UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 9 grudnia 2019 r. znak (...) Zaklad Ubezpieczenh Spolecznych Oddzial w S. odmoéwil W. P. prawa do
Swiadczenia rehabilitacyjnego. W uzasadnieniu organ rentowy wskazal, ze Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z 31
pazdziernika 2019 r. orzekla, ze stan zdrowia ubezpieczonego nie uzasadnia przyznania mu prawa do $§wiadczenia
rehabilitacyjnego z powodu stwierdzenia czeSciowej niezdolnoéci do pracy. Ubezpieczony moze natomiast wystgpié z
wnioskiem o przyznanie renty z tytulu niezdolno$ci do pracy.

Ubezpieczony W. P. zlozyl odwolanie od powyzszej decyzji. Wnidst o jej zmiane poprzez przyznanie prawa
do $wiadczenia rehabilitacyjnego na okres 12 miesiecy oraz o zasadzenie od organu rentowego na jego rzecz
kosztow postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych. W uzasadnieniu
odwolania ubezpieczony wskazal, ze w Swietle art. 18 ust. 1 ustawa z dnia 25 czerwca 1999 r. o §wiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i macierzynstwa (zwanej dalej: ustawa zasitkowa) przestanka
przystugiwania Swiadczenia rehabilitacyjnego jest ustalenie, ze dalsze leczenie lub rehabilitacja rokuja odzyskanie
zdolnosci do pracy, bez konieczno$ci stwierdzenia, ze nastapi to w terminie 12 miesiecy. Literalne brzmienie przepisu
art. 18 ust. 2 ustawy zasilkowej wskazuje, ze okres§la on wylacznie maksymalny okres, na ktéry §wiadczenie moze
zosta¢ przyznane. W niniejszej sprawie orzeczenia lekarza orzecznika i komisji lekarskiej stwierdzaly okresowa
niezdolno$¢ do pracy ubezpieczonego. Nie stwierdzono, by w stosunku do ubezpieczonego nie bylo rokowan powrotu
do zdrowia. Lekarz orzecznik stwierdzil catkowita niezdolno$¢ do pracy do 30 listopada 2020 r., za$ komisja lekarska
- do 31 pazdziernika 2021 r. W aktach sprawy znajduje sie rowniez za$wiadczenie dr n. med. T. C., specjalisty
urologa z wieloletnim do$wiadczeniem w leczeniu nowotworéw drég moczowych, ze na dzien 9 lutego 2017 r. nie ma
przeciwwskazan do podjecia lekkiej pracy, czasowo przeciwwskazane jest za$ dzwiganie wiekszych ciezarow.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie w catoSci. W uzasadnieniu podniesiono argumenty
analogiczne jak w uzasadnieniu decyzji.

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

Ubezpieczony W. P. ma 53 lata. Ma ustalone prawo do emerytury policyjnej. Do dnia 3 pazdziernika 2015 r. podlegal
obowiazkowemu ubezpieczeniu chorobowemu z tytulu stosunku pracy z platnikiem (...) sp. z 0.0. z siedziba w S..

Niesporne

W 2012 r. rozpoznano u ubezpieczonego nowotwor pecherza moczowego. Mimo podjetego leczenia w 2015 r.
stwierdzono nawrét choroby. We wrzeéniu i grudniu 2015 r. ubezpieczony byt leczony w Oddziale Urologicznym
109 Szpitala (...) w S.. Wykonano zabieg TUR B. Podano 6 wlewek (...). W styczniu 2016 r. ponownie wykonano
zabieg TUR B. Podano 6 wlewek (...). W maju 2016 r. przeprowadzono badanie cytoskopowe, ktore potwierdzito
wznowe choroby. W czerwcu 2016 r. ponownie przeprowadzono zabieg TUR B, W wyniku H-P rozpoznano raka
urotelialnego naciekajacego o wysokim stopniu zlo§liwosci. Ubezpieczonego zakwalifikowano do chemioterapii w
Oddziale Klinicznym (...) w S.. W okresie od sierpnia do listopada 2016 r. podano 4 cykle G..

Niesporne, nadto: opinia bieglego k. 40-43.

W orzeczeniu z dnia 2 grudnia 2016 r. Lekarz Orzecznik ZUS stwierdzil, ze ubezpieczony jest czeSciowo niezdolny do
pracy do 30 listopada 2017 r. Na skutek sprzeciwu od przedmiotowego orzeczenia Komisja Lekarska ZUS w dniu 15
grudnia 2016 r. uznala ubezpieczonego za calkowicie niezdolnego do pracy do 31 grudnia 2018 r.

