Sygn. akt VII U 590/20

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 3 sierpnia 2021 .

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

Przewodniczacy SSO Renata Gasior

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w dniu 3 sierpnia 2021 r. w Warszawie

sprawy K. K.

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

o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy

na skutek odwolania K. K.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. z dnia 8 kwietnia 2020 roku znak: (...)

zmienia zaskarzona decyzje Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. z dnia 8 kwietnia 2020 roku znak:
(...) w ten sposob, ze przyznaje odwolujacemu K. K. prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy od dnia
1 stycznia 2020 r. na stale.

SSO Renata Gasior

UZASADNIENIE

W dniu 29 kwietnia 2020 r. K. K. zlozyl odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w
W. z dnia 8 kwietnia 2020 r. znak: (...), wnoszac o jej zmiane poprzez przyznanie mu prawa do renty. Odwolujacy
nie zgodzit sie z orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS, ktéra w oparciu o opinie lekarza konsultanta stwierdzila, ze
nie jest niezdolny do pracy, wskazujac, ze lekarz konsultant nie badal go i nie przeprowadzil z nim wywiadu, za$
w dokumentacji brakowalo epikryz wypisowych. Powolal sie przy tym na okoliczno$é, ze lekarz medycyny zabronit
mu pracowaé oraz ze posiada orzeczenie o umiarkowanym stopniu niepelnosprawno$ci. Wyjasnil réwniez, ze doznal
urazu w postaci zlamania koSci obu piet, za$ uraz jest na tyle skomplikowany, ze teraz ko$¢ jest bezksztaltng masa,
ktora wywoluje dolegliwo$ci bélowe. Po dwugodzinnym chodzeniu bol jest na tyle nieznos$ny, ze musi usigéc i odciazyc
nogi, a dolegliwo$ci bolowe

i opuchlizna utrzymuja sie nawet dwa dni. Z uwagi na powyzsze schorzenie porusza sie stawiajac stope na jej
zewnetrznej krawedzi, co wezeéniej zauwazyla rowniez komisja ZUS, ktora stwierdzila u niego cechy stopy szpotawej
(odwotanie k. 3-5 a.s.).

W odpowiedzi na odwolanie z dnia 18 maja 2020 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddziat w W. wniost
o jego oddalenie na podstawie

art. 477'* § 1 k.p.c. Organ rentowy wyjas$nil, Ze odwolujacy pobierat z oddziatu rente z tytutu czeéciowej niezdolnoéci
do pracy przyznang do dnia 31 grudnia 2019 r. i zwroécil sie o ponowne ustalenie prawa do tego $wiadczenia.

W toku postepowania zostal skierowany na badanie przez komisje lekarska,

ktbra orzeczeniem z dnia 2 kwietnia 2020 r. ustalila, Ze nie jest niezdolny

do pracy. W zwiazku z powyzszym skarzona decyzja odmoéwiono mu prawa



do $wiadczenia (odpowiedZ na odwolanie k. 6 a.s.).
Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

K. K., urodzony w dniu (...),

ma wyksztalcenie Srednie — technik produktéow zywno$ciowych (bezsporne).

Na przelomie lat 1980-1993 odwolujacy byt zatrudniony w réznych zakladach pracy kolejno jako masarz, wedliniarz,
mlodszy kucharz, a takze pracownik fizyczny (w tym przy produkcji pustakow) i zestawiacz surowcoéw. Poczawszy

od wrze$nia 1993 roku odwolujacy byl zgloszony do ubezpieczen z tytutu prowadzenia dzialalno$ci gospodarczej, ktéra
prowadzil z przerwami

do pazdziernika 2000 roku. W okresach od 16 sierpnia 2006 r. do 30 listopada 2010 r. i od 2 maja 2011 r. do 30
wrze$nia 2015 r. odwolujacy byt zatrudniony

w Firmie Ustugowo-Handlowej (...) M. G. (1) wW.,

gdzie pracowal na stanowisku dekarza. W okresie od 8 stycznia 2016 r. odwolujacy byl zarejestrowany w Powiatowym
Urzedzie Pracy w W. jako osoba bezrobotna, w tym do 7 stycznia 2017 r. z prawem do zasitku (§wiadectwa pracy k.
13-18 a.r., k. 20-21 a.r.; zadwiadczenie z ZUS w W. k. 19 a.r., zaswiadczenie z PUP k. 22 a.r.).

