Sygn. akt IV U 119/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 3 grudnia 2014r.

Sad Okregowy w Siedlcach IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSO Katarzyna Antoniak
Protokolant sekr. sadowy Agnieszka Zochowska

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 3 grudnia 2014r. w S.
odwolania W. W.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

z dnia 11 stycznia 2013 r. Nr (...)- (...)

w sprawie W. W.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.
o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy

oddala odwolanie.

Sygn. akt: IV U 119/13 UZASADNIENIE

Decyzja z 11 stycznia 2013r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w S., dzialajac na podstawie art.57 ustawy z 17
grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych odmoéwil W. W. prawa do renty z tytutu
niezdolnoéci do pracy od 1 stycznia 2013r. wskazujgc, ze u wymienionej nie stwierdzono niezdolno$ci do pracy.

Odwolanie od w/w decyzji zlozyta W. W. wnoszac o jej zmiane i ustalenie jej prawa do renty z tytulu niezdolnos$ci
do pracy. W uzasadnieniu stanowiska wskazala m.in., Ze leczy sie na luszczyce zwykla i stawowg, ma zaplanowang
operacje kregostupa szyjnego oraz krzyzowego, ma w glowie torbiel, ktora grozi padaczka. Wskazala, ze nie jest w
stanie podjac¢ zadnej pracy (odwotlanie k.2).

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, wskazujac ze zaskarzona decyzja wydana
zostala na podstawie orzeczenia Komisji Lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z 8 stycznia 2013r., ktéra
nie stwierdzila u ubezpieczonej niezdolnos$ci do pracy, a odwolanie nie wnosi do sprawy zadnych nowych dowodéw
faktycznych lub prawnych, ktore uzasadnialyby zmiane tej decyzji (odpowiedz organu rentowego na odwolanie k.3).

Sad ustalil, co nastepuje:

Ubezpieczona W. W. do 31 grudnia 2012r. uprawniona byla do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoSci do pracy (decyzja
z 13 stycznia 2011r. o ustaleniu prawa do renty k.83 akt rentowych). W dniu 16 listopada 2012r. ubezpieczona



wystapila do Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. z wnioskiem o ponowne ustalenie prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy (wniosek k.101 akt rentowych). Rozpoznajac wniosek organ rentowy skierowal ubezpieczong
na badanie przez Lekarza Orzecznika ZUS, ktéry w orzeczeniu z 8 grudnia 2012r. ustalil, ze ubezpieczona nie jest
niezdolna do pracy (orzeczenie Lekarza Orzecznika z 8 grudnia 2012r. k.103 akt rentowych).

Na skutek sprzeciwu ubezpieczonej od powyzszego orzeczenia Lekarza Orzecznika ubezpieczona skierowana zostala
na badanie przez Komisje Lekarska ZUS, ktéra w orzeczeniu z 8 stycznia 2013r. ustalila, ze ubezpieczona nie
jest niezdolna do pracy (sprzeciw ubezpieczonej od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS k.105 i orzeczenie Komisji
Lekarskiej ZUS z 8 stycznia 2013r. k.108 akt rentowych). Na podstawie powyzszego orzeczenia, zaskarzong decyzja
z 11 stycznia 2013r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. odmowit ubezpieczonej prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy od 1 stycznia 2013r. (decyzja z 11 stycznia 2013r. k.109 akt rentowych).

Z opinii bieglych reumatologa, kardiologa i endokrynologa oraz neurologa wynika, ze ubezpieczona cierpi na
nastepujace schorzenia: torbiel pajeczynowki lewej okolicy skroniowej mozgu, bdle i zawroty glowy w wywiadzie,
artroze kregoshupa C i L-S, zesp6l bolowy kregostupa C i L-S bez objawéw korzeniowych, obserwacja w kierunku
luszczycowego zapalenia stawow (brak cech aktywnego zapalenia), zaburzenia rytmu serca, wole guzkowe obojetne.
Stan zaawansowania tych schorzen nie powoduje u ubezpieczonej niezdolno$ci do pracy. Zdiagnozowana zmiana w
postaci torbieli pajeczynéwki lewej okolicy skroniowej mozgu nie powoduje zaburzen funkeji (...). Nie stwierdzono
aktywnych objawéw korzeniowych. W okresach wystepowania aktywnych objawow zespotlu korzeniowego kregoshupa
moze wymagac leczenia farmakologicznego i rehabilitacyjnego. Kliniczny stan neurologiczny nie narusza sprawnoéci
organizmu w stopniu powodujacym uznanie niezdolno$ci do pracy. Zaburzenia rytmu serca wymagaja dalszego
leczenia. Guzek tarczycy wymaga obserwacji endokrynologicznej (opinia zespolu bieglych — specjalistow z zakresu
reumatologii, kardiologii i endokrynologii, neurologii k. 8-11).

Z opinii bieglej dermatolog wynika, ze ubezpieczona cierpi na luszczyce pospolita. Rozpoznane zmiany skorne
wymagaja leczenia ambulatoryjnego, ale nie powoduja niezdolno$ci do pracy (opinia bieglej dermatolog k. 19-20).

