Sygn. akt VII U 677/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 30 listopada 2018 r.

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

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Zbigniew Szczuka

Protokolant: st. sekr. sgdowy Maria Nalewczynska

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 30 listopada 2018 r. w Warszawie
sprawy A. G. (1)

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

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

na skutek odwotania A. G. (1)

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

z dnia 26 lutego 2018 r. znak: (...)

zmienia zaskarzona decyzje w ten sposob, ze przyznaje A. G. (1) prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolnoéci do
pracy od dnia 22 stycznia 2018 r. do dnia 28 lutego 2019 r.

UZASADNIENIE

W dniu 16 kwietnia 2018 r. A. G. (1) zlozyla odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych(...) Oddzial w
W. z dnia 26 lutego 2018 r. znak: (...) w przedmiocie prawa do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy wnoszac

0 ponowne rozpoznanie wniosku o rente. W uzasadnieniu ubezpieczona wyjasnila,

ze ze wzgledu na nawracajace bole kregostupa zwigzane z chorobami oraz czeste przebywanie na zwolnieniach
lekarskich podjela sie operacji kregoshupa, ktora miala jej pomde w powrocie do zdrowia, jednakze w wyniku przebyte;j
operacji i dlugiej rehabilitacji jej stan zdrowi ulegl pogorszeniu. Odwolujaca wskazala, ze do dnia dzisiejszego
odczuwa stale, silne bole kregostupa promieniujace na nogi, ktére uniemozliwiaja jej wykonywanie nawet prostych
czynnoéci domowych, a takze utrzymywania sie w pozycji stojacej lub siedzgcej oraz dzwigania. Zaznaczyla rowniez, ze
wykonywanie jakiejkolwiek czynno$ci zwigzanej z praca sprawia jej bol, a jej obecna sprawnosé fizyczna jest bardziej
ograniczona niz przed operacja. Wielokrotna rehabilitacja tylko w niewielkim stopniu usprawnita ja

w wykonywaniu najprostszych czynno$ci, a w wielu aspektach zycia codziennego jest zdana na pomoc drugiej osoby. Z
uwagi na powyzsze okoliczno$ci wniosta o ponowne rozpatrzenie wniosku o orzeczenie renty (odwolanie k. 3-4 a.s.).

W odpowiedzi na odwolanie z dnia 4 czerwca 2018 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych(...) Oddzial wv W.

wniost o jego oddalenie na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c. Uzasadniajac swoje stanowisko w sprawie organ rentowy
powolal sie na tres¢ art. 57

i 58 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych oraz wskazal,

ze odwolujgca nie spelnia przestanek do przyznania mu prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, gdyz Komisja
Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 2 lutego 2018 r. nie uznala jej



za osobe niezdolna do pracy. W $wietle powyzszego zdaniem organu rentowego odwolanie jest bezzasadne i powinno
zosta¢ oddalone (odpowiedz na odwolanie k. 5 a.s.).

Sad Okregowy ustalil nastepujgcey stan faktyczny:

Odwotlujgca sie A. G. (1) ma 48 lat, ma wyksztalcenie zawodowe. Ostatnio pracowata jako konfekcjoner i montazystka
akcesoriow kosmetycznych (zaswiadczenia Rp-7, informacje o okresach skladkowych — akta rentowe, bezsporne).

W okresie od 27 kwietnia 2017 r. do 21 stycznia 2017 r. odwolujaca pobierata

z Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. §wiadczenie rehabilitacyjne. Swiadczenie to bylo jej przyznane z
uwagi na ogo6lny stan zdrowia — odwolujaca miala problemy z bélem kregoshupa, leczyla sie operacyjnie z tego powodu
(decyzje ZUS

ws. $wiadczenia rehabilitacyjnego — akta rentowe).

W dniu 1 grudnia 2017 1. A. G. (1) zlozyla w ZUS (...) Oddzial w W. wniosek o rente z tytulu niezdolnosci do pracy. W
toku postepowania zainicjowanego powyzszym wnioskiem odwotlujaca zostala skierowana do lekarza orzecznika ZUS,
ktéry w orzeczenie z dnia 28 grudnia 2017 r. nie stwierdzil u niej niezdolnoéci do pracy.

Na skutek wniesionego sprzeciwu od ww. orzeczenia odwolujgca zostala skierowana

na badanie przez komisje lekarska ZUS, ktora orzeczeniem z dnia 2 lutego 2018 r. podtrzymala stanowisko lekarza
orzecznika ZUS uznajac, ze odwolujgca nie jest niezdolna

do pracy. W oparciu o powyzsze ZUS(...) Oddziat w W. skarzona decyzja z dnia

26 lutego 2018 r. odméwil A. G. (1) prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy (wniosek odwolujacej o rente,
orzeczenia lekarza orzecznika ZUS i komisji lekarskiej ZUS, informacja o wniesieniu sprzeciwu, skarzona decyzja ZUS
7 26.02.2018 r. — akta rentowe).

