Sygn. akt ITT AUa 883/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 8 maja 2014 .

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Barbara Bialecka
Sedziowie: SSA Romana Mrotek
SSO del. Beata Gorska (spr.)
Protokolant: St. sekr. sad. Edyta Rakowska

po rozpoznaniu w dniu 8 maja 2014 r. w Szczecinie

sprawy Z. R.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w K.

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy

na skutek apelacji ubezpieczonego

od wyroku Sadu Okregowego w Koszalinie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 30 lipca 2013 r. sygn. akt IV U 614/12

oddala apelacje.

SSA Romana Mrotek SSA Barbara Bialecka SSO del. Beata Gorska

Sygn. akt III A Ua 883/13

UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w K. decyzja z dnia 5 kwietnia 2012 roku znak (...) wydana na podstawie
ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i chordb
zawodowych (Dz.U.09.167.1322 zzm.) odméwil ubezpieczonemu Z. R. prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w
zwigzku z wypadkiem przy pracy, albowiem Komisja Lekarska ZUS-u orzeczeniem z dnia 23 marca 2012 roku uznala,
ze jest on zdolny do pracy.

Ubezpieczony Z. R. wni6st odwolanie od powyzszej decyzji. Wskazal, ze w dniu 13 wrze$nia 2010 roku doznal wypadku
przy pracy w wyniku, ktorego nastapilo ztamanie ko$ci fonowej i kulszowej po stronie prawej z przemieszczeniem oraz



podwiniecie w stawie krzyzowo-biodrowym. Zdaniem ubezpieczonego, Zadne z orzeczen lekarzy orzecznikéw ZUS nie
odzwierciedla rzeczywistego jego stanu zdrowia.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniosl o jego oddalenie powtarzajac argumenty wymienione w
uzasadnieniu zaskarzonej decyzji z dnia 5 kwietnia 2012 roku.

Wyrokiem z dnia 30 lipca 2013r. Sad Okregowy w Koszalinie IV Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spolecznych oddalil
odwolanie.

Sad Okregowy ustalil i zwazyl, co nastepuje:

Ubezpieczony Z. R. urodzony w dniu (...) w przeszlo$ci wykonywatl obowigzki konserwatora, drwala, hydraulika,
pomocnika montera instalacji wodno-kanalizacyjnych i centralnego ogrzewania nadto byl rowniez zatrudniony jako
pracownik fizyczny.

Ubezpieczony byl uprawniony do $§wiadczenia rehabilitacyjnego przyznanego w zwigzku z wypadkiem przy pracy w
okresie od 14 marca 2011 roku do dnia 7 marca 2012 roku. W dniu 30 stycznia 2012 roku zlozyl wniosek w przedmiocie
przyznania mu prawa do renty z tytulu niezdolnosSci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy, jaki miat miejsce
w dniu 13 wrzeénia 2010 roku.

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych skierowal ubezpieczonego na badania lekarskie dla ustalenia aktualnego stanu
zdrowia i zdolnoéci do pracy ubezpieczonego. Lekarz orzecznik ZUS, po przeprowadzonych badaniach orzeczeniem
z dnia 22 lutego 2012 roku uznatl ubezpieczonego za zdolnego do pracy. Tak wydana opinie potwierdzila réwniez
Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 23 marca 2012 roku,

W oparciu o powyzsze orzeczenie Zaktad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w K., decyzja z dnia 5 kwietnia 2012 roku
odmowil ubezpieczonemu Z. R. przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem
przy pracy, wskazujac, iz jest on zdolny do pracy.

Na podstawie sporzadzonych na potrzeby niniejszego postepowania opinii sadowo-lekarskich m.in. opinii
sporzadzonej w dniu 3 wrze$nia 2012 przez bieglych sadowych ortopedy H. M., neurologa B. M., specjalisty z zakresu
medycyny pracy B. B. i internisty J. W. i ich dwoch opinii uzupehiajgcych z dnia 21 stycznia 2013 roku i z dnia 24
czerwca 2013 roku oraz opinii z dnia 5 marca 2013 roku sporzadzonej przez bieglego chirurga G. W. Sad ustalil, ze
ubezpieczony Z. R. jest zdolny do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy.

Sad Okregowy na wstepie swych rozwazan przywolal treéé art. 6 ustep 1 pkt 6 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku
o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkow przy pracy i choréb zawodowych (Dz.U.09.167.1322 z zm.) zgodnie,
z ktérym ubezpieczonemu, ktory stat sie niezdolny do pracy wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowe;j
przystuguje renta z tytulu niezdolnosci do pracy.

Zatem, aby skutecznie wykaza¢ uprawnienie do tego rodzaju §wiadczenia nalezy spelni¢ nastepujgce warunki:
- wykonywacé zwykle czynnoSci zwigzane z prowadzeniem dzialalno$ci pozarolniczej;

- ulec wypadkowi przy pracy;

- wykazac, ze konsekwencja wypadku przy pracy jest niezdolno§é do pracy.

