Sygn. akt VIII U 46/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 30 sierpnia 2013 r.

Sad Okregowy w Gdansku

VIII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Magdalena Graul

Protokolant: Katarzyna Busz

po rozpoznaniu w dniu 30 sierpnia 2013 r. w Gdansku
sprawy M. P. E.-S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spoltecznych Oddzial w G.
o prawo do renty socjalnej

na skutek odwolania M. P. E.-S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.
z dnia 29 listopada 2011 r. nr (...)

od d alaodwolanie.

/na oryginale wla$ciwy podpis/

Sygn. akt VIII U 46/12 Uzasadnienie

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. decyzja z dnia 29 listopada 2011r. odméwil M. P.-E. S. prawa do renty
socjalnej, albowiem orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 21 listopada 2011r. nie zostala uznana za catkowicie
niezdolng do pracy z powodu naruszenia sprawnoSci organizmu, ktoére powstalo w okresach wskazanych w art.4

ustawy o rencie socjalne;j.

Decyzje zaskarzyla ubezpieczona nie zgadzajac sie z argumentami zawartymi w uzasadnieniu decyzji i wnoszac o

przyznanie jej renty socjalnej.

W uzasadnieniu podniosla, iz od dziecinstwa choruje na dystonie szyjna , ktéra nie pozwala jej na normalne
funkcjonowanie w zyciu. Podniosla nadto, iz w/wym. chorobie towarzysza inne schorzenia- jak torbiele

endometrialne, nieplodnoé¢, niesprawna prawa noga.

Pozwany organ rentowy wnidst o oddalenie odwolania, podtrzymujgc stanowisko zajete w zaskarzonej decyzji.

Sad ustalil i zwazyl, co nastepuje:



M. E.-S.urodzila sie w dniu (...)., ukoniczyla -technikum gastronomiczne w zawodzie technologa zywienia , ostatnio
wykonywala zawdd pracownika ochrony fizycznej do wrzeénia 2011 r., nastepnie przebywala na zwolnieniach
lekarskich.

W dniu 30 sierpnia 2011 r. M. E.-S. zlozyla w Zakladzie Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. wniosek o ustalenie
prawa do renty socjalne;j.

Wnioskodawczyni zostala skierowana na badanie przez Lekarza Orzecznika ZUS, ktoéry orzeczeniem z dnia 24
pazdziernika 2011 r. stwierdzil, ze stan zdrowia strony nie powoduje calkowitej niezdolnoéci do pracy. Lekarz
Orzecznik rozpoznal u ubezpieczonej stan po leczeniu artroskopowym stawu kolanowego prawego w grudniu 2010 z
niestabilno$cia tego stawu, stan po leczeniu operacyjnym torbieli endometrialnej jajnika prawego we wrze$niu 2011.,
nieplodnosé, krecz karku w wywiadzie.

Orzeczeniem z dnia 25 listopada 2011 r. Komisja ZUS badajaca skarzaca w zwiazku z jej sprzeciwem, rozpoznatla u
niej niestabilno$¢ stawu kolanowego prawego, stan po artroskopowym usunieciu kikuta ACL w grudniu 2010 r., krecz
karku, stan po leczeniu operacyjnym torbieli endometrialnej jajnika prawego, nieplodnos¢ i orzekla, iz stwierdzone
schorzenia nie powoduja u ubezpieczonej calkowitej niezdolno$ci do pracy.

Na podstawie powyzszego orzeczenia, decyzja z dnia 29 listopada 2011r., Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w
G. odméwil ubezpieczonej prawa do renty socjalne;.

(okolicznosci bezsporne, vide: wniosek - k. 1 plik IT akt ubezp., orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS — k. 8 plik II akt
ubezpieczeniowych, opinia lekarska Lekarza Orzecznika ZUS — k. 65 dokumentacji lekarskiej ZUS, orzeczenie Komisji
Lekarskiej ZUS — k. 10 plik IT akt ubezpieczeniowych, opinia lekarska Komisji Lekarskiej ZUS — k. 67 dokumentacji
lekarskiej ZUS, decyzja odmowna — k. 11 plik IT akt ubezpieczeniowych, odwolanie-k.2 akt sprawy).

