Sygn. akt VII U 1678/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 11 pazdziernika 2018 r.

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

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Zbigniew Szczuka

Protokolant: st. sekr. sgdowy Maria Nalewczynska

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 11 pazdziernika 2018 r. w Warszawie
sprawy S. U.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych (...)Oddzial w W.
o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

na skutek odwolania S. U.

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

z dnia 10 listopada 2017 r. znak: (...)

oddala odwolanie.

Sygn. akt VIT U 1678/17

UZASADNIENIE

Decyzjq z dnia 10 listopada 2017 r., znak: (...)Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.
odmoéwil ubezpieczonemu S. U. przyznania prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy wskazujac, ze orzeczeniem
Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 2 listopada 2017 r. ubezpieczony nie zostal uznany za osobe niezdolna do pracy.
Rozstrzygniecie ww. decyzji Zaklad Ubezpieczen Spolecznych oparl na przepisach ustawy o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (decyzja z dnia 10 listopada 2017 r., znak: (...) k. 30, tom V a.r.).

S. U. w dniu 5 grudnia 2017 r. zlozyl odwolanie od ww. decyzji z dnia 10 listopada 2017 r., znak: (...) W uzasadnieniu
odwolania ubezpieczony wskazal, ze nie zgadza sie z ocena jego stanu zdrowia, dokonana przez Komisje Lekarska
ZUS. Podkreslil, Ze pomimo dostarczenia do Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych wszelkiej niezbednej dokumentacji
medycznej, lekarze orzecznicy zignorowali jego zly stan zdrowia, ktéry ma wplyw na jego codzienng egzystencje.
Ponadto wskazal, ze lekarze orzecznicy przeprowadzili badanie jego osoby w sposéb malo szczegolowy i pobiezny. W
konkluzji odwolania, ubezpieczony wnidst o zmiane zaskarzonej decyzji i przyznanie na jego rzecz prawa do renty z
tytutlu czesciowej niezdolno$ci do pracy (odwolanie z dnia 5 grudnia 2017 r. k. 2 a.s.).

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. , w dniu 15 grudnia 2017 r. zajal stanowisko w sprawie
i wniosl o oddalenie odwolania. W uzasadnieniu odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wskazal, ze ubezpieczony
zostal w toku postepowania skierowany na badanie do Komisji Lekarskiej ZUS, ktora orzeczeniem z dnia 2 listopada
2017 r. nie stwierdzila u niego niezdolnosci do pracy. Na tej podstawie, decyzja z dnia 10 listopada 2017 r., znak:



(...), organ rentowy odmoéwil wnioskodawcey prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. Rozstrzygniecie decyzji
ww. organ oparl na przepisach ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (odpowiedz na
odwolanie z dnia 15 grudnia 2017 r. k. 5 a.s.).

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

S. U., urodzony w dniu (...), jest z zawodu technikiem-mechanikiem. W dniu 16 sierpnia 2017 r. ubezpieczony zlozylt w
Zakladzie Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. wniosek o rente z tytulu niezdolnosci do pracy. Do powyzszego
wniosku ubezpieczony zalaczyl informacje dotyczaca okreséw sktadkowych i nieskladkowych wraz z dokumentacja
potwierdzajgcg te okresy. W zwigzku z zainicjowaniem postepowania administracyjnego przed ZUS ubezpieczony
zostal skierowany na badanie do Lekarza Orzecznika ZUS, ktory po jego przeprowadzeniu wydal w dniu 3 pazdziernika
2017 r. orzeczenie stwierdzajace, ze S. U. nie jest niezdolny do pracy. W zwiazku ze zlozeniem sprzeciwu od orzeczenia
Lekarza Orzecznika ZUS, sprawa zostala skierowana do Komisji Lekarskiej ZUS, ktéra po ponownym zbadaniu
odwolujacego, wydala w dniu 2 listopada 2017 r. orzeczenie, rowniez stwierdzajace, ze ubezpieczony nie jest niezdolny
do pracy (wniosek z dnia 16 sierpnia 2017 r. k. 1-2, orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 3 pazdziernika 2017 r.
k. 26, orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 2 listopada 2017 r. k. 27, tom V a.r.).

