Sygn. akt IX U 25/21

UZASADNIENIE

Decyzja z 17 listopada 2020 r., znak (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. odméwil ubezpieczonemu Z.
M. prawa do $wiadczenia rehabilitacyjnego na podstawie art. 18 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 roku o S$wiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa. W uzasadnieniu decyzji organ wskazal, ze
lekarz orzecznik ZUS orzeczeniem z dnia 26 pazdziernika 2020 r. uznal, ze stan zdrowia ubezpieczonego nie uzasadnia
przyznania ubezpieczonemu prawa do $wiadczenia rehabilitacyjnego (k. 24 akt organu).

Od powyzszej decyzji odwotanie wni6st ubezpieczony podnoszac, ze stan jego zdrowia po trzymiesiecznym okresie
korzystania ze §wiadczenia rehabilitacyjnego nie doprowadzil do odzyskania zdolnosci do pracy i wciaz utrzymujg sie
u niego dolegliwosci bolowe kregostupa, ktére uniemozliwiaja podjecie pracy (k. 3).

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniosl o jego odrzucenie wzglednie oddalenie w caloéci. Uzasadniajac
swoje stanowisko w sprawie argumentowal, ze pomimo czytelnego pouczenia, ubezpieczony nie zlozyl sprzeciwu od
orzeczenia lekarza orzecznika ZUS, jak réwniez nie zlozyl wniosku o przywrocenie terminu na jego zlozenie, co w my$l

art. 477° § 3' k.p.c., uzasadnia odrzucenie odwolania od decyzji z dnia 17 listopada 2020 r. (k.17).

Pismem z dnia 12 stycznia 2021 r. organ rentowy wskazal, ze w zwiazku z wnioskiem Z. M. o przywrécenie terminu
na zlozenie sprzeciwu od orzeczenia lekarza orzecznika ZUS, organ po pozytywnym rozpatrzeniu wniosku i wydaniu
orzeczenia przez Komisje Lekarska ZUS, wyda nowg decyzje, za$ zaskarzona bedzie z przyczyn formalnych uchylona
(k.19).

Decyzja z dnia 2 lutego 2020 r., znak (...), organ odmoéwit Z. M. prawa do §wiadczen rehabilitacyjnych, wskazujac, ze
Komisja Lekarska orzeczeniem z dnia 29 stycznia 2021 r. orzekla, ze stan jego zdrowia nie uzasadnia przyznania mu
prawa do $wiadczenia rehabilitacyjnego (k.28 akt organu).

Decyzja z dnia 24 lutego 2020 r., znak (...), organ ponownie organ odmoéwil Z. M. prawa do $wiadczen
rehabilitacyjnych, wskazujac, ze Komisja Lekarska orzeczeniem z dnia 29 stycznia 2021 r. orzekla, ze stan jego zdrowia
nie uzasadnia przyznania mu prawa do §wiadczenia rehabilitacyjnego. Powyzsza decyzja organ uchylil decyzje z dnia
17 listopada 2020 r. (k.29 akt organu).

Decyzja z dnia 29 marca 2021 r., znak (...), organ po raz kolejny organ odmoéwil Z. M. prawa do $wiadczen
rehabilitacyjnych, wskazujac, ze Komisja Lekarska orzeczeniem z dnia 29 stycznia 2021 r. orzekla, ze stan jego zdrowia
nie uzasadnia przyznania mu prawa do §wiadczenia rehabilitacyjnego. Powyzsza decyzja organ uchylil decyzje z dnia
21 24 lutego 2021 r. (k.31)

Decyzja z dnia 6 kwietnia 2021 r., znak (...), organ rentowy uchylil decyzje z dnia 17 listopada 2020 r., argumentujac,
ze z uwagi na uchylenie decyzji 24 lutego 2020 r. (ktéra uchylala uprzednio decyzje z 17 listopada 2020 r.) konieczne
bylo ponowne jej uchylenie (k. 32).

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

Z. M. ma 57 lat, wyksztalcenie podstawowe (zawdd wyuczony murarz tynkarz). Ostatnio byl zatrudniony jako
pracownik w gospodarstwie rolnym.

Niesporne.

Z. M. pozostawal nieprzerwanie niezdolny do pracy, korzystajac najpierw z wynagrodzenia chorobowego, a p6zniej z
zasitku chorobowego, ktérego pelen okres uplynal z dniem 12 kwietnia 2020 r. Niezdolnoé¢ do pracy warunkowana
byla zespolem bolowym kregostupa z promieniowaniem do koficzyn dolnych, dretwieniem rak i nog.



