Sygn. akt VII U 1649/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 21 marca 2017 r.

Sad Okregowy Warszawa - Praga w Warszawie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSO Marcin Graczyk
Protokolant: sekr. sagdowy Aneta Rapacka

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 21 marca 2017 r. w Warszawie
sprawy J. A.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych (...) w W.

o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem w pracy
na skutek odwolania J. A.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...)w W.

z dnia 22 wrze$nia 2016r., nr (...)

1. zmienia zaskarzong decyzje w ten sposdb, ze przyznaje J. A. prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do
pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy za okres od dnia 1 czerwca 2016 roku do dnia 26 stycznia 2017 roku oraz
prawo do renty z tytutu calkowitej niezdolnoéci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy od dnia 27 stycznia 2017
roku do dnia 30 czerwca 2017 roku,

2. nie stwierdza odpowiedzialno$ci organu rentowego za op6znienie w przyznaniu Swiadczenia.

Sygn. akt VII U 1649/16

UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczen Spolecznych (...) w W. w dniu 22 wrze$nia 2016 r., wydal decyzje (znak: (...)), moca ktorej
odmowil ubezpieczonej J. A. przyznania prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy
pracy. Rozstrzygniecie decyzji ww. organ oparl na przepisach ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych, ustawy o ubezpieczeniach spolecznych z tytulu wypadkéw przy pracy i chordb zawodowych, ustawy o
wykonywaniu mandatu posla i senatora (decyzja z dnia 22 wrzes$nia 2016 r., znak:(...) k. 4). Komisja lekarska ZUS
orzeczeniem z dnia 13.09.2016 r. ustalila, ze J. A. jest zdolna do pracy (k. 5).

J. A.wdniu 24 pazdziernika 2016 r. wniosla odwotanie od powyzszej decyzji, wnoszac o jej zmiane poprzez przyznanie
jej prawa do renty okresowej na okres leczenia. Uzasadniajac swoje stanowisko wskazala, ze zdarzenie z dnia 29



czerwca 2013 r. jest wypadkiem przy pracy. Na skutek wypadku stan zdrowia J. A. ulegl pogorszeniu i wymaga
rehabilitacji, dlatego powinna jej zostaé przyznana renta na okres rekonwalescencji (odwolanie — k.2-3).

W odpowiedzi na odwolanie, w dniu 7 listopada 2016 r., Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) w W. podtrzymatl

swoje dotychczasowe stanowisko i wni6st o odrzucenie odwolania na podstawie art. 477'° § 1 k.p.c.(odpowiedz na
odwolanie - k. 12).

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

J. A. (ur. (...)) z zawodu jest technikiem ustug gastronomicznych. Od 2000 r. do 2001 r. byla zatrudniona w zakladzie
fryzjerskim jako uczen fryzjera i dalej ponownie w innym zakladzie fryzjerskim do 30 maja 2003 jako uczen fryzjer.
Kontynuowatla zatrudnienie od 18 lipca 2007 r. do 22 wrze$nia 2007 r. i nastepnie 1 pazdziernika 2007 r. Od 17 maja
2010 r. prowadzi dzialalnosé¢ gospodarcza.

