Sygn. akt: 111 U 522/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 28 listopada 2013 .

Sad Okregowy w Ostrolece III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSO Grazyna Zaleska-Bartkowiak
Protokolant: sekretarz sadowy Emilia Kowalczyk

Ppo rozpoznaniu na rozprawie w dniu 28 listopada 2013 r. w O.
sprawy z odwolania K. M.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzialowi w P.

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

na skutek odwolania K. M.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddziatu w P.

z dnia 20.02.2013r. znak (...)-1/20/SER

orzeka:

oddala odwolanie.

Sygn. akt III U 522/13

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 20.02.2013r. Zaklad Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w P. odmoéwil K. M. prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy.

K. M. wnio6st odwotanie od powyzszej decyzji, wnoszac o jej zmiane. Odwolujacy nie zgadzal sie z ustaleniami Komisji
Lekarskiej ZUS, ktora uznala go za zdolnego do pracy w przeciwienstwie do Lekarza Orzecznika ZUS. Zdaniem
odwolujacego w dalszym ciagu jest osoba schorowang bez mozliwoSci na wyleczenie.

W odpowiedzi na odwolanie ZUS wni6st o jego oddalenie z uwagi na fakt, iz Komisja Lekarska ZUS w swoim orzeczeniu
ustalila, ze odwotujacy nie jest niezdolny do pracy.

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny.

Decyzja z dnia 15.07.1998r. K. M. uzyskat uprawnienia do renty z tytutu calkowitej niezdolnos$ci do pracy w oparciu o
przepisy ustawy z dnia 14.12.1982r. o0 zaopatrzeniu emerytalnym pracownikéw i ich rodzin na okres od 28.06.1998r.



do 30.06.1999r. Nastepnie prawo do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy byto przedluzane do dnia
31.07.2004r. Po tym ZUS decyzja z dnia 27.07.2004r. przyznal K. M. prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci
do pracy na okres od dnia 01.08.2004r. do dnia 31.07.2005r. K. M. wnio6st odwolanie od tej decyzji i w wyniku
tego odwolania Sad Okregowy w Ostrolece wyrokiem z dnia 2.12.2004r. zmienil zaskarzong decyzje i przyznal
odwolujacemu prawo do renty z tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy na okres od dnia 01.08.2004r. do dnia
31.07.2005r1. Nastepnie ZUS sukcesywnie przedtuzal K. M. prawo do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy.
Ostatnim okresem, na ktéry przyznano odwolujacemu prawo do renty z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy, byt
okres od dnia 01.12.2010r. do dnia 31.12.2012r.

W zwiazku z uplywem okresu, na jaki zostala przyzna renta odwolujacemu, ztozyt on wniosek o ustalenia tego prawa
na dalszy okres. W zwigzku z tym ZUS skierowal K. M. na badanie przez Lekarza Orzecznika ZUS, ktéry w swoim
orzeczeniu z dnia 17.01.2013r. ustalil, Ze ubezpieczony jest calkowicie niezdolny do pracy na okres do dnia 31.01.2014r.
Od tego orzeczenia zarzut wadliwosci zglosit zastepca Gléwnego Lekarza Orzecznika ZUS. W zwigzku z tym sprawa
zostala skierowana do Komisji Lekarskiej ZUS, ktoéra orzeczeniem z dnia 12.02.2013r. ustalila, ze K. M. nie jest
niezdolny do pracy.

Wobec powyzszych ustalen organ rentowy wydal zaskarzong decyzje.

Sad Okregowy zwazyl co nastepuje.

Zgodnie z art.61 w/w ustawy — prawo do renty, ktore ustalo z powodu ustapienia niezdolnoéci do pracy, podlega
przywrdceniu, jezeli w ciggu 18 miesiecy od ustania prawa do renty ubezpieczony ponownie stal sie niezdolny do
pracy. Osobie, ktora spelnia powyzsze warunki przystuguje, wedlug art.59 ust. 1 powolanej ustawy, renta stala — jezeli
niezdolno$¢ do pracy jest trwala (pkt 1), lub renta okresowa — jezeli niezdolno$¢ do pracy jest okresowa (pkt 2).

Definicje osoby niezdolnej do pracy podaje natomiast art. 12 ust. 1-3 w/w ustawy, ktdory stanowi, ze jest nig osoba,
ktéra calkowicie lub czeSciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu
i nie rokuje odzyskania zdolnoSci do pracy po przekwalifikowaniu (ust. 1), przy czym calkowicie niezdolna do pracy
jest osoba, ktora utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy (ust. 2), zas czeSciowo niezdolna do pracy jest
osoba, ktora w znacznym stopniu utracita zdolno$é do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji (ust. 3).

