Sygn. akt I AUa 610/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 27 paZdziernika 2016 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Urszula Iwanowska (spr.)
Sedziowie: SSA Barbara Bialecka
SSO del. Gabriela Horodnicka - Stelmaszczuk
Protokolant: St. sekr. sad. Karolina Ernest

po rozpoznaniu w dniu 27 pazdziernika 2016 r. w Szczecinie

sprawy H. W.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

o prawo do renty rodzinnej po zmarlym mezu T. W.

na skutek apelacji organu rentowego

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

z dnia 18 maja 2015 r. sygn. akt VII U 541/13

oddala apelacje.

SSA Barbara Bialecka SSA Urszula Iwanowska SSO del. Gabriela Horodnicka -Stelmaszczuk
III A Ua 610/15

UZASADNIENIE

Zaklad Ubezpieczen Spoltecznych Oddzial w S. decyzja z dnia 28 lutego 2013 r. odmoéwil H. W. prawa do renty rodzinnej
po zmarlym mezu, poniewaz zgon meza ubezpieczonej nastapil w dniu 13 grudnia 2001 r., a wnioskodawczyni wiek
50 lat osiggnela w dniu 16 listopada 2009 r., a zatem po uplywie 5 lat od jego $émierci. Ponadto komisja lekarska ZUS
orzeczeniem z dnia 14 lutego 2013 r. uznala, ze ubezpieczona nie jest osobg niezdolna do pracy.

W odwotaniu od powyzszej decyzji H. W. wniosla o jej zmiane podnoszac, ze jest osobg chora, przeszla trzy operacje,
a rente rodzinna pobierata juz od 2006 roku do 31 grudnia 2011 1.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, podtrzymujac dotychczasowe stanowisko.



Wyrokiem z dnia 18 maja 2015 r. Sad Okregowy w Szczecinie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych zmienit
zaskarzona decyzje i przyznal ubezpieczonej H. W. prawo do renty rodzinnej od 1 stycznia 2013 r. do 30 kwietnia
2015 T.

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

H. W. urodzila sie w dniu (...) Decyzja z dnia 29 sierpnia 2006 r. organ rentowy przyznal ubezpieczonej prawo do renty
rodzinnej po zmartym mezu T. W., na okres od 1 lipca 2006 r. do 31 lipca 2007 r. Prawo do §wiadczenia przedtuzane
bylo na kolejne okresy i przystugiwalo ubezpieczonej do dnia 31 grudnia 2011 r.

W dniu 7 stycznia 2013 r. H. W. zlozyla w organie rentowym kolejny wniosek o przyznanie prawa do renty rodzinnej
po zmarlym mezu. U H. W. na moment ustania prawa do §wiadczenia, tj. 31 grudnia 2011 r. i w ciggu dalszych 18
miesiecy rozpoznaje sie:

- przepukline od L3 do L5 z przewleklym zespolem bolowo-korzeniowym,

- przebyte leczenie operacyjne usuniecia dysku L4-L5 w 2011 roku z nawrotowa przepukling na tym poziomie,
- nadci$nienie tetnicze,

- cukrzyce typu 2,

- chorobe wrzodowa dwunastnicy w wywiadzie,

- zaburzenia depresyjno-lekowe w wywiadzie.

Ubezpieczona jest osoba cze$ciowo i okresowo niezdolng do pracy od 31 grudnia 2011 r. do kwietnia 2015 r.
Przyczyna niezdolnosci do pracy H. W. jest stan zdrowia zwigzany z deficytem zespotu porazeniowego lewostronnego
na podlozu nawrotowej przepukliny L4-L5 oraz aktualnie wystepujaca przepukling poziomu L3-L4. Stan zdrowia
spowodowany tymi schorzeniami jest przeciwwskazaniem do pracy zgodniej z jej kwalifikacjami w wykonywanych
przez ubezpieczong zawodach: tokarza, frezera, sprzataczki. Ubezpieczona nie utracila catkowicie zdolno$ci do pracy
ijest zdolna do wykonywania zatrudnienia lekkiego, nie zwigzanego z przenoszeniem ciezar6w i dlugim chodzeniem
— moglaby pracowac jako portier, szatniarz, moglaby wykonywac prace chalupnicze.

