Sygn. akt VII Ua 92/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 7 kwietnia 2021 1.

Sad Okregowy Warszawa-Praga w Warszawie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy SSO Monika Rostan — Karasinska (spr.)

Sedziowie SO Agnieszka Stachurska

SO Dorota Michalska

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w dniu 7 kwietnia 2021 r. w Warszawie
sprawy W. M.

przeciwko (...) Zespotowi do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W.

o ustalenie stopnia niepelnosprawnoéci

na skutek apelacji wniesionej przez odwolujgcego

od wyroku Sadu Rejonowego dla Warszawy Pragi-Poludnie w Warszawie VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych
z dnia 25 wrze$nia 2019 r. sygn. akt VI U 36/19

oddala apelacje.
SSO Agnieszka Stachurska SSO Monika Rostan — Karasinska SSO Dorota Michalska

Sygn. akt VII Ua 92/19

UZASADNIENIE

Wyrokiem z dnia 25 wrzeénia 2019 r. Sad Rejonowy dla Warszawy Pragi-Poludnie w Warszawie VI Wydzial Pracy i
Ubezpieczen Spotecznych, oddalit odwolanie W. M. od orzeczenia (...) Zespolu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci
w W. z dnia 18 pazdziernika 2018 r., nr (...).

Sad I instancji ustalil, ze W. M. ma wyksztalcenie technika ogrodnictwa i technologii zywno$ci. Nie moze utrzymac
zadnej pracy, poniewaz po 2-3 dniach jest zwalniany z powodu problemoéw z jelitami i czestych wizyt w toalecie. W
2003 1. przebyl operacje hemikolektomii jelita grubego z powodu podejrzenia nowotworu. Byl hospitalizowany od
dnia 19 kwietnia 2003 r. do dnia 28 kwietnia 2003 r. na oddziale chirurgicznym. Rozpoznano u niego perforacje
guza okreznicy z zapaleniem otrzewnej ropnym. Po operacji brzucha doszlo u niego do nasilenia boléow kolan i
wszystkich koéci. Bolaly go lokcie, kolana i nadgarstki. To z kolei uniemozliwialo mu prace. W dniu 18 lutego 2003
r. u odwolujacego przeprowadzono badania MR stawu kolanowego prawego. Z przeprowadzonych wowczas badan
wynikalo, ze wiezadla krzyzowe i poboczne sa prawidlowe. Wystapily natomiast zmiany zwyrodnieniowe lakotki
przysrodkowej, za$ lgkotka boczna byla prawidtowa. Stwierdzono chondromalacje II stopnia. Wystapila zwiekszona
iloé¢ plynu w zachyltku nadrzepkowym oraz stwierdzono niewielka torbiel w dole podkolanowym i drobne osteofity
krawedzi powierzchni stawowej oraz torbiele maziowki.



