Sygn. akt ITI AUa 214/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 21 kwietnia 2016 1.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Jolanta Hawryszko (spr.)
Sedziowie: SSA Anna Polak
SSA Romana Mrotek
Protokolant: St. sekr. sad. Elzbieta Kaminiska

po rozpoznaniu w dniu 19 kwietnia 2016 r. w Szczecinie

sprawy S. W.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.

o przyznanie renty w zwigzku z wypadkiem

na skutek apelacji organu rentowego

od wyroku Sadu Okregowego w Gorzowie Wlkp. VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 20 stycznia 2015 r. sygn. akt VI U 612/12

oddala apelacje.

SSA Romana Mrotek SSA Jolanta Hawryszko SSA Anna Polak

IIT AUa 214/15

UZASADNIENIE

Ubezpieczony S. W. wni6st odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych w G. z 23.03.2012 r. odmawiajacej
prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy z 20.06.1994 r. twierdzac, ze
istniejgca niezdolnos¢ do pracy pozostaje w zwigzku przyczynowym z urazami jakich doznat w tym wypadku.

Zaklad Ubezpieczen Spotecznych wnidst o oddalenie odwolania podnoszac, ze komisja lekarska ZUS w Z. orzeczeniem
7 29.02.2012 1. uznala, ze ubezpieczony jest czeSciowo niezdolny do pracy z ogdlnego stanu zdrowia od czasu ustania
Swiadczen rehabilitacyjnych do 31.07.2012 r. oraz ze nie jest niezdolny do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy
7 20.06.1994 1.



Sad Okregowy w Gorzowie Wielkopolskim Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych wyrokiem z 20 stycznia 2015
r. zmienil zaskarzong decyzje z 23 marca 2012 r. i przyznal ubezpieczonemu prawo do renty z tytulu cze$ciowej
niezdolno$ci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy od 6.01.2012 r. do 31.12.2016.

Sad okregowy ustalil, ze ubezpieczony S. W., ur. (...), wyksztalcenie wyzsze w zawodzie inzynier mechanik, w dniu
3.11.2011 zlozyl wniosek o przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy
pracy z 20.06.1994. Orzeczeniem z 15.12.2011 orzecznik ZUS uznal ubezpieczonego za zdolnego do pracy. Komisja
lekarska ZUS orzeczeniem z 29.02.2012 uznala, ze cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy z ogblnego stanu zdrowia od czasu
ustania $wiadczen rehabilitacyjnych do 31.07.2012 oraz brak niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy
pracy z 20.06.1994. W oparciu o orzeczenia Zaktad decyzja z 29.03.2012 ustalil prawo do renty z tytulu cze$ciowej
niezdolno$ci do pracy z ogdlnego stanu zdrowia od 6.01.2012 do 31.07.2012.