Cukrzyca i nadcis$nienie tetnicze nie powoduja obecnie dlugotrwalej niezdolnosci do pracy, albowiem sa dobrze
kontrolowane i wyréwnane, przebiegaja bez powiklan i bez zmian narzadowych. Stan psychiczny ubezpieczonej nie
czyni jej osoba niezdolna do pracy.

Po ustaleniu powyzszego stanu faktycznego oraz na podstawie art. 65 ust. 1, art. 67 ust. 1, art. 70 ust. 11 2, art. 61
w zwiazku z art. 72, art. 12 i 13 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (Dz. U. z 2013 r., poz. 1440; powolywana dalej jako: ustawa emerytalno-rentowa) Sad Okregowy uznal
odwolanie ubezpieczonej za uzasadnione.

Wobec odmoéwienia przez organ rentowy H. W. prawa do renty rodzinnej po zmartym mezu na skutek uznania, ze
nie jest ona osoba niezdolng do pracy sad pierwszej instancji dopuscil dowdd z opinii bieglych lekarzy specjalistow z
zakresu schorzen, na ktore cierpi wnioskodawczyni, tj. kardiologii, ortopedii, neurologii, psychiatrii i medycyny pracy
celem ustalenia stanu zdrowia ubezpieczonej.

Nastepnie sad meriti mial na uwadze, ze biegli podanych specjalnos$ci rozpoznali u wnioskodawczyni wskazane w
uzasadnieniu niniejszego wyroku schorzenia i zdaniem sgdu przekonujaco wyjasnili, ktére z nich i dlaczego czynia
z H. W. osobe czeéciowo niezdolna do pracy. Przy czym, w ocenie tego sadu, kluczowa dla rozstrzygniecia w tym
zakresie okazala sie ocena dokonana przez bieglych z zakresu ortopedii, neurologii i medycyny pracy, natomiast opinie



bieglych z zakresu kardiologii i psychiatrii sad przyjal jedynie w zakresie schorzen rozpoznanych przez bieglych tych
specjalnosci.

Jednocze$nie Sad Okregowy wyjasnil, ze wystapienie jednego schorzenia skutkujacego powstaniem cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy jest wystarczajace dla uznania ubezpieczonej za osobe czeSciowo niezdolng do pracy. Oznacza
to, ze w zakresie objetym innymi specjalno$ciami medycznymi, ubezpieczona nie musi by¢ uznana za osobe niezdolng
do pracy. W zwiazku z powyzszym dla rozstrzygniecia sprawy obojetnym pozostawalo, ze stwierdzone u ubezpieczonej
nadciénienie tetnicze, cukrzyca typu 2, choroba wrzodowa dwunastnicy w wywiadzie i zaburzenia depresyjno-lekowe
w wywiadzie — w aktualnym stanie ich klinicznego zaawansowania — nie powoduja jej niezdolnoéci do pracy.
Niezdolno$¢ ta pozostaje bowiem w zwigzku ze schorzeniem natury ortopedyczno-neurologiczne;j.

Sad pierwszej instancji uznal, ze H. W. jest osobg cze$ciowo i okresowo niezdolng do pracy od 31 grudnia 2011 r.
do kwietnia 2015 r., a przyczyna tej niezdolno$ci jest stan zdrowia zwigzany z deficytem zespolu porazeniowego
lewostronnego na podlozu nawrotowej przepukliny L4-L5 oraz aktualnie wystepujgca przepuklina poziomu L3-
L4. Stan zdrowia spowodowany tymi schorzeniami jest przeciwwskazaniem do pracy w wykonywanych przez
ubezpieczona zawodach: tokarza, frezera, sprzgtaczki. Jest ona zdolna do wykonywania zatrudnienia lekkiego, nie
zwiazanego z przenoszeniem ciezaréw i dlugim chodzeniem — moglaby pracowac jako portier, szatniarz, moglaby
wykonywac prace chalupnicze.

Sad pierwszej instancji mial takze na uwadze, ze cukrzyca i nadci$nienie tetnicze nie powoduja obecnie dlugotrwalej
niezdolnoéci do pracy ubezpieczonej, albowiem sa dobrze kontrolowane i wyréwnane, przebiegaja bez powiklan i bez
zmian narzadowych. Stan psychiczny ubezpieczonej rowniez nie czyni jej osoba niezdolna do pracy.

