Sygn. akt ITIT AUa 501/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 grudnia 2013 1.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Urszula Iwanowska
Sedziowie: SSA Barbara Bialecka (spr.)
SSO del. Beata Gorska
Protokolant: St. sekr. sad. Katarzyna Kazmierczak

po rozpoznaniu w dniu 12 grudnia 2013 r. w Szczecinie

sprawy A. R.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S.

o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy

na skutek apelacji ubezpieczonej

od wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 10 kwietnia 2013 r. sygn. akt VII U 628/11

oddala apelacje.

SSO del. Beata Gérska SSA Urszula Iwanowska SSA Barbara Bialecka

Sygn. akt IIT AUa 501/13

UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w S. decyzjg z dnia 11 marca 2011 roku odmoéwit A. R. prawa do renty
z tytulu niezdolnosSci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy z dnia 19 stycznia 2007 roku. W uzasadnieniu
wskazal, iz orzeczeniem Komisji Lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z dnia 4 marca 2011 roku ustalono, ze
ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy, co skutkuje brakiem podstaw do przyznania wnioskowanego Swiadczenia.

A. R. odwolala sie od wydanej decyzji, wnoszac jednoczeénie o jej zmiane. W uzasadnieniu wnioskodawczyni
podniosta, ze od czasu wypadku leczy sie neurologicznie, ortopedycznie, psychiatrycznie oraz systematycznie

rehabilituje sie.



W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnidst o jego oddalenie podtrzymujac argumentacje, jak w zaskarzonej
decyzji.

Sad Okregowy w Szczecinie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych z dnia 10 kwietnia 2012 r. oddalil odwolanie
ubezpieczone;j.

Wyrok zostal wydany w oparciu o nastepujacy stan faktyczny. A. R. urodzila sie (...) Ubezpieczona pracowala na
stanowiskach sprzedawcy i elektrotechnika - nauczyciela praktycznej nauki zawodu. W okresie od 15 lipca 2008 roku
tj. od zaprzestania pobierania Swiadczenia rehabilitacyjnego do 31 stycznia 2011 roku ubezpieczonej przystugiwalo
prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosSci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy. Wniosek o ponowne
ustalenie prawa do $§wiadczenia rentowego ubezpieczona zlozyla w dniu 17 grudnia 2010 roku.

Aktualnie u ubezpieczonej rozpoznaje sie:

- mierne upo$ledzenie sily koniczyn dolnych po porazeniu pradem w 2007 roku, nie uposledzajace w sposob istotny
funkcji narzadu ruchu,

- okresowy zespdl bolowy reki lewej, bez deficytu neurologicznego i uposledzenia funkcji narzadu ruchu,
- zaburzenia lekowo — depresyjne wyzwalane stresogennymi sytuacjami (trudna sytuacja materialna),

- astme oskrzelowa w wywiadzie,

- niedoczynnos¢ tarczycy.

W styczniu 2007 roku wnioskodawczyni ulegla wypadkowi w pracy — doznala porazenia pradem, w nastepstwie
ktoérego doszlo do niedowtadu polowiczego lewostronnego. Od wrze$nia 2007 roku ubezpieczona pozostaje pod opieka
(...) z powodu zaburzen depresyjnych. Wnioskodawczyni sklonna jest do placzliwos$ci, zglasza skargi tre$ci psycho
— somatycznej, za$§ wystepujace stany przygnebienie laczy z trudna sytuacja materialng. Jest sklonna do postaw o
charakterze czynno$ciowym, wyzwalanych trudna sytuacja materialng. Osobowo$¢ jej jest malo zréznicowana, nie
ma widocznego deficytu w zakresie sprawnosci funkcji intelektualnych, bez zaburzen psychotycznych. Wystepuja u
niej cechy meczliwoéci. Kregostup ma prawidlowo wyksztalcony o zachowanej ruchomosci. Naped psychomotoryczny
w normie, wnioskodawczyni ubiera sie samodzielnie, proby zborno$ciowe wykonuje prawidlowo. Nie stwierdza sie
u niej niedowladéw ani odruchéw patologicznych. Koniezyny dolne ma wyksztalcone prawidtowo. Odruchy glebokie
daja sie wywolaé, sila mie$niowa jest symetryczna, zanikow mie$niowych nie stwierdza sie. Czucie powierzchniowe
zachowane.

