Sygn. akt ITT AUa 70/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 27 pazdziernika 2015 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Anna Polak (spr.)
Sedziowie: SSA Jolanta Hawryszko
SSO del. Gabriela Horodnicka - Stelmaszczuk
Protokolant: St. sekr. sad. Edyta Rakowska

po rozpoznaniu w dniu 27 pazdziernika 2015 r. w Szczecinie

sprawy M. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w K.

o wysoko$¢ $§wiadczenia

na skutek apelacji organu rentowego

od wyroku Sadu Okregowego w Koszalinie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 19 grudnia 2014 r. sygn. akt IV U 181/12

oddala apelacje.

Sygn. akt ITI AUa 70/15

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 20 stycznia 2012 r., Zaktad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w K. przyznal ubezpieczonemu, M. K.,
prawo do renty z tytutu cze$ciowej niezdolnosci do pracy. Organ rentowy wskazal, Ze zgodnie z orzeczeniem Komisji
Lekarskiej ZUS z dnia 9 stycznia 2012 1. jest on cze$ciowo niezdolny do pracy do dnia 31 grudnia 2012 1.

W odwolaniu od decyzji ubezpieczony wniost o jej zmiane poprzez przyznanie mu prawa do renty z tytulu calkowitej
niezdolnoéci do pracy na dalszy okres. Skarzacy podniosl, Ze stan jego watroby stale sie pogarsza i jest on w trakcie
terapii lekiem interferonem, ktérej skutkiem ubocznym jest ogolne obnizenie odpornoéci organizmu. Zaznaczyl, ze
terapia moze trwaé do 72 tygodni, po czym potrzebny jest jeszcze czas na rekonwalescencje organizmu.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnioést o jego oddalenie, powtarzajac argumentacje przytoczona w
uzasadnieniu spornej decyzji.



Sad Okregowy w Koszalinie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych wyrokiem z dnia 19 grudnia 2014 r. zmienit
zaskarzona decyzje w ten sposdb, ze przyznat ubezpieczonemu M. K. rente z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy
od 1 grudnia 2011 r. do 31 grudnia 2015 .

Sad I instancji opart swoje rozstrzygniecie na nastepujacych ustaleniach faktycznych i rozwazaniach prawnych.

M. K. urodzit sie (...) Nie posiada wyuczonego zawodu. W przebiegu zatrudnienia wykonywat prace jako: kopacz —
stanowisko robotnicze; dozorca; operator myjni, rozdrabniarki i zageszczarki; stolarz, pilarz, pomocnik stolarza —
frezer; pracownik fizyczny.

W dniu 1 pazdziernika 2002 r. M. K. z uwagi na zly stan zdrowia zlozyl do organu rentowego wniosek o rente.

Zaktad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w K., decyzjg z dnia 8 listopada 2002 r. przyznal ubezpieczonemu rente
z tytulu czeSciowej niezdolnosSci do pracy od 1 paZzdziernika 2002 r. do 31 pazdziernika 2003 r. Prawo to zostalo
przedluzone do 30 listopada 2005 r.

Od 1 czerwca 2006 r. do 31 grudnia 2007 r. ubezpieczony byt uprawniony do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do
pracy. Prawo to zostalo przedtuzone do 30 grudnia 2009 r., a nastepnie do 30 listopada 2011 .

Ubezpieczony, pobierajac $wiadczenie rentowe, kontynuowat zatrudnienie w pelnym wymiarze czasu pracy,
wykonujac prace na stanowiskach: pomoc stolarza — frezer (pracownik fizyczny do 2008 r.), pomocnik stolarza (w
2008r.), monter stolarki PCV (operator pily i frezarki od 2010 r.)

Orzeczeniem z dnia 9 czerwca 2011 r. Miejski Zesp6t do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w K. zaliczyt M. K. do
umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci od 24 maja 2006 r., okresowo do 30 czerwca 2013 r., przy czym ustalil,
ze niepelnosprawnos$é¢ w ogole istnieje od 1977 1.