0Od 2004 r. W. M. skarzy sie na nawracajace dolegliwo$ci bolowe stawéw kolanowych. Mimo tego nie stwierdzono u
niego jakiejkolwiek dysfunkeji narzadu ruchu, tym bardziej w stopniu ktéry powodowalby ograniczenie mozliwoéci
wykonywania pracy, zarobkowania. Ruchy kregostupa sa wykonywane zupekie swobodnie, w prawidlowym zakresie,
bez jakichkolwiek obiektywnych objawow zespolu bolowego. W zakresie konczyn nie wystepuje jakakolwiek
dysfunkcja, mimo zglaszanych dolegliwo$ci. Ruchy w stawach i sila mieSniowa sa prawidlowe. Nie wystepuja objawy
stanu zapalnego stawow. Chwytno$¢ i wydolno$é chodu jest prawidlowa. Zmiany opisane w badaniu MRI w 2013
r. maja niewielki stopien nasilenia. Od 2004 r. odwolujacy uskarzal sie takze na dolegliwos$ci jelitowe. Jednak w
wykonywanych kontrolnych badaniach diagnostycznych przewodu pokarmowego, radiogram uwidocznil prawidtowe
przesuwanie sie §rodka cieniujacego przez przelyk, a takze zoladek i dwunastnice do pierwszych petli jelita cienkiego.
Przelyk, zoladek i opuszke dwunastnicy oceniono jako prawidlowe, bez uchylkoéw w obrebie gérnego odcinka
przewodu pokarmowego. Badanie USG jamy brzusznej z lipca 2011 r. wykazalo 5 mm polip w obrebie pecherzyka
z6kciowego, bez innych odchylen w obrebie narzadéw jamy brzusznej. Pomimo uskarzania sie na dolegliwoéci
jelitowe i gastrologiczne, odwolujacy nie podejmowal zadnego leczenia farmakologicznego. Nie chodzil do lekarzy.
Od lat dzialania odwolujacego polegaja wylacznie na prowadzeniu zdrowego trybu Zycia, zdrowym odzywianiu sie.
Odwolujacy jest przekonany, ze lekarze nie sg w stanie mu pomoéc, nie pomogli mu bowiem w 2004 r. i 2007 r. Nie
jest w posiadaniu zadnej aktualnej dokumentacji medycznej, ani wynikéw badan diagnostycznych.

Z przyczyn ortopedycznych oraz internistycznych W. M. nie kwalifikuje sie do zadnego stopnia niepelnosprawnosci.
Istnieja dla niego wskazania do zatrudnienia na otwartym rynku pracy. Nie dotycza go wskazania dotyczace szkolenia
w tym specjalistycznego, zatrudnienia w zakladzie aktywizacji zawodowej, uczestniczenia w terapii zajeciowej. Nie ma
koniecznoSci korzystania przez niego z systemu $rodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji. Nie ma réwniez
koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoécia
samodzielnej egzystencji. Odwohujacy nie spelnia przestanek okre§lonych w prawie o ruchu drogowym.

Powyzszy stan faktyczny Sad Rejonowy ustalil na podstawie dowodéw z dokumentéw znajdujacych sie w aktach
rozpoznawanej sprawy, a w szczeg6olnoéci akt (...). Zdaniem Sadu I instancji wyzej przytoczone dowody, w zakresie w
jakim Sad oparl na nich swoje ustalenia, sg wiarygodne, wzajemnie sie uzupelniaja i tworzy sp6jny stan faktyczny.

Dodatkowo Sad Rejonowy oparl ustalenia stanu faktycznego na opiniach bieglych sadowych z zakresu ortopedii
oraz specjalisty choréb wewnetrznych. Sad I instancji podzielil wnioski bieglych. W ocenie Sadu Rejonowego
opinie bieglych sg wnikliwe, rzetelne, a nadto zostaly wydane po przeprowadzeniu badania odwolujgcego oraz
po wszechstronnej analizie zgromadzonej dokumentacji. Odwolujacy zglaszal zarzuty do opinii bieglego ortopedy,
a takze bieglego specjalisty chor6b wewnetrznych, podajac ze jego zdaniem biegli nie posiadaja kwalifikacji do
formulowania twierdzen odnoénie jego stanu zdrowia. Jego zdaniem w przedmiotowej sprawie opinii nie powinien
sporzadza¢ lekarz medycyny pracy. W oparciu o powyzsze zarzuty odwolujacy sformulowal wniosek o dopuszczenie
dowodu z opinii bieglego inspektora pracy. Sad Rejonowy oddalil jednak w/w wniosek o dopuszczenie dowodu z
opinii bieglego inspektora pracy, jako niecelowy. Wskazal, ze nie jest to bowiem specjalista, ktorego opinia moglaby
by¢ pomocna w ustaleniu, czy odwolujacy jest osoba niepelnosprawna. W sprawie ubezpieczeniowej opinia moze
zosta¢ wydana wylacznie przez lekarza medycy. Nadto Sad Rejonowy podkreslil, ze wskazana przez odwolujacego
argumentacja, zawarta w zarzutach do wydanych w sprawie opinii bieglych oraz przedstawiona na rozprawie w dniu 25
wrzesnia 2019 r. nie zasluguje na aprobate, gdyz stanowi jedynie polemike z ustaleniami bieglych, nie przedstawiajac
wiekszej warto$ci merytorycznej. Wydane w sprawie opinie, ze wzgledu na specjalizacje bieglych udzielaja w sposéb
jednoznaczny i pelny odpowiedzi na pytania zawarte w tezie dowodowe;j.

