Sygn. akt VI U 540/22

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 4 kwietnia 2023 r.

Sad Okregowy w Bydgoszczy VI Wydzial Pracy i Ubezpieczeni Spotecznych

w skladzie:

Przewodniczacy Sedzia Maciej Flinik

po rozpoznaniu w dniu 4 kwietnia 2023 roku w Bydgoszczy

na posiedzeniu niejawnym

sprawy T. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczenn Spotecznych Oddzialowi w B.

o rente z tytulu niezdolnosci do pracy

w zwigzku z odwolaniem od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.

z dnia 15 marca 2022r. znak (...)

1/ zmienia zaskarzong decyzje organu rentowego z dnia 15 marca 2022 r. w ten sposéb, ze ubezpieczony T. S. ma prawo
do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy , ktéra pozostaje bez zwiazku ze shuzba wojskowa, ale powstata w
czasie pelnienia tej shuzby , na okres od 1 lutego 2022 r. do 31 marca 2025r.

2/ stwierdza, ze organ rentowy ponosi odpowiedzialnoéc¢ za nieustalenie ostatniej okolicznoéci niezbednej do wydania
decyzji

Sedzia Maciej Flinik
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UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 15 marca 2022r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B., na podstawie art. 107 ustawy o
emeryturach i rentach z FUS w zwiazku z przepisami ustawy z 24 stycznia 1991 r. o kombatantach oraz niekt6rych
osobach bedacych ofiarami represji wojennych i okresu powojennego oraz ustawy z dnia 29 maja 1974 r. o
zaopatrzeniu inwalidéw wojennych i wojskowych oraz ich rodzin przyznal ubezpieczonemu T. S. prawo do renty
z tytulu czedciowej niezdolnosSci do pracy, ktéra pozostaje bez zwiazku ze stuzba wojskowa, ale powstala w czasie
pelnienia tej stuzby .

Odwolanie od powyzszej decyzji wnidst ( przez pelnomocnika M. S. ) ubezpieczony zarzucajac, ze zaskarzona decyzja
nie odzwierciedla jego stanu zdrowia. Strona powodowa opisala schorzenia, z powodu ktérych cierpi ubezpieczony ,
zwigzane z tym dolegliwoéci oraz ich przekladanie sie na jego codzienne funkcjonowanie.



W odpowiedzi na odwolanie Zaktad Ubezpieczenh Spolecznych Oddzial w B. wniost o jego oddalenie , wskazujac, ze
komisja lekarska ZUS weryfikujac w trybie nadzoru orzeczenie lekarza orzecznika ZUS stwierdzila, Ze ubezpieczony
pozostaje cze$ciowo niezdolny do pracy okresowo — do 31 marca 2025 1.

Sad Okregowy ustalil , co nastepuje:

Ubezpieczony T. S. od 2018 r. do 31 pazdziernika 2021r. pozostawal uprawniony do renty z tytulu calkowitej
niezdolnoéci do pracy . Wniosek o ponowne ustalenie prawa do renty ztozyl w dniu 15 pazdziernika 2021r. Na okres
1 listopada 2021r. do 31 stycznia 2022r. prawo do renty zostalo przedluzone bez wydawania decyzji na podstawie
art. 15 zc ustawy covidowej . Lekarz orzecznik w orzeczeniu z dnia 29 pazdziernika 2021r. uznal badanego za nadal
calkowicie niezdolnego do pracy do 31 pazdziernika 2024.r. — niezdolno$¢ powstala w czasie stuzby wojskowej bez
zwiazku ze stuzba. Powyzsze orzeczenie zostalo zakwestionowane w trybie nadzoru nad wykonywaniem orzecznictwa
lekarskiego i sprawa zostala przekazana do rozpatrzenia przez komisje lekarska. Zgodnie z jej orzeczeniem z dnia 11
marca 2022r. ubezpieczony jest okresowo czeSciowo niezdolny do pracy do 31 marca 2025 r. — niezdolno$é powstala
w czasie pelnienia stuzby wojskowej — bez zwigzku ze stuzba.

Zaskarzong decyzja organ rentowy przyznal T. S. prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy na okres
do 31 marca 2023 r.

