Sygn. akt IX U 56/18

UZASADNIENIE

(transkrypcja uzasadnienia wygloszonego ustnie)
[Sedzia Przewodniczqcy Z. (...):02:51.184]

Orzeczeniem (...) do Spraw Orzekania o Niepelnoprawnosci w S. z dnia 20 pazdziernika 2017 roku znak (...).1.
(...).2017 A. M. zostal zaliczony do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci z symbolami przyczyny niepelnosprawnosci
07-S, 11-1 na stale z ustaleniem, ze niepelnosprawno$c¢ datuje sie od 50 roku zycia, a ustalony jej stopien datuje sie od
2 czerwca 2014 r. Oprocz tego w orzeczeniu znalazly sie wskazania zwigzane z niepelnosprawnoscia.

Rozpoznajacy sprawe wskutek odwolania A. M. Wojewddzki Zespoét do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w S.
utrzymal w mocy zaskarzone orzeczenie (...) orzeczeniem z dnia 8 grudnia 2017 roku znak ON. (...).1. (...).2017.BK
przyjmujac, ze skutki naruszonej sprawnos$ci organizmu istotnie obnizaja zdolnoé¢ wymienionego do wykonywania
pracy, co odpowiada lekkiemu stopniowi niepelnosprawnosci. Wojewo6dzki Zesp6l uznal, ze A. M. nie jest osoba
zalezna od otoczenia, moze funkcjonowac spolecznie odpowiednio do wieku, funkcji, czynnikéw spolecznych i
kulturowych, jest zdolny do zaspokajania bez pomocy innych oséb podstawowych potrzeb zyciowych oraz moze
wykonywaé prace na otwartym rynku z ograniczeniami wynikajacymi z mozliwos$ci psychofizycznych.

Od tego orzeczenia A. M. wnidsl odwolanie. Ostatecznie, po sprecyzowaniu zadania, wnoszacy odwolanie domagat
sie zmiany orzeczenia o stopniu niepelnosprawnos$ci poprzez zaliczenie go do oséb niepelnosprawnych w stopniu
umiarkowanym oraz poprzez ustalenie w punkcie 7 wskazan, ze wymaga koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki
lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong mozliwoScia samodzielnej egzystencji. Odwolujacy sie
rowniez wystapil o zasadzenie na jego rzecz kosztow procesu, a w przypadku, gdyby powddztwo uleglo oddaleniu, o
przyznanie od Skarbu Panstwa na rzecz pelnomocnika reprezentujacego go z urzedu kosztéw nieoplaconej pomocy
prawnej.

Sad w tej sprawie ustalil nastepujqcey stan faktyczny.

A. M. urodzony (...) posiada wyksztalcenie zawodowe, jest cie$la. W przeszlo$ci pracowal w wyuczonym zawodzie oraz
jako pracownik gospodarczy, od kilku lat nie pracuje.

Okolicznosci te sa niesporne, nadto potwierdza je ocena zawodowa jak na karcie 35 akt Wojewddzkiego Zespolu do
Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w S., zwanym dalej aktami organu.

Wnoszacy odwolanie cierpi na cukrzyce insulinozalezng, ktorej towarzysza zaburzenia lipidowe, nadci$nienie,
stluszczenie watroby i trzustki.

Jest to okoliczno$é niesporna, nadto potwierdza ja dokumentacja medyczna zawarta na kartach 1, 2, 4, 13, 14, 16 - 20,
22 - 271 32 akt organu oraz dokumentacja znajdujaca sie w aktach tej sprawy jak na karcie 125 - 128.

Orzeczeniem z dnia 9 lipca 2014 r. A. M. zostal zaliczony przez (...) do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w S.
do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci z powodu cukrzycy insulinozaleznej na stale. W orzeczeniu tym ustalono, ze
niepelnosprawnos¢ istnieje od 50 roku zycia, natomiast ustalony jej stopien datuje sie od 2 czerwca 2014 .

Jest to tez okoliczno$é niesporna, nadto znajduje potwierdzenie w orzeczeniu o stopniu niepelnosprawnosci na karcie
12 akt organu i w protokole posiedzenia skladu orzekajacego karta 11 akt organu.

W przeszloéci wnoszacy odwolanie leczyl sie rowniez odwykowo w zwigzku z zespolem uzaleznienia od alkoholu, a w
2007 roku hospitalizowany byl w zwigzku z zespolem urojeniowym.



Jest to tez niesporne, nadto znajduje potwierdzenie w dokumentacji medycznej na karcie 21 i 28 akt organu.

W dniu 28 wrzesnia 2017 r. ubezpieczony zlozyl do (...) do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w S. wniosek o
ponowne wydanie orzeczenia uwzgledniajacego zmiane stanu zdrowia wskazujac, ze wniosek ten sktada na potrzeby
ubiegania sie o zasilek staly.

Jest to tez okoliczno$é niesporna, nadto potwierdza ja wniosek karta 30 akt organu.

Stan kliniczny A. M. w dniu 27 lutego 2019 roku przedstawial sie w sposéb nastepujacy. Budowa ciala byla u
odwolujacego sie prawidlowa. Utrzymywala sie otylo$¢, nie wystepowaly objawy kliniczne hypotyreozy, objawy
oczne nadczynnodci tarczycy byly ujemne. Klatka piersiowa byla symetryczna, prawidlowa, ruchoma oddechowo,
opuk byt jawny, szmer pecherzykowy zachowany, nie wystepowaly cechy kliniczne niewydolnoéci oddechowe;.
Czynnos¢ serca byla miarowa, jego tony ciche, gluche, nie wystepowaly szmery mogace §wiadczy¢ o wadzie serca lub
kardiomyopatii, ci$nienie krwi wynosilo 134/92 mmHg (przepraszam), krazenie bylo wydolne. Watroba pod prawym
lukiem zebrowym, natomiast Sledziona opukowo byla niepowiekszona. Nie wystepowaly zylaki, obrzeki podudzi, tetno
na tetnicy grzbietowej stopy i piszczelowej byto zachowane, wystepowalo zaczerwienienie palucha stopy lewej, ktore
rodzilo podejrzenia wystepowania stopy cukrzycowe;j.

