Sygn. akt I AUa 169/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 19 wrzeénia 2012 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Zofia Rybicka - Szkibiel
Sedziowie: SSA Urszula Iwanowska (spr.)
SSA Barbara Bialecka
Protokolant: St. sekr. sad. Katarzyna Kazmierczak

po rozpoznaniu w dniu 19 wrzeénia 2012 r. w Szczecinie

sprawy L. R.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzialowi w S.

o prawo do renty z tytutu niezdolnoéci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy prowadzeniu dzialalnoéci gospodarczej
na skutek apelacji ubezpieczonego

od wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie VII Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

z dnia 5 stycznia 2012 r. sygn. akt VII U 848/10

oddala apelacje.

IITA Ua 169/12

Uzasadnienie:

Decyzja z dnia 13 sierpnia 2009 r. Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S. odmoéwil L. R. dalszego - po dniu 31
sierpnia 2009 r. prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy prowadzeniu dziatalnosci
gospodarczej z dnia 29 maja 1999 r. wskazujac, ze komisja lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 10 sierpnia 2009 r. uznala,
iz ubezpieczony nie jest niezdolny do pracy.

W odwolaniu od powyzszej decyzji L. R. podnidsl, Ze ma ograniczone mozliwosci ruchowe, co wyklucza jego
zatrudnienie w dotychczasowym zawodzie malarza budowlanego. Ubezpieczony dodal, ze posiada za$wiadczenie
lekarskie, z ktorego wynika, iz wskazana jest w jego przypadku ochrona kregostupa przed nadmiernym wysitkiem.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie w caloSci, prezentujac argumentacje tozsama, jak
w zaskarzonej decyzji.



Wyrokiem Sadu Okregowego w Szczecinie z dnia 26 stycznia 2010 r. odwolanie ubezpieczonego zostalo oddalone.
Na skutek apelacji ubezpieczonego Sad Apelacyjny w Szczecinie uchylil zaskarzony wyrok i przekazal sprawe do
ponownego rozpoznania Sagdowi Okregowemu VII Wydzialowi Pracy i Ubezpieczenn Spolecznych. Sad Apelacyjny
wskazal, ze przy ponownym rozpoznawaniu sprawy Sad Okregowy winien zasiegngé opinii nowego zespotu bieglych
neurologa, ortopedy i medycyny pracy na okoliczno$é¢ niezdolnoSci ubezpieczonego do pracy zgodnej z jego
kwalifikacjami po dniu 31 sierpnia 2009 r. w zwigzku z wypadkiem przy prowadzeniu dzialalno$ci gospodarcze;j.
Biegli wydajacy opinie o stanie zdrowia ubezpieczonego winni wskaza¢ w czym przejawia sie poprawa stanu zdrowia
w stosunku do okresu poprzedniego, czy skutki urazéw nadal powoduja naruszenie sprawnosci organizmu, a nadto
winni dokona¢ oceny stanu zdrowia L. R. w odniesieniu do jego kwalifikacji i to zaréwno do prowadzenia dzialalnoSci
gospodarczej w zakresie uslug malarskich, jak rowniez do wykonywania prac robotnika budowlanego, malarza-
szpachlarza, malarza-tapeciarza oraz dozorcy (j. pracy zgodnej z jego kwalifikacjami). Nadto, biegli winni wskazac,
czy wobec wieku ubezpieczonego oraz 9 letniego okresu pozostawania na rencie, mozliwe jest jakiekolwiek jego
przekwalifikowanie zawodowe.

Po ponownym rozpoznaniu sprawy wyrokiem z dnia 5 stycznia 2012 r. Sad Okregowy w Szczecinie VII Wydzial Pracy
i Ubezpieczen Spotecznych oddalit odwolanie ubezpieczonego.

Powyzsze orzeczenie Sqd Okregowy oparl o nastepujgce ustalenia faktyczne i rozwazania prawne:

L. R. urodzony dnia (...), przez cale zycie zawodowe byl pracownikiem budowlanym i wykonywal fachowe prace w
zakresie malowania, tapetowania i szpachlowania. Przez kilka lat pracowal rowniez jako dozorca. Ostatnio przed
uzyskaniem prawa do renty ubezpieczony pracowal jako malarz budowlany w formie tzw. samozatrudnienia, a
prowadzona przez niego dziatalno$¢ gospodarcza zostala zalozona na polecenie dotychczasowego pracodawcy.

