Sygn. akt VII Ua 68/14

UZASADNIENIE

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 27 lutego 2014 r. Sad Rejonowy dla Lodzi Srodmiescia w Lodzi XI Wydzial Pracy
i Ubezpieczen Spolecznych oddalil odwotanie A. K. od orzeczenia Wojewodzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o
Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...) w L. z dnia 14 maja 2012 r. przyznajacego wnioskodawcy lekki stopien
niepelnosprawnosci.

Powyzsze orzeczenie zapadlo w oparciu o nastepujace ustalenia faktyczne:

Miejski Zespét do Spraw Orzekania o NiepelnosprawnosSci w L. orzeczeniem z dnia 19 marca 2012 roku zaliczyl
wnioskodawce do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci, wg kodu 08-T/07-S/05-R zgodnie z rozporzadzeniem
Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15 lipca 2003 roku w sprawie orzekania o niepelnosprawnoéci
i stopniu niepelnosprawnosci (Dz. U. nr 139 poz. 1328 z pdzn. zm.). Ponadto w orzeczeniu wskazano, iz ustalony
stopien niepelnosprawnosci ma charakter okresowy i orzeczenie wydaje sie do 14.03.2014 r., ustalony stopien
niepelnosprawno$ci datuje sie od 25.02.2012 r., a poczatku niepelnosprawnosci nie da sie ustalic. W dniu 10
kwietnia 2012 roku wnioskodawca zlozyt od powyzszego orzeczenia odwolanie wnoszac o podwyzszenie stopnia
niepelnosprawnosci.

W dniu 14 maja 2012 roku Wojewodzki Zespo6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w Wojewodztwie (...) w L.
utrzymal w mocy zaskarzone przez wnioskodawce orzeczenie.

Whnioskodawca od 1994 r. choruje na wrzodziejace zapalenie prostnicy. W 2009 r. rozpoznano u wnioskodawcy polipy
blony $luzowej odbytnicy, ktorych wycinki w badaniu histopatologicznym okazaly obraz raka wewnatrzsluzuwkowego.
W dniu 2 lutego 2010 r. wnioskodawca przeszedl zabieg usuniecia polipow w drodze (...)./. Badaniem
kolonoskopowym z biopsja przeprowadzonym w dniu 3 pazdziernika 2012 r., ponownie rozpoznano u wnioskodawcy
polipa blony §luzowej odbytnicy. Badanie histopatologiczne wycinkdw z polipa wskazalo na gruczolaka cewkowego z
dysplazja malego stopnia. Wnioskodawca przeszedl zabieg usuniecia polipa w dniu 10 stycznia 2013 r. Badaniem z
dnia 20 sierpnia 2013 r. po raz kolejny zdiagnozowano u wnioskodawcy polipa odbytnicy.

Z punktu widzenia bieglego onkologa u wnioskodawcy nie stwierdza sie cech choroby nowotworowej. Nie wskazuja
na to wyniki badan kolonoskopowych i histopatologicznych polipéw odbytnicy. Nawracajace polipy blony $luzowej
odbytnicy nie upo$ledzaja sprawnoSci w stopniu kwalifikujacym do zaliczenia wnioskodawcy w poczet os6b
niepelnosprawnych.

W rozpoznaniu lekarskim bieglego gastrologa stwierdzono u wnioskodawcy wrzodziejace zapalenie prostnicy
oraz polipy odbytnicy. Aktualnie wrzodziejace zapalenie prostnicy przebiega u wnioskodawcy bez istotnych
powiklan, choroba nie upo$ledza stanu odzywienia badanego. U wnioskodawcy biegly nie stwierdzil istotnych
odchylen od normy w zakresie jamy brzusznej, odwodnienia organizmu, zaburzen elektrolitowych, niedokrwisto$ci,
leukocytozy. Zdaniem bieglego wnioskodawca nie kwalifikuje sie do wyzszego stopnia niepelnosprawnoéci z powodu
wrzodziejacego zapalenia prostnicy.

Wnioskodawca pozostaje takze pod opieka poradni kardiologicznej. Skarzy sie na wystepujace od czterech lat bole i
ktucia w klatce piersiowej, trudno$ci w oddychaniu, szybkie meczenie sie oraz potliwo$¢ po wysitku. Z powodu tych
dolegliwosci byt kilkakrotnie hospitalizowany, ostatnio we wrze$niu 2011 r. W wyniku badania wnioskodawcy przez
bieglego kardiologa stwierdzono szmer skurczowy na koniuszku serca spowodowany wypadaniem platkow zastawki
mitralnej. Od chwili rozpoznania wypadania platkow zastawki mitralnej (w 1993 r.) do chwili obecnej nie stwierdzono
progresji zmian w wymiarach jam serca z tego powodu. Nie s3 to zatem zmiany istotne hemodynamicznie. Biegly nie
stwierdzil u wnioskodawcy w ostatni roku zwyzek ci$nienia tetniczego krwi, a w badaniu EKG biegly nie stwierdzit
cech niedokrwienia mie$nia sercowego.



Z punktu widzenia bieglego kardiologa u wnioskodawcy rozpoznaje sie stenokardie, niedomykalnos§é zastawki
mitralnej (w/g USG serca III stopnia) z powodu zespolu wypadania platkéw — nieistotna hemodynamicznie,
nadci$nienie tetnicze krwi, arytmia. Kragzeniowo wnioskodawca wydolny. Z powodu zmian w zakresie ukladu krazenia,
wnioskodawce mozna uznaé za osobe niepelnosprawna i zaliczy¢ do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci.

Whnioskodawca z powoddw ortopedycznych leczyl sie od 2009 r. w poradni ortopedycznej. W chwili obecnej uskarza
sie na bole wielostawowe. Z punktu widzenia bieglego ortopedy, u wnioskodawcy rozpoznaje sie przebyta chorobe
reumatyczna w dziecinstwie, a obecnie subiektywny zespo6l bolowy wielostawowy, bez uposSledzenia funkcji narzadu
ruchu. Wedlug oceny bieglego ortopedy stan zdrowia wnioskodawcy nie powoduje naruszenia sprawnos$ci organizmu
w sposo6b istotny obnizajacy zdolnos$é do wykonywania pracy i nie powoduje jego niepelnosprawnosci.

