Sygn. akt ITI AUa 920/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 14 kwietnia 2016 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

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

po rozpoznaniu w dniu 14 kwietnia 2016 r. w Szczecinie

sprawy B. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w K.

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

na skutek apelacji organu rentowego

od wyroku Sadu Okregowego w Koszalinie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 28 sierpnia 2015 r. sygn. akt IV U 1239/14

oddala apelacje.

SSA Urszula Iwanowska SSA Beata Gorska SSA Barbara Bialecka

Sygn. akt ITT AUa 920/15

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 2 pazdziernika 2014r. Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S. odméwil B. S. prawa do renty
z tytulu niezdolno$ci do pracy, poniewaz orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS nie stwierdzono u niego niezdolno$ci
do pracy.

W odwolaniu od decyzji organu rentowego ubezpieczony wnidsl o jej zmiane i przyznanie prawa do renty z tytutu
niezdolnoé$ci do pracy.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, argumentujac jak w zaskarzonej decyzji.



Wyrokiem z dnia 28 sierpnia 2015 r. Sad Okregowy w Koszalinie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych zmienit
zaskarzona decyzje i przyznal B. S. prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolno$ci do pracy na okres od 8 sierpnia
2014 1., do 29 lutego 2016 .

Sad I instancji ustalil, ze B. S. w dniu(...) ukonczyt 50 lat. W okresie od 12 lutego do 12 sierpnia 2013r.
otrzymywat zasilek chorobowy. W okresie od 13 sierpnia 2013r. do 7 sierpnia 2014r. byl uprawniony do $wiadczenia
rehabilitacyjnego.

U ubezpieczonego rozpoznano przebyte atroskopowe czeSciowe usuniecie takotki przy$rodkowej stawu kolanowego
lewego w 2013 r. u osoby ze zmianami zwyrodnieniowymi stawu kolanowego wymagajace dalszego leczenia
specjalistycznego. W ocenie Sadu meriti ubezpieczony byl nadal cze$ciowo i okresowo niezdolny do pracy po
zakonczeniu §wiadczen rehabilitacyjnych do konica 2016r.

W oparciu o art. 57 w zw. z art. 12 i 13 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2013r., poz. 1440 ze zm., dalej: ustawa rentowa) Sad Okregowy
uznatl odwolanie ubezpieczonego za zasadne.

Sad meriti podkreslil, ze zmiany zwyrodnieniowe stawu kolanowego prawego wymagaja ponownego leczenia
operacyjnego i ponownej rehabilitacji. W ocenie tego Sadu zebrany w sprawie material dowodowy, a w szczegolno$ci
kategoryczna i przekonujaca opinia bieglego z zakresu ortopedii byly wystarczajace do poczynienia ustalen
dotyczacych oceny stanu zdrowia ubezpieczonego oraz jego zdolnoéci do wykonywania pracy.

Z wyrokiem Sadu Okregowego w Koszalinie w caloSci nie zgodzil sie organ rentowy. We wniesionej apelacji
rozstrzygnieciu zarzucil naruszenie prawa materialnego przez bledna jego wykladnie i niezastosowanie w
szczegoOlno$ei art. 12 ust. 3 i art. 57 ustawy emerytalnej poprzez uznanie, ze ubezpieczony jest osobg cze$ciowo
niezdolng do pracy i przyznanie z tego tytulu renty, podczas gdy stan zdrowia ubezpieczonego nie uzasadnial
orzeczenia cze$ciowej niezdolnoéci do pracy. Organ rentowy podnidst, ze w sprawie brak byto podstaw do orzeczenia
niezdolnosci do pracy. Z przeprowadzonych w toku postepowania rentowego badan przez lekarza orzecznika
ZUS, konsultanta ZUS ortopedy i Komisje Lekarska ZUS wynikala dobra funkcja stawu kolanowego prawego, bez
ograniczen ruchowych, bolesnosci, zanikow mie$niowych i uposledzenia funkcji chodu. Organ rentowy podniosl,
ze biegly lekarz ortopeda orzekl dlugotrwalg cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy bez oceny zakresu ruchéw w stawie.
Apelujacy wskazal, ze dolegliwo$ci bolowe, bedace wskaznikiem subiektywnym, nie daja wystarczajacych podstaw do
tego, by uzna¢ dlugotrwala niezdolnoé¢ do pracy ubezpieczonego.