Sad okregowy dopuscit dowdd z opinii bieglych sadowych, lekarzy: ortopedy, neurologa, kardiologa i z zakresu
medycyny pracy. Biegli, ortopeda, neurolog i z zakresu medycyny pracy rozpoznali u ubezpieczonego zespdt bolowy
ledzwiowy w przebiegu zmian zwyrodnieniowych, stan po protezoplastyce kolana lewego po przebytym w 1994 r.
urazie tego stawu, zmiany zwyrodnieniowe stawu biodrowego prawego z ograniczeniem ruchomosci oraz nadci$nienie
tetnicze w okresie wydolnosSci oddechowej, i stwierdzili, ze ubezpieczony jest czeSciowo niezdolny do pracy w zwiazku
z wypadkiem przy pracy z 20.06.1994 na okres 2 lat od czerwca 2012 r. Z opinia nie zgodzil sie Zaklad podnoszac, ze
biegly ortopeda nie odniost sie do ustaleni bieglych w poprzednich sprawach z 2007 i 2008 roku, ustalajacych brak
niezdolnoéci do pracy u ubezpieczonego w zwigzku z wypadkiem przy pracy. Wskazane w opinii okoliczno$ci sg nowe
i potwierdzaja wystepowanie zmian zwyrodnieniowych innych stawdw, co przeczy jednoznacznemu stwierdzeniu
zwigzku przyczynowego zmian zwyrodnieniowych stawu kolanowego lewego z wypadkiem przy pracy. W opinii
uzupelniajacej biegly ortopeda stwierdzil, ze istnienie zmian zwyrodnieniowych innych stawéw nie negowalo wplywu
urazu kolana lewego na wystapienie zmian zwyrodnieniowych. Biegly podtrzymat opinie. Zaktad nie zgodzil sie z
opinia uzupekiajaca bowiem z opinii uzupelniajacej bieglego sadowego ortopedy z 12.09.2013 wynikalo, ze mimo
uwzglednienia opinii bieglych sadowych z 2006 i 2008, w ktérych nie stwierdzono, mimo uznania faktu wypadku
7 1994 roku i jego skutkow, niezdolnoéci w zwigzku z wypadkiem, biegly nadal utrzymywal, Ze zabiegi na kolanie
lewym wykonane w 2011 i szczegblnie w 2012 r. byly skutkiem tak odleglego wypadku. Biegly jednak podal rézne
daty powstania niezdolno$ci, od czerwca 2012, i od ustania poprzedniego okresu orzeczenia. Obie opinie byly nie
tylko niejednoznaczne (zwlaszcza opinia uzupelniajaca), ale tez wzajemnie wykluczajace sie, jesli chodzilo o date
powstania niezdolnoéci. Nie mozna bylo jednoznacznie stwierdzi¢ od jakiego momentu biegly liczyl date powstania
niezdolnoéci i na jakich kryteriach oparl swoje stanowisko. Jesli wzigé pod uwage opinie gtéwna to orzeczenie komisji
lekarskiej ZUS z 29.02.2012 moze by¢ prawidlowe w przewazajacej czeSci. Jak wynika z kart informacyjnych, w
dniach 21.03-01.04.2011 wykonano zabieg rekonstrukcyjny z powodu uszkodzenia lagkotki przysrodkowej i bocznej
stawu kolanowego lewego oraz w dniach 12.12.2011 — 02.01.2012 zabieg endoprotezoplastyki tego stawu. Konsultant
— ortopeda ZUS, zajmujac dwukrotnie stanowisko nie uznat tych faktéw jako zwiazanych z wypadkiem i stad
orzeczenie komisji lekarskiej ZUS o braku zwigzku niezdolnoéci do pracy z wypadkiem przy pracy. Podczas wydawania
opinii przez bieglych sadowych w 2006 i 2008 podobne elementy budowy stawu kolanowego lewego, jak w karcie
informacyjnej z marca 2011, byly brane pod uwage przy ocenie braku niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem w
1994 roku. Zatem zar6éwno opinia konsultanta ortopedy ZUS w styczniu 2012 roku jak i wezeéniejsze opinie bieglych
sadowych przecza opinii biegtego w zakresie niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem. Istnieja, co prawda,
watpliwoéci co do infermacji zawartej w karcie informacyjnej z okresu 12.12.2011 — 2.01.2012, ale rozwiewaja je opinie
poprzednich bieglych sadowych i konsultanta - ortopedy ZUS. Zabieg dotyczyt wprawdzie calego stawu kolanowego,
w tym roéwniez tych elementow konczyny, ktore braly udzial w wypadku w 1994 roku, ale z opinii poprzednich bieglych
sadowych wynikalo, ze elementy te od 2004 roku nie byly podstawa uznania niezdolnoéci do pracy w zwiazku z
wypadkiem. Zaklad wni6st o powolanie II bieglego ortopedy.

Biegli ortopeda, neurolog i z zakresu medycyny pracy w kolejnej opinii uzupeliajacej podtrzymali swoje
dotychczasowe stanowisko. Zdaniem bieglych przebyty uraz stawu kolanowego, powiklany ropnym zapaleniem stawu
byl zaczynem rozwijania sie zmian zwyrodnieniowych. Odbywalo sie to stopniowo. Dowodem rozwijania sie zmian



zwyrodnieniowych byly zabiegi operacyjne, poczawszy od wyciecia blony maziowej stawu poprzez usuniecie lekotek
i plastyki catkowitej tego stawu. Wystepowanie zmian zwyrodnieniowych innych stawéw nie przeczylo rozwijaniu
sie zmian zwyrodnieniowych stawu kolanowego po przebytym urazie. W opiniach bieglych z 2006 i 2008 nie bylo
informacji negujacej zwiazek powstania zmian z przebytym urazem.

