Sygn. akt ITT AUa 986/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 27 maja 2014 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Anna Polak
Sedziowie: SSA Urszula Iwanowska
SSO del. Beata Goérska (spr.)
Protokolant: St. sekr. sad. Katarzyna Kazmierczak

po rozpoznaniu w dniu 27 maja 2014 r. w Szczecinie

sprawy R. N.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwigzku z choroba zawodowa

na skutek apelacji ubezpieczonego

od wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie VII Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 18 wrze$nia 2013 r. sygn. akt VII U 580/11

oddala apelacje.

SSO del. Beata Gorska SSA Anna Polak SSA Urszula Iwanowska

Sygn. III AUa 986/13

UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w S., na podstawie przepiséw ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku o
ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkow przy pracy i choréb zawodowych (t.j. Dz. U 200 Nr 167, poz. 1322 ze
zm.) oraz ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t.j. Dz. U.
2009 Nr 153, poz. 1227 ze zm.) decyzja z dnia 17 marca 2011 roku, odmoéwil R. N. prawa do renty z tytulu niezdolnosci
do pracy w zwiazku z choroba zawodowa argumentujac, iz Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 18 lutego 2011
roku uznala, ze wnioskodaweca jest czeéciowo niezdolny do pracy, jednakze niezdolno$é ta nie pozostaje w zwigzku z
choroba zawodow3.

Z powyzsza decyzja nie zgodzil sie ubezpieczony, ktéry w odwolaniu z dnia 31 marca 2011 roku wnioést o przyznanie
prawa do wnioskowanego §wiadczenia. W uzasadnieniu swojego stanowiska wskazal, ze podczas pracy w latach



1971-1999 mial kontakt z azbestem, co spowodowalo powstanie u niego choroby zawodowej w postaci choroby
oplucnej lub osierdzia wywolane pylem azbestu-rozlegle zgrubienia oplucnej. Dalej powdd wskazal, ze w $wietle
powyzszego orzeczenia, orzeczenie lekarza orzecznika ZUS nie uwzglednia rzeczywistego stanu jego zdrowia.

W odpowiedzi na odwolanie pozwany organ rentowy wniost o jego oddalenie w catoSci, podtrzymujac argumentacje,
jak w uzasadnieniu zaskarzonej decyzji.

Wyrokiem z dnia 18 wrze$nia 2013r. Sad Okregowy w Szczecinie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych oddalil
odwolanie.

Sad Okregowy ustalil i zwazyl, co nastepuje:
R. N. urodzit sie (...).

Orzeczeniem Wojewbdzkiego Osrodka Medycyny Pracy (...) Centrum (...) w S. z 24 wrze$nia 2010 roku, rozpoznano
u wnioskodawcy chorobe zawodowa — choroby ophlucnej lub osierdzia wywolane pylem azbestu — rozlegle zgrubienia
optucne;j.

Orzeczeniem z dnia 20 stycznia 2011 roku Komisja Lekarska ZUS ustalila u wnioskodawczyni staly uszczerbek na
zdrowiu w wysoko$ci 15 %, spowodowany skutkami choroby zawodowe;.

Aktualnie u wnioskodawcy rozpoznaje sie:

- cukrzyce typu 2 niewyréwnana,

- chorobe wiencowa stabilng IT wg CCS,

- nadci$nienie tetnicze II wg WHO,

- utrwalone migotanie przedsionkow,

- otylo$¢ BMI=38,5kg/m?,

- zylaki podudzi,

- marsko$¢ watroby w okresie poczatkowym,

- zgrubienia oplucnej wywolane pylami azbestu jako choroba zawodowa w wywiadzie.
Ubezpieczony R. N. jest czeSciowo i trwale niezdolny do pracy z przyczyn internistycznych.

Rozpoznana u wnioskodawcy choroba zawodowa — zgrubienia oplucnej wywolane kontaktem z azbestem - nie jest
przyczyna niezdolnoSci ubezpieczonego do pracy.

