Sygn. akt VI U 534/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 16 czerwca 2020 roku

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

Przewodniczacy Sedzia Maciej Flinik

po rozpoznaniu w dniu 16 czerwca 2020 roku w Bydgoszczy

na posiedzeniu niejawnym

odwolania K. Z. (1)

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w B.

z dnia 18 grudnia 2015 r. znak (...)

w sprawie K. Z. (1)

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzialowi w B.
o rente socjalna

1/ zmienia zaskarzong decyzje ZUS z dnia 18 grudnia 2015r. w ten sposéb, ze przyznaje ubezpieczonej K. Z. (2) prawo
do renty socjalnej na okres od 1 grudnia 2015 r. do 31 grudnia 2020 .

2/ stwierdza , iz ZUS nie ponosi odpowiedzialnoSci za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania
decyzji

3/ zasadza od organu rentowego na rzecz ubezpieczonej kwote 180 zt ( sto osiemdziesiat zlotych ) tytulem zwrotu
kosztow zastepstwa prawnego

Sedzia Maciej Flinik

Sygn. akt VI U 534/19

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 18.12.2015 r. pozwany organ rentowy - Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w B. odmowil
ubezpieczonej K. Z. (2) prawa do renty socjalnej, gdyz orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS z 10.12.2015 r.,
ubezpieczona nie zostala uznana za osobe calkowicie niezdolna do pracy.

Ubezpieczona wniosta o zmiane powyzszej decyzji i przyznanie jej prawa do renty socjalnej.
Pozwany organ rentowy wnidst o oddalenie odwolania.

Wyrokiem z 30.01.2018 r. Sad Okregowy w Bydgoszczy VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych zmienil
zaskarzona decyzje i przyznal ubezpieczonej prawo do renty socjalnej od 01.01.2017 r. do 31.12.2019 r. (pkt 1) oraz
stwierdzil, ze pozwany nie ponosi odpowiedzialno$ci za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania
decyzji (pkt 2). Powyzsze rozstrzygniecie Sad Okregowy oparl na nastepujacych ustaleniach i rozwazaniach. W 2011