W dniu 29 czerwca 2013 r. ulegla wypadkowi w pracy. Tego dnia, na zapleczu baru, na J. A. spadly skrzynki z
piwem. Przez co ubezpieczona upadla, uderzajac glowa o podtoge, doznajac urazu lewego podudzia. Po wypadku J. A.
zglosila sie do szpitala w W., w ktérym (jak twierdzi) nie podjeto prawidlowego leczenia. Ubezpieczona miata bardzo
opuchnieta noge, odczuwala narastajacy bol. Nie mogla stangé na nodze. W zwiazku z tym uwazala, ze powinna zostac
hospitalizowana. W dniu 9 lutego 2015 r. zglosila sie do szpitala w W.. Zostala przyjeta do oddziatu chirurgicznego,
gdzie przebywata do 9 lutego do 17 lutego 2015 r. Rozpoznano u ubezpieczonej nowotwor niezlosliwy tkanki lacznej
i innych tkanek miekkich. Wyjeto duzg torbiel o grubych Scianach zespolona z ko$cig piszczelowa zawierajaca gesta
tre$c. J. A. obecnie jest pod stalg opieka chirurga, ortopedy i lekarza rodzinnego. Z przedstawionego przez lekarza
chirurga za$wiadczenia o stanie zdrowia z dnia 1 czerwca 2016 r. wynika rozpoznanie torbieli pourazowej podudzia
lewego. Nastepnie, lekarz rodzinny w zaswiadczeniu z dnia 9 wrzeénia 2016 r. rozpoznal pourazowa zmiane guzowata
piszczeli lewej powstala jako nastepstwo wypadku z dnia 29 czerwca 2013 r. o charakterze pltynno litym nawracajacym.
Za$wiadczeniem z dnia 21 grudnia 2016 r. od lekarza rodzinnego wskazuje, ze w dniu 9 lutego 2015 r. wykonano
operacje torbieli. Nastepnie pacjentka z powodu nawrotu zostala zakwalifikowana do powtérnego zabiegu w styczniu
2017 r. (zaswiadczenie k. 26) Zaswiadczenia ze szpitala potwierdzajg, ze od 27 stycznia 2017 r. ubezpieczona jest
hospitalizowana. Ostatnie badanie USG z dnia 27 stycznia 2017 r. wykazalo , iz lewe podudzie w obrebie Y2 dolnej
po stronie przednio przySrodkowej zauwazalne sa zmiany o charakterze masywnego obrzeku tkanki podskoérnej z
obecno$cig licznych przestrzeni plynowych. Nie zostal wykluczony ropny stan zapalny, a takze zaznaczono, ze nie
mozna wykluczy¢ poczatkowego stadium ciasnoty powieziowe;j.

Decyzja ZUS z dnia 7 sierpnia 2015 r. ustalono prawo do §wiadczen rehabilitacyjnych na trzy miesiace. W dniu 22
pazdziernika 2015 r. uznano, ze podudzie nie posiada cech stanu zapalnego, w zwigzku z tym odebrano prawo do
dalszych $wiadczen rehabilitacyjnych. W dniu 19 listopada 2015 r. stwierdzono wygojona blizne i rowniez uznano, ze
nie nalezy sie Swiadczenie rehabilitacyjne. W toku postepowania wyja$niajacego przed organem rentowym odwolujaca
zostala skierowana na badanie do Lekarza Orzecznika ZUS, ktéry orzeczeniem z dnia 8 sierpnia 2016 r. uznal
odwolujaca za zdolng do pracy. Wskazal, ze u ubezpieczonej zauwaza prawidlowy chod i niewielki obrzek, a takze
wygojong blizne. W konsekwencji, Lekarz Orzecznik ZUS nie stwierdzil dlugotrwatej niezdolnos$ci do pracy. W wyniku
wniesienia sprzeciwu odwolujaca zostala skierowana na badanie do Komisji Lekarskiej ZUS, ktora orzeczeniem z dnia
13 wrze$nia 2016 r. nie stwierdzila odchylen w badaniu czynno$ciowym, a jedynie nieco tkliwa okolice przy badaniu
z niewielkim obrzekiem i nie stwierdzono niezdolnoéci do pracy. Badanie USG z dnia 21 wrze$nia 2016 r. wykazalo,
w miejscu blizn pooperacyjnej oraz w okolicy kostki przyérodkowej obecny jest istotny obrzek oraz powierzchownie
zlokalizowane zbiorniki plynowe — stan zapalny tkanki podskdrnej, bez widocznych krwiakow.

W oparciu o powyzsze, Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) w W. wydal w dniu 22 wrze$nia 2016 r., zaskarzona
decyzje znak (...) moca, ktérej odmoédwil odwolujacej prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy. Od powyzszej
decyzji organu rentowego J. A. zlozyta odwolanie, inicjujac tym samym niniejsze postepowanie.



Postanowieniem z dnia 23 grudnia 2016 r. Sad Okregowy dopuscit dowdd z opinii bieglego sadowego lekarza
specjaliste z zakresu chirurgii, ortopedii i traumatologii, celem ustalenia, czy ubezpieczona jest obecnie catkowicie lub
cze$ciowo niezdolna do pracy, a jezeli tak to czy niezdolno$é ta powstala w zwigzku z wypadkiem przy pracy, ktéremu
odwotujaca ulegla w dniu 29 czerwca 2013 r. oraz czy jest to niezdolno$¢ trwala czy okresowa, a jesli okresowa to na
jaki okres.

W odpowiedzi na opinie bieglego, w dniu 2.03.2017 r. zostala wydana opinia lekarska Lekarza Orzecznika ZUS. Opinia
stwierdza wystapienie nowych okoliczno$ci medycznych z pogorszeniem stanu zdrowia — przytoczone wyniki badan
USG z wrzeénia 2016 i stycznia 2017 oraz fakt trwajacej obecnie hospitalizacji od 27 stycznia 2017 1.