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie materialu dowodowego zebranego w sprawie opierajac sie na
dokumentach zlozonych do akt oraz opinii bieglych specjalistow: onkologa, gastrologa, ortopedy oraz kardiologa. W
ocenie Sadu sporzadzone pisemne opinie bieglych sa w spojne, konsekwentne i logiczne. Sad nie dopatrzyl sie zadnych
okolicznos$ci pozwalajacych na ich zdyskredytowanie. Biegli przed wydaniem opinii zapoznali sie z aktami sprawy,
dokumentacja medyczng, zbadali wnioskodawce oraz zebrali wywiad medyczny.

Whioskodawca zglaszal zastrzezenia do opinii wszystkich powolanych w sprawie bieglych.

Whnioskodawca zakwestionowal opinie bieglego ortopedy, wskazujac, iz ten niedokladnie zapoznal sie z dokumentacja
lekarska, w tym nie wzial pod uwage zapisow w ksiazeczce zdrowia zolnierza stuzby zasadniczej za okres maj 1978 —
marzec 1979 r. oraz pominal okoliczno$¢, iz u wnioskodawcy rozpoznano reumatoidalne zapalenie stawdéw, a w 2012
r. uog6lniona chorobe zwyrodnieniowa.

Whnioskodawca zakwestionowal opinie bieglego onkologa, wskazujac, iz jest ona niepelna, a w opisie badania zawiera
nieprawidlowe stwierdzenia w zakresie braku bolesno$ci okolicy ledzwiowej kregostupa.

Wnioskodawca zakwestionowal opinie bieglego kardiologa, wskazujac, iz ten nie wzial pod uwage przebytej w
dziecinstwie choroby reumatycznej (co zdaniem wnioskodawcy przyczynito sie do choroby kardiologicznej), nie
rozpoznal choroby L. — C., blednie wskazal na brak zwyzek ci$nienia tetniczego krwi oraz orzekl o stanie zdrowia
wnioskodawcy na dzien badania.

Biegly kardiolog w pisemnej opinii uzupelniajacej z dnia 28 marca 2013 r. odniost sie do zastrzezen wnioskodawcy,
wskazujac, ze przebyta w dziecinstwie choroba reumatyczna nie ma wplywu na obecny stan zdrowia w zakresie uktadu
krazenia. Biegly podtrzymal swoja wezeéniejszg opinie.

Biegly ortopeda w pisemnej opinii uzupetniajacej z dnia 29 stycznia 2013 r. odniost sie do dokumentacji dostarczone;j
przez wnioskodawce wraz z pismem procesowym z dnia 5 wrze$nia 2012 r. oraz wypowiedzial sie odnoénie uogélnionej
choroby zwyrodnieniowej wnioskodawcy. Biegly podtrzymal swoja wczesniejszg opinie.

Biegly onkolog w pisemnej opinii uzupelniajacej z dnia 13 lutego 2013 r. odnidst sie do dokumentacji dostarczonej
przez wnioskodawce. W ustnej opinii uzupekiajacej z dnia 19 wrzeénia 2013 r. biegly podtrzymal swoja opinie i
wskazal, iz rozpoznana polipowato$¢ jelita grubego nie majaca cech klinicznych choroby nowotworowej nie stanowi
zagrozenia dla zycia. Wymaga jednak kontrolnych badah endoskopowych, gdyz jest zagrozeniem ewentualnego
rozwoju nowotworu zloéliwego. P. nie upoSledza sprawnosci w stopniu kwalifikujacym do jakiegokolwiek stopnia
niepelnosprawnosci, nie ma tez zadnego zwiazku z choroba narzadu krazenia.

Zdaniem Sadu, biegli w opiniach uzupekliajacych odniesli sie do dostarczonych w toku postepowania przez
wnioskodawce dokumentéw oraz odpowiedzieli na jego zarzuty.

Sad oddalil wnioski dowodowe pelnomocnika wnioskodawcy o dopuszczenie dowodu z opinii lekarza neurologa.
Zdaniem Sadu do oceny stanu zdrowia wnioskodawcy nie byl konieczny biegly wspomnianej specjalnoSci.



Wnioskodawca nie leczy sie u bieglego neurologa. Sad oddalil rowniez wniosek pelnomocnika wnioskodawcy o
dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego ortopedy oraz bieglego z zakresu medycyny pracy oraz ustnych
uzupehiajgcych opinii kardiologa i gastrologa. Pomimo tego, iz ubezpieczony w dalszym ciagu nie zgadzal sie z oceng
stopnia niepelnosprawnosci, Sad nie znalazl podstaw do powolywania kolejnych bieglych, albowiem nie wniostoby to
do sprawy juz niczego nowego. Z tej perspektywy Sad zauwazyl, iz dowdd z opinii bieglego ma szczegoblny charakter,
a mianowicie korzysta sie z niego w wypadkach wymagajacych wiadomosci specjalnych. Do dowodéw tych nie moga,
wiec mieé zastosowania wszystkie zasady o prowadzeniu dowoddéw a w szczeg6lnoSci art. 217 § 1 k.p.c. W konsekwencji
nie mozna przyjaé, ze Sad obowigzany jest dopusci¢ dowod z kolejnych bieglych w kazdym wypadku, gdy opinia
zlozona jest niekorzystna dla strony. W $wietle art. 286 k.p.c. Sad ma obowiazek dopuszczenia dowodu z dalszych
bieglych lub z opinii instytutu, gdy zachodzi tego potrzeba, a wiec woéwczas, gdy opinia ztozona juz do sprawy zawiera
istotne braki, wzglednie tez nie wyjasnia istotnych okolicznosci (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 lutego 1974 II CR
817/73 nie publ).