W okresie od 22 listopada 2000 r. do 31 sierpnia 2009 r. ubezpieczony mial ustalone prawo do renty z tytulu
niezdolnos$ci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy prowadzeniu dziatalnosci do pracy, jaki mial miejsce w dniu 29
maja 1999 r. W tym dniu, podczas prac remontowych domu ubezpieczony spadl z wysokiej na okoto 3 m drabiny
i ztamal trzon kregu L2 kregostlupa. Wniosek o ponowne ustalenie prawa do renty ubezpieczony zlozyt w dniu 23
czerwea 2009 T.

Aktualnie u ubezpieczonego rozpoznaje sie:

- przebyte 29 maja 1999 r. zlamanie trzonu kregu L2 leczone doraznie dekompresja kanalu kregowego oraz stabilizacja
L1-L3 bez neurologicznych objawéw ubytkowych i rozciaggowych, bez istotnego uposledzenia funkcji narzadu ruchu,

- stan po operacji wola guzkowego nadczynnego lewego plata tarczycy (2003) bez powiklan odleglych leczenia
operacyjnego, z objawami subklinicznej hypotyreozy,

- nadciénienie tetnicze w I okresie (...), leczone skutecznie farmakologicznie,
- cukrzyce typu 2 ujawniong w 2009 roku bez powiklan narzadowych, leczona preparatami doustnymi, wyré6wnana.

Powyzsze schorzenia nie powoduja u ubezpieczonego niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy prowadzeniu
dzialalnoSci gospodarcze;j.

W tych okolicznos$ciach faktycznych Sad Okregowy uznat odwolanie za nieuzasadnione.

Sad pierwszej instancji, uwzgledniajac date wypadku ubezpieczonego wskazal, ze podstawe prawng rozstrzygniecia
stanowia przepisy art. 10 ust. 1 i 2 pkt 1 ustawy z dnia 18 grudnia 1976 r. o ubezpieczeniu spolecznym os6b
prowadzacych dzialalno$¢ gospodarcza oraz ich rodzin (j. t. Dz. U. z 1989 r., nr 46, poz. 250 ze zm.) w zwiazku z art.
18 ust. 1 ustawy z dnia 12 czerwca 1975 r. o $wiadczeniach z tytulu wypadku przy pracy i choréb zawodowych (Dz.
U. nr 20, poz. 105) i ustawa z dnia 14 grudnia 1982 r. o zaopatrzeniu emerytalnym pracownikéw i ich rodzin (Dz.
U. nr 40, poz. 267) oraz art. 50 ust. 1 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu



wypadkow przy pracy i choréb zawodowych. Sad Okregowy zaznaczyl przy tym, ze odpowiednikiem przepis6w o rencie
inwalidzkiej jest obecnie art. 12 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych (j. t. Dz. U. z
2009 1., nr 153, poz. 1227 ze zm.), ktory definiuje calkowitg i cze$ciowa niezdolnosé do pracy. W Swietle tych regulacji
sad pierwszej instancji za kwestie sporna w sprawie uznal ocene przestanki niezdolnoéci do pracy, a dokladnie czy po
dniu 31 sierpnia 2009 r. ubezpieczony jest w dalszym ciagu osoba niezdolna do pracy w zwiazku z wypadkiem przy
prowadzeniu dzialalno$ci gospodarczej. Pozostale, formalne warunki przyznania wnioskodawcy prawa do renty byly
bowiem niewatpliwie spelnione, skoro przez okres 10 lat poprzedzajacych wydanie zaskarzonej decyzji L. R. posiadal
prawo do renty.

