Sygn. akt ITI AUa 939/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 25 kwietnia 2013 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Urszula Iwanowska
Sedziowie: SSA Jolanta Hawryszko
SSO del. Tomasz Korzen (spr.)
Protokolant: St. sekr. sad. Elzbieta Kaminiska

po rozpoznaniu w dniu 25 kwietnia 2013 r. w Szczecinie

sprawy R. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S.

o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy

na skutek apelacji ubezpieczonego

od wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 9 pazdziernika 2012 r. sygn. akt VII U 1468/11

oddala apelacje.

SSO del. Tomasz Korzen SSA Urszula Iwanowska SSA Jolanta Hawryszko

IIT AUa 939/12 UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 15 czerwca 2011 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. odmoéwil R. S. prawa do renty z
tytulu niezdolnosci do pracy, wobec orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 10 czerwca 2011 roku, zgodnie z ktorym

wnioskodawca jest osoba zdolng do pracy.

R. S. wniést odwolanie od powyzszej decyzji, domagajac sie jej zmiany. Wedlug odwotujacego przedmiotowa decyzja

jest krzywdzaca i stoi w sprzecznosci z rzeczywistym stanem jego zdrowia. Schorzenie kregostupa na ktore cierpi

uniemozliwia mu bowiem w dalszym ciagu podjecie pracy zarobkowe;j.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnidst o oddalenie odwolania w catoéci podnoszac argumentacje tozsama

do zawartej w uzasadnieniu zaskarzonej decyzji.



Sad Okregowy w Szczecinie ustalil, ze R.S.,urodzony (...), jest zzawodu mechnikiem, pracowat jako pracownik
umystowy. Wnioskodawca od 1 marca 2002 roku do 31 marca 2011 roku pobieral rente z tytutu cze$ciowej niezdolnoéci
do pracy. Wniosek o ponowne ustalenia prawa do renty z tytulu niezdolnosSci do pracy ubezpieczony zlozyl w dniu 2
marca 2011 roku.

U R. S. rozpoznaje sie:

 zmiany zwyrodnieniowo-dyskopatyczne kregoshupa szyjnego i L-S, bez cech podraznienia obwodowego ukladu
nerwowego, jak rowniez cech mielopatii szyjnej,

« stenoze odcinka C5-C7 z miernym upos$ledzeniem funkcji,
« zmiany zwyrodnieniowe stawow biodrowych i chrzastki stawdéw kolanowych, bez istotnego uposledzenia funkcji,
+ nadciénienie tetnicze,

» niedoczynno$¢ tarczycy po operacji czeSciowego usuniecia gruczolu tarczowego - w trakcie leczenia
farmakologicznego.

Stopien klinicznego zaawansowania powyzszych schorzen nie czyni odwolujacego niezdolnym do pracy po dniu 31
marca 2011 roku.

W swietle takich ustalenn Sqd Okregowy w Szczecinie wyrokiem z dnia 9 pazdziernika 2012r. w
sprawie VII U 1468/11 oddalit odwolanie.

Sad Okregowy zwazyl, iz z godnie z art. 57 i 58 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.) renta z tytulu niezdolnoéci do pracy
przystuguje ubezpieczonemu, ktéry spelnia nastepujace warunki: 1. jest niezdolny do pracy, 2. ma wymagany okres
skladkowy i nieskladkowy - 5 lat w ostatnim dziesiecioleciu przed zlozeniem wniosku lub przed dniem powstania
niezdolno$ci do pracy, 3. niezdolno$¢ do pracy powstala w czasie ubezpieczenia, lub w okresie rownorzednym z
okresem ubezpieczenia albo nie pdzniej niz w ciggu 18 miesiecy od daty ustania tych okreséw, przy czym punktu
3-go nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktory udowodnil okres sktadkowy i nieskladkowy wynoszacy, co najmniej
20 lat dla kobiety i 25 lat dla mezczyzny oraz jest calkowicie niezdolny do pracy. Definicja niezdolno$ci do pracy
znajduje sie w art. 12 cytowanej ustawy. Zgodnie z nia osoba niezdolna do pracy jest osoba, ktora calkowicie lub
czeSciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania
zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu. Ustawa ta wyrdéznia dwa rodzaje niezdolnoSci do pracy: calkowita i
czesciowa. Calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktéra utracita zdolno$é do wykonywania jakiejkolwiek pracy,
natomiast za czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolno$¢ do pracy zgodnej
z poziomem posiadanych kwalifikacji (art. 12 ust. 2, 3 ustawy). Pojecie utraty zdolnoéci do pracy zarobkowej obok
elementu ekonomicznego, polegajacego na obiektywnej utracie mozliwo$ci zarobkowania zawiera w sobie rowniez
element biologiczny, czyli naruszenie sprawno$ci organizmu. Naruszenie to nalezy ocenia¢ pod katem mozliwo$ci
przywrocenia niezbednej sprawnosci iv drodze leczenia i rehabilitacji. Zgodnie za$ z art. 13 ustawy, przy ocenie stopnia
i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolnoéci do pracy uwzglednia
sie: - stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwoéci przywrdcenia niezbednej sprawnosci 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.

