Sygn. akt VU 931/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 24 wrze$nia 2013 roku

Sad Okregowy w Stupsku V Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w skladzie nastepujacym:
Przewodniczacy: SSO Radoslaw Buko

Protokolant: st. sekr. sadowy Beata Pezena

po rozpoznaniu w dniu 24 wrze$nia 2013 roku w Stlupsku

odwolania I. J.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

z dnia 14 sierpnia 2012 roku znak (...)

w sprawie I. J.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S.
orente

oddala odwolanie

UZASADNIENIE

Ubezpieczona I. J. odwolala sie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. z dnia 14.08.2012 roku,
znak (...), odmawiajacej jej prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. Ubezpieczona zaskarzyla decyzje w catosci
podnoszac zarzut oparcia decyzji na blednych orzeczeniach orzecznikow ZUS sprzecznych ze stanem faktycznym i
dokumentacja medyczng.

Zaktad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. wniosl o oddalenie odwolania podnoszac, ze zar6wno Lekarz
Orzecznik ZUS i Komisja Lekarska ZUS uznaly ubezpieczona za zdolna do pracy.

Sad ustalil nastepujaqcy stan faktyczny:

Ubezpieczona 1. J., urodzila sie (...)roku, lat 41, wyksztalcenie podstawowe, bez wyuczonego zawodu, zawod
wykonywany sprzataczka i pomoc kuchenna. Nadal pracuje jako sprzataczka.

W dniu 30.04.2012 roku zlozyla wniosek o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy.

L. J. legitymuje sie orzeczeniem o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnos$ci wydanym przez (...) ds. Orzekania o
Niepelnosprawnoéci w S. z dnia 27.03.2010 r. Jako symbol niepelnosprawnosci wskazano 05 R- uposledzenie narzadu
ruchu, 10 N- choroby neurologiczne oraz 02 P- choroby psychiczne. Ustalony stopieni niepelnosprawnosci datuje sie
od 27.03.2010 r. Orzeczenie wydano okresowo do dnia 27.03.2014 r.

dowod: wniosek z dnia 30.04.2012 r.- akta rentowe ZUS, orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoséci z dnia 277.03.2010
r. — k. 3 akt sprawy



Lekarz orzecznik ZUS orzeczeniem z dnia 22.06.2012 roku orzekl, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy.
Orzeczenie o tej samej treéci wydala w dniu 31.07.2012 r. Komisja Lekarska ZUS.

Na tej podstawie organ rentowy zaskarzong decyzja z dnia 14.08.2012 roku, znak (...) odméwil ubezpieczonej I. J.
prawa do renty z tytutu niezdolno$ci do pracy.

dowod: akta rentowe : orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z dnia 22.06.2012 r. — k. 51, orzeczenie komisji lekarskiej
ZUS z dnia 31.07.2012 roku k. 54, zaskarzona decyzja k. 55 — 55v.

Stwierdzone u ubezpieczonej 1. J. schorzenia ortopedyczne tj. choroba zwyrodnieniowa kregoslupa z miernym
ograniczeniem ruchomosci nie czyni jej niezdolnej do pracy. Stwierdzone schorzenie nie ogranicza sprawno$ci
ubezpieczonej do pracy. Moze pracowac¢ zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami za wyjatkiem ciezkich prac fizycznych.
W ocenie bieglego ortopedy brak jest rowniez dokumentacji, na podstawie ktorej mozna by bylo wnioskowat o
istnieniu schorzen, ktére w istotny sposéb ograniczalyby jej sprawnosé ruchows.

Stwierdzone schorzenie psychiatryczne tj. zaburzenia neurasteniczno-lekowe rowniez nie czynia ubezpieczonej
dlugotrwale niezdolnej do pracy z przyczyn psychiatrycznych. W ocenie bieglego psychiatry stwierdzone zaburzenia
neurasteniczno-lekowe z objawami opisanymi w stanie psychicznym z okresowymi stanami apatii i przygnebienia,
sklonnos$ciami do placzu, nastawieniem hipochondrycznym, skargami neurastenicznymi i lekiem miernie nasilonym
nie powoduja u I. J. dlugotrwalej niezdolnoéci do pracy. Ubezpieczona jest sprawa intelektualnie, bez objawow
otepiennych i psychotycznych.