Na rozprawie apelacyjnej w dniu 14 kwietnia 2016 r. ubezpieczony wnidst o oddalenie apelacji organu rentowego.
Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje.

Apelacja organu rentowego nie zaslugiwala na uwzglednienie. Analiza zgromadzonego w niniejszej sprawie materialu
dowodowego, w tym zarzutéw apelacyjnych, doprowadzita Sad Apelacyjny do wniosku, ze zaskarzony wyrok jest
prawidlowy. Sad Okregowy dokonatl bowiem trafnych ustalen faktycznych, ktdre ocenil w granicach swobodnej oceny
dowodow i wyprowadzil z nich nalezycie uzasadnione wnioski, ktore staly sie podstawa do wydania orzeczenia.
Wskazal takze w pisemnych motywach wyroku jaki stan faktyczny stal sie podstawa jego rozstrzygniecia oraz podal na
jakich dowodach opart sie przy jego ustalaniu. Wbrew twierdzeniom apelacji prawidlowo wyja$nione zostaly wszystkie
istotne okolicznoéci sprawy w granicach swobodnej sedziowskiej oceny dowodéw. Sad Apelacyjny ustalenia Sadu I
instancji przyjmuje za wlasne, czynigc je zarazem integralng czeScia niniejszego orzeczenia, w konsekwencji czego nie
zachodzi potrzeba ich szczegotowego powtarzania (postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 22 kwietnia 1997r., sygn.
IT UKN 61/97, opubl. w OSNP z 1998r., Nr 3, poz. 104, Lex nr 31200, orzeczenia Sadu Najwyzszego z dnia 5 listopada
1998r., sygn. I PKN 339/98, opubl. w OSNPiUS z 1999r., Nt 24, poz. 776, z dnia 24 wrzes$nia 2009 r., II PK 58/009,
opubl. w OSNP z 2011., Nr 9-10, poz. 124, OSP z 2011r., Nr 12., poz. 131, Lex nr 794857, z dnia 22 lutego 2010r., sygn. I



UK 233/09, Lex nr 585720). Rowniez rozwazania prawne, ktore sklonily Sad I instancji do uwzglednienia odwotania
od decyzji organu rentowego sa prawidlowe i Sagd Odwolawczy podziela je takze w caloSci.