Sad Okregowy przyjal jako bezsporne, ze ubezpieczony Z. R. ulegl w dniu 13 wrzeénia 2010 roku wypadkowi przy
pracy. Kwestig sporna w sprawie bylo ustalenie istnienia niezdolnosci do pracy jako nastepstwa wypadku przy pracy.
Ustalenie wskazanych okolicznoéci i w efekcie rowniez ocena stopnia i trwalo$ci niezdolnoéci do pracy wymaga
wyjaénienia okoliczno$ci sprawy z punktu widzenia wymagajgcego wiadomosci specjalnych, w zwigzku z czym sad
powinien wedlug zasad unormowanych w kodeksie dopusci¢ dowdd z opinii biegtego. Tak wiec, majac na wzgledzie,
iz ustalenie powyzszych okolicznos$ci, ze wzgledu na ich charakter istotnie wymagalo wiadomo$ci fachowych, Sad



przeprowadzil dowod z opinii bieglych lekarza chirurga-ortopedy, neurologa, lekarza medycyny pracy, chirurga i
internisty na okoliczno$¢ ustalenia czy ubezpieczony jest czeSciowo lub calkowicie niezdolny do pracy w zwiazku z
wypadkiem przy pracy, jakiemu ulegl w dniu 13 wrze$nia 2010 roku, jesli tak to czy na trwale czy okresowo, jezeli
okresowo to na jaki okres. Pozwolilo to na uzyskanie opinii osoby nie zainteresowanej rozstrzygnieciem sprawy,
mogacej udzieli¢ Sadowi fachowych informacji i wiadomo$ci dla ustalenia i oceny okolicznoéci sprawy, utatwiajac tym
samym wladciwa ocene faktow i rozstrzygniecie sporu.

Z wnioskow plynacych z wszystkich opinii sporzadzonych do sprawy w ocenie Sadu Okregowego, jednoznacznie
wynikalo, ze u ubezpieczonego nie stwierdza sie niezdolnosci do pracy z tytutu wypadku przy pracy, jaki mial miejsce
w dniu 13 wrze$nia 2010 roku.

Wskazal, ze z opinii sporzadzonej w dniu 3 wrze$nia 2012 przez bieglych sadowych ortopedy H. M., neurologa B. M.,
specjalisty z zakresu medycyny pracy B. B. i internisty J. W. (k.27-30) wynika, ze biegli rozpoznali u ubezpieczonego:

- przebyte wygojone zlamanie ko$ci kulszowej i lonowej prawej z podwichnieciem stawu krzyzowo-biodrowego po
stronie prawej;

- stan po usunieciu guzka pluca lewego bez nastepstw;
- chorobe wieficows;

- nadci$nienie tetnicze;

- otylosé

Zdaniem bieglych ubezpieczony w aktualnym stanie zdrowia jest zdolny do pracy. Podczas bowiem badania
lekarskiego nie stwierdzono u niego bolesnos$ci miednicy na $ciskanie i rozcigganie, nie stwierdzono réwniez
ograniczenia ruchomos$ci prawego stawu biodrowego. Brak za$ zanikdw mieé$niowych Swiadczy o pelnym
wykorzystywaniu obu konczyn podczas chodzenia. Utykanie zas na prawa konczyne dolna jest jedynie
demonstrowanym chodem ubezpieczonego. Z. R. jest ponadto wydolny oddechowo i krazeniowo.

Do powyzszej opinii ubezpieczony zlozyl liczne zastrzezenia wskazujac, ze biegli nie wzieli w ogoble pod uwage
dostarczonej przez niego dokumentacji medycznej, nie ustosunkowali sie do zlozonych w wcze$niejszych okresach
twierdzen lekarzy specjalistow, ktore to ubezpieczony przedlozyt w toku prowadzonego postepowania sadowego.
Ubezpieczony jest zdania, ze biegli oparli swa opinie jedynie na badaniach ogblnych, nie wnikajac w problemy
zdrowotne ubezpieczonego przedstawione w odwolaniu. Trudno bowiem sobie wyobrazi¢ jako peloetatowego
pracownika fizycznego osobe z krétsza noga i z duza i szeroka szpara stawu krzyzowo-biodrowego oraz z problemami
z miednica.

Sad Okregowy majac na uwadze zastrzezenia ubezpieczonego zwrocil sie dwukrotnie do wyzej wskazanych
bieglych sadowych o uzupehlienie opinii m.in. w zakresie nie odniesienia sie do okoliczno$ci podniesionych przez
ubezpieczonego, a dotyczacych krotszej nogi o 1,5 cm, szerokiej szpary stawu krzyzowo-biodrowego, rozerwania
wiezozrostu krzyzowo-biodrowego po stronie prawej i wyjasnienia czy w zwiagzku z powyzszym ubezpieczony jest
cze$ciowo niezdolny do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy.

W pierwszej opinii uzupelniajacej z dnia 21 stycznia 2013 roku (k.64) biegli podniedli, ze badania radiologiczne sa
dokumentacja dodatkowa pozwalajaca na uécislenie rozpoznania. Ocene za$ stanu zdrowia i zdolno$¢ do pracy biegli
ustalaja w oparciu o badanie przedmiotowe, analize dokumentacji medycznej bez sugerowania sie ocena innych
lekarzy.

W drugiej opinii uzupeliajacej z dnia 24 czerwca 2013 roku (k.109) biegli dodatkowo wyjasénili, ze nieréwnosé
koniczyn u ubezpieczonego wynika z przebytego urazu miednicy i podwichniecia w stawie biodrowym prawym.
Najistotniejszym jednakze w sprawie jest to, ze przebyte zlamanie miednicy, w tym ko$ci lonowej w 2010 roku zostalo



wygojone o czym Swiadczy w badaniu klinicznym brak bolesnoéci przy Sciskaniu miednicy i przy ruchach rotacyjnych
stawdéw biodrowych.

Z opinii sgdowo—lekarskiej z dnia 5 marca 2013 roku sporzadzonej przez powolanego do sprawy dodatkowego bieglego
chirurga G. W. (k.79) wynika, ze rozpoznano u ubezpieczonego przebyte wygojone zlamanie kosci tonowej i kulszowe;j
po stronie prawej nadto stan po podwichnieciu w stawie krzyzowo-biodrowym prawym. Zdaniem bieglej aktualny
stan zdrowia ubezpieczonego nie powoduje niezdolnoéci do pracy z powodu schorzen chirurgicznych. Dolegliwosci
zglaszane przez ubezpieczonego zwigzane sa z przebytym wypadkiem w czasie pracy i dotycza narzadu ruchu, a w tym
zakresie ubezpieczony byl juz oceniany przez bieglego specjaliste z zakresu chirurgii urazowej i ortopedii.