Jednoczes$nie Sad Rejonowy podniosl, ze po wysluchaniu wnioskéw odwolujacego, poinformowal go o zamiarze
dopuszczenia dowodu z opinii bieglego gastrologa. Jednakze nie spotkalo sie to z aprobata odwolujacego. Odwotujacy
podniosl, ze dopuszezenie takiego dowodu bedzie niecelowe, bowiem aby gastrolog mogt wypowiedzie¢ sie o stanie
jego zdrowia konieczne byloby przeprowadzenia badania kolonoskopii, a na takie badanie odwolujacy nie wyrazi
zgody. Odwolujacy jest bowiem przeciwny wszelkim badaniom inwazyjnym. Sad I instancji stwierdzil wiec, ze
nie moze bezkrytycznie przyjmowaé wszelkich podnoszonych przez odwolujacego okolicznoéci niepopartych lub



nieuprawdopodobnionych w zaden sposéb. Nie jest mozliwe wydanie wyroku w oparciu wylacznie o twierdzenia
odwolujacego. Wobec stanowczego sprzeciwu odwolujacego, co do dopuszczania dowodu z opinii bieglego sadowego
gastrologa, Sad Rejonowy zamknal rozprawe i wydal wyrok dysponujac okre$lonym materialem dowodowym,
opierajac swoje ustalenia wylacznie o opinie wydane przez bieglego ortopede oraz specjaliste choréb wewnetrznych,
ktorych fachowo$é i specjalistyczna wiedza medyczna nie budzily watpliwoséci Sgdu. Sad Rejonowy zwazyl takze,
ze brak jest podstaw do kwestionowania dokonanej przez bieglych sadowych oceny. Opinie bieglych byly w ocenie
Sadu przekonujace, zostaly sporzadzone zgodnie z zasadami wiedzy fachowej i doS§wiadczenia zawodowego, nie
stwierdzono w nich niedokladno$ci czy innych wad w zakresie poprawnos$ci metodologicznej. Argumenty i wnioski
sformulowane byly w sposéb profesjonalny, logiczny i zrozumialy. Sad Rejonowy pomingl tez dowod z zalgczonych
przez odwolujacego artykulow z gazet oraz z wydrukéw publikacji, jako niecelowy.

Sad Rejonowy zwazyl, ze odwolanie nie zastluguje na uwzglednienie. W pierwszej kolejnosSci Sad I instancji zajal
sie kwestig ustalenia stopnia niepelnosprawnosci, co jest przedmiotem niniejszego postepowania. Zgodnie z art.
3 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepelnosprawnych (Dz. U. z 2021 r., poz. 573) ustala sie trzy stopnie niepelnosprawnosci, ktore stosuje sie do
realizacji celow okre§lonych ustawg: 1) znaczny, 2) umiarkowany i 3) lekki. Zgodnie z art. 4 ust 1 ww. ustawy do
znacznego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszona sprawno$cig organizmu, niezdolng do pracy
albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajaca, w celu pelnienia rdl spotecznych, stalej
lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych os6b w zwigzku z niezdolno$cig do samodzielnej egzystencji. Art. 4 ust.
2 stanowi natomiast, ze do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci zalicza sie osobe z naruszona sprawnoscig
organizmu, niezdolna do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej
albo cze$ciowej pomocy innych 0s6b w celu pelnienia rol spotecznych. Natomiast z art. 4 ust. 3 wynika, ze do lekkiego
stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawno$ci organizmu, powodujacej w sposob istotny
obnizenie zdolno$ci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do okreslonej zdolnosci, jaka wykazuje osoba o podobnych
kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnos$cia psychiczng i fizyczng, lub majaca ograniczenia w pelnieniu rél
spolecznych, dajace sie kompensowac przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki pomocnicze lub
srodki techniczne.

