Sygn. akt VII U 593/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 7 kwietnia 2016 r.

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

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Lucyna Laciak

Protokolant: st. sekr. sgdowy Maria Nalewczynska

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 7 kwietnia 2016 r. w W.
sprawy W. R.

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

na skutek odwolania W. R.

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

z dnia 24 lutego 2015 r. znak: I/25/(...)

oddala odwolanie.

UZASADNIENIE

W. R. w dniu 27 marca 2015 r. zlozyl odwolanie od decyzji organu rentowego z dnia 24 lutego 2015 r., znak: I/25/(...)
odmawiajacej mu prawa do renty

z tytulu niezdolnoSci do pracy. Odwolujacy zaskarzyl decyzje w caloéci i wniost o jej zmiane poprzez przyznanie prawa
do renty z tytulu niezdolnosci do pracy, dopuszczenie

i przeprowadzenie dowodu z dokumentacji medycznej znajdujacej sie w posiadaniu organu rentowego oraz
dopuszczenie i przeprowadzenie dowodu z opinii biegltych sadowych

z zakresu traumatologii, medycyny pracy, ortopedii, reumatologii i diabetologii. Ubezpieczony wskazal, ze wobec
jego bardzo zlego stanu zdrowia oraz przebytych i dalej postepujacych chordb i operacji oraz trwajgcego leczenia
medycznego i rehabilitacyjnego, ocena zawarta w orzeczeniu lekarza orzecznika ZUS z dnia 28 stycznia 2015 roku oraz
w orzeczeniu komisji lekarskiej ZUS z dnia 22 lutego 2015 roku jest wysoce wadliwa

iniepelna, a w szczegdlnosci wadliwa jest konkluzja zawarta w w.w. opiniach zgodnie,

z ktora stan zdrowia ubezpieczonego nie ma wplywu na mozliwo$¢ wykonywania przez niego pracy w wyuczonym
zawodzie ekonomisty (k. 2-4 a. s.).

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. w odpowiedzi na odwolanie zlozone w dnu 16 kwietnia 2015

roku wniést o jego oddalenie na podstawie art. 477'% § 1 k.p.c. W uzasadnieniu organ rentowy wskazal, ze w
toku postepowania administracyjnego odwolujacy zostal skierowany na badanie do Komisji Lekarskiej ZUS, ktora
orzeczeniem z dnia 20 lutego 2015 r. uznala go za zdolnego do pracy. W zwigzku



z powyzszym, Oddzial zaskarzona decyzja z dnia 24 lutego 2015 r. odmoéwil ubezpieczonemu prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy (k. 5-6 a. s.).

Sad postanowieniem z dnia 7 maja 2015 r. dopuscil dowdd z opinii bieglych sadowych lekarzy specjalistow ortopedy,
neurologa, reumatologa, diabetologa i medycyny pracy celem ustalenia, czy w dniu wydania zaskarzonej decyzji
odwolujacy sie byl zdolny czy tez catkowicie lub cze$ciowo niezdolny do pracy zarobkowej, ze szczegdlnym wskazaniem
daty powstania tej niezdolnoéci; okreélenia czy jest to niezdolno$¢ trwala czy okresowa, a jezeli okresowa to na jaki
okres oraz jezeli nastgpila zmiana stanu zdrowia ubezpieczonego (poprawa lub pogorszenie) to ustalenia na czym ona
polegala (k. 9 a. s.).

Sad ustalil nastepujqcy stan faktyczny:

Ubezpieczony W. R., urodzony w dniu (...), zlozyt wniosek

w dniu 15 stycznia 2015 r. o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy. W orzeczeniu z dnia

28 stycznia 2015 r. Lekarz orzecznik ZUS wskazal, ze odwotujgcy nie jest osobg niezdolng do pracy (k. 29, tom IT a. r.).
Odwolujacy zlozyt sprzeciw od przedmiotowego orzeczenia w dniu 6 lutego 2015 r. (k. 93, tom IT a.r..). W nastepstwie
powyzszego, ubezpieczony zostal skierowany do Komisji Lekarskiej ZUS, ktora orzeczeniem z dnia 20 lutego 2015 1.
stwierdzila, ze jest on zdolny do pracy ( k. 49, tom II a. r.) W oparciu o orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS, organ
rentowy decyzja z dnia 24 lutego 2015 r., znak: I/25/(...) odmoéwil W. R. prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy,
stwierdzajac, ze nie jest on niezdolny do pracy (k. 53, tom Il a. r.).

