Sygn. akt VII U 1322/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 20 czerwca 2017 1.

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

w skladzie:
Przewodniczacy: SSO Anna Kozlowska-Czabanska
Protokolant: sekr. sadowy Aneta Rapacka

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 20 czerwca 2017 r. w Warszawie
sprawy G. G.

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

o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy

na skutek odwolania G. G.

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

z dnia 17 czerwca 2016r., nr (...)

z dnia 8 lipca 2016r., nr (...)

oddala odwolania.

UZASADNIENIE

Ubezpieczony G. G. w dniu 22 lipca 2016 roku zlozyl odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych
(...) Oddzial w W. z dnia 17 czerwca 2016 roku znak: (...) oraz z dnia 8 lipca 2016 roku, znak: (...), ktérymi organ
rentowy przyznal mu rente z tytulu cze$ciowej niezdolnos$ci do pracy od 21 maja 2016 roku do 31 grudnia 2016 roku.
Ubezpieczony w treéci odwolania podwazyl ustalenia organu rentowego dotyczace jego stanu zdrowia. W konkluzji
odwolania ubezpieczony wnidst o zmiane zaskarzonej decyzji i przyznanie mu prawa do renty z tytulu calkowitej
niezdolnos$ci do pracy od dnia 26 listopada 2014 roku do 31 maja 2017 roku. ( odwolanie z dnia 22 lipca 2016 roku,
k.2-19a.s.)

Zaktad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. w odpowiedzi na odwolanie z dnia 22 sierpnia 2016

roku wniost o oddalenie odwolania ubezpieczonego na podstawie art. 477'% § 1 k.p.c.. W uzasadnieniu odpowiedzi
na odwolanie organ rentowy podnibsl, ze w toku postepowania wyjasniajacego G. G. zostal skierowany na badanie
do Komisji Lekarskiej ZUS, ktora orzeczeniem z dnia 7 czerwca 2016 roku uznala, ze wnioskodaweca jest cze$ciowo
niezdolny do pracy od 26 listopada 2014 roku do 31 grudnia 2016 roku. W oparciu o orzeczenie Komisji Lekarskiej
ZUS organ rentowy decyzjq z dnia 17 czerwca 2016 roku przyznal odwotujagcemu prawo do renty z tytulu cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy na okres od 21 maja 2016 roku do 31 grudnia 2016 roku. Takie samo rozstrzygniecie organ



rentowy zawarl w decyzji z dnia 8 lipca 2016 roku dotyczacej przeliczenia stazu pracy i podstawy wymiaru §wiadczenia.
(odpowiedz na odwolanie z dnia 22 sierpnia 2016 roku, k. 64 — 64v a.s.).

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

Odwolujacy G. G., urodzony w dniu (...), z wyksztalcenia jest ekonomista. Na podstawie decyzji z dnia 2 lutego 2016
roku w okresie od 22 stycznia 2016 roku do 20 maja 2016 roku pobieral §wiadczenie rehabilitacyjne w wysokoSci 75%
podstawy wymiaru. (decyzja z dnia 2 lutego 2016 roku, k. nienumerowana a.r.)

G. G. w dniu 21 kwietnia 2016 roku ztozyt wniosek o rente z tytutu niezdolnos$ci do pracy. (wniosek o rente z tytutu
niezdolnoé$ci do pracy, k. 1 — 10 a.r.)

W toku postepowania wyjasniajacego, odwolujacy zostal skierowany na badanie lekarskie przez Lekarza Orzecznika
ZUS, ktory orzeczeniem wydanym w dniu 23 maja 2016 roku uznal badanego za calkowicie niezdolnego do pracy do
dnia 31 maja 2017 roku. W wyniku zgloszenia zarzutu wadliwo$ci orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS przez zastepce
Gléwnego Lekarza Orzecznika ZUS sprawa zostala skierowana do Komisji Lekarskiej ZUS, ktéra po ponownym
zbadaniu odwolujacego wydata w dniu 7 czerwca 2016 roku orzeczenie na mocy ktérego uznala, ze ubezpieczony jest
czes$ciowo niezdolny do pracy do dnia 31 grudnia 2016 roku. (orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 23 maja 2016
roku, k. 27 a.r., orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 7 czerwca 2016 roku, k. 43 a.r.).