Obecnie rozpoznaje sie u ubezpieczonego schizofrenie paranoidalng. Przeciwwskazana jest w jego przypadku praca
na akord, w pelnym wymiarze godzin, obsluga maszyn u urzadzen, prace samodzielne i bez nadzoru. Powyzsze
przeciwwskazania skutkuja zaréwno ograniczonym zakresem jak i czasem zaje¢, co uniemozliwia aktywizacje
zawodowa w ramach otwartego rynku pracy - w standardowych warunkach i wymaganiach pracy zarobkowe;j.
Aktywizacja zawodowa ( ubezpieczony pozostaje zatrudniony jako pracownik ochrony ) stanowi integralng cze$c
dlugoterminowej strategii leczenia schizofrenii. Badany jest zdolny do pracy jedynie w warunkach pracy chronione;.
Calkowita niezdolno$¢ do pracy w/w- nego ( bez zwigzku ze shuzba wojskowa, ale powstala w czasie jej pelnienia )
bedzie sie utrzymywac przynajmniej do konca marca 2025 r. Z przyczyn ortopedycznych i kardiologicznych w/w- ny
nie jest catkowicie niezdolny do pracy.

Powyzszy stan faktyczny sad ustalil na podstawie dostepnej dokumentacji medycznej oraz w oparciu o opinie bieglych
sadowych ortopedy, kardiologa , psychiatry i psychologa , ktére uznal za w pelni miarodajne dla oceny stanu zdrowia
w/w- nego i jego przekladania sie na jego zdolnoé¢ do pracy , zostaly bowiem sporzadzone wyczerpujaco i rzetelnie w
oparciu o posiadane przez biegltych wiadomo$ci specjalne i spelniaja wymogi okreslone w art. 285 k.p.c.

Sad Okregowy zwazyl co nastepuje :

Odwolanie zastlugiwalo na uwzglednienie. Art. 107 ustawy o emeryturach i rentach z FUS stanowi, iz prawo do
Swiadczen uzaleznionych od niezdolno$ci do pracy oraz wysoko$¢ tych $wiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku
badania lekarskiego, przeprowadzonego na wniosek lub z urzedu, ustalono zmiane stopnia niezdolnosSci do pracy,
brak tej niezdolnoéci lub jej ponowne powstanie. W niniejszej sprawie istota sporu sprowadzala sie jedynie do
kwestii stopnia niezdolno$ci ubezpieczonego do pracy — czy jest to jedynie czeSciowa niezdolno$¢ do pracy jak
stwierdzil ZUS, czy tez ubezpieczony nadal pozostaje calkowicie niezdolny do pracy. W mys$l art. 12 przywolanej
wyzej ustawy niezdolna do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktora catkowicie lub cze$ciowo utracila zdolnoéc
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu (ust. 1). Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy (ust. 2). CzeSciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnoéc
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji (ust. 3). Zgodnie natomiast z treécig art. 13 ust. 1 ustawy
przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolnos$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do
pracy uwzglednia sie: stopiefi naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwos$ci przywrécenia niezbednej sprawnoéci
w drodze leczenia i rehabilitacji (pkt 1); mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy
oraz celowo$¢ przekwalifikowania zawodowego, biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej



pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (pkt 2). Jak wskazano juz powyzej, ocena
calkowitej badz czeéciowej niezdolnosci do pracy, w zakresie dotyczacym naruszenia sprawnoS$ci organizmu i
wynikajgcych stad ograniczen mozliwo$ci wykonywania pracy, wymaga z reguly wiadomosci specjalnych. W niniejszej
sprawie , co ponownie nalezy podkresli¢ , biegli psychiatra i psycholog w opinii uznanej przez sad za miarodajna
wskazali , ze rozpoznane u wnioskodawcy schorzenia pozbawiaja go calkowicie zdolno$ci do wykonywania pracy.
Przy ocenie niezdolno$ci do pracy w mys$l art. 12 ustawy emerytalnej o tej niezdolno$ci nie przesadza wylacznie
ocena medyczna stwierdzajaca wystepowanie okreslonych jednostek chorobowych i ich wplyw na funkcjonowanie
organizmu czlowieka, tylko decydujace znaczenie ma ocena prawna dokonana w oparciu o okoliczno$ci natury
medycznej i okoliczno$ci innej natury, w tym zwlaszcza poziom kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwo$ci zarobkowania
w zakresie tych kwalifikacji, mozliwos¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowos$c
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (tak SN w wyrokach z dnia 9 stycznia 2002 r., II UKN 701/00,
Lex nr 559961; z dnia 8 maja 2008 r., I UK 356/07, OSNP 2009/17-18/238; z dnia 13 pazdziernika 2009 r., II UK
106/09, Lex nr 558589 i postanowieniu z dnia 3 wrze$nia 2008 r., I UK 86/08, Lex nr 565996). Samo naruszenie
sprawno$ci organizmu ustalone na podstawie wiadomos$ci specjalnych przez bieglych sadowych nie daje jeszcze
mozliwo$ci stwierdzenia niezdolnoéci do pracy, jednak wskazuje na podstawowa przestanke prawa do renty — stan
zdrowia ubezpieczonego. Ten w przypadku ubezpieczonego skutkuje nadal okresowa calkowita niezdolnoscia do
pracy. Stan zdrowia nie uleg} poprawie w stosunku do okresu poprzedniego. Przeciwwskazaniem dla ubezpieczonego
jest miedzy innymi praca w pelnym wymiarze godzin i bez nadzoru, co w praktyce eliminuje go z mozliwoéci
wykonywania zatrudnienia na otwartym rynku pracy, w standardowych warunkach. W tym kontekscie zastrzezenia
organu rentowego ( miedzy innymi zarzut dotyczacy wykonywania przez ubezpieczonego pracy w ochronie ) sg
chybione , tym bardziej jezeli sie zwazy i co slusznie wyeksponowali w opinii uzupelniajacej biegli , sami lekarze
orzecznicy ZUS wskazali na niemozno$§¢ wykonywania przez ubezpieczonego pracy w pelnym wymiarze czasu pracy
i samodzielnie ( bez nadzoru ) . Co wiecej, opinia bieglych psychiatry i psychologa pozostaje zbiezna z orzeczeniem
lekarza orzecznika ZUS, ktory rowniez stwierdzil catkowita niezdolnoé¢ ubezpieczonego do pracy. Wobec powyzszego
( sprawa zostala dostatecznie wyja$niona, a zlecanie zbednej opinii kolejnym bieglym stuzylby jedynie jej dalszemu
nieuzasadnionemu wydluzaniu ) sad oddalil wniosek dowodowy organu rentowego o przeprowadzenie dowodu z
opinii kolejnego zespotu bieglych .

Z uwagi na powyzsze, Sad Okregowy na podstawie art. 4774 § 2. k.p.c. orzekl jak w punkcie 1 sentencji. Orzeczenie w

oparciu o art. 148 '§ 1 k.p.c. wydane zostalo na posiedzeniu niejawnym. Ubezpieczony w odwolaniu , a organ rentowy
w odpowiedzi na odwolanie nie wnosili o przeprowadzenie rozprawy i nie bylo to konieczne w $wietle caloksztattu
przytoczonych twierdzen i przeprowadzonych dowodéw .

W punkcie 2 wyroku Sad Okregowy zgodnie z tre$cig przepisu art. 118 ust. 1a ustawy o emeryturach i rentach z FUS z
urzedu orzekl w przedmiocie odpowiedzialnoSci organu rentowego za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbedne;j
do wydania decyzji. Zdaniem sadu, biorac pod uwage okolicznosci przedmiotowej sprawy zaistnialy podstawy do
stwierdzenia odpowiedzialnosci organu rentowego. Konkluzje komisji lekarskiej ZUS , do jakich doszla w ramach
zgloszonego zarzutu wadliwos$ci orzeczenia lekarza orzecznika ZUS dotyczace stanu zdrowia ubezpieczonego T. S. i
jego przekladania sie na jego zdolnoé¢ do pracy okazaly sie wadliwe. Biegli sadowi ( psychiatra i psycholog ) dochodzac
do zupelnie odmiennych wnioskow i stwierdzajac , ze ubezpieczony pozostaje nadal calkowicie niezdolny do pracy
nie wskazali, aby positkowali sie jakimkolwiek nowym w stosunku do tego , jakim dysponowat ZUS, materialem
dowodowym . Opinie wydali w oparciu o ten sam material dowodowy , ktérym dysponowala komisja lekarska ZUS
i w oparciu o ktéry wezedniej lekarz orzecznik ZUS wydal opinie zbiezna we wnioskach z aktualnymi wnioskami
bieglych sadowych. Z czysto racjonalnego punktu widzenia trudno réwniez dostrzec, z jakich wzgledéw po trzech
latach korzystania przez ubezpieczonego z prawa do renty z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy i braku wskazania
przez komisje lekarska na czym polegalo ewentualne pogorszenie stanu zdrowia badanego , organ ten doszed} do
wniosku , ze tym razem brak jest podstaw do stwierdzenia calkowitej niezdolnoSci do pracy i orzekl w to miejsce
jedynie o cze$ciowej niezdolnosci do pracy.



Sedzia Maciej Flinik