Rozpoznany stan zdrowia nie ogranicza w sposéb istotny zdolnoéci ubezpieczonej do pracy, w zwigzku z wypadkiem
przy pracy w styczniu 2007 roku.

W oparciu o tak ustalony stan faktyczny Sad Okregowy uznal, iz odwolanie wnioskodawczyni okazalo sie bezzasadne.
Uzasadniajac powyzsze sad rozstrzygajacy wskazal, iz istota sporu w niniejszym postepowaniu sprowadzala sie do
ustalenia, czy stan zdrowia A. R. czyni ja niezdolng do pracy, a jeéli tak to w jakim stopniu oraz czy jest to spowodowane
wypadkiem przy pracy w styczniu 2007 roku.

Dalej sad meriti podnidsl, ze zgodnie z art. 6 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 30 paZdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu
spotecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i chordb zawodowych (t. j. Dz. U. 2009 Nr 167, poz. 1322 ze zm.),
z tytulu wypadku przy pracy lub choroby zawodowej przystuguje "renta z tytulu niezdolnosci do pracy" - dla
ubezpieczonego, ktory stal sie niezdolny do pracy wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowej. W mysl
natomiast art. 17 ust. 1 cytowanej ustawy, przy ustalaniu prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy z tytulu
ubezpieczenia wypadkowego, do ustalenia wysokoSci tego $§wiadczenia oraz jego wyplaty stosuje sie odpowiednio
przepisy ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (t. j.
Dz. U. 2009 Nr 153, poz. 1227 ze zm.). Renta z tytulu niezdolno$ci do pracy przystuguje niezaleznie od dtugos$ci



