Sygn. akt ITIT AUa 2/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 9 wrze$nia 2014 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Zofia Rybicka - Szkibiel
Sedziowie: SSA Anna Polak (spr.)
SSO del. Aleksandra Mitros
Protokolant: St. sekr. sad. Katarzyna Kazmierczak

po rozpoznaniu w dniu 9 wrzesnia 2014 r. w Szczecinie

sprawy K. P.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial wG.

o przywrocenie renty

na skutek apelacji organu rentowego

od wyroku Sadu Okregowego w Gorzowie Wlkp. VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych
z dnia 12 listopada 2013 r. sygn. akt VI U 1284/12

zmienia zaskarzony wyrok oraz poprzedzajaca go decyzje i przyznaje ubezpieczonej K. P. prawo do renty z tytulu
cze$ciowej niezdolnosci do pracy od 1 wrzesnia 2012 roku na okres trzech lat.

SSO del. Aleksandra Mitros SSA Zofia Rybicka - Szkibiel SSA Anna Polak

Sygn. akt IIT AUa 2/14

UZASADNIENIE

Decyzja z 30 pazdziernika 2012 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial

w G. na podstawie przepiséw ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (Dz. U. 2013.1440 j. t.; dalej jako: ustawa emerytalna), odmoéwil ubezpieczonej K. P. przyznania prawa
do renty z tytutu niezdolno$ci do pracy. W uzasadnieniu powyzszej decyzji organ rentowy stwierdzit, ze ubezpieczona
zostala uznana przez komisje lekarska ZUS za osobe niezdolng do pracy.

Ubezpieczona w odwolaniu od decyzji wskazala na swoj zly stan zdrowia (problemy z nerkami, przebyty przeszczep,
nadciénienie, zaburzenia widzenia, biegunki, wymioty, bole glowy). W zwiazku z powyzszym, wniosla



o zmiane zaskarzonej decyzji i przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.

Organ rentowy w odpowiedzi na odwolanie wnidst o oddalenie odwolania. Wskazal, ze ubezpieczona do 31 lipca 2011
r. pobierala rente z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy. Decyzja z 26 wrze$nia 2011 r. organ rentowy odmowil
ubezpieczonej prawa do renty na dalszy okres (komisja lekarska ZUS uznala, Ze nie jest ona osobg niezdolng do pracy).
Od decyzji tej ubezpieczona nie wniosta odwolania. Dnia 12 wrzesnia 2012 r. zlozyla wniosek o ponowne ustalenie
prawa do renty. Organ rentowy wskazal, ze zgodnie z art. 61 ustawy emerytalnej, prawo do renty, ktére ustalo z
powodu ustagpienia niezdolnoéci do pracy, podlega przywroceniu, jezeli w ciggu 18 miesiecy od ustania prawa do
renty ubezpieczony stal sie ponownie niezdolny do pracy. Nadto organ rentowy powolal sie na art. 14 ust. 3 ustawy
emerytalnej oraz podtrzymal argumentacje zawarta w uzasadnieniu zaskarzonej decyzji.

Wyrokiem z 12 listopada 2013 r. Sad Okregowy w Gorzowie Wielkopolskim VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych zmienil zaskarzong decyzje w ten sposéb, ze przyznatl ubezpieczonej prawo do renty z tytulu czeSciowej
niezdolnoéci do pracy poczawszy od 1 sierpnia 2011 r. na trwale.

Sad I instancji ustalil, ze ubezpieczona urodzila sie (...) Ma wyksztalcenie zawodowe- szwaczka. Pracowala w zawodzie
ijako sprzedawca. Ubezpieczona pobierala ostatnio rente z tytulu czeSciowej niezdolnos$ci do pracy do

31 lipca 2011 r. na podstawie decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddziatu

w G. z 30 lipca 2008 r. Decyzja z 26 wrzesnia 2011 r. Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w G. odmowil
ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy. Ubezpieczona nie wniosta odwolania od tej decyzji. Dnia
12 wrze$nia 2012 r. zlozyla wniosek

o ponowne ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. Orzeczeniem

z 24 pazdziernika 2012 r. komisja lekarska ZUS w Z. uznala K. P. za zdolng do pracy. Decyzja z 30 pazdziernika 2012
r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. odmoéwil jej prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy.

