Sygn. akt IV U 422/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 8 lipca 2019 r.
Sad Okregowy Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Zielonej Gorze
IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:
Przewodniczqcy: SSO Robert Macholak
Protokolant: st. sekr. sad. Zofia Fechner
po rozpoznaniu w dniu 28 czerwca 2019 r. w Zielonej Goérze
odwolania M. K. (1)
od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w Z.
z dnia 14 stycznia 2015 r. ( znak: (...) )
w sprawie M. K. (1)
przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w Z.
o przywrocenie prawa do renty w zwiqzku ze stuzbq wojskowq
1. oddala odwolanie;

2. przyznaje od Skarbu Panstwwa Sad Okregowy w Zielonej Gorze pelnomocnikowi z urzedu adw.
A. W. (1) Kancelaria Adwokacka w Z. kwote 180 zl + VAT tytulem kosztéw nieoplaconej pomocy
prawnej udzielonej wnioskodawcy z urzedu.

Sygn. akt IV U 422/15

UZASADNIENIE

Decyzja z 14.01.2015 r., znak: (...), Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w Z. odméwil wnioskodawcy M. K. (1)
prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy powstalej w czasie pelnienia stuzby wojskowe;.

W uzasadnieniu organ rentowy stwierdzil, ze komisja lekarska ZUS orzeczeniem z 08.01.2015 r. uznala, ze
wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy w zwiazku ze stuzba wojskowa.

W odwolaniu od powyzszej decyzji wnioskodawca M. K. (1) nie zgodzil sie ze stwierdzeniem, Ze nie jest niezdolny do
pracy i nie jest niezdolny do pracy w zwiazku ze stuzba wojskowa.

Whnioskodawca podni6st nastepujace zarzuty:

- nieuwzglednienia orzeczenia nr (...) z 05.03.1997 r. i uzupekienia do opinii wydanej 22.04.2009 r. (akta sprawy IX
U 189/09) oraz ustalenia stalej czeSciowej niezdolnoSci do pracy w zwiazku ze stuzba wojskowa;



- nieuwzglednienia zaswiadczenia lekarskiego z 21.10.2014 r. 0 rozpoznaniu astygmatyzmu krétkowzrocznego oka
lewego z niedowidzeniem oka lewego i stwierdzeniem, ze wnioskodawca jest jednooczny z przyczyn zwiazanych ze
shuzba wojskowa;

- nieuwzglednienia dowodu z konsultacji laryngologicznej lekarza M. K. (2), znajdujacej sie w aktach sprawy, na
okoliczno$¢ stalego uszcezerbku na zdrowiu w zwigzku ze shuzba wojskowa.

W zwiazku z powyzszym, wnioskodawca wnidst o powolanie bieglych sadowych na okoliczno$é ustalenia pogorszenia
sie zdrowia i calkowitej utraty shuchu ucha lewego, czeSciowego niedostuchu ucha prawego i powstalego nadciénienia
tetniczego z bélami glowy w zwigzku z wypadkiem w czasie stuzby wojskowej, a takze o obcigzenie organu rentowego
kosztami procesu i wszelkimi kosztami zwigzanymi z przedmiotowg sprawa.

W uzasadnieniu znalazlo sie rozwiniecie powyzszych zarzutow. Wnioskodawca wywodzil, ze stan jego zdrowia kazdego
roku sie pogarsza i jest to zwiazane z wypadkiem w czasie stuzby wojskowej. Odmowa prawa do renty przez organ
rentowy jest bezpodstawna i nastgpila z razagcym naruszeniem prawa. Ocena stanu zdrowia wnioskodawcy zostata
dokonana nierzetelnie, bez badan wymagajacych wiedzy specjalistycznej i bez ustalen przyczyn pogarszania sie stanu
zdrowia w zwigzku ze stuzba wojskowa.

W odpowiedzi na odwolanie pozwany organ rentowy wni6st o oddalenie odwolania, podtrzymujac stanowisko
wyrazone w zaskarzonej decyzji.

W dalszym toku postepowania wnioskodawca, precyzujac zadanie odwolania, wnidst o ustalenie dalszego prawa do
renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku ze stuzba wojskowa i wyplate renty z wyré6wnaniem od dnia odmowy
prawa do $wiadczenia z ustawowymi odsetkami. Nastepnie strony podtrzymywaly swoje stanowiska.

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny.

