Sygn. akt IV U 40/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 31 marca 2016r.

Sad Okregowy w Siedlcach IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSO Katarzyna Antoniak
Protokolant st. sekr. sagdowy Dorota Malewicka

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 31 marca 2016r. w S.
odwolania A. T.

od decyzji Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

z dnia 17 listopada 2014 r. Nr (...)

w sprawie A. T.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.
o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy

oddala odwolanie.

Sygn. akt IV U 40/15

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 17 listopada 2014 r. Nr (...) Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S., na podstawie art. 57 ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, odmowil A. T. prawa do
renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, albowiem Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 24 paZzdziernika 2014 r.
nie stwierdzila u niej niezdolnosci do pracy.

Odwolanie od w/w decyzji zlozyla ubezpieczona A. T., wnoszac o zmiane zaskarzonej decyzji i przyznanie jej prawa
do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy. W uzasadnieniu wskazano, ze w okresie zatrudnienia wnioskodawczyni
przebywala na zwolnieniach lekarskich spowodowanych choroba kregostupa. Jeszcze pozostajac w stosunku pracy,
jak i p6zniej pobierala §wiadczenie rehabilitacyjne, a takze wystapila o rehabilitacje lecznicza w ramach prewencji
ZUS z uwagi na wystepujaca u niej i postepujaca dyskopatie szyjna oraz ledZwiowg z uciskiem korzenia nerwowego,
obustronng rwa kulszowa naprzemienng. Ubezpieczona wskazala, ze dzialania prewencyjne w postaci rehabilitacji
leczniczej w trybie ambulatoryjnym nie przyniosly pozadanego rezultatu. Podnoszono, ze wnioskodawczyni nadal
jest chora, a wszelkie dzialania podejmowane dotychczas przez nig samodzielnie, jak tez prewencyjnie zlecone przez
organ rentowy, spowodowaly chwilowg poprawe i uSmierzenie bolu, jednak nie rozwigzaly w zaden sposob problemu,
nie uzdrowily kregostupa ubezpieczonej, ktérej potrzebna jest operacja. Cala kuracja potrwa okoto dwoch lat, 1acznie
z konieczng rehabilitacja, majaca na celu takze stymulacje mieéni. Co za tym idzie do czasu wykonania zabiegow



operacyjnych i zakonczenia rehabilitacji, zdaniem ubezpieczonej, pozostaje ona niezdolna do pracy i kwalifikuje
sie do przyznania prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy powstalej w wyniku choroby. Wobec stanowiska
lekarza orzecznika oraz komisji lekarskiej ZUS, wniesiono o dopuszczenie dowodu z opinii zespotu bieglych lekarzy
z zakresu ortopedii, neurologii i neurochirurgii, ktérzy wypowiedza sie, czy ubezpieczona jest zdolna do pracy, a jesli
tak — w jakim zakresie oraz czy w przypadku podjecia zatrudnienia na stanowisku odpowiadajacym kwalifikacjom
zawodowym jej stan zdrowia pozwoli na niezakt6cong prace z powodu wskazanych dolegliwos$ci i zmian chorobowych,
a ponadto wypowiedza sie, czy stan zdrowia ubezpieczonej pozwala zakwalifikowa¢ ja do leczenia operacyjnego
kregostupa oraz jak dtugo moze potrwacé leczenie i rehabilitacja zwigzana z maksymalnym przywrdceniem sprawnosci
kregostupa po interwencji chirurgicznej. W uzasadnieniu odwotania ubezpieczona odnosita sie takze do okolicznoSci,
iz dotychczas te same dokumenty pozwalaly na przyjecie przez lekarza orzecznika, ze z uwagi na stan zdrowia jest
niezdolna do pracy i w konsekwencji na przyznanie $§wiadczenia rehabilitacyjnego, zas w sytuacji kiedy wystapila o
przyznanie prawa do renty lekarz orzecznik stwierdzil, iz nie jest niezdolna do pracy, co p6zniej stwierdzila takze
komisja lekarska (odwolanie z zalacznikami, k. 1-8 akt sprawy).

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, powolujgc argumentacje zawarta w zaskarzonej
decyzji, a nadto wskazujgc, ze odwolanie nie wnosi do sprawy zadnych nowych dowodéw faktycznych i prawnych,
ktére uzasadnialyby zmiane decyzji (odpowiedZ organu rentowego na odwolanie k. 9 akt sprawy).