Odwolanie wnioskodawcy R. N., stanowiace przedmiot niniejszego rozpoznania, w ocenie Sagdu Okregowego nie
zastugiwalo na uwzglednienie.

Zgodnie z dyspozycja art. 6 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spolecznym z
tytulu wypadkow przy pracy i chordb zawodowych (Dz. U. 2002 r. nr 199, poz. 1673), ubezpieczonemu, ktory stal sie
niezdolny do pracy wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowej przystuguje renta z tytulu niezdolnoéci do

pracy.

Zkolei art. 17 ust 1 powolanej ustawy statuuje, iz przy ustalaniu prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy powstalej
w warunkach, o ktérych mowa powyzej stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. 2009 r. Nr 153, poz. 1227 ze zm.).Renta z tytulu



niezdolno$ci do pracy przystuguje niezaleznie od dlugosci okresu ubezpieczenia wypadkowego oraz bez wzgledu na
date powstania niezdolno$ci do pracy spowodowanej choroba zawodowa (art. 17 ust. 2 ustawy wypadkowej).

Za chorobe zawodowa uwaza sie chorobe okreslong w wykazie choréb zawodowych, o ktérym mowa w art. 237 § 1
pkt 2 Kodeksu pracy, jezeli zostala spowodowana dzialaniem czynnikéw szkodliwych dla zdrowia wystepujacych w
srodowisku pracy lub sposobem wykonywania pracy (art. 4)

Przedmiotowy wykaz zawarty zostal w Rozporzadzeniu Rady Ministréow z dnia 30 lipca 2002 roku w sprawie
wykazu choréb zawodowych, szczegbélowych zasad postepowania w sprawach zglaszania podejrzenia, rozpoznawania
i stwierdzana choréb zawodowych oraz podmiotéw wlasciwych w tych sprawach (Dz. U. 2002 r. nr 132 poz. 1115).
Wskazane rozporzadzenie pod pozycja 4 (choroby oplucnej lub osierdzia wywolane pylem azbestu) pkt 1 wykazu
wskazuje — jako chorobe zawodowa — rozlegle zgrubienia oplucne;.

Sad Okregowy podkreslil, ze z przywolanych przepiséw wynika, ze aby otrzymac¢ rente z tytulu niezdolnosci do pracy,
osoba ubiegajaca sie o to $wiadczenie musi by¢ osoba niezdolng do pracy w zwigzku z wystepowaniem u niej schorzenia
spowodowanego choroba zawodowa.

W myél art. 57 ustawy emerytalno — rentowej, renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory
spekil lacznie nastepujace przestanki :

1. jest niezdolny do pracy
2. ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy

3.niezdolno$¢ do pracy powstata w okresie skladkowym lub niesktadkowym, albo nie p6Zniej niz w ciagu 18 miesiecy
od ustania tych okresow.

Na mocy art. 12 wyzej cytowanej ustawy niezdolng do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub czeSciowo utracila zdolnoéé
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po
przekwalifikowaniu. Catkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracita zdolnoé¢ do wykonywania jakiejkolwiek
pracy. CzeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolnoé¢ do pracy zgodnie z
poziomem posiadanych kwalifikacji.

Sad I instancji zaakcentowal, Ze jedna z podstawowych przeslanek nabycia prawa do renty w zwiazku z choroba
zawodowa jest czeSciowa lub catkowita niezdolnosé do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji, przy czym
niezdolno$¢ ta musi by¢ skutkiem pracy zawodowej.

Zdaniem Sadu Okregowego okoliczno$¢, iz u wnioskodawcy stwierdzono chorobe zawodowa jest okoliczno$cia
niesporna. Kwestia poddana rozstrzygnieciu Sadu bylo to, czy ubezpieczony jest osoba niezdolna do pracy w zwiazku
z choroba zawodowa i w jakim stopniu — tzn. czy utracit zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy czy tez w
znacznym stopniu utracil zdolno$¢ do wykonywania pracy zgodnej z poziomem podsianych kwalifikacji.

