Sygn. akt XIII Ua 33/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 16 grudnia 2015 1.

Sad Okregowy w Warszawie XIII Wydziatl Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSO Agnieszka Ambroziak (spr.)
Sedziowie: SO Jolanta Lewandowska
SO Danuta Libucka
Protokolant: sekr. sadowy Magdalena Kruk

po rozpoznaniu w dniu 16 grudnia 2015 r. na rozprawie

sprawy H. K.

przeciwko Wojewodzkiemu Zespolowi do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w W.

o ustalenie stopnia niepelnosprawnosci

na skutek apelacji H. K.

od wyroku Sadu Rejonowego dla m.st. Warszawy w Warszawie VII Wydzialu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 21 stycznia 2015 roku sygn. akt VII U 46/13

1. prostuje niedokladnos$é zawartq w sentencji zaskarzonego wyroku Sqgdu Rejonowego dla m.st.
Warszawy w Warszawie VII Wydziatu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w ten sposoéb, iz po
stowach: ,,od 1 stycznia 2006 r.” wpisuje: ,,wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych
0s6b w zwiqzku z niezdolnoscia do samodzielnej egzystencji w zwiqgzku ze schorzeniem o symbolu
o 4_0”’

2. oddala apelacje odwolujqcej w calosci.
Jolanta Lewandowska Agnieszka Ambroziak Danuta Libucka
Sygn. akt XIII Ua 33/15

UZASADNIENIE

Wojewoddzki Zesp6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawno$ci w Warszawie orzeczeniem o stopniu
niepelnosprawnosci z dnia 10 stycznia 2013 r. utrzymat w mocy orzeczenie Miejskiego Zespolu do Spraw Orzekania o



Niepelnosprawnoéci w Warszawie z dnia 13 lipca 2012 r., nr (...), w przedmiocie zaliczenia H. K. do umiarkowanego
stopnia niepelnosprawno$ci na stale.

H. K. odwolala sie od powyzszego orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci.

W uzasadnieniu odwolujaca wskazala, ze jest osoba niezdolng do samodzielnej egzystencji, ktéra potrzebuje pomocy
0s6b trzecich przez cala dobe. Podala, ze jej niepelnosprawnos¢ polega na zlym stanie narzadu wzroku (wada wzroku
-12 dioptrii, jaskra oraz zaéma), a nadto cierpi na chorobe P.. Profesjonalny pelnomocnik odwolujacej wni6st o
orzeczenie wobec niej znacznego stopnia niepelnosprawnosci.

W odpowiedzi na odwolanie Wojewbdzki Zespdt do Spraw Orzekania

o Niepelnosprawno$ci w W. wnioést o oddalenie odwolania. W uzasadnieniu odpowiedzi na odwotlanie organ wskazal,
iz na podstawie dokumentacji medycznej, badania osoby zainteresowanej przez lekarza przewodniczacego skladu
orzekajacego oraz oceny sporzadzonej przez pracownika socjalnego ustalil, ze stan zdrowia H. K. kwalifikuje ja do
zaliczenia do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci na stale. Organ podal, Ze przez dlugotrwala opieke i pomoc
w pekieniu ro6l spolecznych nalezy rozumie¢ konieczno$é jej sprawowania przez okres powyzej 12 miesiecy, przy
czym konieczno$¢ sprawowania opieki oznacza calkowita zalezno$¢ osoby od otoczenia, polegajaca na pielegnacji w
zakresie higieny osobistej i karmienia lub w wykonywaniu czynno$ci samoobstugowych, prowadzeniu gospodarstwa
domowego oraz ulatwiania kontaktow ze Srodowiskiem.

Wyrokiem z dnia 21 stycznia 2015 r. w sprawie sygn. VII U 46/13 Sad Rejonowy

dla m. st. Warszawy w Warszawie, VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w pkt. 1. sentencji zmienil zaskarzonq decyzje i ustalil, ze ubezpieczona H. K.

Jjest osobag niepelnosprawng o stopniu niepelnosprawnosci znacznym, ustalony stopien
niepelnosprawnosci datuje sie od l stycznia 2006 r., wymaga koniecznosci stalej opieki

lub pomocy innej osoby w zwigzku z ograniczonqg mozliwosciq samodzielnej egzystencji; zas w pkt.
2. przyznal adwokatowi M. S. od Wojewébdzkiego Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w
W. kwote 73,80 zl w tym podatek VAT tytulem kosztéow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej
ubezpieczonej z urzedu.

Sad Rejonowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

H. K. cierpi na wade wzroku, obecnie wada wzroku dla prawego oka wynosi
do -12,00 Dsph, za$ -9 Dpsh dla oka lewego. Dodatkowo odwolujaca choruje na jaskre, zatme oraz leczy sie
neurologicznie, psychiatrycznie oraz endokrynologicznie.

W dniu 13 lipca 2012 r. Miejski Zesp6l ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci

w W. zaliczyl odwolujaca do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci z symbolem 10-N 04-0 na stale, wskazujac,
ze okre$lony stopien niepelnosprawnosci datuje sie od dnia 2 listopada 2005 r. Organ wskazal takze na konieczno$é
odpowiedniego zatrudnienia, tj. pracy na stanowisku przystosowanym do niepelnosprawno$ci.