W dniu 27 marca 2019 roku stan psychiczny odwolujgcego sie byl nastepujacy: sensorium pozostawalo jasne,
orientacja pelna, naped nieco zwolniony nastr6j obojetny, nie bylo leku ani niepokoju, afekt byl leniwy dostosowany,
tempo myslenia nieco zwolnione, tok myslenia zwarty. Nie wystepowaly omamy, nie byly wypowiadane przez A. M.
urojenia, nie wystepowaly zaburzenia snu i apetytu, osobowo$¢ pozostawata zwarta, intelekt w normie.

Stan zdrowia ubezpieczonego czyni go osoba o umiarkowanym stopniu niepelnosprawno$ci okresowo do 29
stycznia 2021 roku, przy czym ten umiarkowany stopien niepelnosprawnos$ci, powodujac schorzenia w postaci
cukrzycy typu drugiego niewyréwnanej metabolicznie, o zlym rokowaniu, z zaburzeniami czucia oraz podejrzeniem
stopy cukrzycowej, wystepujace wespot z zespolem metabolicznym, czyli nadci$nieniem tetniczym samoistnym i
oprocz cukrzycy otytoScia dyslipidemig, stluszczeniem watroby i trzustki. Natomiast stan zdrowia psychicznego nie
powoduje, samodzielnie oceniany, niepelnosprawnosci odwolujacego sie w jakimkolwiek stopniu.

Sad w tej sprawie zwazyl, co nastepuje.

Kwestia orzekania o niepelnosprawnosci uregulowana zostala ogélnie w ustawie z dnia 27 sierpnia 1997 roku o
rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych (ktérej tekst jednolity opublikowany
jest w Dzienniku Ustaw z 2020 roku pod pozycja 426), natomiast szczegdlowe zasady orzekania o niepelnosprawnosci
okresla wydane w oparciu o delegacje ustawowa zawarta w artykule 6¢ ustep 9 tej ustawy rozporzadzenie Ministra
Gospodarki, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15 lipca 2003 roku w sprawie orzekania o niepelnosprawnosci
i stopniu niepelnosprawnoéci (ktérego tekst jednolity opublikowany jest w Dzienniku Ustaw z 2018 roku pod
pozycja 2027). Przepisy ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych,
ktora dalej w skrocie bede tutaj zwala ustawa, nie zawierajg uregulowan dotyczacych wystepowania o ponowne
orzeczenia w przedmiocie niepelnosprawnos$ci przez osoby takie orzeczenia posiadajace. Do kwestii tej odnosi
sie natomiast rozporzadzenie Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 roku w
sprawie orzekania o niepelnosprawno$ci i stopniu niepelnosprawnos$ci, ktére dalej okre$lane bedzie mianem
rozporzadzenia. § 15 rozporzadzenia przewiduje w ustepie 1 i 2 dwie mozliwosci wystapienia z kolejnym wnioskiem
o ustalenie stopnia niepelnosprawnosci: gdy osoba niepelnosprawna posiada orzeczenie o niepelnosprawnosci lub
stopniu niepelnosprawnoéci wydane na czas okreSlony (osoba ta wéwczas moze zlozy¢ wniosek nie wczeéniej
niz 30 dni przed uplywem waznos$ci posiadanego orzeczenia) albo gdy dochodzi od zmiany stanu zdrowia osoby
niepelnosprawnej (osoba ta moze wowczas zlozy¢ wniosek o wydanie orzeczenia uwzgledniajacego te zmiane). W
tym ostatnim przypadku, gdy zalgczona dokumentacja medyczna oraz badania osoby przez lekarza przewodniczacego
skladu orzekajgcego nie wskazuja na zmiany stanu zdrowia tej osoby, sklad orzekajacy wydaje orzeczenie o
odmowie wydania orzeczenia o niepelnosprawnos$ci lub stopniu niepelnosprawnosci, co reguluje § 15 ustep 3



rozporzadzenia. W niniejszej sprawie (organ rentowy rozpoznajacy te sprawe) (...) orzekajacy w pierwszej instancji
o niepelnosprawnoéci, stwierdzil, ze po stronie odwolujacego sie zmiana w stanie zdrowia nastapila, (w efekcie)
wskutek czego wydal orzeczenie okre$lajgce na nowo stopien niepelnosprawnosci odwolujacego sie i wskazania
odpowiadajgce temu stopniowi, natomiast ta zmiana, w ocenie organu, prowadzita jedynie do modyfikacji w zakresie
symbolu schorzefi powodujacych niepelnosprawno$c, bo oprocz wezesniejszych schorzen, czyli cukrzycy, (zostaly
wprowadzone schorzenia) zostal wprowadzony symbol schorzen ukladu krazenia. Natomiast organ nie przyjal, aby
zmiana ta skutkowala zmiana stopnia niepelnosprawnoéci z lekkiego na stopien umiarkowany.

