sygn. akt (...)

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 1 lipca 2020 r., znak: (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. odméwil Z. O. (1) prawa
do jednorazowego odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu zdrowia bedacego nastepstwem choroby zawodowej,
wskazujac ze procentowy uszczerbek na zdrowiu ustalony orzeczeniem z dnia 29 wrzeénia 2008 r. w wysoko$ci jak za
30 % stalego uszczerbku na zdrowiu nie ulegl pogorszeniu.

Od powyzszej decyzji odwolal sie ubezpieczony Z. O. (1), podnoszac, iz organ nie uwzglednil pogorszenia jego stanu
zdrowia, spowodowanego ponownym zakazeniem borelioza 19 maja 2011 r. Argumentowal, Ze organ wydajac decyzje
nie wzigl pod uwage opinii biegtej E. L., ktdra jest miarodajna dla ustalenia jego stanu zdrowia.

W odpowiedzi na odwolanie Zaklad Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w S. wniost o jego oddalenie uzasadniajac,
ze Komisja Lekarska ZUS stwierdzila, ze uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego nie ulegl pogorszeniu w zwiazku ze
stwierdzong choroba zawodowa a tym samym nie uzasadnia wyplaty odszkodowania.

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

Z. 0. (1) urodzil sie (...) Zatrudniony w Nadlesnictwie M. jako le$nik byl wielokrotnie narazony na ukaszenia kleszczy
podczas pracy na terenach le$nych.

Niesporne

Decyzja nr (...) z dnia 29 maja 2007 r. Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w G. rozpoznal u Z. O. (1) chorobe
zawodowa — borelioze wymieniona w poz. 26 pkt 2 wykazu chor6b zawodowych okreslnego w przepisach wydanych

na podstawie art. 237 § 1 pkt 3-6 i § 1' ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks Pracy.

Wezesniej Wojewddzki Oérodek Medycyny Pracy - (...) Centrum (...) w orzeczeniu nr (...)z dnia 27 lutego 2007 r.
rozpoznat u Z. O. (1) chorobe zawodowa jak wyzej.

Niesporne , anadto dowédd: decyzja Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w G. z dnia 29 maja 2007 r.
— k. 5 pliku I akt rentowych organu.

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 26 wrze$nia 2008 r. w sprawie procentowego uszczerbku na zdrowiu
spowodowanego skutkami choroby zawodowej ustalono u Z. O. (1) 30% uszczerbek na zdrowiu z pozycji 199. W
oparciu o powyzsze ustalenia, decyzja z dnia 14 pazdziernika 2008 r. Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w
S. przyznal Z. O. (1) odszkodowanie z tytulu stalego (dlugotrwalego) uszczerbku na zdrowiu bedgcego nastepstwem
choroby zawodowej stwierdzonej decyzja nr (...) z dnia 29 maja 2007 r. w wysokosci jak za 30 % stalego uszczerbku
na zdrowiu.

Niesporne , nadto dowdd: opinialekarska — k. 15 dokumentacji orzeczniczo-lekarskiej tom I, orzeczenie lekarza
orzecznika ZUS — k. 19 pliku I akt rentowych organu, decyzja organu z 14 pazdziernika 2008 r. — k. 23 pliku I akt
rentowych organ .

Wojewo6dzki Oérodek Medycyny Pracy - (...) Centrum (...) orzeczeniem lekarskim nr (...) z dnia 7 wrzeénia 2011 .
rozpoznat u Z. O. (1) chorobe zawodowga borelioze w zwigzku z ponownym ukaszeniem przez kleszcza w dniu 19 maja
2011 r. i pojawieniem sie rumienia wedrujacego.

Pismem z dnia 12 kwietnia 2016 r. Z. O. (1) zwroécil sie do Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z wnioskiem o przyznanie
odszkodowania z tytulu pogorszenia sie stanu zdrowia.



Lekarz orzecznik ZUS orzeczeniem z 17 maja 2016 r. ustalil, ze stan zdrowia ubezpieczonego ustalony na podstawie
badania przedmiotowego oraz analizy dokumentacji medycznej, nie daje podstaw do stwierdzenia odchylen w stanie
funkcjonalnym, ktére uzasadnialyby przyjecie, ze stan zdrowia Z. O. (1) uleg} pogorszeniu.