Odwolujaca wniosla odwolanie od orzeczenia z dnia 13 lipca 2012 r. podnoszac,
Ze powinna zostac zaliczona do znacznego stopnia niepelnosprawnosci.

Wojewoddzki Zesp6l ds. Orzekania o Niepelnosprawnoéci w W. orzeczeniem
z dnia 10 stycznia 2013 r. utrzymal w mocy orzeczenie Miejskiego Zespolu ds. Orzekania
o Niepelnosprawnoéci z dnia 13 lipca 2012 r.

Odwolujaca w dniu 8 lipca 2010 r. przeszla operacje usuniecia zylakéw powierzchniowych obu konczyn dolnych. Na
obu konczynach dolnych u ubezpieczonej wyczuwalne sa niewielkiego stopnia nawrotowe zylaki powierzchniowe,
pooperacyjne. Badanie lekarskie przeprowadzone przez bieglego chirurga ujawnilo u odwolujacej odprowadzanag
pooperacyjna przepukline po przebytej appendectomii.



Sad Rejonowy ustalil, iz w zakresie chirurgii i chirurgii naczyniowej odwolujaca jest osoba niepelnosprawna co
najwyzej w stopniu lekkim (opinia bieglego chirurga k. 410-411).

H. K. jest osoba prawie niewidoma, bowiem jej pole widzenia zostalo ograniczone do centrum (tzw. luneto wate) i jest
dodatkowo przymglone przez metniejaca soczewke. Poza znaczng krétkowzrocznos$cia (-12,00 Dsph dla oka prawego i
-9 Dpsh dla oka lewego), postepujaca od 1971 r., odwolujaca od 2006 r. cierpi na zmiany zacmowe w obu oczach, ktore
uposledzaja widzenie. Dodatkowo odwolujaca choruje na jaskre prosta obu oczu (prawie dokonana). Zdiagnozowane
naruszenie sprawnosci narzadu wzroku jest trwale, uleglo pogorszeniu w stosunku do poprzedniego badania, a takze
moze ulec dalszemu pogorszeniu.

Sad Rejonowy ustalil, iz z uwagi na stan narzadu wzroku odwolujaca jest niepelnosprawna w stopniu znacznym od
2006 r., ma ograniczona mozliwo$¢ samodzielnej egzystencji, wymaga stalej opieki innej osoby przy czynno$ciach w
gospodarstwie domowym,

w komunikacji oraz przy poruszaniu sie. H. K. znajduje sie w takim stanie zdrowia,

ze celem zaspokojenia podstawowych potrzeb zyciowych wymaga stalej opieki, poniewaz drobne przedmioty moze
dostrzec dopiero z odlegloSci 5 cm przed okiem. Wyklucza

to samodzielne przejscie po jakikolwiek przedmiot niezbedny do samoobstugi. Dodatkowo ograniczone pole widzenia
sprawia, ze odwolujaca ma trudno$ci z postugiwaniem sie przedmiotami potrzebnymi jej do normalnej egzystencji.
Jest podatna na urazy spowodowane przez przedmioty, ktérych, z uwagi na staby wzrok, nie zauwazy. W codziennym
funkcjonowaniu pomagaja jej osoby bliskie - maz, siostra czy corka (opinia bieglego okulisty,

k. 417-418, opinia uzupelniajaca, k. 466-467).

Odwolujgca w 2004 r. zaczela leczy¢ sie gtownie z powodu zaburzen snu oraz zaburzen depresyjno-lekowych. W
2006 1. byla hospitalizowana psychiatrycznie z powodu zaburzen adaptacyjnych. Cierpi na parkinsonizm atypowy,
stwierdzono komponente czynno$ciowa wystepujacych ruchéw mimowolnych, ktére ujawniaja sie nagle.

Stwierdzone zaburzenia czynnoéci psychicznych przyjmuja postaé zaburzen dysocjacyjnych z zaburzeniami lekowymi
o znacznym stopniu nasilenia, ktére wystepujac

w sposob nieprzewidywalny powodujg konieczno$é pomocy ze strony osoby trzeciej i czynia odwolujaca w tym zakresie
osoba niepelnosprawna w stopniu umiarkowanym od wrze$nia 2012 r. do 30 wrze$nia 2015 r. H. K. wymaga leczenia
psychiatrycznego oraz wsparcia psychoterapeutycznego (opinia bieglego psychiatry, k. 439-449).

Odwolujgca leczyla sie takze neurologicznie. Podczas hospitalizacji w dniach 19-28 sierpnia 2010 r. stwierdzono
drzenie konczyn lewych, za$ podczas kolejnej hospitalizacji

w dniach 1-15 paZdziernika 2012 r. stwierdzono zesp6} parkinsonowski atypowy oraz lagodne obnizenie funkcji
poznawczych. Nie wystepuja natomiast ewidentne objawy uszkodzenia funkcji osrodkowego ukladu nerwowego, tj.
encefalopatii.