Sad Okregowy ustalil, co nastepuje:

A. T, ur. (...), w dniu 26 sierpnia 2014 r. wystapita do Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w S. z wnioskiem
o ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy (wniosek k. 1-3v akt rentowych). Rozpoznajac powyzszy
wniosek organ rentowy skierowal ubezpieczona na badanie przez Lekarza Orzecznika ZUS, ktéry w orzeczeniu z
29 wrzeSnia 2014r. stwierdzil, Ze nie jest ona niezdolna do pracy (orzeczenie z 29.09.2014r., k.29 akt rentowych).
Od powyzszego orzeczenia ubezpieczona zlozyla sprzeciw, w zwiazku z czym zostala skierowana na badanie przez
Komisje Lekarska ZUS, ktéra w orzeczeniu z 24 pazdziernika 2014 r. ustalila, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do
pracy (sprzeciw, k.26-28 akt lekarskich; orzeczenie Komisji Lekarskiej z 24.10.2014r., k.52 akt rentowych). Powolane
orzeczenie stalo sie podstawg wydania zaskarzonej decyzji z dnia 17 listopada 2014r. odmawiajgcej A. T. prawa do
renty z tytutu niezdolnosci do pracy (decyzja z 17.11.2014r., k.55 akt rentowych).

Ubezpieczona ma 39 lat, posiada wyksztalcenie wyzsze na kierunku (...) w zakresie rachunkowosci i finanséw
przedsiebiorstw. W okresie od 1.02.2005r. do 2.01.2014r. A. T. byla zatrudniona w (...) S.A. na stanowisku
specjalisty ds. inwestycji, a zakres jej obowiazkéw obejmowal mi.in. sporzadzanie planéw inwestycyjnych i ich
realizacje, kontrole wydatkow inwestycyjnych, remontowych, wydzialowych, sporzadzanie umoéw, zamoéwien z
kontrahentami oraz ich rozliczania, nadzér nad §rodkami trwalymi. Weze$niej ubezpieczona takze Swiadczyla prace
jako pracownik umyslowy na stanowiskach: pracownika administracyjno-biurowego, specjalisty ds. marketingu i
sprzedazy, ksiegowej (okoliczno$ci bezsporne; nadto: kopia dyplomu, k.10 -11 akt rentowych; kopie §wiadectw pracy,
k.12-19v akt rentowych).

Do dnia 13 wrze$nia 2014r. ubezpieczona pobierata §wiadczenie rehabilitacyjne w zwigzku z niezdolnoécia do pracy
spowodowang og6lnym stanem zdrowia (kopia decyzji, 34 akt lekarskich).

U ubezpieczonej rozpoznano: chorobe zwyrodnieniowa kregostupa z dyskopatig C4-C5-C6-C7 z przepukling krazkowa
C4-C5 oraz C5-C6 i wypukling C6-C7, dyskopatia L4-L5-S1 z przepuklinag krazkowa L4-Ls, a takze przewlekly zesp6t
boblowy odcinka szyjnego i ledzwiowo-krzyzowego kregoshupa bez cech czynnego draznienia korzeni nerwowych i
objawow ubytkowych. Przeprowadzone badanie neurologiczno-ortopedyczne z ocena neurochirurgiczna nie ujawnilo
u wnioskodawcezyni obecnosci cech czynnego draznienia korzeni nerwowych i objawoéw ubytkowych. Badanie
nie potwierdzilo réwniez upo$ledzenia ruchomosci kregostupa. Swiadezy to o dlugotrwalej remisji rozpoznanych
wezedniej zespotow korzeniowych. S. kanalu kregowego powodowana poprzez przepukline krazkowa, bez objawow
ubytkowych i draznienia korzeni nerwowych, stanowi wzgledne wskazanie do leczenia operacyjnego, ktére moze
sprowadzi¢ na ubezpieczong krétkotrwalg niezdolno$é do pracy, ktéra zazwyczaj zamyka sie w okresie 3 miesiecy.



Brak cech draznienia korzeni nerwowych w badaniu fizykalnym oraz nieobecno$é¢ objawdéw ubytkowych nie czynia
ubezpieczonej niezdolng do pracy. Po uplywie okresu pobierania $wiadczenia rehabilitacyjnego A. T. odzyskala
zdolno$¢ do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami zawodowymi (opinia pierwszego zespotu bieglych lekarzy z
dnia 13.04.2015r., k.19 akt sprawy; opinia uzupelniajaca, k.34 akt sprawy; opinia drugiego zespotu bieglych lekarzy
neurologa, ortopedy i neurochirurga z dnia 16.11.2015r., k.50 akt sprawy).

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie A. T. nie zaslugiwalo na uwzglednienie.

