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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 3 lutego 2014 roku

Sad Okregowy w Bialymstoku

V Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Stanislaw Stankiewicz

Protokolant: Bozena Radziusz

po rozpoznaniu w dniu 3 lutego 2014 roku w Bialymstoku
na rozprawie

sprawy J. L.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.
o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy

na skutek odwolania J. L.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.
z dnia 2 kwietnia 2013 roku

Nr (...)

oddala odwolanie

UZASADNIENIE

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.decyzja 2 kwietnia 2013 roku wstrzymat od 1 kwietnia J. L.wyplate renty

poniewaz komisja lekarska uznala go za zdolnego do pracy.

W odwolaniu od tego orzeczenia ubezpieczony zarzucit organowi rentowemu dokonanie blednej oceny stanu jego
zdrowia. Podal, ze 30 paZzdziernika 2009 roku doznal zawalu serca. Po tym zdarzeniu przebywal na zwolnieniu

lekarskim, a nastepnie pobieral §wiadczenie rehabilitacyjne. W okresie od 19 paZdziernika 2011 roku do 31 marca
2013 roku pobieral rente z tytulu niezdolnosci do pracy. Od wielu lat choruje na cukrzyce, borelioze stawowa, ma rwe
kulszowa i nawracajace zaburzenia depresyjne. Osiem razy byl w szpitalu i trzy razy w sanatorium. Organ rentowy na

mocy decyzji z 21 listopada 2012 roku przyznal mu rente do kofica maja 2013 roku. Pismem z 1 marca 2013 roku lekarz
z Centrali ZUS w W. zawiadomit go o konieczno$ci poddania sie badaniu kontrolnemu. Po jego przeprowadzeniu
zostal uznany za zdolnego do pracy i odebrano mu rente. Nadal jest chory i niezdolny do pracy. Na podstawie takich

zarzutow zazadal zasadzenia mu renty czyli przywrdcenia prawa do niej.
SAD OKREGOWY USTALIL I ZWAZYL, CO NASTEPUJE:

odwolanie J. L.jest niezasadne.



Bezspornym w sprawie byto, ze Oddzial ZUS decyzja z 18.10.2011 roku przyznal J. L.od 19 pazdziernika do 31.05.2012
roku rente z tytulu czesSciowej niezdolnosci do pracy. Nastepnie przedtuzyl prawo do tego §wiadczenia do 31.11.2012
roku i 31.05.2013 roku. W aktach wnioskodawcy znajduje sie pismo glownego lekarza orzecznika Oddzialu ZUS
w B.z 26.10.2012 roku kwestionujace opinie lekarza orzecznika z 25.10.2012 roku. Zastepca dyrektora Oddziatu
ZUS 12.12.12 roku zwrdcit sie do naczelnego lekarza ZUS w W.o rozpatrzenie w trybie nadzoru nad wykonywaniem
orzecznictwa lekarskiego orzeczenia komisji lekarskiej z 12.11.2012 roku. Komisja lekarska po zbadaniu wnioskodawcy
14.03.2013 roku uznala go za zdolnego do pracy. Na podstawie tego orzeczenia zostala wydana zaskarzona decyzja.