A. G. (1) odwotatla sie od powyzszej decyzji (odwolanie k. 3-4 a.s.).

W toku postepowania Sad Okregowy ustalil, ze odwolujaca od okolo 2011 roku zglaszala dolegliwoéci bolowe
kregostupa. W sierpniu 2016 roku odwotujgca przebyla operacje kregostupa w odcinku ledzwiowym, wykonano
discektomie od L4 do S1

ze spondylodeza tylna przez nasadowa L3/S1 iz usztywnieniem miedzytrzonowym L4/S1.

Po operacji odwolujaca korzystala z rehabilitacji ambulatoryjnej w lutym 2017 r.

oraz sanatoryjnej w ramach prewencji rentowej ZUS na przelomie marca i kwietnia 2017 r.,

a takze Swiadczen rehabilitacyjnych. Podczas wizyty neurologicznej w styczniu 2018 roku

u odwotujaca zglaszala bole stawow krzyzowo-biodrowych oraz pieczenie i palenie nog, rozpoznano ograniczenie
zakresu ruchu odcinka piersiowo-ledzwiowego ale bez z objawéw ognisk ubytkowych. W badaniu neurochirurgicznym
z kwietnia 2018 r. stwierdzono,

ze efekt pooperacyjny jest niezadowalajacy i wymaga dalszej diagnostyki, wystepuje ograniczenie mozliwosci
dzwigania i dlugotrwalego przebywania w wymuszonej pozycji. Ponadto odwolujaca korzysta z ushug poradni
zdrowia psychicznego z powodu zaburzen depresyjnych od okolo 2 lat, a ich wtérna przyczyna jest uwarunkowana
dolegliwo$ciami boélowymi kregostupa. Odwolujaca skarzy sie na obnizony nastrdj, drazliwo$¢, leczy sie
farmakologicznie. U odwolujacej w dalszym ciagu po zakonczeniu §wiadczen rehabilitacyjnych wystepuja zniesienia
ruchéw w odcinku ledZzwiowym i wzmozone napiecie mieéni ledZwiowych, a stan ten uniemozliwia wykonywania
czynno$ci wymagajacych schylania dzwigania. Stan zdrowia odwolujacej z perspektywy ortopedycznej rokuje
poprawe. Z perspektywy neurologicznej i psychologicznej stan zdrowia odwolujacej nie jest niezdolna do pracy (opinie
bieglych sadowych: ortopedy k. 22-24 a.s., neurolog k. 34 a.s., psycholog

k. 61-63 a.s.; dokumentacja lekarska odwolujacej k. 4 a.s., k. 20 a.s., k. 51-58 a.s. oraz tom I akt rentowych).

Sad Okregowy ustalil powyzszy stan faktyczny na podstawie wymienionych wyzej dowodéw z dokumenté6w oraz opinii
bieglych sadowych, dajac im wiare w caloéci.



Tre$¢ dowodow nie nasuwala zastrzezen co do ich wiarygodnosci, same za$ dowody nie byly kwestionowane przez
strony postepowania. W szczegblnoSci Sad mial na wzgledzie, ze organ rentowy nie wnosil zastrzezen do opinii
bieglego ortopedy stwierdzajacego u odwolujacej istnienie czeSciowej niezdolnos$ci do pracy (k. 37-38 a.s.).

W tych okoliczno$ciach Sad uznal zebrany materiat dowodowy za wystarczajacy
do rozstrzygniecia sprawy.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie A. G. (1) bylo zasadne.

Spoér w niniejszej sprawie dotyczyt ustalenia prawa odwolujgcej sie do §wiadczenia

w postaci renty z tytulu niezdolnosSci do pracy. W mysél art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t.j. Dz. U. z 2018 r. poz. 1270 — dalej jako ustawa emerytalna) renta z
tytulu niezdolnos$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory spenil tacznie nastepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy,
2) ma wymagany okres sktadkowy i niesktadkowy,

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

W treéci wskazanej powyzej regulacji zostaly okreslone warunki konieczne
do powstania prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. Warunki te muszg by¢ spelnione lgcznie.

