Sygn. akt ITT AUa 801/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 19 wrzeénia 2016 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Anna Polak
Sedziowie: SSA Urszula Iwanowska
SSA Beata Gorska
Protokolant: St. sekr. sad. Edyta Rakowska

po rozpoznaniu w dniu 13 wrze$nia 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 Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 4 sierpnia 2015 r. sygn. akt VII U 3347/14

1. oddala apelacje,

2. zasadza od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. na rzecz ubezpieczonego K. S. kwote 120 zl (sto
dwadziescia zlotych) tytulem zwrotu kosztéw zastepstwa procesowego w instancji odwolawcze;j.

SSA Urszula Iwanowska SSA Anna Polak SSA Beata Gorska

Sygn. akt ITT AUa 801/15

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 17 pazdziernika 2014 r. Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w S. wstrzymal K. S. wyplate renty
z tytulu niezdolnosci do pracy od 1 pazdziernika 2014 r. W uzasadnieniu decyzji organ rentowy wskazal, ze decyzja
z dnia 27 marca 2014 r. przyznal ubezpieczonemu prawo do renty z tytulu czeéciowej niezdolnosSci do pracy od 5
grudnia 2013 r., tj. od zaprzestania pobierania zasitku chorobowego, do 28 lutego 2015 r. na podstawie orzeczenia
lekarza orzecznika ZUS z dnia 17 lutego 2014 r., ktory stwierdzil u ubezpieczonego okresowa czeSciowa niezdolno$é
do pracy od 15 maja 2013 r. do 28 lutego 2015 r. Naczelny Lekarz ZUS po analizie dokumentacji medycznej zawartej
w aktach rentowych stwierdzil, ze orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z dnia 17 lutego 2014 r. o okresowej cze$ciowej



niezdolnoéci do pracy budzi watpliwosSci co do ustalonego stopnia niezdolnoéci do pracy, w zwigzku z powyzszym
sprawa wymaga rozpatrzenia przez komisje lekarska ZUS. Wobec tego, ze ubezpieczony dwukrotnie nie stawil sie na
badanie przez komisje lekarska ZUS, organ rentowy decyzja z dnia 17 pazdziernika 2014 r. wstrzymal wyplate renty z
tytulu niezdolnosci do pracy od 1 pazdziernika 2014 r., a decyzja z dnia 27 marca 2014 r. przyznajaca ubezpieczonemu
prawo do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy zostala uchylona.

W odwolaniu od powyzszej decyzji ubezpieczony wniost o przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy
od 1 pazdziernika 2014 r. W uzasadnieniu podniosl, ze decyzja z dnia 17 pazdziernika 2014 r. pozbawila go wstecznie
prawa do renty zaspokajajacej podstawowe leki, w tym przeciwbdlowe, tak niezbedne po operacji. Ponadto decyzja
ta pozbawila go dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanej ze Srodkdéw publicznych, a stala nieprzerwana
opieka medyczna po opuszczeniu szpitala konieczna jest do utrzymania go przy zyciu.

Organ rentowy w odpowiedzi na odwolanie wniésl o jego oddalenie w calo$ci, podtrzymujac argumentacje
przedstawiong w zaskarzonej decyzji.

Sad Okregowy w Szczecinie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych wyrokiem z dnia 4 sierpnia 2015 r. w sprawie
o sygn. akt VII U 3347/14 zmienil zaskarzona decyzje organu rentowego i przyznal ubezpieczonemu K. S. prawo do
renty z tytulu czeSciowej niezdolnoSci do pracy od 1 pazdziernika 2014 r. do 31 grudnia 2014 r. oraz od 1 kwietnia 2016
r. do 28 lutego 2017 r., umorzyl postepowanie w czesci uwzglednionej decyzja z dnia 25 marca 2015 r. przyznajacej
ubezpieczonemu prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoSci do pracy na okres od 1 stycznia 2015 r. do 31 marca
2016 r. oraz zasadzil od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w S. na rzecz K. S. kwote 169,60 zt tytulem zwrotu
kosztow procesu.