Odnoszac sie do treéci apelacji, nalezy zaznaczy¢, ze przedmiotem sporu w niniejszej sprawie pozostawalo, czy
ubezpieczony B. S. w dacie wydania zaskarzonej decyzji byt osobg niezdolng do pracy w rozumieniu przepiséw
ustawy rentowej. Ustalenie spornych okoliczno$ci wymagalo specjalnych wiadomoéci medycznych, ktérymi sad nie
dysponowal. Stusznie zatem Sad I instancji przeprowadzil dowdd z opinii bieglego sadowego lekarza specjalisty
z zakresu ortopedii, a wiec specjalnoSci adekwatnej do wskazywanych przez ubezpieczonego dolegliwosci. U
ubezpieczonego rozpoznano przebyte atroskopowe czeéciowe usuniecie lgkotki przy$rodkowej stawu kolanowego
prawego w 2013r. u osoby ze zmianami zwyrodnieniowymi stawu kolanowego wymagajace dalszego leczenia
specjalistycznego. Z uwagi na rozpoznane schorzenia, ubezpieczony jest czeSciowo i okresowo niezdolny do pracy
po zakonczeniu $wiadczen rehabilitacyjnych (7 sierpnia 2014 r.) do konca 2016r. Nie znalazl aprobaty Sadu
Odwolawczego zarzut, ze opinie bieglego ortopedy opieraja sie na subiektywnym kryterium odczuwania boélu przez
ubezpieczonego. Stanowisko bieglego bowiem oparte bylo nie tylko na badaniu podmiotowym i przedmiotowym ale
tez na wnikliwej analizie zgromadzonej dokumentacji. W szczeg6lnosci biegly uwzglednil skierowanie do szpitala
na oddzial ortopedii, ktére dodatkowo potwierdza konieczno$é dalszego leczenia rozpoznanych schorzen, a w
konsekwencji dlugotrwalg niezdolno$¢ do pracy. W ocenie Sadu Apelacyjnego biegly jasno i precyzyjnie odpowiedzial
na pytania sadu i nalezycie uzasadnil swoje stanowisko. Ponadto w odpowiedzi na zarzuty organu rentowego, w opinii
uzupeliajacej, stanowczo podtrzymal wczesniejsza argumentacje. Sad Apelacyjny zaznacza, ze ocena calkowitej
badz czeSciowej niezdolnosci do pracy, w zakresie dotyczacym naruszenia sprawno$ci organizmu i wynikajacych
stad ograniczen mozliwo$ci wykonywania pracy wymaga wiadomo$ci specjalnych. W takiej sytuacji, sad nie moze
orzeka¢ wbrew opinii bieglych sadowych. Jednocze$nie w sprawach o rente z tytulu niezdolnosci do pracy ostatecznie
zawsze decyduje sad, gdyz niezdolno$¢ do pracy jako przeslanka renty ma tu znaczenie prawne, (wyrok SN z dnia 3
wrzeénia 2009 r. ITI UK 30/09, LEX nr 537018). Stwierdzenie to ma szczegblne znacznie w zwigzku z koniecznoS$cia
konfrontacji rozpoznania medycznego dokonanego przez biegltych sadowych z tzw. elementem ekonomicznym, tj.
rzeczywistymi kwalifikacjami ubezpieczonego. Zaznaczenia wymaga, ze ubezpieczony, z zawodu gornik, ostatnio
pracujacy jako konserwator §wiadczyl prace wymagajace sprawnosci kolan, co w stanie zaawansowania schorzen,
na dzien decyzji, nie jest mozliwe. W zwiazku z kategorycznym i jednoznacznym rozpoznaniem oraz uzasadnieniem
ekspertyzy bieglego, nalezalo uznac, ze wszystkie okolicznoSci istotne dla rozstrzygniecia sprawy zostaly przez Sad I
instancji dostatecznie wyjasnione, stad tez nie zachodzila potrzeba uzupelniania materialu dowodowego.

Na marginesie Sad Apelacyjny zaznacza, ze cho¢ istotnie w rozpoznaniu, w opinii z 21 lutego 2015 r. biegly, a w
konsekwencji Sad Okregowy popehit pomytke, wskazujac ze ubezpieczony cierpi na dolegliwo$ci zwigzane z kolanem
lewym, cho¢ w istocie chodzito o prawe kolano ubezpieczonego. Ta pomylka nie miala jednak istotnego znaczenia dla
rozstrzygniecia niniejszej sprawy.

Sad Apelacyjny podkresla, ze apelacja miala charakter polemiczny i zmierzala w istocie do podwazenia trafnej i
rzetelnej oceny bieglego ortopedy, ktéra legla u podstaw prawidlowego rozstrzygniecia Sadu I instancji. Twierdzenia
organu rentowego pozbawione byly merytorycznego charakteru i nie zaslugiwaly na aprobate. Z uwagi na fakt, ze
spelnienie pozostalych przestanek do przyznania spornego Swiadczenia nie bylo kwestionowane, za$ B. S. nie moze
$wiadczy¢ pracy zgodnej z kwalifikacjami, a wiec jest cze$ciowo niezdolny do pracy, Sad Odwolawczy uznal, ze
ubezpieczony spelia kryteria okreslone art. 57 ust. 1 ustawy rentowe;j.

Majac na uwadze powyzsze, Sad Apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje organu rentowego jako
niezasadng.

SSA Urszula Iwanowska SSA Beata Gorska SSA Barbara Bialecka