Sad po dokonanej analizie tresci opinii bieglych sadowych ustalil, ze u odwolujacego rozpoznano:

- w obszarze ortopedycznym i traumatologicznym prawy staw biodrowy po protezoplastyce catkowitej z powodu
zmian zwyrodnieniowych, zmiany zwyrodnieniowo — dyskopatyczne kregostupa bez objawéw niewydolnoSci narzadu
osiowego, stan po leczeniu artroskopowym konfliktu podbarkowego w lewym stawie ramiennym i stan po leczeniu
operacyjnym zlamania dalszej nasady prawej ko$ci promieniowe;j. Biegly wskazal, ze po przebytych operacjach (prawe
biodro, lewy bark) nastgpila poprawa i stabilizacja stanu zdrowia

w zakresie narzadéw ruchu, a po leczeniu operacyjnym prawego biodra wyniki czynnoSciowe sg bardzo dobre, a
obsluga stép zostala zachowana. Biegly wskazal, ze leczenie zmian zwyrodnieniowych lewego kolana nie spowodowato
dlugotrwalej niezdolnoéci do pracy.

W zakresie przeprowadzonego badania ortopedycznego biegly wskazal, ze zakres ruchow

w stawach biodrowych jest zblizony do normy wieku, ruchomo$¢ kregostupa jest zadowolajaca i odpowiednia
do wieku, ruchomo$¢ w odcinku szyjnym prawidlowa miernie ograniczona w odcinku ledZzwiowym, funkcje
koordynacyjne kregostupa sa prawidtowe, bez obrony mie$niowej przy ruchach, a sita i napiecie miesiowe, chwytnoséc
i sprawno$¢ ruchowa oraz czynnoSciowa goérnych i dolnych oceniane sa jako prawidlowe. Biegly wskazal, ze stopien
zmian zwyrodnieniowo-znieksztalcajacych i dyskopatycznych w obrebie kregostupa nie ma istotnego wplywu na
ograniczenie zdolnosci do pracy, a umiarkowe zaawansowanie chrobowy zwyrodnieniowo-dyskowej kregostupa
o niepowiklanym przebiegu bez stwierdzanych obiektywnie przewleklych dolegliwosci bolowych i bez objawéw
niewydolno$ci statyczno-ruchowej, nie sprowadzajg sie do dlugotrwatej niezdolnosSci do pracy. Biegly stwierdzil,
ze odwolujacy moze wymagaé w przyszloSci okresowego leczenia usprawniajacego mozliwego w ramach czasowej
niezdolnoéci do pracy z pozostawaniem

w zatrudnieniu. Biegly uznal, ze badanie nie ujawnilo jakichkolwiek dysfunkcji w stanie zdrowia odwolujacego
powodujgcych niezdolno$ci do pracy (k. 19- 21 a. s.);

- w obszarze diabetologicznym cukrzyce typu 2 leczona insuling oraz doustnym lekiem hipoglikemizujacym,
rozpoczynajaca sie polineuropatie cukrzycowa oraz nadci$nienie tetnicze IT st. wg WHO. W opinii biegly stwierdzil,
ze przebieg cukrzycy jest stabilny, bez ostrych powiklan cukrzycy i bez ciezkich niedocukrzen. Biegly wskazal,
ze u chorego doszlo do pojawienia sie péznych powiklan cukrzycy, w postaci rozpoczynajacej sie polineuropatii
cukrzycowej, ktorej stopieni zaawansowania nie sprowadza niezdolnoSci do pracy u chorego. W zwigzku z powyzszym
biegly uznat badanego za zdolnego do pracy z przyczyn diabetologicznych ( k. 34 a. s.);



- w obszarze neurologicznym okresowy zesp6l bolowy kregostupa ledzwiowo-krzyzowego

w przebiegu zmian zwyrodnieniowych i dyskopatycznych, bez istotnych powiklan neurologicznych oraz stan po
operacji, tj. protezoplastyce stawu biodrowego prawego

w 2014 roku. Zdaniem bieglego stwierdzone schorzenia moga wymagaé okresowo dalszego leczenia oraz rehabilitacji,
ale moga by¢ leczone w ramach czasowej niezdolno$ci do pracy. Jednoczesnie biegly wskazal, ze przy aktualnym
stopniu zaawansowania i nasielniu objaw6w nie doprowadzaja one do uposledzenia funkcji organizmu powodujacego
dlugotrwala niezdolno$c¢ do pracy (k. 36- 37 a. s.);

