Sygn. akt: 111 U 1091/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 19 wrzeénia 2014 r.

Sad Okregowy w Ostrolece III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSO Teresa Suchcicka
Protokolant: starszy sekretarz sadowy Malgorzata Laskowska

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 19 wrze$nia 2014 r. w O.
sprawy z odwolania A. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzialowi w P.

o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy

na skutek odwolania A. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddziatu w P.

z dnia 28 czerwca 2013r. znak (...)

orzeka:

oddala odwolanie.

UZASADNIENIE

A. S.wniosta odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w P.z dnia 28.06.2013r. nr (...),
odmawiajacej jej prawa do renty z tytutu niezdolnoéci do pracy. W uzasadnieniu wskazala, ze od 12 lat leczy sie, a
co roku dochodzi nowa choroba. Cierpi na niedoczynno$é tarczycy, padaczke, nadci$nienie tetnicze, anemie, chorobe
niedokrwienng serca, cukrzyce typu II, dyskopatie kregéw szyjnych, zwyrodnienie kregdéw, chorobe Hashimoto,
torbiel szyszynki, borelioze, schorzenia serca. Posiada umiarkowany stopien niepelnosprawnosci. Ma klopoty z
poruszaniem, bolesno$¢ stawow. Potrzebuje pomocy bliskich i nie jest w stanie prawidlowo funkcjonowaé, a lekarze
nie znajduja przyczyny chorob.

W odpowiedzi na odwolanie ZUS wniésl o jego oddalenie. W uzasadnieniu wskazal, ze A. S. zaréwno przez
lekarza orzecznika ZUS, jak i Komisje Lekarska nie zostala uznana za niezdolna do pracy, wobec czego zasadnie
odmoéwiono jej prawa do renty z tego tytulu.

Sad Okregowy ustalil i zwazyl, co nastepuje:



W dniu 02.04.2013r. A. S. zlozyla w Inspektoracie ZUS w M. wniosek o ustalenie uprawnien do renty z tytutu
niezdolnoéci do pracy, w oparciu o przepisy ustawy z dnia 17.12.1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych (k. 1 a.r. nr (...)).

W celu ustalenia stopnia niezdolnoéci do pracy, odwolujaca skierowana zostala na badanie przez lekarza orzecznika
ZUS, ktéry w swoim orzeczeniu z dnia 08.05.2013r. uznal, Ze nie jest ona niezdolna do pracy (k. 20 a.r. nr (...)).

Odwolujaca wniosla sprzeciw od powyzszego orzeczenia lekarza orzecznika ZUS do Komisji Lekarskiej ZUS II
Oddziatu w W. nr (...), ktéra po przeprowadzeniu badania lekarskiego oraz dokonaniu analizy przedstawionej
dokumentacji medycznej w orzeczeniu z dnia 14.06.2013r. takze ustalila, ze A. S. nie jest niezdolna do pracy (k. 23
ar.nr (...).

Decyzja z dnia 28.06.2013r. Oddzial ZUS w P. odméwil ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy
z uwagi na to, Ze nie spelniony zostal warunek z art. 57 ust. 1 pkt 1 powolanej ustawy. Jednocze$nie organ rentowy
wskazal, ze na podstawie dokumentéw znajdujacych sie w aktach rentowych staz pracy odwolujacej sie wynosi 19 lat,
9 miesiecy i 23 dni okreséw skladkowych oraz 2 lata, 5 miesiecy i 20 dni okreséw nieskladkowych, tj. }acznie 22 lata,
3 miesigce i 13 dni. (k. 25 a.r. nr (...)).

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie : dokumentacji orzeczniczo — lekarskiej nr (...), akt rentowych nr
7016013, akt rentowych nr 028025239, akt dot. kap. pocz.

W ocenie Sqdu odwolanie A. S. od decyzji ZUS z dnia 28.06.2013r. nie jest zasadne.

Zgodnie z art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17.12.1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych
(t.j.Dz.U.2013.1440) renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje ubezpieczonej, ktdra spelnia lacznie nastepujace
przestanki:

1. jest niezdolna do pracy,
2. ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy,

3. niezdolno$¢ do pracy powstala we wskazanych w ustawie okresach skltadkowych lub nieskltadkowych albo nie
poOzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okresow.

Przepisu ust. 1 pkt 3 nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktéry udowodnit okres skladkowy i nieskladkowy wynoszacy
co najmniej 20 lat dla kobiety lub 25 lat dla mezczyzny oraz jest calkowicie niezdolny do pracy (art. 57 ust. 2 ustawy).