W oparciu o powyzsze orzeczenie organ rentowy wydal w dniu 10 listopada 2017 r. decyzje, znak: (...) odmawiajaca
ubezpieczonemu prawa do Swiadczenia rentowego z tytulu niezdolnosci do pracy. W uzasadnieniu decyzji organ
rentowy podniésl, ze ubezpieczony nie spelia przestanek wynikajacych z przepiséw ustawy o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, a mianowicie nie jest niezdolny do pracy. Jednocze$nie w treSci powyzszej
decyzji organ rentowy stwierdzil, ze ogblny staz pracy ubezpieczonego wynosi 35 lat, 8 miesiecy i 1 dzien okresow
skladkowych oraz 1 rok, 11 miesiecy i 12 dni okreséw nieskladkowych, tj. lacznie 37 lat, 7 miesiecy i 13 dni (decyzja
z dnia 10 listopada 2017 r., znak:(...) k. 30, tom V a.r.).

0Od powyzszej decyzji ubezpieczony S. U. zlozyl odwolanie do tut. Sadu, inicjujgc tym samym niniejsze postepowanie
(odwolanie z dnia 5 grudnia 2017 r. k. 2 a.s.).

W toku postepowania, Sad Okregowy Warszawa — Praga w Warszawie dopuscil dowod z opinii bieglych sadowych
lekarzy specjalistow: ortopedy, neurologa, internisty-kardiologa oraz reumatologa celem ustalenia, czy odwolujacy
jest zdolny, czy tez calkowicie lub cze$ciowo niezdolny do pracy zarobkowej, ze szczegblnym wskazaniem daty
powstania tej niezdolnoéci, czy jest to niezdolnoé¢ trwala, czy okresowa, a jezeli okresowa to na jaki okres, a takze jezeli
nastgpila zmiana stanu zdrowia ubezpieczonego (poprawa lub pogorszenie), to na czym ona polegala (postanowienie
z dnia 29 grudnia 2017 1. k. 6 a.s.).

W opinii z dnia 6 lutego 2018 r., biegly sadowy z zakresu kardiologii prof. dr hab. med. W. S.
rozpoznal u odwotujacego nadciénienie tetnicze, dne moczanowa, zmiany zwyrodnieniowe kregostupa szyjnego, stan
po kilkukrotnym leczeniu operacyjnym przykurczu D. dloni prawej i lewej, stan po amputacji palca V reki prawej,
otylo§¢ oraz chorobe wrzodowa dwunastnicy powiklang peknieciem wrzodu dwunastnicy. Po przeprowadzeniu
badania lekarskiego oraz po analizie dokumentéw medycznych biegly sadowy stwierdzil, ze zasadniczym problemem
zdrowotnym wnioskodawcy jest schorzenie ortopedyczne w postaci przykurczu D. w obu dloniach, ktory w przesztosci
byt kilkukrotnie leczony operacyjnie. W zwigzku z tym o zdolno$ci opiniowanego do pracy powinien wypowiedzie¢ sie
biegly sadowy z zakresu ortopedii. W zakresie swojej specjalnosci biegly stwierdzil, ze istniejace nadci$nienie tetnicze
jest dobrze kontrolowane za pomocg lekow hipotensyjnych i nie doprowadzilo do jakichkolwiek powiklan sercowo-
naczyniowych, podobnie jak wspdlistniejaca dna moczanowa, ktora jest wlasciwie i skutecznie leczona miluritem. Na
tej podstawie, biegly sadowy stwierdzil, ze z przyczyn kardiologicznych, odwolujacy nie jest osoba niezdolna do pracy
(opinia biegtego sadowego z zakresu kardiologii prof. dr hab. med. W. S. z dnia 6 lutego 2018 r. k. 19-20 a.s.).