Z uwagi na uplyw terminu, na jaki Swiadczenie zostalo przyznane, w dniu 28 pazdziernika 2011 r. M. K.
zlozyt wniosek o ponowne ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy. Organ rentowy skierowal
ubezpieczonego na badania lekarskie, dla ustalenia aktualnego stanu zdrowia i zdolnoS$ci do pracy. Lekarz Orzecznik
ZUS, po przeprowadzonych badaniach, orzeczeniem z dnia 24 listopada 2011 r. uznal ubezpieczonego za cze$ciowo
niezdolnego do pracy do 30 listopada 2013 r.

Z uwagi na zgloszony zarzut wadliwo$ci orzeczenia przez Glownego Lekarza Orzecznika Oddzialu ZUS w K., sprawa
stala sie przedmiotem rozpoznania przez Komisje Lekarskg ZUS, ktora orzeczeniem z dnia 9 stycznia 2012 r. ustalila
u ubezpieczonego cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy do 31 grudnia 2012 1.

W oparciu o powyzsze orzeczenie Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w K., dnia 20 stycznia 2012 r. wydal sporna
decyzje.

Ubezpieczony od 2010 r. jest pracownikiem Fabryki (...) Sp. z 0. 0. w K.. Spo6tka od 2013 r. nie posiada statusu
zakladu pracy chronionej, jednakze nadal istnieje w niej szereg ulatwien w pracy dla os6b niepelnosprawnych. Dla
pracownikdéw o orzeczonym stopniu niepelnosprawnosci, tak jak dla ubezpieczonego, wyodrebniono stanowiska
pracy, dopasowane indywidualnie do poszczeg6lnych osob z uwzglednieniem zalecen lekarza zaktadowego. Oprocz
tego wladciciel zakladu wdraza nowoczesne technologie zwigzane z ulatwianiem pracy.

Praca na stanowisku montera stolarki okiennej, ktéora wykonuje M. K. jest w praktyce calkowicie zautomatyzowana.
Pobiera on przygotowane na specjalnych stojakach profile i uklada je na wkretarce, sterujac noga naciska pedal,
maszyna dociska $§ruby i wkreca je w profile, a po zmontowaniu ubezpieczony przesuwa profil na stojak. Profile waza
okolo 0,8 kg. Zdarzaja sie ciezsze profile, ale gdyby wymagalo to przekroczenia 5 kg, to wtedy kto§ mu pomaga.
Praktycznie ubezpieczony nie ma do czynienia z profilami do 5 kg.. Ubezpieczony jest zobowiazany do zmontowania
od 80 do 160 profili podczas jednej dnidowki. W zakladzie jest tylko jedno stanowisko pracy przystosowane do potrzeb



Ubezpieczony otrzymuje wynagrodzenie za kazda godzine pracy. Jest uprawniony do 30 minut przerwy na $niadanie,
ponadto w kazdej chwili moze przerwac prace i zrobi¢ sobie w stoldwce herbate. Oprocz tego ubezpieczony ma 10
dni dodatkowego urlopu jako osoba z orzeczonym umiarkowanym stopniem niepelnosprawnosci. Moze tez opuszczac
prace, idac do lekarza. Pracodawca przewiduje, na takie wyjscia do 8 godzin w ciagu miesiaca, ktore liczone sa jakby
pracowal. Jezeli czas ten przekroczy 8 godzin, to ubezpieczony musi wziac urlop.

Ubezpieczony byl diagnozowany z uwagi na podejrzenie nowotworu watroby. Brak nowotworu spowodowal, ze
zostal on przygotowany do kolejnego leczenia przeciwwirusowego. Trzeci okres leczenia przeciwwirusowego u
ubezpieczonego trwal od listopada 2011 r. do pazdziernika 2012 r. Jego leczenie byto powiklane matoplytkowoscia i
leukopenia, czyli zmniejszona iloécig bialych krwinek.