Osia sporu w rozpoznawanej sprawie bylo to, czy ubezpieczony jest nadal osoba niezdolng do pracy po dniu 31 marca
2011 roku. Spelianie przez R. S. pozostalych warunkéw formalnych koniecznych do przyznania wnioskowanego
Swiadczenia nie budzilo watpliwo$ci Zadnej ze stron. Celem ustalenia kwestii spornej Sad dopuscil dowdd z opinii
bieglych lekarzy specjalistow adekwatnych do schorzen zglaszanych przez wnioskodawce tj. bieglych z zakresu:



ortopedii, neurologii, kardiologii, endokrynologii, medycyny pracy oraz neurochirurgii. W lacznej opinii z dnia 6
pazdziernika 2011 roku biegli (kardiolog, diabetolog, endokrynolog, neurolog, ortopeda, medycyny pracy) stwierdzili,
ze badany jest zdolny do pracy. Ich zdaniem u skarzgcego nastgpila istotna poprawa stanu zdrowia pod postacia
ustapienia cech podraznienia obwodowego ukladu nerwowego. Pozostalo$¢ pod postacia Sladowego oslabienia sily
mie$niowej stopy nie stanowi za$ przeszkody do wykonywania pracy zawodowej. W badaniu przedmiotowym brak
jest cech mielopatii szyjnej, sita mie$niowa konczyn goérnych jest symetryczna, a ruchomosé kregostupa szyjnego
zachowana we wszystkich kierunkach. W ocenie bieglych badany w chwili zaostrzenia zespolu bélowego moze leczyc
sie w ramach zasitku chorobowego. Podobnie zmiany chorobowe stawéw korniczyn dolnych nie powodujg uposledzenia
funkeji ruchowej w stopniu uzasadniajgcym niezdolno$¢ do pracy umystowej. Nadci$nienie tetnicze przebiega bez
powiklan, brak dowodéw na istnienie zmian narzadowych. Niedoczynno$¢ tarczycy jest farmakologicznie wyréwnana,
przy czym konieczne sa badania kontrolne i ewentualna korekta dawki hormonu tarczycy. Schorzenie to nie obniza
jednak ogolnej sprawnos$ci i zdolno$ci do pracy. Biegla z zakresu medycyny pracy podsumowala, ze uwaza, iz
odwotlujacy moze podjaé prace zgodng ze swoimi kwalifikacjami i we wcze$niej wykonywanych zawodach. Z uwagi
na zgloszone przez ubezpieczonego zastrzezenia do powyzszej opinii, Sad zobowiazat bieglych do wydania opinii
uzupekniajacej. Biegli wykonujac nalozone zobowiazanie stwierdzili, ze dostarczona przez skarzacego dokumentacja
medyczna nie daje podstaw do zmiany ich pierwotnego stanowiska. Jak wskazali nie stwierdzili u badanego
niedowladow, czy odruchdw patologicznych, tym samym moze on pracowac na stanowisku pracownika umystowego.
R. S. nie zgodzil sie rowniez z powyzsza opinig bieglych, jego zdaniem dostarczone przez niego wyniki badan z dnia
5 pazdziernika 2011 roku i 9 listopada 2011 roku wskazuja na brak mozliwoéci wykonywania pracy zarobkowej. W
przekonaniu skarzacego opinia biegltych wydana w dniu 6 pazdziernika 2011 roku jest mato wnikliwa i powierzchowna.
Na poparcie swych twierdzen przedlozyl dodatkowo opinie sporzadzong przez neurochirurga, u ktorego leczy sie.
W opinii uzupehiajacej z 5 marca 2012 roku biegli podtrzymali swoje dotychczasowe stanowisko. Wyjasnili, ze w
piSmie neurochirurga ubezpieczonego (k. 68) jest mowa jedynie o wizji ,,grozacej mielopatii szyjnej" w przyszlosci.