okresu ubezpieczenia wypadkowego oraz bez wzgledu na date powstania niezdolnosci do pracy spowodowanej
wypadkiem przy pracy (art. 17 ust. 2 ustawy). Rownoczesénie sad pierwszej instancji wskazal, iz pojecie niezdolnoSci
do pracy zostalo zdefiniowane w art. 12 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.
Osoba niezdolng do pracy jest zatem osoba, ktora calkowicie lub czeSciowo utracila zdolnosé do pracy zarobkowej z
powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu. Ustawa
wyrdznia dwa rodzaje niezdolnoéci do pracy: calkowita i czeSciowa. Rozstrzygniecie, czy stan zdrowia odwolujacej
czyni ja niezdolng do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy, ktory mial miejsce w styczniu 2007 roku wymagato
wiedzy specjalistycznej z zakresu medycyny, dlatego tez Sad Okregowy dopuscit dowdd z opinii bieglych lekarzy
sadowych specjalistow adekwatnych do schorzen wystepujacych u ubezpieczonej tj. neurologii, ortopedii, medycyny
pracy oraz psychiatrii. Opinia sporzadzona przez bieglych w niniejszej sprawie zostala wydana przez specjalistow
posiadajacych wieloletnia praktyke zawodowa, cieszacych sie duzym autorytetem, po uprzednio przeprowadzonym
badaniu wnioskodawczyni oraz zapoznaniu sie ze zgromadzong przezen dokumentacjg medyczng. Biegli z zakresu
neurologii, psychiatrii oraz ortopedii w opinii z dnia 20 pazdziernika 2011 roku zgodnie stwierdzili, iz stan zdrowia
wnioskodawczyni czyni jg zdolng do pracy na poziomie posiadanych przez niag kwalifikacji, z wylaczeniem pracy na
wysokosci. Jednoczeénie biegla psychiatra po zapoznaniu sie z opinig wydana przez biegltego psychologa stwierdzila u
wnioskodawczyni brak dlugotrwalej niezdolnosSci do pracy. Rozpoznane u badanej zaburzenia lekowe ze sktonnoécia
do postaw depresyjnych maja charakter czynno$ciowy (co potwierdzila psycholog w wydanej przez siebie w dniu 5
wrze$nia 2011 roku opinii) i w okresach nasilenia, dolegliwo$ci te wymagaja kontynuowania leczenia w gabinecie
psychiatrycznym. W zwiazku z zastrzezeniami zgloszonymi przez ubezpieczong do ww. opinii, Sad dopuscil dowdd
z opinii bieglego z zakresu medycyny pracy, ktéry w opinii z dnia 27 marca 2012 roku stwierdzil, ze stan zdrowia
ubezpieczonej czyni ja nadal czeSciowo niezdolng do pracy na stanowisku elektrotechnika ( stanowisko to jest Scisle
zwiazane z kontaktem z pradem i wymaga pelnej sprawnosci psychofizycznej oraz precyzyjnej sprawnosci obu koniczyn
gbérnych) w zwigzku z wypadkiem przy pracy w dniu 19 stycznia 2007 roku. Biegly wskazal rownoczeénie ze stan
zdrowia badanej rokuje powr6t do pracy, jednak wymaga ona dalszej rehabilitacji w zakresie narzadu ruchu i psychiki.
Zastrzezenia do ww. opinii zglosil Przewodniczacy Komisji Lekarskich ZUS podnoszac, ze odsuniecie pracownika
ze wzgledéw profilaktycznych od wykonywania dotychczasowej pracy w wyuczonym zawodzie, przy zachowaniu
zdolno$ci do wykonywania innego zatrudnienia (ubezpieczona pracowala jako sprzedawca w sklepie), nie jest
wystarczajacg przestankg uznania go za niezdolnego do pracy w rozumieniu art. 12 ustawy o emeryturach i rentach z
FUS. W opinii PKL, rozpoznane u badanej schorzenia i stopien ich zaawansowania, nie stanowia przeciwwskazania do
podjecia przez ubezpieczong pracy zgodnej z charakterem wezeéniejszego zatrudnienia.W uzupehiajacej opinii z dnia
25 czerwca 2012 roku biegly medycyny pracy podtrzymal poprzednig opinie o stanie zdrowia ubezpieczonej wskazujac,
iz stan zdrowia badanej czyni ja nadal cze$ciowo niezdolng do pracy na stanowisku elektrotechnika, do pracy
wymagajacej dZwigania, na wysokoS$ci, pracy wymagajacej wykonywania czynno$ci precyzyjnych, ktore zwigzane sa
z praca elektrotechnika. Jednoczesnie w opinii tej biegly podal, ze ubezpieczona moze pracowac jako sprzedawca
( z ww. ograniczeniami), moze obslugiwa¢ monitory ekranowe. W zwigzku zastrzezeniami do opinii bieglego z
zakresu medycyny pracy, zgloszonymi przez Przewodniczacego Komisji Lekarskich ZUS oraz rozbiezno$ciami w
ocenie stanu zdrowia ubezpieczonej wyrazonymi w powyzszych opiniach wydanych przez bieglych, Sad pierwszej
instancji dopuscil dowdd z lgcznej opinii bieglych z zakresu neurologii, psychiatrii, ortopedii i medycyny pracy.
W opinii z dnia 15 listopada 2012 roku biegli ww. specjalno$ci zgodnie podali, Ze rozpoznany stan zdrowia A. R.,
lacznie z oceng caloksztaltu danych zawartych w aktach sprawy i przedlozonych przez ubezpieczong, nie ogranicza
w spos6b istotny jej zdolnoSci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy w 2007 roku. I tak biegly neurolog nie
stwierdzil u wnioskodawczyni niedowlad6éw ani odruchéow patologicznych. Wskazal przy tym, iz odruchy glebokie dajg
sie wywolaé, a sila mie$niowa jest symetryczna. Jednocze$nie nie ustalil zanikow mie$niowych i stwierdzil, ze czucie
powierzchniowe jest zachowane. Natomiast biegly ortopeda wskazal, ze kregostup ubezpieczonej jest prawidlowo
wyksztalcony o zachowanej ruchomosci, za§ konczyny dolne w ulozeniu dowolnym o pelnym zakresie ruchow w
stawach. W przedmiotowej opinii wskazano przy tym, Ze rozpoznane u badanej zaburzenia lekowo — depresyjne maja
charakter czynnoSciowy, nie s3 nasilone w stopniu znacznym, nie powoduja niezdolnoéci do pracy. Rownoczeénie
wskazano, iz w okresach nasilenia dolegliwo$ci ubezpieczona powinna kontynuowaé leczenie, przyjmowac zalecone
leki lacznie z poradami psychoterapeutycznymi. Reasumujac biegli stwierdzili, ze prezentowane przez badanag
dolegliwo$ci nie stanowia przeciwwskazania do podjecia zatrudnienia zgodnego z posiadanym wyksztalceniem i



