Sygn. akt VII U 974/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia o5 lutego 2021 1.

Sad Okregowy Warszawa — Praga w Warszawie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Monika Roslan-Karasinska

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w dniu 05 lutego 2021 roku w Warszawie
sprawy B. C.

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

o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy

na skutek odwolania B. C.

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

z dnia 23 lipca 2018 roku, znak: (...)

zmienia zaskarzona decyzje Zakladu Ubezpieczen Spotecznych (...) w W. z dnia 23 lipca 2018 roku, znak: (...) w ten
sposob, ze przyznaje odwolujacej sie B. C. prawo do renty z tytutu cze$ciowej niezdolnosci do pracy od dnia 31 sierpnia
2017 r. na trwale.

SSO Monika Rostan-Karasinska

UZASADNIENIE

B. C. w dniu 16 sierpnia 2018 r. zlozyla odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) w W. z dnia 23
lipca 2018 r., znak: (...)W uzasadnieniu odwolania ubezpieczona wskazala, ze od urodzenia cierpi na zesp6t (...),
ktory powoduje, ze jest osoba niepelnosprawng. Stwierdzila, ze walka, ktora jest zmuszona podejmowaé praktycznie
w kazdym Srodowisku, powoduje u niej ogromne wyczerpanie psychiczne. Ubezpieczona podniosta, ze jest niezdolna
do pracy i samodzielnej egzystencji, poniewaz korzysta z pomocy innej osoby i z pomocy uslugowej. W jej ocenie
przymus wykonywania pracy skutkuje stalym pogorszeniem sie stanu zdrowia, poniewaz zdiagnozowano u niej raka
chromofobnego lewej nerki z rownoczesnym usunieciem §ledziony oraz jatrogenne uszkodzenie zstepnicy. Dodatkowo
uznala, Ze zmaga sie z gluchotg oraz z pogarszajaca sie widocznoécia oka. Zaakcentowala rowniez, ze przedstawiona
w organie rentowym dokumentacja medyczna wskazuje, iz jest ona osoba niezdolna do pracy ( odwolanie z dnia 16
sierpnia 2018 r., k. 3 a. s.).

Zaklad Ubezpieczen Spotecznych (...) w W. w odpowiedzi na odwolanie wniost o oddalenie odwolania na podstawie

art. 4774 § 1 k.p.c. Organ rentowy uzasadniajac swoje stanowisko w sprawie podniésl, Ze orzeczeniem z dnia 26
czerwca 2018 r. lekarz orzecznik uznal odwolujaca za zdolna do pracy. Dalej stwierdzil, ze na skutek sprzeciwu
ubezpieczonej komisja lekarska rowniez wskazala, iz badana nie jest niezdolna do pracy. Na tej podstawie ZUS
odmowil ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy (odpowiedZ na odwolanie z dnia 24 sierpnia
2018 r., k. 4 a. s.).

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:



B. C. posiada wyksztalcenie wyzsze zdobyte na kierunku analityk medyczne. Obecnie pracowala jako archiwistka
(okolicznoéci bezsporne).

W dniu 7 czerwca 2018 r. odwolujaca zlozyta wniosek do Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...)w W. o rente z tytulu
niezdolno$ci do pracy. W toku postepowania wyjasniajacego ubezpieczonego zostala skierowana na badanie do lekarza
orzecznika, ktéry uznal, ze nie jest osoba niezdolna do pracy. Na skutek sprzeciwu odwolujacej z dnia 5 lipca 2018
r. sprawa trafila do komisji lekarskiej ZUS, ktora réwniez stwierdzila, ze badana nie jest niezdolna do pracy. Na
tej podstawie organ rentowy wydal zaskarzona decyzje z dnia 23 lipca 2018 r., znak: (...)zgodnie z ktérag odmowil
przyznania ubezpieczonej prawa do renty z tytutu niezdolno$ci do pracy ( wniosek z dnia 7 czerwca 2018 r., orzeczenie
lekarza orzecznika z dnia 26 czerwca 2018 r., sprzeciw z dnia 5 lipca 2018 r., orzeczenie komisji lekarskiej z dnia 19
lipca 2018 r. i decyzja z dnia 23 lipca 2018 r., a. r.).

