Sygn. akt VII U 579/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 8 sierpnia 2019 r.

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

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Malgorzata Jarzabek

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w dniu 8 sierpnia 2019 r.
w Warszawie

sprawy B. S. (1)

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

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

na skutek odwolania B. S. (1)

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

z dnia 8 lutego 2019 r. znak: (...)

- zmienia zaskarzong decyzje w ten sposob, ze przyznaje B. S. (1) prawo do renty z tytutu cze$ciowej niezdolnoéci do
pracy na okres od dnia 22 grudnia 2018r. do dnia 30 listopada 2019r.

UZASADNIENIE

Ubezpieczona B. S. (1) w dniu 14 marca 2019 roku zlozyla odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych
(...) Oddzial w W. z dnia 8 lutego 2019 roku, znak: (...) na mocy ktoérej odmoéwiono jej prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy. Odwolujaca w uzasadnieniu wskazala, iz jest po operacji nadgarstka prawej reki (24 sierpnia
2017 r.) oraz rewizji tego zabiegu (16 maja 2018 r. - blednie przez odwolujaca wskazane, ze w dniu 16 maja 2019
r.). Odwolujaca wskazala, iz pomimo intensywnej rehabilitacji, reka boli przy kazdym ruchu. Blizna pooperacyjna
jest gruba, twarda i bolesna, poniewaz nerw posrodkowy jest wroéniety na dtugosci 9,5 mm w blizne. P. IV iV oraz
cze$c dloni ponizej sa odretwiale, nie ma w nich pelnego czucia, a w blizne wro$nieta jest galgzka czuciowa. Poziom
bolu pomimo stosowania terapii farmakologicznej jest nieakceptowalny. Odwolujaca wskazala, ze oczekuje na zabieg
ostrzykniecia nerwu po$rodkowego tluszczem pobranym z okolicy pepka oraz podaniem sterydu w blizne, ktéry to
zabieg ma sie odby¢ w dniu 9 maja 2019r. Odwolujaca wskazywala, iz reka jest bardzo slaba, schorzenie powoduje brak
mozliwo$ci podniesienia kubka z herbata, brak mozliwo$ci podparcia sie ta reka, brak mozliwosci przytrzymania sie
w autobusie, za$§ w zwyklych domowych czynno$ciach potrzebuje ona wsparcia domownikéw. Odwolujaca powolala
sie na inne schorzenia, w tym zwigzane z lewym biodrem i kregostupem, cukrzyca, prawym stawem skokowym,
mie$niakiem macicy, kamicg nerkowa i nadci$nieniem (odwolanie k. 3 — 4 a.s.)

Zaktad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. w odpowiedzi na odwolanie z dnia 3 kwietnia 2019 roku

wnibst o oddalenie odwolania na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c. W uzasadnieniu odpowiedzi na odwolanie organ



rentowy podnidsl, Ze komisja lekarska orzeczeniem z dnia 15 stycznia 2019 roku uznala, iz odwolujaca sie nie jest
niezdolna do pracy (odpowiedZ na odwolanie k. 8 a.s.).

Sad Okregowy ustalil nastepujgcey stan faktyczny:

Odwolujaca B. S. (1), urodzona w dniu (...) ostatnio byta zatrudniona w (...) Sp. z 0.0. w okresie od 1 grudnia 2016 r.
do 30 czerwca 2017 r. na stanowisku samodzielnej ksiegowej. W roku 2017 leczyla sie z powodu naruszenia narzadu
ruchu. Decyzja z dnia 29 grudnia 2017 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych(...)Oddzial w W. przyznal odwolujacej
prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego za okres od 27 grudnia 2017 r. do dnia 24 lutego 2018 r. za$ decyzja z dnia
14 lutego 2018 r. przyznal jej prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego za okres od 25 lutego 2018 r. do dnia 24
czerwca 2018 r. Nastepnie decyzja z dnia 10 lipca 2018 r. organ rentowy przyznal odwolujacej prawo do §wiadczenia
rehabilitacyjnego za okres od 25 czerwca 2018 r. do 22 wrze$nia 2018 r. za$ decyzja z dnia 1 pazdziernika 2018 r. Zaklad
Ubezpieczen Spolecznych przyznal odwolujacej prawo do §wiadczenia rehabilitacyjnego za okres od 23 wrzes$nia 2018
r. do dnia 21 grudnia 2018 r. (§wiadectwo pracy k. 79 a.r. — nieokreslony tom a.r., orzeczenie lekarza orzecznika z dnia
1 grudnia 2017 r. k. 13 tom II a.s., decyzja z dnia 29 grudnia 2017 r. k. 19 a.r. tom II, decyzja z dnia 14 lutego 2018 r.
k. 31 a.r. tom II, decyzja z dnia 10 lipca 2018 r. k. 39 a.r. tom II, decyzja z dnia 1 pazdziernika 2018 r. k. 47 a.r. tom II)

