Sygn. akt VI U 590/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 marca 2021r.

Sad Rejonowy Gdansk — Poludnie w Gdansku Sekcja ds. Ubezpieczen Spolecznych w VI Wydziale Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: Sedzia Dorota Witkowska
Protokolant: starszy sekretarz sgdowy Iwona Piotrowicz

po rozpoznaniu w dniu 26 lutego 2021 r. w Gdansku

na rozprawie

sprawy K. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.

o odszkodowanie z tyt. wypadku

z odwolania od decyzji z dnia 6 kwietnia 2018 r., znak (...)

I. Oddala odwolanie,

II. Odstepuje od obcigzania powoda kosztami procesu na rzecz pozwanego.
Sygn. akt VI1 U 590/18

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 6 kwietnia 2018r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. odméwil K. K. prawa do
jednorazowego odszkodowania z tytulu pogorszenia uszczerbku na zdrowiu z tytulu wypadku przy pracy w dniu 11
kwietnia 2013 r.

W uzasadnieniu podano, iz Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 14 marca 2018 r. ustalila, ze okres$lony
orzeczeniem z dnia 21 marca 2014 r. procentowy uszczerbek na zdrowiu wynoszacy 8% ulegl pogorszeniu i wynosi 15%.

/K. 7 decyzja w aktach ZUS/
Powdd K. K. zaskarzyl powyzsza decyzje w caloSci.

W uzasadnieniu odwolania powdd zarzucil, ze bol po wszystkich operacjach i zalozonej sztucznej protezie trwa piaty
rok, a orzeczenie, ze stan jego zdrowia ulegl pogorszeniu z 8% na 15% uszczerbku na zdrowiu nie przeklada sie na
srodki finansowe potrzebne na pokrycie kosztow leczenia.



/K. 2 odwolanie/

Pozwany Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. w odpowiedzi na odwolanie wni6st o oddalenie odwolania
oraz o zasadzenie od powoda na rzecz organu rentowego kosztdéw procesu, w tym kosztow zastepstwa procesowego
wedlug norm przepisanych. W uzasadnieniu pozwany podtrzymal zaskarzong decyzje i jej argumentacje.

/k. 6 odpowiedz na odwolanie/
Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

Powdd K. K. objety byl ubezpieczeniami spolecznymi, w tym ubezpieczeniem wypadkowym, z tytulu zatrudnienia w
(...) spotka z 0.0. w G. na stanowisku pracownika dozoru.

W dniu 11 kwietnia 2013 r. powod ulegt wypadkowi przy pracy, kiedy podczas obchodu obiektu poslizgnal sie, upadi
i doznal urazu stawu klanowego prawego.

/okolicznosci bezsporne/

W zwigzku z powyzszym wypadkiem powod w dniu 5 marca 2014 r. wystapil do Zakladu Ubezpieczen Spotecznych o
jednorazowe odszkodowanie i zostal zbadany przezlekarza ZUS. Lekarz ZUS w opinii z dnia 21 marca 2014 r. rozpoznat
u powoda uszkodzenie lakotki przy$rodkowej kolana prawego wskutek urazu skretnego i ustalil na podstawie pozycji
156 tabeli uszczerbkowej 8% dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, co uzasadnil tym, iz powdd doznal uszkodzenia
lakotki przysrodkowej, po diagnostyce rtg zostal zoperowany. W trakcie zabiegu czeSciowo usunieto fragmenty
lakotki przysrodkowej, stwierdzono réwniez zmiany zwyrodnieniowe, ktére rowniez zaopatrzono. Powo6d nastepnie
leczony byl rehabilitacyjnie. Po zakoniczeniu leczenia stwierdzono nadal obrzek stawu kolanowego i ograniczenie jego
ruchomoéci.

Na podstawie powyzszej opinii, Lekarz Orzecznik ZUS w orzeczeniu z dnia 21 marca 2014 r., ustalil 8% dtugotrwalego
uszczerbku na zdrowiu na podstawie pozycji 156 tabeli uszczerbkowe;j.

Powo6d w dniu 6 listopada 2015 r. wystapil z kolejnym wnioskiem, w zwigzku z pogorszeniem stanu zdrowia w zwigzku
z wypadkiem przy pracy z dnia 11 kwietnia 2013 r.

Lekarz orzecznik ZUS w opinii z dnia 25 listopada 2015 r. stwierdzil u powoda boéle kolana prawego, trzeszczenie
kolana przy ruchach, ubytek wyprostu niewielki, zgiecie do kata prostego. Nadto wskazal, iz powdd zakwalifikowany
jest do operacji wstawienia endoprotezy, ktora zaplanowana byla na lipiec 2017 r. i zwrdcil sie o konsultacje ortopedy.

