sygn. akt (...)

UZASADNIENIE

Komendant Wojewo6dzki Policji w S. decyzja nr (...) z dnia 277 kwietnia 2018r. odméwil J. H. prawa do jednorazowego
odszkodowania za uszczerbek na zdrowiu doznany w wyniku choroby pozostajacej w zwigzku ze szczegblnymi
warunkami lub wlasciwo$ciami stuzby. Organ powolal sie na orzeczenie komisji lekarskiej w S. podleglej Ministrowi do
Spraw Wewnetrznych z dnia 20 listopada 2017r. ustalajace 0 % uszczerbku na zdrowiu doznanego w wyniku choroby
oraz okre$lajace, Ze uszczerbek ten nie pozostaje w zwiazku ze szczeg6lnymi warunkami lub wlasciwo$ciami stuzby.
J. H. nie odwolal sie od tego orzeczenia. W konsekwencji nie zostaly wypelnione ustawowe przestanki do przyznania
odszkodowania.

Od powyzszej decyzji odwolal sie J. H. domagajac sie jej zmiany poprzez przyznanie mu prawa do jednorazowego
odszkodowania przystugujacego w razie wypadku pozostajacego w zwiazku ze stuzbg lub choroby pozostajacej w
zwigzku ze szczegblnymi warunkami lub wlaéciwoSciami stuzby w maksymalnej wysoko$ci, wskazujac, iz J. H. —
wbrew twierdzeniom organu — zaskarzyl orzeczenie komisji lekarskiej. Dodatkowo argumentowal, iz organ rozpoznat
jego wniosek jedynie przez pryzmat choroby pozostajacej w zwiazku ze szczegbdlnymi warunkami, w sytuacji, w
ktorej uszczerbek na zdrowiu powinien zosta¢ rowniez skalsyfikowany jako bedacy efektem wypadku pozostajacego
w zwiazku ze stuzbg. Uzasadniajac swoje stanowisko wskazal, iz jako funkcjonariusz Policji cieszyt sie perfekcyjnym
zdrowiem, za$ po intensywnych ¢wiczeniach, w ramach stuzby w E. (...), obejmujgcych miedzy innymi desantowanie
sie ze Smiglowca technikg ,fast roping” pojawily sie problemy z kregoslupem, w tym uraz okre§lany mianem ,kolan
skoczka”, zmiany w obrebie stawdw oraz ciezki uraz kregostupa.

Organ wnibést o oddalenie odwolania. W jego treSci przedstawil przebieg postepowania przed organem
poprzedzajacego wydanie zaskarzonej decyzji, podkreélajac, iz ubezpieczony, reprezentowany przez zawodowego
pelnomocnika, nie odwolal sie od orzeczenia komisji lekarskiej, a aktualnie nie przedlozyl zadnego dowodu na
poparcie swoich twierdzen. Zaznaczy!t rowniez, iz ubezpieczony, w toku postepowania przed organem, nie zglaszal, iz
jego stan zdrowia jest skutkiem wypadku na stuzbie.

Obie strony wniosly o przyznanie zwrotu kosztéw postepowania.

W pi$mie procesowym z dnia 18 wrze$nia 2018r. J. H. podtrzymal wniosek o zmiane decyzji zgloszony w odwolaniu,
domagajac sie jednoczeénie uchylenia decyzji celem rozpoznania sprawy przez organ, zgodnie z jego pierwotnym
wnioskiem, takze pod katem jednorazowego odszkodowania za wypadek na stuzbie.

Na terminie rozprawy w dniu 12 pazdziernika 2018r. J. H. wniésl o zobowigzanie organu do wydania decyzji w
przedmiocie odszkodowania za wypadek przy pelnieniu stuzby, jednocze$nie podtrzymal odwotanie od decyzji nr (...)
z dnia 27 kwietnia 2018r. w czeSci dotyczacej odszkodowania za chorobe powstala przy pehieniu stuzby.

Postanowieniem z dnia 12 pazdziernika 2018r. Sad Rejonowy(...) w (...) przekazal sprawe o przyznanie prawa do
jednorazowego odszkodowania w zwiazku z wypadkiem pozostajacym w zwiazku ze stuzba do rozpoznania organowi
— Komendantowi Wojewddzkiemu Policji w S.. Postepowanie w tym przedmiocie toczy sie aktualnie w tut. Sadzie pod
sygn. akt (...).