Decyzja z dnia 25 maja 2016 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. odmoéwil Z. O. (1) prawa do
odszkodowania z tytulu pogorszenia stanu zdrowia w zwiazku z choroba zawodowa stwierdzona decyzja z dnia 29
maja 2007 r.nr PS-N-H. (...)-5/07.

Od powyzszej decyzji Z. O. (1) wni6st odwolanie do tutejszego Sadu, ktore zostalo zadekretowane pod sygn.(...)

Sad Rejonowy(...) w (...) postanowieniem z dnia 24 pazdziernika 2016 r. odrzucit odwolanie wobec niewniesienia przez
ubezpieczonego sprzeciwu od orzeczenia lekarza orzecznika ZUS do komisji lekarskie;j.

Niesporne , nadto dowdd: orzeczenie nr (...) — k. 35-36 dokumentacji orzeczniczo-lekarskiej tom III, pismo
ubezpieczonego — k. 35 pliku I akt rentowych organu, orzeczenie lekarza orzecznika ZUS — k. 41 pliku I akt rentowych
organu, postanowienie z dnia 24 pazdziernika 2016 r. — k. 48-48v. pliku I akt rentowych organu.

Na potrzeby postepowania prowadzonego przez Sadem Rejonowym w G., (...) dopuszczono dowdd z opinii biegtego
z zakresu choréb zakaznych dr E. E.. Wnioski opinii wskazywaly na nadkazenie bakteriami B. burgdorferi, ktore
spowodowalo u Z. O. (1) uszczerbek na zdrowiu.

Dowédd : opinia sadowo-lekarska wydana w sprawie toczacej sie przez Sagdem Rejonowym w G. pod sygn. (...)— k.
11-14 dokumentacji orzeczniczo-lekarskiej tom III.

Z. 0. (1) pismem z dnia 28 lutego 2020 r. ponownie zwrdcil sie do ZUS w S. o odszkodowanie z tytulu pogorszenia sie
stanu zdrowia w zwiagzku z ponownym zakazeniem borelioza.

Niesporne , nadto dowdd: pismo ubezpieczonego — k. 53 pliku I akt rentowych organu.

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 5 czerwca 2020 r. w sprawie procentowego uszczerbku na zdrowiu
spowodowanego skutkami choroby zawodowej ustalono, ze okreslony uprzednio u Z. O. (1) 30% uszczerbek
na zdrowiu nie ulegl pogorszeniu. Podczas badania przedmiotowego stwierdzono, samodzielny, sprawny chdd,
prawidlowe obrysy stawow, zachowana ruchomo$é przy bolesnych ruchach skrajnych stawow barkowych, biodrowych
i kolanowych.

Glowny Lekarz Orzecznik ZUS wnidst sprzeciw od tego orzeczenia, co skutkowato ponowna oceng stanu zdrowia przez
komisje lekarska ZUS. Ta, po zapoznaniu sie zdokumentacja medyczng zgromadzong w aktach zasitkowych, podzielila
stanowisko lekarza orzecznika ZUS stwierdzajgc, ze stan zdrowia nie ulegl pogorszeniu.

Niesporne , nadto dowédd: opinia lekarska — k. 89 dokumentacji orzeczniczo-lekarskiej tom III , orzeczenie
lekarza orzecznika ZUS — k. 54 pliku I akt rentowych organu, sprzeciw — k. 91 dokumentacji orzeczniczo-lekarskiej
tom II1, opinia komisji lekarskiej — k. 92 dokumentacji orzeczniczo-lekarskiej tom III, orzeczenie Komisji Lekarskiej
ZUS — k. 56 pliku I akt rentowych organu.

