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UZASADNIENIE

wyroku w calosci

Zaskarzonym wyrokiem z 8.06.2018 r. Sad Rejonowy dla Lodzi — Srédmiescia w Lodzi, w sprawie P. K. przeciwko
Komendantowi Wojewo6dzkiemu Policji w E. o jednorazowe odszkodowanie z tytulu wypadku w stuzbie, w zwiazku
z odwolaniem P. K. od decyzji Komendanta Wojewodzkiego Policji w L. z 10.11.2017 r. - zmienil zaskarzona decyzje
i przyznal P. K. prawo do jednorazowego odszkodowania z tytulu wypadku w stuzbie, jakiego doznala w dniu
6.04.2001 1., doznajac trwatego uszczerbku na zdrowiu w wysokosci 30,5% pozostawiajac ustalenie jego wysoko$ci
do rozstrzygniecia i wydania decyzji przez Komendanta Wojewodzkiego Policji w L..

Sad Rejonowy przedmiotowe rozstrzygniecie oparl na nastepujacych ustaleniach faktycznych i rozwazaniach
prawnych.

W. K. jest funkcjonariuszem Policji.

W dn. 6.04.2001 r. doszlo do wypadku w czasie stuzby, w ktorym wnioskodawczyni, podczas demonstrowania chwytu
transportowego uderzyta okiem w trzymany przez kolezanke krotki koniec patki. W 2003 r. wnioskodawczyni poddana
zostala operacji odwarstwienia siatkowki.

O uszkodzeniach na plamce zdéltej (blizna pourazowa) wnioskodawczyni dowiedziala sie dopiero po badaniu w 2017
r. Wezesniej zdiagnozowanie tego nie bylo mozliwe z racji na brak odpowiedniej metody badan. Jednocze$nie w
sposob jednoznaczny stwierdzono, iz blizna ta i uraz powstaly w ciagu 3 lat od dnia wypadku. W trakcie badania
komisyjnego, na podstawie badania pola widzenia z 19.12.2003 r. Komisja Lekarska stwierdzila u wnioskodawczyni
ubytek funkcji organizmu: ubytki pola widzenia oka prawego — zawezenie do 50° - bedacy nastepstwem doznanych
obrazen w wypadku w sluzbie w dn. 6.04.2001 r. W zwigzku z powyzszym przyznano jej 5% stalego uszczerbku na
zdrowiu. W orzeczeniu Komisji Lekarskiej z 20.09.2017 r., wynikajacej z odwolania od orzeczenia z 7.07.2017 r.
uchylono zaskarzone orzeczenie i uznano, ze w wyniku zdarzenia z 6.04.2001 r. doszlo u P. K. do ubytkoéw w zakresie
pola widzenia oka prawego — zawezenie do 15°. Wysokos$¢ uszczerbku na zdrowiu okre$lono na 18%. W orzeczeniu tym
nie wypowiedziano sie na temat tego, kiedy orzeczony uszczerbek na zdrowiu powstal. W dn. 10.11.2017 r. Komendant
Wojewddzki Policji w L. wydal sporng decyzje, w ktérej stwierdzil, ze skoro Komisja w orzeczeniu z 20.09.2017 r.
nie wskazala, kiedy powstal orzeczony uszczerbek na zdrowiu, to nalezalo przyjac, ze powstal on po uplywie 3 lat od
chwili zdarzenia.

W. posiada trwaly uszczerbek na zdrowiu w zakresie narzadu wzroku, spowodowany uszkodzeniem pola widzenia
i obnizeniem ostrosci wzroku oka prawego. Uszczerbek ten powstal wylacznie w wyniku wypadku z 6.04.2001 r.
Jednoznacznie nalezy okresli¢, iz ciezki uraz galki ocznej prawej, skutkujacy blizna siatkéwkowo - naczyniowkowa i
odleglym w czasie w 2003 r. odwarstwieniem siatkowki, powstal nie p6zniej niz 3 lata po wypadku. Uszczerbek na
zdrowiu z powodu stanu narzadu wzroku stanowi sume uszczerbkow z tytutu zawezenia pola widzenia do 15 st. (18%) i
obnizenie ostro$ci wzroku oka prawego (12,5%) — razem 30,5% trwalego uszczerbku z powodu stanu narzadu wzroku
(w oparciu o przepisy rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej). W oparciu o przepisy obowiazujace w
MSWiA wysoko$¢ uszczerbku na zdrowiu wynosil rowniez 30,5%.

W tak ustalonym stanie faktycznym Sad Rejonowy uznal, ze odwolanie jest zasadne.

Sad I instancji wskazal, ze w art. 1 ust. 1 lit. ,a” ustawy z 4.04.2014 r. o $wiadczeniach odszkodowawczych
przystugujacych w razie wypadku lub choroby pozostajacych w zwigzku ze stuzba (tj. Dz. U. z 2014 r., poz. 616),
okreslono zasady oraz tryb przyznawania i wyplaty jednorazowego odszkodowania przyslugujacego w razie wypadku
pozostajacego w zwiazku ze stuzbg, zwanego dalej ,,wypadkiem”, lub choroby pozostajacej w zwiazku ze szczegdlnymi
warunkami lub wlasciwo$éciami stuzby, zwanej dalej ,,chorobg”. Sad Rejonowy wskazal, ze o uszczerbku na zdrowiu



funkcjonariusza, doznanym wskutek wypadku lub choroby lub o zwiazku $mierci funkcjonariusza z wypadkiem lub
choroba orzekajg komisje lekarskie podlegle ministrowi wladciwemu do spraw wewnetrznych albo komisje lekarskie
Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego albo Agencji Wywiadu (art. 31 ww. ustawy). Sad I instancji wskazal, ze zgodnie
z art. 9 ust. 1 pkt. 1 w/w ustawy, jednorazowe odszkodowanie przystuguje, jezeli funkcjonariusz doznat uszczerbku na
zdrowiu lub zmarl wskutek wypadku w ciagu 3 lat od dnia wypadku. W sprawie nie bylo sporne, ze wnioskodawczyni
byla funkcjonariuszem Policji oraz ze w dniu 6.04.2001 r. mial miejsce wypadek w czasie shuzby, wskutek ktérego
u wnioskodawczyni powstal uraz. Spér dotyczyl daty powstania uszczerbku u wnioskodawcezyni, tzn. czy mialo to
miejsce przed czy po uplywie 3-letniego terminu wskazanego w art. 9 w/w ustawy, a takze wielkosci uszczerbku i
procent trwalego uszczerbku na zdrowiu, dodajac, ze przyczyna sporu jest to, ze dopiero w 2017 r. zdiagnozowano u
P. K. blizne w oku, ktéra uznano za nastepstwo wypadku w czasie stuzby z 6.04.2001 r. Sad Rejonowy przypomnial,
ze wnioskodawczyni wskazata, ze podejrzenia takiego urazu byly formulowane juz w zwigzku z operacja oka, jakiej
zostala poddana w 2003 r., jednakze z powodu braku odpowiedniej technologii przeprowadzenia poszerzonych badan
w tym zakresie nie bylo wtedy mozliwe postawienie pelnej diagnozy, mozliwos¢ taka pojawila sie pozniej i dlatego w
2017 r. stwierdzono wlasnie taki ubytek u odwolujace;.