Ustalenia w zakresie spornym zostaly poczynione przez Sad Okregowy w oparciu o analize dokumentacji rentowej
ubezpieczonego oraz na podstawie przeprowadzonych w toku postepowania sagdowego dowodéw z opinii bieglych
lekarzy. Wobec zastrzezen zglaszanych przez ubezpieczonego, sad meriti dopuscit w sprawie dowod z dwoch
zespolow bieglych sadowych specjalistow z zakresu neurologii, ortopedii i medycyny pracy, ktérzy przy uwzglednieniu
kwalifikacji ubezpieczonego oraz specyfiki jego pracy, jak rowniez przebiegu i skutkéw wypadku jakiego doznal
przy wykonywaniu pracy w maju 1999 r. mieli oceni¢ czy L. R. jest nadal osoba chocby cze$ciowo niezdolng do
pracy w zwiazku z tym wypadkiem po dniu 31 sierpnia 2009 r. Na tej podstawie sad pierwszej instancji dostrzegl,
ze w badaniu przedmiotowym obu skladéw bieglych stwierdzono ograniczenie ruchow w odcinku ledzwiowym
kregostupa do 40-50 cm oraz sklon6w na boki, nie stwierdzono neurologicznych objawoéw ubytkowych i rozciaggowych,
ani tez upo$ledzenia funkcji kregostupa, zas badanie rtg i KT kregostupa wykazalo wygojenie zlamanego trzonu z
powstalym jego niewielkim znieksztalceniem oraz obecno$¢ plytki metalowej i Srub zespalajacych trzony kregowe.
Zmiany te - stwierdzone w badaniu przedmiotowym obydwu skladéw bieglych - nie wplywaja na sprawno$¢ ruchowa
wnioskodawey w stopniu uzasadniajacym uznanie go za osobe niezdolna do pracy. Stwierdzone przeciwwskazanie
do pracy na wysoko$ci ponad 3 m drugi sklad bieglych uzasadnil nadci$nieniem tetniczym wnioskodawcy I (...)
oraz niedoczynnoscia tarczycy, ktére rownoczesnie nie uposledzaja zdolnoéci ubezpieczonego do pracy w charakterze
malarza tapeciarza i szpachlarza. Prawidlowo$¢ tych wnioskdéw w ocenie sadu pierwszej instancji potwierdza réwniez
to, ze ubezpieczony po 1999 roku nie byl hospitalizowany z powodu kregoshupa, a nawet nie wykonywat aktualnych
(poza rtg) badan, co $wiadczy o tym, iz stan zdrowia jego ukladu ruchu wykonywania takich badan (zwykle
w zwigzku z pogorszeniem samopoczucia) nie wymagal. Sagd Okregowy mial przy tym na uwadze, ze podstawa
uznania wnioskodawcy za cze$ciowo niezdolnego do pracy w zwigzku z wypadkiem przy prowadzeniu dzialalno$ci
gospodarczej bylo ztamanie drugiego kregu ledZwiowego (L.2) z wtérna stenoza kanatu kregowego, leczenie operacyjne
(dekompresja kanatu kregowego ze stabilizacja L1-L2-L3) oraz obecno$é neurologicznych objawéw ubytkowych i
rozciggowych.

Ustosunkowujac sie do zastrzezen ubezpieczonego zwigzanych ze specyfika jego pracy, Sad Okregowy podniosl,
ze ekstremalne warunki pracy podane przez odwolujacego wystepuja rzadko i na niewielu stanowiskach, zwykle
prace malarza budowlanego (tapeciarza i szpachlarza) L. R. jest natomiast w stanie wykonywa¢, gdyz nie wystepuja
u niego ani istotne ograniczenie ruch6w kregostupa ani tez patologiczne objawy neurologiczne. Majac na uwadze
tre$¢ opinii bieglych sad pierwszej instancji uznal, ze zastrzezenia formulowane przez wnioskodawce nie maja
nalezytego uzasadnienia. Biegli orzekajacy w obydwu skladach nie stwierdzili przeciwwskazan do dZwigania przez
ubezpieczonego (typowego dla prac malarza budowlanego) oraz pomiedzy urazem z 1999 rokiem, a zastrzezeniami
do wykonywania pracy na wysoko$ci powyzej 3 m, co nawet przy uznaniu (blednym), Ze zastrzezenie to ogranicza
zdolno$¢ do pracy wnioskodawecy i tak nie mialoby wplywu na stwierdzenie niezdolnoS$ci ubezpieczonego do pracy w
zwigzku z wypadkiem.

Reasumujgc, w ocenie Sadu Okregowego stan zdrowia L. R. nie ogranicza mozliwo$ci wykonywania przez niego
wszystkich czynnoéci wymaganych w pracy malarza budowlanego — majac zachowana ruchomos$¢ kregostupa bez
objawow neurologicznych moze on pracowac na drabinie, przenosic¢ farbe (tynk, tapete, kleje). Ekstremalne warunki
pracy malarza budowlanego opisane przez wnioskodawce, wystepujg na niewielu stanowiskach, i niezdolno$é¢ do
ich wykonywania nie moze stanowi¢ przeszkody do uznania ubezpieczonego za zdolnego do pracy. Nadto, majac na
uwadze to, ze w istocie - czy prowadzac dzialalno$¢ gospodarcza czy tez nie - L. R. posiadat kwalifikacje formalne i



rzeczywiste do wykonywania tych samych prac (malarza, szpachlarza, tapeciarza, robotnika budowlanego), nie ma
potrzeby rozrézniania oceny stanu zdrowia ubezpieczonego z uwzglednieniem faktu wecze$niejszego prowadzenia
przez wnioskodawce dzialalno$ci gospodarczej (skoro kwalifikacji przedsiebiorcy ubezpieczony nie zdobyl).