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

J. H. byl funkcjonariuszem Policji w okresie od 21 grudnia 2008r. do 30 stycznia 2015r. Przez pierwsze osiemnascie
miesiecy stuzby swoje obowiazki pelnit w Oddziale Prewencji, a przez kolejne piec¢ lat w O. Patrolowym w Komendzie
Powiatowej Policji w P.. Stuzba w tych oddzialach polegala gléwnie na patrolach pieszych i zabezpieczeniu imprez
masowych.



W 2004r. zglosil swdj akces do uczestnictwa w misjach pokojowych. Ukonczyt kurs jako obserwator na misje (...)
i (...) i zostal zakwalifikowany do jednostki specjalnej w Kosowie, gdzie stuzyl w latach 2004-2005. Jednostka ta
miala na celu zapewnienie bezpieczenstwa pozostalych czlonkéw misji poprzez czynno$ci zwigzane z konwojowaniem,
zabezpieczeniem budynkéw sadu i administracji publicznej oraz zakladow karnych. Po 2005 r. przeszedt kwalifikacje
do jednostki antyterrorystycznej, a w 2006r. zostal przyjety jako policjant do plutonu szturmowego, w ktoérym
shuzyt do 2011r., kiedy to na wlasng proébe przeniost sie do sekeji pirotechnicznej. W plutonie szturmowym jego
praca polegala na szkoleniu i specyficznym treningu na wypadek koniecznoéci uzycia jednostki antyterrorystycznej,
a w praktyce do dzialan wspierajacych wydzialy kryminalne. W sekcji pirotechnicznej natomiast odpowiadal za
identyfikacje, zabezpieczenie i neutralizacje materialdw wybuchowych ujawnionych podczas czynnosci. Od 1 lutego
2013r. do 14 czerwca 2014r. zostal, na swo6j wniosek, oddelegowany do stuzby E. (...) jako breacher specialist w
K. w M.. Jego zadaniem bylo otworzy¢ droge wejscia dla zespolu bojowego przy uzyciu narzedzi mechanicznych,
hydraulicznych i specjalistycznej amunicji i materialtow wybuchowych podczas operacji zatrzymania zbrodniarzy
wojennych. Jednoczesnie byl wyznaczony do tzw. H. T. tj. druzyny z uzyciem $miglowcow i technik wysokoSciowych.
W trakcie catego pobytu w K. mial przeprowadzane szkolenia z uzyciem $§miglowca. Polegalo to na zjazdach z szybkiej
liny co oznacza wyskok ze Smiglowca z jednoczesnym zlapaniem liny rekami i stopami, osuniecie sie na tej linie do
ziemi i podjecie dzialan. Takie ¢wiczenia odbywaly sie raz w tygodniu, a w ich trakcie wykonywano do 10 zjazdéw, co
trwalo okolo 2 godzin. Cwiczenia te odbywaly sie w pelnym sprzecie.

Dowdéd: przestuchanie J. H. w charakterze strony k. 29-32, wyciag z instrukcji linowych US MC k. 285-290 wraz z
tlumaczeniem k. 299-300, zeznania $wiadka D. H. k. 397-398

W trakcie stuzby, w dniu 15 maja 2008r. podczas treningu walki wrecz J. H. doznal zZlamania paliczka blizszego IV
palca prawej stopy, a ustalony uszczerbek wyni6st 2%. W dniu 17 sierpnia 2010r. podczas stuzby doznal urazu lewego
stawu kolanowego. Rozpoznano przewlekly zespot bolowy po przebytym urazie stawu kolanowego z uszkodzeniem
troczkow przysrodkowych rzepki, a uszczerbek oceniono na 5%.

Oba te zdarzenia byly uznane za wypadki w zwiazku z pelnieniem stuzby w Policji.