Zgodnie z art.57 ust.11i 2 ustawy z 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
(Dz. U. z 2015 1., poz. 748 t.j.) renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktéry spehit acznie
nastepujace warunki: jest niezdolny do pracy, ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy, a niezdolno$¢ do pracy
powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 11 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust. 2 pkt 1, 3-8 i 9 lit. a,
pkt 10 lit. a, pkt 11-12, 13 lit. a, pkt 14 lit. a i pkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-3, 5 lit. a, pkt 6 i 12, albo nie pdzniej niz w
ciggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw, przy czym ostatniego wymogu nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktory
udowodnit okres skltadkowy i niesktadkowy wynoszacy co najmniej 20 lat dla kobiety lub 25 lat dla mezczyzny oraz jest
calkowicie niezdolny do pracy. W mys§l art.12 ust. 1, 21 3 w/w ustawy niezdolna do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub
cze$ciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania
zdolnosci do pracy po przekwalifikowaniu, przy czym catkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracita zdolnoéc
do wykonywania jakiejkolwiek pracy, a czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita
zdolnoé¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Rozstrzygniecie o zasadnoéci odwolania ubezpieczonej od decyzji organu rentowego odmawiajacej jej prawa do renty
z tytulu niezdolno$ci do pracy wymagalo ustalenia, czy ubezpieczona jest osoba niezdolng do pracy, a tym samym czy
spelnia warunek z art.57 ust. 1 pkt 1 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.

Podkreslenia wymaga, ze w postepowaniu, ktorego przedmiotem jest przyznanie prawa do renty z tytutu niezdolnosci
do pracy, koniecznym jest ustalenie stanu zdrowia osoby ubezpieczonej, z ktérym to stanem zwigzana jest
przedmiotowa niezdolno$¢ do pracy. Natomiast stan zdrowia osoby ubezpieczonej bezsprzecznie jest okolicznoscia,
dla ktorej ustalenia, niezbedne sg wiadomo$ci specjalne, wymagajace udzialu w procesie bieglych lekarzy. Kluczowa
dla tego rodzaju spraw okoliczno$é stanu zdrowia oraz zwigzana z nim niezdolno$¢é do pracy — w przypadku
sporu co do tej okolicznosci - nie moze by¢ ustalana przez Sad samodzielnie lub wylacznie na podstawie innych
dowodow zgloszonych przez strony postepowania. Ocena niezdolno$ci do pracy w zakresie wymagajacym wiadomosci
specjalnych musi znalezé oparcie w dowodzie z opinii bieglych posiadajacych odpowiednia wiedze medyczna
adekwatna do rodzaju schorzen osoby ubezpieczone;j.

Sporzadzone w niniejszej sprawie opinie dwoch zespoléw bieglych lekarzy neurologa, ortopedy i neurochirurga daly
podstawy do stwierdzenia, ze aktualny stan zdrowia ubezpieczonej nie sprowadza niezdolnoéci do pracy zawodowej
zgodnej z wyksztalceniem i kwalifikacjami. Opinie dwoch niezaleznych zespoléw bieglych o specjalno$ciach
odpowiadajacych schorzeniom ubezpieczonej sa spojne, a lekarze specjalisci jednoznacznie wskazywali, iz aktualny
stan zdrowia nie sprowadza na ubezpieczong chociazby cze$ciowej niezdolnosci do pracy. Niewatpliwie rozpoznane u
ubezpieczonej schorzenia - w postaci choroby zwyrodnieniowej kregostupa z dyskopatia C4-C5-C6-C7 z przepukling
krazkowa C4-Cs oraz C5-C6 i wypukling C6-C7, dyskopatia L4-L5-S1 z przepukling krazkowa L4-Ls, a takze
przewleklego zespolu boélowego odcinka szyjnego i ledZwiowo-krzyzowego kregostupa - utrudniaja normalne
funkcjonowanie i sprowadzaja dyskomfort podczas wykonywania podstawowych czynnos$ci zyciowych. Jednak ich
stan zaawansowania nie powoduje u niej niezdolnosci do pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami, tj. pracownika
umyslowego. Obecne stadium rozpoznanych schorzen nie narusza sprawnoSci organizmu w stopniu znacznym, a
zatem w takim stopniu, ktory uniemozliwilby $§wiadczenie przez wnioskodawczynie pracy zgodnej z posiadanym
wyksztalceniem i dotychczas wykonywane;j.