Zaklad ponownie nie zgodzil sie z opinia uzupelniajaca bieglych i wnidst o powolanie innego bieglego ortopedy.
Sad okregowy powolal drugi zespét bieglych, w skladzie ortopeda i neurolog. Biegli rozpoznali u ubezpieczonego:
1. przebyta alloplastyka prawego stawu biodrowego po zlamaniu panewki stawu biodrowego prawego w 2013
roku jako schorzenie samoistne; 2. przebyta bezcementowa endoprotezoplastyka lewego stawu kolanowego
w 2011 roku, aktualnie z miernym ograniczeniem ruchomos$ci stawu na podlozu samoistnie postepujacych
zmian zwyrodnieniowych; 3. okresowy zespdl bolowy kregoslupa ledZwiowo - krzyzowego na podlozu zmian
dyskopatycznych L2- L3, Ls- S1 i zwyrodnieniowych nie uposledzajacy w sposob istotny funkcji organizmu jako
schorzenie samoistne, wymagajacy okresowego leczenia; 4. otylo§é alimentarna jako odchylenie funkcjonalne
samoistne; 5. nadci$nienie tetnicze jako schorzenie samoistne; 6. choroba wiencowa stabilna jako schorzenie
samoistne; 7. przebyte skrecenie lewego stawu skokowego w 1994 roku, uznane jako wypadek w pracy w 1994 roku,
z kontynuacja $wiadczen rentowych do 2006 roku; 8. przebyty uraz kolana i prawej konficzyny dolnej w 1996. Biegli
stwierdzili, ze ubezpieczony jest niezdolny do pracy: czeSciowo i okresowo od lipca 2012, po ustaniu $wiadczen
rehabilitacyjnych, na okres od lipca 2012 do 21.10.2013 z ogdlnego stanu zdrowia, bez zwigzku z przebytym skreceniem
kolana lewego w 1994. Od dnia 22 pazdziernika 2013 jest calkowicie i okresowo niezdolny do pracy z powodu
alloplastyki lewego stawu biodrowego do kwietnia 2014. Po kwietniu 2014 zdolny do pracy umystowej z wylaczeniem
dzwigania oraz dlugiego chodzenia. Wskazane jest wprowadzenie przez ubezpieczonego zachowan prozdrowotnych
oraz redukcja wagi ciala.

Z opinig 2. zespolu bieglych nie zgodzil sie ubezpieczony i wniost o dopuszczenie dowodu z opinii 3. zespolu
bieglych. Zaklad zgodzil sie z opinia, stwierdzil jednak, ze przyjecie przez bieglych calkowitej niezdolnoéci do pracy
od 22.10.2013 r. z powodu protezoplastyki stawu biodrowego jest opinia wydana na podstawie nowych okolicznosci i
powinna podlegaé¢ ponownej ocenie ZUS. Wnibsl takze o opinie uzupelniajaca bieglych poniewaz nie odniesli sie oni
do ustalen lekarzy orzecznikdéw. W opinii uzupelniajacej biegli 2. zespotu podtrzymali stanowisko.

W celu usuniecia watpliwos$ci sad dopuscil dowod z opinii 3. zespotu bieglych, ortopedy i neurologa. Biegli ortopeda i
neurolog 3. zespolu rozpoznali: 1. stan po powiklanej endoprotezoplastyce lewego stawu kolanowego jako nastepstwo
wtornych zmian zwyrodnieniowych i niestabilno$ci po urazie z 20.06.1994r.; 2. stan po endoprotezoplastyce prawego
stawu biodrowego jako nastepstwo przebytego zlamania panewki stawu biodrowego prawego; 3. przewlekly zespol
boélowy kregostupa na podlozu zmian zwyrodnieniowych i dyskopatycznych; i stwierdzili, ze ubezpieczony jest
czeSciowo niezdolny do pracy. Niezdolno$é pozostaje w zwigzku przyczynowym z wypadkiem przy pracy z 20.06.1994,
istnieje od daty ustania §wiadczen rehabilitacyjnych tj. od 06.01.2012 oraz ma charakter okresowy do 31.12.2016.