W opinii z dnia 6 marca 2018 r. biegle sqdowe z zakresu neurologii dr B. A. oraz z zakresu
diabetologii dr n. med. E. R. calkowicie podzielily stanowisko zaprezentowane przez bieglego sadowego z
zakresu kardiologii prof. dr hab. med. W. S.. Dodatkowo biegle sadowe wskazaly, ze istniejace u odwolujacego
nadci$nienie tetnicze powinno by¢ systematycznie leczone lekami hipotensyjnymi oraz systematycznie kontrolowane.



Rozpoznana przed laty choroba wrzodowa powiklana perforacja wrzodu dwunastnicy wymaga okresowej kontroli
gastrologicznej, a w razie zaostrzenia dolegliwo$ci bé6lowych wskazane jest zastosowanie bloker6w pompy protonowe;j.
Po przeprowadzeniu badania wnioskodawcy oraz po zapoznaniu sie z dokumentacjg zawarta w aktach sprawy biegle
sadowe nie stwierdzily u odwolujacego niezdolnosci do pracy z przyczyn internistycznych (opinia bieglych sadowych
z zakresu neurologii dr n. med. B. A. oraz z zakresu chor6b wewnetrznych i diabetologii dr n.med. E. R. z dnia 6 marca
2018 r. k. 34-36 a.s.).

W opinii z dnia 30 maja 2018 r. biegla sadowa z zakresu choréb wewnetrznych i reumatologii
dr n. med. K. W. rozpoznala u odwolujacego obustronna chorobe D., po kilkukrotnych operacjach, powiklang
amputacja palca V reki prawej, chorobe zwyrodnieniowa kregoslupa bez cech zespolu korzeniowego oraz dne
moczanowg kontrolowana miluritemem. Biegla wskazala, ze badanie rtg kregostupa szyjnego z dnia 10 lipca 2017
r. wykazato dyskopatie od C5-C7 oraz zmiany zwyrodnieniowe na krawedziach trzon6w na ww. poziomach oraz w
stawach miedzykregowych na calym jego przebiegu. Zdaniem bieglej sadowej tej specjalnosci istniejace dysfunkcje w
zakresie ukladu ruchu nie sg podstawa do uznania jakiejkolwiek niezdolnoSci do pracy z przyczyn reumatologicznych.
Biegta podkreslila bowiem, ze obecny stopien zaawansowania jednostek chorobowych reumatologicznych nie spelnia
kryteriéw, co najmniej czeSciowej niezdolnosci do pracy (opinia bieglej sadowej z zakresu chor6b wewnetrznych i
reumatologii dr n. med. K. W. z dnia 30 maja 2018 r. k. 63-64 a.s.).

W opinii z dnia 26 czerwca 2018 r. biegly sqdowy z zakresu (...) rozpoznal u odwolujgcego chorobe
D. reki lewej i prawej po leczeniu operacyjnym oraz zwyrodnienie kregostupa bez uposledzenia sprawnosci i bez
objawdw zespolu bbélowego. W ocenie bieglego sadowego tej specjalno$ci analiza przedstawionej dokumentacji,
zebrany wywiad oraz przeprowadzone badanie pozwalajg stwierdzi¢, ze badany nie utracil zdolno$ci do pracy.
Biegly wskazal, ze sprawno$¢é chwytna pomimo tego, ze uposledzona, to jest wystarczajaco dobra do wykonywania
wecze$niejszej pracy handlowca i specjalisty ds. marketingu. W obrebie kregostupa wystepuje niewielkie ograniczenie
ruchomosci kregostupa szyjnego, ale bez objawow zespolu bolowego, a zachowany zakres ruchu w odcinku szyjnym i
globalna ruchomo$¢ kregostupa pozwalaja w zupelno$ci na kontynuacje wezesniejszej pracy. W konkluzji opinii biegly
stwierdzil wiec, ze odwolujacy nie jest osoba niezdolna do pracy (opinia bieglego sadowego z zakresu (...) z dnia 26
czerwca 2018 r. k. 76-78 a.s.).

Do powyzszych opinii zadna ze stron nie zglosila zastrzezen (pisma procesowe organu rentowego k. 73, k. 88, protoko6t
rozprawy z dnia 11 pazdziernika 2018 r. k. 96 a.s.).

