Sygn. akt IV Ua 11/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 10 maja 2016r.

Sad Okregowy Wydzial IV Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Zielonej Gorze
w skladzie:

Przewodniczqcy: Sedzia SO Boguslaw L6j (spr)
Sedziowie : Sedzia SO Katarzyna Kijowska

Sedzia SO Malgorzata Wozniak-Zendran

Protokolant : st.sek.sad. R.Duchnicka-Tylutka

po rozpoznaniu w dniu 26 kwietnia 2016r. w Zielonej Gorze
na rozprawie

sprawy z odwolania M. E.

przeciwko Z. (...) w Z.

o jednorazowe odszkodowanie

na skutek apelacji odwolujacego

od wyroku Sadu Rejonowego Sadu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w Zielonej Gorze

z dnia 19.02.2016r. ( Sygn. akt IV U 287/14 )
oddala apelacje.
SSO Malgorzata WozZniak-Zendran SSO Bogustaw L6j SSO Katarzyna Kijowska

Sygn. akt IV Ua 11/16

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia (...)., znak: (...) Z. (...) w Z. odméwil ubezpieczonemu M. L. prawa do podwyzszenia jednorazowego
odszkodowania wskutek pogorszenia sie stanu zdrowia z tytulu choroby zawodowej, stwierdzonej decyzja nr NS: H./
(...) zdnia (...). W uzasadnieniu decyzji organ rentowy wskazal, ze w przedmiotowej sprawie nie zachodzi przestanka,
wynikajaca z art. 12 ust. 2 ustawy z dnia 30.10.2002 r. 0 ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy
i chor6b zawodowych (Dz. U. 2009.167.1322 ze zm.), gdyz zgodnie z orzeczeniem lekarza orzecznika oraz komisji
lekarskiej ZUS, okre§lony orzeczeniem z dnia (...). uszczerbek na zdrowiu wynoszacy 40% nie ulegl pogorszeniu.

Whnioskodawca M. L. zlozyt odwolanie od w.w. decyzji, wnoszac o jej zmiane poprzez podwyzszenie jednorazowego
odszkodowania z uwagi na powstanie nowych schorzen i dolegliwo$ci w zwiazku z choroba nowotworowa.



W odpowiedzi na odwolanie Z. (...) w Z. wnioslt o jego oddalenie, podtrzymujac argumentacje zawartg w uzasadnieniu
zaskarzonej decyzji.

Sad Rejonowy w Zielonej Gorze Wydzial IV Pracy i Ubezpieczen Spolecznych wyrokiem z dnia 30.01.2014 r., wydanym
w sprawie o sygn. akt IV U 2015/13 oddalil odwolanie od zaskarzonej decyzji.

Na skutek wniesionej apelacji Sad Okregowy w Zielonej Gorze Wydzial IV Pracy i Ubezpieczenn Spolecznych wyrokiem
zdnia 29.04.2014 r. wydanym w sprawie IV Ua 3/14 uchylil zaskarzony wyrok i przekazal sprawe Sadowi Rejonowemu
w Zielonej Gorze do ponownego rozpoznania, pozostawiajac temu Sadowi rozstrzygniecie o kosztach postepowania
odwolawczego.

Ponownie rozpoznajac sprawe, Sad Rejonowy w Zielonej Gorze Wydzial IV Pracy i Ubezpieczeni Spolecznych w
sprawie IV U 287/14, po uwzglednieniu wskazéwek Sadu Okregowego i ponownym przeprowadzeniu postepowania
dowodowego, wyrokiem z dnia 19.02.2016 r. odwolanie M. L. oddalil.

Po ponownym rozpoznaniu sprawy Sad I instancji ustalil, Ze ubezpieczony M. L. byl dlugoletnim pracownikiem huty
(...) S.A,, zatrudnionym od dnia 11.06.1980 r., z przerwami do dnia 31.12.2004 roku.

Decyzja z dnia (...) roku nr NS: H./ (...) L. (...) w Z. w sprawie NS: H. (...)(...) stwierdzil u M. L. chorobe zawodowa-
raka oskrzelopochodnego pluca prawego- gruczolakoraka- typ oskrzelikowo- pecherzykowy.