Sad I instancji wskazal, ze biegla w opinii gléwnej oraz w pierwszej opinii uzupehiajacej, wydanych na podstawie
przepisow Ministra Pracy i Polityki Spotecznej, uznala w sposéb jednoznaczny, ze zdarzenie z 6.04.2001 r. wywotlalo
u P. K. uraz, ktéry ujawnil sie w okresie do 3 lat od dnia zdarzenia i wywolal staly uszczerbek na zdrowiu
w wysokosci 30,5%. Sad Rejonowy zaznaczyl, ze wobec zwr6conej bieglej uwagi, ze wnioskodawczyni podlegala
szczegblnym przepisom obowigzujagcym w MSWiA biegla — po zapoznaniu sie w tymi przepisami — podtrzymala
swoje stanowisko. Sad Rejonowy stwierdzil, ze w przedmiotowej sprawie nie jest istotne ustalenie konkretnej daty
powstania uszczerbku, lecz ustalenie czy powstal on w okresie 3 lat od chwili zdarzenia, uznajac, ze powyzsze zostato
jednoznacznie potwierdzone w opiniach bieglej. Pelnomocnik Komendanta skladata liczne zastrzezenia do wydanych
opinii, ktére zostaly przez biegla jednoznacznie wyja$niane. Zdaniem Sadu I instancji wydane opinie cechuja sie
spdjnoscia, logika i analityczno$cia wywoddw, wobec czego nie istnialty podstawy do ich zakwestionowania. W ocenie
Sadu Rejonowego okoliczno$cia istotng w sprawie — wynikajaca wprost z orzeczen Komisji oraz z postanowien
o dopuszczeniu opinii bieglego okulisty - bylo to, ze wszelkie ustalenia lekarskie opieraly sie o dokumentacje
medyczna wnioskodawczyni, ktéra powstala do konica 2003 r., a zatem bezspornie w okresie do upltywu 3 lat od
dnia zdarzenia. Sad Rejonowy zaakcentowal, ze opinia bieglej wydana zostala w oparciu o akta sprawy, dodajac,
ze wnioskodawczyni takze podkreslala, ze nie byta badana przez biegla. Odnoszac sie do zarzutéw strony pozwanej
dotyczacych wysokoSci uszczerbku na zdrowiu wnioskodawcezyni, Sad Rejonowy stwierdzil, ze zostaly one wyja$nione
w opiniach uzupehliajacych bieglej, ktéra w oparciu o dokumentacje medyczna powddki oraz aktualng wiedze
medyczng ocenila, ze pozwalalo to na jednoznaczne stwierdzenie, ze wnioskodawczyni doznala szerszych obrazen oka
niz wynikalo to z orzeczenn Komisji. Wedlug Sadu I instancji jest to réwniez potwierdzone w dokumentacji medycznej

wnioskodawczyni. W efekcie Sad Rejonowy na podstawie art. 477'4 §2 k.p.c. zmienil zaskarzona decyzje i przyznal
powddce prawo do jednorazowego odszkodowania z tytulu wypadku w stuzbie, jakiego doznala w dniu 6.04.2001 1.,
doznajac trwalego uszczerbku na zdrowiu w wysoko$ci 30,5%. Natomiast sprawe ustalenia wysokoéci jednorazowego
odszkodowania z tytutu wypadku przy pracy Sad meriti pozostawil do rozpoznania Komendantowi Wojewddzkiemu
Policji w L., gdyz nie byta ona dotychczas przedmiotem jego badania, wobec czego rozstrzygniecia tej kwestii przez Sad,
pozbawiloby powddke jednego z etapéw postepowania, tj. wydania decyzji przez organ i mozliwoSci ewentualnego
odwolania sie od nie;j.

Apelacje od powyzszego wyroku wywiodt organ rentowy, bedac reprezentowanym przez radce prawnego, zaskarzajac
rzeczone orzeczenie w calo$ci, ktéremu zarzucit:

1. nierozpoznanie istoty sprawy (art. 386 §4 k.p.c. w zw. z art. 368 k.p.c.):
2. naruszenie przepiséw postepowania, ktore mialo wplyw na tres¢ rozstrzygniecia, tj.

a/ art. 6 §1 k.p.c. poprzez niewlasciwe kierowanie przez Sad tokiem postepowania tzn. niezachowanie kolejno$ci
zgloszonych przez strone dowodoéw, dopuszczenie dowodu z opinii bieglego, ktorego zadaniem jest naswietlenie



wyjaénianych okoliczno$ci z punktu widzenia wiadomosci specjalnych przed zebraniem materialu dowodowego, cow
konsekwencji doprowadzilo do nierozpoznania istoty sprawy,

b/ art. 279 k.p.c. poprzez dopuszczenie w dn. 8.01.2018 r. na posiedzeniu niejawnym dowodu z opinii bieglego bez
wystuchania stron,

¢/ art. 233 81 k.p.c. poprzez przyjecie, ze opinia bieglej dr R. M. (1) jest wiarygodna, spojna i logiczna, gdy
tymczasem opinia ta jest niewiarygodna, gdyz biegla wydala opinie bazujac na niedostatecznych danych, bez badania
wnioskodawezyni, a nadto w warstwie stylistycznej opinia bieglej jest niezrozumiatla, odpowiedzi na pytania zawarte w
tezie dowodowej sa powierzchowne, natomiast Sad oceniajgc opinie jako rzetelng nie przeprowadzil kontroli orzeczen
Rejonowej Komisji Lekarskiej i Centralnej Komisji Lekarskiej orzekajacych o uszczerbku na zdrowiu wnioskodawczyni
po 16 latach od zdarzenia;

3. naruszenie prawa materialnego wskutek blednej wykladni art. 9 ustawy z 4.04.2014 r. o $wiadczeniach
odszkodowawczych przystugujacych w razie wypadku lub choroby pozostajacych w zwigzku ze stuzbg (Dz.U. z 2014 1.,
poz. 616) polegajace na uznaniu, ze ustalony przez biegla uszczerbek na zdrowiu w wysokosci 30,5% powstal w okresie
do 3 lat od zdarzenia w sytuacji, gdy zebrany material dowodowy nie daje podstaw do takiego przyjecia.

W konkluzji do tak sformulowanych zarzutéw apelant wniost o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy
Sadowi I instancji do ponownego rozpoznania, ewentualnie za§ o zmiane przedmiotowego wyroku przez oddalenie
odwolania po przeprowadzeniu postepowania dowodowego.

W odpowiedzi na apelacje strony pozwanej wnioskodawczyni wniosta o jej oddalenie.
Sad Okregowy po przeprowadzeniu postepowania dowodowego ustalil co nastepuje

Z punktu widzenia wiedzy lekarskiej z zakresu okulistyki, z dostepnej dokumentacji medycznej wnioskodawczyni z
ostatniego badania okulistycznego z dnia 21.04.2017 1., tj. badania profilaktycznego przeprowadzonego przez okuliste
w SP ZOZ MSWiA w L., wynika: obnizenie ostroéci wzroku w oku prawym do 0,5 z korekta okularowa: -4,0 dioptrie
cylindryczne i -3,0 dioptrie cylindryczne. W oku lewym stwierdzono woéwczas prawidtowa ostro$c¢ wzroku do dali z
korekeja; -3,0 dioptrie sferyczne. Badanie wykazalo takze obecno$é blizny w okolicy plamki siatkéwki, po peknieciu
naczyniowki oraz stan po operacji odwarstwienia siatkdwki obu oczu, astygmatyzm oka prawego, krétkowzroczno$é
oka lewego. Operacja odwarstwienia siatkowki dotyczyla oka prawego.

Analiza dokumentacji medycznej wnioskodawczyni z punktu widzenia okulistyki wskazuje, ze w dn. 17.11.2000 .
wydano orzeczenie nr (...) uznajace powodke za osobe zdrowa i zdolna do stuzby w policji, jednakze nie dolgczono do
niego zadnych badan czy wynikow konsultacji specjalistow, wymaganych przy zatrudnieniu na stanowisku policjanta
np. badania okulistycznego, neurologicznego, co uniemozliwia ustalenie jaki byl faktyczny stan narzadu wzroku
wnioskodawezyni w tym czasie.

Jednocze$nie z analizy okulistycznej dokumentacji medycznej powodki wynika takze, ze wnioskodawezyni od mtodych
lat miala stwierdzong wade: krotkowzroczno$é — jak zaznaczono rzedu -7,0 -8,0 dioptrii sferycznych, ktéra to wada
zostala skorygowana zabiegiem laserowym w 1997 r. lub 1998 r. w obu oczach, jednakze nie ma dokumentacji z tego
zabiegu, mimo ze wnioskodawczyni musiala wtedy przej$¢ wnikliwe badania okulistyczne. Brak tej dokumentacji
uniemozliwia ustalenie stanu narzadu wzroku wnioskodawczyni po operacji w 1998 r. i ewentualnego wplywu tego

zabiegu na zawezenie pola widzenia w oku prawym. W w/w orzeczeniu nie wspomniano ani o wadzie wzroku
wnioskodawczyni, ani o wykonanym zabiegu laserowym, a jedynie okre$lono stan zdrowia powodki jako ,,zdrowa”.

Zgodnie z wiedza okulistyczna krotkowzroczno$é rzedu -7,0 -8,0 dioptrii jest ,wysoka” i z reguly u takich oséb
obserwowane s3 zmiany na dnie oka pod postacia Scienczenia siatkowki, zmian degeneracyjnych w okolicy
tarczy nerwu wzrokowego, zmian degeneracyjnych na obwodzie, ktére to zmiany predysponuja do odwarstwienia



siatkowki, zwlaszcza przy wykonywaniu bardzo duzych wysitkdw, uprawiania sportow zwiazanych z duza urazowoscia,
wstrzasami ciala i glowy (sporty walki, ekstremalne itp.), po réznych urazach zwlaszcza oka i glowy.

