Sygn. akt VI U 212/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 8 maja 2018 r.

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

Przewodniczacy SSO Ewa Milczarek

Protokolant — st. sekr. sadowy Sylwia Sawicka

po rozpoznaniu w dniu 8 maja 2018 r. w Bydgoszczy

na rozprawie

odwolania: W. K. (1)

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w B.

z dnia 2 stycznia 2017 r., znak: (...)

w sprawie: W. K. (1)

przeciwko: Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzialowi w B.
orente

1) zmienia zaskarzona decyzje w ten sposdb, ze przyznaje ubezpieczonemu W. K. (1) prawo do renty z tytulu cze$ciowej
niezdolno$ci do pracy od dnia 1 wrze$nia 2016 r. do dnia 31 paZzdziernika 2019 r.,

2) stwierdza, ze organ rentowy ponosi odpowiedzialno$é za nieustalenie ostatniej okolicznosci niezbednej do wydania
decyzji,

3) zasadza od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w B. na rzecz ubezpieczonego kwote 360 (trzysta
sze$tdziesiat) z} tytulem zwrotu kosztow zastepstwa prawnego.

Na oryginale wlasciwy podpis.
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UZASADNIENIE

Zaskarzona decyzja z 2 stycznia 2017 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B. odmoéwil ubezpieczonemu
W. K. (1) prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy. Organ rentowy rozpoznawal wniosek ubezpieczonego z 15
wrze$nia 2016 roku. Ubezpieczony od tej decyzji ztozyl odwolanie powolujac sie na swdj stan zdrowia i wnidst o
zmiane zaskarzonej decyzji. W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniésl o jego oddalenie powolujac sie na to,
ze komisja lekarska w swoim orzeczeniu z 28 grudnia 2016 roku orzekla, ze ubezpieczony jest niezdolny do pracy.
Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny. W. K. (2), K. wniosek o rente zlozyl 15 wrzeénia 2016 roku. Lekarz
orzecznik orzeczeniem z 77 grudnia 2016 roku orzekl czeSciowa niezdolno$é do pracy u ubezpieczonego w zwigzku ze
stanem narzadu ruchu do dnia 31 grudnia 2017 roku. W tym orzeczeniu wskazano jako date powstania tej niezdolno$ci
15 wrze$nia 2016 roku. Komisja lekarska Zakladu Ubezpieczen Spolecznych w swoim orzeczeniu z 28 grudnia 2016