Sad okregowy wskazal, ze u ubezpieczonej rozpoznano niewydolno$¢ nerek wlasnych, stan po przeszczepie nerki,
nadciénienie tetnicze, nietolerancje glukozy, przebyte WZW typu B. Schorzenia nefrologiczne, w ocenie sadu
orzekajacego czynia ubezpieczona trwale, czeSciowo niezdolng do pracy.

Sad I instancji zwazyl, ze odwolanie ubezpieczonej zastlugiwalo na uwzglednienie. Wskazal, ze zgodnie z art. 102 ust. 1
ustawy emerytalnej, prawo do $§wiadczenia uzaleznione od okresowej niezdolnosci do pracy ustaje z uptywem okresu,
na jaki to $éwiadczenie przyznano. W $wietle art. 107 tej ustawy, prawo do §wiadczen uzaleznionych od niezdolnoéci
do pracy oraz wysoko$¢ tych Swiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego, przeprowadzonego na
wniosek lub z urzedu, ustalono zmiane stopnia niezdolnoSci do pracy, brak tej niezdolnosci

lub jej ponowne powstanie. Natomiast art. 12 ustawy stanowi, iz niezdolna 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 zdolnoSci do pracy po przekwalifikowaniu (ust. 1),
calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnosé¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy (ust.2),

a czeSciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem
posiadanych kwalifikacji (ust. 3). Stosownie do treSci art. 13 ust. 1 ustawy emerytalnej, przy ocenie stopnia i trwalosci
niezdolnoéci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do pracy uwzglednia sie: 1) stopien naruszenia
sprawno$ci organizmu oraz mozliwoSci przywrécenia niezbednej sprawnoSci w drodze leczenia i rehabilitacji,
2) mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$¢ przekwalifikowania
zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i
predyspozycje psychofizyczne. Ust. 4 tego przepisu stanowi za$, iz zachowanie zdolnosSci do pracy w warunkach
okre§lonych w przepisach o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych nie
stanowi przeszkody do orzeczenia calkowitej niezdolnos$ci do pracy.

Sad okregowy uznal, Ze w sprawie istotne bylo ustalenie, czy
u ubezpieczonej po 30 lipca 2011 r. nadal istnieje cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy. Poziom kwalifikacji ubezpieczonej
nalezalo ocenié¢ z racji zdobytego wyksztalcenia



i wykonywanych w jej dotychczasowym zyciu prac. Na wskazana okoliczno$¢ sad
I instancji dopuécil dowdd z opinii biegltych nefrologa i kardiologa, a wiec bieglych
o specjalizacjach odpowiadajacych schorzeniom wystepujacym u ubezpieczone;j.

Biegla M. K. (1) stwierdzila, ze ubezpieczona jest trwale czeSciowo niezdolna do pracy. U ubezpieczonej z powodu
niewydolnoéci wlasnych nerek wykonano przeszczep nerki ze zwlok. Funkcja przeszczepionej nerki jest prawidlowa,
jednakze wystepuje nadci$nienie tetnicze, mimo stosowanej politerapii hipotensyjnej. Ubezpieczona przyjmuje leki
immunosupresyjne przeciw odrzuceniu nerki przeszczepionej. Biegly J. P. stwierdzil, ze nadci$nienie tetnicze jest
wtorne do choroby nerek i wskazal na rozwazenie intensyfikacji leczenia farmakologicznego. Przewodniczacy komisji
lekarskich ZUS wniost zastrzezenia do opinii bieglej nefrolog. Podniésl, ze biegla nie wskazala, na czym polega
pogorszenie w stanie zdrowia w stosunku do poprzedniego okresu orzeczniczego. Natomiast biegly kardiolog nie
wskazywal na niezdolno$¢ do pracy z powodu nadci$nienia tetniczego, na ktore wskazywala biegla. Wniost o
uzupelnienie opinii bieglej nefrolog. Biegla M. K. (1) zgodnie ze zleceniem sadu okregowego, uzupeknila sporzadzona
przez siebie opinie oraz wskazala, ze ubezpieczona przyjmuje stale leki immunosupresyjne, ktére maja szereg
negatywnych skutkéw ubocznych, tj. oslabienie odpornosSci wlasnej, nadwrazliwo$¢ na infekcje wirusowe i bakteryjne.
Obecnie nadcis$nienie tetnicze pogarsza rokowanie, gdyz jest wysokie i jego dlugotrwale wystepowanie moze
spowodowac uszkodzenie nerki przeszczepionej. Przewodniczgcy komisji lekarskich ZUS wniost zastrzezenia i do tej
opinii bieglej nefrolog. Podniosl, ze biegla w dalszym ciggu nie udzielila wyjasnien odno$nie opinii biegtego kardiologa
oraz nie wskazala, na czym polega pogorszenie w stanie zdrowia w stosunku do poprzedniego okresu orzeczniczego.
Whiost o powolanie innego bieglego nefrologa.