r., w trakcie nauki w szkole rozpoznano u ubezpieczonej guz Ewinga w kosci udowej lewej. Dnia 15.02.2011 r.
rozpoczeto leczenie chemioterapia. W dniu 29.07.2011 r. przeprowadzono zabieg operacyjny wyciecia guza kosci
udowej lewej z implantacjg endoprotezy onkologicznej koséci udowej ze stawem biodrowym. Z powodu powiklan
leczenia onkologicznego ubezpieczona byla uprawniona do renty socjalnej do 30.11.2015 r. W dniu 20.10.2015 r.
ubezpieczona zlozyla wniosek o ustalenie prawa do renty socjalnej na kolejny okres. Po przeprowadzeniu badania
i analizie zalaczonej dokumentacji lekarskiej lekarz orzecznik ZUS w orzeczeniu z 17.11.2015 r. nie stwierdzil u
ubezpieczonej catkowitej niezdolnosci do pracy. Po rozpoznaniu sprzeciwu od tego orzeczenia w dniu 10.12.2015 r.
rowniez komisja lekarska ZUS nie stwierdzila u ubezpieczonej calkowitej niezdolnoSci do pracy. Orzeczenie komisji
lekarskiej ZUS bylo podstawa odmowy przyznania ubezpieczonej renty socjalnej w zaskarzonej decyzji. W celu
weryfikacji ustalenn dokonanych przez organ rentowy, Sad Okregowy dopuscil dowod z opinii bieglych sadowych
lekarzy z zakresu onkologii, neurologii, chirurgii - ortopedii na okoliczno$¢ czy ubezpieczona jest nadal calkowicie
niezdolna do wykonywania zatrudnienia z powodu schorzen organizmu powstalych przed ukonczeniem 18 roku
zycia lub w trakcie nauki w szkole. Biegly z zakresu neurologii w opinii z 08.05.2017 r. nie stwierdzil calkowitej
niezdolno$ci ubezpieczonej do pracy z przyczyn neurologicznych (od 14 lat bez napad6w padaczkowych - wg kryteriow
klinicznych uwaza sie, ze padaczka zostala zaleczona. Biegly z zakresu chirurgii-ortopedii stwierdzil u ubezpieczone;j
wtorng koksartroze lewostronng po endoprotezoplastyce onkologicznej, stan po leczeniu skojarzonym miesaka
Ewinga lewej ko$ci udowej, bez cech wznowy procesu nowotworowego. USG z 18.01.2017 r. i scyntygrafia ukladu
kostnego z 23.01.2017 r. wykazaly cechy zmian odczynowych kostnych na elementy protezy. Biegly stwierdzil, ze
z uwagi na obluzowanie protezy stawu biodrowego lewego z powodu zmian odczynowych kostnych na elementy
protezy ubezpieczona jest calkowicie niezdolna do pracy od stycznia 2017 r. do stycznia 2020 r. Sad Okregowy
podzielil opinie bieglych lekarzy sadowych albowiem sg zgodne z posiadang wiedza medyczna, uwzgledniajg zalaczong
dokumentacja lekarska i przeprowadzone badanie przedmiotowe. Sad Okregowy wskazal, Ze z tresci opinii biegtego z
zakresu chirurgii ortopedii wynika jednoznacznie, ze powiklania po operacji guza (miesak Ewiga) powoduja aktualnie
calkowitg niezdolno$¢ do pracy z przyczyn chirurgiczno-ortopedycznych. Reasumujac, podzielajac wnioski zawarte
w opinii bieglego sadowego w zakresie chirurgii-ortopedii co do calkowitej niezdolnosSci do pracy ubezpieczonej,
powstalej w zwigzku z powiklaniami schorzenia powstalego w wyniku nauki w szkole Sad Okregowy uznal, ze
ubezpieczona nabyla prawo do renty socjalnej okreSlonej w art. 4 ust. 1 pkt 1 ustawy z 27.06.2003 1. 0 rencie

socjalnej (Dz U. nr 135, poz. 1268) i na podstawie art. 4779 § 2 k.p.c. zmienil zaskarzona decyzje w pkt 1 wyroku.
W pkt 2 wyroku, zgodnie z treécia art. 118 ust. 1a zdanie drugie ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych, Sad Okregowy orzekl w przedmiocie braku odpowiedzialno$ci pozwanego za nieustalenie
ostatniej okolicznoS$ci niezbednej do wydania decyzji. Zdaniem tego Sadu, w okoliczno$ciach przedmiotowej sprawy
brak podstaw do stwierdzenia odpowiedzialno$ci organu rentowego, mimo uwzglednienia odwolania ubezpieczone;j
bowiem biegly z zakresu chirurgii dysponowal dodatkowa dokumentacja medyczna (USG z 18.01.2017 1. i scyntygrafia
uktadu kostnego z 23.01.2017 r.) co pozwolilo na poglebiona analize stanu zdrowia ubezpieczonej i jego wplywu na
zdolno$¢ do wykonywania pracy.

Wyrokiem z dnia 20 listopada 2018 r. sygn.. akt III AUa 445/18 Sad Apelacyjny w Gdansku uchylil zaskarzony
wyrok i sprawe przekazal Sadowi Okregowemu w Bydgoszczy do ponownego rozpoznania, pozostawiajac temu sadowi
rozstrzygniecie o kosztach postepowania.

Sad Okregowy ustalil co nastepuje :

Ubezpieczona K. Z. (1) ( obecnie lat (...) ) do 30 listopada 2015 r. korzystala z renty socjalnej w zwigzku ze
zdiagnozowanym w 2011 ( leczonym operacyjnie — radykalna resekcja guza skojarzona z chemioterapia przed i
pooperacyjna, wszczepienie endoprotezy udowej wraz ze stawem biodrowym ) nowotworem zlo§liwym koéci udowej
lewej. Od grudnia 2014r. u ubezpieczonej pojawily sie dolegliwoéci bélowe uda i lewego stawu biodrowego. W
wykonanym RTG stwierdzono wieksza ilo§¢ plynu w stawie biodrowym. W grudniu 2015 r. w rozpoznaniu wskazano
» zapalenie stawu biodrowego ,, , odnotowano, iz rozwazania jest reoperacja w przypadku pogorszenia stanu.
Ostatecznie zabieg operacyjny wymiany endoprotezy stawu biodrowego lewego zaplanowano na listopad 2017 r. U w/
w- nej wystapily cechy obluzowania sie endoprotezy w przebiegu leczenia chirurgicznego i onkologicznego miesaka.