Po zapoznaniu sie za zarzutami ubezpieczonej do opinii sadowo-psychiatrycznej z dnia 14.11.2012 r. biegly
psychiatra podtrzymatl w caloSci swoje rozpoznanie oraz kwalifikacje o braku niezdolnosci do pracy. Biegly
wyjasnil, ze stwierdzone u ubezpieczonej zaburzenia neurasteniczno-lekowe i towarzyszace im objawy sa miernie
nasilone i nie powoduja u ubezpieczonej dlugotrwalej niezdolnosci do pracy. Osoby z takim rozpoznaniem i takim
objawami sg zdolne do pracy, a w okresie zaostrzenia moga korzystac ze zwolnienia lekarskiego. Biegly dodatkowo
wyjaénil, ze ubezpieczona zostala zaliczona do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnos$ci gléwnie z powodu
narzadu ruchu i schorzen neurologicznych. Schorzenia psychiatryczne zostaly ujete dopiero jako trzecia z kolei
przyczyna umiarkowanego stopnia. Zdaniem bieglego obecny stan psychicznych ubezpieczonej nie kwalifikuje jej do
umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci.

Biegla neurologa rozpoznala u ubezpieczonej zmiany zwyrodnieniowo-dyskopatyczne kregostupa, glownie
ledzwiowo-krzyzowego z bolami korzeniowymi lewej koniczyny dolnej i uznala ja za zdolna do pracy. W ocenie bieglej
w badaniu neurologicznym bez wyraznych uszkodzen korzeni szyjnych i ledZwiowo-krzyzowych, ktére czyniltyby
ubezpieczona niezdolng do pracy. Biegla podzielila stanowisko Komisji Lekarskiej ZUS.

Uzupelniajac swoja opinie biegla neurolog podniosta, ze zmiany radiologiczne kregostupa, bez wyraznego uszkodzenia
ukladu nerwowego, nie ograniczaja zdolnoSci do pracy fizycznej, z wyjatkiem prac wymagajacych nadmiernego
dZzwigania. W ocenie bieglej ubezpieczona moze wykonywaé prace dotychczas wykonywane. Zdaniem bieglej
ubezpieczona nie kwalifikuje sie réwniez do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci.

dowod: akta sprawy : protokét badan sadowo-lekarskich z dnia 14.11.2012 r. — k. 34 — 35, opinia sagdowo-lekarska z
dnia 13.02.2013 r. — k. 54, aneks do opinii z dnia 10.04.2013 r. — k. 74, aneks do opinii z dnia 15.05.2013 r. — k. 76,
opinia uzupekiajaca z dnia 25.06.2013 r. — k. 81

Ubezpieczona nadal kwestionowala wszystkie opinie powolanych w sprawie bieglych ortopedy, psychiatry i neurologa.
bezsporne

Sad zwazyl, co nastepuje:



Odwolanie ubezpieczonej I. J. nie zastuguje na uwzglednienie.

Spér w niniejszej sprawie sprowadzal sie do ustalenia czy ubezpieczona jest niezdolna do pracy cze$ciowo lub
calkowicie.

Spelnianie przez ubezpieczona pozostalych okreslonych w art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych(tekst jednolity: Dz. U. 2009r., Nr 153, poz. 1227) nie
bylo przez organ rentowy kwestionowane.

Definicje niezdolnoSci zawiera przepis art. 12 ustawy, ktory stanowi, ze niezdolng do pracy jest osoba, ktora catkowicie
lub czeSciowo utracila zdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje
odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu.

Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktbéra utracila zdolno$¢é do wykonywania jakiejkolwiek pracy, natomiast
czesciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem
posiadanych kwalifikacji (art. 12 ust. 2 i 3 w/w ustawy).

Przy ocenie stopnia i trwato$ci niezdolno$ci do pracy oraz rokowania, co do odzyskania zdolno$ci do pracy uwzglednia
sie stopien naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwo$ci przywrécenia niezbednej sprawnos$ci w drodze leczenia
i rehabilitacji, a takze mozliwo§¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowosé
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (art. 13 w/w ustawy).

Dokonujac za$ oceny przewidywanego okresu niezdolnoéci do pracy zarobkowej bierze sie pod uwage przestanki
wynikajace z tresci § 6 rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej z dnia 14 grudnia 2004 r. w sprawie orzekania
o niezdolnoéci do pracy (Dz. U. nr 273, poz. 2711), czyli charakter i stopiefi naruszenia sprawnosci organizmu oraz
rokowania odzyskania zdolnoSci do pracy. Tres¢ powolanych przepiséw obliguje do tego, aby niezdolno$¢ do pracy
rozpatrywac indywidualnie w odniesieniu do konkretnej osoby, przy uwzglednieniu jej stanéw chorobowych, wieku,
kwalifikacji.

Sad przeprowadzil postepowanie dowodowe na powyzsza okoliczno$¢, dopuszczajac dowdd z opinii bieglych lekarzy
sadowych z zakresu ortopedii, psychiatrii oraz neurologii jako odpowiednich ze wzgledu na schorzenia ubezpieczone;.