W dniu 5.10.2011 r. wnioskodawca M. L. zlozyl do Z. (...) wniosek o wydanie orzeczenia w przedmiocie jednorazowego
odszkodowania z tytulu choroby zawodowe;j.

Lekarz orzecznik Z. (...) ustalil u ubezpieczonego 40% stalego uszczerbku na zdrowiu spowodowanego skutkami
choroby zawodowej stwierdzonej decyzja nr (...). Naruszenie sprawnoSci organizmu spowodowane bylo rakiem
oskrzelopochodnym prawego pluca.

Decyzja z dnia (...), znak: (...) organ rentowy przyznal ubezpieczonemu M. L. jednorazowe odszkodowanie z tytulu
choroby zawodowej za 40% uszczerbku na zdrowiu.

W dniu 7.02.2013 r. M. L. wystapil doZ. (...) z wnioskiem o ponowne ustalenie procentowego uszczerbku na zdrowiu
z zwigzku z pogorszeniem sie stanu zdrowia.

Orzeczeniem z dnia (...) lekarz orzecznikZ. (...) stwierdzil, ze uszczerbek na zdrowiu M. L. wynosi 40%, a wiec okre§lony
orzeczeniem z dnia (...) nie ulegl pogorszeniu.

Ubezpieczony M. L. wnidst sprzeciw do komisji lekarskiej Z. (...), ktéra w dniu 19.04.2013 r. zajela tozsame stanowisko
co lekarz orzecznik. Komisja lekarska nie stwierdzila pogorszenia stanu zdrowia, wskazujac, ze aktualnie schorzenie
jest bez cech rozsiewu, bez cech wznowy, bez klinicznych wykladnikéw niewydolnoéci oddechowe;j.

U M. L. z punktu widzenia pulmonologicznego w poréwnaniu z 26.10.2011 r. stwierdzono pewne pogorszenie stanu
zdrowia, gdyz w lutym 2013 r. rozpoznano astme oskrzelowa na zaswiadczeniu o stanie zdrowia. W opisie tego
za$wiadczenia napisano o zgloszeniu sie z objawami astmy w marcu 2012 roku. Astma oskrzelowa jednak nie wynika z
choroby zawodowej i jej leczenia (rak pluca leczony operacyjnie). Umiarkowana w swoim przebiegu astma, cze$ciowo
kontrolowana bez znaczacych zaburzen wentylacji przez nia powodowanych, bez powaznych zaostrzen, nie zwieksza
uszczerbku na zdrowiu z tytulu choroby zawodowej ani 0 10% ani o nawet 1%. Astma oskrzelowa jest odrebna choroba
niezwigzang z wykonywanym wcze$niej zawodem, nie mozna wobec tego mdéwié o uszczerbku na zdrowiu z tytulu
choroby zawodowe;j.

U M. L. rozpoznaje sie obecnie zaburzenia depresyjne i lekowe- mieszane(...). Rozpoznane zaburzenie pojawilo sie po
zachorowaniu na nowotwor, jednak nie jest mozliwe jednoznaczne okreslenie czy jest jego wylacznym nastepstwem.
Z duzym prawdopodobienstwem mozna moéwic¢ o wplywie choroby na stan psychiczny opiniowanego. Niepokoj jaki



odczuwa odno$nie ryzyka nawrotu choroby, dyskomfort zwigzany z bélem oraz zmiana w percepcji wlasnej osoby
wplywaja na samopoczucie wnioskodawcy. Nie jest jednak mozliwe okreslenie procentowego uszczerbku na zdrowiu
wynikajgcego z zaburzen psychicznych. Rozpoznanie jakim sg zaburzenia depresyjno- lekowe nie wystepuje w tabeli
uszczerbkowej ani nie moga zostac zakwalifikowane do zadnego z jej punktow.

Rozpoznane schorzenie jakim sa zaburzenia depresyjno- lekowe moga wynikaé¢ miedzy innymi z choroby zawodowe;j.