Zgodnie z trescig art.102 ust. 1 ustawy z dnia 17.12.1998 roku o emeryturach i rentach prawo do $wiadczenia
uzaleznione od okresowej niezdolno$ci do pracy ustaje z uplywem okresu na jaki to Swiadczenie przyznano.
Postepowanie w sprawie o rente wszczyna sie na podstawie wniosku zainteresowanego. W aktach wnioskodawcy nie
ma wniosku o przyznanie mu renty od 1.06.2013 roku. Na mocy art. 14 Prezes Zakladu, w terminie 14 dni od wydania
orzeczenia przez lekarza orzecznika, moze zglosic¢ zarzut wadliwo$ci orzeczenia i przekaza¢ sprawe do rozpatrzenia
komisji lekarskiej. W niniejszej sprawie termin ten zostal zachowany. Decyzja o przyznaniu ubezpieczonemu renty
do 31.05.2013 roku zostala wydana przez organ rentowy 21.11.2012 roku na podstawie orzeczenia komisji lekarskiej
z 12.11.12 roku. Zostala ona zakwestionowana przez dyrektora O/ZUS w B.na podstawie art. 14 ust 5. ustawy
emeryturach i rentach z FUS. Analizujac tryb postepowania przed organem rentowym sad uznal, ze przedmiotem
sporu jest prawo do renty J. L., ktérego dochodzi on na podstawie wniosku z 2.04.12 roku. Ustawodawca w
art.107 ustawy uzaleznil prawo do renty od istnienia niezdolnos$ci do pracy. Stosowne badanie lekarskie moze zostac¢
przeprowadzone z urzedu. Wnioskodawca nie kwestionowat przyznania mu renty do kofica maja 2013 roku. W pi§mie
7 14.02.13 1. zostal poinformowany, ze wniosek o ponowne przyznanie renty moze zglosi¢ przed uplywem terminu na
jaki przyznano mu $wiadczenie lub w terminie miesigca od ustania prawa do niego. Zrozumiale jest, ze postepowanie
Zakladu w jego sprawie spowodowalo nieskorzystanie z takiej mozliwo$ci. W odwolaniu podal, ze chce przywrocenia
prawa do renty od 1 kwietnia do chwili odzyskania zdolno$ci do pracy. W zwiazku z tym sad uznal, Ze przedmiotem
sporu nie jest prawo do renty od 1 kwietnia do 1 maja 2013 roku tylko do nieokreslonej przysztosci.

Biorac pod uwage przedmiot sporu sad dopuscil dowod z opinii czterech bieglych lekarzy w celu ustalenia stanu
zdrowia wnioskodawcy. Po zbadaniu go i przeanalizowaniu zgromadzonych w sprawie dokumentéw medycznych
rozpoznali oni u niego: przewlekla chorobe wienicowa, przebyty w listopadzie 2009 roku zawal mieénia sercowego,
zredukowane nadci$nienie tetnicze, nawracajace zaburzenia depresyjne [ aktualnie epizod depresji umiarkowany ],
zmiany zwyrodnieniowe i dyskopatyczne kregostupa z zespolem bolowym i korzeniowym oraz borelioze stawowa.

Wedtug bieglych aktualny stan nasilenia zaburzen nastroju nie czyni wnioskodawce niezdolnym do pracy. Powinien
poddaé sie terapii psychologicznej. Jest wydolny krazeniowo. Badanie koronarograficzne nie wykazato istnienia zmian
w naczyniach wiencowych. Nastepstwa boreliozy oraz zwyrodnienia kregostupa wymagaja leczenia ambulatoryjnego.
W ocenie bieglych wnioskodawca jest zdolny do pracy.

W zarzutach opinii takiej tresci J. L.podal, ze kwestionuje ja w caloéci. Jego zdaniem, biegli nie uzasadnili swego
stanowiska i nie podali w jaki sposob doszli do wniosku, ze jest zdolny do pracy. Schorzenia kardiologiczne sa
dolegliwo$ciami, ktére sie nie cofaja. Bole zamostkowe po wysitku lub w nocy wskazuja na istnienie zmian w
naczyniach wiencowych i niestabilnej chorobie wieficowej. Moga one wywola¢ kolejny zawal.

W ostatnim okresie nasilily sie jego schorzenia neurologiczne. Nasilila sie tez depresja, pojawily sie my$li samobojcze.
Z tego powodu opinia utracita swoja warto§¢ dowodowa. Biegli nie podali na czym polega poprawa jego stanu
zdrowia w stosunku do wyniku badania przeprowadzonego przez lekarza orzecznika. Biegli odmoéwili zapoznania sie z
najnowsza dokumentacjg medyczng powotujgc sie na brak komputera, na ktérym mogliby odtworzy¢ plyte. Powolujac
sie na takie zarzuty wnioskodawca zazadal dopuszczenia dowodu z opinii czterech nowych bieglych. Sad na rozprawie
w dniu 14.11.13 roku wysluchal bieglych z zakresu psychiatrii i kardiologii. Oboje poparli swoje stanowisko wyrazone
w opinii pisemnej. Wg psychiatry ubezpieczony moze pracowaé, natomiast kardiolog uwaza, ze jego stan zdrowia
poprawil sie w stosunku do tego jaki byl w 2009r. Wykonana w marcu 2013r. koronografia nie wykazala istnienia



