Sygn. akt IVU 963/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 21 wrzeénia 2017 r.

Sad Okregowy w Rzeszowie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczqcy: SSO Jolanta Krzywonos
Protokolant: st. sekr. sadowy Maria Misiuda

po rozpoznaniu w dniu 21 wrzeénia 2017 r. w Rzeszowie
sprawy z wniosku J. T.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R.
orente

na skutek odwolania J. T.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R.

z dnia 22/06/2016 r. znak (...)

I. zmienia zaskarzongq decyzje Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. z dnia 22/06/2016r ,
znak: (...) w ten sposob, ze przyznaje J. T. prawo do renty z tytutu catkowitej niezdolnosci do pracy
poczynajqgc od dnia 7 kwietnia 2016r do 31 marca 2017r oraz ustala brak odpowiedzialnosci organu
rentowego za nieustalenie ostatniej okolicznosci niezbednej do wydania decyzji.

II. w pozostalym zakresie umarza postepowanie

III. zasqdza od Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. na rzecz J. T. kwote 360 zlotych /
slownie : trzysta szesédziesiqt / tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego.

Sygn. akt: IVU 963/16

UZASADNIENIE

wyroku z dnia 21 wrzesnia 2017 r.

Decyzja z dnia 22.06.2016r. znak: (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w R. po rozpatrzeniu wniosku J. T.
z dnia 7 kwietnia 2016 r. odmoéwit wnioskodawcey prawa do podwyzszenia renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. W
uzasadnieniu powolanej decyzji organ rentowy wskazal, iz Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 17 czerwca 2016
r. nie uznala wnioskodawcy za calkowicie niezdolnego do pracy, stad tez zasadnym bylo odmoéwienie mu prawa do
podwyzszenia §wiadczenia.

Od powyzszej decyzji odwolanie zlozyt J. T. wnoszac o jej zmiane poprzez podwyzszenie mu renty z tytulu
calkowitej niezdolnosci do pracy. W uzasadnieniu odwolujacy wskazal, iz cierpi na chorobe afektywna dwubiegunowa,
przewlekla obturacyjna chorobe pluc klasy C, astme oskrzelowa niekontrolowana, ciezka postaé obturacyjnego
bezdechu sennego, przepukline rozworu przelykowego oraz niewydolno$é oddechowo wentylacyjna bardzo duzego



stopnia. Podkreslit przy tym, ze jest w posiadaniu zaswiadczenia wydanego przez lekarza psychiatre oraz lekarza
chor6b wewnetrznych, z ktérego wynika, ze nie rokuje on wyleczenia. Zdaniem odwolujacego schorzenia z ktorymi
sie boryka, uniemozliwiaja mu podjecie jakiejkolwiek pracy.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy podtrzymal stanowisko wyrazone w zaskarzonej decyzji i wnibst o
oddalenie odwolania.

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:

J. T. pierwszy wniosek o rente z tytutu niezdolnosci do pracy zlozyl w dniu 3 kwietnia 2003 r. Decyzjq z dnia 7 maja
2003r. ZUS Oddziat w R. przyznal wnioskodawcy rente z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy do 30 kwietnia 2004
r. Okres pobierania §wiadczenia rentowego byl wielokrotnie przedtuzany. W dniu 6 czerwca 2014 r. organ rentowy
wydal decyzje, ktéra przyznat wnioskodawcy rente z tytulu czeSciowej niezdolno$ci do pracy na dalszy okres do 31
maja 2017 1.

Pismem z dnia 7 kwietnia 2016 r. J. T. wskazal na pogorszenie stanu swojego zdrowia. Orzeczeniem Lekarza
Orzecznika ZUS z dnia 23 maja 2016r. wnioskodawca nie zostal uznany za calkowicie niezdolnego do pracy.
Stanowisko wyrazone przez Lekarza Orzecznika podtrzymala Komisja Lekarska w orzeczeniu z dnia 17 czerwca 2016r.