W przekonaniu Sadu I instancji opinie wyznaczonych bieglych byly na tyle kategoryczne i przekonujace, ze
wystarczajaco wyjasnialy zagadnienia wymagajace wiadomosci specjalnych. Calo$¢ ustalen bieglych zawarta w
opiniach pisemnych zostala poddana przez Sad szczegbdltowej analizie pod katem fachowosci, rzetelnosci, logicznoéci.
Opinie te podlegaly ocenie na podstawie wta$ciwych dla ich przedmiotu kryteriéw zgodnoSci z zasadami logiki i wiedzy
powszechnej, poziomu wiedzy bieglych, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia
stanowczoSci wyrazonych w nich wnioskéw. Sad ostatecznie przyjal ustalenia bieglych za podstawe okreslenia stanu
zdrowia ubezpieczonego i jego zdolnosci do pracy. Przyjmujac ustalenia bieglych za podstawe wyroku Sad uznal je za
logiczne i sp6jne, a tre$é opinii za sporzadzone fachowo i wyczerpujaco w stosunku do materialu dowodowego, jakim
dysponowali biegli. Sad ocenil opinie bieglych na réwni z innymi §rodkami dowodowymi, w szczegblnoSci znajdujgca
sie w aktach organu rentowego i aktach sadowych obszerna dokumentacja medyczna, w ramach swobodnej oceny
dowodow i w uwzglednieniu krytycznego stanowiska ubezpieczonego.

W ocenie Sadu Okregowego wyniki przeprowadzonych opinii bieglych oraz zgromadzona dokumentacja medyczna jest
wystarczajaca do poczynienia ustalen dotyczacych stanu zdrowia ubezpieczonego oraz jego zdolno$ci do wykonywania
pracy. We wszystkich bowiem sporzadzonych na potrzeby niniejszego postepowania sadowego opiniach sadowo-
lekarskich biegli sadowi nie stwierdzili u ubezpieczonego niezdolnosci do pracy z tytulu wypadku przy pracy, jaki miat
miejsce w dniu 13 wrze$nia 2010 roku. Schorzenia jakie byly wynikiem odniesionego przez ubezpieczonego wypadku
przy pracy w postaci przebytego zlamania miednicy, w tym kosSci tonowej w 2010 roku zostaly w caloSci wygojone,
o czym $wiadczy w badaniu klinicznym brak bolesnoSci przy Sciskaniu miednicy i przy ruchach rotacyjnych stawéw
biodrowych.

Kierujac sie powyzszym Sad I instancji uznat wydane opinie za rzetelne i obiektywne i przyjmujac je za podstawe
rozstrzygniecia sporu, co do zdolnoéci ubezpieczonego do pracy na podstawie art. 477481 k.p.c., orzekl jak w sentencji
wyroku.

Z wyrokiem Sadu Okregowego nie zgodzit sie ubezpieczony.
Wyrok zaskarzyt w calosci i zarzucil mu:

1. sprzeczno$¢ istotnych ustalen Sadu z zebranym w sprawie materialem dowodowym majacy istotny wplyw na
tre$¢ rozstrzygniecia polegajace na rozwazeniu przez Sad I instancji tylko materialu dowodowego pochodzacego od
bieglych lekarzy istotnych i blednym przyjeciu, ze skarzacy jest zdolny do pracy, podczas gdy z materialu dowodowego
dostarczonego przez skarzacego sie ( dokumentacji medycznej) wyraznie wynika, ze jest on niezdolny do pracy,

2. sprzeczno$¢ istotnych ustalen Sadu z zebranym w sprawie materialem dowodowym polegajaca na jednoznacznym
przyjeciu przez Sad I instancji faktu iz zlamanie odwolujacego zostalo wygojone, o czym $wiadczy w badaniu
klinicznym brak bolesnoéci przy Sciskaniu miednicy i przy ruchach rotacyjnych stawéw biodrowych, podczas gdy
skarzacy sie wyraznie wskazywal , ze sa to bledne oceny bieglych lekarzy, ze wyraznie podczas badania moéowil o w/w
bolesnosciach oraz dostarczyt dokumentacje szpitalna i lekarska wyraznie potwierdzajaca te bolesnosci - co wyraznie
przeczy twierdzeniom bieglym i §wiadczy o fakcie , Ze zZlamanie nie zostalo wygojone.



3. naruszenie przepiséw prawa materialnego tj: art. 12 ust. 11 3 oraz art. 13 ust. 1 ustawy z. dnia 17 grudnia 1998 .
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych poprzez jego niewlasciwe zastosowanie polegajace na
nieuwzglednieniu przez Sad I instancji podczas wydawania wyroku poziomu kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwosci
zarobkowania w zakresie tych kwalifikacji, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy
oraz celowo$c¢ przekwalifikowania zawodowego skarzacego sie , co mialo istotny wplyw na tre$¢ wyroku.

4. naruszenie przepiséw postepowania tj. art. 328 § 2 KPC poprzez jego niezastosowanie polegajace na tym, ze Sad I
instancji w uzasadnieniu swojego wyroku tylko powielil stanowisko bieglych lekarzy przedstawione w ich opiniach, a
w ogole nie ustosunkowal sie do stanowiska odwolujacego sie , do przedstawionej dokumentacji medycznej, szpitalnej
i opinii innych lekarzy, ktore odwolujacy sie dostarczyl w tym postepowaniu.

5. naruszenie przepisOw postepowania tj. art. 227 w zw. z art. 233 § 1 KPC poprzez ich niezastosowanie polegajace
na tym, iz Sad I instancji w ogole nie wziagl pod uwage dokumentacji medycznej dostarczonej przez odwolujgcego sie
wyraznie potwierdzajacej jego niezdolno$¢ do pracy oraz jego obecny stan zdrowia.