Zgodnie z artykulem 3 ustep 1 wspominanej juz ustawy rozréznié mozna 3 stopnie niepelnosprawnoéci: znaczny,
umiarkowany i lekki. Do znacznego stopnia niepelnosprawno$ci zalicza sie osobe z naruszong sprawnoscig organizmu
niezdolna do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej, wymagajaca w celu pelnienia
r6l spolecznych stalej i dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zwiazku z niezdolnoscia do samodzielnej
egzystencji (art. 4 ust. 1 ustawy). Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszong
sprawnoé$cig organizmu, niezdolna do pracy, albo zdolng do pracy w warunkach pracy chronionej i wymagajgca
czasowej albo czeSciowej pomocy innych oséb w celu pelnienia rél spolecznych (art. 4 ust. 2 ustawy), a do
lekkiego stopnia niepelnosprawnos$ci zalicza sie osobe z naruszong sprawno$cia organizmu powodujaca w sposéb
istotny obnizenie zdolno$ci do wykonywania pracy w poréwnaniu do zdolnoSci, jaka wykazuje osoba o podobnych
kwalifikacjach zawodowych i z pelna sprawnoscia psychiczna i fizyczna lub majaca ograniczenia w pelieniu rél
spolecznych dajace sie kompensowaé przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, $rodki pomocnicze
lub techniczne. Standardy w zakresie kwalifikowania do poszczegblnych stopni niepelnosprawnoéci uregulowane
zostaly w przywolywanym wyzej, wezeSniej rozporzadzeniu z 15 lipca 2003 roku. I tak, zgodnie z rozporzadzeniem,
niezdolnoé¢ do pracy oznacza caltkowitg niezdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu fizycznego, psychicznego lub
umyslowego naruszenia sprawnoS$ci organizmu (§ 29 ust. 1 punkt 1), koniecznoé¢ sprawowania opieki catkowitg
zalezno$¢ od otoczenia polegajacg na pielegnacji w zakresie higieny osobistej i karmienia lub w wykonywaniu
czynno$ci samoobstugowych, prowadzeniu gospodarstwa domowego oraz ulatwianiu kontaktéw ze $rodowiskiem
(§ 29 ust. 1 punkt 2), konieczno$¢ udzielania pomocy, w tym pomocy w pehlieniu rél spolecznych, to zaleznosé
od otoczenia wymagajaca wsparcia w czynnoSciach samoobslugowych, w prowadzeniu gospodarstwa domowego,
wspoltdzialania w procesie leczenia, rehabilitacji, edukacji oraz w pelieniu rél spolecznych wlasciwych dla kazdego
czlowieka zaleznych od wieku, plei, czynnikow spolecznych i kulturowych (§ 29 ust. 1 punkt 3), czasowa pomoc
w pelnieniu rél spolecznych konieczno$§é udzielania pomocy, o ktérej mowa w § 29 ustep 1 punkt 3 w okresach
wynikajacych ze stanu zdrowia (§ 30 ust. 1 punkt 1), a czeSciowa pomoc w pelnieniu rél spolecznych wystapienie
co najmniej jednej z okoliczno$ci, o ktérych mowa w § 29 ustep 1 punkt 3 (i to wynika z § 30 ustep 1 punkt
2), istotne obnizenie zdolno$ci do wykonywania pracy naruszona sprawno$¢ organizmu powodujaca ograniczenia
w wykonywaniu pracy zarobkowej, znacznie obnizajace wydajno$¢ pracy na danym stanowisku w poréwnaniu
do wydajno$ci, jaka wykazuja osoby o podobnych kwalifikacjach zawodowych, z pelng sprawno$cia psychiczng i
fizyczna (to jest § 31 ust. 1 punkt 1), ograniczenia w pelnieniu roél spolecznych trudnosci doswiadczane przez osoby
zainteresowane w relacjach z otoczeniem i Srodowiskiem wedtug przyjetych norm spolecznych, jako skutek naruszone;j
sprawnos$ci organizmu (§ 31 ust. 1 punkt 2), zas mozliwo$¢ kompensacji ograniczen wyréwnanie dysfunkcji organizmu,
spowodowanej utrata lub choroba narzadéw, odpowiednio przez przedmioty ortopedyczne, §rodki pomocnicze lub
pomoce techniczne (§ 31 ust. 2 rozporzadzenia).

W rozpoznawanej sprawie bezspornym bylo, iz wnoszacy odwolanie pozostaje osoba niepelnosprawna, spér natomiast
dotyczyl stopnia niepelnosprawnoéci i wskazan z nig zwigzanych, a w istocie tego wskazania co do konieczno$ci
stalej i dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona zdolno$cia do samodzielnej
egzystencji. Ocena stopnia niepelnosprawnosci wymagala wiadomosci specjalnych, stad dopuszczenie w tej sprawie
dowodu z opinii bieglych z zakresu choréb wewnetrznych ostatecznie J. S. (bo nastgpila tu w zwigzku z nieobecnoscig
bieglego zmiana wyznaczonej osoby oraz z zakresu psychiatrii R. O.. Z opinii pierwszego z tych bieglych wynika,
ze odwolujacy sie jest osoba niepelnosprawnga w stopniu umiarkowanym. Opinia ta zostala wydana po badaniu
odwolujacego sie oraz analizie znajdujacej sie w aktach i dostarczonej na badanie dokumentacji medycznej dotyczacej
stanu jego zdrowia, ktorej rzetelno$¢ i autentyczno$¢ nie budzily watpliwosci sadu i nie byly kwestionowane