Skuteczno$¢ odwolania K. M. uzalezniona byta od ustalenia czy jest on w dalszym ciagu osoba niezdolna do pracy.

Celem ustalenia tej okoliczno$ci Sad dopuscit dowdd z opinii bieglych sadowych z zakresu ortopedii, neurologii i
diabetologii jako wlaSciwych ze wzgledu na schorzenia odwolujacego.

Biegli sadowi po przeprowadzeniu ogledzin wnioskodawcy oraz zapoznaniu sie z jego dokumentacja medyczng
rozpoznali u niego schorzenia w postaci: stanu po odleglym w czasie leczeniu operacyjnym wypadnietego jadra
miazdzystego L4-L5 z niedowladem nerwu strzalkowego prawego, cukrzyce typu II dobrze kontrolowana oraz
hypercholesterolemie.

Zdaniem bieglych stwierdzone schorzenia nie czynig odwolujacego niezdolnym do wykonywania pracy zarobkowe;.

Biegli w uzasadnieniu swojego stanowiska stwierdzili, ze zmiany zwyrodnieniowo- dyskopatyczne kregostupa u 59-
letniego badanego wymagaja systematycznego leczenia oraz okresowej rehabilitacji. Jednak leczenie operacyjne
wypadnietego jadra miazdzystego L4-L5 przyniosto oczekiwany efekt terapeutyczny, mimo powiklania pod postaciag
niedowladu nerwu strzalkowego prawego, do ktérego to ubytku czynnoSciowego wnioskodawca w stopniu
zadowalajacym sie zaadoptowal. Brak ostabienia u odwolujacego sily mieSniowej, istotnego ograniczenia ruchomosci
w obrebie koniczyn gornych i dolnych powoduje, ze brak jest postaw do orzeczenia niezdolnosci do pracy z powodow
ortopedycznych i neurologicznych. Biegli stwierdzili, ze odwolujacy w przypadku zaostrzen objawéw chorobowych
okresowo wymaga leczenia rehabilitacyjnego, a nawet farmakoterapii w ramach ZLA, ale prace zarobkowa na
dotychczasowym stanowisku moze wykonywa¢. Nadto stwierdzili, ze cukrzyca typu II leczona doustnie lekami



hipoglikemicznymi wymaga Scistego stosowania diety oraz okresowej kontroli w poradnia diabetologicznej. Natomiast
nietrzymanie zwieraczy nie bylo rozpoznawane u odwolujacego w nastepnych pobytach w szpitalu po leczeniu
operacyjnym wypadnietego jadra miazdzystego (k.16-18).

Do tak brzmigcej opinii zastrzezenia zlozyl odwolujacy w pidmie z dnia 24.06.2013r. (k.24). K. M. wniost o
dopuszczenie dowodu z opinii innych bieglych. Stwierdzil bowiem, ze biegli nie zbadali go. Ponadto nie zgadzal
sie z twierdzeniami bieglych, ze ograniczenie ruchomosci konczyn dolnych nie powoduje niezdolno$ci do pracy w
przypadku, gdy przez ostatnie 15 lat schorzenie to stanowilo podstawe orzekania o niezdolno$ci od pracy. Odwolujacy
zwro6cil ponadto uwage na pominiecie przez bieglych wystepujacej u niego dyskopatii C-5 i C-6 oraz pominiecie
badania, ktore bylo przeprowadzone w 2005r., a ktore potwierdza problemy z nietrzymaniem moczu i stolca, ktdre
to problemy wystapily po leczeniu operacyjnym. Odwolujacy wspomnial rowniez o pominietych przez bieglych
chorobach tj. cukrzycy, hipercholesterolemii, ktore ograniczaja jego mozliwo$ci wykonywania pracy, a takze, ze jego
ostatnie zatrudnienie przypada w zakladzie pracy chronionej i pozbawienie uprawnien rentowych moze skutkowaé
ustaniem zatrudnienia ze wzgledu na utrate orzeczonej niepelnosprawnosci. Nadto dolaczyt dodatkowa dokumentacje
lekarska (k.26).

Sad uwzglednil wniosek odwotujacego i dopuscil dowdd z opinii innego bieglego ortopedy, neurologa i diabetologa.

