Sygn. akt VII U 904/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 27 czerwca 2017 1.

Sad Okregowy Warszawa - Praga w Warszawie VII Wydzial Pracy
i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Agnieszka Stachurska

Protokolant: sekr. sadowy Monika Bak - Rokicka

po rozpoznaniu w dniu 27 czerwca 2017 r. w Warszawie

sprawy P. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.
o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

na skutek odwolania P. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.

z dnia 25 kwietnia 2016 roku, znak: (...)

1. zmienia zaskarzong decyzje w ten sposéb, ze przyznaje P. S. prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do
pracy na stale poczynajac od dnia o1 lutego 2016 roku,

2. zasadza od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. na rzecz P. S. kwote 360 (trzysta sze$c¢dziesiat)
zlotych tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego.

UZASADNIENIE

P. S. w dniu 2 czerwca 2016r. zlozyl, za posrednictwem Zakladu Ubezpieczen Spoltecznych (...) Oddzial w W.,
odwolanie od decyzji z dnia 25 kwietnia 2016r., znak: (...), odmawiajacej przyznania prawa do renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy, i wnidst o jej zmiane poprzez przyznanie prawa do ww. Swiadczenia.

W uzasadnieniu odwolania ubezpieczony wskazal, ze wydajac zaskarzona decyzje organ rentowy przyjal, ze
wystepujaca u niego dysfunkcja wielu ukladéw, potwierdzona wynikami badan i dokumentacja medyczna, narusza
sprawno$¢ w niewielkim stopniu oraz, zZe naruszona sprawno$¢ ruchowa nie powoduje utraty zdolnoéci do pracy
zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji. Ubezpieczony podniosl, ze posiada kwalifikacje zawodowe do pracy
jako tokarz, jednak ze wzgledu na wypadek komunikacyjny, ktéremu ulegl w 2004 roku, zaistniala koniecznosé
przekwalifikowania sie w zawodzie. Przyczyna byly problemy z odwodzeniem barku, ktére utrudnialy oraz uniemoz-
liwialy dalsze wykonywanie zawodu tokarza. W efekcie obecnie ubezpieczony jest zatrudniony jako kierowca
zaopatrzeniowiec. Ma jednak trudnos$ci z wykonywaniem réwniez zawodu kierowcy zaopatrzeniowca. Prowadzenie
pojazdu mechanicznego jakim jest samochod, wymaga udziatu i sprawnosci obu rak, co wigze sie m.in. z trzymaniem
kierownicy obiema rekami - zgodnie z przepisami ruchu drogowego - jak i ulatwia manewrowanie pojazdem. Obecny
stan zdrowia P. S. jest natomiast taki, ze nie moze podnie$¢ samodzielnie reki do wysokoS$ci na jakiej znajduje sie
kierownica, a wiec musi podczas prowadzenia pojazdu zdjac lewa reke z kierownicy i ta wladnie reka podnie$¢ druga



konczyne w celu potozenia jej na kierownicy. Z kolei podczas wykonywania manewru takiego jak skret, lewa reka
jest do tego stopnia obcigzona, ze doszlo juz do wystapienia dolegliwoSci bélowych w lewym, jeszcze sprawnym
barku. Ponadto przeniesienie ciezaru wykonywania réznych czynnosci na lewa reke, moze w przyszlosci skutkowaé
nadwyrezeniem drugiego barku, co w konsekwencji mogloby nawet spowodowac ograniczenie sprawno$ci ruchowej
w drugiej rece. W zwigzku z powyzszym nie mozna stwierdzi¢, by Komisja Lekarska ZUS miala racje twierdzac, ze
dysfunkcja barku narusza sprawno$¢ ruchowa w stopniu niewielkim.

Ubezpieczony uzasadniajac swe stanowisko wskazal dodatkowo, ze fakt, ze ma utrudnione prowadzenie pojazdu
oraz rozladunek i zaladunek réznych przewozonych materialéw, Swiadczy o tym, ze w znacznym stopniu utracit
zdolnoé¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Schorzenie, ktore zostato u niego stwierdzone zostato
okreslone jako przewlekle, tak wiec charakteryzuje sie trwaloScig i nie mozna powiedzieé¢, ze nawet po kolejnym
przekwalifikowaniu nie wystapia trudnoéci w wykonywaniu innego zawodu. Zdaniem ubezpieczonego, problem z
odwodzeniem barku powinien by¢ poddany ocenie bieglego lekarza o specjalnoéci neurologicznej, a takze przez
bieglego lekarza ortopede traumatologa, gdyz dotyczy on zaréwno uszkodzen nerwow, jak i urazéw koéci i tkanek.