Od 1 wrzeénia 2014 r. ubezpieczony rozpoczal czwarta ture leczenia przeciwwirusowego, ktérego okres trwania miat
wynie$¢ 48 lub 72 tygodnie.

W celu zweryfikowania stanowiska organu rentowego, Sad Okregowy dopuscit dowod z opinii bieglych lekarzy,
specjalistow w zakresie schorzen wystepujacych u ubezpieczonego — specjalisty choréb zakaznych, psychiatry,
internisty i medycyny pracy. Biegli orzekajac na okoliczno$¢ ustalenia spornych okolicznoSci sprawy, tj. aktualnego
stanu zdrowia ubezpieczonego, a w konsekwencji odpowiadajac na pytanie, czy ujawnione schorzenia czynig go osobg
calkowicie, okresowo lub trwale, niezdolna do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami rozpoznali:

- przewlekle wirusowe zapalenie watroby typu C (leczone nieskutecznie, maloplytkowos¢ i leukopenia w przebiegu
terapii w 2011/20121.);

- uzaleznienie od opiatow aktualnie utrzymuje abstynencje,
- zaburzenia psychiczne i zachowania spowodowane uzywaniem opiatow w wywiadzie,

- zesp6l bolowy odcinka ledZwiowego w przebiegu zmian zwyrodnieniowych kregostupa ledZwiowego w okresie
remisji,

- prawostronna przepuklina j. miazdzystego L4-L5, aktualnie bez objawéw neurologicznych ani ubytkowych,
- przepuklina wélizgowa rozworu przetykowego przepony.

Sad Okregowy na podstawie opinii bieglych zwazyl, ze stwierdzone zmiany w aktualnym stopniu klinicznego
zaawansowania daly podstawy do uznania odwolania ubezpieczonego za uzasadnione, co spowodowalo, ze Sad ten
orzekl, iz M. K. jest nadal calkowicie niezdolny do pracy po dniu 30 listopada 2011 r., okresowo do grudnia 2015 r.

Sad Okregowy rozstrzygniecie swoje oparl na podstawie art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1988 r. o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (t.j. Dz. U. z 2009 r., Nr 153, poz. 1227 ze zm. dalej: ustawa rentowa),
a takze art. 12 i 13 tej ustawy.

Sad I instancji podkreslil, ze uzyskane opinie pochodzily od oséb nie zainteresowanych rozstrzygnieciem sprawy,
posiadajacych wieloletni staz zawodowy i dorobek naukowy. Udzielili oni Sadowi fachowych informacji i wiadomo$ci
dla ustalenia i oceny okoliczno$ci sprawy, ulatwiajac tym samym wlasciwa ocene faktow i rozstrzygniecie sporu. Nadto
stan zdrowia ubezpieczonego byl przedmiotem szczegotowej oceny bieglych r6znych specjalno$ci, uwzgledniajacych
wszystkie schorzenia, na ktore ubezpieczony powolywal sie we wniesionym odwolaniu. Sad Okregowy zwrécil
sie takze do Przychodni (...) w K. oraz do Szpitala Wojewo6dzkiego w K., celem uzyskania informacji o historii
choroby ubezpieczonego, ktéra dysponowali biegli badajacy ubezpieczonego po tej dacie. Sad zaznaczyl, ze lacznie
ubezpieczony byt badany przez lekarzy az 4 specjalnoéci, (w tym odrebnie przez dwoch lekarzy specjalistow
choréb zakaznych i trzech lekarzy specjalistow z zakresu medycyny pracy) wydano lacznie 13 opinii podstawowych



i uzupelniajacych. Sad I instancji uznal, ze aktualny stan zdrowia ubezpieczonego zostal ustalony w sposéb
wszechstronny, kompleksowy i wyczerpujacy.