W opinii z dnia 7 lutego 2017 r. biegly sqdowy z zakresu ortopedii i traumatologii M. G. po zapoznaniu
sie z dokumentacja medyczna znajdujaca sie w aktach sprawy oraz po wykonaniu badania lekarskiego stwierdzil, iz
ubezpieczona jest niezdolna do pracy, w zwigzku z wypadkiem w dniu 29 czerwca 2013 r. Biegly wskazal, iz na skutek
wypadku doszlo do stluczenia podudzia, co spowodowalo powstanie torbiel pourazowej ze skostnieniami. Mimo
zastosowanego leczenia operacyjnego, badania nadal potwierdzaja obecno$¢ zmian guzowato - torbielowych z pltynem.
Ponadto, przeprowadzone badania sugeruja obecno$é stanu ropnego. Biegly ponownie przyznal, Ze od stycznia 2015
r. J. A. jest cze$ciowo niezdolna do pracy w zwigzku z wypadkiem 29 czerwca 2013 r. W styczniu wykonano pierwsze
badanie, ktore uwidocznilo torbiel, ktéra powodowata dolegliwo$é. Mimo zastosowania leczenia operacyjnego, kolejne
badania nada uwidocznily torbiel, co potwierdza niezdolno$¢ do pracy. Zdanie bieglego, ubezpieczona od 27 stycznia
2017 1. jest calkowicie niezdolna do pracy. Zostala przyjeta do szpitala, celem leczenia operacyjnego, w zwiazku z tym
uwidoczniono torbiel ze stanem zapalnym ropnym, co ponownie potwierdza calkowita niezdolnosé do pracy. Biegly
rokuje poprawe stanu zdrowia ubezpieczonej po leczeniu, ktére ma zosta¢ wdrozone. Ponadto wskazuje, ze J. A. jest
niezdolna do pracy do 30 czerwca 2017 r. (opinia bieglego k. 35 — 37).

Stan faktyczny sprawy Sad ustalil w oparciu o dokumentacje ubezpieczeniowa oraz dokumentacje medyczng zawarta
w aktach sadowych i aktach rentowych ubezpieczonego, a takze w oparciu o dowod z opinii biegtego sadowego
lekarza specjalisty. Autentyczno$¢ zgromadzonych dokumentéow i ich zgodno$é z rzeczywistym stanem rzeczy nie
budzila zastrzezen Sadu i w zwiazku z tym dokumenty zostaly uznane za pelnowarto$ciowy material dowodowy.
Sad uznal, jako kluczowe dla rozstrzygniecia sprawy, wiadomosci specjalne wynikajace z opinii powolanego bieglego
sadowego, albowiem dowdd ten pozwolil na dokladne okreslenie zakresu dysfunkcji jakie wystepuja w stanie zdrowia
odwolujacego oraz ich ewentualnego zwigzku z wypadkiem.

Zdaniem Sadu opinia wydana przez bieglego zostala sporzadzona w oparciu o obiektywne wyniki badan ubezpieczone;j.
Ponadto biegly jest specjalista w swojej dziedzinie posiadajacym bogata wiedze merytoryczna i wieloletnie
do$wiadczenie zawodowe. Szczegdlowo wskazal jakiego urazu doznala ubezpieczona. Ponadto, wyjasnil przebieg
procesu leczenia. W ocenie Sadu, z tre$¢ opinii bieglego, wynika jednoznacznie, iz stan zdrowia ubezpieczonej po
przebytym wypadku czyni ja obecnie niezdolna do pracy.

Sad Okregowy dokonal nastepujqcej oceny zebranego w sprawie materiatu dowodowego i zwazyl,
co nastepuje :

Odwolanie J. A. od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych (...) w W. z dnia 22 wrze$nia 2016 r., (znak: (...)) jest
zasadne i jako takie podlega uwzglednieniu.