Ubezpieczony dodatkowo zaznaczyl, ze Lekarz Orzecznik ZUS po skontrolowaniu zaswiadczenia lekarskiego o
czasowej niezdolnoSci do pracy, stwierdzil, ze zaswiadczenie jest prawidtowe. Powyzsze oznacza tyle tylko, ze Komisja
Lekarska nie powinna byla odmawia¢ prawa do renty. Jesli podczas kontroli za§wiadczenia lekarskiego oceniono je
jako prawidlowe, tym samym zwolnienie jest zasadne, a lekarz niezdolno$¢ ubezpieczonego do pracy wstepnie okreslil
do dnia 31 lipca 2016 roku, uznajac, ze taki czas jest potrzebny minimalnie do rekonwalescencji.

W ocenie ubezpieczonego wazny jest rowniez fakt, ze w dniu 19 maja 2016r. zostalo wydane przez Zaklad Ubezpieczen
Spolecznych zawiadomienie o skierowaniu na rehabilitacje lecznicza w ramach prewencji rentowej ZUS, zgodnie
z ktérym P. S. zostal skierowany na rehabilitacje lecznicza schorzenia narzadu ruchu w systemie stacjonarnym. O
potrzebie takiej rehabilitacji orzeka Lekarz Orzecznik ZUS, a warunkiem wydania takiego orzeczenia jest rokowanie
odzyskania przez ubezpieczonego zdolnosci do pracy po przeprowadzeniu rehabilitacji.

Powyzsze oznacza, ze Zaklad Ubezpieczen Spolecznych dwukrotnie stwierdzil juz, ze P. S. jest niezdolny do pracy.
Uczynil to w orzeczeniu Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 23 marca 2016 roku, jak rowniez w zawiadomieniu o
skierowaniu na rehabilitacje, poniewaz glowny cel rehabilitacji to przywrécenie zdolno$ci do pracy. Wedlug tego za-
wiadomienia P. S. jest niezdolny do pracy, a rehabilitacja ma ten stan zmieni¢ i sprawi¢, ze odzyska zdolno$¢ do pracy
(odwolanie z dnia 20 maja 2016r., k. 2-7 a.s.).

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddziat w W. wniésl o oddalenie odwolania na podstawie art. 477'#
§ 1k.p.c.

W uzasadnieniu swego stanowiska organ rentowy wskazal, ze w dniu 22 lutego 2016r. ubezpieczony zlozyl wniosek
o ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy. W toku postepowania zostal skierowany na badanie do
Komisji Lekarskiej ZUS, ktora orzeczeniem z dnia 7 kwietnia 2016r. stwierdzita brak niezdolno$ci do pracy.

W oparciu o powyzsze orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS, organ rentowy zaskarzona decyzja z dnia 25 kwietnia 2016r.,
odmowil ubezpieczonemu prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy, wskazujac, ze ubezpieczony nie speknia
warunku okre$lonego w art. 57 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych, a mianowicie nie jest osoba niezdolng do pracy. Ponadto organ rentowy wskazal, ze na
podstawie dolaczonych do wniosku dokumentéw przyjal za udowodniony sumaryczny staz pracy ubezpieczonego w
wymiarze 32 lat, 1 miesiaca i 10 dni (odpowiedz na odwolanie z dnia 13 czerwca 2016r., k. 61-62 a.s.).

Sad Okregowy ustalil nastepujaqcy stan faktyczny:

P. S., urodzony w dniu (...), w okresie od 19 stycznia 1990r. do 31 grudnia 2010r. zatrudniony byl w Instytucie (...) w
W. (informacja dotyczaca okresow skladkowych i nieskladkowych, k. 4-5 tom I a.r.). Od dnia 4 pazdziernika 2013r.
zarejestrowany byl w Powiatowym Urzedzie Pracy w O. jako osoba bezrobotna i pobieral zasilek w okresie od 12



pazdziernika 2013r. do 9 maja 2014r. ( za§wiadczenie z dnia 14 lipca 2014r., k. 7 tom I a.r.). Natomiast od dnia 19
sierpnia 2014r. podjal zatrudnienie w (...) S.A. w W. jako operator (...) (umowa o prace z dnia 19 sierpnia 2014r.,
k. 6 tom I a.r., poSwiadczenie dla celéw Swiadczen emerytalno — rentowych, k. 21 — 22 tom I a.r., za§wiadczenie o
zatrudnieniu i wynagrodzeniu z dnia 22 lutego 2016r., k. 10 tom I a.r.).

