Sygn. akt VI U 114/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 3 sierpnia 2017 roku.

Sad Rejonowy dla Warszawy Pragi - Poludnie w Warszawie VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

PrzewodniczacySSR Przemystaw Chrzanowski

Protokolant Paulina Sobota

po rozpoznaniu w dniu 3 sierpnia 2017 roku w Warszawie

na rozprawie

sprawy E. K.

przeciwko Wojewodzkiemu Zespolowi do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W.
o ustalenie stopnia niepelnosprawnoéci

w zwigzku z odwolaniem E. K.

od orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W.
z dnia (...)roku, Nr (...)

oddala odwolanie.

Sygn. akt VI U 114/17

UZASADNIENIE

E. K. zlozyla odwolanie od orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w W. z dnia
(...roku, Nr (...), utrzymujacego w mocy orzeczenie Miejskiego Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w W.,
w ktérym odmoéwil wydania orzeczenia wobec waznosci poprzedniego orzeczenia w przedmiocie ustalenia lekkiego
stopnia niepelnosprawnoéci na stale. E. K. wniosla o umiarkowany stopien niepelnosprawnosci (k. 1).

W odpowiedzi na odwolanie z dnia 17 marca 2017 roku Wojewo6dzki Zespot do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci
w W. wnibst o oddalenie odwolania. WZON uznat za zasadne podtrzymanie lekkiego stopnia niepelnosprawnoéci (k.

32).
Sad Rejonowy ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

Z powodu zmian degeneracyjnych siatkdwki i zeza rozbieznego istniejacych od dziecinstwa, E. K. posiada
jednoocznoé¢ wynikajaca ze Slepoty oka prawego. W oku lewym stwierdzono wade wzroku: nadwzroczno$c i
nieznacznie obnizona ostro$é wzroku do dali z zachowaniem prawidlowej ostro$ci widzenia do blizy oraz stan po
laseroterapii siatkdwki z powodu zagrazajacego odwarstwienia siatkéwki (okoliczno$¢ bezsporna, opinia bieglego
lekarza sagdowego dra n. med. R. S. specjalisty chor6b oczu — k. 41).



W dniu 26 marca 2012 roku Miejski Zesp6t ds. Orzekania o Niepelnosprawnoéci w W. postanowit zaliczy¢ E. K. do
0s6b z lekkim stopniem niepelnosprawno$ci na stale (akta WZON-u).

W dniu 17 listopada 2016 roku Miejski Zespot ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w W. odméwit wydania orzeczenia
wobec wazno$ci poprzedniego orzeczenia w przedmiocie ustalenia lekkiego stopnia niepelnosprawnosci na state (akta
WZON-u).

W dniu 12 stycznia 2017 roku Wojewddzki Zespdt do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w W. utrzymal w mocy
orzeczenie Miejskiego Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci w W. (akta WZON-u).

Zgodnie z opinig bieglego lekarza sagdowego dra n. med. R. S. specjalisty choréb oczu, z dokumentacji i wywiadu
wynika, ze wnioskodawczyni od dziecinstwa nie widzi okiem prawym i jest osoba jednooczng. Ponownie przebyla
laseroterapie wlutym 2016 roku z powodu stwierdzenia otworu na obwodzie siatkdwki w oku lewym. Obecnie jest pod
okresowa kontrola okulistyczna. Zdaniem bieglego, E. K. jest osoba jednooczng z nieznacznym obnizeniem ostro$ci
widzenia do dali w oku lewym. Stan ten powoduje lekki stopiei niepelnosprawnosci. Poza okularami korekcyjnymi
wnioskodawczyni nie wymaga innych §rodkéw pomocniczych i nie wymaga pomocy innych oséb w codziennej
egzystencji. Nie spelnia tez, wymienionych w postanowieniu Sadu z dnia 11 kwietnia 2017 roku z karty 34 akt sprawy,
innych warunkoéw zwigzanych z niepelnosprawnoscia. Biegly podkreslil, ze w danym przypadku niepelnosprawnos$é
powstala ponad 20 lat temu i ma charakter trwaly (opinia bieglego lekarza sadowego dra n. med. R. S. specjalisty
choréb oczu — k. 41).

Sad doreczyl stronom odpisy opinii bieglego, zakreslajac 7 dniowy termin na ewentualne ustosunkowanie sie do opinii,
pod rygorem uznania, ze strona nie zglasza zarzutéw do opinii (k. 44, k. 50).

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie dowod6éw z dokumentow znajdujacych sie w aktach rozpoznawanej
sprawy, a w szczego6lnosci w aktach Wojewodzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w W., a takze
w oparciu o dowdd z opinii bieglego lekarza sadowego dra n. med. R. S. specjalisty choréb oczu.

Zgromadzone w niniejszej sprawie dowody z dokumentéw Sad ocenil jako wiarygodne, bowiem sg one nie tylko spdjne
wewnetrznie, ale i korespondujg ze sobg tworzac logiczna caloéé. Dlatego tez stanowily podstawe ustalonego przez
Sad stanu faktycznego w niniejszej sprawie.

Podobnie Sad ocenil opinie biegltego lekarza sadowego dra n. med. R. S. specjalisty choréb oczu. Zdaniem Sadu
przedlozona opinia jest jasna oraz rzeczowa. W ocenie Sadu brak jest podstaw do zakwestionowania jej rzetelnosci,
dlatego tez jako nie budzaca watpliwoS$ci stanowila warto$ciowy material dowodowy, na ktérym Sad opieral sie przy
wydawaniu orzeczenia w niniejszej sprawie.