Dowdd: dokumentacja w aktach ZUS

W celu ustalenia stanu zdrowia wnioskodawcy, a w szczegdlnoéci, czy jest on catkowicie niezdolny do pracy tj. czy
utracil zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, kiedy powstala owa niezdolnoé¢ do pracy, i czy niezdolno$é
ta ma charakter trwaly czy okresowy, Sad dopuécil i przeprowadzit dowdd z opinii bieglych sadowych z zakresu
psychiatrii, choréb pluc, ortopedii, neurologii i psychologii.

Biegly sadowy z zakresu psychologii w opinii z dnia 30 listopada 2016r. sporzadzonej w oparciu o badanie
psychologiczne i dokumentacje medyczng nie stwierdzil obecno$ci organicznych zaburzen funkeji poznawczych.
Analiza jakoSciowa materialu testowego pozwala jedynie na stwierdzenie nieznacznego oslabienia funkcji
poznawczych, w tym uwagi i pamieci operacyjnej. Dysfunkcje bardziej widoczne w sferze uczuciowo — dazeniowej
osobowosci.

Dowdd : opinia psychologiczna k. 13-15

Biegly sadowy z zakresu psychiatrii w opinii z dnia 9 grudnia 2016r. sporzadzonej w oparciu o badanie
sadowo-psychiatryczne, dokumentacje medyczng i opinie psychologiczng z dnia 30 listopada 2016r. stwierdzil,
ze wnioskodawca ujawnia organiczne zaburzenia nastroju, emocji i osobowosci. Zdaniem biegltego wnioskodawca
wymaga dalszego leczenia psychiatrycznego ambulatoryjnego. Prezentowana symptomatologia zaburzen nie
kwalifikuje wnioskodawcy jako osoby catkowicie niezdolnej do pracy.

Dowod : opinia psychiatryczna k. 18-20

Biegly sadowy specjalista z zakresu chordob pluc w opinii sporzadzonej w oparciu o badanie sadowo-lekarskie
wnioskodawcey i dokumentacje medyczng, rozpoznal u niego przewlekta niewydolno$¢ oddechowa hipoksemiczna
w przebiegu zespolu hipowentylacyjnego, przewlekla obturacyjna chorobe pluc z astma oskrzelowa (zespodl
nakladania), bardzo ciezka postaé obturacyjnego bezdechu sennego oraz zmiany zwyrodnieniowo zapalne kregostupa.
Wnioskodaweca jest od kilkunastu lat leczony z powodu przewleklej obturacyjnej choroby pluc , astmy oskrzelowej
i obturacyjnego bezdechu sennego. W ostatnim czasie doszlo do istotnej progresji choroby w postaci pogorszenia
sie parametrow oddechowych, na co wskazujg badania spirometryczne oraz gazometryczne krwi. W ocenie bieglego
wnioskodaweca jest na okres 2 lat calkowicie niezdolny do jakiejkolwiek pracy. Daty poczatkowej tej nie zdolnoéci nie
da sie ustalié.

Dowdd : opinia specjalisty z zakresu chordb pluc k. 27-30



Biegli sadowi z dziedziny neurologii i ortopedii wydali zbiorcza opinie sadowo — lekarska w dniu 19 maja
2017r. Po przeprowadzeniu badania sadowo- lekarskiego wnioskodawcy i po analizie dokumentacji medycznej
rozpoznali zespdt bolowy kregostupa ledZzwiowego na podlozu zmian zwyrodnieniowych z zaznaczonymi bélowymi
objawami korzeniowymi. W ocenie bieglych widoczne w badaniu tomografii komputerowej zmiany o charakterze
zwyrodnieniowym nie sa bardzo nasilone, bez opisanego ucisku na korzenie nerwowe. W badaniu tym opisano takze
objawy sugerujace artropatie zapalna jednakze obecnie nie wystepuja znaczne ograniczenia ruchomosci kregoshupa.
Zdaniem bieglych wnioskodawca nie jest catkowicie niezdolny do pracy ze wzgledu na schorzenia ukladu nerwowego.