Majac na uwadze powyzsze zarzuty wniost o:

1. zmiane zaskarzonego wyroku poprzez uwzglednienie odwolania skarzacego sie i zmiane zaskarzonej decyzji ZUS w
caloéci poprzez orzeczenie, iz skarzacy jest niezdolny do pracy i przyznanie mu renty.

2. zasgdzenie od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych zwrotu kosztéw postepowania
wedlug norm przepisanych,

ewentualnie:

3. uchylenie wyroku Sadu I instancji oraz poprzedzajacej go decyzji ZUS i przekazanie sprawy do ponownego
rozpoznania organowi rentowemu.

W uzasadnieniu podal , ze rozstrzygniecie Sadu i instancji nalezy uznaé¢ za niewlasciwe, nie biorace pod uwage
rzeczywistego stanu zdrowia skarzacego oraz naruszajace przepisy postepowania cywilnego.

Zdaniem apelujacego faktem bezspornym przyznanym rowniez przez Sad I instancji jest, iz skarzacy w dniu 13
wrze$nia 2010 r. doznat wypadku przy pracy w wyniku ktérego nastapilo ztamanie kosci lonowej i kulszowej po stronie
prawej z przemieszczeniem oraz podwiniecie w stawie krzyzowo- biodrowym. Na skutek tego wypadku skarzacy w
dniach 13.09.2010r - 24.09.2010 r. przebywat w (...) Szpitalu (...) w W..

W dalszej czeSci uzasadnienia apelacji ubezpieczony przytoczyl niekwestionowany przez Sad stan faktyczny co do
wypadku przy pracy jaki mial miejsce 13.09.2010r. Nastepnie korzystania ze $wiadczenia rehabilitacyjnego do
9.09.2011r., a nastepnie do 7.03.2012r. Orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS z 29.11.2011r., ktory orzekl niezdolnoé¢ do
pracy oraz prawo do Swiadczenia rehabilitacyjnego. Zwrécil uwage na swoj pobyt w sanatorium w listopadzie 2011r.,
ktoéry wplynal na poprawe jego stanu zdrowia.

Ubezpieczony zarzucil, ze Sad I instancji powolal kilku bieglych lekarzy, ktérzy wydali opinie nie odzwierciedlajace
rzeczywistego stanu zdrowia odwolujacego sie oraz zawierajace liczne uchybienia, co skarzacy podnosit w zarzutach
do poszczegoblnych opinii. Skarzacy dostarczyl Sadowi I instancji obszerng dokumentacje medyczna przedstawiajaca
zupehie inny stan zdrowia odwolujacego sie, niz przedstawiony w opinii bieglych lekarzy, jednak Sad I instancji wzial
pod uwage jedynie stanowisko bieglych lekarzy.

W ocenie apelujgcego wydajac pierwsza z opinii w sprawie biegli lekarze popelnili niedopuszczalne bledy, ktore
skarzacy wskazal w zarzutach do opinii. Czytajac ta opinie mozna doj$¢ do wniosku, ze nie przegladali oni w ogoéle akt
sprawy. Twierdzili, ze skarzacy spadl z drabiny i wykonywat zawod hydraulika przez 30 lat, co byto zupelie niezgodne
z prawda ( co skarzacy udowodnil stosowng dokumentacja). Ponadto biegli lekarze w swoich opiniach ,, celowo"
pomijali fakt, ze skarzacy ma krotsza prawg noge o 1. 5 cm w zwiazku z czym utyka i nie moze normalnie chodzié.



Dopiero w uzupeieniu do ostatnich z opinii - lekarze biegli na wezwanie Sadu i zarzuty skarzacego potwierdzili
wyraznie ten fakt.

Zdaniem apelujacego w sprawie nalezy zauwazy¢, ze pojawila sie pewna sprzecznosé, tj . lekarze biegli w uzupelieniu
do opinii wyraznie przyznali, ze skarzacy ma prawa noge krotsza o 1,5 cm w zwigzku z przebytym wypadkiem ,
natomiast na str. 3 uzasadnienia Sadu I instancji czytamy, ze twierdzg oni, iz : ,, utykanie za$ na prawa konczyne
dolng jest jedynie demonstrowanym chodem ubezpieczonego", - m.in. ta wlasnie sprzeczno$é¢ powinien wzigé pod
uwage Sad I instancji, bo jak mozna nie utyka¢ na prawa noge majac ja krotsza o 1,5 cm. Powolywanie sie na takie
okoliczno$ci przez Sad I instancji §wiadczy o tym, ze przedmiotowy wyrok zostal wydanym z naruszeniem wszelkich
zasad logicznego my$lenia i do§wiadczenia zyciowego.

Sad I instancji sam wielokrotnie podkreslil w swoim uzasadnieniu ( str. 314 ), ze:

,» hajistotniejszym jednakze w sprawie jest to, ze przebyte ztamanie miednicy, w tym ko$ci fonowej w 2010 roku zostalo
wygojone o czym $wiadczy w badaniu klinicznym brak bolesnosci przy $ciskaniu miednicy i przy ruchach rotacyjnych
stawow biodrowych".

W ocenie apelujacego Sad I instancji oparl swoje orzeczenie na powyzszym twierdzeniu bieglego, pomimo tego, ze
sam skarzacy podnosil, iz wcale tak nie jest, ze zglaszal on dolegliwo$ci bolowe lekarzowi badajacemu go ( co nie
zostalo ujete przez lekarza bieglego ). Ponadto zauwazyl, ze skarzacy dostarczyl na poparcie swoich twierdzen tj.
potwierdzenia dolegliwo$ci bolowych do$¢ obszerna dokumentacje medyczng ( za§wiadczenia lekarzy specjalistow,
wypisy ze szpitali ). Dlaczego wiec Sad I instancji twierdzi , ze nastgpilo wygojenie skoro wyjasnienia skarzacego oraz
obszerna dokumentacja medyczna potwierdzaja, ze jest wrecz przeciwnie tj wygojenie nie nastapilo.

