Sygn. akt VIII U 378/18

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 12 grudnia 2017 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L., po rozpatrzeniu wniosku z dnia 16
pazdziernika 2017 r., odmoéwil A. M. prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.

Organ rentowy wskazal, Ze zgodnie z art.57 w zwiagzku z art.58 ustawy emerytalnej renta z tytutu niezdolnos$ci do pracy
przystuguje ubezpieczonemu, ktory spehil lacznie nastepujgce warunki:

1. jest niezdolny do pracy,

2. ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy wynoszacy lacznic co najmnie;j:
1) 1 rok - jezeli niezdolno$¢ do pracy powstala przed ukonczeniem 20 lat,

2) 2 lata - jezeli niezdolno$¢ do pracy powstala w wieku powyzej 20 do 22 lat,

3) 3 lata - jezeli niezdolno$¢ do pracy powstala w wieku powyzej 22 do 25 lat,

4) 4 lata-jezeli niezdolno$¢ do pracy powstala w wieku powyzej 25 do 30 lat,

5) 5 lat - jezeli niezdolno$¢ do pracy powstala w wieku powyzej 30 lat, a ponadto okres ten przypada w ciggu ostatniego
- dziesieciolecia przed zgloszeniem wniosku o rente lub przed dniem powstania niezdolnosci do pracy,

3. niezdolnoé¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art.6 ust.l pkt 11 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 1-4, 5 lit. a, pkl 6 i 12 ustawy
emerytalnej albo nie pdzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okresow, chyba ze ubezpieczony jest caltkowicie
niezdolny do pracy i udowodnit okres skladkowy i niesktadkowy wynoszacy co najmniej 20 lat dla kobiety lub 25 lat
dla mezczyzny,

Organ rentowy wskazal, iz w §wietle art. 12 niezdolna do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktéra catkowicie lub
cze$ciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania
zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu.

Stosownie do tresci art. 14, oceny niezdolnoéci do pracy, jej stopnia oraz. ustalenia daty powstania, trwaloéci lub
przewidywanego okresu niezdolnosci, zwiazku przyczynowego z okre$lonymi okoliczno$ciami, dokonuje w formie
orzeczenia lekarz orzecznik Zakladu.

Komisja lekarska, rozpatrujac sprzeciw lub zarzut wadliwoéci, dokonuje oceny niezdolnos$ci do pracy i jej stopnia oraz,
ustalenia okolicznoéci o ktérych mowa wyzej w formie orzeczenia.

Podstawe do wydania niniejszej decyzji stanowilo orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 29.11.2017r., ktéra
ustalila, ze A. M. jest calkowicie niezdolna do pracy do 30.11.2018r., a niezdolnoé¢ powstala 14.03.2016r.

Dodatkowo wnioskodawczyni nie ma prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, poniewaz nie zostal spelniony
wymog posiadania stazu ubezpieczeniowego wynoszacego 5 lat w okresie ostatniego dziesieciolecia liczonego na
moment zlozenia wniosku, poniewaz, na ten moment ww posiada 11 miesiecy i 14 dni okreséw skladkowych
i nieskladkowych, w tym 2 lata 2 miesigce i 18 dni okreséw skladkowych oraz 8 miesiecy i 26 dni okresow
niesktadkowych.

Wymodg ten nie zostal rowniez speliony w dziesiecioleciu liczonym od daty powstania niezdolnoéci, gdyz na ten
moment ubezpieczona posiada 4 lata 5 miesiecy i 12 dni okreséw skltadkowych i niesktadkowych.



Jednoczesnie zaklad wskazal, ze zgodnie z art.58 ust.4 ustawy z. dnia 28.07.2011r. renta z tytutu niezdolnos$ci do pracy
przystuguje ubezpieczonej, ktéra udowodnila okres skladkowy 25 lat dla kobiet oraz jest catkowicie niezdolna do pracy
bez wzgledu na to, czy posiada 5- letni okres skladkowy i nieskladkowy w ciagu ostatniego 10-lecia przed zgloszeniem
wniosku o rente lub przed dniem powstania niezdolno$ci do pracy.

Powyzszy warunek jednak rowniez nie zostal spelniony, poniewaz wnioskodawczyni posiada okres sktadkowy
wynoszacy lgcznie 9 lat 2 m-ce i 8 dni.