Dalej sad pierwszej instancji podkredlil, Ze przedmiotem badania bieglych oraz orzekania sadu w zadnym razie
nie moze by¢ kwestia mozliwoSci znalezienia pracy przez ubezpieczonego. Sad wydaje wyrok biorgc pod uwage
jedynie zdolnoé¢é wnioskodawcy do wykonywania konkretnych prac ze wzgledu na stan zdrowia. To czy, gdzie i w
jakich warunkach L. R. podejmie zatrudnienie zalezy wylgcznie od niego oraz potencjalnego pracodawcy, przy czym
dlugoletnie przebywanie na rencie w zaden sposéb nie dyskwalifikuje ubezpieczonego jako potencjalnego pracownika.

W odniesieniu do orzeczonego uszczerbku na zdrowiu, Sad Okregowy zwazyl, zZe o niezdolnoSci do pracy nie decyduje
sam fakt wystepowania schorzen, czy tez koniecznoéc¢ ich operacyjnego leczenia, lecz ocena, czy i w jakim zakresie
wplywaja one na utrate zdolnosci do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami. Obecnie, istniejgce wcigz w
organizmie wnioskodawcy skutki doznanego urazu nie wplywaja na jego zdolnoé¢ do wykonywania pracy malarza
budowlanego. Rowniez subiektywne odczucia ubezpieczonego, ktéry wskazuje, ze odczuwa boéle kregostupa zwlaszcza
przy wysitku fizycznym, nie znalazly swojego potwierdzenia w zgromadzonej dokumentacji medycznej. Sad Okregowy
nie kwestionuje przy tym tego, ze L. R. odczuwa dolegliwo$ci bolowe ze strony kregostupa. Wyniki przeprowadzonych
u niego badan przecza jednak twierdzeniom, ze dolegliwo$ci te sa nasilone w stopniu uniemozliwiajacym podjecie
przez niego pracy w zawodzie malarza budowlanego. Powolywanie sie przez wnioskodawce na opinie innych lekarzy
(w tym takich, pod ktérych opieka stale pozostaje) oraz na stwierdzany przez nich brak jego zdolnoéci do pracy,
roéwniez nie moze wplywaé na dokonang przez sad ocene prawidlowosci wydanej w postepowaniu sadowym opinii
bieglych. Nalezy bowiem pamietaé, ze biegli lekarze specjali$ci sa powolywani przez sad po to, by samodzielnie - w
oderwaniu od opinii innych lekarzy - ocenili stan kliniczny zdrowia ubezpieczonego. Uznanie przez bieglych lekarzy
sadowych, ze ubezpieczony jest osoba zdolng do pracy nie jest rownoznaczne z zaprzeczeniem opinii lekarzy na co
dzien sprawujacych opieke nad ubezpieczonym. Ci ostatni stwierdzajg zdolno§¢ do pracy pacjentéw na zupelnie inne
potrzeby niz biegli sadowi, w zwigzku z czym mimo uzycia jednakowych okreslen, stwierdzona przez nich ,,niezdolnoéc
do pracy” czy tez konieczno$¢ przeprowadzenia operacji, nie moze by¢ uznana za podstawe stwierdzenia niezdolno$ci
do pracy w rozumieniu przepiséw ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.

Majac na uwadze powyzsze sad pierwszej instancji uznat zaskarzong decyzje za prawidlows i na podstawie art. 477
§ 1 k.p.c. oddalil odwolanie.