Dowéd: przestuchanie J. H. w charakterze strony k. 29-32, protokél powypadkowy z dnia 27.08.2008r. k. 91-92
akt personalnych, protok6l powypadkowy z dnia 12.11.2010r. k. 106-107 akt personalnych

W trakcie stuzby J. H. nie podejmowal leczenia schorzen narzadu ruchu. W okresie od 2007r. do 2012r. byt poddawany
badaniom profilaktycznym i dopuszczany do dalszej stuzby bez zadnych ograniczen. W ich trakcie nie zglaszal zadnych
skarg na stan zdrowia. Badania narzadu ruchu przeprowadzit dopiero po 2014r. Po powrocie z ostatniej misji, od
sierpnia 2014r. byl niezdolny do pracy do zakonczenia stuzby tj. do 30 stycznia 2015r.

Dowéd: przestuchanie J. H. w charakterze strony k. 29-32, zeznania $§wiadka D. H. k. 397-398, dokumentacja
medyczna k. 10-23, 42- 55 akt organu, k. 42-49, 61-71,75, 78-87, 95-97, 141, 176-181, 292, plyta CD k. 153

Orzeczeniem Komisji Lekarskiej w S. podleglej Ministrowi wlasciwemu do Spraw Wewnetrznych z dnia 26 marca
2015r. (...), J. H., wobec istniejacych u niego zaawansowanych zmian zwyrodnieniowo-przecigzeniowych obu
stawow barkowych, kolanowych i nadgarstkowych uposledzajacych sprawnos¢ fizyczna i wielopoziomowych zmian
dyskopatyczno-zwyrodnieniowych catego kregostupa z przewleklymi bélami, zostal uznany za trwale niezdolnego do
shuzby w Policji. Jednocze$nie orzeczono, ze niezdolno$¢ ta pozostaje w zwigzku ze shuzbg i szczegdlnymi warunkami
stuzby, nie powstala wskutek wypadku pozostajacego w zwigzku z pelieniem shuzby ani tez choroby pozostajacej w
zwiazku ze szczeg6lnymi warunkami lub wlaéciwoSciami stuzby. Jednoczeénie zostal uznany za zdolnego do pracy
poza Policja.

Dowdéd: orzeczenie komisji lekarskiej z dnia 26 marca 2015r. k. 38-40 akt organu



W dniu 1 marca 2016r. J. H. zlozyl wniosek o przyznanie odszkodowania za uszczerbek na zdrowiu doznany w wyniku
choroby pozostajacej w zwiazku ze szczegbdlnymi warunkami lub wlasciwoséciami stuzby.

W ramach wszczetego postepowania, komisja lekarska w S. podlegla Ministrowi do Spraw Wewnetrznych,
orzeczeniem z dnia 20 listopada 2017r., po rozpoznaniu zaawansowanych zmian zwyrodnieniowo-przeciazeniowych
obu stawow barkowych, kolanowych i nadgarstkowych uposledzajacych sprawnos$é fizyczna i wielopoziomowych
zmian dyskopatyczno-zwyrodnieniowych calego kregostupa z przewleklymi bélami, ustalila u J. H. 0 % uszczerbku
na zdrowiu doznanego w wyniku choroby z jednoczesnym okre$leniem, iz uszczerbek ten nie pozostaje w zwigzku ze
szczegblnymi warunkami lub wlagciwo$ciami stuzby. J. H. nie zlozyt odwolania od tego orzeczenia.

Dowébd: pismo z dnia 1.03.2016r. k. 4-5 wraz z koperta k. 1 akt organu, orzeczenie RKLSz (...) z dnia 20.11.2017r.
k. 77-77v. akt organu, pismo z dnia 3.04.2018r. k. 81 akt organu, przestuchanie J. H. w charakterze strony k. 29-32

Aktualnie, w zakresie schorzen ortopedycznych, wystepuja u J. H. wypukliny krazkéw miedzykregowych (...),
L3/L4/L5/S1 z okresowym zespolem korzeniowo-bolowym ledzwiowo-krzyzowym bez objawow ubytkowych
neurologicznych, wypukliny krazkdéw miedzykregowych C4/C5/C6 z okresowym zespolem korzeniowo-bolowym
szyjnym bez objawow ubytkowych neurologicznych, entezopatie w obrebie stawow barkowych, prawego nadgarstka
bez istotnego ograniczenia funkcji, chondromalacja lewego stawu kolanowego II stopnia, entezopatia wiezadla
wladciwego rzepki bez objawow bolowych i bez ograniczenia ruchomosci. Natomiast w zakresie schorzen
neurologicznych wystepuje: przewlekly zesp6l bolowy L/S u osoby z przepukling kanatu kregowego L4/L5 L5/S1 i
stenozg oraz spondyloza szyjna bez objawow ubytkowych.