Wnioskodawca M. K. (1), urodzony (...), wyksztalcenie zawodowe — rolnik, pracowal jako ogrodnik, tapicer, stolarz,
peil shuzbe wojskowa od 04.05.1995 r. do 09.02.1996 T.

okolicznoSci niesporne, ustalone na podstawie akt organu rentowego

02.08.1995 r. wnioskodawcy przytrafil sie wypadek podczas pelnienia stuzby wojskowej. Wnioskodawca uczestniczyt
w szkoleniu strzeleckim. Podczas strzelania z kbkakm zaczeto go boleé¢ lewe ucho. Gdy po kolejnym strzelaniu szum
w uchu nie ustepowal, wnioskodawca udal sie do lekarza, ktory skierowal go do szpitala. Przyczyna wypadku bylo
strzelanie z kbkakm, wskutek ktérego wnioskodawca doznal lewostronnego ostabienia stuchu typu odbiorczego.

Orzeczeniem Rejonowej Wojskowej Komisji Lekarskiej w Z. z 26.01.1996 ., nr (...), wnioskodawca zostal uznany za
czasowo niezdolnego do stuzby wojskowej na okres 12 miesiecy. Rozpoznano u wnioskodawcy oslabienie stuchu ucha
lewego typu odbiorczego po przebytym ostrym urazie akustycznym. Szept ucho prawe — 5,0 m, ucho lewe — 1,5 m.
Choroba ta pozostaje w zwigzku ze stuzba wojskowa/w nastepstwie wypadku.

Orzeczeniem Obwodowej Komisji Lekarskiej do spraw Inwalidztwa i Zatrudnienia w G. nr (...) wnioskodawca zostatl
zaliczony do trzeciej grupy inwalidoéw z ogoélnego stanu zdrowia i w zwiazku ze sluzba wojskowa.

Orzeczeniem Rejonowej Wojskowej Komisji Lekarskiej w Z. z 05.03.1997 ., nr (...), wnioskodawca zostal uznany za
niezdolnego do stuzby wojskowej w czasie pokoju oraz w razie ogloszenia mobilizacji i w czasie wojny.

okoliczno$ci niesporne, ustalone na podstawie akt organu rentowego

Whnioskodawca uprawniony byl do renty inwalidy wojskowego — trzecia grupa inwalidow w zwigzku ze stuzba
wojskowg, nastepnie renty z tytulu cze$ciowej niezdolno$ci do pracy w zwigzku ze stuzba wojskowa w okresie od
01.07.1997 1. do 30.11.2014 T.



13.11.2014 r. wnioskodawca zlozyl organowi rentowemu wniosek o ponowne ustalenie prawa do renty.

Orzeczeniem z 10.12.2014 1. lekarz orzecznik ZUS ustalil, ze wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy. Nie stwierdza
sie niezdolnosci do pracy w zwiagzku ze stuzba wojskowa.

W zwiazku z wniesionym sprzeciwem, sprawa zostala przekazana komisji lekarskiej ZUS, ktoéra orzeczeniem z
08.01.2015 r. podtrzymala stanowisko lekarza orzecznika.

Powyzsze skutkowalo wydaniem przez ZUS zaskarzonej decyzji.
okoliczno$ci niesporne, ustalone na podstawie akt organu rentowego i akt
tutejszego sadu o sygn. IV U 1392/09

U wnioskodawcy rozpoznano:

- ghuchote ucha lewego po urazie akustycznym w trakcie odbywania stluzby wojskowej; mierny niedostuch
prawostronny; prawostronny niedostuch mieszany w stopniu umiarkowanym — protezowany;

- skrzywienie przegrody nosa;

- przewlekly niezyt gardla;

- zawroty glowy i szumy uszne w wywiadzie;

- krotkowzrocznoéc oka lewego z niedowidzeniem; astygmatyzm krotkowzroczny obojga oczu;
- blizne centralng siatkdéwki oka lewego;

- stan po obwodowym uszkodzeniu nerwu VII prawego; stan po przebytym porazeniu prawego nerwu VII;
- nadci$nienie tetnicze bez udowodnionych powiklan sercowych;

- wrzodziejace zapalenie jelita grubego — faza $rednio aktywna;

- zylaki odbytu;

- stan po urazie glowy w 2014 r. bez istotnych powiklan ze strony CUN;

- nadczynno$¢ tarczycy;

- zaburzenia depresyjne.

dowdd: - opinia bieglych sadowych lekarzy neurologa M. T.-

D., kardiologa W. Z., k. 22-22v akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza okulisty A. N.,

k. 29, opinia uzupekiajaca, k. 77 akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza internisty-gastrologa A.

W., k. 43-44, opinia uzupelniajaca, k. 98 akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza otolaryngologa B. S., k. 63,



opinia uzupelniajaca, k. 83 akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza neurologa P. T.,

k. 140-142 akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza okulisty J. O.,

k. 151-152, opinia uzupekiajaca, k. 227-228 akt sad.;

- opinia bieglej sadowej lekarza otolaryngologa-foniatry M.

