Sygn. akt VI U 3473/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 11 lipca 2017 1.

Sad Okregowy w Bydgoszczy VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy SSO Ewa Milczarek

Protokolant — sekr. sadowy Sylwia Sawicka

po rozpoznaniu w dniu 11 lipca 2017 r. w Bydgoszczy

na rozprawie

odwolania: I. M.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w B.

z dnia 4 listopada 2015 r., znak: (...)

w sprawie: 1. M.

przeciwko: Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzialowi w B.
o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy

1) zmienia zaskarzona decyzje w ten sposob, ze przyznaje ubezpieczonej I. M. prawo do renty z tytulu cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy od dnia 2 wrzeénia 2015 r. do dnia 31 grudnia 2019 r.,

2) stwierdza, ze organ rentowy nie ponosi odpowiedzialno$ci za nieustalenie ostatniej okolicznoéci niezbednej do
wydania decyzji.

Na oryginale wlasciwy podpis.

UZASADNIENIE

Zaskarzona decyzja Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w B. odmoéwil przyznania ubezpieczonej I. M. prawa do
renty z tytulu niezdolnosci do pracy, na podstawie przepisu art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach
irentach z FUS ( Dz. U. z 2009 roku nr 153, poz. 1227)

W uzasadnieniu decyzji organ rentowy wskazal, iz orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS ubezpieczona nie zostala
uznana za niezdolng do pracy zarobkowe;j.

Odwolanie od powyzszej decyzji ztozyta ubezpieczona, ktéra wniosta o przyznanie prawa do renty z tytutu niezdolno$ci
do pracy.

W uzasadnieniu odwolania ubezpieczona wskazala, iz aktualny stan jej zdrowia nie pozwala na podjecie pracy
zarobkowe;j.



W odpowiedzi na odwolanie ubezpieczonej, organ rentowy wnidst o jego oddalenie, podtrzymujac argumentacje
zawarta w zaskarzonej decyzji.

Sad Okregowy ustalil, co nastepuje:

Ubezpieczona I. M. ostatnio zatrudniona jako opiekunka w Domu Pomocy Spolecznym w dniu 10.08. 2015roku zlozyta
W pozwanym organie rentowym wniosek o przyznanie prawa do renty. Ubezpieczona udokumentowala wymagany
staz ubezpieczeniowy. Pozwany organ rentowy poddal ja badaniu przez lekarza orzecznika i komisje lekarska ZUS.
Lekarz Orzecznik uznal ubezpieczona za cze$ciowo niezdolna do pracy do 31.10.2016r. w zwigzku ze stanem narzadu
ruchu a Komisja Lekarska w wydanym w dniu 16.10.2015 r. orzeczeniu nie uznala ubezpieczonej za osobe niezdolng
do wykonywania pracy zarobkowej. Ubezpieczona do dnia 1.09.2015 r. pobierala zasilek chorobowy.

okolicznosci bezsporne

W celu zweryfikowania powyzszych orzeczen Sad powolal bieglego lekarzy neurochirurga.

Biegly w wydanej opinii w dniu 6 marca 2017 roku rozpoznal u ubezpieczonej nastepujace schorzenia:
-Przewlekly zespol korzeniowy szyjny, podraznieniowo ubytkowy w przebiegu zmian dyskopatycznych C4/Cs

-Przebyte operacyjne usuniecie przepukliny dyskowej z poziomu C5/C6 i C6/Cy z uzupeliajaca stabilizacja
miedzytrzonowa.

Badanie przedmiotowe wykazalo, ze kregostup szyjny ubezpieczonej wyprostowany ma znacznie ograniczong
ruchomo$¢ we wszystkie strony zwlaszcza przy ruchach sekretnych i pochyleniu w lewa strone, wystepuje tez bolesno$é
miesni przykregostupowych, lewostronne objawy korzeniowe, zmniejszona jest takze sila Scisku lewej reki. Badanie
MR kregostupa szyjnego z dnia 1.02.2017 r. wykazalo niewielkg centralna przepukline krazka miedzykregowego
na poziomie C3/C4. Na poziomie C4?Cs5 centralna lewoboczna, podwijajaca sie ku gorze przepuklina dyskowa. Na
poziomach C5/C6 i C6/C7 stan po discektomii i stabilizacji miedzytrzonowe;j.