Od dnia 17 marca 2011r. do dnia 31 stycznia 2016r. ubezpieczony posiadal orzeczenie o lekkim stopniu
niepelnosprawno$ci (orzeczenia z dnia 8 kwietnia 2011r. oraz z dnia 30 stycznia 2014r. — akta rentowe).

Ubezpieczony w dniu 22 lutego 2016r. zlozyl w organie rentowym wniosek o ustalenie prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy (wniosek o prawo do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy z dnia 22 lutego 2016r., k. 1-3
tom I a.r.). W zwiazku z tym w dniu 23 marca 2016r. zostal skierowany do Lekarza Orzecznika ZUS, ktéry po
przeprowadzeniu bezpos$redniego badania i dokonaniu analizy przedstawionej dokumentacji medycznej, w tym:
dokumentacji z przebiegu leczenia w latach 2004-2016, zaswiadczen o stanie zdrowia wystawionych przez lekarzy
leczacych w 2016r. oraz w oparciu o opinie konsultanta ortopedy ZUS z dnia 14 marca 2016r., ustalil, ze P. S. jest
cze$ciowo niezdolny do pracy do dnia 31 marca 2016r. (orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 23 marca 2016r.,
k.12tomIa.r.).

W zwigzku ze zgloszeniem zarzutu wadliwos$ci orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS, ubezpieczony w dniu 7 kwietnia
2016r. zostal skierowany do Komisji Lekarskiej ZUS, ktora po przeprowadzeniu bezposredniego badania i dokonaniu
analizy przedstawionej dokumentacji medycznej, w tym dokumentacji z przebiegu leczenia w latach 2004-2016,
za$wiadczen o stanie zdrowia wystawionych przez lekarzy leczacych w dniu 27 stycznia 2016r. oraz wynikéw badan
dodatkowych ustalila, ze ubezpieczony nie jest niezdolny do pracy (orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 7
kwietnia 2016r., k. 15 tom I a.r.).

W oparciu o powyzsze orzeczenie Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. decyzja z dnia 25 kwietnia 2016r.,
znak: (...), odmowil P. S. prawa renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy. W uzasadnieniu podjetej decyzji organ rentowy
wskazal, Ze ubezpieczony nie spelnia warunku okreslonego w art. 57 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych, a mianowicie nie jest osoba niezdolna do pracy (decyzja
ZUS z dnia 25 kwietnia 2016r., znak: (...), k. 24 tom I a.r.).

P. S. ztozyt do Sadu Okregowego Warszawa — Praga odwolanie od wskazanej decyzji (odwolanie z dnia 20 maja 2016r.,
k. 2-7a.s.).

Sad Okregowy dopusécit dowdd z opinii bieglego sadowego lekarza specjalisty z zakresu ortopedii- traumatologii
oraz neurologii celem ustalenia, czy ubezpieczony jest zdolny, czy tez calkowicie lub cze$ciowo niezdolny do
pracy ze szczegbdlnym wskazaniem daty powstania tej niezdolnoSci, czy jest to niezdolno$¢ trwala, czy okresowa, a
jezeli okresowa to na jaki okres oraz, jezeli nastapila zmiana stanu zdrowia ubezpieczonego, to na czym polegala
(postanowienie z dnia 23 czerwca 2016r., k. 65 a.s.).

W opinii z dnia 10 sierpnia 2016r. biegly sadowy z zakresu ortopedii M. G. wskazal na wystepujacy u P. S. stan po
endoprotezoplastyce totalnej barku prawego w przebiegu pourazowego zwyrodnienia oraz dyskopatie kregoshupa bez
uposledzenia sprawnosci i bez objawéw zespotu bolowego. Biegly po analizie przedstawionej dokumentacji, zebraniu
wywiadu oraz przeprowadzeniu badania, stwierdzil, ze ubezpieczony jest czeSciowo niezdolny do pracy trwale.
Powodem jest znaczna dysfunkcja barku prawego. Ograniczenia ruchu rozpoznane u ubezpieczonego powoduja, ze
nie jest zdolny do pracy ani jako kierowca, ani jako tokarz. W ocenie bieglego niezdolno$é do pracy powstala od dnia
wykonania endoprotezoplastyki barku, tj. od 20 grudnia 2010r. Biegly dodatkowo zaznaczyl, ze P. S. moze wykonywaé
jedynie lekkie prace fizyczne, nie wymagajgce noszenia, np. moze pracowaé jako portier wydajacy klucze (opinia
bieglego sadowego M. G. z dnia 10 sierpnia 2016r., k. 83-85 a.s.).