W toku postepowania Sad Rejonowy ustalil, ze odwolujacy nie spelnia przestanek do zaliczenia do zadnego stopnia
niepelnosprawnoSci. Sad I instancji oparl sie w tej materii na opiniach bieglych z zakresu ortopedii i choréb
wewnetrznych. Zgodnie z trescig art. 278 § 1 k.p.c. w wypadkach wymagajacych wiadomo$ci specjalnych, Sad
po wystuchaniu wnioskéw stron, co do liczby bieglych i ich wyboru moze wezwaé jednego lub kilku bieglych w
celu zasiegniecia ich opinii. Biegli maja wiedze specjalistyczna, pozwalajaca im ocenié¢ stan zdrowia odwolujacego
pod katem ustawowych przestanek zaliczenia do stopnia niepelnosprawnoéci. Przy ocenie opinii wydanych w
rozpatrywanej sprawie, Sad I instancji mial na wzgledzie, ze opinia bieglego podlega, jak inne dowody ocenie
wedlug art. 233 § 1 k.p.c., lecz odrdzniaja ja szczegoblne kryteria oceny. Stanowia je zgodno$é z zasadami logiki i
wiedzy powszechnej, poziom wiedzy bieglego, podstawy teoretyczne opinii, sposob motywowania, a takze stopien
stanowczosci wyrazonych wnioskow. Przedmiotem opinii bieglego nie jest przedstawienie faktow, lecz ich ocena na
podstawie wiedzy fachowej (wiadomosci specjalnych). Nie podlega ona zatem weryfikacji, jak dowod na stwierdzenie
faktow na podstawie kryterium prawdy i falszu. Sad nie jest zwigzany opinia biegltego sadowego i ocenia ja na rowni
z innymi §rodkami dowodowym w ramach swobodnej oceny dowoddéw. Na tej podstawie, Sad Rejonowy doszed! do
przekonania, ze zgromadzony w sprawie material dowodowy nie daje podstaw do zmiany zaskarzonego orzeczenia

(...), co skutkowalo oddaleniem odwolania i orzeczeniem jak w sentencji na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c.

W dniu 17 pazdziernika 2019 r. W. M. wnioésl apelacje, zaskarzajac w/w wyrok Sadu I instancji w calo$ci, zarzucajac
mu:

- dokonanie blednych ustalen faktycznych w sprawie poprzez naruszenie przepisow ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r.
o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych;



- oparcie ustalen faktycznych na opiniach wydanych przez bieglych sadowych z zakresu ortopedii oraz specjalisty
choréb wewnetrznych oraz pominiecie zarzutow zgloszonych do tych opinii i brak przeprowadzenia dowodu z opinii
uzupekiajacych;

- pominiecie opinii bieglego sadowego z zakresu medycyny pracy sporzadzonej na zlecenie Urzedu Pracy w 2019 r.,
ktory ocenil stan jego zdrowia pod katem mozliwo$ci wykonywania pracy w odréznieniu od bieglych opiniujacych w
niniejszej sprawie;

- pominiecie zalaczonych do akt sprawy artykuléw i publikacji zawierajacych istotne dla rozstrzygniecia sprawy
informacje na temat kwestii medycznych, odnoszacych sie do schorzen i dolegliwosci, na ktore cierpi odwotujacy.

