Sygn. akt VI U 322/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 29 stycznia 2018 roku.

Sad Rejonowy dla Warszawy Pragi - Poludnie w Warszawie VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

PrzewodniczacySSR Przemystaw Chrzanowski

Protokolant protokolant sagdowy Patrycja Wielgus

po rozpoznaniu w dniu 29 stycznia 2018 roku w Warszawie

na rozprawie

sprawy P. G.

przeciwko Wojewodzkiemu Zespolowi do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W.
o ustalenie stopnia niepelnosprawnoéci

w zwigzku z odwolaniem P. G.

od orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W.
z dnia (...), Nr (...)

oddala odwolanie.

Sygn. akt VI U 322/17

UZASADNIENIE

P. G. zlozyt odwolanie od orzeczenia Wojewddzkiego Zespolu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w W. z dnia
(...), Nr (...), utrzymujacego w mocy orzeczenie Powiatowego Zespotu Do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w
W., w ktérym postanowiono zaliczy¢ P. G. do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci (k. 1).

W odpowiedzi na odwolanie z dnia 14 wrzeénia 2017 roku, Wojewoddzki Zespdt do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnoéci w W. wnidést o oddalenie odwolania. (...) uznal za zasadne podtrzymanie lekkiego stopnia
niepelnosprawnosci (k. 3).

Sad Rejonowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

U P. G. rozpoznano marsko$¢ poalkoholowa watroby w okresie wydolno$ci narzadowej, przebyte ostre zapalenie
trzustki i zespol zaleznoéci alkoholowej (okoliczno$¢ bezsporna, opinie bieglego lekarza sagdowego z zakresu choréb
wewnetrznych i gastroenterologii dra med. S. O. — k. 12-14, 32-33).

W dniu 14 czerwca 2017 roku Powiatowy Zespot Do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W. postanowil zaliczy¢
P. G. do 0s6b zlekkim stopniem niepelnosprawnosci z powodu rozpoznania alkoholowego stluszczenia watroby i stanu
po przebytym ostrym zapaleniu trzustki (akta WZON-u).



W dniu 31 lipca 2017 roku Wojewodzki Zespot do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoséci w W. utrzymal w mocy
orzeczenie Powiatowego Zespolu Do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W. (akta WZON-u).

Zgodnie z opinia bieglego lekarza sadowego z zakresu chor6b wewnetrznych i gastroenterologii dra med.
S. O., stwierdzone upoS$ledzenie funkcji ustroju wywolane alkoholizmem powoduje upo$ledzenie zdolnosci do
pracy zarobkowej, jednak moze by¢ on zatrudniony w otwartym rynku pracy, przy uwzglednieniu istniejacych
przeciwskazan. Nie wymaga on opieki oraz pomocy innej osoby w spelnianiu podstawowych funkcji zyciowych;
stwierdzenie stalego stopnia wynika z braku mozliwo$ci poprawy stanu zdrowia, a nawet istnieje pewnos¢, ze sie on
pogorszy, poniewaz powod jest aktywnym alkoholikiem (k. 14). Biegly wskazal, ze P. G., lat 40, z zawodu pracownik
budowlany, od 3 lat bez zatrudnienia, naduzywajacy alkoholu, przyprowadzony na badanie przez straznika sadowego,
poniewaz byt on pod wplywem alkoholu, przebyl ostre zapalenie trzustki przed dwoma laty (k. 32). Leczony jest
IPP, Hydroxyzyna i Tramalem. Stwierdzone upo$ledzenie funkcji ustroju powoduje istnienie niepelnosprawnosci
stopnia lekkiego istniejacego od czerwca 2017 roku (opinie bieglego lekarza sadowego z zakresu choréb wewnetrznych
i gastroenterologii dra med. S. O. — k. 12-14, 32-33).