Powyzszy stan faktyczny, Sad Okregowy ustalil na podstawie dowodéw z dokumentéw zawartych w aktach sprawy
i aktach rentowych odwolujacego. Zdaniem Sadu powolane wyzej dokumenty, w zakresie w jakim Sad oparl na
nich swoje ustalenia sa wiarygodne, wzajemnie sie uzupekniaja i tworza spdjny stan faktyczny. Nie byly one przez
strony kwestionowane w zakresie ich autentyczno$ci i zgodno$ci z rzeczywistym stanem rzeczy, a zatem okoliczno$ci
wynikajace z tresci tych dokumentow nalezalo uznaé za bezsporne i majace wysoki walor dowodowy. Jednocze$nie
w toku sprawy, Sad Okregowy dopuscit dowod z opinii bieglych sadowych lekarzy specjalistéw: ortopedy, neurologa,
internisty-kardiologa oraz reumatologa celem jednoznacznego ustalenia stanu zdrowia odwolujacego. W ocenie Sadu
Okregowego wnioski zawarte w sporzadzonych przez bieglych opiniach nalezy podzieli¢ w calo$ci. Opinie te zostaly
bowiem wydane po przeprowadzeniu szczegbélowego badania przedmiotowego odwolujacego i wnikliwej analizie
calosci dokumentacji medycznej zawartej zarowno w aktach sadowych, jak i aktach rentowych ubezpieczonego. Opinie
bieglych specjalistdbw sa wyczerpujace, a takze zostaly sporzadzone w sposob jasny i logiczny oraz nie pozostawiaja
watpliwosci, co do dokladnego okreslenia stanu zdrowia odwolujacej. Wszyscy biegli wskazali bowiem jednomyélnie,
ze odwolujaca nie jest osoba niezdolng do pracy. Podkreslenia wymaga rowniez, ze biegli sadowi opiniujacy w
niniejszej sprawie w nalezyty sposéb wyjasénili przedstawione przez Sad zagadnienia, wskazali na czym oparli swe
tezy i co stanowilo ich podstawe. Biegli szczegbélowo opisali stan zdrowia wnioskodawcy i zgodnie oraz tozsamo
stwierdzili, ze brak jest podstaw do stwierdzenia niezdolnoéci wnioskodawcy do pracy. Biorac powyzsze pod uwage,
Sad Okregowy uznal, ze zgromadzony w sprawie material dowodowy stanowi wystarczajaca podstawe do wydania
orzeczenia konczacego postepowanie.



Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie S. U. od decyzji organu rentowego z dnia 10 listopada 2017 r., znak: (...)nie zasluguje na uwzglednienie.

W mysl art. 57 ust 1. ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
(Dz. U. z 2018 r. poz. 1270) renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory speknil lgcznie
nastepujace warunki:

1. jest niezdolny do pracy;
2. ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy;

3. niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach sktadkowych wymienionych w ustawie, albo nie pdzniej niz w ciggu 18
miesiecy od ustania tych okresow.

W tresci wskazanej powyzej regulacji zostaly okreSlone warunki konieczne do powstania prawa do renty z tytutu
niezdolno$ci do pracy. Warunki te musza by¢ spelnione lacznie.

Niezdolno$¢ do pracy jest kategorig ubezpieczenia spolecznego laczaca sie z calkowita lub cze$ciowa utratg
zdolno$ci do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnoS$ci organizmu bez rokowania jej odzyskania po
przekwalifikowaniu (art. 12 ustawy). Przy ocenie stopnia i trwaloSci tej niezdolnoSci oraz rokowania, co do jej
odzyskania uwzglednia sie zar6wno stopien naruszenia sprawnosci organizmu, mozliwo$¢ przywrocenia niezbednej
sprawnoé$ci w drodze leczenia i rehabilitacji, jak i mozliwo$¢ wykonywania pracy dotychczasowej lub podjecia innej
oraz celowo$c przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy,
poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne ubezpieczonego (art. 13 ust. 1 ustawy) (por. wyrok Sadu
Najwyzszego — Izba Administracyjna, Pracy i Ubezpieczen Spotecznych z 28 stycznia 2004 roku, II UK 222/03).
Prawo do $§wiadczenia rentowego z tytulu niezdolnoSci do pracy przystuguje zatem w wypadku wypelienia wszystkich
przestanek z art. 57 pkt.1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku.