W oparciu o powyzsze zarzuty, skarzacy wniost o zmiane zaskarzonego wyroku oraz uwzglednienie odwolania i
wydanie mu orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci (apelacja k. 88-91 a.s.).

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Apelacja odwolujacego nie zastuguje na uwzglednienie, gdyz zaskarzony wyrok jest trafny i odpowiada prawu.

W ocenie Sadu Okregowego Sad I instancji prawidlowo przeprowadzil postepowanie w sprawie. Sad Okregowy
podziela dokonane przez Sad Rejonowy ustalenia faktyczne i aprobuje argumentacje prawna przedstawiong w
motywach zaskarzonego wyroku. Nie zachodzi zatem potrzeba ich szczegblowego powtarzania (por. postanowienie
Sadu Najwyzszego z dnia 22 kwietnia 1997 r. II UKN 61/97 oraz wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 12 stycznia 1999
r., I PKN 521/98). Zgodnie z pogladem Sadu Najwyzszego wyrazonym w wyroku z dnia 15 maja 2007 r. w sprawie V
CSK 37/07, surowsze wymagania odno$nie oceny zgromadzonego materiatu i czynienia ustaleni na potrzeby wydania
orzeczenia cigza na Sadzie Odwolawczym wowczas, gdy odmiennie ustala on stan faktyczny w sprawie niz to uczynit
Sad I instancji. Inaczej jest natomiast wtedy, gdy orzeczenie wydane na skutek apelacji zmierza do jej oddalenia, a
tym samym utrzymuje w mocy ustalenia poczynione przez Sad I instancji. W takim bowiem przypadku, jakkolwiek
wyrok Sadu Odwolawczego powinien opieraé sie na jego wlasnych i samoistnych ustaleniach, za wystarczajace mozna
uznaé natomiast stwierdzenie, ze przyjmuje on ustalenia faktyczne i prawne Sadu I instancji, jako wlasne.

W ocenie Sadu Okregowego przeprowadzone przez Sad I instancji postepowanie dowodowe nalezalo uzna¢ za
wyczerpujace, a dopuszczone w jego ramach dowody za stanowigce miarodajne Zrodlo dla ustalenia faktow majacych
dla sprawy istotne znaczenie, ktorych zakres wyznacza tre$é¢ przepisu art 4 ust. 2 ustawy z 27 sierpnia 1997 r. r
rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych (Dz.U. z 2021 r. poz. 573).

Przedmiotem postepowania toczacego sie przed Sadem Rejonowym byla kontrola orzeczenia (...) Zespolu ds.
Orzekania o Niepelnosprawno$ci, ktory nie zaliczyt odwolujacego W. M. do zadnego stopnia niepelnosprawnoéci,
w ramach ktorej Sad, biorac pod uwage tre$¢ odwotlania, zobowiazany byl poczyni¢ ustalenia, co do stanu zdrowia
skarzacego, a takze stopnia naruszenia sprawno$ci jej organizmu, spowodowanego wystepujacymi u niego chorobami.
Odwolujacy nie zgadzal sie z orzeczeniem (...) Zespolu ds. Niepelnosprawnosci w W. z dnia 18 pazdziernika 2018
r., w ktérym nie zostal zaliczony do zadnego stopnia niepelnosprawnoéci. Przedmiotem sporu w sprawie bylo zatem
ustalenie, czy odwolujacego mozna uznaé za osobe niepelnosprawng w jakimkolwiek stopniu. Ocena w tym zakresie
wymagata wiadomosci specjalnych i w zwigzku z tym zgodnie z art 2778 k.p.c. Sad Rejonowy obowigzany byt dopuscié
dowdd z opinii bieglych sadowych specjalistow z zakresu schorzen wystepujacych u W. M.. Sad Rejonowy dopuscit
dowdd z takich opinii, a oceniajac je stwierdzil, ze stanowisko wyrazone przez bieglych jest przekonywujace, w peni
uzasadnione i znajduje potwierdzenie w zgromadzonej dokumentacji medyczne;j.