Sad okregowy uwzglednil odwolanie jako podstawe rozstrzygniecia wskazujgc art. 57 ust. 1 ustawy z 17.12.1998 r. o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (tekst jedn. Dz. U. z 2013 r. poz.1440 ze zm.; zwana dalej
jako ustawa), ktdry stanowi, ze renta z tytulu niezdolnoSci do pracy przysltuguje ubezpieczonemu, ktory spehil lacznie
nastepujace warunki: 1) jest niezdolny do pracy; 2) ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy; 3) niezdolnosé
do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 11 2, pkt 3 lit. b), pkt 4, 6, 71 9, ust. 2 pkt 1, 3-8
i 9 lit. a), pkt 10 lit. a), pkt 11-12, 13 lit. a), pkt 14 lit. a) i pkt 15-17 oraz art.7 pkt 1-4, 5 lit. a), pkt 6 i 12, albo nie
poOzniej niz w ciagu 18 miesiecy od ustania tych okres6w. Sad ostatecznie rozstrzygal, czy istniejgca u ubezpieczonego
niezdolno$¢ do pracy pozostawala w zwiazku przyczynowym z wypadkiem przy pracy, ktéremu ulegl 20.06.1994 r.
W oparciu o dowod z opinii bieglych ortopedy, neurologa i z zakresu medycyny pracy sad okregowy stwierdzil, ze
ubezpieczony byl cze$ciowo niezdolny do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy z 20.06.1994, na okres 2 lat, od
czerwca 2012 r. Za bieglymi sadowymi, sad okregowy nie zgodzil sie z negowaniem zwigzku przyczynowego ocenianego
stanu zdrowia ubezpieczonego z przebytym wypadkiem w 1994 r. Wypadek w pracy mial miejsce 20.06.1994 r.
i zostal udokumentowany w aktach sprawy. Z tego powodu uznano 35% dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu.
Powiklaniem urazu kolana lewego bylo ropne zapalenie stawu (karta informacyjna), a nastepnie wysiekowe zapalenie



kolana leczone operacyjnie wycieciem blony maziowej. Zmiany zwyrodnieniowe rozwijaly sie stopniowo i nic nie
wskazywalo, by byly obecne przed wypadkiem. Sad okregowy nie zgodzil sie z orzeczeniem konsultanta ortopedy
ZUS na podstawie ktérego to orzeczenia komisja lekarska ZUS podjela decyzje o braku zwigzku obecnego stanu
zdrowia z przebytym wypadkiem przy pracy. Konsultant stwierdzil, ze zmiany zwyrodnieniowe istnialy wczeéniej, co
nie bylo potwierdzone w dokumentacji akt i w wywiadzie od badanego. Z tym stanowiskiem nie zgodzit sie Zaklad
skladajac zastrzezenie, ze przebyte przez ubezpieczonego po6zniej badania diagnostyczne, na ktoérych biegli oparli
wnioski konicowe byly nowymi okoliczno$ciami nie dajacymi podstaw do oceny stanu zdrowia ubezpieczonego w
chwili wydania decyzji. Pozwany twierdzil rowniez, ze istniejace u ubezpieczonego zmiany zwyrodnieniowe innych
stawow przeczyly istnieniu zwigzku przyczynowego miedzy wypadkiem a obecnym stanem jego zdrowia. Sad okregowy
przywolal stwierdzenie opinii 3. Zespolu bieglych, ktorzy uznali, ze ubezpieczony byt czeSciowo niezdolny do pracy
oraz, ze niezdolno$é ta pozostawala w zwiazku przyczynowym z wypadkiem przy pracy z 20.06.1994r, istniala od daty
ustania §wiadczen rehabilitacyjnych tj. od 06.01.2012 i miala charakter okresowy do 31.12.2016 r. W uzasadnieniu
opinii biegli III zespotu podali, Ze calkowicie nie zgadzaja sie z opinia ortopedy — konsultanta ZUS. Przede wszystkim
jest ona niespdjna i zawiera wewnetrznie sprzeczne stwierdzenia cyt. "Przebyty zabieg nie zmienia natomiast mojego
przekonania, ze choroba zwyrodnieniowa stawu kolanowego jest nastepstwem przebytego stluczenia - czyli zgadza
sie z opinig bieglych III zespolu i bieglego ortopedy I zespolu. Jednak w kolejnym zdaniu ... obecne pogorszenie
uwazam jako nasilenie choroby i nie zwigzane z urazem -przeczy zdaniu pierwszemu. Po drugie zaklada, ze zmiany
zwyrodnieniowe u ubezpieczonego wynikaly z proceséw endogennych, niezwigzanych z urazem, na co mial wskazywaé
fakt jakoby pierwsza artroskopia kolana, podczas ktorej stwierdzono zmiany zwyrodnieniowe, miata miejsce przed
wypadkiem z 20.06.1994 r. Nie bylo to prawda, gdyz przed urazem ubezpieczony nie miat zadnych probleméw z
kolanem, a artroskopia byla wykonana w 2000 r., czyli 6 lat po urazie, ktéry spowodowat

