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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 11 stycznia 2018 r.

Sad Okregowy w Bydgoszczy VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy SSO Janusz Madej

Protokolant st. sekr. sgdowy Dorota Hanc

po rozpoznaniu w dniu 11 stycznia 2018 r. w Bydgoszczy na rozprawie
odwolania: R. O.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w B.

z dnia 8 lutego 2016 r., znak:(...)

w sprawie: R. O.

przeciwko: Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzialowi w B.

o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy

oddala odwolanie.
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UZASADNIENIE

Decyzja odmowna z dnia 8 lutego 2016 roku Zaktad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w B., po rozpoznaniu wniosku
R. O. z dnia 9 grudnia 2015 roku, odméwil przyznania wnioskodawczyni renty z tytulu niezdolnoéci do pracy od 1
stycznia 2016 roku. Powolujac sie na przepisy Ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych organ rentowy wskazal, iz orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS z dnia 1 lutego 2016 roku,
wnioskodawczyni uznana zostala za osobe zdolng do pracy. Odwolanie od tej decyzji wniosta ubezpieczona domagajac
sie jej zmiany i przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnosSci do pracy na dalszy okres. Ubezpieczona wskazywala,
ze dec..., zaskarzona decyzja jest dla niej krzywdzaca, uzasadniala swoje stanowisko procesowe tym, iz nie czuje sie
na silach przyja¢ obowigzkow zawodowych. Od wielu lat cierpi na kamice nerkowa, zylaki, cukrzyce i dolegliwoéci
z tym zwiazane, jest po terapii jodem, zazywa Letrox 50, leczy sie z powodu klopotow krazeniowych, ktére ostatnio
bardzo daja sie jej we znaki przez klopoty z oddychaniem i wydolno$cia przy jakimkolwiek wysitku. Nie radzi sobie
notorycznie ze spuchnietymi nogami, brak jej sil. W konsekwencji od prawie roku cierpi na depresje. Nie opuszcza
domu, w ciggu trzech miesiecy przytyla 20 kilogramoéw, ma klopoty z koncentracjg, wystawianiem sie, bardzo zawodzi
ja pamie¢, cierpi na bezsenno$¢, albo okresowo przeciwnie, nie jest wstanie podniesé sie z16zka. Ciagle jest zmeczona,
smutna, nie jest wstanie zmobilizowa¢ sie do dzialania, czy wyjscia z domu. Ma tez zdiagnozowana migrene bez
aury, ktora dokucza jej przy przez 10, 12 dni w miesigcu. Dodatkowo nasilily sie objawy cie$sni nadgarstka obu rak,
poniewaz przyjmuje zalecane leki nie moze prowadzi¢ samochodu, a do najblizszego przystanku autobusowego ma
dwa kilometry. Jednak ze wzgledu na dolegliwosci kregostupa nie moze tej odleglosci pokonaé pieszo. Ubezpieczona
wskazywala, ze nie wie jak moglaby podja¢ jakakolwiek prace zawodowa i sprosta¢ temu zadaniu. W odpowiedzi
na odwolanie organ rentowy wnosil o oddalenie odwolania powolujac argumentacje przedstawiong w uzasadnieniu