W apelacji W. M. podniosl, cho¢ bez wskazania konkretnej podstawy prawnej, zarzut naruszenia art. 233 k.p.c.
wskazujac ze Sad I instancji dokonal dowolnej oceny materialtu dowodowego polegajacej na oparciu rozstrzygniecia
w sprawie na niezupelnych i nie rozstrzygajacych watpliwosSci, opiniach bieglych sadowych z zakresu ortopedii i z
zakresu choréb wewnetrznych. Ponadto zarzucit Sadowi I instancji naruszenie 286 k.p.c. poprzez nie przeprowadzenie
dowodu z opinii uzupeliajacych mimo tego, ze zar6wno zglaszajac zarzuty do opinii w toku postepowania przed



Sadem I instancji, a takze w apelacji nie zawarl zadnych argumentéw, ktore moglyby wzruszyé prawidlowosc¢ opinii
bieglych sadowych, a zarazem w konsekwencji prawidlowo$é rozstrzygniecia Sadu I instancji. Odwotujacy podjal
jedynie polemike z treScia tych opinii, na ktérych Sad oparl swe orzeczenie. W tym miejscu podnie$é jednak
nalezy, ze to, iz opinia bieglych nie jest korzystna dla odwolujacego, nie jest podstawa do negowania ustalen i
wnioskéw wynikajacych z wydanej opinii. Sad nie ma obowigzku prowadzenia tak dlugo postepowania dowodowego,
az strona uzyska korzystna dla siebie opinie. Sad jest obowigzany powolaé¢ kolejnego bieglego tylko wowczas, gdy
opinia budzi istotne i nie dajace sie usunaé¢ watpliwoéci, a w ocenie Sadu Okregowego sytuacja taka nie miata
miejsca w rozpoznawanej sprawie. Biegli sadowi jednoznacznie okreslili, ze wystepujace u odwolujacego schorzenia
ortopedyczne i internistyczne nie pozwalaja na zaliczenie go do jakiegokolwiek stopnia niepelnosprawnosci. Biegly
sadowy z zakresu ortopedii i traumatologii M. G. wyraznie podkredlil, ze w zakresie konczyn nie wystepuje jakakolwiek
dysfunkcja, mimo zglaszanych dolegliwo$ci. Ruchy w stawach i sila mie§niowa sa prawidlowe. Nie wystepuja rowniez
objawy stanu zapalnego stawow. Chwytno$é¢ i wydolno$é chodu jest prawidlowa. Zmiany opisane w badaniu MRI w
2013 r. maja niewielki stopien nasilenia. Biegly sadowy specjalista choréb wewnetrznych dr n. med. J. K. wskazal
natomiast, ze odwolujacy z przyczyn internistycznych nie jest niepelnosprawny w jakimkolwiek stopniu. W jego
przypadku istnieja wskazania do zatrudnienia na otwartym rynku pracy. Nie ma rowniez konieczno$ci korzystania
z systemu $rodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji. Z pewnoscia nie ma takze koniecznoéci stalej lub
dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwo$cig samodzielnej egzystencji.
Ponadto odwolujacy nie spelnia tez przeslanek okres§lonych w Prawie o ruchu drogowym. Biegli jednoznacznie
okreslili, ze wystepujace u odwolujacego schorzenia w zadnym stopniu nie daja podstawy do ustalenia jakiegokolwiek
stopnia niepelnosprawnosci.