Nic spelniony zostal réwniez warunek powstania niezdolnosci do pracy w trakcie okresow skladkowych lub
niesktadkowych albo w ciggu 18 m-cy od ustania tych okres6w poniewaz niezdolno$é powstala 14.03.2016r. tj. po dniu
26.04.2012r.

/ decyzja k. 30 akt ZUS/

Od powyzszej decyzji ZUS odwolanie w dniu 12 stycznia 2018 r. zlozyla wnioskodawczyni. Zaskarzonej decyzji
zarzucila:

+ naruszenie prawa materialnego poprzez przyjecie, iz wnioskodawczym nie spetnia przestanek do otrzymania
renty z tytulu niezdolnoéci do pracy w sytuacji, gdy lekarz orzecznik stwierdzil calkowita niezdolnosé do pracy
od 14 marca 2016 roku,

« blad w ustaleniach faktycznych poprzez stwierdzenie przez ZUS, iz skarzacej w kazdym przypadku z art. 57 w zw.
z art. 58 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych renta
nie przystuguje, gdyz w kazdym przypadku z wymienionych przepiséw skarzacej brakuje stazu pacy, a przeciez
stan zdrowia skarzacej nie pozwalal na kontynuowanie zatrudnienia,

« naruszenie art. 5 kodeksu cywilnego, w szczegoblnos$ci zasad wspoélzycia spolecznego w sytuacji, gdy skarzaca jest
calkowicie niezdolna do pracy, co zostalo stwierdzone orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS Nr KL.21003, leczy
sie, a organ odmawia jej przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, a zatem czyni zly uzytek z
przystugujacego mu prawa i mozliwoSci przyznania renty specjalne;j.

Z uwagi na powyzsze odwolujaca wniosla o jej zmiane w calo$ci zaskarzonej decyzji i przyznanie prawa do renty z
tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy.

/odwolanie — k. 3-5/

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, wskazujac argumenty tozsame co w zaskarzonej
decyzji.

/odpowiedz na odwolanie — k. 6-7/.

Sad Okregowy ustalil nastepujqcy stan faktyczny:
Whnioskodawczyni A. M. urodzila sie (...)

/ bezsporne/

Ubezpieczona z wyksztalcenia jest technikiem ekonomistg. Ukoniczyla policealne studium ekonomiczne. Obecnie z
uwagi na stan zdrowia nigdzie nie pracuje.

/ bezsporne/



Orzeczeniem (...) do Spraw Orzekania o Stopniu Niepelnosprawno$ci w L. z dnia 1 czerwca 2016 r. zaliczono A. M.
do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci na stale. Niepelnosprawnos¢ istnieje od 20-go roku zycia, ustalony
stopien niepelnosprawnosci datuje sie od 9 maja 2014 r.

/orzeczenie — k. 17 akt ZUS dokumentacji medycznej/
W dniu 16.10.2017r. ubezpieczona zlozyla wniosek o ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy.
/ wniosek 1-4 akt ZUS /

Lekarz orzecznik ZUS orzeczeniem z dnia 10.11.2017 r. uznal wnioskodawczynie za calkowicie niezdolng do pracy
do 30.11.2018r., jednocze$nie wskazal, ze niezdolnoé¢ ta powstala 14.03.2016r. U wnioskodawczyni stwierdzono
uposledzenie sprawnoéci organizmu, z rozpoznang niewydolno$cig jedynej nerki w przebiegu uropatii zaporowej, z
nadal nieustablizowanym nadci$nieniem. Nie stwierdzono niezdolnosci do pracy w okresie, wcze$niejszym.

/ orzeczenie lekarza orzecznika k. 28 akt ZUS, opinia lekarska k. 227 w dokumentacji medycznej ZUS/

W dniu 14. 11. 2017 r. wnioskodawczyni wniosta sprzeciw od wskazanego orzeczenia, podnoszac iz niezdolno$é¢ do
pracy powstala u niej duzo wczeéniej gdyz leczy sie od 2006 . .

