Sygn. akt VII U 3281/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 10 stycznia 2023 roku

Sad Okregowy Warszawa - Praga w Warszawie VII Wydzial Pracy
i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:

Przewodniczacy: sedzia Agnieszka Stachurska

Protokolant: st. sekretarz sgdowy Anna Bancerowska

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 10 stycznia 2023 roku w Warszawie
sprawy A. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

na skutek odwolania A. K.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.

z dnia 10 maja 2019 roku, znak: (...)

1. zmienia zaskarzona decyzje w ten sposob, ze przyznaje A. K. rente z tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy na okres
od 1 stycznia 2019r. do 5 maja 2025r.

2. oddala odwolanie w pozostalym zakresie;

3. zasadza od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. na rzecz A. K. kwote 180 z} (sto osiemdziesiat
zlotych) tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego.

UZASADNIENIE

A. K. w dniu 13 czerwca 2019r. zlozyla odwotanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. z
10 maja 2019r., znak: (...),

Wwnoszac o jej zmiane poprzez przyznanie prawa do renty z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy oraz o zasadzenie
od organu rentowego kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

W uzasadnieniu odwolania pelnomocnik ubezpieczonej wskazal, ze ubezpieczona od 30 czerwca 1987r. nie pracuje
zawodowo. Od dnia 1 stycznia 1987r. ubezpieczona byla zatrudniona w Rejonowym Urzedzie Pracy w W., jednak
po urodzeniu w dniu (...) syna K. przeszla na urlop macierzynski, a nastepnie urlop wychowaweczy, ktory w zwigzku
ze stanem zdrowia dziecka zostal przedluzony do pazdziernika 199or. Nastepnie w dniu (...) urodzil sie drugi syn
ubezpieczonej. Obaj synowie byli niepelnosprawni, wymagali stalej opieki, ktéra przez cale ich zycie sprawowala w
wiekszoéci matka. Smier¢ syna K. w 2010r. i syna G. w 2018r. byla dla ubezpieczonej silnym przezyciem. Ubezpieczona
przeszla zalamanie psychiczne, cierpi na zaburzenia adaptacyjne niepozwalajace jej normalnie funkcjonowac i
wymaga leczenia psychiatrycznego oraz wsparcia psychologicznego (odwolanie z dnia 3 czerwca 2019r., k. 3-10 a.s.).



Zaklad Ubezpieczen Spotecznych (...) Oddzial w W. wnidst o oddalenie odwolania na podstawie art. 477'4§ 1 k.p.c., a
uzasadniajgc swe stanowisko powolal tre$¢ art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych. Ponadto wskazal, Zze w dniu 29 stycznia 2019r. ubezpieczona zlozyla wniosek o rente z
tytulu niezdolnosci do pracy. Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 25 kwietnia 2019r. orzekla, ze A. K. nie jest
niezdolna do pracy. Wobec powyzszego organ rentowy odmoéwil przyznania roszczonego $wiadczenia (odpowiedz na
odwolanie z dnia 28 czerwca 2019r., k. 34 a.s.).