Niesporne, nadto dowod: zaswiadczenie o stanie zdrowia — k. 17 dokumentacji lekarsko — orzeczniczej organu,
wywiad zawodowy — k. 19 dokumentacji lekarsko — orzeczniczej organu.

Orzeczeniem lekarza orzecznika Zakladu Ubezpieczen Spolecznych, w zwigzku z rokowaniem odzyskania zdolno$ci
do pracy, Z. M. przyznano prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego na okres 3 miesiecy, poczawszy od daty
wyczerpania zasitku chorobowego. Przy orzekaniu uwzgledniono bolesnosé¢ palpacyjna oraz wzmozone napiecie
mieéni przykregostupowych na calej dlugosci z zespolem bolowym kregostupa ledzwiowo — krzyzowego oraz
ograniczeniem ruchomosci. Z tego wzgledu ustalono, ze dysfunkcja narzadu ruchu wymaga dalszej diagnostyki i
leczenia.

Niesporne, nadto dowéd: opinia lekarska lekarza orzecznika ZUS z 10 sierpnia 2020 r. — k. 23 dokumentacji
lekarsko — orzeczniczej organu, orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z 10 sierpnia 2020 r. — k. 19 akt organu, decyzja
organu z dnia 23 wrze$nia 2020 r. znak (...) — k. 20 akt organu.

W dniu 8 wrzeénia 2020 r. Z. M. wystgpil z wnioskiem o przedtuzenie §wiadczenia rehabilitacyjnego. Lekarz orzecznik
ZUS orzeczeniem z dnia 26 pazdziernika 2020 r. uznal Z. M. za zdolnego do pracy. W badaniu przedmiotowym
stwierdzil, iZ mimo wystepowania przewleklego zespolu bolowego kregostupa na tle zmian zwyrodnieniowych pod
postacia wypukliny jadra miazdzystego L4-L5 i L5/S1 oraz degeneracje krazkow miedzykregowych, brak istotnego
naruszenia sprawno$ci organizmu w stopniu powodujgcym niezdolnoé¢ do pracy. Lekarz orzecznik podkreslilt
wydolno$¢ oddechowa i krazeniowa, prawidlowa postawe, sprawny, samodzielny chod, swobodne ruchy, prawidlowa
ruchomo$¢ stawdéw obwodowych. Decyzja z dnia 17 listopada 2020 r., znak (...), organ odmoéwil Z. M. prawa do
Swiadczenia rehabilitacyjnego.

Dowdéd: wniosek o Swiadczenie rehabilitacyjne — k. 21 akt organu, opinia lekarska lekarza orzecznika ZUS z 26
pazdziernika 2020 r. — k. 41 dokumentacji lekarsko — orzeczniczej organu, orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z 26
pazdziernika 2020 r. — k. 23 akt organu, decyzja organu z dnia 17 listopada 2020 r. — k. 24 akt organu.

Badajaca Z. M. Komisja Lekarska ZUS, na skutek wniesionego sprzeciwu (po uwzglednieniu wniosku o przywrécenie
terminu na jego wniesienie), po zapoznaniu sie z dokumentacja medyczng zgromadzona w aktach zasitkowych,
podzielila stanowisko lekarza orzecznika ZUS z dnia 26 paZdziernika 2020 r. W badaniu przedmiotowym odnotowano,
ze odleglosé palce — podloga u ubezpieczonego wynosi 3o0cm, stwierdzono, ze kregostup szyjny i stawy obwodowe
prawidlowo ruchome, funkcja chwytna rak jest zachowana, chéd samodzielny, sprawny, w tym na palcach i
pietach, konczyny bez zanikow miesniowych. Nerwy czaszkowe bez zmian, sila i napiecie mieSniowe prawidlowe,
odruchy glebokie slabo wyrazone z koniczyn goérnych, Srednio zywe z konczyn dolnych, rowne, ujemne objawy
rozciaggowe i korzeniowe, czucie powierzchniowe, zborno$é i rownowaga niezaburzone. Po przeprowadzonym
badaniu, analizie dokumentacji medycznej, analizie wywiadu zawodowego orzeczeh uznano, ze stopiefi naruszenia
sprawnos$ci organizmu Z. M. wynikajacy z wielopoziomowych zmian dyskopatyczno-zwyrodnieniowych kregostupa
L/S nie powoduje niezdolno$¢ do pracy, a w konsekwencji brak jest okoliczno$ci uzasadniajacych ustalenie uprawnien
do $wiadczenia rehabilitacyjnego.