Sad podkreslil, ze opinie bieglych sa rzetelne, a wynikajace z nich wnioski logiczne i prawidlowo uzasadnione. Opinie
te nie zawieraja brakow i wyjasniajg wszystkie okolicznoSci istotne dla rozstrzygniecia sprawy. Okolicznos¢, ze opinie
bieglych nie maja tresci, odpowiadajacej stronie odwolujacej sie nie moze mie¢ w tym wypadku znaczenia. Odmienne
stanowisko oznaczaloby, bowiem przyjecie, ze nalezy przeprowadzi¢ dowod z wszelkich mozliwych bieglych, by sie
upewni¢, czy niektorzy z nich nie byliby takiego zdania, jak strona.

Zgodnie z utrwalonym orzecznictwem SN potrzeba powolania innego bieglego powinna wynikaé z okolicznoéci
sprawy, a nie z samego niezadowolenia strony z dotychczas zlozonej opinii. Niezadowolenie strony z opinii biegltego
nie uzasadnia powolania innego bieglego ( wyrok SN z dnia 5 czerwca 2002 roku I CR 562/74 LEX nr 7607; wyrok
SN z dnia 4 sierpnia 1999 roku I PKN 20/99 OSNP 2000/22/807 ).

W ocenie sadu wnioskodawca w zaden spos6b nie podwazyl miarodajnosci zlozonych przez bieglych opinii. W toku
niniejszego postepowania wnioskodawca dal jedynie wyraz swojej odmiennej ocenie stopnia niepelnosprawnoéci,
jaki winien by¢ mu przypisany, opierajac swoje stanowisko na czysto subiektywnych przestankach. Brak natomiast
w stanowisku wnioskodawcy rzeczowych i merytorycznych argumentéw podwazajacych ustalenia bieglych utwierdza
Sad w przekonaniu, iz zebrane w sprawie opinie bieglych s rzetelnym zZrédlem pozwalajacym obiektywnie oceni¢ stan
zdrowia wnioskodawcy.

W oparciu o tak ustalony stan faktyczny Sad Rejonowy uznal, iz odwolanie wnioskodawcy jako niezasadne podlegalo
oddaleniu.

Sad podniosl, iz kryteria zaliczania do poszczegblnych stopni niepelnosprawnosci okresla ustawa z dnia 27 sierpnia
1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob niepelosprawnych (tekst jednolity
Dz.U.2011.127.721 j.t. ze zm.). Zgodnie z art. 1 pkt. 1 ustawy ma ona zastosowanie do os6b niepelnosprawnych, tj.
0sob, ktorych niepelnosprawno$é zostala potwierdzona orzeczeniem o zakwalifikowaniu przez organy orzekajace
do jednego z trzech stopni niepelnosprawnosci o ktérych mowa w art. 3 tej ustawy, lub orzeczeniem o calkowitej
lub czeSciowej niezdolnosci do pracy na podstawie odrebnych przepisow, lub orzeczeniem o niepelnosprawnosci
wydanym przed ukonczeniem 16 roku zycia. W art. 3 ustawy ustala sie natomiast trzy stopnie niepelnosprawnosci:
znaczny, umiarkowany i lekki.

Stosownie do treSci art. 4 ust. 1-3 ustawy do znacznego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszong
sprawno$ciag organizmu, niezdolng do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i
wymagajaca, w celu pelienia rél spolecznych, stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych os6b w zwiazku
z niezdolno$cia do samodzielnej egzystencji. Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z
naruszong sprawnos$cig organizmu, niezdolna do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej
i wymagajaca czasowej albo czeSciowej pomocy innych oséb w celu pelnienia rél spotecznych. Do lekkiego stopnia
niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawnos$ci organizmu, powodujacej w sposob istotny obnizenie
zdolno$ci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnoSci, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach



zawodowych z pelna sprawnoscia psychiczng i fizyczna, lub majaca ograniczenia w pelnieniu rél spolecznych dajace
sie kompensowaé przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki pomocnicze lub $rodki techniczne.

W sprawie niniejszej wnioskodawca wniost o zaliczenie go do os6b o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci
kwestionowal tez ustalenia w zakresie pkt IV, VI oraz VII orzeczenia o stopniu niepelnosprawnoéci.

Sad wskazal, iz standardy w zakresie kwalifikowania do lekkiego i umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci
okreslaja § 30 i § 31 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15 lipca 2003 roku
w sprawie orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu niepelnosprawnosci (Dz. U. 2003 Nr 139, poz. 1328 ze zm.).
Przy tym, przy kwalifikowaniu do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci uwzglednia sie naruszenie sprawnosci
organizmu powodujace czasowg pomoc w pelieniu rél spolecznych, co oznacza koniecznoéé¢ udzielenia pomocy w
okresach wynikajacych ze stanu zdrowia, polegajaca na udzieleniu wsparcia w czynno$ciach samoobstugowych, w
prowadzeniu gospodarstwa domowego, wspoétdzialania w procesie leczenia, rehabilitacji, edukacji oraz w pelieniu
r6l spolecznych wlaéciwych dla kazdego czlowieka, zaleznych od wieku, plci, czynnikéw spotecznych i kulturowych,
lub cze$ciowa pomoc w pelnieniu rél spolecznych, co oznacza wystapienie co najmniej jednej okolicznosci, o ktorych
powyzej. Przy zaliczaniu do lekkiego stopnia niepelnosprawno$ci uwzglednia sie zas naruszong sprawno$ci organizmu
powodujaca istotne obnizenie zdolnoSci do wykonywania pracy, co oznacza naruszong sprawno$¢ organizmu
powodujaca ograniczenia w wykonywaniu pracy zarobkowej znacznie obnizajace wydajno$¢ pracy na danym
stanowisku w poréwnaniu do wydajnosci, jaka wykazuja osoby o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng
sprawno$cia psychiczng i fizyczng, ograniczenia w pelnieniu rél spolecznych, co oznacza trudnoéci do$wiadczane
przez osobe zainteresowana w relacjach z otoczeniem i $rodowiskiem wedlug przyjetych norm spotecznych, jako
skutek naruszonej sprawnos$ci organizmu. Przy tym mozliwo$¢ kompensacji ograniczen oznacza wyréwnywanie
dysfunkcji organizmu spowodowanej utrata lub chorobg narzadu odpowiednio przez przedmioty ortopedyczne, §rodki
pomocnicze lub $rodki techniczne.