Rozpoznane u M. L. zaburzenia lekowo-depresyjne najprawdopodobniej sa nastepstwem przebytej choroby
nowotworowej. Zaburzenia lekowe jak i depresyjne sa jednymi z najczestszych zaburzen psychicznych wystepujacych
u pacjentow onkologicznych. Widoczne u M. L. poczucie zagrozenia, przygnebienia, niepokoju, napiecia, koncentracji
na doznaniach somatycznych wpisujg sie w ten schemat.

Zaburzenia lekowo- depresyjne nie wystepuja w tabeli uszczerbkowej Z. (...), nie mozna tez ich zakwalifikowaé do
zadnych z jej punktow.

Nie jest znany stan zdrowia psychicznego M. L. z okresu przed 26.10.2011 r., co uniemozliwia okreslenie czy stan jego
zdrowia psychicznego ulegl pogorszeniu.

Nie jest mozliwe ustalenie jaki powoduja uszczerbek na zdrowiu ponad ustalone wezeéniej 40% z powodu braku
odpowiedniego punktu w tabeli uszczerbkowej

U wnioskodawcy rozpoznaje sie stan po wycieciu plata goérnego ptuca prawego z powodu raka oskrzelopochodnego z
kilkuletnim przebiegiem bez nawrotu choroby nowotworowej. Przed ponad 4 laty zakonficzono chirurgiczne leczenie
przeciwnowotworowe gruczolakoraka plata gérnego pluca prawego. Chorobe rozpoznano we wczesnym okresie
zaawansowania klinicznego. Do korzystnych czynnikéw prognostycznych, wystepujacych u wnioskodawcy zaliczyé
nalezy ograniczone rozmiary ogniska pierwotnego, wysoki stopien zréznicowania komérkowego G-1 oraz brak
zmian przerzutowych w usunietych wezlach chlonnych érédpiersiowych. Obecnie ryzyko wznowy miejscowej lub
odleglej nie jest duze. Z przyczyn onkologicznych, u wnioskodawcy nie doszlo do pogorszenia stanu zdrowia, w
poréwnaniu do orzeczenia Lekarza Orzecznika (...) z dnia 26.10.2011 r., okres$lajacego stopien uszczerbku na zdrowiu
w wysokosci 40%. U M. L. obserwuje sie stabilny, pod wzgledem onkologicznym, stan zdrowia, pozwalajacy, z duzym
prawdopodobienstwem, na oczekiwanie korzystnego odleglego wyniku leczenia.

W tak ustalonym stanie faktycznym Sad Rejonowy zwazyl, ze odwolanie nie zaslugiwalo na uwzglednienie.

Przeprowadzone ponowne postepowanie dowodowe — w ocenie Sadu Rejonowego — nie pozwolilo na ustalenie, by
uszczerbek na zdrowiu spowodowany choroba zawodowa ulegl zwiekszeniu w stosunku do orzeczonych wcze$niej
40%.

Sad I instancji w pelni zaaprobowal argumentacje i wnioski wynikajace z opinii bieglych pulmonologa i onkologa,
uznajac je za wiarygodny i pelnowarto$ciowy materiat dowodowy.

Z opinii bieglej lekarz pulmonologa wyplywal wniosek, ze astma oskrzelowa nie wynika z choroby zawodowej i jej
leczenia, a takze, ze schorzenie to nie zwieksza uszczerbku na zdrowiu w zwiazku z rozpoznang choroba zawodowa
nawet 0 1%. Biegla wskazala wprost, ze rozpoznawana obecnie astma oskrzelowa nie jest zwigzana z wykonywanym
wezeéniej zawodem, wiec nie mozna mowié o uszczerbku na zdrowiu z jej tytuhu.

Z kolei z opinii bieglego lekarza onkologa wynikalo, ze z przyczyn onkologicznych, u wnioskodawcy nie doszlo do
pogorszenia stanu zdrowia, w poréwnaniu do orzeczenia lekarza orzecznika Z. (...) z dnia 26.10.2011 r., okreslajacego
stopien uszczerbku na zdrowiu w wysoko$ci 40%. Biegly podal w wydanej opinii, ze u M. L. obserwuje sie stabilny, pod
wzgledem onkologicznym, stan zdrowia, pozwalajacy, z duzym prawdopodobienstwem, na oczekiwanie korzystnego
odleglego wyniku leczenia.