Dodatkowo powotany przez Sad biegly neurochirurg w pelni zgodzil sie z wnioskami plyngcymi z opinii wydanych
przez pozostalych bieglych. Stwierdzil ograniczenie ruchomosci kregostupa odcinka ledzwiowo - krzyzowego i
szyjnego oraz niewielkiego stopnia ograniczenie odwiedzenia w konczynach gbérnych, co nie stanowi podstawy do
orzekania dlugotrwalej niezdolno$ci do pracy. Zdaniem bieglego aktualne obrazy badania NMR i EMG wykazuja ucisk
korzeni nerwowych na poziomach C5-C8, ale uposledzenie funkcji ruchowych i ubytki neurologiczne sa niewielkie, w
zwigzku z czym mozna powiedzie¢, ze stan kliniczny wnioskodawcy jest stabilny. W ocenie Sadu wszystkie sporzadzone
przez bieglych opinie sa jasne i logiczne, a wnioski w nich zawarte zostaly przekonywujgco uzasadnione. Zauwazy¢
nalezy, Ze opinie sporzadzone w toku niniejszego postepowania wydali biegli sadowi specjali$ci posiadajacy wieloletnia
praktyke zawodowa, cieszacy sie duzym autorytetem, po uprzednio przeprowadzonym badaniu wnioskodawcy. W
zwigzku z czym rzetelno$c i fachowo$c powyzszych ustalen nie budzi zadnych watpliwo$ci i pozwala na uznanie ich za w
peli wiarygodne. Nie sposob zgodzi¢ sie z odwolujacym, ze opinie te zostaly sporzadzone z nienalezyta starannoscia,
poniewaz juz z samych opiséw badan przedmiotowych wynika, ze zostaly sporzadzone z nalezyta precyzja. Dodatkowo
biegli wydawali w niniejszej sprawie opinie uzupehiajace, w ktérych ustosunkowywali sie do zarzutéow zglaszanych
przez skarzacego. Analizowali réwniez istotng dla rozstrzygniecie sporu dokumentacje medyczng. Zaden z szeéciu
powolanych przez Sad bieglych nie mial watpliwosci co do zdolnoSci ubezpieczonego do pracy po dniu 31 marca
2011 roku. Odnoszac sie do przedlozonej przez R. S. dokumentacji medycznej z dnia 8 listopada 2011 roku (badania
kregostupa szyjnego bez kontrastu) oraz z 5 pazdziernika 2011 roku (badanie EMG) wskazaé¢ nalezy, iz pozostaje
ona bez wplywu na wynik postepowania, poniewaz obrazuje stan zdrowia wnioskodawcy istniejacy w pazdzierniku
i listopadzie 2011 roku, nie za$ ten z czerwca 2011 roku, kiedy to organ rentowy wydawal zaskarzong decyzje.
Zgodnie natomiast ze stanowiskiem Sadu Najwyzszego, wyrazonym w wyroku z dnia 20 maja 2004 roku (sygn.
akt II LIK 395/03) - podzielanym w pekli przez Sad orzekajacy w niniejszej sprawie - warunki nabycia prawa
do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy okre$lone w art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych musza by¢ spelnione lacznie w chwili wydania decyzji przez organ
rentowy. W postepowaniu odwolawczym od decyzji odmawiajacej prawa do renty sad ubezpieczen spolecznych
ocenia legalno$¢ decyzji wedlug stanu rzeczy istniejacego w chwili jej wydania, czyli w niniejszej sprawie na dzien
15 czerwca 2011 roku. Podkreslenia rowniez wymaga, ze Sad nie kwestionuje istnienia dolegliwo$ci bolowych u
wnioskodawecy, czy innych niedogodnos$ci wynikajacych ze schorzen na ktore sie uskarza, jednakze nalezy pamietaé,