przez strony. Pozostaje ona jasna, pelna i spojna, a jej przekonujaco umotywowane wnioski znajduja oparcie w
stwierdzonym w dacie badania stanie klinicznym. Sad tylko w jednym zakresie nie oparl sie na opinii bieglego w
tej sprawie, natomiast kwestia ta w istocie w duzej mierze zwiazana byla z oceng prawna, a nie oceng faktyczng.
Opinia, jezeli chodzi o opis stanu klinicznego odwolujacego sie, rozpoznanie schorzen odwotujacego sie oraz wplyw
tych schorzen na jego funkcjonowanie i w efekcie na stopien niepelnosprawnoéci zadnych watpliwosci (tutaj) sadu
nie budzi. Schorzenia odwolujacego sie sa schorzeniami powaznymi. Dokumentacja medyczna, ktéra znajduje sie w
aktach organu, wskazuje, ze pomimo wieloletniego leczenia cukrzyca nadal pozostaje niewyréwnana metabolicznie,
ma zle rokowania, a zmiany w zakresie réznych narzadow i pojawianie sie kolejnych odchyleni od stanu prawidlowego,
kolejnych schorzen, maja charakter postepujacy. (Ta kwestia) Ten poziom (schorzen,) nasilenia schorzen nakazuje
uzna¢ za trafny wniosek zaprezentowany przez bieglego, iz powoduja one u odwolujacego sie umiarkowany stopien
niepelnosprawnoéci. Jak wskazal biegly, schorzenia odwolujacego sie powoduja calkowita niezdolnoéé do pracy
(dopuszczalna jest jedynie praca w warunkach pracy chronionej) oraz rodza konieczno$¢ pomocy innych oséb w
pelieniu ro6l spolecznych i szeroko pojetej samoobstudze. Zwazywszy na wynikajace z dokumentacji medycznej
(wlasnie) powtarzajace sie epizody naglego pogorszenia stanu zdrowia skutkujace hospitalizacja, istotne objawy
towarzyszace wystepujacym u odwolujacego sie schorzeniom, w tym zaslabniecia i generalnie sam charakter schorzen
rzutujacych na mozliwo$é wykonywania pracy fizycznej (a w istocie jednie do takiej pracy zdolno$¢ mozna ocenia¢ na
potrzeby niniejszego postepowania i tez tylko na wykonywanie takiej pracy pozwala wyksztalcenie i dotychczasowe
do$wiadczenie zawodowe odwolujacego sie) czynig trafnym wniosek o tym, Ze nie moze on wykonywaé pracy na
otwartym rynku pracy. Rowniez nie budzi watpliwosci (tutaj) okres, ktoéry zostal wskazany przez bieglego, gdyz w
tym okresie byé moze jakie$ kolejne zmiany leczenia moga doprowadzi¢ do czeSciowego przynajmniej wyréwnania
schorzenia cukrzycowego, a w efekcie do zatrzymania czy cofniecia zwigzanych z tym schorzeniem odchylen od stanu
prawidlowego w zakresie funkcjonowania organizmu. Wszystko powyzsze przy uwzglednieniu, ze biegly jest (tutaj)
wysokiej klasy specjalistg, ktory nie jest zwigzany ze stronami procesu, ma wieloletnie do§wiadczenie zawodowe i
kliniczne, nakazywalo uzna¢ te opinie za rzetelng i wiarygodna, a w konsekwencji, tak jak juz wskazywalam, podzieli¢
jej wnioski w zakresie stopnia niepelnosprawnosci i przewidywanej minimalnej daty, do ktdrej ten stopien bedzie sie
utrzymywal, Zwazywszy na to réwniez, ze zarzutéw do tej opinii w istocie (z wyjatkiem ewentualnie zdolnoSci do pracy
w warunkach pracy chronionej) nie wniosla zadna ze stron niniejszego postepowania.

Organ w tej sprawie natomiast wskazywal, ze zachodzi nowa okoliczno$¢, ktora warunkuje uchylenie jego orzeczenia

i przekazanie mu sprawy do ponownego rozpoznania na podstawie art. 477'4 § 6 Kodeksu postepowania cywilnego.
W istocie biegly w tej sprawie formulujac stwierdzenia opinii powolywal sie na dokumentacjE z hospitalizacji
ubezpieczonego ze stycznia i lutego 2019 roku, czyli dokumentacje pochodzaca z okresu p6zniejszego anizeli data
wydania orzeczenia. W ocenie sadu ta dokumentacja (nie moze), pomimo ze biegly sie do niej odwolywal (nie moze)

nie stanowi nowej okolicznosci, o jakiej mowa w art. 4774 § 6 k.p.c. Orzeczenie o niepelnosprawnosci odnosi sie do
stanu zdrowia wystepujacego z wnioskiem z daty wydania tego orzeczenia. I do tego samego stanu zdrowia powinien
sie odnosié¢ sad oceniajacy prawidlowos¢ tego orzeczenia. Jezeli po wydaniu orzeczenia dochodzi do zmian w stanie
zdrowia to dana osoba moze wystapi¢ z ponownym wnioskiem na podstawie § 15 ust. 2 rozporzadzenia Ministra
Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 roku w sprawie orzekania o niepelnosprawnosci i

stopniu niepelnosprawnosci. Taka zmiana w stanie zdrowia nie jest nowa okoliczno$cia w rozumieniu art. 477'4 §
6 k.p.c. (bo nie odnosi sie, znaczy). Hospitalizacja odwolujacego sie w styczniu i lutym 2019 roku, zakladajac, ze w
istocie potwierdza ona jaka$ zmiane (pogorszenie stanu zdrowia), nie moze by¢ traktowana jako nowa okolicznoéc

w rozumieniu art. 477'% § 6 k.p.c., jako ze (nie odnosi sie do stanu) nie odnosilaby sie do stanu z daty wydania
orzeczenia. Tutaj mozna dla poréwnania powola¢ sie na postanowienie Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 13
czerwca 2014 roku III AUz 63/14 opublikowanego w Lex pod numerem (...). Ta nowa okoliczno$¢ w rozumieniu
przepisoéw jest w ocenie sadu orzekajacego ujawnieniem juz po dacie wydania okreSlonego orzeczenia jakiego$ nowego
schorzenia lub okreSlonego nasilenia istniejacego schorzenia, ale ujawnieniem, ktére pozwala na przyjecie, ze to
ujawnione schorzenie lub to ujawnione jego nasilenie istnialo juz w dacie wydania orzeczenia. Jezeli natomiast chodzi
o dokumentacje z dalszego leczenia, ktéra by potwierdzala pogorszenie stanu zdrowia, to ona w rozumieniu tego
przepisu nie stanowi nowej okolicznosci, tylko moze stanowi¢ podstawe do nowego postepowania orzeczniczego przed