Sad I instancji uwzglednil wniosek przewodniczgcego komisji lekarskich ZUS i dopuécil dowdd z opinii innego
nefrologa. Biegly I. H. (1) stwierdzil, ze ubezpieczona jest czeSciowo niezdolna do pracy na okres 3 lat. Zgodzit sie
z opinig bieglej M. K. (1), a nadto wskazal na stopniowe pogarszanie funkcji przeszczepionej nerki. Przewodniczacy
komisji lekarskich ZUS uznal stanowisko bieglego I. H. (1) za rozstrzygajace.

Sad okregowy dal wiare opiniom bieglych. Uznal, ze biegli w jasny sposéb przedstawili powody swoich twierdzen.
Wskazali wystepujace u ubezpieczonej schorzenia oraz ocenili ich wplyw na zdolnoé¢ do pracy. Biegli oparli sie na
dokumentacji medycznej zawartej w aktach organu rentowego, a takze na wywiadzie uzyskanym od ubezpieczone;.
Opinie sporzadzono zgodnie ze zleceniem sadu

I instancji, sa jasne, logiczne i spojne. Istniejgce natomiast po stronie organu rentowego watpliwosci zostaly
wyjasnione. Sad I instancji wskazat nadto, ze zgodnie

z wyrokiem Sadu Najwyzszego z 3 listopada 1976 r. w sprawie IV CR 481/76 (OSNC 1977/5-6/102), sad nie moze
oprze¢ swego przekonania o istnieniu lub braku okolicznosci, ktérych zbadanie wymaga wiadomosci specjalnych,
wylacznie na podstawie konkluzji opinii bieglego, ale powinien sprawdzi¢ poprawno$¢ poszczegdlnych elementéow
opinii, skladajacych sie na trafno$c¢ jej wnioskow koncowych. Sad okregowy w pehlni podzielil przedstawiony poglad
i opierajac sie na nim uznal, iz opinia biegltej M. K. (1), jak i opinia I. H. (1) spelniaja te kryteria. Sad I instancji
nie miat tym samym powodéw, by odmoéwié opinii przymiotu wiarygodnoéci. Opinie bieglych nefrologéw roznily sie
jedynie co do okresu ustalenia niezdolnoéci do pracy ubezpieczonej. Zauwazy¢ jednak nalezy, ze biegly I. H. (1) zgodzil
sie opiniami M. K. (1) i we wnioskach koncowych podniosl, ze stan zdrowia ubezpieczonej stopniowo sie pogarsza.
Majac to na uwadze oraz fakt schorzenia wspoétistniejacego — nadci$nienia tetniczego, ktdre pogarsza rokowanie i
moze spowodowac uszkodzenie nerki przeszczepionej, a w dalszej konsekwencji kolejny przeszczep, sad I instancji
uznal, ze niezdolno$¢ ubezpieczonej do pracy ma charakter trwaly. Wskazal ponadto, ze - co wynika z opinii bieglej
nefrolog - ubezpieczona z uwagi na stale przyjmowanie lekow immunosupresyjnych, ma ostabiona odporno$¢ wlasna,
a wiec w wiekszym stopniu niz u przecietnego czlowieka, co naraza ja na liczne infekcje wirusowe i bakteryjne. Analiza
wszystkich elementéw opinii bieglych wskazuje, zdaniem sadu okregowego, na brak mozliwosci przyjecia innego
orzeczenia niz ustalajace trwala, czeSciowa niezdolno$¢ do pracy.

Analiza wszystkich okoliczno$ci w sprawie w ujeciu aspektéw medycznych (gdzie brany jest pod uwage charakter i
przebieg proceséw chorobowych oraz ich wplyw na stan czynno$ciowy organizmu) oraz socjalnych (gdzie uwzglednia
sie posiadane kwalifikacje, wiek, zawod, wykonywane czynnoéci i warunki pracy



oraz mozliwo$¢ dalszego wykonywania pracy zarobkowej, a takze mozliwoé¢ przywrocenia zdolnosSci do pracy przez
leczenie i rehabilitacje lub przekwalifikowanie zawodowe) wskazuje, ze ubezpieczona jest trwale, cze$ciowo niezdolna
do pracy

z przyczyn nefrologicznych.

