Sygn. akt IVU 1839/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 19 wrzeénia 2019 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 19 wrzeénia 2019 r. w Rzeszowie
sprawy z wniosku S. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R.
o rente z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy

na skutek odwolania S. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R.

z dnia 19/10/2018 r. znak (...)

zmienia zaskarzonq decyzje Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. z dnia 19/10/2018 r ,
znak: (...) w ten sposob, ze przyznaje S. S. prawo do renty z tytulu catkowitej niezdolnosci do
pracy poczynajqce od dnia 1 sierpnia 2018r na trwale oraz ustala brak odpowiedzialnosci organu
rentowego za nieustalenie ostatniej okolicznosci niezbednej do wydania decyzji.

Sygn. akt IV U 1839/18

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 19.X.2018r. znak (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w R. przyznal prawo do renty z tytulu
czeSciowej niezdolnoéci do pracy S. S. . W treéci uzasadnienia organ rentowy wskazal, ze Komisja Lekarska ZUS w
dniu 16.X.2018r. stwierdzila ,ze wnioskodawca jest cze$ciowo niezdolny do pracy.

Odwolanie wniost S. S. twierdzac, ze jest nadal calkowicie niezdolny do pracy .

W odpowiedzi na odwolanie Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. wnibésl o oddalenie odwolania,
podtrzymujac argumentacje zawarta w uzasadnieniu zaskarzonej decyzji.

Sad Okregowy ustalil nastepujqcy stan faktyczny.
S. S. urodzil sie (...)Pobieral rente z tytulu catkowitej niezdolnosci do pracy od 1.1.1992r do 31.VI1.2018r.

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 20.IX.2018r. wnioskodawca zostal uznany za cze$ciowo niezdolnego do
pracy.

(dowod: Orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS w aktach organu rentowego)



Od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS wnioskodawca zlozyl sprzeciw .
(dowdd: dokumenty w aktach organu rentowego)

W dniu 16.X.2018r. Komisja Lekarska ZUS rozpatrujaca sprzeciw wnioskodawcy stwierdzila, ze jest on cze$ciowo
niezdolny do pracy.

W celu ustalenia stanu zdrowia wnioskodawcy, w szczegolnos$ci czy jest on nadal catkowicie niezdolny do pracy Sad
dopuscil i przeprowadzil dowdd z opinii bieglych sadowych specjalistow z zakresu neurologii —specjalisty medycyny
pracy , chirurgii ortopedycznej i kardiologa .

Biegly kardiolog nie stwierdzil u wnioskodawcy niezdolnoéci do pracy / k. 13-14/.

Biegly neurolog na podstawie przeprowadzonego badania oraz w oparciu o dokumentacje zawarta w aktach sprawy
rozpoznal u wnioskodawcy porazenie nerwu twarzowego prawego typu obwodowego / w 2011r/.

Biegly stwierdzil, ze wnioskodawca nie jest nadal niezdolny do pracy .
(dowod: opinia biegtego k.33)

Biegly specjalista medycyny pracy analizujac stan zdrowia wnioskodawcy stwierdzit ,ze od czasu badania przez
Orzecznika ZUS w dniu 24.VIII.2015r doszlo u wnioskodawcy do pogorszenia stanu zdrowia pod wzgledem
ortopedycznym .Schorzenie nie rokuje poprawy .Niezdolno$¢ catkowita nadal na trwale / k. 33 /.

Biegly chirurg ortopeda w swojej opinii w oparciu o przeprowadzone badania i dokumentacje medyczna rozpoznatl
u wnioskodawcy :

-przewlekle rozlegle zapalenie kosci udowej lewej i stawu kolanowego lewego krwiopochodne,
-chorobe zwyrodnieniowa kolana i biodra lewego zaawansowang .

Biegly stwierdzit ,iz wnioskodawca w chwili obecnej prezentuje dolegliwo$ci uniemozliwiajace mu wykonywanie
pracy zgodnie z kwalifikacjami na otwartym rynku pracy z przyczyn schorzen ortopedycznych .Zasadnicze schorzenie
wnioskodawcy to ropna infekcja kosci udowej lewej na podlozu krwiopochodnym .Wnioskodawca prezentuje znaczne
zaniki mie$ni uda i goleni lewej , utrwalony i nieoperacyjny deficyt funkeji kolana i biodra lewego z powodu wtbrnej
choroby zwyrodnieniowej stawdéw / niemozliwy do leczenia operacyjnego z powodu utrwalonej infekcji koéci udowe;j
lewej /.

