Sygn. akt ITII AUa 301/21

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 25 stycznia 2022 r.

Sad Apelacyjny w Poznaniu III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: sedzia Marta Sawinska

Protokolant: Emilia Wielgus

po rozpoznaniu w dniu 25 stycznia 2022 r. w Poznaniu na posiedzeniu niejawnym
sprawy R. B.

przeciwko Zaktladowi Ubezpieczen Spolecznych II Oddziat w P.

o przywrocenie prawa do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy

na skutek apelacji R. B.

od wyroku Sadu Okregowego w Poznaniu

z dnia 25 stycznia 2021 r. sygn. akt VIII U 96/18

1. uchyla zaskarzony wyrok w punkcie 1 w cze$ci dotyczacej decyzji z dnia 19 stycznia 2018r. i umarza postepowanie
oraz prostuje rubrum wyroku w ten sposéb, ze po stowach ,z odwolania od decyzji z dnia 29 pazdziernika 2017r. znak
(...)skresla stowa: ,zmienionej decyzja z 19 stycznia 2018r.”,

2. w pozostalym zakresie apelacje oddala,

3. zasgdza od R. B. na rzecz Zakladu Ubezpieczen Spolecznych II Oddzial w P. kwote 240 z} tytulem zwrotu kosztéw
zastepstwa procesowego w instancji odwolawcze;j.

sedzia Marta Sawinska

UZASADNIENIE

Decyzjq z dnia 29.11.2017r., znak: (...), Zaklad Ubezpieczen Spolecznych II Oddziat w P., dzialajac na podstawie art.
14 ust. 4,5, art. 57 i 134 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 17.12.1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (tj. Dz. U. z 2017r., poz. 1383), wstrzymal R. B. z dniem 01.12.2018r. wyplate renty z tytulu niezdolno$ci
do pracy.

W uzasadnieniu powyzszej decyzji organ rentowy wskazal, ze zgodnie z powolanymi przepisami, prawo do renty z
tytulu niezdolnoéci do pracy istnieje, gdy zainteresowany jest m.in. niezdolny do pracy. Oceny niezdolnoéci do pracy,
jej stopnia oraz ewentualnej trwato$ci dokonuje w formie orzeczenia Lekarz Orzecznik Zakladu lub Komisja Lekarska.
Orzeczeniem z dnia 27.06.2017r. uznano ubezpieczona za caltkowicie niezdolna do pracy do 30.06.2020r. Dalej Zaktad
wyjasnil, ze na podstawie art. 14 ust. 4 cyt. ustawy Prezes Zakladu sprawuje nadzér nad wykonywaniem orzecznictwa o



niezdolnoéci do pracy, w ramach ktérego moze on przekazaé¢ sprawe do ponownego rozpatrzenia przez LO lub KL ZUS
jezeli zostanie stwierdzony brak zgodnosci orzeczenia ze stanem faktycznym lub zasadami orzecznictwa o niezdolnosci
do pracy. W wyniku przeprowadzonej 27.10.2017r. konsultacji, ktéra poddala w watpliwoé¢ zgodnoSé orzeczenia
z 27.06.2017r. z zasadami orzecznictwa lekarskiego, skierowano sprawe R. B. do ponownego rozpatrzenia przez
Komisje Lekarska ZUS. Ta orzeczeniem z 27.10.2017r. stwierdzila, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy. W
zwigzku z powyzszym, od dnia 01.01.2018r., wnioskodawczyni nie spelnia jednego z warunkéw niezbednych do dalszej
wyplaty renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, a zatem od 01.12.2018r., tj. od najblizszego terminu platnoéci, organ
rentowy wstrzymuje wyplate Swiadczenia. Do decyzji dolaczono orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z 27.10.2017r. jako
integralng cze$¢ decyzji.

Odwolanie od powyzszej decyzji zlozyla R. B., zaskarzajac ja w caloSci oraz wnoszac o jej zmiane poprzez przyznanie
prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy, a takze o:

- stwierdzenie, ze uchylenie decyzji ZUS z 13.07.2017r. odbylo sie z naruszeniem prawa,
- stwierdzenie, ze decyzja z 29.11.2017r. zostala wydana z naruszeniem prawa,

- utrzymanie w mocy prawomocnej decyzji organu rentowego z dnia 13.07.2017r. Zaskarzonej decyzji odwolujaca
zarzucila brak podstawy do wzruszenia prawomocnej decyzji ZUS z 13.07.2017r. i niewlasciwe ustalenie stanu
faktycznego skutkujacego wydaniem odmiennej decyzji ZUS z 27.10.2017r.

W uzasadnieniu odwolania ubezpieczona podniosta w szczegblnoéci, iz nadzor w jej sprawie zostal wszczety po
uplywie 14 dni od wydania orzeczenia przez Lekarza Orzecznika ZUS, a nawet po uprawomocnieniu sie decyzji
z 13.07.2017r., ktéra organ rentowy przyznal jej prawo do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy w
oparciu o zakwestionowane orzeczenie LO. W zwiazku z tym wydanie kolejnej decyzji z 29.11.2017r. odbylo sie z
naruszeniem prawa materialnego i przy braku uwzglednienia, ze od (...)lat choruje ona w stopniu dajacym podstawy
do przyznawania jej okresowo rent z tytutu czeSciowej lub catkowitej niezdolnoéci do pracy. Z tego powodu nie zgadza
sie ona z decyzja wstrzymujaca jej wyplate renty z tytutu niezdolnos$ci do pracy i wnosi o utrzymanie w mocy decyzji
7 13.07.2017r. przyznajacej jej rente z tytulu caltkowitej niezdolnosci do pracy.

W dniu 19.01.2018r. (po zloZeniu odwolania przez R. B. od decyzji z 27.11.2017r.) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych
IT Oddzial w P., dzialajac z urzedu i w oparciu o art. 154 § 11 2 k.p.a. w zwiazku z art. 124 ustawy o emeryturach i
rentach z FUS oraz art. 83a ust. 2 ustawy o systemie ubezpieczen spolecznych (Dz. U. z 2016r., poz 1247 ze zm. — t.
j.) wydat decyzje (znak:(...)) zmieniajaca decyzje z dnia 29.11.2017r. w ten sposdb, ze w miejsce zdania ,,(...) Zaklad
Ubezpieczen Spolecznych z dniem 01.12.2018r. wstrzymuje wyplate renty z tytulu niezdolnoéci do pracy” powinno
by¢: ,, (...) z dniem 01.01.2018r. wstrzymuje wyplate renty z tytulu niezdolnoéci do pracy”. Ponadto prawidlowa data
przeprowadzonej konsultacji, ktéra poddata w watpliwo§é zgodno$¢ orzeczenia LO ZUS z 277.06.2017r. t0 03.10.2017T.
(w zmienionej decyzji nieprawidlowo wpisano 27.10.2017r.). Dalej tez w przedostatnim zdaniu zmienionej decyzji
winna by¢ prawidlowo wskazana data poczatkowa wstrzymania wyplaty $wiadczenia rentowego 01.01.2018r., a to w
miejsce daty 01.12.2018r.

Wyrokiem z 25.01.2021 r. Sad Okregowy w Poznaniu (sygn. VIII U 96/18) w punkcie 1 wyroku zmienil zaskarzong
decyzje w ten sposdb, ze przyznal odwolujacej prawo do renty z tytutu cze$ciowej niezdolnosci do pracy poczawszy od
dnia 01.01.2018 r. na okres od 30.06.2020 r. oraz w punkcie 2 wyroku odwolanie w pozostatym zakresie oddalil.

Powyzsz rok zapadl w oparciu o nastepujace ustalenia faktyczne i rozwazania prawne:

Odwolujaca R. B. urodzila sie w dniu (...), obecnie liczy (...) lat, posiada wyksztalcenie §rednie, wyuczony zawdd -
rolnik. Ostatnio pracowata zawodowo do 31.07.1995r. na stanowisku sekretarki medycznej w (...) Oérodku (...) w K..
Rozwiedziona, matka dwoch dorostych synoéw.



Po wykorzystaniu 12-miesiecznego §wiadczenia rehabilitacyjnego, odwolujaca w dniu 05.09.1996r. wystapila do ZUS
z wnioskiem o przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.

Decyzja z 27.09.1996r. pozwany Zaklad przyznal jej od dnia 16.10.1996r. rente inwalidzka III grupy z powodu
stwierdzonej nerwicy depresyjnej oraz zespotu bélowego kregostupa ledzwiowego.

Poczawszy od 01.07.1997r. odwolujaca byla uprawniona do renty inwalidzkiej IT grupy z uwagi na nasilajace sie
dolegliwo$ci kardiologiczne i endokrynologiczne.

Kolejnym badaniem rozpoznano u odwolujacej przewlekle zaburzenia depresyjno-lekowe, niedomykalno$¢ mitralna
I stopnia i tachykardie napadowa, w zwigzku z czym orzeczono cze$ciowa niezdolno$é do pracy okresowo do X/2002r.
W dalszych okresach R. B. uprawniona byla do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy z uwagi na stwierdzone
u niej zaburzenia psychiczne, naruszenie sprawnoéci kregostupa i nadcisnienie tetnicze.

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z 16.07.2012r. zostala uznana nadal za czeSciowo niezdolna do pracy na okres
5 lat i z tego tytulu Zaklad przyznal jej prawo do renty okresowo do 31.07.2017 r. Wéwczas Lekarz Orzecznik ZUS
rozpoznal u odwolujacej zaburzenia depresyjne nawracajace, cechy zmian organicznych w (...), przewlekly zespol
bolowy kregostupa na podlozu zmian zwyrodnieniowo — dyskopatycznych z dysfunkcjg oraz nadci$nienie tetnicze.

W dniu 01.06.2017 r. R. B. zlozyla wniosek o ponowne ustalanie prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy.

Odwolujaca zostala przebadana przez Lekarza Orzecznika ZUS, ktory orzeczeniem z dnia 27.06.2017 r. stwierdzil,
ze jest ona calkowicie niezdolna do pracy do 30.06.2020r. LO rozpoznat u odwolujacej: przewlekle zaburzenia
depresyjno-lekowe, organiczne zaburzenia funkcji poznawczych stopniu lekkim, przewlekly zespot bolowy kregostupa
w odcinku szyjnym i ledZwiowo — krzyzowym z radikulopatia szyjna i ledzwiowo — krzyzowa lewostronng oraz
nadciénienie tetnicze niewyré6wnane. W uzasadnieniu swojego orzeczenia LO zapisal, ze u odwolujacej doszlo do
naruszenia sprawnosci sfery psychicznej, ukladu nerwowo — mieSniowo — szkieletowego oraz ze naruszenie funkcji
calego organizmu jest umiarkowanego stopnia i ma charakter przewlekly. Od ostatniego badania orzeczniczego nie
doszlo do zmiany naruszenia sprawno$ci organizmu, w zwigzku z czym orzecznik orzekt o czeSciowej niezdolnosci do
pracy do czerwca 2020r.

Powyzsze orzeczenie LO ZUS stalo sie podstawa wydania decyzji z 13.07.2017r., ktéra pozwany organ rentowy,
poczawszy od 01.06.2017r. przyznal R. B. prawo do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy do
30.06.2020r.

Z uwagi na wewnetrzng sprzeczno$¢ w orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS wydanego 27.06.2017r., Z-ca Gléwnego
Lekarza Orzecznika przedstawit - w dniu 04.10.2017r. - wniosek do Naczelnego Lekarza ZUS o rozpatrzenie w trybie
nadzoru nad wykonywaniem orzecznictwa lekarskiego (art. 14 ust. 5 ustawy z 17.12.1998r. o emeryturach i rentach
z FUS) ww. orzeczenia LO ustalajacego catkowita niezdolno$¢ do pracy. We wniosku wskazano, ze odwolujaca do
31.07.2017r. miala orzeczona czeSciowg niezdolno$é do pracy, zlozyla wniosek o ponowne ustalenie niezdolno$ci
do pracy i zakwestionowanym orzeczeniem LO ZUS w dniu 27.06.2017r. blednie ustalil aktualnie calkowitq
niezdolno$é¢ do pracy mimo, ze w opinii i uzasadnieniu orzeczenia wskazal, ze ubezpieczona jest nadal czesciowo

niezdolna do pracy.

Pismem z 13.10.2017r. Naczelny Lekarz ZUS przekazal sprawe Przewodniczacemu KL ZUS I Oddzial w P. do
rozpatrzenia jej przez Komisje Lekarska, przy czym zaznaczyl, iz w skladzie KL ZUS winien zasiadaé¢ specjalista
psychiatra.

O zloZeniu powyzszego wniosku i wdrozeniu procedury nadzoru zwierzchnego, Zaklad powiadomil — pismem z
03.10.2017r. — wnioskodawczynie R. B.. Nastepnie pismem z 20.10.2017r. wezwano ja do stawienia sie na badanie
wyznaczone przez Komisje Lekarska ZUS.