Nastepnie Sad Okregowy podniosl, ze opinie sporzadzone w toku niniejszego postepowania wydane zostaly przez
bieglych sadowych - specjalistow posiadajacych wieloletnia praktyke zawodowa, cieszacych sie duzym autorytetem,
po uprzednio przeprowadzonym badaniu odwolujacej sie oraz analizie treSci wcze$niejszej dokumentacji lekarskiej
dotyczacej ubezpieczonego. Opinie te sa logiczne i spdjne, a wnioski w nich zawarte prawidlowo uzasadnione.
Jednocze$nie sad ten nie znalazl podstaw do przychylenia sie do watpliwo$ci artykulowanych przez Przewodniczaca
Komisji Lekarskich ZUS w pismach procesowych, poniewaz nie zawieraly one merytorycznych zastrzezen co do
tresci opinii mogacych podwazy¢ prawidlowos¢é badania i posiadana przez bieglych wiedze specjalng z zakresu
medycyny. Zarzuty te w pi$mie z dnia 5 grudnia 2013 r. w zasadniczej mierze odnosily sie odmiennej interpretacji
przedstawionych przez ubezpieczona wynikow badan (wynik badania MR, ktére bylo przedmiotem oceny lekarzy
orzecznikow). W ocenie sadu meriti kwestia ta zostala w sposob wyczerpujacy wyjasniona przez bieglych w opinii
uzupetniajgcej oraz opinii bieglej z zakresu medycyny pracy. Nadto w zarzutach sformutowanych w piSmie z dnia 23
lutego 2015 r. przewodniczacy PKL nie zauwaza, ze podstawa orzeczenia o niezdolnoSci do pracy w przedmiotowej
sprawie sa schorzenia ortopedyczno-neurologiczne, natomiast w opinii, na ktéra sie powoluje z dnia 2 kwietnia 2012
r. (nie ma bowiem wskazanej opinii z 22 kwietnia 2012 r.) zawartej na k. 117 akt sprawy VII U 615/11 — przyjeto,
ze ubezpieczona nie byla niezdolna do pracy, ale z powodu innego schorzenia, a mianowicie psychiatrycznego. Byla
natomiast wowczas takze (catkowicie) niezdolna do pracy z powodu schorzenia ortopedyczno-neurologicznego.

Reasumujac Sad Okregowy wskazal, ze ubezpieczona spehila wszystkie przeslanki przyznania jej prawa do renty

rodzinnej po zmartym mezu. Tym samym na podstawie art. 4774 § 1i 2 k.p.c., sad zmienil zaskarzong decyzje i przyznal
odwotujacej sie prawo do renty rodzinnej od 1 stycznia 2013 r., tj. od miesigca zlozenia wniosku o $wiadczenie, na
okres do 30 kwietnia 2015 r. Zgodnie bowiem z art. 129 ust. 1 ustawy emerytalno-rentowej, §wiadczenia wyplaca sie
poczynajac od dnia powstania prawa do tych Swiadczen, nie wcze$niej jednak niz od miesigca, w ktérym zgloszono
wniosek lub wydano decyzje z urzedu, z uwzglednieniem ust 2.

Z powyzszym wyrokiem Sadu Okregowego w Szczecinie w caloSci nie zgodzil sie Zaklad Ubezpieczen Spolecznych,
ktory w wywiedzionej apelacji zarzucit mu:



1) obraze przepiséw prawa materialnego, tj. art. 72 w zwiazku z art. 12, 13, 61 ustawy emerytalno-rentowej - poprzez
ich niewlasciwe zastosowanie i przyjecie, ze wnioskodawczyni spelia kryteria wymagane przepisami prawa by moc
zosta¢ uznang za niezdolng do pracy, co warunkowato przyznanie prawa do renty z rodzinnej od dnia 1 stycznia 2013
r. do 30 kwietnia 2015 r.;

2) obraze przepisbw prawa procesowego, ktore w konsekwencji doprowadzilo do blednego ustalenia stanu
faktycznego sprawy tj.: art. 233 w zwigzku z art. 278 k.p.c.,

- poprzez uznanie, ze wnioskodawczyni jest cze$ciowo niezdolna do pracy w oparciu o sporzadzone w toku
postepowania bledne i nieprzekonywujace opinie bieglych lekarzy z zakresu medycyny pracy, ortopedii oraz
neurologii, ktorzy orzekli o niezdolnosci do pracy jedynie w oparciu o fakt wystgpienia u wnioskodawczyni schorzenia
w postaci schorzenia kregoshupa, ktére jednakze nie powoduje nastepstw upo$ledzajacych funkcje i sprawnosc
organizmu skarzacej;

- poprzez uznanie, ze ubezpieczona jest niezdolna do pracy do 30 kwietnia 2015 r. w oparciu o opinie bieglej z zakresu
medycyny pracy, nie zawierajaca zadnego uzasadnienia w tym zakresie i pozostajaca w sprzeczno$ci z opinig innych
bieglych, ktérzy uznali wnioskodawczynie za niezdolna do pracy do wrzesnia 2014 r.