Usuniecie w wyniku leczenia operacyjnego czeéci wlasnej tkanki kostnej i wszczepienie w to miejsce sztucznych
elementow w czeSci udowej i miedniczej stawu, a tym samym obluzowanie implantu wyklucza funkcje podpoérecza
konczyny dolnej , obniza nastr6j i uniemozliwia pelnienie rol spolecznych. We wskazanym okresie ( grudzien 2015
r. ) ubezpieczona wymagala oszczedzajacego trybu Zycia, , unikania wysitku fizycznego , przeciazania konczyny
dolnej lewej i niwelowania narazenia nawet na najmniejsze urazy po stronie operowanej. W okresie tym jak i
poOzniej pozostawala calkowicie niezdolna do pracy i wymagata pomocy os6b drugich. W aspekcie onkologicznym
pozostawala wciaz w grupie wysokiego ryzyka nawrotu nowotworu zlosliwego , z powiklaniami po przebytej terapii
przeciwnowotworowej. Ubezpieczona nadal oczekuje na zabieg stabilizacji endoprotezy stawu biodrowego lewego,
ktéry ma na celu przywrocenie jej sprawnosci ruchowej. Wystepuje u niej niedowaga ( okolo 10 kg ) . Porusza sie przy
pomocy kuli lokciowej , utyka, wymaga stalego stosowania lekéw przeciwbdlowych.

Ubezpieczona legitymuje sie orzeczeniem o znacznym stopniu niepelnosprawno$ci wydanym do 31 grudni a 2021r.
/ dowdd : opinie bieglych onkologa i ortopedy — k.132- 136 , 118- 119, 179- 180 akt sprawy /

Powyzszy stan faktyczny Sad Okregowy ustalil na podstawie dokumentéw znajdujacych sie w aktach sprawy i aktach
rentowych ZUS, ktérych prawdziwoSci i wiarygodno$ci strony nie kwestionowaty w toku procesu , a takze i w glownej
mierze na podstawie opinii bieglych - onkologa i ortopedy. Dowod z opinii bieglych, jak podkre$la sie w orzecznictwie,
podlega ocenie sgdu przy zastosowaniu art. 233 § 1 k.p.c., na podstawie wlasciwych dla jej przedmiotu kryteriow
zgodnosci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze
sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazonych w niej wnioskow (zob. uzasadnienie postanowienia SN
z dnia 7 listopada 2000 r., I CKN 1170/98, OSNC 2001/4/64; uzasadnienie wyroku SN z dnia 15 listopada 2002 ., V
CKN 1354/00, Lex nr 77046). Biorac pod uwage przedstawione kryteria nalezy stwierdzi¢, ze przeprowadzony dowod
z opinii bieglych jest w pelni przydatny dla ustalenia stanu faktycznego sprawy. Biegli sporzadzili opinie po gruntowne;j
analizie akt sprawy, uwzgledniajac cala dostepna dokumentacje lekarska dokonali réwniez badania przedmiotowego.
Whioski opinii sformulowane zostaly w sposob jasny i precyzyjny, a koncowe stanowisko zostalo przekonujaco
i logicznie uzasadnione. Przedstawione konkluzje sg kategoryczne, a ich uzasadnienie przedstawione zostalo w
sposob przystepny i zrozumialy. Biegli sa do§wiadczonymi specjalistami z dziedzin medycyny, ktére odpowiadaly
schorzeniom ubezpieczonej ( onkolog i ortopeda ) a poziom ich wiedzy i spos6b umotywowania orzeczenia powoduje,
iz Sad Okregowy uznaje przeprowadzone w sprawie opinie za w pelni trafne.