Z ustalenn poczynionych przez Sad na podstawie zebranego w sprawie materialu dowodowego, a w szczegoélnosci
wydanych w sprawie opinii bieglych specjalistobw onkologa, gastrologa, ortopedy oraz kardiologa wynika, iz brak jest
podstaw do zmiany zaskarzonego orzeczenia Wojewo6dzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w
Wojewoddztwie (...) w L. i zakwalifikowania wnioskodawcy do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci. Lekarze
orzekajacy w Zespole zaliczyli wnioskodawce do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci, co znajduje potwierdzenie
w opinii wydanej w sprawie przez bieglego kardiologa, ktory z przyczyn kardiologicznych zaliczyl wnioskodawce
do lekkiego stopnia niepelnosprawnos$ci. Pozostali biegli bezwzglednie orzekli, iz dolegliwo$Sci wnioskodawcy nie
uzasadniajg zaliczenia go do 0s6b niepelnosprawnych.

U wnioskodawcy rozpoznano: subiektywny zespol bolowy wielostawowy, bez uposledzenia funkeji narzadu ruchu,
przebyta chorobe reumatyczng w dziecinstwie, nawracajace polipy odbytnicy, stenokardie, niedomykalno$¢ zastawki
mitralnej (w/g USG serca III stopnia) z powodu zespolu wypadania platkébw — nieistotng hemodynamicznie,
nadciénienie tetnicze krwi, arytmie, wrzodziejace zapalenie prostnicy. Z powodu tych schorzen wnioskodawca nie jest
osoba o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci. Sam stan chorobowy wnioskodawcy, nie jest wystarczajacy, choc¢
jest konieczny, do uznania danej osoby za osobe niepelnosprawng w stopniu umiarkowanym. Dopiero stwierdzenie
naruszenia sprawno$ci organizmu powodujacego, ze dana osoba jest zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy
chronionej lub wymaga czasowej albo czeSciowej pomocy innych oséb w celu pelnienia rél spolecznych daje podstawy
do zaliczenia jej do 0s6b o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci.

W przypadku wnioskodawcy taka sytuacja nie ma miejsca.

Zdaniem Sadu poczynione ustalenia nie pozostawiaja jakichkolwiek watpliwosci, co do tego, iz wnioskodawca
pomimo stwierdzonych licznych schorzen nie wymaga pomocy osob trzecich w pelnieniu roél spolecznych. Réwniez
w zakresie zdolnoéci do pracy wnioskodawcy poczynione ustalenia nie dajg podstaw do stwierdzenia, iz odwolujacy
jest zdolny jedynie do pracy w warunkach chronionych. Tym samym wykluczone jest uznanie, aby stopien jego



niepelnosprawnos$ci uzna¢ za umiarkowany. Nie kwestionowana jest obnizona sprawno$¢ wnioskodawcy, bowiem
zostat zaliczony do 0s6b o lekkim stopniu niepelnosprawnosci.

Majac powyzsze na uwadze Sad Rejonowy stwierdzil, iz stan zdrowia wnioskodawcy uzasadnia przyznanie mu, zgodnie
z przytoczonymi wezeéniej przepisami, jedynie lekkiego stopnia niepelnosprawnosSci. W tym stanie rzeczy odwolanie

jako nieuzasadnione na podstawie art. 4774 § 1 k.p.c. Sad oddalit.

O kosztach pomocy prawnej udzielonej wnioskodawcy z urzedu Sad orzekl na podstawie przepisow § 2 w zw. z § 11 ust.
2, § 15, ust.11i § 16 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 28 wrze$nia 2002 r. w sprawie oplat za czynno$ci
radcow prawnych oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego
ustanowionego z urzedu (Dz.U.2013.490 j.t.).

Apelacje od powyzszego orzeczenia wniost pelnomocnik wnioskodawcy.

Zaskarzonemu wyrokowi zarzucil naruszenie przepisow postepowania majace wplyw na tre$¢ rozstrzygniecia w
sprawie, tj.

1) naruszenie art. 233 § 1 k.p.c w zw. z art. 278 § 1 k. p. c. polegajace na dowolnej, a nie swobodnej, sprzecznej z
zasadami logiki i dodwiadczeniem zyciowym ocenie opinii wydanych przez biegltych sadowych, tj. bieglego ortopedy,
kardiologa i gastrologa oraz bledne uznanie ich za opinie sporzadzone w sposob rzetelny, fachowy i jasny, w sytuacji
gdy wszystkie opinie nie zawieraly fachowego uzasadnienia wnioskéw koncowych, biegli nie udzielili odpowiedzi na
wszystkie pytania zawarte w postanowieniu o powolaniu w/w bieglych, a nadto w stosunku do bieglego ortopedy
zachodzily podstawy do jego wylgczenia,

2) naruszenie art. 227 k.p.c. w zw. z art. 232 k.p.c. i art. 278 k.p.c. poprzez bezzasadne oddalenie wniosku o
dopuszczenie dowodu: z opinii innego bieglego ortopedy niz biegly M. S., z ustnej uzupeliajacej opinii bieglego
kardiologa, z ustnej uzupelniajacej opinii bieglego gastrologa oraz z opinii bieglego z zakresu medycyny pracy na
okoliczno$¢ stanu zdrowia wnioskodawcy, w sytuacji, gdy przeprowadzenie zgloszonych dowodéw bylo niezbedne w
celu prawidlowego ustalenia stanu zdrowia wnioskodawcy, od ktérego z kolei uzaleznione bylo uznanie go za osobe
kwalifikujaca sie do wyzszego stopnia niepelnosprawnosci.