Sad I instancji ustalil, iz z punktu widzenia neurologicznego odwolujaca jest niepelnosprawna w stopniu
umiarkowanym (opinia bieglego neurologa, k. 482-483).

H. K. leczona byla z powodu niedoczynnosci tarczycy od 2001 r. ambulatoryjnie oraz w trakcie pobytow
szpitalnych z przyczyn niespowodowanych chorobami tarczycy. Czynnoéci hormonalne byly prawidlowe w wyniku
prawidlowej terapii hormonalnej L-tyroksyng. Z przyczyn endokrynologicznych nie stwierdzono u odwolujacej
niepelnosprawnos$ci w stopniu wyzszym niz lekki, ktdra powstala w 2001 r. i jest stala (opinia bieglego endokrynologa,
k. 523-524).

Powyzszy stan faktyczny Sad Rejonowy ustalil na podstawie zgromadzonej w sprawie dokumentacji medycznej
odwolujacej, ktorej dal wiare w pelni, nie znajdujac podstaw

do kwestionowania jej rzetelno$ci. Sad I instancji przyznal walor wiarygodnoéci réwniez opiniom sgdowo-
lekarskim bieglych z zakresu chirurgii i chirurgii naczyniowej, psychiatrii, okulistyki, neurologii oraz endokrynologii,



sporzadzonym zgodnie z przepisami kodeksu postepowania cywilnego. W ocenie Sadu Rejonowego tre$¢ wszystkich
opinii jest jasna

i logiczna, a takze spojna wewnetrznie oraz ze zgromadzong dokumentacja medyczna. Zdaniem Sadu I instancji
opinie zawieraja pelna odpowiedz na pytanie postawione w niniejszej sprawie przez Sad Rejonowy. Wobec logicznego
charakteru wywodéw zawartych w opiniach bieglych sadowych, Sad I instancji nie miat jakichkolwiek podstaw do ich
podwazenia i zaaprobowal ostateczne wnioski opinii.

W ocenie Sadu Rejonowego odwolanie H. K. od zaskarzonej decyzji zastugiwalo na uwzglednienie.

Sad I instancji wskazal, iz zgodnie z art. 4 ust. 1-4 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r.

o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych do znacznego stopnia
niepelnosprawnosci zalicza, sie osobe z naruszong sprawnos$cig organizmu, niezdolng do pracy albo zdolna do pracy
jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajaca, w celu pelnienia rél spolecznych, stalej lub dlugotrwalej opieki
i pomocy innych os6b w zwiazku z niezdolnoscia do samodzielnej egzystencji.

Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszong sprawno$cig organizmu, niezdolng do
pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo cze$ciowej pomocy
innych os6b w celu pelienia rol spolecznych.

Do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawnosci organizmu, powodujacej w sposob
istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pracy,

w poréwnaniu do zdolnoéci, jakg wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych

z pelng sprawnoscia psychiczng i fizyczng, lub majaca ograniczenia w pelnieniu rél spolecznych dajace sie
kompensowaé przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, §rodki pomocnicze lub srodki techniczne.

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

Dokonujac subsumpcji powyzszych norm prawnych do ustalonego w sprawie stanu faktycznego Sad Rejonowy zwazyl,
ze w przedmiotowej sprawie zaistnialy podstawy

do zaliczenia odwolujacej do znacznego stopnia niepelnosprawnosci z powodu schorzen narzadu wzroku. Sad
I instancji podniosl, iz wprawdzie powolani przez Sad Rejonowy biegli lekarze z dziedziny chirurgii i chirurgii
naczyniowej, psychiatrii, neurologii oraz endokrynologii stwierdzili, iz dolegliwoéci, na ktore cierpi odwolujaca
uzasadniajg zaliczenie jej do lekkiego badz umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci, to rozstrzygajaca okazala sie
opinia bieglego okulisty, potwierdzona nastepnie opinig uzupekniajaca.

Sad Rejonowy wskazal, iz biegly okulista opierajac sie na dokumentacji medycznej

oraz przeprowadzonym badaniu H. K. stwierdzil, ze stopien niepelnosprawnosci odwotujacej jest znaczny, a
naruszenie sprawnos$ci narzadu wzroku jest trwale i moze ulec dalszemu pogorszeniu. Ponadto w ocenie bieglego
okulisty odwolujaca jest zalezna od pomocy innych oséb w czynnoSciach samodzielnej egzystencji, a tym
samym spehlia przestanki z art. 4 ust. 1 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b
niepelnosprawnych. W ocenie Sadu I instancji opinia bieglego w sposéb przekonujacy podwazyla orzeczenia
Miejskiego Zespolu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w W. oraz Wojewodzkiego Zespolu ds. Orzekania o
Niepelnosprawnoéci, w swoich wnioskach wskazujac réwniez, ze decyzje organéw nie uwzglednily znacznego
pogorszenia wzroku

w stosunku do poprzednich badan okulistycznych odwolujgcej. Zdaniem Sadu Rejonowego powyzsze uzasadnia
zaliczenie H. K. do znacznego stopnia niepelnosprawnosci.