Celem ustalenia, czy ubezpieczona jest calkowicie niezdolna do pracy z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu,
ktore powstalo przed ukonczeniem 18 roku zycia , w trakcie nauki w szkole lub do momentu jej ukonczenia oraz
zweryfikowania w tym wzgledzie orzeczen Lekarza Orzecznika oraz Komisji Lekarskiej ZUS, Sad dopuscit dowdd z
opinii bieglych lekarzy sadowych: neurologa, chirurga-ortopedy, ginekologa.

Biegly lekarz chirurg —ortopeda po przeprowadzeniu badan i zapoznaniu sie z dokumentacja lekarska oraz odebraniu
wywiadu medycznego, rozpoznal u ubezpieczonej przebyte uszkodzenie wiezadla krzyzowego przedniego leczone
operacyjnie, dystonie szyjna.

Biegly stwierdzil, Ze ubezpieczona w zakresie narzadu ruchu jest catkowicie zdolna do pracy.
vide: opinia —k.21-23

Biegla lekarz neurolog rozpoznala u ubezpieczonej kurczowy krecz karku. Biegla ustalila, ze ubezpieczona jest
calkowicie niezdolna do pracy trwale. Biegla podniosla, iz z wywiadu wynika, ze pierwsze objawy choroby u
ubezpieczonej wystapily juz w 1998 roku gdy byla w czwartej klasie technikum. Kurczowy krecz karku jest przewlekla
choroba ukladu piramidowego, okresowo znacznie ograniczajaca normalne funkcjonowanie chorego. Stosuje sie
leczenie objawowe, ktore jedynie zmniejsza objawy. W ocenie bieglej, wnioskodawczyni nie rokuje powrotu do

zdrowia.
opinia: opinia-k.27-28

Biegly lekarz ginekolog rozpoznal u ubezpieczonej stan po usunieciu torbieli jajnika lewego i prawego, stan po
dwukrotnej laparoskopii z usunieciem zrostéw, endometrioza III, nieplodnosé pierwotna. Biegly nie stwierdzit
podstaw do orzeczenia niezdolno$ci do pracy .

opinia: opinia-k.31-32



Pozwany zglosil zastrzezenia do opinii bieglej neurolog , podnoszac, ze stwierdzone u ubezpieczonej objawy
chorobowe nie uzasadniajg kwalifikacji do niezdolno$ci do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Podnidsl, iz biegly lekarz
ortopeda stwierdzil prawidtowa ruchomoéé kregostupa szyjnego.

vide: pismo pozwanego —k.50

Odnoszac sie do zastrzezen pozwanego biegla neurolog w opinii uzupehiajacej podala, ze zdiagnozowana choroba
nie ma nic wspoélnego ze schorzeniami narzadu ruchu i nie stwierdza sie w niej zaburzen w ruchomosci kregostupa
szyjnego. Ze wzgledu na wystepujaca napadowo$¢ objawow (tj.: ruchy mimowolne glowa polegajace na skreceniu,
pochyleniu boku, tytu lub przodu glowy i szyi, ruchy szarpiace glowa), w chwili badania moga nie wystepowaé objawy
uszkodzenia ukladu nerwowego. W momencie wystgpienia objawy uniemozliwiajg prawidlowe funkcjonowanie
pacjenta. Choroba ma charakter przewlekly i prawdopodobnie podloze genetyczne, stad jest choroba postepujaca
i nieuleczalng . Biegla sprecyzowala , ze pierwsze objawy choroby mogly by¢ juz w 1991 roku — na podstawie
dokumentacji lekarskiej - Przychodni (...) w G., kiedy to stwierdzano u wnioskodawczyni béle glowy o niejasnym
charakterze. Biegla podtrzymala dotychczasowa opinie w pozostalym zakresie.

dowdd: opinia uzupelniajgca-k.52

Pozwany ponownie zglosit zastrzezenia do opinii uzupelniajacej bieglej neurolog wskazujac, ze ubezpieczona leczona
jest w Poradni Chor6b Ukladu Pozapiramidowego z zadawalajacym skutkiem. Obecny stan kliniczny nie powoduje
niezdolnoéci do wykonywania jakiejkolwiek pracy.