zaskarzonej decyzji. Sad Okregowy ustalil i rozwazyl, co nastepuje. Ubezpieczona R. O. urodzona (...), w okresie od 27
maja 2015 roku do 31 grudnia 2015 roku uprawniona byla do renty z tytutu czeSciowej niezdolnoéci do pracy. W okresie
swojej aktywnosci zawodowej ubezpieczona pracowala, jako referent w Przedsiebiorstwie (...), a takze prowadzita
wlasna dzialalno$c¢ gospodarcza sklep spozywezy. Powyzsze okolicznos$ci Sad Okregowy ustalil na podstawie dowodow
z dokumentéw znajdujacych sie w aktach rentowych. W dniu 9 grudnia 2015 roku, ubezpieczona zlozyla wniosek
o przyznanie jej renty z tytulu niezdolno$ci do pracy na dalszy okres. Orzeczeniem z dnia 11 stycznia 2016 roku
lekarz orzecznik ZUS ustalil, iz ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy. Po rozpoznaniu sprzeciwu ubezpieczonej
komisja lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 1 lutego 2016 roku, takze ustalila, iz ubezpieczona nie jest niezdolna do
pracy. Orzeczenie komisji lekarskiej ZUS stanowilo dla Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B. podstawe
do wydania zaskarzonej decyzji z dnia 8 lutego 2016 roku. W celu zweryfikowania stanowiska organu rentowego
opartego na orzeczeniu komisji lekarskiej ZUS niestwierdzajacej niezdolno$ci do pracy ubezpieczonej Sad Okregowy
dopuscil dowdd z opinii zespotu bieglych sadowych w skladzie specjalista psychiatra, socjalista neurolog, specjalista
medycyny przemystowej i specjalista kardiolog i specjalista neurolog. W opinii z dnia 16 stycznia 2017 roku, karta 14,
15 akt sprawy zespo6! bieglych sadowych rozpoznal u ubezpieczonej nastepujace schorzenia, zmiany zwyrodnieniowo
- dyskopatyczne kregostupa szyjnego w okresie remisji, migrene, nadciénienie tetnicze z chorobg niedokrwienng
miednia sercowego, cukrzyce typu II, zaburzenia depresyjno - lekowe, czy trwale zaburzenia adaptacyjne. Biegli
sadowi na podstawie przeprowadzonego badania przedmiotowego i zebranego w sprawie materialu Lekarskiego
wskazali, ze ubezpieczona lat 52 technik-rolnik prowadzila dzialalno$¢ gospodarcza sklep spozywczy, posiadala
dwanaScie miesiecy §wiadczenia rehabilitacyjnego i cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy - osiem miesiecy do grudnia
2015 roku. Zdaniem bieglych sadowych stan zdrowia ubezpieczonej ulegl poprawie, w badaniu neurologicznym nie
stwierdzono istotnych patologicznych zmian w centralnym i obwodowym ukladzie nerwowym, nadci$nienie i cukrzyca
typu drugiego sa wyréwnane po Srodkach farmakologicznych, pozostale schorzenia jak zaburzenia depresyjno -
lekowe nie skutkuja dlugotrwalg niezdolno$cia do pracy. W ocenie bieglych sadowych tego zespolu ubezpieczona
nie jest aktualnie dlugotrwale niezdolna do pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami, a zglaszane okresowo
dolegliwos$ci choréb o danym rozpoznaniu moga by¢ leczone w trybie ambulatoryjnym. Biegli sadowi zgodzili sie z
orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS z dnia 1 lutego 2016 roku. Zastrzezenia do tej opinii zglosila ubezpieczona w
piSmie procesowym z dnia 2 lutego 2015 roku, karta 25 wskazujac, ze zmiany dyskopatyczne kregostupa powoduja
u niej dysfunkcje prawej reki, ciggle cierpniety kciuk, dretwiejacy maly palec uniemozliwiaja wiele czynnoéci, a
szyjny odcinek kregostupa czesto bole$nie unieruchamia szyje. Pomimo zmiany lekow na migrene przez pare dni
nawet trzy razy w miesigcu nie moze ubezpieczona twierdzila, iz nie moze normlanie funkcjonowac ze wzgledu na
uporczywy bol glowy, nadwrazliwo$¢ na $wiatlo i zapachy. Nawet podczas kilkudniowego pobytu w szpitalu nie udato
sie lekarzom skutecznie uémierzy¢ bolu, ciggle wymioty i nudno$ci uniemozliwiaja jej funkcjonowanie. Dolegliwo$ci
ciSnieniowe i niedokrwienne serca powodujg tak zwane zatykanie i b6l w piersiach czesto bez powodu nie moze
nabra¢ powietrza, a przy schylaniu i dZwiganiu ma zawroty glowy. Przez wiele lat miala wyréwnana cukrzyce i
radzila sobie z choroba niestety, od kiedy depresja uniemozliwia jej te kontrole choroba ulegla zaostrzeniu, ostatnie
HbA1c - 8,7 procenta w ciagu trzech miesiecy przytyla przy depresji 20 kilograméw i od tej pory calkowicie nie
panuje nad chorobg. Ubezpieczona twierdzila, Ze jej depresja to klopot powoduje klopot z wychodzeniem z domu,
koncentracja i ogromnymi klopotami z pamiecia, przez trzy miesiace praktycznie ubezpieczona nie opuszczala domu,
jadla i spala. Po tym czasie wrecz przeciwnie cierpiala na bezsenno$¢. Niestety pod wplywem streséw znéw ma
problem z opuszczeniem domu, meczy sie, meczy ja ciagla apatia i brak sil do zycia oraz strach przed przyszloscia.
Dodatkowo leki, ktére przyjmuje uniemozliwiaja jej prowadzenie samochodu obslugi, obstuge maszyn, czy prace
przy taémie. To kumuluje u niej strach przed przy..., jej strach przed przyszloécia i nasila chorobe. Meczy ja to, ze
nie moze pracowac jak dawniej, kiedy przez 20 lat nie miala zwolnienia lekarskiego i to, pomimo, ze walczyta z
kamicg nerkowa i niedoczynno$cig tarczycy. Majac na wzgledzie te zastrzezenia ubezpieczonej Sad Okregowy dopuscit
dowdd z opinii drugiego zespolu bieglych sadowych w skladzie specjalista neurolog, specjalista chor6b wewnetrznych,
diabetolog, nefrolog, specjalista kardiolog, ten sam, ktory byl czlonkiem pierwszego zespolu, psychiatra i psycholog.
W opinii z dnia 30..., z dnia 12pazdziernika 2017 roku, drugi zespot bieglych sadowych rozpoznal u ubezpieczone;j
nastepujace schorzenia, zaburzenia depresyjne w trakcie leczenia, cukrzyce typu II leczona lekami doustnymi bez
powiklan narzadowych, chorobe niedokrwienng serca, nadci$nienie tetnicze, chorobe zwyrodnieniowa kregostupa
z okresowym zespolem bolowym szyjno- barkowym objawowym, migrenowe bole glowy, wtérna niedoczynnos$é