W oparciu o powyzsze orzeczenie organ rentowy wydal w dniu 17 czerwca 2016 roku decyzje (znak: (...)), ktéra przyznal
odwolujacemu rente z tytutlu czeSciowej niezdolnosci do pracy od dnia 21 maja 2016 roku tj. od dnia zaprzestania
pobierania Swiadczenia rehabilitacyjnego do 31 grudnia 2016 roku. W uzasadnieniu decyzji organ rentowy podniosl,
ze Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 7 czerwca 2016 roku uznala odwolujacego za czeSciowo niezdolnego do
pracy do 31 grudnia 2016 roku ( decyzja z dnia 17 czerwca 2016 roku, znak: (...), k. 57 a.r.). Tozsame rozstrzygniecie
organ rentowy zawarl w decyzji z dnia 8 lipca 2016 roku (znak: (...)) dotyczacej przeliczenia stazu pracy i podstawy
wymiaru $wiadczenia. ( decyzja z dnia 8 lipca 2016 roku, znak: (...), k. 85 a.r.)

G. G. zlozyl odwolanie od decyzji organu rentowego z dnia 7 czerwca 2016 roku oraz od decyzji z dnia 8 lipca 2016
roku do tut. Sadu, inicjujac tym samym niniejsze postepowanie. (odwolanie z dnia 22 lipca 2016 roku, k.2 - 19 a.s.)

W toku postepowania Sad Okregowy Warszawa — Praga w Warszawie postanowieniem z dnia 29 sierpnia 2016
roku dopuscil dowdd z opinii bieglego sadowego lekarza psychiatry, neurologa oraz internisty celem ustalenia czy
odwolujacy sie jest zdolny czy tez calkowicie lub czeSciowo niezdolny do pracy, ze szczegolnym wskazaniem daty
powstania tej niezdolnoSci, czy jest to niezdolno$é trwala czy okresowa, a jezeli okresowa to na jaki okres, jezeli
nastapila zmiana stanu zdrowia (poprawa lub pogorszenie) to na czym ona polegala. (postanowienie z dnia 29 sierpnia
2016 roku, k. 67 a.s.)

Na podstawie opinii bieglego sadowego psychiatry M. P. Sad Okregowy ustalil, Ze ubezpieczony cierpi na uporczywe
zaburzenia nastroju i zaburzenia lekowe uogoélnione. Zdaniem bieglego odwolujacy niewatpliwe wymaga leczenia,
jednak jego stan psychiczny nie uzasadnia uznania go za calkowicie niezdolnego do pracy. Biegly stwierdzil, iz u
odwolujacego istnieje czeSciowa niezdolnoéé do pracy od 26 listopada 2014 roku do konica 2016 roku. (opinia bieglego
psychiatry, k. 78 - 79 a.s.)

Biegly lekarz neurolog B. Z. w opinii z dnia 3 listopada 2016 roku wskazal, iz poza oslabieniem obustronnym odruchéw
kolanowych u odwolujacego nie wystepuja objawy ogniskowego uszkodzenia ukladu nerwowego. W ocenie bieglego
odwolujacy nie jest niezdolny do pracy z przyczyn neurologicznych. (opinia bieglego neurologa, k. 92 - 93 a.s.)

Na postawie opinii bieglego lekarza internisty P. D. z dnia 1 lutego 2017 roku Sad ustalil, iz brak jest podstaw aby
uznaé¢ odwolujacego za catkowicie lub cze$ciowo niezdolnego z powodu schorzen internistycznych. (opinia bieglego
internisty, k. 106 — 108 a.s.)



Stan faktyczny sprawy Sad ustalil w oparciu o dokumentacje medyczna zawarta w aktach sadowych, dokumentacje
znajdujacg sie w aktach rentowych ubezpieczonego oraz w oparciu o dowod z opinii bieglych sadowych lekarzy
specjalistéw. Autentyczno$¢ zgromadzonych dokumentéw i ich zgodno$¢ z rzeczywistym stanem rzeczy nie budzita
zastrzezen, w zwigzku z tym Sad uznat dokumenty za pelnowarto$ciowy i bezsporny material dowodowy.

Sad jako materiat kluczowy dla rozstrzygniecia sprawy uznal opinie powolanych bieglych sadowych, albowiem dowo6d
ten pozwolil na dokladne okre§lenie zakresu dysfunkcji jakie wystepuja w stanie zdrowia odwolujacego. Z tego
tez powodu ustalenia poczynione przez bieglych Sad przyjat za wlasne, albowiem opinie bieglych wydane zostaly
w oparciu o obiektywne wyniki badan odwolujacego, a biegli lekarze sporzadzajacy te opinie sg specjalistami w
swoich dziedzinach, posiadajacymi bogata wiedze medyczng i wieloletnie do§wiadczenie zawodowe. Zdaniem Sadu
dolaczone do akt opinie bieglych specjalistow w sposdb wyczerpujacy opisuja aktualny stan zdrowia ubezpieczonego sg
zrozumiale, czytelne i wydane na podstawie doglebnej analizy calej dokumentacji medycznej znajdujacej sie w aktach
sprawy w tym w aktach rentowych.