Decyzja z dnia 8 wrzeénia 2017 r. znak: (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. przyznal odwotujgcemu
sie prawo do renty z tytutu catkowitej niezdolnosci do pracy od 1 lipca 2017 1.

w zwigzku ze stwierdzonym u niego znacznym zaburzeniem narzadu ruchu

— stan po leczeniu operacyjnym wieloodlamowego zlamania obu kos$ci pietowych. Prawo do renty z powyzszego tytulu
przystugiwalo odwolujacemu do 28 lutego 2018 r. Nastepnie w okresie od 1 marca 2018 r. do 31 grudnia 2019 r.
odwolujacy mial przyznana rente z tytutu czeSciowej niezdolnoéci do pracy (decyzja ZUS:

7 08.09.2017 1., Z 10.10.2017 T., Z 06.04.2018 T., Z 08.04.2019 r. — akta rentowe, karty nieoznaczone; dokumentacja
orzeczniczo-lekarska, tom I).

Roéwnolegle do powyzszego okresu czeSciowej niezdolno$ci do pracy, poczawszy od wrzesnia 2018 r. odwolujacy byt
zatrudniony na podstawie umoéw na czas okre$lony w firmie (...) Sp, z o0.0. jako pracownik ochrony (za$wiadczenia
o dochodach — akta rentowe).

W dniu 11 grudnia 2019 r. K. K. zwrdcil sie do Zakladu Ubezpieczen Spotecznych z wnioskiem o ponowne ustalenie
prawa do renty

z tytulu niezdolnosci do pracy. W zwiazku z powyzszym odwolujacy zostal skierowany na badania do lekarza
orzecznika ZUS. Orzeczeniem z dnia 20 lutego 2020 r., powolujac sie na badania bezposrednie, dane zgromadzone
w dokumentacji medycznej oraz opinie konsultanta ZUS, lekarz orzecznik stwierdzil, ze odwolujacy nie jest cze$ciowo
niezdolny do pracy, a w poréwnaniu do poprzedniego badania orzecznika ZUS nastapita poprawa. Wskutek wniesienia
odwolania od powyzszego orzeczenia, sprawa odwolujacego zostala skierowana do komisji lekarskiej ZUS, ktora
wydala w dniu 2 kwietnia 2020 r. orzeczenie zaoczne, podzielajac stanowisko lekarza orzecznika — nie stwierdzono
u odwolujgcego niezdolnos$ci do pracy, gdyz odwolujgcy uzyskal prawidtowy zrost ztamania, a stan funkcjonalny ulegt
poprawie (wniosek z 11.12.2019 .

— akta rentowe, karty nieoznaczone; orzeczenia lekarskie: lekarza orzecznika

ZUS z 20.02.2020 r., komisji lekarskiej ZUS z 02.04.2020 r.; opinia lekarza konsultanta z 04.02.2020 r. —
dokumentacja orzeczniczo-lekarska, tom I).

W oparciu o powyzsze, Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial

w W. wydal w dniu 8 kwietnia 2020 r. skarzona decyzje

znak: (...) na podstawie ktérej odmoéwil odwolujagcemu prawa

do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy z uwagi na brak stwierdzenia niezdolnos$ci do pracy (decyzja ZUS z 08.04.2020
r. — akta rentowe, karty nieoznaczone).

Sad Okregowy ustalil, ze w dniu 26 maja 2017 r. K. K. ulegl wypadkowi — na skutek upadku z dachu doznal urazu w
postaci wieloodlamowego ztamania obu ko$ci pietowych. W zwigzku z powyzszym odwolujacy byl hospitalizowany na



przelomie 26-28 maja 2017 . a nastepnie od 12 do 15 czerwca 2017 r., zostal wowczas poddany leczeniu operacyjnemu.
Z uwagi na stan zdrowia mial orzeczona calkowita niezdolnoé¢ do pracy do lutego 2018 roku,

a nastepnie byl leczony sanatoryjnie w ramach prewencji rentowej ZUS

na przelomie wrzesnia i pazdziernika 2019 roku. W badaniach RTG konczyn dolnych z paZzdziernika 2017 r. i
lutego 2018 r. u odwolujacego stwierdzono zaburzenie struktury kosci, wieksze po stronie prawej, a nastepnie
znaczng deformacje ze splaszczeniem prawej piety. W kolejnych badaniach RTG (pazdziernik 2018 r., marzec 2019
r.) stwierdzano odwapnienie stawu skokowego obrebie prawej stopy oraz potwierdzano zaburzenia struktury koéci
pietowe;.