Sad I instancji opart swoje rozstrzygniecie na nastepujacych ustaleniach faktycznych i rozwazaniach prawnych.
K. S. urodzil sie (...), posiada wyksztalcenie wyzsze (zootechnik).

Decyzja z dnia 27 marca 2014 r. organ rentowy przyznal ubezpieczonemu prawo do renty z tytulu czeSciowej
niezdolnoéci do pracy od 5 grudnia 2013 r., tj. od zaprzestania pobierania zasitku chorobowego, do 28 lutego 2015 1.
na podstawie orzeczenia lekarza orzecznika ZUS z dnia 17 lutego 2014 r., ktory stwierdzil u ubezpieczonego okresowa
cze$ciowa niezdolnoéé do pracy od 15 maja 2013 r. do 28 lutego 2015 r. Po analizie dokumentacji medycznej zawartej
w aktach rentowych, Naczelny Lekarz ZUS stwierdzil, ze orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z dnia 17 lutego 2014
r. 0 okresowej cze$ciowej niezdolnos$ci do pracy budzi watpliwos$ci co do ustalonego stopnia niezdolnoéci do pracy,
a w zwigzku z powyzszym sprawa wymaga rozpatrzenia przez komisje lekarska ZUS. Wobec tego, ze ubezpieczony
dwukrotnie nie stawil sie na badanie przez komisje lekarska ZUS, organ rentowy decyzja z dnia 17 pazdziernika 2014
r. wstrzymal wyplate renty z tytulu niezdolnoéci do pracy od 1 pazdziernika 2014 r., a decyzja z dnia 27 marca 2014 .
przyznajaca ubezpieczonemu prawo do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy zostala uchylona.

Decyzja z dnia 25 marca 2015 r. organ rentowy przyznal ubezpieczonemu K. S. prawo do renty z tytulu czeSciowej
niezdolno$ci do pracy od 1 stycznia 2015 r. do 31 marca 2016 r.

Aktualnie u ubezpieczonego rozpoznaje sie mielopatie szyjna z nastepowym dyskretnym niedowladem spastycznym
czterech konczyn, stan po operacji dysku C4/Cs (2013 1.) i C5/C6 (2014 1.).

Ubezpieczony K. S. jest nadal cze$ciowo, okresowo niezdolny do pracy po 30 wrzesnia 2014 r. do konca lutego 2017
r. Niezdolno$¢ istnieje od maja 2013 r. Podczas badania stwierdzono u ubezpieczonego niedowtad czterech konczyn
z prawostronnym obnizeniem czucia powierzchniowego. Objawy te sa nastepstwem mielopatii szyjnej spowodowane;j
niedokrwieniem rdzenia kregowego na poziomie C4/Cs. Objawy te ograniczajg sprawnos¢ fizyczna ustroju, zwlaszcza,
ze dysfunkcja konczyn dolnych wystepuje u osoby ze znaczna otyloscia.

Z powodu zaburzen depresyjno-lekowych ubezpieczony nie jest niezdolny do pracy.



W oparciu o tak poczynione ustalenia faktyczne, Sad I instancji, wskazujac na art. 12, art. 13, art. 57 oraz art. 58 ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach

i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych (t.j. Dz.U. z 2013 r. poz. 1440 ze zm.; dalej jako: ustawa rentowa)
uznal, ze odwolanie ubezpieczonego zaslugiwalo na uwzglednienie w calosci.

W niniejszej sprawie przedmiotem sporu bylo to, czy ubezpieczony K. S. jest osoba niezdolna do pracy po 30 wrze$nia
2014 1., a jesli tak, to czy jest to niezdolnosé calkowita, czy tez jedynie czeSciowa oraz w jakich ramach czasowych
sie zamyka.