Z powyzszym wyrokiem Sadu Okregowego w Szczecinie w caloéci nie zgodzil sie L. R., ktory w wywiedzionej apelacji
zarzucil blad w ustaleniach faktycznych, polegajacy na przyjeciu, ze ubezpieczony ze wzgledu na swdj stan zdrowia
spowodowany wypadkiem jest zdolny do wykonywania pracy zgodnej z kwalifikacjami. Skarzacy podniosl, ze jego
sprawno$¢ ruchowa jest nadal ograniczona z uwagi na metalowy lacznik w kregostupie, ktory przy wysitku sprawia
mu bdl oraz istotnie ogranicza ruchomoé¢. Apelujacy wskazal przy tym, ze praca zgodna z jego kwalifikacjami —
malarz budowalny — wymaga znacznego wysilku i jest praca na wysokoSciach, a skoro tak to nie moze jej wykonywac
przy obecnym stanie zdrowia. Ponadto zdaniem apelujacego nie mozna pomijaé¢ trudnej sytuacji na rynku pracy. Na
potwierdzenie wskazanych okolicznoéci ubezpieczony przedlozyt wraz z apelacja dokumentacje lekarska, a w toku
postepowania apelacyjnego dodatkowo karte leczenia szpitalnego z dnia 14 marca 2012 .

Wskazujac na powyzsze, apelujacy wnibst o zmiane zaskarzonego wyroku i przyznanie prawa do renty z tytutlu
niezdolnoéci do pracy w zwigzku z wypadkiem na dalszy okres po dniu 31 sierpnia 2009 r.

Organ rentowy wnidst o oddalenie apelacji w caloéci.
Sad Apelacyjny rozwazyl, co nastepuje:

Apelacja ubezpieczonego okazala sie niezasadna.



Sad Apelacyjny nie dopatrzyl sie wadliwo$ci postepowania przed sadem pierwszej instancji. Sad Okregowy starannie
zebral i rozwazyt wszystkie dowody oraz ocenil je w sposéb nienaruszajacy swobodnej oceny dowodéw. Prawidlowo
dokonane ustalenia faktyczne oraz nalezycie umotywowana ocene prawna sporu Sad Apelacyjny przyjmuje za wlasna,
w pehi podzielajac wywody zawarte w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku. Z tego tez wzgledu Sad Apelacyjny
nie dostrzega potrzeby ponownego szczegdlowego przytaczania zawartych w nim argumentéw (por. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 5 listopada 1998 r., I PKN 339/98, OSNAP 1999/24/776; z dnia 22 lutego 2010 r., I UK 233/009,
Lex nr 585720 i z dnia 24 wrzeénia 2009 r., II PK 58/09, Lex nr 558303).

W odpowiedzi na zarzuty apelacji zaakcentowaé trzeba, ze sad pierwszej instancji bardzo szczegbdlowo
przytoczyl ustalenia faktyczne i rozwazania prawne zawarte w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku. W ich
Swietle zarzuty ubezpieczonego stanowigce w istocie powielenie twierdzen zglaszanych juz w toku postepowania
pierwszoinstancyjnego nalezalo uznac za polemiczne i chybione.

W sprawie kluczowe pozostalo ustalenie, czy ubezpieczony jest nadal po dniu 31 sierpnia 2009 r. osoba choéby
czeSciowo niezdolng do pracy zgodnej z jego kwalifikacjami i to w zwigzku z wypadkiem, ktéry mial miejsce w dniu
29 maja 1999 r., a ktéoremu ulegl przy wykonywaniu dzialalnoSci gospodarczej. Sad Apelacyjny podziela przy tym
stanowisko, ze podstawa ubiegania sie o §wiadczenie rentowe nie jest wykazanie istnienia stalego lub dlugotrwalego
uszczerbku na zdrowiu, lecz udowodnienie takiego naruszenia sprawnosci organizmu, ktére prowadzi do utraty co
najmniej w znacznym stopniu zdolno$ci do wykonywania pracy zarobkowej w ramach posiadanych kwalifikacji i nie
rokuje odzyskania zdolnoSci po przekwalifikowaniu. Podkresli¢ przy tym nalezy, ze w sprawie o rente w zwiazku z
wypadkiem przy prowadzonej dzialalnoSci gospodarczej w centrum uwagi sadu orzekajacego pozostaje wyjasnienie
czy i w jakim zakresie nastepstwa stwierdzonego wypadku powoduja niezdolno$¢ do pracy. Prawo do $wiadczenia
rentowego w zwigzku z wypadkiem przy prowadzeniu dzialalnosci gospodarczej przewidziane bowiem zostalo na
wypadek zaistnienia ryzyka ubezpieczeniowego, jakim jest wystapienie u ubezpieczonego co najmniej znacznego
stopnia naruszenia sprawnosci organizmu w nastepstwie tego wypadku. Naruszenie sprawnoS$ci organizmu musi
wiec pozostawaé w zwiazku przyczynowym ze stwierdzonym wypadkiem. Ubezpieczony, ubiegajac sie o rente z
tytulu chocby czeSciowej niezdolnosci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej,
winien wiec toku procesu przed sadem pierwszej instancji, ewentualnie najp6zniej przed sadem odwolawczym
z uwzglednieniem ograniczen dowodowych z art. 381 k.p.c., wykazaé, ze wedlug stanu rzeczy na dzieh wydania
zaskarzonej decyzji organu rentowego stan jego zdrowia wlaénie w zwiazku z wypadkiem byl na tyle powazny, iz
znacznie utrudnial czy wrecz uniemozliwial wykonywanie pracy czy prac zgodnych z posiadanymi kwalifikacjami.