Zdaniem Sadu brak bylo podstaw do dopuszczania dowodu z kolejnej opinii (k. 51). Nie mozna bowiem skutecznie
wnioskowaé o dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego jedynie na tej podstawie, ze dotychczasowa opinia
jest niekorzystna dla strony. Stanowisko to jest uzasadnione utrwalonym juz orzecznictwem sagdowym. Przykladowo
mozna wskaza¢ w tym miejscu wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 25 sierpnia 2011r. (I ACa 316/11 LEX nr
1095795) zgodnie z ktérym, niedopuszczenie dowodu z kolejnej opinii bieglego jest prawidlowe w sytuacji, jezeli opinia
nie odpowiada oczekiwaniom strony i nie zglasza ona zadnych merytorycznych uwag do opinii. Samo stwierdzenie
strony, Ze sie z nig nie zgadza, nie oznacza, ze opinia jest wadliwa. Podobnej tresci jest rowniez teza 2 wyroku Sadu
Apelacyjnego w Katowicach z dnia 25 czerwea 2009r. (V ACa 139/09 LEX nr 551993) zgodnie z kt6ra, o ewentualnym
dopuszczeniu dowodu z opinii innego bieglego tej samej specjalnoéci nie moze decydowaé wylgcznie wniosek strony,
lecz zawarte w tym wniosku konkretne uwagi i argumenty podwazajace miarodajno$é¢ dotychczasowej opinii lub
co najmniej miarodajno$c te poddajace w watpliwo$¢. W przeciwnym wypadku wniosek taki musi by¢ uznany za
zmierzajacy wylacznie do nieuzasadnionej zwloki w postepowaniu, co winno skutkowac jego pominieciem.

W przedmiotowej sprawie przekonanie odwolujacej o swoim stanie zdrowia wynika jedynie z jej subiektywnego
przekonania, nie popartego zadnymi dowodami. W niniejszej sprawie rowniez biegly lekarz sadowy dr n. med. R. S.



nie wskazywal, aby istniala konieczno$¢ dopuszczenia dowodu z opinii bieglego lekarza innej specjalnoéci i ponadto
goloslowne kwestionowanie opinii przez E. K. bylo zgloszone po terminie (punkt 3 z karty 44).

Sad Rejonowy zwazyl, co nastepuje:

Art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob
niepelnosprawnych stanowi, ze ustala sie trzy stopnie niepelnosprawnoéci, ktére stosuje sie do realizacji celow
okreslonych ustawa:

1)znaczny;

2)umiarkowany;

3)lekki.

Zgodnie z art. 4 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych:

ust. 1. Do znacznego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe z naruszong sprawno$cig organizmu, niezdolna do
pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej i wymagajaca, w celu pelnienia rél spolecznych,
stalej lub dtugotrwalej opieki i pomocy innych os6b w zwigzku z niezdolnoScig do samodzielnej egzystencji.

ust. 2. Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnos$ci zalicza sie osobe z naruszona sprawnoécia organizmu,
niezdolna do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo
cze$ciowej pomocy innych 0s6b w celu pelnienia rol spolecznych.

ust. 3. Do lekkiego stopnia niepelnosprawnosci zalicza sie osobe o naruszonej sprawnos$ci organizmu, powodujacej
W sposob istotny obnizenie zdolnoSci do wykonywania pracy, w poréwnaniu do zdolnoSci, jaka wykazuje osoba
o podobnych kwalifikacjach zawodowych z pelng sprawno$cia psychiczna i fizyczna, lub majaca ograniczenia w
pehieniu rél spolecznych dajace sie kompensowac¢ przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne, Srodki
pomocnicze lub $rodki techniczne.

ust. 4. Niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji oznacza naruszenie sprawnoSci organizmu w stopniu
uniemozliwiajacym zaspokajanie bez pomocy innych os6b podstawowych potrzeb zyciowych, za ktére uwaza sie
przede wszystkim samoobstuge, poruszanie sie i komunikacje.

Sad swoje rozstrzygniecie oparl na opinii bieglego lekarza sadowego dra n. med. R. S. specjalisty choréb oczu. W
ocenie Sadu opinia bieglego sadowego jest wiarygodna, jasna i rzeczowa. Zostala sporzadzona przez specjaliste z
zakresu schorzen rozpoznanych u odwolujacej, po doglebnej analizie calej dokumentacji medycznej oraz dodatkowo,
po przeprowadzeniu badania lekarskiego. W ocenie Sadu wszystkie okoliczno$ci dotyczace sprawy zostaly wyjasnione
trescia opinii.

Opinie bieglego sadowego, jako logiczng i wyczerpujaca, Sad uznat za podstawe merytorycznego rozstrzygniecia,
przyjmujac zawarte w niej ustalenia za wlasne.

E. K. jest osoba jednooczng z nieznacznym obnizeniem ostroSci widzenia do dali w oku lewym. Stan ten powoduje
lekki stopienn niepelnosprawnos$ci. Poza okularami korekcyjnymi wnioskodawczyni nie wymaga innych $rodkow
pomocniczych i nie wymaga pomocy innych oséb w codziennej egzystencji. Niepelnosprawno$¢ powstata ponad 20
lat temu i ma charakter trwaty.

W $wietle poczynionych powyzej ustalen faktycznych, w tym przede wszystkim na podstawie opinii bieglego sadowego,
w ocenie Sadu nalezy zaliczy¢ E. K. do 0s6b o lekkim stopniu niepelnosprawnosci na state. Brak jest podstaw do
uznania odwolujacej za osobe niepelnosprawna w stopniu umiarkowanym.



Z uwagi na powyzsze, odwolanie jako bezzasadne podlegalo oddaleniu na podstawie art. 477'¢ § 1 k.p.c. w zw. z

art. 3 oraz 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osob
niepelnosprawnych.

ZARZADZENIE
(...)