Opierajac sie na opinii bieglego z zakresu okulistyki Sad I instancji uznal, iz znaczny stopien niepelnosprawnosci
H. K. powstal z dniem 1 stycznia 2006 r. Sad Rejonowy wskazal, iz wprawdzie w okresie wcze$niejszym odwolujaca



rowniez byla osoba niepelnosprawna z powodu uposledzenia narzadu wzroku, cierpiala bowiem na postepujaca
krotkowzroczno$é, jednakze w 2006 r. do schorzen odwolujacej dolaczyly zmiany zaémowe

w obu oczach, a nastepnie jaskra prosta obu oczu, ktére predestynowaly odwolujaca do uznania jej za osobe
niepelnosprawng w stopniu znacznym. W ocenie Sagdu Rejonowego pozostale schorzenia, mimo ich istnienia takze
przed dniem 1 stycznia 2006 r., nie uzasadnialy przyjecia, ze odwolujaca jest niepelnosprawna w stopniu znacznym
przed wskazang wyzej data. Zdaniem Sadu I instancji przed dniem 1 stycznia 2006 r. odwolujaca byla osoba
niepelnosprawna, lecz w stopniu nizszym niz znaczny.

Majac powyzsze na uwadze, na podstawie art. 477 % § 2 k.p.c. Sad Rejonowy zmienil zaskarzong decyzje
Wojewodzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci

w W. w ten sposdb, ze ustalil, iz odwolujaca H. K. jest osoba niepelnosprawna w stopniu znacznym, ustalony
stopien niepelnosprawnosci datuje sie od dnia | stycznia 2006 r., a odwolujaca wymaga koniecznosci stalej opieki lub
pomocy innej osoby w zwiazku z ograniczona mozliwo$cia samodzielnej egzystencji. W pkt. 2 wyroku Sad I instancji
przyznal ustanowionemu z urzedu pelnomocnikowi odwohujacej wynagrodzenie z sum Skarbu Panstwa - Kasa Sadu
Rejonowego dla m. st. Warszawy z tytulu wynagrodzenia za pomoc prawng $wiadczona z urzedu w wysoko$ci stawki
minimalnej, tj. w kwocie 60 zl podwyzszonej o stawke podatku od towaréw i ustug (23%), zgodnie z § 12 ust. 2 wzw. z §
2 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 28 wrze$nia 2002 r. w sprawie oplat za czynno$ci adwokackie
oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu.

Apelacje od powyzszego wyroku zlozyla H. K. wnoszac o uchylenie zaskarzonego wyroku w calosci i
przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania przez Sad I instancji lub o rozpoznanie sprawy przez Sad II instancji.
Ubezpieczona wniosta rowniez

o dopuszczenie w sprawie dowodéw z opinii bieglych sadowych lekarzy o specjalizacji: okulista na okoliczno$¢
ustalenia daty powstania niepelnosprawnoséci z tytulu uszkodzenia narzadu wzroku oraz neurologa na okoliczno$é
ustalenia stopnia niepelnosprawnos$ci spowodowanego uszkodzeniem organizmu w wyniku stwierdzonej choroby P..

H. K. zarzucila, iz Miejski Zesp6? (...) nie dolozyl staran w ustaleniu faktycznego stanu jej zdrowia w postaci
przeprowadzenia chociazby badan specjalistycznych, a jedynie dokonal oceny stanu zdrowia i utrzymal w mocy
poprzednie orzeczenie o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnoéci. Ponadto Miejski Zespo6l (...) w orzeczeniu
nie ustalit od kiedy istnieje niepelnosprawnoé¢ apelantki. Zarzucila nadto, iz réwniez Wojewddzki Zespdl do
spraw Orzekania o Niepelnosprawnoséci w W. nie dolozyl starannoSci w ustaleniu faktycznego stanu jej zdrowia,
gdyz nie przeprowadzil niezbednych badan specjalistycznych, szczeg6lnie badan okulistycznych i neurologicznych.
Ubezpieczona zaznaczyla, ze jest osoba niezdolng do samodzielnej egzystencji, choruje na (...) i chorobe P..

Apelantka zarzucila, iz zawarte w sentencji zaskarzonego wyroku Sadu Rejonowego rozstrzygniecie w sprawie
ustalenia stopnia niepelnosprawnosci nosi wady formalne

i uchybienia, nie jest dla niej korzystne. Wskazala, iz w wyroku Sad I instancji nie wskazatl

z jakiego powodu jest ona niepelnosprawna w stopniu znacznym, tj. nie wskazal symboli przyczyny
niepelnosprawnos$ci. Ponadto zarzucila, iz Sad Rejonowy w wyroku nie zawarl jakiejkolwiek informacji, od kiedy
skarzgca jest osoba faktycznie niepelnosprawng, choé¢ posiada ona dokumenty, iz jest leczona od 6 roku zycia.
Podniosla, iz Sad I instancji zmieniajac zaskarzone orzeczenie ominat cze$¢ dotyczaca wskazan odwolujac sie jedynie
do wskazania, iz ubezpieczona wymaga konieczno$ci stalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku z ograniczona
mozliwo$cia samodzielnej egzystencji. Zaznaczyla, iz wyrok Sadu I instancji w obecnej tresci nie wnosi nic nowego do
sprawy, a znacznie ogranicza jej mozliwos¢ korzystania z przystugujacych ulg i uprawnien oraz ze §wiadczen z pomocy
spolecznej, poniewaz brak w wyroku wyzej wymienionych informacji istotnych do ustalenia uprawnien skarzace;j.