Poniewaz rozstrzygniecie wymienionych tu kwestii wymagato wiedzy specjalistycznej z zakresu medycyny, Sad
dopuscit dowdd z opinii bieglych lekarzy sadowych o specjalizacjach odpowiadajacych schorzeniom ubezpieczonego
tj. bieglych z zakresu pulmonologii, kardiologii i diabetologii. Wymienieni biegli w sporzadzonych na potrzeby
przedmiotowej sprawy opiniach jednoznacznie stwierdzili, iz choroba zawodowa R. N. nie daje podstaw do uznania
go za osobe niezdolna do pracy w zwiazku z choroba zawodowa.

Biegli pulmonolog i kardiolog-diabetolog w opinii z dnia 22 wrze$nia 2011 roku jednoznacznie stwierdzili, iz
wnioskodaweca jest osoba niezdolna do pracy z przyczyn internistycznych, a zgrubienia oplucnej wywolane kontaktem
z azbestem, ktore zostaly uznane za chorobe zawodowsg, nie sg przyczyna niezdolnoséci do pracy. Ich charakter
jest mierny i nie powoduje inwalidztwa oddechowego. Wnioskodawca nie przyjmuje od dwoch lat zadnych lekow
pulmonologicznych, jest jedynie pod okresowa kontrola poradni specjalistyczne;.



Na skutek wniesienia przez wnioskodawce zastrzezen do opinii bieglych, Sad Okregowy postanowil dopusci¢ dowdd
z uzupelniajacej opinii dotychczasowych bieglych, umozliwiajac im ustosunkowanie sie do zarzutéw podniesionych
przez ubezpieczonego.

W opinii uzupelniajacej z dnia 4 pazdziernika 2012 roku biegli podtrzymali w/w orzeczenie dotyczace braku
niezdolno$ci badanego do pracy w zwigzku z choroba zawodowa. Biegli w opinii tej podali, ze praca w narazeniu na
oddzialywanie substancji szkodliwych, w szczeg6lnoéci pylow azbestowych wplynela na powstanie u wnioskodawcy
choroby zawodowej — rozleglego zwloknienia oplucnej. W ocenie bieglych charakter tych zmian jest nieduzy nie
powoduje w obecnym stanie zdrowia cech niewydolnoéci oddechowej. Narazenia na pyly i substancje szkodliwe
np. dym tytoniowy (wnioskodawca palil tyton wiele lat, nie pali od ok. 2001 roku), spowodowaly rozwdj (...)
( niezawodowej), z powodu ktérej wnioskodawca leczy sie od 2002 roku.

Z opiniami bieglych sadowych zgodzil sie Przewodniczacy Komisji Lekarskich Zakladu Ubezpieczen Spoltecznych.
Ubezpieczony wniost zastrzezenia do w/w opinii formutujac do bieglych szereg pytan odnoénie wnioskow ww. opinii.

W kolejnej opinii uzupehiajacej z 27 czerwea 2013 roku biegli odpowiadajgc na zastrzezenia i pytania zadane przez
ubezpieczonego, podtrzymali wczedniejsze opinie o braku niezdolnosci ubezpieczonego do pracy z powodu choroby
zawodowe;j.