Nalezy jednocze$nie zastrzec, ze naruszenie sprawnos$ci organizmu w znaczeniu medycznym nie jest rGwnoznaczne z
niezdolno$cia do pracy w rozumieniu przepiséw o ubezpieczeniach spolecznych. O niezdolnoéci do pracy nie decyduje
sam fakt wystapienia chorob, ale takie ich nasilenie, ktore znacznie utrudnia czy wrecz uniemozliwia funkcjonowanie
w Srodowisku zawodowym. W zakresie stopnia naruszenia sprawnos$ci organizmu i jego wplywu na mozliwo§é
kontynuowania pracy wypowiadaja sie biegli sadowi lekarze medycyny o specjalnosciach z dziedzin adekwatnych
do zglaszanych przez ubezpieczonego schorzen, biorgc pod uwage stopiefi naruszenia sprawno$ci organizmu
oraz mozliwoéci przywrdcenia niezbednej sprawnosSci w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo$¢ wykonywania
dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowosé przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage
rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne.

Jak wiec wynika z powyzszego, oceny stanu zdrowia dla celéw rentowych dokonuje sie wedlug stanu faktycznego
na dzien wydania zaskarzonej decyzji, czyniac to na dwoch plaszczyznach: medycznej, gdzie brany jest pod uwage
charakter i przebieg proceséw chorobowych oraz ich wplyw na stan czynnoSciowy organizmu (element biologiczny,
tj. stopien naruszenia sprawnosci organizmu) oraz socjalnej, przy ktorej uwzglednia sie posiadane kwalifikacje, wiek,
zawod, wykonywane czynno$ci i warunki pracy oraz mozliwo$¢ dalszego wykonywania pracy zarobkowej, a takze
mozliwo$¢ przywrocenia zdolnoéci do pracy przez leczenie i rehabilitacje lub przekwalifikowanie zawodowe (element
ekonomiczny). W przypadku ubiegania sie o prawo do renty w zwiazku z wypadkiem przy prowadzonej dziatalno$ci



gospodarczej, decydujaca jest nadto ocena wplywu skutkow wypadku na rozpoznany stan zdrowia i ewentualnie
stwierdzona niezdolno$¢.

Oceny powyzszych przeslanek sad pierwszej instancji trafnie wiec dokonat w oparciu o dowdd z opinii bieglych o
specjalno$ciach odpowiednich do schorzen L. R.. Ustalenie stopnia i zaawansowania chor6b oraz ocena ich wplywu na
stan czynnoSciowy organizmu wymaga bowiem wiadomosSci specjalnych, a zatem, okolicznoéci tych mozna dowodzi¢
tylko przez dowdd z opinii bieglych (art. 278 k.p.c.). Opinia bieglych ma na celu ulatwienie sagdowi nalezyta ocene
zebranego materialu dowodowego wtedy, gdy potrzebne sa do tego wiadomosci specjalne (por. postanowienie Sadu
Najwyzszego z dnia 7 listopada 2000 r., I CKN 1170/98, OSNC 2001/4/64). Specyfika tego dowodu wyraza sie w
tym, ze sfera merytoryczna opinii kontrolowana jest przez sad, ktory nie ma wiadomosci specjalnych, w istocie tylko
w zakresie zgodnoSci z zasadami logicznego myslenia i wiedzy powszechnej. Przy czym, pierwszorzedne znaczenie
nadaje, przy tej ocenie, kryterium poziomu wiedzy bieglego (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 listopada 2002
r., VCKN 1354/00, Lex nr 77046).