vide: pismo pozwanego —k.69

Biegla neurolog w kolejnej opinii uzupelniajacej podala, ze leczenie objawowe polega na ostrzykiwaniu mimowolnie
kurczacych sie miesni szyi i karku toksyna botulinowa. Z dokumentacji medycznej wynika, ze objawy nawracaja po
3 miesigcach . Kazdorazowo po iniekcji wystepuje przemijajace opadanie glowy i efekt terapeutyczny uzyskiwany
jest po okolo 7 dniach. Ma miejsce zwiekszanie dawki botuliny $§wiadczace o progresji objawoéw chorobowych w
okresie leczenia od 2000r do 2011 r. Choroba ma przebieg wolno postepujacy, bez samoistnej remisji objawow. Biorac
pod uwage rozwdj medycyny i farmakologii, z coraz skuteczniejszymi lekami w leczeniu chorob pozapiramidowych
mozna oczekiwaé¢, ze dystonia torsyjna bedzie leczona przyczynowo, a nie jak do tej pory objawowo. Zdaniem
bieglej, spodziewa¢ sie mozna takze zabiegdéw stereotaktycznych w obszarze ukladu pozapiramidowego oraz
wykorzystywanie implantéw komoérek macierzystych. Na tej podstawie biegla skorygowala swoja opinie i stwierdzila,

ze wnioskodawczyni jest calkowicie niezdolna do pracy z powodu naruszenia sprawnoéci organizmu powstalego w
okresie nauki szkolnej. Calkowita niezdolno$é do pracy jest okresowa, od daty zlozenia wniosku 18.08.201 1 r do konica

grudnia 2013r.

dowdd: opinia uzupekiajgca-k.72-73

Pozwany zglosil zastrzezenia do opinii uzupeliajacej bieglej neurolog podtrzymujac, ze obecny stan neurologiczny
nie powoduje niezdolno$ci do wykonywania jakiejkolwiek pracy co zostalo potwierdzone badaniami.

vide: pismo pozwanego —k.89

Powolany w sprawie drugi sklad bieglych ortopedy i neurologa w lacznej opinii rozpoznal u ubezpieczonej uszkodzenie
ACL kolana prawego, napadowy krecz karku w wywiadzie i stwierdzil, Ze ubezpieczona nie jest osoba calkowicie
niezdolng do pracy . Niestabilno$¢ kolana prawego nie ogranicza zdolnosci do pracy; w czasie badania nie
obserwowano kreczu karku i ruchéw mimowolnych. W ocenie bieglych, z glaszana poprawa po iniekcjach botuliny
wyklucza mozliwo$¢ uznania catkowitej niezdolnoéci do pracy, przemijajace dysfunkcje o ktérych mowa w wywiadzie,
podobnie jak zglaszane bole gtowy moga by¢ leczone w ramach ZLA.

Dowod:opinia —k. 93-94



Biegla sagdowa neurolog drugiego skladu w opinii uzupelniajacej podtrzymata wnioski opinii lacznej . Odnoszac sie
do opinii bieglej neurolog pierwszego skladu podniosta, Ze brak jest podstaw do orzekania calkowitej niezdolno$ci
do kazdego zatrudnienia , skoro sama biegta I skladu wskazala jedynie na okresowy , napadowy charakter objawéw

chorobowych, jak rowniez potwierdzila brak ograniczenia ruchomosci kregostupa szyjnego i niestalo$¢ wystepowania
ruchéw mimowolnych skretnych szyja. Zgodnie z zapisami karty Poradni - po zabiegu botulinowym dochodzi do

zwiotczenia mie$ni karku i opadania glowy co wymaga krétkotrwalego zwolnienia z pracy. Efekt zabiegu utrzymuje
sie przez okres 3 miesiecy. Dane te wskazuja, ze wnioskodawczyni nie jest dlugotrwale calkowicie niezdolna do pracy,
ale wymaga okresowych zwolnien lekarskich bezpoérednio po zabiegu powtarzanym zwykle co 3 miesiace.