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

A. K., urodzona (...), ma wyksztalcenie Srednie. Rozpoczela nauke w studium nauczycielskim, ktérego nie ukonczyta.
Od dnia 1 stycznia 1987r. byla zatrudniona w Rejonowym Urzedzie Pracy w W.. W dniu (...) urodzila syna K.
i w zwiazku z tym korzystala z urlopu macierzynskiego, a potem z urlopu wychowawczego, ktéry w zwiazku ze
stanem zdrowia dziecka zostal przedluzony do pazdziernika 1990r. Stosunek pracy ubezpieczonej w Rejonowym
Urzedzie Pracy zakonczy! sie za porozumieniem stron z dniem 28 paZdziernika 1993r. (§wiadectwo pracy z dnia 27
pazdziernika 1993r., akta rentowe). W dniu 8 listopada 1995r. ubezpieczona urodzila drugiego syna G.. Obaj synowie
byli niepelnosprawni i wymagali stalej opieki, ktora przez cale ich zycie sprawowala w wiekszoéci matka. Rodzine
utrzymywal maz ubezpieczonej, za$ ubezpieczona od 1 stycznia 1999r. do 30 kwietnia 2004r. pobierala zasilek staly
z OPS z tytulu opieki nad dzieckiem. W pézniejszym okresie otrzymywala Swiadczenie pielegnacyjne w zwigzku z
rezygnacja z pracy i opieka nad niepelnosprawnymi synami: od 1 maja 2004r. do 31 sierpnia 2007r. i od 1 stycznia
2010r. do 31 lipca 2010r. w zwiazku z opieka nad synem K., a od 1 sierpnia 2010r. do 3 maja 2018r. w zwigzku z
opieka nad synem G.. Starszy syn ubezpieczonej zmarl w dniu 31 lipca 2010r. w wieku 23 lat, za§ mlodszy syn w dniu
3 maja 2018r. w wieku 22 lat. A. K. przebyla dwa zabiegi operacyjne zylakow konczyn dolnych. W 2013r. wykonano
u niej obliteracje laserowa zyly odpiszczelowej prawej, zas w 2014r. podwigzanie i wyciecie zylakow lewej nogi. Po
$mierci drugiego syna, w okresie od 21 maja 2018r. do 5 grudnia 2018r. ubezpieczona byla zarejestrowana jako osoba
bezrobotna z prawem do zasitku (dokumentacja lekarska - akta rentowe, odpisy skrocone aktéw urodzenia i zgonu
dzieci ubezpieczonej — akta rentowe; informacja z 22 maja 2018r. — akta rentowe; zasSwiadczenie z dnia 11 maja
2018r. — akta rentowe; zaswiadczenie z dnia 28 stycznia 2019r. — akta rentowe; potwierdzenie dla celow $wiadczen
emerytalno — rentowych z 8 lutego 2019r. i 12 lutego 2019r. — akta rentowe).

A. K. w dniu 29 stycznia 2019r. zlozyla do Zakladu Ubezpieczen Spotecznych (...) Oddzial w W. wniosek o ustalenie
uprawnien do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. W toku postepowania lekarz orzecznik ZUS w orzeczeniu z dnia
15 marca 2019r. ustalil, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy. Rowniez Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z
dnia 25 kwietnia 2019r. stwierdzila brak niezdolno$ci do pracy A. K.. W zwigzku z powyzszym organ rentowy wydal
decyzje z dnia 10 maja 2019r. odmawiajaca ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy (wniosek o
ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy — akta rentowe; orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z dnia 15
marca 2019r. — akta rentowe; orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 25 kwietnia 2019r. — akta rentowe; decyzja
odmowna ZUS z 10 maja 2019r. — akta rentowe).

Ubezpieczona odwotala sie od powyzszej decyzji, a Sad w toku postepowania, postanowieniem z dnia 24 lipca 2019r.,
dopuscil dowdd z opinii bieglych sadowych: psychiatry, psychologa, ortopedy i specjalisty medycyny pracy celem
ustalenia: czy A. K. jest zdolna czy tez calkowicie lub cze$ciowo niezdolna do pracy zarobkowej ze szczegblnym
wskazaniem daty powstania tej niezdolnoéci; czy jest to niezdolnoéé trwala czy okresowa, a jezeli okresowa, to na
jaki okres oraz jezeli nastapila zmiana stanu zdrowia ubezpieczonej (poprawa lub pogorszenie), to na czym polegala
(postanowienie z dnia 24 lipca 2019r., k. 37 a.s.).

W opinii z dnia 23 paZdziernika 2019r. biegly sadowy M. G., po analizie przedstawionej dokumentacji, zebraniu
wywiadu oraz przeprowadzeniu badania, ocenil ze ubezpieczona nie utracila zdolnosSci do pracy. Wykonane badania
obrazowe uwidocznily u niej zmiany w obrebie narzadu ruchu i sa to zmiany dyskopatyczne i skoliotyczne kregoshupa
oraz chondromalacja kolana prawego i ostrogi pietowe. Przeprowadzone badanie ortopedyczne nie ujawnilo jednak
dysfunkcji narzadu ruchu w stopniu, ktéry powodowalby niezdolnosé do pracy. Ruchy kregostupa byly wykonywane



w prawidlowym zakresie i bez jakichkolwiek obiektywnych objawow zespolu bolowego. W zakresie koniczyn nie
wystapila istotna dysfunkcja mimo zglaszanych dolegliwosci. Wedtug bieglego, u ubezpieczonej wstepuje jedynie
niewielkie ograniczenie zgiecia kolana prawego. Ruchy w pozostalych stawach byly prawidlowe. Prawidlowa byla sila
mies$niowa i nie wystapily jakiekolwiek zaniki mieSniowe. Zdaniem bieglego, ubezpieczona jest wiec zdolna do pracy
zgodnie z kwalifikacjami i umiejetno$ciami (opinia bieglego sadowego ortopedy M. G. z dnia 23 pazdziernika 2019r.,
k. 45-46 a.s.).

