Sygnatura akt IV U 92/15
WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 15 listopada 2016 .
Sad Rejonowy w Jeleniej Gorze Wydzial IV Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w skladzie nastepujacym:
Przewodniczacy: SSR Marta Ladzinska
Protokolant: Agnieszka Zamojska
po rozpoznaniu w dniu 15 listopada 2016 r. w Jeleniej Gorze
sprawy z odwolania E. A., M. A.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w W.
na skutek odwolania od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w W. z dnia 19.01.2015 r. znak (...)

w przedmiocie jednorazowego odszkodowania

zmienia zaskarzong decyzje Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddzial

w W. z dnia 19.01.2015 r. znak (...), w ten sposob, ze przyznaje wnioskodawcom E. A. i M. A. solidarnie jako
nastepcom prawnym W. A. prawo do jednorazowego odszkodowania z tytutu pogorszenia stanu zdrowia W.
A. na skutek choroby zawodowej w kwocie odpowiadajacej 80 % (osiemdziesieciu procentom) trwalego uszczerbku
na zdrowiu.

Sygn. akt IV U 92/15

UZASADNIENIE

Whnioskodawca W. A. zlozyl odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w W. z dnia 19.01.2015r.,
na podstawie ktbrej strona pozwana odmoéwila mu prawa do jednorazowego odszkodowania z tytulu pogorszenia
stanu zdrowia w zwiazku z choroba zawodow3.

Strona pozwana wniosla o oddalenie odwolania. Zarzucila, ze decyzja z dnia 19.01.2015r. jest zgodna z art. 12 ust.
2 Ustawy o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych. Rozpatrujgc wniosek
o wyplate jednorazowego odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu zdrowia w zwiazku z choroba zawodowa
organ rentowy odmoéwil prawa do tego Swiadczenia. Lekarz orzecznik stwierdzil, ze u wnioskodawcy nie nastapilo
pogorszenie stanu zdrowia, a uszczerbek na zdrowiu nie ulegl zwiekszeniu.

Postanowieniem z dnia 29.09.2016 r. Sad wezwal do udzialu w sprawie E. A. i M. A..
Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

Whnioskodawca W. A. od 1983 r. pracowat jako le$nik. Dnia 06.04.2011 r. decyzja nr (...)stwierdzono u niego chorobe
zawodowa — borelioze.

( dowodd: be z sporne, a nadto — decyzja nr (...) z dnia 06.04.2011 1.,k — 13 - 15)

W dniu 28.09.2011 r. u W. A. stwierdzono borelioze, poinfekcyjne zapalenie stawéw, prawdopodobnie poinfekcyjne
uszkodzenie miesnia sercowego, przebyty czestoskurcz komorowy ze wstrzasem kardiogennym, napadowe migotanie
przedsionkoéw, stan po wszczepieniu kardiowetera.



( dowod: dokumentacja medyczna w aktach ZUS)

Orzeczeniem lekarza orzecznika ZUS z dnia 10.11.2011r. ustalono u W. A. uszczerbek na zdrowiu z tytulu choroby
zawodowej w wysokoS$ci 20% i wyplacono odszkodowanie z tytulu 20% uszczerbku na zdrowiu w wysokosci 12.900 zl.

( dowédd: bezsporne , a nadto: dokumentacja zawarta w aktach ZUS — orzeczenie lekarza orzecznika , k — 66 akt
ZUS, informacja o wyplaconym odszkodowaniu, k — 67 akt ZUS )

W. A. wnioskiem z dnia 24.10.2014 r. wniost o wyplate jednorazowego odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu
zdrowia w zwiazku z choroba zawodowa.

Orzeczeniem komisji lekarskiej z dnia 12.01.2015 r. okre§lono u W. A. uszczerbek na zdrowiu z tytulu choroby
zawodowej w wysokoéci 20%.

( dowdd: bezsporne)

Decyzja z dnia 19.01.2015 r. Zaklad Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w W. odmoéwil W. A. prawa do jednorazowego
odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu zdrowia w zwigzku z choroba zawodowa w uzasadnieniu wskazujac, ze nie
doszlo do pogorszenia stanu zdrowia.

( dowdd: bezsporne)

Po dniu 10.11.2011r. u W. A. doszlo do pogorszenia stanu zdrowia w zwiazku z choroba zawodowa. Ze wzgledow
kardiologicznych staly uszczerbek na zdrowiu na skutek choroby zawodowej wyniost u wnioskodawcy 100 %,
niezaleznie od tego czy zgon u W. A. nastapil w przebiegu choroby serca.

