Sygn. akt VU 58/20
WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
29 czerwca 2021 roku
Sad Rejonowy w Rybniku, V Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:
Przewodniczacy: Sedzia Wieslaw Jakubiec
Protokolant: osobiscie
po rozpoznaniu 29 czerwca 2021 roku w Rybniku
na posiedzeniu niejawnym
sprawy z odwolania W. W.
od orzeczenia Wojewddzkiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...) w K.
z dnia 28 lutego 2020 roku, sygn. (...)
o ustalenie niepelnosprawnosci
oddala odwolanie.
Sygn. akt V U 58/20

UZASADNIENIE

Orzeczeniem z 28 lutego 2020 roku, znak (...), Wojewddzki Zespdt do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w
Wojewddztwie (...) utrzymal w mocy orzeczenie Powiatowego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w
Wojewodztwie (...) z 20 listopada 2019 roku, znak (...) wobec odwolujacej W. W.. W uzasadnieniu. WZON wskazal,
iz PZON prawidlowo zaliczyl odwolujaca do os6b niepelnosprawnych i wlasciwie okreslil dotyczace ja wskazania.

Odwolujaca wniosla o zmiane orzeczenia poprzez wskazanie, ze wymaga koniecznoSci stalej lub dlugotrwalej opieki
lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwoSciag samodzielnej egzystencji. W uzasadnieniu
zaznaczono, ze odwolujgca wymaga calodobowej opieki, a podczas badania nie wzieto pod uwage nowych wynikéw
badan.

W odpowiedzi na odwolanie WZON wniést o jego oddalenie i potrzymal wezeéniejsze twierdzenia.
Sad ustalil co nastepuje:

Orzeczeniem z 20 listopada 2019 roku, znak (...), Powiatowy Zesp6l do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci
w R. zaliczyl odwolujaca W. W. do oséb niepelnosprawnych (pkt I) z symbolami niepelnosprawnosci (...) (pkt II)
oraz ustalil, Zze orzeczenie wydaje sie do 30 listopada 2021 roku (pkt IV) ze wskazaniem, ze odwolujaca wymaga
koniecznoS$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, §rodki pomocnicze oraz pomoce techniczne ulatwiajgce
funkcjonowanie danej osoby (pkt 5) oraz wymaga korzystania z systemu $§rodowiskowego wsparcia w samodzielnej
egzystencji (pkt 6), a takze wymaga koniecznosci stalego wspoétudzialu na co dzien opiekuna dziecka w procesie



leczenia, rehabilitacji oraz edukacji (pkt 8), a nie wymaga konieczno$ci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej
osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwo$cia samodzielnej egzystencji (pkt 7).

Orzeczeniem z 28 lutego 2020 roku, znak (...), Wojewddzki Zespdt do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w
Wojewodztwie (...) utrzymat w mocy orzeczenie PZON z 20 listopada 2019 roku. W uzasadnieniu WZON wskazal,
iz PZON prawidlowo zaliczyl odwolujaca do oséb niepelnosprawnych i wlaéciwie okreslil dotyczace ja wskazania.
Jednocze$nie WZON wskazal, ze odwolujaca stosownie do wieku jest samodzielna.

U odwotujacej wystepuje torbiel pajeczynéwki, padaczka ogniskowa z napadami polimorficznymi oraz nieokre$lona
choroba tkanki lgcznej. Nadto, u odwolujacej wystepuja nieokre§lone zaburzenia rozwoju psychologicznego,
zaburzenia lekowe w postaci fobii oraz zaburzenia depresyjne i lekowe mieszane. Caloksztalt obrazu
klinicznego odwolujgcej pozwala na zakwalifikowanie jej do os6b niepelnosprawnych. Odwolujaca wymaga
opieki wielospecjalistycznej i leczenia, a wystepujace objawy schorzen maja wplyw na jej funkcjonowanie.
Psychoneurologicznym nastepstwem wystepujacej u odwolujacej padaczki jest dysharmonia rozwojowa czego
wyrazem s m.in. r6znice w wynikach badan rozwoju intelektualnego na przestrzeni kilku miesiecy. W wyniku
zaburzen neurologicznych, niestabilno$¢ proceséw poznawczych odwolujacej jest zalezna od aktualnej dyspozycji
dnia. Zaburzenia lekowo-depresyjne oraz deficyty w zakresie uwagi i pamieci sa réwniez etiologicznie powigzane
z padaczka. Charakter psychoneurologicznych nastepstw padaczki jest podstawa do stwierdzenia u odwolujacej
znacznego zaburzenia funkcjonowania organizmu wymagajacego systematycznych i czestych zabiegéw leczniczych
i rehabilitacyjnych w domu i poza domem. Po wlaczeniu leczenia padaczki w kwietniu 2020 roku zaobserwowano
poprawe stanu zdrowia odwolujacej.