Sad Okregowy zwazyl, ze wnioski plynace z opinii co do zasady byly kategoryczne, zbiezne i jednoznacznie wynikalo
z nich, ze ubezpieczony cierpi na schorzenia, ktére czynig go aktualnie osobg caltkowicie niezdolng do pracy zgodnej
z posiadanymi kwalifikacjami. Sad orzekajacy podkreslil, ze co prawda dwie biegle z zakresu medycyny pracy
wskazaly, ze ubezpieczony zdolny jest do kontynuowania dotychczas wykonywanego zatrudnienia, jednakze pominetly
one wazng w ocenie Sadu okoliczno$¢, ktéora Sad pozyskal od $wiadka K. K.. Swiadek zeznal, ze M. K. od 2010
r. zatrudniony jest u tego samego pracodawcy, tj. w Fabryce (...) Sp. z 0. 0. w K., ktéry to zaklad w chwili
zatrudnienia ubezpieczonego mial status zakladu pracy chronionej. Stworzono dla niego indywidualne stanowisko
pracy dostosowane do jego mozliwoéci zdrowotnych, na ktérym jest on zatrudniony do chwili obecnej pomimo utraty
przez pracodawce statusu zakladu pracy chronionej. Ponadto pracodawca respektuje wszystkie jego uprawnienia
pracownicze z tytulu orzeczonej niepelnosprawnosci i zezwala na czeste absencje. Sama praca ma za$ charakter
zautomatyzowany. Caloksztalt tych okoliczno$ci powoduje, ze ubezpieczony faktycznie wykonuje zatrudnienie w
warunkach pracy chronionej, na indywidualnie dostosowanym stanowisku pracy, z licznymi udogodnieniami. Stad tez
opinie te zostaly przez Sad I instancji pominiete, gdyz biegle nie odniosly sie niewatpliwie do mozliwo$ci §wiadczenia
przez ubezpieczonego pracy na otwartym rynku. Sad podkre§lil, ze art. 12 ust. 2 ustawy rentowej odnosi sie do
Swiadczenia pracy w tzw. warunkach normalnych, co w przedmiotowej sprawie nie ma miejsca. Nadto biegli z zakresu
chorob zakaznych jednomysélnie orzekli, ze w okresie leczenia interferonem pegylowanym i rybarwing, ubezpieczony
nie moze wykonywac zadnej pracy, gdyz po kazdej serii lekow, badany przez kilka, a nawet kilkanascie dni jest bardzo
oslabiony. Podjete po raz trzeci leczenie przeciwwirusowe nie przyniosto poprawy i nie zahamowato postepu choroby,
co wiecej obserwuje sie wzrost wartos$ci AFP, co moze przemawiac za procesem rozrostowym wychodzacym z komérek
watrobowych. Dodatkowo biegly z zakresu medycyny pracy stwierdzil, ze na chwile obecna nie istnieje inna metoda
leczenia, ktora pozwolilaby rokowaé co do mozliwo$ci poprawy stanu zdrowia M. K., cho¢ nie jest wykluczone, ze taka
metoda w przyszlosci powstanie.

Sad Okregowy zwrdcil takze uwage na fakt, ze ubezpieczony powinien prowadzié w chwili obecnej bardzo oszczedny
tryb zycia i dostosowaé go do znacznie obnizonej wydolnoSci i odpornosci swojego organizmu. Jakkolwiek praca
jest przeciwwskazana, to sam ubezpieczony podnidsl, ze wysoko$¢ otrzymywanej renty nie jest wystarczajaca na
pokrycie kosztow leczenia, a takze praca i kontakt z innymi ludZmi niesie ze soba walor rehabilitacyjny. Sad zwazyl, ze
ubezpieczony nie powinien ponosié¢ negatywnych konsekwencji w postaci odebrania mu uprawnien rentowych tylko z
tego powodu, ze chce pracowac wedlug swoich mozliwos$ci, na co pozwala mu obecny pracodawca. Okolicznosci sprawy
wskazuja bowiem, ze stan zdrowia M. K. nie ulegt poprawie w poréwnaniu z latami 2006-2011, kiedy to réwniez laczyt
on zatrudnienie z uprawnieniami do renty z tytulu catkowitej niezdolnoéci do pracy.