0Od czasu wypadku u odwotujgcego wystepuje deformacja koéci pietowych

po przebytym zlamaniu, wieksza po stronie prawej. Aktualny stan konczyn dolnych odwolujacego cechuje sie
obustronnym poszerzeniem tylostopia, obnizeniem powierzchni stawowych i ograniczong ruchomoscia stawéw
skokowych (po stronie prawej: zgiecie grzbietowe do 10°, zgiecie podeszwowe do 30°, supinacja — 10°, pronacja — 5%
po stronie lewej: zgiecie grzbietowe do 20°, zgiecie podeszwowe do 45°, supinacja — 20°, pronacja — 5°). Odwolujacy
poruszajac sie lekko utyka, przy czym nie stwierdzono u niego bolesno$ci stawéw, wysieku, obrzeku ani objawow
stanow zapalnych. Dodatkowo

u odwolujacego wystepuje dyskopatia kregostupa ledzwiowego, w zwigzku

z czym odwolujacy byl kwalifikowany do operacji stabilizacji miedzykolcowej na poziomie L3/L4/Ls. W wyniku
zastosowanego leczenia uzyskano poprawe stanu zdrowia — aktualnie odwolujacy nie ma istotnych ograniczen
ruchomos$ci

w obrebie konczyn gérnych (opinie bieglego sadowego z zakresu ortopedii

k. 17-20 a.s., k. 36 a.s.; dokumentacja orzeczniczo-lekarska tom I).

Sad Okregowy ustalil powyzszy stan faktyczny na podstawie wymienionych wyzej dowodéw z dokumentéow, w
szczego6lnosci zalaczonych do akt rentowych (dokumentacja orzeczniczo-lekarska, Swiadectwa pracy). W ocenie Sadu
dokumenty zawieraly informacje o okoliczno$ciach istotnych w sprawie,

w tym z perspektywy oceny stanu zdrowia odwolujgcego oraz posiadanych przez niego kwalifikacji zawodowych, a ich
wiarygodno$¢ nie budzila watpliwosci.

Ustalajac stan faktyczny oparl sie rowniez na opinii bieglego sadowego

z zakresu ortopedii M. G. (2). W ocenie Sadu sporzadzona przez bieglego opinia zostala sporzadzona w sposob fachowy
irzetelny — biegly sformulowal jednoznaczne wnioski oraz przedstawil ich uzasadnienie, a takze szczegélowo odniost
sie do podnoszonych wobec opinii zastrzezen organu rentowego. Sad mial przy tym na wzgledzie pewna niescisto$é
w opinii — biegly wskazal bowiem, Ze po wypadku odwolujacy byt poddany leczeniu szpitalnemu od 12 do 15 czerwca
2017 r. oraz ponownie od 26 do 28 maja 2017 r.,

co bylo niezgodne z trescia kart informacyjnych z leczenia szpitalnego widniejacych w dokumentacji orzeczniczo-
lekarskiej ZUS. Okoliczno$é

ta ostatecznie nie zawazyla na uznaniu przez Sad opinii za warto$ciowa,

bowiem informacje o kolejnosci odbycia hospitalizacji nie mialty wpltywu

na sformulowane przez bieglego wnioski co do oceny stanu zdrowia odwolujacego.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie bylo zasadne.

Sad Okregowy rozpoznal niniejsza sprawe na posiedzeniu niejawnym zgodnie z art. 148" § 1 k.p.c. W ocenie Sadu
Okregowego przeprowadzenie rozprawy w niniejszej sprawie nie bylo konieczne, gdyz z okoliczno$ci prawnych i
faktycznych niniejszej sprawy nie wynika zadna okoliczno$¢ uzasadniajaca jej przeprowadzenie, w szczego6lnosci o
podjecie takiej czynnosci sadowej ani odwolujacy, ani pelnomocnik ZUS nie wnosili w myél art. 148" § 3 k.p.c.
Postepowanie zostalo przeprowadzone w oparciu o dowody z dokumentow zgromadzonych w aktach sprawy i aktach
rentowych ZUS (...) Oddzialu



w W., w tym skarzonej decyzji, a takze opinii bieglego sadowego.

