Sygn. akt ITT AUa 592/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 25 pazdziernika 2016 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Beata Gorska (spr.)
Sedziowie: SSA Urszula Iwanowska
SSA Romana Mrotek
Protokolant: St. sekr. sad. Edyta Rakowska

po rozpoznaniu w dniu 25 pazdziernika 2016 r. w Szczecinie

sprawy K. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S.

o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy

na skutek apelacji organu rentowego

od wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 14 maja 2015 r. sygn. akt VII U 1816/14

oddala apelacje.

SSA Urszula Iwanowska SSA Beata Gorska SSA Romana Mrotek

Sygn. akt IIT AUa 592/15

UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. decyzja z 9 maja 2014 roku, po rozpatrzeniu wniosku ubezpieczonego
K. S., odmoéwil ubezpieczonemu prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy na dalszy okres, poniewaz komisja
lekarska ZUS orzeczeniem z 6 maja 2014 roku uznala, ze nie jest on osoba niezdolng do pracy.

Z powyzsza decyzja nie zgodzil sie ubezpieczony K. S., ktéry w odwotlaniu z 9 czerwca 2014 roku wniost o jej zmiane
i przyznanie prawa do §wiadczenia na dalszy okres. W uzasadnieniu swojego stanowiska powdd wskazal, ze decyzja
oparta zostala na blednym orzeczeniu Komisji Lekarskiej ZUS oraz wniost o przebadane go przez bieglych z zakresu
urologii, hematologii, diabetologii, neurochirurgii, okulistyki laryngologii i traumatologii.



W odpowiedzi na odwolanie pozwany organ rentowy wnioslt o jego oddalenie, podtrzymujac w calo$ci stanowisko
komisji lekarskiej ZUS wraz z argumentacja, jak w uzasadnieniu zaskarzonej decyzji. Nadto organ rentowy wskazal,
ze powdd do 31 stycznia 2013 roku uprawniony byl do renty z tytutu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy.

Wyrokiem z dnia 14 maja 2015 roku Sad Okregowy w Szczecinie zmienil zaskarzona decyzje Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych w ten sposdb, ze przyznano K. S. prawo do renty z tytulu trwalej czeSciowej niezdolnosci do pracy nadal.

Powyzsze orzeczenie Sad Okregowy opart o nastepujgce ustalenia faktyczne i rozwazania prawne:

K. S. urodzit sie (...). Z zawodu jest on elektromonterem i w toku aktywno$ci zawodowej pracowal w wyuczonym
zawodzie.

W okresie od 19 listopada 2009 roku do 31 stycznia 2012 roku ubezpieczony pobieral rente z tytulu calkowitej
niezdolno$ci do pracy, a od 1 lutego 2012 roku do 31 marca 2014 roku rente z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy.

Podstawa przyznania prawa do ww. $§wiadczenia byl rozpoznany u K. S. rak nerki prawej leczony operacyjnie, zakrzep
zyly srodkowej siatkdwki oraz cukrzyca typu 2 insulinozalezna.

Z ustalen Sadu I instancji wynika, Zze u K. S. obecnie rozpoznaje sie stan po przebyciu nefrektomii prawostronnej w
2009 roku z powodu raka nerki, stan po zakrzepie zyly Srodkowej siatkowki oka lewego, praktyczna jednooczno$é
od grudnia 2010 roku, z prawidlowym anatomicznie i funkcjonalnie prawym okiem, cukrzyce typu 2 leczong
metoda intensywnej insulinoterapii, nadci$nienie tetnicze, wrzodowa niedokrwienno$§¢ hemolityczng, zmiany
zwyrodnieniowe kregostupa ledzwiowo- krzyzowego z okresowym zespolem bdélowym.

Sad Okregowy ustalit takze, ze ubezpieczony jest z zawodu elektromonterem i w tym zawodzie pracowal przez 36 lat
aktywno$ci zawodowe;j.

Sad meriti wskazal, ze ze wzgledu na praktyczna jednooczno$¢ utracit kwalifikacje do wykonywania tego zawodu.
CzeSciowa niezdolno$é¢ do pracy powstala w grudniu 2010 roku i jest trwala, gdyz nie ma mozliwoSci przywrocenia
funkeji oka po zakrzepie zyly $rodkowej siatkowki. Organ rentowy odnotowujac ,niedowidzenie oka lewego” nie
uwzglednil, ze jest to praktyczna jednoocznoéé¢ bez widzenia obuocznego, niezbednego do wykonywania zawodu
zgodnego z kwalifikacjami ubezpieczonego.