Zgodnie z treScig art 278 §1 k.p.c. dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje w wypadkach gdy dla
rozstrzygniecia sprawy wymagane sa wiadomosci specjalne. Dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje wiec
wowczas, gdy dla rozstrzygniecia sprawy potrzebne sa wiadomosci, wykraczajace poza zakres wiadomo$ci przecietnej
osoby posiadajacej ogbdlne wyksztalcenie. Wobec tego bieglym moze by¢ jedynie osoba, ktéra posiada wiadomosci
potrzebne do wydania opinii i daje rekojmie nalezytego wykonania czynnoéci bieglego. W niniejszej sprawie Lekarz
Orzecznik w toku postepowania przed (...) Zespolem do Spraw Orzekania Niepelnosprawnos$ci w W., Lekarz Orzecznik
w toku postepowania przed (...) Zespotem do spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci oraz biegli sadowi z zakresu
ortopedii i traumatologii i z zakresu choréb wewnetrznych, po zbadaniu odwolujacego, nie stwierdzili naruszenia
sprawno$ci organizmu w spos6b mogacy uzna¢ odwolujacego za osobe z naruszong sprawnoscia organizmu, niezdolna
do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo czeSciowej
pomocy innych os6b w celu pelienia rél spolecznych. Ponadto odwolujacy nie przedstawil zadnej dodatkowe;j
dokumentacji, badz nowych wynikow badan, ktére moglyby podwazy¢ w/w stanowisko bieglych sadowych i na tej
podstawie moglby wnie$¢é o wydanie opinii uzupehiajacych. Za taka dokumentacje nie moga by¢ natomiast uznane
artykuly z gazet badz wydruki ze stron internetowych, gdyz nie stanowia one dowodéw w rozumieniu art. 308
k.p.c. Skarzacy podnosil takze, ze Sad I instancji pominal opinie specjalisty z zakresu medycyny pracy sporzadzona
na zlecenie Urzedu Pracy w 2019 r., ktéry ocenil stan jego zdrowia pod katem mozliwo$ci wykonywania pracy w
odrdznieniu od bieglych opiniujacych w niniejszej sprawie. Podkreslenia wymaga jednak, ze w plaszczyznie, w jakiej
przedstawiona przez strone prywatna opinia lekarska ma shuzy¢é podwazeniu opinii bieglych, wzglednie obejmuje
ocene tego samego zagadnienia wymagajacego wiadomosci specjalnych, nalezy ja traktowac jako uzupelienie i
rozwiniecie argumentacji faktycznej i prawnej przytaczanej przez strone (por. np. wyroki Sadu Najwyzszego z dnia 21
sierpnia 2008 r., IV CSK 168/08, z dnia 2 lutego 2011 r., Il CSK 323/10 i z dnia 2 lutego 2017 r., I CSK 778/15). Treéc
opinii prywatnej stanowi zatem element przytoczen faktycznych i prawnych strony, ktéora sie na nig powoluje. Opinia
przedkladana przez strone nie moze natomiast zastapic¢ opinii bieglego sadowego ani stanowi¢ wylgcznej podstawy
do podzielenia stanowiska strony przedstawiajacej taka opinie wbrew opinii biegtego powolanego przez Sad (por.
postanowienia Sadu Najwyzszego z dnia 23 lutego 2018 r., III CSK 364/16 i z dnia 22 marca 2018 r., IT CSK 22/18).

Whbrew twierdzeniom strony odwolujacej wydanie opinii przez bieglych sadowych w niniejszej sprawie poprzedzone
bylo analiza caloéci dostepnej dokumentacji medycznej oraz badaniem odwolujacego. W tej sytuacji brak jest
podstaw do kwestionowania miarodajno$ci opinii bieglych. Sad Okregowy wskazuje, ze w postepowaniu Sad nie jest