Podnoszac powyzsze apelujacy wniost o:

- zmiane zaskarzonego wyroku poprzez oddalenie odwolania wnioskodawczyni w caloéci,

ewentualnie o

- uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania sagdowi pierwszej instancji,

- zasadzenie kosztow postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego za obie instancje wg norm przepisanych.

W uzasadnieniu skarzacy miedzy innymi podnidsl, Zze w jego ocenie nie znaleziono okoliczno$ci uzasadniajacych
uznanie wnioskodawczyni za czeSciowo niezdolna do pracy, bowiem nie wskazano na istnienie zaburzen
funkcjonalnych w przebiegu schorzenia w stopniu, ktory ograniczalby jej zdolnoé¢ do zarobkowania.

W ocenie organu, z zebranego w sprawie materialu dowodowego nie wynika jednak, ze obecny stopien naruszenia
funkcji i sprawno$ci wystepuje w stopniu znacznym. Niezdolno$é¢ do pracy w stopniu mniejszym niz znaczny nie jest
niezdolnos$cig do pracy w my$l przepisow emerytalno-rentowych. Zdaniem apelujacego nie wskazano na istnienie
znaczacego uposledzenia sprawnosci ubezpieczonej. Miara oceny nastepstw stwierdzonego schorzenia wystepujacego
w stopniu znacznym bylaby stwierdzona asymetria obwodéw, czucia, czego nie stwierdzono. Nie stwierdzono
takze objawoOw istotnego deficytu neurologicznego pod postacia niedowladéw, porazen, uszkodzen CUN. Zmiany
zwyrodnieniowe kregostupa powstaja wczesnie i mogg narasta¢ z wiekiem wykazujgc zmienng dynamike narastania
nieprawidlowosci. Przebieg kliniczny moze by¢ skapo objawowy i zaklécenia wytwarzanej przez lata réwnowagi
biodynamicznej elementéw kregostupa moze wyzwoli¢ zespot objawow bdlowych o charakterze przemijajacym,
poddajgcym sie leczeniu w ramach czasowej niezdolnosSci do pracy ZUS ZLA. Samo za$ stwierdzenie wystapienia
choroby nie jest tozsame z definicja niezdolnoSci do pracy w my$l przepiséw ustawy emerytalno-rentowej. Brak
jest odniesienia sie do zawodéw ubezpieczonej i wykazania zwigzku pomiedzy wystepujacym u ubezpieczonej
schorzeniem, jego nastepstw uniemozliwiajgcym jej Swiadczenie pracy, ktory uzasadnialby przyjety przez biegltych
i Sad wniosek koncowy. Stwierdzenie, ze z uwagi na schorzenia kregostupa ubezpieczona jest niezdolna do pracy,
jest niewystarczajace. Calo$¢ zebranej w sprawie dokumentacji przesadza zdaniem apelujacego, ze o uznaniu
wnioskodawczyni za niezdolng do pracy zadecydowat jedynie sam fakt wystgpienia schorzenia, a nie jego nastepstwa,
ktorych w przeprowadzonym postepowaniu nie wykazano.

Nastepnie apelujacy zarzucil, ze oprocz braku wykazania powigzania biologicznego aspektu niezdolnoéci do
pracy wnioskodawczyni z jej kwalifikacjami zawodowymi, brak jest tez wywodu prawnego dotyczacego wymogu



nierokowania odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu, ktory stanowi przestanke uznania wystapienia
niezdolno$ci do pracy (art. 12 ust. 1 ustawy emerytalno-rentowej).

Zdaniem organu rentowego, istotnym w sprawie jest takze calkowity brak uzasadnienia w zakresie przyjecia przez
Sad daty konicowej przyznania Swiadczenia, tj. 30 kwiecien 2015 r. Data ta wynika z opinii bieglej z zakresu medycyny
pracy, nie zawiera ona jednakze zadnego uzasadnienia w tym zakresie i pozostaje w sprzecznoéci z datg okreSlong
przez zesp6l bieglych w opinii z dnia 21 wrze$nia 2013 r.