Kolejny zespol bieglych sadowych po przeprowadzeniu badan podmiotowo- przedmiotowych odwolujacego rozpoznat
u niego schorzenia w postaci: zespolu bolowego kregostupa ledzwiowo-krzyzowego z dyskopatia, stan po operacji
wypadnietego dysku na wysoko$ci L5-S1w 1998r., przetrwaly niedowlad nerwu strzatkowego po stronie prawej, zesp6t
bolowy kregostupa szyjnego w przebiegu dyskopatii C3 do C5 oraz cukrzyce typu II.

Biegli uznali jednak, ze stwierdzone schorzenia nie powoduja calkowitej lub czeSciowej niezdolnosci do pracy.

W uzasadnieniu swojego stanowiska biegli wskazali, ze z powodu dolegliwosci bolowych kregostupa ledzwiowo-
krzyzowego w 1998r. odwolujacy mial wykonany zabieg operacyjny na wysoko$ci L5-S1. Dolegliwoséci bolowe
po zabiegu zmniejszyly sie pomimo, ze nadal utrzymuje sie porazenie nerwu strzalkowego po stronie prawej.
Ponadto biegli stwierdzili, ze obecnie oprdcz dolegliwoéci bolowych w zakresie kregostupa ledzwiowego wystepuja
bole kregostupa szyjnego. Uznali jednak, ze w przypadku nasilenia dolegliwo$ci bélowych wskazane jest leczenie
farmakologiczne i rehabilitacyjne w ramach czasowej niezdolnoSci do pracy. Stwierdzili takze, ze cukrzyca typu II
leczona dieta i lekami doustnymi przeciwko cukrzycowymi jest dobrze wyréwnana bez powiklan cukrzycowych i nie
powoduje niezdolno$ci do pracy. Biegli podnieéli, ze badania wskazaly zaburzenia zwieraczy - nietrzymanie moczu
z przyczyn zwieraczowych. Jednakze zadna ze wskazanych choréb i dolegliwo$ci nie powoduje zdaniem bieglych
niezdolnoéci do pracy (k.37-38).

Zadna ze stron postepowania nie wniosla zastrzezen do tak brzmigcej opinii ani nie ztozyla wniosku o dopuszczenie
dowodu z opinii innych bieglych lub opinii uzupelniajace;j.

W ocenie Sadu nalezalo podzieli¢ wywody i wnioski zawarte w opiniach obu zespoléw bieglych. Wnioski bieglych
zostaly sformulowane po przeprowadzeniu wywiadu i ogledzinach odwolujacego sie oraz analizie dokumentacji
medycznej zgromadzonej w aktach rentowych oraz w toku postepowania przed Sadem. Wydane przez bieglych
opinie poparte zostaly logiczng argumentacja, biegli wskazali wszystkie wystepujace u odwolujacego schorzenia i nie
pomineli zadnego z nich. Oba zespoly bieglych nie znalazly podstaw, by uznaé¢ K. M. za czedciowo lub catkowicie
niezdolnego do pracy. Oba zespoly bieglych swoje wywody poparly logicznymi i analogicznymi wnioskami, uznajac
odwolujacego za zdolnego do pracy. Subiektywne przekonanie ubezpieczonego, ze jego schorzenia uniemozliwiaja mu
wykonywanie pracy zarobkowej, nie znalazlo potwierdzenia w dowodach zgromadzonych w sprawie.

Zarzuty odwolujacego do pierwszej opinii, ze biegli nie zbadali go - sa nietrafne. Biegli z racji wykonywania
zawodu lekarza posiadaja wiedze specjalistyczng wymagana dla ustalenia okoliczno$ci $§wiadczacych o niezdolnoéci
do pracy odwolujacego, jednak nie mozna ich pracy jako bieglych sagdowych utozsamiaé¢ z wykonywaniem zawodu
lekarza danej specjalizacji. Biegli sadowi w tego typu sprawach wydaja opinie na podstawie analizy przedlozonej



dokumentacji medycznej, zawierajacej rowniez wyniki badan. Natomiast badanie odwolujacego ma jedynie charakter
pomocniczy przy wydaniu opinii. Ich rolg nie jest diagnozowanie schorzen stron, lecz opis rodzaju wystepujacych
(zdiagnozowanych schorzen), stopnia ich zaawansowania i nasilenia, zwigzanych z nimi dolegliwo$ci stanowigcych
lacznie o zdolnosSci do wykonywania zatrudnienia lub jej braku, biegli nie zastepuja lekarzy, a jedynie ograniczaja
sie do ustalenia kwestii niezdolno$ci do pracy odwolujacego sie (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Rzeszowie z dnia
28.05.2013r., III AUa 218/13).