Przy ocenianiu waloru dowodowego wydanych opinii Sad mial na wzgledzie, ze opinia bieglych podlega, jak inne
dowody ocenie wedlug art. 233 § 1 kpc, lecz odrozniaja ja szczegblne kryteria oceny. Stanowig je zgodno$c z zasadami
logiki i wiedzy powszechnej, poziom wiedzy bieglych, podstawy teoretyczne opinii, sposéb motywowania oraz stopien
stanowczos$ci wyrazonych w niej wnioskow. Przedmiotem opinii bieglych nie jest przedstawienie faktéw, lecz ich
ocena na podstawie wiedzy fachowej (wiadomo$ci specjalnych). Nie podlega ona zatem weryfikacji, jak dowdd na
stwierdzenie faktow, na podstawie kryterium prawdy i falszu. Zgodnie z art. 233 § 1 kpc, Sad ocenia wiarygodno$¢ i
moc dowodéw wedlug wlasnego przekonania na podstawie wszechstronnego rozwazenia materialu dowodowego. Sad
nie jest zwigzany opinig bieglych i ocenia ja na réwni z innymi Srodkami dowodowymi w ramach swobodnej oceny
dowododw. Sad podzielil poglad wyrazony w wydanych przez bieglych ortopede, psychiatre oraz neurologa opiniach
oraz ich aneksach. Biegli wnikliwie ocenili stan zdrowia ubezpieczonej, po dokonaniu badan przedmiotowych oraz po
zapoznaniu sie z dokumentacja lekarska z przebiegu leczenia, w sposéb jednoznaczny, czytelny i zgodny z wiedzg oraz
doswiadczeniem medycznym stwierdzili, Ze aktualny stopien nasilenia rozpoznanych u ubezpieczonej I. J. schorzen
nie uzasadnia kwalifikacji o chociazby cze$ciowej niezdolnoSci do pracy. Sad uznal, iz mozna oprze¢ rozstrzygniecie
w niniejszej sprawie na dowodzie z opinii powolanych w sprawie bieglych.

Sad Okregowy przyjal wydane przez nich opinie sadowo — lekarskie za podstawe rozstrzygniecia przedmiotowe;j
sprawy uznajac, ze opinie te sporzadzone przez lekarzy specjalno$ci odpowiednio dobranych do schorzen
ubezpieczonej w sposoéb fachowy, merytoryczny odnosza sie do oceny niezdolno$ci w plaszczyznie medycznej



(biologicznej), gdzie biegli wzieli pod uwage charakter i przebieg proceséw chorobowych ubezpieczonej na stan
czynno$ciowy organizmu, sprawno$¢ ogblna organizmu i stopien okreslenia skutkow schorzen ubezpieczone;.

Biegli lekarze w uzasadnieniu opinii podniesli, ze po zbadaniu odwolujacej sie i dokladnym przeanalizowaniu
akt sprawy zgadzaja sie z opiniag Komisji Lekarskiej ZUS. Wystepujace u ubezpieczonej schorzenia ortopedyczne,
psychiatryczne i neurologiczne nie uposledzaja na tyle funkgcji jej organizmu, by mozna bylo uznac ja za niezdolng
do pracy.

Zarzuty do w/w opinii zlozyla 1. J. kwestionujac wydane w sprawie opinii. Ubezpieczona wniosla réwniez o
powolanie innego zespolu bieglych. W zwiazku z wniesionymi zarzutami Sad dopuscit dowdd z opinii uzupeliajacych
powolanych w sprawie bieglych w celu szczegélowego odniesienia sie do zlozonych zarzutéw oraz orzeczenia o
stopniu niepelnosprawnosci. Biegli podtrzymali w calo$ci wydane opinie. W ocenie bieglych obecnie ubezpieczona nie
kwalifikuje sie do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci.

W ocenie Sadu zarzuty skierowane przeciwko wnioskom plynacym z opinii bieglych sadowych, pozbawione
sq merytorycznego uzasadnienia i stanowig jedynie polemike z prawidlowa oceng zgromadzonego materiatu
dowodowego, abstrahujac od obowigzujacych w tej mierze regulacji prawnych.

Sad nie powzial watpliwosci co do oceny stanu zdrowia i wnioskow bieglych , ktérzy przekonujaco uzasadnili
uznanie ubezpieczonej za zdolng do pracy. Biegli uwzglednili wykonywany przez ubezpieczona zawdd oraz posiadane
kwalifikacje. W zadnej mierze Sad nie znalazl podstaw do negowania treéci opinii bieglych, czy kwestionowania
dokonanego rozpoznania.