W dniu 22 listopada 2018 roku ubezpieczona zlozyla wniosek o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy. (wniosek
o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy — akta organu rentowego — k. 1 a.r. nieokre$lony tom )

W toku postepowania wyjasniajacego, odwolujaca zostala skierowana na badanie lekarskie przez Lekarza Orzecznika
ZUS, ktoéry orzeczeniem wydanym w dniu 21 grudnia 2018 roku uznal, iz B. S. (2) nie jest niezdolna do pracy.
Orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS z dnia 15 stycznia 2019 r. ponownie nie uznano odwotujacej za osobe niezdolng do
pracy. Komisja lekarska wskazala w uzasadnieniu, iz orzeczenie zostalo wydane po przeprowadzeniu bezposredniego
badania i dokonaniu analizy przedstawionej dokumentacji z przebiegu leczenia, kart informacyjnych z leczenia
szpitalnego w okresie: 2017 r. — 2018 r., zadwiadczen o stanie zdrowia wystawionych przez lekarzy leczacych w dniach
12.12.2018 r., wynikow badan dodatkowych. Komisja wskazala, iz dysfunkcja stwierdzona badaniem bezposrednim,
wynikami badan zgromadzonymi w dokumentacji medycznej, narusza sprawno$¢ organizmu w stopniu niewielkim,
naruszenie organizmu ma charakter przewlekly. Naruszana sprawno$¢ nie powoduje jednakze utraty zdolnoéci do
pracy zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji, za$ przekwalifikowanie zawodowe jest niecelowe. (orzeczenie
Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 21 grudnia 2018 roku k. 94 a.r. nieokre§lony tom, orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS
z dnia 15 stycznia 2019 r. k. 98 a.r. nieokreSlony tom).

W oparciu o powyzsze orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS organ rentowy wydal w dniu 8 lutego 2019 roku decyzje,
znak:(...) na mocy ktoérej odmoéwil B. S. (1) prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy wskazujac, iz nie zostal
spelniony warunek niezdolnosSci do pracy, albowiem Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 15 stycznia 2019 r.
ustalila, iz odwolujgca nie jest niezdolna do pracy. Jednocze$nie w decyzji wskazano, iz ZUS przyjal za udowodnione
okresu nieskladkowe w wymiarze 2 lat, 11 miesiecy i 22 dni, okresy sktadowe 25 lat, 2 lata 15 dni, staz sumaryczny to
28 lat 2 miesigce i 7 dni (decyzja z dnia 8 lutego 2019 roku — k. 214 a.r. nieokreSlony tom)

W zwiazku z niekorzystna decyzja organu rentowego B. S. (1) zlozyla odwolanie do tut. Sadu, inicjujac tym samym
niniejsze postepowanie. (odwolanie k. 3 — 4 a.s.)

W toku postepowania, Sad postanowieniem z dnia 12 kwietnia 2019 roku dopuscil dowdd z opinii bieglego sadowego
lekarza neurologa i ortopedy celem ustalenia, czy odwolujaca sie jest zdolna czy tez calkowicie lub czesciowo niezdolna
do pracy, ze szczegdlnym wskazaniem daty powstania tej niezdolno$ci, czy jest to niezdolno$¢ trwala czy okresowa, a
jezeli okresowa to na jaki okres, jezeli nastgpila zmiana stanu zdrowia ubezpieczonej (poprawa lub pogorszenie) to na
czym ona polegala, (postanowienie z dnia 12 kwietnia 2019 roku k. 10 a.s.)

Dokonujac ustalen faktycznych w zakresie schorzen ortopedycznych odwolujacej, Sad Okregowy uwzglednil opinie
biegltego sadowego lekarza specjalisty ortopedy traumatologa z dnia 15 maja 2019 roku, zgodnie z ktéra odwolujaca
jest cze$ciowo niezdolna do pracy od zakonczenia §wiadczen rehabilitacyjnych do dnia 30 listopada 2019 r. Biegly



rozpoznal u ubezpieczonej nawrotowa neuropatie nerwu posrodkowego, wymagajaca leczenia operacyjnego. Biegly
wskazal, iz o nawrotowej neuropatii $wiadcza badanie USG i (...) oraz obserwacje w dokumentacji leczenia
ambulatoryjnego. Zdaniem bieglego, leczenie operacyjne wykonane w dniu 9 maja 2019 r. rokuje poprawe (opinia
bieglego ortopedy traumatologa z dnia 15 maja 2019 roku k. 15-17 a.s.).