Ustapily natomiast dolegliwo$ci bolowe i ograniczenia funkcji narzadu ruchu stwierdzone przez komisje lekarska
w S. podlegla Ministrowi do Spraw Wewnetrznych w dniu 20 listopada 2017r. Skutki przebytych wczeéniej urazow
(ztamania paliczka blizszego IV palca prawej stopy i lewego stawu kolanowego) zwigzanych ze sluzba nie maja
aktualnie wplywu na ocene procentowego uszczerbku na zdrowiu.

Dowédd: dokumentacja medyczna k. 10-23, 42- 55 akt organu, k. 42-49, 61-71,75, 78-87, 95-97, 141, 176-181,
343v.,377-380, plyta CD k. 153, opinie bieglego sadowego z zakresu ortopedii M. G. k. 165- 171, k. 212-213 wraz z
opinia ustng k. 255-257, 424-426, 461-463 opinie bieglej sadowej z zakresu neurologii A. R. k. 182-182v., k. 225, k.
416, 472 wraz z opinig ustna k. 257

Stan zdrowia J. H. nie pozostaje w zwigzku ze szczeg6lnymi warunkami lub wlasciwo$ciami stluzby i nie skutkuje
stalym ani dlugotrwalym uszczerbkiem na zdrowiu. Wystepujace u niego schorzenia narzadu ruchu majg charakter
samoistny.

Dowéd: opinie bieglego sadowego z zakresu ortopedii M. G. k. 165- 171, k. 212-213 wraz z opinia ustng k. 255-257,
424-426, 461-463 opinie bieglej sadowej z zakresu neurologii A. R. k. 182-182v., k. 225, k. 416, 472 wraz z opinia
ustna k. 257

Po zakonczeniu stuzby J. H. wykonywal obowiazki instruktora strzelan w S., oficera ds. bezpieczenstwa na statkach i
oficera ochrony osobistej na Bliskim Wschodzie. Obecnie jest oddelegowany przez Ministerstwo Spraw Zagranicznych
do pelnienia obowiazkéw w ramach misji cywilnej i politycznej (...) na Ukrainie.

Dowdéd: zeznania $wiadka D. H. k. 397-398, przestuchanie J. H. w charakterze strony k. 29-32

W dniu 21 wrze$nia 2018r., podczas wizyty lekarskiej u lekarza ortopedy, zglosil ,,zaostrzenie bolu w czasie pracy od
17 lipca 2018r. (noszenie kamizelki taktycznej z osprzetem)”.

Dowéd: dokumentacja medyczna k. 62

Sad zwazyl, co nastepuje:



Odwolanie okazalo sie nieuzasadnione.