Ustalenia w tym przedmiocie zostaly poczynione przez Sad Okregowy

w oparciu o analize dokumentacji rentowej i medycznej ubezpieczonego oraz

w szczegoblnosci na podstawie przeprowadzonego w toku postepowania sadowego dowodu z opinii biegtych sadowych
lekarzy specjalistow z zakresu ortopedii, neurologii i neurochirurgii.

Biegli na podstawie analizy Zrodlowej dokumentacji medycznej, zebranego od ubezpieczonej wywiadu oraz po
przeprowadzeniu badan rozpoznali u K. S. mielopatie szyjna z nastepowym dyskretnym niedowladem spastycznym
czterech konczyn, stan po operacji dysku C4/Cs (2013 r.) i C5/C6 (2014 r.). Podczas badania stwierdzono u
ubezpieczonego niedowlad czterech koniczyn z prawostronnym obnizeniem czucia powierzchniowego. Objawy te sa
nastepstwem mielopatii szyjnej spowodowanej niedokrwieniem rdzenia kregowego na poziomie C4/Cs. Objawy te
ograniczaja sprawno$¢ fizyczna ustroju, zwlaszcza, ze dysfunkcja koniczyn dolnych wystepuje u osoby ze znaczna
otyloScig. Zdaniem bieglych sadowych z zakresu neurologii, ortopedii i neurochirurgii ubezpieczony K. S. jest nadal
czeSciowo, okresowo niezdolny do pracy po 30 wrzesnia 2014 r. do konca lutego 2017 .

Opinie sporzadzone w toku niniejszego postepowania wydane zostaly przez bieglych sadowych — specjalistow
posiadajacych wieloletnia praktyke zawodowa, cieszacych sie duzym autorytetem, po uprzednio przeprowadzonym
badaniu ubezpieczonej oraz analizie treSci wezesniejszej dokumentacji lekarskiej dotyczacej badanej. W ocenie Sadu
I instancji opinie te sa logiczne i sp6jne, a wnioski w nich zawarte prawidlowo uzasadnione.

Jednoczesnie Sad orzekajacy nie znalazl podstaw do przychylenia sie do watpliwoéci wyartykulowanych przez
Przewodniczaca Komisji Lekarskich ZUS

w piSmie procesowym z dnia 7 lipca 2015 r. Zdaniem Sadu Okregowego zarzuty te nie znajduja oparcia w
zgromadzonym materiale dowodowym i stanowia jedynie polemike z prawidlowo wysnutymi wnioskami biegltych
z zakresu neurologii, neurochirurgii i ortopedii. Biegli jednoznacznie potwierdzili, ze ubezpieczony jest cze$ciowo
niezdolny do pracy do 31 marca 2017 r., co znajduje pelne odzwierciedlenie w badaniu lekarskim przeprowadzonym
przez bieglych.

W oparciu o tak zgromadzony material dowodowy, a przede wszystkim na podstawie opinii bieglych, Sad I instancji
uznal, Ze ocena dokonana w toku postepowania przed organem rentowym co do stanu zdrowia ubezpieczonego jest
oceng bledng, a zaskarzona w niniejszym postepowaniu decyzja jest decyzja wadliwa i nieodpowiadajaca prawu oraz
stanowi faktycznemu.

Z rozstrzygnieciem Sadu Okregowego nie zgodzil sie organ rentowy, zaskarzajac wyrok w pkt I oraz zarzucajac mu
naruszenie prawa materialnego — art. 57 ust. 1 pkt 1 w zw. z art. 13 ust. 1 ustawy rentowej poprzez uznanie, ze stan
zdrowia wnioskodawcy czynié go bedzie cze$ciowo niezdolnym do pracy po 1 kwietnia 2016 r. do 28 lutego 2017 r..

Wskazujac na powyzsze organ rentowy wnidst o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy Sadowi I
instancji do ponownego rozpoznania — ewentualnie — o zmiane zaskarzonego wyroku i oddalenie odwolania.