Orzeczeniem wydanym 27.10.2017r. Komisja Lekarska ZUS (z lek. psychiatrg — dr n. med. B. W.), po przeprowadzeniu
bezposredniego badania odwotujacej oraz po przeanalizowaniu dokumentacji medycznej stwierdzila, ze odwolujaca
nie jest niezdolna do pracy. KL ZUS rozpoznala u badanej podmiotowy zespdl bdlowy kregostupa na tle
zmian zwyrodnieniowo-dyskopatycznych, zaburzenia nerwicowe, nadci$nienie tetnicze bez powiklan narzadowych,
przewlekle autoimmunologiczne zapalenie tarczycy — bez konieczno$ci leczenia, zespo6l jelita drazliwego w postaci
zaparciowej, przewlekle wirusowe zapalenie watroby typu (...) oraz ostre zapalenie trzustki w wywiadzie.

Powyzsze orzeczenie Komisji stalo sie podstawa wydania zaskarzonej decyzji z 29.11.2017r. o wstrzymaniu odwolujace;j
wyplaty renty z tytulu niezdolno$ci do pracy, przy czym decyzja zmieniajaca z 19.01.2018r. dokonano sprostowania
m. in. daty wstrzymania wyplaty na prawidlowa tj. na 01.01.2018r.

W dniu 18.01.2018r. sporzadzony zostal projekt decyzji zmieniajacej decyzje z 29.11.2017r., ktory - po weryfikacji pod
wzgledem formalno-prawnym - zostal odrzucony i przez blad pracownika pozostawiony w aktach sprawy. Projekt
ten nie byl decyzja w rozumieniu przepis6w prawa, gdyz nie zostal dopuszczony do obiegu prawnego, z tego wzgledu
nie zostal on doreczony odwolujacej. Pozwany w zakresie tego pisma podnosil, ze ZUS wydajac decyzje nie dziala
kolegialnie, lecz jednoosobowo. Dlatego tez decyzje przesylane stronom postepowania podpisywane sg przez jedna
osobe, uprawniona do zatwierdzenia decyzji, tymczasem na dokumencie z 18.01.2018r., widnieja podpisy dwdch os6b
opracowujacych sprawe, tak jak to sie dzieje w przypadku egzemplarzy pozostawianych w aktach sprawy.

W zwigzku z treécia orzeczenia komisji lekarskiej ZUS oraz wniesionego odwotania, Sad Okregowy dopuscil z urzedu
dowdd z opinii bieglych sadowych: ortopedy, neurologa, kardiologa, gastroenterologa, endokrynologa i psychologa,
ktorzy — po zbadaniu odwolujacej oraz po zapoznaniu sie z dokumentacja medyczna — zobowiazani zostali do
wydania opinii na okoliczno$é: stopnia naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwosci przywrdcenia niezbednej
sprawnoéci w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwosci wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy,
jak rowniez celowoéci przekwalifikowania zawodowego biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej
pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne, czy charakter i przebieg proceséw chorobowych
oraz ich wplyw na stan czynno$ciowy organizmu, sprawno$¢ psychofizyczna organizmu oraz stopien przystosowania
do ubytkéw autonomicznych, kalectwa, skutkow choroby powoduje calkowita czy cze$ciowa niezdolno$é do pracy, a
w przypadku stwierdzenia niezdolno$ci do pracy — czy jest ona trwala czy okresowa, a jezeli okresowa — okreélenia
daty poczatkowej i koncowej oraz do wskazania, czy w stanie zdrowia odwolujacej nastgpila poprawa od momentu
wydania orzeczenia przez Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 16.07.2012 ., a jezeli tak — kiedy ta poprawa nastgpila i na
czym polega/czym sie przejawia (postanowienie tut. Sadu z dnia 25.01.2018 r.).

Odwolujaca R. B. zakwestionowala powyzsze postanowienie i wniosla na nie zazalenie, podnoszac, iz Sad Okregowy
nie wzigl pod uwage zadania powddki, ktérym domagala sie ona stwierdzenia, ze uchylenie prawomocnej decyzji z
13.07.2017r. odbylo sie z naruszeniem prawa. Ponadto odwotujaca podnosila, ze decyzja zmieniajaca z 19.01.2018r.
wydana zostala przez Zaklad rowniez z naruszeniem prawa, albowiem pozwany wydal ja juz po tym jak wniosla ona
odwolanie od decyzji zmienionej, a jest decyzja, ktora nie spelnia roszczen odwotujgcej sformulowanych w odwolaniu
od decyzji z 29.11.2017r. Poza tym nie zostala ona doreczona odwohujacej. Zazalenie to - jako niedopuszczalny §rodek
zaskarzenia postanowienia dowodowego — zostalo przez Sad Okregowy odrzucone (k. 20 akt).

Odwolujgca R. B., wzywana na kolejne terminy badan wyznaczone przez bieglych lekarzy sadowych, nie stawiala sie
na nich, w zwigzku z czym Sad Okregowy, postanowieniem z dnia 15.06.2018r. zmienil teze dowodowa, zobowigzujac

wyznaczonych bieglych, do wydania opinii w sprawie wylacznie w oparciu o przedlozona i znajdujaca sie w aktach
dokumentacje medyczna (postanowienie na k. 9o akt).

Biegli opiniujacy w tej sprawie: psycholog — mgr R. L., endokrynolog — dr n. med. L. P., kardiolog — dr J. P., ortopeda
—dr B. S., neurolog — dr A. G. i gastroenterolog — dr H. K. rozpoznali u odwolujacej:



* przewlekly zespdl bolowy korzeniowy szyjny i ledzwiowy z objawowa obustronna radikulopatia szyjna i ledzwiowa u
osoby ze zmianami zwyrodnieniowo-dyskopatycznymi kregostupa, przede wszystkim odcinkéw szyjnego i ledZzwiowo-
krzyzowego.

* osteopenie,

* napieciowe bole glowy, naczyniopochodne zawroty glowy,

* nadci$nienie tetnicze, zaburzenia rytmu wywiadzie,

* przewlekle zapalenie trzustki, stan po cholecystektomii, stan po wirusowym zapaleniu watroby t. B,

* sprawno$¢ umyslowa w granicach normy z cechami wtérnego obnizenia ogolnej sprawnosci umyslowej na
podlozu czynno$ciowym, sytuacyjnym; zaburzenia adaptacyjne; zaburzenia sfery emocjonalnej; cechy nieprawidlowej
osobowoéci;

* przewlekle zapalenie tarczycy typu H. bez zaburzen funkcji tarczycy.

W uzasadnieniu opinii biegli neurolog i ortopeda stwierdzili, ze nie znajduja elementéw poprawy stanu zdrowia
odwolujacej w porownaniu z orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 16.07.2012 r. U odwolujacej wystepuja nadal
wielokrotnie i czesto nawracajace epizody zaostrzen zespotow bolowych z szyjnego i ledzwiowego odcinka kregostupa

potaczone z klinicznymi objawami radikulopatii szyjnej i ledZwiowej oraz z objawami dysfunkcji ruchowej tych
odcinkéw kregostupa, co dobrze koresponduje z wielopoziomowymi zmianami zwyrodnieniowo-dyskopatycznymi
zar6bwno szyjnego jak i ledzwiowego odcinka kregostupa.

Nadto biegli podkreslili, ze w odcinku szyjnym kregostupa istnieja cechy odcinkowej bezwzglednej stenozy kanatu
kregowego. Biegli ww. specjalno$ci zauwazyli rowniez, ze decyzja Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 27.06.2017 r. zostala
zakwestionowana w ramach nadzoru zwierzchniego nie z przyczyn medycznych, a z powod6éw formalnych — w opinii
Lekarz Orzecznik ZUS orzekt dalszg czeSciowa niezdolnoé¢ do pracy odwolujacej do czerwca 2020 r., natomiast w
orzeczeniu wydanym tego samego dnia na podstawie tej opinii wpisal dalsza calkowitg niezdolnoé¢ do pracy w tym
samym czasokresie, omylkowo, gdyz orzeczenie to nie zgadza sie z treScia i wnioskami jego opinii, ponadto odwotujgca
nigdy nie miala orzekanej calkowitej niezdolnosci do pracy. Biegli z dziedziny neurologii i ortopedii przychylili sie do
decyzji Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 27.06.2017 r. réwniez uznajac odwolujaca za nadal nieprzerwanie czeSciowo
niezdolng do pracy od daty wstrzymania $§wiadczen rentowych do konca czerwca 2020 r. z powodu schorzen i
dolegliwo$ci ze strony narzadu ruchu i ukladu nerwowego.

Biegly kardiolog w swojej opinii wskazal, iz analiza dostepnej dokumentacji medycznej pozwala na stwierdzenie, ze
nadciénienie tetnicze, pomimo dlugoletniego przebiegu, nie doprowadzilo do powiktan narzadowych. Nie stwierdzono
cech choroby niedokrwiennej serca ani cech niewydolno$ci krazenia. Stwierdzane w rozpoznaniach zaburzenia rytmu
serca maja charakter nieutrwalony, nie sa dobrze udokumentowane. Biegly stwierdzil, ze odwolujaca z przyczyn
kardiologicznych nie jest obecnie i nie byta w przeszlo$ci calkowicie ani cze$ciowo niezdolna do pracy.

Biegly gastroenterolog wskazal, ze dolegliwosci ze strony przewodu pokarmowego z nasileniem w 2013 i 2014r. s3
aktualnie bez zasadniczego wplywu na stan og6lny i funkcje trawienne; nie daja one podstaw do orzekanie dlugotrwalej
niezdolnos$ci do pracy.

Biegly ww. specjalnosci podzielil opinie i kwalifikacje orzecznicza bieglych neurologa i ortopedy.

Na podstawie dokumentacji zawartej w aktach sprawy — w zakresie ocenianym przez bieglego sadowego psychologa
- brak dostatecznych podstaw do wnioskowania o niezdolnosci do pracy z przyczyn psychopatologicznych. W
obrazie klinicznym dominuja zaburzenia sfery emocjonalnej na podlozu czynno$ciowym, w przebiegu przewlektych
sytuacji stresogennych i schorzeni somatycznych, ktére w ocenie psychologicznej dezintegruja funkcje poznawcze
ujawniajac ich pozorna deterioracje (rozumiana jako znaczne obnizenie sprawnos$ci poznawczej). Nie stwierdzono



objawow otepiennych, ani progresji zaburzen w zakresie funkcjonowania poznawczego. Jednoczeénie z ostrozno$ci
orzeczniczej, z uwagi na rozpoznawane na przestrzeni lat przewlekle zaburzenia depresyjne, biegla psycholog
zaznaczyla, iz wskazane byloby badanie odwolujacej przez bieglego psychiatre.

W opinii bieglego endokrynologa u odwolujacej stwierdza sie postaé¢ limfocytarnego zapalenia tarczycy bez zaburzen
funkcji tarczycy. Nie moze to jednak powodowaé zadnych dolegliwo$ci. Rozpoznanie nadczynnoSci tarczycy przy
poziomie (...) bylo — wedlug bieglego — nieuzasadnione, dlatego tez stwierdzil on, ze odwolujaca, z przyczyn
endokrynologicznych, nie byla dotad ani nie jest obecnie osobg niezdolna do pracy.

W opinii uzupekiajacej wszyscy opiniujacy w sprawie biegli zapoznali sie ze stanowiskiem organu rentowego
wyrazonym w opinii lekarskiej Przewodniczacego Komisji Lekarskich ZUS w P. (k. 154) oraz ze stanowiskiem
odwolujacej zawartym w jej piSmie procesowym z dnia 30.10.2018 r. (k. 162-164). Biegli jeszcze raz przeanalizowali
calo$¢ dostepnej obszernej dokumentacji medycznej i orzeczniczej odwolujace;.

Odpowiadajac na zarzuty organu rentowego biegli wyjasnili, Ze nie zawarli opisu aktualnego stanu podmiotowego
i przedmiotowego odwolujacej, gdyz jej osobiscie nie badali speliajac postanowienie Sadu z dnia 15.06.2018 r.
(k. 90) dot. wydania opinii wylacznie w oparciu o przedlozona i znajdujaca sie dokumentacje medyczng. Stad
biegli mogli wyda¢ opinie sadowg jedynie o retrospektywna analize dostepnej im dokumentacji medycznej (wyniki
badan pracownianych, wpisy lekarzy leczacych do kartotek, zaswiadczen lekarskich, karty pobytéw szpitalnych,
wecze$niejsze decyzje organdéw orzeczniczych ZUS), z ktdrej wynika stopniowa progresja zmian strukturalnych i stanu
funkcjonalnego narzadu ruchu i ukladu nerwowego, nie wynikajgca tylko — jak sugeruje obecnie przedstawiciel
organu rentowego — z samoistnych, ,typowych” dla wieku zmian, stad rowniez wynika fakt, ze biegli oparli sie w
swojej opinii sgdowej na wyniku badania odwolujacej przez Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 277.06.2017 r., gdyz bylo
to ostatnie osobiste kompleksowe badanie lekarskie odwotlujgcej, stad podzielili jego stanowisko orzecznicze — dalsza
nieprzerwana cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy od daty wstrzymania §wiadczen rentowych do konca czerwea 2020 r.,
jeszcze raz podkreslajac, ze zarzut wadliwosci tego orzeczenia zostal potraktowany jako wadliwy w ramach nadzoru
orzeczniczego zwierzchniego nie z przyczyn medycznych, a w zwigzku z defektem formalnym, wydajgcym sie by¢é
zwykla pomylka pisarska.