niestabilno$¢ bedaca praprzyczyna wtérnej choroby zwyrodnieniowej. Biegli III zespotlu nie zgodzili sie takze z
opinig II zespolu bieglych wskazujac, ze biegli wyszli z niezrozumialego zalozenia, ze od 2006r po stwierdzeniu
zdolno$ci do pracy ubezpieczonego wystepowaly samoistne zmiany zwyrodnieniowe od chwili skrecenia stawu
kolanowego w 1994 r. Zdanie to bylo niezrozumiate jak i wyplywajacy z tego wniosek. Nie uwazali tez by masa
ciala ubezpieczonego miata decydujgce znaczenie, gdyz decydujace znaczenie dla powstania zmian zwyrodnieniowych
lewegokolana miat uraz z nastepowa niestabilno$cia. Generalnie biegli 3. zespolu podzieli stanowisko bieglych
sadowych lekarzy 1. zespolu z 12.07.2013, w czeéci dotyczacej zwiazku czeéciowej niezdolnosci do pracy z wypadkiem
z dnia 20.06.1994r. Nie rozumieli jedynie dlaczego w tej opinii za poczatek niezdolnosci przyjeto czerwiec 2012 roku.
Nie podzielili tej daty, gdyz pozew byl datowany 23.03.2012 r. i dotyczyl uznania renty wypadkowej po zakonczeniu
Swiadczenia rehabilitacyjnego, a wiec od 6.01.2012 roku. Sad w peli podzielit stanowisko bieglych 3. Zespolu,
zaréwno co do zwigzku przyczynowego obecnego stanu zdrowia z doznanymi przez ubezpieczonego obrazeniami w
wypadku, ktoremu ulegl 20.06.1994, jak i z uznaniem okresowo$ci niezdolnosci, dalszego jej trwania po zakonczeniu
otrzymywania §wiadczen rehabilitacyjnych oraz przyjeciem, ze ubezpieczony jest czeSciowo niezdolny do pracy.

Apelacje od wyroku zlozyl organ rentowy zarzucajac naruszenie przepisbw prawa procesowego, tj.:

- art. 2271233 § 1 k.p.c. polegajace na dowolnej ocenie zgromadzonego materiatu dowodowego, w wyniku pominiecia
okolicznoSci dotyczacej prowadzenia kolejnych postepowan orzeczniczych ZUS na wniosek ubezpieczonego, w tym
zakresie pominiecie pisma procesowego organu rentowego z 6.08.2012 i decyzji ZUS z dnia 13.07.2012, przyznajacej
ubezpieczonemu prawo do dalszego $wiadczenia - renty z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy na okres od
1.08.2012 do 31.07.2013 oraz pisma procesowego organu rentowego z 28.02.2014 i decyzji z 7.08.2013 ustalajacej
okresowe prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolno$ci do pracy od 1.08.2013 do 31.07.2014, skutkujace bledng
kwalifikacja rozpatrywanego stanu faktycznego, a poprzez pominiecie przyczyn, dla ktérych ww. dowodom sad
odmowil wiarygodno$ci i mocy dowodowej, co stanowi o naruszeniu przepisu art. 328 § 2 k.p.c.; - art. 316 § 1 k.p.c. w
zw. z art. 716 1 717 § 1 k.p.c. w wyniku wydania zaskarzonego wyroku bez zebranego w sprawie materialu dowodowego
bedacego podstawa ustalen rozstrzygniecia, w zwiazku z zaginieciem akt sagdowych VI U 824/12, jak rdwniez zlozonych
do tej sprawy i sprawy VI U 612/12 akt ZUS, ktdre to ww. uchybienia mialy istotny wplyw na wynik sprawy. Skarzacy
wniost o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania, ewentualnie o jego zmiane
i oddalenie odwolania.



Sad apelacyjny rozwazyl sprawe i uznal, ze apelacja byla niezasadna.