Dowédd: akta WZON:

- orzeczenie PZON z 20.11.2010r.,

- orzeczenie WZON z 28.02.2020r.,
- dokumentacja medyczna

dokumentacja medyczna k.13-14, k.30-32v., k.58-100, k.137-139, k.152-155v., wspo6lna opinia bieglej z zakresu
neurologii dzieciecej E. R. oraz bieglego z zakresu psychologii dzieciecej T. B. k.40-46, opinia uzupelniajaca bieglej z
zakresu neurologii dzieciecej k.123-123v. , wydruk skierowania k.151

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalit w oparciu o zgromadzony w sprawie material dowodowy w postaci w/w
dokumentow, ktére Sad uznal za wiarygodne, wzajemnie ze soba korelujace i rzeczowe, a takze w oparciu o wspolng
opinie bieglych z zakresu neurologii dzieciecej i psychologii dzieciecej, a takze z opinii uzupelniajacej bieglej z zakresu
neurologii dzieciecej, ktore wraz zdowodami z dokumentéw wzajemnie sie uzupelnialy tworzac wyrazisty obraz catoéci
sprawy.

Sad zwazyl co nastepuje:
Odwolanie nie zastuguje na uwzglednienie.

Zgodnie z treScig art. 4a ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu
0s6b niepelnosprawnych ( Dz. U. 2018r. poz. 511 ze zm.) osoby, ktére nie ukonczyly 16 roku Zycia zaliczane sa do
0s6b niepelnosprawnych, jezeli maja naruszong sprawno$é fizyczna lub psychiczna o przewidywanym okresie trwania
powyzej 12 miesiecy, z powodu wady wrodzonej, dlugotrwalej choroby lub uszkodzenia organizmu, powodujaca
konieczno$¢ zapewnienia im calkowitej opieki lub pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych w sposéb
przewyzszajacy wsparcie potrzebne osobie w danym wieku.

Zkolei art. 6b ust. 3 pkt 7 ww. ustawy stanowi, iz w orzeczeniu powiatowego zespotu ustala sie niepelnosprawnosé albo
stopien niepelnosprawnosci, nie wiecej niz trzy symbole przyczyn niepelnosprawnosci oraz wskazania dotyczace w



szczegodlnosci koniecznoSci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona
mozliwo$cia samodzielnej egzystencji.

Na podstawie § 1 Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 1 lutego 2002r. w sprawie kryteriow
oceny niepelnosprawnos$ci u oséb w wieku do 16 roku zycia oceny niepelnosprawnosci u osoby w wieku do 16 roku
zycia, zwanej dalej "dzieckiem", dokonuje sie na podstawie nastepujacych kryteriéw: przewidywanego okresu trwania
upoSledzenia stanu zdrowia z powodu stanéw chorobowych, o ktérych mowa w § 2, przekraczajacego 12 miesiecy
(pkt 1), niezdolno$ci do zaspokajania podstawowych potrzeb Zyciowych, takich jak: samoobstuga, samodzielne
poruszanie sie, komunikowanie z otoczeniem, powodujacej konieczno$¢ zapewnienia stalej opieki lub pomocy, w
sposbéb przewyzszajacy zakres opieki nad zdrowym dzieckiem w danym wieku (pkt 2), albo znacznego zaburzenia
funkcjonowania organizmu, wymagajacego systematycznych i czestych zabiegéw leczniczych i rehabilitacyjnych w
domu i poza domem (pkt 3).

Z kolei § 2 ust. 1 pkt 1 ww. Rozporzadzenia wskazuje, iz do stanéw chorobowych, ktére uzasadniaja koniecznoéc
stalej opieki lub pomocy dziecku, naleza wady wrodzone i schorzenia o r6znej etiologii prowadzace do niedowladéw,
porazenia konczyn lub zmian w narzadzie ruchu, upo$ledzajace w znacznym stopniu zdolno$é chwytng rak lub
utrudniajace samodzielne poruszanie sie. W mysl § 2 ust. 2 przy ocenie niepelnosprawnosci dziecka bierze sie pod
uwage: rodzaj i przebieg procesu chorobowego oraz jego wplyw na stan czynno$ciowy organizmu ( pkt 1 ), sprawnos$é
fizyczna i psychiczng dziecka oraz stopien jego przystosowania do skutkéw choroby lub naruszenia sprawnosci
organizmu (pkt 2), mozliwo$¢ poprawy stanu funkcjonalnego pod wplywem leczenia i rehabilitacji (pkt 3).