- z zakresu medycyny pracy i chor6b wewnetrznych stan po endoprotezoplastyce calkowitej prawego stawu
biodrowego, stan po leczeniu artroskopowym konfliktu podbarkowego

w lewym stawie barkowym, stan po leczeniu operacyjnym zlamania dalszej nasady ko$ci promieniowej prawej,
stan radioizotopowej synowiektomii stawu kolanowego lewego, zesp6l bolowy kregostupa ledzwiowo-krzyzowego
w przebiegu zmian zwyrodnieniowo-dyskopatycznych bez objawoéw draznienia korzeni nerwowych, cukrzyce typu
drugiego leczona doustnymi lekami hipoglikemizujacymi i insuling rozpoczynajaca sie polineuropatie cukrzycowa,
nadci$nienie tetnicze, zaburzenia lipidowe oraz dne moczanowa. Biegli wskazali, ze schorzenia narzadu ruchu,
przewlekle nadciénienie tetnicze bez udokumentowanych powiklan narzadowych i zaburzenia lipidowe leczone
lekiem hipolipemizujacym nie sprowadzaja na opiniowanego takiego naruszenia czynno$ci organizmu, ktére moglyby
skutkowa¢ trwala niezdolnosScia do pracy. Biegli wskazali rowniez opierajac sie na opinii bieglego diabetologa, ze
przebieg cukrzycy jest stabilny, bez ostrych powiklan i ciezkich niedocukrzen, a jej p6Zne powiklania w postaci
rozpoczynajacej sie polineuropatii ze wzgledu na stopien jej zaawansowania nie sprowadzaja na badanego trwalej
niezdolnoéci do pracy W ocenie bieglych odwolujacy nie jest osoba niezdolng do pracy

(k.88 — 89 a.s.).

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o dokumentacje medyczng zawarta

w aktach sadowych, aktach rentowych ubezpieczonego, a takze w oparciu o dowdd z opinii biegltych sadowych lekarzy
specjalistow. Autentyczno$¢ zgromadzonych dokumentéow

i ich zgodno$¢ z rzeczywistym stanem rzeczy nie budzila zastrzezen, w zwigzku z tym Sad uznal dokumenty
za pelnowartoéciowy material dowodowy. Sad, jako material kluczowy dla rozstrzygniecia sprawy uznal opinie
powolanych bieglych sadowych, albowiem dowdd ten pozwolil na dokladne okreslenie zakresu dysfunkeji jakie
wystepuja w stanie zdrowia odwolujgcej. Z tego tez powodu ustalenia poczynione przez bieglych Sad przyjal za wlasne,
albowiem opinie wydane zostaly w oparciu o obiektywne wyniki badan odwolujacej, a biegli lekarze sa specjalistami
w swoich dziedzinach, posiadajacymi bogata wiedze medyczna

i wieloletnie do$wiadczenie zawodowe. W ocenie Sadu, zgromadzony material dowodowy byl wystarczajacy do
wydania orzeczenia.

Sad zwazyl co nastepuje:

Odwolanie W. R. od decyzji Zaktadu Ubezpieczeni Spolecznych
(...) Oddzial w W. z dnia 24 lutego 2015 r., znak: I/25/(...) jest niezasadne
i podlega oddaleniu.

W myél art. 57 ust. 1. ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2015 1., 748 j. t.) zwana dalej ,,ustawa”, renta z tytulu niezdolno$ci do
pracy przyshuguje ubezpieczonemu, ktory spehil tacznie nastepujace warunki:

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

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



Zgodnie z art. 58 ust 1 pkt 5, warunek posiadania wymaganego okresu skladkowego
i nieskladkowego, w my$l art. 57 ust. 1 pkt 2, uwaza sie za spelniony, gdy ubezpieczony osiagnal okres skladkowy i
nieskltadkowy wynoszacy lgcznie co najmniej 5 lat - jezeli niezdolno§¢ do pracy powstata w wieku powyzej 30 lat.

Prawo do $wiadczenia rentowego z tytulu niezdolnoéci do pracy przyshuguje zatem

w wypadku wypelnienia wszystkich przeslanek z art. 57 pkt 1 ustawy z dnia 17 grudnia

1998 roku. Co do zasady w sprawie, w ktdrej przedmiotem jest prawo do renty

z ubezpieczenia spolecznego, warunkujaca powstanie tego prawa ocena niezdolno$ci do pracy w zakresie
wymagajacym wiadomosci specjalnych musi znalezé oparcie w dowodzie z opinii bieglych posiadajacych odpowiednia
wiedze medyczna adekwatna do rodzaju schorzen ubezpieczonego (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Rzeszowie
z dnia 4 lipca 2014 roku, sygn. akt III AUa 127/13). Zgodnie z orzeczeniem Sadu Najwyzszego, ,,cho¢ ocena
niezdolnoéci do pracy w zakresie dotyczacym naruszenia sprawno$ci organizmu i wynikajacych stad ograniczen
mozliwo$ci wykonywania zatrudnienia wymaga z reguly wiadomo$ci specjalnych, to jednak ostateczna ocena, czy
ubezpieczony jest cze$ciowo niezdolny do pracy musi uwzgledniaé takze i inne elementy i ma charakter prawny,
stanowigc subsumcje stanu faktycznego do norm prawnych, wobec czego moze jej dokonaé wylacznie sad, a nie biegly.
Ocena ta, z uwzglednieniem wieku, kwalifikacji ubezpieczonego oraz jego mozliwoSci wykonywania dotychczasowej
lub podjecia innej pracy, a takze celowoSci przekwalifikowania zawodowego, biorgc pod uwage zdolnosci umystowe
i fizyczne oraz okres pozostawania poza zatrudnieniem (pobierania renty), powinna uwzgledniaé¢ zasady logiki i
doswiadczenia zyciowego. Miernikiem kwalifikacji najczesciej branym pod uwage jest wiek, wyksztalcenie i staz pracy,
czyli umiejetno$¢ wykonywania pracy zdobyta