Sad dopuscil dowodd z opinii bieglych sadowych lekarzy specjalistow onkologa i laryngologa celem ustalenia, czy
odwolujaca sie jest zdolna czy tez calkowicie niezdolna do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci
organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci po przekwalifikowaniu sie ze szczeg6lnym wskazaniem daty powstania
tej niezdolnoéci, czy odwolujaca sie jest zdolna czy tez cze$ciowo niezdolna do pracy, tj. utrata w znacznym
stopniu niezdolnosci do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami ze szczeg6lnym wskazaniem daty powstania tej
niezdolnoéci, czy jest to niezdolno$c¢ trwala czy okresowa, a jezeli okresowa, to na jaki okres oraz, jezeli nastapila
zmiana stanu jej zdrowia, to na czym ona polegala (postanowienie z dnia 29 sierpnia 2018 r., k. 6-7 a. s.).

W zakresie laryngologicznym u odwolujacej rozpoznano niedostuch odbiorczy obustronny i stale postepujacy ze
Srednim ubytkiem stuchu w aparatach w polu swobodnym w wymiarze 36 decybeli oraz sluch spolecznie wydolne.
Dodatkowo zdiagnozowano u niej czeste infekcje drog oddechowych, zespot (...) oraz raka nerki. Ubezpieczona jest
zaaparatowana obuusznie z zyskiem z aparatdw, co skutkuje tym, ze jej shuch jej spolecznie wydolny. Majac powyzsze
na uwadze nalezy uznaé, ze odwolujaca jedynie z przyczyn laryngologicznych nie jest osoba niezdolna do pracy (opinia
bieglego sadowego laryngologa, k. 17-19 a. s.).

W zakresie onkologicznym zdiagnozowano u odwolujacej raka nerki lewej po nefrektomii. Zglaszane przez nig
dolegliwo$éci nie sa efektem czynnego procesu onkologicznego. Nie rozpoznano przy tym jawnych objawéw
wznowieniowych choroby. Na tej podstawie ustalono, ze ubezpieczona jest zdolna do pracy, poniewaz aktualnie
wymaga jedynie opieki poradni genetycznej (opinia bieglego sadowego onkologa, k. 35-36 a. s.).

Sad dopuscil dowdd z opinii bieglego sadowego lekarza specjalisty genetyka na okolicznosci, jak w postanowieniu z
dnia 29 sierpnia 2018 r. (postanowienie z dnia 19 lutego 2019 r., k. 49-50 a. s.).

W zakresie genetycznym odwolujaca zmaga sie z chorobg genetyczng o nazwie Zesp6l (...). Z jej objawdw
mozna wyrézni¢ w szczegblnosci niski wzrost, wyrazne zmarszczki nakatne, mikro i retrogancja, przydzwiek
nosowy mowy, dlugie filtrum, dlugi i waski nos czy krétka szyje. Dodatkowo rozpoznano u ubezpieczonej
wrodzong wade ukladu limfatycznego, wrodzone zwichniecie stawdéw biodrowych oraz niedostuch odbiorczy
obustronny. Gléwnymi objawami zespolu (...) sa cechy dysmorfii, niedobor wysoko$ci ciala, wrodzona wada
serca, zwiekszona czesto$¢ zapalen wsierdzia i rozwarstwienia aorty, zaburzenia rytmu serca, hipogonadyzm,
nieplodno$¢, nieprawidlowos$ci w obrebie ukladu gruczoléw wydzielania wewnetrznego, narzadu wzroku i stuchu,
nawracajace zapalenia ucha $rodkowego, wrodzony brak lub hipoplazja naczyn limfatycznych, zaburzenia ukladu
szkieletowego w postaci koslawosci lokci i kolan, krotkich koéci IV $rddrecza, skrocenie koniczyn oraz osteoporoza.
Deficyty funkcji poznawczych wystepujace rowniez w tej chorobie charakteryzuja sie zaburzeniami koncentracji
uwagi i umiejetno$ci rozwiazywania problemdw, organizowania i planowania konkretnych zadan i przedsiewziec,
kontroli zachowania i dazenia do celu, zwiekszona impulsywno$cia i wolniejszym procesem przetwarzania
informacji, zaburzeniami komunikacji i funkcjonowaniem spolecznym, problemami psychologicznymi zwigzanymi z
niskoroslo$cia, opoznieniem lub brakiem dojrzewania oraz wyobcowaniem ze spoleczenstwa. Nadto choroba Turnera
zwieksza czestotliwo$¢é nowotwordw, co tez zostalo uwidocznione w pogarszajacym sie stanie zdrowia odwolujace;j.
Nalezy spodziewac¢ sie dalszego progresu choroby oraz nasilenia sie wystepujacych objawbéw i pojawienia sie nowych.