Wobec powyzszego, w ocenie apelujacego, materiat dowodowy zgromadzony w sprawie w zadnym wypadku nie
uzasadnial uznania ubezpieczonej za cze$ciowo niezdolng do pracy i tym samym nie uzasadnial przyznania przez sad
pierwszej instancji prawa do $wiadczenia.

W odpowiedzi na apelacje H. W. wniosla o jej oddalenie oraz o zasadzenie kosztéw postepowania, w tym kosztow
zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych podnoszac, ze sad pierwszej instancji prawidlowo zebrat i ocenit
material dowodowy, dokonujac analizy jej stanu zdrowia w pryzmacie mozliwo$ci §wiadczenia pracy.

Sad Apelacyjny rozwazyl, co nastepuje:
Apelacja organu rentowego nie zaslugiwala na uwzglednienie.

Sad Apelacyjny po przeprowadzeniu uzupelniajacego postepowania dowodowego, w caloéci podzielil zar6éwno
ustalenia faktyczne, jak i rozwazania prawne przedstawione przez Sad Okregowy w uzasadnieniu zaskarzonego
wyroku, rezygnujac jednocze$nie z ponownego ich szczegdtowego przytaczania tej czeSci uzasadnienia (por. wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 5 listopada 1998 r., I PKN 339/98, OSNAP 1999/24/776; z dnia 22 lutego 2010 r., I UK
233/09, LEX nr 585720 i z dnia 24 wrze$nia 2009 r., II PK 58/09, OSNP 2011/9-10/124).

Analiza treéci apelacji oraz przebiegu dotychczasowego postepowania, prowadzi do wniosku, ze istota sporu miedzy
stronami pozostawalo ustalenie, czy H. W. po dniu 31 grudnia 2011 r. pozostaje nadal osoba cze$ciowo niezdolng
do pracy, a jeéli tak, w jakim czasokresie niezdolno$¢ ta sie zamyka. W $wietle ustalenia przez organ rentowy, ze po
zakonczeniu uprzedniego pobierania renty rodzinnej, ubezpieczona nie jest juz osoba niezdolng do pracy oraz wydania
niekorzystnej dla niej decyzji, Sad Okregowy, nie posiadajac specjalnych wiadomo$ci medycznych, prawidlowo
przeprowadzil dowod z opinii bieglych sadowych, specjalistéw z zakresu kardiologii, ortopedii, neurologii, psychiatrii
oraz medycyny pracy, a wiec bieglych specjalnosci adekwatnych do schorzen wskazywanych przez ubezpieczona. Biegli
rozpoznali u ubezpieczonej szereg schorzen oraz wyraznie i zgodnie stwierdzili, ze pozostaje ona osoba cze$ciowo
niezdolna do pracy. Jednocze$nie nalezalo zaznaczy¢, ze choé biegly kardiolog i psychiatra nie uznali ubezpieczonej
za niezdolna do pracy, to jednak dolegliwoéci neurologiczno-ortopedyczne skutkuja dalsza niezdolnoécia do pracy,
a nadto byly przyczyng wczeéniej orzekanej czeSciowej niezdolnoéci do pracy. Nie mozna bylo zarazem przyjaé,
jakoby sporzadzone opinie z zakresu ortopedii, neurologii i medycyny pracy byly bledne i nieprzekonywujace. Opinie
sporzadzone zostaly przez bieglych sadowych, specjalistow w swoich dziedzinach, cieszacych sie duzym autorytetem,
po uprzednim badaniu ubezpieczonej oraz analizie jej dokumentacji i w sposdb kompleksowy odnosily sie do jej stanu
zdrowia.