do$wiadczeniem zawodowym, oraz rozpoznane schorzenia, nie powoduja niezdolnosci do pracy. Zdaniem Sadu
Okregowego rozstrzygajace znaczenie w tej sprawie mialy opinie bieglych ortopedy, neurologa, psychiatry i bieglego
z zakresu medycyny pracy wydane 18 czerwca 2011 roku, 5 wrze$nia 2011 roku, 20 pazdziernika 2011 roku oraz 15
listopada 2012 roku. W ocenie Sadu meriti opinie te spelniaja wszystkie wymagania stawiane przez sad opiniom
bieglych oraz uwzgledniaja wymogi prawne stawiane przez ustawodawce przy orzekaniu o niezdolnoSci do pracy.
Sa one jasne, i logiczne, a wnioski z nich plyngce przekonywujaco uzasadnione. Biegli sadowi sporzadzajacy opinie
w przedmiotowej sprawie sa specjalistami posiadajacymi wieloletnig praktyka zawodowa oraz ciesza sie duzym
autorytetem. W tym stanie rzeczy Sad pierwszej instancji uznal je za pelnowarto$ciowy material dowodowy i na
ich podstawie dokonat decydujacych ustalen faktycznych w sprawie. O niezdolnoSci do pracy decyduje upo$ledzenie
funkcji organizmu czy tez danego narzadu, a nie same zmiany anatomiczne. Dlatego tez rozpoznane u ubezpieczonej
schorzenia mimo, zZe istnieja nie musza obecnie powodowa¢ jej niezdolnoSci do pracy. Dla uznania niezdolnosci
do pracy, nie wystarcza samo stwierdzenie u pacjenta zmian chorobowych, konieczne jest jeszcze ustalenie, ze
zmiany te upo$ledzaja funkcje organizmu w stopniu uniemozliwiajacym (calkowicie lub czeSciowo) wykonywanie
pracy. Jednocze$nie Sad Okregowy wskazal, iz przy ocenie, czy ubezpieczony jest niezdolny do pracy, powinna
by¢ brana pod uwage - poza aspektem biologicznym czy medycznym - takze obiektywna mozliwo$¢ podjecia przez
niego pracy dotychczasowej lub innego zatrudnienia zgodnego z poziomem kwalifikacji, wyksztalcenia, wieku,
predyspozycji psychofizycznych. Wyjaénienie tresci pojecia ,pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji"
wymaga uwzglednienia zaréwno kwalifikacji formalnych (czyli zakresu i rodzaju przygotowania zawodowego
udokumentowanego $wiadectwami, dyplomami, za$wiadczeniami), jak i kwalifikacji rzeczywistych (czyli wiedzy i
umiejetnosSci faktycznych, wynikajacych ze zdobytego do$wiadczenia zawodowego). Przy ocenie niezdolnosci do
pracy dla celow rentowych bardziej istotne sg kwalifikacje rzeczywiste niz formalne, gdyz ocena ta sprowadza sie
do stwierdzenia, w jakim stopniu wiedza i umiejetnos$ci, ktorymi dysponuje ubezpieczony, moga by¢ wykorzystane
przez niego w pracy, pomimo zaistnialych ograniczen sprawno$ci organizmu. Wnioskodawczyni pracowala na
stanowiskach: sprzedawcy w sklepie oraz elektrotechnika. W ocenie bieglych brak jest przestanek do rozpoznania
u ubezpieczonej niezdolnoéci do pracy, a rozpoznane schorzenia i stopien ich nasilenia, nie wykluczaja mozliwoéci
podjecia przez nig zatrudnienia zgodnego z posiadanymi kwalifikacjami. Sad ocenia bowiem zdolno$¢ do pracy nie
tylko w odniesieniu do zawoddw wyuczonych ale i tych, ktore wykonywal bez kwalifikacji.

Sad rozstrzygajacy wskazal przy tym, ze stalo§¢ pozostawania w leczeniu, tak jak to ma miejsce w przypadku
ubezpieczonej, takze nie stanowi samodzielnej przyczyny uznania niezdolnoSci do pracy, nawet je$li w pewnych
okresach wymaga czasowych zwolnien lekarskich (orzeczenie Sadu Najwyzszego z 12 lipca 2005r., IT UK 288/04,
publ. OSNP 2006/5-6/99). Innymi slowy to, ze ubezpieczona jest poddawana leczeniu, nie jest rbwnoznaczne z jej
niezdolno$cig do pracy w rozumieniu ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych. Powyzsze
schorzenia nie daja bowiem tak istotnych objawdéw klinicznych, ktére wykluczalyby ubezpieczona jako pracownika.
Tym samym, Sad rozstrzygajacy podzielil tresé opinii bieglych, iz stan zdrowia ubezpieczonej nie powoduje u niej
niezdolnoéci do pracy po dniu 31 stycznia 2011 roku w zwigzku z wypadkiem przy pracy. Skoro zabraklo przestanki
w postaci niezdolnoSci do pracy, ubezpieczona nie mogla naby¢ wnioskowanego $wiadczenia, a co za tym idzie
zaskarzona decyzja jest wlaSciwa.