W opinii onkologicznej badany jest zdolny do pracy po 31 marca 2014 roku. Cukrzyca typu 2 powoduje czeSciowa,
okresowa niezdolno$é¢ badanego do pracy po 31 marca 2014 roku, na okres do pazdziernika 2015 roku. Nadciénienie
tetnicze nie wplywa w istotny sposéb na zdolno$é do pracy — przebiega bez powiklan, nie stwierdzono dotad istotnych
zmian narzadowych. W ocenie ortopedy i neurologa wnioskodawca nie jest dlugotrwale niezdolny do pracy, podczas
badania lekarskiego nie stwierdzono upo$ledzenia funkeji narzadu. Niedokrwisto§é hemolityczna — obecnie w remisji
- nie ogranicza zdolnoSci badanego do pracy.

Po ustaleniu powyzszego stanu faktycznego oraz na podstawie art. 57 i 58 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (dalej ustawa) Sad Okregowy uznal odwolanie za
uzasadnione, co skutkowalo zmiana zaskarzonej decyzji i przyznaniem powodowi nadal po 31 marca 2014 roku prawa
do renty z tytutu czeSciowej i trwalej niezdolnos$ci do pracy.

Wskazano, ze w niniejszej sprawie przedmiot sporu sprowadzat sie do ustalenia, czy ubezpieczony K. S. jest nadal
po 31 marca 2014 roku osoba niezdolna do pracy w rozumieniu przepisow ww. ustawy o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.

Odwotlano sie do definicji niezdolnosci do pracy zawartej w art. 12 ustawy. Stanowi on, iz niezdolna do pracy w
rozumieniu ustawy jest osoba, ktéra catkowicie lub czeSciowo utracila zdolno§¢ do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawnoSci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu. Calkowicie



niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracita zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy. CzeSciowo niezdolna do
pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Pojecie utraty zdolno$ci do pracy zarobkowej obok elementu ekonomicznego, polegajacego na obiektywnej utracie
mozliwo$ci zarobkowania zawiera w sobie réwniez element biologiczny, czyli naruszenie sprawno$ci organizmu.
Naruszenie to nalezy ocenia¢ pod katem mozliwosci przywrdcenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i
rehabilitacji.

Wobec prezentowanego przez organ rentowy stanowiska, ktory uznal powoda za osobe zdolng do pracy po 31 marca
2014 roku i odmowil dalszego prawa do renty ze wzgledu na niespelienie wszystkich warunkéw okre§lonych w art.
57 ust. 1 ustawy emerytalno — rentowej, kwestia oddana pod rozwage sadu byla ocena, czy odwolujacy sie jest osoba
niezdolna do pracy, a jesli tak, czy jest to niezdolno$¢ caltkowita, czy tez jedynie cze$ciowa oraz w jakich ramach
czasowych sie zamyka.

Ustalenia w tym przedmiocie zostaly poczynione przez Sad Okregowy w oparciu o analize dokumentacji rentowe;j
i medycznej K. S. oraz w szczegblnoéci na podstawie przeprowadzonego w toku postepowania sadowego dowodu z
opinii bieglych sadowych lekarzy o specjalno$ciach odpowiadajacych schorzeniom zglaszanym przez powoda.

Podano, ze biegli sagdowi lekarze — na podstawie analizy zrodlowej dokumentacji medycznej, zebranego od
ubezpieczonego wywiadu oraz po przeprowadzeniu badan — rozpoznali u wnioskodawcy wskazane w uzasadnieniu
niniejszego wyroku schorzenia. Przy czym to dowdd z opinii bieglej z zakresu okulistyki okazal sie kluczowy dla
rozstrzygniecia, poniewaz to ze wzgledu na stan ukladu wzrokowego ubezpieczony jest czeSciowo i trwale niezdolny
do pracy.

Sad meriti wskazal, ze cukrzyca typu 2 powoduje w ocenie bieglego kardiologa — diabetologa czeSciowa i okresowg
do pazdziernika 2015 roku niezdolnoé¢é wnioskodawcy do pracy, a pozostate zdiagnozowane u powoda schorzenia w
ogole nie dawaly podstaw do orzekania dlugotrwalej niezdolnoéci do pracy.

Zwazono, ze K. S. jest nadal po 31 marca 2014 roku osobg czesciowo i trwale niezdolng do pracy ze wzgledu na stan
ukladu wzrokowego. Wskazano, ze ubezpieczony jest z zawodu elektromonterem i w tym zawodzie pracowal przez 36
lat aktywno$ci zawodowej. Ze wzgledu na praktyczna jednoocznoéc utracit kwalifikacje do wykonywania tego zawodu.
CzeSciowa niezdolno$¢ do pracy powstala w grudniu 2010 roku i jest trwala, gdyz nie ma mozliwoSci przywrocenia
funkcji oka po zakrzepie zyly Srodkowej siatkdwki.