W uzasadnieniu strona apelujaca podniosta, ze brak jest podstaw medycznych, aby w oparciu o aktualny stan zdrowia
badanego i jego kwalifikacje mozna bylo orzec niezdolnoé¢ do pracy po 1 kwietnia 2016 r. Skarzacy wskazal, ze
oceniajac stan zdrowia ubezpieczonego biegli uznali, a Sad Okregowy to potwierdzil w wyroku, ze wnioskodawca
bedzie niezdolny do pracy po kwietniu 2016 r. i niezdolnoé¢ ta trwaé bedzie az do konca lutego 2017 r., przy czym



— zdaniem apelujgcego — nie wiadomo jest w oparciu o co takie wnioski wyciagneli, gdyz w opinii z 25 maja 2015 r.
biegli nic na ten temat méwia. W ocenie skarzacego biegli nie oceli stanu zdrowia badanego przed i po zastosowaniu
rehabilitacji oraz czy nie ulegl on poprawie, jezeli za$ stan zdrowia ubezpieczonego poprawil sie to brak jest podstaw
do orzekania renty na tak dlugi okres. Przyznana przez organ rentowy w trakcie trwania procesu renta na okres do
31 marca 2016 r. jest zdaniem apelujgcego wystarczajagcym okresem z medycznego punktu widzenia do odzyskania
zdolno$ci do pracy umyslowe;j.

W odpowiedzi na apelacje ubezpieczony wniost o jej oddalenie w calo$ci oraz zasgdzenie od organu rentowego na
rzecz ubezpieczonego kosztow postepowania apelacyjnego, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm
przepisanych.

W uzasadnieniu ubezpieczony zaprzeczyl wszystkim wyraZnie nie przyznanym faktom i twierdzeniom strony
przeciwnej, zaprzeczajgc rowniez zasadnoSci zarzutéw apelacyjnych organu rentowego i wskazujac, ze wyrok Sadu
Okregowego jest zgodny z przepisami prawa, oparty na wszechstronnym rozwazeniu materialu dowodowego, sp6jny
i logiczny. W jego ocenie nie zachodza réwniez uchybienia, ktére Sad Okregowy bierze pod rozwage z urzedu, a
skutkiem ktorych bylaby niewazno$¢ postepowania. Zdaniem ubezpieczonego Sad Okregowy dokladnie przeprowadzil
postepowanie dowodowe i dokonal prawidlowych ustalen faktycznych, albowiem jednoznacznie wynikaja one z
zebranego w sprawie materialu dowodowego. Rowniez ocena prawna stanu faktycznego sprawy w pelni zastuguje na
aprobate.

W pierwszej kolejnoSci wnoszacy odpowiedz podkreslil, Ze mimo sformulowania w petitum apelacji wylgcznie
zarzutow naruszenia przez Sad Okregowy przepisOw prawa materialnego tj. art. 57 ust. 1 pkt 1 w zw. z art. 13
ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, skarzacy w
uzasadnieniu opart swoje zarzuty apelacyjne wylgcznie na polemice z sedziowska oceng dowoddw, a mianowicie oceng
opinii bieglych sadowych z zakresu neurologii, ortopedii i neurochirurgii, co z gory przesadza o ich nieskutecznosci.
Najpierw skarzacy powinien wykazaé, ze sad dokonal wadliwej wykladni okre$lonego przepisu, a nastepnie, ze
wskutek tej wadliwej wykladni zastosowal, a nie powinien, dany przepis. Innymi stowy, skarzacy powinien wywies¢,
ze gdyby wykladnia prawa byla prawidlowa, nie doszloby do zastosowania przepisu, ktory sad zastosowal, albo
sad zastosowalby przepis, ktérego wskutek blednego jego rozumienia nie zastosowal, a powinien. Ubezpieczony
podniost, ze skuteczne zgloszenie zarzutu naruszenia prawa materialnego wchodzi w rachube tylko wtedy, gdy
ustalony przez sad stan faktyczny, bedacy podstawa zaskarzonego wyroku, nie budzi zastrzezen, a zatem jest
niezbity i niepodwazalny (por. wyrok SN z 26 marca 1997 r., II CKN 60/97, LexPolonica nr 324230, OSNC
1997, nr 9, poz. 128). Tymczasem, wbrew sformulowanym zarzutom, organ rentowy kwestionuje wylacznie stan
faktyczny sprawy, przy czym ubezpieczony podnidsl, ze skarzacy w zaden sposob nie wykazal przekroczenia dyrektyw
zasady swobody sedziowskiej w ustaleniu tego stanu faktycznego i ocenie zgromadzonego materialu dowodowego
ani nie wykazal po stronie Sadu Okregowego istotnych bledéw logicznego rozumowania, sprzeczno$ci oceny z
doswiadczeniem zyciowym, braku wszechstronnos$ci czy tez bezzasadnego pominiecia dowodoéw. Wbrew zarzutom
apelacji w jej uzasadnieniu organ rentowy kwestionuje wylacznie opinie bieglych sagdowych, co powinno mie¢ miejsce
W postepowaniu pierwszo instancyjnym — na etapie zglaszania zarzutéw do opinii, nie za§ w momencie zaskarzenia
wyroku.