Spoér w niniejszej sprawie dotyczyl kwestii prawa K. K.

do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy. W mysl art. 57 ust. 1 ustawy z dnia

17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t.j. Dz. U. z 2021 r. poz. 291 —
dalej jako ustawa emerytalna) renta z tytulu niezdolnos$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktéry spelnil lIacznie
nastepujace warunki:

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

3) niezdolno$é do pracy powstala w okresach sktadkowych wymienionych
w ustawie albo nie p6zZniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okresow.

Dokonanie oceny niezdolnosci do pracy ubezpieczonego powinno nastgpic przy uwzglednieniu regulacji art. 12 ustawy
emerytalnej, zgodnie z treScia ktérego niezdolno$¢ do pracy jest kategoria ubezpieczenia spolecznego laczaca sie
z calkowitg lub cze$ciowa utrata zdolnoSci do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnosci organizmu bez
rokowania jej odzyskania po przekwalifikowaniu. Przepis art. 12 ust. 2 i 3 ustawy emerytalnej rozréznia dwa stopnie
niezdolno$ci do pracy - calkowita i cze$ciowa. W mysl ww. przepisow osoba cze$ciowo niezdolng do pracy jest osoba,
ktora w znacznym stopniu utracita zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Z kolei catkowita
niezdolnoé¢ do pracy polega na utracie zdolno$ci do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Przestanka niezdolnosci do
jakiejkolwiek pracy odnosi sie do kazdego zatrudnienia w innych warunkach niz specjalnie stworzone na stanowiskach
pracy odpowiednio przystosowanych do stopnia i charakteru naruszenia sprawnos$ci organizmu (por. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 8 grudnia 2000 r., Il UKN 134/00 i z dnia 7 wrze$nia 1979 r., Il URN 111/79). Przy ocenie stopnia i
trwalo$ci tej niezdolnoéci oraz rokowania, co do jej odzyskania uwzglednia sie zar6wno stopien naruszenia sprawnosci
organizmu, mozliwo$¢ przywrocenia niezbednej sprawnoéci w drodze leczenia i rehabilitacji,

jak i mozliwo$¢ wykonywania pracy dotychczasowej lub podjecia innej oraz celowos§é¢ przekwalifikowania
zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i
predyspozycje psychofizyczne ubezpieczonego (art. 13 ust. 1 ustawy emerytalnej) (zob. wyrok Sadu Najwyzszego z
dnia 28 stycznia 2004r., II UK 222/03).

Wskaza¢ nalezy, ze odwolujacemu w okresie od 1 lipca 2017 r. do 28 lutego 2018 r. przyslugiwalo prawo do renty z
tytutlu calkowitej niezdolnosci do pracy, a nastepnie w ookresie od 1 marca 2018 r. do 31 grudnia 2019 r. — prawo do
renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w stopniu czeSciowym. Z powodu uplywu terminu na jaki renta zostala przyznana
odwolujacy wnioskowal o jej przedtuzenie,

co zakonczylo sie sie wydaniem przez ZUS (...) Oddzial w W. skarzonej decyzji odmownej, ktoérej podstawa bylo
ustalenie przez organ rentowy,

iz odwolujacy nie jest niezdolny do pracy. Zaskarzajac powyzsza decyzje odwolujacy argumentowal, iz na stan jego
zdrowia nie ulegl zadnej poprawie. Istota sporu w niniejszej sprawie sprowadzala sie zatem do ustalenia,

czy odwolujacy po dniu 31 grudnia 2019 r. w dalszym ciagu byl niezdolny

do pracy, czy tez, zgodnie ze stanowiskiem ZUS, niezdolno$¢ ta ustapita.

Przepis art. 107 ustawy emerytalnej wskazuje, ze prawo do Swiadczen uzaleznionych od niezdolno$ci do pracy oraz
wysoko$é 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. Cytowany
wyzej przepis wskazuje, ze prawo

do $wiadczen uzaleznionych od niezdolnoéci do pracy moze ulec zmianom

w przypadku zmiany kwalifikacji niezdolno$ci do pracy, jej ustania lub ponownego powstania. W aspekcie
formalnoprawnym nastepuje wiec zmiana rodzaju pobieranej renty, utrata prawa do renty lub ponowne nabycie
uprawnien. W kontekécie powyzszego przyjmuje sie, ze przy rozpoznawaniu spraw o dalsze prawo do renty, zgodnie
z art. 107 ustawy emerytalnej, nalezy zbadaé czy aktualny na dzien wydania decyzji stan zdrowia osoby ubiegajacej