Lekarz konsultant ZUS w opinii z dnia 1 grudnia 2015 r. rozpoznat u powoda zmiany zwyrodnieniowe kolana prawego
i ubytek wyprostu 5 st. Kolana prawego. Nie stwierdzil jednak pogorszenia procentowego uszczerbku na zdrowiu.

Na podstawie powyzszej opinii Lekarz Orzecznik ZUS w orzeczeniu z dnia 8 grudnia 2015 r. nie stwierdzil pogorszenia
stanu zdrowia, za§ Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 11 stycznia 2016 r. uznala, iz brak jest podstaw
orzeczniczo-medycznych do ustalenia pogorszenia procentowego uszczerbku na zdrowiu. Na tej podstawie pozwany
wydal 13 stycznia 2018r. decyzje odmowna w przedmiocie prawa powoda do jednorazowego odszkodowania z tytulu
pogorszenia uszczerbku na zdrowiu w zwigzku z wypadkiem powoda z dnia 11 kwietnia 2013r.

Od powyzszej decyzji odwolal sie powdd. Sprawa toczyla sie przed tutejszym Sadem pod sygnatura VI U 149/16. W
dniu 7 marca 2017 r. w sprawie zapadl wyrok oddalajacy odwolanie powoda. Wyrok jest prawomocny.

Powo6d w dniu 9 stycznia 2018 r. wystapil z kolejnym wnioskiem o wyplate jednorazowego odszkodowania w zwigzku
z wypadkiem przy pracy z dnia 11 kwietnia 2013 r. z tytulu pogorszenia stanu zdrowia.



Lekarz orzecznik ZUS w opinii z dnia 29 stycznia 2018 r. rozpoznal u powoda stan po urazie skretnym prawego
stawu kolanowego, zmiany zwyrodnieniowe kolana prawego, stan po alloplastyce kolana prawego i ustalil 10%
dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu spowodowanego wypadkiem przy pracy w dniu 11 kwietnia 2013 r. z pozycji
156 tabeli uszczerbkéow.

Na podstawie powyzszej opinii Lekarz Orzecznik ZUS w orzeczeniu z dnia 29 stycznia 2018 r. stwierdzil, iz okreslony
orzeczeniem z dnia 11 stycznia 2016 r. uszczerbek na zdrowiu wynoszacy 8% ulegl pogorszeniu i wynosi 10% z poz.
156 tabeli uszczerbkowe;j.

Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 14 marca 2018 r. uznala, iz okres§lony orzeczeniem z dnia 21 marca 2014
r. uszczerbek na zdrowiu wynoszacy 8% ulegl pogorszeniu i wynosi jednak 15% wskazujac, iz u powoda wystepuja
pourazowe nastepstwa strukturalne i funkcjonalne stawu kolanowego prawego. Komisja oparla sie na opinii lekarza
konsultanta ortopedy J. G..

Konsultujacy wowczas lekarz ortopeda odnidst podwyzszenie uszczerbku do 15% do stanu zdrowia powoda sprzed
wszczepienia endoprotezy stawu kolanowego, a nie stanu na dzien przeprowadzanego przez siebie badania tj. 2 marca
2018 r. J. G. ocenil w tym zakresie, ze przed endoprotezoplastyka powodowi orzeczono 8% uszczerbek na zdrowiu a
jego stan zdrowia pogarszatl sie a po zabiegu polepszyl. Poniewaz ocenia odbywala sie po zabiegu lekarz konsultant
zakwalifikowal uszczerbek powoda z pozycji 156 tabeli a nie 155.

/dowod: dokumentacja orzeczniczo lekarska w aktach ZUS — k. 25, 43, 44-45,, 46-50, 52, 55, 57, 63-, 64,67v-68,
70, 7289-90, 91-93, 94 opinie, orzeczenia wniosek lekarskie; w aktach ZUS czeSciowo nieponumerowanych: wnioski,
orzeczenia Lekarza i Komisji Lekarskiej ZUS, decyzja z 13 stycznia 2018r., akta sagdowe: k.249 e-protokol rozprawy
izeznania $wiadka J. G./

Powod przeszedl zabieg protezoplastyki stawu kolanowego prawego w dniu 17 pazdziernika 2017 r.