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie dowod6éw z dokumentow znajdujacych sie w aktach rozpoznawane;j
sprawy, a w szczego6lnosci w aktach Wojewodzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W., a takze
w oparciu o dowdd z opinii bieglego lekarza sadowego z zakresu chor6b wewnetrznych i gastroenterologii dra med.
S. O..

Zgromadzone w niniejszej sprawie dowody z dokumentéw Sad ocenil jako wiarygodne, bowiem s3 one nie tylko sp6jne
wewnetrznie, ale i koresponduja ze sobg, tworzac logiczng calo$é. Dlatego tez stanowily podstawe ustalonego przez
Sad stanu faktycznego w niniejszej sprawie.

Podobnie Sad ocenil opinie bieglego lekarza sadowego z zakresu chor6b wewnetrznych i gastroenterologii dra med. S.
O..Zdaniem Sadu przedlozone opinie s3 jasne, rzeczowe i wzajemnie sie uzupetniaja. W ocenie Sadu brak jest podstaw
do zakwestionowania ich rzetelno$ci, dlatego tez, jako nie budzace watpliwo$ci, stanowily warto$ciowy material
dowodowy, na ktérym Sad opieral sie przy wydawaniu orzeczenia w niniejszej sprawie.

Zdaniem Sadu brak bylo podstaw do dopuszczania dowodu z kolejnej opinii. Nie mozna bowiem skutecznie
wnioskowaé o dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego jedynie na tej podstawie, ze dotychczasowa opinia
jest niekorzystna dla strony. Stanowisko to jest uzasadnione utrwalonym juz orzecznictwem sagdowym. Przykltadowo
mozna wskaza¢ w tym miejscu wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 25 sierpnia 2011r. (I ACa 316/11 LEX nr
1095795) zgodnie z ktérym, niedopuszczenie dowodu z kolejnej opinii bieglego jest prawidlowe w sytuacji, jezeli opinia
nie odpowiada oczekiwaniom strony i nie zglasza ona zadnych merytorycznych uwag do opinii. Samo stwierdzenie
strony, ze sie z nia nie zgadza, nie oznacza, ze opinia jest wadliwa. Podobnej tredci jest rowniez teza 2 wyroku Sadu
Apelacyjnego w Katowicach z dnia 25 czerwca 2009r. (V ACa 139/09 LEX nr 551993) zgodnie z kt6rg, o ewentualnym
dopuszczeniu dowodu z opinii innego bieglego tej samej specjalno$ci nie moze decydowac wylacznie wniosek strony,
lecz zawarte w tym wniosku konkretne uwagi i argumenty podwazajace miarodajno$¢ dotychczasowej opinii lub
co najmniej miarodajnoé¢ te poddajace w watpliwo$¢. W przeciwnym wypadku wniosek taki musi by¢ uznany za
zmierzajacy wyltacznie do nieuzasadnionej zwloki w postepowaniu, co winno skutkowac jego pominieciem.

W przedmiotowej sprawie stanowisko odwolujacego o swoim stanie zdrowia wynika jedynie z jego subiektywnego
przekonania, nie popartego zadnymi dowodami.

W niniejszej sprawie réwniez biegly dr med. S. O. nie wskazywal, aby istniala konieczno$¢ dopuszczenia dowodu z
opinii bieglego lekarza innej specjalnosci.

Sad Rejonowy zwazyl, co nastepuje:



Art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b
niepelnosprawnych stanowi, ze ustala sie trzy stopnie niepelnosprawnosci, ktore stosuje sie do realizacji celow
okre$lonych ustawg:

1)znaczny;

2)umiarkowany;

3)lekki.