L., k. 157-160, opinia uzupelniajaca, k. 231-233 akt sad.;

- czeSciowo opinia bieglej sadowej lekarza choréb wewnetrznych i
medycyny pracy, k. 267-269 akt sad.

Wnioskodawca nie jest osoba, u ktérego wystepuje chocby czesciowa niezdolno$¢ do pracy powstala w czasie
odbywania czynnej stuzby wojskowej w okresie pokoju lub w ciagu 3 lat od zwolnienia z tej stuzby, bedac nastepstwem
choréb powstatych lub urazéw doznanych w czasie odbywania stuzby wojskowe;.

Orzeczenia lekarza orzecznika i komisji lekarskiej ZUS, stanowigce podstawe wydania zaskarzonej decyzji, sa zasadne.
dowdd: - opinia bieglych sadowych lekarzy neurologa M. T.-
D., kardiologa W. Z., k. 22-22v akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza okulisty A. N.,

k. 29, opinia uzupekiajaca, k. 77 akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza internisty-gastrologa A.
W., k. 43-44, opinia uzupekiajaca, k. 98 akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza otolaryngologa B. S., k. 63,
opinia uzupekhiajaca, k. 83 akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza neurologa P. T.,

k. 140-142 akt sad.;

- opinia bieglego sadowego lekarza okulisty J. O.,

k. 151-152, opinia uzupelniajaca, k. 227-228 akt sad.;

- opinia bieglej sadowej lekarza otolaryngologa-foniatry M.

L., k. 157-160, opinia uzupekiajaca, k. 231-233 akt sad.

Whnioskodawca z powodu schorzen neurologicznych i kardiologicznych nie jest ani czeSciowo, ani catkowicie niezdolny
do pracy. Nadci$nienie tetnicze leczone przez lekarza rodzinnego bez konsultacji kardiologicznych.

dowdd: - opinia bieglych sadowych lekarzy neurologa M. T.-



D., kardiologa W. Z., k. 22-22v akt sad.;
- opinia bieglego sadowego lekarza neurologa P. T.,
k. 140-142 akt sad.

Whnioskodawca nie jest osoba choéby cze$ciowo niezdolna do pracy z powodu choroby jelita grubego. Schorzenie to
nie jest w stopniu znacznego zaawansowania i nie ma zwiazku przyczynowego ze stuzba wojskowa.

dowdd: opinia bieglego sadowego lekarza internisty-gastrologa A.
W., k. 43-44, opinia uzupelniajaca, k. 98 akt sad.

Whnioskodawca nie jest osoba niezdolng do pracy z przyczyn laryngologicznych. Dolegliwo$é laryngologiczna jest
przeciwwskazaniem do pracy w halasie ponadnormatywnym, na wysoko$ci i przy maszynach w ruchu, a takze na
stanowiskach, gdzie gluchota pracownika stanowi zagrozenie dla os6b i mienia. Kontakt werbalny dobry. Zmiany
laryngologiczne nie ulegly poprawie, przeciwnie — ulegly pogorszeniu, co wiaze sie miedzy innymi z fizjologicznym
ubytkiem sluchu zwigzanym z postepujacym wiekiem. Stan ten w nastepnych latach moze sie jeszcze bardziej
pogarszaé, ale nie Swiadczy to o niezdolnoéci do pracy. Wybiérczo — po uwzglednieniu ww. przeciwwskazan —
wnioskodawca jest zdolny do pracy m.in. jako ogrodnik, tapicer.

W ostatnich badaniach stuchu stwierdza sie calkowita gluchote ucha lewego i niedosluch mieszany w stopniu
umiarkowanym ucha prawego bez istotnej progresji w poréwnaniu do badania audiometrig tonalng progowa
31.10.2008 r. Jednocze$nie nie doszlo do poprawy w tym zakresie. Zar6wno w aparacie stuchowym na uchu
prawym, jak i bez aparatu porozumienie z wnioskodawca swobodne, mowa nie jest zmieniona typowo niedostuchem.
Niedosluchowi z wywiadu towarzysza zawroty glowy z zaburzeniami réwnowagi, z szumem usznym, krétkotrwale
omdlenia z upadkami. W wyniku takiego upadku z przyczepy w lutym 2014 r. wnioskodawca doznal urazu glowy. Nie
jest zaburzona spoleczna wydolno$¢ stuchu. Wnioskodawca jest w znacznym stopniu zaadoptowany do wystepujacego
od ponad 20 lat niedostuchu. W proébach statyczno-dynamicznych nie stwierdza sie obecnie zaburzenn narzadu
rownowagi.

