Sygn. akt ITT AUa 353/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 17 stycznia 2017 1.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Jolanta Hawryszko
Sedziowie: SSA Romana Mrotek (spr.)
SSA Urszula Iwanowska
Protokolant: St. sekr. sad. Katarzyna Kazmierczak

po rozpoznaniu w dniu 17 stycznia 2017 r. w Szczecinie

sprawy L. A. (1)

przeciwko Zakladowi Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w K.

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

na skutek apelacji ubezpieczonej

od wyroku Sadu Okregowego w Koszalinie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 14 marca 2016 r. sygn. akt IV U 1086/15

uchyla zaskarzony wyrok i przekazuje sprawe do ponownego rozpoznania Sagdowi Okregowemu w Koszalinie IV
Wydzialowi Pracy i Ubezpieczen Spotecznych, pozostawiajac temu sadowi rozstrzygniecie o kosztach postepowania
apelacyjnego.

SSA Romana Mrotek SSA Jolanta Hawryszko SSA Urszula Iwanowska

Sygn. akt IIT AUa 353/16

UZASADNIENIE

Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w K. decyzja z 2.10.2015r. odmoéwil 1. A. (1) prawa do renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy, poniewaz Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z 24.09.2015 roku stwierdzila, ze ubezpieczona
nie jest niezdolna do pracy.

Ubezpieczona w odwolaniu od decyzji organu rentowego podniosla, Ze stan jej zdrowia nie poprawil sie, a wrecz ulegt
pogorszeniu i nadal wymaga leczenia specjalistycznego. Skarzgca podala, ze pozostaje pod stala opieka psychiatryczna
od 2012r., cierpi na zaburzenia lekowo — depresyjne, z zaburzeniami nastroju, manifestujace sie odczuwanym
niepokojem, lekami, przygnebieniem, obnizonym nastrojem uwarunkowanym sytuacyjnie, ale takze labilnoécia



emocjonalng, dolegliwoSciami somatycznymi (z tachykardia, bolami brzuchami, uSciskiem w klatce piersiowej i
trudnoéciami z oddychaniem, drzeniem i mrowieniem konczyn). Byla kilkukrotnie hospitalizowana na oddziale
psychiatrycznym. Nadal nie jest zdolna do wykonywania pracy i niecelowym byloby jej przekwalifikowanie. Na
powyzsze okoliczno$ci wniosta o przestuchanie siebie i Swiadkéw w postaci cztonkéw rodziny i kolegéw z pracy.

Organ rentowy w odpowiedzi na odwolanie wniost o jego oddalenie i podal, Ze ubezpieczona miala ustalone prawo do
renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy do dnia 30.08.2015r.

Sad Okregowy w Koszalinie IV Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spolecznych wyrokiem z 14 marca 2016 roku oddalil
odwolanie.

Sad I Instancji ustalil, ze I. A. (1) urodzila sie (...), posiada wyksztalcenie podstawowe i nie ma wyuczonego zawodu.
W przebiegu zatrudnienia wykonywala roézne prace, przy czym najdluzej, tj. w roku 1993 roku i od czerwca 1994 roku
do stycznia 1996 roku, pracowala jako szwaczka maszynowa. Pdzniej sezonowo pehnila obowiazki kelnerki, pokojowe;j
i asystentki. Aktualnie nie pracuje.

Ubezpieczona pierwszy wniosek o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy wniosla 02.2014r. Lekarz orzecznik ZUS
rozpoznal wowczas zaburzenia depresyjno-lekowe i stwierdzil cze$ciowa niezdolnoé¢ do pracy z ogoélnego stanu
zdrowia, a Zaklad Ubezpieczen Spolecznych decyzja z 10.04.2014r. przyznal ubezpieczonej prawo do renty na okres
6 miesiecy. Kolejna decyzja z dnia 4.09.2014 r. z tych samych powod6éw przyznano ubezpieczonej prawo do renty na
dalszy okres, tj. roku.