Wobec powyzszego skarzacy wnidst o:

1. 0 zmiane pkt 1 zaskarzonego wyroku Sadu Rejonowego dla Lodzi - Srodmiescia w Lodzi Wydzial XI Pracy i (...)
oddalajacego odwolanie poprzez przyznanie wnioskodawcy wyzszego stopnia niepelnosprawnosci,

2. 0 przyznanie pelnomocnikowi z urzedu w podwoéjnej wysokos$ci kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej
z urzedu, jednocze$nie oSwiadczajac, iz nie zostaly one oplacone ani w calo$ci, ani w czeéci, z uwagi na poniesiony
naklad pracy,

3. o dopuszczenie dowodu z :

a) ustnej uzupelniajacej opinii bieglego kardiologa w celu uzupeklienia opinii poprzez podanie wskazan wymienionych
w pkt 2 postanowienia Sadu I instnacji z dnia 02 lipca 2012 r. (m.in. w zakresie zatrudnienia, szkolenia, korzystania
z systemu $rodowiskowego wsparcia), bowiem wnioskodawca zostal zakwalifikowany przez bieglego do lekkiego
stopnia niepelnosprawnoéci; wskazania do kiedy wnioskodawca jest osoba niepelnosprawna, czy stwierdzona
niepelnosprawno$¢ ma charakter trwaly czy okresowy, a nadto udzielenia odpowiedzi na pytanie, czy zachodzi
konieczno$¢ dopuszczenia dowodu z opinii bieglego innej specjalno$ci oraz okazania dokumentacji zalaczonej do
pisma pelnomocnika wnioskodawcy z dnia 14 lutego 2014 r.,

b) ustnej uzupehiajacej opinii bieglego gastrologa w celu okazania dokumentacji zalaczonej do pisma pelnomocnika
wnioskodawcy z dnia 14 lutego 2014 r. oraz uzupehienia opinii poprzez podanie wskazan wymienionych w pkt
b postanowienia Sadu I instancji z dnia 27 czerwca 2013 r. (m.in. w zakresie zatrudnienia, szkolenia, korzystania



z systemu $rodowiskowego wsparcia), bowiem wnioskodawca zostal zakwalifikowany przez bieglego do lekkiego
stopnia niepelnosprawnos$ci; wskazania do kiedy wnioskodawca jest osobg niepelnosprawna, czy stwierdzona
niepelnosprawno$¢é ma charakter trwaly czy okresowy, a nadto udzielenia odpowiedzi na pytanie, czy zachodzi
konieczno$é dopuszczenia dowodu z opinii bieglego innej specjalnoéci? Biegly powinien nadto udzieli¢ odpowiedzi
na pytanie, czy skoro choroba wnioskodawcy ma charakter postepujacy i jest nieuleczalna (zaswiadczenie o stanie
zdrowia z 12 lutego 2014 r.), to czy ma to wplyw na stopien niepelnosprawnosci wnioskodawcy? Biegly nie wyjasnil
takze, jaka postac¢ ma schorzenie wnioskodawcy - wrzodziejace zapalenie jelita grubego i w jaki sposéb sie to objawia,

¢) opinii bieglego ortopedy innego niz M. S. na okolicznoéci wskazane w postanowieniu Sadu I instancji z dnia 02
lipca 2012 1.

d) opinii bieglego w zakresu medycyny pracy na okoliczno$¢ czy z uwagi na wszystkie wystepujace u
wnioskodawcy schorzenia oraz ich nasilenie, mozna uzna¢ wnioskodawce za osobe niepelnosprawng ze wskazaniem
stopnia stwierdzonej niepelnosprawnosSci oraz wskazaniami w zakresie zatrudnienia, korzystania ze wsparcia
Srodowiskowego, jak w pkt 2 postanowienia Sadu I instancji z dnia 02 lipca 2012 r.. podania do kiedy wnioskodawca
jest osobg niepelnosprawna i jaki charakter ma stwierdzona niepelnosprawno$é¢ - trwaly, okresowy.

Sad Okregowy w Eodzi zwazyl co nastepuje.
Apelacja jedynie czeSciowo zastuguje na uwzglednienie.

Na wstepie wskaza¢ nalezy, iz istota przedmiotowego postepowania bylo nie tylko orzeczenie o stopniu
niepelnosprawnosci wnioskodawcy zawarte w pkt. I zakwestionowanej decyzji Miejskiego Zespolu do Spraw
Orzekania o niepelnosprawno$ci w L. z dnia 19 marca 2012 r. utrzymanej orzeczeniem Wojewo6dzkiego Zespolu
do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w L. z dnia 14 maja 2012 r. ale i w zakresie pkt. IV tego orzeczenia
tj daty powstania niepelnosprawnosci oraz VI tj. daty ustalenia stopnia niepelnosprawnoéci. Ponadto w zakresie
wskazan zawartych w pkt 6 - korzystania z systemu §rodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji, przez co
rozumie sie korzystanie z uslug socjalnych, opiekuniczych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych §wiadczonych przez
sie¢ instytucji pomocy spolecznej, organizacje pozarzadowe oraz inne placowki oraz w pkt. 7 koniecznosci stalej lub
dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwo$cig samodzielnej egzystencji.
Tymczasem Sad Rejonowy orzekajac w sprawie powyzsza okoliczno$é dostrzegl, jednakze nie mialo to zadnego
przelozenia na tre$¢ uzasadnienia wydanego rozstrzygniecia. Wydajac zaskarzony wyrok Sad szeroko odnidst sie do
kwestii dlaczego wnioskodawce charakteryzuje lekki, a nie umiarkowany jak twierdzi stopiei niepelnosprawnosci,
wskazal date ustalenia stopnia niepelnosprawnosci, nie zbadal jednak pozostalych stwierdzen i wskazan zawartych
w kwestionowanym przez wnioskodawce orzeczeniu. Tym samym wyrok w tej czedci nie nadaje sie do kontroli
instancyjnej. Nie wiadomo bowiem z jakich wzgledéw zadanie powoda w tej materii zostalo oddalone.