Obecnie Z. O. (2) pozostaje pod opieka Poradni Chorob Zakaznych w S.. Wielokrotnie przebyl antybiotykoterapie
celowang oraz leczenie rehabilitacyjne. Uskarza sie na boéle wielostawowe, ktorych przyczyna sa zmiany
zwyrodnieniowe. U ubezpieczonego w toku leczenia nie rozpoznawano zapalenia stawéw ani zaburzen ruchomosci
stawow. U Z. O. (1) wystepuja zmiany zwyrodnieniowe w stawach biodrowych, stawach miedzypaliczkowych rak,
kregostupa ledzwiowo- krzyzowego, dyskopatie L5/S1, nadci$nienie tetnicze, zaburzenia gospodarki lipidowej,
niedostuch obustronny.

Z powodu ponownego zakazenia B. burgdorferi w roku 2011 u Z. O. (1) nie doszlo do do pogorszenia stanu zdrowia w
stosunku do pierwotnie ustalonego stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu (w wysokoéci 30%).



Dowdéd : dokumentacja orzeczniczo-lekarska organu — tom I-III, w opinia bieglego z zakresu chor6b zakaznych J.
P. — k. 76-78 wraz z opiniami uzupekiajacymi — k. 106 i 129, opinia bieglej sadowej z zakresu choréb zakaznych D.
L. — k. 145-148 wraz z opinia uzupelniajaca — k. 168.

Sad zwazyl co nastepuje:
Odwolanie okazalo sie nieuzasadnione.

Zadanie przyznania odszkodowania z tytulu choroby zawodowej znajduje podstawe w treéci przepisu art. 6 ust.
1 pkt 4 i art. 11 ust. 1 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadku
przy pracy i chor6b zawodowych (Dz.U. z 2019 r. poz. 1205), zgodnie z ktéorym ubezpieczonemu, ktory wskutek
wypadku przy pracy lub choroby zawodowej doznal stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, przystuguje
jednorazowe odszkodowanie. Tym samym warunkiem koniecznym do uzyskania jednorazowego odszkodowania
z tytulu choroby, jest uznanie, ze w wyniku choroby zawodowej ubezpieczony doznal stalego lub dlugotrwatego
uszczerbku na zdrowiu. W myél art. 12 przywolanej ustawy, jednorazowe odszkodowanie przysluguje w wysoko$ci
20% przecietnego wynagrodzenia za kazdy procent stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu. 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 punktdéw procentowych, jednorazowe odszkodowanie zwieksza sie 0 20% przecietnego wynagrodzenia
za kazdy procent uszczerbku na zdrowiu przewyzszajacy procent, wedlug ktérego ustalone bylo to odszkodowanie.

Stan faktyczny w sprawie byt w duzej cze$ci bezsporny, ustalony na podstawie dokumentéw zgromadzonych w aktach
sprawy, w tym w oparciu o dokumentacje medyczng. Bezspornym pozostawalo w szczegblnoSci, ze u ubezpieczonego
rozpoznano chorobe zawodowa — borelioze, a takze fakt, ze Z. O. (1), z tytulu uszczerbku na zdrowiu spowodowanego
choroba zawodowa, organ rentowy przyznal odszkodowanie w wysoko$ci jak za 30% uszczerbku. Kwestig zasadnicza
w zwiazku z powyzszym, bylo rozstrzygniecie, czy stan zdrowia Z. O. (1) warunkowany choroba zawodowa ulegl
pogorszeniu, a jezeli tak, to o ile procent.

Z uwagi na rozbiezne stanowiska stron procesu co do pogorszenia stanu zdrowia ubezpieczonego w zwiazku z
zaistniala choroba zawodowa, Sad uznal za celowe dopuszczenie dowodu z opinii biegltego sadowego posiadajacego
wiadomoSci specjalne z medycyny z zakresu chordb zakaznych, co odpowiadalo rodzajowi schorzen, w zwigzku z
ktorymi u ubezpieczonego stwierdzono chorobe zawodowa.