Przepis art. 12 powolanej wyzej ustawy rozrdznia dwa stopnie niezdolno$ci do pracy - calkowita i cze$ciowa. Zgodnie
z ust. 3 w/w przepisu czesciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnoé¢ do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Z kolei catkowita niezdolno$¢ do pracy polega na utracie zdolnosci do
wykonywania jakiejkolwiek pracy. Przestanka niezdolnosci do jakiejkolwiek pracy odnosi sie do kazdego zatrudnienia
w innych warunkach niz specjalnie stworzone na stanowiskach pracy odpowiednio przystosowanych do stopnia i
charakteru naruszenia sprawno$ci organizmu (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 8 grudnia 2000 roku, IT UKN
134/00 iz dnia 7 wrze$nia 1979 r., II URN 111/79).

Przechodzac do merytorycznej oceny zasadnoSci zlozonego przez ubezpieczonego S. U. odwolania wskaza¢ nalezy,
ze zaskarzona decyzja organu rentowego jest prawidlowa, albowiem odpowiada rzeczywistemu stanowi rzeczy. W
przedmiotowej sprawie, Sad uwzglednil wszystkie opinie wydane przez bieglych sadowych i uznal je za wyczerpujace,
poddajace wszechstronnej analizie stan zdrowia ubezpieczonego w odniesieniu do jego mozliwosci zawodowych.
Whioski zawarte w przedmiotowych opiniach nie nasuwaly watpliwoéci, co do ich trafno$ci, zatem brak bylo
podstaw do dalszego prowadzenia postepowania dowodowego. Biegli sa bowiem doswiadczonymi specjalistami
z tych dziedzin medycyny, ktére odpowiadajg schorzeniom ubezpieczonego. Opinie wydali po zapoznaniu sie ze
wszystkimi dokumentami leczenia przedlozonymi przez ubezpieczonego. W ocenie Sadu biegli rzeczowo uzasadnili
swoje stanowisko odnoénie zdiagnozowanych u wnioskodawcy schorzen i ich wplywu na jego zdolno$¢ do pracy
zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami.

Ze zgromadzonego w sprawie materialu dowodowego, a w szczegolnosci z opinii bieglych sadowych lekarzy
specjalistéw: ortopedy, neurologa, internisty-kardiologa oraz reumatologa wynika, ze wystepujace u S. U. schorzenia
nie stanowig przeciwskazania do wykonywania przez niego pracy zarobkowej. W ocenie wszystkich wskazanych
bieglych odwolujacy jest zdolny do pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami. Jednocze$nie zdaniem Sadu oceny



powyzszej w niczym nie moze zmieni¢ przekonanie ubezpieczonego o zlym stanie jej zdrowia. Zgodnie bowiem z
utrwalonym stanowiskiem Sadu Najwyzszego, subiektywne przekonanie strony o stopniu niezdolnoSci do pracy ze
wzgledu na stan zdrowia nie moze mie¢ decydujacego znaczenia dla ustalenia prawa do $wiadczenia rentowego,
albowiem miarodajny jest obiektywnie istniejacy stan zdrowia, stwierdzony w toku postepowania, do ktoérej to oceny
uprawnieni s biegli lekarze o specjalno$ci odpowiadajacej schorzeniom osoby badanej (por. wyrok Sadu Najwyzszego
z dnia 7 pazdziernika 1968 r., III PRN 66/68).

W tej sytuacji Sgd Okregowy, na podstawie wszechstronnej analizy zebranego w sprawie materialu dowodowego oraz
w oparciu o obowiazujace przepisy prawa przyjal, ze odwolanie wnioskodawcy bylo bezzasadne i na podstawie art.

477'* 8 1 k.p.c. podlegalo oddaleniu.

ZARZADZENIE
(...)

M.St.