Biegli podali, ze stwierdzenie, iz charakter wystepujacego u wnioskodawcy schorzenia nie jest znaczny, albowiem
z rozpoznang choroba zawodowa w ostatnich 2 latach nie przyjmowal zadnych lekéw pulmonologicznych i nie
byl leczony pulmonologicznie, a wizyty w poradni specjalistycznej maja charakter obserwacyjny, konsultacyjny. Z
badania przedmiotowego R. N. wynika, Ze brak jest cech niewydolnoSci oddechowej — brak duszno$ci, meczliwos$ci
wysitkowej, sinicy, zmian ostuchowych. Z choroba ophlucnej sa zwigzane wylacznie zgrubienia oplucnej, spowodowane
wdychaniem pylu azbestu, rozpoznane jako choroba zawodowa. Pozostale schorzenia wymienione przez bieglych,
nie pozostaja w zadnym zwiazku z chorobg oplucnej. Dalej biegli wskazali, Ze rozpoznajac u badanego (...) brali
pod uwage wytyczne grupy ekspertow na temat etiologii (...), ktore méwia, ze w wiekszosci przypadkow (...)
glownym czynnikiem etiologicznym jest przewlekly nikotynizm (80%przypadkéw), zanieczyszczenie przemystowe
— zanieczyszczenie Srodowiska pracy, stanowi jedynie nikly procent czynnikéw etiologicznych (19%). W przypadku
wspolistnienia obu tych czynnikéw, proporcje ich wynosza jak 4:1. Zdaniem bieglych przyczyna zachorowania
badanego na (...) jest palenie tytoniu. W niektorych warunkach ( np. w krajach niezurbanizowanych wsréd ludnosci
palacej tyton)moze byé¢ ono jedyng przyczyna rozwoju tej choroby. Praca polegajaca na dlugim kontakcie z pylami
i innymi szkodliwymi substancjami moze wg. literatury medycznej opartej na dowodach naukowych by¢ przyczyna
rozwoju (...) narazenie na pyl azbestu moze powodowa¢ u oso6b podatnych miedzybloniaka oplucnej, azbestoze,
zwloknienia optucnej. W przypadku wnioskodawcy choroba (...) nie mogla zosta¢ wywolana chorobg osierdzia lub
oplucne;.

W zastrzezeniach do powyzszej opinii ubezpieczony wskazal, iz jego zdaniem rozpoznane schorzenia: cukrzyca typu
2, choroba wienicowa, zwigzane sa z rozpoznana u niego choroba zawodowa.

Sad Okregowy podzielil opinie bieglych sadowych, ze aktualny stan zdrowia ubezpieczonego nie czyni go niezdolnym
do pracy w zwiazku choroba zawodowa. Opinie bieglych zostaly wydane na podstawie wszelkiej dostepniej
dokumentacji medycznej z przebiegu leczenia i po badaniu przedmiotowym strony, przez bieglych posiadajacych
wieloletnie doswiadczenie zawodowe, specjalistow od schorzen, na jakie cierpi ubezpieczony.

Zdaniem tego Sadu opinie bieglych stanowig wystarczajacy material do oceny stanu zdrowia R. N. oraz jego zdolnosci
do pracy. Opinie te sa dokladne, logiczne i spojne, a zawarte w nich wnioski koncowe prawidlowo uzasadnione,
dlatego tez — mimo zastrzezen sformulowanych przez wnioskodawce - brak jest podstaw do ich podwazenia. Opinie
te zawieraja nadto szczegblowe uzasadnienie i trafne wnioski koncowe i dlatego tez Sad uczynil je podstawg swojego
orzeczenia.



Sad Okregowy rowniez podkreslil, iz skarzacy w zastrzezeniach do w/w opinii poza subiektywna ocena swojego
stanu zdrowia, nie przedstawil dokumentacji medycznej czy wynikdéw badan, ktére moglyby stanowié podstawe
do odmiennej oceny stanu jego zdrowia. Zgodnie z ugruntowanym orzecznictwem sadoéw strona, ktéra chce
zakwestionowa¢ wnioski wyrazone w opinii biegtego sadowego winna przedstawi¢ konkretne uwagi i argumenty
podwazajace miarodajno$¢ dotychczasowych opinii lub, co najmniej miarodajnosé te poddajace w watpliwosé (por.
wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z 5 maja 2002, sygn., III AUa 811/02, opubl. OSA 2003/9/35).

W konsekwencji powyzszego, Sad Okregowy — w §lad za trescia opinii bieglych przyjal, iz ubezpieczony nie jest osoba
niezdolng do pracy w zwigzku z choroba zawodowsg i na mocy art. 477 4 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie od skarzonej
decyzji.

Apelacje od tego wyroku wniost ubezpieczony, zaskarzajac go w calosci.

