Sygn. akt IV U 152/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 20 stycznia 2017 r.

Sad Rejonowy w Olsztynie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSR Barbara Kokoryn
Protokolant: st. sekr. sgdowy Danuta Zakrzewska

po rozpoznaniu w dniu 20 stycznia 2017 r. w O. (...)

sprawy M. M.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w O.
o odszkodowanie z tytulu wypadku przy pracy

na skutek odwolania M. M.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w O.

z dnia 26 stycznia 2015r. nr (...)

oddala odwolanie

Sygn. akt IV U 152/15

UZASADNIENIE

Decyzja dnia 26.01.2015r., Zakladu Ubezpieczen Spolecznych, Oddzial w O. nr (...) odméwil ubezpieczonemu M. M.
prawa do jednorazowego odszkodowania z tytutu wypadku przy pracy z dnia 25.02.2013r., gdyz Komisja Lekarska
ZUS orzeczeniem z dnia 20.01.2015r., nie stwierdzit uszczerbku na zdrowiu.

W odwolaniu od tejze decyzji, M. M. wniost o jej zmiane decyzji i przyznanie odszkodowania. Na rozprawie odwolujacy
zazadal ustalenia 50 % -towego uszczerbku na zdrowiu, bo ,nie moze chodzi¢”. Ostatecznie wnosil 0 20% uszczerbku.

Organ rentowy podtrzymat argumenty wynikajace z decyzji.
Sad ustalil, nastepujagcy stan faktyczny:
M. M. ma lat 56 i jest za zawodu technikiem hotelarzem, nie pracuje.

W dniu 25.02.2013r. M. M. podczas wykonywania obowigzkéow stuzbowych, spadl z drabiny. Doznal urazu stawu
skokowo-goleniowego prawego. Poczatkowo podczas zaopatrzenia w (...) Szpitala MSWiA w O., po wykonaniu RTG
prawego stawu skokowego stwierdzono zlamanie glowy strzalki - szczytu kostki bocznej podudzia. Radiolog opisal
to jako asymetrie szpary stawowej/zwezona przy$rodkowa czes$¢ szpary/ stawu skokowego prawego z towarzyszgcym



znieksztalceniem nasady dalszej piszczeli. Oddzielony wierzcholek kostki bocznej strzalki/ stan po zlamaniu?
Odmiana budowy?(k.77),ktoéry to zapis umieszczono w karcie informacyjnej leczenia szpitalnego z dnia 06.03.2013r.

Zastosowano uruchomienie gipsowe w dniu 06.03.2013r. Po zdjeciu opatrunku gipsowego utrzymywal sie obrzek i
dolegliwos$ci bolowe z powodu choroby (...). Nastepnie M. M. byt leczony zachowawczo w (...).

W maju 2013r. M. M. zaczal zglasza¢ dolegliwosci bolowe stawu kolanowego. W lipcu 2013r. wykonano USG
stawu kolanowego i stwierdzono rozlegle zmiany zwyrodnieniowe i niestabilno$¢ stawu skokowego. Otrzymal
wiskosuplementacje.

W karcie informacyjnej leczenia szpitalnego z dnia 03.07.2013r. wpisane zostalo przebyte ztamanie kostki bocznej
prawej oraz wysiekowe zapalenie blony maziowej stawu kolanowego lewego. Po leczeniu w okresie od dnia
24.05.2013r. do dnia 03.07.2013r. stwierdzono zmniejszenie sie dolegliwoéci bdlowych, obrzeku stawu i poprawe
zakresu jego ruchomosci.

W styczniu 2014r. przebyl artroskopie kolana, po ktdérej utrzymywaly sie dolegliwosci bolowe. Obecnie nadal
utrzymuja sie dolegliwo$ci bolowe, a odwolujacy porusza sie przy pomocy kuli.

W opiniach lekarskich Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 08.01.2014r.i 19.02.2014r. stwierdzona zostala najpierw
pourazowa mierna dysfunkcja stawu skokowego prawego po przebytym zlamaniu kostki bocznej prawej w dniu
25.02.2013r., przy czym odwolujacy przemieszczal sie, a potem zmiany zwyrodnieniowe lewego stawu kolanowego i
stan po artroskopii kolana lewego w dniu 17.01.2014r.