Dowdd: opinia sagdowo — lekarska bieglych z zakresu neurologii i ortopedii k.31-33

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 11 lipca 2017r. wnioskodawca zostat uznany za catkowicie niezdolnego
do pracy do 27 marca 2021 r. Na skutek tego orzeczenia decyzja z dnia 8 sierpnia 2017r. ZUS Oddzial w R. przyznal
wnioskodawcy rente z tytulu catkowitej niezdolnosci do pracy od 1 kwietnia 2017 r. do 27 marca 2021 r.

Dowod: dokumentacja w aktach ZUS

Sad Okregowy dokonal powyzszych ustalen faktycznych na podstawie dokumentacji zawartej w aktach sprawy, aktach
organu rentowego i dokumentacji orzeczniczo — lekarskiej oraz na podstawie opinii bieglych sadowych specjalistow
z zakresu psychiatrii, chordb pluc, ortopedii, neurologii i psychologii. Sad obdarzyt walorem wiarygodno$ci powyzej
wskazang dokumentacje, poniewaz zostala sporzadzona w przepisanej formie przez powolane do tego organy, a zadna
ze stron nie kwestionowala ani jej prawdziwo$ci, ani rzetelnoSci sporzadzenia.

Sad Okregowy dal wiare opiniom bieglych sadowych z zakresu psychiatrii, choréb pluc, ortopedii, neurologii i
psychologii, albowiem sa one fachowe, a ich tre$¢ oraz sposéb formulowania wnioskdéw nie budzi watpliwosci.
Opinie zostaly wydane przez bieglych specjalistow, ktérych specjalizacje zawodowe odpowiadaja rodzajom schorzen i
dolegliwo$ci wnioskodawcy. Biegli wydali opinie po badaniu wnioskodawcy oraz po wnikliwej analizie dokumentacji
jego leczenia. Z treSci opinii wynika, iz zawieraja one wszystkie konieczne elementy (wywiad uzyskany od
wnioskodawcy i z zapisu dokumentacji medycznej, rezultaty wlasnych badan, wskazanie dokumentacji medycznej
bedacej przedmiotem analizy, rozpoznanie lekarskie i wniosek konicowy dotyczacy niezdolnosci do pracy).
Merytoryczna analiza rowniez pozwala na przyznanie opiniom bieglych waloru wiarygodnosci. Biegli w sposéb jasny
ilogiczny wyjas$nili motywy wydania opinii o takiej tre$ci, wskazujac przede wszystkim na przeprowadzone badania.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie jest zasadne.

Zgodnie z art. 107 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
prawo do $§wiadczen uzaleznionych od niezdolnos$ci do pracy oraz wysokoé¢ tych §wiadczen ulega zmianie, jezeli w
wyniku badania lekarskiego przeprowadzonego na wniosek lub z urzedu ustalono zmiane stopnia niezdolnoéci, brak
tej niezdolnosci lub jej ponowne powstanie. Renta z tytulu niezdolno$ci do pracy chroni przed ryzykiem niezdolnoSci
do pracy. Specyfika powyzszego ryzyka przejawia sie w niestaloSci tego stanu faktycznego i prawnego. W zwigzku
z tym prawo do $wiadczen uzaleznionych od niezdolnoéci do pracy moze ulec zmianom — zmianie kwalifikacji
niezdolnosci do pracy, jej ustaniu lub ponownemu powstaniu. O zmianach w prawie i wysoko$ci §wiadczen rentowych
przesadza wynik badania lekarskiego przeprowadzonego przez lekarza orzecznika ZUS i komisji lekarskiej ZUS. W
toku postepowania sagdowego w przedmiocie odwolania od decyzji organu rentowego, ktora zalezna jest od orzeczenia
lekarza orzecznika ZUS, Sad dokonuje weryfikacji stanowiska lekarza, jak i Komisji Lekarskiej zakwestionowanych
przez wnioskodawce.

