Sygn. akt VIII U 1949/18

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 10 sierpnia 2018 roku (znak: I/10/021197238), Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych I Oddzial w L., po
rozpatrzeniu wniosku z dnia 18 kwietnia 2018 roku odméwit T. G. prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.
W uzasadnieniu decyzji organ rentowy wskazal, ze orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 17 lipca 2018 roku
ubezpieczony nie zostal uznany za niezdolnego do pracy, wobec czego brak jest podstaw do przyznania renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy.

/decyzja — k. 92 plik IT akt ZUS/

W dniu 12 wrzeénia 2018 roku pelnomocnik T. G. zlozyt odwolanie od powyzszej decyzji, wnoszac o jej uchylenie
i przyznanie ubezpieczonemu renty z tytulu niezdolnosSci do pracy oraz zasadzenie na rzecz skarzacego kosztow
postepowania w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

/odwolanie — k. 3-4/

W odpowiedzi na odwolanie ztozonej w dniu 28 wrzesnia 2018 roku Zaktad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L.
wniost o jego oddalenie, podnoszac argumentacje zawarta w uzasadnieniu zaskarzonej decyzji.

/odpowiedz na odwolanie — k. 8/

Sad Okregowy ustalil nastepujqgcey stan faktyczny:

T. G. urodzil sie w dniu (...). Z zawodu jest mechanikiem maszyn rolniczych.

/bezsporne/

W dniu 18 kwietnia 2018 roku wnioskodawca zlozyl wniosek o ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.
/wniosek — k. 1-5 plik IT akt ZUS/

Ubezpieczony pozostaje pod opieka w poradni psychologicznej z powodu uporczywych boélow glowy, zawrotow,
zaburzen pamieci, zaburzen koncentracji, obnizenia nastroju, nadmiernej pobudliwo$ci emocjonalnej, zaburzen snu.

/zaswiadczenie k.200-202 dokumentacji orzeczniczo- lekarskiej ZUS/
Whnioskodawca jest osoba niepelnosprawng zaliczona do stopnia lekkiego.
/orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoéci k. 6-7/

Lekarz Orzecznik ZUS po przeprowadzeniu bezpoSredniego badania wnioskodawcy i dokonaniu analizy dokumentacji
medycznej rozpoznal u niego stan po przebytym urazie glowy z krwiakami nadtwardéwkowymi nad prawa poétkula
moézgu, sthuczeniem mozgu, krwawieniem podpajeczym i zlamaniem kosci czaszki. Przebyta operacja usuniecia
krwiakow nadtwardéwkowych. Pourazowe bdle glowy. Obserwacja w kierunku zaburzen osobowosci. Zespol bolowy
odcinka L/S kregostupa w przebiegu zmian zwyrodnieniowo-dyskopatycznych. Nadci§nienie tetnicze kontrolowane
farmakologicznie. Stan po splenektomii po urazie brzucha. Orzeczeniem z dnia 5 czerwca 2018 roku Lekarz Orzecznik
ZUS uznal, ze ubezpieczony nie jest osoba niezdolna do pracy.

/orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS — k. 38 plik II akt ZUS, opinia lekarska Lekarza Orzecznika ZUS - k. 70
dokumentacji orzeczniczo- lekarskiej ZUS/



W dniu 28 czerwca 2018 roku wnioskodawca zlozyl sprzeciw od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS, domagajac sie
rozpatrzenia jego sprawy przez Komisje Lekarska ZUS.

/sprzeciw — k.195-199 dokumentacji orzeczniczo- lekarskiej ZUS/

Komisja Lekarska ZUS po przeprowadzeniu bezpo$redniego badania wnioskodawcy i dokonaniu analizy
dokumentacji medycznej rozpoznala u niego przebyty uraz czaszkowo-mobzgowy w 2011 roku z operowanych
krwiakiem nadtwardéwkowym okolicy prawej potkuli mozgu, stluczeniem moézgu, krwawieniem podpajeczym
i zlamaniem ko$ci czaszki. Pourazowe bole glowy. Okresowe bole kregostupa ledzwiowego w przebiegu
zmian zwyrodnieniowo-dyskopatycznych, obecnie bez objawow korzeniowych, nadci$nienie tetnicze kontrolowane
farmakologicznie. Zaburzenia osobowosci. Orzeczeniem z dnia 17 lipca 2018 roku Komisja Lekarska ZUS uznala, ze
ubezpieczony nie jest osoba niezdolna do pracy.

/orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS — k. 89 plik II akt ZUS, opinia lekarska Komisji Lekarskiej ZUS — k. 205-207
dokumentacji orzeczniczo- lekarskiej ZUS/

W wyniku powyzszego orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 17 lipca 2018 roku, organ rentowy decyzja z dnia 10
sierpnia 2018 roku, odmoéwit T. G. prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy.

/decyzja — k. 92 plik II akt ZUS/

W badaniu sagdowo — neurologicznym u ubezpieczonego rozpoznano stan po dwoch urazach glowy w 1998
roku i 2011 roku. Przebyta operacja krwiaka nadtwardéwkowego nad prawa poltkula mozgu. Przewlekle bole
glowy. Zespol bolowy kregostupa LS w przebiegu zmian zwyrodnieniowo-dyskopatycznych. W uzasadnieniu opinii
wskazano, ze ubezpieczony w czasie urazu glowy doznal sthuczenia lewego plata czolowego, pourazowego krwawienia
podpajeczyndowkowego, ztamania koéci sklepienia czaszki prawej okolicy ciemieniowej oraz ztamania zatoki czotowej
lewej. Stwierdzone w badaniu neurologicznym naruszenie sprawnoS$ci organizmu nie powoduje dlugotrwalej
niezdolno$ci do wykonywania pracy zarobkowej. Na rynku pracy ubezpieczony jest osoba niepelnosprawna, ale zdolna
do wykonywania pracy zarobkowej.

/pisemna opinia bieglego neurologa J. B. k. 18-21/

W badaniu sadowo — neuropsychologicznym u ubezpieczonego rozpoznano zaburzenia w funkcjonowaniu proceséw
poznawczych na skutek zmian ograniczonych w o.u.n., aktualnie w umiarkowanych stopniu zaktécajace codzienne
funkcjonowanie. Wzmozone reakcje emocjonalne z dominacja objawow lekowych na skutek powyzszych zmian,
dolegliwo$ci somatycznych oraz zmienionej sytuacji zyciowe;.

/pisemna opinia bieglego neuropsychologa dr L. S. k. 34-35/

W badaniu sadowo — psychiatrycznym u ubezpieczonego rozpoznano zaburzenia psychiczne spowodowane trwalym
uszkodzeniem i dysfunkcja moézgu uposledzajace sprawne funkcjonowanie. Zaburzenia nastroju i osobowodci,
zaburzenia procesoOw poznawczych. Z punktu widzenia psychiatrycznego ubezpieczony jest cze$ciowo niezdolny do
pracy, niezdolno$¢ ma charakter trwaly za poczatek niezdolno$ci nalezy uzna¢ date zlozenia wniosku.

/pisemna opinia bieglego psychiatry dr n. med. K. K. k.25-27, 40-41/

Powyzszych ustalen Sad Okregowy dokonal w oparciu o powolane dokumenty oraz opinie bieglych lekarzy
specjalistbw neurologa, neuropsychologa i psychiatry. Dokonujgc oceny zgromadzonego w sprawie materialu
dowodowego, Sad uznal w/w opinie bieglych za wiarygodne, gdyz sa rzetelne i sporzadzone zgodnie z wymaganiami
fachowosci i niezbedna wiedza w zakresie stanowiacym ich przedmiot. Opinie zostala sporzadzona w oparciu o analize
przedlozonej dokumentacji lekarskiej oraz wyniki badania bezposredniego. Biegli zdiagnozowali schorzenia, ocenili
ich wplyw na sprawno$¢ organizmu i zdolno$¢ wnioskodawcy do wykonywania pracy, odnoszac swa ocene do jego
doswiadczenia i kwalifikacji zawodowych. Opinie sa pelne, nie zawieraja sprzeczno$ci ani brakow, ktore pozbawialyby



ich mocy dowodowej, zostaly przekonujaco uzasadnione, a zawarty w nich koncowy wniosek orzeczniczy logicznie
wynika z przeprowadzonych badan i analizy dokumentacji medyczne;j.

