Sygn. akt IV U 788/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 22 czerwca 2018 r.

Sad Okregowy w Siedlcach IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSO Katarzyna Antoniak
Protokolant st. sekr. sgdowy Anna Wasak

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 22 czerwca 2018 r. w S.
odwolania W. K.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w S.

z dnia 30 sierpnia 2017 r. Nr (...)

w sprawie W. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzialowi w S.
o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy

oddala odwolanie.

Sygn. akt: IV U 788/17 UZASADNIENIE

Decyzja z 30 sierpnia 2017r. Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S., dzialajac na podstawie art.57 ustawy z 17
grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych odmoéwit W. K. prawa do renty z tytutu
niezdolnoéci do pracy od 1 lipca 2017r. wskazujac, ze u ubezpieczonej nie stwierdzono niezdolnoéci do pracy.

Odwolanie od w/w decyzji zlozyla W. K. wnoszac o jej zmiane i ustalenie jej prawa do renty z tytutu niezdolnosci do
pracy. W uzasadnieniu stanowiska wskazala m.in., ze posiada 23 lata pracy, choruje od 20009r., a na rencie przebywala
od lutego 2014r. Odmawiajac jej prawa do dalszej renty organ rentowy pozbawil ja Srodkéw do dalszego leczenia i
rehabilitacji, ktorych nadal potrzebuje (odwolanie k.1 akt sprawy).

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, wskazujac iz zaskarzona decyzja wydana zostala
na podstawie orzeczenia komisji lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spotecznych z 11 sierpnia 2017r. ktéra nie stwierdzila
u ubezpieczonej niezdolnosci do pracy, a odwolanie nie wnosi do sprawy zadnych nowych dowodéw oraz argumentow
prawnych, ktére uzasadnialyby zmiane tej decyzji (odpowiedz organu rentowego na odwolanie k.2-3 akt sprawy).

Sad ustalil, co nastepuje:

Ubezpieczona W. K. od 21 lutego 2014r. uprawniona byla do renty z tytulu czeSciowej niezdolnos$ci do pracy (decyzja
z 13 listopada 2014r. o ustaleniu prawa do renty od 21 lutego 2014r. k.63 akt rentowych). Prawo to ustalane bylo



na kolejne okresy, pierwotnie do 28 lutego 2015r., a nastepnie kolejnymi decyzjami z 27 marca 2015r. i 27 marca
2017r. odpowiednio do 31 marca 2017r. i do 30 czerwca 2017r. (decyzje z 27 marca 2015r. i 27 marca 2017r. k.70
i 78 akt rentowych). W dniu 31 maja 2017r. ubezpieczona wystapit do Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddziatu
w S. z wnioskiem o ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy na dalszy okres (wniosek k.82 akt
rentowych). Rozpoznajac wniosek organ rentowy skierowal ubezpieczona na badanie przez lekarza orzecznika ZUS,
ktoéry w orzeczeniu z 4 lipca 2017r. ustalil, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy (orzeczenie lekarza orzecznika
z 4 lipca 2017r. k.84 akt rentowych). Na skutek sprzeciwu ubezpieczonej od powyzszego orzeczenia lekarza orzecznika
ubezpieczona skierowana zostala na badanie przez komisje lekarska ZUS, ktéra w orzeczeniu z 11 sierpnia 2017r.
ustalila, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy (sprzeciw ubezpieczonej od orzeczenia lekarza orzecznika ZUS
k.49 akt rentowych — tom dokumentacji medycznej i orzeczenie komisji lekarskiej ZUS z 11 sierpnia 2017r. k.86
akt rentowych). Na podstawie powyzszego orzeczenia, zaskarzong decyzja z 30 sierpnia 2017r. Zaklad Ubezpieczen
Spolecznych Oddzial w S. odmoéwil ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnosSci do pracy na dalszy okres
(decyzja z 30 sierpnia 2017r. k.90 akt rentowych).