Schorzenia laryngologiczne, w tym lewostronna gluchota przy niedostuchu umiarkowanym ucha prawego
(zaprotezowanym), nie stanowia przeciwwskazania do pracy zarobkowe;j.

dowdd: - opinia bieglego sadowego lekarza otolaryngologa B. S., k. 63,
opinia uzupelniajaca, k. 83 akt sad.;

- opinia bieglej sadowej lekarza otolaryngologa-foniatry M.

L., k. 157-160, opinia uzupelniajaca, k. 231-233 akt sad.

Niedowidzenie oka lewego nie pozostaje w zwigzku z urazem w czasie odbywania zasadniczej stuzby wojskowej. W
dokumentach nie ma po$wiadczenia pogorszenia oka lewego.

Astygmatyzm krotkowzroczny obojga oczu od dawna. Nie ma zadnego zwigzku ze stuzba wojskowa. Po zastosowaniu
korekcji okularowej ostroé¢ wzroku obojga oczu wynosi 1,0. Galki oczne sa spokojne, zdrowe. Nie wykazuja poza wada
wzroku zmian chorobowych. W takim wypadku nie mozna méwié o niedowidzeniu.

W zwigzku z tym nie mozna stwierdzi¢, ze wnioskodawca utracil zdolnoé¢ do pracy z przyczyn okulistycznych.
dowdd: - opinia bieglego sadowego lekarza okulisty A. N.,

k. 29, opinia uzupelniajaca, k. 77 akt sad.;



- opinia bieglego sagdowego lekarza okulisty J. O., k.
151-152, opinia uzupehniajgca, k. 227-228 akt sad.
Sad rozwazyl, co nastepuje.

Odwolanie okazalo sie niezasadne.

Przedmiotem sporu w niniejszej sprawie bylo ustalenie, czy wnioskodawca w dalszym ciagu, tj. po 30.11.2014 r.,
spelnia wszystkie przestanki uzyskania prawa do renty z tytulu niezdolnosSci do pracy z zaopatrzenia inwalidow
wojskowych.

Zgodnie z art. 30 ust. 1 ustawy z 29.05.1974 r. 0 zaopatrzeniu inwalidow wojennych i wojskowych oraz ich rodzin
(tj. Dz.U. z 2017 1., poz. 2193 ze zm.), inwalida wojskowym jest zolnierz niezawodowy Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej
Polskiej, ktory zostal zaliczony do jednej z grup inwalidow (obecnie chodzi o niezdolnosé¢ do pracy) wskutek
inwalidztwa (niezdolno$ci do pracy) powstatego:

1) w czasie odbywania czynnej sluzby wojskowej w okresie pokoju, z wyjatkiem terytorialnej stuzby wojskowej
pelnionej dyspozycyjnie;

2) w ciagu 3 lat od zwolnienia z tej stuzby, jezeli inwalidztwo to jest nastepstwem chor6b powstalych lub urazéow
doznanych w czasie odbywania stuzby wojskowe;j.

Zgodnie z ust. 2, nie uwaza sie za inwalide wojskowego Zolnierza zwolnionego z czynnej stuzby wojskowej podczas
pierwszych 6 tygodni jej odbywania z powodu choroby, ktéra powstala niewatpliwie przed stawieniem sie zolierza
do stuzby wojskowej i nie ulegla pogorszeniu wskutek tej stuzby.

W mysl art. 31, w zalezno$ci od przyczyny powstania inwalidztwo moze pozostawaé w zwigzku ze stuzba wojskowa
albo bez zwigzku z ta stuzba.

Jak stanowi art. 32 ust. 1, za inwalidztwo pozostajace w zwiazku ze stuzba wojskowa uwaza sie inwalidztwo, ktore
powstalo na skutek:

1) wypadku pozostajacego w zwigzku z pelnieniem czynnej stuzby wojskowej w rozumieniu przepiséw o $wiadczeniach
odszkodowawczych przystugujacych w razie wypadkow i choréb pozostajacych w zwiazku ze stuzba wojskowa;

2) chordb zakaznych panujacych w miejscu stuzbowego pobytu zolnierza;
3) choréb powstalych w zwiazku ze szczegdlnymi wlasciwoSciami lub warunkami stuzby wojskowej;

4) istotnego pogorszenia standéw chorobowych w zwiazku ze szczegdlnymi wlasciwoSciami lub warunkami stuzby
wojskowej.