Prawo do jednorazowego odszkodowania okreSlone jest w art. 1 pkt 1 lit.a ustawy z dnia 4 kwietnia 2014r. o
$wiadczeniach odszkodowawczych przystugujacych w razie wypadku lub choroby pozostajacych w zwigzku ze stuzba
(Dz. U. 2018.1448 j.t.), zwanej dalej ustawa wypadkowa, w mys$l ktérego jednorazowe odszkodowanie przystuguje w
razie choroby pozostajacej w zwiagzku ze szczeg6lnymi warunkami lub wlasciwo$ciami stuzby, zwanej dalej "choroba”,
Zgodnie z art. 4 ustawy wypadkowej, za chorobe uznaje sie chorobe spowodowana dzialaniem czynnikéw szkodliwych
wystepujacych w §rodowisku stuzby albo chorobe, ktéra zostala wymieniona w wykazie chor6b pozostajacych w
zwigzku z pelnieniem shuzby, okre$§lonym w przepisach wydanych na podstawie art. 32 ust. 1 albo 2. Za uszczerbek na
zdrowiu doznany wskutek wypadku albo choroby, zwany dalej "uszczerbkiem na zdrowiu", uznaje sie: staly uszczerbek
na zdrowiu, przez ktory nalezy rozumie¢ takie naruszenie fizycznej lub psychicznej sprawnosSci organizmu, ktore
powoduje upo$ledzenie czynnoSci organizmu nierokujace poprawy, albo dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu, przez
ktory nalezy rozumieé takie naruszenie fizycznej lub psychicznej sprawnosci organizmu, ktére powoduje uposledzenie
czynno$ci organizmu na okres przekraczajacy 6 miesiecy, jednak rokuje poprawe. Stopien uszczerbku na zdrowiu
ustala sie w procentach, przy czym suma procentéw uszczerbkow ustalonych dla poszczegoélnych uszkodzen nie
moze przekracza¢ 100%. Wykaz chordb pozostajacych w zwiazku z pelnieniem stuzby w Policji, sposéb ustalania
stopnia uszczerbku na zdrowiu funkcjonariuszy Policji, uwzgledniajac mozliwoé¢ wystapienia wielomiejscowych
naruszen sprawnosci organizmu oraz wplyw uposledzen czynnoéci organizmu mogacych istnie¢ przed wypadkiem lub
choroba na ocene procentowa uszczerbku na zdrowiu oraz wykaz norm oceny procentowej uszczerbku na zdrowiu
funkcjonariuszy Policji okre$lony zostal w rozporzadzeniu Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 26 czerwca 2014r.
w sprawie ustalania uszczerbku na zdrowiu funkcjonariuszy Policji, Strazy Granicznej, Panstwowej Strazy Pozarnej
i Biura Ochrony Rzadu (Dz.U.2014.866). Ten ostatni akt prawny zachowal moc prawng na moment orzekania, co
wynika z przepisu art. 46 ustawy z dnia 26 stycznia 2018r. Przepisy wprowadzajgce ustawe o (...) Marszalkowskiej
(Dz.U. 2018.730).

Z uwagi na date zlozenia przez J. H. wniosku o przyznanie jednorazowego odszkodowania znajduja zastosowanie
przepisy ww. ustawy wypadkowej, z uwagi na tres¢ art. 48 ust. 1 ustawy z dnia 26 stycznia 2018r.
Przepisy wprowadzajace ustawe o (...) Marszalkowskiej (Dz.U. 2018.730), przewidujacego stosowanie przepisow
dotychczasowych tylko do postepowan odszkodowawczych wszczetych przed dniem wejscia ustawy w zycie.

Sporna kwestig pozostawalo czy wystepujace u ubezpieczonego schorzenia stanowig chorobe wymieniona w wykazie
choréb pozostajacych w zwiazku z pelnieniem stuzby, okreslonym w powyzszym rozporzadzeniu.

Zebrany w sprawie material dowodowy przemawial za uznaniem dokonanej przez organ oceny za prawidlowa.

Z opinii biegltych sadowych z zakresu ortopedii M. G. i neurologii A. R. wynika bowiem, Ze schorzenia narzadu ruchu
wystepujace u J. H. stanowia schorzenie samoistne.

Zarzuty strony odwolujacej sie wobec treéci opinii koncentrowaly sie wokot kwestii nieuwzglednienia przez biegltych
charakteru wykonywanych przez ubezpieczonego czynno$ci w trakcie stuzby (techniki ,szybkiej liny”), braku
wyjaénienia charakteru urazu ,kolana skoczka”, braku wyjaénienia genezy urazéw wskazanych przez komisje w
dniu 20 listopada 2017r. Strona odwolujaca sie podkreslala rowniez rozbieznosci w diagnozie postawionej przez
opiniujacych bieglych. Wyrazala niezgode wobec rozpoznan poczynionych przez bieglych.

Zarzutow tych nie sposob ocenic jako uzasadnionych.

Podkreslenia wymaga, iz juz pierwsza opinia bieglego sadowego M. G. z dnia 25 stycznia 2019r. w sposbb bardzo
szczegbOlowy odnosila sie do stosowanej przez ubezpieczonego techniki zajadu na linie. Dane w tej kwestii dotyczace
liczby zjazdéw, sposobu zjazdow i posiadanego podczas zjazdu sprzetu i jego wagi znajdujg sie w czeéci opinii:
wywiad (k. 165-166). Odniosla sie do nich réowniez biegla neurolog (k. 182). Biegli akcentowali, iz laczenie przez
ubezpieczonego dolegliwoéci bélowych kregostupa z wykonywaniem zjazdéw ze $miglowca na szybkiej linie nie



znajduje potwierdzenia w dokumentacji medycznej. Zaznaczy¢ nalezy, iz podnoszona okoliczno$é wykonywania
zjazdow niezgodnie z zasadami bezpieczenstwa i higieny pracy nie zostala w zaden spos6b wykazana przez strone
odwolujaca sie.