H. K. wyjaénila, iz od 2012 r. stwierdzono u niej takze chorobe P.. Wskazala, iz stale pogarszajacy sie stan zdrowia, tj.
choroby narzadu wzroku ((...)) oraz choroba P. coraz bardziej utrudniaja jej funkcjonowanie w spoleczenistwie.

Odpowiedz na apelacje nie zostala wniesiona.



Sad Okregowy — Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Warszawie rozpoznajqc wniesionq przez
H. K. apelacje zwazyl, co nastepuje:

Na wstepie rozwazan podnie$¢ nalezy, iz wedlug art. 350 § 11 3 k.p.c. w zwigzku

z art. 391 § 1 k.p.c. Sad moze z urzedu sprostowa¢ w wyroku niedoktadno$ci, bledy pisarskie albo rachunkowe lub
inne oczywiste omylki. Jezeli sprawa toczy sie przed sagdem drugiej instancji, sad ten moze z urzedu sprostowaé wyrok
pierwszej instancji.

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 21 stycznia 2015 r. Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy w Warszawie, VII Wydzial
Pracy i Ubezpieczen Spolecznych zmienil zaskarzona decyzje Wojewodzkiego Zespolu do spraw Orzekania o
Niepelnosprawnosci w W. i ustalil, ze H. K. jest osoba niepelnosprawna o stopniu niepelnosprawno$ci znacznym,
ustalony stopien niepelnosprawnoéci datuje sie od 1 stycznia 2006 r., wymaga konieczno$ci stalej opieki lub pomocy
innej osoby w zwiazku z ograniczong mozliwoscia samodzielnej egzystencji.

H. K. slusznie w apelacji podnosila, iz tak sformulowane rozstrzygniecie Sadu I instancji z uwagi na wady formalne
nie jest dla niej korzystne. Bezspornie bowiem

w zaskarzonym wyroku Sad I instancji nie wskazat z jakiego powodu jest ona niepelnosprawna w stopniu znacznym, tj.
nie wskazal symboli przyczyny niepelnosprawnosci. Apelantka podniosta, iz tak sformutowany wyrok Sadu I instancji
nie wnosi nic nowego do sprawy, a znacznie ogranicza jej mozliwo$¢ korzystania z przystugujacych ulg i uprawnien
oraz ze Swiadczen z pomocy spoleczne;j.

Zgodnie z § 13 ust. 2 pkt 9-12 Rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 15 lipca
2003 r. w sprawie orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu niepelnosprawnosci (Dz. U. z 2015 r., poz. 1110 j.t.)
orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoéci zawiera symbol przyczyny niepelnosprawnosci; okres, na jaki orzeczono
stopien niepelnosprawnoéci; date lub okres powstania niepelnosprawnosci; date lub okres powstania ustalonego
stopnia niepelnosprawnosci.

Wymagane w § 13 ust. 2 pkt 9 rozporzadzenia okreslenie w orzeczeniu symbolu przyczyny niepelnosprawnos$ci ma
da¢ mozliwo$¢ wyczerpujacego i pelnego opisania stanu niepelnosprawnoéci, bez pomijania jakichkolwiek schorzen,
ktore w ogbdlnym obrazie powoduja zaburzenia funkcji organizmu oraz ograniczenia w wykonywaniu czynnoSci
zyciowych i aktywnos$ci spolecznej, zwlaszcza gdy ograniczenia sa glebsze, niz wynika to z zaliczenia do stopnia
niepelnosprawnosci, a maja znaczenie dla uprawnien wynikajacych z innych ustaw.

Wedlug § 32 ust. 2 i 3 rozporzadzenia symbol przyczyny niepelnosprawnoéci, o ktéorym mowa w § 13 ust. 1 pkt
8, ust. 2 pkt 9 i ust. 3 pkt 9, oznacza sie nastepujaco: 01-U - upo$ledzenie umyslowe; 02-P - choroby psychiczne;
03-L - zaburzenia glosu, mowy i choroby stuchu; 04-O - choroby narzadu wzroku; 05-R - upoéledzenie narzadu
ruchu; 06-E - epilepsja; 07-S - choroby ukladu oddechowego i krazenia; 08-T - choroby ukladu pokarmowego;
09-M - choroby ukladu moczowo-plciowego; 10-N - choroby neurologiczne; 11-I - inne, w tym schorzenia:
endokrynologiczne, metaboliczne, zaburzenia enzymatyczne, choroby zakazne i odzwierzece, zeszpecenia, choroby
uktadu krwiotwdrczego; 12-C - calo$ciowe zaburzenia rozwojowe. Symbol przyczyny niepelnosprawnosci zawarty w
orzeczeniu o niepelnosprawnosci, stopniu niepelnosprawnosci lub wskazaniach do ulg i uprawnien odzwierciedla
rozpoznanie uszkodzenia lub choroby, ktéra niezaleznie od przyczyny jej powstania powoduje zaburzenia funkcji
organizmu oraz ograniczenia w wykonywaniu czynnosci zyciowych i aktywnosci spolecznej osoby zainteresowanej lub
dziecka.