Sad Iinstancji ustalajac stan faktyczny w sprawie opart sie na opiniach bieglych oraz na dokumentach zgromadzonych
w aktach organu rentowego oraz w aktach sprawy, ktérych wiarygodno$ci strony nie kwestionowaly. Dokumenty te
nie wzbudzily réwniez watpliwosci tego sadu, wobec czego zostaly uznane za wiarygodne w caloSci.

Apelacje od powyzszego wyroku wniost organ rentowy. Zaskarzyl wyrok

w zakresie daty przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy i w zakresie okresu, na ktory renta zostala
przyznana. Zarzucil: - naruszenie prawa materialnego — art. 12 w zw. z art. 100 ust. 11 art. 107 ustawy emerytalnej,
wskutek blednej wyktadni i niewlaéciwego zastosowania polegajacych na przyjeciu, ze ubezpieczona spelnia przestanki
nabycia prawa do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy od

1 sierpnia 2011 r. na stale; - sprzecznos$¢ istotnych ustalen sadu I instancji z treScia zebranego w sprawie materialu
dowodowego przez przyjecie, ze ubezpieczona jest trwale czeSciowo niezdolna do pracy. W uzasadnieniu apelacji organ
rentowy podnidsl, Ze opinia pierwszej bieglej z zakresu nefrologii zawiera, w ocenie skarzacego, zbyt wiele uchybien, by
mogta uchodzi¢ za decydujaca w sprawie. Wskazal, ze biegla nie wyjasnila, na czym polega pogorszenie stanu zdrowia
w stosunku do roku 2011 r., kiedy to ubezpieczona dwukrotnie stawala przed lekarzami orzecznikami ZUS. Podniost
nadto, ze opinia ta nie wyjasnia réwniez daty powstania niezdolnoSci do pracy, odbiegajacej od dnia zlozenia
wniosku. Nadto, przyjmuje ujemny wplyw nadci$nienia tetniczego, podczas gdy biegly kardiolog uznal to za nieistotne
orzeczniczo i niepowiklane narzadowo, a tylko wymagajace zmiany dawkowania lekow. Organ rentowy stwierdzil,
ze jako element, ktory calkowicie umknal w opinii, nalezy uznaé¢ brak aspektu socjalnego niezdolnos$ci, a wiec
nieujecie danych z wywiadu zawodowego. W ocenie skarzacego, wskazane okoliczno$ci przecza trafnoéci i zasadnoéci
rozstrzygniecia sadu I instancji, ktory opierajac sie na opinii tylko jednego bieglego, nie dostrzegt uchybien w jego
ocenach, wskazywanych przez dwoch innych bieglych, zar6wno co do czasu trwania, jak i okresu powstania czeSciowej
niezdolno$ci ubezpieczonej do pracy. W zwiazku z powyzszym, organ rentowy wni6st o zmiane zaskarzonego wyroku
i przyznanie ubezpieczonej renty

z tytulu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy od 22 sierpnia 2012 r. na okres 3 lat, ewentualnie o uchylenie zaskarzonego
wyroku i przekazanie sprawy sadowi I instancji do ponownego rozpoznania.

Podczas rozprawy apelacyjnej ubezpieczona wniosla o oddalenie apelacji. W jej ocenie, wyrok sadu I instancji jest
prawidlowy.

Sad apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja organu rentowego okazala sie uzasadniona i doprowadzila do zmiany wyroku sadu I instancji w zaskarzonym
zakresie.

Kwestiami spornymi w postepowaniu drugoinstancyjnym byta data przyznania ubezpieczonej prawa do $wiadczenia
rentowego, a takze to, czy ubezpieczonej przystuguje renta stala — jezeli niezdolno$¢ do pracy jest trwala, czy renta
okresowa — je$li niezdolno$c¢ do pracy jest okresowa, jak stanowi art. 59 ust. 1i 2 ustawy o emeryturach i rentach FUS.
Jezeli renta mialaby zosta¢ przyznana okresowo to nalezaloby ustali¢ na jaki okres.