Ostatni wniosek w przedmiocie ustalenia prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy I. A. (2) zlozyla 07.2015r.
i lekarz orzecznik ZUS, po uzyskaniu opinii konsultanta psychiatry i psychologa, rozpoznal zaburzenia depresyjno-
lekowe i orzeczeniem z dnia 21.08.2015r. uznal ubezpieczona za zdolng do pracy. Wydana opinie potwierdzila komisja
lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 24.09.2015r. W oparciu o tak sformulowane orzeczenie Zaklad Ubezpieczen
Spolecznych Oddzial w K. decyzja z 2.10.2015r. odméwil ustalenia ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnosci
do pracy na dalszy okres, podnoszac, ze aktualnie jest ona zdolna do pracy.

W celu ustalenia stanu zdrowia i niezdolnoéci do pracy ubezpieczone;j

Sad Okregowy dopuscil dowdd z opinii bieglego sadowego lekarza o specjalno$ci

z zakresu psychiatrii i w oparciu o ten dowdd (opinia z 25.01.2015r. i uzupehliajgca, zlozona na rozprawie,
z 14.03.2016r.) ustalil, ze u ubezpieczonej rozpoznaje sie zaburzenia nerwicowe o obrazie lekowo-depresyjnym
mieszanym. Stan zdrowia I. A. (1) nie czyni jej niezdolna do pracy.

W oparciu o powyzsze ustalenia faktyczne Sad Okregowy uznal, ze odwolanie nie zastlugiwato na uwzglednienie.
Wskazujac na tre$¢ art. 57 ust. 1, art. 121i art. 107 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych (tekst jednolity opubl. w Dz. U. z 2013 roku, poz. 1140, ze zm.) - zwang dalej ustawg
emerytalna - podnidsl, Ze w sprawie istotnym bylo ustalenie, czy ubezpieczona, ktérej przystugiwalo prawo do renty
z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy do dnia 31.08.2015 r. i ktéra zglosila wniosek o ponowne przyznanie prawa
do renty, jest w dalszym ciagu niezdolna do pracy, czy niezdolnoé¢ do pracy ustala.

W zwigzku z powyzszym Sad pierwszej instancji dopuscil dowod z opinii bieglego psychiatry. Biegly wyrazil
stanowisko, Ze obecny stan zdrowia ubezpieczonej nie czyni jej niezdolna do pracy. Przyczyna, dla ktorej skarzaca
korzystala ze Swiadczenia rentowego do daty wydania zaskarzonej decyzji byl zespét depresyjny - lekowy. Stwierdzony
stan pozostawal stabilny przez nastepne lata. Charakterystyczng cecha schorzen psychicznych w postaci zaburzen o
charakterze nerwicowym jest ich zmienno$¢ w czasie wynikajgca z permanentnego leczenia. Badanie przeprowadzone
przez biegla psychiatre wykazalo istnienie u ubezpieczonej zaburzen nerwicowych o obrazie lekowo-depresyjnym
mieszanym. Jednak, w ocenie bieglej tego rodzaju patologie nie powoduja niezdolno$ci do pracy. Biegla zwrocila
uwage, ze aktualnie I. A. (1) pozostaje w nastroju wyréwnanym bez objaw6w depresyjnych; naped psychoruchowy jest
W normie, a pamie¢ niezaburzona. Jej sprawno$¢ umyslowa nie odbiega od normy; nie wystepuja omamy i urojenia.
W obrazie osobowo$ci ubezpieczonej dostrzegla cechy wzmozonej pobudliwo$ci emocjonalnej oraz sklonno$é¢ do



wycofywania sie w chorobe. Wprawdzie ubezpieczona poddaje sie czestemu leczeniu, ale za kazdym razem leczenie
przynosi pozytywne efekty — wypisywana jest w dobrym stanie ogélnym z poprawa stanu psychicznego. Karta
informacyjna (...) wskazuje, ze w trakcie rehabilitacji zaobserwowano

u ubezpieczonej poprawe funkcjonowania, dobre mozliwo$ci adaptacyjne

do zmieniajacych sie warunkéw; podkreslono przejSciowy charakter zaburzen, jego zwigzek z sytuacja stresowa, do$¢
elastyczny model przystosowawczy.