Przeprowadzone postepowanie dowodowo, w tym opinie bieglych, wykazalo, ze caloksztalt obrazu klinicznego
odwolujacej w tym brak uzyskanej pelnej kontroli napadéw padaczki, obecnosé¢ torbieli pajeczynéwki oraz
wspolistniejace zaburzenia emocjonalne kwalifikuje ja do zaliczenia do oséb niepelnosprawnych. Przy tym odwolujaca
wymaga pomocy polegajacej na udzieleniu wsparcia, wspoldzialaniu w procesie leczenia, rehabilitacji, edukacji
oraz w pekieniu rol spolecznych wtasciwych dla kazdego czlowieka zaleznych wieku, plei, czynnikéw spolecznych
i kulturowych co zostalo potwierdzone w pkt 8 orzeczenia. Odwolujgca nie wymaga jednak konieczno$ci stalej lub
dlugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwiazku ze znacznie ograniczona mozliwoScia samodzielnej egzystencji.

Jednocze$nie Sad wskazuje, ze nie kazda choroba przewlekla pomimo konieczno$ci stosowania przewleklego leczenia
ikontroli specjalistycznej stanowi przestanke zaliczenia danej osoby do oséb niepelnosprawnych. Sytuacja ta zachodzi
roéwniez w odniesieniu do padaczki. Nie kazda osoba z takim rozpoznaniem automatycznie zostanie zaliczona do
0s6b niepelnosprawnych. Wplyw na to ma m.in. nasilenie napadéw i mozliwoé¢ uzyskania kontroli po zastosowaniu
terapii, ktore to leczenie moze zwlaszcza w poczatkowym etapie wymagaé modyfikacji, a rokowanie w tym zakresie
nigdy nie jest rokowaniem pewnym. Brane jest rowniez pod uwage ewentualne wystepowanie wyraznych nastepstw
psychoneurologicznych. W kwietniu 2020 roku wobec odwolujacej wlaczono leczenie i zaobserwowano poprawe jej
zdrowia. Wobec tego nalezy uznaé, ze aktualnie odwolujaca nie spelnia kryteriéw rozpoznania padaczki lekooporne;.
Nalezy rowniez podkresli¢, iz ocena dotyczy aktualnego stanu zdrowia odwolujacej i nie ma wplywu na jej ksztatt
przewidywane w przyszlo$ci pogorszenie sie stanu zdrowia. Nadto, samo orzeczenie niepelnosprawnosci nie jest
réwnoznaczne z przyznaniem pkt 7 orzeczenia, ktérego tre$¢ oznacza, ze naruszenie sprawnosci organizmu wystepuje
w stopniu uniemozliwiajagcym zaspokajanie bez pomocy innych os6b podstawowych potrzeb zyciowych za ktére uwaza
sie przede wszystkim samoobsluge, poruszanie sie i komunikacje. Z kolei okre$lenie ,wymaga opieki specjalistycznej”
nie jest rownoznaczne z ,konieczno$cia stalej lub dtugotrwalej opieki lub pomocy innej osoby w zwigzku ze znacznie
ograniczong mozliwo$cig samodzielnej egzystencji”.

Dokonujac powyzszych ustalenn Sad w pelni podzielil wsp6lna opinie bieglej z zakresu neurologii dzieciecej E. R.
oraz psychologii dzieciecej T. B., ktorej wnioski zostaly potwierdzone w opinii uzupehiajacej bieglej z zakresu
neurologii dzieciecej. Opinie zostaly sporzadzone przez osoby bedace specjalistami w zakresie schorzen wystepujacych
u odwolujacej, a nadto byly spdjne i w sposéb pelny odpowiadaly na zakre§lona przez Sad teze. Sad nie wzigl pod
uwage zastrzezen odwolujacej do opinii, gdyz podnoszone argumenty nie byly merytoryczne i opieraly sie gléwnie



na subiektywnym przekonaniu o konieczno$ci zmiany orzeczenia. Nadto, odwolujaca nie wnosila o powolanie innego
bieglego czy o kolejna opinie uzupelniajaca.

Majac na uwadze powyzsze, Sad na podstawie art. 477'4§ 1 k.p.c. oddalit odwolanie.