Powyzszy stan zdrowia jest stanem utrwalonym od wielu lat z niekorzystnym rokowaniem co do jego redukcji i z
progresja dolegliwo$ci z powodu rozwoju zmian zwyrodnieniowych stawdw sasiadujacych z infekcja.

Wnioskodawca wymaga codziennej zmiany opatrunkéw , okresowej antybiotykoterapii i leczenia specjalistycznego
oraz izolowania od potencjalnych zrédel dodatkowego zakazania —trwale.

Biegly stwierdzil ,ze wnioskodawca jest nadal catkowicie niezdolny do pracy .
(dowdd: opinia bieglego k.20-22)

Zarzutow do opinii bieglych nie wniesiono.

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o powolane wyzej dowody .
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
(tekst jednolity Dz. U. z 2018 r., poz. 1270 ze zm.), prawo do Swiadczen uzaleznionych od niezdolno$ci do pracy
oraz wysoko$¢ tych Swiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego przeprowadzonego na wniosek
lub z urzedu ustalono zmiane stopnia niezdolnosci, brak tej niezdolnosci lub jej ponowne powstanie. Renta z tytulu
niezdolnoéci do pracy chroni przed ryzykiem niezdolno$ci do pracy. Specyfika powyzszego ryzyka przejawia sie w
niestalo$ci tego stanu faktycznego i prawnego. W zwiazku z tym prawo do Swiadczen uzaleznionych od niezdolnoéci
do pracy moze ulec zmianom — zmianie kwalifikacji niezdolnos$ci do pracy, jej ustaniu lub ponownemu powstaniu.
O zmianach w prawie i wysokosci §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 Komisji Lekarskiej ZUS, Sad dokonuje weryfikacji jej
stanowiska zakwestionowanego przez wnioskodawce.

Zgodnie z art. 12 ust. 1 - 3 ustawy o emeryturach i rentach z FUS, niezdolng do pracy jest osoba, ktéra catkowicie
lub czeéciowo utracita zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje
odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu. Za osobe calkowicie niezdolng do pracy uwaza sie osobe,
ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, zas cze$ciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktora w
znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji. Przy ocenie stopnia
i trwalo$ci niezdolnoSci do pracy oraz rokowania, co do odzyskania zdolnosci do pracy uwzglednia sie z jednej
strony stopien naruszenia sprawnos$ci organizmu oraz mozliwosci przywrécenia niezbednej sprawnosci w drodze
leczenia i rehabilitacji, z drugiej za§ mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz
celowo$¢ 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
kryteridbw medycznych, w szczegolno$ci do stopnia naruszenia sprawnos$ci organizmu, wymaga zasiegniecia przez Sad
opinii bieglych dysponujacych wiadomos$ciami specjalnymi z zakresu medycyny. Ocena bieglych warunkuje dopiero
dalsza analize prawng calkowitej niezdolnos$ci do pracy oraz czasookresu jej powstania.

Z zebranego w sprawie, wiarygodnego materialu dowodowego wynika, ze wnioskodawca spelnia warunki okreslone
w treéci przepisu art. 12 ust. 11 3 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych. Jak ustalono
w oparciu o sporzadzone na potrzeby niniejszego postepowania sadowego opinie bieglych z zakresu neurologii i
medycyny pracy , chirurgii ortopedycznej ,ktérym Sad dal wiare — wnioskodawca jest nadal calkowicie niezdolny do
pracy z przyczyn ortopedycznych. Biegli, ktorzy sa specjalistami z wieloletnim do$wiadczeniem sporzadzili opinie na
podstawie zgromadzonej dokumentacji lekarskiej i po przebadaniu wnioskodawcy.

W tym miejscu nalezy jeszcze wskazaé, iz biegly neurolog nie stwierdzil niezdolnoéci do pracy z przyczyn
neurologicznych. Wnioskodawca jest nadal niezdolny do pracy z powodu pogarszajacego sie schorzenia
ortopedycznego nie rokujgcego poprawy na trwale , co stwierdzil ortopeda i specjalista medycyny pracy .

Wobec powyzszego Sad zmienil zaskarzona decyzje zgodnie z art. 4774 § 2 kpe.

Stosownie do art. 118 ust.1i1 a ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych / cyt. wyzej / Sad
nie orzekl o odpowiedzialno$ci organu rentowego ,bowiem stan zdrowia ostatecznie zostal zaopiniowany w trakcie
postepowania sagdowego w oparciu o aktualne badanie wnioskodawcy i analize dokumentacji medyczne;j .