Dowdéd: pismo organu z 21 grudnia 2020 r. — k. 25 akt organu, wniosek o przywrocenie terminu do wniesienia
sprzeciwu wraz z sprzeciwem — k. 43-44 dokumentacji lekarsko — orzeczniczej organu, opinia lekarska Komisji
Lekarskiej ZUS z 29 stycznia 2021 r. — k. 47 dokumentacji lekarsko — orzeczniczej organu, karta pomiarowa narzadu
ruchu — k. 46 dokumentacji lekarsko — orzeczniczej organu, orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z 29 stycznia 2021 1.
— k. 27 akt organu, decyzja organu rentowego z dnia 29 marca 2021 r. — k. 31.

U Z. M. rozpoznaje sie zmiany zwyrodnieniowe dyskopatyczne kregostupa pod postacig wypukliny jadra miazdzystego
L4-L5 i L5/S1 oraz degeneracje krazkéw miedzykregowych. Obecnie uskarza sie on na okresowe dolegliwosci
boélowe kregostupa, dretwienie rak. Pozostaje pod opieka poradni ortopedycznej. U Z. M., mimo wystepujacych
okresowo dolegliwosci, ruchomo$é kregostupa L/S prawidlowa. Ubezpieczony wykonuje polecenia wykonania
ruchdéw rotacyjnych. Objawy rozciaggowe ujemne. Chod jest prawidlowy i swobodny bez patologii neurologiczno



- ortopedycznej. Sila mie$niowa mierzona w skali L. jest prawidlowa w konczynach goérnych, w konczynach
brak znacznej asymetrii. Zachowania posturalne nie sa ograniczone bolowo w skali (...). Préby zbornoSciowe
wykonuje prawidlowo. Proba R. jest ujemna. Ruchéw mimowolnych nie stwierdza sie. Objaw szczytowy jest ujemny.
Niedowladéw, porazen, odruchéw patologicznych nie stwierdza sie. Konczyny gérne o prawidlowej ruchomosci
czynnej i biernej, stawy sa bez deformacji bez obrzekéw i odezynu zapalnego. Chwyt rak jest pelny. Brak jest zanikow
mie$niowych.

Proces diagnostyczno — leczniczy, jakiemu zostal poddany Z. M., odniést dobry efekt kliniczny. Zesp6l bélowy
kregostupa ledZzwiowo-krzyzowego na tle zmian dyskopatyczno-zwyrodnieniowych po dniu 11 lipca 2020 r. nie
powodowal niezdolno$ci do pracy Z. M..

Dowéd: dokumentacja medyczna — k. 6, 9-15, 46 (koperta), opinia bieglych sagdowych z zakresu neurologii oraz
ortopedii — k. 47-56.

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie okazalo sie nieuzasadnione.

W pierwszej kolejnoSci nalezy wskaza¢, ze z uksztaltowanego orzecznictwa Sadu Najwyzszego i doktryny wynika
jednoznacznie, ze odwolanie od decyzji organu rentowego w sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych pelni role
pozwu i wszczyna postepowanie sadowe. Pismem datowanym na 4 grudnia 2020 r. Z. M. odwolal sie od decyzji organu
rentowego z dnia 17 listopada 2020 r. wydanej w sprawie prowadzonej pod znakiem (...). Argumentowal, ze stan
jego zdrowia nie ulegt poprawie, a wrecz pogorszeniu, co powoduje, Ze nie moze podjaé pracy zarobkowej i uzasadnia
przyznanie mu prawa do $wiadczenia rehabilitacyjnego na kolejny okres. W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy
domagal sie zaréwno odrzucenia odwolania, jak tez oddalenia w razie merytorycznego rozpoznania, powolujac sie
na niezachowanie trybu odwolawczego przewidzianego przepisami ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o Swiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa (Dz. U. Nr 60 poz. 636 z pézn. zm.).