Zdaniem Sadu Okregowego wnioski ptynace z opinii bieglych byly zgodne z zasadami logiki i do§wiadczenia zyciowego,
a sposob umotywowania i kategoryczno$¢ wyrazonych stanowisk ostatecznie doprowadzil Sad I instancji do konkluzji,
ze ubezpieczony M. K. jest nadal osoba calkowicie niezdolng do pracy po dniu 30 listopada 2011 r., okresowo do
grudnia 2015 1.

Apelacje od powyzszego wyroku wywiodl organ rentowy. Zaskarzyl on rozstrzygniecie w catoSci. Wyrokowi zarzucit:

- naruszenie prawa procesowego tj. art. 233 § 1 k.p.c. przez przyjecie na podstawie opinii biegltych lekarzy sadowych
z dnia 20 kwietnia 2012 r., 20 lutego 2013 r., 23 pazdziernika 2013 r., 12 lutego 2014 r., 8 pazdziernika 2014 r. i
22 pazdziernika 2014 r., Ze ubezpieczony jest niezdolny do wykonywania jakiejkolwiek pracy z pominieciem innych
dowodow $wiadczacych o aktywnoS$ci zawodowej ubezpieczonego i jego zdolnoSci do pracy aktualnie wykonywanej,

- naruszenie prawa materialnego, tj. art. 107 w zw. Z art. 12 ust 3 ustawy z dnia 17 lutego 1998 r. o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2013 r., poz. 1440 ze zm.) i przyznanie ubezpieczonemu prawa
do renty z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy od 1 grudnia 2011 r. do 31 grudnia 2015 r. pomimo braku podstaw
do przyjecia, ze stan zdrowia ubezpieczonego w tym okresie uniemozliwia mu wykonywanie jakiejkolwiek pracy. W



oparciu o powyzsze apelujacy wniost o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy Sadowi I instancji do
ponownego rozpoznania.

Sad Apelacyjny zwazyl co nastepuje:
Apelacja organu rentowego okazala sie nieuzasadniona.

W ocenie Sadu Apelacyjnego, Sad Okregowy wydajac zaskarzony wyrok, wyjasnil wszystkie istotne okolicznoS$ci
sprawy, przeprowadzil wyczerpujace postepowanie dowodowe oraz dokonal prawidlowych ustalen faktycznych w
granicach zasad logiki formalnej i doswiadczenia zyciowego, zgodnie ze swobodna ocena dowodéw w mys$l art. 233
§ 1 k.p.c., a nastepnie wydal trafny, odpowiadajacy prawu wyrok. Sad orzekajacy wskazal w pisemnych motywach
wyroku, jaki stan faktyczny oraz prawny stal sie podstawa jego rozstrzygniecia oraz podal, na jakich dowodach opart
sie przy jego ustalaniu, stosujgc przy tym prawidlowa wykladnie przepisow prawnych majacych zastosowanie w
niniejszej sprawie. Sad pierwszej instancji nie wykroczyl zatem poza ramy swobodnej oceny dowodéw, a dokonana
przez niego ocena nie pozostaje w sprzecznoSci z zebranym w sprawie materialem dowodowym. Sad Apelacyjny
przyjmuje za wlasne ustalenia faktyczne poczynione przez Sad Okregowy oraz podziela jego ustalenia i rozwazania
prawne, rezygnujac jednoczes$nie z ich ponownego szczegdtowego przytaczania (por. wyroki Sadu Najwyzszego z dnia
5 listopada 1998 r. I PKN 339/98, OSNAPiUS 1999/24 poz. 776, z 22 lutego 2010 r. I UK 233/09, Lex nr 585720).

