Sygn. akt VU 384/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 16 sierpnia 2017 roku

Sad Rejonowy w Rybniku, V Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: SSR Sonia Lasota-Zawisza
Sedziowie/Eawnicy: -/-

Protokolant : Tomasz Kaluza-Herok

po rozpoznaniu w dniu 16 sierpnia 2017 roku w Rybniku

na rozprawie

sprawy F. B.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R.
o jednorazowe odszkodowanie

na skutek odwolania F. B.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R.

z dnia 11 wrze$nia 2014 roku

syen. (...)

oddalaodwolanie.

Sygn. akt V U 384/14

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 11 wrze$nia 2014 roku, znak (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. odmowil
ubezpieczonemu F. B. prawa do jednorazowego odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu zdrowia bedacego
nastepstwem choroby zawodowej. W uzasadnieniu wskazal, iz uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego nie ulegl

pogorszeniu i nadal wynosi 15%. (vide akta organu rentowego)

W odwolaniu ubezpieczony wniost o zmiane decyzji poprzez przyznanie prawa do jednorazowego odszkodowania, a

takze zasadzenie zwrotu kosztow zastepstwa procesowego. Podal, iz stwierdzono u niego chorobe zawodowa gluchote

czuciowo-nerwowg obustronng wywolang dzialaniem halasu w trakcie pracy na stanowisku gornika. Podnosil, iz stan
jego zdrowia ulegl znacznemu pogorszeniu, bowiem dolegliwosci stale sie poglebiaja. (vide k.2-4)

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie i podtrzymal stanowisko wyrazone w decyzji. (vide

k.8-8 verte)

Sad ustalil, co nastepuje:



Decyzja z dnia 28 lutego 2006 roku Panstwowy Wojewodzki Inspektor Sanitarny w K. stwierdzil u ubezpieczonego F.
B. chorobe zawodowa narzadu stuchu, tj. obustronne odbiorcze uszkodzenie stuchu. Choroba powstala w zwiazku z
zatrudnieniem ubezpieczonego w KWK (...) w J. w okresie od 1976 do 1999 roku na stanowisku gérnika. W trakcie
zatrudnienia ubezpieczony byl eksponowany na halas ponad norme higieniczng 82 dB w ciggu zmiany roboczej. Od
lutego 2002 roku ubezpieczony jest na emeryturze.

Dowdd: decyzja (...) z 28 lutego 2006 roku — akta organu rentowego; przesluchanie stron — ubezpieczonego k.97
verte-98

Decyzja z dnia 12 wrzeSnia 2006 roku, znak (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. przyznal
ubezpieczonemu jednorazowe odszkodowanie z tytutu 15% stalego uszczerbku na zdrowiu spowodowanego choroba
zawodowa. Nastepnie, decyzjami z dnia 16 wrze$nia 2008 roku oraz 11 marca 2009 roku organ rentowy odmawial
ubezpieczonemu prawa do jednorazowego odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu zdrowia, bowiem uszczerbek na
zdrowiu nie ulegl pogorszeniu.

Dowdd: decyzje organu rentowego z 12 wrze$nia 2006 roku, 16 wrze$nia 2008 roku oraz 11 marca 2009 roku,
odwolanie z 31 marca 2009 roku, odpowiedz na odwotanie z 28 kwietnia 2009 roku, opinia bieglego sadowego
otolaryngologa dr n. med. J. K., wyrok Sadu Rejonowego z 1 wrze$nia 2009 roku (sygn. akt V U 107/09) — akta organu
rentowego oraz akta sprawy V U 107/09 k.2-4, 7-8, 23-27, 50

W czerwcu 2014 roku ubezpieczony ponownie zwracal sie o ustalenie procentowego uszczerbku, w zwiazku z
pogarszajacym sie staniem zdrowia. Orzeczeniem z dnia 18 sierpnia 2014 roku lekarz orzecznik ZUS ustalil u
ubezpieczonego 15% staly uszczerbek na zdrowiu spowodowany choroba zawodowg. Na skutek sprzeciwu wniesionego
przez ubezpieczonego, orzeczeniem z dnia 3 wrzesnia 2014 roku takze komisja lekarska ZUS ustalila 15% uszczerbek.

Dowdd: wniosek ubezpieczonego, orzeczenie lekarza orzecznika ZUS, sprzeciw, orzeczenia komisji lekarskiej ZUS —
akta organu rentowego

Decyzja z dnia 11 wrzeénia 2014 roku, znak (...) organ rentowy odmoéwil ubezpieczonemu prawa do jednorazowego
odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu zdrowia bedgcego nastepstwem choroby zawodowej. W uzasadnieniu
wskazal, iz uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego nie ulegl pogorszeniu i nadal wynosi 15%.