Istota wskazanego wyzej sporu skupiala sie natomiast na tym, czy odwolujaca jest osoba niezdolna do pracy. Na
podstawie skarzonej decyzji organ rentowy odmoéwit A. G. (1) prawa do ww. §wiadczenia powolujac sie na stanowisko
komisji lekarskiej, zgodnie z ktérym odwolujaca jest zdolna do pracy. Jednocze$nie ZUS nie kwestionowal spelnienia
przez odwolujaca pozostalych przeslanek okreSlonych w art. 57 ust. 1 ustawy emerytalnej. Majac na wzgledzie
podniesiony w tresci odwolania wniosek ubezpieczonej o ponowne rozpatrzenie sprawy oraz zglaszane przez nig
okoliczno$ci dotyczace stanu jej zdrowia rozwazania Sadu sprowadzaly sie weryfikacji stanowiska organu rentowego
w zakresie mozliwo$ci zakwalifikowania A. G. (1) jako osoby niezdolnej do pracy.

Dokonanie oceny niezdolnos$ci do pracy ubezpieczonego powinno nastapi¢ przy uwzglednieniu regulacji art. 12 ust. 1
ustawy emerytalnej, zgodnie z treScia ktorego niezdolnosé do pracy jest kategoria ubezpieczenia spolecznego taczaca
sie z caltkowitg lub cze$ciowa utrata zdolnosci do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnoéci organizmu bez
rokowania jej odzyskania po przekwalifikowaniu. Przepis art. 12 ust. 2 i 3 ustawy emerytalnej rozréznia dwa stopnie
niezdolnoéci do pracy - calkowita i czeSciowa.

W mys$l ww. przepiséw osoba czeSciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolnosé
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Z kolei calkowita niezdolnoéé¢ do pracy polega na utracie zdolno$ci do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Przy ocenie
stopnia i trwalo$ci tej niezdolno$ci oraz rokowania, co do jej odzyskania uwzglednia sie zar6wno stopien naruszenia
sprawno$ci organizmu, mozliwo§¢ przywrocenia niezbednej sprawnoSci w drodze leczenia i rehabilitacji, jak i
mozliwo$¢ wykonywania pracy dotychczasowej lub podjecia innej oraz celowosé przekwalifikowania zawodowego,
biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje
psychofizyczne ubezpieczonego (art. 13 ust. 1 ustawy emerytalnej) (zob. przykladowo wyroki Sadu Najwyzszego: z
dnia 28 stycznia 2004 1.,

IT UK 222/03; z dnia 27 stycznia 2012 r., II UK 108/11; z dnia 9 czerwca 2016 r.,

III UK 149/15).

Ocena niezdolno$ci do pracy w zakresie dotyczacym naruszenia sprawnosci organizmu i wynikajacych stad ograniczen
mozliwo$ci wykonywania zatrudnienia wymaga z reguly wiadomo$ci specjalnych. W sprawach z zakresu ubezpieczen



spotecznych dotyczacych prawa do renty z tytutu niezdolnoéci do pracy, do dokonywania ustalen w zakresie oceny
stopnia zaawansowania choréb oraz ich wplywu na stan czynno$ciowy organizmu, uprawnione s osoby posiadajace
fachowa wiedze medyczna, a zatem okolicznoéci tych mozna dowodzi¢ tylko przez dowdd z opinii bieglych sadowych,
zgodnie z trescig art. 278 k.p.c. Opinia bieglego ma na celu ulatwienie sadowi nalezytej oceny zebranego materiatu
dowodowego wtedy, gdy potrzebne sg do tego wiadomo$ci specjalne. Dlatego tez opinie sgdowo-lekarskie sporzadzone
w sprawie przez lekarzy specjalistow, maja zasadniczy walor dowodowy

dla oceny schorzen ubezpieczonego (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Gdansku z 11 lutego 2016 r., III AUa 1609/15).

W kontekécie powyzszego Sad Okregowy zwazyl, ze charakter niniejszej sprawy oraz przedmiot sporu byl Scisle
zwigzany ze stanem zdrowia odwolujacego, co wymagalo analizy dokumentacji medycznej przy uzyciu wiadomosci
specjalnych posiadanych przez bieglych sadowych lekarzy. Wobec tej okolicznoéci Sad przeprowadzil postepowanie
dowodowe

w oparciu o zalaczona do akt sprawy dokumentacje medyczng odwolujacego oraz opinie bieglych sagdowych z zakresu
ortopedii, neurologii i psychologii, a wynikiem tak przeprowadzonego postepowania bylo ustalenia, ze stan zdrowia
A. G. (1) na dzien wydania skarzonej decyzji uzasadnia uznanie jej za osobe niezdolng do pracy w stopniu czeSciowym.
Przyczyna tej niezdolnoSci jest rozpoznany u odwolujacej przewlekly zespo6l bolowy kregostupa, na ktéry odwolujaca
uskarza sie od 2011 roku. Mimo podjetego leczenia, w tym operacji kregostupa w odcinku piersiowo-ledzwiowym 2
sierpniu 2016 roku,