Niezdolno$¢ do pracy okreSla sie na podstawie regulacji art. 12-14 w/w ustawy. Zgodnie z art. 12 ust. 1 - 3
ustawy o emeryturach i rentach z FUS, niezdolna do pracy jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracila
zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnos$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnosci do
pracy po przekwalifikowaniu. Za osobe calkowicie niezdolna do pracy uwaza sie osobe, ktéra utracila zdolnosé do



wykonywania jakiejkolwiek pracy, za$ cze$ciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila
zdolno$é do pracy zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji. Przy ocenie stopnia i trwalosci niezdolnosci do
pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolnoéci do pracy uwzglednia sie z jednej strony stopien naruszenia
sprawno$ci organizmu oraz mozliwo$ci przywrocenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji, z
drugiej za$ mozliwo$é wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$é przekwalifikowania
zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek
i predyspozycje psychofizyczne. Ocena powyzsza, jako ze wymaga odniesienia sie do kryteriow medycznych,
w szczegblnodci do stopnia naruszenia sprawno$ci organizmu, wymaga zasiegniecia przez Sad opinii bieglych
dysponujgcych wiadomoSciami specjalnymi z zakresu medycyny. Ocena bieglych warunkuje dopiero dalszg analize
prawna niezdolnoéci do pracy.

Jak ustalono w oparciu o sporzadzone na potrzeby niniejszego postepowania opinie bieglych sadowych a w
szczegolnosci opinie bieglego specjalisty chorob pluc, wnioskodawca ze wzgledu na schorzenia pluc jest catkowicie
niezdolny do pracy przez okres 2 lat. Biegly specjalista chordéb ptuc wskazal, iz u wnioskodawcy, od kilkunastu lat
leczonego z powodu przewleklej obturacyjnej choroby pluc , astmy oskrzelowej i obturacyjnego bezdechu sennego,
doszlo do istotnej progresji choroby w postaci pogorszenia sie parametréw oddechowych, na co wskazuja badania
spirometryczne oraz gazometryczne krwi. Sad Okregowy w caloSci podziela opinie bieglego uznajac, iz wnioskodawca
nie jest w stanie wykonywac jakiejkolwiek pracy ze wzgledu na istotna progresje choroby pluc. Z uwagi na stanowisko
bieglego co do niemoznosci ustalenia daty granicznej powstania calkowitej niezdolnoéci do pracy, Sad uznal, ze
zasadnym bedzie przyznac¢ wnioskodawcy rente z tytutu calkowitej niezdolnoS$ci do pracy od dnia zlozenia wniosku
tj. od 7 kwietnia 2016 r. Majac natomiast na uwadze przyjety przez bieglego 2 letni okres calkowitej niezdolnosci do
pracy oraz fakt, iz ZUS decyzja z dnia 8 sierpnia 2017r. ustalil J. T. rente z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy od
1 kwietnia 2017 r., Sad przyznal wnioskodawcy §wiadczenie rentowe do dnia 31 marca 2017r.

Jest oczywiste, ze ocena niezdolno$ci do pracy wymaga wiadomosci specjalnych i musi znalezé oparcie w dowodzie z
opinii bieglych. Wprawdzie w ramach przyznanej Sadowi swobody w ocenie dowodow, sad nie tylko moze, ale takze
powinien uznaé opinie jednego bieglego za przekonywajaca, a opinie drugiego biegtego zdyskwalifikowaé (por. wyroki
Sadu Najwyzszego zdnia 19.7.1952r., LC 207/52 1z dnia 24.8.1972 ., Il CR 222/72, lecz nie moze opierac sie wylacznie
na wlasnej wiedzy, oderwanej od specjalistycznej wiedzy medycznej, a tym bardziej jedynie na twierdzeniach strony,
odnoénie jej stanu zdrowia (por. wyrok SN z dnia 07.07.2005r. sygn. akt: IT UK 277/04) .To wla$nie opinia bieglych
dostarcza sadowi wiedzy specjalistycznej koniecznej do dokonania oceny stanu zdrowia osoby ubiegajacej sie o
Swiadczenie rentowe, w tym rodzaju wystepujacych schorzen, stopnia ich zaawansowania i nasilenia zwigzanych z
nimi dolegliwo$ci, stanowigcych lacznie o zdolnosci do wykonywania zatrudnienia lub jej braku (por. wyrok SA w
Rzeszowie z dnia 26.03.2013r., sygn. akt: III AUa 853/12).