W opinii psychiatryczno — psychologicznej z dnia 29 lutego 2020r. biegle sagdowe M. L. i J. K. wskazaly, ze rozpoznaly
u A. K. zaburzenia depresyjne adaptacyjne o charakterze utrwalonym. Zdaniem bieglych ubezpieczona jest osoba
calkowicie niezdolng do pracy zawodowej od maja 2018r. do 1 stycznia 2023r. i wymaga farmakologicznego leczenia
psychiatrycznego oraz intensywnych dzialan psychoterapeutycznych (opinia laczna bieglej sadowej psychiatry M. L.
i bieglej sadowej psycholog J. K., k. 65-69 a.s.).

W opinii z dnia 7 pazdziernika 2020r. biegla sadowa z zakresu medycyny pracy K. Z. stwierdzila, ze obecny stan
somatyczny opiniowanej, posiadajacej $rednie wyksztalcenie, pozwala jej na wykonywanie prostych prac biurowych
niewymagajgcych specjalistycznej wiedzy jako rejestratorka, fakturzystka, recepcjonistka czy pracownik biurowy.
Zarazem w opinii bieglej sadowej z zakresu medycyny pracy zostalo uwypuklone, Ze z opinii psychiatryczno —
psychologicznej wynika, ze zdiagnozowane u ubezpieczonej zaburzenia adaptacyjne stanowia podstawe do uznania
calkowitej niezdolnoSci do pracy, gdyz wymagajg psychiatrycznego leczenia farmakologicznego i intensywnych
oddzialywan psycho-terapeutycznych (opinia bieglej sadowej z zakresu medycyny pracy K. Z., k. 110-111 a.s.).

Postanowieniem z dnia 24 listopada 2020r. Sad dopuscil dowdd z opinii bieglego sadowego psychiatry (z wylaczeniem
M. L.) na takie same okoliczno$ci, jak wskazane w postanowieniu z dnia 24 lipca 2019r. (postanowienie z dnia 24
listopada 2020r., k. 117 a.s.).

W opinii z dnia 11 lutego 2021r. biegla sagdowa psychiatra M. P. stwierdzila, ze dokumentacja z leczenia nie wskazuje na
obecno$c¢ u ubezpieczonej glebszych objawdéw depresyjnych. Nie stwierdzono istotnych zaburzen funkcji poznawczych
ani wytworczych objawdw psychotycznych. Nastrdj obnizony byt plytko i sytuacyjne. W obrazie klinicznym dominujg
miernie wyrazone objawy lekowe wymagajace wlasciwego leczenia (psychoterapia). Ze wzgledu na stan psychiczny
ubezpieczona nie jest i nie byta w dacie zaskarzonej decyzji calkowicie ani czeSciowo niezdolna do pracy (opinia bieglej
sadowej psychiatry M. P., k. 143-144 a.s.).

Postanowieniem z dnia 30 marca 2021r. Sad dopus$cit dowod z lacznej opinii bieglych sadowych: psychiatry i
psychologa (z wylaczeniem M. L., M. P. i J. K.) celem ustalenia: czy ubezpieczona jest zdolna czy tez calkowicie
lub czes$ciowo niezdolna do pracy zarobkowej, ze szczegélnym wskazaniem daty powstania tej niezdolnoéci; czy jest
to niezdolno$¢ trwala czy okresowa, a jezeli okresowa, to na jaki okres oraz jezeli nastapila zmiana stanu zdrowia
ubezpieczonej (poprawa lub pogorszenie), to na czym polegala (postanowienie z dnia 30 marca 2021r., k. 162 a.s.).

W opinii z dnia 25 maja 2022r. biegla sagdowa psychiatra E. S. i biegla psycholog D. B. wskazaly, ze rozpoznaly
u A. K. zaburzenia adaptacyjne depresyjno-lekowe utrwalone oraz zmiany zwyrodnieniowe kregostupa i stawow
kolanowych. Opiniowana jest osoba calkowicie niezdolng do pracy od maja 2018r. do czasu zakonczenia leczenia
psychiatrycznego i psychologicznego, tj. przy systematycznym leczeniu minimum 4-5 lat. Konieczne jest réwniez
chronienie ubezpieczonej przed czynnikami psychogennymi, ktére przypominaja jej wieloletni czas pracy dla swoich
zmarlych, niepelnosprawnych synéw. Ponadto biegle podkreslily, ze A. K. wymaga dlugotrwalego leczenia, zar6wno
farmakologicznego, jak i psychoterapeutycznego (opinia bieglych sagdowych psychiatry E. S. i psychologa D. B., k.
213-225 a.s.).