W pierwszej kolejnosci nalezy wskazaé, ze w sprawach z zakresu ubezpieczen spotecznych przedmiot rozpoznania

sprawy sadowej wyznacza decyzja organu rentowego, od ktérej wniesiono odwolanie (art. 477° i art. 477'4 k.p.c.) i
tylko w tym zakresie podlega ona kontroli sadu zar6wno pod wzgledem jej formalnej poprawnosci, jak i merytorycznej
zasadnoSci. Sad nie orzeka zatem ponad zadanie, ani tez nie rozpoznaje zadan zglaszanych w toku postepowania
sadowego, ktore nie byly przedmiotem rozpoznania organu rentowego (por. postanowienie SN z 22 lutego

2012 1., IT UK 275/11, Lex nr 1215286). Odnoszac powyzsze do niniejszej sprawy, nalezalo zwazy¢, ze sad I instancji
orzekl ponad zadanie ubezpieczonej. Zakres rozpoznania wyznaczala tre$¢ zaskarzonej decyzji z 30 pazdziernika 2012



r., od ktorej ubezpieczona wniosla odwolanie. Co prawda, organ rentowy odmoéwil ubezpieczonej prawa do renty z
tytutlu niezdolnoéci do pracy roéwniez decyzja z 26 wrzeénia 2011 r., jednak ubezpieczona nie wniosla odwolania od tej
decyzji, a zatem decyzja ta uprawomocnila sie. Nieuzasadnione okazalo sie wiec przyznanie ubezpieczonej prawa do
renty z tytutu niezdolnosci do pracy od 1 sierpnia 2011 r. Kolejny wniosek

o przyznanie renty z tytulu niezdolnosSci do pracy ubezpieczona zlozyla 12 wrze$nia 2012 r. W mys$l art. 129 ust. 1
ustawy emerytalnej, $wiadczenia wyplaca sie poczynajac od dnia powstania prawa do tych §wiadczen, nie wcze$niej
jednak niz od miesigca, w ktorym zgloszono wniosek lub wydano decyzje z urzedu,

z uwzglednieniem ust. 2. Ogolng zasadg prawa ubezpieczen spolecznych jest zatem wyplata §wiadczenia na wniosek
zainteresowanego, poczynajac od dnia powstania prawa do emerytury/renty (spelnienia ustawowych warunkéw),
lecz nie wcze$niej niz od miesigca, w ktérym zgloszono wniosek o §wiadczenie. Istotna jest zatem data wystapienia z
wnioskiem o ustalenie prawa do §wiadczenia (por. wyrok SA w Lodzi

z 22 lutego 2014 r., III AUa 994/13, Lex nr 1461089). W $wietle powyzszego, uzasadnione okazalo sie przyznanie
ubezpieczonej prawa do Swiadczenia rentowego od 1 wrzesnia 2012 r.

Dalej, sad odwolawczy akcentuje, Ze o niezdolnos$ci do pracy nie decyduje sam fakt wystepowania schorzen, lecz ocena,
czy i w jakim zakresie wplywaja one na utrate zdolno$ci do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami. Dotyczy to
roéwniez schorzen o przewleklym charakterze, ktore wystepuja u ubezpieczonej (wyrok SN

z 1 grudnia 2000 r. II UKN 113/00, OSNP 2002/14/343; wyrok SA w Szczecinie

z 5 kwietnia 2013 r. III AUa 900/12, LEX nr 1315707). Schorzenia te musza narusza¢ sprawno$¢ organizmu w
znacznym stopniu na dluzszy okres czasu. Sad Apelacyjny wskazuje nadto, ze orzekajac co do stanu zdrowia w
sprawach o rente z tytulu niezdolnos$ci do pracy, sad bierze pod uwage stan zdrowia ubezpieczonego na dzien wydania
decyzji, badajac jej zgodnosé z prawem pod wzgledem formalnym

i merytorycznym (por. wyroki SN z 20 maja 2004 r. I UK 395/03, OSNP 2005/3/43

i7 lutego 2006 r. I UK 154/05, LEX nr 272581).