Biegly sadowy neurolog ze wzgledu na stan neurologiczny odwolujacej nie stwierdzil niezdolnoSci do pracy
odwolujacej (opinia bieglego sadowego neurologa z dnia 21 czerwca 2019 r. k. 32-34 a.s.)

Stan faktyczny sprawy Sad ustalil w oparciu o dokumentacje medyczng zawarta w aktach rentowych ubezpieczonej
oraz w oparciu o dowod z opinii bieglego sadowego lekarza specjalisty z zakresu ortopedii i neurologii. Autentyczno$é
zgromadzonych dokumentoéw i ich zgodno$¢ z rzeczywistym stanem rzeczy nie budzila zastrzezen, w zwigzku z tym
Sad uznal dokumenty za pelnowarto$ciowy i bezsporny material dowodowy.

Sad zwazyl, ze dla rozstrzygniecia sprawy zasadnicze znaczenie ma opinia sporzadzona przez bieglego sadowego
ortopede powolanego w sprawie, albowiem opinia ta pozwala na dokladne ustalenie charakteru i zakresu dysfunkcji
jakie wystepuja w organizmie odwolujacej. Zdaniem Sadu opinia bieglego zostala wydana w oparciu o obiektywne
wyniki badan odwolujacej, a biegly sporzadzajacy te opinie jest specjalista w swojej dziedzinie, posiada bogata wiedze
medyczng i wieloletnie do§wiadczenie zawodowe.

Zaznaczy¢ nalezy, ze organ rentowy nie zglosil zastrzezen do opinii bieglego ortopedy (k. pismo organu rentowego z
dnia 24 czerwca 2019 r. wraz z zalacznikiem k. 24-25 a.s.). Sad mial na uwadze, ze takze odwolujaca nie kwestionowala
opinii, zar6wno bieglego ortopedy jak i neurologa.

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

Odwolanie B. S. (1) od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. z dnia 8 lutego 2019 roku, znak:
(...)zaslugiwalo na uwzglednienie.

Zgodnie z art. 148" § 1 k.p.c. sad moze rozpoznaé¢ sprawe na posiedzeniu niejawnym, gdy pozwany uznal powédztwo
lub gdy po zlozeniu przez strony pism procesowych i dokumentéw, w tym réwniez po wniesieniu zarzutow lub
sprzeciwu od nakazu zaplaty albo sprzeciwu od wyroku zaocznego, sad uzna - majac na wzgledzie caloksztalt
przytoczonych twierdzen i zgloszonych wnioskéw dowodowych — Ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne.

Zdaniem Sadu, w przedmiotowej sprawie wystapily przeslanki okreélone w art. 148" § 1 k.p.c., uzasadniajace wydanie
wyroku na posiedzeniu niejawnym, poniewaz po zlozeniu przez strony pism procesowych i dokumentoéw, a takze po
przeprowadzeniu dowodu z opinii bieglego przeprowadzenie rozprawy nie byto konieczne. W szczegblnosci, zadna ze
stron w pierwszym pi$mie procesowym nie wniosla o przeprowadzenie rozprawy.

W rozpoznawanej sprawie elementem spornym postepowania bylo jednoznaczne okre$lenie stanu zdrowia
odwolujacej i ustalenie, czy przystuguje jej prawo do $wiadczenia rentowego z tytutu niezdolnosci do pracy.

Podstawa do przyznania renty z tytulu niezdolno$ci do pracy jest przepis art. 57 ust. 1. ustawy z dnia 17 grudnia 1998
roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (tekst jednolity: Dz.U. z 2017 1., poz. 1383 ze zm.,
dalej: ustawa emerytalna), zgodnie z ktérym, renta z tytulu niezdolnosSci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory
spehil lacznie nastepujace przestanki:

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.

W powolanym przepisie okre$lono warunki konieczne do stwierdzenia prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy.
Warunki te musza by¢ spelnione lgcznie. Prawo do renty uzaleznione jest przede wszystkim od faktu wystapienia
niezdolno$ci do pracy, a ponadto niezbedne jest posiadanie wymaganego okresu sktadkowego i niesktadkowego oraz
powstanie niezdolnoSci do pracy nie pdzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania okres6w wymienionych w ustawie (z
uwzglednieniem art. 57 ust. 2 ustawy emerytalnej).