Po wykonanej protezoplastyce stawu kolanowego prawego uszczerbek na zdrowiu powoda ulegl zmniejszeniu.
Poprawie ulegla funkcja stawu — przywrécono mozliwo$¢ pelnego obcigzania kolana. Niewielka dysfunkcja ruchowa
na dzien badania sadowego daje uszczerbek na zdrowiu w wysokoS$ci 10% tj. 5 % z poz. 155a — deficyt wyprostu kolana,
1% z poz. 155¢ — deficyt zgiecia i 4% z poz. 156 — chondropatia rzepki i inne skutki protezoplastyki. Nie doszlo do
wzrostu uszczerbku na zdrowiu powyzej 15%.

Wysoko$¢ uszezerbku na dzien 14 marca 2018 r. wynosil 7% tj. 3% z poz. 155a i 4% z poz. 156. Na dzien badania
sadowego uszczerbek ulegl zwiekszeniu do poziomu 10% z uwagi na pogorszenie zakresu ruchu.

/dowdd: k. 67-67v, 107-107v, 178-17v opinia bieglego sadowego specjalisty ortopedii i traumatologii narzadu ruchu
W. P. gtéwna i uzupekiajace/

Sad zwazyl, co nastepuje:

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalit w oparciu o okolicznoéci bezsporne oraz dowody w postaci dokumentacji
orzeczniczo - lekarskiej pozwanego, zeznania §wiadka J. G. i opinie bieglego sadowego ortopedy W. P..

Oceniajac dowody Sad dal im wiare w zakresie wskazanym w stanie faktycznym, bowiem w tym zakresie tworzyly
spdjng i logiczng calo$§¢ wraz z okoliczno$ciami bezspornymi, ktére takze nie budzily watpliwosci znajdujac
potwierdzenie w nie kwestionowanych dokumentach.

Spor stron sprowadzal sie do oceny w zakresie pogorszenia stanu zdrowia, po wypadku, ktérego doznal powod w
dniu 11 kwietnia 2013 r., dlatego tez szczeg6lne znaczenie dla Sadu mial dowod z opinii bieglego sadowego, bowiem
rozstrzygniecie sprawy wymagalo wiadomosSci specjalnych z dziedziny medycyny adekwatnej do urazu powoda.



Oceniajac opinie bieglego sadowego Sad podzielil jej tres¢ i wnioski we wskazanym zakresie. Biegly przekonujaco
uzasadnil na jakiej podstawie dokonal ustalen medycznych i oceny stanu zdrowia powoda. Opinia gléwna zostala
sporzadzona przez bieglego w oparciu o badanie sagdowo - lekarskie powoda oraz dokumentacje zawarta w aktach, w
tym dokumentacje medyczna. Biegly dysponowal wiedza specjalng adekwatna do urazu powoda, nadto wiedzg poparta
doswiadczeniem zawodowym.

Biegly przekonujaco wskazal, iz uraz jakiego doznal powdd nalezalo kwalifikowa¢ na podstawie poz. 155a — 5%, poz.
155¢ — 1% i z poz. 156 — 4% tabeli uszczerbkowej stanowiacej zalacznik do rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki
Spolecznej z dnia 18 grudnia 2002r. w sprawie szczeg6élowych zasad orzekania o stalym lub dlugotrwalym uszczerbku
na zdrowiu, trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz postepowania o wyplate jednorazowego
odszkodowania (Dz.U.2013.954). Biegly w opinii orzekl, iz u powoda nie doszlo do wskazywanego przez niego
pogorszenia. Biegly wskazal wrecz, ze stan zdrowia powoda po wykonanym zabiegu alloplastyki ulegl poprawie, a
uszczerbek na zdrowiu powoda nie wzroést o co najmniej 10%.

Pozwany nie wniosl zastrzezen do opinii bieglego.

Powod nie zgodzit sie z opinia bieglego sadowego zarzucajac, ze od wypadku nie moze odbudowaé¢ miesnia
czworoglowego z uwagi na bol i trzeszczace kolano. Nadto wskazal, iz po wypadku zwyrodnieniu stawu prawego
kolana, kregostupa i stawu biodrowego rozwinely sie w szybkim tempie z uwagi na chodzenie przez 2,5 roku z
uszkodzona lakotka.