roku stwierdzila brak niezdolnosci do pracy ubezpieczonego. W zwiazku z powyzszym Sad postanowieniem z 16 lutego
2017 roku dopuscil dowod z opinii bieglych w celu oceny stanu zdrowia ubezpieczonego. Byli to biegli neurolog,
ortopeda i otolaryngolog. Lekarz biegly otolaryngolog w swojej opinii z 5 maja 2017 roku stwierdzil u ubezpieczonego
umiarkowanego stopnia niedostuch. Ocenil stuch jako spolecznie wydolny i stwierdzil brak niezdolnosci do pracy
z przyczyn laryngologicznych. Biegli neurolog i ortopeda w swojej opinii z 19 pazdziernika 2017 roku stwierdzili
W rozpoznaniu zaawansowang chorobe zwyrodnieniowa stawow i kregostupa z wielopoziomowa dyskopatia szyjna,
piersiowa i ledzwiowa, z objawami stenozy kanalu kregowego, przewlekly zespo6l bolowo szyjno barkowy i ledZwiowo
krzyzowy objawowy z okresami czestych zaostrzen i obecnymi objawami ubytkowi, pourazowa amputacje palca
drugiego reki lewej z upo$ledzeniem chwytu, obustronny niedostuch typu odbiorczego stopnia umiarkowanego,
cukrzyce, wywiadzie obustronna przepukline pachwinowa. Oceniajac stan zdrowia ubezpieczonego biegli stwierdzili,
ze biorgc pod uwage to rozpoznanie stan zdrowia ubezpieczonego czyni go okresowo czeSciowym, czeSciowo
niezdolnym do pracy a przyczyna jest zaawansowana zwyrodnieniowa choroba kregostlupa z wielopoziomowa
dyskopatia szyjna, piersiowa i ledZwiowa z objawami stenozy kanalu kregowego. Ten przewlekly zesp6l szyjno
barkowy, ledzwiowy i te wszystkie schorzenia wskazane w rozpoznaniu. Te schorzenia zdaniem bieglych skutkuja
boélami, zawrotami glowy, szumami usznymi, zaburzeniami réwnowagi, ograniczeniem ruchomosci kregoshupa,
przewleklym zespolem bodlowo szyjno barkowym, czestymi zaostrzeniami i obecnymi objawami ubytkowymi,
zaburzeniami czucia w obrebie stop i rak, upos$ledzeniem chwytu lewej konczyny goérnej po amputacji palca lewego,
obnizeniem tolerancji wysitku fizycznego. Biegli wskazali, ze praca fizyczna, dzwiganie ciezaréw, dlugotrwala praca
W pozycji wymuszonej, praca w ztych warunkach atmosferycznych nasila dolegliwo$ci niekorzystny postep schorzen.
Te schorzenia zdaniem bieglych powoduja istotne upo$ledzenie sprawnoéci psychofizycznej ustroju zdolnoéci do
zatrudnienia a biegli odnosili to do wykonywanej pracy w charakterze kierowcy mechanika przy zwodzie wyuczonym
mechanika. W zwigzku z tym biegli stwierdzili, ze ubezpieczony jest czeSciowo okresowo niezdolny do pracy. Wskazali,
ze od daty zakonczenia $wiad..., zasilku rehabilitacyjnego, czyli od 23 sierpnia 2015 roku do pazdziernika 2019 roku i
spowodowana jest schorzeniami ukladu kostno stawowego z objawami neurologicznego, objawami neurologicznymi
oraz chorobami wspolistniejacymi. Biegli wskazali, Ze to jest okresowa niezdolno$é do pracy i stan zdrowia moze po
leczeniu ulec poprawie. Biegli wskazali, ze opinie wydawali na podstawie tych samych dowodéw medycznych, ktérymi
dysponowal organ rentowy. Do tej opinii organ rentowy zglosil zastrzezenia powolujgc konkretne kwestie, ktérych
zdaniem organu biegli nie wyja$énili. Na polecenie Sadu organ, zastrzezenia organu rentowego zostaly omoéwione przez
bieglych w opinii uzupelniajacej z 19 stycznia 2018 roku. I biegli w tej opinii uzupelniajacej, w ktérej podtrzymali
dotychczasowe stanowisko podkreslili, ze przyczyna czeSciowej niezdolno$ci do pracy jest przede wszystkim choroba
zwyrodnieniowa stawdw i kregostupa. W przypadku ubezpieczonego przebieg schorzen ma charakter przewlekly.
Podkreslili biegli, Ze sa obecne objawy ubytkowe to kwestionowal organ rentowy w swoich zastrzezeniach, ze nie, nie
wystepuja takie objawy. Biegli wskazali, ze wielopoziomowa dyskopatia dotyczy calego kregostupa i z tego powodu
ubezpieczony nie kwalifikuje sie do leczenia operacyjnego o czym $wiadcza, Swiadczy zaswiadczenie od lekarza
chirurga w aktach ZUS. Schorzenia dotyczace ukladu kostno stawowego z objawami neurologicznymi sa schorzeniami
zasadniczymi a pozostale choroby wymienione w rozpoznaniu jako wspétistniejace dodatkowo uposledzajg sprawnoséé
ubezpieczonego. Biegli wskazali, ze badanie sadowo lekarskie potwierdzilo przewleklos$é procesu chorobowego i jego
wiekszy stopienl zaawansowania niz orzekla to komisja lekarska. I biegli tutaj powolali sie na opinie lekarzy leczacych
na orzeczenie lekarza orzecznika, ktory uznal niezdolno$é do pracy ubezpieczonego ale ponadto powolali sie takze na
opinie bieglych, ktore zostaly wydane na uzytek sprawy toczacej sie z odwolania od decyzji odmawiajacej przyznania
Swiadczenia rehabilitacyjnego, czyli na opinie znajdujace sie w sprawach, w sprawie VII U(...), w kt6rej biegli w swojej
opinii sadowo lekarskiej stwierdzili czeSciowa niezdolnoéé do pracy stwierdzajac, ze dalsza rehabilitacja lecznicza
nie rokuje uzyskania zdolnos$ci do pracy co skutkowato oddaleniem odwotania w sprawie o przyznanie §wiadczenia
rehabilitacyjnego. Do tej opinii uzupelniajacej rowniez ZUS zlozyl zastrzezenia, w ktorej powtorzyt dotychczasowe
zarzuty generalnie nie zgadzajac sie z wnioskami opinii bieglych i wnioskowal o powolanie w sprawie nowego zespotu
bieglych. Sad uznal, Ze opinia biegltych neurologa i ortopedy jest miarodajna dla oceny stanu zdrowia ubezpieczonego
i nie ma potrzeby dalszego prowadzenia postepowania dowodowego, poniewaz wszystkie kwestie medyczne zostaly
wyjaénione przez bieglych w opinii podstawowej i opinii uzupelniajgcej, a wiec dalsze prowadzenie tego postepowania
oznaczaloby niepotrzebne przewlekanie tego postepowania. Podkresli¢ trzeba, ze wnioski opinii bieglych sg poparciem
stanowiska zajetego przez lekarza orzecznika w orzeczeniu z 7 grudnia 2016 roku, w ktérym to stanowisku lekarz