sie o rente ulegl zmianie w stosunku do stanu od ustania prawa do ostatnio pobieranego $wiadczenia. Poprawa
stanu zdrowia, zgodnie z ugruntowanym orzecznictwem, jest podstawa do odmowy dalszego prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy. Jeéli tej poprawy brak, a contrario nie ma podstaw do odmowy przyznania $§wiadczenia
rentowego na dalszy okres. O zmianach w prawie i wysokosSci §wiadczen rentowych przesadza wynik badania
lekarskiego przeprowadzanego przez Lekarza Orzecznika ZUS/Komisje Lekarska ZUS, ktore to organy orzecznicze
dokonuja oceny niezdolnos$ci do pracy, jej stopnia i trwatoSci.

Tre$¢ orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS/Komisji Lekarskiej ZUS

w przedmiocie zmiany kwalifikacji niezdolnoéci do pracy, braku tej niezdolnoSci lub jej ponownego powstania,
powinna w rownym stopniu wynikaé

z profesjonalnej oceny stanu zdrowia badanego (zob. wyrok Sadu Najwyzszego

z dnia 12 stycznia 2001 r., I UKN 181/00).

Ocena niezdolno$ci do pracy w zakresie dotyczacym naruszenia sprawno$ci organizmu i wynikajacych stad ograniczen
mozliwo$ci wykonywania zatrudnienia w postepowaniu odwolawczym wymaga z reguly wiadomosci specjalnych.
W sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych dotyczacych prawa do renty z tytulu niezdolnosSci do pracy, do
dokonywania ustalen w zakresie oceny stopnia zaawansowania choréb oraz ich wplywu na stan czynnoSciowy
organizmu, uprawnione sa osoby posiadajgce fachowa wiedze medyczna,

a zatem okolicznos$ci tych mozna dowodzi¢ tylko przez dowdd z opinii bieglych sadowych, zgodnie z trescia art. 278
k.p.c. Opinia bieglego ma na celu ulatwienie sadowi nalezytej oceny zebranego materialu dowodowego wtedy, gdy
potrzebne sg do tego wiadomosSci specjalne. W tym znaczeniu biegly jest pomocnikiem sadu, jednakze prezentuje
wlasne stanowisko w kwestii, ktora sad rozstrzyga.

Biegly zachowuje niezawislo$¢ co do merytorycznej tresci opinii, co zapewnia prawidlowa role tej opinii w
postepowaniu sagdowym. Dlatego tez opinie sadowo-lekarskie sporzadzone w sprawie przez lekarzy specjalistow, maja
zasadniczy walor dowodowy dla oceny schorzen ubezpieczonego (por. wyrok Sadu Najwyzszego z 7 stycznia 1997 r.,
I CKN 44/96; wyrok Sadu Apelacyjnego

w Gdansku z 11 lutego 2016 r., III AUa 1609/15).

Przenoszac powyzsze rozwazania na grunt niniejszej sprawy, Sad Okregowy uznal, ze ustalenia dokonane w toku
postepowania sadowego uzasadniaja zmiane zaskarzonej decyzji. Przeprowadzone postepowanie wykazalo bowiem,
ze ubezpieczony jest osoba czeSciowo niezdolng do pracy z uwagi na istniejaca

u niego dysfunkcje narzadu ruchu (stopy), bedace nastepstwem doznanego w dniu 26 maja 2017 r. urazu w
postaci wieloodlamowego zlamania obu ko$ci pietowych. Powyzsze znajduje odzwierciedlenie w opinii biegltego
ortopedy, ktéry analizowal stan zdrowia odwolujacego w oparciu zar6wno dokumentacje medyczng znajdujaca sie
w aktach rentowych, jak i badania przedmiotowe na jej osobie. Z przeprowadzonych przez bieglego badan wynika
jednoznacznie,

ze przebyte przez K. K. zlamania, a w ich efekcie deformacje koSci pietowych w postaci znacznego splaszczenia kosci
pietowej z poszerzeniem tylostopia i obnizeniem powierzchni stawowych, zwlaszcza po stronie prawej, powoduja
obecnie ograniczenie ruchomo$ci. Powyzsze skutkuje zmniejszeniem wydolnosci chodu odwolujacego poprzez
oslabienie sily mie$niowej obu konczyn dolnych. Odwolujacy porusza sie lekko utykajac. Opisany wyzej stan zdrowia
odwolujacego, zgodnie z opinig bieglego, z uwagi na jego wiek nie rokuje poprawy, co w ocenie Sadu znajduje
potwierdzenie w dotychczasowym przebiegu schorzen, uwzgledniajac zwlaszcza uplyw czasu jaki minat od wypadku
oraz utrwalenie istniejacej dysfunkeji. W oparciu o powyzsze okoliczno$ci stanu zdrowia odwotujacego biegly sadowy
wskazal, iz zdiagnozowane u niego dysfunkcje uzasadniaja uznanie go za osobe czesciowo niezdolna do pracy

na stale.