Apelacje od wyroku wniosta ubezpieczona, ktéra wydanemu rozstrzygnieciu zarzucila bledng i dowolna interpretacje
zebranego w sprawie materialu dowodowego, w szczegdlno$ci poprzez pominiecie w rozstrzygnieciu korzystnej dla
niej opinii bieglego sadowego W. R., ktory stwierdzil, ze jej stan zdrowia czyni ja nadal czeSciowo niezdolna do pracy
w zwigzku z wypadkiem przy pracy z dnia 19.01.2007 r. oraz niewyjasnienie istotnych okoliczno$ci sprawy, majacych
znaczenie dla rozstrzygniecia, poprzez brak wysluchania przez sad biegltego sadowego W. R. specjalisty medycyny
przemystowej w Swietle pisemnej zbiorczej opinii bieglych sagdowych réznych specjalnoéci. Tak podnoszac, apelujaca
wniosla o zmiane zaskarzonego wyroku i ustalenie, ze w dalszym ciaggu ma prawo do renty z tytulu niezdolnoSci
do pracy w zw. z wypadkiem przy pracy ewentualnie o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do
ponownego rozpoznania sagdowi I instancji.

W odpowiedzi na apelacje organ rentowy wniést o jej oddalenie.



Sad Apelacyjny zwazyl co nastepuje:
Apelacja ubezpieczonej okazala sie nieuzasadniona.

Sad Okregowy przeprowadzil stosowne postepowanie dowodowe, a w swych ustaleniach i wnioskach nie wykroczyl
poza ramy swobodnej oceny wiarygodno$ci i mocy dowodéw, nie popehil tez uchybien w zakresie zaréwno ustalonych
faktéw, jak tez ich kwalifikacji prawnej, ktére moglyby uzasadni¢ ingerencje w tre$¢ zaskarzonego orzeczenia. W
konsekwencji, Sad odwolawczy oceniajac jako prawidlowe ustalenia faktyczne i rozwazania prawne dokonane przez
Sad pierwszej instancji uznal je za wlasne, co oznacza, iz zbednym jest ich szczegbélowe powtarzanie w uzasadnieniu
wyroku Sadu odwolawczego (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5 listopada 1998 r., I PKN 339/98, OSNAP
1999/24/776; z dnia 22 lutego 2010 r., I UK 233/09, LEX nr 585720 i z dnia 24 wrzeénia 2009 r., II PK 58/09, LEX
nr 558303).

Roszczenie ubezpieczonej o przyznanie prawa do renty opieralo sie na przepisach art. 6 ust. 1 pkt 6 i art. 16 oraz
art. 17 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i chorob
zawodowych (Dz. U.z2009r.,nr 167, poz. 1322]j. t. ze zm.) w zwigzku z art. 12 i art. 13 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (Dz. U. z2009 r., nr 153, poz. 1227]. t. ze zm.). W sprawie
nalezalo zatem wykazac, ze stan zdrowia ubezpieczonej uzasadnia jej dalsza niezdolno$¢ do pracy po 31 stycznia
2011r., pozostajaca w zwiazku z wypadkiem przy pracy. Dokonanie ustalen w tym zakresie wymagalo specjalistyczne;j
wiedzy. W toku postepowania, Sad pierwszej instancji dopuscit zatem dowdd z opinii bieglych sadowych odpowiednich
specjalizacji z zakresu schorzen na ktore cierpiala ubezpieczona po wypadku a zatem wypehil obowigzek wynikajacy
z art. 278 § 1 k.p.c.