anastepnie co najmniej 12 miesiecznej rehabilitacji nie uzyskano poprawy stanu zdrowia; odwotujaca w dalszym ciagu
skarzy sie na dolegliwo$ci bélowe oraz spowodowane tym ograniczenia w sprawnos$ci ruchowej. Jak wskazal biegly
sadowy ortopeda w sporzadzonej

na rzecz niniejszej sprawy opinii ostatnie wizyty odwolujacej w poradniach neurologicznej

i neurochirurgicznej skutkowaly stwierdzeniem niezadowalajgcych efektow leczenia operacyjnego i pooperacyjnego.
Ponadto z ustalen Sadu wynika, ze odwolujaca cierpi rowniez na schorzenia natury psychicznej w postaci zaburzen
lekowo-depresyjnych oraz podtozem tych zaburzen jest utrzymujacy sie u odwolujacej zesp6l bélowy kregostupa, przy
czym biegla psycholog wskazala, ze schorzenie to nie powoduje niezdolno$ci do pracy. Podobnie biegla neurolog nie
znalazla podstaw do zakwalifikowania odwolujacej jako niezdolnej do pracy

z przyczyn neurologicznych.

Sad podzielil prezentowane wyzej stanowisko bieglych sadowych, bylo ono bowiem przekonywujace i zostalo
poprzedzone analizg dokumentacji medycznej oraz badaniami przedmiotowymi na jej osobie. Jak wspomniano wyzej,
w postepowaniu sgdowym ocena niezdolnosci do pracy, a co za tym idzie rowniez weryfikacja orzeczen lekarzy
orzecznikdéw, wymaga zasiegniecia wiadomosci specjalnych. Podstawowym wiec dowodem w sprawach

o rente jest dowdd z opinii bieglego. Sad nie moze natomiast czynié ustalen sprzecznych

z opinia bieglego, jesli jest ona prawidlowa i jezeli odmienne ustalenia nie majg oparcia

w pozostalym materiale dowodowym (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 18 wrze$nia 2014 r., I UK 22/14; z dnia
24 czerwca 2015 r., I UK 345/14; takze wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 14 wrze$nia 2017 r. III AUa
258/17). Wymaga przy tym podkre§lenia,

ze Zaklad Ubezpieczen Spolecznych ustosunkowujac sie do opinii bieglego ortopedy — ktéry jako jedyny z bieglych
sadowych stwierdzil, ze w zakresie jego specjalnoSci medycznej odwotujgca nie jest zdolna do pracy — w piSmie
procesowym z dnia 24 wrzeénia 2018 .

nie wniost do niej zadnych zastrzezen i uznal jego stanowisko za przekonywujace.

W tych okoliczno$ciach zdaniem Sadu odwolujaca spelnia warunki do uznania jej za osobe niezdolna do pracy w
stopniu czeSciowym z przyczyn ortopedycznych. Sad zwazyl przy tym, ze odwolujaca posiada wyksztalcenie zawodowe,
przez ostatnie 13 lat pracowala jako sprzedawca i konfekcjoner. Tym samym zakres podjecia przez odwolujaca
zatrudnienia ogranicza sie w istocie do prac prostych, niewymagajacych szczegélnych kwalifikacji, cho¢ zwigzanych
z wysilkiem fizycznym, ktéry w jej przypadku jest przeciwskazany. Sad mial przy tym na wzgledzie wskazania
bieglego ortopedy, ktory powolujac sie przy tym na wyniki analizy dokumentacji medycznej stwierdzit u odwolujacej



przeciwskazania do wysitku fizycznego, w tym istotne ograniczenie wykonywania pracy wymagajacej schylania sie,
dzwigania czy tez przebywania w pozycji wymuszone;j.

Z uwagi na stwierdzenie niezdolno$ci do pracy odwolujacej oraz brak sporu co do pozostatych warunkéw koniecznych
do przyznania renty okre§lonych w art. 57 ustawy emerytalnej nalezalo stwierdzi¢, ze A. G. (2) spelia przestanki
konieczne

do nabycia prawa do tego §wiadczenia. Ustalajac okres na ktére prawo do §wiadczenia rentowego winno by¢ przyznane
Sad mial na wzgledzie wskazania bieglego ortopedy,

ktory podkreslil pozytywne rokowania co do poprawy stanu zdrowia odwolujacej i zaznaczyl, Ze czeSciowa niezdolnosé
do pracy odwolujacej trwa nadal po zakoniczeniu $§wiadczen rehabilitacyjnych (tj. po 21 stycznia 2018 r.) do dnia 28
lutego 2019 .

Majac na wzgledzie powyzsze Sad Okregowy dokonal stosownej zmiany skarzonej decyzji Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych z dnia 26 lutego 2018 r., 0 czym orzekl

jak w sentencji wyroku na podstawie art. 477'4 § 2 k.p.c.
Zarzagdzenie: (...)

K.S.