organem. (Pomimo, ze bie...) Biegly w niniejszej sprawie, odwolujac sie do tej karty leczenia szpitalnego, przyjat
jako date powstania umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci odwolujacego sie (dzien okres) pierwszy dzien tej
hospitalizacji, czyli 29 stycznia 2019 roku. Samo takie przyjecie, przy podzieleniu stanowiska bieglego, oznaczaloby
wlaénie, Ze ta dokumentacja nie moze by¢ rozumiana jako nowa okoliczno$¢ w sprawie, bo (nie jest) nie odnosi sie
ona do stanu wczeSniejszego. Biegly ewidentnie wskazuje, ze potwierdza (ono) ona pogorszenia stanu zdrowia w
pOZniejszym okresie.

Jednakze ten wniosek bieglego nie zostal przez sad podzielony. W ocenie sagdu pomimo takiego, a nie innego
stanowiska, byly podstawy do zmiany zaskarzonego orzeczenia i zaliczenie A. M. do umiarkowanego stopnia
niepelnosprawnoSci juz weze$niej, a to od dnia 28 wrze$nia 2017 roku. Data ta jest datg zlozenia wniosku do (...) do
Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w S. o wydanie ponownego orzeczenia. Dokumentacja medyczna, na ktérg
powolal sie biegly, pochodzaca z 2019 roku (czyli ta dokumentacja z hospitalizacji w styczniu i lutym 2019 roku)
(w sposéb) dla bieglego w sposob, (no) jakby niebudzacy watpliwo$ci potwierdza to, ze cukrzyca jest niewyré6wnana
metabolicznie, a zatem ze sg zle jej rokowania (dodat..., i) i Zze dodatkowo towarzyszg jej okre§lone nowe dysfunkcje,
w tym zaburzenia chociazby czucia oraz zmiany skutkujace podejrzeniem stopy cukrzycowej. Natomiast z opinii
uzupekiajacej, do ktorej sad zobowigzywal bieglego w zwiazku z zarzutami strony dotyczacymi tej wlasnie daty
poczatkowej w zwigzku z watpliwo$ciami sadu, z tej uzupelniajacej nie wynika, ze w okresie przed ta hospitalizacja
odwolujacy sie na pewno nie byl osoba niepelnosprawng w umiarkowanym stopniu. Oczywiscie jest wobec tego, ze
ubezpieczony nie przedstawia praktycznie dokumentacji medycznej z pomiedzy okreséw hospitalizacji w 2017 i w
2019 roku biegly nie jest w stanie ocenié, (jak ksztal..., zdrowie ubez...,) jak stan zdrowia ubezpieczonego ksztaltowal
sie pomiedzy tymi dwoma hospitalizacjami, dlatego za tak jakby pewna date, kiedy ten stan zdrowia odwolujacego
sie na pewno skutkowal stopniem umiarkowanym, biegly przyjal dokumentacje z hospitalizacji z 2019 roku, krétko
po ktorej badal odwotujgcego sie i wydawal opinie w tej sprawie. Tymczasem zgodnie z § 14 ust. 5 rozporzadzenia, na
ktore sie sad juz tutaj powolywal, date lub okres powstania stopnia niepelnosprawnosci osoby zainteresowanej ustala
sie na podstawie przebiegu schorzenia i dokumentacji medyczne;j. Jezeli w przedlozonej dokumentacji medycznej lub
przebiegu schorzenia osoby zainteresowanej nie da sie ustali¢ daty lub okresu powstania stopnia niepelnosprawnosci,
za date te nalezy przyjac date zlozenia wniosku do (...). Biegly takiej daty nie przyjal, czyli nie przyjal tutaj 28 wrze$nia
2017 roku, a przyjat date pdzniejsza, co w ocenie sadu nie zostalo w sposéb przekonujacy przez niego uzasadnione
zapisami w dokumentacji medycznej odwolujacego sie. Jezeli przeanalizuje sie dokumentacje z hospitalizacji z 2017 i
2019 roku, ktora czesciowo zostala przez bieglego przytoczona w opinii gléwnej, a ktora znajduje sie w aktach sprawy
(przy czym ta karta z sierpnia 2017 roku znajduje sie i w aktach organu i w aktach sprawy na karcie 125, a dokumentacja
(ze stycznia i lutego dwa tysiace) ze stycznia 2019 roku znajduje sie w aktach sprawy na karcie 126, 127), to dane
wynikajace z tej dokumentacji, te dane istotne, czyli takie, ktora przytacza biegly w swoich opiniach, nie sa danymi w
jakis istotny sposob od siebie odbiegajacymi. Biegly w opinii uzupelniajacej ztozonej na zadanie sagdu wskazywal, (ze
bo) z powolaniem sie na zapisy (ktére) w dokumentacji z 2019, ze u odwolujacego sie byt podwyzszony poziom (...),
ktory wskazywal, ze rokowania cukrzycy byly bardzo niepomyslne. Tymczasem ten parametr, na ktory tutaj powoluje
sie biegly, a ktory oznacza hemoglobine glikowana, w podobny sposéb ksztaltuje sie podczas hospitalizacji w 2017
roku i w 2019 roku. W 2017 roku jest to 10,24 %, natomiast w 2019 roku, i do tego wyniku odwoluje sie tutaj biegly,
jest to wynik 10,84 % Te warto$ci w istotny spos6b od siebie nie odbiegaja, natomiast do$¢ istotnie przewyzszaja
te prawidlowe parametry tego wskaznika, ktore tutaj ksztaltuja sie na poziomie 4,8 do 5,9 %. (Zwazywszy na to,)
Oprocz (tego elementu, na ktory tutaj, oprocz) tego parametru, na ktoéry powoluje sie tutaj biegly, biegly w opinii
uzupekniajgcej uzasadniajacej przyjecie taka, a nie inna date powstania umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci
powoluje sie na zglaszanie przez ubezpieczonego napadow neuroglikopenii oraz na wystepujace zaburzenia czucia.
Te zaburzenia pojawiaja sie nie tyle w zapisach w dokumentacji z hospitalizacji, ile w czasie badania przez bieglego.
Warto wiec zauwazyd¢, ze jezeli chodzi o zaburzenia, o jakich tutaj mowa, to zostaly one odnotowane roéwniez w dacie
badania przez przewodniczacego sktadu w Wojewddzkim Zespole do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w dniu
8 grudnia 2017 r., bo w tej dokumentacji pojawiajg sie informacje o dretwieniu czeéci ciala, o bolach konczyn, o
pieczeniu stop. Wiec te dolegliwosci, odchylenia od stanu prawidlowego, na ktére powoluje sie biegly, a ktore byly
ujawnione w jego badaniu, wystepowaly rowniez wtedy, kiedy ocenial stan zdrowia odwolujacego sie organ rentowy.
Jezeli zwrocimy uwage na fakt, ze wyniki poszczegélnych badan w hospitalizacjach z 2017 r. i 2019 r. byty zblizone, w