I tak w opinii z dnia 20 pazdziernika 2011 r., uwzgledniajacej wnioski z opinii z dnia 18 czerwca i 5 wrze$nia 2011
r. biegli zgodnie wskazali, iz ubezpieczona moze pracowa¢ na poziomie swoich kwalifikacji z wylaczeniem pracy na
wysokosci. (k- 45) W zwigzku z zastrzezeniami ubezpieczonej do tej opinii sad meriti powolal bieglego z zakresu
medycyny pracy W. R., ktéry w opinii z dnia 27 marca 2012 r., wskazal, iz stan zdrowia ubezpieczonej czyni ja nadal
czeSciowo niezdolng do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy (k-66-68). Swoje stanowisko biegly podtrzymat w
opinii z dnia 25 czerwca 2012 r., wydanej po rozpatrzeniu zastrzezen Przewodniczacego Komisji Lekarskiej (k-82). W
zwiazku z kolejnymi zastrzezeniami Przewodniczacego i celem ostatecznej weryfikacji stanu zdrowia ubezpieczonej
sad pierwszej instancji dopuécil dowdd z tacznej opinii bieglych z zakresu neurologii, psychiatrii, ortopedii i medycyny
pracy, ktérzy w opinii z dnia 15 listopada 2012 r., zgodnie stwierdzili, Ze ubezpieczona jest zdolna do pracy. (k- 108-111)

Sad Apelacyjny stwierdza, ze biegli sadowi dysponowali niezbedna wiedza i doSwiadczeniem zawodowym, a
sporzadzone przez nich opinie zostaly wydane w oparciu o badania przedmiotowe ubezpieczonej, uwzglednialty
caloé¢ zgromadzonej dokumentacji lekarskiej, a nadto zawieraly logiczne i rzeczowe uzasadnienia. Zdaniem Sadu
Apelacyjnego nie bylo zadnych przeslanek do kwestionowania wiarygodnoSci opinii bieglych sadowych i ich
przydatnosSci do rozstrzygniecia niniejszej sprawy. Jednocze$nie przy jednoznaczno$ci materialu dowodowego w
niniejszej sprawie Sad Okregowy nie byl zobowiazany do prowadzenia dalszego postepowania dowodowego tak
dlugo, az strona udowodni korzystna dla siebie teze. W konsekwencji Sad Apelacyjny uznal, ze sporzadzone w
toku postepowania przed Sadem I instancji opinie z wyjatkiem opinii lekarza medycy pracy W. R., ktéra byla
odosobniona od pozostalych i ostatecznie zostala zweryfikowana przez opinie bieglych z dnia 15 listopada 2012
r., stanowily wystarczajaca podstawe ustalen faktycznych. Sad Apelacyjny podkresla, ze opinia bieglych podlega
ocenie na podstawie wlasciwych dla jej przedmiotu kryteriéw zgodnosci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej,
poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci
wyrazonej w niej wnioskéw (postanowienie Sagdu Najwyzszego, z dnia 7 listopada 2000r., sygn. i CKN 1170/98 —
publ. OSNC 2001/4/64). A. R. zglaszajac zarzuty do wydanych w sprawie opinii, w istocie, jak stusznie wskazal
Sad Okregowy, nie podwazyta dokonanych przez opiniujacych rozpoznan i nie przedstawita zadnych konkretnych
zarzutow dyskwalifikujacych wydane w sprawie opinie.



Ustalenie zatem przez Sad Okregowy w oparciu o opinie dwoch zespotow bieglych ktorzy wydali opinie niezaleznie od
siebie, iz u A. R. nie wystepuje niezdolnoé¢ do pracy jest trafne. W konsekwencji chybione sa zarzuty ubezpieczonej,
ze Sad pierwszej instancji nie rozwazyt caloSci zebranego w sprawie materialu dowodowego i nie uwzglednil jej
rzeczywistego stanu zdrowia. Sad Okregowy dysponowal zgodnymi ze soba opiniami bieglych lekarzy z dnia 20
pazdziernika 2011r., i 15 listopada 2012 r. i nie mial podstaw nie podzieli¢ zgodnych stanowisk zawartych w tych
ekspertyzach. Polemika ubezpieczonej z wynikiem postepowania dowodowego i ustaleniami opinii nie moze stanowic
jakiejkolwiek podstawy do podwazenia wyroku Sadu Okregowego.

Majac powyzsze na uwadze, Sad Apelacyjny uznal, ze wyrok sadu pierwszej instancji jest prawidlowy i sad ten slusznie
ustalil, Ze ubezpieczona nie spehila przestanki umozliwiajacej jej skuteczne ubieganie sie o dalsze przyznanie prawa
do renty, a mianowicie niezdolnoSci do pracy pozostajacej w zwiazku z wypadkiem przy pracy.

W konsekwencji, Sad Apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje A. R. jako nieuzasadniong.