Whnioskodawca przebyl pierwsze leczenie kardiologiczne w marcu 2010 r. Stwierdzono u niego wowczas czestoskurcz
komorowy ze wstrzasem kardiogennym, wykonano koronarografie. Stwierdzono nieznaczne powiekszenie obu lewych
jam serca i prawej komory oraz zaburzenia regionalne kurczliwo$ci komory z niewielkim obnizeniem frakcji
wyrzutowej. W marca 2010 r. zarejestrowano roOwniez zaburzenia przewodnictwa pod postacig bloku prawej odnogi
peczka H.. W dniu 18.03.2010 r. wnioskodawcy implementowano kardiowerter — defibrylator. W czerwcu 2010r.
rozpoznano kardiomiopatie rozstrzeniowa najprawdopodobniej w przebiegu zakazenia borelioza.

W 2012r. u wnioskodawcy ponownie stwierdzono zaburzenia kurczliwo$ci oraz wysunieto podejrzenia
echokardiograficzne arytmogennej kardiomiopatii prawej. Stwierdzono blok wigzek oraz blok przedsionkowo —
komorowy I stopnia. W 2013r. wnioskodawca ponownie byl hospitalizowany. W 2014 r. dokonano wymiany
kardiowertera — defibrylatora. W okresie od 30.03.2015 r. do 17.04.2015 r. wnioskodawca ponownie byt
hospitalizowany — stwierdzono u niego znaczne zaburzenia rytmu serca pod postacia czestoskurczow komorowych
z interwencjami kardiowertera (burza elektrolityczna). Z powodu burzy elektrolitycznej wnioskodawca przebywat w
szpitalu od 25.05.2015r.d0 2.06.2015 1. 0Od 2.06.2015 . d0 9.06.2005 r. wnioskodawca ponownie byt hospitalizowany
w (...) Centrum (...).

Whnioskodawca doznal uszkodzenia serca na skutek boreliozy, ktore to uszkodzenie spowodowalo niewydolno$é serca
oraz zaburzenia rytmu. Prawdopodobnie bylo to przyczyna zgonu. Przebieg schorzenia byl progresywny, ze stalym
pogorszeniem, prowadzacy do ciezkiego stanu. Pacjenci w sanie burzy elektrolitycznej wielokrotnie przezywaja wlasng
$mier¢, albowiem bez interwencji kardiowertera doszloby do zatrzymania krazenia.

Borelioza spowodowata u W. A. ciezka chorobe kardiologiczna, manifestujacg sie zaburzeniami rytmu, uszkodzeniem
mie$nia sercowego, niewydolnos$cig serca.

( dowdd: opinia bieglego z zakresu kardiologii z dnia 29.06.2016 r., k — 89-89v , dokumentacja medyczna, k —
11-41, k 42 koperta, k — 74-76 )



Pod wzgledem neurologicznym u W. A. nie wystepuje dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu.

( dowod: opinia bieglego z zakresu neurologii z dnia 13.07.015 1., k — 44- 45)

W dniu 25.10.2015 r. W. A. zmarl.

( dowod: bezsporne, a nadto: odpis skrocony aktu zgonu - kserokopia , k — 68 )

Na podstawie aktu po$wiadczenia dziedziczenia spadek po zmartym W. A. nabyli: Zona E. A. i syn M. A..
( dowod: akt poswiadczenia dziedziczenia z dnia 16.11.2015 r., k — 69-70)

E. A.i M. A. nie dokonali dzialu spadku.

( dowod: bezsporne)

Sad zwazyl co nastepuje:

Odwolanie zaslugiwalo na uwzglednienie.

Podstawa zadania wnioskodawcy byl przepis art. 12 ust. 21 3 Ustawy z dnia 30.10.2002 r. 0 ubezpieczeniu spolecznym
z tytulu wypadkoéw przy pracy i choréb zawodowych, zgodnie z ktérym ubezpieczonemu, ktory wskutek wypadku
przy pracy lub choroby zawodowej doznal stalego lub dtugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, przystuguje jednorazowe
odszkodowanie. Na mocy ust. 2 w/w artykulu za staly uszczerbek na zdrowiu uwaza sie takie naruszenie sprawnosci
organizmu, ktére powoduje uposledzenie czynnoéci organizmu nierokujace poprawy. W mysl ust. 3 przepisu tego
artykulu za dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu uwaza sie takie naruszenie sprawnos$ci organizmu, ktére powoduje
uposledzenie czynnoS$ci organizmu na okres przekraczajacy 6 miesiecy, mogace ulec poprawie.