Wobec zastrzezen obu stron do opinii bieglego sadowego M. G. Sad postanowieniem z dnia 28 wrzeSnia 2016r.
dopuscil dowod z opinii bieglego sadowego z zakresu ortopedii-traumatologii z wylaczeniem M. G. celem ustalenia,
czy ubezpieczony jest zdolny, czy tez caltkowicie lub cze$ciowo niezdolny do pracy ze szczegblnym wskazaniem daty



powstania tej niezdolnosci, czy jest to niezdolno$c¢ trwata, czy okresowa, a jezeli okresowa to na jaki okres oraz, jezeli
nastgpila zmiana stanu zdrowia ubezpieczonego, to na czym polegala (postanowienie z dnia 28 wrze$nia 2016r., k.
107 a.s.).

Biegly sadowy z dziedziny ortopedii K. K. w opinii z dnia 7 listopada 2016r. wskazal, ze stwierdzona niesprawnosc
prawego stawu barkowego i lokciowego nie pozwala ubezpieczonemu na wykonywanie zadnych ciezszych prac
fizycznych i wiekszosci l1zejszych prac fizycznych. Ograniczenia ruchu rozpoznane u ubezpieczonego powoduja to, iz
nie jest on zdolny do pracy ani jako kierowca, ani jako tokarz. W ocenie bieglego ubezpieczony mogiby wykonywaé
prace portiera, ale bez wykonywania prac porzadkowych. Biegly uznal wiec P. S. za osobe trwale cze$ciowo niezdolng
do pracy od dnia operacji prawego stawu barkowego, tj. od 20 grudnia 2010r. (opinia bieglego sadowego K. K. z dnia
7 listopada 2016r., k. 123 a.s.).

W opinii z dnia 29 stycznia 2017r. biegla sadowa neurolog B. A. nie stwierdzila u P. S. istotnych patologii w
zakresie centralnego i obwodowego ukladu nerwowego oraz obecnosci istotnych objawow ubytkowych czy objawow
korzeniowych. Stwierdzila natomiast ograniczenie ruchomogci prawego ramienia. Wskazala, ze chwytno$¢ prawej reki
i sila uécisku, takze funkcje manualne rak, sa obustronnie zachowane. Odruchy $ciegniste zachowane, symetryczne
bez obiektywnych niedowladéw, zanikow mie$niowych i ataksji. Reasumujac, biegla nie stwierdzila naruszenia
sprawno$ci organizmu ubezpieczonego sprowadzajacego na stwierdzenie dlugotrwalej niezdolnoSci do pracy ze
wzgledu na stan neurologiczny. W ocenie bieglej w wyniku przeprowadzonego leczenia i rehabilitacji stan zdrowia
ubezpieczonego ulegl poprawie. Stan neurologiczny daje wiec mozliwo$¢ wykonywania pracy (opinia bieglej sadowej
B. A. z dnia 29 stycznia 2017r., k. 155-156 a.s.).

Postanowieniem z dnia 3 marca 2017r. Sad:

1. dopuscil dowod z uzupehiajacej opinii bieglego sadowego z dziedziny ortopedii - traumatologii K. K. celem
ustosunkowania sie do zarzutéw organu rentowego sformulowanych przez Przewodniczacego Komisji Lekarskich
ZUS;

2. dopuscil dowod z uzupelniajacej opinii bieglej sadowej neurologa B. A. celem udzielenia odpowiedzi na pytania
sformulowane przez pelnomocnika ubezpieczonego w pi$mie z dnia 24 lutego 2017 roku (postanowienie z dnia 3
marca 2017r., k. 170 a.s.).

Biegla sadowa B. A. w opinii uzupelniajacej z dnia 29 marca 2017r. podtrzymala wnioski zawarte w poprzedniej opinii
i wskazala, ze stan neurologiczny ubezpieczonego daje mozliwo$¢ wykonywania pracy zgodnie z kwalifikacjami, z
zakazem wykonywania jedynie ciezkiej pracy fizycznej (opinia bieglej sadowej B. A. z dnia 29 marca 2017r., k. 188-179
a.s.).

W opinii uzupeliajacej z dnia 2 maja 2017r. biegly sagdowy ortopeda-traumatolog K. K. rowniez podtrzymal
stanowisko wyrazone we wcze$niej wydanej opinii i wskazal, Ze w jego ocenie utrwalona niesprawno$¢ prawej
koniczyny goérnej kwalifikuje ubezpieczonego do przyznania trwalej czeSciowej niezdolnoéci do pracy od dnia 20
grudnia 2010r. (opinia bieglego sadowego K. K. z dnia 2 maja 2017r., k.187 a.s.).