Biegly odniost sie rowniez do dokonanych przez komisje rozpoznan okre§lonych jako: 1) zaawansowane zmiany
zwyrodnieniowo-przeciazeniowe obu stawéw barkowych, kolanowych i nadgarstkowych uposledzajace sprawnosc
fizyczna. 2) wielopoziomowe zmiany dyskopatyczno-zwyrodnieniowe calego kregostupa z przewleklymi bolami.
W dniu badania klinicznego biegly nie stwierdzil objawoéw boélowych ani tez ograniczenia ruchomosci w obrebie
wspomnianych stawéw. Biegly ortopeda wzial pod uwage, iz w badaniach obrazowych USG stawéw barkowych
stwierdzono zmiany entezopatyczno-przecigzeniowe w zakresie Sciegien mie$ni podlopatkowych, nadgrzebieniowych
i podgrzebieniowych bez cech konfliktu podbarkowego. Odniost sie rowniez do badania USG tkanek miekkich
okolicy prawego nadgarstka prawego stawu lokciowego wykazujacego zmiany przecigzeniowe, pozapalne. Opis zmian
patologicznych odpowiada rozpoznaniu entezopatii. W ocenie bieglego, nie sa to jednak zmiany rozlegle i nie
powoduja aktualnie ograniczenia funkcji wyzej wymienionych stawéw. Nie mozna w zwigzku z tym okresla¢ ich jako
zmiany zaawansowane, nie powoduja one statego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego. Biegly
akcentowal, iz w badaniu USG lewego stawu kolanowego stwierdzono zmiany bliznowate wiezadla wlaSciwego rzepki i
wiezadla pobocznego przysSrodkowego (piszczelowego), co daje to podstawe rozpoznania entezopatii. Nie s to jednak
zmiany rozlegle. Jednocze$nie nie powoduja aktualnie ograniczenia funkeji wyzej wymienionych stawéw. W ocenie
bieglego, nie mozna — jak uczynit to organ — okresla¢ ich jako zaawansowane.

Odnoszac sie do kwestii ,kolana skoczka” biegly podkreslil, iz nie jest to uraz lecz zespdl bélowy w przebiegu
entezopatii, a do jego rozpoznania potrzebne jest stwierdzenie objawéw bolowych w obrebie przyczepu obwodowego
mieénia czworoglowego do rzepki lub w obrebie wiezadla wlasciwego rzepki i jego przyczepoéw. Tego typu objawdow
w trakcie swojego badania biegly nie stwierdzil (ustapily one), co nie przeczy istnieniu schorzenia w okresie
wezedniejszym. Jednakze przemijajace objawy nie daja podstaw do stwierdzenia zmian utrwalonych, ktérych
obecno$¢ moglaby skutkowac uszczerbkiem na zdrowiu ubezpieczonego.

Zarowno biegly ortopeda, jak i biegla neurolog zaznaczyli, iz ich rozpoznania sa sp6jne, uwzgledniajac oczywiscie
specjalizacje obu bieglych.

Nalezy pamietac, iz sam fakt wystepowania pewnych schorzen nie przesadza o prawie do odszkodowania. Schorzenia
te bowiem musza mieSci¢ sie w powyzszej definicji choroby pozostajacej w zwigzku ze szczegblnymi warunkami lub
wladciwo$ciami stuzby i wystepowaé w wykazie choréb pozostajacych w zwiazku z pelnieniem stuzby w Policji.