W konsekwencji skonstatowano, ze uzyskana dotychczas poprawa sugeruja pomyélne rokowania. Podobne wnioski
wyplywaja z karty informacyjnej leczenia przebytego na oddziale(...) szpitala w G. w 2015 roku. Z wpisu wynika, ze
objawy leku ustapily i zalecono dalszg terapie w trybie ambulatoryjnym. Leczenie jest na tyle skuteczne, ze niemal od
poczatku stwierdzenia niezdolnoSci do pracy faktycznie prace zarobkowa wykonuje — najpierw pracowala na umowe
zlecenia, nastepnie prowadzila dzialalno$¢ gospodarcza na wlasny rachunek, a obecnie Swiadczy prace kontraktowa
w pelnym wymiarze godzin pracujac jako sprzedawczyni w sklepie obuwniczym. Kwestionujac opinie ubezpieczona
stara sie wykaza¢, ze nie jest w stanie §wiadczy¢ pracy ze wzgledu na schorzenia, co nie przeszkadza jej pozostawac¢ w
stosunku zatrudnienia; argument ten juz sam w sobie jest sprzecznoscia.

W ocenie bieglej stan zdrowia I. A. (1) ulegl poprawie i na dzien dzisiejszy nie powoduje niezdolnosSci do pracy.
Whiosek ten znajduje potwierdzenie w zgromadzonej dokumentacji medycznej, z ktérej wynika, ze u ubezpieczone;j
nie stwierdzono zmian organicznych w o$rodkowym ukladzie nerwowym. Charakter schorzen dotykajacy I. A.
(1) jest tego rodzaju, ze kazda aktywnos$¢ spoleczna, w tym Srodowisko pracy, stanowi pozadang forme terapii,
poprawiajgcg rokowania i przebieg zaburzen. Ubezpieczona ma wyksztalcenie podstawowe i w przebiegu swojego
zatrudnienia wykonywala jedynie nieskomplikowane prace fizyczne — szwaczka, kelnerka, pokojowa. W chwili
obecnej nie istnieja zadne przeciwskazania do podjecia przez ubezpieczona aktywnosci zawodowej. Przy czym
ewentualne okresy nasilenia choréb moga by¢ wiec leczone w ramach zwolnien lekarskich. I. A. (1) co prawda na
okoliczno$¢ nieprawidtowo$ci w funkcjonowaniu w §rodowisku pracy, stanu zdrowia oraz objawéw chorobowych
wniosla o przestuchanie $wiadkéw: znajomych i rodziny, lecz zdaniem Sadu Okregowego wniosek ten nie mogl zostaé
uwzgledniony, gdyz byl nieprzydatny dla rozstrzygniecia sprawy, dla ktérej wymagana jest wiedza specjalistyczna

i wiadomosci tego rodzaju nie moga by¢ zastapione zadnym innym dowodem. Fachowych informacji medycznych
moze udzieli¢ sadowi tylko specjalista w dziedzinie medycyny, a ktérymi nie sa zawnioskowani Swiadkowie. Zarzuty
ubezpieczonej nie wnosza merytorycznych tresci i stanowia jedynie nieuzasadniong polemike z opinig bieglej —
specjalisty w zakresie schorzen ubezpieczonej. Kierujac sie opinia biegtego sadowego, Sad pierwszej instancji uznal, ze
stan zdrowia I. A. (1) nie czyni jej po dniu 31.08.2015 roku osoba niezdolng do pracy. Sad Okregowy tak argumentujac

uznal zaskarzong decyzje organu rentowego za prawidlowa i na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie.
Rozstrzygniecie Sadu pierwszej instancji zaskarzyla w caloéci ubezpieczona.
W zlozonej apelacji zarzucila:

1. sprzeczno$¢ ustalen Sadu I instancji z treécia zgromadzonego w niniejszej sprawie materialu dowodowego poprzez
przyjecie, iz ubezpieczona wykonuje prace zarobkowa od poczatku stwierdzenia niezdolno$ci do pracy, podczas gdy
ubezpieczona jest osoba bezrobotna,

2. naruszenie przepisu postepowania, majgce istotny wplyw na tres§¢ wydanego w niniejszej sprawie orzeczenia, tj.
art. 233 § 1 k.p.c., poprzez dowolng, wybidrcza, niewlasSciwg i sprzeczng z zasadami doswiadczenia Zyciowego oraz
logiki ocene zebranego w sprawie materialu dowodowego prowadzaca do dokonania przez Sad Okregowy sprzecznych
istotnych ustalen z trescia zgromadzonego w niniejszej sprawie materialu dowodowego poprzez:

a. oparcie sie wylacznie na opinii bieglej z zakresu psychiatrii, mimo, iz wydana zostala na podstawie nierzetelnie
przeprowadzonego, kilkuminutowego badania,



b. przyjecie, iz kazda aktywno$é spoleczna, w tym $rodowisko pracy stanowi dla ubezpieczonej pozadana forme
terapii, podczas gdy z materialu dowodowego wynika, iz schorzenie, na ktoére cierpi ubezpieczona objawia sie m.in.
wystepowaniem stanéw lekowych i depresyjnych spowodowanych przebywaniem w otoczeniu obcych osob,

3. naruszenie przepiséw postepowania, majace istotny wplyw na treS¢ wydanego w niniejszej sprawie orzeczenia,
a mianowicie art. 227 k.p.c. poprzez nie wyjasnienie wszystkich okolicznoSci istotnych dla rozstrzygniecia sprawy
poprzez oddalenie wszystkich wnioskéw dowodowych ubezpieczonej, ktére to dowody mialy istotne znaczenie dla
oceny stanu zdrowia ubezpieczonej oraz sposobu jej funkcjonowania w Srodowisku pracy.

Wskazujac na powyzsze, skarzaca wniosla o zmiane wyroku i przyznanie dochodzonego prawa od dnia 01.09.2015r.,
ewentualnie o uchylenie wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania Sadowi I instancji.

Organ rentowy nie ustosunkowat sie do tresci apelacji.
Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja pelnomocnika ubezpieczonej okazala sie w peli zasadna. Ujawnila bowiem braki postepowania
dowodowego skutkujace stwierdzeniem, ze nie zostaly przez Sad pierwszej instancji rozpoznane wszelkie okoliczno$ci
istotne dla rozstrzygniecia w przedmiocie prawidlowosci zaskarzonej decyzji organu rentowego,

a co w konsekwencji doprowadzito do wydania wyroku kasatoryjnego.

Sad Apelacyjny podnosi, ze w niniejszej sprawie niezbedne pozostaje ustalenie stanu zdrowia ubezpieczonej w
pryzmacie zdolnoSci do pracy zgodnie z posiadanymi wyksztalceniem podstawowym i rzeczywistymi kwalifikacjami
zawodowymi (jako pracownik fizyczny, bez zawodu formalnie wyuczonego, wykonujaca dotychczas prace jako
krawcowa, szwaczka przemyslowa, maszynowa, kelnerka, pokojowa) wedlug stanu po dniu 31.08.2015 roku (jako
kontynuacja przyznanego do tej daty Swiadczenia rentowego), a nie p6zniej niz w dacie w wydania zaskarzonej decyzji
z dnia 2.10.2015r1., w zZwigzku z rozpoznanymi zmianami natury psychologiczno — psychiatrycznej. Ubezpieczona nie
podwyzszala swoich kwalifikacji zawodowych. Wykonywala prace fizyczne, nie wymagajace specjalnych kwalifikacji,
czy umiejetnoséci, a jedynie sprawno$ci fizycznej, przy zmiennym obciazeniu i nasileniu fizycznym oraz okre$lonego
skupienia, czy tez zdolno$ci do pracy zespolowej. Sad Okregowy prawidtowo trafnie positkowal sie w sprawie opinig
bieglego sadowego