tarczycy wyroéwnana farmakologicznie i kamice nerkowa w wywiadzie. Na podstawie przeprowadzonego badania
przedmiotowego i zebranego w sprawie materialu lekarskiego biegli sadowi drugiego zespotu ustalili, ze stan zdrowia
ubezpieczonej obecnie nie czyni ja niezdolng do pracy. Ist..., biegli wskaza..., biegli sadowi drugiego zespolu wskazali
w zwiazku z tym z wnioskiem opinii, iz istniejace u orzekanej schorzenia w postaci zaburzen depresyjnych w trakcie
leczenia, cukrzycy typu II leczonej lekami doustnymi bez powiklaii narzadowych, choroby niedokrwiennej serca,
nadciénienia tetniczego, choroby zwyrodnieniowej kregostupa z okresowym zespolem boélowym szyjno - barkowym
objawowym, migrenowe bdle glowy wtorne i niedoczynnosci tarczycy wyréwnanej farmakologicznie w aktualnym
stadium zaawansowania nie powodujg u ubezpieczonej istotnego uposledzenia sprawnosci psychofizycznej i zdolnosci
do zatrudnienia na ostatnio zajmowanym stanowisku. Powyzsze schorzenia w okresie zaostrzenia mogg powodowac
takie dolegliwos$ci wskazywali biegi, jak podje orzekana...
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Podczas zbierania wywiadu i z tego powodu konieczne moze by¢ czasowe odsuniecie od pracy. Natomiast wskazane
jest wprowadzenie systematycznego leczenia farmakologicznego i prewencyjnego. W przypadku ubezpieczonej
wprowadzenie, wprowadzone leczenie przynioslo poprawe w zakresie cukrzycy i zaburzen depresyjnych oraz
schorzenia tarczycy. Zdaniem bieglych sadowych ubezpieczona jest zdolna do pracy. Stan zdrowia ubezpieczonej w
stosunku do badania przeprowadzonego przezlekarza orzecznika w dniu 25 czerwca 2015 roku karta 34 akt rentowych
ulegl poprawie i obecnie cukrzyca jest w miare i dobrze kontrolowana za pomoca le..., lekow. Biegli sagdowi drugiego
zespotu zgodzili sie z opinia lekarza orzecznika ZUS i komisji lekarskiej ZUS z dnia 1 lutego 2016 roku. W wyznaczonym
terminie ubezpieczona nie zlozyla zastrzezen do tej opinii, natomiast w dniu 8 stycznia 2016 roku zlozyla pismo
procesowe, w ktorej opisala swoje dolegliwo$ci zwigzane z, z rozpoznanymi schorzeniami a na rozprawie zlozyla
wynik badania cukru z dnia 8 stycznia 2018 roku. Dokonujac oceny zebranego w sprawie materialu dowodowego z
punktu widzenia dyrektyw wskazanych w artykule 233 paragraf 1 Kodeksu postepowania cywilnego Sad Okregowy
uznal, iz dowody z opinii zespotu bieglych sadowych, dwoch zespolow bieglych o specjalnoéciach adekwatnych do
schorzen, na ktore cierpi ubezpieczona posiadaly taka moc dowodowa i wiarygodno$¢, iz pozwalaly na dokonanie
istotnego dla rozstrzygniecia sprawy ustalenia w kwestii niezdolno$ci do pracy ubezpieczonej. Dowody te wskazywaly
w ocenie Sadu Okregowego jednoznacznie, ze ubezpieczona nie jest aktualnie niezdolna do pracy. Biegli w sposéb
przekonujacy i logiczny uzasadnili swoje stanowiska. W przypadku bieglych sadowych drugiego zespotu psychologa
i psychiatry biegli ci wskazywali, ze ubezpieczona skarzy sie na oslabienie, na oslabienia zaburzenia snu i leki a
ocenili stan psychiczny ubezpieczonej, jako Swiadoma, zorientowana, nastr6j nieco obnizony, naped psychoruchowy
w norm..., w normie, intelekt orientacyjny prawidlowy, poczucie niewydolno$ci psychofizycznej, wystepuje u
ubezpieczonej kontakt w plaszczyznie pytan bez cech psychozy, bez zagrozenia suidycalne..., suicydalnego, no..., w
no..., w czasie nocy ubezpieczona $pi po lekach, posilki i leki przyjmuje. Nie byla hospitalizowana psychiatrycznie,
uskarza sie na wzmozona chwiejno$¢ emocjonalng, trudno$ci ze snem, niepokéj, placzliwosc, bdle glowy, wymioty.
Biegly psycholog stwierdzil silng koncentracje na niewydolno$ci organizmu, nastr6j obnizony, podwyzszony poziom
og6lnego niepokoju, poczucie bezradnoSci, przy tym mozliwe trudnoéci z koncentracja uwagi i wzmozona meczliwo$¢.
We wnioskach opinii biegli sadowi wskazywali, drugiego zespotu wskazywali, iz takie dolegliwos$ci jak podaje orzekana
moze, moga wystepowaé, jednak moga one by¢ leczone w ramach czasowej niezdolnos$ci do pracy i nie powoduja
trwatej niezdolno$ci do pracy. W przypadku bieglego kardiologa drugiego zespotu wskazal on na to, iz ubezpieczona
leczy sie od 4 lat z powodu nadciénienia tetniczego. Pozostaje pod opieka kardiologa, jednak takze biegly kardiolog
ocenil, iz schorzenia kardiologiczne nie powoduja niezdolnoS$ci do pracy ubezpieczonej. Podobnie stwierdzil neurolog,
ktéry w badaniu neurologicznym w zakresie nerwow czas..., czaszkowych nie stwierdzil zmian. Ruchomo$é kregostupa
ograniczona w odcinku szyjnym, okruchy glebokie z koniczyn oslabione, skokowe zniesione, niedoczulica w obrebie
kciuka prawego przeczulica i cze..., zaczerwienie w okresie