Rozstrzygniecie sadu okregowego bylo prawidlowe, poniewaz postepowanie dowodowe zostalo wlasciwie
przeprowadzone i doprowadzilo do przekonywajacych ustalen w zakresie przestanki niezdolnosci do pracy w
zwigzku z wypadkiem przy pracy z 20/06/1994 skutkujacym powiklaniami w obrebie lewego kolana. W ocenie
sadu apelacyjnego, sad okregowy przeprowadzil w sprawie wyczerpujace postepowanie dowodowe, korzystajac przy
tym z wiedzy specjalistycznej jaka dysponowali biegli sadowi z zakresu medycyny o specjalizacjach adekwatnych
do schorzeni ubezpieczonego; przy czym biegli sadowi dokonali oceny stanu zdrowia ubezpieczonego po zebraniu
wywiadu, przeprowadzeniu badania przedmiotowego oraz zapoznaniu sie z posiadana dokumentacja lekarska. Sad
okregowy trafnie ocenil opinie 3. zespolu bieglych sadowych z zakresu neurologii i ortopedii, jako miarodajny
dowod w sprawie, slusznie nie pomijajac zgodnych miedzy bieglymi rozpoznan pozostalych zespoldéw bieglych
sadowych, co wprost wynikalo z rozwazan prawnych zawartych w uzasadnieniu wyroku sadu okregowego. Sad
pierwszej instancji trafnie przy tym podkreslil, Ze rozstrzygniecie o calkowitej badz czeSciowej niezdolnosci do pracy
w zakresie dotyczacym naruszenia sprawnos$ci organizmu i wynikajacych stad ograniczen mozliwosci wykonywania
pracy, z istoty wymagalo wiadomosci specjalnych z zakresu medycyny, wyrazajacych sie opinig biegltego z zakresu
medycyny. W takiej sytuacji procesowej sad nie mogt orzekac¢ wbrew opinii bieglych sadowych, o ile ta byla logiczna
i spdjna z wynikiem badania lekarskiego oraz zapisami dokumentacji medycznej. Z poszanowaniem powyzszego i
bez naruszenia zasady swobodnej oceny materiatu dowodowego sad okregowy ocenil, ze dopiero ostatnia, wydana
w sprawie opinia, zespolu 3. bieglych sadowych byla najpelniejsza oraz przekonywajaca, i pozwalala na weryfikacje
uprzednio wydanych opinii, a takze orzeczen lekarza orzecznika ZUS i komisji lekarskiej ZUS, a tym samym
decyzji ZUS. Skarzacy organ rentowy nie podwazyl, ani oceny medycznej 3. zespolu bieglych sadowych co do
samego rozpoznania stanu zdrowia ubezpieczonego, ani co do oceny medycznej i wnioskéw konicowych. Poza
tym opinia 3. zespohu, co do oceny niezdolno$ci do pracy, jej stopnia oraz zwigzku z wypadkiem przy pracy byla
zgodna z opinia 1. zespolu. Skarzacy organ rentowy nie podwazyl tez oceny prawnej, co do cze$ciowej niezdolnosci
ubezpieczonego do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy, okresowo do 31/12/2016, pozostajacej w wylacznej
kompetencji sadu orzekajacego i znajdujacej oparcie we wskazanej opinii bieglych 3. zespolu. Organ rentowy w
toku postepowania pierwszo instancyjnego prezentowal jednoznaczne stanowisko i nie zglaszal zastrzezen co do
trafno$ci ocen medycznych wyrazonych w opinii 3. zespolu bieglych neurologa i ortopedy z 10/09/2014r. zwlaszcza, ze
potwierdzata oceny wyrazone w opinii 1. zespolu biegltych sadowych (k. 227). W ocenie sgdu apelacyjnego, nie mogta
zatem stanowic uzasadnionej podstawy apelacyjnej polemika organ rentowego z ocena dowodow