Niesporne, nadto: orzeczenia k. 10 i 12 akt organu rentowego.

W styczniu 2017 r. w Oddziale (...) Onkologicznej (...) Szpitala (...) przeprowadzono zabieg operacyjny. Wykonano
usuniecie pecherza moczowego, usunieto tez gruczol krokowy z wezlami chlonnymi zastonowo - biodrowymi i



wykonano odprowadzenie moczu sp. B.. W materiale pooperacyjnym nie stwierdzono rozrostu nowotworowego.
Wezly chlonne bez przerzutu raka.

Niesporne, nadto: opinia bieglego k. 40-43.

W orzeczeniu z dnia 2 pazdziernika 2019 r. Lekarz Orzecznik ZUS stwierdzil, ze ubezpieczony jest catkowicie niezdolny
do pracy do 30 listopada 2020 r. Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 31 pazdziernika 2019 r. uznata
ubezpieczonego za czeSciowo niezdolnego do pracy do 31 pazdziernika 2021 r.

Dowéd: orzeczenia k. 116 i 117 akt organu rentowego.

Ubezpieczony W. P. byt calkowicie niezdolny do pracy w okresie od 12 czerwca 2016 r. do 31 grudnia 2019 r. Od
1 stycznia 2019 r. do 31 pazdziernika 2021 r. jest czeSciowo niezdolny do pracy. Wynik leczenia onkologicznego
jest zadowalajacy. Nie stwierdzono nawrotu choroby. Ubezpieczony bedzie mogl wykonywaé lekkie prace fizyczne
z przestrzeganiem pewnego rygoru w trybie zycia, jak unikanie zmiennych warunkéw atmosferycznych czy
zanieczyszczen.

Dowaéd: opinia bieglego wraz z opinia uzupelniajaca k. 40-43, 63.

Ubezpieczony W. P. przebywal na zwolnieniach lekarskich w okresie od 14 wrze$nia 2015 r. do 5 marca 2016 r. Z dniem
5 marca 2016 r. wykorzystal lacznie 174 dni okresu zasitku chorobowego. W dniu 7 marca 2016 r. zlozyt wniosek o
Swiadczenie rehabilitacyjne. Nie wykorzystal pozostalego mu okresu zasitku chorobowego.

Dowod:

+ pisma ZUS k. 28, 38;

 zestawienie zaswiadczen k. 39;

« wniosek o Swiadczenie rehabilitacyjne k. 1 - 3 akt organu rentowego.
Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie ubezpieczonego okazalo sie niezasadne i podlegalo oddaleniu.

Stan faktyczny sprawy sad ustalil na podstawie zebranych w sprawie dokumentéw, w tym przedlozonych przez organ
rentowy, a takze na podstawie opinii bieglej z zakresu onkologii. Strony nie kwestionowaly prawdziwosci i rzetelnosci
sporzadzenia dokumentéw, a sad nie znalazt podstaw, aby odmoéwié im waloru wiarygodnoSci. Sad dal wiare rowniez
opiniom bieglej z zakresu onkologii. Zar6wno opinia gléwna jak i uzupekiajaca byly stanowcze, jasne i nalezycie
uzasadnione. Biegla odpowiedziala na pytania sadu, a nadto w opinii uzupehiajacej odniosta sie do watpliwosci
odwolujacego sie. Zarzuty ubezpieczonego zlozone do opinii uzupelhiajacej nie zdolaly powazy¢ wiarygodnosci tej
opinii. Sprowadzaly sie do skrytykowania jej, a jedynym argumentem uzasadniajacym te krytyke, bylo niepodzielenie
przez biegla wnioskéw zaswiadczenia dr n. med. T. C., ze na dzien 9 lutego 2017 r. nie bylo przeciwwskazan do podjecia
przez ubezpieczonego lekkiej pracy. Biegla miala jednak prawo nie podzieli¢ opinii wyrazonej w zaswiadczeniu
wskazanego lekarza. Sporzadzajac opinie, dysponowala dokumentacja zgromadzong w aktach sprawy, w tym aktach
organu rentowego. Po analizie tej dokumentacji przedstawila stanowczy wniosek, ze ubezpieczony byt calkowicie
niezdolny do pracy w okresie od 12 czerwca 2016 r. do 31 grudnia 2019 r. Poza powolywaniem sie na wskazane
za$wiadczenie ubezpieczony nie wskazal zadnych argumentéw mogacych zakwestionowac opinie bieglej. Z tego
wzgledu sad uznal opinie za przekonujaca, a wskazane w niej wnioski, za zastugujace na aprobate.