Wnoszacy odpowiedz podkreélil nadto, ze organ rentowy w ogble nie sformulowal w apelacji zarzutéw naruszenia
prawa procesowego, w tym art. 233 § 1 k.p.c., co roOwniez stanowi o bezskuteczno$ci wniesionej apelacji. Zgodnie
bowiem z uchwalg Sadu Najwyzszego majaca moc zasady prawnej z dnia 31 stycznia 2008 r. sygn. III CZP 49/07
sad drugiej instancji rozpoznajacy sprawe na skutek apelacji nie jest zwigzany przedstawionymi w niej zarzutami
dotyczacymi naruszenia prawa materialnego, wigza go natomiast zarzuty dotyczace naruszenia prawa procesowego; w
granicach zaskarzenia bierze jednak z urzedu pod uwage niewazno$¢ postepowania (OSNC 2008/6/55, Prok.i Pr.wkk.
2009/6/60, Biul.SN 2008/1/13, Wspélnota 2008/7/44).

Przechodzac do zarzutéw sformutowanych w uzasadnieniu apelacji ubezpieczony wskazal, ze w kwestii ustalen sadu
co do stanu zdrowia ubezpieczonego nalezy stwierdzi¢, iz Sad Okregowy zasadnie poczynil je po przeprowadzeniu



postepowania dowodowego z udzialem bieglych sadowych o specjalnoéciach adekwatnych do ujawnionych u
ubezpieczonego schorzen. W niniejszej sprawie biegli sadowi nie rozpoznali u ubezpieczonego innych schorzen
niz rozpoznane w postepowaniu rentowym lub tez istotnego pogorszenia w zakresie stanu zdrowia. Biegli sagdowi
nie wydawali zatem opinii na tle innego stanu rzeczy niz istniejacy w chwili wydania decyzji. Wobec powyzszego
opinia bieglych sadowych pod katem wiadomoSci specjalnych, (ktérymi nie dysponuje sad) poddata krytycznej ocenie
orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z dnia 17 lutego 2014 r., na podstawie ktorego uchylono decyzje przyznajgca
ubezpieczonemu prawo do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy.

Whnoszacy odpowiedz podkreslil, Ze majac na wzgledzie kryteria wskazane

w art. 12 ust. 3 w zw. z art. 13 ust. 1 pkt 2 ustawy o emeryturach i rentach z FUS ostateczna ocena, czy ubezpieczony
jest czeSciowo niezdolny do pracy musi uwzglednia¢ mozliwo§¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej
pracy oraz celowos¢ przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej
pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne. Ubezpieczony wyjasnil przy tym, ze za cze$ciowo
niezdolna do pracy uznaje sie osobe, ktéra utracilta zdolnoé¢ do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami w stopniu
znacznym. Zgodnie z wyrokiem Sadu Apelacyjnego w Lodzi z dnia 14 listopada 2000 r., III AUa 836/00 (OSA
2001, z 6, poz. 26) podjecie jakiejkolwiek prostej pracy, w sytuacji gdy zainteresowany utracil zdolno$é do pracy
zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami, nie oznacza przekwalifikowania warunkujacego odzyskanie zdolnosci do pracy
zarobkowej, o ktorym mowa w art. 12 ust. 1 i nie stanowi przeszkody do uznania nadal cze$ciowej niezdolnosci do
pracy w rozumieniu art. 12 ust. 3.