Odwolanie zastugiwalo na uwzglednienie. Na wstepie trzeba zauwazy¢, ze renta socjalna ma charakter §wiadczenia
zabezpieczajacego, a jej celem jest kompensowanie braku mozliwoSci nabycia uprawnien do $wiadczen z systemu
ubezpieczenia spolecznego ze wzgledu na to, ze calkowita niezdolno$¢ do pracy powstala przed wejsciem na rynek
pracy. Zgodnie z art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej (Dz. U. Nr 135, poz. 1268 ze u
zm.), Swiadczenie to przystuguje osobie pelnoletniej catkowicie niezdolnej do pracy z powodu naruszenia sprawnoéci
organizmu, ktore powstalo: przed ukonczeniem 18 roku zycia, w trakcie nauki lub nauki w szkole wyzszej przed
ukonczeniem 25 roku zycia lub w trakcie studiéw doktoranckich lub aspirantury naukowej. W ustepie 2 wskazano,
ze osobie, ktora spelnila warunki okre$lone w ust. 1, przysluguje renta socjalna stala — jezeli catkowita niezdolnoéc
do pracy jest trwala, badz renta socjalna okresowa — jezeli calkowita niezdolno$¢ do pracy jest okresowa. Ustalenia
calkowitej niezdolno$ci do pracy dokonuje sie na zasadach i w trybie okresSlonych w ustawie o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, stosujac odpowiednio (w my$l art. 5 i 15) m.in. art. 12-14 tej ustawy. Zgodnie
wiec z art. 12 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (j.t:
Dz. U. z 2009 r. Nr 153, poz. 1227 ze zm.) niezdolng do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktora caltkowicie
lub czeSciowo utracila zdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje
odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu (ust. 1). Catkowicie niezdolng do pracy jest osoba, kt6éra utracilta
zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy (ust. 2). CzeSciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym
stopniu utracita zdolno§¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji (ust. 3). Zgodnie natomiast z
treScig art. 13 ust. 1 ustawy przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolnoéci do pracy oraz rokowania
co do odzyskania zdolnoéci do pracy uwzglednia sie: stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwo$ci
przywrocenia niezbednej sprawnoéci w drodze leczenia i rehabilitacji (pkt 1); mozliwo$¢ 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 (pkt 2).

Z opinii tak bieglego onkologa ( E. Z. ) jak i ortopedy ( S. T. ) jasno wynika, iz ubezpieczona pozostaje calkowicie
niezdolna do pracy w cigglo$ci od daty wyczerpania poprzednio przyznanego Swiadczenia. Catkowita niezdolnoé¢ do
pracy spowodowana jest dysfunkcja stawu biodrowego wraz ze schorzeniami istniejacymi ( wywolana schorzeniem
onkologicznym rozpoznanym w 2011 r. i leczonym operacyjnie oraz chemioterapia ) . Zastrzezenia organu rentowego
dotyczace rzekomo nieuzasadnionego rozpoznania przez bieglego ortopede ,, obluzowania ,, endoprotezy sa chybione
jezeli sie zwazy , iz rowniez pierwszy ortopeda wydajacy opinie w sprawie ( S. F. ), ktory stwierdzil caltkowitg
niezdolno$¢ ubezpieczonej do pracy od 2017 r. takie ,, obluzowanie ,, w nastepstwie zmian odczynowych kostnych
na elementy protezy stwierdzil ( patrz opinia k. 42 akt sprawy ) . Nalezy zauwazy¢, iz w zasSwiadczeniu lekarskim
z 9 grudnia 2015 r. ( w dokumentacji medycznej k. 40 akt sprawy ) wskazuje sie miedzy innymi ,, ... od grudnia
2014 r , obserwowane dolegliwo$ci bolowe lewego uda i lewego stawu biodrowego , w wykonanym rtg wieksza ilo§¢
plynu w stawie biodrowym, zapalenie stawu biodrowego- objawy utrzymuja sie nadal , w rozwazana reoperacja w

razie pogorszenia stanu ...” . Powyzsze znajduje wyraz w tresci odwolania ubezpieczonej zloZzonego juz w styczniu
2016 r. , gdzie ta wskazuje miedzy innymi ,, ... wyniki badania USG , ktore wykazalo , iz w obrebie endoprotezy
pojawil sie plyn i torbiel ...”. Opisywane przez ubezpieczong ( a takze lekarza prowadzacego ze Szpitala im. (...) w