Jak natomiast stanowi art. 33, inwalidztwo nie pozostaje w zwiazku ze stuzba wojskowa, jezeli:
1) powstalo z innych przyczyn niz okreSlone w art. 32;

2) jest nastepstwem wypadku lub choroby, ktérych wylaczng przyczyna byto udowodnione przez jednostke wojskowa
umys$lne lub razaco niedbale dzialanie albo zaniedbanie zolierza naruszajace obowigzujace przepisy lub rozkazy,
jezeli jego przelozeni zapewnili warunki odpowiadajace tym przepisom i sprawowali we wlasciwy spos6b nadzor
nad ich przestrzeganiem, a zolnierz posiadat potrzebne umiejetnosci do wykonywania okre$lonych czynnoéci i byt
nalezycie przeszkolony w zakresie znajomosci tych przepisow;

3) jest nastepstwem wypadku, do ktérego w znacznym stopniu przyczynit sie sam zolierz bedac w stanie nietrzezwym,;



4) zranienie, kontuzja i inne obrazenie lub choroba zostaly spowodowane przez zolierza rozmysélnie.

Wykazy chordb, powstalych w zwiazku ze szczegolnymi wlasciwos$ciami lub warunkami stuzby wojskowej oraz
bedacych istotnym pogorszeniem standéw chorobowych w zwigzku ze szczegdlnymi wlasciwo$ciami lub warunkami
shuzby wojskowej, zawierajg zalgczniki do rozporzadzenia Ministra Obrony Narodowej z 31.03.2003 r. w sprawie
ustalenia wykazu chor6b powstalych w zwiazku ze szczegbdlnymi wlasciwo$ciami lub warunkami stuzby wojskowej oraz
wykazu chordb bedacych istotnym pogorszeniem stanéw chorobowych w zwigzku ze szczegbdlnymi wlasciwos$ciami
lub warunkami stuzby wojskowej (Dz.U. z 2003 r., Nt 62, poz. 566 ze zm.).

W myél art. 107 ustawy z 17.12.1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeni Spolecznych (t.j. Dz.U. z 2018
I., Poz. 1270 ze zm.) w zw. Z art. 64 ustawy z 29.05.1974 r., prawo do Swiadczen uzaleznionych od niezdolnosSci do pracy
oraz wysoko$¢ tych $§wiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego, przeprowadzonego na wniosek lub
z urzedu, ustalono zmiane stopnia niezdolno$ci do pracy, brak tej niezdolnoéci lub jej ponowne powstanie.

Z powyzszych regulacji jednoznacznie wynika, ze prawo do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy okreslonego w ww.
ustawie przystuguje tylko w przypadku stwierdzenia, ze niezdolno$¢ do pracy zostala spowodowana schorzeniami
nabytymi podczas stuzby lub takimi, ktére istnialy przed powolaniem do stuzby, ale wskutek szczegdlnych jej
warunkow lub whaéciwosci ulegly w tym czasie poglebieniu.

Zdaniem sadu, przeprowadzone postepowanie dowodowe prowadzi do wniosku, ze odwolujacy sie nie wykazal
powyzszych przestanek uzyskania prawa do spornego $wiadczenia.

W celu dokonania oceny stanu zdrowia wnioskodawcy, sad przeprowadzil lacznie dowody z opinii nastepujacych
bieglych: neurologéw M. T.-D. i P. T., kardiologa W. Z., okulistow A. N. i J. O., internisty-gastrologa A. W.,
otolaryngologéw B. S. i M. L.. Na tych opiniach sad oparl sie w calo$ci, zar6wno co do postawionych rozpoznan jak
i wnioskéw dotyczacych braku u wnioskodawcy niezdolnoéci do pracy pozostajacej ze stuzba wojskowa w zwigzku
okreslonym w ustawie z 29.05.1974 r.

Jedynie czesciowo, tzn. w zakresie rozpoznan, sad oparl sie na ustaleniach bieglej sadowej medycyny pracy.
Whioski tej opinii byly bowiem sprzeczne z pozostalymi opiniami specjalistow wlasciwych dla oceny stanu zdrowia
wnioskodawcy.

Przy czym podkresli¢ nalezy, ze stan zdrowia odwolujacego sie, z ktérego wynika niezdolno$é do pracy lub inwalidztwo,
warunkujace przyznanie prawa do Swiadczen z ubezpieczen spolecznych, to okolicznosci, dla ustalenia ktérych
niezbedne sa wiadomosci specjalne w rozumieniu art. 278 § 1 k.p.c. Okoliczno$ci te nie moga by¢ ustalane przez sad
samodzielnie lub wylacznie na podstawie innych dowodoéw zglaszanych przez strony postepowania. Dowdd z opinii
bieglych jest bowiem w tej kategorii spraw tzw. dowodem koronnym, analizujgcym i sumujacym przeciwstawne oceny
prezentowane przez strony (por. wyrok SA w Poznaniu z 24.05.2018 r., sygn. akt III AUa 356/17).