Sad Okregowy ustalil powyzszy stan faktyczny w oparciu o zebrane w sprawie dokumenty, w tym dokumentacje
medyczng A. K., konieczng w procesie opiniowania przez bieglych sadowych oraz dokumenty obrazujace przebieg
postepowania przed organem rentowym i przebieg pracy zawodowej ubezpieczonej. Zostaly one ocenione jako
wiarygodne, poniewaz ich tres¢ oraz forma nie budzila zastrzezen.



Ustalajac stan faktyczny Sad oparl sie rowniez na opiniach sporzadzonych przez bieglych sadowych: ortopede M. G.,
psychiatre M. L., psychologa J. K., psychiatre E. S. i psychologa D. B.. Opinie wskazanych bieglych zostaly sporzadzone
w sposob rzetelny i fachowy, z uwzglednieniem dostepnej w sprawie dokumentacji medycznej ubezpieczonej oraz
po przeprowadzeniu badan. Takiej oceny ww. opinii nie zmienia okolicznos$¢, ze ortopeda M. G. nie stwierdzil u
ubezpieczonej niezdolnosci do pracy. Ocena tego biegtego dotyczy schorzen w obrebie narzadu ruchu, ktére nie s na
tyle nasilone, by czyni¢ A. K. niezdolna do pracy. To zresztg potwierdzita réwniez biegla sadowa specjalistka medycyny
pracy. K. Z., podzielajac ocene Komisji Lekarskiej ZUS, ocenila ze stan somatyczny nie powoduje niezdolnosci A. K.
do pracy. Co prawda w opinii tej bieglej pojawilo sie zarazem odwolanie do oceny psychiatryczno — psychologicznej,
z ktoérej wynika calkowita niezdolno$§¢ do pracy ubezpieczonej i w zwigzku z tym mozna bylo mie¢ watpliwosci co
do ostatecznych wnioskow bieglej, stanowigcych odpowiedZ na pytania sformulowane w tezie dowodowej. Mimo
tego Sad nie uwzglednil wnioskéw ubezpieczonej i organu rentowego o przeprowadzenie dowodu z opinii innego
bieglego specjalisty medycyny pracy. Zdaniem Sadu — z racji tego, ze kluczowe w sprawie byly opinie psychiatryczno —
psychologiczne — nalezalo skoncentrowac sie na przeprowadzeniu takich wlasnie dowodow, bez potrzeby zasiegania
dodatkowej opinii lekarza medycyny pracy, ktory — jesli chodzi o stan psychiczny ubezpieczonej — nie bytby w
stanie samodzielnie dokonaé¢ oceny. Kluczowa byla wiec ocena psychologiczno — psychiatryczna i w tym zakresie
Sad przeprowadzil odpowiednie postepowanie dowodowe. Opinie bieglych - psychiatry M. L., psychologa J. K.,
psychiatry E. S. i psychologa D. B. byly zgodne co do oceny stanu psychicznego ubezpieczonej, zostaly uzasadnione
i poparte informacjami dotyczacymi funkcjonowania A. K., ktére czynia ja calkowicie niezdolng do pracy. Sad nie
mial zastrzezen do wskazanych opinii, nawet mimo tego ze biegla sadowa psychiatra M. P. nie znalazla podstaw, by
uznad, ze ubezpieczona jest niezdolna do pracy. Zdaniem Sadu w opinii wskazanej bieglej — jak stusznie zwrécil uwage
pelnomocnik ubezpieczonej (k. 159 — 160) — nie ma uwzglednionego kontekstu spolecznego oraz sytuacji rodzinnej
A. K., wplywajacych na jej stan psychiczny, co uwzglednily pozostale biegle z zakresu psychiatrii i psychologii,
akcentujac konieczno$é farmakologicznego leczenia psychiatrycznego ubezpieczonej oraz intensywnych oddzialywan
terapeutycznych.