Nalezy wskazaé, ze specyfika oceny dowodu z opinii bieglych wyraza sie w tym, ze sfera merytoryczna opinii
kontrolowana jest przez sad, ktéry nie posiada wiadomos$ci specjalnych, tylko w zakresie zgodnoéci z zasadami
logicznego myslenia, do§wiadczenia zyciowego i wiedzy powszechnej. Kryteria oceny tego rodzaju dowodu stanowia
réwniez poziom wiedzy bieglego, podstawy teoretyczne opinii, spos6b motywowania sformulowanego w niej
stanowiska oraz stopien stanowczo$ci wyrazonych tez. Zakres czynno$ci sadu przy dokonywaniu oceny dowodu z
opinii bieglych zostat scharakteryzowany przez orzecznictwo Sadu Najwyzszego w wyroku z dnia 8 maja 2008 r.
(sygn. akt I UK 356/07, Lex nr 490392), w ktérym zawarto konstatacje, ze jakkolwiek ocena czeSciowej niezdolno$ci
do pracy, w zakresie dotyczacym naruszenia sprawnos$ci organizmu i wynikajacych stad ograniczen mozliwosci
wykonywania pracy, wymaga z reguly wiadomosci specjalnych, to jednak ostateczna ocena, czy ubezpieczony
jest cze$ciowo niezdolny do pracy musi uwzgledniaé 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 (art. 12 ust. 11 3 oraz
art. 13 ust. 1 ustawy emerytalnej w zwiazku z art. 278 § 1 k.p.c.). Biegli w niniejszej sprawie oparli sie nie tylko na
badaniu ubezpieczonego M. K. i wywiadzie z nim, ale takze na zgromadzonej dokumentacji lekarskiej zawierajacej
wyniki badan lekarskich i zaswiadczeniach obrazujacych stan zdrowia, aktualny na dzien wydania zaskarzonej decyzji.
Z tredci opinii bieglych lekarzy wynika, ze zapoznali sie oni wnikliwie z cala zgromadzong dokumentacja i dokonali
wszechstronnej analizy stanu zdrowia ubezpieczonego. W $wietle powyzszego Sad Apelacyjny podkresla, ze ocena,
jakiej winien dokona¢ Sad, ma charakter prawny, stanowiac subsumcje stanu faktycznego do norm prawnych,
i moze jej dokona¢ wylacznie sad, a nie biegly. Sad Apelacyjny w pelni aprobuje stanowisko Sadu I instancji i
uwaza, ze ocena wiarygodnos$ci i mocy dowodéw jest podstawowym zadaniem sadu orzekajacego, wyrazajacym istote
sadzenia, a wiec rozstrzygania kwestii spornych w warunkach niezawislo$ci, na podstawie wlasnego przekonania
sedziego przy uwzglednieniu caloksztaltu zebranego materialu. Granice swobodnej oceny dowodéw wyznaczone
s3 wymaganiami prawa procesowego, do§wiadczenia zyciowego oraz regulami logicznego rozumowania. Skuteczne
postawienie zarzutu naruszenia przez sad zasad okre$lonych w art. 233 k.p.c., wymaga wykazania, ze sad uchybil
zasadom logicznego rozumowania lub do$wiadczenia zyciowego. Tylko te uchybienia moga by¢ przeciwstawiane
uprawnieniu sagdu do dokonywania swobodnej oceny dowodéw. Nie jest natomiast wystarczajace przekonanie strony
o innej niz przyjal to sad wadze poszczegélnych dowoddw i ich odmiennej ocenie niz ocena sadu (tak tez Sad
Najwyzszy w wyroku z dnia 6 listopada 1998 r., II CKN 4/98, LEX nr 50231). Orzekajacy w sprawie biegli stwierdzili
u ubezpieczonego szereg dolegliwosci, jednakze najistotniejsze z punktu widzenia niniejszego sporu, jest przewlekle
wirusowe zapalenie watroby typu C. Nalezy zauwazy¢, ze cho¢ wydolno$é watroby jest zachowana, to wymaga statego
nadzoru hepatologicznego. Przy tym wszystkie opinie bieglych wyraZznie zaznaczaja, ze w przypadku dalszego leczenia