Powyzszy stan faktyczny Sad Okregowy ustalil na podstawie dokumentéw zgromadzonych w aktach sprawy, jak
rowniez w aktach organu rentowego. Zdaniem Sadu dokumenty, w zakresie, w jakim Sad oparl na nich swoje
ustalenia, sa wiarygodne, wzajemnie sie uzupelniajg i tworza spdjny stan faktyczny. Dokumenty te nie byly przez
strony kwestionowane co do ich autentycznosci i zgodno$ci z rzeczywistym stanem rzeczy, a zatem wynikajace z nich
okoliczno$ci nalezalo uznaé za mogace stanowi¢ podstawe ustalen faktycznych w sprawie.

Sad Okregowy dokonal ustalen stanu faktycznego takze na podstawie opinii wydanych przez bieglych sadowych
z zakresu ortopedii: M. G. oraz K. K., ktére sa wyczerpujace oraz jasno, logicznie i przekonujaco uzasadnione.
Biegli wydali je uwzgledniajac pelna dostepna dokumentacje medyczna oraz na podstawie wynikéw badan, jakie
sami przeprowadzili. Dodatkowo wnioski plynace z obu wskazanych opinii byly spdjne i w pelni pokrywaly sie,



jesli chodzi o odpowiedZz na postawione przez Sad pytania. Z tego wzgledu, zdaniem Sadu, nie bylo podstaw
do kwestionowania opinii, a takze do dopuszczenia dowodu z opinii kolejnego ortopedy, o co wnioskowal organ
rentowy. Tego rodzaju kwestig wielokrotnie zajmowano sie w orzecznictwie, ktére stanelo na stanowisku, ze jezeli
opinia bieglego jest jednoznaczna i tak przekonujaca, ze Sad okreSlong okoliczno$¢ uznaje za wyjaéniona, to nie
ma obowigzku dopuszczania dowodu z dalszej opinii bieglych (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 21 listopada
1974r., II CR 638/74). Dodatkowo w wyroku z dnia 15 lutego 1974r. (I CR 817/73), Sad Najwyzszy przyjal, ze
dowdd z opinii bieglego ma szczeg6lny charakter, a mianowicie korzysta sie z niego w wypadkach wymagajacych
wiadomosci specjalnych. Do dowodow tych nie maja wiec zastosowania wszystkie zasady o prowadzeniu dowodéw, a
w szczeg6lnosci art. 217 § 1 k.p.c., ktory stanowi, iz strona moze az do zamkniecia rozprawy przytaczaé okolicznoS$ci
faktyczne i dowody na uzasadnienie swych wnioskéw lub dla odparcia wnioskow i twierdzen strony przeciwnej, z
zastrzezeniem niekorzystnych skutkow, jakie wedlug przepisow k.p.c. moga dla niej wyniknaé z dzialania na zwloke lub
niezastosowania sie do zarzadzen przewodniczacego i postanowien sadu. W konsekwencji nie mozna przyjaé, ze Sad
obowiazany jest dopusci¢ dowdd z opinii kolejnych bieglych, czy tez z opinii instytutu w kazdym wypadku, gdy opinia
zlozona jest niekorzystna dla strony. W $wietle art. 286 k.p.c., Sad ma obowiazek dopuszczenia dowodu z dalszych
bieglych lub z opinii instytutu, gdy zachodzi tego potrzeba, a wiec wowcezas, gdy opinia zlozona juz do sprawy zawiera
istotne braki, czy nie wyjasnia istotnych okolicznosci (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 05 listopada 1974r., I CR
562/74). Odmienne stanowisko oznaczaloby przyjecie, ze nalezy przeprowadzi¢ dowdd z opinii wszelkich mozliwych
bieglych, aby sie upewnié, czy niektérzy z nich nie byliby takiego samego zdania co strona.

Z uwagi na powyzsze, zdaniem Sadu, brak bylo uzasadnienia do zobowigzywania kolejnych bieglych z zakresu
ortopedii do wydania opinii. Z tego tez wzgledu, Sad postanowil oddali¢ wniosek pelnomocnika organu rentowego o
dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego w/w specjalnosci.

Sad oddalil rowniez wniosek pelnomocnika ubezpieczonego o dopuszczenie dowodu z zeznan §wiadka U. S., bowiem
niepodwazalna okoliczno$cia w sprawach o rente, jest to, ze stwierdzenie niezdolno$ci do pracy wymaga wiadomosci
specjalnych, totez podstawe ustalen stanowia dowody z opinii bieglych, posiadajacych wiedze medyczna adekwatna
do rodzaju schorzen osoby zainteresowanej uzyskaniem $§wiadczenia. To wla$nie opinie bieglych sadowych stanowig
wiec podstawe do oceny stanu zdrowia wnioskodawcy i orzeczenia o ewentualnej niezdolnoéci do pracy. Rowniez w
rozpatrywanej sprawie ocena stanu zdrowia ubezpieczonego zostala dokonana przez biegltych sadowych na podstawie
dokumentacji lekarskiej. Z tego wzgledu przeprowadzenie dowodu z zeznan ww. $wiadka na okolicznoSci, jakie
oznaczyt ubezpieczony w piSmie procesowym z dnia 24 czerwca 2016r., bylo niecelowe.