Zgodnie z ocena okulistyczna dostepnej dokumentacji, z protokolu powypadkowego z dnia 19.04.2001 r. nie wynika,
ktoérego oka dotyczy opisane w nim stluczenie oka oraz uszkodzenie nablonka rogoéwki, a nadto brak danych co
do wynikéw badania okulistycznego, leczenia, zlecen, ewentualnej niezdolnosci do pracy. Z decyzji nr (...) oraz z
orzeczenia Wojewodzkiej Komisji Lekarskiej przy (...) Zarzadu (...) MSWiAw L. nr (...), zgodnie z wiedza okulistyczna,
wynika, ze nie doszlo do trwalych zmian narzadu wzroku i zaburzen jego funkcjonowania. Z perspektywy okulistyki nie
ma dokumentacji okulistycznej powddki z badania po przebytym wypadku, co uniemozliwia stwierdzenie, czy wpadek
spowodowal pekniecie naczyniéwki w okolicy plamki siatkdwki czy tez nie. Zgodnie z wiedza okulistyczna najczesciej
do pekniecia naczyniéwki dochodzi po urazach, takze tepych bez otwartego przerwania tkanek oka, a takze nie mozna
wykluczyé, ze stan ten mogla spowodowaé takze operacja odwarstwienia siatkowki. Wedlug wiedzy okulistycznej w
wysokiej krotkowzrocznosci — tak, jak w przypadku wnioskodawczyni — predyspozycje do takich zmian sg wieksze, a
ponadto wiadomo, ze u 0s6b z wysoka (zwlaszcza degeneracyjng) krotkowzrocznos$cig, do peknie¢ moze doj$¢ nawet
samoistnie, cho¢ jest to rzadkie powiklanie. Z perspektywy okulistyki nie mozna zatem jednoznacznie rozstrzygnaé i
podac¢ z jakiego powodu i kiedy pekniecie naczyniéwki u odwotujacej powstalo.

Z analizy okulistycznej dokumentacji leczenia wnioskodawczyni od 5.06.2003 r. do 10.06.2003 r. w Oddziale
Okulistycznym w L., gdzie rozpoznano u powodki odwarstwienie siatkowki oka prawego, uraz oka prawego w
wywiadzie, stan po laserowej keraketkomii obu oczu (laserowy zabieg na rogoéwce oka korygujacy wady wzroku)
wynika, ze przy przyjeciu ostro$é wzroku oka prawego — 0,3 (dolem), oka lewego -1,0, przy wypisie oka prawego -0,08,
oka lewego -1,0, a w dniu 6.06.2003 r. wnioskodawczyni przeszla zabieg operacyjny polegajacy na opasaniu gatki
ocznej taSma (typowy wowczas zabieg operacyjny w takich przypadkach). Z punktu widzenia wiedzy okulistycznej w
zwigzku z odwarstwieniem siatkéwki z dokumentacji leczenia operacyjnego odwarstwienia siatkowki w 2003 r. nie
wiadomo, w jakich okolicznoSciach i kiedy odwolujaca zauwazyla objawy i spadek ostrosci wzroku oka prawego, jak
rowniez nie wiadomo co wykazalo woéwczas badanie okulistyczne, ani tez nie wiadomo jaki by} stan narzadu wzroku
podczas kontroli pooperacyjnej, albowiem nie ma takiej dokumentacji.

Zgodnie z wiedza okulistyczng, z badania pola widzenia obu oczu z 19.12.2003 r. wynika, ze wéwczas pole widzenia
wnioskodawczyni bylo zawezone, zwlaszcza w oku prawym (od géry do 30°, miejscami do 10°, zawezenie od strony
nosowej do 40°, mroczki w polu od dolu, w oku lewym: ubytek pola widzenia od strony nosa do 40 st., mroczki
bezwzgledne od dolu). Zmiany te byly zwigzane z przebytym odwarstwieniem siatkéwki i leczeniem operacyjnym w
oku prawym, a w oku lewym prawdopodobnie w nastepstwie zmian degeneracyjnych siatkowki.

Z dolaczonej fragmentarycznej historii choroby (niepelny opis oka prawego, brak kart 79-80) wynika, ze w oku
prawym stwierdzono zmiany na dnie oka: ,w dolnych kwadratach siatkbwka odwarstwiona, widoczne poziome
linie demarkacyjne, od dolu na godz. 6.00, 6.30 obwodowo dwa otwory siatkdwki, odwarstwienie siega okolicy
plamki”. W oku lewym — ze zmian na dnie oka ,,obwodowo od skroni ogniska zwyrodnienia kraciastego”. Zgodnie
z wiedza okulistyczna opis ten moze $wiadczyé, ze odwarstwienie siatkowki bylo juz od dluzszego czasu (obecnoéc
tzw. linii demarkacyjnych), a takze istnienie pewnych predyspozycji do odwarstwienia siatkowki (,zwyrodnienie
kraciaste” w oku lewym na obwodzie dna). Analiza okulistyczna wskazuje, ze nie zostalo wowczas opisane, ze
obecne bylo pekniecie naczynidéwki w oku prawym, cho¢ odwarstwienie siatkowki moglo uniemozliwia¢ stwierdzenie
tej zmiany (odwarstwiona siatkowka mogla zakrywaé¢ zmiane). Z perspektywy okulistyki nie mozna wykluczyé¢, ze
do odwarstwienia w oku prawym mog} sie przyczynié¢ uraz oka w dniu 6.04.2001 r., ale nie jest to mozliwe do

udowodnienia na podstawie dostepnej dokumentacji z uwagi na brak w niej wynikéw badania okulistycznego przed
urazem (a na pewno wnioskodawczyni takie badania wykonywala z racji posiadanej wady wzroku, zabieg laserowy i

ubieganie sie o prace w policji) oraz po urazie.

Z punktu widzenia okulistyki z decyzji nr (...) z 18.01.2002 r. i nr (...) Komendanta Wojewo6dzkiego Policji w L. z
13.02.2004 r., ktérymi odméwiono powoddce przyznania odszkodowania w zwiagzku ze stwierdzeniem 0% trwalego
uszczerbku na zdrowiu, wynika, ze badaniem okulistycznym (ktérego brak) nie stwierdzono istotnych zmian a ostro$é



wzroku i pole widzenia byly prawidlowe, co potwierdza takze orzeczenie nr (...) z 25.11.2003 r. Z kolei z za§wiadczenia
lekarskiego z 29.01.2004 r. wynika, ze powodce zalecono tylko prace biurowa, umieszczono tez uwage ,wskazana
zmiana stanowiska pracy”.

Zgodnie z wiedza okulistyczng z zalgczonego do akt sprawy badania pola widzenia z 25.01.2017 r. wynika, ze w oku
prawym jest obecny bezwzgledny mroczek od strony nosowej pola, obwdd pola jest zachowany, choé¢ o obnizonej
czuloéci od ok. 15° — 20° od centrum, jednakze nie jest to rownoznaczne z bezwzglednym zawezeniem pola. W wyniku
badania (...) siatkowki z 25.01.2017 r. wykazano obecnoé¢ blizny po peknieciu naczyniowki.

Wedlug aktualnej wiedzy okulistycznej, na podstawie dostepnej dokumentacji nie mozna wykluczyé, ze do w/

w_pekniecia naczynidwki oka prawego w okolicy plamki siatkéwki moglo dojéé na skutek urazu doznanego w
wyniku wypadku na shuzbie w dniu 6.04.2001 r., ale jednocze$nie nie mozna tez wykluczyé, ze stan pekniecia
naczyniowKki jest skutkiem przeprowadzonej w 2003 r. operacji odwarstwienia siatkéwki, a ponadto u osbéb z w

wysokiej krotkowzrocznoSci (zwlaszeza degeneracyijnej) jak powddka predyspozycje do takich zmian sg wieksze i w
zwigzku z tym nie mozna rowniez wykluczy¢, ze do pekniecia doszlo samoistnie mimo, ze jest to rzadkie powiklanie.