W. W. kwestionowala wywolane opinie. Zlozyta dodatkowa dokumentacje medyczna, wnosila o dopuszczenie dowodu
z opinii bieglego specjalisty medycyny pracy. Wskazala, ze ma wyksztalcenie podstawowe, pracowata jako sprzataczka.

Pelnomocnik ZUS nie kwestionowal wywolanych opinii.

Sad dopuscil dowdd z uzupehiajacej opinii bieglych z zakresu endokrynologii i neurologii, a nastepnie dowod z opinii
bieglego z zakresu medycyny pracy.

W opinii uzupehiajacej biegli podtrzymali swoja opinie gléwng. Wskazali, ze po wydaniu opinii gléwnej opiniowana
przeszla leczenie operacyjne dyskopatii C5/C6, C6/C7 w maju 2013r. Po leczeniu operacyjnym byla wypisana do
domu w stanie ogdlnym i neurologicznym dobrym. Rekonwalescencja poszpitalna po leczeniu operacyjnym dyskopatii
oraz leczenie operacyjne wola guzkowe i nastepcze leczenie poszpitalne moga odbywac sie w ramach (...) czasowej
niezdolno$ci do pracy (opinia uzupeliajaca bieglych k. 34).

Z opinii bieglej z zakresu medycyny pracy wynika, ze ubezpieczona cierpi na nastepujace schorzenia: torbiel
pajeczynowki lewej okolicy skroniowej mobzgu, zesp6l bolowy kregostupa C i L-S bez objawoéw korzeniowych,
artroze kregostupa C i L-S, bole i zawroty glowy w wywiadzie, obserwacja w kierunku luszczycowatego zapalenia
stawow, tuszczyce, zaburzenia rytmu serca, stan po resekcji operacyjnej — subtotalnej lewego plata tarczycy, stan
po operacji (...) 8 maja 2013r. Biegla uznata brak niezdolnoSci do pracy od pazdziernika 2013r., natomiast ustalila
istnienie cze$ciowej niezdolnosSci do pracy w okresie od stycznia 2013r. do wrzes$nia 2013r. W uzasadnieniu opinii
biegla wskazala, ze obecnie stwierdzone schorzenia oraz stopien i nasilenie nie stanowia podstawy do stwierdzenia
czeSciowej niezdolnosci do pracy, badanie nie stwierdza aktualnie objawéw korzeniowych, zaburzen rytméw serca,
wnioskodawczyni wymaga systematycznej kontroli i leczenia. W czasie zaostrzen stanu chorobowego leczenie w



ramach L4. Biegla zaproponowala wywolanie opinii bieglego neurochirurga, ktéry oceni stan zdrowia ubezpieczonej
po zabiegu (opinia bieglej k. 41-44).

Organ rentowy kwestionowal opinie bieglego z zakresu medycyny pracy i wnosil o dopuszczenie opinii bieglego z
zakresu bieglego neurochirurga.

Przewodniczacy Komisji Lekarskich ZUS wskazal, ze ubezpieczona po leczeniu operacyjnym w maju 2013r.
przebywala na (...) od 7 maja 2013r. do 16 sierpnia 2013r. mogla dalej korzystac¢ z czasowej niezdolnoéci do pracy.
Orzekanie czeSciowej niezdolnoéci do pracy jest nieuprawnione. Opinia neurologa powinna by¢ opinia wiodaca, gdyz
schorzenie dotyczy ukladu nerwowego (pismo organu rentowego k.49-51).

Ubezpieczona zlozyta do akt sprawy kolejne dokumenty medyczne.
Sad dopuscil dowod z opinii bieglego neurochirurga.

Biegla neurochirurg rozpoznala u badanej chorobe zwyrodnieniowg kregoslupa w odcinku szyjnym i ledZzwiowo-
krzyzowym, stan po leczeniu operacyjnym przepuklin dyskéw C5-C6, C6-C7 i stabilizacji przedniej w maju 2013r.,
hipoplazje lewego plata skroniowego i torbiel pajeczynéwki w lewej okolicy skroniowej bez ubytkéw w stanie
neurologicznym, stan po urazie glowy w kwietniu 2014r. W ocenie bieglej opiniowana od 1 stycznia 2013r. byla zdolna
do pracy. W uzasadnieniu biegla wskazala, ze fakt kwalifikacji do planowego leczenia operacyjnego z powodu choroby
zwyrodnieniowej kregostupa szyjnego z dlugim terminem oczekiwania, przy braku czynnego zespotu korzeniowego
oraz ubytkowych objawow neurologicznych nie oznacza niezdolno$ci do pracy. Leczenie operacyjne i leczenie
rehabilitacyjne moga odbywac sie w ramach zasitku chorobowego, jesli zajdzie potrzeba §wiadczenia rehabilitacyjnego
(opinia bieglej neurochirurg k. 58-65).

Ubezpieczona ma (...)i wyksztalcenie podstawowe. Przed ustaleniem prawa do renty pracowala jako wozna,
sprzataczka, kucharka, intendentka (wniosek o rente, §wiadectwo pracy z 19 czerwca 1997r., za§wiadczenie k.1-3, 17,
19 akt rentowych).