W odpowiedzi na zarzuty odwolujacej z jej pisma procesowego z dnia 30.10.2018 r. (k. 162-164) biegli stwierdzili,
iz w ich lacznej opinii, po przeanalizowaniu calos$ci dostepnej dokumentacji medycznej wylania sie obraz osoby
nadal cze$ciowo okresowo niezdolnej do pracy w podanym w opinii sagdowej czasokresie, brak jest natomiast
podstaw do orzekania calkowitej niezdolnoSci do pracy, a wiec stanu niepozwalajacego w sposob dlugotrwaly
na podjecie jakiegokolwiek zatrudnienia, nawet w niepelnym wymiarze czasu i/lub w charakterze pracownika
wykonujacego szczeg6lnie lekkie prace zarobkowe. Zaréwno jakiekolwiek rozpoznane przez bieglych schorzenie
traktowane oddzielnie, jak tez i wszystkie schorzenia odwolujacej rozpatrywane lacznie, nie pozwalaja na orzeczenie
calkowitej niezdolnoS$ci do pracy w jakimkolwiek czasie i charakterze. Biegli przypomnieli tez odwoltujacej, ze wpis
Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 27.06.2017 1. 0 calkowitej niezdolno$ci do pracy spowodowany byl - jak sie wydaje
- zwykla pomylka pisarska, bo z analizy treSci wszystkich zapiséw Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 27.06.2017 r. w
dokumentacji ZUS wynika, Ze orzekal on o czeSciowej okresowej niezdolnos$ci do pracy.

Reasumujgc, wszyscy biegli w lacznej, zgodnej i wspdlnej koncowej opinii uzupeliajacej stwierdzili, ze w calo$ci
podtrzymuja tre$¢ swojej opinii sadowej - dalsza nieprzerwana czeSciowa niezdolnoé¢ do pracy od daty wstrzymania
Swiadczen rentowych do konca czerwca 2020r. glownie z powodu ograniczenia funkcji narzadu ruchu i ukladu
nerwowego.

Odwolujaca w piSmie z 30.04.2019r. wskazala, iz podtrzymuje swoje dotychczasowe stanowisko i domaga sie
orzeczenia razgcego naruszenia prawa w przedmiocie uchylenia, zmiany prawomocnej decyzji ZUS z 13.07.2017r.
przyznajacej ubezpieczonej prawo do renty z tytutu catkowitej niezdolnoéci do pracy.



W zwigzku z powyzszym, celem ustalenia przede wszystkim, czy odwolujaca po 01.01.2018r. byla calkowicie czy tez
czeSciowo niezdolna do pracy z powodéw psychicznych Sad I instancji dopuécil dowod z opinii bieglego lekarza
psychiatry, ktéry opinie w sprawie wydal w drodze pomocy sadowej w Sadzie Okregowym w Koninie.

Biegly specjalista z zakresu psychiatrii — dr n. med. J. O., na podstawie zgromadzonej w sprawie dokumentacji
medycznej, rozpoznal u odwolujacej: zaburzenia depresyjne nawracajace (...).

W sporzadzonej opinii biegly psychiatra wskazal, ze po dokladnej analizie akt sprawy i dostepnej dokumentacji
medycznej - wedlug jego wiedzy i oceny - z przyczyn psychiatrycznych odwolujaca R. B. nalezy uznaéza nadal
nieprzerwanie, cze$ciowo niezdolna do pracy. Brak podstaw do okre$lenia calkowitej niezdolnoSci do pracy.
Biegly wyjasnil, ze rozpoznana choroba zasadnicza i towarzyszace jej dolegliwosci psychosomatyczne powoduja,
iz odwolujgca z przyczyn psychiatrycznych posiada w istotny sposéb naruszona sprawnos$¢ organizmu, obnizajaca
zdolno$¢ codziennego funkcjonowania, ograniczajaca sprawno$¢é zawodowa oraz powodujaca ograniczenia w
pelnieniu ro6l spolecznych. Zgromadzony w aktach material kliniczny i diagnostyczny uzasadnia stwierdzenie, iz
naruszenie funkcji calego organizmu jest umiarkowanego stopnia i ma charakter przewlekly.

Biegly wskazal tez, ze od badania orzeczniczego w 2012 1. - orzeczenie z 16.07.2012r. - nie doszlo do zmiany naruszenia
sprawno$ci organizmu. Stan zdrowia odwolujacej po dniu 16.07.2012r. nie ulegl poprawie. Po tej dacie odwotujgca
byla nadal pod stala kontrola lekarza specjalisty psychiatry w zwiazku z rozpoznaniem zaburzen depresyjnych
nawracajacych. Nadal systematycznie przyjmowala leki psychiatryczne, regularnie uczeszczala na spotkania z
psychologiem, psychoterapie. Jednak jak wynika z dokumentacji medycznej, mimo systematycznego procesu leczenia
psychiatrycznego i terapii psychologicznej, nie uzyskano istotnej poprawy stanu psychicznego, a objawy zaburzen
depresyjnych wciaz sie utrzymywaly. Wystepowaly u niej takie objawy jak: obniZenie nastroju, wycofanie, lek, niepokoj
wewnetrzny, mys$lenie depresyjne, bierno$¢, zaburzenia rytmu snu i czuwania, zaburzenia koncentracji i pamieci
Swiezej. Powyzsze wskazuje, iz badana wymagala dalszego systematycznego leczenia psychofarmakologicznego.
Oprocz kontynuacji leczenia psychiatrycznego, wskazany jest rowniez pobyt w oddziale leczenia depresji, w celu
odzyskania rownowagi psychiczne;j.

Z uwagi na przewlekly charakter zaburzen niepewne sa rokowania co do mozliwo$ci przywrocenia sprawnosci
niezbednej do odzyskania zdolno$ci do pracy. W zwigzku z powyzszym biegly orzekl, iz ze wzgledu na stan psychiczny
i zaburzenia funkcji poznawczych odwolujaca jest nadal okresowo, cze$ciowo i nieprzerwanie niezdolna do pracy,
na okres od daty wstrzymania §wiadczen rentowych do 30.06.2020r. Naruszenie funkcji calego organizmu jest
umiarkowanego stopnia i ma charakter przewlekly.

Biegly psychiatra zaznaczy} tez, ze wydana opinia opiera sie na calej dokumentacji medycznej dostepnej w aktach
sprawy, 1j. tej samej dokumentacji, na ktorej opierali sie lekarze orzecznicy ZUS; wzieto rowniez po uwage opinie
bieglych psychologa i neurologa z dnia 26.09.2018r. W tym zakresie biegly wskazal, iz orzeczenie z dnia 27.06.2017r.,
zawierajace wpis o catkowitej niezdolno$ci do pracy odwolujacej, budzilo watpliwoéci co do zgodnosci z zasadami
orzecznictwa lekarskiego, przez co sprawe z powodéw formalnych, nie medycznych, przekazano do ponownego
rozpatrzenia w trybie nadzoru prezesa ZUS. Tre$¢ tego orzeczenia calkowicie nie zgadza sie bowiem z opinig
tego samego lekarza wydana tego samego dnia oraz z uzasadnieniem zawartym w ww. orzeczeniu, w ktérych 6w
lekarz orzeka, ze odwolujaca jest nadal cze$ciowo, a nie calkowicie niezdolna do pracy i ze utracila czesciowo
zdolno$¢ do pracy ostatnio wykonywanej. W zwigzku z tym, wedlug bieglego, brak podstaw do orzeczenia, iz
odwotujaca byla kiedykolwiek catkowicie niezdolna do pracy, co potwierdza réwniez dokumentacja medyczna leczenia
psychiatrycznego dostepna w aktach sprawy.

Na podstawie tak ustalonego stanu faktycznego Sad I instancji wydal zaskarzony wyrok, w ktérym w punkcie 1 wyroku
zmienit zaskarzong decyzje w ten sposob, ze przyznal odwolujacej prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoéci do
pracy poczawszy od dnia 01.01.2018 r. na okres od 30.06.2020 r. oraz w punkcie 2 wyroku odwolanie w pozostalym
zakresie oddalil. Sad Okregowy uznal, ze odwolanie R. B. zastuguje na cze$ciowe uwzglednienie.



Na wstepie rozwazan prawnych Sad Okregowy wskazal, Ze istota sporu zawislego przed Sadem I instancji sprowadzala
sie do wyjaénienia, czy odwolujaca, w dacie wstrzymania jej przez pozwany organ rentowy wyplaty $wiadczenia
rentowego z tytulu niezdolno$ci do pracy, tj. 01.01.2018r., nadal byla osoba niezdolng do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawnoSci organizmu, a jesli tak — czy stwierdzane u niej naruszenie sprawnos$ci organizmu powoduje
calkowita niezdolno$é do pracy (jak domagala sie tego odwolujaca w oparciu o wadliwe orzeczenia LO ZUS z
27.06.2017r.), czy tez nadal czeSciowa niezdolno$¢ do pracy (jak w orzeczeniach wydawanych do 31.07.2017r.) i w
zwigzku z tym, czy w dalszym ciggu od tej daty winno jej przystugiwaé prawo do renty z tytutu niezdolnosci do pracy,
a w konsekwencji prawo do wyplaty §wiadczenia rentowego.

W dalszej czeéci uzasadnienia Sad I instancji przytoczyl treSé przepiséw art. 57 ust. 1, art. 61 oraz art. 12 ustawy z
17.12.1998 r. 0 emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.

Nastepnie Sad Okregowy podal, ze Komisja Lekarska ZUS, w wyniku przekazania jej sprawy do rozpatrzenia w
ramach wszczetej procedury nadzoru nad wykonywaniem orzecznictwa, po zbadaniu odwolujacej R. B. stwierdzila
W orzeczeniu z 27.10.2017r., ze jest ona zdolna do pracy. Ww. orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS stalo sie podstawa
wydania skarzonej przez ubezpieczong decyzji z 29.11.2017r., wstrzymujacej wyplate renty z tytulu niezdolnos$ci do
pracy od dnia 01.01.2018r. Ze stanowiskiem tym nie zgodzila sie ubezpieczona, wnoszac odwolanie od powyzszej
decyzji do Sadu. W odwolaniu podnosila zasadniczo, ze decyzja z 29.11.2017r. zostala wydana z naruszeniem prawa,
gdyz postepowanie w zakresie nadzoru zwierzchniego Prezesa ZUS nad wykonywaniem orzecznictwa wszczete zostalo
po uplywie 14 dni, w zwiazku z czym decyzja z 13.07.2017r., przyznajaca jej prawo do renty z tytulu calkowitej
niezdolnoéci do pracy na okres do 30.06.2020r., wydana na podstawie orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS z
27.06.2017r., stala sie prawomocna. Odwolujaca wskazywala takze, iz pozwany organ - w zaistnialej sytuacji — nie
zachowal procedury dotyczacej wzruszalno$ci prawomocnej decyzji.

Pozwany organ rentowy w toku postepowania przed Sadem I instancji oraz w zaskarzonej decyzji, powolywal sie na
przepisy art. 14 ust. 4 i 5, art. 57 oraz art. 134 ust. 2 pkt. 2 ustawy z dnia 17.12.1998r. o0 ubezpieczeniach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (tekst jedn. Dz. U. 2020 poz.53).

Powolanie sie przez pozwany Zaklad w toku wszczetego ,z urzedu” postepowania przed organem rentowym na
tryb nadzorczy (art. 14 ust. 4 i 5 ustawy emerytalnej) nie ma jednak w przedmiotowej sprawie doniosloSci
prawnej, poniewaz dla sagdu ubezpieczen spolecznych nie majg znaczenia blednie powolane podstawy prawne dzialan
podjetych przez organ rentowy w toku postepowania administracyjnego (przed podjeciem decyzji zaskarzalnej do
sadu ubezpieczen spolecznych). Bez wzgledu na to, czy zaskarzona decyzja zostalaby wydana w trybie art. 107,
czy art. 114 ustawy emerytalnej, norma kompetencyjna z art. 14 ust. 4 i ust. 5 pkt 3 ustawy emerytalnej nie
dawala podstaw weryfikowania stanu zdrowia ubezpieczonego. Uprawnienie to wynikato natomiast bezposrednio z
mozliwo$ci badania spelnienia przestanek uzasadniajacych zastosowanie art. 107 lub art. 114 ustawy emerytalne;j.

Nastepnie Sad Okregowy przytoczyl szereg orzeczen SN. Majac na uwadze przytoczone orzeczenia Sadu Najwyzszego
Sad I instancji podkreslil, Ze zaskarzong decyzja organ rentowy wstrzymat odwolujacej wyplate renty, gdyz - jak
wskazal w uzasadnieniu - stwierdzil (z urzedu), ze odwolujaca, poczawszy od 01.01.2018r., nie spelnia jednej z
przestanek przewidzianych w art. 57 ustawy emerytalnej tj. nie jest niezdolna do pracy. W rezultacie wiec, Sad
Okregowy, kwalifikujgc spor w ramach art. 107 ustawy emerytalnej (nie wykluczajac przy tym jednak mozliwo$ci
zastosowania takze art. 114 ust. 1 ustawy emerytalnej) oraz kierujac sie funkcjg rozpoznawczg, ocenil odwolanie
merytorycznie w granicach wytyczonych przez zaskarzona decyzje. W ramach postepowania odwolawczego Sad badat
wiec to, czy odwolujaca, w dacie wskazanej w zaskarzonej decyzji, spelniala warunki niezbedne do dalszej wyplaty
renty z tytulu niezdolno$ci do pracy tj. czy jest niezdolna do pracy, a nadto czy wyplacane winno by¢ jej §wiadczenie
ustalone na podstawie tego, ze jest ona calkowicie niezdolna do pracy (jak domagala sie tego ubezpieczona, wskazujac
na prawomocna decyzje z 13.07.2017r. na podstawie, ktorej organ rentowy wyptacal jej do 31.12.2017r. $§wiadczenie
rentowe), czy tez czeSciowo niezdolna do pracy (czyli nadal, jak po dacie wskazanej w ostatnim orzeczeniu LO ZUS
z dnia 16.07.2012 1.).