Dlatego tez odwolujaca jest osoba trwale cze$ciowo niezdolng do pracy od dnia 31 sierpnia 2017 r., w ktérym nastapita
operacja raka nerki, ze wzgledu na przebyte operacje onkologiczne i zaburzenia krazenia limfatycznego w naczyniach
konczyn dolnych. Nie moze ona wykonywaé pracy zwigzanej z dZwiganiem ciezaréw m.in. kart z archiwum (opinia
glowna i uzupelniajaca bieglego sadowego genetyka, k. 64-68 i 115-116 a. s.).

W ocenie organu rentowego trudno aktualnie wykluczyé mozliwo$¢ poprawy stanu zdrowia odwolujace;j.
Uwzgledniajac charakter wiodacych schorzen ZUS wni6st o dopuszczenie dowodu z opinii biegltych sadowych z zakresu
kardiologii i onkologii. Sad dopuécil dowdd z opinii bieglych w/w specjalno$ci na okolicznos$ci jak w postanowieniu z
dnia 29 sierpnia 2018 r. (pismo procesowe z dnia 3 marca 2020 r. i postanowienie z dnia 17 lipca 2020 r., k. 123-124
i132a.s.).

W og6lnym stanie zdrowia u odwotujacej zdiagnozowano Zespo6t (...), stan po wszczepieniu nadwieicowej protezy
aorty wstepujacej i biologicznej zastawki aortalnej z powodu poszerzenia aorty wstepujgcej i umiarkowanej
niedomykalnoéci dwuptatkowej zastawki aortalnej, ekstrasystolie komorowa i nadkomorowa, stan po nefrektomii
lewostronnej i splenektomii z powodu raka nerki, stan po resekcji szostego segmentu watroby, stan po
cholecystektomii oraz niedosluch obustronny. Rozpoznane choroby pozostaja w zwiazku przyczynowym z
zasadniczym schorzeniem na tle genetycznym. Z Zespolem (...) wiaza sie zmiany, ktére nastapily w ukladzie sercowo-
naczyniowym, nieprawidlowo$ci dysmorficzne w ukladzie kostno-stawowym oraz sklonno$¢ do nowotwordow.
Wymienione schorzenia sprowadzajg u ubezpieczonej trwalg i czeSciowa niezdolno$é do pracy od dnia 31 sierpnia
2017 r. (opinia bieglego sadowego kardiologa, k. 141-143 a. s.).

Sad uchylit postanowienie z dnia 17 lipca 2020 r. w przedmiocie dopuszczenia dowodu z opinii bieglego sadowego
lekarza onkologa oraz pomingl wniosek dowodowy organu rentowego o powolanie bieglego w/w specjalnosci
(postanowienie z dnia 5 lutego 2021 1., k. 152 a. s.).

Sad ustalil powyzszy stan faktyczny na podstawie zgromadzonego materialu dowodowego w aktach sprawy, w tym w
aktach organu rentowego, obejmujacego przede wszystkim dowody z dokumentbéw, jak rowniez w oparciu o opinie
bieglych sadowych specjalistow z zakresu laryngologii, onkologii, genetyki i kardiologii. Dowody z dokumentow jako
niekwestionowane przez strony, a przy tym spdjne, zostaly ocenione jako w pelni wiarygodne.

W kontek$cie przeprowadzonego postepowania dowodowego, Sad jako podstawe wlasnych ustalen przyjal opinie
sporzadzong przez bieglego sadowego genetyka i kardiologa w zakresie istnienia u ubezpieczonej czesciowej i trwalej
niezdolnoéci do pracy. W realiach rozpatrywanej sprawy opinia gléwna i uzupehliajaca bieglego sadowego z zakresu
genetyki oraz opinia kardiologa w sposéb pelny i wyczerpujacy udzielila odpowiedzi na pytanie ujete w tezie
postanowienia dopuszczajacego ten dowdd. Biegli w sposob logiczny, spojny i dokladny przedstawili stan zdrowia
ubezpieczonej. Nadto biegli uzasadnili szczegélowo powody wskazujace na uznanie badanej za cze$ciowo niezdolnej
do pracy od daty, w ktorej nastgpila operacja odwolujacej. Z kolei wnioskdw wynikajgcych z opinii wydanych
przez bieglego sadowego laryngologa i onkologa Sad nie bral pod uwage, gdyz za cze$ciowa niezdolnosé do pracy
ubezpieczonej odpowiada w gléwnej mierze Zespotl (...) powodujacy réwniez inne wystepujace u niej schorzenia.