dowdd: opinia —k. 102-103

Ubezpieczona zglosila zastrzezenia do lacznej opinii bieglych, wskazujac, ze dawka botuliny za kazdym razem jest
zwiekszana , a ponadto jest to lek, ktory jedynie tagodzi objawy, a nie powoduje powrdt do pelnego zdrowia. Ponadto
zabieg powoduje 3-tygodniowa niezdolno$é do pracy (glowa opada, nie moze wstac z 16zka), co powtarza sie co trzy
miesiace, w konsekwencji musialaby w skali roku przebywaé na zwolnieniu lekarskim ok. 3-4 miesiace. Ubezpieczona
podniosla, ze opinie neurologa I i II skladu bieglych sg ze soba sprzeczne i wzajemnie sie wykluczaja. W zwigzku
z powyzszym na rozprawie w dniu 17 kwietnia 2013 r. wniosla o powolanie kolejnego bieglego neurologa , ktory
rozstrzygnalby dwa poprzednie stanowiska bieglych.

vide: pismo —k.113, protokoél z rozprawy-k.119

Powolany zgodnie z wnioskiem ubezpieczonej trzeci biegly lekarz neurolog rozpoznat krecz karku z wzglednie dobra
reakcja na botuline o cechach znacznej okresowej poprawy i stwierdzil, ze skarzaca obecnie nie jest calkowicie
niezdolna do zatrudnienia, nie byla takze niezdolna do pracy przed ukonczeniem 18 roku zycia ani w trakcie nauki w
szkole lub do momentu jej ukonczenia.

dowdd: opinia 123-124.

Ubezpieczona nie zgodzila sie z powyzszg opinia, wskazujac , ze biegly Zle zinterpretowal wnioski opinii pierwszej
neurolog, ktéra uznala ja za calkowicie niezdolnga do pracy okresowo z powodu naruszenia sprawnos$ci organizmu
w okresie nauki szkolnej. Potrzymala dotychczasowe stanowisko. W zwiazku z powyzszym na rozprawie w dniu 30
sierpnia 2013 r. wniosla o powolanie kolejnego bieglego neurologa .

Sad oddalit powyzszy wniosek.
vide: pismo —k.134, protokoét z rozprawy-k.139.

Sad ustalit stan faktyczny w oparciu o dokumenty zgromadzone w aktach ubezpieczeniowych i dokumentacji lekarskiej
ZUS, bowiem zadna ze stron postepowania nie kwestionowala ich rzetelnoéci i autentycznos$ci. Brak bylo zatem, w
ocenie Sadu, przesltanek, by odmowic¢ im przymiotu wiarygodno$ci. Sad oparl swoje rozstrzygniecie przede wszystkim
na opinii bieglych neurologéw.

Sad zwazyl, co nastepuje:
W $wietle poczynionych ustalen faktycznych odwolanie ubezpieczonej nie zastuguje na uwzglednienie.

Zgodnie z art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej (Dz. U. Nr 135 poz. 1268) dla otrzymania renty
socjalnej konieczne jest lgczne spelnienie nastepujacych przestanek: wystapienie calkowitej niezdolnoéci do pracy z
powodu naruszenia sprawnosci organizmu, ktore powstato przed ukonczeniem 18 roku zycia, w trakcie nauki w szkole
lub szkole wyzszej przed ukoniczeniem 25 roku zycia lub w trakcie studiéw doktoranckich albo aspirantury naukowe;j.
Zgodnie za$ z ustepem 2 cytowanego przepisu, osobie, ktéra spelnia warunki okre$lone w ust. 1, przystuguje:

1) renta socjalna stala - jezeli calkowita niezdolno$¢ do pracy jest trwala;



2) renta socjalna okresowa - jezeli calkowita niezdolno$é do pracy jest okresowa.

Stosownie za$ do tresci art.5 tej ustawy, ustalenia calkowitej niezdolnoéci do pracy dokonuje sie na zasadach i w trybie
okre$lonych w ustawie z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.
U. Nr 162, poz. 1118, z p6zn. zm.), zwanej dalej ustawa o emeryturach i rentach z FUS.

Zgodnie z art.12 ustawy o emeryturach i rentach z FUS niezdolng do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktéra
catkowicie lub czeSciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnos$ci organizmu i nie
rokuje odzyskania zdolnosci do pracy po przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolna do pracy jest osoba,
ktora utracita zdolnosé do wykonywania jakiejkolwiek pracy.