Bezspornym w sprawie byl fakt, wynikajacy z opinii Ze ubezpieczona jest osoba cze$ciowo niezdolna do pracy. W
Swietle argumentacji przedstawionej w apelacji, nalezalo jednak przeanalizowaé, czy orzeczenie przez sad I instancji,
ze ubezpieczona jest osobg trwale niezdolna do pracy, jest prawidlowe. Sad apelacyjny mial na uwadze, ze w
postepowaniu sgdowym ocena niezdolnos$ci do pracy w zakresie naruszenia sprawnos$ci organizmu i wynikajacych stad
ograniczen mozliwo$ci wykonywania pracy — weryfikacja orzeczen lekarzy orzecznikow, z zasady wymaga wiadomosci
specjalnych. Podstawowym wiec dowodem w sprawach o rente jest dowdd z opinii bieglego. Sad apelacyjny uwaza, ze z
istoty i celu tego rodzaju dowodu wynika, ze jesli rozstrzygniecie wymaga wiadomo$ci specjalnych, dowdd z opinii jest
konieczny. W takim wypadku sad nie moze poczyni¢ ustalen sprzecznych z opinig bieglego, jesli jest ona prawidlowa
ijezeli odmienne ustalenia nie majg oparcia w pozostalym materiale dowodowym (por. wyrok SN z 27 listopada 1974
r. II CR 748/74, Lex nr 7618).

Sad I instancji przeprowadzit dowod z opinii bieglych z zakresu nefrologii

— w sprawie wypowiedzialo sie dwoch bieglych tej specjalizacji - oraz z zakresu kardiologii. CzeSciowa niezdolno$¢
ubezpieczonej do pracy powoduja schorzenia nerek, ktérych skutkiem jest nadciénienie tetnicze, ktére samo z siebie
nie powoduje niezdolnosci do pracy, ale dodatkowo pogarsza stan zdrowia ubezpieczonej. Ubezpieczona cierpi na
niewydolno$¢ nerek, jest oslabiona wskutek stosowania lekow immunosupresyjnych; od 3 lat nastgpilo stopniowe
pogorszenie sie funkcji przeszczepionej nerki (opinia z 21 marca 2013 r., k. 55-55v a.s., opinia z 26 lipca

2013 1., k. 75 a.s., opinia z 5 pazdziernika 2013 r., k. 102-103 a.s.). W ocenie bieglej nefrolog — M. K. (1) — ubezpieczona
z powodu tych schorzen jest trwale czeSciowo niezdolna do pracy, natomiast w opinii drugiego nefrologa

— 1. H. (1), ubezpieczona jest czeSciowo niezdolna do pracy na okres 3 lat (opinia z 21 marca 2013 r., k. 54 a.s., opinia
z 26 lipca 2013 r., k. 75 a.s., opinia

z 5 pazdziernika 2013 r., k. 102-103 a.s.).

Nalezy wskazac, ze sad ocenia opinie bieglych pod katem ich logiki, sp6jnoéci oraz tego, czy odpowiadaja na pytania
postawione w tezie dowodowej. Opinia bieglego tak jak inne dowody podlega ocenie przy zastosowaniu art. 233 § 1
k.p.c., chociaz na podstawie wlaéciwych jedynie dla jej przedmiotu kryteriow zgodnosci z zasadami logiki i wiedzy



powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, sposobu motywowania i stopnia stanowczoéci
wyrazonych w niej wnioskéw (por. wyrok SA w Lodzi z 13 maja 2014 r., I ACa 1558/13, LEX nr 1469357). Rola
sadu, po dokonanej ocenie opinii bieglych i przyjeciu przedstawionych w nich informacji za podstawe ustalenia stanu
faktycznego sprawy, jest dokonanie subsumcji ustalonego stanu faktycznego do norm prawnych.

Zgodnie z treScia art. 13 ust. 1 ustawy emerytalnej, przy ocenie stopnia

i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do pracy uwzglednia
sie: stopien naruszenia sprawno$ci organizmu, mozliwoSci przywrocenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i
rehabilitacji, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy

oraz celowo$¢ przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy,
poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne.