Opinie zostaly doreczone stronom z zobowiazaniem do ustosunkowania sie do nich. Pelnomocnik organu rentowego
zglosil zastrzezenia do opinii bieglego psychiatry wnoszac o dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego tej
samej specjalnoéci dodatkowo dowodu z opinii biegtego z zakresu medycyny pracy, kardiologa i internisty. Organ
rentowy zarzucil opinii bieglego brak merytorycznej analizy dotyczacej przebiegu nadci$nienia tetniczego, sposobu
jego leczenia, tym samym biegly nie jest uprawniony do snucia podejrzen o nastepstwach tego schorzenia. Wniosek
o trwalej niezdolnosci do pracy nie zostal merytorycznie uzasadniony. Organ rentowy podniosl, ze biegla nie wzieta
pod uwage mozliwoSci przekwalifikowania sie. Sad Okregowy nie podzielil wnioskéw wskazanych przez organ
rentowy. Zdaniem Sadu opinia psychiatryczna jest pelna, logiczna, nie zawiera sprzecznosci, a dodatkowo wydana na
podstawie opinii bieglego neuropsychologa. Zgloszone wnioski dowodowe Sad oddalit jako bezzasadne i zmierzajace
do przedluzenia postepowania.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie jest zasadne i jako takie zasluguje na uwzglednienie.

Zgodnie z treScig art. 57 ust. 1 ustawy z 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (Dz.U. z 2018 r. poz. 12770) renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory speini
lgcznie nastepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy,
2) ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy,

3) niezdolno$¢ powstala w okresach wymienionych w cytowanym przepisie, albo nie pdzniej niz w ciagu 18 miesiecy
od ustania tych okreséw.

Brak choc¢by jednego z warunkéw wymienionych w art. 57 ww. ustawy powoduje brak prawa do $wiadczenia.

W niniejszej sprawie spér miedzy stronami ograniczal sie do oceny stanu zdrowia ubezpieczonego pod katem
niezdolnoéci do pracy.

Zgodnie z treécig art. 12 ww. ustawy niezdolng do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktéra catkowicie lub cze$ciowo
utracila zdolnos$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnosci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci
do pracy po przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracita zdolno$¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, a czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnosé do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Z samej definicji cze$ciowej niezdolnoéci do pracy wynika, ze ubezpieczony moze utraci¢ zdolnosé do pracy w
okre$lonym stopniu, a mimo to nie naby¢ prawa do renty. Znaczenie ma dopiero utrata zdolno$ci do pracy w znacznym
stopniu. Wprawdzie ustawodawca nie wyjaénia, jak nalezy rozumie¢ znaczny stopien utraty zdolno$ci do pracy, tym
niemniej semantycznie pojecie ,,w znacznym stopniu” oznacza ,w stopniu wiekszym niz polowa zwyktej zdolnosci do
pracy” (por. wyrok Sadu Najwyzszego z 13 pazdziernika

2008 r., I UK 106/08, niepublikowany). Przy takim zalozeniu mozna przyjaé, ze z art. 12 ust. 3 ustawy o emeryturach
irentach wynika granica ochrony ubezpieczeniowej, gdyz prawa do renty nie ma ubezpieczony, ktory utracil zdolnoéc
do pracy w stopniu mniejszym niz znaczny (mniejszym niz polowa zwyklej zdolnosci do pracy). Mozna zatem
stwierdzi¢, ze utrata w nieznacznym stopniu (na pewno w mniejszym niz znaczny stopien) zdolno$ci do pracy nie
uprawnia do ustalenia niezdolnoéci do pracy (choéby czesciowej) jako przeslanki prawa do renty. I odwrotnie, utrata
zdolno$ci do pracy w znacznym stopniu (wiekszym niz polowa zwyklej zdolnosci do pracy) uprawnia do ustalenia



czes$ciowej niezdolnoéci do pracy jako przestanki prawa do renty na podstawie art. 12 ust. 3 ustawy o emeryturach
irentach.

Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do
pracy uwzglednia sie natomiast stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwo$ci przywrécenia niezbednej
sprawno$ci w drodze leczenia i rehabilitacji i mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy
oraz celowo$¢ przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy,
poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (art. 13 ust. 1 ww. ustawy).