przeciwwirusowego M. K. nie bedzie w ogole zdolny do pracy z uwagi na ciezki przebieg i dlugotrwalo$c¢ leczenia. Nie
uszlo tez uwadze Sadu Apelacyjnego, ze odmiana WZW C wystepujace u ubezpieczonego jest oporna na leczenie i nie
rokuje odzyskania calkowitej zdolnoSci do pracy, jednakze zgodnie z stowami bieglego z zakresu medycyny pracy, nie
jest wykluczone, ze w przyszlosci pojawi sie terapia pozwalajaca odzyskac ubezpieczonemu zdolnoSci do pracy choéby
w czesci.

Stusznie tez Sad I instancji zwrdcil uwage na szczeg6lny charakter pracy ubezpieczonego u obecnego pracodawcy. W
momencie podjecia zatrudnienia, spotka Fabryka (...) byla zakladem pracy chronionej. Mimo, ze w chwili obecnej
spotka utracila ten status, to wyodrebnione stanowisko pracy ubezpieczonego, dostosowane do jego potrzeb oraz
przyjazna niepelnosprawnym polityka pracodawcy pozwala mu nadal na wykonywanie pracy, bez nadmiernego
obcigzania organizmu. Bezzasadny przy tym jest argument podnoszony przez organ rentowy, jakoby fakt §wiadczenia
pracy przez ubezpieczonego uzasadnial jego czeSciowa zdolno$¢ do pracy. Sad Apelacyjny podkresla, ze z opinii
bieglych nie wynikalo, iz ubezpieczony nie moze §wiadczyé zadnej pracy, a jedynie pracy w warunkach normalnych.
Jak Sad I instancji zauwazyl — zgodnie z art. 12 ust. 2 ustawy rentowej, calkowicie niezdolng do pracy jest osoba,
ktora utracila zdolno$é do wykonywania jakiejkolwiek pracy zarobkowej. Sad Okregowy zwazyl, ze mozliwoéc
uznania calkowitej niezdolnosci do pracy jest wykluczona przy zachowaniu choéby ograniczonej zdolnosci, ale w
tzw. normalnych warunkach — co znajduje potwierdzenie w wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 8 grudnia 2000 r. II
UKN 134/00 (OSNAPiUS 2002/15/369). Powyzszy poglad Sad Apelacyjny w pelni podziela. Nalezy tez wspomniec
o szczegbdlnym wplywie pracy $wiadczonej przez ubezpieczonego w obecnym zakladzie pracy. Jak sam ubezpieczony
podnioslt, chee on pracowaé wedlug swoich mozliwosci, a praca ta procz waloru ekonomicznego (mozliwo$é dalszego
leczenia) niesie ze soba korzy$¢ takze dla jego psychiki. Niewatpliwie istotny wplyw na dolegliwos$ci psychiczne M. K.
ma przebywanie z innymi ludzmi i poczucie bycia potrzebnym. Nadto z zebranego w sprawie materialu dowodowego
nie wynika aby nastgpila poprawa stanu zdrowia , ktéra moglaby zadecydowac o przyznaniu ubezpieczonemu renty z
tytulu czeéciowej niezdolnosci do pracy. Zaden z bieglych opiniujacych w sprawie nie wskazal na zaistnienie poprawy
w stanie zdrowia ubezpieczonego.

Sad Apelacyjny uznat rozstrzygniecie Sadu Okregowego za prawidlowe i oparte na wlasciwie przeprowadzonym
postepowaniu dowodowym. Prezentowane w apelacji zarzuty okazaly sie nieuzasadnione, a poniewaz brak jest innych
podstaw do wzruszenia trafnego rozstrzygniecia sadu pierwszej instancji, ktore Sad odwolawczy bierze pod rozwage
z urzedu, apelacje jako bezzasadna na podstawie art. 385 k.p.c. nalezalo oddali¢.

SSO del. Gabriela Horodnicka- SSA Anna Polak SSA Jolanta Hawryszko
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