/ sprzeciw k. 228/229 dokumentacji medycznej ZUS/

Po rozpatrzeniu sprzeciwu Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 29 listopada 2017 r. takze uznala
wnioskodawczynie za calkowicie niezdolng do pracy do 30.11.2018r., ze wskazaniem, ze niezdolno$¢ powstala
14.03.2016r. Komisja wskazala na nadci$nienie tetnicze leczone od 2005 stwierdzone w trakcie cigzy po przebytym
klebkowym zap. nerek z gestoza. W stwierdzonym wéwczas USG ukladu moczowego prawa nerka hypoplastyczna .W
badaniach laboratoryjnych karat szpitalna - 29-11-2005 kreatynina 0,94, 28-09-2007 kreatynina 1,1. Podniesiono,
iz wnioskodawczyni byla poddawana orzeczeniom z wniosku o $wiadczenie rehabilitacyjne 25-09-2009. Nie
stwierdzono wdéwczas niezdolnosci do pracy. Ubezpieczona byla leczona ambulatoryjne w POZ, doraznie w por
nefrologicznej, urologicznej. W dokumentacji pézniejszej brak potwierdzenia niewydolnoéci ukladu moczowego
do czasu hospitalizacji. W dniu 14-03-2016 hospitalizowana z powodu uropatii zaporowej nerki lewej zalozono
cewnik DJ po stronie lewej prawa nerka maska. Dalsza diagnostyka w kierunku zwloknienia pozaotrzewnowego
negatywna. Ostatnio hospitalizowana w listopadzie celem wymiany cewnika z powodu zaburzen odplywu Obecnie
zglasza ponowne zmniejszenie iloéci oddawanego moczu i obrzeki ..W badaniu komisji potwierdzenie obrzekow
podudzi. W opinii Komisji w zakresie istniejacych schorzen ukladu moczowego istnieje naruszenie sprawnosci
organizmu uzasadniajace niezdolno$¢ wykonywania jakiejkolwiek pracy zarobkowej. Za date powstania calkowitej
niezdolnos$ci do pracy ustalono date hospitalizacji 14-03-2016r Brak danych na istnienie niezdolno$ci do pracy w
okresie weczeéniejszym.

/ orzeczenie komisji lekarskiej k. 29 akt ZUS opinia lekarska k. 232 -235 dokumentacji medycznej ZUS /

W sadowym badaniu przez bieglego lekarza interniste rozpoznano u wnioskodawczyni nadcis$nienie tetnicze dobrze
kontrolowane lekami, W. H. leczone substytucyjnie E., Tachykardia prawdopodobnie z powodu przedawkowania
hormondéw tarczycy. Marsko$¢ nerki prawej z wodonerczem. PrzejSciowa niewydolno$¢ jedynej nerki lewej wskutek
zwezenia podmiedniczkowego moczowodu lewego powodujacego poszerzenie (...), leczona wielokrotnym (od
03.2016) zakladaniem cewnika D-J, nefrostomia (12.2017) i implantacjg protezy moczowodowej po stronie lewej
(03.2018). W zwigzku z powyzszym stwierdzono, iz dlugotrwala niezdolno$é¢ do pracy powstala 03.2016 r. W ocenie
bieglego lekarza choréb wewnetrznych za poczatek caltkowitej niezdolnosSci do pracy nalezy uznac¢ 14 marca 2016
r, kiedy miala miejsce pierwsza hospitalizacja w oddziale urologicznym z powodu marsko$ci i braku funkeji nerki
prawej, zastoju w (...) nerki lewej i objawéw niewydolnos$ci jedynej nerki lewej. Przyczyna tej niezdolnoSci miala
charakter wylacznie urologiczny. Przeprowadzony w marcu 2018 r zabieg wszczepienia protezy moczowodowej po
stronie lewej wydaje sie rokowac poprawe funkcji jedynej nerki lewej. Stopien poprawy funkcji nerkilewej i jej trwalosc¢



mozna bedzie ocenié po kilku miesiacach od zabiegu implantacji protezy moczowodowej. W aktualnym stanie zdrowia
biegly nie stwierdza internistycznych przyczyn catkowitej niezdolnosSci do pracy. U wnioskodawczyni nie stwierdza
sie objawow niewydolno$ci oddechowej a ci$nienie tetnicze krwi jest dobrze kontrolowane lekami. PrzySpieszona
czynno§¢ serca jest zdaniem bieglego internisty efektem stosowania zbyt duzych dawek E.. Badanie stezenia (...), fT31
fT4 oraz zmniejszenie dawki hormonéw tarczycy moze spowodowaé zwolnienie czynnos$ci serca. Badaniem lekarskim
aktualnie nie stwierdza sie innych objaw6w niewydolnoSci serca, takich jak obrzeki obwodowe, zast6j w plucach,
przepelnienie naczyn zylnych czy powiekszenie watroby i §ledziony.