Dlatego tez w tego typu sprawach aktualne jest stanowisko orzecznictwa, ze sagd moze oceniaé opinie bieglego pod
wzgledem fachowosci, rzetelnosci czy logicznoéci. Moze pomijaé oczywiste omylki. Nie moze jednak nie podzielaé
merytorycznych pogladoéw bieglych, czy zamiast nich wprowadza¢ wlasne spostrzezenia (wyrok SA w Lodzi z
06.09.2018 1., sygn. akt I ACa 1759/17).

Opinia bieglego ma bowiem na celu ulatwienie sagdowi nalezytej oceny zebranego materialu wtedy, gdy potrzebne sa
do tego wiadomosci specjalne. Opinia bieglego podlega, jak inne dowody, ocenie wedlug art. 233 § 1 k.p.c., lecz co
odroéznia ja pod tym wzgledem, to szczegdlne dla tego dowodu kryteria oceny, ktére stanowia: poziom wiedzy bieglego,
podstawy teoretyczne opinii, sposéb motywowania sformulowanego w niej stanowiska oraz stopien stanowczo$ci
wyrazonych w niej ocen, a takze zgodno$c z zasadami logiki i wiedzy powszechnej. Specyfika oceny tego dowodu
wyraza sie w tym, ze sfera merytoryczna opinii kontrolowana jest przez sad, ktory nie posiada wiadomosci specjalnych,



w istocie tylko w zakresie zgodno$ci z zasadami logicznego my$lenia i wiedzy powszechnej (wyrok SA w Bialymstoku
7 03.12.2018 1., sygn. akt I ACa 507/2018).

Sad przeanalizowal wszystkie zebrane w sprawie opinie z zastosowaniem powyzszych kryteriow i doszedl do wniosku,
ze opinie bieglych specjalistow neurologébw M. T.-D. i P. T., kardiologa W. Z., okulistéw A. N. i J. O., internisty-
gastrologa A. W., otolaryngologéw B. S. i M. L. stanowia pelnoprawny material dowodowy. Sa sporzadzone rzetelnie i
wyczerpujaco wyjasniaja wszystkie kwestie istotne dla rozstrzygniecia sprawy. Dlatego sad opart sie na tych opiniach w
zakresie wynikajacych z nich konkluzji — ze u wnioskodawcy nie stwierdza sie obecnie chocby cze$ciowej niezdolnosci
do pracy powstalej w czasie odbywania czynnej stuzby wojskowej w okresie pokoju lub w ciagu 3 lat od zwolnienia z
tej stluzby, bedacej nastepstwem chorob powstalych lub urazéw doznanych w czasie odbywania stuzby wojskowe;j.

Biegli neurolog M. T.-D. i kardiolog W. Z. stwierdzili, ze wnioskodawca z punktu widzenia ich specjalizacji nie jest ani
czeSciowo, ani calkowicie niezdolny do pracy. Zgodzili sie z orzeczeniami lekarzy orzecznikow ZUS.

Biegly neurolog P. T. uznal, Ze wnioskodawca w ocenie neurologicznej nie jest osoba niezdolng do pracy. Swoje wnioski
popart szczeg6lowa analiza historii choroby wnioskodawcy.

Biegly okulista A. N. w opinii gléwnej uznal, ze wnioskodawca jest cze$ciowo niezdolny do pracy po 30.11.2014 r. Nie
odpowiedzial jednak na pytania o pozostale przestanki przyznania prawa do spornego Swiadczenia (zwigzek ze stuzba
wojskowa w $§wietle ustawy z 29.05.1974 r.). Natomiast w opinii uzupeliajacej, po analizie zebranej dokumentacji
medycznej, zgodzil sie ze stanowiskiem organu rentowego, ze niedowidzenie oka lewego nie pozostaje w zwigzku z
urazem w czasie odbywania zasadniczej stuzby wojskowe;j.

Do innych wnioskéw nie prowadzi opinia drugiego z bieglych okulistéw, J. O., ktory podal, ze wnioskodawca jest
zdolny do pracy w zwigzku ze shuzba wojskowa. Astygmatyzm wnioskodawcy nie ma zwigzku ze stuzba wojskowa, poza
tym wada wzroku podlega korekeji do ostro$ci 1,0. W opinii uzupelniajacej biegly podtrzymat swoje stanowisko.