W ocenie Sadu dowdd z opinii bieglej sadowej z zakresu okulistyki dawal pelne podstawy do ustalenia, iz ubezpieczony
po 31 marca 2014 roku jest nadal czeSciowo i trwale niezdolny do pracy.

W oparciu o tak zgromadzony material dowodowy, a przede wszystkim na podstawie opinii bieglej z zakresu okulistyki
sad uznal, ze ocena dokonana w toku postepowania przed organem rentowym co do stanu zdrowia K. S. jest oceng
bledng, a zaskarzona w niniejszym postepowaniu decyzja jest decyzja wadliwa i nieodpowiadajgcq prawu oraz stanowi
faktycznemu.

Majac powyzsze na wzgledzie Sad I instancji na podstawie art. 4774 § 2 k.p.c. zmienil zaskarzong decyzje i przyznal
ubezpieczonemu prawo do renty z tytulu trwatlej czeSciowej niezdolnoéci do pracy nadal po 31 marca 2014 roku.

Apelacje od powyzszego wyroku wnibst organ rentowy, zaskarzajac orzeczenie w calosci i jednocze$nie zarzucajac
rozstrzygnieciu:

- naruszenie prawa materialnego - art. 57 ust. 1 pkt 1 w zw. z art. 13 ust. | ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych poprzez uznanie, ze stan zdrowia wnioskodawcy
uzasadnial przyznanie renty z tytutlu cze$ciowej niezdolno$ci do pracy na stale,



- niewyjaénienie wszystkich okoliczno$ci faktycznych niezbednych do rozstrzygniecia sprawy w szczegblnosci czy stan
zdrowia wnioskodawcy nie rokowal odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu.

Uwzgledniajac powyzsze wniesiono o zmiane zaskarzonego wyroku i oddalenie odwolania, ewentualnie o uchylenie
zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy Sadowi I instancji do ponownego rozpoznania. Nadto wniesiono o
zasgdzenie kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

Ubezpieczony odpowiadajac na apelacje wniost o jej oddalenie.
Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja organu rentowego jako niezasadna podlegala oddaleniu.

Na wstepie wskazac nalezy, ze postepowanie apelacyjne, jakkolwiek jest postepowaniem odwolawczym i kontrolnym,
to jednakze zachowuje charakter postepowania rozpoznawczego. Oznacza to, ze Sad odwolawczy ma pelng swobode
jurysdykcyjna, ograniczong jedynie granicami zaskarzenia. Merytoryczny charakter orzekania Sadu IT instancji polega
na tym, ze ma on obowiazek poczynic¢ wlasne ustalenia i oceni¢ je samodzielnie z punktu widzenia prawa materialnego,
a wiec dokonaé subsumcji. Z tego tez wzgledu Sad ten moze, a jezeli je dostrzeze - powinien, naprawi¢ wszystkie
stwierdzone w postepowaniu apelacyjnym naruszenia prawa materialnego popelione przez Sad I instancji i to
niezaleznie od tego, czy zostaly one podniesione w apelacji, jesli tylko mieszcza sie w granicach zaskarzenia (vide:
wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 13 kwietnia 2000 roku, ITI CKN 812/98, Lex nr 40504).

Sad II instancji orzeka nie tylko na podstawie materialu dowodowego zgromadzonego przez Sad I instancji, ale takze
w postepowaniu apelacyjnym, dlatego tez istnieje mozliwo$¢ uzupelienia postepowania dowodowego. Stad tez Sad
Apelacyjny uwzgledniajac zarzut organu rentowego w zakresie niewyjaénienia wszystkich okolicznoSci sprawy przez
Sad Okregowy, postanowil uzupelnié postepowanie dowodowe i dopuscil dowod z opinii biegltego sadowego z zakresu
medycyny pracy na okoliczno$ci jak w postanowieniu Sadu Okregowego z dnia 18 czerwca 2014 roku, bowiem bylo to
konieczne dla merytorycznego rozpoznania istoty sprawy.