Stosownie do tresci art. 6 ust. 1 pkt 6, art. 17 ustawy z 30 paZdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spolecznym z
tytulu wypadkow przy pracy i choréb zawodowych (t.j. Dz.U. z 2015 roku poz. 1242 ze zm.). W zwiazku z art. 59
ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (t.j. Dz.U. z 2015
roku poz. 748 ze zm.) pracownikowi, ktdry wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowej stal sie niezdolny do
pracy przystuguje renta stala, jezeli niezdolnoé¢ do pracy jest trwala, za$ renta okresowa wowczas, gdy niezdolnoéc
do pracy jest okresowa. Definicje niezdolnoéci do pracy zawiera art. 12 ustawy emerytalnej. Przepis ten rozroéznia dwa
stopnie niezdolnoéci do pracy - calkowitg i czeSciowa. Zgodnie z ust. 3 w/w przepisu czeSciowo niezdolng do pracy



jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Z
kolei calkowita niezdolno$¢ do pracy polega na utracie zdolnoSci do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Przestanka
niezdolnosci do jakiejkolwiek pracy odnosi sie do kazdego zatrudnienia w innych warunkach niz specjalnie stworzone
na stanowiskach pracy odpowiednio przystosowanych do stopnia i charakteru naruszenia sprawnosci organizmu (por.
wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 08 grudnia 2000 r., II UKN 134/00 i z dnia 7 wrze$nia 1979 r., II URN 111/79).
Niezdolno$¢ do pracy wskutek choroby zawodowej w rozumieniu art. 6 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002
r. 0 ubezpieczeniu spotecznym z tytulu wypadkoéw przy pracy i choréb zawodowych (t.j. Dz.U. z 2009 r. Nr 167, poz.
1322 ze zm.) zachodzi wowczas, gdy wypadek przy pracy jest istotna przyczyna cze$ciowej lub calkowitej niezdolno$ci
do pracy, co oznacza, ze bez wynikajacego z niego uszczerbku na zdrowiu niezdolno$¢ do pracy nie wystapilaby
(wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 26 listopada 2014 r. sygn. akt II IK 65/14). W przedmiotowym stanie faktycznym,
ubezpieczona cierpi na schorzenie powstate w trakcie §wiadczenia pracy, ktore zaskutkowalo dlugotrwalym leczeniem
iniezdolno$cig do pracy.

W sprawach o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy postepowanie dowodowe odbywa sie, z uwagi na wymog posiadania
specjalistycznej wiedzy, z udzialem bieglych sadowych z zakresu medycyny, ktérzy z medycznego punku widzenia
oceniaja istnienie przestanki niezdolno$ci do pracy w okresie poprzedzajacym wydanie decyzji organu rentowego co do
tego prawa. Wnioski opinii bieglych nie mogg wiec polega¢ na formulowaniu hipotez w zakresie oceny stanu zdrowa,
jak rowniez biegli nie moga zastepowac lekarzy orzecznikow ZUS. Dowod z opinii bieglych moze by¢ przeprowadzony
jedynie na okoliczno$ci istotne dla rozpoznania sprawy, czyli na okoliczno$¢ istnienia niezdolno$ci do pracy w okresie
bezposrednio poprzedzajacym wydanie zaskarzonej decyzji, konkretnie od zlozenia wniosku o rente do daty wydania
decyzji rozstrzygajacej o prawie do renty.

Istota sporu w niniejszej sprawie koncentrowala sie wokol ustalenia, czy ubezpieczona w chwili orzekania spelnita
przestanki do pobierania renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy. Zaklad Ubezpieczen
Spolecznych powolujac sie na orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS oraz Komisji Lekarskiej ZUS stanal na stanowisku,
zgodnie z ktérym stan zdrowia odwotujacej nie uzasadnia stwierdzenia, iz pozostaje ona niezdolna do pracy.
Ubezpieczona zakwestionowala powyzsze stanowisko organu rentowego wskazujac, iz jej stan zdrowia od momentu
wypadku nie ulegl i nie ulegnie poprawie, czyniac jg niezdolna do wykonywania pracy. Dokonanie ustalen w zakresie
wskazanej powyzej istotnej okoliczno$éci wymagalo zasiegniecia przez Sad informacji specjalnych z zakresu medycyny,
a mianowicie chirurga-ortopedy, traumatologa.

Kwestie niezdolno$ci do pracy Sad rozwazyl bazujac przede wszystkim opierajac sie na opinii bieglego lekarza
sadowego z zakresu schorzen, na ktoére cierpi ubezpieczona. Opinia byla jednoznaczna w zakresie rozpoznanych
schorzen oraz istnienia niezdolnoéci do pracy w zwigzku z wypadkiem z dnia 29 czerwca 2013 r. Sad uznal ja za
wiarygodny dowdd w sprawie i uwzglednil w calo$ci zawarte w niej wnioski. Strona przeciwna nie przedstawila
merytorycznych zarzutdw, co do rozpoznania i konkluzji opinii.