Biegly na podstawie badania przedmiotowego i wynikow badan wskazal, ze po operacjach dyskopatii szyjnej
uzupelianych stabilizacja (stosowanie réznych implantéw) po okresie znaczacej poprawy pojawiaja sie w obszarze
uprzednio operowanym ponowne, przypominajace poprzednie dolegliwosci .Jest to wynikiem zmian statyczno
dynamicznych kregostupa w obszarze operowanym. Usztywniony operacyjnie odcinek kregostupa jest sila faktu
nieruchomy a jego funkcje przejmuja sasiadujgce z nim odcinki kregostlupa nie bedace dotychczas anatomicznie
i czynno$ciowo przystosowane do takich dodatkowych obciazen. Powstaja zmiany bedace przyczyna narastania
dolegliwos$ci i niedomogi czynno$ciowej. W ten sposob rodzi sie konieczno$¢ powtdrnej operacji.

Biegly stwierdzil, ze sytuacja wyzej opisana wystepuje u ubezpieczonej. Istnieje pelna korelacja miedzy
dotychczasowym przebiegiem jej schorzenia, stanem przedmiotowym jak i badaniem radiiobrazowym. Powstaly
deficyt neurologiczny i sprawno$ciowy ubezpieczonej uniemozliwia kontynuowanie dotychczasowej pracy.

Biegly podkreslil, ze dla oceny mozliwoéci wykonywania pracy przez ubezpieczona nalezy zaznaczy¢ i uwzglednic
charakter wykonywanej przez nia czynnoéci w Domu Pomocy Spolecznej Jest to zajecie wymagajace wbrew
powszechnemu mniemaniu, znacznej sprawnosci fizycznej bez ograniczen, do czego zmusza wielowazna opieka nad
ciezko chorymi, niejednokrotnie upo$ledzonymi ruchowo pacjentami.

Z tego wzgledu biegly uznal, ze obecny stan zdrowia ubezpieczonej nie pozwala jej na normalng i systematyczna prace
iczyni ja czeSciowo niezdolna do pracy zgodnej z poziomem kwalifikacji i wykonywanym zawodem.

Niezdolno$¢, zdaniem bieglego, ma swoj poczatek z chwilg zaprzestania przez skarzaca pracy w marcu 2015r.Czas
trwania niezdolno$ci zalezal bedzie od efektéw leczenia operacyjnego na ktore powoddka oczekuje (zapisana w kolejce).
i bedzie to okres do konica 2019r.



-dowod; opinia bieglego k. 21-22 akt sqdowych

Po zapoznaniu sie z wydang przez bieglych opinia, pozwany organ rentowy wnidst do niej zastrzezenia, w ktérych
wskazal, ze Przewodniczacy Komisji Lekarskich ZUS nie podziela stanowiska bieglych wskazujac, iz podczas badania
przez Komisje Lekarska ZUS w dniu 06.10.2015 r. nie stwierdzono istotnych zaburzen funkcjonalnych u badanej
ze zmianami zwyrodnienionowo-dyskopatycznymi kregostupa C ze zespolem boélowym w wywiadzie, po leczeniu
operacyjnym dyskopatii C5-C6 i C6-C7 w 2012 r. Podczas badania przez KL -objawy korzeniowe ujemne, bez
niedowladéw, bez zanikéw mie$niowych. W badaniu MR kregostupa C z dnia 07.05.2015 r. - bez cech stenozy kanalu
kregowego.

Z badania bieglego neurochirurga nie wynikaja istotne objawy ubytkowe-bez wyraznych zanikéw mie$niowych,
odruchy réwne, badana podaje oslabienie czucia przedramienia.

Schorzenie kregostupa przebiega z okresami zaostrzen , ktére moga by¢ leczone w ramach czasowej niezdolnoéci do
pracy zarobkowe;j.

Biegly dysponowal nowym badaniem MR kregostupa szyjnego z dnia 01.02.2017 r.-niedostepnym podczas badania
przez KL. Pozwany wni6st o dopuszczenie dowodu z opinii uzupehiajacej, celem ustosunkowania sie bieglego do
wniesionych zastrzezen, w przypadku odmowy temu wnioskowi- o oddalenie odwolania.

