Sygn. akt IV U 566/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 27 lutego 2018 r.

Sad Okregowy w Rzeszowie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSO Jolanta Krzywonos
Protokolant: st. sekr. sagdowy Stanistawa Bosek

po rozpoznaniu w dniu 27 lutego 2018 r.

sprawy Z. F.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w R.
o rente

na skutek odwolania Z. F.

od decyzji Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w R.

z dnia 31 marca 2017 r. znak: (...)

zmienia zaskarzong decyzje z dnia 31 marca 2017 r. znak: (...) w ten sposob, ze przyznaje Z. F. rente
z tytulu czesciowej niezdolnosci do pracy od 1 lutego 2017 r. do 31 grudnia 2019 r. i ustala brak
odpowiedzialnosci organu rentowego za nieustalenie ostatniej okolicznosci niezbednej do wydania
decyzji

Sygn. akt IV U.566/17

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 31.II1.2017 1., znak: (...)Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R., na podstawie przepisow ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (j.t. Dz. U. z 2016r., poz.
887 ze zm.) po rozpoznaniu wniosku z dnia 27.1. 2017r. odmoéwil Z. F. dalszego prawa do renty z tytulu czeSciowej
niezdolnos$ci do pracy. W uzasadnieniu decyzji organ rentowy wskazal, ze wnioskodawczyni odméwiono prawa do
renty, gdyz orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 31.111.2017 r. ustalono, Ze nie jest ona niezdolna do pracy.

Odwolanie od powyzszej decyzji ztozyta wnioskodawczyni Z. F. wnoszac o przyznanie prawa do renty .

W odpowiedzi Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. wniost o oddalenie odwolania uzasadniajac jak w
decyzji .

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny.



Z. F. urodzila sie (...) Do 31.1. 2017 r. posiadala prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy. W dniu
30.111. 2017 r. Komisja Lekarska ZUS nie ustalila, aby odwolujgca byla niezdolna do pracy (akta ZUS ).

W celu ustalenia stanu zdrowia Z. F. w szczego6lnosci czy jest ona nadal cze$ciowo niezdolna do pracy, oraz czy ma
charakter trwaly czy okresowy, Sad dopuscil i przeprowadzil dowod z opinii bieglych sadowych neurologa —specjalisty
medycyny pracy , chirurga ortopedy , psychiatry i kardiologa .

Biegli sadowi z zakresu neurologii i medycyny pracy i chirurg ortopeda w opiniach wydanych na podstawie akt
sprawy, akt organu rentowego i zgromadzonej dokumentacji lekarskiej, a takze po przeprowadzeniu badania sgdowo-
lekarskiego odwohujacej sie, rozpoznali u wnioskodawezyni :

1/ stan po zlamaniu tréjkostkowym podudzia lewego ze zwichnieciem w stawie skokowym leczonym otwartg repozycja
oraz stabilizacje ztamania plyta Styker / 29.VII.20161/,

2/ nadciénienie tetnicze ,
3/stabilng chorobe wienicows ,
4/ zmiany zwyrodnieniowe kregostupa .

Zmiany zwyrodnieniowe kregostupa z zespolem boélowym w okresie pelnej remisji manifestacji klinicznej i
zaopiniowali ,ze z przyczyn ortopedycznych wnioskodawczyni jest nadal czeSciowo niezdolna do pracy do 31.
XII.2019r / k. 9, 25-28 /.

Biegly kardiolog nie stwierdzil niezdolnosci do pracy .
Biegly psychiatra zaopiniowatl ,ze odwolujaca sie nie jest czeSciowo niezdolna do pracy .

Sad Okregowy dokonal powyzszych ustalen faktycznych na podstawie wskazanych dowodow. Sad dal wiare dowodom
z dokumentéw, albowiem zostaly one sporzadzone przez powolane do tego osoby w zakresie przyznanych im
kompetencji i w przepisanej formie, a ich autentyczno$¢ i tres$¢ nie budzily watpliwosci Sadu.

Sad Okregowy dal wiare opiniom bieglych sadowych , albowiem sa one fachowe, a ich tresé¢ oraz sposéb formulowania
wnioskow nie budzi watpliwoéci. Wspomniane opinie zawieraja wszystkie konieczne elementy opiniowania, w tym
odnosi sie do dokumentacji lekarskiej. 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 koncowy dotyczacy niezdolnosci do pracy).
Merytoryczna analiza rowniez pozwala na przyznanie opiniom bieglych waloru wiarygodnosci.

Zadna ze stron nie wniosla zarzutéw do opinii bieglych.
Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje.
Odwolanie jest uzasadnione.

Zgodnie z art. 107 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenh Spolecznych
(tekst jednolity Dz. U. z 2009 r., nr 153, poz. 1227 ze zm.) prawo do $wiadczen uzaleznionych od niezdolnosci do pracy
oraz wysoko$¢ 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$ci do pracy, jej ustaniu lub ponownemu powstaniu. O
zmianach w prawie i wysoko$ci §wiadczen rentowych przesadza wynik badania lekarskiego przeprowadzonego przez



lekarza orzecznika ZUS i komisji lekarskiej ZUS. W toku postepowania sadowego w przedmiocie odwolania od decyzji
organu rentowego, ktéra zalezna jest od orzeczenia lekarza orzecznika ZUS, Sad dokonuje weryfikacji stanowiska
lekarza, jak i komisji lekarskiej zakwestionowanych przez wnioskodawczynie.

Zgodnie z art. 12 ust. 11 3 ustawy o emeryturach i rentach z FUS, niezdolng do pracy jest osoba, ktéra calkowicie
lub czeSciowo utracila zdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje
odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu przy czym czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w
znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji. Przy ocenie stopnia
i trwaloéci niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do pracy uwzglednia sie z jednej
strony stopien naruszenia sprawnoéci organizmu oraz mozliwo$ci przywrocenia niezbednej sprawnos$ci 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.

W niniejszej sprawie, stanowisko wyrazone w decyzji organu rentowego, odmawiajace dalszej wyplaty renty z tytulu
czeSciowej niezdolnos$ci do pracy od 1.I1.2017r bylo nieuzasadnione. Sad Okregowy dokonujac weryfikacji decyzji
organu rentowego oparl sie w tej mierze na opiniach bieglych. Biegli chirurg ortopeda i neurolog specjalista medycyny
pracy jednoznacznie wskazali na jakie schorzenia cierpi wnioskodawczyni oraz orzekli, ze powoduja one naruszenia
sprawnoéci organizmu w stopniu, ktory uzasadnia niezdolno$¢ do pracy w stopniu cze$ciowym nadal do 31.XII.2019r.
Wzieto pod uwage wywiad zawodowy, uzyskany od wnioskodawczyni oraz fakt ,ze jej stan zdrowia nie ulegl poprawie .
W ocenie Sadu zgromadzony w przedmiotowe]j sprawie material dowodowy ponad wszelka watpliwo$é pozwala
stwierdzi¢, ze wnioskodawczyni spelnia przeslanki do uzyskania prawa do renty z tytulu czeSciowej niezdolnoéci do
pracy na dalszy okres tj. do 31.XII.2019r.

Majac powyzsze na uwadze, Sad na podstawie art. 477'4 § 2 k.p.c. orzek! jak w sentencji wyroku .

Stosownie do przepisu art.118 ust.1 i 1a ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych Sad
stwierdzil brak odpowiedzialno$ci organu rentowego za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania
decyzji , gdyz dopiero w postepowaniu sadowym opinia bieglych chirurga ortopedy i neurologa specjalisty medycyny
pracy przesadzily o tym , czy wnioskodawczyni jest nadal niezdolna do pracy .