Majac na wzgledzie kompleksowy i rzetelny charakter sporzadzonej na rzecz niniejszej sprawy opinii Sad podzielil
wnioski bieglego w calo$ci. W ocenie Sadu zostala wydana na podstawie wlasSciwych przestanek, w tym dokumentacji
medycznej odwolujacej, a co bardziej istotne — badan przedmiotowych na jej osobie, co mialo znaczenie o tyle, ze
wydane w toku postepowania przed organem rentowym orzeczenia mialy charakter zaoczny, tj. opieraly sie wylacznie
o analize akt medycznych. Podkres$lenia wymaga, ze dowod z opinii bieglego jest przeprowadzony prawidlowo, jezeli



sad uzyskat od bieglych sadowych wiadomosci specjalne niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania,
a tylko brak w opinii fachowego uzasadnienia wnioskéw koncowych, uniemozliwia prawidlowa ocene jej mocy
dowodowej. Sad nie moze natomiast czynié¢ ustalen sprzecznych z opinia bieglego, jesli jest ona prawidlowa i jezeli
odmienne ustalenia nie maja oparcia w pozostalym materiale dowodowym

(por. wyroki Sadu Najwyzszego z dnia: 18 wrzes$nia 2014 r., I UK 22/14;

z dnia 24 czerwca 2015 r., I UK 345/14; z dnia 30 czerwca 2000 r.,

IT UKN 617/99; takze wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 14 wrze$nia 2017 r., III AUa 258/17).

W tym tez kontekscie Sad nie znalazl podstaw do kwestionowania waloru dowodowego opinii w oparciu o podnoszone
przez organ rentowy zastrzezenia

(k. 27-28 a.s., ki. 45-46 a.s.). Wymaga przy tym zaznaczenia, ze ZUS nie podjat polemiki z wyrazona w opinii
ocena zdiagnozowanych u odwolujacego schorzen, skupiajac sie na podwazeniu dokonanej przez bieglego kwalifikacji
stopnia naruszen organizmu jako nie uwzgledniajacej posiadanego przez odwolujacego poziomu wyksztalcenia oraz
rodzaju i charakteru dotychczasowej pracy,

a konkretnie, skupienie sie wylacznie do ostatnio wykonywanej przez odwolujacego pracy zarobkowej (dekarz). W
toku postepowania Sad poddat analizie dokumenty zawierajace informacje o przebiegu zatrudnienia odwolujacego. Na
tym tyle mozna wprawdzie wskazaé na wyksztalcenie odwolujacego (technik produkeji zywnoSci) oraz do§wiadczenie
w zawodach masarza, wedliniarza i mlodszego kucharza, ktére jednak byly przez odwolujacego wykonywane na
przelomie lat 80’. Tego rodzaju praca nie byta przez odwotujgcego kontynuowana, co uzasadnia przyjecie, ze posiadane
przez niego kwalifikacje w tym zakresie mogly ulec zanikowi. W ocenie Sadu o ile zatem mozna zgodzié sie z
podniesionym przez organ rentowy argumentem,

ze odwotujacy wykonywal rozne prace zarobkowe, o tyle dokladniejsza analiza jego historii zatrudnienia — dokonana
w oparciu o zalagczone do akt rentowych §wiadectwa pracy i informacje o podleganiu ubezpieczeniom z innych tytuléw
— prowadzi do wniosku, iz odwolujacy wykonywat przede wszystkim prace dekarza. Odwotujacy pracowal na takim
stanowisku w okresie zatrudnienia

w (...) M. G. (1) w W. wlatach 2006-2015 (ok. 8 lat),

lecz rowniez, co wynika z podanych przez niego informacji w wywiadzie,

w trakcie prowadzenia dzialalno$ci gospodarczej na przelomie lat 1993-2000. Powyzsze znajduje poniekad
potwierdzenie rowniez w samych ustaleniach organu rentowego, ktoérego organy orzecznicze w wywiadach lekarskich
przeprowadzonych w ramach wcze$niej wydawanych decyzji przyznajacych odwolujacemu rente wskazywaly na
posiadanie przez odwolujacego do$wiadczenia zawodowego w pracy dekarza przez okolo 20 lat.