/ opinia bieglego internisty L. P. k 28-29/

U wnioskodawczyni w sadowym badaniu przez bieglego urologa rozpoznano:1/ mala, marska nerke prawa ze skrajnym
wodonerczem, 2 / zwezenie lewego moczowodu z nawrotowa uropatia zaporows, po wielokrotnych zabiegach
cewnikowania DJ oraz po wytworzeniu czasowej przetoki nerkowej, 3 /stan po operacji zwezenia lewego moczowodu i
implantacji protezy (...). Z przyczyn urologicznych wnioskodawczyni jest calkowicie niezdolna do pracy od 14.03.2016
roku. Rozpoznanie w 2005 roku marskiej nerki prawej nie skutkowalo niezdolnos$cia do pracy przed 14.03.2016 roku.
Ze wzgledu na dotychczasowy, ponad dwuletni przebieg leczenia, mimo braku aktualnie ewidentnych dolegliwo$ci,
biegla proponuje uznanie niezdolno$ci do pracy na okres 4 lat od daty powstania niezdolnosci do pracy. Jest
to w ocenie bieglej niezbedny czas do obserwacji oraz rekonwalescencji po dlugotrwalym procesie chorobowym
obcigzajacym caly organizm. Przeprowadzona w marcu tego roku operacja wszczepienia protezy w ocenie bieglej
wymaga dwuletniego procesu obserwacji w warunkach ochrony od pracy, gdyz rokowanie co do wyleczenia jest
niepewne. Po tym czasie konieczne bedzie ponowne postepowanie orzecznicze.

/opinia bieglego urologa L. K. k. 45-46/

Z punktu widzenia biegtego lekarza nefrologa u wnioskodawczyni rozpoznaje sie zwezenie podmiedniczkowe lewego
moczowodu w wywiadzie. Nadci$nienie tetnicze. Choroba nerek stadium II/III. W opinii bieglego internisty nefrologa
odwolujaca jest obecnie czeSciowo niezdolna do pracy z powodu choroby nerek. Stezenie kreatyniny w surowicy jest
podwyzszone. Ze wzgledu na obecne nadci$nienie tetnicze i dlugo$¢ choroby nie rokuje poprawy. Niezdolno$¢ uznaje
sie od 14.3.2016 1 tj. od czasu wszczepienia protezy (...). Zgodnie z sugestig bieglego urologa niezdolno$¢ powinna
wynosi¢ 4 lata od czasu wykonania zabiegu tj. do marca 2020 r. Biegly internista-nefrolog przychyla sie do opinii
bieglego urologa, ktéry uznaje, iz odwolujgca na okres leczenia i rekonwalescencji jest osoba calkowicie niezdolna do

pracy.
/ opinia bieglego nefrologa M. K. k. 69, pisemna opinia uzupeliajaca k. 98/

U wnioskodawczyni w sadowym badaniu przez neuropsychologa stwierdzono zaznaczone cechy osobowosci
introwertywnej z tendencjami do reakcji lekowo -depresyjnych, gtéwnie na skutek probleméw zdrowotnych i
zmienionej przez chorobe sytuacji zyciowej, bez istotnych zaburzen w funkcjonowaniu poznawczym. Zdaniem
bieglego neuropsychologa aktualnie stwierdzone zmiany w funkcjonowaniu psychicznym w umiarkowanym stopniu
zaklocaja codzienne funkcjonowanie.