W opinii uzupeliajacej, wydanej w celu ustosunkowania sie do zastrzezen pozwanego organu rentowego, biegly
podtrzymal wczesniej wydane orzeczenie, nadto wskazal, iz nie zgadza sie z zastrzezeniami pozwanego i wyjasnil, ze
w oméwieniu do opinii zasadniczej z dnia 6marca 2017 r przedstawil w sposo6b skrotowy i przystepny patomechanizm
nawracajacych zmian w kregostupie po wykonanej stabilizacji uwazajac ze w pelni tlumaczy to zaré6wno stwierdzane
odchylenia jak i podstawe jego wnioskowania. Zdaniem bieglego w badaniu MR z dnia 01.02.2017r wykazano
istnienie u ubezpieczonej przemieszczonych mas dyskowych pod wiezadlo podluzne tylne, powodujac niewatpliwie
jego ciagle draznienie. Biegly zaznaczytl, ze wiezadlo to jest bardzo bogato unerwione czuciowo i jest bardzo znaczacym
czynnikiem ,b6lorodnym"

Badanie przedmiotowe wykonane przez bieglego wykazalo nieprawidlowosci neurologiczno czynnosciowe ktore
zdaniem bieglego wespdl z wynikiem badania radioobrazowego uzasadniajg cze$ciowa niezdolnosé do pracy.

-dowod: opinia uzupelniajgca k. 44 akt sqdowych

Po zapoznaniu sie z wydana przez bieglych opinia uzupelniajaca, pozwany organ rentowy zglosil do niej dalsze
zastrzezenia w ktorych stwierdzil, ze schorzenie kregostupa szyjnego przebiega u ubezpieczonej bez utrwalonych
objawdéw ubytkowych pod postacig niedowladow, zanikéw mie$niowych, nie powoduje dlugotrwalej niezdolnosci do
pracy badanej z wyzszym wyksztalceniem pedagogicznym, bo skarzaca nie musi wykonywaé pracy fizycznej. Organ
rentowy wniost o powolanie w sprawie innego bieglego.

Sad uznal, Ze biegly w sposéb wystarczajacy odnidst sie do zastrzezen organu rentowego a opinia w sposob
wyczerpujacy ocenia stan zdrowia ubezpieczonej, zbytecznym czyniac dalsze postepowanie dowodowe.

Sad zwazyl, co nastepuje:

Zgodnie z art. 57 ust. 1 i 2 ustawy przytoczonej na wstepie — renta z tytulu niezdolno$ci do pracy przyshuguje
ubezpieczonemu, ktory speklnia lacznie nastepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy,

2) ma wymagany okres sktadkowy i niesktadkowy,



3) niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach wskazanych w ustawie, albo nie pdzniej niz w ciagu 18 miesiecy od
ustania tych okresow.

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 catkowicie niezdolny do pracy. Przy czym w my$l
art. 12 wspomnianej wyzej ustawy — niezdolna do pracy jest osoba, ktora calkowicie lub cze$ciowo utracita zdolno$¢
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnosci do pracy po
przekwalifikowaniu.

Warunek posiadania wymaganego okresu skladkowego i nieskladkowego w my$l art. 57 ust. 1 pkt.2 uwaza sie za
speliony, gdy ubezpieczony osiagnal okres sktadkowy i nieskladkowy wynoszacy lacznie miedzy innymi pie¢ lat,
jezeli niezdolno$é do pracy powstala w wieku powyzej 30 lat. Piecioletni okres winien przypadaé w ciagu ostatniego
dziesieciolecia przed zgloszeniem wniosku o rente lub przed dniem powstania niezdolno$ci do pracy, do tego
dziesiecioletniego okresu nie wlicza sie okreséw pobierania renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, renty szkoleniowej
lub renty rodzinnej.( art. 58 ust. 11 2 w/w ustawy)

Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, a czeSciowo
niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnoéé do pracy zgodnej z poziomem posiadanych
kwalifikacji.(art.12 w/w ustawy) Oceniajac stopien niezdolnoséci do pracy nalezy, w my$l art. 13 wymienianej
ustawy, uwzglednié¢ stopien naruszenia sprawno$ci organizmu, mozliwo$¢ przywrocenia niezbednej sprawnosci w
drodze leczenia, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej oraz celowo$¢ przekwalifikowania
zawodowego biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i
predyspozycje psychofizyczne.