W myél art. 477° § 3" k.p.c., sad odrzuci odwolanie w sprawie o $wiadczenie z ubezpieczen spolecznych, do
ktbérego prawo jest uzaleznione od stwierdzenia niezdolnosci do pracy lub niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji
albo stwierdzenia stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, jezeli podstawe do wydania decyzji stanowi
orzeczenie lekarza orzecznika Zakladu Ubezpieczen Spolecznych, a osoba zainteresowana nie wniosla sprzeciwu
od tego orzeczenia do komisji lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spolecznych i odwolanie jest oparte wylacznie na
zarzutach dotyczacych tego orzeczenia. Wskazac¢ nalezy, ze w niniejszej sprawie odwolanie inicjujace postepowanie
nie opieralo sie wylacznie na zarzutach stawianych orzeczeniu lekarza orzecznika ZUS z dnia 26 pazdziernika
2020 r. Wrecz przeciwnie, w tre$ci odwolania ubezpieczony kwestionowal rozstrzygniecie merytoryczne organu
wydane w konkretnej sprawie oznaczonej indywidualnym numerem. Jego intencja nie budzila watpliwosci. Z treSci
zgromadzonego materialu dowodowego wynika, ze pominiecie trybu odwolawczego od orzeczenia lekarza orzecznika
ZUS podyktowane bylto niewiedza ubezpieczonego i niezrozumieniem obowiazujacych przepiséw. Niemniej jednak, po
otrzymaniu ponownego pouczenia od organu rentowego, niezwlocznie zlozyl on wniosek o przywrécenie terminu do
wniesienia sprzeciwu, ktory organ rozpatrzyl pozytywnie. Wskutek powyzszego, organ wydal nowa decyzje odmowna
(z dnia 2 lutego 2021 r., znak (...)), powotujac sie na brak okolicznoS$ci uzasadniajacych przyznanie ubezpieczonemu
Swiadczenia rehabilitacyjnego. Decyzja ta, podobnie jak decyzja z dnia 24 lutego 2021 r. (ktéra uchylala pierwotnie
wydang decyzje z 17 listopada 2020 r.), zostaly uchylone decyzja z dnia 29 marca 2021 r., ktéra byla ostatnim
merytorycznym rozstrzygnieciem organu dotyczacym braku prawa ubezpieczonego do S$wiadczenia rehabilitacyjnego
po dniu 11 lipca 2020 r. - opartym na orzeczeniu Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 29 stycznia 2021 r. Nastepnie organ
wydal jeszcze decyzje z dnia 6 kwietnia 2021 r. w przedmiocie ponownego uchylenia decyzji z dnia 11 listopada 2020
r. Majac na uwadze wszystko powyzsze, takze fakt, ze organ wszystkie przytoczone decyzje wydal w toku jednego
postepowania oznaczonego znakiem (...), Sad uznal, ze Z. M. mogl pozostawa¢ w uzasadnionym przekonaniu, ze
sprawa z jego odwolania jest procedowana w ramach tego samego postepowania sgdowego zainicjowanego pismem
datowanym na 4 grudnia 2022 r. Sad zwazyl, iz od organu administracji publicznej winno wymagaé sie odpowiednio



przejrzystego dzialania w oparciu o obowigzujace przepisy, tym bardziej, ze dysponuje on szerokim zapleczem
urzedniczym oraz zespolem profesjonalnych pelnomocnikéw majacych odpowiednie przygotowanie merytoryczne. W
sporze sagdowym toczonym przez sagdem ubezpieczen spotecznych na skutek odwolania od decyzji organu rentowego
nie ulega watpliwo$ci, ze to wlaénie organ dysponuje merytoryczna przewaga nad nieposiadajacym prawniczego
wyksztalcenia odwolujacym. Tymczasem organ wielokrotnie zmienial i uchylal decyzje w przedmiocie prawa do
$wiadczen z tytulu niezdolnosci do pracy, mimo ze ich istota pozostawala niezmienna. Organ rentowy stal na
stanowisku, ze Z. M. pozostaje zdolny do pracy i jego stan zdrowia nie uzasadnia przyznania mu $wiadczen
rehabilitacyjnych na kolejny okres. Zdaniem Sadu oczekiwanie, ze ubezpieczony bedzie dysponowal na tyle duzym
rozeznaniem, ktére pozwoli mu na zorientowanie sie w malo przejrzystych dzialaniach organu i dostosowanie sie
do nich, jawi sie jako nieuzasadnione. W §lad za tokiem argumentacji organu rentowego nalezaloby przyjaé, ze
ubezpieczony winien toczy¢ cztery odrebne procesy, odwolujac sie od kazdej z wydanych w tak krotkim przedziale
czasowym decyzji i to dodatkowo tozsamych merytorycznie. W istocie mogloby sie okazaé, ze ubezpieczony nie
zdazylby w terminie wnie$¢ poszczegblnych odwolan, a organ juz zmienilby lub uchylil decyzje. Reasumujac,
wszystko powyzsze doprowadzilo Sad do przekonania, ze odwolanie ubezpieczonego winno podlegaé merytorycznemu
rozpoznaniu. Wobec wyeliminowania z obrotu prawnego decyzji z dnia 17 listopada 2020 r. Sad zobowigzal
ubezpieczonego do wskazania, czy wobec stanowiska organu odwoluje sie on od decyzji z dnia 29 marca 2021 r. i
zgodnie z zapowiedzianym rygorem i wola odwolujacego wyrazona w wniesionym odwolaniu przyjal, ze ubezpieczony
odwoluje sie wlaénie od decyzji z dnia 29 marca 2021 r., znak (...).