Biorac pod uwage wskazane okoliczno$ci, Sad nie podzielil wnioskdéw z opinii bieglej M. P., jako rzetelne oceniajac
opinie pozostalych bieglych psychiatrow i psychologow. Jeéli chodzi za§ o zarzuty organu rentowego wzgledem
opinii psychiatryczno — psychologicznych i wniosek o przeprowadzenie dowodu z opinii innego bieglego sadowego
psychiatry, to Sad ich nie uwzglednil. OczywiScie prawda jest to, co wskazal organ rentowy (k. 241), a mianowicie, ze
u A. K. brak jest zaburzen psychotycznych oraz dotychczas nie wymagata hospitalizacji, jak rowniez nie ma danych
o intensywnej psychofarmokoterapii, to jednak nie oznacza, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy. Nalezy
zwrdci¢ uwage na jej szczegbdlng sytuacje rodzinng, a zarazem zawodowa, opisang przez biegle sagdowe M. L., J. K.,
E. S.iD. B., jak rowniez na wyniki badan wskazanych bieglych, z ktorych wynika, ze stan psychiczny ubezpieczonej,
ktory ulegt pogorszeniu po $mierci drugiego syna, od maja 2018r., aktualnie uzasadnia konieczno$¢ stosowania
intensywnej farmakoterapii oraz psychoterapii. To, ze ubezpieczona wcze$niej intensywnie z takich form leczenia nie
korzystala nie Swiadczy o tym, ze jest zdolna do pracy. Jej stan psychiczny, stwierdzony w bezposrednich badaniach,
przeprowadzonych przez ww. biegle sadowe, uzasadnia inne wnioski.

Uwzgledniajac wskazane okolicznoéci, Sad postanowieniem z dnia 10 stycznia 2023r., na podstawie art. 235 §
1 pkt 2 i 5 k.p.c., pominal wnioski dowodowe pelnomocnikéw stron o przeprowadzenie dowodu z opinii innego
bieglego specjalisty medycyny pracy oraz innego bieglego psychiatry. Tak samo Sad zdecydowat jesli chodzi o dowdd
z przestuchania ubezpieczonej. W ocenie Sadu, sposéb funkcjonowania A. K. wynika z dokumentacji medycznej, jak
roéwniez zostal stwierdzony przez bieglych podczas przeprowadzonych badan, nie byto zatem potrzeby przeshuchania
ubezpieczonej, szczegolnie ze taki dowdd ma charakter akcesoryjny (protokdl rozprawy z dnia 10 stycznia 2023r., k.
270 a.s.).

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Dokonujac rozwazan dotyczacych zasadnos$ci odwolania, w pierwszej kolejnosci wskazaé nalezy, ze renta z tytulu
niezdolno$ci do pracy moze by¢ przyznana ubezpieczonemu, ktéry spelnia lacznie przestanki okreslone w art. 57 ust.



1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (tekst jedn. Dz. U.
Z 2022r., poz. 504, dalej jako ustawa emerytalna), a wiec:

1) jest niezdolny do pracy,
2) ma wymagany okres skladkowy i niesktadkowy,

3) niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1i 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust.
2 pkt 1, 3-8 1 9 lit. a, pkt 10 lit. a, pkt 11-12, 13 lit. a, pkt 14 lit. a i pkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-3, 5 lit. a, pkt 6 i 12 albo
nie pdzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw,

4) nie ma ustalonego prawa do emerytury z Funduszu lub nie spelnia warunkéw do jej uzyskania.

Pierwsza z przeslanek, a wiec niezdolno$¢ do pracy, jest kategoria ubezpieczenia spolecznego laczaca sie z
calkowita lub czeSciowa utrata zdolnoéci do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu bez
rokowania jej odzyskania po przekwalifikowaniu (art. 12 ustawy emerytalnej). Przy ocenie stopnia i trwaloéci
tej niezdolnoéci oraz rokowania co do jej odzyskania uwzglednia sie zaréwno stopien naruszenia sprawnosSci
organizmu, mozliwo$¢ przywrocenia niezbednej sprawnos$ci w drodze leczenia i rehabilitacji, jak i mozliwo$¢
wykonywania pracy dotychczasowej lub podjecia innej oraz celowo$¢ przekwalifikowania zawodowego, biorgc pod
uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne
ubezpieczonego (art. 13 ust. 1 ustawy emerytalnej) (por. wyrok Sadu Najwyzszego — Izba Administracyjna, Pracy i
Ubezpieczen Spotecznych z 28 stycznia 2004r., Il UK 222/03).