i z wynikiem postepowania dowodowego. Ocena dowoddw z opinii bieglych, w przekonaniu sadu apelacyjnego byta
swobodna, ale nie dowolna i nie narusza granic zakreslonych trescig przepisu art. 233 § 1 k.p.c. Sad okregowy rowniez
prawidlowo zastosowal prawo materialne w zakresie art. 12 i 13 ust. 1 ustawy emerytalnej, w zw. z art. 6 ust. 1 pkt
61 art. 17 ust. 11 2 ustawy z 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytutu wypadkow przy pracy i
choréb zawodowych - tekst jednolity Dz. U z 2015 r., poz. 1242, ze zm.). Sad apelacyjny w calo$ci aprobuje ustalenia
i ocene prawna sadu okregowego. W ocenie sadu apelacyjnego wnioski opinii lacznej 3. zespolu bieglych sadowych
z 10/09/2014 pozwolily na jednoznaczne stwierdzenie, ze przy zaniku i oslabieniu sily mie$nia czterogtowego i
zginaczy lewego uda z zatartymi obrysami kolana, bez odruch6w kolanowych i ostabionych odruchach skokowych
oraz podeszwowych lewej koniczyny dolnej, po endoprotezo-plastyce lewego stawu z obrazem w radiogramie lewego
stawu kolanowego z 21/05/2012r. wskazujacego na mozliwo$¢ obluzowania elementu piszczelowego protezy kolana,
ten stan zdrowia utrzymujacy sie od ustania §wiadczenia rehabilitacyjnego tj. od 06/01/2012r., powodowal cze$ciowa
niezdolno$¢ do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy z 20/06/1994r. w wyniku ktérego ubezpieczony doznatl
urazu lewego kolana, z nastepowa niestabilno$cia i rozciagnietymi w czasie powiklaniami, prowadzacych do wtérnych
zmian zwyrodnieniowych. Pozostale rozpoznane schorzenia nie pozostawaly natomiast w zwigzku przyczynowym z
obrazeniami, jakich doznal ubezpieczony podczas wypadku. Zdaniem sadu apelacyjnego opinia bieglych lekarzy z
10/09/2014 spelniala wszystkie wymagania stawiane przez sad opiniom bieglych i pozwolila na usuniecie watpliwo$ci
istniejacych na tle wydanych wezeéniejszych opinii. Nadto, uwzgledniala wymogi prawne stawiane przez ustawodawce
przy orzekaniu o niezdolnos$ci do pracy. Wydana przez nich opinia byla w ocenie sadu apelacyjnego jasna, spdjna,



a zawarte w niej wnioski o niezdolno$ci ubezpieczonego do pracy w zwigzku z urazem wypadkowym kolana lewego,
logiczne i przekonywajaco uzasadnione.

Powolana przez organ rentowy okoliczno$é, ze w miedzyczasie toczylo sie przed organem rentowym inne
postepowanie orzecznicze oraz wydano pozytywna decyzje, przyznajaca ubezpieczonemu prawo do renty, lecz z
ogoblnego stanu zdrowia, jest prawnie obojetne, gdyz niniejsza sprawa dotyczyta nie dotyczyla prawa do renty z
ogoblnego stanu zdrowia, lecz odnosila sie do oceny stanu zdrowia dokonywanej w pryzmacie urazu doznanego podczas
wypadku przy pracy w 1994r. Z tej samej przyczyny zbedne byly ustalenia, tak co do zlozenia nowego wniosku
rentowego oraz bedacego tego nastepstwem postepowania, jak i co do wydania w tym zakresie decyzji. Dowody w
tym zakresie byly nieistotne prawnie z punktu widzenia istoty niniejszej sprawy rowniez i z tej przyczyny, ze dotyczyly
innego, pbzniejszego okresu; jak wynika z apelacji okresu od 1/08/2013. Skarzacy podnoszac zarzut pominiecia
okre$lonych dowodow, a przez to faktow, nie wyjaénil zwiazku z niniejsza sprawa, a trzeba podkresli¢, ze ostateczna
ocene co do potrzeby przeprowadzenia dowodéw i czynienia dodatkowych ustalen, pozostawia sie uznaniu sadu.

Bledne bylo tez stanowisko skarzacego, nie znajdujace oparcia o tres¢ art. 328 § 2 k.p.c., jakby sad orzekajacy mial
obowiagzek powolywa¢ w pisemnych motywach wyroku tre$¢ pism procesowych ktorejkolwiek ze stron procesu, a
w szczeg6lnosci w czeSci dotyczacej przyjetych za udowodnione ustalen faktycznych, czy tez aby pisma procesowe
organu, zawierajace zarzuty do opinii, posiadaly walor dowodowy. Odnoszac sie do zarzutu opartego na tresci art. 716
iart. 717 § 1 k.p.c. nalezy podnie$¢, z punktéw widzenia istoty sporu pozaprawna okolicznoScig pozostawata kwestia
braku akt rentowych przy niespornych w sprawie ustaleniach. Skarzacy nie podwazy! ustalen innych niz te wynikajace
z opinii bieglych sadowych. Brak wskazywanych przez skarzacego akt rentowych nie uniemozliwil toku postepowania,
w tym postepowania dowodowego zasadniczo opartego na opiniach bieglych sadowych.

Majac na uwadze przedstawiong argumentacje sad apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje organu
rentowego.