Na podstawie dowodu przeprowadzonego w postepowaniu odwolawczym uzupeli¢ nalezy ustalenia o nastepujace
okolicznosci:

K. S. z wyksztalcenia jest technikiem elektroenergetykiem. Podczas 38-letniego stazu pracy zatrudniony pozostawal
na stanowiskach: monter-elektryk w Kopalni (...) (5 lat), elektryk (25 lat), specjalista do spraw energetycznych (5 lat).
Nadto od 1993 roku prowadzi dzialalno$é gospodarcza obejmujaca ustugi elektryczne. Dzialalno$é ta prowadzil takze
po wystapieniu u niego zakrzepu zyly $rodkowej siatkowki, skutkujacym jednoocznoécia ubezpieczonego.

W dniu 21 marca 2016 roku K. S. spadl z drabiny i doznal urazu stawu biodrowego prawego skutkujgcego zerwaniem
Sciegien. Nadto ubezpieczony od kilku lat ma problemy neurologiczne, przejawiajace sie zawrotami glowy.

Dowod: - opinia lekarska bieglego sadowego z dnia 2 czerwca 2016 roku k. 120-121

Przeprowadzone uzupelniajace postepowanie dowodowe w calo$ci potwierdzilo ustalenia faktyczne poczynione przez
Sad meriti. Wobec czego w ocenie Sadu Apelacyjnego, dokonane przez Sad I instancji ustalenia w zakresie stanu
faktycznego uznaé nalezalo za prawidlowe i zastuguja na pelna akceptacje. W tej sytuacji Sad Odwolawczy podziela
jeiprzyjmuje za wlasne czynigc integralng cze$cia swojego stanowiska i uznajac za zbedne ich ponowne szczegolowe
przytaczanie w tym miejscu.

Sad Apelacyjny, odnoszac sie do tresci apelacji wskazuje, ze renta z tytulu niezdolnosci do pracy jest Swiadczeniem
z ubezpieczenia spolecznego zwiazanym z istnieniem w organizmie osoby ubezpieczonej stanu chorobowego
skutkujgcego obiektywnie ocena niezdolnoSci do pracy. Tre$¢ orzeczenia lekarza orzecznika ZUS w przedmiocie
zmiany kwalifikacji niezdolnoéci do pracy, braku tej niezdolno$ci lub jej ponownego powstania, wydanego po
przeprowadzeniu badania lekarskiego, powinna w réwnym stopniu wynikaé zaréwno z profesjonalnej oceny stanu



zdrowia badanego (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 12 stycznia 2001 roku, IT UKN 181/00, Lex nr 54777),
jak i odpowiedniego uwzglednienia biologicznego aspektu niezdolnosci do pracy z elementami ekonomicznymi,
np. posiadanymi kwalifikacjami, mozliwo$cig przywrbcenia niezbednej sprawnos$ci w drodze leczenia i rehabilitacji,
mozliwo$cia wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy, celowoscia przekwalifikowania (art. 13 ust.
1 ustawy rentowej). W postepowaniu sagdowym ocena calkowitej badz cze$ciowej niezdolnoéci do pracy, w zakresie
dotyczacym naruszenia sprawnos$ci organizmu i wynikajgcych stad ograniczen mozliwosci wykonywania pracy —
weryfikacja orzeczen lekarzy orzecznikow — z zasady wymaga wiadomo$ci specjalnych. W takiej sytuacji, sad nie moze
orzeka¢ wbrew opinii bieglych sadowych.

W niniejszej sprawie Sad I instancji dopuscil dowod z opinii bieglych sadowych lekarzy specjalistow z zakresu:
diabetologii, onkologii, okulistyki, nefrologii, kardiologii, ortopedii, neurologii. Natomiast w toku postepowania
odwolawczego dodatkowo dopuszczono dowdd z opinii bieglego sadowego z zakresu medycyny pracy. Istotna w tym
zakresie jest tozsamo$¢ wnioskéw bieglych, ktorzy zgodnie stwierdzili, ze ubezpieczony z uwagi na jednooczno$¢ jest
0soba czeSciowo trwale niezdolng do pracy.

Podkreslenia takze wymaga, ze z materialu dowodowego zgromadzonego w niniejszej sprawie, w szczegdlnosci z opinii
bieglego sadowego z zakresu medycyny pracy, jednoznacznie wynika, ze ubezpieczony nie rokuje odzyskania zdolnoSci
do pracy w drodze leczenia i rehabilitacji, za$ z uwagi na wiek i predyspozycje psychofizyczne brak jest mozliwo$ci
przekwalifikowania zawodowego.