Definicje osoby niezdolnej do pracy zawiera art. 12 ust. 1-3 ustawy emerytalnej, ktdry stwierdza, ze jest nig osoba,
ktora calkowicie lub czeSciowo utracita zdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnoéci organizmu
i nie rokuje odzyskania zdolnosSci do pracy po przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktéra
utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, natomiast czeSciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w
znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Oceny niezdolnoSci do pracy, jej stopnia oraz ustalenia daty powstania niezdolnoéci do pracy, trwatosci lub
przewidywanego okresu niezdolnoéci do pracy dokonuje w formie orzeczenia Lekarz Orzecznik ZUS. Od orzeczenia
Lekarza Orzecznika osobie zainteresowanej przystuguje sprzeciw do Komisji Lekarskiej ZUS. Komisja Lekarska
rozpatrujac sprzeciw lub zarzut wadliwosci, dokonuje w formie orzeczenia oceny niezdolnosSci do pracy i jej stopnia
oraz trwalo$ci lub przewidywanego okresu niezdolnosci do pracy. Orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS, od ktorego
nie wniesiono sprzeciwu lub co, do ktorego nie zgloszono zarzutu wadliwoéci, albo orzeczenie Komisji Lekarskiej,
stanowi dla organu rentowego podstawe do wydania decyzji w sprawie $wiadczen, do ktérych prawo jest uzaleznione
od stwierdzenia niezdolnosci do pracy oraz niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji (art. 14 ust. 1 pkt. 1 oraz art.14
ust. 2a, 2e, 2f i ust. 3 ustawy emerytalnej).

W niniejszej sprawie organ rentowy podnosil, ze Komisja Lekarska ZUS uznala, ze odwolujaca nie jest niezdolna do
pracy.

W celu ustalenia stanu zdrowia odwolujacej Sad dopuscil dowod z opinii bieglego sadowego lekarza specjalisty z
ortopedii i neurologii.

Sad uznal za kluczowy dla rozstrzygniecia sprawy material dowodowy w postaci opinii bieglego sadowego lekarza
specjalisty z zakresu ortopedii, albowiem opinia ta pozwolila na dokladne ustalenie charakteru i zakresu dysfunkcji,
jakie wystepuja w organizmie odwolujacej. Zdaniem Sadu, opinia bieglego zostala wydana w oparciu o obiektywne
wyniki badania odwolujacej, a biegly lekarz sporzadzajacy opinie jest specjalista w swojej dziedzinie, posiadajacym
bogata wiedze medyczna i do§wiadczenie zawodowe.

W ocenie Sadu, z treSci przedmiotowej opinii jednoznacznie wynika, ze stan zdrowia odwohujacej czyni ja czesciowo,
czasowo niezdolng do pracy, bowiem odwolujaca przeszla w dniu 9 maja 2019 r. operacje, ktéra, zdaniem bieglego
sadowego, rokuje poprawe. Analizujac opinie bieglego Sad doszed! do przekonania, Ze stanowi ona miarodajny i
wiarygodny dowdd w sprawie, gdyz wydana zostala przez specjaliste z zakresu schorzen wystepujacych u odwotujacej,
a ponadto poprzedzona zostala analiza dokumentacji lekarskiej odwolujacej i jej badaniem. Wydajac rozstrzygniecie
Sad mial takze na wzgledzie orzeczenie Sadu Najwyzszego z dnia 13 pazdziernika 2009 r., sygn. akt IT UK 106/09, w
ktérym stwierdzono, ze ocena calkowitej badz cze$ciowej niezdolnoSci do pracy, w zakresie dotyczacym naruszenia
sprawnoé$ci organizmu i wynikajacych stad ograniczen mozliwoéci wykonywania pracy, wymaga z reguly wiadomosci
specjalnych (opinii bieglego z zakresu medycyny). Przy ocenie niezdolno$ci do pracy, w my$l art. 12 ustawy rentowej,
o tej niezdolno$ci nie przesadza wylacznie ocena medyczna stwierdzajaca wystepowanie okreslonych jednostek
chorobowych i ich wplyw na funkcjonowanie organizmu czlowieka, tylko decydujace znaczenie ma ocena prawna
dokonana w oparciu o okolicznosci natury medycznej i okoliczno$ci innej natury, w tym zwlaszcza poziom kwalifikacji
ubezpieczonego, mozliwosci zarobkowania w zakresie tych kwalifikacji, 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. 12 ust. 11 3 oraz art.
13 ust. 1 ustawy emerytalnej w zwiazku z art. 278 § 1 k.p.c.).

Z tych wzgledow Sad Okregowy podzielil wnioski z opinii bieglego i uznal, ze z uwagi na wystepujace u skarzacej
schorzenia jest ona cze$ciowo i okresowo niezdolna do pracy.

Biorac pod uwage stan faktyczny i prawny ustalone w sprawie, Sad uwzgledniajgc w calo$ci opinie bieglego ortopedy

zmienil zaskarzong decyzje i na podstawie art. 477'4 § 2 k.p.c. przyznal B. S. (1) prawo do renty z tytulu cze$ciowej
niezdolno$ci do pracy na okres od dnia 22 grudnia 2018 r. do dnia 30 listopada 2019 r.

Zarzagdzenie: Odpis wyroku z uzasadnieniem doreczy¢ (...)