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) w W. w piSmie procesowym z dnia 4 marca 2020 r. wskazywal na konieczno$é
sporzadzenia opinii przez bieglych z zakresu kardiologii i onkologii. W jego ocenie schorzenia ubezpieczonej dotycza
chorob na tle kardiologicznym i onkologicznym, co daje podstawe do kontynuowania postepowania dowodowego.
Sad wstepnie wniosek uznat za zasadny, lecz na skutek opinii bieglego sadowego kardiologa doszedl do przekonania,
ze wszystkie okoliczno$ci sporne zostaly juz wyjasnione. Wymaga podkreélenia, ze Zespo6? (...) sprzyja chorobom
wspoOlistniejacym, ktore zostaly wykryte w ogblnym stanie zdrowia odwolujacej sie. Ponadto wystepujace u niej
schorzenie charakteryzuje sie licznymi deficytami funkeji poznawczych majacymi wplyw m.in. na koncentracje,
kontrole swojego zachowania czy porozumiewanie sie, funkcjonowanie i ogblna adaptacje w kregu oséb, w tym
przypadku innych pracownikéw. Potwierdzeniem wnioskéw zawartych przez bieglego sadowego ginekologa byla
niewatpliwie opinia sporzadzona przez bieglego sadowego kardiologa. W jego ocenie rozpoznane choroby z innych
specjalizacji leczniczych pozostaja w zwiazku z Zespolem (...), ktory de facto stanowi przyczyne pozostalych schorzen,



z ktorymi zmaga sie ubezpieczona. W ocenie bieglego schorzenia powoduja zmiany w ukladzie sercowo-naczyniowym,
nieprawidlowos$ci dysmorficzne w ukladzie kostno-stawowym oraz sklonnoéé do nowotworéw. W opinii obydwu
bieglych wskazano, ze stan zdrowia odwolujacej ulega pogorszeniu i z uwagi na istniejgcg chorobe genetyczna
niemozliwe jest odzyskanie w pelni zdolno$ci do pracy. Znamiennym jest takze, ze organ rentowy nie zarzucal opinii
sporzadzonej przez bieglego genetyka, aby odwolujgca faktycznie nie byta niezdolna do pracy, a jedynie kwestionowat,
iz stwierdzona niezdolno$¢ ma charakter trwaly. Z dwoch przytoczonych opinii, a w szczegdlno$ci wyluszeczonym przez
bieglego genetyka charakterystyka Zespotu (...) w odniesieniu do skutkoéw, ktoére ta choroba powoduje w organizmie
chorego, Sad nie znalazl zadnych podstaw do dalszego kontynuowania postepowania dowodowego.

W zwigzku z powyzszym Sad uznal, ze przeprowadzone postepowanie dowodowe bylo wystarczajace do wydania
wyroku.

Sad zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie B. C. od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) w W. z dnia 23 lipca 2018 r., znak:(...), jako zasadne,
zastluguje na uwzglednienie.

Na podstawie art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (Dz. U. z 2020 r., poz. 53 z p6zn. zm.) zwanej dalej ,,ustawa”, renta z tytulu niezdolnosci do pracy
przyshuguje ubezpieczonemu, ktory spehil lacznie nastepujgce warunki:

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

2. niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach sktadkowych wymienionych w ustawie, albo nie p6zniej niz w ciagu 18
miesiecy od ustania tych okresow.

W rozpatrywanej sprawie bezspornym bylo, ze odwolujaca spelila przestanki okreslone w art. 57 ust. 1 pkt 2-3
ustawy. W toku postepowania sgdowego nalezalo jedynie rozwazy¢, czy ubezpieczona prawidlowo zostala uznana w
toku postepowania wyja$niajgcego za osobe zdolng do wykonywania pracy. W celu wyjasnienia spornej okolicznoSci
Sad dopuscil w sprawie dowdd z opinii bieglych lekarzy z zakresu laryngologii, onkologii, genetyki i kardiologii.
Zarbwno przy ocenie stanu faktycznego, jak i dokonywaniu rozwazan prawnych, pominieto wnioski zaprezentowane
przez bieglych dwoch pierwszych specjalnosci. Dla oceny stanu zdrowia ubezpieczonej gtowne znaczenie miata opinia
bieglego genetyka, gdyzto Zespo6l (...) byl odpowiedzialny za powstanie choréb wspdlistniejacych. Scharakteryzowanie
tej choroby w szczego6lnosci w zakresie wywolujacych skutkéw, jak rowniez zwrdcenie uwagi na dalsze rokowania
odwolujacej byly najistotniejsze w kontekécie ustalenia, czy jest ona niezdolna do pracy.