Przedmiotem sporu w niniejszej sprawie byto ustalenie, czy ubezpieczona z uwagi na stan zdrowia polegajacy na
naruszeniu sprawno$ci organizmu jest calkowicie niezdolna do pracy i na jaki okres. W zwiagzku z tym Sad dopuscit
dowdd z opinii bieglych lekarzy sadowych posiadajacych odpowiednie kwalifikacje w stosunku do stwierdzonych
schorzen wnioskodawczyni.

Nie budzilo watpliwoS$ci w sprawie, ze ubezpieczona cierpi na okres§lone schorzenia, jednakze to nie fakt wystepowania
schorzen, a jedynie stopien ich zaawansowania moze powodowac niezdolnoé¢ do pracy. Nalezy przy tym podkres§lic, iz
subiektywna ocena stanu zdrowia ubezpieczonej i jej przekonanie, ze jest niezdolna do pracy nie moze zastapic oceny
dokonanej przez bieglych sadowych — wysokiej klasy specjalistow, ktérzy w przekonujacy sposéb uzasadnili swoje
stanowisko (vide: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 22 stycznia 1998r. IT UKN 466/97 OSNAP 1999/1/25 ).

Biegla neurolog I skladu stwierdzila calkowita niezdolno$é¢ do pracy najpierw trwala, nastepnie po korekcie okresowa
- od daty zlozenia wniosku 18.08.2011 r. do konca grudnia 2013r.

Wszyscy pozostali biegli stwierdzili, ze wnioskodawczyni ze wzgledu na stwierdzone u niej schorzenia odpowiadajace
ich specjalnoSciom nie jest niezdolna do pracy.

Biegly lekarz chirurg —ortopeda stwierdzil, ze ubezpieczona w zakresie narzadu ruchu jest caltkowicie zdolna do pracy.
Biegly lekarz ginekolog nie stwierdzil podstaw do orzeczenia niezdolnos$ci do pracy . Drugi sklad bieglych ortopedy
i neurologa w lacznej opinii stwierdzil, ze zglaszana poprawa po iniekcjach botuliny wyklucza mozliwo$¢ uznania
calkowitej niezdolnoéci do pracy, a przemijajace dysfunkcje, o ktérych mowa w wywiadzie, moga by¢ leczone w ramach
ZLA. Kolejny biegly neurolog réwniez nie znalazl podstaw do orzeczenia dlugotrwatej niezdolnoéci do pracy.

Sad oparl swoje rozstrzygniecie przede wszystkim na opinii bieglych neurologéw drugiego i trzeciego , z uwagi
na wiodace schorzenie u ubezpieczonej- krecz karku, ktérzy w sposob zgodny stwierdzili, iz ubezpieczona nie jest
niezdolna do pracy.

Opinie te stanowig wystarczajacy material do oceny zdolnoSci wnioskodawczyni do pracy. Sporzadzone sa przez
bieglych rzetelnie, a ich wnioski logiczne i prawidlowo uzasadnione. Sad w pelni podzielil ich ustalenia i wnioski.
Opinie zostaly wydane przez bieglych po dokonaniu ogledzin i badaniu ubezpieczonej, analizie dokumentacji
medycznej i w oparciu o wyniki badan znajdujace sie w aktach ZUS. Wyczerpujaco zostaly opisane stwierdzone u
ubezpieczonego schorzenia i ich wplyw na jego zdolnoé¢ do pracy, a opisany w opiniach stan zdrowia ubezpieczonego
koresponduje z wnioskami ostatecznymi opinii. Opinie te zostaly sporzadzone w sposéb rzeczowy i kompetentny, a
nadto zawieraja jasne, logiczne i przekonujace wnioski i twierdzenia. Opinie te réwniez zostaly uzasadnione w sposéb
wyczerpujacy i zgodny z wiedza medyczna posiadana przez bieglych.