[? 00:26:06.693] lewego palucha. Objawy rozciggowe i patologiczne nieobecne, proby mézdzkowe w normie. Te
badania bieglych sadowych drugiego zespolu korespondujg z przeprowadzonymi badaniami bieglych sadowych
pierwszego zespolu, gdzie w badaniu neurologicznym nie stwierdzono istotnych patologicznych zmian w centralnym
i neurolo..., i obwodowym ukladzie nerwowym, a nadciénienie i cukrzyce typu drugiego uznano za wyréwnang po
srodkach farmakologicznych. Biegli sadowi nie kwestionowali, iz ubezpieczona cierpi na schorzenia wskazane w
rozpoznaniu, jednak istota sporu polegala na tym, czy schorzenia te majg taki stopien nasilenia, ktéry powoduje



przynajmniej czeSciowa niezdolnos¢ do pracy ubezpieczonej. Takiej cze$ciowej niezdolnosSci do pracy ubezpieczonej
biegli nie stwierdzili, uznajac ja za zdolng do pracy. Przy ocenie tego materialu dowodowego Sad Okregowy mial na
uwadze, iz stan zdrowia pacjenta jest zmienny w czasie. Jest procesem dynamicznym, jezeli w pewnych okresach
schorzenia, na ktore cierpi dana osoba maja znaczny stopien nasilenia powodujac dlugotrwala niezdolnoé¢ do pracy
to wtedy mozemy mowié o czeSciowej niezdolnoSci do pracy. Jezeli stan zdrowia ulega poprawie mimo niewyleczenia
tych schorzen, ale w takim stopniu, zZe nie czyni juz danej osoby dlugotrwale niezdolnej do pracy zgodnej z poziomem
posiadanych kwalifikacji wtedy czeSciowa niezdolnoé¢ do pracy nie wystepuje. Dokonujac subsumpcji ustalonego
w sprawie stanu faktycznego o wlaéciwe przepisy prawa materialnego to Sad Okregowy wskazuje, iz zgodnie z
artykulem 57 ustepem 1-szym punktami od 1-szego do 3-ego Ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach
i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych, tekst jednolity Dziennik Ustaw z 2017 roku, pozycja 1383 renta
z tytulu niezdolno$ci do pracy przystluguje ubezpieczonego, ktéry speknil lacznie warunki wskazane w punktach
1-szym, 2-gim i 3-cim tego przepisu. W szczegdlnosci takze warunek niezdolno$ci do pracy. Jezeli postepowanie
dowodowe wykazalo w spos6b w ocenie Sadu niebudzacy watpliwosci, iz ubezpieczona nie jest aktualnie czesciowo a
nie calkowicie niezdolna do pracy to oczywistym jest, iz nie zostala spelniona w toku postepowania przestanka nabycia
dochodzonego §wiadczenia a zaskarzona decyzja odpowiada prawu. Przy ocenie czy dana osoba jest catkowicie badz
cze$ciowo niezdolna do pracy uwzglednia sie takze kryteria ustawowe wskazane w artykule 12 i 13 powolanej Ustawy
emerytalno-rentowej. Ustep 1-szy artykulu 12 wskazuje, ze niezdolng do pracy w rozumieniu Ustawy jest osoba, ktora
calkowicie lub czeSciowo utracila zdolno§¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnos$ci organizmu i nie
rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu. Ustep 2-gi artykulu 12-ego stwierdza, ze calkowicie
niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, a ustep 3-ci tego przepisu
stanowi, ze czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnoé¢ do pracy zgodnej
z poziomem posiadanych kwalifikacji. Z kolei artykut 13 ustep 1-szy Ustawy stwierdza, ze przy ocenie stopnia i
przewidywanego okresu niezdolnoSci do pracy oraz rokowania, co do odzyskania zdolno$ci do pracy uwzglednia sie
po 1-sze, stopien naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwoSci przywrocenia niezbednej sprawno$ci w drodze
leczenia i rehabilitacjiipo 2-gie, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowoséc
przekwalifikowania zawodowego biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne. Te kryteria oceny niezdolnoS$ci do pracy biegli sadowi zastosowali
w niniejszej sprawie, a takze Sad Okregowy wskazuje, iz ubezpieczona nie tylko prowadzila wlasna dzialalnoéc
gospodarcza - sklep spozywczy. W zakresie tej aktywnoS$ci zawodowej biegli sadowi orzekli, iz ubezpieczona jest zdolna
do pracy, ale pracowala takze na stanowisku referenta w Przedsiebiorstwie (...)

[ f 00:31:54.827] Oceniajac te kwalifikacje biegli sadowi i Sad uznajg, iz ubezpieczona nie jest aktualnie nawet
czeSciowo niezdolna do pracy i moze zatrudnienie zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji zawodowych
wykonywac¢, albowiem stan zdrowia ulegljej ulegl poprawie, o czym orzekali biegli sadowi w opiniach dwoch zespolow.
Wobec powyzszego na podstawie artykulu 477 ze znaczkiem 14 paragraf 1 Kodeksu postepowania cywilnego w zwiazku
z artykulem 57 i 58 oraz 12 i 13 powolanej Ustawy emerytalno-rentowej z dnia 17 grudnia 1998 roku Sad Okregowy
oddalil odwolanie. Na tym wygloszenie uzasadnienia zakonczono.