W takiej sytuacji w ocenie Sadu Okregowego konieczne jest wydanie orzeczenia kasatoryjnego, to jest uchylenie w tej
czesci wyroku Sadu I instancji. Przeprowadzenie postepowania dowodowego w celu wyjasnienia wskazanych wyzej
niejasnos$ci przez sad odwolawczy, i - po dokonaniu jego oceny - wydanie orzeczenia co do istoty sprawy, faktycznie
ograniczyloby bowiem merytoryczne rozpoznanie sprawy w tym zakresie do jednej instancji i w konsekwencji
prowadziloby do pozbawienia stron prawa do dwuinstancyjnego, merytorycznego postepowania.

W tym stanie rzeczy Sad Okregowy na podstawie art. 386 § 4 k. p. c. uchylil zaskarzony wyrok w punkcie pierwszym
w zakresie punktu IV oraz wskazan okreS§lonych w pkt 6 i 7 orzeczenia miejskiego Zespotu do spraw Orzekania o
Niepelosprawnoé$ci w L. z dnia 19 marca 2012 r. utrzymanego w mocy orzeczeniem wojewddzkiego Zespotu do spraw
Orzekania o Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...) w L. z dnia 14 maja 2012 r. i przekazal sprawe w tym zakresie
do ponownego rozpoznania Sadowi Rejonowemu dla Lodzi — Srédmieécia w Lodzi Sadowi Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych, pozostawiajac temu Sadowi w mysl art. 108 § 2 k. p. c. rozstrzygniecie w przedmiocie kosztéw procesu
za druga instancje.



Przy ponownym rozpoznaniu sprawy, uwzgledniajgc stan zdrowia wnioskodawcy na dzieh wydania zaskarzonego
orzeczenia (...), Sad I instancji winien ustali¢, czy jego stwierdzenia zawarte w punkcie IV oraz wskazania okreslone
w pkt 6 i 7 znajduja potwierdzenie w rzeczywistosci.

Sad Okregowy nie traci z pola widzenia kontradyktoryjnego charakteru postepowania, a co za tym idzie konieczno$ci
podjecia inicjatywy dowodowej przez strony. Sad nie jest zobligowany do przeprowadzania postepowania z urzedu,
dlatego powinien zakre§li¢ pelnomocnikom stron odpowiedni termin na zlozenie stosownych wnioskéw dowodowych.
Oczywistym jest, ze dotychczas zgromadzony material takze nie stracil waloréw dowodowych i rowniez powinien by¢
wziety pod uwage przy ponownym rozpoznaniu sprawy.

Po dokonaniu powyzszych ustalen Sad oceni, czy powdd zasadnie kwestionuje powyzsze zapisy zaskarzonego
orzeczenia. Dopiero bowiem dokonanie tych czynno$ci pozwoli na rzetelna ocene materialu dowodowego i orzeczenie
co do istoty sporu w tym zakresie, Sagdowi II instancji pozwoli za$§ na kontrole instancyjng wydanego orzeczenia w
tej materii.

W pozostalym zakresie apelacja nie zastlugiwala na uwzglednienie.

Sad pierwszej instancji, oceniajac stopien niepelnosprawnosci wnioskodawcy, wydal prawidlowe rozstrzygniecie
znajdujace oparcie zardbwno w obowigzujacych przepisach prawa jak i w zgromadzonym w sprawie materiale
dowodowym.

Art. 233 § 1 kpc. stanowi, iz Sad ocenia wiarygodnos$é i moc dowodéw, wedlug wlasnego przekonania na podstawie
wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu.

Zgodnie z za$ z treScig art. 278 § 1 kpc. dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje w wypadkach gdy dla
rozstrzygniecia sprawy wymagane s3 wiadomosci ,specjalne”, czyli wiedza z réznych dziedzin nauki, techniki czy
sztuki.

W ramach przyznanej swobody w ocenie dowodéw — art. 233 kpc, Sad I instancji powinien zbada¢ wiarygodno$¢ i
moc dowodu z opinii biegltego sadowego dokonujac oceny tego dowodu wedlug wlasnego przekonania i na podstawie
wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu. (wyrok SN z 2003-10-30 IV CK 138/02 L.). Niemniej jednak
polemika z opinig bieglego nie uzasadnia zarzutu naruszenia art. 233 § 1 kpc (wyrok SN z 2002-01-09 II UKN 708/00
L.). Dla obalenia twierdzen bieglego specjalisty nie wystarcza bowiem prze§wiadczenie strony, iz fakty wygladaja
inaczej, lecz koniecznym jest rowniez rzeczowe wykazanie, iz wystawiona przez bieglego opinia jest niespdjna badz
merytorycznie bledna.

Dowod z opinii bieglych jest przeprowadzony prawidlowo, jezeli sady uzyskaly od bieglych wiadomoSsci specjalne
niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania, a tylko brak w opinii fachowego uzasadnienia wnioskow
konicowych, uniemozliwia prawidlowa ocene jej mocy dowodowej (wyrok SN z 2000-06-30 II UKN 617/99 OSNAPiUS
2002/1/26).

Zadanie ponowienia lub uzupelnienia dowodu z opinii bieglych jest bezpodstawne, jezeli sady uzyskaly od biegtych
wiadomosci specjalne niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania (wyrok SN z 1999-10-20 II UKN
158/99 OSNAPiUS 2001/2/51).

Samo niezadowolenie strony z oceny przedstawionej przez bieglych nie uzasadnia potrzeby dopuszczenia przez sad
dowodu z opinii innych bieglych (wyr. SN z 6.10.2009 r., IT UK 47/09, L.).