szczegoblnosSci chodzi tutaj o parametr, do ktdrego odwoluje sie biegly, ze te nieprawidlowoéci zwiazane z zaburzeniami
czucia iz neuroglikopenia (wystepuja) wystepowaly rowniez przed dniem wydania orzeczenia, a samo niewyrdéwnanie
schorzenia utrzymywalo sie rowniez wiele lat weze$niej wiec te rokowania tak jakby juz w 2017 r. byly niekorzystane
dla tego schorzenia, jezeli wezmiemy jeszcze pod uwage zaswiadczenie lekarskie, ktore bylo wydane 5 pazdziernika
2017 r. na potrzeby tego nowego wniosku o wydanie orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci (ktére znajduje sie na
karcie 32 akt organu), a ktére potwierdza niemozno$¢ wyréwnania metabolicznego cukrzycy pomimo wielu réznych
prob i generalnie pojawianie sie nowych dolegliwo$ci i nowych nieprawidlowoéci w stanie zdrowia odwolujacego sie,
to wszystko to nakazuje uznaé, ze w istocie nie wynika, aby doszlo do zmiany stanu zdrowia, istotnej, miedzy wydaniem
zaskarzonego orzeczenia a hospitalizacja w 2019 r. czy tez oceng stanu zdrowia odwolujgcego sie przez bieglego
rowniez dokonang na poczatku 2019 r. Taka zmiana by¢ moze wystepowata, natomiast mozliwo$¢ ocenienia stopnia
tej zmiany, tego, co sie dzialo w stanie zdrowia odwolujacego sie pomiedzy orzekaniem przez Wojewddzki Zespot a
pomiedzy opiniowaniem przez bieglego, w istocie jest niemozliwe. Z tego wzgledu w ocenie sadu patrzac na regulacje
prawne rozporzadzenia - jego § 14 ust. 51 6 - nalezaloby przyja¢, ze nie wiadomo, kiedy dokladnie takie pogorszenie
stanu zdrowia odwolujacego sie, ktére warunkowato zaliczenie do wyzszego stopnia niepelnosprawno$ci, nastgpilo, a
w konsekwencji przyjaé date zlozenia wniosku do (...). I tak tutaj sad postgpil w tej sprawie, uznajac, ze zadna (tak
jakby) nowa dysfunkcja czy jakie$ istotne pogorszenie schorzenia nie zostalo ujawnione w tej dokumentacji z 2019r., a
towarzyszace (zmiany) schorzeniu zmiany w stanie klinicznym wystepowaly rowniez, (acz nie zostaly az tak doktadnie
opisane jak uczynit to biegly) w dacie orzekania przez Wojewo6dzki Zesp6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci.

To wszystko warunkowalo zmiane zaskarzonego orzeczenia poprzez zaliczenie odwolujacego sie do umiarkowanego
stopnia niepelnosprawnos$ci od daty zloZzenia wniosku na okres 2 lat od hospitalizacji w 2019 r., od poczatku
hospitalizacji, jak wskazat tutaj biegly.

Natomiast nie bylo w §wietle opinii bieglego podstaw do zmiany zaskarzonego orzeczenia w zakresie wskazania, ktore
w orzeczeniu (...) bylo ujete w pkt. 7, a ktore dotyczyto koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej
osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoscia samodzielnej egzystencji.