Z kolei na stronie 4 uzasadnienia Sgdu I instancji czytamy:

,» Sad ocenil opinie bieglych na réwni z innymi Srodkami dowodowymi, w szczegdlnoéci znajdujaca sie w aktach
organu rentowego i aktach sadowych obszerng dokumentacja medyczna , w ramach swobodnej oceny dowodow i w
uwzglednieniu krytycznego stanowiska ubezpieczonego".

Analizujac akta postepowania tj. odwolanie skarzacego, zarzuty do poszczegélnych opinii oraz dokumentacje
medyczng dostarczong podczas postepowania nalezy doj$¢ do wniosku , ze takie twierdzenie Sadu I instancji jest
niezgodne z prawda , w sposéb istotny naruszajace przepisy postepowania tj. art. 227 w zw. z art. 233 § 1 KPC. Zgodnie
z pierwszym z powolanych artykuléw Sad I instancji powinien dopusci¢ jako przedmiot dowodu fakty majace dla
rozstrzygniecia sprawy istotne znaczenie. Jednak w tym konkretnym przypadku tak nie bylo. Sad I instancji uznat za
dowody tylko opinie bieglych lekarzy odmawiajgc waloru wiarygodnos$ci dowodom dostarczonym przez skarzacego w
toku postepowania. Sad 1 instancji nawet nie wyjas$nit dlaczego nie wzigl pod uwage dowodow dostarczonych przez
skarzacego.

Zdaniem apelujacego nalezy zauwazy¢, ze pomiedzy opiniami bieglych, a badaniami lekarskimi dostarczonymi przez
skarzacego zachodza istotne rozbieznosci. Jedne wykluczaja drugie.

W trakcie postepowania skarzacy przedstawil informacje od lekarza kierujacego z dnia 05.04.2012 r. specjalisty
ortopedii i traumatologii, w ktérej wyraznie czytamy ,, przeciwskazana praca fizyczna ".

Dowod: kserokopia informacji dla lekarza kierujacego z dnia 05.04.2012 r - w aktach postepowania.
Nastepnie skarzacy dostarczyl badania wykonane przez Szpital (...) w P., w ktérych wyraznie czytamy:

,, uwidoczniono cechy dyskopatii w odcinku szyjnym kregostupa ( na poziomie C5-C6 )". ,, wielopoziomowe
poczatkowe zmiany zwyrodnieniowe ".



Ponadto skarzacy podnosil, ze w miesiacu kwietniu 2013 r. z uwagi na swoj zly stan zdrowia przebywal w Szpitalu
(...) w W.. W epikryzie wypisowej Szpitala wyraznie czytamy:

,» w badaniu neurologicznym stwierdzono oslabniecie odruchéw glebokich z konczyn dolnych, brak odruchéow
brzusznych, oslabienie czucia powierzchniowego w dermatozach L4 do S1 po lewej , zaznaczone objawy kregostupowe
z pogranicza piersiowo- ledzwiowego , z poglebieniem krzywizn fizjologicznych kregostupa, bélowe ograniczenie
ruchomosci stawu biodrowego, wypisany do domu z zaleceniem stosowania ; (...)(...)2x1 w okresach nasilenia
dolegliwosci, kontroli u lekarza POZ i dalszego leczenia pod jego kierunkiem, ambulatoryjnej kontroli ortopedyczne;j
i neurologicznej w miejscu zamieszkania.

Na uwage zastluguja RTG miednicy oraz RTG kregostlupa wskazane w wypisie ze szpitala, ktére wyraZnie wskazuja na
podnoszone przez odwolujacego sie dolegliwosci uniemozliwiajace mu wykonywanie jakiejkolwiek pracy fizyczne;j.

Dlaczego wiec do powyzszej dokumentacji medycznej potwierdzajacej niezdolno$¢ do pracy skarzacego sie powstata
w wyniku wypadku przy pracy nie odniost sie Sad I instancji, a oparl swoje orzeczenie jedynie na podstawie opinii
bieglych, ktore zawieraly liczne uchybienia i bledy. Jak wida¢ z faktéw przedstawionych powyzej, sa to fakty majace
dla rozstrzygniecia sprawy istotne znaczenie, a wiec powinny by¢ dowodami w tej konkretnej sprawie.

Blednie zatem twierdzi Sad I instancji za bieglymi lekarzami, ze: ,, badania radiologiczne sa dokumentacja, dodatkowa
pozwalajaca na uscislenie rozpoznania. Ocene zas stanu zdrowia i zdolno§¢ do pracy biegli ustalaja w oparciu o badanie
przedmiotowe, analize dokumentacji medycznej bez sugerowania sie oceng innych lekarzy".

Skarzacy w toku postepowania dostarczyt do$¢ obszerna dokumentacje radiologiczna, badania lekarzy specjalistow,
wypisy ze szpitala potwierdzajace jego niezdolno$é do pracy. Lekarze biegli nie badali skarzacego specjalistycznym
sprzetem, a oparli swoje twierdzenia jedynie na badaniach lekarzy orzecznikow ZUS- ktére oczywiscie nie
potwierdzaja niezdolnoSci do pracy skarzacego sie. Sad I instancji powinien zwrdcié uwage na sprzeczno$ci pomiedzy
opiniami poszczeg6lnych specjalistow oraz powinien zauwazy¢, ze skarzacy ciagle sie leczy i ciagle odczuwa negatywne
skutki przebytych urazéw.

Nie ustosunkowanie sie przez Sad I instancji do powyzszych dowodéw dostarczonych w toku postepowania przez
skarzacego stanowi jego zdaniem naruszenie przepisOw postepowania tj. art. 328 § 2 KPC.