Sad oddalil takze wniosek ubezpieczonego o dopuszczenie dowodu z uzupelniajacej opinii bieglego sadowego z
dziedziny neurologii. Opinie bieglych sadowych ortopedéw potwierdzily stanowisko ubezpieczonego odnosnie jego
niezdolno$ci do pracy. Opinii tych ubezpieczony zresztg nie kwestionowal i jak wynika z wyjasnien pelnomocnika
ubezpieczonego zlozonych na rozprawie w dniu 277 czerwca 2017r. (nagranie rozprawy — plyta CD, k. 231 a.s.), strona
odwolujaca nie domagala sie ustalenia calkowitej niezdolnosSci do pracy, bo z taka u ubezpieczonego nie mamy do
czynienia. Opinia bieglych sadowych ortopedéw o trwalej cze$ciowej niezdolno$ci do pracy odpowiada zatem w istocie
stanowisku, jakie ubezpieczony prezentowal. W tej sytuacji dopuszczanie dowodu z uzupelniajgcej opinii bieglego
neurologa, ktéra moglaby jedynie potwierdzié¢ stanowisko M. G. i K. K., przedluzaloby trwajace postepowanie. Art.
217 § 3 k.p.c. wskazuje, ze sad pomija twierdzenia i dowody, jezeli s3 powolywane jedynie dla zwloki lub jezeli
okoliczno$ci sporne zostaly juz dostatecznie wyjasnione. W rozpatrywanej sprawie, zdaniem Sadu, zachodzi druga
z wymienionych w przepisie sytuacji, a mianowicie dowody, ktore Sad przeprowadzit do daty zamkniecia rozprawy
dostatecznie wyjasnily okoliczno$ci sporne, a wiec kwestie niezdolnosSci P. S. do pracy. Wobec tego, Sad stosujac
powolany przepis, nie uwzglednil wniosku strony odwolujacej o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego sagdowego
neurologa.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie P. S. od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych
(...) Oddzial w W. z dnia 25 kwietnia 2016r., znak: (...), bylo zasadne i jako takie zastugiwalo na uwzglednienie.



W mysl art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
(Dz. Uz2015r. poz. 748 z pdZn. zm.), zwanej dalej ustawg emerytalna, renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje
ubezpieczonemu, ktéry spelnil lacznie nastepujace warunki:

1. jest niezdolny do pracy;
2. ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy;

3. niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach, o ktdérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 11i 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust.
2 pkt 1, 3-8 g lit. a, pkt 10 lit. a, pkt 11-12, 13 lit. a, pkt 14 lit.

aipkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-3, 5 lit. a, pkt 6 i 12, albo nie pdZniej niz w ciagu

18 miesiecy od ustania tych okresow.

W myél art. 57 ust. 2 przepisu ust. 1 pkt 3 nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktéry udowodnil okres sktadkowy i
nieskladkowy wynoszacy co najmniej 20 lat dla kobiety lub
25 lat dla mezczyzny oraz jest calkowicie niezdolny do pracy.

Wskazane warunki te musza by¢ spelnione lacznie. Pierwszy z nich, tj. niezdolno$¢ do pracy, jest kategorig

ubezpieczenia spolecznego laczaca sie z calkowitg lub czeSciowa utrata zdolnoéci do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawnoéci organizmu bez rokowania jej odzyskania po przekwalifikowaniu (art. 12 ustawy). Przy ocenie
stopnia i trwalo$ci tej niezdolno$ci oraz rokowania co do jej odzyskania uwzglednia sie zaréwno stopiefi naruszenia
sprawno$ci organizmu, mozliwo$¢é przywrocenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji, jak i
mozliwo$¢ wykonywania pracy dotychczasowej lub podjecia innej oraz celowosé przekwalifikowania zawodowego,
biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje
psychofizyczne ubezpieczonego (art. 13 ust. 1 ustawy) (wyrok Sadu Najwyzszego — Izba Administracyjna, Pracy i
Ubezpieczen Spotecznych z 28 stycznia 2004 roku, II UK 222/03, OSNAPiUS rok 2004, Nr 19, poz. 340.).