Na mocy przepisu art. 12 ust. 2 cytowanej ustawy, jezeli wskutek pogorszenia sie stanu zdrowia staly lub
dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu bedacy nastepstwem wypadku przy pracy lub choroby zawodowej, ktory byt
podstawa przyznania jednorazowego odszkodowania, ulegnie zwiekszeniu co najmniej o 10 punktéw procentowych,
jednorazowe odszkodowanie zwieksza sie 0 20 % przecietnego wynagrodzenia za kazdy procent uszczerbku na zdrowiu
przewyzszajacy procent, wedlug ktérego ustalone bylo to odszkodowanie, z zastrzezeniem art. 55 ust. 2.

W niniejszej sprawie bezsporne bylo, Ze wnioskodawca cierpial na chorobe zawodowa — borelioze oraz ze orzeczeniem
z dnia 10.11.2011 r. ustalono uszczerbek na zdrowiu w wysokoéci 20 %. Sporne bylo, czy po tej dacie stan zdrowia
wnioskodawcy uleglt pogorszeniu w nastepstwie choroby zawodowej, a tym samym czy stopien uszczerbku na zdrowiu
wnioskodawcy ulegl zwiekszeniu.

Dla ustalenia powyzszej okolicznosci Sad dopuécil dowdd z opinii bieglych z zakresu neurologii i kardiologii.
Biegly neurolog wskazal, ze z przyczyn neurologicznych u wnioskodawcy nie wystepuje uszczerbek na zdrowiu.
Biegly kardiolog ocenil natomiast, ze ze wzgleddéw kardiologicznych staly uszczerbek na zdrowiu na skutek choroby
zawodowej wyniost 100 %, niezaleznie od tego czy zgon W. A. nastapil w przebiegu choroby serca.

Sad dal wiare tej opinii i uznal, ze doszlo do pogorszenia stanu zdrowia wnioskodawcy w zwigzku z choroba
zawodowg, a zwiazany z tym uszczerbek na zdrowiu wynosi obecnie 100 %, a wiec ulegl zwiekszeniu o 80 %.
Opinia biegtego kardiologa wydana w niniejszej sprawie byla zdaniem Sadu zupelna, jasna, rzeczowa, logiczna oraz
kompleksowo wyja$niala zagadnienia wymagajace wiadomosci specjalnych. Nalezalo zatem uznac ja za wiarygodny
dowod. Podkreslenia wymaga, ze zadna ze stron nie wnosila zastrzezen do opinii, co pozwala przyjaé, ze strony nie
kwestionowaly jej wnioskow.

Wskaza¢ przy tym nalezy, ze opinia bieglego podlega - jak inne dowody - ocenie wedlug art. 233 § 1 k.p.c., lecz
odro6zniaja ja szczegodlne kryteria oceny. Stanowia je zgodno$c z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziom wiedzy




bieglego, podstawy teoretyczne opinii, spos6b motywowania oraz stopien stanowczo$ci wyrazonych w niej wnioskow.
Przedmiotem opinii bieglego nie jest przedstawienie faktow, lecz ich ocena na podstawie wiedzy fachowej (wiadomo$ci
specjalnych). Przy ocenie opinii bieglych lekarzy sad nie moze zajac¢ stanowiska odmiennego, niz wyrazone w tej opinii,
na podstawie wlasnej oceny stanu faktycznego (patrz: wyrok SN z 13.01.1987 r., IT URN 228/87, (...)). Z istoty i celu
dowodu z opinii bieglego wynika przy tym, ze jesli rozstrzygniecie sprawy wymaga wiadomosci specjalnych, dowdd z
opinii bieglych jest konieczny. W takim wypadku Sad nie moze poczyni¢ ustalen sprzecznych z opinig bieglego, jezeli
jest ona prawidlowa i jezeli odmienne ustalenia nie majg oparcia w pozostalym materiale dowodowym.

W niniejszej sprawie Sad nie dopatrzyl sie przestanek podwazajacych prawidlowo$¢ wydanych opinii, oceniajac je jako
prawidlowe.

Z uwagi na brak okreSlenia przez bieglego wprost, czy uszczerbek wnioskodawcey byt uszczerbkiem o charakterze
stalym czy dlugotrwalym, Sad wniosek w tym zakresie wywi6dl z uzasadnienia opinii. Biegly wskazal, ze wnioskodawca
doznal uszkodzenia serca na skutek boreliozy, ktore to uszkodzenie spowodowato niewydolnoé¢ serca oraz zaburzenia
rytmu. Prawdopodobnie bylo to przyczyna zgonu. Przebieg schorzenia byl progresywny, ze stalym pogorszeniem,
prowadzacy do ciezkiego stanu. Pozwala to na przyjecie, ze uszczerbek na zdrowiu wnioskodawcy mial charakter
staly. W wyroku sad uzyl sformulowania ,trwaly” — co stanowi pojecie rownowazne dla uszczerbku ,,stalego”, a wiec
powodujacego uposledzenie czynno$ci organizmu nierokujace poprawy.