Wyrokowi temu zarzucil bledy w ustaleniach faktycznych i niezgodno$¢ istotnych ustalen sadu z treécig zebranego
materialu w sprawie. Wnidsl o calkowite uchylenie wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie VII Wydziatl Pracy i
Ubezpieczen Spolecznych ,dnia 18 wrze$nia 2013r. i ustalenie, ze na duszno$¢ spowodowana kontaktem z azbestem
leczony byl od 2001 roku i ze pozostaje pod opieka tego lekarza do chwili obecnej, takze przyjmowal i przyjmuje
nadal leki wdechowe, a nie jak pisze Sad Okregowy, w swoim uzasadnieniu, ze nie leczyt sie u pulmonologa i nie
przyjmowal zadnych lekdw. Wnio6st réwniez o uznanie, ze jest niezdolny do pracy z powodu choroby zawodowej,
wywolanej kontaktem z azbestem w czasie pracy w Stoczni w latach 1971-1999.

W uzasadnieniu podal, ze ustalenia Sadu Okregowego nie polegaja na prawdzie. Wlasnie z powodu niewydolnosci
oddechowej, w 2001 roku zostal skierowany przez lekarza Wojewddzkiego O$rodka Medycyny Pracy do Poradni (...) i
od tamtej pory jest pod stalg opieka tej poradni. Swiadczy o tym dokumentacja medyczna , tj. badania, prze$wietlenia
itd., ktora znajduje sie w aktach sprawy.

Na duszno$¢ i meczliwo$é z powodu tego schorzenia uskarza sie od wielu lat, Sad Okregowy podal jednak, ze nie leczy
sie u pulmonologa i nie zazywa lekdw wdechowych., co nie jest zgodne ze stanem faktycznym. W ocenie apelujacego
nie jest prawda, ze od dwdch lat nie zazywa lekéw pulmonologicznych. Uwaza, ze nie mdgt tego powiedzie¢ w Sadzie.
Jego zdaniem w czasie zeznan, musial sie wkrasé jaki$ blad w zapisie. Podat do akt wykaz lekéw i wéréd innych
lekow, ktore zazywa znajduja sie leki pulmonologiczne. Wedlug apelujacego by¢ moze , ze w czasie badania na komisji
lekarskiej w Sadzie Okregowym w dniu 22 wrzeé$nia 2011r. podawal bledne odpowiedzi, bo byl wtedy po wypadku,
mial wstrzagénienie moézgu i nie wiele kojarzyt, a nawet nie pamietal, kto go badal i dlatego moze wtedy podal, fakty
nie majace nic wspoélnego z rzeczywistoScia.

Ubezpieczony podal, ze ma rozlegle zwléknienie ophlucnej, co powoduje jego niezdolnoéé do pracy, czesto sie meczy,
nie moze pokona¢ kilku schodéw do gory, jest mu ciagle duszno , nie moze oddychaé, musi braé leki wdechowe, ma
stwierdzong chorobe zawodowa, ma takze orzeczenie niepelnosprawnosci w stopniu umiarkowanym., dlatego wniost
o0 orzeczenie, jak na wstepie apelacji. W ocenie apelujacego nie jest bowiem prawda jak pisze Sad Okregowy, Ze nie byt
nigdy leczony pulmonologicznie i Ze jego wizyty w poradni maja charakter obserwacyjny, konsultacyjny, ze nie cierpi
z powodu niewydolnoéci oddechowej , ze cechuje go brak meczliwo$ci wysitkowej. Zdaniem R. N. jego stan zdrowia
przedstawia sie odwrotnie i to jego odczucia winny by¢ brane pod uwage, a nie ustalenia Sagdu Okregowego.

Sad Apelacyjny zwazyl co nastepuje:
Apelacja R. N. okazala sie nieuzasadniona.

Ponowna analiza zgromadzonego w sprawie materialu dowodowego, a takze zarzutéw podniesionych w apelacji
prowadzi do wniosku, iz zaskarzony wyrok Sadu Okregowego jest prawidlowy, bowiem ubezpieczony nie spelnil jednej
z przestanek warunkujacych przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa
(art. 6 ust. 1 pkt 6 i art. 17 ustawy z dnia 30 paZzdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytutu wypadkéw przy



pracy i choréb zawodowych w zwiazku z art. 12 i 13 ustawy z dnia 17 grudnia o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych).