o specjalnoéci z zakresu psychiatrii, lecz nie dostrzegl, ze stanowigcy jedna z podstaw opinii wywiad psychiatryczny
oparty zostal na jednorazowym badaniu podmiotowym ubezpieczonej i pomijal informacje ze $rodowiska rodzinnego
oraz najblizszego otoczenia ubezpieczonej, w szczeg6lnoSci na okolicznosé zglaszanych przez ubezpieczong
dolegliwo$ci somatyzowanych oraz ich czestotliwosci (tachykardia, bole brzucha, ucisk w klatce piersiowej z
trudno$ciami z oddychaniem, drzenie czy mrowienie koniczyn, oslabienie, omdlenia bez utraty §wiadomo$ci). Sad
Okregowy przyjal za opinig bieglego sadowego, ze nastapila na tyle wyrazna poprawy stanu zdrowia ubezpieczonej,
iz odzyskala ona zdolno$é¢ do pracy fizycznej, cho¢ mial na uwadze, ze nadal intensywnie leczy sie psychiatrycznie
(byla hospitalizowana na oddziale psychiatrycznym). Nie jest jednak jasne stanowisko bieglego, ktory stwierdzil, ze w
jego ocenie zaburzenia rozpoznane u ubezpieczonej nie powoduja niezdolno$ci do pracy, w sytuacji, gdy zaburzenia
nerwicowe o obrazie depresyjno lekowym byly uprzednio podstawg do przyznawania prawa do renty (ostatnio na
okres do 31.08.2015r.).

Sad Apelacyjny zwraca uwage, ze renta z tytulu niezdolnoS$ci do pracy jest Swiadczeniem z ubezpieczenia spolecznego
zwigzanym z istnieniem w organiZmie ubezpieczonej stanu chorobowego, ktéry czyni ja obiektywnie niezdolng
do pracy, a zatem nie wystarczy samo przekonanie bieglego, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy, lecz
konieczne jest uzasadnienie tego stanowiska przez bieglego z wyja$nieniem, na czym polega poprawa stanu zdrowia
w poréwnaniu z okresem, kiedy ubezpieczona posiadata prawo do renty. Samo uwypuklanie przez chorg schorzenia,
kierowanie uwagi otoczenia na jej objawy chorobowe, a nawet ich wyolbrzymiania, jak rowniez zglaszana niechec
do podjecia pracy, nie moze samo w sobie prowadzi¢ do oceny, iz doszlo do poprawy stanu zdrowia i to na tyle, aby
ubezpieczona odzyskala zdolnosé do pracy zawodowej, w szczegoblnosci, gdy biegly rozpoznaje zaburzenia nerwicowe



na tle lekowo — depresyjnym, a nie wyjasnia wplywu tych zaburzen na codzienne funkcjonowanie, w tym zawodowe,
W powigzaniu ze zglaszanymi przez ubezpieczeniami objawami somatycznymi.

Konieczne jest wiec przeprowadzenie postepowania dowodowego i w jego ramach ustalenie stanu zdrowia
ubezpieczonej w pryzmacie dolegliwos$ciami zglaszanych w zwiazku z utrzymujacymi sie zaburzeniami nerwicowymi
na tle zmian depresyjno — lekowych (z wycofaniem sie ze Srodowiska zawodowego i lokalnego, stanami apatycznymi,
lekowymi, przygnebiennymi), a nadto z ewentualnymi czynnikami psychologicznymi w postaci manifestacji objawow
(réwniez o etiologii w §rodowiskowej - ze wskazywanymi w dokumentacji medycznej (...) i wspolzalezno$cia). W
tym celu winien wypowiedzie¢ sie zespot bieglych sadowych z zakresu psychiatrii, psychologii oraz medycyny pracy
(przemyslowej). Sad Okregowy powinien jednak przedtem zebraé informacje niezbedne do weryfikacji i uzyskania
pelnego wywiadu lekarskiego/psychologicznego, poprzez przestuchanie zawnioskowanych przez ubezpieczonag
Swiadkéw na okoliczno$¢ stanu jej zdrowia oraz codziennego funkcjonowania w Srodowisku lokalnym z badanego
okresu do 02.10.2015r. Wniosek o przestuchanie ubezpieczonej nalezato przy tym uzna¢ za zbedny, gdyz ubezpieczona
powinna poda¢ informacje bieglym sagdowym podczas zbierania wywiadu i badania przedmiotowego.