W definicji niezdolno$ci do pracy ustawodawca dal wyraz powigzaniu prawa do renty z rzeczywista znaczna
utrata zdolnoéci do pracy zarobkowej jako takiej, a czeSciowa niezdolnos¢ do pracy powigzal z niezdolno$cia do
pracy w ramach posiadanych kwalifikacji, przy uwzglednieniu mozliwosSci i sprawno$ci niezbednych do dalszego
zaangazowania w procesie pracy, zaakcentowal istnienie potencjalnej przydatnos$ci do pracy. Chodzi zatem o zdolno$é
do pracy zarobkowej nie tylko jako zdolno$¢ do wykonywania dotychczasowej pracy, ale zdolnoé¢ do podjecia pracy
w ogole, z uwzglednieniem rodzaju i charakteru dotychczas wykonywanej pracy, poziomu wyksztalcenia, wieku,
predyspozycji psychofizycznych.

Zdolnos$¢ do pracy ma dwa elementy: biologiczny (ogblna sprawno$¢ psychofizyczna) i gospodarczy (przydatno$é na
rynku pracy). Nalezalo zatem ustali¢, czy ubezpieczony jest zdolny do wykonywania pracy w dotychczasowym pelnym
zakresie, czy jego kwalifikacje pozwalaja na wykonywanie innej pracy, czy dla utrzymania aktywnoéci zawodowej
konieczne jest przekwalifikowanie.

Niezdolno$¢ do wykonywania dotychczasowej pracy nie jest kryterium niezdolnosSci do pracy w rozumieniu art. 12
ww. ustawy. Brak mozliwo$ci wykonywania dotychczasowej pracy nie jest wystarczajacy do stwierdzenia cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy, gdy jest mozliwe podjecie innej pracy (w swoim zawodzie, bez przekwalifikowania lub
gdy rokowanie co do przekwalifikowania jest pozytywne). Niezdolno§¢ do wykonywania dotychczasowej pracy
jest warunkiem koniecznym do ustalenia prawa do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy, ale nie jest warunkiem
wystarczajacym jezeli wiek, poziom wyksztalcenia, predyspozycje psychofizyczne daja podstawy do uznania, ze jest
mozliwe podjecie pracy w zawodzie albo po przekwalifikowaniu.

O cze$ciowej niezdolnos$ci do pracy nie decyduje sam fakt wystepowania schorzen, ale ocena czy i w jakim zakresie
wplywajg one na utrate zdolnoéci do pracy zgodnie z kwalifikacjami.

Sad wydajac wyrok dal wiare opinia bieglych lekarzy neurologa, neuropsychologa i psychiatry. W opiniach bieglych
zostaly szczeg6lowo wymienione schorzenia ubezpieczonego. Wprawdzie biegly neurolog nie stwierdzil niezdolnosci
do pracy jednak w sprawie kluczowe znaczenie ma opinia bieglego psychologa. Ta za$ zostala sporzadzona po
uprzednim badaniu neuropsychologicznym, w ktérym réwniez wskazano liczne schorzenia, zaburzenia neurologiczne
i psychologiczne. Wskazano na liczne zaburzenia osobowo$ci, objawy lekowe i zmiany w o$§rodkowym ukladzie
nerwowym. Na skutek opinii neuropsychologa, biegly psychiatra wydal opinie, w ktorej uznal ubezpieczonego za
niezdolnego do pracy z powodu czeSciowej niezdolno$ci do pracy. Zdaniem Sadu opinia psychiatryczna jest pelna,
logiczna, nie zawiera sprzeczno$ci, a dodatkowo wydana na podstawie opinii bieglego neuropsychologa. Zarzuty
organu rentowego sprowadzaja sie do polemiki z oceng bieglych bez wskazania konkretnych uchybien w opinii
bieglych sadowych.

Majac powyzsze na uwadze Sad Okregowy, na podstawie art. 477'4 § 2 k.p.c. zmienil zaskarzong decyzje w ten sposob,
ze przyznal wnioskodawcy prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy za od dnia 5 kwietnia 2018 roku
na stale.

O kosztach Sad Okregowy orzekl na podstawie art. 98 § 1 kodeksu postepowania cywilnego (Dz.U. z 2018 r. poz. 1360)
w zw. z § 9 ust. 2 Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 22 pazdziernika 2015 roku w sprawie oplat za



czynnos$ci adwokackie (Dz.U. z 2015 r. poz. 1800) i zasadzil od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych I Oddzialu w E. na
rzecz T. G. kwote 180 zl tytulem zwrotu kosztoéw zastepstwa procesowego.

Zarzadzenie: odpis wyroku wraz z uzasadnieniem doreczy¢ pelnomocnikowi organu rentowego wypozyczajac akta
rentowe.

M.P.