Odnoszac sie do zarzutdéw apelacji nalezy zauwazyé, ze ubezpieczony w istocie kwestionuje jedynie prawidlowosé
opinii sporzadzonych w niniejszym postepowaniu przez zesp6l bieglych lekarzy sadowych. Skarzacy nie podal przy
tym zadnych rzeczowych argumentéw na poparcie formulowanych twierdzen, ktére moglyby podwazy¢ konsekwentne
i jednoznaczne wnioski lekarzy specjalistow, wskazujac ponownie na wlasne, subiektywne odczucia odno$nie jego
zlego stanu zdrowia. Tymczasem kontrola instancyjna zaskarzonego rozstrzygniecia prowadzi do wniosku, iz Sad
Okregowy zgromadzil pelnag dokumentacje lekarska dotyczaca stanu zdrowia R. N. i nastepnie dopuscit dowod z opinii
bieglych lekarzy sadowych o specjalno$ciach odpowiednich do schorzen ubezpieczonej — lekarza specjaliste w zakresie
kardiologii, interny, diabetologii, oraz pulmonologii.

I tak w opinii sadowo — lekarskiej z dnia 6 pazdziernika 2011 r. biegli wymienionych wyzej specjalnosci postawili
zgodny wniosek, iz aktualny stan zdrowia R. N. spowodowany chorobg drog oddechowych powoduje niezdolnoéc
do pracy czeSciowa, ale nie zwigzang z choroba z zawodowa. Jednocze$nie opiniujacy zgodnie wskazali, ze
schorzenia rozpoznane jako choroba zawodowa — zgrubienie oplucnej wywolane kontaktem z azbestem, ktore
zostaly uznane za chorobe zawodowa, nie daje obecnie podstaw do uznania niezdolno$ci do pracy. Ich charakter
jest mierny i nie powoduje inwalidztwa oddechowego. Wskazali, ze wnioskodawca od dwoch lat ( a nie jak
podaje ubezpieczony nigdy) nie przyjmuje zadnych lekéw pulmonologicznych i jest jedynie pod okresowg kontrolg
poradni specjalistycznej. Swoje stanowisko biegla pulmonolog uargumentowata i powtoérzyla w dwoch opiniach
uzupehiajgcych bedacych jednocze$nie ustosunkowaniem do zarzutéw ubezpieczonego. Biegli nie znaleZli zatem
podstaw do uznania niezdolno$ci do pracy z tytulu choroby zawodowej ubezpieczonego.

Sad Apelacyjny nie mial watpliwosSci co do trafno$ci ocen powyzszych opinii. Zostaly one wydane przez bieglych
lekarzy, ktérym nie mozna zarzuci¢ braku rzetelnosci czy fachowosci. Opiniujacy swoje wnioski i ich uzasadnienie
oparli na wlasnym badaniu oraz wnikliwej analizie dokumentacji medycznej ubezpieczonego, positkujac sie posiadang
wiedza specjalistyczna. Sad Okregowy podkreslil, Ze opinie bieglych stanowig wystarczajacy material do oceny stanu
zdrowia R. N. oraz jego zdolnosci do pracy. Uznal je za dokladne , logiczne i spojne, a ich wnioski konicowe jako
prawidlowo uzasadnione.