Ubezpieczona ma 49 lat i wyksztalcenie zawodowe handlowe. Ukoniczyla rowniez liceum ogdlnoksztalcace bez
egzaminu dojrzalo$ci. Po ukonczeniu szkoly ubezpieczona pracowala jako sprzedawca. W okresie kilkunastu lat przed
ustaleniem prawa do renty ,tj. w okresie od 1 listopada 2003r. do 14 stycznia 2011r. ubezpieczona pracowala na
stanowisku sprzedawca — garmazer w sklepie miesnym, a w okresie od 5 stycznia 2011r. do 4 kwietnia 2013r. na
stanowisku salowej (informacja dotyczaca okresow sktadkowych i niesktadkowych k.5-6 akt rentowych, $§wiadectwa
pracy z 17 stycznia 2011r. i 4 kwietnia 2013r. k.14-16 akt rentowych oraz wyja$nienia ubezpieczonej k.35-35v akt

sprawy).

Ubezpieczona cierpi na reumatoidalne zapalenie stawdéw anatomicznie II okres, funkcjonalnie 3, astme oskrzelowa
przewlekla dobrze kontrolowana, nawarstwienia depresyjne i zaburzenia adaptacyjne depresyjne. Na reumatoidalne
zapalenie stawdw ubezpieczona leczy sie od 2009r. Przyjmuje leki specjalistyczne, a okresowo roéwniez leki
przeciwbdlowe i przeciwzapalne. Z powodu tego schorzenia ubezpieczona byla hospitalizowana, po raz ostatni w
dniach od 21 do 27 listopada 2017r. w szpitalu w E.. W trakcie tej hospitalizacji nie stwierdzono u ubezpieczonej
istotnie podwyzszonych wskaznikéow stanu zapalnego OB, CRP, RF i aCCP. Zdjecie rtg rak i stdop nie pokazalo
istotnych klinicznie zmian chorobowych w stawach. W trakcie badania przez bieglego reumatologa ubezpieczona
zglaszala bole lewego stawu biodrowego, béle kolan, stop i kregostupa piersiowego. Wyniki badania przez bieglego
oraz analiza dostepnej dokumentacji medycznej ubezpieczonej nie wykazaly takiego zaawansowania choroby stawéw,
ktora powodowalby u ubezpieczonej czeSciowa lub catkowita niezdolnoé¢ do pracy. Reumatoidalne zapalenie stawow
przebiega z okresami zaostrzen i remisji objawow chorobowych. Ubezpieczona dobrze reaguje na stosowane leczenie
i brak jest istotnych klinicznie wykladnikéw stanu zapalnego. Na astme oskrzelowa ubezpieczona leczona jest
od roku, stosuje preparat F.. Z powodu tego schorzenia nie byla hospitalizowana, nie wystepuja u niej napady
duszno$ci wymagajace interwencji w SOR lub pogotowia ratunkowego. Wyniki badania spirometrycznego sa w
normie. Ubezpieczona wymaga dalszego leczenia przeciwastmatycznego, ale powyzsze schorzenie nie powoduje u
ubezpieczonej niezdolno$ci do pracy. Ambulatoryjne leczenie psychiatryczne ubezpieczona rozpoczela w 2012r. z
rozpoznaniem zaburzenia adaptacyjne, a nastepnie epizod depresyjny. Nie byla kierowana na leczenie szpitalne.
Dolegliwo$ci depresyjne ubezpieczonej, miernie obnizony nastréj od poczatku maja podloze sytuacyjne i przebiegaja
lagodnie (nie wymagaja psychiatrycznej kuracji szpitalnej). Z uwagi na przewlekly charakter schorzenia ubezpieczona
nadal wymaga kontroli specjalistycznej oraz wsparcia psychologicznego w PZP, ale schorzenia te nie sprowadzaja u
ubezpieczonej niezdolnoSci do pracy (opinia bieglych z zakresu reumatologii, chordb ptuc, psychiatrii i psychologii
k.12-21 akt sprawy oraz opinia bieglego z zakresu medycyny pracy k.41 akt sprawy).

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie ubezpieczonej W. K. podlegalo oddaleniu.