Definicje osoby niezdolnej do pracy zawiera art. 12 ust. 1-3 w/w ustawy, ktory stwierdza, ze jest nig osoba, ktéra
calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie
rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracila
zdolno$é¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, natomiast cze$ciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym
stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Oceny niezdolnosci do pracy, jej stopnia oraz ustalenia daty powstania niezdolnoéci do pracy, trwalosci lub
przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy dokonuje w formie orzeczenia lekarz orzecznik ZUS. Od orzeczenia
lekarza orzecznika osobie zainteresowanej przysluguje sprzeciw do komisji lekarskiej Zakladu. Komisja lekarska
rozpatrujac sprzeciw lub zarzut wadliwos$ci, dokonuje w formie orzeczenia oceny niezdolnosci do pracy i jej stopnia
oraz trwalosci lub przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy. Orzeczenie lekarza orzecznika, od ktoérego nie
wniesiono sprzeciwu lub co do ktérego nie zgloszono zarzutu wadliwoSci, albo orzeczenie komisji lekarskiej, stanowi
dla organu rentowego podstawe do wydania decyzji w sprawie Swiadczen, do ktérych prawo jest uzaleznione od
stwierdzenia niezdolno$ci do pracy oraz niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji (art. 14 ust. 1 pkt 1 oraz art.14 ust.
2a, 2e, 2f i ust 3 cytowanej ustawy).



W s$wietle w/w przepisow zasadniczq kwestiq wymagajgcq rozstrzygniecia w przedmiotowej
sprawie, od ktorej zalezala skutecznosé odwolania A. S. bylo ustalenie, czy jest ona niezdolna do
pracy, jesli tak, to w jakim stopniu i jaki jest przewidywany okres trwania niezdolnosci oraz w
Jjakim okresie ta niezdolnosé powstala.

Na okoliczno$é wystepowania niezdolnoéci do pracy odwolujacej Sad dopuécil w sprawie dowdd z opinii biegltych
lekarzy z zakresu ortopedii, kardiologii, neurologii, diabetologii i endokrynologii. (k. 7 a.s.)

Biegli z zakresu: ortopedii G. K., kardiologii B. G., neurologii W. T., diabetologii i chor6b wewnetrznych I.B.w
swojej opinii, po przeprowadzeniu badania w dniu 07.09.2013r. wskazali, ze stwierdzone schorzenia i stopien
ich zaawansowania aktualnie nie powoduja niezdolnosci do pracy zarobkowej. Lekarze rozpoznali:
zespdl bolowy kregostupa szyjnego w przebiegu zmian o charakterze dyskopatii po leczeniu operacyjnym - 2011r.,
zespOl bolesnego barku lewego, nadcis$nienie tetnicze, kardiologiczny zespo6l X, cukrzyce typ 2, niedoczynnosé
tarczycy wyréownang substytucyjnie, przebyta borelioze.

W uzasadnieniu biegli wskazali, ze zespot bdlowy kregostupa szyjnego w przebiegu zmian o charakterze dyskopatii,
po leczeniu operacyjnym w 2011r. i zesp6l bolesnego barku lewego nie powoduja niezdolnos$ci do pracy zarobkowe;j.
Badana ma doé¢ typowe bole w klatce piersiowej z dodatnim testem wysitkowym, ale z prawidlowym obrazem naczyn
wiencowych w koronarografii jest to kardiologiczny zespol X. Rokowanie w zespole jest dobre. Nasilenie dolegliwoSci
jest nieduze i nie powoduje niezdolnoéci do pracy. Cukrzyca typ 2 leczona aktualnie dieta, dobrze wyréwnana, bez
powiklan narzadowych nie powoduje niezdolnoéci do pracy. Niedoczynno$¢ tarczycy wyréwnana substytucyjnie L-
tyroksyna roéwniez nie powoduje niezdolnoéci do pracy (k. 16 a.s.).

Zastrzezenia do powyzszej opinii wniosla A. S.. W pi$émie z dnia 07.01.2014r. podala, ze miala operacje kregow
szyjnych, oczekuje na operacje kregostupa i barkéw. Ma problemy z krwia, od lat nie mozna postawi¢ diagnozy. Co do
boreliozy, to nie jest ona przebyta, bo choroba ta nie jest uleczalna. Czuje sie wyczerpana, nie moze spac, a borelioza
wywoluje stany depresyjne (k. 20 a.s.).

Biorac pod uwage powyzsze zastrzezenia Sad dopuscil dowod z opinii bieglych z zakresu hematologii i gastrologii (k.
23 a.s.).