B. — E. D. ) dolegliwos$ci zwigzane z endoprotezg jako nastepstwem przebytej choroby onkologicznej ( te zwiazane z
narzadem ruchu ) koreluja z konkluzjami bieglych onkologa i ortopedy . Jak stlusznie zauwazyla wymieniona biegla ,
akcentowanie przez pozwanego pelnej remisji choroby u ubezpieczonej , zaledwie 3,5 roku po zakonczeniu terapii
przeciwnowotworowej , nie moze stanowi¢ argumentu potwierdzajacego jej zdolnosé do pracy, gdyz wystepujace
kalectwo znaczaco upo$ledzalo i nadal narusza sprawno$c fizyczng w/w- nej , niezaleznie od okresu remisji choroby.
W powyzszych wnioskach co do stanu zdrowia ubezpieczonej w grudniu 2015 r. i w kolejnym roku ( 2016 r ) powolani
przez sad biegli sa calkowicie zgodni.

Podzielajac wnioski zawarte w opinii bieglych sadowych co do calkowitej niezdolnoéci do pracy ubezpieczonej ,
powstalej w zwigzku ze schorzeniem onkologicznym, powstalym w trakcie nauki w szkole, Sad Okregowy uznajac, ze
ubezpieczona speklnia wszystkie przestanki niezbedne dla przyznania jej prawa do renty socjalnej okre$lonej w art. 4

ust 1 pkt 1 przywolanej wyzej ustawy i na podstawie art. 477 l4g o kpc zmienil zaskarzona decyzje ZUS w pkt 1 wyroku.
Z uwagi na to, iz calkowita niezdolno$¢ do pracy ubezpieczonej bedzie sie utrzymywata przynajmniej do kofica 2020 .
( przedtuzony okres usprawniania ruchowego po ponownej plastyce stawu biodrowego lewego u pacjentki z zanikami
mieéni i ograniczeniem ruchomosci konezyny dolnej po rekonstrukeji stawu biodrowego z czeéciowa resekeja kosci
udowej i konieczno$cig zastosowania onkologicznych implantéw stawu biodrowego ) sad przyznal przedmiotowe
Swiadczenie na okres wskazany przez bieglego ortopede.

W pkt 2 wyroku , zgodnie z treScig art. 118 ust la zdanie drugie ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych Sad orzekt w przedmiocie braku odpowiedzialnoéci organu rentowego za nieustalenie
ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania decyzji. Zdaniem Sadu, w okolicznoSciach przedmiotowej sprawy brak
podstaw do stwierdzenia odpowiedzialnoéci organu rentowego, mimo uwzglednienia odwolania ubezpieczonej . O
stopniu skomplikowania sprawy ( i trudno$ci w dokonaniu prawidlowych ustalen ) $§wiadcza rozbiezne opinii kilku
zespolow bieglych . Co wiecej , biegli sadowi dysponowali dodatkowa w stosunku do tej bedacej w posiadaniu organu
rentowego dokumentacja medyczna, ktora ulatwila im dokonanie prawidlowej oceny stanu zdrowia ubezpieczonej
( takze wstecz ) i jego przekladania sie na calkowita niezdolnoé¢ do pracy.

W punkcie 3 wyroku orzeczono o kosztach zastepstwa procesowego na podstawie art. 98 k.p.c. w zw. z § 9 ust.
2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 22 pazdziernika 2015 r. w sprawie oplat za czynnosci radcoéw
prawnych /Dz.U. 2015 poz. 265 /