W swoim wyroku Sad I instancji nie wskazal przyczyn dla ktérych dowodom dostarczonym przez skarzacego odmowit
wiarygodno$ci i mocy dowodowej, nie wskazal rowniez, ktore fakty uznal za udowodnione, a ktére nie. Sad I instancji
stwierdzil jedynie, ze najistotniejsze jest to, iz:

,, schorzenia jakie byly wynikiem odniesionego przez ubezpieczonego wypadku przy pracy w postaci przebytego
zlamania miednicy, w tym koSci lonowej w 2010 roku zostaly w calosci wygojone, o czym $wiadczy w badaniu
klinicznym brak bolesnosci przy Sciskaniu miednicy i przy ruchach rotacyjnych stawéw biodrowych".

W toku postepowania skarzacy dostarczyl zaswiadczenia lekarskie , wypisy ze szpitala potwierdzajace to, ze schorzenia
nie zostaly wygojone. Pomimo tego Sad I instancji nie odniost sie do tych faktow, nie wskazal tego w swoim
uzasadnieniu, a jak wynika wprost z treéci przepiséw postepowania powinien.

Wedlug wywoddéw apelujacego Sad I instancji wydajac zaskarzony wyrok zupelnie pomingl stanowisko doktryny
oraz Sadu Najwyzszego dotyczace stosowania przepiséw prawa materialnego pozwalajacych na przyznanie prawa do
renty. Swoje orzeczenie Sad I instancji oparl jedynie na twierdzeniach bieglych lekarzy, ktorzy stwierdzili - ze stan
zdrowia skarzacego pozwala mu na wykonywanie pracy fizycznej. W tym miejscu skarzacy jeszcze raz przytacza jedno
z orzeczen Sadu Najwyzszego, ktore stwierdza, ze:

,» Ocena czeSciowej niezdolno$ci do pracy w zakresie dotyczacym naruszenia sprawno$ci organizmu i wynikajacych
stad ograniczen mozliwoéci wykonywania pracy wymaga z reguly wiadomos$ci specjalnych (opinii bieglego z



zakresu medycyny). Natomiast ostateczna ocena, czy ubezpieczony jest cze$ciowo niezdolny do pracy musi
uwzglednia¢ takze inne elementy, w tym zwlaszcza poziom kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwosci zarobkowania
w zakresie tych kwalifikacji, mozliwo§¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowos$é
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (art. 12 ust. 1i 3 oraz art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spoltecznych, tekst jednolity; Dz. U. 2004 r. Nr 39 poz. 353 ze zm.).
Ocena ta ma charakter prawny i moze jej dokonaé wylacznie sad a nie biegly ".Wyrok Sadu Najwyzszego - Izba Pracy,
Ubezpieczen Spolecznych i Spraw Publicznych z dnia 8 maja 2008 r. I UK 356/2007.

Powyzszych przestanek Sad I instancji w ogole nie wzial pod uwage.

Skarzacy jeszcze raz podnosi, ze na dzien dzisiejszy znaczaco odczuwa skutki wypadku przy pracy, przeszedl
dlugotrwaly okres leczenia i rehabilitacji, pomimo to ma znacznie ograniczone mozliwosci ruchowe (trudnosci
ruchowe ). Skarzgcy ma krotsza prawa noge o 1,5 cm, ponadto ,, zwichrowang" miednice. Tych dolegliwosci doznat
w wyniku wypadku przy pracy. Skarzacy ma wyksztalcenie zawodowe, z zawodu jest hydraulikiem ma 54 lata. Przed
wypadkiem skarzacy sie pracowal jako pracownik fizyczny. Zaréwno ostatnia jego praca, jak i praca hydraulika
wymaga pelnej sprawnosci ruchowej. Niestety po wypadku do dnia dzisiejszego skarzacy tej sprawnosci nie odzyskal,
a rokowania na jej odzyskanie sa nikle.

Reasumujace, skoro wedlug twierdzenia Sadu I instancji: ,, najistotniejszym jednakze w sprawie jest to, ze przebyte
ztamanie miednicy , w tym koSci lonowej w 2010 roku zostalo wygojone o czym §wiadczy w badaniu klinicznym
brak bolesno$ci przy Sciskaniu miednicy i przy ruchach rotacyjnych stawéw biodrowych" - str. 3 uzasadnienia, a
skarzacy w toku postepowania dostarczyl dokumentacje medyczng potwierdzajgca fakt. ze jego stan zdrowia jest
zupekie inny oraz ciggle odczuwa bolesnoéci w okolicach miednicy i przy ruchach rotacyjnych stawéw biodrowych
zadania skarzacego zawarte w petitum apelacji nalezy uznaé za uzasadnione. Skarzacy w odwolaniu oraz zarzutach do
kazdej z opinii podnosil, ze dostarczony przez niego material dowodowy wyraznie potwierdza, iz ma on szeroka szpare
stawu krzyzowo- biodrowego po stronie prawej oraz inne dolegliwo$ci nie pozwalajace odwotujgcemu sie wykonywac
jakakolwiek prace fizyczna - a kazda z opinii milczy na ten temat. Pomimo tego zadne z uzupelnienia opinii nie
odniosto sie do tego, skutecznie pomijajac ten fakt. Roéwniez Sad i instancji pominat ten fakt w swoim uzasadnieniu
wyroku. Skoro rzeczywiScie skarzgcy ma szeroka szpare to zasady do$wiadczenia Zyciowego oraz logiki pozwalaja
nam na stwierdzenie , iz nie jest on zdolny do wykonywania pracy fizycznej. Niestety réwniez i tego faktu wyraZznie
potwierdzajacego stan zdrowia skarzacego Sad ! instancji nie wzigl w ogole pod uwage.