Powyzsze spostrzezenia zdaniem Sadu Okregowego pozwalaly wigzaé posiadane przez odwolujacego kwalifikacje jako
zwigzane $cisle

z wykonywaniem pracy dekarza, ktérej wykonywanie przez odwotujacego jest przeciwskazane z uwagi na istniejace u
niego dysfunkcje. Niewatpliwie jest to bowiem praca zwigzana z wysitkiem fizycznym, a takze wymagajaca mozliwie
pelnej swobody ruchéw w celu zapewnienia stabilnej pozycji ciala (np. podczas pracy na dachu), w szczego6lnosci
za$ konczyn dolnych, co tez — biorac pod uwage wspomniany wyzej opis dysfunkcji wystepujacy u odwotujacego —
prowadzi

do wniosku, iz istniejacy u odwolujgcego stopien naruszenia sprawnoS$ci organizmu ma charakter znaczny z
perspektywy posiadanych przez niego kwalifikacji. Zgodnie z opinia odwolujacy z uwagi na stan zdrowia nie jest

w stanie wykonywaé prac fizycznych ciezkich i $rednio-ciezkich, wymagajacych stania, chodzenia, dZwigania i
noszenia, na co tez biegly zwrocit uwage w opinii uzupekiajace;j.

Majac powyzsze na wzgledzie Sad Okregowy zwazyl, iz zebrany w sprawie material dowodowy byl wystarczajacy do
rozstrzygniecia sprawy i nie zachodzila koniecznoé¢ jego uzupelienia — w szczego6lnosci o wnioskowany przez biegtego
dowod z opinii innego bieglego ortopedy. Zglaszane przez organ rentowy watpliwo$ci zostaly wyjasnione w opinii
uzupelniajgcej, a nadto rozwazone przez Sad w oparciu o caloksztattu ustalonych w sprawie faktow, tym samym wobec
braku innych zastrzezen do opinii bieglego ortopedy nie zachodzita koniecznoé¢ opiniowania przez innego bieglego
tej specjalnos$ci. Nalezy rdwniez przypomnieé, ze zgodnie z ugruntowanym orzecznictwem potrzeba powotania innego



bieglego powinna bowiem wynikac¢ z okolicznosci sprawy, a nie z samego niezadowolenia strony z dotychczas zlozonej
opinii (por. wyroki Sadu Najwyzszego: z dnia 4 sierpnia 1999 r., I PKN 20/99; z dnia 12 lutego 2003 r.,

V CKN 1622/00). W tych okolicznoéciach Sad pomingl wniosek organu rentowego w powyzszym zakresie na
podstawie art. 235” § 1 pkt 5 k.p.c., uznajac, iz przeprowadzenie dodatkowego dowodu w sprawie prowadziloby do
nieuzasadnionego przedluzenia postepowania.

Majac powyzsze na uwadze, Sad Okregowy ocenil, ze przeprowadzone postepowanie potwierdzilo zasadnos$é
odwolania i tym samym konieczno$¢ zmiany zaskarzonej decyzji i przyznania K. K. prawa

do wnioskowanego $wiadczenia. W tej sytuacji, Sad Okregowy, w oparciu

o zgromadzony w sprawie material dowodowy uznal, ze odwolanie zastuguje

na uwzglednienie i zgodnie z treécig art. 477'4 § 2 k.p.c. zmienil zaskarzona decyzje zgodnie z sentencja wyroku,
przyznajac odwolujacemu prawo do renty

z tytulu czedciowej niezdolnoSci do pracy od dnia nastepujacego po dniu,

do ktoérego przystugiwala renta poprzednio orzeczona, tj. od 1 stycznia 2020 r. Ustalajgc okres, na jaki ww. Swiadczenie
powinno by¢ przyznane Sad opart sie opinii bieglego ortopedy, zgodnie z ktora cze$ciowa niezdolno$¢ odwolujacego
do pracy ma charakter trwaly.

SSO Renata Gasior

ZARZADZENIE
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