W myél art. 18 ust. 11 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego
w razie choroby i macierzynstwa (t.j. — Dz. U. z 2019 r., poz 645), zwanej dalej ,ustawa zasitkowa” §wiadczenie
rehabilitacyjne przystuguje ubezpieczonemu, ktéry po wyczerpaniu zasitku chorobowego jest nadal niezdolny do
pracy, a dalsze leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokuja odzyskanie zdolnoéci do pracy. Swiadczenie rehabilitacyjne



przystuguje przez okres niezbedny do przywrocenia zdolnoéci do pracy, nie dluzej jednak niz przez 12 miesiecy. Z
kolei art. 18 ust. 7 cytowanej ustawy stanowi, ze $wiadczenie rehabilitacyjne nie przysluguje osobie uprawnionej do
emerytury lub renty z tytulu niezdolnosci do pracy, zasitku dla bezrobotnych, zasitku przedemerytalnego, §wiadczenia
przedemerytalnego, rodzicielskiego $wiadczenia uzupelniajacego, nauczycielskiego Swiadczenia kompensacyjnego
oraz do urlopu dla poratowania zdrowia, udzielonego na podstawie odrebnych przepiséw.

Uzyskanie prawa do $wiadczenia rehabilitacyjnego jest uwarunkowane spelnieniem wszystkich przesltanek
pozytywnych z art. 18 ust. 1 ustawy zasitkowej oraz brakiem stwierdzenia przestanek negatywnych, okreslonych w art.
18 ust. 7 cyt. ustawy.

Juz w tym momencie stwierdzié¢ nalezy, ze ubezpieczony nie spelnil warunku z art. 18 ust. 1 ustawy zasitkowej w postaci
wyczerpania zasitku chorobowego. Ubezpieczony nie wykorzystal bowiem pelnego okresu zasitkowego. Korzystal ze
zwolnien lekarskich w okresie od 14 wrze$nia 2015 r. do 5 marca 2016 r. a nastepnie - bez wykorzystania pelnego
okresu zasitkowego - zawnioskowal o §wiadczenie rehabilitacyjne. Juzta okoliczno$é - stanowiaca uchybienie powstale
z winy ubezpieczonego, ktory nie uzyskal kolejnych zwolnien w celu wyczerpania okresu zasitkowego - wskazuje
na brak mozliwoSci przyznania mu $wiadczenia rehabilitacyjnego. Wbrew stanowisku organu rentowego z pisma z
dnia 23 lipca 2020 r. - ktére de facto jest sprzeczne z wyraznie podniesionym zarzutem tego organu podniesionym
w toku postepowania apelacyjnego w sprawie (...) ((...)) - niewyczerpanie okresu zasitkowego stanowi przeszkode
dla uzyskania $wiadczenia rehabilitacyjnego. Przemawia za tym jednoznacznie brzmienie przepisu art. 18 ust. 1
ustawy zasilkowej, gdzie jako warunek przyslugiwania §wiadczenia rehabilitacyjnego okresSlono wyczerpanie zasitku
chorobowego.

Powyzsza kwestia nie jest jednak jedyna, ktéra przemawia za odmowa prawa do Swiadczenia rehabilitacyjnego w
sytuacji ubezpieczonego. Wskazac¢ bowiem nalezy, ze wbrew twierdzeniom odwolujacego sie kwestia dlugosci okresu
niezbednego do przywrocenia zdolnoéci do pracy ma znaczenie dla ustalenia prawa do przedmiotowego Swiadczenia.