Sad Apelacyjny rozwazyl, co nastepuje:
Apelacja ubezpieczonego okazala sie nieuzasadniona.

Sad Apelacyjny nie dopatrzyl sie wadliwo$ci postepowania przed sadem pierwszej instancji. Przede wszystkim Sad
Okregowy starannie zebral i rozwazyl wszystkie dowody oraz - wbrew zarzutom apelacji - ocenil je w sposéb
nienaruszajacy swobodnej ich oceny. Prawidlowo dokonane ustalenia faktyczne oraz nalezycie umotywowana ocene
prawna sporu Sad Apelacyjny przyjmuje za wlasna, w pelni podzielajac wywody zawarte w uzasadnieniu zaskarzonego
wyroku. Z tego tez wzgledu Sad Apelacyjny nie dostrzega potrzeby ponownego szczegdtowego przytaczania zawartych
w nim argumentéw (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5 listopada 1998 r., I PKN 339/98, OSNAP 1999/24/776; z
dnia 22 lutego 2010 r., I UK 233/09, LEX nr 585720 i z dnia 24 wrze$nia 2009 r., Il PK 58/09, LEX nr 558303).

W odpowiedzi na zarzuty apelacji zaakcentowaé trzeba, ze sad pierwszej instancji bardzo szczegdlowo przytoczyt
ustalenia faktyczne i rozwazania prawne w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku. Sad Okregowy wyjasnil w toku
przeprowadzonego postepowania wszystkie istotne okolicznoéci majgce wplyw na rozstrzygniecie niniejszej sprawy.
W szczegbdlnoSci przeprowadzil w sprawie wszechstronne i wyczerpujace postepowanie dowodowe, korzystajac
przy tym z opinii bieglych lekarzy specjalistow z zakresu neurologii, ortopedii, medycyny pracy i interny a zatem
0sob reprezentujacych specjalno$ci medyczne adekwatne do rodzaju schorzen i dolegliwosSci zglaszanych przez
ubezpieczonego. Ponadto dokonal swobodnej, lecz nie dowolnej oceny dowodu z opinii bieglego z zakresu medycyny



pracy. Wnioski, ktére Sad wywiodt z opinii byly uzasadnione i w niczym nie naruszaly zasad wytyczonych trescia art.
233 k.p.c. W $wietle tego zarzuty ubezpieczonego nalezalo uznaé za polemiczne i chybione.

Bez watpienia roszczenie ubezpieczonego opiera sie na przepisach art. 6 ust. 1 pkt 6) w zwigzku z art. 16 i art. 17 ustawy
z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych
(. t. Dz. U. z 2009 r., nr 167, poz. 1322 ze zm.) w zwigzku z art. 12 i art. 13 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (j. t. Dz. U. z 2009 r., nr 153, poz. 1227 ze zm.). W
sprawie nalezalo zatem wykazac, ze stan zdrowia ubezpieczonego uzasadnia jego niezdolno$¢ do pracy pozostajgcg w
zwiazku z wypadkiem przy pracy. Sad Odwotawczy mial przy tym na wzgledzie, ze rozstrzygniecie uzaleznione bylo od
specjalistycznej wiedzy, jaka dysponowali biegli sadowi. Ugruntowane orzecznictwo prezentuje jednoznaczny poglad,
ze 7 istoty i celu dowodu z opinii bieglego wynika, Ze jesli rozstrzygniecie wymaga wiadomo$ci specjalnych, dowod z
opinii jest konieczny. W takim wypadku Sad nie moze poczyni¢ ustalen sprzecznych z opinia bieglego, jesli jest ona
prawidlowa i jezeli odmienne ustalenia nie maja oparcia w pozostalym materiale dowodowym (tak Sad Najwyzszy w
wyroku z dnia 27 listopada 1974 r., II CR 748/74, LEX nr 7618). Specyfika tego dowodu wyraza sie w tym, ze sfera
merytoryczna opinii kontrolowana jest przez sad, ktéry nie ma wiadomosci specjalnych, w istocie tylko w zakresie
zgodnoSci z zasadami logicznego mys$lenia i wiedzy powszechnej. Przy czym, pierwszorzedne znaczenie nadaje, przy
tej ocenie, kryterium poziomu wiedzy bieglego (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 listopada 2002 r., V CKN
1354/00, LEX nr 77046). Odwolanie sie przez Sad do tych kryteriéw oceny stanowilo wiec wystarczajace i nalezyte
uzasadnienie przyczyn uznania opinii biegtych neurologa i ortopedy za przekonujace oraz negatywnej oceny opinii
bieglej z zakresu medyny pracy.

Odnoszac sie do zarzutéow apelacji nalezy zauwazy¢, ze Sad Okregowy dokonujgc weryfikacji oceny stanu zdrowia
ubezpieczonego dopuécil dowod z opinii bieglych neurologa, ortopedy, medycyny pracy, internisty i chirurgii, a
wobec zarzutéw ubezpieczonego co do sformulowan zawartych w pisemnych opiniach tych bieglych, ktore mogly
doprowadzi¢ do oceny wnioskéw opinii gléwnej i opinii uzupeliajacych jako niesp6jnych, sad pierwszej instancji
przeprowadzit dowod z opinii uzupelniajacych. Skarzacy pomija zatem, ze, opiniujacy lekarz neurolog i ortopeda
precyzyjnie ustosunkowali sie do wszystkich watpliwos$ci, ktére mogly wynika¢ z ich opinii. W szczegdlnosci jednak
potwierdzili wniosek, ze ubezpieczony nie jest osoba niezdolna do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy. Ponadto
odnoszac sie do zarzutu apelujacego, stwierdzi¢ nalezy, ze nie wskazal on ktérej z dolaczonych do akt sprawy
dokumentacji medycznej biegli nie wzieli pod uwage. Jesli za$§ mial by na uwadze dokumentacje dolaczona do
odwolania k. 10, czy tez dokumentacje doltaczona do zarzutéw do opinii znajdujacych sie na k. 51, 93 czy znajdujaca sie
na k. 70 — 78, to dokumentacja ta byla uwzgledniona przez bieglych czemu dali wyraz w opinii gléwnej, a nastepnie w
opiniach uzupekiajacych. Podkres$lenia wymaga rowniez to, ze biegli oceniali stan zdrowia ubezpieczonego na dzien
wydania zaskarzonej decyzji, zatem zmiana okoliczno$ci po tym dniu moze by¢ przedmiotem analizy stanu zdrowia
po zgloszeniu nowego wniosku.