Sad oparl sie na opinii bieglego sadowego genetyka oceniajgc, ze jest ona najbardziej wyczerpujgca i logicznie
uzasadniona. Biegly wyjasnil, Ze czeSciowa niezdolno$¢ do pracy utrzymuje sie u odwotujacej od momentu wykonania
operacji raka nerki. Biegly z cala stanowczoS$cia zwrocil uwage, ze stan jej zdrowia ulegl dalszemu pogorszeniu i
nie daje mozliwoSci na powr6t do peli zdrowia. Za taki stan rzeczy odpowiada Zespét (...), ktéry spowodowal
m.in. zachorowanie ubezpieczonej nowotwory. Ponadto w jej stanie zdrowia zdiagnozowano zaburzenia adaptacyjne,
koncentracji czy funkcjonowania, ktére znacznie utrudniajg mozliwo$¢ wykonywania pracy. Nadto odwolujgca z
uwagi na rozpoznane schorzenia nie moze dzwigaé, co uniemozliwia wykonywanie przez nig dotychczasowej pracy na
stanowisku archiwistki. Sporzadzona opinia w calej rozciagloSci jest zbiezna i tozsama z wnioskami zaprezentowanymi
przez bieglego sadowego kardiologa. Zatem w ocenie Sagdu zbednym bytoby dopuszczanie dowodu z opinii kolejnego
bieglego sadowego onkologa niezaleznie od dalszych wnioskdw i zastrzezen organu rentowego.

Kwestia mozliwoéci dopuszczenia dowodu z dodatkowej opinii tych samych lub innych bieglych wielokrotnie
zajmowano sie w orzecznictwie, ktore stanelo na stanowisku, ze jezeli opinia bieglego jest jednoznaczna i tak
przekonujaca, iz Sad okreslona okoliczno$é uznaje za wyjasniona, to nie ma obowigzku dopuszczania dowodu z dalszej



opinii bieglych (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 21 listopada 1974 r., II CR 638/74). Dowdd z opinii bieglego ma
szczegblny charakter, a mianowicie korzysta sie z niego w wypadkach wymagajacych wiadomosci specjalnych. Do
dowodoéw tych nie maja wiec zastosowania wszystkie zasady o prowadzeniu dowodow, a w szczegdlnoSci art. 217 §
1 k.p.c., ktory stanowi, ze strona moze az do zamkniecia rozprawy przytacza¢ okolicznosSci faktyczne i dowody na
uzasadnienie swoich wnioskéw lub dla odparcia wnioskow i twierdzen strony przeciwnej. W konsekwencji nie mozna
przyjaé, ze sad obowigzany jest dopusci¢ dowdd z opinii kolejnych bieglych, czy tez z opinii instytutu w kazdym
wypadku, gdy opinia zlozona jest niekorzystna dla strony. W $wietle art. 286 k.p.c., sad ma obowigzek dopuszczenia
dowodu z dalszych bieglych lub z opinii instytutu, gdy zachodzi tego potrzeba, a wiec wéwczas, gdy opinia zlozona juz
do sprawy zawiera istotne braki, czy nie wyjasnia istotnych okoliczno$ci (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5 listopada
1974 r., sygn. akt I CR 562/74).

Argumentacja organu rentowego wskazujaca na konieczno$¢ przeprowadzenia dowodu z opinii innego bieglego
sadowego kardiologa potwierdzila wnioski plynace wprost z opinii genetyka. W zwigzku z powyzszym Sad uznal
wnioski sporzadzone przez bieglych z zakresu genetyki i kardiologii za wlasne, gdyz pogarszajacy sie stan zdrowia
ubezpieczonej dawal podstawy do uznania jej za trwale czeSciowo niezdolng do pracy.

Majac na uwadze powyzsze Sad orzekl na podstawie art. 477'4 § 2 k.p.c., jak w sentencji wyroku.
Zarzadzenie: odpis wyroku wraz z uzasadnieniem doreczy¢ odwolujacej i organowi rentowemu.

MK