Podkresli¢ takze nalezy, ze pobieranie przez odwolujacego przez okres 15 lat renty, nie jest samoistng podstawg do
przedluzania prawa do tej renty na dalszy okres w sytuacji, gdy aktualnie stan zdrowia odwolujacego nie uzasadnia
juz ani calkowitej ani cze$ciowej niezdolnosci do pracy. Biegli szczegbélowo odniesli sie do kazdego ze schorzen
odwolujacego i uznali, ze aktualnie zadne z nich ani wszystkie razem nie czynia go osoba niezdolng do pracy.
Dolegliwosci bdlowe zwiazane z kregostupem, ktére stanowily uprzednio podstawe do uznania odwolujacego za osobe
niezdolna do pracy, w chwili obecnej zmniejszyly sie, zabieg operacyjny przyniost oczekiwany rezultat terapeutyczny.

W mysl art.61 w/w ustawy - tylko dalsze istnienie niezdolnosci do pracy warunkuje mozliwo$é przywrocenia prawa do
renty z tytulu niezdolno$ci do pracy. Z uwagi na fakt, ze odwolujacy przez dlugi okres pobieral rente — Sad, po uznaniu
przez pierwszy zesp6l bieglych, ze odwolujacy jest zdolny do pracy - dopuécit dowod z opinii innego zespotu biegltych
celem ponownej oceny stanu zdrowia K. M.. Jednakze ocena drugiego zespotu bieglych byla analogiczna.

Przy rozstrzyganiu tej sprawy Sad mial na uwadze, ze w wyroku z dnia 03.02.2010r. Sad Najwyzszy stwierdzil, ze Sad
musi zwr6ci¢ sie do bieglego, jesli dojdzie do przekonania, ze okoliczno$¢ majaca istotne znaczenie dla prawidlowego
rozstrzygniecia sprawy moze zostaé wyjasniona tylko w wyniku wykorzystania wiedzy os6b majacych specjalne
wiadomosci. W takim przypadku dowdd z opinii bieglego z uwagi na skladnik wiadomoSci specjalnych jest dowodem
tego rodzaju, ze nie moze by¢ zastgpiony inng czynnoScia dowodowa ani wnioskowaniem na podstawie innych
ustalonych faktéw (I PK 192/09, LEX nr 584735). Natomiast w wyroku z dnia 03.11.2009r. Sad Najwyzszy stwierdzil,
ze Sad nie moze samodzielnie dokonaé ustalenia dotyczacego stanu zdrowia i stopnia naruszenia sprawnos$ci
organizmu pod katem zachowania lub braku zdolnoéci do pracy. Ograniczenie samodzielnoéci sadu w zakresie
dokonywania ustalen wymagajacych wiadomosci specjalnych, wynikajace z art. 278 § 1 k.p.c. obejmuje rowniez
ocene wzajemnego powigzania ustalonych schorzen i skutkow tych relacji oraz stosowanych procedur leczniczych
dla ustalenia przesltanki calkowitej niezdolnoéci do pracy (I UK 138/09, LEX nr 570122). Nadto w wyroku z dnia
03.09.2009r. Sad Najwyzszy stwierdzil, ze gdy sprawa wymaga wiadomoSci specjalnych, to sad nie moze rozstrzygac
wbrew opinii bieglych (II UK 30/09, LEX nr 537018).

Majac powyzsze na uwadze oraz dysponujac dwiema opiniami, z ktérych wynika, ze odwolujacy nie jest juz aktualnie
osoba niezdolna do pracy, Sad uznat ze odwotujacy nie spelnia ustawowych wymogbéw warunkujacych prawo do renty
z tytulu niezdolno$ci do pracy. Odwolujacy ma 59 lat. Nie utracil kontaktu z rynkiem pracy, bowiem przebywajac na
rencie, zatrudniony byl przez znaczny okres, bo od dnia 01.01.2008r. jako dozorca. Wprawdzie jest to zaklad pracy
chronionej, lecz praca dozorcy wymaga wykonania okre$lonych czynnosci i odwolujacy pomimo swych schorzen —
mogl je wykonywac.

Majac to wszystko na uwadze Sad na podstawie art. 477'4 §1 kpc oddalil odwolanie K. M..