Sad Rejonowy zaznaczyl, ze M. L. nie przedstawil zadnych argumentoéw, ktére moglyby ewentualnie poddac
w watpliwo$¢ warto§¢é merytoryczng w/w opinii czy tez zasadno$¢ wnioskow w nich zawartych. Wnioskodawca
kwestionowal zasadno$¢ opinii wszystkich bieglych, wskazujgc jednak ogolnie na oczywisto$¢ pogorszenia stanu
zdrowia i wplywu na procentowy uszczerbek na zdrowiu. Zarzuty wnioskodawcy stanowily wylacznie wyraz jego
niezadowolenia z powodu niekorzystnych wnioskdow plynacych z opinii, a wiec ocene subiektywna, nie wskazujaca na
konkretne uchybienia bieglych lekarzy sagdowych.

W postepowaniu, przed Sadem I instancji, przeprowadzony zostaly rowniez dowod z opinii bieglego psychologa, a
wobec tego, ze pierwsza z wydanych opinii nie pozwalala na jednoznaczne ustalenie spornych kwestii, dopuszczono
dowdd z opinii kolejnego bieglego tej samej specjalnosci.

Z obu wydanych opinii wynikato, ze wnioskodawca M. L. cierpi na zaburzenia depresyjne i lekowe, ktére moga wynikac
z choroby zawodowej, ale jednocze$nie, ze schorzenie to nie wystepuje w tabeli uszczerbkowej, ani nie moze zostaé
zakwalifikowane do zadnego z jej punktow.

Obie biegle w wydanych opiniach wskazaly rowniez na to, ze nie jest mozliwe jednoznaczne ustalenie, czy stan
zdrowia psychicznego ulegt pogorszeniu w stosunku do 26.10.2011 r., kiedy to po raz pierwszy wydano orzeczenie w
przedmiocie uszczerbku na zdrowiu.

Sad I instancji zwazyl, ze rozwazania bieglych, podzielane przez wnioskodawce i nie kwestionowane przez Sad
Rejonowy, odno$nie wplywu rozpoznanej choroby onkologicznej na stan psychiczny badanego nie mogly mie¢ wplywu
na ustalenie uszczerbku na zdrowiu wyzszego niz do tej pory orzeczony tj. ponad 40%. Brak okre$lonego punktu tabeli
oraz sformulowanie, ze zaburzenia lekowe i depresyjne moga wynika¢ m.in. z choroby zawodowej nie pozwalaly na
ustalenie, by istnial uszczerbek przekraczajacy 10% ponad dotychczas ustalony.

W ocenie Sadu wydane w sprawie opinie byly wystarczajace dla rozstrzygniecia spornych kwestii, a wnioski plynace z
wydanych w sprawie opinii w zaden sposob nie podwazaly zasadnoSci orzeczen lekarza orzecznika i komisji lekarskiej
ZUS. Zaden z bieglych wydajacych opinie w niniejszej sprawie nie stwierdzil pogorszenia sie stanu zdrowia w
rozumieniu przepisu art. 12 ust. 2 ustawy.

Apelacje od powyzszego wyroku wywiédl powdd, reprezentowany przez profesjonalnego
peltnomocnika, zaskarzajac wyrok w catlosci.