Sad Okregowy zaznaczyl, ze w niniejszej sprawie o ewentualnej niezdolno$ci odwolujacej do pracy wypowiedzieli sie
biegli lekarze sadowi dobrani specjalnoSciami odpowiadajacymi schorzeniom wystepujacym u odwolujacej, tj. biegli z
dziedziny psychiatrii, neurologii, ortopedii kardiologii, endokrynologii, gastroenterologii oraz w zakresie psychologii.
Biegli ci, po dokladnym przeanalizowaniu danych medycznych znajdujacych sie w aktach sprawy stwierdzili, ze
odwolujaca jest nadal, nieprzerwanie cze$ciowo niezdolna do pracy od daty wstrzymania Swiadczen rentowych do
konca czerwca 2020r. gléwnie z powodu ograniczenia funkeji narzadu ruchu i ukladu nerwowego oraz z powodow
psychiatrycznych. W ocenie bieglych z zakresu neurologii, ortopedii i psychiatrii, w stanie zdrowia odwolujacej
nie nastapila poprawa od czasu wydania orzeczenia LO ZUS z 16.07.2012r. skutkujaca brakiem niezdolno$ci do
pracy. Biegli poszczego6lnych specjalno$ci nie stwierdzili natomiast przestanek do uznania odwolujacej za catkowicie
niezdolna do pracy w spornym okresie, a takze po 31.07.2017r.

W ocenie Sadu Okregowego w niniejszej sprawie uzasadnienie opinii bieglych, w pelni odpowiada wymaganiom
zawartym w art. 285 § 1 k.p.c. i pozwala Sadowi na pelng kontrole oceny sprawnosci organizmu ubezpieczonej, w
aspekcie jej zdolno$ci do wykonywania pracy, zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Sad Okregowy podkreédlil, ze opinia bieglych, w szczegoélno$ci opinia bieglych neurologa i ortopedy oraz bieglego
lekarza psychiatry byla kategoryczna i stanowcza, co sprawia, ze nie budzi ona watpliwo$ci. Poza tym opinie bieglego
psychiatry i jego wnioski co do mozliwosci wykonywania przez odwotujacg pracy jak dotychczas, nie kwestionowaly
strony postepowania, w szczegblnoSci odwolujaca nie przedstawila argumentow, ktore poddawalyby w watpliwo$c
wnioski z tej opinii plynace. W niniejszej sprawie opinia bieglych byla stanowcza i przekonujaca, a wszelkie
watpliwoci zostaly przez bieglych wyjasnione. Dlatego tez zdaniem Sadu Okregowego, Sad nie jest obowigzany dazyc
do sytuacji, aby opinia bieglego zostaly przekonane rowniez strony, co zreszta najczesciej wyklucza sie wzajemnie, gdyz
opinia korzystna dla jednej strony, nie przekonuje strony przeciwnej. Wystarczy zatem, ze opinia jest przekonujaca
dla sadu, ktory wiazaco tez ocenia, czy biegly wyjasnil watpliwos$ci zgloszone przez strone.

Majac zatem na wzgledzie tre$¢ art. 57 i art. 61 ustawy z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych Sad Okregowy stwierdzil, ze odwotlujgca spelila kryterium, od ktoérego uzaleznione jest
przyznanie jej prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy, a tym samym spelnia warunki do dalszej wyplaty
Swiadczenia rentowego. Skoro, wiec wyniki postepowania dowodowego przed Sadem Okregowym daly odmienne
rezultaty niz wyniki postepowania przeprowadzonego przed pozwanym organem rentowym, to Sad na zasadzie art.

477'* § 2 k.p.c. zmienil zaskarzong decyzje w ten sposob, ze przyznal odwolujacej prawo do renty z tytulu cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy na okres od dnia 01.01.2018 r. do dnia 30.06.2020 r. (pkt 1 wyroku). W pozostalym zakresie
odwolanie R. B. — jako niezasadne w Swietle dokonanych ustalen fatycznych i prawnych — Sad Okregowy oddalil na

podstawie art. 477'* § 1 k.p.c. (pkt 2 wyroku).

Apelacje od powyzszego wyroku wywiodla odwolujaca R. B. zaskarzajac go w zakresie pkt 2 wyroku (w jakim nie
uwzglednia on odwolania). Zaskarzonemu wyrokowi apelujgca zarzucila:

1. naruszenie przepisOw postepowania:

a) art. 3 k.p.c. wzw. z art. 232 k.p.c. i 233 k.p.c. przez naruszenie zasad kontradyktoryjnoSci oraz inicjatywy stron w
przedstawianiu twierdzen i dowodoéw, poprzez rozstrzygniecie sporu w oparciu o podstawy prawne niewskazywane
przez zadng ze stron, przeprowadzenie postepowania dowodowego w calo$ci z inicjatywy sadu i na rzecz oraz na
korzy$¢ strony ekonomicznie, organizacyjnie i merytorycznie silniejszej;

b) art. 321 k.p.c. oraz art. 477° k.p.c. poprzez nieuzasadnione rozpoznanie sprawy poza jej granicami oraz wyjécie
poza przedmiot (podstawe faktyczna i rzeczywista podstawe prawna) zaskarzonej decyzji organu rentowego i wydanie
rozstrzygniecia w oparciu o okolicznoSci oraz przepisy prawne niepowiazane z wydaniem zaskarzonej decyzji;



¢) art. 156 k.p.c. poprzez brak uprzedzenia przez sad stron o mozliwoéci rozstrzygniecia sprawy na innych podstawach
prawnych niz przez nie wskazywane, a nastepnie arbitralne rozpoznanie sprawy w oparciu o samodzielnie dobrane
podstawy prawne;

d) art. 477'4 § 2' k.p.c. poprzez jego niezastosowanie, w sytuacji, gdy decyzja organu rentowego obnizajaca §wiadczenie
zostala wydana z razacym naruszeniem przepis6w o postepowaniu przed organem rentowym, bez podstawy prawnej
ani nawet zawiadomienia strony o wszczeciu postepowania;

e) art. 233 k.p.c. oraz 327" § 1 pkt. 2 k.p.c. poprzez dowolnoéé Sadu w zakresie przyjmowania faktéw na podstawie
wyjadnien organu rentowego i akt rentowych, ktorych prowadzenie bylo obarczone licznymi bledami, nieuzasadnione
przyjecie niewiarygodnych wyjasnienn dotyczacych statusu dokumentéw ZUS z 18.01.2018 r. i 19.01.2018 r., jak
roéwniez niewyjasnienie w uzasadnieniu wyroku dlaczego wyjasnieniom i dowodom w tym samym przedmiocie, a
pochodzacym od powoda, odméwiono wiarygodnoéci i mocy dowodowej;

f) art. 232 k.p.c. wzw. z art. 6 k.c. wzw. z art. 71a ust. 2 ustawy z dnia 13 .10.1998 r. o systemie ubezpieczen spolecznych
(dalej: ,,u.s.u.s.”) poprzez orzekanie w sprawie w taki sposob, jakby w toku postepowania przeprowadzony zostal
dowdd doreczenia powodowi dokumentu z 19.01.2018 r., w sytuacji, gdy takiego dowodu nie przeprowadzono,
dokument ten nigdy nie zostal doreczony, a w przypadku sporu ciezar dowodu wykazania doreczenia obciaza ZUS,
ktéremu to ciezarowi ZUS nie sprostal;

g) art. 327' § 1 pkt. 2 k.p.c. poprzez niewyjasnienie podstawy prawnej wyroku z przytoczeniem przepisow prawa,
a ograniczenie sie jedynie do ogoélnego wskazania na art. 114 ustawy z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (dalej: ,,u.e.r.”) jako jednej z mozliwych podstaw rozstrzygniecia, w sytuacji, gdy
artykul ten przewiduje sze$¢ odrebnych podstaw uchylenia lub zmiany decyzji organu rentowego (art. 114 ust. 1 pkt.
1-6 u.e.r.), co prowadzi do pozbawienia strony rzeczywistej mozliwoéci zakwestionowania rozstrzygniecia na drodze
apelacyjnej kontroli wyroku.

2. naruszenie prawa materialnego:

a) art. 107 u.e.r. poprzez jego nieuzasadnione zastosowanie, w sytuacji, gdy do zakresu zastosowania wyrazonej w
nim normy naleza okoliczno$ci, w ktérych dochodzi do ustalenia zmiany stopnia niezdolno$ci do pracy, jej braku lub
ponownego powstania, natomiast ze zgromadzonego w niniejszej sprawie materialu wynika, iz nie mial miejsca zaden
z tych przypadkow, a stan zdrowia czy zdolnoSci do pracy powoda nie ulegal zmianie;

b) art. 114 ust. 1 pkt. 1 u.e.r. poprzez jego nieuzasadnione zastosowanie, w sytuacji gdy do zakresu zastosowania
wyrazonej w nim normy nalezg okoliczno$ci, w ktorych zostana przedlozone nowe dowody lub ujawniono nowe
okoliczno$ci istniejace przed wydaniem prawomocnej decyzji, natomiast material dowodowy w niniejszej sprawie
dotyczyt jedynie okolicznoSci, ktore mialy miejsce i byly w calo$ci znane jeszcze przed wydaniem decyzji z 13.07.2017
r., wobec czego wskazany przepis nie dawal podstawy do wzruszenia przedmiotowego rozstrzygniecia;

c¢) art. 114 ust. 1 pkt. 1g u.e.r. poprzez jego niezastosowanie, w sytuacji, gdy uchylenie lub zmiana decyzji z 13.07.2017
r. wigzala sie z nadmiernym obciazeniem dla powoda, ze wzgledu na jego sytuacje osobistg i materialna, wiek, stan
zdrowia oraz inne okolicznoéci.

W oparciu o powyzsze zarzuty odwolujaca wniosla o:

1. zmiane zaskarzonego wyroku poprzez utrzymanie w mocy decyzji organu rentownego z dnia 13.07.2017 r.
przyznajacej powodowi prawo do renty z tytulu catkowitej niezdolnos$ci do pracy do dnia 30.06.2020 r.;

2. ewentualnie, na wypadek nieuwzglednienia powyzszego zadania - uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie
sprawy do ponownego rozpoznania przez sad I instancji;




3. zasgdzenie od organu rentowego na rzecz odwolujgcej zwrotu kosztow postepowania, w tym kosztéw zastepstwa
procesowego w postepowaniu przed Sadem II instancji w szeSciokrotnej wysoko$ci, wedlug norm przepisanych.

W odpowiedzi na apelacje odwolujqcej organ rentowy wniést o oddalenie apelacji odwohlijqcej R.
B. i zasgdzenie od odwolujacej na rzecz organu rentowego kosztow zastepstwa procesowego w
postepowaniu apelacyjnym wedlug norm przepisanych.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Wniesiong przez odwoluyjaca apelacje uznaé nalezalo za bezzasadnq, odwohlijgca nie jest osobq
catkowicie niezdolng do pracy. Zasadne byly jedynie niektore zarzuty podniesione w apelacji (o
czym mowa szerzej w dalszej tresci uzasadnienia).

Na wstepie Sad Apelacyjny przypomina, ze decyzja Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 27.06.2017
r. zostala zakwestionowana w ramach nadzoru zwierzchniego nie z przyczyn medycznych, a
z powodow formalnych — w opinii Lekarz Orzecznik ZUS orzekl dalszq czesciowq niezdolnosé
do pracy odwolujagcej do czerwca 2020 r., natomiast w orzeczeniu wydanym tego samego
dnia na podstawie tej opinii wpisal dalszq calkowitq niezdolnosé do pracy w tym samym
czasokresie, omylkowo, gdyz orzeczenie to nie zgadza sie z tresciq i wnioskami jego opinii, ponadto
odwolujgca nigdy nie miala orzekanej catkowitej niezdolnosci do pracy. Komisja Lekarska ZUS,
w wyniku przekazania jej sprawy do rozpatrzenia w ramach wszczetej procedury nadzoru
nad wykonywaniem orzecznictwa, po zbadaniu odwolujacej R. B. stwierdzila w orzeczeniu z
27.10.2017r., ze jest ona zdolna do pracy. Ww. orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS stalo sie
podstawa wydania skarzonej przez ubezpieczong decyzji z 29.11.2017r., wstrzymujqcej wyplate
renty z tytulu niezdolnosci do pracy od dnia 01.12.2018r. Ze stanowiskiem tym nie zgodzila
sie ubezpieczona, wnoszqc odwolanie od powyzszej decyzji do Sqdu. W odwolaniu podnosila
zasadniczo, ze decyzja z 29.11.2017r. zostala wydana z naruszeniem prawa, gdyz postepowanie w
zakresie nadzoru zwierzchniego Prezesa ZUS nad wykonywaniem orzecznictwa wszczete zostalo
po uplywie 14 dni, w zwiqgzku z czym decyzja z 13.07.2017r., przyznajqgca jej prawo do renty z
tytutu calkowitej niezdolnosci do pracy na okres do 30.06.2020r., wydana na podstawie orzeczenia
Lekarza Orzecznika ZUS z 27.06.2017r. stala sie prawomocna. Odwolijgca wskazywala takze
(rowniez podnoszqc ten zarzut w apelacji), iz pozwany organ - w zaistnialej sytuacji — nie zachowat
procedury dotyczqcej wzruszalnosci prawomocnej decyzji.