W sporzadzonej na zlecenie Sadu opinii bieglego z zakresu chorob zakaznych J. P., wskazano, ze u ubezpieczonego
w wyniku choroby zawodowej nie doszlo do pogorszenia stanu zdrowia w stosunku do pierwotnie ustalonego
uszczerbku. Biegly podkredlit przy tym, ze stawiane w dokumentacji medycznej rozpoznanie u odwolujacego sie
przewleklej boreliozy wedlug obecnych kryteriow medycznych nie jest prawidlowe, bowiem rozpoznaje sie borelioze
wczesng i p6Zna, ale nie ostrg i przewlekla. Wystapienie w 2011 r. rumienia wedrujacego w polaczeniu z obserwacja
ugryzienia przez kleszcza i pozytywnymi odczynami serologicznymi klasie IgG i IgM wskazuje na ponowne zakazenie
borelioza, ktére bylo leczone z powodzeniem antybiotykoterapia. Biegly wskazal, Ze po przynajmniej trzech terapiach
antybiotykiem, z tego dwdch antybiotykami podawanymi dozylnie, praktycznie wykluczone jest by ubezpieczony
chorowal na borelioze p6zna stawowa na skutek infekcji z roku 2011. Biegly analizujac dokumentacje dotyczaca
dolegliwos$ci stawowych nie stwierdzil wystepowania typowych dla boreliozy objawéw stawowych. W ocenie bieglego
J. P. dolegliwos$ci bolowe stawow, na ktore uskarza sie ubezpieczony majg zwiazek z zmianami zwyrodnieniowymi i
lyskopatia, nie za$ z choroba zawodowa (k.76-78).

Z tak sformulowanymi wnioskami opinii bieglego z zakresu chordb zakaznych nie zgodzil sie Z. O. (1). Argumentowal,
ze biegly nie ustosunkowal sie do dokumentacji medycznej zgromadzonej w aktach sprawy ani sporzadzonych
uprzednio opinii lekarskich, ktore przedlozyl. Nadto, w ocenie ubezpieczonego stanowisko bieglego podwazalo
wiarygodno$¢ artykulu naukowego sporzadzonego przez J. F., specjaliste choréb zakaznych, kwestionujgc istnienie
boreliozy przewleklej. Sad uznal za zasadnym wyjaénienie powyzszych watpliwosci zglaszanych przez strone



odwolujaca. W opinii uzupeliajacej biegly sadowy J. P. podtrzymal jej wnioski. Biegly ponownie podkreslil, ze
wedlug obecnego stanu wiedzy medycznej i wytycznych (...) Towarzystwa (...), kwestionuje rozpoznanie postawione
odwolujacemu sie podczas hospitalizacji w oddziale choréb zakaznych Szpitala Wojewddzkiego w S., a takze ze
wnioski jego opinii pozostaja spdjne z tezami naukowymi stawianymi przez dr J. F.. Dodatkowo biegly wskazal, ze
ubezpieczony sie nie przedstawil zadnej dokumentacji medycznej, ktéra potwierdzalaby jego subiektywne odczucia
wskazujgce na pogorszenie sie stanu zdrowia (k.106).

Sad, majac na wzgledzie, ze opinie sporzadzone przez bieglego sadowego J. P. nie w pehlni rozwialy watpliwos$ci
odwolujacego wobec opinii sporzadzonej w innej sprawie (aczkolwiek niewiazacej Sadu w niniejszej sprawie),
postanowil dopusci¢ dowod zinnego bieglego sadowego tej samej specjalnosci, aby wyjaénic¢, czy na skutek ponownego
ukaszenia Z. O. (1) w dniu 19.05.2011 r. przez kleszcza doszlo do nadkazenia bakteriami B. burgdorferi w przebiegu
dotychczasowej choroby wywolanej tymi bakteriami, a jezeli tak czy skutkowalo to pogorszeniem stanu zdrowa Z.
O. (1) w stosunku do pierwotnie ustalonego stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, czy tez bylo to nowe
zachorowanie.