Jednocze$nie nalezy wskazaé, ze do zasad przyznawania i wyplacania §wiadczen emerytalno-rentowych zastosowanie
ma art. 118 ust. 1 ustawy emerytalnej, zgodnie, z ktérym, organ rentowy wydaje decyzje w sprawie prawa do
Swiadczenia lub ustalenia jego wysokoSci po raz pierwszy w terminie 30 dni od wyjasnienia ostatniej okoliczno$ci
niezbednej do wydania tej decyzji, przy czym w razie ustalenia prawa do Swiadczenia lub jego wysoko$ci orzeczeniem
organu odwolawczego, za dzien wyjasnienia ostatniej okolicznoéci uwaza sie réwniez dzien wplywu prawomocnego
orzeczenia organu odwolawczego (ust. 1a). W niniejszej sprawie, jak wynika z poczynionych ustalen faktycznych,
niezbednym dla wyjasnienia okolicznoSci spornych w sprawie bylo przeprowadzenie dowodu z opinii bieglych
sadowych i dopiero tak zgromadzony material dowodowy pozwolil na wydanie rozstrzygniecia. Powoduje to, iz nie
mozna uznad, iz organ rentowy ponosi odpowiedzialno$¢, za niewyjas$nienie ostatniej okoliczno$ci spornej w sprawie.

Majac powyzsze na uwadze, Sad Okregowy na podstawie art. 477'% § 2 k.p.c. zmienil zaskarzona decyzje orzekajac
jak w pkt I wyroku.

Zgodnie z art. 477" § 1 k.p.c. zmiana przez organ rentowy zaskarzonej decyzji lub wojewédzki zespét do spraw
orzekania o niepelnosprawnoSci zaskarzonego orzeczenia przed rozstrzygnieciem sprawy przez sad - przez wydanie
decyzji lub orzeczenia uwzgledniajacego w caloéci lub w czeéci zadanie strony - powoduje umorzenie postepowania w



calosci lub w czesci. W niniejszej sprawie ZUS Oddzial w R. decyzja z dnia 8 sierpnia 2017r. przyznal wnioskodawcy
rente z tytulu calkowitej niezdolnoSci do pracy od 1 kwietnia 2017 r. do 27 marca 2021 r. Stad tez roszczenie
wnioskodawcy o przyznanie mu renty z tytulu calkowitej niezdolnos$ci do pracy dotyczace okresu przypadajacego po
dniu 31 marca 2017 r. zostalo zaspokojone. Zasadnym zatem bylo umorzy¢ postepowanie w tym zakresie, o czym Sad
orzekl w pkt I wyroku.

Orzeczenie o kosztach w punkcie III sentencji wyroku, znajduje postawe w art. 98 § 11 3 k.p.c. zgodnie, z ktérymi
strona przegrywajaca sprawe zobowigzana jest zwrocié¢ przeciwnikowi na jego zadanie koszty niezbedne do celowego
dochodzenia praw i celowej obrony (koszty procesu). W przedmiotowej sprawie kosztami poniesionymi przez J. T.
byly koszty wynagrodzenia reprezentujacego go w sprawie profesjonalnego pelnomocnika, ktore zgodnie z § 9 ust 2
rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 22 pazdziernika 2015 r. w sprawie oplat za czynnosci adwokackie
(Dz.U. z 2015 1. poz. 1800), wynosza 360 zt.