Sad Apelacyjny wskazuje na uzasadnienie wyroku Sadu Najwyzszego z 06.02.2014 r., II UK 292/13 (LEX nr 1620567),
w ktérym, badajac zakres dopuszczalno$ci ingerencji przez zwierzchni nadzér Prezesa ZUS, stwierdzono, ze nadzoér
sprawowany w trybie art. 14 ust. 4 i 5 ustawy o emeryturach i rentach z FUS nie jest zastrzezony jakimkolwiek
terminem i ma samoistny charakter obok przewidzianego w art. 14 ust. 2d ,zarzutu wadliwo$ci orzeczenia lekarza
orzecznika” skladanego przez Prezesa ZUS w terminie 14 dni od dnia wydania orzeczenia. Z uwagi na tre$¢ art. 14 ust. 3
ustawy o emeryturach i rentach z FUS, instytucja ta ma na celu eliminowanie wadliwych orzeczen, zanim stwierdzony
w ten sposob stan zdrowia ubezpieczonego po uplywie wskazanego terminu stanie sie podstawa do wydania decyzji
w sprawie $wiadczen, do ktorych prawo jest uzaleznione od stwierdzenia niezdolnoéci do pracy. Innymi slowy, tryb
ten ma na celu eliminowanie wadliwego orzecznictwa o niezdolno$ci do pracy, zanim dojdzie do wydania decyzji
organu rentowego przyznajacych §wiadczenia na podstawie blednie ustalonego stanu faktycznego co do stanu zdrowia
ubezpieczonego. Z kolei nadzér nad wykonywaniem orzecznictwa o niezdolnos$ci do pracy wynikajacy z art. 14 ust. 415
ustawy emerytalnej przewiduje sytuacje, kiedy w trybie art. 14 ust. 2d tej ustawy nie zostanie wyeliminowane wadliwe
orzecznictwo lekarzy orzecznikow. Zawarte w przywolanym orzeczeniu Sgdu Najwyzszego argumenty dostatecznie
potwierdzaja legalno$c podjetych czynnosci, nakierowanych na weryfikacje uprawnien do przyznanego swiadczenia.
Prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy przystuguje dopéty, dopoki ubezpieczony spelnia warunki



ustawowe, o ktérych mowa w art. 12 ust. 11 3 w zwigzku z art. 13 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych (wyrok Sadu Najwyzszego z 17.04.2014 r., I UK 378/13, LEX nr 1477427).

Z kolei rozpoznajac skarge kasacyjna w wyroku z dnia 30.10.2018 r. I UK 361/17 Sad Najwyzszy wyjasnil, ze zarzut
skargi kasacyjnej, kwestionujgcy mozliwo$¢ weryfikacji, w indywidualnej sprawie, uprawnienn do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy dokonywanej w trybie ogdélnego nadzoru Prezesa ZUS nad wykonywaniem orzecznictwa o
niezdolno$ci do pracy przez lekarzy orzecznikéw i komisje lekarskie, jest uzasadniony. Mozna podzieli¢ watpliwosci
skarzacego co do dopuszczalno$ci wszczynania z urzedu postepowania weryfikujacego indywidualne uprawnienia
do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy bezposrednio na podstawie art. 14 ust. 5 ustawy emerytalnej, poniewaz
przepis ten - odnoszacy sie do ogoélnego nadzoru nad orzecznictwem lekarzy orzecznikéw i komisji lekarskich o
niezdolnoéci do pracy - nie moze by¢ sam w sobie podstawa prawna wszczecia z urzedu postepowania stuzacego
weryfikacji indywidualnych uprawnien konkretnego ubezpieczonego do $wiadczen uzaleznionych od niezdolnoSci
do pracy, juz po wydaniu decyzji stwierdzajacej te uprawnienia. Taka mozliwo$¢ konczy sie dla Prezesa ZUS z
chwila wydania przez organ rentowy decyzji (art. 14 ust. 3 ustawy emerytalnej). Stwierdzenie to nie oznacza jednak
braku mozliwoSci, dopuszczalnoéci i podstaw prawnych weryfikowania przez Zaklad Ubezpieczen Spolecznych prawa
do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w okresie pobierania tego Swiadczenia przez ubezpieczonego. Prawo do
renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy zalezy od ustalenia stanu zdrowia ubezpieczonego i jego wplywu na zdolnoéé
do zarobkowania. Czynnik ten ma charakter zmienny (zar6wno stan zdrowia, jak i mozliwo$¢ podjecia pracy
zarobkowej moga ulega¢ zmianie na przestrzeni miesiecy i lat pobierania renty). Uzasadnia to wprowadzenie
mechanizm korygujacego przewidzianego w art. 107 ustawy emerytalnej, a takze znajduje odzwierciedlenie w innych
przepisach tej ustawy. Artykul 134 ust. 1 ustawy emerytalnej stanowi, ze wyplate $wiadczenia wstrzymuje sie w
dwoch przypadkach - po pierwsze, w razie ustania prawa (odpadniecia ktéregokolwiek z warunkéw wymaganych
do jego uzyskania - art. 101 pkt 1 ustawy emerytalnej), po drugie, jesli okaze sie, ze prawo nie istnialo. W obu
wypadkach okazuje sie, ze - odpowiednio wtornie albo pierwotnie - Swiadczenie jest nienalezne (art. 138 ust. 11 ust. 2
ustawy emerytalnej). W tym konteksScie zrozumiale staje sie wyposazenie Prezesa Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych
w prerogatywe kontrolna, obejmujaca przekazanie sprawy do rozpoznania przez komisje lekarska, jedli w trakcie
kontroli stwierdzono brak zgodnosSci orzeczenia lekarza orzecznika lub komisji lekarskiej (na podstawie ktérych
przyznano $wiadczenie) ze stanem faktycznym lub zasadami orzecznictwa o niezdolnosSci do pracy (art. 14 ust. 4 i
ust. 5 pkt 3 ustawy emerytalnej). Trzeba jednak wyraznie zaznaczy¢, ze uprawnienie to nie dotyczy wtérnych zmian
w stanie zdrowia ubezpieczonego, ktore nastapily juz po wydaniu decyzji przyznajacej Swiadczenie, co wynika z
jezykowej wykladni tego przepisu. Podobnie tryb nadzorczy, okreSlony w art. 14 ust. 4 w zwiazku z art. 14 ust. 5
pkt 11 3 ustawy emerytalnej, nie jest odpowiedni w sytuacji, gdy po wydaniu prawomocnej decyzji stan zdrowia
ubezpieczonego nie ulegl zmianie, ale zachodzi podejrzenie, ze decyzja przyznajaca prawo, na skutek blednego
orzeczenia lekarza orzecznika (komisji lekarskiej), byla od samego poczatku nieprawidlowa. W takim przypadku,
instrumentem umozliwiajagcym skorygowanie btedu jest uruchomienie procedury okreslonej w art. 114 ust. 1 ustawy
emerytalnej (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z 22.07.2014 1., III UK 194/13, LEX nr 1539478; z 09.10.2014 r., I UK
13/14, LEX nr 1540631). Uprawnienia nadzorcze Prezesa ZUS w indywidualnej sprawie koncza sie w dniu wydania
decyzji przez organ rentowy (art. 14 ust. 3 ustawy emerytalnej). Nie oznacza to, ze organ rentowy nie ma innych
srodkéw umozliwiajacych weryfikowanie przyznanego uprawnienia rentowego. Stuzy temu celowi art. 107 albo art.
114 ustawy emerytalnej. Nie oznacza to jednak, ze stan zdrowia ubezpieczonego nie mogl zostaé¢ zweryfikowany przez
organ rentowy ,,z urzedu”. Wprost przeciwnie, moglo to nastapic - co do zasady - w trybie art. 107 albo art. 114 ustawy
emerytalne;j.

Zasada, ze w sprawach z zakresu ubezpieczen spotecznych przedmiot rozpoznania sprawy sadowej wyznacza decyzja
organu rentowego, od ktérej wniesiono odwolanie (por. np. postanowienia Sadu Najwyzszego: z 22.02.2012 r., II UK
275/11, LEX nr 1215286; z 02.03.2011 1., II UZ 1/11, LEX nr 844747; z 18.02.2010 r., III UK 75/09, OSNP 2011, nr
15-16, poz. 215; Z 03.02.2010 1., I UK 314/09, LEX nr 604214), nie daje podstaw do twierdzenia, ze sad ubezpieczen
spolecznych jest zwigzany materialnoprawna podstawa wskazana w decyzji organu rentowego (por. wyroki Sadu
Najwyzszego: z 02.10.2008 r., I UK 88/08, OSNP 2010, nr 7-8, poz. 100; z 24.05.2012 r., II UK 264/11, LEX nr
1227968; z 11.12.2013 r., III UK 15/13, LEX nr 1467152; z 15.10.2015 r., I UK 461/14, LEX nr 1818224). Kontrola



zaskarzonej decyzji nie ogranicza sie do zbadania prawidlowosci kwalifikacji prawnej przyjetej przez organ rentowy,
lecz polega na zbadaniu materialnoprawnej podstawy rozstrzygniecia. W rezultacie, sad ubezpieczen spotecznych nie
jest zwigzany bledna kwalifikacja prawna czy wadliwym uzasadnieniem zaskarzonej decyzji (wyrok Sadu Najwyzszego
7 24.10.2017 1., I UK 220/17, OSNP 2018, Nr 8, poz. 109). W przypadku decyzji wydawanych z urzedu znaczenie ma
tre$c¢ rozstrzygniecia, a deklarowana przez organ rentowy podstawa prawna (lub jej brak, tak jak w rozpoznawanej
sprawie) nie niweczy merytorycznej oceny decyzji przez sad. Przeciwne stanowisko pozostaje w opozycji do funkeji
jurysdykcyjnej sadu. Skoro sad drugiej instancji nie jest zwiazany bledna podstawa prawna rozstrzygniecia sprawy
przyjeta przez sad pierwszej instancji, to tym bardziej sad ubezpieczen spolecznych nie moze byé¢ zwiazany bledna
podstawa prawng wydanej decyzji (por. wyrok Sadu Najwyzszego z 02.10.2008 r., I UK 88/08, OSNP 2010, nr 7-8,
poz. 100).