Biegly z zakresu hematologii J. H., po wykonaniu badania odwolujgcej w dniu 20.03.2014r.
stwierdzil, ze nie jest ona niezdolna do pracy. Biegly rozpoznal: niedokrwisto$¢ z niedoboru zelaza
w wywiadzie, cukrzyce typu II leczona $rodkami doustnymi, nadci$nienie tetnicze dobrze kontrolowane
farmakologicznie, niedoczynno$é tarczycy leczona substytucyjnie i chorobe zwyrodnieniowa kregostupa. Hematolog
podal, ze odwolujaca sie pozostaje pod opieka lekarska specjalistyczna hematologiczna z powodu niedokrwistosci
z niedoboru zelaza. W maju 2013r. byla hospitalizowana z powodu glebokiej niedokrwistoéci, prawdopodobnie na
skutek krwawienia z przewodu pokarmowego. Dodatkowo pozostaje pod opieka lekarska z powodu nadciénienia
tetniczego, choroby zwyrodnieniowej kregoshupa, cukrzycy typu II leczonej érodkami doustnymi oraz niedoczynnosci
tarczycy. Stwierdzil stan odzywienia odpowiadajacy otytoéci, ubytki w uzebieniu, brak istotnych odchylen w gadaniu
hematologicznym. Zdaniem tego bieglego, odwolujaca sie z powodu schorzen ukladu krwiotworczego nie byta i nie
jest niezdolna do pracy zgodnej z wyksztalceniem i ostatnio wykonywany praca, a niedokrwisto$¢ z niedoboru zelaza,
prawidlowo leczona, powoduje jedynie krotkotrwalq niezdolnosé do pracy w okresie 30-90 dni (k. 35
a.s.).

Biegly z zakresu gastroenterologii J. W. w swojej opinii takze uznal, ze A. S. jest zdolna do pracy.
Biegly w zakresie swojej specjalizacji rozpoznal takie schorzenia jak: przewlekly niezyt blony $luzowej zoladka,
kamice pecherzyka zolciowego leczona operacyjnie w 2005r., pojedyncze polipy zoladka i jelita grubego - stan
po polipectomii. Zdaniem lekarza, w/w dolegliwo$ci wystepuja od 2005 r. ulegajac okresowym zaostrzeniom. W
2006r. leczona operacyjnie z powodu kamicy pecherzyka zoélciowego. Na podstawie obserwacji przeprowadzonej
w 2010r. w Specjalistycznym Oddziale Wewnetrznym Szpitala Wojewodzkiego w C. rozpoznano niedokrwistosé



z niedoboru zelaza. Celem ustalenia przyczyny okresowo nasilajacej sie niedokrwistoSci wnioskodawczyni byla
dwukrotnie w 2013r. diagnozowana w warunkach szpitalnych. W trakcie pobytu w maju 2013r. w Oddziale I.-
Kardiologicznym Szpitala SP ZOZ w M. po wykonaniu badan goérnego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego
wykluczono krwawienie w obrebie przewodu pokarmowego, czynnika mogacego stanowic¢ przyczyne niedokrwistosci.
W badaniu gastroskopowym miernie nasilone zmiany zapalne blony $luzowej zoladka. Czynnego krwawienia w
obrebie przewodu pokarmowego nie potwierdzila rowniez kolejna obserwacja szpitalna. W czasie pobytu w listopadzie
2013r. w Klinice (...) Centrum Onkologii w W. z powodu podejrzenia krwawienia z przewodu pokarmowego na
podstawie dodatniego testu na krew utajona w kale, wnioskodawczynie ponownie poddano badaniom endoskopowym
przewodu pokarmowego. W wykonanych woéwczas badaniach kolonoskopii i gastroskopii stwierdzono dwa drobne
polipy zoladka, §cieficzala blone Sluzowa dwunastnicy, oraz gojaca sie nadzerke jelita kretego, a takze obecnoéc
pojedynczego polipa wstepnicy. W pobranych wycinkach dwunastnicy nie stwierdzono nieprawidtowosci, co
pozwolilo na wykluczenie choroby trzewnej, a usuniety lagodny polip jelita grubego nie ma znaczenia klinicznego.
Z uwagi na mozliwo$¢ wystepowania utajonego przewleklego podkrwawiania w przypadku zmian S§luzéwkowych
przy stosowaniu niesterydowych lekéw p/zapalnych z powodu schorzen ukladu kostno stawowego objeta opieka
poradni gastrologicznej z zaleceniem leczenia suplementacyjnego preparatami zelaza. W ocenie bieglego rozpoznane
schorzenia ukladu pokarmowego bez objawéw niedoborowych i upoéledzenia funkcji nie powoduja upo$ledzenia
sprawnoéci ustroju wnioskodawczyni w stopniu ograniczajacym jej zdolnosé do pracy, a tym samym nie stanowig o
uznaniu jej za chociazby cze$ciowo okresowo niezdolng do pracy zgodnie z kwalifikacjami. Zaostrzenie dolegliwosci i
gastrycznych w przebiegu przewleklego niezytu zoladka moze by¢ leczone w ramach czasowej niezdolnoéci do pracy
(k. 49 a.s.).