Zgodnie z wiedza okulistyczna z orzeczenia Komisji Lekarskiej Podleglej WlaSciwemu do spraw Wewnetrznych w
W. z 31.01.2019 r. wynika, ze wnioskodawczyni zostala uznana za trwale niezdolng stuzby wojskowej, a z danych
wynikajacych z rozpoznania w tym orzeczeniu wynika, ze powddka miala uraz rogéwki oka lewego w styczniu 2018
r., jednakze brak jest dokumentacji i oceny okulistyczne;j.

Reasumujgc - zgodnie z aktualng wiedza okulistyczna dokumentacja jest niekompletna, zawiera wiele niescistoéci,
co uniemozliwia okredlenie ewentualnego procentowego uszczerbku na zdrowiu wnioskodawczyni bez znajomosci
stanu narzadu wzroku przed wypadkiem. Minimum wiedzy by mozliwe bylo dokonanie takiej oceny okulistycznej w
przypadku powodki to: ostro$¢ widzenia, ewentualne pole widzenia, gdyz przed wypadkiem powo6dka miala wysoka
wade wzroku i przebyla korygujacy zabieg operacyjny. Z perspektywy okulistyki mozliwo$¢ dokonania takiej oceny
zalezy od ustalenia, jaki jest stan narzadu wzroku obecnie i jaki byl w ostatnich latach — natomiast po wypadku
jest tylko badanie z 2017 r., a takze nalezy oceni¢ wyniki badania pola widzenia z ostatnich lat, a ponadto nalezy
rozwazy¢ ewentualny tzw. udzial wlasny odwotujacej w szkodzie (tj. posiadang wade wzroku i zmiany degeneracyjne
siatkowki), co nie jest latwe albowiem, mimo ze wysoka krotkowzrocznoéc predysponuje do odwarstwienia siatkowki
to zgodnie z aktualng wiedza okulistyczna wiadomo, ze nawet zaawansowane zmiany moga nie prowadzi¢ do pekniecia
naczyniowki. Ponadto nie mozna wykluczy¢, ze pekniecie naczyniéwki moglo byé¢ skutkiem operacji odwarstwienia
siatkowki, nie za§ wypadku z dnia 6.04.2001 r. Podobnie uraz oka moze, ale nie musi skutkowaé odklejeniem
siatkowki, choé¢ u 0s6b z wysoka krotkowzrocznoscia jak powddka jest to bardziej prawdopodobne. W ocenie
okulistycznej, u powddki nie doszlo do odwarstwienia siatkdwki wkrotce po urazie, ale prawdopodobnie dopiero po 2
latach, lecz dokladne ustalenie tego nie jest mozliwe z uwagi na brak badan okulistycznych po urazie (lata 2001-2002).
Dokumenty w postaci orzeczen Komisji Lekarskiej Podleglej Ministrowi Wlasciwemu Do Spraw Wewnetrznych w
L. z 7.07.2017 r. i z 20.09.2017 1., decyzja Skladu (...) w L. Centralnej Komisji Lekarskiej Podleglej Ministrowi
Wilaéciwemu Do Spraw Wewnetrznych z 28.11.2017 r. oraz postanowienie Skladu (...) w L. Centralnej Komisji
Lekarskiej Podleglej Ministrowi Wlasciwemu Do Spraw Wewnetrznych z 23.08.2017 r. i dostepna dokumentacja
medyczna wnioskodawczyni nie pozwalaja na dokonanie oceny okulistycznej procentowego uszczerbku na zdrowiu
wnioskodawezyni w wyniku wypadku z 6.04.2001 r., poniewaz nadal nie ma mozliwoéci poréwnania opisu narzadu
wzroku sprzed wypadku, jak i bezposrednio po wypadku. W rezultacie z uwagi na wymienione braki w dokumentacji,
nie mozna ustali¢ jednoznacznie, ze do pekniecia naczyniéwki oka prawego doszlo w wyniku urazu z dnia 6.04.2001
r. i tylko tego urazu, nie mozna ustali¢ jednoznacznie z jakiego powodu i kiedy doszlo do pekniecia naczyniéwki oka
prawego oraz nie mozna ustali¢ procentowego uszczerbku spowodowanego urazem.

/pisemna opinia pisemna bieglego z zakresu okulistyki lek. dr. n. med. R. S. (1) - k. 294- 297, pisemna opinia
uzupekniajgca bieglego z zakresu okulistyki lek. dr. n. med. R. S. (1) k. 440-441, dokumentacja wnioskodawczyni k.
321-339, 361-364, 374-387, 400-413/.



Powyzsze ustalenia Sagd Odwolawczy opart na dodatkowo zlozonej dokumentacji przez wnioskodawczynie w toku
postepowania apelacyjnego, ktéra nie byla kwestionowanym przez strony co do jego autentycznosci, przyznajac
w caloéci walor dowodowy tym dokumentom. Uwzglednienie tych dodatkowych dokumentéw obok dokumentacji
zgromadzonej w pierwszej instancji mialo na celu nie tylko mozliwo$¢ dokonania oceny sagdowej w ramach kontroli
instancyjnej prawidlowosci konicowych wnioskéw orzeczniczych wydanej w pierwszej instancji opinii bieglej okulistki
R. M., na ktbrej swoje rozstrzygniecie opart Sad Rejonowy, ale takze pozwolilo Sadowi II instancji na dokonanie oceny,
czy istnieje taki material dowodowy, ktory umozliwilby jednoznaczne ustalenie za pomoca opinii bieglego lekarza
okulisty przyczyny pekniecie naczynidéwki w okolicy plamki siatkowki, tj. czy byto to nastepstwem wypadku na stuzbie
w dniu 6.04.2001 1., czy tez mialo inng przyczyne — a w tym czy bylo skutkiem operacji z 2003 r. odwarstwienia
siatkdwki lub nawet samoistnym skutkiem degradujacej wysokiej krétkowzrocznosci u powodki, a takze ustalenie
kiedy to uszkodzenie narzadu wzroku u powo6dki powstalo.

W ocenie Sadu II instancji, zebrany dodatkowo w toku postepowania apelacyjnego material dowodowy, w tym
szczegOlowa, obiektywna i rzetelna opinia bieglego lekarza sadowego z zakresu okulistyki dr. n med. R. S. (1), w ktorej
poddano analizie calg dostepna dokumentacje w postepowaniu drugoinstancyjnym, dokumentacje dotyczaca stanu
narzadu wzroku wnioskodawczyni oraz dokumenty dotyczace jej zdolnosci do pelienia stuzby w policji, pozwolil
na wydanie orzeczenia konncowego. Sad Okregowy nie znalazl zadnych podstaw do zakwestionowania opinii biegltego
okulisty R. S., ktéry w sposdb rzetelny i logiczny wyjasnit dlaczego nie jest mozliwe jednoznaczne ustalenie, ze do
odwarstwienia siatkowki doszlo w wyniku urazu z dnia 6.04.2001 r. i tylko tego urazu oraz nie jest mozliwe ustalenie
procentowego uszczerbku spowodowanego urazem, wskazujgc starannie na wszelkie nieScislosci i konkretne braki
w dokumentacji zalegajacej w aktach, a mianowicie brak materialu poré6wnawczego w postaci badan okulistycznych
obrazujacych stan narzadu wzroku powo6dki przed wypadkiem i bezposrednio po wypadku. Zdaniem Sadu II instancji,
biegly okulista R. S. dokonujac analizy calej dostepnej dokumentacji odnibst sie wszechstronnie do wszystkich
dostepnych danych o stanie narzadu wzroku powodki jakie wynikaly z tych dokumentéw, a uzasadniajgc swoje
stanowisko przedstawil poprawny tok rozumowania. Wobec niejasnoéci na poziomie zgromadzonej dokumentacji,
ktoére wynikaly z jej niekompletnoSci i wielu nie$cistoSci, biegly R. S. wnikliwie przedstawil wszystkie aspekty, ktore
mogly mie¢ wplyw na odwarstwienie siatkowki, nie wykluczyl tego, ze mogt by¢ to skutek wypadku z 6.04.2001 r.,
a takze wyjasnit dlaczego nie mozna wykluczy¢ jednoznacznie innych mozliwych przyczyn pekniecia naczyniéwki w
okolicy plamki siatkéwki poza urazem doznanym w wyniku wypadku z dnia 6.04.2001 r. wskazujac na konkretne
braki w dokumentacji powddki, ktére uniemozliwiaja jednoznaczne ustalenie w tym zakresie i wykluczenie innych
mozliwych przyczyn uszkodzenia narzadu wzroku powddki w postaci pekniecia naczynidéwki, co zdaniem Sadu II
instancji podnosi warto$¢ dowodowa tejze opinii i wskazuje na zrozumienie przez bieglego, ze jego zadaniem nie
bylo ustalanie stanu faktycznego, lecz na$wietlenie i wieloaspektowe wyja$nienie zagadnienia zwigzku przyczynowego
tego uszkodzenia z wypadkiem z dnia 6.04.2001 r. i ustalenia przyczyny oraz daty jego powstania w znaczeniu
przepiséw resortowych MSW z punktu widzenia posiadanych wiadomo$ci specjalnych, przy uwzglednieniu zebranego
i udostepnionego mu materiatu sprawy (por. wyrok SN z 19.12.2006 r., V CSK 360/06, LEX nr 238973).