zobowiazany do poszukiwania opinii, ktéra w rezultacie bedzie korzystna dla strony, o ile dotychczas zgromadzone
dowody w sposob wyczerpujacy odpowiadaja na postawione pytania. Sad ocenia wiarygodno$¢ i moc dowodow wedlug
wlasnego przekonania, na podstawie wszechstronnego rozwazenia zebranego materiatu. Taka ocena, dokonywana
jest na podstawie przekonan sadu, jego wiedzy i posiadanego do$wiadczenia zyciowego, a nadto winna uwzgledniaé
wymagania prawa procesowego oraz reguly logicznego myslenia, wedlug ktorych sad w sposéb bezstronny, racjonalny
i wszechstronny rozwaza material dowodowy, jako calo$¢, dokonujac wyboru okreslonych §rodkéw dowodowych i
- wazac ich moc oraz wiarygodno$¢ - odnosi je do pozostalego materialu dowodowego. Opinie bieglych dostarczyly
Sadowi I instancji wiedzy specjalistycznej koniecznej do dokonania oceny stanu zdrowia, w tym rodzaju wystepujacych
schorzen, stopnia ich zaawansowania i nasilenia zwigzanych z nimi dolegliwosci. Sad nie moze - wbrew opinii biegltych
- oprzeé ustalen w tym zakresie na wlasnym przekonaniu (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 14 marca 2007 r. III
UK 130/06). Podnie$¢ trzeba, ze biegli sa osobami posiadajacymi wysokie kwalifikacje zawodowe, o specjalno$ciach
odpowiadajacych schorzeniom zglaszanym przez odwolujacego. Ponadto nie sg zwigzani z zadng ze stron, a co
za tym idzie nie sg zainteresowani rozstrzygnieciem sprawy na korzy$c¢ ktorejkolwiek z nich. Zatem ich opinie
dodatkowo sa obiektywne. Skarzacy nie podwazyl trafnoSci powyzszych opinii. Nie wskazal zadnych merytorycznych
przestanek, ktére moglyby zdyskwalifikowaé zawarte w nich konkluzje. Podnies¢ tez trzeba, ze byl on zobowigzany do
przedlozenia caloéci dokumentacji lekarskiej pod rygorem pominiecia dowodu, czego jednak nie uczynil wskazujac,
ze jest przeciwny wykonywaniu jakichkolwiek diagnostycznych badan lekarskich.

Podkreslenia wymaga réwniez, ze orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci nie jest rownoznaczne z istnieniem
niezdolnoéci do pracy, bowiem inne sg kryteria oceny niezdolno$ci do pracy, a inne niepelnosprawnoéci. Przepisy
ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych
dotycza wylacznie 0s6b niepelnosprawnych, czyli osob, ktérych niepelnosprawnos$é zostala potwierdzona orzeczeniem
o stopniu niepelnosprawnos$ci. Wydawane przez powolane w tym celu zespoly orzekajgce o niepelnosprawnosci
orzeczenia ustalajace stopien niepelnosprawnoéci stanowia podstawe do korzystania z uprawnien okre$lonych
przepisami wylgcznie tej ustawy. W zwiazku z tym w niniejszej sprawie niecelowe byloby przeprowadzenie dowodu
z opinii bieglego sadowego - inspektora pracy. Wszyscy biegli sagdowi, ktérzy sporzadzali opinie w przedmiotowej
sprawie uznali, ze odwolujacy nie spelnia przeslanek do uznania go za osobe niepelnosprawna w jakimkolwiek
stopniu. Sad Rejonowy prawidlowo uznal opinie bieglych sadowych za wiarygodne, wskazujac w uzasadnieniu
zaskarzonego wyroku przyczyny przyjecia ich wiarygodnosci. Sad Okregowy w pelni podziela te opinie. Opinia biegltych
sadowych zostala sporzadzona przez specjalistow od schorzen odwolujacego, po zbadaniu i po zapoznaniu sie z jego
dokumentacja medyczng. Opinie bieglych sadowych sa logiczne, wyczerpujace i nalezycie uzasadnione. Reasumujac,
zdaniem Sadu Okregowego zaskarzony wyrok oparty zostal na niewadliwych ustaleniach faktycznych i w peli
odpowiada prawu.

W zwiazku z tym Sad Okregowy na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje, o czym orzekl w sentencji wyroku.
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