W tym miejscu nalezy zasygnalizowac, ze Sad z wyzszej wskazanych wzgledow nie znalazt podstaw do uwzglednienia
wniosku organu o sprostowanie sentencji wyroku. Wobec rozpatrzenia w niniejszym postepowaniu odwolania
ubezpieczonego od decyzji z dnia 29 marca 2021 r. sentencja wyroku jest zgodna z przedmiotem wyrokowania i
odpowiada intencji Sadu.

Przechodzac do rozwazan nad istotg sprawy, wskaza¢ nalezy, iz zgodnie z art. 18 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 1. 0
Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa, $wiadczenie rehabilitacyjne
przystuguje ubezpieczonemu, ktory po wyczerpaniu zasitku chorobowego jest nadal niezdolny do pracy, a dalsze
leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokuja odzyskanie zdolnoéci do pracy, przy czym $wiadczenie rehabilitacyjne
przystuguje przez okres niezbedny do przywrdcenia zdolnosSci do pracy, nie dluzej jednak niz przez 12 miesiecy. O
okoliczno$ciach, o ktérych mowa wyzej orzeka lekarz orzecznik Zakladu Ubezpieczen Spolecznych, a w razie sprzeciwu
ubezpieczonego — Komisja Lekarska. Orzeczenie Komisji Lekarskiej stanowi podstawe do wydania decyzji w sprawie
Swiadczenia rehabilitacyjnego.

Oznacza to, ze przyznanie prawa do Swiadczenia rehabilitacyjnego uwarunkowane jest lacznym zaistnieniem dwoch
przestanek: dalsza niezdolnoscia do pracy po wyczerpaniu okresu zasitkowego oraz rokowaniem odzyskania zdolnosci
w wyniku kontynuowania leczenia lub rehabilitacji lecznicze;j.

Bezspornym pozostaje, ze ubezpieczony wyczerpal okres zasitku chorobowego wliczbie 182 dni, a nastepnie 3 miesiace
Swiadczenia rehabilitacyjnego. Stan faktyczny w sprawie ustalono na podstawie dokumentéw zgromadzonych w
sadowym postepowaniu dowodowym i w aktach organu rentowego. Strony nie kwestionowaly ich autentyczno$ci ani
rzetelno$ci sporzadzenia, dlatego tez, Sad uznat je za miarodajne dla poczynienia ustalen faktycznych w sprawie.

Sporna kwestig pozostawala miedzy stronami ocena stanu zdrowia ubezpieczonego po wykorzystaniu 3 miesiecy
Swiadczenia rehabilitacyjnego. W zwigzku z rozbieznymi stanowiskami stron procesu, co do faktu odzyskania
przez ubezpieczonego zdolno$ci do pracy, Sad uznat za celowe dopuszczenie dowodu z opinii bieglych sadowych
posiadajacych wiadomos$ci specjalne z medycyny z zakresu neurologii oraz ortopedii, co odpowiadalo rodzajowi
schorzenia, w zwigzku z ktérym ubezpieczony pozostawal dotychczas niezdolny do pracy.