Poglad o mozliwos$ci zawarcia pozytywnego wskazania o konieczno$ci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej
osoby w zwiazku ze znacznie ograniczong zdolnoscia do samodzielnej egzystencji w orzeczeniu o umiarkowanym
stopniu niepelnosprawnos$ci wydaje sie chybiony. Wprawdzie taki poglad pojawial sie w orzecznictwie np. w
orzeczeniu Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego w B. z dnia 8 listopada 2018 r. (...) SA/DK (...), ktore to
orzeczenie dotyczylo prawa do Swiadczenia pielegnacyjnego w sytuacji legitymowania sie przez niepelnosprawnego
powyzej 16 roku zycia wyrokiem sadu powszechnego o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnoéci ze wskazaniami o
koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczong zdolno$cia do
samodzielnej egzystencji i o konieczno$ci stalego wspoldzialania opiekuna dziecka w procesie leczenia, rehabilitacji
i edukacji, niemniej jednak nie jest przekonujace. Sad nie wie, dlaczego wyrok tej tresci zostal wydany przez sad
powszechny, bo jego motywy nie zostaly przytoczone w tym wskazywanym uzasadnieniu wyroku Wojewodzkiego
Sadu Administracyjnego w B., wiec trudno sie do tego orzeczenia odnosi¢. Natomiast wskazanie, o jakim mowa, cho¢
rzeczywiscie zespoly orzekajace o niepelnosprawnosci takie wskazania okreslaja pozytywnie przy kwalifikowaniu do
stopnia znacznego niepelnosprawnosci, zostalo jednak wprowadzone na potrzeby orzekania o niepelnosprawnosci
0s6b do 16 roku zycia, bo jest ono powiazane, zreszta podobnie jak to drugie wskazanie, do ktérego odnosil sie tutaj
Wojewo6dzki Sad Administracyjny, z przestankami Swiadczenia pielegnacyjnego, ktore sg okreslone w art. 17 ustawy z
dnia 28 listopada 2013 r. 0 §wiadczeniach rodzinnych (Dz. U z 2018 poz. 2220 z p6z. zm.) Przepis ten przewiduje prawo
do $wiadczenia pielegnacyjnego dla rodzica lub opiekuna dziecka, jezeli nie podejmuje on lub rezygnuje z zatrudnienia
lub innej pracy zarobkowej w celu sprawowania opieki nad osoba legitymujaca sie orzeczeniem o znacznym stopniu
niepelnosprawnosci albo orzeczeniem o niepelnosprawnosci lacznie wlasnie z tymi dwoma wskazaniami z pkt 7 i
8 orzeczenia o niepelnosprawnos$ci. Na gruncie tego przepisu Wojewddzki Sad Administracyjny w B. uznal prawo
do $wiadczenia pielegnacyjnego rodzica osoby o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnoéci orzeczonym wespoél
ze wskazaniami, o jakich mowa. Nalezy jednak zauwazy¢, ze z art. 1 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznej
oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych wynika (poza orzeczeniami o calkowitej lub czeSciowej niezdolnosci do



pracy wydanymi na podstawie odrebnych przepisow) istnienie dwoch rodzajow orzeczen: o zakwalifikowaniu do
stopnia niepelnosprawnosci (jednego z trzech stopni, o ktérych byla mowa) oraz o niepelnosprawnosci (czyli chodzi
tu orzeczenia wydane przed 16 rokiem Zzycia). To koresponduje z regulacjami art. 4, 4a, a takze 6b ust. 3 ustawy
oraz zapisami aktéw wykonawczych, w tym zwlaszcza wspomnianego juz wielokrotnie rozporzadzenia Ministra
Gospodarki Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15 lipca 2003 r. w sprawie orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu
niepelnosprawnosci, a nawet samej nazwy tego rozporzadzenia. § 3 ust. 1 i 2 rozporzadzenia rozrbéznia orzekanie
o niepelnosprawnosci osoby do 16 roku zycia i o stopniu niepelnosprawnos$ci osoby, ktéra ukonczyla 16 rok zycia,
a § 13 ust. 11 2 orzeczenia o niepelnosprawnosci i orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci. Ze wszystkich tych
regulacji wynika, ze orzeczenie o niepelnosprawnosci to orzeczenie dotyczace osoby do 16 roku zycia. Tym samym
osoba powyzej 16 roku zycia legitymowadé sie moze wylacznie orzeczeniem o stopniu niepelnosprawnosci, nie moze za$
mie¢ aktualnego orzeczenia o niepelnosprawnos$ci. Wskazane pojecia nie sg tozsame. Konsekwentnie zatem wskazania
warunkujgce Swiadczenie pielegnacyjne znajdujace sie w orzeczeniu o niepelnosprawnosci odnosza sie do oséb do 16
roku zycia, gdyz wylgcznie te osoby legitymowaé moga sie orzeczeniem o niepelnosprawnoéci. Za takim przyjeciem
przemawiajg i regulacje ustawy o §wiadczeniach rodzinnych, a to przykladowo art. 5 ust. 2 tej ustawy, zgodnie z ktorym
w przypadku, gdy czlonkiem rodziny jest dziecko legitymujace sie orzeczeniem o niepelnosprawnosci lub orzeczeniem
o umiarkowanym lub znacznym stopniu niepelnosprawnoéci, zasitek rodzinny przystuguje od nizszego przecietnego
dochodu na osobe niz ustalony w ust. 1. Gdyby zawarte w ustawie pojecie orzeczenia o niepelnosprawnosci miato
obejmowa¢ zaré6wno orzeczenia oséb do 16 roku zycia i orzeczenia oséb powyzej 16 roku zycia (rozrozniajace te
stopnie niepelnosprawnosci), to regulacja w takiej formie bylaby niecelowa. Wystarczyloby bowiem wskazaé, iz prog
dochodowy okres§lony w przepisie dotyczy sytuacji, gdy czlonkiem rodziny jest dziecko posiadajace orzeczenie o
niepelnosprawno$ci. Rozréznienie orzeczen o niepelnosprawnoéci i o stopniu niepelnosprawnosci znajduje sie tez
w art. 11 ust. 4, w art. 15 ust. 1 pkt. 1 wymienionej ustawy, a w art. 13 ust. 1 pkt 1 i 2 nawet wyraZznie wskazano, iz
dodatek z tytutu ksztalcenia lub rehabilitacji dziecka przystuguje rodzicowi/ opiekunowi w przypadku dziecka do 16
roku zycia legitymujacego sie orzeczeniem o niepelnosprawnosci i dziecka powyzej 16 roku zycia do ukonczenia 24
roku zycia legitymujacego sie orzeczeniem o umiarkowanym lub znacznym stopniu niepelnosprawnosci. To wszystko
nakazuje uznanie, ze ta przestanka, ktora tutaj jest w pkt 7 orzeczenia (...), powinna by¢ orzekana w przypadku dzieci
do 16 roku zycia, bo jest ona $ciSle powigzana z okre§lonymi §wiadczeniami rodzinnymi. Ani lekki ani umiarkowany
stopien niepelnosprawnoéci nie sg zresztg definiowane w ustawie odniesieniem sie do samodzielnej egzystencji inacze;j
niz stopien znaczny. Stala lub dlugotrwala opieka lub pomoc w zwiazku ze znacznie ograniczona zdolnos$cia do
samodzielnej egzystencji, o jakiej to opiece i pomocy mowa w spornym wskazaniu, (no) nie koresponduje z definicjg
umiarkowanego stopnia niepelnosprawnos$ci zawarta w ustawie i uzupelniona regulacjami wskazywanego na wstepie
rozporzadzenia z 15 lipca 2003 r. Znajdujacy sie w ustawie o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu
0s6b niepelnosprawnych art. 6b ust.3 wymienia wskazania, jakie zawiera sie w orzeczeniu o niepelnosprawnosci albo
stopniu niepelnosprawnosci i nie obejmuje w istocie rozrdéznienia, ktore (z tych wska...,) z tych wskazan dotycza os6b
do 16 roku zycia, a ktére os6b powyzej 16 roku zycia, niemniej jednak kompleksowa analiza aktu prawnego, tego
aktu wykonawczego oraz innych aktéw prawnych przemawia tutaj za takim przyjeciem, jak sad prezentuje, ze nie w
przypadku wszystkich osob, czyli i tych do 16 i powyzej 16 roku zycia powinny by¢ orzekane wszystkie te wskazania. Sad
ma oczywiscie Swiadomos¢, ze (wskazane w pkt., ze) wskazanie znajdujace sie w pkt 7 orzeczen o niepelnosprawnosci
tj. wskazanie o koniecznoSci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona
mozliwo$cig samodzielnej egzystencji nie koresponduje tez z definicja znacznego stopnia niepelnosprawnosci, (ktory
nie postuguje,) ktéra nie postuguje sie tutaj stopniem ograniczenia samodzielnej egzystencji, tylko powoluje sie
pojeciem niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji, (jezeli jednak, jednak z tego wzgledu zakladajac, ze w ogdle takie)
jednak zakladajac, ze w ogole takie wskazanie powinno by¢ orzekane, tak jak to zreszta w praktyce robi organ w
przypadku os6b powyzej 16 roku zycia, to nalezaloby uznawaé, ze moze byé ono orzeczone wylacznie w przypadku
0s6b 0 znacznym stopniu niepelnosprawnosci, gdyz w przypadku tej czasowej czy czeSciowej pomocy ta zdolnosé do
samodzielnego funkcjonowania czy samodzielnej egzystencji jest ograniczona, jednak, co oczywiste, trudno méwic
tutaj o tym znacznym ograniczeniu, bo to wistocie nieomal pokrywa sie z ta niezdolno$cia do samodzielnej egzystencji.
Z tego wzgledu sad nie mogl uwzglednié odwolania w zakresie tego spornego wskazania i w tym zakresie na podstawie