ze dla ustalenia niezdolnos$ci do pracy nie wystarcza samo stwierdzenie u pacjenta zmian chorobowych, konieczne
jest jeszcze ustalenie, ze zmiany te upoSledzajg funkcje organizmu w stopniu uniemozliwiajgcym calkowicie lub
cze$ciowo wykonywanie pracy. Wystepowanie schorzen powodujacych konieczno$é leczenia ambulatoryjnego, czy
rehabilitacyjnego nie stanowi wystarczajacej przyczyny do uznania badanego za niezdolnego do pracy (por. wyrok
Sadu Najwyzszego z 12 lipca 2005 r., sygn. akt IT UK 288/04). Z taka sytuacja mamy do czynienia w przypadku
odwolujacego, u ktérego stopien klinicznego zaawansowania zmian chorobowych nie uniemozliwia wykonywania
dotychczas §wiadczonej pracy umyslowej. Reasumujac, zgromadzony material dowodowy, w tym w szczegolnoSci
opinie sporzadzone przez bieglych, pozwala zdaniem Sadu na stwierdzenie, iz stan zdrowia odwolujacego nie czyni go
niezdolnym do pracy ani calkowicie, ani cze$ciowo. Moze on pracowaé¢ w dotychczasowym charakterze pracownika
umyslowego. W $wietle powyzszego Sad uznal zaskarzong decyzje organu rentowego za prawidlowa, w zwigzku z czym

oddalil odwolanie ubezpieczonego na podstawie art. 477( W k.p.c.

Apelacgje od calosci wyroku zlozyl ubezpieczony. Wniost o zmiane wyroku i przyznanie renty ewentualnie
o uchylenie wyroku i przekazanie sprawy Sadowi Okregowemu do ponownego rozpoznania oraz o zasadzenie od
pozwanego kosztow procesu.

Wyrokowi zarzucil bledne ustalenia faktyczne co do jego zdrowia. Podnidsl, iz dokumentacje medyczna zlozyt z
poslizgiem, gdyz oczekiwal na badania. Wcze$niej skladal wyniki badan, ktére uszly uwadze ZUS. Calo$éé dokumentacji
przedlozy przy ponownym rozpoznaniu sprawy. Pelnomocnik pozowanego podniost takze, iz opinii bieglych wynikala
konieczno$é opiniowania przez bieglego neurochirurga.

Organ rentowy wniost o oddalenie apelacji.

Sad Apelacyjny po rozpoznaniu apelacji zwazyl, co nastepuje:

Apelacja nie zastuguje na uwzglednienie.

Sad Okregowy przeprowadzil postepowanie dowodowe, dokonujac trafnych ustalen i wyjasniajac tym samym
wszystkie istotne okoliczno$ci majace wplyw na rozstrzygniecie sprawy. To za$ spowodowalo, ze Sad Okregowy
zaakceptowal w caloéci ustalenia faktyczne sadu pierwszej instancji, traktujac je jak wlasne i nie widzac w zwiazku z
tym konieczno$ci ich ponownego szczegolowego przytaczania (tak m.in. Sad Najwyzszy w wyroku z dnia o5 listopada
1998 roku, sygn. I PKN 339/98, OSNAPiUS 1999/24/776).

Ubezpieczony nie wskazal, jakiej dokumentacji medycznej biegli nie przeanalizowali. Ubezpieczony zostal przebadany
przez bieglych z zakresu 6 dziedzin medycyny - kardiologa, endokrynologa, neurologa, ortopede, lekarza medycyny
pracy (k.19-24, 60, 76), a takze neurochirurga (k.87-88). Biegli odniesli sie do zaoferowanych przez strony dowodow,
w tym do dokumentacji medycznej sktadanej w czasie procesu (k. 3-5, 27, 38, 68). Wniosek dowodowy zgloszony
przez pelnomocnika wnioskodawcy podczas rozprawy apelacyjnej o przeprowadzenie dowodu z opinii neurochirurga
byl sp6Zniony (art. 381 KPC), a nadto bezprzedmiotowy, skoro w sprawie biegly tej specjalno$ci medycznej juz sie
wypowiedzial. Sad dokonujgc oceny dowodoéw w sprawie na naruszyl swobody przyznanej mu art. 233 § 1 KPC.

Sad Apelacyjny podziela takze w caloéci rozwazania prawne Sadu Okregowego.

Ubezpieczony nie wykazal niezdolno$ci do pracy, a wiec warunku przyznania prawa do renty na dalszy okres (art. 57
ust. 1 pkt. 1, art. 102 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.).

W tym stanie rzeczy, wobec nie stwierdzenia branej pod uwage z urzedu niewazno$ci postepowania, stosownie do
treéci art. 385 KPC, apelacje nalezato oddalié.

SSO (del.) Tomasz Korzen SSA Urszula Iwanowska SSA Jolanta Hawryszko