Zgodnie z art.57 ust.1i 2 ustawy z 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
(Dz.U. z 2015r1., poz.748 ze zm.) renta z tytulu niezdolnosSci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktéry speknit



lacznie nastepujace warunki: jest niezdolny do pracy, ma wymagany okres skladkowy i niesktadkowy, a niezdolnosé
do pracy powstala w czasie zatrudnienia, albo nie pdzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania zatrudnienia, przy czym
ostatniego wymogu nie stosuje do ubezpieczonego, ktory udowodnil okres sktadkowy i niesktadkowy wynoszacy co
najmniej 20 lat dla kobiety lub 25 lat dla mezczyzny oraz jest calkowicie niezdolny do pracy. W mysl art.12 ust.1,213
ustawy niezdolna do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub czeSciowo utracita zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawnoS$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu, przy czym
calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, a czeSciowo
niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych
kwalifikacji.

Rozstrzygniecie odwolania ubezpieczonej od decyzji organu rentowego odmawiajacej jej prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy wymagalo ustalenia czy u ubezpieczonej nadal ,tj. po 30 czerwca 2017r., istnieje niezdolnoéc
do pracy. W tym celu Sad zasiegnal opinii specjalistéw z zakresu medycyny. Sporzadzone na te okoliczno$§¢ opinie
bieglych z zakresu reumatologii, pulmunologii, psychologii i psychiatrii oraz medycyny pracy daly podstawy do
ustalenia, ze stan zaawansowania schorzen, na ktére cierpi ubezpieczona, na date wydania zaskarzonej decyzji nie
dawaly podstaw do stwierdzenia, ze ubezpieczona jest nadal osoba niezdolng do pracy. Z opinii bieglych wynika,
ze ubezpieczona cierpi na schorzenie reumatologiczne pod postacia reumatoidalnego zapalenia stawdw, a takze
na schorzenie natury pulmunologicznej i zaburzenia natury psychicznej majace charakter nerwicowy (reakcyjny)
zwigzany ze schorzeniami somatycznymi. Schorzeniem wiodacym jest u ubezpieczonej schorzenie reumatologiczne,
ktore przebiega z okresami zaostrzen i remisji objawéw chorobowych. W rozpatrywanym okresie u ubezpieczonej nie
stwierdzono istotnych klinicznie wykladnikoéw stanu zapalnego stawow, stad brak jest podstaw do ustalenia dalszej
niezdolnoéci do pracy. Niezdolno$ci takiej nie sprowadzaja rowniez pozostale schorzenia ubezpieczonej, ktore sa
dobrze kontrolowane w toku dotychczasowego leczenia.

Analizujac opinie bieglych Sad doszedl do przekonania, ze stanowia one miarodajny i wiarygodny dowdd w sprawie,
gdyz wydane zostaly przez lekarzy - specjalistow z zakresu schorzen wystepujacych u ubezpieczonej, a ponadto
poprzedzone byly analiza dokumentacji medycznej ubezpieczonej i jej badaniem. Opinie sg spdjne i nalezycie
uzasadnione. Wskazaé nalezy, ze ubezpieczona zakwestionowala ustalenia bieglych, wskazujac na pogorszenie stanu
zdrowia (wyjasnienia ubezpieczonej na rozprawie w dniu 22 czerwca 2018r. k.53 akt sprawy). Na zaostrzenie objawow
RZS wskazal rowniez lekarz w zaswiadczeniu lekarskim z 28 maja 2018r., przedlozonym przez ubezpieczong na
ostatniej rozprawie w dniu 22 czerwca 2018r. (na k.49 akt sprawy). Nie kwestionujac powyzszych twierdzen wskazac
nalezy, ze okoliczno$¢ ta nie mogla stanowi¢ podstawy do zmiany zaskarzonej decyzji. Sad bada bowiem prawidlowosc
zaskarzonej decyzji organu rentowego na date jej wydania, w tym przypadku na dzieni 30 sierpnia 2017r. Stad tez
zaostrzenie objawéw choroby po wydaniu zaskarzonej decyzji oraz po sporzadzeniu opinii przez bieglych, nie moglo
stanowi¢ podstawy do zakwestionowania wezeéniejszych ustalen. Na marginesie wskazaé nalezy, ze Sad pouczyl
ubezpieczona o mozliwosci wystapienia z nowym wnioskiem o ustalenie prawa do renty w zwigzku z pogorszeniem
stanu zdrowia.

Majac na uwadze powyzsze okoliczno$ci Sad na podstawie art.477'#§1 kpc odwolanie ubezpieczonej oddalit.