zmian w naczyniach wiencowych. Cukrzyca ma wplyw na schorzenia kardiologiczne ale w przypadku ubezpieczonego
nie doprowadzila do utraty zdolno$ci do pracy.

W zwigzku ze zlozeniem przez wnioskodawce zaswiadczen lekarskich wskazujacych na leczenie sie u specjalisty z
zakresu diabetologii sad dopusécil dowdd z opinii odpowiedniego bieglego. Diabetolog dodatkowo rozpoznala u niego
cukrzyce typu 2. Ustalila ona, Ze na te chorobe jest chory od 2011 roku. Jest leczony lekiem doustnym. Cukrzyca jest
wzglednie wyréwna i nie czyni ubezpieczonego niezdolnym do pracy, aczkolwiek wymaga on odpowiedniego leczenia,
przestrzegania diety, samokontroli i okresowej kontroli specjalistyczne;j.

J. L.zakwestionowal takze te opinie. Przede wszystkim diabetolog nie wziela pod uwage, ze wystepujaca u niego
cukrzyca powoduje 2-4-krotny wzrost ryzyka choroby wienicowej. Choroba niedokrwienna serca u cukrzyka szybciej
prowadzi do zawalu i niewydolno$ci serca oraz stanowi bezpos$rednie zagrozenie zycia. Ryzyko wystapienia kolejnego
zawalu poteguje jego stan psychiczny. Depresja zwieksza zaréwno ryzyko zapadniecia na chorobe wiencows jak i
Smier¢ z jej powodu. Z badan wynika, ze co 3 pacjent w ciggu roku po zawale choruje na depresje. Ze wzgledu na
swoj stan zdrowia oraz ryzyko kolejnego zawalu powinien skupi¢ sie na leczeniu i podjeciu rehabilitacji zmierzajacej
do zapobiezenia pogorszenia stanu zdrowia, a nie na szukaniu pracy, ktérej i tak nie bedzie w stanie wykonywac.
Poniewaz dotychczasowa ocena jego przydatno$ci do pracy jest niepelna zazadal dopuszczenia opinii biegtego z
zakresu medycyny pracy. Sad nie uwzglednil tego wniosku ani weze$niejszego o dopuszczenie dowodu z opinii czterech
innych bieglych.

W sprawie o rente, w ktérej postepowanie dotyczy oceny zdolnoéci do pracy dowdd z opinii bieglych lekarzy sad
dopuszcza na jednoznaczny lub posredni wniosek ubezpieczonego. W niniejszej sprawie J. L. zostal zbadany przez
5 lekarzy o r6znych specjalno$ciach. Potwierdzili oni, ze cierpi na rézne schorzenia, ale nie jest z ich powodu nawet
cze$ciowo niezdolny do pracy. Wnioskodawca powolujgc sie na orzeczenie lekarza orzecznika, chyba zapomnial,
ze zostalo ono skutecznie podwazone przez komisje lekarskg O/ZUS. W rzeczywistoSci nie ma zadnego orzeczenia
wskazujacego na dalsze bycie przez niego niezdolnym do pracy. Postepowanie dowodowe prowadzone na wniosek
tylko jednej strony nie moze polegaé¢ na poszukiwaniu specjalistow, ktorzy ostatecznie potwierdziliby wersje tej strony.
Opinie lekarskie pomimo skromnego uzasadnienia udzielily jednak odpowiedzi na podstawowa w sprawie kwestie.
Sad uznal je za wiarygodne i przekonujace.

Na ich podstawie nalezalo odwolanie J. L.uznaé za pozbawione podstaw i oddali¢ na mocy art.477 4 §1 kpc .