Po dokonaniu oceny calo$ci materiatu dowodowego zgromadzonego w niniejszej sprawie Sad Apelacyjny uznal, ze
sporzadzone, w toku obu instancji, opinie bieglych nie budza watpliwoéci i pozwalaja na miarodajne ustalenie, ze
stan zdrowia ubezpieczonego w dacie wydawania spornej decyzji pozwalal na przyjecie, ze jest on cze$ciowo trwale
niezdolny do pracy. Przekonanie Sadu Odwolawczego o prawidlowo$ci opinii sagdowych wynika przede wszystkim z
tozsamosci wnioskow opinii.

Odnoszac sie zarzutéw organu rentowego podniesionych w piSmie z dnia 9 sierpnia 2016 roku, a dotyczacych
przeprowadzonego przez Sad II instancji dowodu w postaci opinii bieglego sadowego z zakresu medycyny pracy,
wskazaé nalezy, ze zarzuty te w caloSci sprowadzajg sie jedynie do niczym nieuzasadnionej polemiki z opinig bieglego.
Ocena Komisji Lekarskiej ZUS nie znajduje potwierdzenia w wynikach badan bieglych, ktorzy jako osoby bezstronne
oraz sporzadzajace opinie w oparciu o specjalistyczng wiedze medyczng i dokumenty znajdujace sie w aktach, nie mieli
powodow, aby wyniki te oceniaé odmiennie od ich rzeczywistego znaczenia.

W utrwalonej juz praktyce orzeczniczej sadow przyjeto, iz strona chcgca podwazy¢ warto§é dowodowaq opinii bieglego
sadowego winna przytoczyé rzeczowe argumenty uzasadniajace jej twierdzenia. Jest to zwigzane ze szczegblnym
charakterem tego dowodu, albowiem biegli w odréznieniu od $wiadkow, czy stron nie komunikuja w postepowaniu
swej wiedzy i spostrzezen istotnych dla rozstrzygniecia sprawy, lecz przy wykorzystaniu swojej wiedzy zawodowej
i naukowej, czyli wiadomosci specjalnych wykraczajacych poza zasob wiedzy przecietnie wyksztalconego czlowieka,
sporzadzaja opinie w zakresie objetym teza dowodowa w celu ulatwienia oceny faktéw istotnych dla rozstrzygniecia

sprawy.

W $wietle tak dokonanych ustalen, bez znaczenia pozostaja podniesione przez organ rentowy zarzuty dotyczace tego,
ze ubezpieczony po zlozeniu wniosku o przyznanie renty prowadzit dzialalno$¢ gospodarcza, bowiem jak wynika z
materialu dowodowego zgromadzonego w niniejszej sprawie K. S. dzialalno$é ta prowadzil na wlasne ryzyko. Dlatego
tez wobec ustalenia, iz stan zdrowia ubezpieczonego uzasadnia przyznanie mu renty z tytulu czeSciowej trwalej
niezdolno$ci do pracy bez znaczenia pozostaje, ze K. S. przez pewien okresu czasu prowadzil dzialalno$é gospodarcza.

Nietrafne sg takze zarzuty skarzacego, ze ubezpieczony wykazuje na dobra adaptacje do praktycznej jednoocznosci.
Przede wszystkim organ rentowy nie wskazal na podstawie jakich okolicznosci doszedl do takiego przekonania, a
takze nie przedstawil zadnych dowodoéw, z ktérych mozliwym bylo wyciggniecie takiego wniosku. W tym zakresie



organ rentowny nie sprostal obowiazkowi dowodzenia wynikajacego z normy art. 6 k.c. i zarzut ten nie mogt zostac
uwzgledniony.

Reasumujgc, Sad Apelacyjny wskazuje, ze analiza wszystkich okoliczno$ci sprawy w ujeciu aspektéw medycznych
oraz socjalnych potwierdzila zasadnos¢ stanowiska bieglych i utwierdzila Sad w przekonaniu, ze ubezpieczony K. S.
jest osoba czeéciowo niezdolng do pracy, zatem spelnia podstawowa przeslanke do przyznania prawa do renty, o
ktdrej stanowi art. 57 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych. Stopien nasilenia stanéw
chorobowych oraz zaawansowania dolegliwoSci jest na tyle istotny, Ze znacznie ogranicza mozliwo$¢ wykonywania
przez ubezpieczonego pracy zgodnej z poziomem jego kwalifikacji zawodowych.

Tak argumentujac Sad Apelacyjny uznal, ze zaskarzony wyrok odpowiada prawu, a wniesiona od niego apelacja jest
niezasadna, co skutkowaé musialo jej oddaleniem, o czym orzeczono na podstawie art. 385 k.p.c.

SSA Urszula Iwanowska SSA Beata Gorska SSA Romana Mrotek