Bieglemu R. S., wydajacemu opinie w niniejszej sprawie nie mozna przede wszystkim odmoéwié umiejetnosci
i kwalifikacji niezbednych do sporzadzenia opinii zgodnych z tezami dowodowymi zawartymi w postanowieniu
dopuszczajgcym ten dowdd. Zdaniem Sadu II instancji, biegly okulista R. S. posiadal wystarczajaca wiedze z dziedziny
medycyny, objetej zakresem przedmiotowym opinii i byl w stanie ustali¢ - na podstawie dostepnej dokumentacji,
potrzebne dane do sporzadzenia opinii, dokona¢ ich wlasciwej, obiektywnej analizy, jak tez wyprowadzi¢ poprawne
wnioski, pozostajace w zgodzie z zasadami sztuki lekarskiej oraz wiedza z zakresu dziedziny medycyny, w ktorej jest
on specjalista, a takze z zasadami zwyklego do$wiadczenia zyciowego przecietnego czlowieka. Taka ocene kwalifikacji
i umiejetnoéci biegltego R. S. wspiera tre$¢ zlozonych przez niego opinii. Trzeba przede wszystkim zwroci¢ uwage
na dokladne ujecie omawianego przez tego bieglego zagadnienia stanowigcego przedmiot opinii. Przedstawil on
swdj wywod w logiczny, racjonalnie uargumentowany sposdb. Staral sie przy tym unikaé¢ formulowania arbitralnych,
apriorycznych tez, lecz dochodzil do przedstawianych przez siebie wnioskoéw w sposob stopniowy, odnoszac sie do



zebranych w aktach sprawy dokumentéw medycznych oraz orzeczen komisji lekarskich, jak rowniez twierdzen samej
wnioskodawezyni.

W. co prawda w swoich pismach procesowych podniosla, ze nie zgadza sie z wnioskami koncowymi opinii
bieglego okulisty R. S., jednak mimo obszernego uzasadnienia tych pism, wedtug Sadu II instancji, powddka nie
sformulowala zadnych zarzutéw merytorycznych mogacych podwazyé warto$¢ dowodowa opinii tego bieglego, a
jedynie zaprezentowala wlasng subiektywna analize zalegajacej w aktach dokumentacji. Dalsza polemika powddki
z opinig bieglego R. S., oparta na subiektywnej kwalifikacji stanu narzadu wzroku bez wzgledu na ich faktyczng
merytoryczng przydatno$é dla rozstrzygniecia, nie daje podstaw do stwierdzenia, ze pekniecie naczyniowki w okolicy
plamki siatkdéwki bylo wylaczenie nastepstwem wypadku w stuzbie w dniu 6.04.2001 r., a co za tym idzie skutkuje jej
uprawnieniem do spornego $§wiadczenia odszkodowawczego.

Sad II instancji jednocze$nie pragnie w tym miejscu wyraznie zauwazy¢, ze - podobnie zreszta jak biegly R. S.
- nie neguje tego, ze powodka ulegla wypadkowi na sluzbie w dniu 6.04.2001 r. i Ze rzeczony wypadek mogt
mie¢ wplyw na aktualny stan jej narzadu wzroku. Podkresli¢ jednak nalezy, ze powddka nie przedstawila na te
okoliczno$¢ jednoznacznych dowodow, poniewaz z opinii bieglego okulisty R. S. wynika, ze dostepna dokumentacja
potwierdza z jednej strony bezsporna zreszta okolicznos¢, ze powodka przed zatrudnieniem w policji miata wysoka
wade wzroku, ktora zostala skorygowana laserowo, a takze, ze w 2003 r. przeszla operacje odwarstwienia siatkowki,
ale z drugiej strony brak jest w tej dokumentacji badan obrazujacych, jaki byl faktycznie stan narzadu wzroku
wnioskodawczyni przed wypadkiem i bezposérednio po wypadku przez co nie mozna ustali¢ jednoznacznie przyczyn
pekniecia naczyniowki i daty tego urazu oraz nie mozna ustalié procentowego uszczerbku spowodowanego urazem.

Sad Okregowy pragnie tez wyraznie podkreslié. ze nie neguje prawdziwosci twierdzen powodki, ze w dacie przyjecia
do stluzby w policji byla zdrowa. Sama jednak okoliczno$¢, ze w dacie przyjecia do stuzby powddka legitymowala sie
orzeczeniem, ze jest zdrowa, ktorego wydanie oczywiscie, ze musialo by¢ poprzedzone badaniami okulistycznymi, jak
trafnie argumentowala powodka. nie wyjaénia jednak z uwagi na brak w dokumentacji tych badan okulistycznych,
jaki byl rzeczywisty stan narzadu wzroku powodki przed wypadkiem, co slusznie wypunktowal biegly R. S. w
swojej opinii. Byla to kwestia o tyle istotna, ze bezspornie powddka miala przed przyjeciem do stuzby policyjnej
wysoka krétkowzroczno$¢ wzroku, ktora mimo korekty laserowej, zgodnie z opinig bieglego R. S., predysponowata ja
jednak do pdZniejszych proceséw degeneracyjnych siatkéwki - w tym nawet samoistnego pekniecia naczyniowki. Bez
wynikoéw badan po dokonanej korekceie laserowej, wykonanych przed wypadkiem z 6.04.2001 r. i bez wynikéw badan
po dokonanym zabiegu operacyjnym w 2003 r. odwarstwienia siatkowki, ktory to zabieg sam w sobie réwniez mogl
skutkowac peknieciem naczyniowki, nie jest mozliwe jednoznaczne ustalenie przyczyny zawezenia pola widzenia oka
prawego powodki, ani w jakim zakresie ewentualnie mial na to wplyw sam uraz, ktérego doznala powddka. Dlatego
tak wazne bylo w sprawie ustalenie na podstawie dokumentacji z badan wnioskodawczyni, jaki byt faktyczny stan jej
narzadu wzroku przed zdarzeniem z 6.04.2001 r. i bezpo$rednio po tym zdarzeniu — a takich badan niestety nie ma
w aktach sprawy.

Sad II instancji oczywiécie rozumie trudnosci dowodowe powddki w tym zakresie, albowiem uplyw czasu skutkowat
archiwizowaniem a nastepnie brakowaniem takich dokumentoéw. Sad Okregowy dostrzega réwniez, ze powodka
niewatpliwie miala wykonywane wnikliwe badania przed wypadkiem celem dokonania korekty laserowej oraz przed
przyjeciem do stuzby w policji, a nastepnie na pewno musiala mie¢ wykonywane takie badania w trakcie stuzby, na
co stusznie wskazala powddka.

Z tej wlaénie przyczyny Sad II instancji staral sie przeprowadzié uzupeliajace postepowanie dowodowe i dotrzeé
do takiej dokumentacji medycznej wnioskodawczyni, ktora zawieralaby wyniki jej badan okulistycznych przed
wypadkiem i po wypadku co najmniej obrazujace stan ostro$ci wzroku, ewentualnie pola widzenia.

Do takich badan okulistycznych powddki w toku postepowania apelacyjnego nie udato sie jednak dotrzeé i okoliczno$ci
te w efekcie nie zostaly udowodnione, przez co nie mogly zostaé poddane analizie specjalistycznej dokonanej przez
bieglego okuliste R. S..



Tymczasem w sprawie konieczne bylo jednoznaczne udowodnienie przez odwolujaca, wlasnie za pomocg brakujacych
badan obrazujacych stan jej narzadu wzroku przed wypadkiem i bezpos$rednio po wypadku, azeby mozna bylo
koncowo przyjaé, ze powstale pekniecie naczyniowki bylo skutkiem powstalego po ok. 2 latach odwarstwienia
siatkowki jako urazu po wypadku w dniu 6.04.2001 r., a nie innej przyczyny (np. zabiegdw okulistycznych,
ktorym powoddka byla poddawana czy tez nawet samoistnej degradacji siatkowki wynikajacej z wysokiej wady
krotkowzroczno$ci powodki).