Niezdolno$¢ do pracy, jako przestanka prawa do $wiadczen, jest §ciSle zwigzana ze zdrowiem ubezpieczonego
(stopniem naruszenia sprawnosci organizmu) oraz z rokowaniem co do odzyskania przez niego zdolnosci do pracy
zarobkowej (art. 12 ust. 1 oraz art. 13 ust. 1 ustawy emerytalnej). Jest stanem, ktoéry moze ulega¢ zmianom. Nawet
orzeczenie o niezdolno$ci do pracy na okres dtuzszy niz 5 lat nie jest orzeczeniem stwierdzajacym te niezdolno$c
na zawsze, lecz tylko prognoza, zgodna ze stanem wiedzy medycznej, ze wczeSniej nie zajda zmiany zdrowia
badanego, uzasadniajace zmiane oceny niezdolnoSci do pracy (art. 13 ust. 2i 3 ustawy emerytalnej). Zmienno$ci stanu
niezdolno$ci do pracy jako przestanki (ryzyka) ubezpieczenia rentowego odpowiadaja przepisy prawa materialnego,
ktoére wprowadzajg zasady aktualizowania decyzji ustalajacych prawo do §wiadczen w relacji do stanu faktycznego.
Obecnie w polskim systemie §wiadczen z ubezpieczenia spotecznego z tytulu niezdolnoéci do pracy nie jest znana
instytucja renty dozywotniej, tj. prawa do renty, ktére jest niezalezne od mozliwej zmiany okolicznoéci istniejacych w
chwili jej przyznania, nie mozna wiec twierdzi¢ ani o swoistej niewzruszalno$ci prawa do renty, ani o niepoddawaniu
tego prawa jakiejkolwiek weryfikacji. Nie mozna réwniez postugiwaé sie argumentacja o prawach nabytych albo o
niezgodnym z Konstytucja ,odebraniu” uprawnien wcze$niej przyznanych. Zaklad Ubezpieczenh Spolecznych moze
zweryfikowa¢ niezdolno$é¢ do pracy (w tym ponownie zleci¢ badanie lekarskie) nawet ubezpieczonego, ktéry pobiera
rente stala przyznana mu prawomocnym wyrokiem sadu (por. uchwale Sadu Najwyzszego z 12.12.2011 r., I UZP
7/11, OSNP 2012, nr 9-10, poz. 123). Naturalng konsekwencjg konstytucyjnego prawa do zabezpieczenia spolecznego
w razie niezdolnoéci do pracy ze wzgledu na chorobe lub inwalidztwo (art. 67 ust. 1 Konstytucji) jest wyposazenie
organdéw rentowych w uprawnienie do badania czy nadal zachodza niezbedne warunki przyznania tego prawa.
Stosownie do art. 107 ustawy emerytalnej, prawo do $§wiadczen uzaleznionych od niezdolnosci do pracy oraz wysoko$c
tych Swiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego, przeprowadzonego na wniosek lub z urzedu,
ustalono zmiane stopnia niezdolno$ci do pracy, brak tej niezdolnoéci lub jej ponowne powstanie (por. wyroki Sadu
Najwyzszego: z 28.11.2002 r., IT UKN 519/01, LEX nr 577472 i z 19 kwietnia 2006 r., II UK 143/05, OSNP 2007,
nr 11-12, poz. 166). Oznacza to, ze dopuszczalne jest przeprowadzenie badania lekarskiego na wniosek lub takze z
urzedu w celu ustalenia zmiany stopnia niezdolnoSci do pracy, braku tej niezdolnoéci lub jej ponownego powstania.
Stosunki prawne ubezpieczenia spotecznego oparte na spelnieniu sie ryzyka niezdolnosci do pracy sa oparte na regule,
ze zmiana okoliczno$ci zawsze otwiera droge do ponownego rozpoznania sprawy. Co do zasady wiec, w stosunkach
ubezpieczen spolecznych warunki prawa do §wiadczen moga by¢ badane w kazdym czasie, a od wyniku tego badania
zalezy albo nabycie prawa do Swiadczenn w nowej sytuacji faktycznej, albo wstrzymanie prawa do czasu ustalenia
dalszego speliania warunkéw, albo ustanie prawa. Mozliwe jest takze - bez wzgledu na powage rzeczy osadzonej
- wzruszanie ustalen stanowigcych podstawe prawomocnych orzeczen przyznajacych prawo do $wiadczen w drodze
nowej decyzji organu rentowego, obecnie na podstawie art. 114 ustawy emerytalnej (w odniesieniu do poprzednio
obowiagzujacego stanu prawnego por. uchwale Sadu Najwyzszego z 03.10.1996 r., II UZP 18/96, OSNAPiUS 1997,
Nr 7, poz. 117, poprzednio uchwate Sadu Najwyzszego z 20.09.1978 r., II UZP 7/78, OSNCP 1979, Nr 3, poz.
48; postanowienie Sadu Najwyzszego z 19.01.1984 r., II URN 131/83, OSNCP 1984, Nr 10, poz. 177; wyrok Sadu
Najwyzszego z 08.10.1986 r., II URN 182/86, OSNCP 1987, Nr 12, poz. 212; postanowienie Sadu Najwyzszego z
14.01.1997 r., I UKN 50/96, OSNAPiUS 1997, Nr 17, poz. 328 i wyrok Sadu Najwyzszego z 05.08.1999 r., II UKN
231/99, OSNAPiUS 2000, Nr 19, poz. 734).



Kwestia mozliwo$ci weryfikacji uprawnien do kazdej renty zostala przesadzona uchwalg skladu siedmiu sedziow Sadu
Najwyzszego z 26.01.2006 r., III UZP 2/05 (OSNP 2006, nr 11-12, poz. 187, z glosa J. Jankowiaka, OSP 2006, nr 7-8,
poz. 78), stanowigca, ze osoba, ktéra przed 01.09.1997 r. byla nieprzerwanie od 10 lat inwalida i z tego tytulu pobierala
rente, moze by¢ skierowana przez organ rentowy na badania lekarskie w celu ustalenia jej niezdolnoéci do pracy jako
przeslanki prawa do renty (art. 107 ustawy z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych). Sad Najwyzszy w skladzie powiekszonym poddal krytyce zapatrywanie o dopuszczalnoSci wyplacania
rent przyznanych na stale, niezaleznie od trwania lub ustania niezdolnosci do pracy, wywodzac, ze przepisy nie
gwarantuja w takim wypadku prawa do $wiadczeh nawet w przypadku ponad dziesiecioletniego okresu ich wyplacania.
Zaniechania kontroli i weryfikacji niezdolno$ci do pracy nie mozna pogodzi¢ z art. 101 pkt 2 ustawy emerytalnej,
przewidujacym ustanie prawa do $wiadczen wraz z ustaniem ktéregokolwiek z warunkéw wymaganych do uzyskania
tego prawa, oraz z art. 107 tej ustawy, zgodnie z ktérym prawo do Swiadczen uzaleznionych od niezdolnoéci do pracy
oraz wysoko$c¢ tych §wiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego, przeprowadzonego na wniosek
lub z urzedu, ustalono zmiane stopnia niezdolno$ci do pracy, brak tej niezdolnosci lub jej ponowne powstanie. W
aktualnym stanie prawnym badania kontrolne rencistéw prowadzone sa wedlug zasad wydanego na podstawie art.
14 ust. 6 ustawy o emeryturach i rentach z FUS rozporzadzenia Ministra Polityki Spolecznej z dnia 14.12.2004 r. w
sprawie orzekania o niezdolnoSci do pracy (Dz. U. Nr 273, poz. 2711). Stwierdzenie w orzeczeniu lekarza orzecznika
braku niezdolnoéci do pracy (odzyskania zdolnoéci do pracy przez osobe poprzednio niezdolng do pracy) zobowiagzuje
organ rentowy do wydania decyzji o zmianie prawa do §wiadczen uzaleznionych od niezdolnoéci do pracy. Prawo do
renty przystuguje dopoty, dopoki spelniane sa warunki, od ktérych ustawodawca uzaleznia prawo do tego Swiadczenia.
Uprawniony musi wiec wykazywaé, ze spehia je nadal, miedzy innymi poddajac sie badaniom lekarskim (art. 126
ustawy emerytalnej). Nie ma podstawy prawnej do zachowania renty z tytulu niezdolnoéci do pracy przez osobe,
ktoéra nie wykazuje niezdolnoéci do pracy. Nie moze ulega¢ watpliwosci, ze organ rentowy jest uprawniony do
inicjowania - takze z urzedu - przeprowadzenia badania przez lekarza orzecznika ZUS w celu ustalenia dalszego
trwania (utrzymywania sie) niezdolnos$ci do pracy ubezpieczonego jako niezbednej przestanki prawa do renty (wyrok
Sadu Najwyzszego z 19.04.2006 r., IT UK 143/05, OSNP 2007, nr 11-12, poz. 166). Bezpoérednia podstawe prawna do
inicjowania takiej weryfikacji stanowi art. 107 ustawy emerytalnej.

Sad Apelacyjny przypomina z kolei, ze argumentacja odwolujacej opiera sie, miedzy innymi, na nieuprawnionym
zalozeniu, ze nastepuje swoista niewzruszalno$¢ prawa do renty ustalonego w ostatecznej (niezaskarzonej) decyzji
organu rentowego, bez mozliwoSci korygowania tego prawa stosownie do zmieniajacego sie stanu faktycznego.
Tymczasem niezdolno$é do pracy jest w oczywisty sposob stanem rzeczy, ktory moze ulegaé¢ zmianom, skoro jest
SciSle zwigzana, po pierwsze, ze stanem zdrowia ubezpieczonego (stopniem naruszenia sprawno$ci organizmu) i
po drugie, z rokowaniami co do odzyskania zdolnoSci do pracy zarobkowej (art. 12 ust. 1 ustawy emerytalne;j).
Dynamicznej specyfice stanu niezdolnos$ci do pracy jako przestanki ubezpieczenia rentowego odpowiadajg przepisy
prawa materialnego, ktére - inaczej niz to zaklada odwolujaca - wprowadzaja zasady aktualizowania decyzji
ustalajacych prawo do $wiadczen w relacji do stanu faktycznego. Nalezy zwrdci¢é uwage na art. 101 oraz art. 107
ustawy emerytalnej. Wedtug pierwszego z tych przepisow, prawo do $wiadczen ustaje, miedzy innymi, ,,gdy ustanie
ktoérykolwiek z warunkoéw wymaganych do uzyskania tego prawa” (w tym takze ustanie stan niezdolnosci do pracy).
Naturalng konsekwencja zasady ustania prawa w razie ustania jego warunkow jest wyposazenie organoéw rentowych
w uprawnienie do badania czy nadal zachodza niezbedne warunki tego prawa. W kontekscie tych regulacji, z ktérych
wynika obowiazek weryfikacji, takze z urzedu, rent z tytulu niezdolnosci do pracy, nalezy uznaé, ze wlasciwe oddziaty
ZUS uprawnione sa do inicjowania badania lekarskiego przeprowadzanego przez lekarza orzecznika lub komisje
lekarska ZUS. Jezeli zatem ubezpieczony zostal poddany badaniu lekarskiemu przez lekarza orzecznika z powolaniem
sie na wydane w tym przedmiocie polecenie naczelnego lekarza ZUS (§ 13 rozporzadzenia Ministra Polityki Spolecznej
z dnia 14.12.2004 r. w sprawie orzekania o niezdolnoéci do pracy), to przeprowadzone badanie lekarskie bylo
uprawnionym postepowaniem w przedmiocie weryfikacji prawa do renty uzaleznionego od niezdolnosci do pracy.
Utrwalona jest takze linia orzecznicza Sadu Najwyzszego wyrazajaca poglad, zgodnie z ktérym zaniechania kontroli
niezdolnoéci do pracy nie mozna pogodzi¢ nie tylko z art. 101 pkt 2 ustawy emerytalnej, przewidujacym ustanie
prawa do $wiadczen z ustaniem ktoregokolwiek z warunkéw wymaganych do uzyskania tego prawa, lecz takze z



art. 107 ustawy emerytalnej (uchwala Sadu Najwyzszego z 03.10.1996 1., IT UZP 18/96, OSNAPiUS 1997, nr 77 poz.
117; uchwala Sadu Najwyzszego z 20.09.1978 r., II UZP 7/78, OSNCP 1979, nr 3 poz. 48; postanowienie Sadu
Najwyzszego z 19.01.1984 r., II URN 131/83, OSNCP 1984, nr 10 poz. 177; wyrok Sadu Najwyzszego z 08.10.1986
r., I URN 182/86, OSNCP 1987, Nr 12, poz. 212; postanowienie Sadu Najwyzszego z 14.01.1997 1., II UKN 50/96,
OSNAPiUS 1997, nr 17 poz. 328 i wyrok Sadu Najwyzszego z 05.08.1999 r., II UKN 231/99, OSNAPiUS 2000, nr 19
poz. 734). W polskim systemie §wiadczen z ubezpieczenia spolecznego z tytutu niezdolno$ci do pracy nie jest znana
instytucja renty niezaleznej od zmiany okolicznosci istniejacych w chwili jej przyznania, nie mozna wiec twierdzi¢ ani
o swoistej niewzruszalno$ci prawa do renty, ani o ochronie praw nabytych, ani o braku podstaw do poddania tego
prawa jakiejkolwiek weryfikacji (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z 28.11.2002 r., II UKN 519/01, LEX nr 577472 i
7 19.04.2006 1., IT UK 143/05, OSNP 2007, nr 11-12, poz. 166). Oznacza to, ze dopuszczalne jest przeprowadzanie
badania lekarskiego na wniosek lub z urzedu w celu ustalenia zmiany stopnia niezdolnoéci do pracy, braku tej
niezdolnoéci lub jej ponownego powstania. W licznych wyrokach Sad Najwyzszy przyjal, ze prawo do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy przystuguje dopoéty, dopoki spelniane sa warunki, od ktérych ustawodawca uzaleznia prawo
do tego $wiadczenia (por. wyroki Sadu Najwyzszego z 18.05.2006 r., IT UK 177/05, LEX nr 1001300; z 13.06.2006
r., II UK 195/05, LEX nr 1001303; z 13.06.2006 r., II UK 212/05, LEX nr 1001305; z 13.06.2006 r., II UK 215/05,
LEX nr 1001307; uchwala Sadu Najwyzszego z 12.12.2011 ., I UZP 7/11, OSNP 2012, nr 9-10, poz. 123). Mozliwo$¢
zastosowania art. 107 ustawy emerytalnej dotyczy takze rent przyznanych na czas okreslony (wyrok Sadu Najwyzszego
z 28.04.2016 r., III UK 120/15, LEX nr 2057361). Organ rentowy nie tylko jest uprawniony do takiej weryfikacji,
lecz takze ma obowiazek ustalania, czy niezdolno$¢ do pracy ma charakter trwaly, czy okresowy, czy tez nastapilo
odzyskanie zdolno$ci do pracy (wyrok Sadu Najwyzszego z 06.02.2014 r., I UK 292/13, LEX nr 1620567).