Podkresli¢ nalezy réwniez, iz dostateczne wyjadnienie okoliczno$ci spornych w sprawie nie jest rownoznaczne
z uzyskaniem dowodu korzystnego dla strony niezadowolonej z faktéw wynikajacych z dowodéw dotychczas
przeprowadzonych (wyrok SN z 28 lutego 2001 roku, IT UKN 233/00 L.). Zwraca na to takze uwage Sad Najwyzszy
w wyroku z 8 lipca 1999 roku, IT UKN 37/99 OSNAPiUS 2000/20/741 wskazujac, ze sad nie jest obowigzany do



uwzgledniania kolejnych wnioskéw dowodowych strony tak dtugo, az udowodni ona korzystna dla siebie teze i pomija
je od momentu dostatecznego wyjadnienia spornych okoliczno$ci sprawy (art. 217 § 2 k.p.c.).

Z kolei w my$l art. 217 § 11 3 kpc strona moze az do zamkniecia rozprawy przytaczac okolicznosci faktyczne i dowody
na uzasadnienie swoich wnioskéw lub dla odparcia wnioskéw i twierdzen strony przeciwnej. Sad pomija twierdzenia
i dowody, jezeli sa powolywane jedynie dla zwloki lub okoliczno$ci sporne zostaly juz dostatecznie wyjasnione.

Zdaniem Sadu II instancji niewatpliwym jest, Ze ocena stopnia niepelnosprawnoéci wnioskodawcy to jest ocena
jego stanu zdrowia oraz niezdolnoéci do pracy badz ograniczonej zdolnoSci do pracy (wylacznie w warunkach
pracy chronionej) nadto ewentualnej konieczno$ci zapewnienia mu w celu pelienia rol spolecznych, czasowej albo
cze$ciowej pomocy innych oséb, wymaga wiadomosci specjalnych i musi znaleZ¢ oparcie w dowodzie z opinii bieglych
nie za$ tylko subiektywnym odczuciu zainteresowanej rozstrzygnieciem strony.

W rozpoznawanej sprawie Sad Rejonowy uczynil podstawa swego rozstrzygniecia opinie bieglego lekarza
specjalisty onkologa, gastroenterologa, ortopedy, kardiologa. Wskazani biegli orzekli, iz ze wzgledu na stan
zdrowia — posiadane liczne schorzenia - wnioskodawce cechuje ze wzgledéw kardiologicznych co najwyzej lekki
stopienn niepelnosprawnosci. Z punktu widzenia bieglego kardiologa u wnioskodawcy rozpoznaje sie stenokardie,
niedomykalno$¢ zastawki mitralnej (w/g USG serca III stopnia) z powodu zespolu wypadania platkow — nieistotna
hemodynamicznie, nadciénienie tetnicze krwi, arytmia. Krazeniowo wnioskodawca wydolny. Z powodu zmian w
zakresie ukladu krazenia, wnioskodawce mozna uznaé za osobe niepelnosprawna i zaliczy¢ do lekkiego stopnia
niepelnosprawnos$ci. Biegli wbrew stanowisku powoda stwierdzili tez, iz naruszona sprawnos$¢ organizmu powoduje
u wnioskodawcy w spos6b istotny obnizenie zdolnoéci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnosci, jaka
wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawnoécig psychiczng i fizyczng, oraz ze
wystepuja u niego ograniczenia w pelnieniu rél spolecznych dajace sie kompensowaé przy pomocy wyposazenia
w przedmioty ortopedyczne, $rodki pomocnicze lub $rodki techniczne. Nie jest natomiast osoba z naruszonag
sprawno$cig organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajaca
czasowej albo czedciowej pomocy innych os6b w celu pelnienia rél spotecznych.

Podkreslenia wymaga fakt, iz w postepowaniu przed Sadem I instancji strona powodowa nie byla ograniczona co
do mozliwoéci przedstawienia swych twierdzen i dowodéw w kwestiach istotnych dla rozstrzygniecia. Przedstawila
zarzuty odno$nie opinii bieglych, do ktérych ci z wyjatkiem bieglego gastrologa (dowdd ten nie zostal dopuszczony)
skrupulatnie i rzeczowo ustosunkowali sie w uzupehliajacych opiniach pisemnych wskazujac na bezzasadno$é
twierdzen powoda.

Skarzacy w apelacji generalnie podtrzymujac zastrzezenia do opinii bieglych, nie wskazal jakie aspekty dotyczace
stanu zdrowia wnioskodawcy w spornym okresie nadal nie zostaly w sprawie wyjasnione. Nie podwazyt tez skutecznie
spojnosci i rzetelnoéci wnioskow lekarzy specjalistow. Z tych tez wzgledéw w ocenie Sadu Okregowego brak postaw do
przyjecia, iz uzyskane od bieglych wiadomosci specjalne, nie byly wystarczajace do merytorycznego i prawidlowego
rozstrzygniecia.

Nie sposdb przyjat¢ w szczegbdlnosci, iz do prawidlowego rozpoznania sprawy i oceny stanu zdrowia wnioskodawcy
koniecznym bylo dopuszczenie dowodu: z ustnej uzupekiajacej opinii bieglego kardiologa, z ustnej uzupekiajacej
opinii bieglego gastrologa z opinii innego biegtego ortopedy niz biegly M. S. oraz z opinii bieglego z zakresu medycyny
pracy, oddalonych przez Sad I instancji.

Odnoszac sie do powyzszego wskazaé nalezy, iz wbrew twierdzeniom apelacji nie bylo podstaw do przeprowadzenia
dowodu z ustnej uzupekiajacej opinii bieglego kardiologa i gastrologa z uwagi na konieczno$¢ okazania i oceny przez
wskazanych bieglych dokumentacji medycznej zalaczonej do pisma pelnomocnika wnioskodawcy z dnia 14 lutego
2014 .

Majac powyzsze na uwadze wskazaé nalezy, iz oceniajac stopien niepelnosprawnosci wnioskodawcy biegli winni
uwzglednic stan jego zdrowia na chwile wydania kwestionowanej przez niego decyzji, a nie na dzien wyrokowania. Tak



wiec dokumentacja medyczna sporzadzona ponad 2 lata od chwili wydania zaskarzonego orzeczenia, z natury rzeczy
nie mogla mie¢ zadnego wplywu na ocene jego prawidlowosci i jest zbedna z punktu widzenia zapadlego w sprawie
rozstrzygniecia. Z uwagi na wskazang dokumentacje brak przeprowadzenia dowodu z ustnej opinii uzupeliajacej
wymienionych bieglych nie mogt wiec wplynaé na wynik postepowania.