W tej sprawie bezspornym pozostawat fakt, ze L. R. w dniu 29 maja 1999 r. doznal wypadku w czasie wykonywania
czynno$ci zwigzanych z prowadzong dzialalnoScig gospodarcza, w efekcie czego doznal zlamania trzonu kregu L2
kregostupa. W zwiazku z tym zdarzeniem i stwierdzona niezdolnoécig do pracy ubezpieczony w okresie od 22
listopada 2000 r. do 31 sierpnia 2009 r. mial ustalone prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwigzku
z wypadkiem przy prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej. W dniu 23 czerwca 2009 r. ubezpieczony wystapil z
wnioskiem o ustalenie prawa do renty w zwiazku z wypadkiem na dalszy okres po dniu 31 sierpnia 2009 r. Lekarz
orzecznik ZUS oraz komisja lekarska ZUS uznali, ze ubezpieczony nie jest niezdolny do pracy w zwigzku z doznanym
wypadkiem. Lekarze orzecznicy ZUS stwierdzili, Ze ubezpieczony po leczeniu operacyjnym kregostupa ze stabilizacja
L1-L3 jest sprawny ruchowo, poza niewielkim ograniczeniem zgiecia odcinka ledZwiowego, w stanie neurologicznym
prawidlowym. Wnioski te znalazly pelne potwierdzenie w opiniach bieglych sadowych, ktoérzy stwierdzili u L. R.
przebyte zlamanie trzonu kregu L2, leczone dekompresja kanatu i stabilizacja kregéw L1-L3, bez neurologicznych

objawéw ubytkowych i rozciggowych, bez istotnego uposledzenia funkcji oraz nadciénienie tetnicze I° wedlug (...)
i niedoczynno$¢ tarczycy. Opiniujacy opisujac poprawe stanu zdrowia badanego, przez odwolanie sie do wynikéw
badan lekarskich - zdje¢ rtg oraz badania KT odcinka ledZwiowego wyja$nili, ze nastapito wygojenie ztamanego trzonu
z powstalym jego niewielkim znieksztalceniem, przy uwzglednieniu obecnosci plytek metalowych i $rub zespalajacych
trzony kregowe prawidlowo ustawionych. Rozpoznane zmiany w ocenie specjalistow dwoch niezaleznie od siebie
opiniujacych zespolow bieglych, w sposdb istotny nie wplywaja na sprawno$¢ ruchowa w stopniu uzasadniajacym
stwierdzenie u L. R. niezdolnosci do pracy w szczegblnosSci w charakterze malarza, tapeciarza, szpachlarza, poza praca
na wysokos$ci powyzej 3 metrow.

W obliczu tak sp6jnych, konsekwentnych i pewnych wnioskéw opinii bieglych sadowych, ktore znajduja pelne
oparcie w dokumentacji lekarskiej ubezpieczonego Sad Apelacyjny nie ma zadnych powodéw do podwazenia
prawidlowosSci poczynionych na tej podstawie ustalen faktycznych. Uwzgledniajac sposéb sporzadzenia opinii
gléwnych i uzupehiajacych przez lekarzy ortopedow, neurologdéw i specjalistbw medycyny pracy oraz wnioski w nich
zawarte, sad odwolawczy podzielajac ocene Sadu Okregowego, uznat je za w pelni rzetelne i wiarygodne. Opinie
wyczerpujaco odpowiadaly na teze dowodowa, zawierajac logiczne i przekonujace wnioski. Wydane zostaly przez
specjalistéw wlasciwych ze wzgledu na stwierdzone u ubezpieczonego schorzenia zwigzane z doznanym przez niego
wypadkiem oraz specjalistow z zakresu medycyny pracy. Nadto opinie wydano, po zebraniu wywiad6w, zapoznaniu
sie z wynikami dostepnych badan i przeprowadzeniu badan przedmiotowych ubezpieczonego. Biegli w sposob jasny
przedstawili powody swoich twierdzen. Wskazali rozpoznane schorzenia wystepujace u wnioskodawcy oraz ocenili
ich wplyw na zdolno$é do pracy i mozliwos¢ wykonywania pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami. Opinie
sporzadzono zgodnie ze zleceniami Sadu Okregowego, w sposéb jasny i konkretny odpowiadajac na zadane pytania.