w praktyce.” ( wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 2 grudnia 2014 r., sygn. akt I UK 159/14) Mie¢ nalezy na wzgledzie,
Ze istnienie schorzen powodujacych konieczno$é¢ pozostawania w stalym leczeniu nie stanowi samodzielnej przyczyny
uznania czeSciowej lub calkowitej niezdolnoSci do pracy, chociaz w pewnych okresach wymaga czasowych zwolnien
lekarskich (por. postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 13 marca 2012 r., sygn. akt IT UK 316/11).

W niniejszej sprawie, na gruncie spornej decyzji organ rentowy podnosil, ze ubezpieczony nie speknit naczelnej
przestanki wynikajacej z art. 57 ust. 1 pkt 1 ustawy,

a mianowicie nie jest niezdolny do pracy. Bezspornym bowiem byla kwestia zwigzana

z wymogami nakre§lonymi przez punkt 2 i 3 art. 57 ust. 1 ustawy. Jednak w $wietle zgromadzonego materialu
dowodowego, Sad zwazyl, ze decyzja organu rentowego jest zasadna i odpowiada prawu. Na gruncie zaskarzonej
decyzji Sad nie znalazl podstaw do przyznania zagdanego §wiadczenia odwolujacemu.

Zgodnie z przytoczonym orzeczeniami Sad na podstawie opinii bieglych orzeka

o niezdolnosci do pracy podsadnych. W niniejszej sprawie biegli sadowi, ktérzy sa specjalistami w swoich dziedzinach
medycznych majacy wieloletnie do§wiadczenie, uznali, ze odwolujacy jest zdolny do pracy pomimo tego, Ze cierpi na
cukrzyce typu 2, rozpoczynajaca sie polineuropatie cukrzycowa, nadci$nienie tetnicze, zaburzenia lipidowe

i dna moczanowe. Istotnym byl tez fakt, ze badany przeszedl endoprotezoplastyke calkowita prawego stawu
biodrowego, leczenie artroskopowe konfliktu podbarkowego w lewym stawie barkowym, leczenie operacyjne ztamania
dalszej nasady ko$ci promieniowej prawej, radioizotopowa synowiektomie stawu kolanowego lewego. Jak wyzej
wskazano Sad dopuscil dowdd z opinii bieglych sadowych lekarzy specjalistow ortopedy, neurologa, reumatologa,
diabetologa oraz aczna medycyny pracy i reumatologa. Ze wzgledu na pozytywne opinie bieglych w zakresie zdolno$ci
do pracy ubezpieczonego nie daly one zadnych podstaw Sadowi do zmiany decyzji organu rentowego oraz do wydania
wyroku w zakresie orzeczenia o niezdolnoéci do pracy W. R.. Sad doszed} do przekonania, ze opinie wszystkich bieglych
byly prawidlowe, wyczerpujace i odnosily sie bezpoérednio do stanu zdrowia, w jakim znajdowal sie odwolujacy
na chwile wydania zaskarzonej decyzji przez organ rentowy. Podkresli¢ przy tym nalezy, ze kazdy z powolanych w
niniejszej sprawie bieglych wskazal niezaleznie od siebie, ze W. R. nie jest osoba niezdolna do pracy. Na podstawie
wyzej wskazanych opinii bieglych Sad stwierdzil zatem, Ze odwolujacy sie jest osobg zdolna do pracy.

W tym stanie rzeczy, zdaniem Sadu Okregowego, ubezpieczony z uwagi na aktualny stan zdrowia, nie spelnia
przestanki wynikajacej z art. 57 ust. 1 pkt 1 ustawy o emeryturach



irentach z FUS, albowiem nie ma podstaw do uznania, Ze jest on niezdolny do pracy.

Z tych przyczyn Sad Okregowy, na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c., orzekl jak
w sentencji.

Zarzadzenie: (...)

MK