Zaznaczenia wymaga, ze wprawdzie strona odwolujaca na rozprawie w dniu 20 czerwca 2017 roku ( k. 127 - 128
a.s.) zglosila uwagi co do opinii powolanego w sprawie bieglego psychiatry, to jednak w ocenie Sadu zastrzezenia
te byly nieuzasadnione. Zdaniem Sadu opinie powolanych w sprawie bieglych dokladnie diagnozuja stan zdrowia
wnioskodawcy. Z tych przyczyn podniesione przez odwolujacego zastrzezenia stanowia subiektywna polemike z
opiniami bieglych. Sad postanowil réwniez oddali¢ wnioski odwotujgcego o dopuszczenie dowodu z przestuchania w
charakterze §wiadkéw M. W., H. O., 1. S., D. B. majgc na uwadze, iz sa to lekarze psychiatrzy u ktérych ubezpieczony sie
leczyt a cala dokumentacja medyczna z leczenia znajduje sie zar6wno w aktach sadowych jak i rentowych. Sad oddalil
rowniez wniosek o dopuszczenie dowodu z zeznan §wiadka K. W. majac na uwadze, iz stan zdrowia wnioskodawcy
podlega wylacznie ocenie lekarzy specjalistow.

Nalezy takze stwierdzi¢, ze orzecznictwo sagdowe wypowiada sie jednoznacznie co do kwestii, iz nie mozna przyjaé, iz
sad zobowiazany jest dopusci¢ dowdd z kolejnych bieglych w kazdym przypadku, gdy zloZzona opinia jest niekorzystna
dla strony (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 lutego 1974 roku, sygn. akt IT CR 817/73, LEX nr 7404; wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 18 lutego 1974 roku, sygn. akt II CR 5/74, LEX nr 7407; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15
listopada 2001 roku, sygn. akt II UKN 604/00, PPiPS 2003, nr 9, poz. 67). Potrzeba powolania innego bieglego
powinna zatem wynikaé z okoliczno$ci sprawy, a nie z samego niezadowolenia strony z dotychczasowej ztozonej opinii
(wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5 listopada 1974 roku, sygn. akt I CR 562/74, LEX nr 7607; uzasadnienie wyroku
Sadu Najwyzszego z dnia 4 sierpnia 1999 roku, sygn. akt I PKN 20/99, OSNAPiUS 2000, nr 22, poz. 807; uzasadnienie
wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 10 stycznia 2001 roku, sygn. akt II CKN 639/99, LEX nr 53135). Przy czym potrzeba
taka nie moze by¢ prze§wiadczenie strony, ze dalsze opinie pozwola na udowodnienie korzystnej dla strony tezy (wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 27 czerwca 2001 roku, sygn. akt II UKN 446/00, OSNAPiUS 2003, nr 7, poz. 182).

W ocenie Sadu zgromadzony material dowodowy byt wystarczajacy do wydania orzeczenia.
Sad zwazyl co nastepuje:

Odwolanie G. G. od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. z dnia 17 czerwca 2016 roku znak:
(...) oraz z dnia 8 lipca 2016 roku, znak: (...) jest niezasadne i podlega oddaleniu.

Sad zwazyl, ze pomiedzy stronami sporna byla jedynie okolicznoéé czy ubezpieczony jest calkowicie czy tez czeSciowo
niezdolna do pracy.

Zgodnie z treScig art. 57 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U. z 2016
r. poz. 887, dalej: ustawa emerytalna) prawo do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy przysluguje ubezpieczonemu,
ktory spenil lgcznie nastepujace warunki:

1. jest niezdolny do pracy (bez wzgledu na stopien tej niezdolno$ci);



2. ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy;

3. niezdolnoé¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1i 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 719, ust. 2
pkt1, 3 -8i9lit. a, pkt 10 lit. a, pkt 11 - 12, 13 lit. a, pkt 14 lit. ai pkt 15 - 17 oraz art. 7 pkt 1 - 4, 5 lit. a, pkt 6 i 12, albo
nie p6zniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw, przy czym w mysl przepisu ust. 2 art. 57 ustawy warunek
ten nie odnosi sie do 0sob, ktore sa calkowicie niezdolne do pracy oraz udowodnily okres skladkowy i nieskladkowy
wynoszacy co najmniej 20 lat dla kobiety i 25 lat dla mezczyzny.