Zaskarzonemu wyrokowi zarzucil bledy w zwiazku z orzeczeniem polegajace na:

a) naruszeniu przez bieglych pewnych zasad wykonywania opinii w sprawach jak niniejsza, to jest naruszenie prawa
materialnego w postaci norm rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spotecznej w sprawie szczegolowych zasad
orzekania o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu, trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz
postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania (Dz. U. Nr 234/2002, poz. 1874, ze zmianami):

- w 88 pkt 2 i 3: ,Jezeli dla danego rodzaju uszczerbku ocena procentowa okreéla dolna i gérng granice stopnia
uszczerbku na zdrowiu, lekarz orzecznik okresla stopien tego uszczerbku w tych granicach, biorac pod uwage obraz
kliniczny, stopien uszkodzenia czynnoéci organu, narzadu lub ukladu oraz towarzyszace powiklania” i ,,Jezeli w ocenie
procentowej brak jest odpowiedniej pozycji dla danego przypadku, lekarz orzecznik ocenia ten przypadek wedlug
pozycji najbardziej zblizonej. Mozna ustali¢ stopien statego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu w procencie
nizszym lub wyzszym od przewidywanego w danej pozycji, w zaleznoSci od réznicy wystepujacej miedzy ocenianym
stanem przedmiotowym a stanem przewidzianym w odpowiedniej pozycji oceny procentowe;j”,

- w §9 pkt 1: ,Jezeli wypadek przy pracy lub choroba zawodowa spowodowaly uszkodzenie kilku koniczyn, narzadow
lub ukladow, ogblny stopien stalego lub dlugotrwatego uszczerbku na zdrowiu réwna sie sumie procentéw uszczerbku
ustalonych za poszczegoélne uszkodzenie, w sposob okreslony w ocenie procentowej, z ograniczeniem do 100%”, jak i



- w 810 pkt 2: ,Jezeli nie jest mozliwe okreslenie, w jakim stopniu organ, narzad lub uklad byl uposledzony przed
wypadkiem przy pracy lub choroba zawodowa, przyjmuje sie, ze uposledzenia nie bylo”

b) nieustaleniu tego, co jest istota postepowania oraz

¢) nieuwzglednieniu pewnych ustalen dokonanych w toku innego jednoczes$nie toczacego sie postepowania, istotnych
dla tego postepowania,

Wskazujac na powyzsze zarzuty apelacji wnidst o uchylenie zaskarzonego wyroku i skierowanie sprawy do ponownego
rozpoznania przez Sad I instancji oraz orzeczenie o kosztach sadowych, tj. zwrot oplaty sadowej od apelacji w dwoch
postepowaniach odwotawczych w lacznej kwocie 60 zlotych oraz kosztéw zastepstwa procesowego za obie instancje
(jednokrotnie w I instancji i dwukrotnie w II instancji) w lacznej kwocie 8.856 zl (3x 2.952 z}).

Apelujacy wnidst nadto o dopuszczenie dowodu z akt Sagdu Okregowego w Zielonej Gorze, Wydzial IV Pracy i
Ubezpieczen Spolecznych w sprawie IV P 6/12, a szczeg6lnie w zakresie protokotu rozprawy z 3003.2016 r., wyroku
z tego samego dnia oraz pisemnego uzasadnienia wymienionego wyroku.

W uzasadnieniu apelacji znalazlo sie rozwiniecie powyzszych zarzutéw i wnioskow.

Postanowieniem z dnia 26.04.2016 r. Sad dopuscil dowdd z ustnej i pisemnej opinii bieglych sadowych lekarzy w
sprawie IV P 6/12, z zeznan powoda oraz wyroku wydanego w sprawie (k. 246v akt sad.)

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Apelacja okazala sie bezzasadna, jako ze bezzasadne okazaly sie podniesione w niej zarzuty.

Zgodnie z treScig art. 378 § 1 k.p.c. Sad drugiej instancji rozpoznaje sprawe w granicach apelacji; w granicach
zaskarzenia bierze jednak z urzedu pod uwage niewazno$¢ postepowania.

Kontrola instancyjna nie daje podstaw do stwierdzenia niewazno$ci w niniejszej sprawie. Tym samym dalszy zakres
kognicji Sadu odwolawczego wyznacza tre$c orzeczenia i zakres zarzutéw podniesionych w apelacji.