W odniesieniu do schorzen narzadu ruchu biegli wyczerpujaco ( w kilku opiniach pisemnych i opinii ustnej) wyjasnili,
iz schorzenia te maja charakter samoistny. Maja charakter stopniowo postepujacych i wynikaja ze starzenia sie
organizmu, nie za$ z charakteru pracy ubezpieczonego. Nie mozna wigzaé tego schorzenia z przebiegiem sluzby. Sam
ubezpieczony, jak i Swiadek D. H. przyznali, iz ubezpieczony bedac na misjach nie korzystal z pomocy lekarskiej,
co $wiadczy o niewielkim nasileniu zglaszanych w po6zZniejszym okresie dolegliwo$ci bélowych okolicy ledzwiowo-
krzyzowej. Stopniowe nasilanie sie tych dolegliwosci i rozpoczecie leczenia po sierpniu 2014r. przemawia za$ za
stopniowym postepem choroby samoistnej niezwigzanej ze szczeg6lnymi warunkami lub wlasciwo$ciami shuzby. Za
brakiem dolegliwo$ci bolowych kregostupa w okresie misji (a tym samym za wykluczeniem genezy zmian w narzadzie
ruchu w technice zjazdow linowych) przemawia dokumentacja dotyczaca badan profilaktycznych dopuszczajacych
przez szereg lat ubezpieczonego do dalszej stuzby.

Dodatkowo zauwazy¢ nalezy, iz w wykazie chor6éb pozostajacych w zwiazku z pelnieniem stluzby w Policji
przewidziane sg jedynie urazowe zespoly korzeniowe (bélowe, ruchowe, czuciowe lub mieszane) — poz.95 wykazu.
Sam ubezpieczony w sposob wysoce ogolny (bez sprecyzowania czasu i miejsca) powotywat sie na upadek przy zjezdzie
na linie, co jednak nie pozwala na przyjecie, iz doszlo do naglego zdarzenia, ktére doprowadzilo do schorzenia
narzadu ruchu, w szczego6lnosci, iz w poczet materialu dowodowego nie zostala przedlozona dokumentacja dotyczaca
zgloszenia takiego zdarzenia. Brak jest rowniez potwierdzenia takiego zdarzenia i jego ewentualnych nastepstw w



dokumentacji medycznej. Dwa urazy, do ktérych doszlo w trakcie stuzby, a ktore sa odnotowane w dokumentacji
medycznej (uraz stopy i kolana) nie powoduja obecnie juz ograniczenia funkcji, a uszczerbek jest na poziomie o
%. Sprawa niniejsza dotyczy zresztg stwierdzenia czy i odwolujacego wystapila choroba zawodowa, nie dotyczy za$
wypadku przy pelnieniu stuzby w Policji.

Opinie bieglych (pod pojeciem opinii sad rozumie opinie podstawowa wraz z jej wszystkim uzupelnieniami) sg jasne,
pelne i spojne, a ich wnioski w spos6b logiczny i przekonujacy obszernie umotywowane. Biegli odwoluja sie w nich
zardbwno do wyniku swojego badania, jak i zapisow w dokumentacji medycznej ubezpieczonego. Powyzsze, przy
uwzglednieniu, iz biegli to wysokiej klasy fachowcy, czynni zawodowo, z wieloletnim do§wiadczeniem orzeczniczym,
przemawialo za uznaniem opinii za rzetelne i wiarygodne.

Ustalenia faktyczne w sprawie sad oparl, poza oméwionymi opiniami bieglych, na zgromadzonej dokumentacji,
ktorej rzetelno$c nie nasuwata watpliwoéci. Za wiarygodne uznano spojne zeznania ubezpieczonego i D. H. dotyczace
przebiegu stuzby do roku 2014r. Jako niewiarygodne oceniono natomiast zeznania tychze osob w zakresie w jakim
podawaly one, iz aktualna stuzba ubezpieczonego na Ukrainie ma charakter ,pracy biurowej”. Przeczy temu zapis w
dokumentacji medycznej z dnia 21 wrzeénia 2018r. (k. 62), a dotyczacy ,,zaostrzenia bélu po obcigzeniu w czasie pracy
od 17 lipca 2018r. (noszenie kamizelki taktycznej z osprzetem)”. Zapisy te pochodzace z wywiadu od ubezpieczonego
wskazujg, iz poczawszy od 2018r. nadal podejmuje on czynno$ci wymagajace wysokiej sprawnosci fizycznej, co przeczy
twierdzeniom o jego zlej kondycji i silnych dolegliwo$ciach w zakresie narzadu ruchu.