W okolicznoSciach niniejszej sprawy nie budzi watpliwosci, iz w dniu 13 lipca 2012 r. Miejski Zesp6t ds. Orzekania o
Niepelmosprawnoéci w W. zaliczyt H. K.

do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci z symbolem 10-N 04-O na stale, wskazujac,

ze okre$lony stopien niepelnosprawno$ci datuje sie od dnia 2 listopada 2005 .



W zaskarzonym wyroku Sad Rejonowy w skutek niedokladno$ci nie zamiescil ustalonego w sprawie symbolu
przyczyny niepelnosprawnoéci. Z uzasadnienia Sadu I instancji wynika bezspornie, iz znaczny stopien
niepelnosprawnoéci H. K. istnieje z przyczyn okulistycznych i powstal z dniem 1 stycznia 2006 r., kiedy do schorzen
odwolujacej dolaczyly zmiany zaémowe w obu oczach, a nastepnie jaskra prosta obu oczu, ktore predestynowaly
odwolujgca do uznania jej za osobe niepelnosprawna w stopniu znacznym.

W ocenie Sadu IT instancji powyzsza niedokladno$¢ w zaskarzonym wyroku mogla zosta¢ usunieta poprzez wydanie
orzeczenia o sprostowaniu wyroku polegajacego jedynie

na doprecyzowaniu, iz H. K. od 1 stycznia 2006 r. wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innych oséb w
zwiazku z niezdolnoScia do samodzielnej egzystencji w zwiazku ze schorzeniem o symbolu 04-O (tj. choroby narzadu
wzroku).

Majac na uwadze powyzsze, Sad Okregowy na mocy art. 350 § 11 3 k.p.c. w zwigzku
z art. 391 § 1 k.p.c. orzekl jak w pkt. 1. sentencji.

Apelacja H. K. jako bezzasadna podlegata oddaleniu. W ocenie Sadu Okregowego, Sad I instancji poczynil prawidlowe
ustalenia w sprawie i trafnie ocenil zebrany material dowodowy, a zarzuty podnoszone przez ubezpieczong nie
zashuguja na uwzglednienie. Zaskarzone rozstrzygniecie Sadu Rejonowego, w brzmieniu uwzgledniajacym powyzsze
sprostowanie, jest orzeczeniem trafnym i odpowiadajacym prawu, za$§ w okoliczno$ciach przedmiotowej sprawy nie
wystepuja jakiekolwiek przestanki mogace wyrok ten wzruszyé. Natomiast zarzuty H. K., skierowane zasadniczo co
do niedoktadnego sformulowania zawartego w sentencji zaskarzonego wyroku, jak i oceny stanu jej zdrowia, w ocenie
Sadu Odwolawczego pozbawione sa merytorycznego uzasadnienia i stanowia jedynie polemike z prawidlowa oceng
zgromadzonego materiatu dowodowego i dokonanymi na tej podstawie ustaleniami.

Na wstepie nalezy wskazac, ze zgodnie z art. 378 § 1 k.p.c. Sad II instancji rozpoznaje sprawe w granicach apelacji,
przy czym postepowanie odwolawcze nie jest tylko postepowaniem kontrolnym, ale i merytorycznym ponownym
osgdzeniem sprawy, opartym

na mozliwos$ci czynienia przez Sad II instancji wlasnych i samoistnych ustalen, a tym samym ,naprawie” wszelkich
wadliwosci popelionych przez Sad I instancji. Ponadto majgc na uwadze tresé art. 382 k.p.c. sad odwolawczy ma nie
tylko uprawnienie, ale wrecz obowigzek rozwazenia na nowo calego zebranego w sprawie materialu oraz dokonania
jego wlasnej, samodzielnej i swobodnej oceny, w tym oceny zgromadzonych dowodéw. Sad 1T instancji nie ogranicza
sie zatem tylko do kontroli sadu I instancji, lecz bada ponownie cala sprawe, a rozwazajac wyniki postepowania przed
sadem I instancji, wladny jest ocenié je samoistnie.

Wynikajacy z art. 378 § 1 k.p.c. obowiazek rozpoznania sprawy w granicach apelacji oznacza zar6wno zakaz
wykraczania poza te granice, jak i nakaz rozwazenia wszystkich podniesionych w apelacji zarzutéw i wnioskoéw. Sad
apelacyjny jest zwigzany jedynie takimi uchybieniami przepis6w postepowania, ktore zostaly podniesione w apelacji
(tak tez Sad Najwyzszy w postanowieniu z dnia 14 listopada 2013 r., sygn. IV CSK 145/13). Sad drugiej instancji
rozpoznajacy sprawe na skutek apelacji nie jest zwiazany przedstawionymi w niej zarzutami dotyczacymi naruszenia
prawa materialnego, wigzg go natomiast zarzuty dotyczace naruszenia prawa procesowego (vide postanowienie Sadu
Najwyzszego z dnia 14 czerwca 2013 1., sygn. V CZ 25/13).