W ocenie ubezpieczonego nie budzi watpliwosci, ze Sad Okregowy stusznie doszed} do przekonania, iz jest on osoba
cze$ciowo niezdolna do pracy zgodnej ze swoimi kwalifikacjami (zootechnik). Powazne schorzenia psychiczne, na
ktore cierpi, jak rowniez niedowtad spastyczny czterech konczyn, w znacznym stopniu utrudnia mu wykonywanie
dotychczasowych obowigzkéw, jednakze nie powoduja utraty zdolnoSci do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Jak
wynika jednakze z przytoczonych powyzej przepisdéw, osoba ktora, tak jak ubezpieczony utracita zdolnosé do pracy
zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami w stopniu znacznym, moze by¢ uznana za cze$ciowo niezdolna do pracy.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja organu rentowego okazala sie nieuzasadniona.

W ocenie Sadu Apelacyjnego, rozstrzygniecie Sadu I instancji jest prawidlowe. Sad Okregowy wlasciwie przeprowadzit
postepowanie dowodowe, w zaden spos6b nie uchybiajac przepisom prawa procesowego oraz dokonat trafnej oceny
zebranego

w sprawie materialu dowodowego. Apelacja nie zawierala zadnych argumentow, ktére moglyby podwazy¢ prawidtowe
ustalenia dokonane przez Sad I instancji, bowiem

w toku przeprowadzonego postepowania wyjasniono wszystkie istotne okoliczno$ci majace wplyw na rozstrzygniecie.

Istotg sporu w przedmiotowej sprawie bylo ustalenie, czy ubezpieczony K. S. jest po dniu 30 wrzesnia 2014 r. osobg
niezdolna do pracy
W rozumieniu przepiséw ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.

Definicje niezdolno$ci do pracy zawiera art. 12 ustawy rentowej. Stanowi on, iz niezdolna do pracy w rozumieniu
ustawy jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$é do pracy zarobkowej z powodu naruszenia
sprawno$ci organizmu

i nie rokuje odzyskania zdolnos$ci do pracy po przekwalifikowaniu. Catkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktéra
utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy. CzeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym
stopniu utracita zdolnoé¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Zgodnie za$ z art. 13 ustawy, przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co
do odzyskania zdolnosci do pracy uwzglednia sie:



- stopien naruszenia sprawnoéci organizmu oraz mozliwo$ci przywrocenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia
i rehabilitacji,

- mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowoéc¢ przekwalifikowania
zawodowego, biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i
predyspozycje psychofizyczne.

Zwazy¢ nalezy, ze ocena niezdolnoéci do pracy przebiega w plaszczyznach: medycznej, gdzie brany jest pod uwage
charakter i przebieg proceséw chorobowych oraz ich wplyw na stan czynno$ciowy organizmu oraz socjalnej, na
ktdrej uwzglednia sie posiadane kwalifikacje, zawdd, wykonywane czynno$ci i warunki pracy oraz mozliwo$¢ dalszego
wykonywania pracy zarobkowej, a takze mozliwo$é¢ przywrdcenia zdolnoSci do pracy przez leczenie i rehabilitacje lub
przekwalifikowanie zawodowe (wyrok SN z 10 czerwca 1999 r. II UKN 675/98 OSNP 0/16/624).