Zdaniem Sadu Okregowego, wobec braku materialu poréwnawczego w postaci dokumentacji z badan okulistycznych
powddki przed i bezposérednio po wypadku, nie tylko, zZe nie mozna ustali¢ w sposéb pewny, ale tez nie ma nawet
mozliwo$ci czynienia takich ustalen z przyjeciem istnienia prawdopodobienstwa graniczacego z pewnoScia, gdyz w
Swietle opinii bieglego R S. mozliwe sg inne przyczyny niz wypadek w dniu 6.04.2001 r. powstania u niej uszkodzenia
narzadu wzroku w zwigzku z ktérym dochodzi od pozwanego jednorazowego odszkodowania. Powyzsze oznacza, ze
dostepny material dowodowy z uwagi na jego niekompletno$¢ nie stanowi wystarczajacej podstawy do uznania, ze
twierdzenia wnioskodawczyni zostaly przez nig wystarczajaco udowodnione.

Sad Okregowy nie podzielit wywodéw z opinii bieglego okulisty R. M., ktora wydala opinie gloéwna przed
Sadem pierwszej instancji, a nastepnie dwie opinie uzupelniajace. Biegla okulistka R. M. w swojej podstawowe;j
opinii powolala sie na przepisy nie obowigzujace w resorcie spraw wewnetrznych a w pierwszej uzupehiajacej
opinii z 15.03.2018 r. wprost przyznala ,niestety nie znam przepiséw uszczerbkowych obowigzujacych w resorcie
MSW” (k.86), natomiast w drugiej uzupelniajacej opinii z 8.05.2018 r. (k. 114) biegla dziekujac sadowi za przeslanie
przepisow MSWiA ograniczyla sie de facto jedynie do stwierdzenia, ze w Swietle tych przepiséw podtrzymuje swoje
wcze$niejsze opinie bez podania jakiegokolwiek uzasadnienia. Ponadto biegla R. M. w swojej podstawowej opinii
sformutowata stanowcze wnioski koncowe mimo ze podala, iz wnioskodawczyni w dacie przyjecia do stuzby w Policji
miala w 100% sprawny wzrok jednocze$nie wprost wskazujac, ze powodka w 1998 r. miala laserowa korekcje wady
wzroku i brak jest dokumentacji z tego leczenia oraz, ze w 2003 r. powodka przeszta operacje odwarstwienia siatkowki i
rowniez brak jest dokumentacji z tego leczenia (k. 46), a w pierwszej uzupelniajacej opinii ograniczyla sie wylgcznie do
podtrzymania swojej pierwotnej opinii z dnia 26.01.2018 r. i podania bez jakiegokolwiek uzasadnienia, ze dostarczona
dokumentacja z leczenia okulistycznego w 2003 r. nie ma wplywu na zmiane opinii (k. 86). Wnioski bieglej R. M.
nie zostaly zatem w tym zakresie ogble umotywowane i w ocenie Sadu II instancji nie mozna bylo na podstawie tej
opinii ustali¢, ze rzeczywiScie uszczerbek na zdrowiu w postaci zawezenia pola widzenia oka prawego i utraty ostro$ci
widzenia oka prawego pozostaje w zwigzku przyczynowym z wypadkiem na stuzbie w dniu 6.04.2001r. ani tez kiedy
ten uszczerbek powstal i wysokoSci tego uszczerbku. Opinie bieglej, wbrew argumentacji Sadu Rejonowego, nawet po
ich uzupelnieniu zdaniem Sadu II instancji nie maja pokrycia w obowiazujacym prawie, nie znajdujg tez oparcia w
dostepnym materiale dowodowym w postaci zlozonej dokumentacji oraz nie odpowiadajg teoretycznym podstawom
wlasciwym dla ich przedmiotu, totez stanowia w calosci bezwarto$ciowy material dowodowy. Sad Najwyzszy w wyroku
z 19.12.1990 r. (I PR 148/90, OSP 1991/11/300) stwierdzil, iz sad moze ocenia¢ opinie bieglego pod wzgledem
fachowosci, rzetelnoéci czy logicznoSci. Moze pomijaé jedynie oczywiste pomylki czy bledy rachunkowe. Opinia
bieglego sadowego podlega ocenie przy zastosowaniu art. 233 § 1 k.p.c. - na podstawie wlaéciwych dla jej przymiotu
kryteriow zgodnosci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii,
a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazanych w niej wnioskow. W opisanym stanie rzeczy Sad
II instancji, kierujac sie powyzszymi wytycznymi, pomingl wszystkie opinie bieglej R. M. i poczynil wlasne ustalenia
na pelnowarto$ciowej opinii bieglego R. S., ktéra byla pozbawiona mankamentéw stwierdzonych w przypadku opinii
bieglej R. M..

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje

Apelacja strony pozwanej okazala sie zasadna i jako taka musiala odnie$¢ zamierzony przez nig skutek prawny w
postaci oddalenia odwolania wnioskodawczyni od zaskarzonej decyzji.

Na wstepie rozwazan nalezy wskazaé, ze Sad I instancji rozpoznajac sprawe prawidlowo zastosowal przepisy ustawy
7 4.04.2014 r. o $wiadczeniach odszkodowawczych przystugujacych w razie wypadku lub choroby pozostajacych w



zwiazku ze stuzba (tj. Dz.U. z 2018 r. poz. 1446 ze zm.) zamiast obowigzujacych w dacie wypadku na stuzbie w dniu
6.04.2001 1. oraz ujawnienia sie w 2003 r. u wnioskodawczyni uszczerbku na zdrowiu w postaci odwarstwienia
siatkowki, przepisow ustawy z 16.12.1972 r. o odszkodowaniach przystugujacych w razie wypadkéw przy pracy i choréb
pozostajacych w zwiazku ze stuzbg w Policji (Dz. U. z 1972 r. Nr 53, poz. 345), ktéra utracita moc w dniu 1 lipca 2014
r. zgodnie z art. 50 w/w ustawy z 4.04.2014 T.

W myél art. 2 pkt 1 ustawy z 4.04.2014 r. o §wiadczeniach odszkodowawczych przystugujacych w razie wypadku lub
choroby pozostajacych w zwiazku ze shuzba (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 1446 ze zm.) Swiadczenia odszkodowawcze
przystuguja funkcjonariuszowi Policji, zwanemu dalej "funkcjonariuszem", ktoéry doznat stalego lub dlugotrwatego
uszczerbku na zdrowiu wskutek wypadku albo choroby. Za uszczerbek na zdrowiu doznany wskutek wypadku albo
choroby, zwany dalej "uszczerbkiem na zdrowiu", uznaje sie natomiast zgodnie z art. 4 ust. 2 tej ustawy:

1)staly uszczerbek na zdrowiu, przez ktéry nalezy rozumie¢ takie naruszenie fizycznej lub psychicznej sprawnosci
organizmu, ktére powoduje upo$ledzenie czynno$ci organizmu nierokujace poprawy, albo

2)dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu, przez ktéry nalezy rozumie¢ takie naruszenie fizycznej lub psychicznej
sprawnoéci 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 procentéow uszczerbkow ustalonych dla
poszczegdlnych uszkodzen nie moze przekraczac¢ 100% (art. 4 ust. 3 w/w ustawy).

Jednorazowe odszkodowanie przystuguje, jezeli funkcjonariusz albo funkcjonariusz zwolniony ze stuzby:1) doznal
uszczerbku na zdrowiu lub zmarl wskutek wypadku w ciggu 3 lat od dnia wypadku; 2) doznal uszczerbku na zdrowiu
wskutek choroby nie péZniej niz w ciggu 3 lat od dnia zwolnienia ze stluzby; 3) zmarl wskutek choroby w ciggu 3 lat
od dnia ustalenia uszczerbku na zdrowiu wskutek tej choroby, nie pdzniej jednak niz w ciagu 3 lat od dnia zwolnienia
ze stuzby (art. 9 w/w ustawy).