W ocenie Sadu apelacyjnego, wszystkie opinie bieglych przeprowadzone

w postepowaniu przed sadem okregowym, zostaly sporzadzone przez lekarzy

o specjalizacjach wlasciwych do schorzen wystepujacych u ubezpieczonej. Biegli, wydajac opinie, oparli sie na
zgromadzonej dokumentacji medycznej, wywiadach z ubezpieczona oraz badaniach skarzacej — ocena stanu zdrowia
ubezpieczonej jest wiec pelna i caloéciowa. Zdaniem sadu odwolawczego, w przedmiotowej sprawie sad I instancji
prawidlowo postapil dopuszczajac dowody z opinii bieglych lekarzy specjalistow. Sad apelacyjny nie podzielil jednak
oceny materialu dowodowego dokonanej przez sad I instancji i wyciagnietych z niej wnioskéw koncowych, ktora w
konsekwencji doprowadzila do orzeczenia, iz ubezpieczona jest osoba trwale czeSciowo niezdolna do pracy. Biorac
pod uwage sposob motywowania wnioskow zawartych w opiniach bieglych i stanowczo$¢ wyrazonych w nich ocen,
sad odwolawczy — oceniajac przeprowadzone opinie zgodnie z zasadg swobodnej oceny dowodoéw wyrazonej art. 233
§ 1 k.p.c. — uznal, ze opinia bieglego nefrologa I. H. (1) z 5 pazdziernika 2013 r. w sposob bardziej logiczny, spojny

i calo$ciowy ocenia stan zdrowia ubezpieczonej i wyja$nia sporne kwestie (czy ubezpieczona jest trwale czy okresowo
niezdolna do pracy).

Zgodnie z art. 13 ust. 3 ustawy emerytalnej, niezdolno$¢ do pracy orzeka sie na okres dtuzszy niz 5 lat, jezeli wedlug
wiedzy medycznej nie ma rokowan odzyskania zdolnoéci do pracy przed uplywem tego okresu. Biegly I. H., na
podstawie badania ubezpieczonej i analizy dokumentacji medycznej doszedl do wniosku, ze niezdolnosé jest okresowa.
Zatem nalezy uznad, ze w ocenie tego bieglego ubezpieczona rokuje powr6t do zdrowia. Jest ona osobg po przeszczepie
nerki; biegly wskazal na przewlekle poklebuszkowe zapalenie nerek, przewlekle leczenie narkozastepcze, nadcis$nienie,
stan po WZW t. B (opinia z 5 pazdziernika 2013 r.,

k. 102-103 a.s.). Biegla M. K. stwierdzila natomiast, ze

u ubezpieczonej funkcja nerki przeszczepionej jest prawidlowa, cho¢ wystepuja powiklania i ubezpieczona poddawana
jest leczeniu, a niewydolno$¢ nerek nadal wystepuje. Nerka przeszczepiona zastepuje chore nerki i ubezpieczona nie
potrzebuje obecnie dializ, co uzasadnia cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy (opinia z 21 marca

2013 1., k. 54 a.s., opinia z 26 lipca 2013 r., k. 75 a.s.). Poréwnujgc te opinie I. H. - z opiniami M. K. (gléwna i
uzupetniajgca) i biorgc pod uwage, ze biegly nefrolog zgodzit sie co do wystepujgcych u ubezpieczonej schorzen

z M. K., sad odwolawczy po wszechstronnym rozwazeniu materialu dowodowego uznal, ze wyciagniete przez oboje
bieglych wnioski dotyczace zdrowia ubezpieczonej, wskazuja na okresowa niezdolno$¢ do pracy. Stan zdrowia po
przeszczepie nerki moze bowiem ulec poprawie, a wdrozone leczenie przynie$é pozytywne efekty. Dlatego tez, choé
sad odwolawczy przyjal charakterystyke schorzen przedstawiong przez biegla M. K. (z ktora zgodzil sie biegly I. H.),
to jednak uznal, ze zebrany w sprawie material uzasadnia ustalenie okresowej, a nie trwalej cze$ciowej niezdolnoSci
ubezpieczonej do pracy. Sad apelacyjny mial rowniez na uwadze opinie bieglego kardiologa, zgodnie z ktbérg stan
kardiologiczny nie powodowal i nie powoduje niezdolno$ci do pracy, a nadci$nienie bedace powiklaniem choroby
nerek, powinno by¢ bardziej intensywnie leczone farmakologicznie (opinia z 21 marca 2013 r., k. 55-55v a.s.). Sad
odwolawczy przyjal opinie za podstawe ustalenia stanu faktycznego i dokonal subsumcji stwierdzajac, iz ubezpieczona
jest osobg czedciowo niezdolna do pracy, zgodnej

z poziomem posiadanych kwalifikacji (szwaczki, sprzedawcy), jednak niezdolno$¢ ta jest okresowa, na 3 lata.



Z tych wszystkich wzgled6w, Sad apelacyjny na podstawie art. 386 § 1 k.p.c. zmienil zaskarzony wyrok i poprzedzajaca
go decyzje i przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy od 1 wrzesnia 2012 r.
(od dnia zlozenia wniosku o rente) na okres trzech lat.
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