Analizujac opinie obu zespolow bieglych lekarzy, ze szczeg6lnym wskazaniem na opinie drugiego zespotu bieglych
lekarzy z dnia 16.11.2015r., Sad doszed!l do przekonania, ze stanowia one miarodajny dowdd w sprawie, gdyz wydane
zostaly po zapoznaniu sie przez bieglych z dokumentacja medyczng oraz po przeprowadzeniu badania ubezpieczone;j.
Biegli odnotowali, iz ubezpieczona zglasza dolegliwosci bolowe, jednak przy takim schorzeniu kregostupa jest to
naturalne i nie jest to okoliczno$é wystarczajaca do stwierdzenia niezdolno$ci do pracy. Przepis art. 12 ustawy o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych wymaga, by zdolnoéé do pracy odnosi¢ do poziomu
posiadanych kwalifikacji, przy czym do orzeczenia niezdolnoéci do pracy kwalifikujacej do uzyskania §wiadczenia
rentowego niezbedna jest utrata zdolnoéci do pracy w stopniu znacznym. Nalezy podkresli¢, ze ubezpieczona posiada
wyksztalcenie wyzsze, a dotychczas wykonywala prace umyslowa. Niewatpliwie jest to praca wymagajaca podnoszenia
czy przenoszenia dokumentow, jak rowniez czesto jest to praca w wymuszonej pozycji siedzacej. Niemniej jednak
inaczej wplywa na organizm i inny jest stopien naruszenia sprawno$ci organizmu w przypadku schorzen narzadu
ruchu w odniesieniu do oséb wykonujacych prace fizyczng, a inny jest stopien wplywu tych schorzen na osobe
pracujaca umyslowo. Powyzsza okoliczno$¢ rowniez byla przedmiotem oceny przez bieglych i miala znaczenie przy
ustaleniu braku niezdolnoéci do pracy u ubezpieczonej. Dwa zespoly bieglych w niezaleznie wydanych opiniach
doszly do takich samych, zbieznych wnioskéw, ze wnioskodawczyni nie utracila w znacznym stopniu zdolnosSci do
pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Wprawdzie Sad zobowiazal bieglych do wypowiedzenia sie na
okolicznos$ci wskazane w pkt 4 odwolania, w szczegolno$ci czy stan zdrowia ubezpieczonej uzasadnia zakwalifikowanie
jej do leczenia operacyjnego i jak dtugo w przypadku takiego leczenia moze potrwac rehabilitacja w celu przywrocenia
sprawnosci kregostupa, co biegli uczynili, jednak okolicznosci te nie sg istota sprawy o prawo do renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy. Zakresem opiniowania i ustalen Sadu jest bowiem to, czy dana osoba jest niezdolna do pracy
i w jakim stopniu, czy tez nie. Niemniej jednak powolani biegli lekarze wyjasnili, iz stan kliniczny ubezpieczonej
oraz wyniki badan radiologicznych wskazuja wzgledna potrzebe leczenia operacyjnego. W sytuacji niewystapienia
jakichkolwiek powiklan w trakcie leczenia operacyjnego przewidywany okres powrotu do zdrowia zamyka sie w 3
miesigcach i sprowadza tylko krétkotrwalg niezdolnoé¢ do pracy. Sad nie miat watpliwoéci, ze opinie sporzadzone
w sprawie s3 spojne, logiczne i nalezycie uzasadnione. Wnioski z nich plynace jednoznacznie wskazuja, ze obecny
stan zdrowia ubezpieczonej nie powoduje niezdolno$ci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.
Nie zaslugiwal na uwzglednienie wniosek pelnomocnika ubezpieczonej o dopuszczenie dowodu z opinii biegltych z
Instytutu (...) w B. lub w W., bowiem nie zostaly zgloszone zadne merytoryczne zastrzezenia do dotychczasowych
opinii, ktéore podwazylyby zawarte w nich zbiezne stanowisko dwoch niezaleznych zespolow bieglych lekarzy
neurologa, ortopedy i neurochirurga. Sad takze nie znalazl podstaw do kwestionowania sporzadzonych w sprawie
opinii neurologiczno-ortopedycznych z ocena neurochirurgicznag.

Wobec braku stwierdzenia przez powolane w sprawie dwa zespoly bieglych niezdolnos$ci do pracy ubezpieczonej, nie
zostala spelniona przeslanka warunkujaca przyznanie prawa do renty z tytutu niezdolnoéci do pracy okre$lona w art.
57 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych. Wskazaé
przy tym nalezy, iz wszystkie przestanki nabycia prawa do renty wymienione w art. 57 w/w ustawy musza by¢ spelnione
kumulatywnie, aby prawo to moglo zosta¢ przyznane.

Majac na uwadze powyzsze, na podstawie art. 477'4§1 kpc, orzeczono jak w sentencji wyroku.