Badajac w przedmiotowe]j sprawie istnienie spornej przestanki warunkujacej przyznanie prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy, Sad Okregowy dopuscil dowdd z opinii bieglych sagdowych lekarzy specjalistow z dziedziny
ortopedii M. G. i K. K. oraz neurologa B. A. i nie znalazl podstaw do ich kwestionowania.

Z opinii bieglych sadowych M. G. i K. K. jednoznacznie wynika, ze ubezpieczony jest czeSciowo niezdolny do pracy
na stale ze wzgledu na znaczna dysfunkcje barku prawego. Biegli wskazali, ze niezdolno$¢ ma charakter trwaly
i wystepuje od dnia wykonania endoprotezoplastyki barku prawego, tj. od 20 grudnia 2010r. Wskazane wnioski
dotyczace stanu zdrowia ubezpieczonego biegli w/w specjalnoSci wyprowadzili na podstawie dokumentacji medycznej
oraz po przeprowadzeniu badania P. S.. Wyniki tego badania sg zreszta w przypadku obu ortopedéw podobne. Obaj
stwierdzili znacznie ograniczone ruchy barku prawego, przy czym w przypadku K. K., ktéry badanie przeprowadzal
pozniej niz M. G., byly one nawet wieksze. Nadto, o ile M. G. wskazywal na pelne, ale bolesne ruchy barku po lewej
stronie, o tyle K. K. odnotowal juz ograniczenie odwodzenia i zgiecia lewego stawu barkowego, co potwierdza nie tylko
istnienie niezdolno$ci do pracy, na jaka obaj biegli wskazali, ale rowniez wskazuje na pogarszajacy sie stan zdrowia
ubezpieczonego, a nie jego poprawe.

Organ rentowy, choc zglosil uwagi do opinii biegltych ortopedéw, to jednak zdaniem Sadu nie przedstawil argumentéw,
ktore podwazylyby trafnoéc¢ oceny M. G. oraz K. K.. Organ rentowy wspierajac sie stanowiskiem Czlonka Komisji
Lekarskiej ZUS wskazywal, ze nie zgadza sie z opinia bieglych sadowych m.in. w zakresie daty powstania niezdolno$ci
do pracy. Wskaza¢ nalezy, iz data powstania niezdolnoSci do pracy zostala przez bieglych ustalona na dzien 20
grudnia 2010r., a wiec date operacji prawego stawu barkowego, po ktorej stan zdrowia ubezpieczonego nie poprawil
sie. Ubezpieczony przez pewien okres pobieral rente, a takze inne $§wiadczenia zwigzane z niezdolnosScia do pracy
(wynagrodzenie chorobowe, zasilek chorobowy i §wiadczenie rehabilitacyjne). Nawet Lekarz Orzecznik ZUS w
orzeczeniu z dnia 23 marca 2016r., od ktdérego jak wynika z opinii bieglych sadowych, zostal niezasadnie zgloszony
zarzut wadliwosci, stwierdzil istnienie okresowej cze$ciowej niezdolnosci do pracy z oznaczeniem, ze nie mozna ustali¢



daty powstania niezdolno$ci do pracy i nalezaloby — co wynika z opinii lekarskiej z dnia 23 marca 2016r. — przyja¢ date
zlozenia wniosku. Swoje stanowisko Lekarz Orzecznik ZUS wydal zreszta po zasiegnieciu opinii Lekarza Konsultanta
ZUS prof. dr hab. med. A. D., ktéry jest specjalista w dziedzinie ortopedii i traumatologii i podobnie jak Lekarz
Orzecznik ZUS i biegli sadowi z dziedziny ortopedii, opisal stan zdrowia ubezpieczonego i niepomy$lne rokowania
na przyszlo$é, wskazujac, ze stan zdrowia bedzie sie pogarszal (k. 23 — 27 dokumentacji lekarskiej — a.r.). Sad majac
na wzgledzie powyzsze ocenil zatem, ze zastrzezenia organu rentowego dot. uznania ubezpieczonego za cze$ciowo
niezdolnego do pracy sa bezzasadne. Je§li chodzi za$ o date powstania niezdolnoéci do pracy, to zdaniem Sadu,
przyjmujac teoretycznie, nawet, gdyby data przyjeta przez bieglych ortopedow byla zbyt odlegla i nieprawidlowa,
mozna byloby przyja¢, ze w dacie 1 lutego 2016r., od ktorej Sad przyznat ubezpieczonemu rente, z calg pewnos$cia
ZUS, to — przy takich schorzeniach, z jakimi mamy do czynienia u ubezpieczonego, a wiec niepowstajacymi w ciggu
krotkiego okresu — trudno méwié o braku niezdolnos$ci do pracy w dacie, ktéra Sad przyjal jako te, od ktérej przyznat
ubezpieczonemu prawo do $wiadczenia.