W tym miejscu nalezy przypomnieé, ze w zaskarzonej przez odwolujaca decyzji Komendant Wojewo6dzki Policji w
E. odmoéwil przyznania wnioskodawezyni prawa do jednorazowego odszkodowania pienieznego z tytulu wypadku
na stuzbie w Policji w dniu 6.04.2001 r., powolujac sie na to, ze po wypadku z dnia 6.04.2001 r. odwolujaca jako
policjantka byla dwukrotnie kierowana do komisji lekarskiej i za kazdym razem nie stwierdzono u niej trwalego
uszczerbku na zdrowiu w zwigzku z tym wypadkiem i dopiero Centralna Komisja Lekarska w orzeczeniu z 20.09.2017
r. stwierdzila, ze wnioskodawczyni doznala 18% uszczerbku na zdrowiu z uwagi na uszkodzenie narzadu wzroku w
postaci ubytku pola widzenia oka prawego — zwezenie do 15 st. w zwiazku z tym wypadkiem, zarzucajac, ze Komisja
ta nie podala kiedy moglo dojé¢ do przedmiotowego uszczerbku i w efekcie wywodzac, ze uszczerbek ten powstal po
3 latach od dnia wypadku.

Z uwagi na medyczng nature spornej okolicznoSci, o ktérej mowa wyzej, jej wyjasnienie wymagalo wiadomosci
specjalnych i musialo znalez¢ oparcie w dowodzie z opinii bieglego sadowego z zakresu okulistyki.

Jak wiadomo podstawe orzeczenia Sadu odwolawczego stosownie do art. 382 k.p.c. stanowi material zebrany w
postepowaniu w pierwszej instancji oraz w postepowaniu apelacyjnym.

W niniejszym postepowaniu Sad Okregowy poszerzyl material dowodowy o tyle, ze dopuécil dowdd z zalgczonych w
toku postepowania apelacyjnego nowej dokumentacji dotyczacej leczenia powodki i orzeczen dotyczacych jej zdolnosci
stluzby w Policji oraz opinii bieglego okulisty R. S..

Nalezy zauwazyé, ze ustalenia stanu faktycznego dokonane przez Sad I instancji sg w czeéci prawidlowe i moga
stanowi¢ w tym zakresie podstawe do wydania orzeczenia w sprawie (Sad odwolawczy uznaje je za wlasne).
Sad Okregowy rozpoznajac apelacje oparl sie zatem czeSciowo na ustaleniach faktycznych Sadu Rejonowego, z
wylaczeniem ustalen czynionych na podstawie opinii bieglej okulistki R. M. uznajac z wcze$niej opisanych przyczyn



jej bezwartoSciowosé dowodowa w sprawie, co czynilo koniecznym przeprowadzenie dowodu z opinii innego biegtego
lekarza okulisty. Z powyzszych wzgledéw Sad II instancji dopus$cil dowod z opinii bieglego okulisty R. S. i uznal, ze
stanowi ona w pelni warto$ciowy §rodek dowodowy w sprawie.

W obowigzujacym modelu apelacji pelnej rola sadu drugiej instancji nie ogranicza sie jedynie do samego
aktu kontroli zaskarzonego rozstrzygniecia, ale obejmuje takze powinno$¢ merytorycznego rozpoznania sprawy.
Celem postepowania apelacyjnego jest bowiem ponowne i wszechstronne merytoryczne rozpoznanie sprawy. Sad
odwolawczy nie moze sie od tej powinnoéci uchyli¢ z uwagi na utrudniong, jego zdaniem, ocene materialu
dowodowego (por. postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 27 kwietnia 2017 r., IV CZ 10/17, nie publ.).

Zdaniem Sadu II instancji caloksztalt dowodéw zgromadzonych w postepowaniu pierwszoinstancyjnym nie dawat
podstaw do przyjecia przez Sad meriti wnioskéw koncowych opinii bieglej R. M. jako podstawy skarzonego
orzeczenia. Sagd Rejonowy w sytuacji braku dokumentacji w postaci badan okulistycznych powodki przed wypadkiem
i bezposrednio po wypadku, oceniajac warto$¢ dowodowa opinii bieglej R. M., na co wskazywala réwniez sama biegla
W swojej opinii, winien byl zweryfikowa¢ jej warto§¢é dowodowa z dostepnym materialem dowodowym w postaci
dokumentacji, tym bardziej wobec jasno sformulowanych zarzutéw merytorycznych pozwanego, co do ktorych biegta
w swoich uzupeliajacych opiniach wlasciwie nie odniosla sie, gdyz brak w nich uzasadnienia przyczyn podtrzymania
pierwotnych wnioskéw orzeczniczych bieglej. W sytuacji braku dokumentacji obrazujacej badaniami okulistycznymi
stan narzadu wzroku powodki przed i bezposérednio po wypadku, nie bylo mozliwosci zweryfikowania w sgdowym
postepowaniu odwolawczym, czy np. przebyte zabiegi mogly mie¢ wplyw na ubytki pola widzenia i ewentualnie kiedy
zmiany w tym zakresie nastgpily u powodki.

Nie zostalo to tez poparte w zebranym w postepowaniu apelacyjnym materiale dowodowym, gdyz wéréd nowej
dokumentacji nadal nie znalazly sie badania okulistyczne wnioskodawczyni przed wypadkiem i bezposrednio po
wypadku, ktorych analiza poréwnawcza umozliwitaby dopiero przeprowadzenie okulistycznej oceny lekarskiej w
zakresie zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy zdarzeniem z dnia 6.04.2001 r. a uyjawnionym zawezeniem pola
widzenia oka prawego i utratg ostrosci wzroku oka prawego powodki.

Biegly R. S. w swoich opiniach starannie odni6st sie do calej dostepnej dokumentacji i przekonujaco
uzasadnil przyczyny uniemozliwiajace czynienie jakichkolwiek jednoznacznych na ustalen wobec niekompletnoéci
dokumentacji medycznej wnioskodawczyni wskazujac na konkretne braki w postaci badan przed i po wypadkiem z
6.04.2001 r. i wielo$¢ mozliwych przyczyn powstania urazu w narzadzie wzroku wnioskodawczyni z powodu, ktérego
dochodzi zadanego jednorazowego odszkodowania od pozwanego.

Sad Okregowy w pelni zgadza sie z wyrazonym przez bieglego R. S. w opiniach podstawowej i uzupehiajacej
stanowiskiem, a przyjete przez bieglego uzasadnienia uznaje za wlasne. W ocenie Sadu, wydane w sprawie przez tego
bieglego opinie byly rzetelne, oparte na calej dostepnej dokumentacji zgromadzonej w aktach sprawy i Sad II instancji
w efekcie w pelni podzielil dokonane w nich ustalenia.

Badajac zasadno$¢ zarzutow apelacyjnych pozwanego, dotyczacych naruszenia prawa procesowego Sad II instancji
zwazyl, ze w przepisie art. 233 §1 k.p.c. postanowiono, ze sad ocenia wiarygodno$¢ i moc dowodéw wedlug wlasnego
przekonania, na podstawie wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu. Sad dokonuje oceny wszystkich
dowodow przeprowadzonych w postepowaniu, jak réwniez wszelkich okolicznoéci towarzyszacych przeprowadzaniu
poszczegbdlnych dowodow, majacych znaczenie dla ich mocy i wiarygodno$ci (tak SN np. w uzasadnieniu orzeczenia
711.07.2002 r., IV CKN 1218/00, LEX nr 80266).

Ramy swobodnej oceny dowodow sa zakreSlone wymaganiami prawa procesowego, do$wiadczenia zyciowego,
regulami logicznego myslenia oraz pewnym poziomem $wiadomo$ci prawnej, wedlug ktérych sad w sposdb
bezstronny, racjonalny i wszechstronny rozwaza material dowodowy jako calo$¢, dokonuje wyboru okreslonych
§rodkéw dowodowych i wazac ich moc oraz wiarygodno$¢, odnosi je do pozostalego materialu dowodowego (tak SN
w licznych orzeczeniach, np. z 19.06.2001r., II UKN 423/00, OSNP 2003/5/137).