Wobec treéci apelacji przypomnieé trzeba, ze renta z tytulu niezdolnoéci do pracy, takze w zwigzku z choroba
zawodowa, jest $wiadczeniem z ubezpieczenia spolecznego zwigzanym z istnieniem w organizmie osoby ubezpieczone;j
stanu chorobowego czynigcego badanego obiektywnie niezdolnym do pracy, co musi mie¢ bezposrednia przyczyne
w chorobie zawodowej. Specyfika ryzyka niezdolnoSci do pracy przejawia sie jednak w niestato$ci tego stanu
faktycznego i prawnego, dlatego skierowanie na badanie lekarskie stuzy ustaleniu niezdolnoéci do pracy, ftj.
oceny stanu zdrowia osoby starajacej sie o Swiadczenie jako przestanki warunkujacej prawo do renty. W razie
ustalenia w tym trybie braku niezdolno$ci, prawo do Swiadczenia nie moze powsta¢. O zmianach w prawie i
wysokoSci §wiadczen rentowych przesadza wynik badania lekarskiego przeprowadzanego przez lekarza orzecznika
ZUS, ktory dokonuje oceny niezdolnoéci do pracy, jej stopnia i trwalo$ci. Tre$¢ orzeczenia lekarza orzecznika ZUS
w przedmiocie zmiany kwalifikacji niezdolnoéci do pracy, braku tej niezdolnoSci lub jej ponownego powstania,
powinna w rownym stopniu wynika¢ zaréwno z profesjonalnej (tj. uwzgledniajacej aktualny stan wiedzy medycznej)
oceny stanu zdrowia badanego (wyrok Sadu Najwyzszego z 12 stycznia 2001 r., II UKN 181/00, OSNAPiUS 2002,
nr 17, poz. 418), jak i odpowiedniego uwzglednienia (powigzania) biologicznego aspektu niezdolno$ci do pracy z
elementami ekonomicznymi, np. posiadanymi kwalifikacjami, mozliwo$cia przywrdcenia niezbednej sprawno$ci w
drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo$écig wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy, celowo$cia
przekwalifikowania (art. 13 ust. 1 ustawy rentowej). Pominiecie albo bledna ocena — w decyzji organu rentowego
wydanej na podstawie orzeczenia lekarza orzecznika ZUS, a od 1 stycznia 2005 r. rowniez komisji lekarskiej (art.
14 ust. 3 ustawy rentowej) — ktoregokolwiek ze wskazanych wyzej elementéw niezdolnoéci do pracy stanowi dla
ubezpieczonego podstawe do odwolania sie do sadu ubezpieczenn spolecznych o ustalenie prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy (tak Sad Najwyzszy w wyrokach z 10 czerwca 1999 r., II UKN 675/98, OSNAPiUS 2000, nr 16,
poz. 624 i z 6 pazdziernika 2000 r., II UKN 22/00, OSNAPiUS 2002, nr 10, poz. 247). W postepowaniu sagdowym



ocena catkowitej badz cze$ciowej niezdolnosci do pracy, w zakresie dotyczacym naruszenia sprawnos$ci organizmu i
wynikajacych stad ograniczen mozliwosci wykonywania pracy — weryfikacja orzeczen lekarzy orzecznikow, z zasady
wymaga wiadomosci specjalnych. W takiej sytuacji, sad nie moze orzekaé¢ wbrew opinii bieglych sadowych.

Wedhug przedstawionych wynikéw opinii bieglych sadowych dokonanych w tej sprawie w postepowaniu przed Sagdem
Okregowym na podstawie badan ubezpieczonego oraz analizy dokumentacji medycznej, jak i w $wietle aktualnej
wiedzy medycznej, nie ujawniono zadnych podstaw uzasadniajacych catkowite wykluczenie ubezpieczonego z pracy
zarobkowej w zwigzku z rozpoznang u niego choroba zawodowa. Subiektywne odczucia ubezpieczonego nie moga
za$§ podwazy¢ dokonanej przez bieglych sadowych oceny medycznej. Chociaz wystepuja u skarzacego schorzenia
powodujace niezdolno$é do pracy z ogblnego stanu zdrowia, to zgodnie z wiedza specjalistyczna nie maja one zwigzku z
choroba zawodowa, a tym samym, jak stusznie przyjal sad pierwszej instancji, nie zostala spelniona jedna z przestanek
przyznania prawa do renty w zwiazku z choroba zawodowa.

Majac na uwadze powyzsze Sad Apelacyjny nie znalazl podstaw do wydania orzeczenia zgodnego z wnioskiem apelacji
ina podstawie art. 385 k.p.c. wniesiony §rodek odwolawczy oddalil jako bezzasadny.
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