Majac na uwadze powyzsze stwierdzi¢ nalezy, ze zarzuty odwolujacej w jakim wskazywata na brak uprawnien organu
rentowego do dokonania tzw. ,trybu nadzoru” decyzji o rente, nie zasluguja na uwzglednienie. Organ rentowy
uprawniony jest do badania zasadno$ci decyzji przyznajacej odwolujacej prawo do renty w kazdym czasie — nie za$
jak wskazywata odwolujaca tylko w ciggu 14 dni od wydania.

Za zasadne w ocenie Sadu Apelacyjnego nalezalo uznaé zarzuty odwolujacej w zakresie w jakim zarzucila Sadowi
I instancji blednie przyjecie, jakby w toku postepowania przeprowadzony zostal dowod doreczenia odwolujacej
dokumentu z 19.01.2018 r. (decyzji zmieniajacej decyzje z dnia 29.11.2017 r. w zakresie daty wstrzymania wyplaty
renty), w sytuacji, gdy takiego dowodu nie przeprowadzono, dokument ten nigdy nie zostal doreczony, a w przypadku
sporu ciezar dowodu wykazania doreczenia obcigza ZUS, ktéremu to ciezarowi ZUS nie sprostal. Odwotujgca
podniosla tez, ze organ rentowy nie mial podstaw do zmiany decyzji z 29.11.2017 r. na jej niekorzy$¢, tym bardziej ze
odwolujaca wniosla wezeéniej odwolanie.

Zgodnie z art. 4773 § 1 k.p.c. zmiana przez organ rentowy zaskarzonej decyzji lub wojewoédzki
zespol do spraw orzekania o niepetnosprawnosci zaskarzonego orzeczenia przed rozstrzygnieciem
sprawy przez sqd - przez wydanie decyzji lub orzeczenia uwzgledniajqgcego w calosci lub w czesci
zgdanie strony - powoduje umorzenie postepowania w calosci lub w czesci. Poza tym zmiana lub
wykonanie decyzji lub orzeczenia nie ma wplywu na bieg sprawy.

Sad Apelacyjny przypomina takze, ze od momentu wniesienia odwolania od decyzji organu
rentowego do wlasciwego sqdu, ktory to moment jest wyznaczony dniem wniesienia odwolania do
organurentowego, jakimjestjednostka organizacyjna ZUS, ktora wydala decyzje, sprawa staje sie
sprawga cywilng w rozumieniu art. 11 2 k.p.c., podlegajgcqg rozstrzygnieciu wedle regul wlasciwych
dla tej kategorii spraw i dopiero po zakonczeniu postepowania przed sqdem powszechnym wraca
do postepowania administracyjnego (por. wyrok Sadu Najwyziszego z dnia 27.04.2010 r., I UK
336/09, LEX nr 604222). Zatem po wydaniu decyzji, od ktorej wniesiono odwolanie, organ rentowy
moze weryfikowaé swoje decyzje tylko w dwoch przypadkach:




- po pierwsze, w razie uwzglednienia stusznos$ci odwolania przed przekazaniem sprawy do sadu (art. 83 ust. 6 ustawy

o systemie ubezpieczen spolecznych i odpowiednio art. 477° § 2 k.p.c.), gdyz w takim wypadku uchylenie lub zmiana
decyzji czyni odwolanie bezprzedmiotowym, co uzasadnia odstgpienie od nadania mu dalszego biegu,

- po drugie, w sytuacji wydania przez ZUS w toku sadowego postepowania odwolawczego decyzji uwzgledniajacej w
calosci lub w czeéci zadanie strony, co powoduje umorzenie postepowania sagdowego w caloéci lub w czeéci z uwagi na

zbednoéé jego dalszego prowadzenia (art. 477 k.p.c.).

Zadne inne zmiany decyzji organu rentowego, a takze jej wykonanie nie maja wplywu na bieg postepowania w sprawie
(art. 477" zdanie drugie k.p.c.). Przywolany art. 477" § 1 k.p.c. stanowi zatem, ze zmiana przez organ rentowy
zaskarzonej decyzji przed rozstrzygnieciem sprawy przez sad - przez wydanie decyzji lub orzeczenia uwzgledniajacego
w caloSci lub w czeéci zadanie strony - powoduje umorzenie postepowania w caloéci lub w czeSci. Wskazana w art.
477" k.p.c. ,zmiana zaskarzonej decyzji” nie musi polega¢ na wydaniu nowej decyzji zmieniajacej zaskarzona, ale na

wydaniu takiej decyzji, ktorej skutkiem jest uwzglednienie w caloéci lub w czeSci zadania strony objetego przedmiotem
zaskarzonej decyzji (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 24.06.2015 r. IIT AUa 246/15, LEX nr 1746823).

W judykaturze Sadu Najwyzszego przyjmuje sie takze, iz co do zasady decyzja, o ktérej stanowi art. 4772 k.p.c., to nie
tylko decyzja zmieniajgca, ale kazda forma decyzji anulujacej decyzje wezeéniejszg, a wiec takze decyzja uchylajaca,
byleby z niej wynikalo, ze rozstrzyga o przedmiocie tej wczesniejszej decyzji i to zgodnie z zadaniem odwolania (por.
postanowienia z dnia 05.05.2000 1., II UKN 191/00, OSNAPiUS 2002 Nr 4, poz. 96 i z dnia 16.07.1998 r., I UKN
138/98, OSNAPiUS 1999 Nr 13, poz. 440 oraz wyrok z dnia 14.07.2011 r., III UK 196/10, OSNP 2012 nr 17-18, poz.
29292),

Z uwagi na powyzsze rozwazania, Sqd Apelacyjny wskazuje, ze ZUS niezasadnie w przedmiotowej
sprawie w dniu 19.01.2018r. (po zlozeniu odwolania przez R. B. od decyzji z 27.11.2017r.) zmienil
decyzje z dnia 29.11.2017r. w ten sposob, ze w miejsce zdania ,,(...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych
z dniem 01.12.2018r. wstrzymuje wyplate renty z tytulu niezdolnosci do pracy” powinno byé: ,,(...)
z dniem 01.01.2018r. wstrzymuje wyplate renty z tytudu niezdolnosci do pracy”.

Organ rentowy nie powinien zmieniaé¢ decyzji, od ktérej wniesiono juz odwolanie, w sytuacji, gdy
organ zmieniajqc decyzje, nie orzekl na korzysé strony wnoszacej odwolanie.

Z uwagi na powyzsze ustalenia Sad I instancji w wyroku z dnia 25.01.2021 r. réowniez nie mial
podstaw do przyjecia, ze decyzja z 29.11.2017 r. zostala skutecznie zmieniona decyzjq z19.01.2018 r.,
tym bardziej, ze jak wielokrotnie podnosila odwolujgca R. B. nie otrzymala ona decyzji z 19.01.2018
r. oraz nie odwolywala sie od tej decyzji. Odwolanie wniosla tylko od decyzji z 29.11.2017 r., w ktorej
organ rentowy wstrzymal R. B. z dniem 01.12.2018r. wyplate renty z tytulu niezdolnosci do pracy.

W orzecznictwie Sadu Najwyziszego zgodnie przyjmuje sie, ze w sprawie z odwolania od decyzji
organu rentowego, jej tresé wyznacza przedmiot i zakres rozpoznania oraz orzeczenia sqdu pracy
i ubezpieczen spolecznych (por. miedzy innymi wyrok Sqdu Najwyzszego z dnia 02.10.2008 r. I UK
88/08, OSNP 2010 nr 7-8, poz. 100; postanowienie Sqdu Najwyzszego z 13.05.1999 r., I UZ 52/99,
OSNAPiUS 2000 Nr 15, poz. 601).

Majgc na vwadze powyzsze rozwazania Sqd Apelacyjny (w punkcie 1 wyroku) uchylil zaskarzony
wyrok w punkcie 1 w czesci dotyczqgcej decyzji z dnia 19.01.2018 r. i umorzyl postepowanie oraz
sprostowal rubrum wyroku w ten sposoéb, ze po stowach ,z odwolania od decyzji z dnia 29
pazdziernika 2017 r. znak (...)skreslil slowa: ,,zmienionej decyzjq z 19 stycznia 2018 r.



Sad Apelacyjny przypomina, ze renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu,
ktory zostal uznany za niezdolnego do pracy, jezeli spelni on warunek tzw. czasu zajscia ryzyka
(niezdolnosci do pracy) oraz posiada wymagany staz ubezpieczeniowy.

Zgodnie z art. 12 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych okresla, ze niezdolng
do pracy jest osoba, ktdra calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia
sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu. Z kolei art. 12 ust. 2 definiuje
calkowitg niezdolnoéé do pracy jako utrate zdolnoSci do wykonywania jakiejkolwiek pracy, za$ art. 12 ust. 3 jako
czeSciowa niezdolnoé¢ do pracy wskazuje utrate zdolnos$ci do pracy powodujaca w znacznym stopniu utrate zdolnosci
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Zkolei art. 13 wyzej wymienionej ustawy okreéla kryteria oceny stopnia i trwalosci niezdolnoéci do pracy oraz rokowan
co do odzyskania tej zdolnoSci. Sg to: stopienn naruszenia sprawnos$ci organizmu oraz mozliwoSci przywrdcenia
niezbednej sprawno$ci w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia
innej pracy oraz celowo$¢ przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas
wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne.

Zgodnie z art. 57 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeti Spolecznych, renta z tytulu
niezdolnoéci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory spenil lacznie nastepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy,
2) ma wymagany okres sktadkowy i niesktadkowy,

3) niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 11 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust.
2 pkt 1, 3-8 i g lit. a, pkt 10 lit. a, pkt 11-12, 13 lit. a, pkt 14 lit. a i pkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-3, 5 lit. a, pkt 6 i 12, albo
nie p6zniej niz w ciagu 18 miesiecy od ustania tych okresow.

Z kolei art. 61 cytowanej ustawy stanowi, ze prawo do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, ktére ustalo z powodu
ustapienia niezdolnosci — podlega przywrdceniu, jezeli w ciagu 18 miesiecy od ustania prawa do renty, ubezpieczony
stal sie¢ ponownie niezdolny do pracy.

W rozpoznawanej sprawie spor ograniczat sie do ustalenia, czy schorzenia ubezpieczonej R. B. powoduja u niej w
jakimkolwiek stopniu, czy to cze$ciowa lub calkowitg niezdolno$é do pracy (czy odwotujgca nadal jest osoba niezdolng
do pracy).

Sad Apelacyjny podkresla, ze zarzuty podniesione przez odwolujaca w apelacji (dotyczace jej stanu zdrowia oraz tego ze
jest ona osobg catkowicie niezdolna do pracy) jako nietrafione nie zastugiwaly na uwzglednienie. Apelacja odwolujacej
w tym zakresie stanowila wylacznie polemike z prawidlowymi ustaleniami Sadu I instancji oraz w gléwnej mierze
sprowadzala sie do powielania przestawionych juz wczesniej ogdlnych zarzutéw dotyczacych opinii bieglych, a takze
przedstawienia wlasnej subiektywnej oceny zdrowia odwolujacego.

Sad Apelacyjny wskazuje, ze ocena niezdolno$ci do pracy z medycznego punktu widzenia wymaga wiadomo$ci
specjalnych (art. 278 § 1 k.p.c.) Sad powinien w tym zakresie dopuéci¢ dowod z opinii bieglych, a tym samym nie moze
- wbrew opinii bieglych - opieraé ustalen w tym zakresie ani na wlasnym przekonaniu ani na przekonaniu strony (por.
wyroki Sadu Najwyzszego z 14.03.2007r., III UK 130/06, OSNP 2008 nr 7-8, poz. 113; z 08.05.2008 r., I UK 356/07,
OSNP 2009 nr 17-18, poz. 238; z 14.05.2009 1., IT UK 211/08). Z kolei zgodnie z art. 278 § 1 k.p.c. w wypadkach
wymagajacych wiadomosci specjalnych Sad moze wezwaé jednego lub kilku bieglych w celu zasiegniecia opinii. Nie
budzi watpliwoéci, ze w sprawie, ktorej przedmiotem jest prawo do renty, warunkujaca powstanie tego prawa ocena
niezdolno$ci do pracy - w zakresie wymagajacym wiadomosci specjalnych musi znaleZ¢ oparcie w dowodzie z opinii
bieglych posiadajacych odpowiednia wiedze medyczng adekwatna do rodzaju schorzen ubezpieczonego (wyroki SN z:
12.04.2000 1., I UKN 498/99, OSNAP 2001 nr 19, poz. 597; 07.07.2005 r., I UK 277/04, OSNP 2006 nr 56, poz. 97).