Brak tez bylo potrzeby do ich przeprowadzenia, z uwagi na konieczno$¢ stwierdzenia od kiedy datuje sie stopien
niepelnosprawnos$ci powoda oraz oceny czy stwierdzona niepelnosprawno$¢ ma charakter trwaly czy okresowy,
bowiem powyzsze elementy orzeczenia (...) nie byly kwestionowane przez powoda i nie byly objete zakresem
zaskarzenia. Wskazany dowdd nie mogt wiec dostarczyé Sadowi wiadomosci o faktach majacych dla rozstrzygniecia
sprawy istotne znaczenie — art. 227 kpc.

W ocenie Sadu Okregowego zbednym z uwagi na istote przedmiotowego postepowania, byl tez wniosek strony
skarzacej o przeprowadzenie dowodu z opinii bieglego ortopedy innego niz M. S. na okoliczno$ci wskazane w
postanowieniu Sadu I instancji z dnia 02 lipca 2012 r. Nie mozna przyjaé jak chce skarzacy, iz zachodzila podstawa
do wylaczenia wskazanego bieglego od udzialu w sprawie, z uwagi na jego stronniczo$¢ i fakt wydania przez niego
opinii w innej sprawie - o rente, toczacej sie takze z odwolania powoda. Podkreélenia wymaga, iz przedmiotem tych
postepowan byla zupelie inna materia. Biegly wydawal w nich opinie co do zupehie r6znych okoliczno$ci. W sprawie
o rente wypowiadal sie w przedmiocie zdolnoSci do pracy wnioskodawcy, z uwagi na stan jego zdrowia, natomiast
w przedmiotowym posterowaniu badat przestanki decydujace o jego stopniu niepelnosprawnosci. Tym samym nie
sposob stwierdzié, iz opinia wydana przez bieglego w innym postepowaniu mogla w jakikolwiek sposéb rzutowac
na jego opinie w sprawie przedmiotowej. Wskazany wniosek dowodowy prawidlowo zostal wiec oddalony przez Sad
Rejonowy jako calkowicie zbedny dla rozstrzygniecia.

Zdaniem Sadu II instancji, wbrew twierdzeniom apelacji nie mozna przyja¢ tez, iz decydujacym dla wyniku
postepowania mogloby by¢ przeprowadzenie wnioskowanego przez strone apelujaca dowodu z opinii bieglego z
zakresu medycyny pracy. Odnoszac sie do powyzszego wskaza¢ nalezy, iz wskazany wniosek mogltby by¢ zasadnym
gdyby biegly ocenial zdolno§¢ wnioskodawcy z punktu widzenia posiadanych przez niego schorzen do konkretnej
pracy, tak jak ma to miejsce na gruncie ustawy emerytalno rentowej. Niemniej jednak na gruncie niniejszego
postepowania, ocenie podlegal stopien niepelnosprawnosci powoda, tj zaréwno fakt naruszenia sprawnoSci jego
organizmu jak i jego cze$ciowa badZ ograniczona zdolno$¢ do pracy zarobkowej w ogodle, oraz jego mozliwosci i
samodzielno$¢ w zakresie pelnienia rol spolecznych. Byly to zatem przestanki, co do ktérych wskazany biegly nie
moglby zajac¢ wigzacego stanowiska. Dlatego jego opinie w sprawie Sad Rejonowy slusznie uznal za zbedng.

Z uwagi na to, iz wnioski w tym przedmiocie ponownie zgloszono takze w postepowaniu apelacyjnym, z tych samych
wzgledow, zgodnie z art. 217 § 3 kpc, podlegaly one rowniez oddaleniu przez Sad II instancji.

Reasumujgc, w ocenie Sadu Okregowego, uznaé nalezy, iz wydane w sprawie opinie dostarczaly Sadowi wiedzy
w zakresie niezbednym dla rozstrzygniecia, byly kompletne i prawidlowe, odnosily sie do caloSci dokumentacji
medycznej przedlozonej w sprawie i przedmiotowego badania wnioskodawcy, a skarzacy jedynie w sposob
subiektywny odmiennie niz biegli specjali$ci ocenia swoj stan zdrowia. To jednak nie daje podstaw do ustalenia
umiarkowanego stopnia jego niepelnosprawnosci.

Z tych tez wzgleddw apelacyjne zarzuty dotyczace naruszenia art. 233 § 1 k.p.c w zw. z art. 278 § 1 k. p. c. polegajace
na dowolnej, a nie swobodnej, sprzecznej z zasadami logiki i do§wiadczeniem zyciowym ocenie opinii wydanych przez
bieglych sadowych, oraz naruszenie art. 227 k.p.c. w zw. z art. 232 k.p.c. i art. 278 k.p.c. poprzez oddalenie wnioskéw
dowodowych wnioskodawcy istotnych z punktu widzenia rozstrzygniecia, nie zastugiwaly na uwzglednienie.

Ztych tez wzgledow, Sad Okregowy na podstawie art. 385 kpc. oddalit apelacje skarzacego w tej czesci jako bezzasadna.

O zwrocie kosztow nieoptaconej pomocy prawnej udzielonej wnioskodawcy z urzedu za II instancje orzeczono zgodnie
z § 2, § 12 ust. 1 pkt 1 w zw. z § 11 ust. 2 oraz §16 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwos$ci z dnia 28 wrze$nia 2002
r. w sprawie oplat za czynnoSci radcéw prawnych oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej



udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu (Dz. U. 2013 r., poz. 490 j.t.), uwzgledniajac wniosek
pelnomocnika powoda o ich zwrot w podwdéjnej wysokos$ci oraz zwrot stawki podatku VAT.