Odnoszac sie do zarzutéw apelacji podnies$é nalezy, ze nie zaslugujg one na uwzglednienie. Sad Okregowy rozpoznajacy
niniejsza sprawe w pehi akceptuje dokonane przez Sad I instancji ustalenia faktyczne i wnioskowania prawnicze
zawarte w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku, co sprawia, ze w tej sytuacji nie istnieje potrzeba szczegoélowego
powtarzania tych ustalen faktycznych, jak i obszernej interpretacji przepiséw prawa. Sad Rejonowy w uzasadnieniu
wyroku w sposob zgodny z obowiazujacym prawem wyjasnil tre$¢ swego rozstrzygniecia. W ocenie Sadu Okregowego
Sad Rejonowy poczynil prawidlowe ustalenia w sprawie i trafnie ocenil zebrany materiat dowodowy.

H. K. nie kwestionowala w apelacji ustalonego przez Sad I instancji znacznego stopnia niepelnosprawnosci. Zarzucata
natomiast, iz orzeczenie to jest nieprecyzyjne, albowiem nie wskazano w nim symboli przyczyn niepelnosprawnosci



- niedokladno$¢ ta usunieta zostala poprzez sprostowanie wyroku, kwestionowala tez okre§long w zaskarzonym
wyroku date powstania niepelnosprawnos$ci. H. K. wnioskowala o dopuszczenie dowodu z opinii bieglych sagdowych
lekarzy o specjalizacji: okulista na okoliczno$§¢ ustalenia daty powstania niepelnosprawnoéci z tytulu uszkodzenia
narzadu wzroku oraz neurologa na okoliczno§é ustalenia stopnia niepelnosprawnosci spowodowanego uszkodzeniem
organizmu w wyniku stwierdzonej choroby P.. W ocenie Sadu II instancji wniosek ten nie zaslugiwal

na uwzglednienie, albowiem Sad Rejonowy wydajac zaskarzone orzeczenie dokonal wnikliwej analizy stanu zdrowia
H. K., w tym celu przeprowadzil dowo6d z opinii bieglych z zakresu chirurgii i chirurgii naczyniowej, psychiatrii,
okulistyki, neurologii

oraz endokrynologii. W opiniach tych badana byla zar6wno data powstania niepelnosprawnosci z tytutu uszkodzenia
narzadu wzroku, jak réwniez zauwazono, iz u ubezpieczonej wystepuje choroba P., co z punktu widzenia
neurologicznego uzasadnialo uznanie, iz odwolujgca jest niepelnosprawna w stopniu umiarkowanym.

Jak stusznie zauwazyl Sad I instancji, powotani przez Sad Rejonowy biegli lekarze

z dziedziny chirurgii i chirurgii naczyniowej, psychiatrii, neurologii oraz endokrynologii stwierdzili, iz dolegliwosci,
na ktoére cierpi odwolujaca uzasadniaja zaliczenie jej do lekkiego badZ umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci.
W niniejszej sprawie rozstrzygajaca okazala sie opinia bieglego okulisty, ktéra potwierdzona zostala nastepnie opinia
uzupeliajgcg. Biegly okulista opierajac sie na dokumentacji medycznej oraz przeprowadzonym badaniu H. K.
stwierdzil, ze stopien niepelnosprawnoéci odwolujgcej jest znaczny, a naruszenie sprawnos$ci narzadu wzroku jest
trwate i moze ulec dalszemu pogorszeniu. Ponadto w ocenie bieglego okulisty odwolujaca jest zalezna od pomocy
innych os6b w czynnoéciach samodzielnej egzystencji, a tym samym spelnia przestanki z art. 4 ust. 1 ustawy o
rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych.

W ocenie Sadu II instancji opinia bieglego okulisty w sposob przekonujacy podwazyla orzeczenia Miejskiego Zespotu
ds. Orzekania o NiepelnosprawnoSci w W. oraz Wojewddzkiego Zespotlu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci, w
swoich wnioskach wskazujac rowniez, ze decyzje organdw nie uwzglednily znacznego pogorszenia wzroku w stosunku
do poprzednich badan okulistycznych odwolujace;j.

W ocenie Sadu II instancji Sad Rejonowy dokonal oceny wiarygodnosci opinii bieglych w spos6b wlasciwy i nie
naruszajacy przepiséw. Opinie byly bowiem jasne i konkretne, a wydajac je biegli korzystali z posiadanych wiadomosci
specjalnych z zakresu medycyny. Nie jest naruszeniem art. 233 § 1 k.p.c. oparcie ustalen na opinii bieglych lekarzy,
jezeli opinie te sg jednoznaczne i nie wymagaja uzupelnienia ani dalszego wyjasnienia (vide postanowienie Sadu
Najwyzszego z dnia 18 kwietnia 2013 r., sygn. II UK 421/12).