W bledzie pozostaje apelujaca wywodzac, ze powolani w sprawie biegli nie ocenili jej schorzen caloéciowo oraz
ze nie uwzglednili poziomu wyksztalcenia, wieku i predyspozycji psychofizycznych odwolujacej. Uwypuklié trzeba,
ze Sad I instancji dopuscil dowod z opinii bieglego sadowego psychologa, endokrynologa, kardiologa, ortopedy,
neurologa, gastroenterologa. Biegli opiniujgcy w tej sprawie: psycholog — mgr R. L., endokrynolog — dr n. med.
L. P., kardiolog — dr J. P., ortopeda — dr B. S., neurolog — dr A. G. i gastroenterolog — dr H. K. rozpoznali u
odwolujacej: przewlekly zespot bolowy korzeniowy szyjny i ledZwiowy z objawowa obustronng radikulopatig szyjna i
ledzwiowa u osoby ze zmianami zwyrodnieniowo-dyskopatycznymi kregostupa, przede wszystkim odcinkow szyjnego
iledZwiowo-krzyzowego, osteopenie, napieciowe bole glowy, naczyniopochodne zawroty glowy, nadci$nienie tetnicze,
zaburzenia rytmu wywiadzie, przewlekle zapalenie trzustki, stan po cholecystektomii, stan po wirusowym zapaleniu
watroby (...) sprawno$¢ umystowa w granicach normy z cechami wtérnego obnizenia ogélnej sprawno$ci umystowej na
podlozu czynno$ciowym, sytuacyjnym; zaburzenia adaptacyjne; zaburzenia sfery emocjonalnej; cechy nieprawidtowe;j
osobowoéci; przewlekle zapalenie tarczycy typu H. bez zaburzen funkcji tarczycy.

W uzasadnieniu opinii biegli neurolog i ortopeda stwierdzili, Ze nie znajduja elementdéw poprawy stanu zdrowia

odwolujacej w poréwnaniu z orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 16.07.2012 r. (odwolujacej przyznano
rente na okres 5 lat do 2017 r.) U odwolujacej wystepuja nadal wielokrotnie i czesto nawracajace epizody zaostrzen
zespolow bolowych z szyjnego i ledZzwiowego odcinka kregostupa polaczone z klinicznymi objawami radikulopatii
szyjnej i ledZzwiowej oraz z objawami dysfunkeji ruchowej tych odcinkéw kregostupa, co dobrze koresponduje
z wielopoziomowymi zmianami zwyrodnieniowo-dyskopatycznymi zaréwno szyjnego jak i ledZwiowego odcinka
kregostupa.

Nadto biegli podkreslili, ze w odcinku szyjnym kregostupa istnieja cechy odcinkowej bezwzglednej stenozy kanalu
kregowego. Biegli z dziedziny neurologii i ortopedii przychylili sie do decyzji Lekarza Orzecznika ZUS z dnia
27.06.2017 r. rbwniez uznajac odwolujaca za nadal nieprzerwanie czeSciowo niezdolng do pracy od daty wstrzymania
$wiadczen rentowych do konca czerwca 2020 r. z powodu schorzen i dolegliwo$ci ze strony narzadu ruchu i uktadu

nerwowego.

Biegly kardiolog w swojej opinii wskazal, iz analiza dostepnej dokumentacji medycznej pozwala na stwierdzenie, ze
nadciénienie tetnicze, pomimo dlugoletniego przebiegu, nie doprowadzilo do powiktan narzadowych. Nie stwierdzono
cech choroby niedokrwiennej serca ani cech niewydolno$ci krazenia. Stwierdzane w rozpoznaniach zaburzenia rytmu
serca maja charakter nieutrwalony, nie sa dobrze udokumentowane. Biegly stwierdzil, ze odwolujaca z przyczyn
kardiologicznych nie jest obecnie i nie byta w przeszlo$ci calkowicie ani czeSciowo niezdolna do pracy.

Biegly gastroenterolog wskazal, ze dolegliwosci ze strony przewodu pokarmowego z nasileniem w 2013 i 2014r. s3
aktualnie bez zasadniczego wplywu na stan og6lny i funkcje trawienne; nie daja one podstaw do orzekanie dlugotrwalej
niezdolnoé$ci do pracy.

Biegly ww. specjalnosci podzielil opinie i kwalifikacje orzecznicza bieglych neurologa i ortopedy.

W ocenie bieglego sadowego psychologa w sprawie brak jestdostatecznych podstaw do wnioskowania o niezdolnoSci
do pracy odwolujacej z przyczyn psychopatologicznych. Biegly podkreslil, ze w obrazie klinicznym dominuja
zaburzenia sfery emocjonalnej na podlozu czynnoSciowym, w przebiegu przewleklych sytuacji stresogennych i
schorzen somatycznych, ktére w ocenie psychologicznej dezintegruja funkcje poznawcze ujawniajac ich pozorng
deterioracje (rozumiana jako znaczne obnizenie sprawnosci poznawczej). Biegly nie stwierdzit objawdéw otepiennych,
ani progresji zaburzen w zakresie funkcjonowania poznawczego.

W opinii bieglego endokrynologa u odwolujacej stwierdza sie postaé¢ limfocytarnego zapalenia tarczycy bez zaburzen
funkcji tarczycy. Nie moze to jednak powodowaé zadnych dolegliwo$ci. Rozpoznanie nadczynnoSci tarczycy przy
poziomie (...) bylo - wedlug bieglego - nieuzasadnione, dlatego tez stwierdzit on, ze odwolujaca, z przyczyn
endokrynologicznych, nie byla dotad ani nie jest obecnie osoba niezdolna do pracy.



W opinii uzupelniajacej wszyscy opiniujacy w sprawie biegli zapoznali sie ze stanowiskiem organu rentowego
wyrazonym w opinii lekarskiej Przewodniczacego Komisji Lekarskich ZUS w P. (k. 154) oraz ze stanowiskiem
odwolujacej zawartym w jej piSmie procesowym z dnia 30.10.2018 r. (k. 162-164). Biegli jeszcze raz przeanalizowali
calo$¢ dostepnej obszernej dokumentacji medycznej i orzeczniczej odwolujacej.

Reasumujac, wszyscy biegli w lacznej, zgodnej i wspodlnej koncowej opinii uzupelniajacej stwierdzili, ze w calo$ci
podtrzymuja tre$¢ swojej opinii sagdowej - dalsza nieprzerwana czesSciowa niezdolno$é do pracy od daty wstrzymania
Swiadczen rentowych do konca czerwca 2020r. gléwnie z powodu ograniczenia funkcji narzadu ruchu i ukltadu

nerwowego. W ocenie bieglym sagdowych odwolujaca nie jest osobg calkowicie niezdolna do pracy.

Podkresli¢ nalezy jednoczeénie, ze dla wyjasnienia przedmiotowej sprawy rozstrzygajace znaczenia mialy wlaénie
opinie wszystkich powolanych w sprawie bieglych sadowych tj. psychologa, endokrynologa, kardiologa, ortopedy,
neurologa, gastroenterologa. W ocenie Sadu Apelacyjnego opinie te sg wiarygodne, a oparte na tym dowodzie
rozstrzygniecie jest prawidlowe. Sfera merytoryczna opinii kontrolowana jest w zasadzie tylko w zakresie zgodnoSci z
zasadami logicznego mys$lenia, do§wiadczenia zyciowego i wiedzy powszechnej. Przez odwolanie sie do tych kryteriow
Sad Apelacyjny uznal wnioski opinii bieglych za przekonujace. Nie mozna pomijaé, ze o niezdolnosSci 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 (wyrok Sadu Najwyzszego z 01.12.2000 r., IT UKN 113/00, OSNP
2002/14/343).

Jednocze$nie Sad Apelacyjny zwraca uwage odwotujacej, ze wpis Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 27.06.2017 1. 0o
calkowitej niezdolno$ci do pracy spowodowany byl - jak sie wydaje - zwykla pomylka pisarska, bo z analizy tresci
wszystkich zapisow Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 27.06.2017 r. w dokumentacji ZUS wynika, ze orzekat on _o
cze$ciowej okresowej niezdolnoéci do pracy. Nadto powolani w sprawie przez Sad I instancji biegli sadowi w swojej

opinii ustalili, ze odwolujaca jest nadal cze$ciowo niezdolna do pracy (wniosek odwolujacej o dalsza rente z dnia
01.06.2017r.), albowiem poprzednie prawo do renty organ rentowy przyznat odwolujacej na(...) lat, tj. do (...)r.

Ze zgromadzonego materialu dowodowego wynika, ze odwolujaca od dnia 16.07.2012r. jest oraz w dniu 27.06.2017
r. byla nadal ezesciowo niezdolna do pracy. Biegli zgodnie stwierdzili, ze u odwolujacej nie wystepuje catkowita
niezdolno$c¢ do pracy, natomiast jest ona czeSciowo niezdolna do pracy.

W zwigzku z przytoczong argumentacja, w ocenie Sadu Odwolawczego, Sad I instancji nie wykroczyt rowniez poza
ramy swobodnej oceny dowodéw. Ocena dowodéw dokonana przez Sad Okregowy jest swobodna, ale nie dowolna. Nie
przekracza granic zakreS§lonych przez art. 233 § 1 k.p.c. Tylko w przypadku, gdy brak jest logiki w wigzaniu wnioskéw
z zebranymi dowodami lub gdy wnioskowanie sadu wykracza poza schematy logiki formalnej albo, wbrew zasadom
doswiadczenia zyciowego, nie uwzglednia jednoznacznych praktycznych zwiazkéw przyczynowo-skutkowych, to
przeprowadzona przez sad ocena dowoddéw moze by¢ skutecznie podwazona (wyrok SA w Lublinie III AUa 758/12,
Lex nr 1223279). Zatem zarzut naruszenia art. 233 k.p.c. okazal sie nieuzasadniony.

W wyniku przeprowadzonego postepowania dowodowego (w szczegdlnosci opinii bieglych sadowych) ustalono, ze
odwolujaca nie jest calkowicie niezdolna do pracy, natomiast jest nadal osoba cze$ciowo niezdolna do pracy (byta
rowniez niezdolna do pracy w dniu badania 27.06.2017r. i wydania decyzji 13.07.2017r.) do dnia 30.06.2020 r. Sad
I instancji zmienilt zaskarzona decyzje w ten sposob, ze w zaskarzonym wyroku przyznal odwotujacej prawo do renty
z tytulu czeéciowej niezdolnoéci do pracy poczawszy od dnia 01.01.2018 r. na okres od 30.06.2020 r. oraz w punkcie
2 wyroku odwolanie w pozostalym zakresie oddalil.

W zwiazku z tym, ze przedmiotem zaskarzenia byla decyzja z 29.11.2017 r. nalezaloby odnosié¢ sie jedynie do okresu
od 01.12.2018 1. (nie za$ od 01.01.2018 r.). Nie jest jednak mozliwa ingerencja Sadu Apelacyjnego w tym zakresie.

Sad Apelacyjny zwraca uwage na art. 384 k.p.c. z ktorego wynika, ze sad nie moze uchyli¢ lub zmienié¢ wyroku na
niekorzy$¢ strony wnoszacej apelacje, chyba ze strona przeciwna roéwniez wniosla apelacje. Przepis ten statuuje zakaz



reformationis in peius, ktéry rozumiany jest tradycyjnie jako zakaz pogarszania polozenia tej strony procesowej,
ktdra zaskarzyla orzeczenie, jezeli druga strona nie wniosta $rodka odwolawczego. Opisany w ww. przepisie zakaz
reformationis in peius ma to znaczenie, ze stwarza skarzacemu gwarancje procesowa, iz wywiedziona przez niego
apelacja od nawet blednego wyroku nie pociggnie za soba niekorzystnego dla niego rozstrzygniecia Sadu II
instancji. Gwarancja ta ma donioste znaczenie dla skarzacego albowiem umozliwia mu w spos6b swobodny na
korzystanie ze $rodkdéw odwolawczych Zakaz reformationis in peius obok zasady orzekania w granicach zaskarzenia
(art. 378 § 1 k.p.c.), jest instytucja ograniczajaca zakres kognicji sgdu drugiej instancji, uniemozliwiajagc wydanie
rozstrzygniecia niekorzystnego dla strony wnoszacej apelacje, chociazby stwierdzone zostaly uchybienia Sadu I
instancji uzasadniajgcego tego typu rozstrzygniecie. Gwarancja ta jest istotg instytucji zakazu reformationis in peius,
umozliwiajacym stronie swobodne korzystanie ze §rodkow odwolawczych. Do naruszenia tego zakazu moze doj$c
nie tylko przez orzekanie co do istoty sprawy, ale rowniez przez uchylenie wyroku na niekorzy$é strony wnoszacej
apelacje, jezeli strona przeciwna nie wniosla apelacji (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10.02.2017 r., V CNP 50/16:
postanowienie Sagdu Najwyzszego z dnia 09.03.2017 r., I UZ 66/16, Legalis). Oznacza to, ze jesli na skutek apelacji
strony skarzacej nie jest mozliwe wydanie korzystniejszego dla niej wyroku niz wydal Sad I instancji, jak w niniejszej
sprawie - to apelacja podlega oddaleniu.

Majac na uwadze powyzsze Sad Apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c. w pozostalym zakresie apelacje oddalil (pkt
2) — w zakresie przyznania prawa o rente z tytulu catkowitej niezdolnoéci do pracy.

O kosztach postepowania apelacyjnego Sad Odwolawczy orzekl na podstawie art. 98 § 1 k.p.c. w zw. z art. 99
k.p.c. oraz § 10 ust. 1 pkt 2 rozporzadzenia Ministra SprawiedliwoSci z 22.10.2015 r. w sprawie oplat za czynnoSci
radcow prawnych. Majac powyzsze na wzgledzie, tytulem zwrotu kosztéw procesu (kosztow zastepstwa procesowego)
zasgdzono od odwolujacej R. B. na rzecz organu rentowego kwote 240 zt — punkt 3 wyroku.

sedzia Marta Sawinska