W przedmiotowej sprawie, Sad uwzglednil wydana opinie przez bieglego i uznal ja za wyczerpujaca, poddajaca
wszechstronnej analizie stan zdrowia ubezpieczonej w odniesieniu do jej mozliwosci zawodowych. Podkreslenia
wymaga, ze ubezpieczona jako osoba z wyksztalceniem kierunkowym - pedagogiki oséb z niepelnosprawnoscia i
zatrudniona w domu opieki spolecznej jako opiekunka, wykonywala prace zgodna z posiadanym wyksztalceniem i
kwalifikacjami a praca ta z natury rzeczy wymagala sprawnosci fizycznej, schylania sie, podnoszenia ciezaré6w co
wynika wprost z tre$ci wywiadu zawodowego znajdujacego sie w aktach rentowych ubezpieczone;.

Trzeba tez wskazac, ze Lekarz Orzecznik uznal ubezpieczona za czeSciowo niezdolna do pracy a wiec opinia bieglego
zawierala wnioski zgodne z tym orzeczeniem. W tej sytuacji dalsze prowadzenie postepowania dowodowego, zdaniem
Sadu Okregowego, bylo zbyteczne. Opinia bieglego zostala szczegélowo uzasadniona, a ponadto wnioski w niej zawarte
nie nasuwaly watpliwosci, co do ich trafnoéci, zatem brak bylo podstaw do powolywania w sprawie nowego biegtego
tylko dlatego, ze organ rentowy nie podzielil wnioskow tej opinii. Biegly jest bowiem do§wiadczonym specjalista z tej
dziedziny medycyny, ktéra odpowiadala schorzeniom ubezpieczonej. Opinie wydal po zapoznaniu sie z wszystkimi
dokumentami leczenia przedlozonymi przez ubezpieczona. Stanowisko swoje fachowo, logicznie i wyczerpujaco
uzasadnil.

Zgodnie z treécig przepisu art. 100 w/w ustawy: prawo do $wiadczen okreslonych w ustawie powstaje z dniem
spelienia wszystkich warunkéw wymaganych do nabycia tego prawa, z zastrzezeniem ust.2

2. Jezeli ubezpieczony pobiera zasilek chorobowy, §wiadczenie rehabilitacyjne lub wynagrodzenie za czas niezdolno$ci
do pracy wyplacane na podstawie przepiséw kodeksu pracy, prawo do emerytury, renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy
lub renty szkoleniowej powstaje z dniem zaprzestania pobierania tego zasitku, $wiadczenia lub wynagrodzenia.

W tej sytuacji Sad, w oparciu o zgromadzony w sprawie material dowodowy, w tym zwlaszcza opinie bieglego sadowych

uznal, ze odwolanie ubezpieczonej zastuguje na uwzglednienie i zgodnie z art. 477 '* § 2 k.p.c. zmienil zaskarzong
decyzje przyznajac ubezpieczonej prawo do $wiadczenia rentowego od dnia 2.09.2015 roku ( data zakonczenia
pobierania zasitku chorobowego) do dnia 31.12.2019 roku, zgodnie z wnioskami opinii biegtego.



W pkt 2 wyroku Sad Okregowy zgodnie z przepisem art. 118 1a ustawy emerytalno- rentowej FUS z urzedu orzekal
w przedmiocie odpowiedzialno$ci organu rentowego za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania
decyzji.

Zdaniem Sadu Okregowego, w okolicznoSciach przedmiotowej sprawy nie wystapily podstawy do stwierdzenia
odpowiedzialnoéci organu rentowego, bowiem dowody zaprezentowane w trakcie postepowania sadowego nie
byly tozsame z dowodami, ktérymi dysponowal pozwany organ rentowy w trakcie prowadzonego postepowania
orzeczniczego. Oznacza to, ze przyczyna, dla ktérej ubezpieczona uzyskala prawo do zadanego $wiadczenia dopiero
w nastepstwie postepowania sadowego byly takze dowody ( w postaci aktualnych wynikdéw radioobrazowych z
lutego 2017 r. potwierdzajace stopien zaawansowania schorzenia ), do ktérych organ rentowy nie mogl sie wezeéniej
ustosunkowaé, wobec czego wystapily podstawy do stwierdzenia braku odpowiedzialno$ci pozwanego organu
rentowego za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania decyzji.

SSO Ewa Milczarek