Biegli winni udzieli¢ odpowiedzi na czym doktadnie miataby polega¢ poprawa stanu zdrowia ubezpieczonej, skoro nie
zostalo wyjasniono aby doszlo do istotnej zmiany stopnia dysfunkcyjnoéci ubezpieczonej, bedacej podstawa uprzednio
przyznawanych rent z tytulu niezdolnosci do pracy.

Podkre$lenia wymaga fakt, ze opinia bieglego jest szczegélnym $rodkiem dowodowym. Zdaniem Sadu Apelacyjnego
trafnie uwaza sie w orzecznictwie sagdéw i doktrynie, ze opinia bieglego powinna zawierac trzy czeéci: sprawozdanie
z dokonanych czynnoSci i spostrzezen, wnioski bieglego i odpowiedZ na postawione bieglemu pytania, oraz
uzasadnienie. Obowiazek ten wskazuje takze na relacje miedzy sadem, stronami i bieglym. Wynik tego dowodu, jak i
kazdego, podlega réwniez ,roztrzasaniu” przez strony (art. 210 § 3k.p.c.), asam dowdd ocenie Sadu (art. 233 § 1 k.p.c.).
Swoboda tej oceny jest ograniczona, gdyz obejmuje analize logiczno$ci i poprawno$ci wnioskéw, bez wkraczania
jednak w sfere wiedzy specjalistycznej (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 19 grudnia 1990 r., I PR 148/90, OSP
1991/11-12/300). Dlatego opinia nie moze sie sprowadzaé¢ tylko do zdania bieglego, ale musi przekonywac jako
logiczna caloé¢. Rownie wazne jest wiec wskazanie i wyjaénienie w uzasadnieniu przeslanek, ktére doprowadzilty
bieglego do przedstawionych konkluzji. Opinia winna by¢ wyczerpujaca, a zatem odnosié¢ sie do wszystkich kwestii
zawartych w tezie dowodowej postanowienia sadu.

Nalezy dodatkowo podnie$é, ze w nadestanych z ZUS aktach rentowych nie zachowano chronologii i numeracji
dokumentoéw, ale przede wszystkim nie zlozono egzemplarza zaskarzonej decyzji z dnia 2.10.2015r., ani poprzedzajacej
jej decyzji przyznajacej ubezpieczonej prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy na okres do 31.08.2015r., co z
oczywistych wzgledow nie zastluguje na aprobate, podobnie zreszta, jak zaniechanie zazadania przez Sad orzekajacy
uzupelnienia akt rentowych poprzez przedtozenie brakujacych dokumentow.

Reasumujge, koniecznym jest ponowne przeprowadzenie postepowania dowodowego w catoSci. Dopiero staranne i
wyczerpujace zgromadzenie materialu dowodowego, nastepnie poddanie go calo$ciowej ocenie, zgodnej z art. 233 §
1 k.p.c., umozliwi Sadowi Okregowemu wyja$nienie czy odwolanie ubezpieczonej bylo zasadne.

Z powyzszych wzgledow Sad Apelacyjny na podstawie art. 386 § 4 k.p.c. uchylit zaskarzony wyrok w calo$ci i przekazal
sprawe Sadowi Okregowemu do ponownego rozpoznania oraz na podstawie art. 108 § 2 k.p.c. pozostawiajagc mu
ewentualne rozstrzygniecie o kosztach instancji odwolawcze;j.

SSA Romana Mrotek SSA Jolanta Hawryszko SSA Urszula Iwanowska