Powod w swej apelacji zarzucil w szczeg6lnoéci naruszenie przez bieglych przepiséw prawa materialnego tj. norm
rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 18.12.2002 r. w sprawie szczegb6lowych zasad orzekania
o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu, trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz
postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania (tekst jedn. Dz. U. z 2013 r., poz. 954), powolujac sie na tre$c¢
88 pkt 21 3, §9 pkt 1 oraz §10 pkt 2, nie formulujac przy tym merytorycznych zarzutéw, bezposérednio odnoszacych sie
do wnioskéw wyplywajacych z opinii bieglych powolanych w niniejszej sprawie.

W swej apelacji powdd podnosil takze, ze w przedmiotowej sprawie nie doszlo do ustalenia tego, co jest istota
postepowania, odnoszac sie w tym wzgledzie do zwazen i zalecenn Sadu II instancji w sprawie sygn. akt IV Ua 3/14
przed przekazaniem sprawy Sadowi Rejonowemu do ponownego rozpoznania.

W ocenie Sadu Okregowego, Sad I instancji w wyniku ponownego rozpoznania sprawy, zgodnie z zaleceniami Sadu
II instancji, wszechstronnie przeprowadzil prawidlowe i wystarczajace dla rozstrzygniecia postepowanie dowodowe,
za$§ w Swietle zebranych dowod6w wlaéciwie ocenionych w my$l art. 233 § 1 k.p.c. dokonal prawidlowych ustalen.
Zauwazy¢ ponadto nalezy, ze Sad Rejonowy w sposéb szczegdtowy i obszerny uzasadnil swoje stanowisko wyrazone
w zaskarzonym wyroku.

Sad Okregowy w pelni podziela ustalenia faktyczne i rozwazania prawne Sadu I instancji, przyjmujac je za integralng
cze$¢ swojego uzasadnienia.



W ocenie Sadu Okregowego, przy rozpoznawaniu niniejszej sprawy nie doszlo do naruszenia ani przepisow
postepowania, ani przepiséw prawa materialnego. Sad I instancji wydal trafne, odpowiadajace prawu rozstrzygniecie,
opierajac sie na zgromadzonym w niniejszej sprawie materiale dowodowym w postaci opinii bieglych sadowych
lekarzy pulmonologa, onkologa, psychologa i psychiatry.

Sad Okregowy nie kwestionuje odczucia odwolujacego co do stanu zdrowia, jednakze material zgromadzony w
niniejszej sprawie, w postaci przeprowadzonych dowoddéw z opinii powolanych w sprawie bieglych sadowych lekarzy
pulmonologa, onkologa, psychologa i psychiatry, nie daje podstaw do stwierdzenia, ze uszczerbek na zdrowiu, bedacy
nastepstwem choroby zawodowej, ulegt zwiekszeniu o co najmniej 10 punktéw procentowych w stosunku do tego,
ktory byl podstawa przyznania odszkodowania na podstawie decyzji organu rentowego z dnia 18.11.2011 r. tj. na
poziomie 40%.

Sad nie mial watpliwosci co do prawidlowosSci wydanych w sprawie opinii bieglych sadowych lekarzy — specjalistow w
zakresie rozpoznanych u badanego schorzen, ktore Sad I instancji uznal za wiarygodny i pelnowarto$ciowy materiat
dowodowy. M. L. nie zdolat za$ podnie$¢ w stosunku do opinii bieglych zastrzezen wywolujacych watpliwosci Sadu co
do merytorycznej strony opinii i prawidlowosci ich wnioskow.

Wrylacznie subiektywna polemika z dokonang przez Sad meriti oceng braku wyzszego niz orzeczony uszczerbek na
zdrowiu, ktéra znalazla medyczne usprawiedliwienie we wszystkich opiniach bieglych lekarzy sadowych, jest zatem
nieuprawniona, nieusprawiedliwiona i nieuzasadniona. W konsekwencji wniesiony przez powoda zarzut okazat sie
bezzasadny.

Apelujacy zarzucit nadto, ze Sad nie uwzglednil pewnych ustalen dokonanych w toku innego toczacego sie
postepowania, domagajac sie w tym wzgledzie dopuszczenia dowodu z akt w sprawie IV P 6/12.