Sad Okregowy przy ocenie wskazanych wyzej dowodéw nie naruszyl wiec procesowych zasad ich oceny (art. 233
k.p.c.). W ocenie sadu odwolawczego ocena materialu dowodowego dokonana przez Sad Okregowy odpowiada
zasadom logicznego rozumowania i do$wiadczenia zyciowego. Sad pierwszej instancji slusznie w oparciu o



zgromadzony material dowodowy przyjal, ze ubezpieczony po dniu 31 sierpnia 2009 r. nie jest osoba chocby cze$ciowo
niezdolna do pracy w zwiazku z wypadkiem z dnia 29 maja 1999 r.

Nieuzasadnione pozostaja twierdzenia ubezpieczonego o przeciwwskazaniu do wykonywania pracy fizycznej
zwigzanej z dzwiganiem ciezkich przedmiotéw, jaka w jego ocenie jest zawod malarza budowlanego. Wobec
jednoznacznej opinii dwoch bieglych z zakresu medycyny pracy stanowisko ubezpieczonego pozostaje golostowne.
Opiniujacy uwzgledniajac stopien nasilenia schorzen, doznanych w wypadku oraz okres pobierania prawa do renty
stwierdzili stanowczo, ze L. R. moze wykonywaé prace malarza, tapeciarza, szpachlarza, jak tez dozorcy, czy tez
pracownika fizycznego przy innych pracach. Przeciwwskazana jest wylgcznie praca na wysokosci powyzej 3 metrow
wysokoSci, za ktéra jednak nie uznali standardowo prac wykonywanych na wymienionych wyzej stanowiskach.
Skoro tak, to przy uwzglednionych umiejetnoéciach teoretycznych oraz wykonywanej dotychczas pracy fizycznej,
kwalifikacje ubezpieczonego zroéwna¢é nalezy z kwalifikacjami pracownika fizycznego z przecietnym obcigzeniem, a
takze w takim zakresie nie jest on pozbawiony mozliwo$ci zatrudnienia. Z opinii bieglych sadowych wynika stanowczo,
Ze pomimo rozpoznania u ubezpieczonego szeregu schorzen to na date wydania zaskarzonej decyzji zadne z nich
osobno, ani wszystkie lacznie nie oslabiajg organizmu L. R. w zwiazku z doznanym wypadkiem w stopniu, ktory
wykluczalby go z rynku pracy w wyuczonym i wykonywanym zawodzie. Sam fakt trudnoéci z podjeciem zatrudnienia,
spowodowany wylacznie uwarunkowaniami rynku pracy, nie moze podwazy¢ dokonanej w sprawie oceny przestanki
niezdolnoéci do pracy.

Dla ustalenia niezdolnosci do pracy nie jest rowniez przesadzajace, ze ubezpieczony uprzednio przez wiele lat
byl uprawniony do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy prowadzonej dzialalnosSci
gospodarczej. Specyfika ryzyka niezdolnoSci do pracy przejawia sie przeciez w niestalo$ci tego stanu faktycznego
i prawnego, dlatego skierowanie na badanie lekarskie stuzy ustaleniu niezdolnoéci do pracy, tj. oceny stanu jego
zdrowia jako przestanki warunkujacej prawo do renty. W razie ustalenia w tym trybie braku niezdolnoSci, prawo do
$wiadczenia ustaje.

Wreszcie, bez znaczenia dla powyzszych wnioskow jest dokumentacja lekarska zalaczona do apelacji ubezpieczonego,
bowiem jak to wynika z akt sprawy, zostala ona juz uwzgledniona przez opiniujacych bieglych sadowych, jak rowniez
sad orzekajacy w pierwszej instancji. Natomiast odno$nie karty informacyjnej leczenia szpitalnego z dnia 14 marca
2012 r., wskazaé trzeba, ze dotyczy ona stanu faktycznego zaistnialego po dacie zaskarzonej decyzji (13 sierpnia
2009 r.) i z tego wzgledu nie moze mie¢ wplywu na rozstrzygniecie sadu w tej sprawie. Sad pierwszej instancji, a
przez to kontrolujacy Sad Apelacyjny, ocenia bowiem prawidlowo$é zaskarzonej decyzji organu rentowego wylacznie
wedlug stanu faktycznego istniejacego w dacie jej wydania. Ewentualna zmiana okoliczno$ci istotnych dla prawa
ubezpieczonego zaistniala po tej dacie, moze stanowi¢ podstawe nowego wniosku ubezpieczonego.

Majac na wzgledzie powyzsze, Sad Apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje ubezpieczonego, jako
nieuzasadniong w caloéci.