Celem $wiadczenia rehabilitacyjnego jest umozliwienie osobie niezdolnej do pracy kontynuowania leczenia lub
rehabilitacji w sytuacji, gdy okres zasitku chorobowego jest zbyt krétki do odzyskania pelnej zdolnoéci do pracy -
a lekarz orzecznik Zakladu Ubezpieczen Spolecznych stwierdzi, ze dalsze leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokuja
odzyskanie zdolno$ci do pracy. Jak wskazuje sie w piSmiennictwie, §wiadczenie rehabilitacyjne jest §wiadczeniem "na
dokoniczenie leczenia" (zob. A. Rzetecka-Gil [w:] Ustawa o §wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w
razie choroby i macierzynstwa. Komentarz, wyd. II, LEX/el. 2017, art. 18). Istotne jest przy tym jakie sa rokowania na
odzyskanie pelnej zdolnoéci do pracy - w tym odnoénie okresu koniecznego do odzyskania tej sprawnosci. W sytuacji
bowiem w ktorej choroba ubezpieczonego jest tak powazna, ze nie rokuje na odzyskanie pelnej zdolnos$ci do pracy w
okre$lonym okresie, wowczas zasadne jest staranie sie przez ubezpieczonego o rente z tytulu niezdolnosci do pracy.
Nalezy bowiem wyraznie rozréznié cel i racje obu tych $wiadczen. Swiadczenie rehabilitacyjne przystuguje jesli sa
rokowania, ze dalsze leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokuja odzyskanie zdolnosci do pracy. Termin wyplacania
$wiadczenia rehabilitacyjnego (maksymalnie 12 miesiecy) ma przy tym znaczenie. Wskazuje on, ze rokowania co do
odzyskania zdolno$ci do pracy musza by¢ wyrazne, a stan zdrowia i perspektywy jego poprawy, nie na tyle powazne,
by uzasadnialy orzeczenie o rencie. Nalezy bowiem wskazaé, ze dluzsza niezdolno$¢ do pracy umozliwia i uzasadnia
ubieganie sie od razu o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy. W mysl art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998
r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t.j. — Dz. U. z 2018 r., poz 1270), renta z tytulu
niezdolnos$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktéry spelnil lacznie nastepujace warunki:

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

3) niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1i 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust.
2 pkt 1, 3-8 i 9 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 pdzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw;



4) nie ma ustalonego prawa do emerytury z Funduszu lub nie spelnia warunkéw do jej uzyskania.

Art. 59 ust. 11 2 cyt. ustawy stanowi za$, ze osobie, ktora spelila warunki okreslone w art. 57, przystuguje albo renta
stala - jezeli niezdolno$é do pracy jest trwala, albo renta okresowa - jezeli niezdolno$é do pracy jest okresowa. Renta
okresowa przysluguje przez okres wskazany w decyzji organu rentowego. W my$l art. 12 wskazanej ustawy niezdolng
do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$é do pracy zarobkowej
z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu.
Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracita zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Cze$ciowo
niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych
kwalifikacji.

Art. 13 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
stanowia z kolei, ze niezdolno$¢ do pracy orzeka sie na okres nie dluzszy niz 5 lat, z zastrzezeniem ust. 3. Niezdolno$¢
do pracy orzeka sie na okres dtuzszy niz 5 lat, jezeli wedtug wiedzy medycznej nie ma rokowan odzyskania zdolnosci
do pracy przed uplywem tego okresu.