Biegla sagdowa z zakresu chordb zakaznych D. L. w sporzadzonej opinii rowniez wskazala, ze brak jest jakichkolwiek
danych, aby rozpoznac u Z. O. (1) nadkazenie kretkiem B. burgdorferii, a tym samym zwiekszenie sie procentowego
uszczerbku na zdrowiu. R6wniez ponowne zakazenie, zdaniem bieglej nie spowodowalo pogorszenia sie stanu zdrowia
ubezpieczonego. Biegla w sposéb spdjny, obszerny i szczegdtowy wyjasénila, ze borelioza nie jest z zalozenia choroba
przewlekla, ale najczeSciej choroba ostra, ktora po zastosowaniu odpowiedniego leczenia (antybiotykoterapia)
ulega wyleczeniu. Natomiast odnoszac sie do zglaszanych przez ubezpieczonego boléw wielostawowych, biegla
wytlumaczyla, ze borelioza stawowa wystepuje najczeSciej w poczatkowej fazie choroby i objawia sie stanem zapalnym
zazwyczaj jednego lub kilku stawéw, przy czym stan zapalny jest to obrzek, zwiekszone ucieplenie i zaczerwienienie
stawu, czesto z towarzyszacym wzrostem wykladnikow stanu zapalnego (hyperleukocytoza, podwyzszone (...)), aw
badaniu USG stawu - obecno$ciag ptynu w przestrzeni stawowej. Charakterystycznym objawem dla tej formy boreliozy
jest réwniez szybka reakcja na zastosowana antybiotykoterapie. Juz po kilku dawkach antybiotyku obserwuje sie
ustgpienie stanu zapalnego (ustapienie dolegliwoSci bélowych, obrzeku i zaczerwienienia). Biegla podkreslila, ze
u Z. O. (1) nie opisywano nigdy stanu zapalnego zadnego ze stawdéw w wielokrotnie przeprowadzonym badaniu
fizykalnym, jak rowniez nie stwierdzano zaburzonej ruchomosci stawéw. Biegla sadowa D. L., podobnie jak biegly
J. P. stanela na stanowisku, ze zglaszane bdle stawowe, bedace czesta dolegliwoécia zglaszana przez pacjentéw
w $redniej i starszej grupie wiekowej, sa najprawdopodobniej spowodowane choroba zwyrodnieniowg stawow i
nawet w przypadku potwierdzenia przebytej przez chorego boreliozy (o czym $wiadcza dodatnie przeciwciala w
klasie IgG), nie jest to podstawa do rozpoznania boreliozy stawowej. W ten sam sposob biegla ocenila wystepujace
zmiany zwyrodnieniowo- dyskopatyczne kregostupa — jako niemajace maja zwiazku z przebyta borelioza. W przebiegu
przewleklego zapalenia stawéw powodowanego borelioza rzadko dochodzi do utrwalonych i nieodwracalnych zmian
strukturalnych prowadzacych do ograniczenia ruchomo$ci stawoéw, co w sposo6b istotny rdéznicuje te jednostke
chorobowg z innymi artropatiami np. z reumatoidalnym zapaleniem stawéw czy chorobg zwyrodnieniowa stawdow.
Biegla sadowa D. L. w sposob stanowczy wskazala réwniez, ze brak jest rowniez jakichkolwiek danych, aby
podejrzewaé u Z. O. (1) neuroborelioze, poniewaz rozpoznanie tej formy schorzenia opiera sie gléwnie na badaniu
plynu mézgowo- rdzeniowego i stwierdzenia obecnoSci w nim zmian zapalnych i wewnatrzoponowej produkcji
przeciwcial. U ubezpieczonego, pomimo kilkakrotnych pobytéow w szpitalu, nigdy nie wysunieto podejrzenia
neuroboreliozy i nie diagnozowano wnioskodawcy w tym kierunku (k. 145-148).

Z. O. (1) wnibst zastrzezenia i do tej opinii bieglej z zakresu chorob zakaznych. Podniésl, ze wnioski opinii stoja
w sprzeczno$ci z przedlozong przez niego dokumentacja, nie uwzgledniaja opinii bieglej E. L., a kwestionujac
istnienie boreliozy przewleklej podwaza tres¢ artykulu J. F.. Biegla w opinii uzupelniajacej podtrzymata w caloéci
wnioski opinii gléwnej, wskazujac, ze dokladnie zapoznala sie z cala dokumentacja medyczna powoda zawarta w
aktach sprawy, tym opinia lekarska dr E. L.. Wytlumaczyla, ze nalezy réznicowaé pojecie ,nadkazenia” i ,powt6rne
zakazenie”. N. jest to bowiem powiklanie polegajace na tym, ze do istniejacego zakazenia dolacza sie i rozwija olejne,
wywolane innym patogenem. Do takiej sytuacji dochodzi na przyklad, gdy do toczacego sie wirusowego zapalenia