Biegli lekarze wbrew twierdzeniu apelujacego w opinii z dnia 26 czerwca 2013r. zwr6cili uwage na nier6wnosé
konczyn, ktéra wynika z przebytego urazu miednicy i podwichniecia w stawie biodrowym prawym. Na okoliczno$é
bolesnosci przeprowadzili badanie kliniczne i nie stwierdzili jej przy $ciskaniu miednicy i przy ruchach rotacyjnych.
Podali rowniez, ze dokumentacja medyczna k. 70 — 78 i 93 dotyczy zespolu bolowego kregostupa stwierdzonego w
styczniu 2013r. a badanie kliniczne mialo miejsce 3 wrze$nia 2012r.

W ocenie Sadu Apelacyjnego wymienione opinie, po ich uzupelieniu — ostatecznie stanowigc podstawe nie budzacego
watpliwo$ci ustalenia, ze stan zdrowia ubezpieczonego w dacie wydawania spornej decyzji nie pozwalal na przyjecie
niezdolnoéci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy — mogly stanowi¢ podstawe do stanowczego rozstrzygniecia
sprawy. Apelujacy wskazujgc na rozbiezno$ci opinii bieglych, w zasadzie calkowicie abstrahuje od kluczowych w tym
zakresie ich wyja$nien, ktore obrazuja jednoznaczno$¢ oraz konsekwencje stanowiska opiniujgcych. Przede wszystkim
uwzgledniajac caloksztalt twierdzen bieglych nie ma racji ubezpieczony, ze wyrokowanie bylo na niepelnym materiale
dowodowym.



Wobec powyzszego chybione jest stawianie Sadowi Okregowemu zarzutdw dotyczacych braku wszechstronnego
rozwazenia zebranego materiatu dowodowego w zakresie nieuwzglednienia rozbiezno$ci opinii sadowych. Nie moze
stanowi¢ uzasadnionej podstawy apelacyjnej polemika ubezpieczonego z wynikiem postepowania dowodowego i
ocena dokonang w granicach swobodnej oceny dowoddéw przez Sad orzekajacy. Ocena ta jest swobodna, ale nie
dowolna i nie narusza granic zakre$lonych trescig przepisu art. 233 § 1 k.p.c. Sad Odwolawczy uznal, ze opinie
bieglych z zakresu neurologii i ortopedii zasluguja na uwzglednienie, albowiem zostaly wykonane przez specjalistow
posiadajacych odpowiednia wiedze oraz do$wiadczenie zawodowe. Wnioski opinii w kontekécie wynikéw badan oraz
ich uzasadnienia sa logiczne i stanowcze, nadto biegli sadowi poprzedzili wydanie opinii analiza zebranej w aktach
rentowych dokumentacji medycznej.

Oceniajac zatem kompletno$é, rzeczowo$c i odniesienie sie do poszczeg6lnych dokumentéw medycznych opinii
bieglych lekarzy sadowych oraz ich uzupelnienia wykonanego w toku postepowania pierwszoinstancyjnego Sad
Apelacyjny stwierdza, ze sad pierwszej instancji zasadnie przydat zasadniczy walor dowodowy opiniom sadowo-
lekarskim neurologa i ortopedy. W ocenie Sadu Apelacyjnego biegli szczegélowo odniesli sie do wystepujacych u
ubezpieczonego schorzen i uznali, ze nie prowadza one do takich naruszen sprawnosci organizmu, ktére w znacznym
stopniu ograniczaja jego zdolnosé do pracy w zwiazku z wypadkiem.

Bez wplywu na powyzsza ocene pozostaje dokumentacja medyczna przedlozona przez ubezpieczonego. W
przewazajacej czesci dokumentacja ta byla przedmiotem analizy bieglych i oceny Sadu. Wszelkie za§ dokumenty
obrazujace stan zdrowia ubezpieczonego po dacie zaskarzonej decyzji ze wzgledu na specyfike postepowania w
sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych nie mogly weryfikowaé oceny stanu zdrowia ubezpieczonego. To tre$¢
decyzji wydanej przez Zaklad Ubezpieczen Spotecznych, a takze zakres wniesionego do niej odwolania wyznacza
przedmiot sporu. Warunki nabycia prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy musza by¢ spelnione lacznie w chwili
wydania decyzji przez organ rentowy. W postepowaniu odwolawczym od decyzji odmawiajacej prawa do tej renty
sad ubezpieczen spolecznych ocenia legalno$é decyzji wedlug stanu rzeczy istniejacego w chwili jej wydania (tak Sad
Najwyzszy w wyroku z dnia 20 maja 2004 r., IT UK 395/03, OSNP 2005/3/43).

Biorgc pod uwage powyzsza ocene, Sad Apelacyjny doszedt do przekonania, ze sad pierwszej instancji zasadnie
zastosowal przepisy prawa materialnego, przyjmujac, ze ubezpieczony w dacie zaskarzonej decyzji nie spelnil
podstawowej przeslanki umozliwiajacej mu skuteczne ubieganie sie o przyznanie $wiadczenia, a mianowicie
niezdolnoéci do pracy pozostajgcej w zwiazku z wypadkiem przy pracy.

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