Z powolanych przepisow wynika, ze nie zawsze, ustalenie niezdolnoSci do pracy na pewien okres, z zastrzezeniem
daty koncowej, wskazuje na zasadno$¢ orzekania o prawie do Swiadczenia rehabilitacyjnego. Sytuacja ubezpieczonego,
jego stan wynikajacy z przebytej choroby, perspektywy poprawy stanu zdrowia, moga bowiem by¢ na tyle powazne,
ze uzasadniaja ubieganie sie przez niego od razu o rente z tytulu niezdolnosSci do pracy, nie za$ o $wiadczenie
rehabilitacyjne. Jak juz bowiem wskazano, §wiadczenie rehabilitacyjne jest §wiadczeniem ,na dokonczenie leczenia”.
Istotne jest zatem istnienie wyraznej perspektywy takiej poprawy stanu zdrowia ubezpieczonego, ktéra pozwoli na
odzyskanie zdolno$ci do pracy po uplywie pobierania §wiadczenia rehabilitacyjnego. Jesli perspektywy poprawy stanu
zdrowia w stopniu umozliwiajacym odzyskanie zdolnoSci do pracy znacznie przekraczaja 12 miesiecy, tj. okres na
jaki moze by¢ przyznane Swiadczenie rehabilitacyjne, orzekanie o prawie ubezpieczonego do tego §wiadczenia traci
sens. Nie uzasadnia tego rowniez samo w sobie orzeczenie o niezdolnoéci do pracy na pewien okres (do pewnej daty),
gdyz nie zawsze jest to rbwnoznaczne z perspektywa powrotu do zdrowia, umozliwiajacego podjecie pracy, wlasnie z
uplywem tego okresu. Organ rentowy powszechnie orzeka o niezdolnoSci do pracy na pewien okres, po czym okres
ten okazuje sie niewystarczajacy, co wiaze sie z ponownym orzeczeniem o niezdolno$ci do pracy na kolejny okres.
Taka sytuacja miala zreszta miejsce w realiach przedmiotowej sprawy. W orzeczeniu z dnia 2 grudnia 2016 r. Lekarz
Orzecznik ZUS stwierdzil, ze ubezpieczony jest czeSciowo niezdolny do pracy do 30 listopada 2017 r. Na skutek
sprzeciwu od przedmiotowego orzeczenia Komisja Lekarska ZUS w dniu 15 grudnia 2016 r. uznala ubezpieczonego za
calkowicie niezdolnego do pracy do 31 grudnia 2018 r. W orzeczeniu z dnia 2 pazdziernika 2019 r. Lekarz Orzecznik
ZUS stwierdzil, ze ubezpieczony jest calkowicie niezdolny do pracy do 30 listopada 2020 r. Komisja Lekarska ZUS w
orzeczeniu z dnia 31 pazdziernika 2019 r. uznala ubezpieczonego za cze$ciowo niezdolnego do pracy do 31 pazdziernika
2021 r. Ubezpieczony - co zresztg potwierdzila biegla w wydanych w toku niniejszego postepowania opiniach - byt
wiec catkowicie niezdolny do pracy w okresie od 12 czerwca 2016 r. do 31 grudnia 2019 r., za$ od 1 stycznia 2019 r.
do 31 pazdziernika 2021 r. jest cze$ciowo niezdolny do pracy. Jest to lacznie okres ponad 5 lat. Ciezko zatem uznac,
ze w takiej sytuacji, po wyczerpaniu zasitku chorobowego (cho¢ jeszcze raz podkresli¢ nalezy, ze ubezpieczony tego
zasitku nie wyczerpal) stan zdrowia ubezpieczonego uprawnial do stwierdzenia, ze dalsze leczenie lub rehabilitacja
lecznicza rokuja odzyskanie zdolnoSci do pracy. Uprawnione bylo zatem stwierdzenie, ze Swiadczenie rehabilitacyjne
w sytuacji ubezpieczonego sie nie nalezy, za$ zasadne byloby wnioskowanie przez niego o rente z tytulu niezdolnosci
do pracy. Wskaza¢ nalezy, ze ubezpieczony byl informowany o mozliwoSci ubiegania sie o przyznanie renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy juz w decyzji z 28 grudnia 2016 r. (k. 13 akt organu rentowego). Zostal o tym rowniez pouczony
w decyzji z dnia 9 grudnia 2019 r. (k. 118 akt organu rentowego).

Sad ma $wiadomo$¢ pogladu wyrazonego w powolanych przez ubezpieczonego orzeczeniach wyroku SN z 31.01.2017
r., IT UK 644/15 oraz uchwale SN z 2.02.2016 r., III UZP 16/15, jednak wskazac nalezy, ze przy rozpatrywaniu
konkretnej sprawy istotne sa okolicznoSci danego stanu faktycznego. W sytuacji w ktorej charakter przebytej
przez ubezpieczonego choroby oraz jego stan zdrowia rokuja co prawda odzyskanie zdolnoéci do pracy w wyniku



dalszego leczenia lub rehabilitacji, ale w odleglym, znacznie przekraczajacym 12 miesiecy, okresie, wowczas orzekanie
przyznanie $wiadczenia rehabilitacyjnego jest nieuzasadnione, gdyz trzeba mie¢ na wzgledzie ratio legis, sens
wprowadzenia prawa do tego Swiadczenia (tj. Swiadczenia na dokonczenie leczenia). W takiej sytuacji uzasadnione
staje sie wnioskowanie przez ubezpieczonego o rente z tytulu niezdolnosci do pracy - rente, ktora przeciez rowniez
mozna orzec okresowo, gdy niezdolno$é do pracy jest okresowa (istnieja perspektywy powrotu do pracy). Tym
bardziej, ze w przypadku ubezpieczonego oczywistym byl brak pozytywnego rokowania co do odzyskania przez niego
zdolnoSci do pracy w ciagu 12 miesiecy po wyczerpaniu zasitku chorobowego z uwagi na zakres i rodzaj schorzen.

Majac na uwadze powyzsze rozwazania stanowisko organu rentowego nalezalo uzna¢ za sluszne, a w konsekwencji,

na podstawie art. 477'% § 1 k.p.c., odwolanie W. P. nalezalo oddali¢.
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