Decyzja z dnia 30.04.2014r. przyznal powodowi prawo do §wiadczenia rehabilitacyjne na okres 28.08.2013r. do dnia
25.11.2013r., w wysokoSci 100% podstawy wymiaru w zwigzku z wypadkiem przy pracy

Uraz ten nie spowodowal trwalego uszczerbku na zdrowiu, w zwiazku z wypadkiem przy pracy z dnia 25.02.2013r.
(przestuchanie odwolujacego —k. 128dokumenty na kartach: 9-37, 44-45, 52, 58-59, 62-67, 69, 76-77, 81a-83, 97,
111-114, 120-124, 131-131v i w aktach IV U 347/14 oraz dokumentéw w aktach Zakladu Ubezpieczen Spolecznych
Oddziat w O. (...) (...), -k.7-8, II tom-k.7-8).

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie M. M. nie zastluguje na uwzglednienie.

Kwestia sporna w niniejszym procesie bylo ustalenie urazu i wysokoSci procentowego uszczerbku na zdrowiu
zwigzanego z zaistnialym wypadkiem przy pracy z dnia 25.02.2013r.

W tym celu Sad zgromadzil wszelka dostarczona przez odwolujacego dokumentacje lekarska, a nastepnie powolal
bieglych ortopedow. Obaj biegli wskazali, ze uraz powstaly na skutek wypadku przy pracy z dnia 25.02.2013r. nie
spowodowal uszczerbku na zdrowiu. Sad opart sie w znacznej czeéci na opinii bieglego lekarza L. G., pomijajac opis
i uzasadnienie opinii powolanego wczes$niej w niniejszej sprawie bieglego lekarza A. S. (k.44-45 i 69). Biegly ten
wskazal, Zze wydane post fatum opinie bieglych powolanych w innych sprawach, nie braly pod uwage opisu specjalisty
radiologa z dnia 06.03.2013r.

Nie doszlo do przedstawienia zdjecia RTG na zadanie Sadu, zatem biegli opierali sie na sporzadzonej dokumentacji
w formie pisemnej, r6znie ja interpretujac.

Biegly lekarz L. G. w swojej opinii wskazat jasno, ze opis zdjecia RTG nie dotyczy $wiezych zmian pourazowych, a
jedynie zmian zwyrodnieniowych. Natomiast zapis w karcie informacyjnej leczenia szpitalnego z dnia 06.03.2013r.jest
pomylka.

Biegly szczegblowo opisal, ze obwody mie$niowe konczyny odwolujacego sa symetryczne, staw biodrowy i kolanowy
bez deficytu, istnieje znaczne poszerzenie zarysow stawu skokowego, zgiecie do podeszwowe 5stopni, do 15stopni



zniesione ruchy rotacyjne. Biegly ustalil, ze odwolujacy porusza sie o kuli. Biegly nie posiadajac zdjecia RTG stwierdzil,
ze doszlo przebytego skrecenia stawu skokowego, ktéry nie pozostawil trwalego uszczerbku na zdrowiu w zwigzku z
wypadkiem przy pracy z dnia 25.02.2013r.

Opinia jest pelnailogiczna. Biegly rozsadnie wskazuje, ze z uwagi na brak zdjecia RTG i adnotacje powstale juz po dniu
wypadku przy pracy, ze odwolujacy cierpial przez kilka dni na bole, a nie opisywal urazu, ustalil, ze odwolujacy doznal
skrecenia stawu skokowego (k.131-131v) Sad jednak wzial pod uwage wpisy z historii choroby i zasdwiadczenia (k.37
i 62), z ktorych wynika, ze odwolujacy wykazal, iz nastepstwem zaistnialego wypadku bylo zlamanie kostki boczne;j.
Odwolujacy chcial szybkiego zakonczenia procesu, nie wnosil o powolanie jeszcze jednego bieglego. Sad przychylil sie
do jego stanowiska i stwierdzil, ze doszlo do zlamania kostki bocznej, ktore nie pozostawilo uszczerbku na zdrowiu
odwolujacego, cierpigcego na inne schorzenia narzadu ruchu.