Zastrzezenia do powyzszej opinii ponownie wniosla odwolujgca sie. W pidmie z dnia 25.08.2014r.
podala, Ze na podstawie takich podstawowych badan biegli nie mogli jednoznacznie ustali¢ stanu jej zdrowia. Podala,
ze oczekuje na specjalistyczne badania, po ktorych lekarze beda mogli postawi¢ wlasciwa diagnoze i podja¢ leczenie.
Zalaczyla dwa skierowania do szpitala oraz skierowanie na badanie (k. 68 a.s.).

ZUS w pi$mie z dnia 28.08.2014r. nie ma zastrzezen wobec opinii bieglych (k. 73 a.s.).

W ocenie Sadu zastrzezenia do ostatnich opinii bieglego hematologa i gastroenterologa, zgltaszane przez odwolujaca
A. S. nie podwazajg wnioskéw tych opinii. Odmienna ocena stanu zdrowia odwolujacej w kontekscie jej zdolnosci
do pracy dokonana przez nia sama, nie zawiera bowiem zadnych merytorycznych argumentéw podwazajacych
miarodajno$¢ dotychczas sporzadzonych opinii.

Zdaniem Sadu wszystkie dotychczas wydane w sprawie opinie bieglych z zakresu: ortopedii G. K., kardiologii B.
G., neurologii W. T., diabetologii i chor6b wewnetrznych I. B. oraz gastroenterologa J. W. i hematologa J. H.
moga stanowi¢ podstawe do wydania rozstrzygniecia w niniejszej sprawie. Zostaly one wydane przez bieglych
lekarzy o specjalno$ciach odpowiednich do ujawnionych u odwolujacej jednostek chorobowych. Biegli dokonali
analizy zebranej w sprawie dokumentacji medycznej, przeprowadzili wywiad oraz badania odwolujacej. Zar6wno
rozpoznanie, jak i wnioski, jakie znajduja sie w opinii sa rzeczowe, spojne i logiczne, dlatego zasluguja na
uwzglednienie. Biegli odniesli sie do schorzen wystepujacych u A. S., okreslili stopien ich nasilenia i wptyw na zdolno$é
do pracy.

Podkresli¢ nalezy, ze sam fakt wystepowania schorzen nie moze stanowi¢ podstawy do uznania niezdolnosci do
pracy, lecz istotny jest poziom nasilenia choroby, a poziom ten, zdaniem bieglych, u odwolujacej nie siega poziomu
niezdolno$ci do pracy.

Whniosek powyzszy jest poparty wynikami badania przedmiotowego A. S., wskazanymi w opiniach. Odwolujaca
byla badana przez bieglych dwukrotnie w dniach: 7.09.2013r. oraz 30.03.2014r. - a wiec w réznych odstepach
czasowych, co pozwala na dokladng ocene jej stanu zdrowia. W toku kazdego badania biegli sadowi stwierdzali,
ze odwolujaca sie jest zdolna do pracy. Wszyscy powolani w sprawie biegli sadowi rozpoznawali u odwolujacej sie
schorzenia kardiologiczne, kregostupa, nadciénienie tetnicze, cukrzyce, niedoczynno$é tarczy i borelioze. Biegly z



zakresu hematologii dodatkowo: niedokrwisto$c z niedoboru zelaza w wywiadzie, a gastroenterolog: przewlekly niezyt
blony Sluzowej zotadka, kamice pecherzyka zo6lciowego leczona operacyjnie w 2005r., pojedyncze polipy zoladka i
jelita grubego - stan po polipectomii.

Z akt rentowych wynika, iz odwolujaca z zawodu jest cukiernikiem, zas w przeszlo$ci pracowala jako: pomoc kuchenna,
pracownik fizyczny, prowadzila tez dzialalnoé¢ gospodarcza. Do tych prac odniesli sie biegli sadowi w swoich opiniach
stwierdzajac, ze odwolujaca jest posiada zdolna do ich wykonywania.

Majac powyzsze na uwadze Sad uznal, ze prawidlowe jest stwierdzenie wszystkich powolywanych w sprawie biegltych
o zdolno$ci A. S. do pracy.

Odwolujaca nie spelnia wiec przestanek do przyznania jej prawa do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy i jej odwolanie

od decyzji ZUS z 28.06.2013r. na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c. podlega oddaleniu.