Wobec kompletnoéci opinii bieglych, ktoérych specjalizacje byly odpowiednie do schorzen odwolujacego sie, wnioski
dowodowe strony odwolujacej o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego z zakresu medycyny sportowej i z zakresu
technik linowych zostaly pominiete jako zmierzajace do przedluzenia postepowania (art. 235> § 1 pkt 5 k.p.c.). W
jednakowy sposob zostaly pominiete wnioski o dopuszczenie dowodu swiadkéw K. D., K. K. i W. K. — przelozonych
odwolujacego, ktorzy, nie posiadajac wiedzy medycznej, mieliby w intencji odwolujacego zeznawaé na okoliczno$c jego
stanu zdrowia. Wnioski o przeshuchanie tych swiadkow to takze wnioski sp6znione, zloZzone z naruszeniem terminu
zakre§lonego stronom przez Sad na mocy zarzadzenia z dnia 3 grudnia 2020r. Jako zmierzajace do przedluzenia
postepowania oceniono tez wnioski o ponowne zwrodcenie sie do Wojskowego Instytutu Medycyny Lotniczej o
przedlozenie dokumentacji medycznej odwolujacego sie, z opinii bieglych sagdowych z zakresu ortopedii i neurologii
innych niz sporzadzajacy opinie w sprawie. Nalezy zaznaczy¢, ze w toku postepowania zwrdcono sie do wielu placowek
iorgandéw o nadestanie dokumentacji medycznej odwolujacego i zgromadzono w aktach duza ilo$¢ tejze dokumentacji.
Strona odwolujaca, pomimo zobowigzania jej do tego na mocy zarzadzenia z dnia 3 grudnia 2020r., nie uzasadnita
konieczno$ci ponownego zwrocenia sie o nadestanie dokumentacji lekarskiej do Wojskowego Instytutu Medycyny
Lotniczej w zwiazku z faktem, iz na skutek pierwszego zobowigzania Sadu, placowka ta odpowiedziala juz, ze J. H.
nie figuruje w rejestrze tej placowki. Za niedopuszczalne i zmierzajace do przedluzenia postepowania nalezy uznac
wnioski o powolanie nowego zespolu bieglych, jedynie z tej przyczyny, ze wnioski dotychczas powolanych bieglych
nie sa korzystne dla wnioskujacego.

Potwierdzil sie zarzut organu, iz odwolujacy nie zlozyl odwolania od orzeczenia komisji lekarskiej w S. podleglej
Ministrowi do Spraw Wewnetrznych z dnia 20 listopada 2017r., ktéra rozpoznala w nim zaawansowane zmiany
zwyrodnieniowo-przeciazeniowe obu stawéw barkowych, kolanowych i nadgarstkowych upo$ledzajacych sprawnoéc
fizyczna i wielopoziomowe zmiany dyskopatyczno-zwyrodnieniowe calego kregostupa z przewleklymi bdlami,
ustalajac jednak u J. H. 0 % uszczerbku na zdrowiu doznanego w wyniku choroby z jednoczesnym okresleniem, iz
uszczerbek ten nie pozostaje w zwigzku ze szczegdlnymi warunkami lub wlasciwo$ciami stuzby. Przepisy ustawy z
dnia 28 listopada 2014r. o komisjach lekarskich podleglych ministrowi wlasciwemu do spraw wewnetrznych, ktore
przewiduja mozliwo$é zlozenia odwolania od takiego orzeczenia do Centralnej Komisji Lekarskiej nie przewiduja

sankcji za zaniechanie zloZenia takiego odwolania jak w przypadku przepisu art. 477° § 3' k.p.c. w odniesieniu do
orzeczen Zakladu Ubezpieczen Spolecznych.

Majac na uwadze wszystko powyzsze sad na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie jako nieuzasadnione.



Rozstrzygniecie o kosztach wydano na podstawie art. 98 k.p.c. Na koszty procesu poniesione przez organ zlozyto sie
wynagrodzenie jego pelnomocnika w kwocie 180 zl na podstawie § 9 ust.2 rozporzadzenia Ministra SprawiedliwoS$ci
z dnia 22 pazdziernika 2015r. w sprawie oplat za czynno$ci radcoéw prawnych (Dz.U.2018.265 t.j.)
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