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie W. W. podlegalo oddaleniu.

Zgodnie z art.57 ust. 11 2 ustawy z 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeni Spolecznych
(Dz.U. z 20009r., Nr 153, poz.1227 ze zm.) renta z tytulu niezdolno$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktoéry
spelil lacznie nastepujace warunki: jest niezdolny do pracy, ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy, a
niezdolno$¢ do pracy powstala w czasie zatrudnienia, albo nie p6Zniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania zatrudnienia,
przy czym ostatniego wymogu nie stosuje do ubezpieczonego, ktéry udowodnil okres skladkowy i nieskladkowy
wynoszacy co najmniej 20 lat dla kobiety lub 25 lat dla mezczyzny oraz jest calkowicie niezdolny do pracy. W
mys$l art.12 ust.1, 2 i 3 ustawy niezdolna do pracy jest osoba, ktéra calkowicie lub czeéciowo utracila zdolnoéc
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolno$¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, a czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolno$¢é do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Rozstrzygniecie o zasadnoSci odwolania ubezpieczonej od decyzji organu rentowego odmawiajacej jej prawa do
renty z tytulu niezdolnoSci do pracy wymagato ustalenia czy u ubezpieczonej istnieje w dalszym ciggu cze$ciowa lub
catkowita niezdolno$¢ do pracy. W tym celu Sad zasiegnatl opinii specjalistow z zakresu medycyny. Sporzadzone na te
okoliczno$é opinie zespotu bieglych z neurologii, kardiologii, endokrynologii i reumatologii oraz opinia dermatologa,
nastepnie opinia bieglego neurochirurga daly podstawy do ustalenia, ze ubezpieczona nie jest osoba niezdolng do
pracy. Analizujac w/w opinie bieglych Sad doszed! do przekonania, ze stanowia one miarodajny i wiarygodny dowod
w sprawie, gdyz wydane zostaly przez lekarzy - specjalistow z zakresu schorzenn wystepujacych u ubezpieczonej, a



ponadto poprzedzone byly analiza dokumentacji medycznej ubezpieczonej i badaniem ubezpieczonej przez kazdego
z powolanych specjalistow. Opinie sa spdjne i nalezycie uzasadnione. Biegli rozpoznali u ubezpieczonej schorzenia
natury kardiologicznej, neurologicznej, endokrynologicznej, reumatologicznej oraz dermatologicznej wskazujac, ze
stan zaawansowania tych schorzen, poddanych leczeniu, nie sprowadza u ubezpieczonej niezdolnoéci do pracy.
Kliniczny stan neurologiczny nie narusza sprawnos$ci organizmu w stopniu powodujacym uznanie niezdolnosci do
pracy. Schorzenia kardiologiczne wymagaja dalszego leczenia, ale nie naruszaja sprawnoéci organizmu w stopniu
powodujacym niezdolno$é do pracy. Guzek tarczycy wymaga obserwacji endokrynologicznej, ale nie ma zadnego
wplywu na sprawno$¢ organizmu. Kliniczny stan ubezpieczonej w zakresie specjalno$ci reumatologicznej nie narusza
sprawno$ci organizmu w stopniu powodujgcym uznanie niezdolno$ci do pracy. Zmiany dermatologiczne wymagaja
leczenia ambulatoryjnego, ale nie powoduja niezdolnosci do pracy. Z kolei biegla z zakresu medycyny pracy wskazala,
ze u opiniowanej brak niezdolnosci do pracy od pazdziernika 2013r., natomiast ustalila czeSciowa niezdolno$é do
pracy w okresie styczen 2013r. — wrzesien 2013r. Ocene tg biegla uzasadnita wynikiem badania (...) z 7 stycznia 2011r,
ktore potwierdzilo potrzebe leczenia operacyjnego. W uzasadnieniu swej opinii biegla zaproponowala wywolanie
opinii bieglego neurochirurga, ktory to biegly mial ocenié stan zdrowia po zabiegu. Biegla neurochirurg w swojej
opinii wskazala jednak, ze opiniowana od stycznia 2013r. byla zdolna do pracy. Leczenie operacyjne przeprowadzone
w maju 2013r. i nastepnie leczenie rehabilitacyjne moga sie odbywaé w ramach zasitku chorobowego, jesli zajdzie
potrzeba Swiadczenia rehabilitacyjnego. Opinia bieglej z zakresu medycyny pracy odnoénie niezdolnosci do pracy
ubezpieczonej od stycznia do wrzeénia 2013r. jest odosobniona. Sama biegla zaproponowala wywolanie opinii bieglego
neurochirurga, ktory ostatecznie rozstrzygnal o braku u ubezpieczonej niezdolnoéci do pracy. W tej sytuacji opinie
bieglego z zakresu medycyny pracy Sad pominal.

Majac na uwadze powyzsze okoliczno$ci Sad uznal odwolanie ubezpieczonej za nieuzasadnione i na podstawie
art.477.1481 kpc odwolanie to oddalil.