Przepis art. 12 ustawy emerytalnej rozréznia dwa stopnie niezdolno$ci do pracy - calkowita i cze$ciowa. Zgodnie z
ust. 3 ww. przepisu, czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Z kolei catkowita niezdolno$é do pracy polega na utracie zdolnosci do
wykonywania jakiejkolwiek pracy. Przestanka niezdolnosci do jakiejkolwiek pracy odnosi sie do kazdego zatrudnienia
w innych warunkach niz specjalnie stworzone na stanowiskach pracy odpowiednio przystosowanych do stopnia i
charakteru naruszenia sprawno$ci organizmu (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 8 grudnia 2000r., II UKN
134/00 i z dnia 7 wrzeénia 1979r., II URN 111/79). Dokonujac analizy pojecia ,calkowita niezdolnoé¢ do pracy"”
nalezy bra¢ pod uwage zaré6wno kryterium biologiczne (stan organizmu dotknietego schorzeniami naruszajacymi
jego sprawnos$¢ w stopniu powodujacym calkowita niezdolno$¢ do jakiejkolwiek pracy), jak i ekonomiczne (caltkowita
utrata zdolno$ci do zarobkowania wykonywaniem jakiejkolwiek pracy). Osoba calkowicie niezdolng do pracy w
rozumieniu art. 12 ust. 2 ustawy emerytalnej jest wiec osoba, ktdora spelnila obydwa te kryteria, czyli jest dotknieta
upo$ledzeniem zaré6wno biologicznym, jak i ekonomicznym (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 21 grudnia
2004r., I UK 28/04). Z kolei wyjasnienie cze$ciowej niezdolnoSci do pracy i treSci pojecia ,pracy zgodnej z
poziomem posiadanych kwalifikacji” wymaga uwzglednienia zar6wno kwalifikacji formalnych (czyli zakresu i rodzaju
przygotowania zawodowego udokumentowanego $wiadectwami, dyplomami, za§wiadczeniami), jak i kwalifikacji
rzeczywistych (czyli wiedzy i umiejetnosci faktycznych, wynikajgcych ze zdobytego do$wiadczenia zawodowego) (
por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 wrze$nia 2006r., I UK 103/06). Dopiero zatem zmiana zawodu w ramach
posiadanych kwalifikacji i brak rokowan odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu daja podstawe do
przyznania renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 13 pazdziernika
20009r., I1 UK 106/09, z dnia 8 maja 2008r., 1 UK 356/07, z dnia 11 stycznia 2007r., Il UK 156/06 i z dnia 25 listopada
1998r., II UKN 326/98). Jak wskazal Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 7 lutego 2006r. ( I PK 153/05) czeSciowej
niezdolnoéci do pracy, polegajacej na utracie w znacznym stopniu zdolnos$ci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych
kwalifikacji, nie wyklucza mozliwo$c¢ podjecia przez ubezpieczonego pracy nizej kwalifikowanej. Ubezpieczony, ktory
jest czesciowo niezdolny do pracy moze by¢ jednoczes$nie z samej definicji zdolny do pracy zgodnej z posiadanymi
kwalifikacjami w nieznacznym stopniu. Tak samo, gdy ubezpieczony wykonuje prace, ktéra nie jest zgodna z
posiadanymi kwalifikacjami, a juz na pewno, gdy jest praca ponizej poziomu posiadanych kwalifikacji. Aktualny jest
zatem poglad o konieczno$ci ujmowania lacznie aspektu medycznego i ekonomicznego niezdolnosci do pracy (por.
wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10 czerwca 1999r., sygn. akt II UKN 675/98).