Z opinii wydanej w niniejszej sprawie przez bieglych sadowych wspomnianych specjalno$ci — A. K. oraz B. M. wynika,
iz w przypadku ubezpieczonego nie zostala spelniona podstawowa przestanka uprawniajaca do uzyskania §wiadczenia
rehabilitacyjnego, jaka stanowi niezdolno$¢ do wykonywania pracy. W odniesieniu do rezultatéw badania bieglych,



pamietac nalezy, iz opinia bieglych, z uwagi na przeprowadzenie jej po uplywie ponad roku od zakonczenia pobierania
Swiadczenia rehabilitacyjnego, opierala sie na wynikach dokonanego przez nich badania ubezpieczonego, ale tez
na dokumentacji medycznej obrazujacej stan zdrowia ubezpieczonego w okresie spornym. Na tej podstawie biegli
ocenili brak podstaw do przyjecia u Z. M. niezdolnoSci do pracy po zakonczeniu okresu pobierania $wiadczenia
rehabilitacyjnego w dniu 11 lipca 2020 r. Wnioski formulowane przez bieglych w pelni odpowiadaly stanowisku
komisji lekarskiej organu rentowego z dnia 29 stycznia 2021 r. i wecze$niejszej ocenie lekarza orzecznika ZUS z
dnia 26 pazdziernika 2020 r. W ocenie bieglych istniejace u Z. M. schorzenia, po zastosowanym leczeniu, nie
naruszaly jego funkcji sprawno$ciowej do wykonywania pracy zarobkowej zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami.
Ocena kliniczna wykazana przez bieglych w dniu badania sagdowo- lekarskiego nie wykazala istotnej dysfunkcji ze
strony ukladu nerwowego i ukladu kostno-stawowego. Nie wystepowaly cechy podraznienia korzeni nerwowych, brak
byto niewydolnoéci ruchowej, zachowana byta funkcja lokomocyjna i chwytna. Biegli wskazali rowniez, ze wykazane
okresowe dolegliwo$ci bolowe kregostupa, ktore zglasza ubezpieczony, w momentach zaostrzenia winny by¢ leczone
zgodnie ze wskazaniami lekarza specjalisty, a takze ze ubezpieczony winien wykonywa¢ éwiczenia w warunkach
domowych w ramach profilaktyki.

Zaréwno organ rentowy, jak i ubezpieczony nie kwestionowali opinii bieglych na zadnym etapie postepowania. To
oczywiScie nie zwalnialo Sadu z wszechstronnej oceny tego dowodu, przy czym wskaza¢ nalezy, ze Sad nie majac
wiadomosci specjalnych, moze oceniaé¢ jedynie logiczno$¢ wypowiedzi bieglego. Ocena dowodu z opinii bieglego
nie jest dokonywana wedlug kryterium wiarygodnoSci w tym znaczeniu, ze nie mozna ,nie da¢ wiary biegtemu”.
Opinia bieglego podlega tak jak inne dowody, ocenie wedtug art. 233 § 1 k.p.c. nalezy jednak wyr6zni¢ szczegblnie
dla tego dowodu kryteria oceny, ktére stanowia: poziom wiedzy bieglego, podstawy teoretyczne opinii, sposéb
motywowania sformulowanego w niej stanowiska oraz stopien stanowczo$ci wyrazonych w niej ocen, a takze zgodnos$é
z zasadami logiki i wiedzy powszechnej. Wszystko powyzsze, przy uwzglednieniu, iz biegli to wysokiej klasy specjalisci
o wieloletnim doswiadczeniu klinicznym i specjalnosci odpowiedniej do schorzen ubezpieczonego, nakazywalo uznac
sporzadzong przez nich opinie za rzetelna i wiarygodna, a w konsekwencji podzieli¢ zawarte w niej wnioski, nie
znajdujgc zadnych podstaw do jej zakwestionowania. Opinia bieglych wydana po badaniu przedmiotowym Z. M. oraz
analizie dostepnej dokumentacji medycznej dotyczacej stanu jego zdrowia jest jasna, pelna i spdjna, a jej wnioski,
znajduja oparcie w opisie stanu zdrowia badanego i zapisach w dokumentacji medycznej oraz s3 umotywowane w
sposob logiczny i przekonujacy. Biegli badali obiektywna zdolno§¢ ubezpieczonego do pracy i oparli wnioski wydanej
na zlecenie sadu opinii w oparciu o bezposrednie badanie Z. M.. Co istotne, wyniki tych badan byly zgodne z
ustaleniami poczynionymi przez zesp6t orzeczniczy organu rentowego. W tym stanie rzeczy Sad nie znalazl podstaw
aby odmoéwi¢ opinii przymiotu wiarygodno$ci.

Majac na uwadze wszystko powyzsze, wobec braku podstaw do przyznania ubezpieczonemu prawa do $§wiadczenia

rehabilitacyjnego, odwolanie podlegalo oddaleniu w oparciu o art. 477'4 § 1 k.p.c. jako nieuzasadnione.
1. (..)
2. (..)
3. (...)
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