Dowdd: decyzja organu rentowego z 11 wrzeénia 2014 roku — akta organu rentowego

Ubezpieczony cierpi na: obustronny odbiorczy ubytek stuchu sredniego stopnia pochodzenia zawodowego, a takze na
skrzywienie przegrody i grzbietu nosa. Uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego w zwiazku z choroba zawodowg nie
ulegl pogorszeniu i nadal wynosi 15%. Co prawda, badania audiometryczne z 11 grudnia 2014 roku oraz z czerwca
2016 roku wskazuja, iz ubytek sluchu ubezpieczonego jest wiekszy, jednakze ubezpieczony zakonczyt ekspozycje na
halas zawodowy w 1999 roku.

Ubytek stuchu pohalasowy zawodowy jest ubytkiem stacjonarnym i nie ulega poprawie ani pogorszeniu z uptywem
czasu po zakonczeniu ekspozycji zawodowej na halas ponadnormatywny. Pogorszenie stanu zdrowia jest wynikiem
czynnikow pozazawodowych i moze wynikaé z naturalnego ubytku stuchu postepujacego z wiekiem, ubytku stuchu
zwiazanego z dzialaniem czynnikéw ze §rodowiska zewnetrznego, badz czynnikami genetycznymi i rodzinnymi.

Dowdd: dokumentacja medyczna — akta organu rentowego; zaswiadczenie o stanie zdrowia k.6-6 verte; wyniki badan
k.7; przestuchanie stron — ubezpieczonego k.97 verte-98; opinia bieglej sadowej otolaryngologa dr n. med. W. U. z
opiniami uzupehiajacymi k.22-23, 49, 74, 168; opinia bieglej sadowej otolaryngologa dr n. med. E. N. z opiniami
uzupekiajacymi k.105-106, 143

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o zgromadzony w sprawie material dowodowy w postaci ww.
dokumentow, ktére Sad uznal za wiarygodne, wzajemnie ze soba korelujace i rzeczowe, a takze w oparciu o opinie



bieglych sadowych, jak rowniez dowdd z przestuchania stron ograniczonego do przestuchania ubezpieczonego, ktore
wraz z dowodami z dokumentéw wzajemnie sie uzupeiajg tworzac wyrazisty obraz caloéci sprawy.

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie nie zastuguje na uwzglednienie.

W pierwszej kolejnoSci zaznaczy¢ nalezy, iz do $wiadczen naleznych ubezpieczonemu z tytulu choroby zawodowej
zastosowanie znajduja przepisy ustawy wypadkowej z 1975 roku. Zgodnie bowiem z art. 49 a ust. 3 ustawy z dnia
30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych (Dz.U.
Z 2009 r. Nr 167, poz. 1322 j.t. ze zm.) do spraw o $§wiadczenia z tytulu uszczerbku na zdrowiu stwierdzonego po
dniu 31 grudnia 2002 r., a spowodowanego choroba zawodowa powstala w zatrudnieniu lub podczas prowadzenia
pozarolniczej dzialalnosci lub wspolpracy przy jej prowadzeniu, narazajacych na te chorobe, ktore ustalo przed dniem
1 stycznia 2003 r., stosuje sie przepisy obowigzujace w dniu ustania tego zatrudnienia lub dzialalno$ci (wspolpracy).

Z mocy art. 9 ust. 1 ustawy z dnia 12 czerwca 1975 r. o $§wiadczeniach z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb
zawodowych (Dz.U. z1983 r. Nt 30, poz. 144 j.t. ze zm.) pracownikowi, ktéry wskutek wypadku przy pracy lub choroby
zawodowej doznat stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, przystuguje jednorazowe odszkodowanie
pieniezne. Art. 11 ust. 1 ustawy stanowi natomiast, iz odszkodowanie ulega proporcjonalnemu zwiekszeniu, jezeli staly
lub dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu, bedacy nastepstwem wypadku przy pracy lub choroby zawodowej, ulegnie
zwiekszeniu co najmniej o 10% w stosunku do tego, ktory byt podstawa przyznania odszkodowania.

Przeprowadzone postepowanie dowodowe wykazalo, iz stwierdzony decyzja organu rentowego 15% staly uszczerbek
na zdrowiu ubezpieczonego nie ulegl zwiekszeniu, a tym samym brak podstaw do przyznania jednorazowego
odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu zdrowia.