drég oddechowych dochodzi infekeja bakteryjna powodujaca zapalenie skrzeli. Natomiast wtorne zakazenie wystepuje
wowczas, gdy chory chorowal na dane schorzenie w przeszloéci, schorzenie to zostalo wyleczone, a nastepnie doszlo
do powtbrnego zakazenia tym samym patogenem, jak czesto zdarza sie w przypadku boreliozy, ktorej przechorowanie
nie daje trwalej odpornoéci. I wlasnie do takiej sytuacji, w ocenie bieglej, doszlo w przypadku powoda. Po raz
kolejny biegla wskazala, ze postawione rozpoznanie boreliozy przewleklej z artalgia pozostaje wbrew aktualnej
wiedzy medycznej oraz nie znajduje uzasadnienia w dokumentacji medycznej powoda. Zapalenie stawow w przebiegu
boreliozy nie powoduje ich destrukeji, ktora jest objawem charakterystycznym dla zmian zwyrodnieniowych stawow.
W boreliozie stawowej dochodzi do zapalenia najczesciej jednego duzego stawu (kolanowego, barkowego, lokciowego,
nadgarstkowego, skokowego), rzadziej dwbch stawdw lub stawoéw drobniejszych, ktére charakteryzuje sie obrzekiem,
zaczerwienieniem, czesto podwyzszeniem wykladnikow zapalnych i obecnoécig plynu w stawie. Natomiast zapisy na
przestrzeni historii leczenia zawartej w dokumentacji medycznej ubezpieczonego nie odnotowujg ani razu zapalenia
stawow (k.158-159).

Sad, dokonujac analizy materialu dowodowego zgromadzonego w sprawie, wnioski opinii bieglych powolanych
w sprawie przyjmuje za wlasne. Zdaniem Sadu, opinie bieglych charakteryzuja sie wszechstronnos$cia i brakiem
wewnetrznych sprzecznosci, jak rowniez wnikliwo$cia w zakresie badania ubezpieczonej i rozpoznania stopnia
jej dolegliwo$ci. Wnioski opinii zostaly przez oboje bieglych wyciagniete w sposéb logiczny oraz w oparciu o
gruntowng analize dostepnej dokumentacji medycznej i dokumentacji zawartej w aktach ZUS. Podkreéli¢ nalezy, ze
opinie te wydane zostaly przez wysokiej klasy fachowcow o wieloletnim do§wiadczeniu klinicznym i specjalnoSciach
odpowiednich do schorzenia ubezpieczonego. Stad tez, sporzadzone ekspertyzy zastuguja, zdaniem Sadu, na przyjecie
za podstawe dla wydania orzeczenia w sprawie w pelnym zakresie. Biegla D. L. w spos6b wyczerpujacy wyjasnila, z
jakich wzgledow nalezalo wykluczy¢ u ubezpieczonego wskazywana w dokumentacji medycznej borelioze stawowa i
tym samym potwierdzita wnioski opinii bieglego J. P..

W §lad za bieglymi, nalezy podkresli¢, ze samo ponowne zachorowanie na borelioze nie jest tozsame z wystgpieniem u
ubezpieczonego pogorszenia stanu zdrowia. O tym Swiadczy¢ winna dokumentacja medyczna. Postepowanie sadowe
takze w sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych rzadzi sie okreslonymi regulami. Zgodnie z art. 6 k.c. ciezar
udowodnienia faktu spoczywa na osobie, ktéra wywodzi z niego skutki prawne. Ubezpieczony nie wykazal natomiast,
aby jego stan zdrowia ulegl pogorszeniu z powodu choroby zawodowej, w szczegdlnosSci na czym mialoby polegac
pogorszenie stanu zdrowia na skutek ponownego zakazenia B. burgdorferi w roku 2011. Jak slusznie zwrécili uwage
powolani w sprawie biegli sadowi, twierdzenia ubezpieczonego, wobec braku dokumentacji medycznej obrazujacej
owo pogorszenie, pozostawaly goloslowne i nalezalo je oceni¢ jako niewychodzace poza sfere subiektywnych odczué
powoda. Sad nie wyklucza, ze dolegliwosci bolowe, ktore towarzysza ubezpieczonemu w sposéb istotny przyczyniaja
sie do ogblnego pogorszenia stanu zdrowia, niemniej jednak w §wietle sporzadzonych przez bieglych opinii, nalezato
odrzucic teze, ze sa one wynikiem boreliozy pod postacia stawowa. Co istotne, stanowisko bieglych bylo zgodne
z ustaleniami poczynionymi przez zesp6l orzeczniczy organu rentowego, ktory takze podkreslal zwyrodnieniowy
charakter dolegliwo$ci b6lowych wystepujacych u ubezpieczonego.