Z uwagi na przeprowadzone przez Sad Okregowy w Zielonej Gorze w sprawie IV P 6/12 dowody prowadzace do
ustalenia stanu zdrowia powoda M. L. w zwigzku z chorobg nowotworowa, Sad odwolawczy postanowil w niniejszej
sprawie dopusci¢ dowdd z ustnej i pisemnej opinii bieglych sadowych lekarzy w sprawie IV P 6/12, z zeznan powoda
oraz wyroku wydanego w sprawie.

Jakkolwiek przeprowadzone w sprawie IVP 6/12 postepowanie wykazalo zasadno$é roszczenia od pozwanego zaktadu
pracy (...) S.A. w 1. zaplaty znacznej czeSci zadanej kwoty tytulem zado$éuczynienia, wskutek powstania uszczerbku
na zdrowiu, powstalego w wyniku wystapienia u powoda M. L. choroby zawodowej — raka oskrzelopochodnego ptuca
prawego i nastepstw z nim zwigzanych, a takze ustalenia odpowiedzialnosci pozwanego zakladu za skutki choroby
zawodowej, to przeprowadzony dowod z opinii bieglych potwierdzit ustalenia dokonane w sprawie IV Ua 11/16.

Przeprowadzony w sprawie dowdd z opinii zasadniczej (z dnia 09.11.2013 r.) i uzupeliajacych (z dnia 25.02.2015
r. i 21.11.2015 r.) bieglych sadowych lekarzy psychiatry 1. Z. (1) oraz psychologa D. F. wykazal, ze u opiniowanego
co prawda rozpoznano schorzenie z kregu zaburzen nerwicowych: zaburzenia adaptacyjne z komponenta lekowo-
depresyjna, jednakze nie powoduje ono u opiniowanego trwalego uszczerbku na zdrowiu.

Dowdd z ustnej opinii bieglej psycholog D. F. potwierdzil, ze stan zdrowia powoda zwigzanego z chorobg nowotworowa
nie dal podstawy do stwierdzenia u niego trwalego uszczerbku na zdrowiu psychicznym. Okoliczno$é, ze powod
ani bezposrednio po rozpoznaniu, ani w trakcie leczenia nowotworu nie rozpoczal leczenia psychiatrycznego,
uzasadnia twierdzenie, ze stan zdrowia psychicznego badanego tego wowczas nie wymagal. Zdaniem bieglej
psycholog zaburzenia wystepujace u M. L. nie spelniaja warunku wynikajacego z 10b tabeli, stanowiacej zalacznik do
rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 18.12.2002 r. w sprawie szczegdlowych zasad orzekania
o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu, trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz
postepowania o wyplate jednorazowego odszkodowania, tj. nie doszlo do ujawnienia sie psychozy w nastepstwie
ciezkiego stresu. Biegla ustosunkowala sie przy tym do stawianych przez powoda zastrzezen, wskazujac na to, ze



podawane przez niego informacje nie wplywaja na wydana przez nig opinie. Fakt, ze od wrzesnia 2013 r. powdd zaczal
korzystaé z terapii nie wplywa na mozliwos¢ ustalenia trwalego uszczerbku na zdrowiu, wynikajacego z tabeli.

Biegla sadowa lekarz psychiatra I. Z. (2) na rozprawie w dniu 14.03.2016 r. w sprawie IV P 6/12 podtrzymala w calosci
wydang przez siebie opinie gléwna i uzupehliajaca. Biegla wskazala, ze dokonujac oceny stanu zdrowia psychicznego
powoda wraz z biegla psycholog uwzglednila obie tabele uszczerbkowosci, zaréwno obowiazujaca przed 2013 1., jak i po
tej dacie, ale zadna z nich nie pozwala na ustalenie u powoda trwalego uszczerbku na zdrowiu wynikajacego, czy to z pkt
10b, czy z pkt g tabeli. Zdaniem bieglej nie jest mozliwe zakwalifikowanie stanu powoda jako jednostki zespotu stresu
pourazowego, bowiem jednostka ta jest przewidziana dla naglych zdarzen takich jak wypadek, czy wojna, nie jest zas
przewidziana jako konsekwencja zaistnienia choroby nowotworowej. Gdy powod podjal leczenie psychiatryczne w
2013r. uplynelo wiecej niz 24 miesigce od przebytej operacji pluca prawego, a to wskazuje na inne czynniki, ktore
wspolistnieja i wywoluja potrzebe leczenia psychiatrycznego. Powod nie spelnia wymogu klasyfikacji z pkt 9 czy 10 z
tabeli, takze z tego wzgledu, ze nie doszlo u niego do urazu czaszkowo- mozgowego.