orzecznik stwierdzil niezdolno$é do pracy na krotszy okres niz biegli, ale stwierdzil w zwiazku ze stanem narzadu
ruchu i schorzeniami zwigzanymi ze skutkami schorzenia kregostupa. Biegli w swojej opinii odniesli sie do orzeczenia
lekarza orzecznika ale stwierdzili, ze ich zdaniem ta niezdolnoSci do pracy bedzie trwala dluzej i ten poglad Sad
Okregowy podziela powolujac sie jeszcze na to, ze ubezpieczony orzeczeniem z 2 stycznia 2017 roku zostat zaliczony
do o0s6b niepelnosprawnych w stopniu umiarkowanym co réwniez potwierdza fakt, ze ten stan zdrowia uniemozliwia
ubezpieczonemu w tym momencie wykonywanie dotychczasowej pracy zarobkowej. To, ze biegly otolaryngolog
nie stwierdzil niezdolnoéci do pracy nie stoi na przeszkodzie stwierdzeniu, Ze inne schorzenia przemawiajg za
przyznaniem ubezpieczonemu prawa do renty. Zdaniem Sadu opinia zostala wydana przez specjalistow z tych dziedzin
medycyny co do ktérych schorzenia wystepuja u ubezpieczonego. Biegli wydali opinie po analizie akt sprawy, wiec
analizujac dokumentacje medyczna ale tez po dokonaniu badania przedmiotowego wnioski opinii zostaly sformowane
w sposdb jasny i precyzyjny a koncowe stanowisko zostalo przekonywujaco i logicznie uzasadnione. W zwigzku z
powyzszym Sad uznal, ze poziom wiedzy, spos6b motywowania orzeczenia przemawia za podzieleniem wniosku w
tej opinii. Stosownie do artykulu 57 Ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych renta
z tytulu niezdolnos$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory spelnil warunki w postaci niezdolnoéci do pracy
lub posiadania wymaganego okresu skladowego i nie skladkowego, powstania niezdolnoSci do pracy w okresach,
o ktéry mowa w tym przepisie. A w tej sprawie sporna kwestia byla wylacznie sama zdolno$¢ ubezpieczonego do
pracy. W mys$l artykulu 12 cytowanej ustawy nie zdolna do pracy jest osoba, ktéra caltkowicie lub czeSciowo utracila
zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnos$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do
pracy po przekwalifikowaniu. Cze$ciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktdra w znacznym stopniu utracita zdolnoéc
do pracy zgodniej z poziomie kwalifikacji. Zgodnie z artykulem 13 Ustawy o emeryturach i rentach z FUS przy
ocenie stopnia i przewidywalnego okresu niezdolnoéci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do pracy
uwzglednia sie stopien naruszenia sprawnoéci organizmu oraz mozliwo$ci przywrocenia niezbednej sprawnosci w
drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo$ci wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$¢
przekwalifikowania zawodowego biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychiczne. W zwigzku z powyzszym ta ocena stanu zdrowia ubezpieczonego
wymagata wiadomosSci specjalnej i te wiadomo$ci specjalne posiadali powolani w sprawie biegli, ktora, ktérych opinie
Sad uznal za miarodajng dla oceny stanu zdrowia ubezpieczonego i w pelni ja podzielil. Dlatego powolujac sie tez
na to, ze lekarz orzecznik ZUS sam orzek! ta czeSciowa niezdolnosé do pracy co zdaniem Sadu utwierdza Sad w tym
przekonaniu, ze ubezpieczony spelnia wszystkie przestanki do przyznania prawa do renty i dlatego Sad na podstawie
artykulu 477 ze znaczkiem 14 paragraf 2 Kodeksu postepowania cywilnego zmienilt zaskarzona decyzje przyznajac
ubezpieczonemu prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy od 1 dnia miesiaca, w ktorym zlozono
wniosek na okres wskazany w opinii bieglych, czyli do 31 pazdziernika 2019 roku. W drugim punkcie wyroku Sad
orzekl o odpowiedzialno$ci organu rentowego na podstawie artykulu 118 ustep 1a ustawy o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, bowiem organ rentowy dysponowat ta sama dokumentacja medyczna co biegli,
a wiec gdyby prawidlowo ocenil stan zdrowia ubezpieczonego to przygnalby ta rente znacznie wezeéniej. Skutek tego
orzeczenia jest taki, ze jezeli wyrok sie uprawomocni to organ rentowy bedzie musiat dokonaé splaty tej renty wraz z
odsetkami. W punkcie trzecim wyroku Sad Okregowy na podstawie artykutu 98 Kodeku postepowania cywilnego oraz
przepisow Rozporzadzenia w sprawie oplat za czynno$ci adwokackie przyznal od Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych
ubezpieczonemu kwote 360 zlotych tytulem zwrotu kosztow zastepstwa prawnego oceniajac naklad pracy adwokata
w prowadzeniu tej sprawy.