Biorac pod uwage okoliczno$é, ze wnioskodawca w dniu (...) zmarl, postanowieniem z dnia 29.06.2016 r. Sad wezwal
do udzialu w sprawie E. A. i M. A., albowiem Sad ustalil, Ze na podstawie aktu poSwiadczenia dziedziczenia spadek
po zmarlym W. A. nabyli: Zona E. A. i syn M. A..

Zauwazy¢ nalezy, ze na mocy przepisu art. 922 § 1 k.c. prawa i obowiazki majatkowe zmartego wchodza w sklad spadku.
Do spadku nie nalezg prawa i obowiazki zmartego $cisle zwigzane z jego osoba (art. 922 § 2 k.c.). Prawa i obowigzki
$ci$le powigzane z osobg zmartego to te prawa i obowigzki, ktérych realizacja badz jest zwigzana z indywidualnymi
przymiotami, kwalifikacjami konkretnego podmiotu (np. w umowie o dzielo — namalowanie obrazu), badz tez
okre$lone prawa majg zaspokoi¢ indywidualne interesy lub potrzeby uprawnionego (np. shuzebno$¢ mieszkania), badz
tez — pewne obowigzki moga by¢ zwigzane z sytuacjg konkretnej osoby (np. obowiazek alimentacyjny) (tak: J. Kremis,
(w:) Kodeks cywilny, Komentarz pod red. Prof. E. Gniewka, wyd. Beck, Warszawa 2013, str. 1547).

Przyjmuje sie jednak, ze w sklad spadku wchodzi roszczenie o odszkodowanie przewidziane w art. 446 § 3 k.c. (tak:
wyrok SN z dnia 13.11.1969 r., II CR 326/69, OSN 1971, Nr 7-8, poz. 120). Takze roszczenie o zadoSéuczynienie
na mocy art. 445 § 3 k.c. przechodzi na spadkobiercow. Art. 445 § 3 k.c. przewiduje wyjatek od zasady z
art. 922 § 2 k.c. Zado$tuczynienie jest co prawda SciSle zwigzane z osoba pokrzywdzonego, ale ma zasadniczo
charakter majatkowy. Gdyby zostalo przyznane prawomocnym wyrokiem za zycia spadkodawcy, woéwcas wchodziloby
do spadku. Ustawodawca wyszedl wiec z zalozenia, ze przedluzajace sie postepowanie lub wczesniejsza Smieré
spadkodawcy (zwiazana najczeSciej ze szkoda, ktorej naprawienia poszkodowany dochodzi), nie powinny by¢
przyczyna odmowy przyznania spadkobiercom prawa do wyplaty naleznosci.

Analogiczne rozwazania przeprowadzi¢ mozna w stosunku do przedmiotowego zadania odszkodowania za uszczerbek
na zdrowiu. Przenoszac je na grunt przedmiotowej sprawy Sad doszed} do przekonania, ze prawo do jednorazowego
odszkodowania pienieznego z tytutu choroby zawodowej nalezy do spadku po uprawnionym pracowniku, ktéry zmart
wskutek tejze choroby zawodowej. Przepisy Ustawy o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkoéw przy pracy i
choréb zawodowych nie regulujg sukcesji prawa do odszkodowania. Nakazuje to zastosowanie art. 922 k.c., zgodnie
z ktorym prawa i obowiazki majatkowe zmartego wchodza w sklad spadku.

Podkresli¢ nalezy, ze uprawnienie do zgdania jednorazowego odszkodowania z tytulu choroby zawodowej jest
roszczeniem odmiennym od zdefiniowanego w przepisie art. 13 ust. 1 cytowanej Ustawy o ubezpieczeniu spolecznym
z tytulu wypadkoéw przy pracy i chordb zawodowych, zgodnie z ktérym Swiadczenia z ubezpieczenia wypadkowego
przystuguja czlonkom rodziny ubezpieczonego, ktory zmart wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowe;j.



E. A. i M. A. nie dokonali dzialu spadku, a tym samym uzasadnione bylo orzeczenie odszkodowania na ich rzecz
solidarnie (art. 1034 k.c.).

Powyzsze okoliczno$ci skutkowaly zmiang zaskarzonej decyzji i orzeczeniem jak w wyroku (art. 4774 § 2 k.p.c.).