Kierujac powyzszymi uwagami Sad II instancji uznat za zasadny zarzut naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. sformulowany
przez pozwanego w apelacji, albowiem stusznie skarzacy podnosil, ze opinie R. M. obarczone sa wada niepewnosci,
stanowiac co najwyzej przypuszczenie, spekulacje co do przyczyn uszkodzenia narzadu wzroku z powodu ktérego
wnioskodawczyni dochodzi odszkodowania od pozwanego, a takze jego zwiazku przyczynowo — skutkowego z
wypadkiem z 6.04.2001 r. oraz ustaleniem kiedy i w jakim zakresie tenze uraz powstal. W tym stanie rzeczy Sad
meriti winien byl przyjaé, ze przedmiotowe uszkodzenie nie zostato przez powodke udowodnione az do zakonczenia
postepowania pierwszoinstancyjnego. Jest to o tyle istotne w niniejszej sprawie, ze mozliwo$¢ uwzglednienia
roszczenia byla w caloSci uzalezniona od udowodnienia przez powddke, ze w/w uszkodzenie rzeczywiscie powstato na
skutek wypadku z dnia 6.04.2001 1. i Ze doznala go w ciggu 3 lat od tego wypadku. Oparcie koficowego rozstrzygniecia
na opinii bieglej R. M. narusza zatem art. 233 § 1 k.p.c. albowiem stanowi jedynie fragmentaryczna ocene materialu
dowodowego, ktéra nie moze da¢ pelnego obrazu w analizowanym zakresie. Stad tez ustalenia Sadu meriti w tym
zakresie cechuja sie dowolno$cig nie zas swobodg.

Ustalenie okoliczno$ci przyczyn, daty i zakresu faktycznego wystapienia u powddki uszkodzenia narzadu wzroku
w postaci pekniecia naczynidéwki i zawezenia pola widzenia oka prawego oraz utraty ostroéci wzroku oka prawego
niewatpliwie wymagalo zasiegniecia opinii bieglego lekarza specjalisty z zakresu okulistyki. W mys§l art. 278 § 1
k.p.c. dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje w wypadkach, gdy dla rozstrzygniecia sprawy wymagane sa
wiadomoSci ,specjalne”. Dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje wiec wowczas, gdy dla rozstrzygniecia
sprawy potrzebne sa wiadomosci, wykraczajace poza zakres wiadomosci przecietnej osoby posiadajacej ogélne
wyksztalcenie. Wobec tego bieglym moze by¢ jedynie osoba, ktéra posiada wskazane wiadomosSci potrzebne do
wydania opinii i daje rekojmie nalezytego wykonania czynnoéci bieglego. W ramach przyznanej swobody w ocenie
dowodow — art. 233 k.p.c., sad powinien zbadaé¢ wiarygodno$¢ i moc dowodu z opinii bieglego sadowego, dokonujac
oceny tego dowodu wedlug wlasnego przekonania i na podstawie wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu
(wyrok SN z 30.10.2003r., IV CK 138/02, L.). Dow6d z opinii bieglych jest przeprowadzony prawidlowo, jezeli sady
uzyskaly od bieglych wiadomoéci specjalne niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania, a tylko brak w
opinii fachowego uzasadnienia wnioskéw konicowych, uniemozliwia prawidlowa ocene jej mocy dowodowej (wyrok
SN z 30.06.2000r., II UKN 617/99, OSNAPiUS 2002/1/26).

Nalezy zgodzi¢ sie z pozwanym, ze Sad Rejonowy calkowicie dowolnie przypisal decydujace znaczenie opinii bieglej
R. M. pomijajac, ze biegla sformulowala jednoznaczne wnioski konicowe mimo ze sama wskazala na braki w
dokumentacji tj. brak badan okulistycznych przed wypadkiem dotyczacych operacji laserowej korekeji wady wzroku
w 1998 r. i brak badan okulistycznych dotyczacych operacji w 2003 r. odwarstwienia siatkowki. Rzecz jasna, w
przypadku dowodu z opinii bieglych Sad nie dokonuje oceny tego dowodu w takim zakresie, w jakim wkraczalby
w kompetencje merytoryczne bieglego. Sadowa ocena dowodu z opinii bieglego polega w pierwszej kolejnoéci na
kontroli kompletno$ci wynikajacych z materialu procesowego przestanek, jakie biegly powinien wzia¢ pod uwage
przedstawiajac swoja opinie, a takze sp6jnoéci logicznej i przejrzysto$ci wywodu oraz zgodnoSci wnioskéw opinii z
zasadami logiki oraz dos§wiadczenia zyciowego. Dowdd z opinii bieglego ma wiec dostarczy¢ Sadowi wiedzy niezbedne;j
dla wlaéciwej oceny materialu procesowego przedstawionego przez strony (w tym zwlaszcza innych dowodow) z
perspektywy odpowiedniej dziedziny. W tym zakresie Sad meriti nie wykonal nalezycie swoich powinnosci, uznajac,
ze opinia bieglej R. M. wyjaénia jednoznacznie zwigzek przyczynowy uszkodzenia narzadu wzroku powo6dki w postaci
zawezenia pola widzenia oka prawego i utraty ostrosci wzroku oka prawego z wypadkiem z 6.04.2001 r., przyczyne
jego powstania oraz jego date i zakres, mimo iz nie znalazlo to odzwierciedlenia w zadnym dostepnym dokumencie
zalegajacym w aktach sprawy w sposob pewny z uwagi na brak dokumentéw z badan okulistycznych powodki sprzed
i po wypadku, przy jednoczeénie znanych okoliczno$ciach istnienia u powodki jeszcze przed wypadkiem wysokiej
wady krotkowzrocznosci, przebytego zabiegu laserowego w 1998 r. i przebytego zabiegu operacyjnego w 2003 T.
odwarstwienia siatkowki, co uniemozliwilo na jednoznaczne wykluczenie, ze wada wrodzona narzadu wzroku badz w/
w zabiegi okulistyczne byly przyczyna uszkodzenia pola widzenia i ostro$ci wzroku w oku prawym, co doprowadzilo
do naruszenia art. 233 k.p.c.



Sad Okregowy uznal, ze biegla sadowa R. M. nie wykonala opinii zgodnie z poleceniem zawartym w postanowieniu
dowodowym, a nadto sama przyznala, ze nie ma wiedzy na temat resortowych regulacji MSW. W tej sytuacji,
zwazywszy na obowiazki jurysdykeyjne, Sad drugiej instancji zobowiazany byt przeprowadzi¢ ponownie postepowanie
dowodowe w postaci dopuszczenia opinii innego bieglego okulisty. Bylo to tym bardziej uzasadnione, iz sama
powddka przyznawala, ze nie dysponuje brakujacymi badaniami okulistycznymi przed i po wypadku, a pozwany
przyznal, ze badania okulistyczne powddki z czasu pelnienia stuzby w Policji zostaly zbrakowane. Jednocze$nie wobec
zlozenia w toku postepowania drugoinstancyjnego nowej dokumentacji nalezalo ocenié za pomoca opinii biegltego
lekarza okulisty caloksztalt dostepnej dokumentacji celem ustalenia, czy istnieja jednoznaczne dowody pozwalajace
na stanowcze ustalenie, ze uszkodzenie wzroku powodki z ktérym wigzala swoje roszczenie spelia przestanki do
przyznania jej prawa spornego jednorazowego odszkodowania od strony pozwane;j.

Wskaza¢ w tym miejscu wypada, ze Sad odwolawczy niezaleznie od tego, czy prowadzi sam postepowanie dowodowe,
czy tez jedynie weryfikuje ustalenia faktyczne dokonane przez Sad pierwszej instancji — to zawsze ma obowiazek
samodzielnej oceny materialu dowodowego zebranego w sprawie.

Podsumowujac, nalezy przyjaé, ze dokumentacja medyczna powodki jest niekompletna z uwagi na brak badan
okulistycznych sprzed i po wypadku, co w efekcie umozliwia dokonanie poréwnawczej oceny okulistycznej
rzeczywistego stanu narzadu przed wypadkiem i bezposrednio po wypadku, a w dalszej kolejnosSci ustalenia, czy
uszkodzenie narzadu wzroku, z powodu ktérego powddka dochodzi odszkodowania w ogdle pozostaje w adekwatnym
zwiazku przyczynowo — skutkowym z wypadkiem z 6.04.2001 r., co bylo jego przyczyna, kiedy ten uraz powstal i czy
nastapilo to w ciagu 3 lat od wypadku oraz jaki byt jego zakres. Biegly R. S. wyjasnil, ze cala dostepna dokumentacja
nie wyklucza innych - niz wypadek z 6.04.2001 r. przyczyn powstania przedmiotowego uszkodzenia narzadu wzroku
powddki, ani ustalenia kiedy to uszkodzenie powstalo, jak tez jaki byl jego zakres. W rezultacie Sad Okregowy uznal,
ze roszczenie powddki pozostalo az do zakoniczenia postepowania apelacyjnego nieudowodnione.

Majac na uwadze powyzsze, na podstawie art. 386 § 1 k.p.c. Sad Okregowy zmienil zaskarzony wyrok w ten sposob,
ze oddalil odwolanie.
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