Biegly internista-gastrolog A. W. nie stwierdzil cho¢by cze$ciowej niezdolnosci do zarobkowania zawiazanej z choroba
jelita grubego. W opinii uzupehliajacej, po ponownym przeanalizowaniu dokumentacji medycznej i zastrzezen
wnioskodawcy, podtrzymat swoje stanowisko.

Biegly otolaryngolog B. S. nie stwierdzil niezdolno$ci do pracy z przyczyn laryngologicznych. Okreélil jedynie
przeciwwskazania do pracy w halasie ponadnormatywnym, na wysokoSci i przy maszynach w ruchu, co — biorac pod
uwage kwalifikacje wnioskodawcy, ktéry z zawodu jest ogrodnikiem, a wykonywal prace tapicera i stolarza — nie
stanowi przeszkody w podjeciu zatrudnienia. W opinii uzupekiajacej biegly podtrzymal swoje stanowisko.

Podobne stanowisko zajela biegla otolaryngolog M. L., powolujac sie szczegdlowo i wyczerpujaco na historie schorzen
i wyniki badan wnioskodawcy. Podala takie same ograniczenia zawodowe i ocene zdolnosci do pracy. Oboje biegli
stwierdzili tez, ze zmiany laryngologiczne nie ulegly polepszeniu. Skonkludowali jednak, ze nie czyni to wnioskodawcy
choéby czeSciowo niezdolnym do pracy.

W $wietle powyzszych opinii, sad nie oparl sie na stanowisku bieglej z zakresu medycyny pracy, ktora uznala, ze
wnioskodawca jest osoba nadal cze$ciowo niezdolna do pracy w zwiazku ze stuzba wojskowa od czasu przestania
pobierania §wiadczenia rentowego na stale. Tym samym biegla nie zgodzila sie z opiniami pozostalych bieglych.

Biegla oparta swoja konkluzje na stwierdzeniu pourazowej trwalej ghuchoty ucha lewego. To schorzenie bylo jednak
brane pod uwage przez dwoje ww. lekarzy, specjalizujacych sie w laryngologii. Lekarze ci zgodnie ocenili stan zdrowia
odwolujacego sie, a ich ustalenia przeczg opinii bieglej B. P..

Biegla ta zwr6cila uwage na liczne ograniczenia w pracy zawodowej (podobne, jakie wynikaja z opinii
laryngologicznych), uznajac je za istotne dla aktywnosci zawodowej wnioskodawcy. Tyle Ze ograniczenia te nie stoja



na przeszkodzie podjeciu przez wnioskodawce pracy wyuczonej oraz takiej, ktéra juz wykonywal. Odniesli sie do tego
biegli otolaryngolodzy.

Oprocz powyzszych twierdzen, biegla nie uzasadnila, dlaczego jednostronna ghuchota stanowi przeciwwskazanie w
podjeciu pracy. To, ze gluchota pojawila sie w mlodym wieku i uniemozliwila rozwdj kariery, nie jest okoliczno$cia
Swiadczaca o istnieniu chocby cze$ciowej niezdolnosSci do pracy. Wnioskodawca ma kwalifikacje do prac fizycznych,
nie wymagajacych dlugotrwalego rozwoju zawodowego.

W takim stanie rzeczy sad nie oparl sie na wnioskach opinii bieglej z zakresu medycyny pracy, poniewaz byla to opinia
odosobniona, mniej umotywowana i sprzeczna z opiniami bieglych, ktérzy specjalizuja sie w dziedzinie laryngologii,
czyli w dziedzinie, w ktorej biegla dostrzegla niezdolno$¢ do pracy.

Opinie bieglych specjalistow neurologéw M. T.-D. i P. T., kardiologa W. Z., okulistébw A. N. i J. O., internisty-
gastrologa A. W., otolaryngologéw B. S. i M. L. dostarczaja wyczerpujgcych informacji w przedmiocie sporu. Oparte
sg na osobistych badaniach wnioskodawcy, analizie dokumentacji medycznej, przeprowadzonych wywiadach. Biegli
dysponowali wszelkimi informacjami umozliwiajagcymi wydanie trafnych opinii, ktérych tresc¢ jest logiczna, a wnioski
nalezycie umotywowane.

Opinie bieglych wyjasniaja tez wszystkie istotne watpliwosci, podnoszone przez wnioskodawce w toku sprawy (k.
50-51, 68-69, 88, 94-95, 107-108, 175-176, 208-209V, 247-249, 283-286). W tym miejscu nalezy przede wszystkim
zwrdci¢ uwage na nastepujace kwestie.