Sad II instancji nie znalazl réwniez podstaw, aby odmowi¢ wiarygodnosci ww. opiniom bieglych lekarzy sadowych,
ktore zostaly wydane zgodnie z wiedzg specjalistyczng w oparciu o przeprowadzone badanie odwolujgcej. Schorzenia
rozpoznane przez poszczegdlnych bieglych lekarzy sadowych zostaly jednoznacznie ujawnione i wyczerpujaco
ocenione. W ocenie Sadu Okregowego opinie te spelniaja wszelkie kryteria, aby uznac je za w pelni wartoSciowy $rodek
dowodowy i stanowily podstawe do dokonania prawidlowych ustalen faktycznych przez Sad Rejonowy. Wedtug Sadu
IT instancji ten material dowodowy byt przekonujacy oraz rzetelny i dlatego uznany zostal za wiarygodna podstawe
ustalen faktycznych. Dlatego tez oddalony zostal wniosek odwolujgcej o przeprowadzenie dowodu z kolejnej opinii
bieglych specjalistow z zakresu okulistyki i neurologii jako bezzasadny, wynikajacy z wylacznie z subiektywnej oceny
odwolujacej stanu jej zdrowia, a polemika z prawidlowo dokonana przez bieglych ocena stanu zdrowia odwolujacej
nie znajduje uzasadnienia w zebranym materiale dowodowym. Powolani w sprawie biegli byli specjalistami z zakresu
adekwatnego do schorzen odwolujacej, uznali sie wlasciwymi do oceny stanu jej zdrowia, ich opinie byly jasne,
logiczne, przekonujace,

gdyz opieraly sie na dowodach zebranych w sprawie, korespondowaly ze sobg. To przemawia za uznaniem, ze
biegli dokonali prawidlowej oceny zdrowia odwotujacej i nie zachodzi potrzeba powolania kolejnych bieglych. Samo
niezadowolenie odwotujacej z dokonanej przez biegltych oceny jej zdrowia, a takze daty powstania niepelnosprawnoéci
nie jest wystarczajace do uznania za zasadnego wniosku odwolujacej o dopuszczenie dowodu z kolejnych opinii i
powolanie w tym celu kolejnych bieglych do ich sporzadzenia.



Nalezy w tym miejscu zaznaczy¢, iz skarzaca nie moze oczekiwaé dopuszczania kolejnych dowodow z opinii innych
bieglych sadowych az do uzyskania oczekiwanego skutku, zwlaszcza gdy uzyskane w sprawie dowody sa jednoznaczne i
medycznie zasadne. Brak jest podstaw prawnych ani uzasadnienia do przedtuzania procedur sadowych zmierzajacych
do ustalenia nieprzystugujacego skarzacemu prawa do renty (tak tez Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 22 stycznia 2015
r., sygn. III UK 83/14).

Opierajac sie na opinii bieglego z zakresu okulistyki Sad I instancji prawidlowo uznal, iz znaczny stopien
niepelnosprawnosci H. K. powstal z dniem 1 stycznia 2006 r. Sad Rejonowy stusznie zauwazyl, iz juz w okresie
weze$niejszym odwolujaca byta osoba niepelnosprawna z powodu uposledzenia narzadu wzroku, cierpiala bowiem na
postepujaca krétkowzrocznos$é, jednakze dopiero w 2006 r. do schorzen odwolujacej dotaczyly zmiany zacmowe w obu
oczach, a nastepnie jaskra prosta obu oczu, ktére predestynowaly odwolujaca do uznania jej za osobe niepelnosprawna
w stopniu znacznym. W ocenie Sadu II instancji prawidlowe jest rowniez stanowisko Sadu Rejonowego, ktdre znajduje
potwierdzenie w zebranym w sprawie materiale dowodowym, w szczegolno$ci w niezakwestionowanych skutecznie
opiniach bieglych z zakresu chirurgii i chirurgii naczyniowej, psychiatrii, neurologii oraz endokrynologii, iz pozostale
schorzenia, mimo ich istnienia takze przed dniem 1 stycznia 2006 r., nie uzasadnialy przyjecia, ze odwolujaca jest
niepelnosprawna w stopniu znacznym przed wskazang wyzej data. Sad II instancji nie znalazt réwniez podstaw, aby
kwestionowac ustalenia Sadu Rejonowego, iz przed dniem 1 stycznia 2006 r. odwoltujaca byla osoba niepelnosprawna,
lecz w stopniu nizszym niz znaczny.

W ocenie Sadu Odwolawczego, wbrew odmiennym twierdzeniom apelacji, opinie bieglych sporzadzone w sprawie
byly wyczerpujace i zawieraly odpowiedz na pytanie

w zakresie stopnia niepelnosprawnoéci H. K. w kontekécie rozpoznanych u niej choréb. Zdaniem Sadu Okregowego
opinie bieglych sadowych byly miarodajne, poprzedzone prawidlowo wykonanym badaniem lekarskim i jako fachowe
ekspertyzy w calo$ci zastuguja na uwzglednienie. W tych okoliczno$ciach nie bylo potrzeby ich dalszego uzupelniania.

Z powyzszych wzgledow w ocenie Sadu II instancji, apelacja H. K. okazala sie niezasadna, a zaskarzony wyrok Sadu
Rejonowego, odpowiada prawu. Dlatego tez Sad Okregowy na mocy art. 385 k.p.c. orzekl jak w sentencji.
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