Majacjednak na uwadze watpliwo$ci, jakie wywolala apelacja organu rentowego, w szczegoblnoéci w zakresie koncowej
daty ustalonej niezdolnoSci oraz mozliwosci przekwalifikowania ubezpieczonej, Sad Apelacyjny przeprowadzil dowod
z ustnej opinii uzupekiajacej ortopedy A. K. (1) oraz specjalisty medycyny pracy A. J. (1) na okolicznoé¢ przyczyn
uznania cze$ciowej niezdolno$ci ubezpieczonej do pracy po dniu 31 grudnia 2011 r. oraz okresu czasu, na ktory
zostala orzeczona. Przeprowadzone dowody potwierdzily prawidlowo$c¢ ustalen i oceny dokonanej przez sad pierwszej
instancji. Nalezy podkreslié, ze choé samo badanie kliniczne nie wskazywalo na znaczace uposledzenie stanu zdrowia,
to dodatkowe badania potwierdzily zesp6l bolowo-korzeniowy na tle dyskopatii wielopoziomowej, leczony operacyjnie
w 2011 r., ktéry powoduje niemoznoé¢ podjecia jakiejkolwiek pracy obciazajacej kregostup, czy tez wymagajacej
stalej pozycji. Jednocze$nie przekwalifikowanie nie daloby spodziewanego skutku, gdyz takze wtedy istnialoby
wiele ograniczen, uniemozliwiajacych normalng prace (opinia uzupekliajaca bieglego A. K. zloZzona na rozprawie



apelacyjnej). Ponadto, bylaby to praca ponizej kwalifikacji ubezpieczonej (opinia uzupelniajaca A. J. zlozona na
rozprawie apelacyjnej).

W odniesieniu do daty konicowej cze$ciowej niezdolnoéci do pracy, biegli w opinii z dnia 21 wrze$nia 2013 r. przyjeli
wrzesien 2014 r. Nalezalo jednak mie¢ na uwadze, ze takie ustalenie daty mialo swoja przyczyne przede wszystkim
w koniecznosci rehabilitacji po przebytej operacji. Przy tym trzeba tez pamietac, ze biegla medycyny pracy badala
ubezpieczona w grudniu 2014 r., a wiec juz po dacie, do ktorej pierwotnie biegli ustalili trwanie niezdolno$ci do
pracy. W $wietle zatem opinii bieglej, skoro nie stwierdzila ona poprawy stanu klinicznego H. W., a wrecz wskazala,
iz nastapilo jego pogorszenie (opinia uzupelniajaca A. J. ztozona na rozprawie apelacyjnej), to nie sposob przyjac jako
daty konca cze$ciowej niezdolnoéci do pracy, wrze$nia 2014 r. Orzekajac bowiem, biegla medycyny pracy, w istocie
dokonata weryfikacji weze$niejszych opinii, co pozwolilo na ustalenie daty na 30 kwietnia 2015 .

Sad Apelacyjny dal wiare opinig uzupelaniajacym bieglych zlozonym na rozprawie apelacyjnej, gdyz byly spojne,
wyczerpujace, uzupelnialy tre$¢ opinii dotychczas zlozonych w sprawie i korespondowaly z pozostalym materiatem
dowodowym. W ocenie sadu odwolawczego stanowisko skarzacego organu, jakoby opinia biegltej medycyny pracy
byla sprzeczna z pozostalymi opiniami, jest chybione. Wyraznie stanowi ona ich uzupeklienie, za$ po uzupekieniu
materialu dowodowego przez Sad Apelacyjny, pozwala na kategoryczne odniesienie sie do spornej kwestii czasu,
na jaki stwierdzono niezdolno$¢ do pracy ubezpieczonej, a takze niecelowosci jej przekwalifikowania. Przy tym, w
zestawieniu z opiniami bieglego ortopedy, w tym jego ustna opinia uzupeliajaca, mozna bylo wysnué wniosek, ze
takiej oceny zdolnoSci ubezpieczonej do pracy nie spowodowalo samo wykrycie schorzen, a zesp6l bolowo-korzeniowy
na tle dyskopatii wielopoziomowej, ktory skutkuje dalsza czeSciowa niezdolno$cig do pracy po dniu 31 grudnia 2011 .
do 30 kwietnia 2015 r. Oznacza to, ze zgodnie z art. 65 ust. 1, art. 67 ust. 1, art. 70 ust. 1i 2, art. 61 w zwiazku z art. 72,
art. 12 i 13 ustawy emerytalno-rentowej, H. W. spelia przestanki do dalszego pobierania renty rodzinnej po T. W..

Zatem zarzuty naruszenia prawa materialnego i procesowego okazaly sie nieuzasadnione w calosci.
Majac na uwadze powyzsze Sad Apelacyjny, na podstawie art. 385 k.p.c., oddalit apelacje organu rentowego.
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