art. 477'4 § 1 k.p.c. oddalil to odwolanie jako nieuzasadnione, natomiast zmiana odwolania w sposéb wskazany w pkt

I wyroku nastgpila na podstawie art. 477'4 § 2 k.p.c.

Oceniajac niepelnosprawno$c¢ i stopien niepelnosprawnos$ci odwolujacego sie sad uznal tez za miarodajng i
przekonujaca opinie bieglego psychiatry, natomiast, poniewaz biegly ten w ogole nie stwierdzil niepelnosprawnoéci
odwolujacego sie, to ta opinia nie miala istotnego wplywu na rozstrzygniecie tej sprawy. Nalezy (jednak uznaé,
nalezy) jednak wskazac, ze ta opinia, podobnie jak opinia bieglego S., byla spdjna, byla jasna, pelna, odwolywala
sie do dokumentacji medycznej, ktéra tez cze$ciowo przytoczona byla przez bieglego. (Biegly w tej sprawie) Biegly
psychiatra réwniez ma wieloletnie do§wiadczenie (i to) i kliniczne i orzecznicze, a wnioski tej opinii znajduja oparcie
w stanie psychicznym (tutaj) przytoczonym juz w stanie faktycznym, ktory nie §wiadczy o jakiej$ istotnej dysfunkeji w
funkcjonowaniu odwolujacego sie, takiej, ktoéra by ograniczala jego zdolnoé¢ do pracy, jezeli tylko oceniany jest stan
zdrowia psychicznego, czy powodowala konieczno$§¢ wsparcia innych oséb, wiec wnioski te nie budza watpliwoéci.

Jezeli chodzi o rozstrzygniecie o kosztach procesu, to zastosowanie znalazla tutaj stawka wynagrodzenia zawodowego
pelnomocnika okreslona w § 9 ust.2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwoéci w sprawie oplat za czynnoS$ci radcéw
prawnych z dnia 22 pazdziernika 2015 r. (tekst jednolity tego rozporzadzenia Dziennik Ustaw z 2018 r. poz. 265).
Organ rentowy zgodnie z 0g6lna zasada odpowiedzialno$ci za wynik procesu zobligowany jest zwroci¢ odwolujacemu
sie koszty (tutaj) celowego dochodzenia praw, w tym wynagrodzenie zawodowego pelnomocnika, co wynika z art.98
§ 11 3 k.p.c. Sad uznal odwolujacego sie za wygrywajacego sprawe pomimo czeéciowego oddalenia odwolania, gdyz w
istocie odwolanie to doprowadzilo do zmiany i to istotnej orzeczenia o niepelnosprawnoéci.

ZARZADZENIE
1. odnotowad,
2. odpis wyroku z transkrypcja uzasadnienia doreczyé peln. ubezpieczonego,

3. z pismami lub 20 dni od doreczenia,