/ opinia bieglego neuropsychologa L. S. k. 106-107, pisemna opinia uzupehiajaca k. 150/

W sadowym badaniu psychiatrycznym u ubezpieczonej rozpoznaje sie zaburzenia adaptacyjne w postaci reakeji
depresyjno- lekowej u osoby z choroba nerek (marska prawa nerka lewa niewydolna). Z punktu widzenia psychiatry
wnioskodawczym jest calkowicie, okresowo niezdolna do pracy z ogélnego stanu zdrowia. Niezdolno$é ta powstala
od 14.03.2016 roku. Wnioskodawczyni nie leczyla sie psychiatrycznie. W czasie badania przez biegla nie stwierdzono
glebszych objawdéw depresyjnych, otepiennych czy psychotycznych natomiast przewazaja zaburzenia adaptacyjne
w postaci reakeji depresyjno-lekowej. Biegly psycholog w swoim badaniu w dniu 07.03.2019 r. potwierdzil cechy
osobowosci inwertowanej oraz sklonno$¢ do reakcji depresyjno- lekowych. Nie potwierdzil zaburzen funkcji
poznawczych. Wedtug psychologa stwierdzono zmiany w funkcjonowaniu w umiarkowanym zakl6caja codzienne
funkcjonowanie. W zwigzku powyzszym z punktu widzenia psychiatry badana jest calkowicie, okresowo niezdolna do



pracy z ogolnego stanu zdrowia. Niezdolno$¢ ta powstala 14.03.2016 roku. W. ze wzgledu na wystepujace zaburzenia
psychiczne wymaga leczenia psychiatrycznego i psychoterapii.

/ opinia bieglego psychiatry H. K. k. 109 -110, pisemna opinia uzupekiajaca k. 151/

W dziesiecioleciu przed powstaniem niezdolno$ci do pracy, tj. od 14.03.2006r. do 13.03.2016r. wnioskodawezym
udowodnita lacznie 4 lata, 5 miesiecy, 12 dni okreséw skladkowych, w tym 3 lata, 4 miesigce, 1 dziefn okreséw
skladkowych, 1 rok, 1 miesige, 11 dni okres6w niesktadkowych.

/ decyzja k. 30 akt ZUS, karta przebiegu zatrudnienia k. 26 akt ZUS/

W dziesiecioleciu poprzedzajacym date zlozenia wniosku o $wiadczenie, tj. od 16.10.2007r. do 15.10.2017r.
wnioskodawczyni udowodnila 2 lata, 11 miesiecy, 14 dni, w tym 2 lata, 2 miesiace, 18 dni okresow skladkowych, 8
miesiecy, 26 dni okres6w niesktadkowych.

/ decyzja k. 30 akt ZUS, karta przebiegu zatrudnienia k. 26 akt ZUS/

Ostatnie ubezpieczenie wnioskodawczyni ustalo w dniu 27.10.2010r.,

/ bezsporne/

Niezdolno$¢ do pracy powstala po upltywie 18 miesiecy od w/w daty, tj. po dniu 26.04.2012r.

/ opinia bieglego internisty L. P. k 28-29 opinia bieglego urologa L. K. k. 45-46 opinia bieglego nefrologa M. K. k. 69,
pisemna opinia uzupekniajaca k. 98 opinia bieglego neuropsychologa L. S. k. 106-107, pisemna opinia uzupehiajaca
k. 150 opinia bieglego psychiatry H. K. k. 109 -110, pisemna opinia uzupelniajaca k. 151, decyzja k. 30 akt ZUS, karta
przebiegu zatrudnienia k. 26 akt ZUS/

Ponadto na przestrzeni zycia zostal udowodniony okres sktadkowy wynoszacy 9 lat, 2 miesiace, 8 dni.
/ decyzja k. 30 akt ZUS, karta przebiegu zatrudnienia k. 26 akt ZUS/