Zgodnie z art. 4 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych:

ust. 1. Do znacznego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszong sprawno$cia organizmu, niezdolng do
pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajaca, w celu pelnienia rél spolecznych,
stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych os6b w zwigzku z niezdolno$cia do samodzielnej egzystencji.

ust. 2. Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie¢ osobe z naruszona sprawno$cia organizmu,
niezdolng do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo
czeSciowej pomocy innych oséb w celu pelnienia roél spolecznych.

ust. 3. Do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawnosci organizmu, powodujacej
w sposoéb istotny obnizenie zdolnoSci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnosci, jaka wykazuje osoba
o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnoscia psychiczng i fizyczna, lub majaca ograniczenia w
pelnieniu rdl spolecznych dajace sie kompensowaé przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki
pomocnicze lub $rodki techniczne.

ust. 4. Niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji oznacza naruszenie sprawno$ci organizmu w stopniu
uniemozliwiajacym zaspokajanie bez pomocy innych osoéb podstawowych potrzeb zyciowych, za ktore uwaza sie
przede wszystkim samoobstuge, poruszanie sie i komunikacje.

Sad swoje rozstrzygniecie oparl na opinii bieglego lekarza sadowego z zakresu choréb wewnetrznych i
gastroenterologii dra med. S. O.. W ocenie Sadu opinia — gléwna i uzupelniajaca — bieglego sadowego jest wiarygodna,
jasna i rzeczowa. Zostala sporzadzona przez specjaliste z zakresu schorzen rozpoznanych u odwoltujacego, po
doglebnej analizie calej dokumentacji medycznej oraz dodatkowo, po przeprowadzeniu badania lekarskiego. W ocenie
Sadu wszystkie okolicznoSci dotyczace sprawy zostaly wyjasnione treécia opinii.

Opinie bieglego sadowego, jako logiczna i wyczerpujaca, Sad uznal za podstawe merytorycznego rozstrzygniecia,
przyjmujac zawarte w niej ustalenia za wlasne.

P. G. ma marsko$¢ poalkoholowa watroby w okresie wydolno$ci narzadowej, przebyte ostre zapalenie trzustki i zespol
zaleznoSci alkoholowej. Stan ten powoduje lekki stopien niepelnosprawnoéci. Odwolujacy ma naruszong sprawnos$é
organizmu, powodujaca obnizenie zdolnosSci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnoci, jaka wykazuje osoba
o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnosScia psychiczng i fizyczna. Moze by¢ on zatrudniony w
otwartym rynku pracy, przy uwzglednieniu istniejacych przeciwskazan. Nie wymaga opieki oraz pomocy innej osoby
w spelnianiu podstawowych funkeji Zyciowych.

W $wietle poczynionych powyzej ustalen faktycznych, w tym przede wszystkim na podstawie dwoch pisemnych opinii
bieglego sadowego, w ocenie Sadu nalezy zaliczy¢ P. G. do os6b o lekkim stopniu niepelnosprawnosci. Brak jest
podstaw do uznania odwolujacego za osobe niepelnosprawna w stopniu umiarkowanym lub znacznym.

Jednocze$nie, w przypadku zmiany w ramach stanu zdrowia P. G., moze on zlozy¢ we wlaéciwym Zespole Do Spraw
Orzekania o Niepelnosprawno$ci wniosek o wydanie orzeczenia o aktualnym stopniu niepelnosprawnosci (art. 6b ust.
1 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych).



Nalezy podkreslié, ze zgodnie z uzasadnieniem wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 13 wrzesnia 2005 roku (I UK 382/04,
LEX nr 276245), w judykaturze Sadu Najwyzszego utrwalil sie poglad, Ze w postepowaniu sadowym w sprawach z
zakresu ubezpieczen spotecznych, ktére ma charakter odwolawczy i kontrolny, postepowanie dowodowe ogranicza sie
do sprawdzenia zgodno$ci z prawem decyzji wydanej przez organ rentowy.

Reasumujgc, Sad wuznal, ze nie zostala spelniona przeslanka dotyczaca przyznania wyzszego stopnia

niepelnosprawnoséci i odwolanie - jako bezzasadne -podlegalo oddaleniu na podstawie art. 4774 § 1 k.p.c. w zw.
z art. 3 oraz 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b
niepelnosprawnych.

ZARZADZENIE

(...)