Nalezy dodaé, iz Sad nie uczynil podstawa ustalen faktycznych w sprawie opinii neurolog pierwszego skladu
albowiem biegla byla odosobniona w swojej opinii o calkowitej niezdolnoéci do pracy wobec opinii kolejnych
bieglych neurologow jej przeciwnych. W ocenie Sadu opinia ta byla nieprzekonujaca i nieuzasadniona nalezycie.
Biegla poczatkowo orzekla o niezdolnosci do pracy o charakterze trwalym. Nastepnie stwierdzila, ze objawy choroby
ograniczaja normalne funkcjonowanie chorego( a zatem niejako przyznala jedynie cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy )



i to jedynie okresowo, w momencie ich wystapienia. Biegla sama przyznala, ze kazdorazowo po iniekcji wystepuje
przemijajace opadanie glowy , a efekt terapeutyczny uzyskiwany jest po okolo 7 dniach, natomiast rozw6j metod
leczenia (takze przyczynowo) przemawia za uznaniem niezdolnos$ci za okresowa. Biegla skupila sie na teoretycznym
opisie charakteru choroby jako przewleklej i nieuleczalnej, a jej opinia zawiera wspomniane sprzeczno$ci. W ocenie
Sadu, biegla nie przeprowadzila nalezytej i logicznej argumentacji przemawiajacej za uznaniem postulatu orzeczenia
o calkowitej niezdolno$ci do pracy.

Zaznaczy¢ nalezy, iz Sad w celu weryfikacji wyzej opisanej opinii, w zwigzku z zarzutami pozwanego , wyznaczyt drugi
zespdl bieglych, ktorzy w swoich opiniach nie stwierdzili caltkowitej niezdolnosci do pracy i odniesli sie do opinii
neurolog uzasadniajac swoje wnioski w sposéb przekonujacy.

Biegla neurolog drugiego skladu stwierdzila , ze brak jest podstaw do orzekania calkowitej niezdolnosSci do kazdego
zatrudnienia , skoro sama biegla I skladu wskazala jedynie na okresowy , napadowy charakter objaw6w chorobowych,
jak rowniez potwierdzila brak ograniczenia ruchomos$ci kregostupa szyjnego i niestalos¢ wystepowania ruchéow
mimowolnych skretnych szyja. Zgodnie z zapisami karty Poradni - po zabiegu botulinowym dochodzi do zwiotczenia
mieéni karku i opadania glowy co wymaga krétkotrwalego zwolnienia z pracy. Efekt zabiegu utrzymuje sie przez okres
3 miesiecy. Dane te wskazuja, ze wnioskodawczyni nie jest dlugotrwale catkowicie niezdolna do pracy , ale wymaga
okresowych zwolnien lekarskich bezpos$rednio po zabiegu powtarzanym zwykle co 3 miesiace.

Z uwagi na wykluczanie sie opinii bieglych neurologow, Sad przychylit sie do wniosku ubezpieczonej i powolal
trzeciego neurologa , ktéry w sposdb stanowczy stwierdzil, ze ubezpieczona nie jest i nie byla calkowicie niezdolna
do zatrudnienia. Zmiany chorobowe o charakterze kreczu karku okresowo utrudniaja wykonywanie zlozonych
czynno$ci, maja wplyw na wykonywanie roéznych rol spolecznych, jednak nie powoduja catkowitej niezdolnosci do
zatrudnienia nawet w okresie zaostrzenia schorzenia i oslabienia dzialania stosowanej botuliny. Schorzenie, krecz
karku, jest dosy¢ skutecznie leczone objawowo. Na podstawie wywiadu mozemy przyjaé, iz pierwsze objawy wystapily
u badanej w 1998r. jednak absolutnie nie bylo podstaw uznania niezdolno$ci do pracy, tym bardziej, iz schorzenie to
okre§lane mianem dyskinezy ruchowej nie powoduje w sposéb istotny zaburzen rozwoju intelektualnego czy zaburzen
znaczaco ograniczajacych wydolnosé ruchowa. Bez watpienia u ubezpieczonej mozna stwierdzié stopniowa progresje
schorzenia, co wymaga stosowania terapii objawowej w krotszym okresie przerw w stosowaniu botuliny w iniekcjach
miejscowych, jednakze powyzsze powoduje jedynie niezdolno$é do pracy na czas zwolnien lekarskich. W polemice
do opinii bieglych sadowych neurologéw, biegly wskazal, ze potwierdzily one, iz schorzenie o charakterze zespolu
pozapiramidowego upoSledza czasowo wydolno$é ustroju (k-52, 73, 94, 103) nie dawalo jednak podstaw uznania
catkowitej niezdolnos$ci do pracy przed ukonczeniem 18 roku zycia, w trakcie nauki lub przed jej ukonczeniem.