Ocena catkowitej badz czeSciowej niezdolnos$ci do pracy, w zakresie dotyczacym naruszenia sprawnoéci organizmu i
wynikajacych stad ograniczen mozliwoSci wykonywania pracy co do zasady wymaga wiadomo$ci specjalnych.
Specyfika dowodu z opinii bieglego wyraza sie w tym, iz sfera merytoryczna opinii kontrolowana jest przez Sad, ktory
nie posiada wiadomo$ci specjalnych, tylko

w zakresie zgodnoSci z zasadami logicznego mys$lenia, do§wiadczenia zyciowego

i wiedzy powszechnej. Kryteria oceny tego rodzaju dowodu stanowia rowniez poziom wiedzy bieglego, podstawy
teoretyczne opinii, spos6b motywowania sformulowanego w niej stanowiska oraz stopient stanowczosci wyrazonych
tez. Jak wskazal Sad Najwyzszy, opinia bieglego podlega ocenie zgodnie z art. 233 k.p.c. na podstawie wlasciwych
dla jej przedmiotu kryteriéw, jednak z uwagi na specyficzny charakter dowodu z opinii bieglego ocena ta jest o tyle
ograniczona, ze nie moze wkracza¢ w zakres wymagajacy wiedzy specjalnej. Sad nie moze orzeka¢ wbrew opinii
bieglych sadowych — wprawdzie w ramach przyznanej Sagdowi swobody w ocenie dowod6w moze on i powinien poddaé
opinie bieglych stosownej weryfikacji dla uznania ich za przekonujace badz podlegajace zdyskwalifikowaniu, jednakze
nie moze opiera¢ sie wylacznie na wlasnej wiedzy, oderwanej od specjalistycznej wiedzy medycznej. Jednoczeénie
nalezy uwzglednic, ze w sprawach o rente z tytutu niezdolno$ci do pracy ostatecznie decyduje Sad, gdyz niezdolnoéé do
pracy jako przeslanka renty ma tu znaczenie prawne (art. 12 i 13 ustawy o emeryturach i rentach), tak Sad Najwyzszy
w wyroku z 3 wrze$nia 2009 r. (III UK 30/09, LEX nr 537018).

Wyrok Sadu Okregowego oparty zostal na opiniach bieglych posiadajacych wieloletnie do§wiadczenie zawodowe
z zakresu ortopedii, neurologii i neurochirurgii. Opinie te zawieraja trafne, logiczne i spdjne wnioski, w zwigzku
z czym Sad Okregowy slusznie uznal je za przekonujace oraz na ich podstawie dokonal ustalen faktycznych w
sprawie w zakresie stanu zdrowia ubezpieczonego, a takze jego wplywu na zdolnos¢ do pracy zgodnej z posiadanymi
kwalifikacjami.

W ocenie Sadu Apelacyjnego biegli sadowi przekonujaco wyjasnili, ze dolegliwosci stwierdzone u K. S. powoduja jego
cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy. Biegli rozpoznali u ubezpieczonego mielopatie szyjna z nastepowym dyskretnym
niedowladem spastycznym czterech konczyn oraz stan po operacji dysku C4/Cs (2013 r.) i C5/C6 (2014 r.). Podczas
badania u ubezpieczonego stwierdzono réwniez niedowlad czterech koniczyn z prawostronnym obnizeniem czucia
powierzchniowego, ktory jest nastepstwem mielopatii szyjnej spowodowanej niedokrwieniem rdzenia kregowego
na poziomie C4/Cs. Objawy te ograniczaja sprawno$c¢ fizyczna ustroju, zwlaszcza, ze dysfunkcja koniczyn dolnych
wystepuje u osoby ze znaczna otyloScig. Zdaniem bieglych sadowych ubezpieczony K. S. jest nadal czeSciowo,
okresowo niezdolny do pracy po 30 wrze$nia 2014 r. do konca lutego 2017 r.