Przepis art. 58 ustawy emerytalnej wskazuje natomiast szczegélowo wymiar wymaganego okresu skladkowego i
niesktadkowego. Zgodnie z ust. 1 pkt 5 warunek posiadania wymaganego okresu skladkowego i nieskladkowego, w
my$l art. 57 ust. 1 pkt 2, uwaza sie za spelniony, gdy ubezpieczony osiagnal okres sktadkowy i nieskladkowy wynoszacy
lacznie co najmniej 5 lat - jezeli niezdolno$é do pracy powstala w wieku powyzej 30 lat. Okres, o ktérym mowa w ust.
1 pkt 5, powinien przypadaé¢ w ciagu ostatniego dziesieciolecia przed zgloszeniem wniosku o rente lub przed dniem
powstania niezdolno$ci do pracy (ust. 2 zd. 1).

Definicja ustawowej niezdolnosci do pracy zawarta jest z kolei w przepisie art. 12 ust. 1 ustawy emerytalnej zgodnie, z
ktorym niezdolng do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub cze$ciowo utracita zdolno$éc do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu. W przepisach
ustepoéw 2 i 3 cytowanego przepisu jest natomiast mowa o réznicy miedzy niezdolnoécia do pracy catkowita oraz
czeSciowa. Catkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolnos¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy
(art. 12 ust. 2 ustawy emerytalnej), za$ cze$ciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila
zdolnoéc¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji (art. 12 ust. 3 ustawy emerytalne;j).

Prawidlowa wykladnia cze$ciowej niezdolnoéci do pracy sprowadza sie do stwierdzenia, ze niezdolnoé¢ ta powoduje
niemozno$¢ kontynuowania zatrudnienia zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji z przyczyn medycznych.
Utrwalone sg przy tym zapatrywania, ze niezdolno$¢ do pracy dotychczasowej jest warunkiem koniecznym
ustalenia prawa do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy, ale nie jest warunkiem wystarczajacym, jezeli wiek,
poziom wyksztalcenia i predyspozycje psychofizyczne usprawiedliwiajg rokowanie, ze mimo uposledzenia organizmu
mozliwe jest podjecie innej pracy w tym samym zawodzie albo po przekwalifikowaniu zawodowym. Innymi
slowy pojecie kwalifikacji zawodowych nie jest ograniczone ani do dotychczasowego charakteru pracy, ani do
zawodu czy specjalizacji uzyskanej w wyniku nauki, ale nalezy je rozumie¢ szerzej, jako wynikajace nie tylko z
formalnego wyksztalcenia, lecz rowniez z do§wiadczenia i praktyki zawodowej, ktére bez potrzeby przekwalifikowania
zawodowego pozwalaja podja¢ prace w innych warunkach i na innym stanowisku niz dotychczas. Ustalenie
zachowanej zdolnoéci do pracy (okreslenie stopnia utraty zdolno$ci do pracy) uwzglednia¢ musi zatem mozliwo$c
wykonywania poréwnywalnych pod wzgledem poziomu posiadanych kwalifikacji okreslonych rodzajow prac ze
wzgledu na ich cechy wspolne, umozliwiajace wykorzystanie dotychczasowych kwalifikacji i umiejetnoéci oraz prac,
ktore ubezpieczony moze wykonywac po przekwalifikowaniu zawodowym, o ile jest ono mozliwe, biorac pod uwage
rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (art.
13 ust. 1 pkt 2 ustawy o emeryturach i rentach). (wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 12 stycznia 2017 roku,
sygn. akt 11T AUa 265/16, Legalis)

Przenoszac powyzsze rozwazania na grunt niniejszego postepowania wskaza¢ nalezalo, iz niezalezna i profesjonalna
opinia bieglego sadowego psychiatry korespondujaca z dokumentacja medyczna wykazaly, ze ubezpieczony jest
czeSciowo niezdolny do pracy niezdolna do pracy od 26 listopada 2014 roku do konca 2016 roku z powodu
uporczywych zaburzen nastroju i zaburzen lekowych uogdlnionych, ktérych objawy nie ustepuja. Biegly psychiatra
kategorycznie wskazal, iz odwolujacy wymaga dalszego leczenia psychiatrycznego, jednak jego stan nie uzasadnia
uznania go za calkowicie niezdolnego do pracy.

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

ZARZADZENIE



(..)
(..)