Do wrzodziejacego zapalenia jelita grubego odnidst sie biegly internista-gastrolog, podajac, ze nie jest ono w stopniu
znacznego zaawansowania i nie pozostaje w zadnym zwigzku przyczynowym ze sluzba wojskowa. Wnioskodawca
nie przedstawit zadnego przekonujgcego argumentu, ktory pozwolilby na powigzanie choroby jelita z incydentem w
postaci ogluchniecia podczas strzelania.

To samo dotyczy choroby oczu: wnioskodawca nie wykazal, ze dolegliwoéci narzadu wzroku powstaly podczas
odbywania lub zwigzane s3 ze stuzba wojskowa. Z zadnego dowodu nie wynika, ze uszkodzenie oka nastgpito podczas
shuzby. Astygmatyzm nie jest zwigzany ze sluzba. Poza tym jest korygowany szklami do pelnej ostroéci wzroku.
Wyraznie stwierdzil to biegly J. O..

Wnioskodawca stwierdzil tez, ze biegly A. N. w poprzedniej sprawie o rente (sygn. IX U 189/09, IV U 1392/09) wydal
opinie, w ktorej stwierdzit czeSciowa niezdolnoéé do pracy na stale. Nie jest to jednak stwierdzenie trafne. Opinie
w tamtej sprawie zostaly wydane przez bieglych: A. N. (okuliste), J. N. (neurologa) i K. H. (laryngologa). Uznano
wowczas niezdolno$é do pracy z przyczyn laryngologicznych (por. k. 26-27, 41 akt o sygn. IV U 1392/09), a wiec to
laryngolog K. H. wypowiadal sie o tej niezdolnoSci. W niniejszej sprawie wypowiadalo sie dwoje innych laryngologéw
izgodnie uznali, ze niezdolno$é nie zachodzi.

W 6wcezesnej sprawie, z uwagi na krotkowzroczno$é oka lewego ze zmianami zwyrodnieniowymi siatkowki, okre$lono
jedynie przeciwwskazania do pracy na wysoko$ci oraz pracy wymagajacej dobrego wzroku (k. 51). W niniejszej sprawie
tez stwierdzono podobne przeciwwskazania (m.in. do pracy na wysoko$ci), ustalono tez, ze wzrok po korekcie osiaga
dostateczng ostro$c.

Nadmieni¢ ponadto trzeba, ze ustalenie bieglych, poczynione w 2009 r., o czasie trwania niezdolno$ci (niezdolno$é
stala), nie znalazlo odzwierciedlenia w rozstrzygnieciu Sadu Okregowego z 22.04.2010 r., nie jest wiec wigzace ani dla
organu rentowego, ani dla sadu w skladzie rozpoznajacym niniejszg sprawe.

Nie mozna sie rowniez zgodzi¢ z tym, ze wnioskodawca ma na tyle utrudniony bezposredni kontakt z ludZzmi, ze nie
moze podjac zatrudnienia. Biegla laryngolog M. L. wprost stwierdzila, ze zar6wno w aparacie shuchowym na uchu
prawym, jak i bez aparatu porozumienie z wnioskodawca jest swobodne, wywiad zebrano od wnioskodawcy; mowa
nie jest zmieniona typowo niedostuchem.



Majac na wzgledzie dostateczne wyjasnienie sprawy, sad oddalil wniosek dowodowy strony pozwanej zawarty w
piSmie z 18.04.2019 r. (k. 293v akt sad.).

Pominieto (k. 293 akt sad.) wnioski dowodowe z 09.02.2018 r. (k. 208 i nast. akt sad.) wobec ich cofniecia.

Nie mogt tez zosta¢ uwzgledniony wniosek dowodowy strony odwolujacej sie o wezwanie Swiadka (k. 19 akt sad.) na
okoliczno$¢ stanu zdrowia wnioskodawcy, poniewaz okoliczno$¢ ta mogla by¢ wyjasniona tylko przy pomocy dowodu
z opinii bieglych.

Podsumowujac — przeprowadzone postepowanie dowodowe nie pozostawia watpliwo$ci, ze wnioskodawca nie spelnia
przeslanek uzyskania prawa do spornego $wiadczenia.

Majac powyzsze na wzgledzie, na podstawie art. 477 § 1 k.p.c., orzeczono jak w punkcie 1 sentencji wyroku.

W punkcie 2 orzeczono na podstawie § 19 pkt 1w zw. z § 12 ust. 21 § 2 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci
7 28.09.2002 r. w sprawie oplat za czynnoSci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow nieoplaconej
pomocy prawnej udzielonej z urzedu.