Sad Okregowy dokonat powyzszych ustalen w oparciu o zalaczone akta organu rentowego, dokumenty oraz opinie
bieglych internisty, urologa, nefrologa, neuropsychologa i psychiatry. W ocenie Sadu opinie bieglych sa w pelni
wiarygodne. Zostaly bowiem sporzadzone przez bieglych o specjalnoSciach wlasciwych z punktu widzenia schorzen
wnioskodawczyni w oparciu o analize przedlozonej dokumentacji lekarskiej oraz wyniki przeprowadzonych badan
wlasnych wnioskodawczyni. Biegli rozpoznali u ubezpieczonej nadci$nienie tetnicze dobrze kontrolowane lekami, W.
H.leczone substytucyjnie E., Tachykardie prawdopodobnie z powodu przedawkowania hormondéw tarczycy. Marsko$¢
nerki prawej z wodonerczem. Zwezenie lewego moczowodu z nawrotowa uropatig zaporows, po wielokrotnych
zabiegach cewnikowania DJ oraz po wytworzeniu czasowej przetoki nerkowej, stan po operacji zwezenia lewego
moczowodu i implantacji protezy (...) , nadto zaburzenia adaptacyjne w postaci reakcji depresyjno- lekowej u osoby z
choroba nerek. Przy tym wszyscy wskazani biegli zgodnie orzeKkli, iz calkowitg niezdolno$¢ do pracy wnioskodawczyni
stwierdza sie od 14 marca 2016 r, co jest zgodne z wnioskami orzeczniczymi Komisji Lekarskiej ZUS, bedacej podstawa
do wydania zaskarzonej decyzji.

W ocenie Sadu brak jest podstaw by kwestionowaé opinie bieglych, gdyz sa one rzetelne, a wynikajace z nich wnioski
logiczne i prawidlowo uzasadnione. Opinie nie zawieraja brakéw i wyjasniaja wszystkie okolicznoéci istotne dla
rozstrzygniecia sprawy.

W ocenie Sadu Okregowego, opinie bieglych w sposéb wystarczajacy obrazuja stan zdrowia wnioskodawczyni. Opinie
sq jasne, a wnioski koicowe wynikaja w sposob logiczny z ich tre$ci. Ponadto wszelkie niejasnoéci jakie moglyby
powsta¢ w ocenie Sadu zostaly wyjasnione przez bieglych w sposéb nie budzacy watpliwos$ci interpretacyjnych w
opiniach uzupekiajacych. Podnie$é przy tym nalezy, iz zastrzezenia do opinii podnoszone przez wnioskodawczynie nie
wplywaly merytorycznie na poprawno$é wysnutych przez bieglych wnioskow konicowych dotyczacych daty powstania



calkowitej niezdolnosci do pracy. Ponadto wnioskodawczyni ostatecznie nie skladala dalszych uwag i zastrzezen do
opinii bieglych i nie domagala sie przeprowadzenia innych dowodéw w sprawie majacych na celu wykaza¢ zasadno$¢
jej twierdzen. W ocenie Sadu brak wiec byto podstaw do kwestionowania wnioskow bieglych lekarzy specjalistow w
tym przedmiocie.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie nie jest zasadne i podlega oddaleniu.

Zgodnie z art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (t.j. z 2018 r., poz. 1270) renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktéry spelnit
lacznie nastepujgce warunki:

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

3. niezdolno$¢ do pracy powstala w wymienionych okresach skladkowych lub nieskladkowych albo nie p6zniej niz w
ciaggu 18 miesiecy od ustania tych okresow.

W mysél art. 57 ust. 2 warunku, o ktéorym mowa w przepisie ust. 1 pkt 3 art. 57, nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktory
udowodnit okres skladkowy i nieskladkowy wynoszacy co najmniej 20 lat dla kobiety lub 25 lat dla mezczyzny oraz
jest calkowicie niezdolny do pracy.

Zgodnie z art. 58 w/w ustawy warunek posiadania wymaganego okresu sktadkowego i niesktadkowego uwaza sie za
spelniony jezeli wynosi on lacznie co najmniej 5 lat dla 0s6b u ktérych niezdolnosé do pracy powstala w wieku powyzej
30 lat. Okres ten powinien przypadaé w ciagu ostatniego dziesieciolecia przed dniem zlozenia wniosku o §wiadczenie
lub przed dniem powstania niezdolnos$ci do pracy.

Zgodnie z art. 58 i ust. 4 przepisu powyzszego nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktéry udowodnit okres skladkowy,
o ktérym mowa w art. 6, wynoszacy co najmniej 25 lat dla kobiety i 30 lat dla mezczyzny i jest calkowicie niezdolny
do pracy.

W my$l art. 12 ustawy niezdolna do pracy jest osoba, ktéra calkowicie lub czeSciowo utracila zdolno$é do
pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po
przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, natomiast czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$é
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolnoéci do
pracy uwzglednia sie stopien naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwosSci przywrdcenia niezbednej sprawnoéci
w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo§¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$é
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne /art. 13 ust. 1/.