Nalezy tez zauwazy¢, iz orzekanie o procentowym uszczerbku na zdrowiu jest kwestig dosyé¢ ocenna, gdyz biegly
orzeka w ramach ustalonych widelek dla konkretnego uraz i przy wyborze wysokoéci procentowego uszczerbku w
ramach tego przedzialu musi braé¢ pod ,,uwage stopien nasilenia urazu”. Zadna ze stron nie wykazala, aby biegly majac
dostep do przedlozonych przez odwolujacego dokumentéw, w sposob razaco nieprawidlowy ocenit stan zdrowia osoby
ubezpieczonej, co moglby uzasadnia¢ podwazenie opinii w tym zakresie.

Podkres$li¢ bowiem nalezy, iz Sad nie dysponuje wiadomo$ciami specjalnymi, ktére posiadaja biegli. Zgodnie za$
z utrwalonym w tej mierze pogladem Sadu Najwyzszego - opinie bieglych lekarzy moga by¢ oceniane przez Sad
wylacznie przez pryzmat ich zgodnos$ci z zasadami logicznego mysSlenia, do§wiadczenia Zyciowego oraz wiedzy
powszechnej, wystarczajace dla uznania badZ nie uznania opinii bieglego za przekonywajaca (por. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 7 kwietnia 2005 r., IT CK 572/04, Lex nr 151656).

Na rozprawie odwolujacy zazadal ustalenia 50 % -towego uszczerbku na zdrowiu, bo ,nie moze chodzi¢”, po tym, gdy
Przewodniczaca wskazala na tre$¢ punktu 162-163 rozporzadzenia, uznal, ze zgodzi sie na 20 % uszczerbku.

Nalezy wskaza¢ jednoczeénie, ze zaro6wno zlamanie kostki bocznej, jak i skrecenie stawu skokowego objete jest pkt
162-163 zalgcznika do rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 18.12.2002r., ktére wskazuja, ze
ograniczenia ruchomodci i znieksztalcenia w stawach skokowych (w nastepstwie wykrecenia, zwichniecia, ztamania
koSci tworzacych staw, zranien, cial obcych, blizn itp.) w zaleznoSci od stopnia ich i dolegliwo$ci powoduja uszczerbek:
a) bez znieksztalcen 1-15%, b) ze znieksztalceniem funkeji ruchowej i statycznej stopy-15-25%, c)powiklane
przewleklym zapaleniem koéci i stawu, przelotkami, martwicg aseptyczna, zmianami neurologicznymi -25-40%.
Natomiast zesztywnienie stawu skokowego w zaleznoSci od ustawienia stopy, zmian wtornych i powiklan powoduja
uszczerbek: a) pod katem zblizonym do prostego -10-20-%, b)w innych ustawieniach czynnosciowo niekorzystnych
20-40%. Biegly za$ nie stwierdzil takich nastepstw, wskazal jedynie, ze obwody mie$niowe konczyny odwotujacego sa
symetryczne, staw biodrowy i kolanowy bez deficytu, istnieje znaczne poszerzenie zarysow stawu skokowego, zgiecie
do podeszwowe-5stopni, do 15stopni zniesione ruchy rotacyjne. Biegly ustalil, ze odwolujacy nie posiada stopnia ich
i dolegliwo$ci opisanych w wymienionych punktach tabeli.

W ocenie Sadu opinia L. G. jest precyzyjna i wyczerpujaco analizuje przedstawione zagadnienie, zostala
skonstruowana logicznie i spdjnie.

Przypomnie¢ nalezy, ze sam bdl nie jest urazem, zdarzenie z dnia 25.02.2013r.

moze natomiast nasila¢ bole wynikajace ze stanu zdrowia istniejacego przed wypadkiem przy pracy, w tym zwigzane
z problemami zwyrodnieniowymi stawéw odwolujacego.

Majac na uwadze powyzsze Sad, w oparciu o powolane przepisy oraz art. 4774 § 1 k.p.c orzek! jak w sentencji wyroku.

SSR Barbara Kokoryn