Biegly zachowuje niezawislo$¢ co do merytorycznej tresci opinii, co zapewnia prawidlowa role tej opinii w
postepowaniu sagdowym ( orzeczenie Sadu Najwyzszego z 7 stycznia 1997 r., I CKN 44/96, niepubl.). Wedlug wyroku
Sadu Najwyzszego z 14 marca 2007 r., III UK 130/06, LexPolonica nr 1871267 (OSNP 2008, nr 7-8, poz. 113) opinia
bieglych dostarcza sadowi wiedzy specjalistycznej koniecznej do dokonania oceny stanu zdrowia osoby ubiegajacej
sie o $wiadczenie rentowe.

Sad nie moze - wbrew opinii bieglych - oprzeé¢ ustalenn w tym zakresie na wlasnym przekonaniu.

Przypomnie¢ trzeba, ze renta z tytulu niezdolno$ci do pracy jest §wiadczeniem z ubezpieczenia spolecznego zwigzanym
z istnieniem w organizmie osoby ubezpieczonej stanu chorobowego czyniacego badanego obiektywnie niezdolnym
do pracy. Sad rozpoznajac sprawe mial na uwadze, ze o prawie do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy decyduje taki
stopien nasilenia schorzen, ktéry obiektywnie - na podstawie opinii bieglych specjalistow, czyni osobe ubezpieczong
niezdolna do pracy. Aktualnie stopieni nasilenia rozpoznanych u I. J. schorzen, takiego twierdzenia nie uzasadnia. Nie
moga by¢ zatem uwzgledniane jedynie subiektywne odczucia ubezpieczonej, w ktorej ocenie zly stan zdrowia czyni
ja niezdolna do pracy.

W ocenie Sadu na akceptacje zasluguje stanowisko wyrazone w orzecznictwie, ze ,,0 niezdolnoéci do pracy nie decyduje
sam fakt wystepowania schorzen, lecz ocena, czy i w jakim zakresie wplywaja one na utrate zdolnosci do pracy
zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami (...),, tak — wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 01.12.2001r. II UKN 113/00, OSNP
2002/14/343.

Sad Okregowy podziela takze stanowisko Sagdu Najwyzszego - wyrok z dnia 4.08.1999 r. w sprawie I PKN 20/99,
OSNAP 2000/22/807 SN - iz potrzeba powolania innego bieglego powinna wynika¢ z okoliczno$ci sprawy, a nie z
samego nie zadowolenia strony z dotychczas zlozonej opinii, jak réwniez stanowisko Sadu Najwyzszego wyrazone w
wyroku z 19.03.1997r IT UKN 45/97 9 OSNAPiUS nr 1 poz.24 z 1 998r, iz Sad nie jest obowigzany do uwzgledniania
kolejnych wnioskéw dowodowych strony tak dlugo ,, az udowodni ona korzystna dla siebie teze". Subiektywne
odczucia ubezpieczonej nie stanowia dowodu w sprawie.



Zdaniem Sadu w przedmiotowej sprawie nie zachodzily okolicznoéci, ani z urzedu, ani na wniosek do dopuszczenia
kolejnego dowodu z opinii bieglych. Istnienie dolegliwosci i konieczno$¢ ich leczenia nie powoduje jeszcze
niezdolno$ci do pracy w rozumieniu przepisu art.12. Musi ona bowiem powodowaé utrate zdolnoéci do pracy
zarobkowej, ktéra w przypadku ubezpieczonej na tym etapie zaawansowania schorzen nie wystapita. Majac powyzsze
na wzgledzie, Sad oddalit z mocy art. 217 § 2 kpc zgloszony przez ubezpieczona wniosek o powolanie kolejnych
bieglych.

Podkresli¢ nalezy, ze skoro biegly neurolog ocenil ubezpieczona jako zdolna do wykonywania dotychczasowego
zatrudnienia, to nie mial obowigzku wykazywania jakie prace ubezpieczona moze wykonywaé, niewatpliwie tez
ubezpieczona cierpi na schorzenia kregostupa — lecz w ocenie bieglego neurologa schorzenia te nie sg na tyle nasilone,
aby czynily ubezpieczong niezdolna do pracy. Zalgczone do zastrzezen dokumenty w postaci skierowania do poradni
specjalistycznej i informacji dla lekarza kierujacego nie wskazuja na powstanie nowych schorzen ani tez na znaczne
zaostrzenie przebiegu istniejacych chorob ubezpieczone;.

Majac powyzsze na uwadze Sad Okregowy uznal, Ze ubezpieczona nie jest osoba niezdolng do pracy w rozumieniu art.
12 ust. 1,2 i 3 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2009
roku, Nt 153, poz. 1227 ze zm.) i nie przystuguje jej prawo do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy.

W tym stanie rzeczy uznajac odwolanie ubezpieczonej za niezasadne, Sad Okregowy na podstawie art. 477'4§ 1 k.p.c.
oddalit odwolanie, o czym orzeczono jak w sentencji wyroku.