Opina lekarska Orzecznika ZUS z dnia 2.03.2017 r. zawiera zapis o wystgpieniu nowych okoliczno$ci medycznych
z pogorszeniem stanu zdrowia. Nie wskazuje jednak, o jakie nowe okolicznosSci konkretnie chodzi. Dokonujac tego
stwierdzenia powolano sie na przytoczone juz wcze$niej wyniki badan USG z wrzesnia 2016 i stycznia 2017 oraz
fakt trwajacej obecnie hospitalizacji od 27 stycznia 2017 r. W zwiagzku z tym nalezy uznac, ze nie wystgpily nowe

okolicznoéci w rozumieniu art. 477 *4 §4 k.p.c. Z utrwalonego orzecznictwa wynika, Ze nowa okolicznoéé w rozumieniu
wyzej wskazanego przepisu to tego rodzaju zdarzenia prawne, ktére cho¢ powstale po wniesieniu odwotania, ma
znaczenie dla oceny stanu zdrowia do dnia decyzji, ale juz nie na przyszlo$¢. Jako przyklady wskazuje sie schorzenia
istniejgce przed wydaniem decyzji, lecz wykazane przez ubezpieczonego dopiero po wniesieniu odwolania do sadu albo
ujawnione na podstawie badan lekarskich w trakcie postepowania sagdowego i ktérych nie ocenial ani lekarz orzecznik,
ani komisja lekarska organu rentowego. Sad uznal, Ze w niniejszej sprawie niniejsza norma nie ma zastosowania.

W wyniku tej analizy, Sad Okregowy doszed} do przekonania, ze odwolujaca spelnia wszystkie wymagane przestanki
do przyznania na jej rzecz prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy. Nalezy
przy tym zaznaczy¢, ze ocena niezdolno$ci do pracy nie ogranicza sie wylacznie do wzgledow medycznych, ale musi



uwzglednia¢ takze inne elementy, w tym zwlaszcza poziom kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwosci zarobkowania
w zakresie tych kwalifikacji, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$é
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne. Ocena taka ma charakter prawny i moze jej dokonac wylacznie
sad, a nie biegly. Opinia bieglego w sprawach o $wiadczenia, do ktérych prawo uzaleznione jest od ustalenia
niezdolnoéci do pracy lub niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji ma jednak charakter podstawowy (por. wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 17 stycznia 2002 r., II UKN 717/00, wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 1 grudnia 2000 r., IT
UKN 113/00).

Nalezy podkresli¢, ze postepowanie w sprawach z zakresu ubezpieczenn spolecznych ma charakter kontrolny co
do prawidlowoSci decyzji organu rentowego i jako takie nie moze prowadzi¢ do zastepowania tego organu w
wydawaniu decyzji ustalajacych $§wiadczenie z ubezpieczen spolecznych. Oczywistym jest, ze badanie legalnoSci
decyzji mozliwe jest tylko przy uwzglednieniu stanu faktycznego i prawnego istniejacego w chwili jej wydawania, a
postepowanie dowodowe przed sadem jest postepowaniem sprawdzajacym ustalenia organu rentowego, w tym w
zakresie merytorycznej trafnoSci orzeczenia o zdolno$ci ubezpieczonego do pracy lub jej braku.

W tych okolicznos$ciach, na podstawie pisemnej opinii bieglego sadowych oraz dostepnej dokumentacji medycznej,
Sad Okregowy ustalil, ze ubezpieczona jest osoba niezdolna do wykonywania pracy. Powstaly uraz uniemozliwil
wykonywanie dotychczasowej pracy zarobkowej. Stad tez nalezalo uzna¢, ze odwolujaca spelnia warunki pozwalajace
zakwalifikowaé ja do jednego ze stanéw okreSlonych w art. 12 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych, a co za tym idzie, spelnienie gléwnej przestanki pozwala ustali¢, iz pozostaje niezdolna do pracy w
zwigzku z wypadkiem przy pracy w my$l art. 6 ust. 1 pkt. 6 ustawy wypadkowej.

Wobec powyzszego, Sad Okregowy zmienit zaskarzong decyzje w ten sposob, ze przyznal J. A. prawo do renty z tytulu
czesSciowej niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy za okres od dnia 1 czerwca 2016 r do dnia 26
stycznia 2017 r. oraz prawo do renty z tytulu catkowitej niezdolno$ci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy od

dnia 27 stycznia 2017 r. do dnia 30 czerwca 2017 1. w oparciu o przepisy zacytowane powyzej i tresé¢ art. 4774 § 2 k.p.c.