W orzecznictwie przyjmuje sie réwniez (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 20 sierpnia 2003r., II UK 11/03
oraz z dnia 5 lipca 2005r., I UK 222/04), ze decydujaca dla stwierdzenia niezdolnoéci do pracy jest utrata
mozliwo$ci wykonywania pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu przy braku rokowania
odzyskania zdolnoSci do pracy po przekwalifikowaniu. Gdy wiec biologiczny stan kalectwa lub choroba, nie powoduja
naruszenia sprawno$ci organizmu w stopniu majacym wplyw na zdolnos$é do pracy dotychczas wykonywanej lub
innej mieszczacej sie w ramach posiadanych lub mozliwych do uzyskania kwalifikacji, to brak prawa do tego
Swiadczenia. Prawa tego nie mozna w szczegblno$ci wywodzi¢ z przewidzianych w art. 13 ustawy emerytalnej
przeslanek, a wiec: stopnia naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwosci przywrocenia niezbednej sprawnoéci
w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwoSci wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz
celowosci przekwalifikowania zawodowego, przy wzieciu pod uwage rodzaju i charakteru dotychczas wykonywanej
pracy, poziomu wyksztalcenia, wieku i predyspozycji psychofizycznych, bowiem odnosza sie one tylko do ustalania
stopnia lub trwalo$ci niezdolnos$ci do pracy. Sa wiec bez znaczenia, jezeli aspekt biologiczny (medyczny) wskazuje na
zachowanie zdolnosci do pracy. Obiektywna mozliwoé¢ podjecia dotychczasowego lub innego zatrudnienia, zgodnie
z poziomem kwalifikacji, wyksztalcenia, wieku i predyspozycji psychofizycznych moze byé¢ brana pod uwage tylko
woweczas, gdy ubiegajacy sie o rente jest niezdolny do pracy z medycznego punktu widzenia, gdyz oba te aspekty musza
wystepowac tacznie ( por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10 czerwca 1999r., sygn. akt Il UKN 675/98). O niezdolnoSci
do pracy nie decyduje wiec niemozno$¢ podjecia innej pracy warunkowana wiekiem, poziomem wyksztalcenia i
predyspozycjami psychofizycznymi, lecz koniunkcja niezdolnoSci do pracy z niezdolnoécia do przekwalifikowania sie
do innego zawodu.

Ocena niezdolno$ci do pracy w zakresie dotyczacym naruszenia sprawnosci organizmu i wynikajacych stad ograniczen
mozliwoéci wykonywania zatrudnienia wymaga wiadomo$ci specjalnych. W sprawach z zakresu ubezpieczen
spolecznych dotyczacych prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy, do dokonywania ustalen w zakresie
oceny stopnia zaawansowania chorob oraz ich wplywu na stan czynnoSciowy organizmu, uprawnione sa osoby
posiadajace fachowa wiedze medyczna, a zatem okolicznoéci tych mozna dowodzié tylko przez dowod z opinii
bieglych sadowych, zgodnie z trescig art. 278 k.p.c. Opinia bieglego ma na celu ulatwienie Sadowi nalezytej oceny
zebranego materialu dowodowego wtedy, gdy potrzebne sa do tego wiadomo$ci specjalne. Dlatego tez opinie sadowo
- lekarskie sporzadzone w sprawie przez lekarzy specjalistow, maja zasadniczy walor dowodowy dla oceny schorzen
wnioskodawcy (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Gdansku z dnia 11 lutego 2016r., III AUa 1609/15).

Badajac istnienie analizowanej, a w przedmiotowej sprawie spornej przeslanki warunkujacej przyznanie
ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy, Sad dopuscit dowdd z opinii bieglych: ortopedy M. G.,
psychiatry M. L., psychologa J. K., specjalistki z zakresu medycyny pracy K. Z., psychiatry M. P., psychiatry E. S. i
psychologa D. B.. Ich ocena zostala juz zaprezentowana w czeéci obejmujacej ocene dowodow, dlatego w tym miejscu,
odwolujac sie do niej tylko ogodlnie, nalezy jeszcze raz wskazac, ze rzetelne oraz jasno i przekonujaco uzasadnione sg
przede wszystkim opinie M. G., M. L., J. K., E. S. i D. B., przy czym jako podstawe wydanego w sprawie orzeczenia
Sad przyjal dwie opinie psychiatryczno — psychologiczne. Zawieraja one sp6jne wnioski co do calkowitej niezdolno$ci
do pracy ubezpieczonej, trwajacej od maja 2018r. Jesli chodzi za$ o okres, do kiedy powinna by¢ orzeczona calkowita
niezdolno$é¢ do pracy, to biegle przyjely czas zakonczenia leczenia psychiatrycznego i psychologicznego. Pierwszy z
opiniujacych zespolow bieglych, ktéry przeprowadzil badanie w lutym 2020r., wskazal na date 1 stycznia 2023r., za$
drugi zespdl bieglych, ktéry wydal opinie w czerwcu 2021r., a badal ubezpieczona w dniu 5 maja 2021r., wskazal, ze
calkowita niezdolno$¢ do pracy powinna by¢ orzeczona do czasu zakoniczenia leczenia psychiatrycznego, ktore bedzie
trwato minimum 4-5 lat. Sad, uwzgledniajac p6zniejszy czas oceny przeprowadzonej przez E. S. i D. B., przyjal ze to
wladnie zgodnie z opinig tych bieglych nalezy przyja¢, ze ubezpieczona bedzie catkowicie niezdolna do pracy minimum
do 5 maja 2025r. (4 lata liczone od daty badania przez te biegle, ktore zostalo przeprowadzone w dniu 5 maja 2021r.).