Sad przychylit sie do opinii wiekszoSciowej bieglych neurologéw. Sad uznat w oparciu o powyzsza opinie bieglych,
iz stan zdrowia ubezpieczonej przemawia za uznaniem jej za zdolna do podjecia pracy zarobkowej zgodnie z
kwalifikacjami.

Zwazy¢ w tym miejscu nalezy, iz specyfika oceny dowodu z opinii biegltych wyraza sie z tym, ze sfera merytoryczna
opinii kontrolowana jest przez Sad, ktéry nie posiada wiadomoSci specjalnych, tylko w zakresie zgodnoSci z zasadami
logicznego myslenia, do§wiadczenia zyciowego i wiedzy powszechnej. Kryteria oceny tego dowodu stanowia réwniez:
poziom wiedzy bieglego, podstawy teoretyczne opinii, spos6b motywowania sformutowanych w nich stanowisk oraz
stopien stanowczoSci wyrazonych w nich ocen. W ocenie Sadu, opinia bieglych neurologéw drugiego i trzeciego
skladu, jest nalezycie uzasadniona, odnosi sie do calego przeprowadzonego postepowania w sprawie, wziela pod
uwage zardéwno zastrzezenia ubezpieczonej jak i pozwanego, jest stanowcza i logiczna a opis stanu przedmiotowego
ubezpieczonej koresponduje z wnioskami opinii. Takich waloréw, co wykazano wyzej, nie miala opinia neurologa
pierwszego skladu, zatem Sad uznal ja za nieprzydatna w sprawie.

W zwigzku z faktem, iz dwie ostatnie opinie bieglych wzajemnie sie potwierdzaja i nie budza watpliwosci, Sad uznal,
iz kolejny wniosek ubezpieczonej o powolanie nowego bieglego neurologa prowadzi¢ bedzie jedynie do przedluzenia
postepowania i mnozenia niepotrzebnych kosztow. Majac powyzsze na uwadze, Sad oddalil wniosek ubezpieczonej o



powolanie nowego bieglego neurologa. Nalezy wyjasni¢, iz Sad uzyskawszy prawidlowo sformulowane i wzajemnie sie
potwierdzajace opinie, nie jest zobowigzany do dopuszczania kolejnych dowod6w na wniosek strony niezadowolonej z
wynikoéw postepowania po to tylko by da¢ mozliwo$¢ podjecia proby uzyskania opinii zgodnej z oczekiwaniami strony.

Nalezy nadmienic, iz Sad uznal rowniez za wiarygodne opinie bieglych ortopedéw i ginekologa jako doktadne, logiczne
i spojne, a zawarte w nich wnioski konicowe prawidlowo uzasadnione. Biegli przeprowadzili szczegotowe badanie
wnioskodawcezyni, zapoznali sie z dokumentacja medyczna zawarta w aktach jak i z dostarczonymi wynikami badan.
Wyczerpujaco zostaly opisane stwierdzone u wnioskodawcy schorzenia i ich wplyw na jego zdolno$¢ do pracy. Sad nie
znalaz} podstaw do podwazenia opinii bieglych, uznajac, iz sq one wiarygodne.

Dodac¢ nalezy, iz w orzecznictwie przyjmuje sie poglad, ze strona, ktéra zamierza skutecznie podwazy¢ opinie bieglych,
winna przedstawié rzeczowe argumenty znajdujace potwierdzenie w wynikach badan. W niniejszej sprawie Sad
uznal, iz ubezpieczona nie zglosila takich zastrzezen do wydanych opinii, ktére skutkowalyby podwazeniem ich
wiarygodno$ci.

W konkluzji, Sad, na podstawie przeprowadzonego postepowania dowodowego, uznal, iz ubezpieczona nie jest
catkowicie niezdolna do pracy i nie spelnia warunkéw do przyznania prawa do renty socjalnej, co skutkuje uznaniem
jej odwolania za bezzasadne.

Majac powyzsze na uwadze, na podstawie art. 477(14) § 1 k.p.c. oraz cytowanych wyzej przepisow, Sad orzekl jak w
sentencji wyroku.

SSO Magdalena Graul