Warunki wskazane w art. 57 w/w ustawy musza by¢ spelnione lacznie by istnialy podstawy do przyznania prawa do
renty z tytutu niezdolnosci do pracy.

Na podstawie zebranego w sprawie materialu dowodowego, a w szczegolno$ci opinii bieglych internisty, urologa,
nefrologa, neuropsychologa i psychiatry, Sad ustalil, iz wystepujgce u wnioskodawczyni schorzenia powoduja, ze jest
ona calkowicie okresowo niezdolna do pracy od 14 marca 2016 r. U skarzacej stwierdzono nadciénienie tetnicze dobrze
kontrolowane lekami, W. H. leczone substytucyjnie E., Tachykardia prawdopodobnie z powodu przedawkowania
hormonéw tarczycy. Marsko$¢ nerki prawej z wodonerczem. Zwezenie lewego moczowodu z nawrotowa uropatia
zaporowa, po wielokrotnych zabiegach cewnikowania DJ oraz po wytworzeniu czasowej przetoki nerkowej, stan po
operacji zwezenia lewego moczowodu i implantacji protezy (...) , nadto zaburzenia adaptacyjne w postaci reakcji



depresyjno- lekowej u osoby z choroba nerek. Uznano ze stan zdrowia wnioskodawczyni nie uzasadnial stwierdzenia
catkowitej niezdolnosci do pracy przed ww. data. Sad Okregowy podzielit te opinie bieglych, uznajac, ze sa one pelne,
jasne i nie prowadzg do sprzecznych wnioskow.

Wskazac nalezy, ze biegli sadowi w sposéb nie budzacy watpliwoéci wyjasnili wszelkie okolicznosci dotyczace stanu
zdrowia ubezpieczonej, szczegotowo takze odnoszac sie do jej zastrzezen, ktore nie mialy z reszta wiekszego wplywu
na ksztalt ostatecznych wnioskéw dotyczacych jej stanu zdrowia. Tym samym uzna¢ nalezy, iz nie ma podstaw do
stwierdzenia niezdolnoéci do pracy wnioskodawczyni przed dniem 14 marca 2016 r, cho¢ ta z uwagi na posiadane
schorzenia niewatpliwie podlegala leczeniu takze w okresach wczeéniejszych.

Majac na wzgledzie powyzsze nalezy wskazaé, ze warunki wskazane w art. 57 w/w ustawy musza by¢ spelnione lacznie
by istnialy podstawy do przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.

Ubezpieczona spehila warunek niezdolnoéci do pracy, gdyz takze orzeczeniem lekarza orzecznika ZUS i Komisji
Lekarskiej uznano ja za caltkowicie okresowo niezdolng do pracy, jednakze nie spelnila ona pozostatych warunkow
niezbednych do uzyskania prawa do renty — tj. nie posiada stazu pracy wynoszacego 5 lat w ostatnim dziesiecioleciu
przed zlozeniem wniosku o $§wiadczenia jak i w ostatnim dziesiecioleciu przed powstaniem niezdolnoSci do pracy.
Ubezpieczona nie posiada tez lacznego okresu ubezpieczenia co najmniej 25 lat ktéry zwalnialby ja ze spelnienia
warunku ww. Nadto niezdolno$¢ do pracy nie powstala najpbzniej w ciggu 18 miesiecy od ustania okresow
wymienionych w art. 57 ust. 1 pkt 3 w/w ustawy.

Ubezpieczona wnioskodawczyni w dziesiecioleciu poprzedzajacym date zlozenia wniosku o $wiadczenie, tj. od
16.10.2007r. do 15.10.2017r. udowodnila 2 lata, 11 miesiecy, 14 dni, w tym 2 lata, 2 miesiagce, 18 dni okresow
skladkowych, 8 miesiecy, 26 dni okres6w nieskladkowych. W dziesiecioleciu przed powstaniem niezdolno$ci do pracy
— w dacie potwierdzonej przez bieglych lekarzy specjalistbw 14 marca 2016 r - tj. od 14.03.2006r. do 13.03.2016r.
wnioskodawczyni udowodnita lacznie 4 lata, 5 miesiecy, 12 dni okreséw sktadkowych, w tym 3 lata, 4 miesiace, 1 dzien
okresow skltadkowych, 1 rok, 1 miesigc, 11 dni okreséw niesktadkowych. Na przestrzeni zycia zostal udowodniony okres
skladkowy wynoszacy 9 lat, 2 miesigce, 8 dni. Calkowita niezdolno$¢é do pracy ubezpieczonej nie powstala takze w ciagu
18 miesiecy od ustania ostatniego ubezpieczenia wnioskodawczyni w dniu 27.10.2010r., tj przed dniem 26.04.2012r.