Analizujac w dalszej kolejnoéci przestanki warunkujace przyznanie $wiadczenia rentowego, okreslone w art. 57 ust.
1 pkt 2 i 3 ustawy emerytalnej, Sad stwierdzil, ze A. K. spelila je. Ma wymagany okres 5 lat w dziesiecioleciu przed
powstaniem niezdolnoSci do pracy, czyli w okresie od 1 maja 2008r. do 30 kwietnia 2018r. W tym przedziale czasowym
udowodnila okresy skladkowe wynoszace 7 lat i 9 miesiecy oraz okresy nieskladkowe wynoszace 1 rok i 8 miesiecy, a



wiec lacznie 9 lat i 5 miesiecy. Ponadto niezdolno$é do pracy powstala nie p6zniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania
okresu ubezpieczenia, ktéry trwal do 30 wrzesnia 2017r. To zreszta potwierdzil organ rentowy w piSmie z dnia 20
grudnia 2022r. (k. 266).

Jesli chodzi natomiast o warunek z art. 57 ust. 1 pkt 4 ustawy emerytalnej, to A. K. nie pobiera emerytury ani nie
spelnia wymogo6w koniecznych do jej przyznania, gdyz nie osiggnela jeszcze wieku emerytalnego.

Podsumowujac, Sad ocenil, ze zaskarzona decyzja organu rentowego odmawiajaca ubezpieczonej prawa do renty z

tytulu niezdolnoéci do pracy jest bledna i dlatego na podstawie art. 477'4 § 2 k.p.c. zostala zmieniona w ten sposéb, ze
Sad przyznal A. K. prawo do renty z tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy na okres od 1 stycznia 2019r. do 5 maja
2025T.

Ustalenie terminu, od jakiego Sad przyznat ubezpieczonej prawo do wnioskowanego Swiadczenia wynika z dyspozycji
art. 129 ust. 1 ustawy emerytalnej, zgodnie z ktérym w razie ustalenia przez organ rentowy prawa do $wiadczenia
rentowego, $wiadczenie wyplaca sie poczynajac od dnia powstania prawa do §wiadczenia, nie wcze$niej jednak niz
od miesigca, w ktérym zgloszono wniosek lub wydano decyzje z urzedu. W rozpatrywanej sprawie ubezpieczona
zlozyta wniosek o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy w dniu 29 stycznia 2019r., co uzasadnialo przyznanie prawa
do $§wiadczenia od 1 stycznia 2019r. Ten dzien jest pierwszym dniem miesigca, w ktérym zostal zgloszony wniosek o
przyznanie renty, co odpowiada treéci wskazanej regulacji.

Zdaniem Sadu, nie bylo podstaw do przyznania ubezpieczonej prawa do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do
pracy na czas nieoznaczony, o co pelnomocnik A. K. wnioskowal w odwolaniu. Z opinii bieglych, ktére potwierdzily
niezdolno$¢ ubezpieczonej do pracy, nie wynika, by ten stan mial charakter trwaly. Biegle z zakresu psychiatrii i
psychologii akcentowaly raczej okresowa niezdolnoé¢ do pracy, dlatego Sad w punkcie 2 wyroku oddalit odwolanie
w pozostalym zakresie.

Sad na podstawie art. 98 k.p.c. zasadzil od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. na rzecz ubezpieczonej,
reprezentowanej przez pelnomocnika, ktory zglosit wniosek o zwrot kosztow zastepstwa procesowego, kwote 180,00
zh. Wskazana kwota, stanowiaca stawke minimalna, zostala ustalona na podstawie § 9 ust. 2 rozporzadzenia Ministra
Sprawiedliwo$ci z dnia 22 pazdziernika 2015r. w sprawie oplat za czynnoSci adwokackie (Dz. U. z 2015r., poz. 1800
ze zm.) i zasadzona na rzecz ubezpieczonej w pelnej wysokosci w oparciu o art. 100 k.p.c. Wynika to z tego, ze
A. K. przegrala, zdaniem Sadu, tylko w nieznacznej czeéci, zatem Sad wlozyt na organ rentowy obowiazek zwrotu
ubezpieczonej calo$ci kosztow, a wiec kwoty 180 zl.