Jesli chodzi o stwierdzona przez bieglych trwala cze$ciowa niezdolnosé do pracy, to w tym zakresie zadna ze
stron nie zglaszala zastrzezen. Niemniej jednak Sad stwierdzil, ze nie ma podstaw, by takze w tej czeSci negowac
opinie ortopedbéw, ktorzy wskazali na powazne, pogarszajgce sie ograniczenia narzadu ruchu u ubezpieczonego.
Fakt pogorszenia odnotowal zresztg rowniez i organ rentowy w opinii lekarskiej Zastepcy Przewodniczacego Komisji
Lekarskich ZUS (k. 197 a.s.). Na pogorszanie, a nie poprawe stanu zdrowia, wskazywal nadto wspomniany Lekarz
Konsultant ZUS, co daje podstawy do stwierdzenia, zgodnie z art. 13 ustawy emerytalnej, ze w oparciu o wiedze
medyczng nie ma podstaw do rokowania odzyskania przez ubezpieczonego zdolnosci do pracy przed uplywem 5 lat.
W tym kontekscie warto przytoczy¢ poglad wyrazony w tym temacie przez Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 2 marca
2017r. (I UK 100/16), w ktorym wskazano, ze ,renta stala przysluguje na okres orzeczonej niezdolnosSci do pracy
osobie, u ktorej istnieje rokowanie odzyskania tej zdolno$ci po uplywie 5 lat od dnia badania. Renta stala zatem to
renta ustalona na okres dluzszy niz 5 lat, ktéremu odpowiada okreslenie "trwala niezdolno$é do pracy" uzyte w art.
59 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych (t.j.
Dz.U. z 2016 r. poz. 887 ze zm.) w zwiazku z art. 13 ust. 1 zdanie pierwsze i ust. 2 i 3 ustawy w brzmieniu nadanym
po dniu 1 listopada 2005t.”.

Badajac kolejne przestanki wynikajace z art. 57 ust. 1 pkt 21 3 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych, Sad przyjal, ze niezaleznie od tego, czy niezdolno$é do pracy ubezpieczonego powstalaby w dacie, ktorg
oznaczyli biegli, czy p6Zniej (np. 1lutego 2016r., od kiedy Sad przyznal rente), to ubezpieczony spetnialby ww. warunki.
Art. 58 ust. 2 w zwigzku z art. 57 ust. 1 pkt 2 ustawy emerytalnej alternatywnie wskazuje na dziesieciolecie przed data
zlozenia wniosku badz przed data powstania niezdolno$ci do pracy. P. S. w dziesiecioleciu przed data zlozenia wniosku
posiada okres sktadkowy i niesktadkowy w wymiarze 5 lat, co potwierdzil organ rentowy w piSmie z dnia 9 czerwca
2017r. dolaczonym do pisma procesowego z dnia 12 czerwca 2017r. (k. 214 — 215 a.s.). Podobnie z warunkiem z art. 57
ust. 1 pkt 3 ustawy emerytalnej. Organ rentowy rowniez i odnoénie tego warunku wskazal na jego spelienie. Zdaniem
Sadu, gdyby data powstania niezdolno$ci do pracy byta inna niz przyjeli biegli M. G. i K. K. (1 lutego 2016r., od kiedy
Sad przyznal rente), to i tak wskazany wymdg ubezpieczony wypehil. W dacie zlozenia wniosku wciaz pozostawal w
zatrudnieniu w (...) S.A.

Wobec powyzszego, majac na wzgledzie wskazane okolicznoSci, a takze brzmienie art. 129 ustawy o emeryturach i

rentach z FUS, Sad na podstawie art. 477" § 2 k.p.c. zmienil zaskarzong decyzje w ten sposob, ze przyznal P. S. prawo
do renty z tytutu czeSciowej niezdolnoéci do pracy na stale, o czym orzekl w punkcie pierwszym wyroku.

W punkcie 2 wyroku Sad Okregowy zasadzil od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. na rzecz P. S.
kwote 360,00 zl tytulem zwrotu kosztéw zastepstwa procesowego, przyjmujac za podstawe art. 98 k.p.c. oraz § 9 ust.
2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 22 paZzdziernika 2015r. w sprawie oplat za czynnosSci adwokackie
(Dz. U. z 2015r. poz. 1800), w brzmieniu obowigzujacym w dacie zlozenia odwolania.