Nieistotnym jest przy tym, iz wnioskodawczyni legitymuje sie orzeczeniem o umiarkowanym stopniu
niepelnosprawnosci od dnia 9.05.2014 r. W tym miejscu wskazac¢ nalezy, ze na stanowisko Sadu co do poprawnoéci
i wiarygodnoSci opinii bieglych tre$¢ orzeczenia o niepelnosprawnos$ci nie moze mie¢ wplywu. Nie ulega bowiem
watpliwosci, Ze orzeczenie powyzsze wskazuje jedynie na okre§lony stan zdrowia wnioskodawcy, nie za$ na jego wplyw
na zdolno$¢ do pracy zarobkowe;j.

Pojecie niepelnosprawnosSci na gruncie ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b
niepelnosprawnych nie pokrywa sie z pojeciem niezdolnoéci do pracy w rozumieniu ustawy emerytalnej. W wyroku
z dnia 20 sierpnia 2003 r. (I UK 386/02 OSNP 2004/12/213), Sad Najwyzszy odnoszac sie do obu poje¢ wskazal, iz
na gruncie obowiazujacego prawa nie ma podstaw do ich utozsamiania. R6znice wystepuja zar6wno w plaszczyZnie
definicyjnej (pojecie niezdolnosSci do pracy, zawarte w ustawie o emeryturach i rentach z FUS jest inne niz pojecie
niepelnosprawno$ci, zawarte w ustawie o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oséb niepelnosprawnych), jak i
w zakresie orzekania o kazdym z tych stanéw. Sa one tez przeslanka do przyznania innego rodzaju $wiadczen
(uprawnien). Niepelnosprawno$¢ sama przez sie nie zawsze uniemozliwia §wiadczenie pracy.

Jednocze$nie wskazaé nalezy, iz odwolujaca sie nie zglosila zadnych wnioskow dowodowych na poparcie swojego
stanowiska, a tym samym nie uczynila zado§¢ wymogom okreSlonym w art. 6 ke, zgodnie z ktérym ciezar
udowodnienia faktu spoczywa na osobie, ktora z faktu tego wywodzi skutki prawne. Strona w toku procesu winna
bowiem dowodzi¢ swoich racji, a nie jedynie przedstawia¢ subiektywne poglady dotyczace stanu zdrowia i okresu
wystepowania niezdolno$ci do pracy.



Brak tez podstaw do przyznania spornego $§wiadczenia do renty z uwagi na trudna sytuacje zyciowa wnioskodawczyni,
chorobe, brak srodkéw do zycia, czy inne okolicznosci, ze wzgledu na ktére wnioskodawczyni nie podejmowata
zatrudnienia. Bezwzglednie argumenty odnoszace sie do zasad wspolzycia spolecznego pozostaja bez wplywu na
uzyskanie $wiadczen badz uprawnien z zakresu prawa ubezpieczen spolecznych. Prawo to opiera sie bowiem na
normach bezwzglednie obowiazujacych, to jest Scisle okreslajacych warunki otrzymania poszczegdlnych uprawnien
i wykluczajacych odwolanie do zasad stusznoéci. Podstawg przyznania §wiadczen z ubezpieczenia spolecznego moga
by¢ tylko przepisy prawa, a nie zasady wspolzycia spolecznego. (Wyrok Sadu Najwyzszego - Izba Administracyjna,
Pracy i Ubezpieczen Spolecznych z dnia 15 grudnia 1998 r.

IT UKN 379/98 Legalis Numer 45844).

Z tych tez wzgledéw Sad Okregowy w Lodzi, na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie wnioskodawczyni
jako bezzasadne.

J.L.