Odnoszac sie do zarzutu ubezpieczonego, ze biegli sadowi sporzadzajac opinie w sprawie nie uwzgledniajg
przedlozonej przez Z. O. (1) opinii dr E. L. wydanej na potrzeby postepowania toczacego sie przed sadem cywilnym,
nalezy wskaza¢, ze sa one chybione. Wymaga podkreSlenia, ze zaliczona w poczet materialu dowodowego opinia
dr E. L. w niniejszym postepowaniu stanowi uzupelnienie i rozwiniecie argumentacji faktycznej przytaczanej przez

ubezpieczonego, przez co sad odmoéwil jej mocy dowodowej. I cho¢ Sad, w mysl art. 27801 )k.p.c. moze dopuscic
dowod z opinii sporzadzonej na zlecenie organu wladzy publicznej w innym postepowaniu przewidzianym przez
ustawe, to opinie bieglego z innego postepowania nalezy traktowaé do$c ostroznie. Ekspertyza sporzadzona w
konkretnym postepowaniu z zalozenia jest dobrana do potrzeb danej sprawy, zaréwno pod katem obranej metodologii,
jak i okolicznoSci faktycznych, na podstawie ktorych jest wydawana. Nawet przy tozsamosci stron postepowania,
opinia wydana w jednej sprawie, z uwagi na jej odmienny charakter i cele, moze nie by¢ wystarczajaca do wydania
rozstrzygniecia w innej (por. Wyrok Sadu Apelacyjnego w S.- (...)z dnia 18 pazdziernika 2021 r. (...) Legalis nr
(...). W niniejszej sprawie, wlasnie z przytoczonych wzgledéw opinia bieglej sadowej E. L. nie mogla stanowié



miarodajnego dowodu dla poczynienia ustalen w sprawie. Sad moze jedynie domniemywac, ze opinia ta wydana
zostala na potrzeby postepowania w przedmiocie zado$éuczynienia z tytulu uszkodzenia ciala lub uszczerbku na
zdrowiu, ktore pozostaje dalekie od postepowania przed sadem ubezpieczen spolecznych zainicjowanego odwolaniem
od decyzji organu rentowego. Stad tez, majac na wzgledzie, ze ocena prawidlowo$ci rozstrzygniecia organu wymagala
wiadomosci specjalnych, konieczne bylo dopuszczenie w niniejszej sprawie dowodu z opinii bieglego z zakresu choréb
zakaznych, ktéry to dowdd pozwolil na ustalenie okoliczno$ci spornych miedzy stronami w niniejszym postepowaniu,
a dotyczacych pogorszenia sie stanu ubezpieczonego w stosunku do pierwotnie ustalonego uszczerbku na zdrowiu.

W tych warunkach Sad w pelni podzielil wywody opinii bieglych nie znajdujac zadnych podstaw do ich
zakwestionowania i doszedl do wniosku, iz stwierdzona u ubezpieczonego choroba zawodowa nie spowodowala
pogorszenia stanu zdrowia Z. O. (1).

Majac na uwadze wszystko powyzsze, na podstawie art. 4774 § 1 k.p.c., odwolanie Z. O. (1) podlegalo oddaleniu.
1. (..)
2. (..)
3. (..)
4. (..)
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