Ubezpieczony cierpi na: obustronny odbiorczy ubytek stuchu $redniego stopnia pochodzenia zawodowego, a takze
na skrzywienie przegrody i grzbietu nosa. Uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego w zwiazku z choroba zawodowa w
dalszym ciggu wynosi 15%. Mimo, iz badania audiometryczne przeprowadzone w 2014 oraz 2016 roku wskazuja na
poglebienie ubytku shuchu uznac nalezy, iz pogorszenie stanu zdrowia jest wynikiem czynnikéw pozazawodowych.
W szczegdblnoSci moze wynikac z naturalnego ubytku stuchu postepujacego z wiekiem, ubytku stuchu zwiazanego
z dzialaniem czynnikow ze §rodowiska zewnetrznego, badz czynnikami genetycznymi i rodzinnymi. Ubezpieczony
zakonczyl ekspozycje na hatas zawodowy w 1999 roku. Ubytek stuchu pohalasowy zawodowy jest natomiast ubytkiem
stacjonarnym i nie ulega poprawie ani pogorszeniu z uplywem czasu po zakonczeniu ekspozycji zawodowej na hatas
ponadnormatywny.

Tym samym, ubezpieczony nie jest uprawniony do otrzymania dodatkowego jednorazowego odszkodowania, gdyz
uszczerbek na jego zdrowiu nie ulegl zwiekszeniu.

Ustalajac okoliczno$ci wysokoéci uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego Sad w pelni podzielil catkowicie zgodne ze
soba opinie bieglych sadowych otolaryngologéw dr n. med. W. U. oraz dr n. med. E. N., jako wydane przez osoby
bedace specjalistami w zakresie schorzen wystepujacych u ubezpieczonego.

Podkreslenia przy tym wymaga, iz organ rentowy nie wnosit jakichkolwiek zastrzezen do opinii (vide k.129-130 verte).
Sad nie podzielil natomiast zastrzezen do opinii zgloszonych przez ubezpieczonego, ktéry kwestionowal stwierdzenie
braku zwigzku pogorszenia stuchu z choroba zawodowa, a takze nieprzeprowadzenie badania szeptem (vide k.35-36,
60-61, 84, 126-127, 179).

Biegli wyjasnili bowiem w swoich opiniach w sposoéb szczegdlowy przyczyny, dla ktorych pogorszenie shuchu nie
moze wynikaé z narazenia na halas ponadnormatywny, jakiego ubezpieczony doznawatl w trakcie zatrudnienia. Sad
uznat za przekonywujace wyjaénienia, iz ze wzgledu na charakter uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego zaprzestanie
ekspozycji na halas zawodowy wyklucza poglebienie uszczerbku z tej przyczyny. Nadto, zalacznik do Rozporzadzenia



Ministra Pracy, Plac i Spraw Socjalnych oraz Ministra Zdrowia i Opieki Spolecznej z dnia 17 pazdziernika 1975 r.
w sprawie zasad i trybu orzekania o uszczerbku na zdrowiu oraz wyplacania $wiadczen z tytulu wypadkéw przy
pracy, w drodze do pracy i z pracy oraz z tytulu choréb zawodowych (Dz.U. 1975 Nr 36, poz. 199) przewiduje co
prawda, iz podstawa ustalenia wysoko$ci uszczerbku jest badanie szeptem, a badanie audiometryczne wykonuje
sie w uzasadnionych przypadkach, jednakze nalezy mie¢ na uwadze, iz Rozporzadzenie to zostalo wydane w 1975
roku. Uplyw ponad 40-letniego okresu oraz postep medycyny dokonany w tym okresie uzasadnia zastosowanie
badania audiometrycznego w kazdym przypadku, i to z pominieciem badania szeptem, bowiem pozwala to w sposéb
dokladniejszy ustali¢ rzeczywisty stan zdrowia badanego. Co wiecej biegla W. U. jednoznacznie wskazala w opinii,
ze ze wzgledu na podejrzenie agrawacji, co potwierdzilo p6zniejsze badanie obiektywne BERA z 15 czerwca 2016r.,
przypadek ubezpieczonego nalezy uznaé za szczegblny, za$ ocena szeptem bylaby w tym przypadku calkowicie
niemiarodajna.

Jednocze$nie, wniosek ubezpieczonego o dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego z zakresu otolaryngologii
nalezalo oddali¢ z uwagi na dostateczne wyjasnienie okoliczno$ci spornych sprawy (vide art. 217 § 3 k.p.c. a contrario).
W sprawie opinie wydalo juz dwoch niezaleznych bieglych sadowych, ktorzy dodatkowo wyczerpujaco odniesli sie
do zarzutéw ubezpieczonego w opiniach uzupeiajacych. Przeprowadzenie dowodu z opinii kolejnego bieglego
prowadziloby jedynie do nieuzasadnionej przewleklosci postepowania.

Majac na uwadze powyzsze ustalenia faktyczne, dzialajac na podstawie przywolanych przepiséw oraz art. 4774 § 1
k.p.c., Sad oddalil odwotlanie.