Biegla psychiatra I. Z. podkreslila, ze nie moze interpretowac¢ przyporzadkowania do konkretnego punktu
wynikajgcego z tabeli w sposbb rozszerzajacy, a cytowany przez powoda przepis o odpowiednim stosowaniu
najbardziej zblizonego punktu z tabeli do jednostek chorobowych wprost w niej nie wymienionych, nie dotyczy
przypadku powoda. Rozpoznane zaburzenia adaptacyjne z komponentg lekowo -depresyjna nie kwalifikujg sie do pkt
10b w tabeli i nie jest mozliwe jej odpowiednie zastosowanie do tej jednostki chorobowej. Podstawa rozpoznania i
klasyfikacji do pkt 10 jest uraz czaszkowo- mbzgowy, ktérego powdd nie przeszedi.

Roéwniez z dopuszczonego przez Sad w sprawie IV P 6/12 dowodu z opinii bieglej sadowej lekarz pulmonolog B.
Z. wynika, ze dotychczas okreSlony uszczerbek na zdrowiu M. L. wynoszacy 40% nie ulegl pogorszeniu. Biegla
stwierdzila, ze nie ma przerzutéw choroby, ani jej wznowy miejscowej. Rozpoznana w 2013 r. astma oskrzelowa
nie ma za$ zadnego zwiazku z choroba zawodowa w postaci raka oskrzelikowo- pecherzykowego. Ani rak pluca, ani
operacja klatki piersiowej, nie sa czynnikami ryzyka wystapienia astmy oskrzelowej, bowiem aby dokonaé rozpoznania
u pacjenta choroby zawodowej w postaci astmy oskrzelowej musza powsta¢ udokumentowane objawy tej choroby
najp6zniej w ciaggu roku od zaprzestania pracy w okreslonych warunkach w zakladzie.

Co istotne M. L. nie zglosil zastrzezen do ww. opinii bieglych.

Dowody te w istocie potwierdzily zasadno$¢ wywodoéw Sadu Rejonowego w przedmiotowej sprawie w wyniku ktorych
Sad Rejonowy uznal, iz stan zdrowia odwolujacego nie ulegl pogorszeniu w stopniu przekraczajacym 10% w stosunku
do tego, ktory byl podstawa przyznania odszkodowania za 40% uszczerbek na zdrowiu.

Pozostaly zgromadzony w sprawie material dowodowy, w szczegolnoéci w postaci opinii bieglej onkolog K. Z., robwniez
nie dal podstaw do odmiennej oceny stanu zdrowia badanego i wysnucia wniosku, ze okre$lony orzeczeniem z dnia
26.10.2011 1. uszczerbek na zdrowiu wynoszacy 40% ulegl pogorszeniu.

Na marginesie wskaza¢ nalezy, ze pogorszenie stanu zdrowia, nawet skutkujace powiekszeniem stalego lub
dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, ale wywolane innymi przyczynami, anizeli zwigzane z wypadkiem lub
choroba, nie moze rodzi¢ prawa do zadania zwiekszenia wcze$niej przyznanego jednorazowego odszkodowania
(S. Samol Sebastian, Komentarz do art. 12 ustawy o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i
choréb zawodowych [w:] Ustawa o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych.
Komentarz, Lach D. E., Samol S., Slebzak K., Oficyna, 2010, LeX nr 55331).

W $wietle wyzej przytoczonych zwazen, nie znajdujac podstaw do zmiany zaskarzonego wyroku, Sad odwolawczy na
podstawie art. 385 k.p.c. orzekl jak w sentencji wyroku.
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