Ustosunkowujac sie do zarzutdow apelacji wskazac¢ nalezy, ze w utrwalonej juz praktyce orzeczniczej sadéw przyjeto,
ze strona, ktora zamierza skutecznie podwazy¢ wartos¢é dowodowa opinii bieglego sadowego i chce zakwestionowac
wnioski wyrazone w opiniach winna przytoczy¢ rzeczowe argumenty, uzasadniajace jej twierdzenia oraz konkretne
uwagi i argumenty podwazajace miarodajno$¢ dotychczasowych opinii lub co najmniej miarodajnosé te poddajace
w watpliwo$é¢. Zdaniem Sadu Odwolawczego wywiedziona przez organ rentowy apelacja stanowi w istocie jedynie
polemike z prawidlowa opinia bieglych lekarzy specjalistow i wobec braku rzeczowych argumentow nie zashuguje na



uwzglednienie. Sad Okregowy przeprowadzil w sprawie postepowanie dowodowe, korzystajac z opinii bieglych lekarzy
reprezentujacych specjalnos$ci medyczne w pelni adekwatne do rodzaju schorzenia i dolegliwo$ci zglaszanych przez
ubezpieczonego. Wnioski, ktére wywiod! z tych opinii byly przy tym w pelni uzasadnione i w niczym nie naruszaly
zasady swobodnej oceny dowodéw. Subsumcja stanu faktycznego w sprawie z przywolanymi powyzej regulacjami
prawnymi, przesadza o trafno$ci rozstrzygniecia Sadu I instancji w zakresie przyznania ubezpieczonemu prawa do
renty z tytutlu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy.

W ocenie Sadu Apelacyjnego, Sad Okregowy wydajac zaskarzony wyrok, wyjasnil wszystkie istotne okolicznoSci
sprawy, przeprowadzil wyczerpujace postepowanie dowodowe oraz dokonal prawidlowych ustalen faktycznych w
granicach zasad logiki formalnej i do§wiadczenia zyciowego, zgodnie ze swobodng oceng dowodéw w mysél art. 233 § 1
k.p.c., a nastepnie wydat trafny, odpowiadajacy prawu wyrok. Sad orzekajacy wskazat w pisemnych motywach wyroku,
jaki stan faktyczny oraz prawny stal sie podstawa jego rozstrzygniecia oraz podal, na jakich dowodach oparl sie przy
jego ustalaniu, stosujac przy tym prawidlowa wykladnie przepiséw prawnych majacych zastosowanie w niniejszej
sprawie. Prawidlowo dokonane ustalenia faktyczne oraz nalezycie umotywowana ocene prawna sporu Sad Apelacyjny
przyjmuje za wlasna, w pelni podzielajac wywody zawarte w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku. Z tego tez wzgledu
Sad Apelacyjny nie dostrzega potrzeby ponownego szczegbélowego przytaczania zawartych w nim argumentow (por.
wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 05 listopada 1998 r., I PKN 339/98, OSNAP 1999/24/776; z dnia 22 lutego 2010 1.,
I UK 233/009, lex nr 585720 i z dnia 24 wrze$nia 2009 r., II PK 58/09, lex nr 558303).

Reasumujge, Sad Apelacyjny wskazuje, ze analiza wszystkich okolicznoéci sprawy w ujeciu aspektéw medycznych
oraz socjalnych potwierdzila zasadno$¢ stanowiska bieglych i utwierdzila Sad w przekonaniu, ze ubezpieczony jest
osoba cze$ciowo niezdolng do pracy, zatem spelnia podstawowa przestanke do przyznania prawa do renty, o ktorej
stanowi art. 57 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych. Stopien nasilenia stanow
chorobowych oraz zaawansowania dolegliwo$ci jest na tyle istotny, ze znacznie ogranicza mozliwo$é wykonywania
przez ubezpieczonego pracy zgodnej z poziomem jego kwalifikacji zawodowych.

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

O kosztach postepowania apelacyjnego orzeczono zgodnie z wnioskiem ubezpieczonego, kierujac sie zasada
odpowiedzialno$ci za wynik postepowania (art. 98 § 11 § 3 k.p.c. wzw. z art. 99 k.p.c. wzw. z art. 108 § 1 k.p.c.).
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