Jednakze biegly sadowy ortopeda W. P. odpowiedzial na zarzuty powoda i wskazal, ze z dokumentacji wynika, ze stan
funkcjonalny stawu kolanowego prawego powoda w dniu 2 marca 2018 r. byt lepszy niz w dniu 8 grudnia 2015 r., gdyz
ubytek wyprostu kolana w dniu 1 grudnia 2015 r. wynosil 5 stopni, a w dniu 2 marca 2018 r. 3 stopnie, a wiec nastapila
poprawa ruchu o 2 stopnie. Nadto biegly wskazal, ze zabieg protezoplastyki stawu kolanowego przeprowadzany
w leczeniu zmian zwyrodnieniowych powodujacych znaczna dysfunkcje z oczywistych wzgledow przynosi poprawe
zarowno w zakresie dolegliwo$ci subiektywnych jak i stanu przedmiotowego, pod warunkiem, ze nie doszlo do
powiklan w leczeniu. Z uwagi na to, ze w przypadku powoda nie doszlo do istotnych powiklan po protezoplastyce,
stan zdrowia powoda po protezoplastyce ulegl polepszeniu. Nadto biegly podal, iz w ocenie uszczerbku na zdrowiu
decydujace znaczenie ma stan przedmiotowy, stad wskazywane przez powoda badania dodatkowe nie moga zmieniac
tresci opinii. Opis budowy kregostupa powoda w badaniu przedmiotowym nie uwzglednial zmian zwyrodnieniowych
poniewaz te bylty widoczne dopiero w przedtozonych badaniach dodatkowych.

W ocenie Sadu uzna¢ rowniez nalezalo, ze opinia bieglego sadowego tylko z pozoru moze wydawacé sie sprzeczna z
opinig konsultanta ZUS - ortopedy J. G., ktéry ocenit uszczerbek na zdrowiu powoda na wyzszym poziomie. Nalezy
zwroci¢ uwage, ze rdznica w ocenie obu lekarzy sprowadza sie do skutkdéw przebytego przez powoda w pazdzierniku
2017r. zabiegu endoprotezoplastyki stawu kolanowego. Zaré6wno $wiadek jak i biegly sadowy byli zgodnie co do tego,
ze przebyty zabieg poprawil funkcjonalnosé stawu kolanowego, ale biegly sadowy uznawal, ze w sprawie brak jest
podstaw do uwzglednienia stanu funkcjonalno$ci stawu powoda z okresu sprzed zabiegu, a $§wiadek jako konsultant
ZUS uwzglednil taki stan potwierdzajac jednoczeénie przy tym, ze niewatpliwie wskutek zabiegu, stan funkcjonalny
stawu powoda poprawil sie co réwniez stwierdzil w swoim badaniu przedmiotowym.

Niezaleznie od metodologii opiniowania, ktérg przyjeli biegli, wskazana roznica nie miala istotnego znaczenia dla
rozstrzygniecia w sprawie, bowiem zgodnie z art. 12 ust. 2 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002r. o ubezpieczeniu
spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych (Dz.U.2017.773) uprawnienie do jednorazowego
odszkodowania z tytulu zwiekszenia uszczerbku na zdrowiu uzaleznione jest od tego, aby uszczerbek ten wzrést o
co najmniej 10 punktéw procentowych, a takiego wzrostu nie ustalit ani lekarz konsultant ZUS i za nim Komisja
Lekarska ZUS ani biegly sadowy. Uszczerbek, za ktory powodowi przyznano jednorazowe odszkodowanie byt ustalony
na poziomie 8% i postepowanie dowodowe nie wykazalo, aby wzrost co najmniej do poziomu 18%. Kryteria oceny,
rodzaje i wysoko$¢ uszczerbkow na zdrowiu wynikajgcych z wypadkéw przy pracy zawierajg przepisy rozporzadzenia
Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 18 grudnia 2002r. w sprawie szczegdtowych zasad orzekania o stalym



i dlugotrwalym uszczerbku na zdrowiu, trybu postepowania przy ustalaniu tego uszczerbku oraz postepowania o
wyplate jednorazowego odszkodowania (Dz.U. z 2013r.954 — tekst jednolity) i nie mozliwoSci, aby opiera¢ ocene
orzecznicza na innych kryteriach anizeli wymienione w w/w rozporzadzeniu. W konsekwencji odwolanie powoda nie

zashugiwalo na uwzglednienie i dlatego Sad na mocy art. 477'* § 1 kpc oddalil odwolanie i orzek? jak w pkt I wyroku.

Orzekajac w punkcie II wyroku o kosztach postepowania, ktoére to stanowily zadane przez pozwanego koszty
zastepstwa procesowego, Sad mial na uwadze tre$¢ art. 102 kpc i odstagpil od obcigzania powoda kosztami na
rzecz pozwanego, gdyz rozstrzygniecie sprawy wymagalo pozyskania wiadomo$ci specjalnych z dziedziny medycyny
adekwatnej do urazu powoda, ktorych powdd nie posiadal, pozwany korzystal w tym zakresie ze swojego orzecznictwa
lekarskiego a Sad z opinii biegltego sadowego.



