Sygn. akt IV U 547/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 19 marca 2014r.

Sad Okregowy w Siedlcach IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSO Jacek Witkowski
Protokolant st. sekr. sadowy Dorota Malewicka

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 19 marca 2014r. w S.
odwolania Z. L.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w S.

z dnia 15 kwietnia 2013 r. Nr (...)

w sprawie Z. L.

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

oddala odwolanie

Sygn. akt IV U 547/13

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 15.04.2013 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. odmoéwil przyznania prawa do renty z
tytulu niezdolno$ci do pracy wnioskodawcy Z. L., albowiem komisja lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 26.02.2013 .

nie stwierdzila u niego niezdolnosci do pracy.

Od decyzji tej odwolanie zlozyl ubezpieczony Z. L., ktéry wnosil o jej zmiane i ustalenie prawa do renty od dnia
01.03.2013 r. Skarzacy twierdzil, ze decyzja ta jest dla niego krzywdzaca i jednocze$nie wnosil o przeprowadzenie

dowodu z opinii bieglych lekarzy: kardiologa, neurologa i ortopedy.

W odpowiedzi na odwotanie pozwany organ rentowy wnosit o jego oddalenie, powolujgc sie na orzeczenie komisji
lekarskiej, ktora nie stwierdzila niezdolnoSci do pracy Z. L.. W zwigzku z tym nie zostal spelniony jeden z warunkow
nabycia prawa do renty, okre$lony w art. 57 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2009 r. Nr 153 poz. 1227), a mianowicie stwierdzenie niezdolnoéci do pracy.

Sad Okregowy ustalil i zwazyl, co nastepuje:



Ubezpieczony Z. L. ur. (...) byl uprawniony do renty z tytulu caltkowitej niezdolnoéci do pracy okresowo od 08.02.2012
r. do 28.02.2013 r. (k. 18 a. r.). W styczniu 2013 r. Z. L. zlozyt wniosek do pozwanego Oddzialu ZUS o przyznanie
prawa do tego Swiadczenia na dalszy okres. W toku postepowania orzeczniczego komisja lekarska ZUS stwierdzila
u wnioskodawcy nastepujace schorzenia: przewlekla, stabilng chorobe wieficowa — CCS I po przebytym leczeniu
hybrydowym — CABG 02.2012 r. i PCI z wszczepieniem 2 stentéw DES — 04.2012 r., niedowlad wiotki prawej
konczyny gbrnej po przebytej w dziecinstwie chorobie Heinego-Medina, zmiany zwyrodnieniowe i dyskopatyczne
kregostupa szyjnego z okresowym nasileniem dolegliwo$ci bolowych, zespol bolowy barku lewego w przebiegu zmian
zwyrodnieniowych (k. 19 a. 1.) Orzeczeniem z dnia 26.02.2013 r. komisja lekarska ZUS orzekla, iz schorzenia nie
powoduja obecnie naruszenia sprawnos$ci organizmu w stopniu uzasadniajgcym orzeczenie niezdolnoSci do pracy.
Pozwany ZUS kierujac sie tre$cig powolanego orzeczenia, decyzja z dnia 15.04.2013 r. odmoéwil Z. L. przyznania prawa
do renty na dalszy okres (k. 34 a. r.).

W toku postepowania odwolawczego Sad dopuscil dowdd z opinii bieglych lekarzy: kardiologa, neurologa i ortopedy.

Biegli lekarze neurolog i ortopeda po przebadaniu wnioskodawcy oraz po zaznajomieniu sie z dokumentacja
medyczna zjego dotychczasowego leczenia stwierdzili nastepujace choroby: niedowlad wiotki prawej konczyny gornej
po chorobie Heinego-Medina w dziecinistwie, zmiany zwyrodnieniowo-dyskopatyczne kregostupa i zesp6t bolowy
lewego barku w wywiadzie (k. 12 a. s.). W ocenie tych bieglych stwierdzone u Z. L. schorzenia nie powoduja u
niego niezdolno$ci do pracy. W uzasadnieniu opinii biegli stwierdzili m. in., iz w badaniu neurologicznym nie
ujawnili objawéw ogniskowych ani objaw6w niewydolno$ci krazenia moézgowego. W badaniu cze$ci obwodowej
kregostupa nie stwierdzili aktywnych objawow zespolu korzeniowego kregostupa. Jedynie w okresach zaostrzen
objawéw korzeniowych opiniowany bedzie wymagac leczenia farmakologicznego. Stan morfotyczno-czynnoSciowy
narzadow ruchu wskazuje na istnienie schorzenia (gleboki niedowlad prawej konczyny gbrnej), ktore narusza
funkcjonowanie organizmu w stopniu powodujacym ograniczenie zdolnosci do pracy, jednakze biorac pod
uwage poziom wyksztalcenia i wykonywane dotychczas zatrudnienie, ubezpieczony jest zdolny do wykonywania
dotychczasowej pracy w pelnym wymiarze.

Opiniujacy oddzielnie lekarz kardiolog zdiagnozowal u wnioskodawcy: przewlekla, stabilna chorobe wienicowa CCS
I u pacjenta po CABG i po PCI PTW w kwietniu 2012 r., nadci$nienie tetnicze umiarkowane (k. 21 a. s.) Zdaniem
tego bieglego schorzenia te nie powoduja obecnie niezdolnosSci do pracy. Przeprowadzone zabiegi koronarografii i
pomostowanie aortalno-wiencowe, a takze implantacja stentow spowodowaly stabilnoé¢ kliniczng i nie ograniczaja
zdolnosSci do wykonywania pracy zarobkowej. Biegly ten, podobnie jak poprzednio opiniujacy, zgodzil sie z oceng
komis;ji lekarskiej ZUS.

Ubezpieczony w piSmie procesowym polemizowal z opiniami bieglych, zarzucajac m. in., Ze nie dokonali oni analizy
pracy, jaka musi on wykonywac codziennie na stanowisku odpowiadajacym jego kwalifikacjom (k. 32-34 a. s.). W
piSmie tym ubezpieczony zlozyt wniosek dowodowy o powolanie bieglego z zakresu medycyny pracy.

Sad Okregowy oddalil ten wniosek dowodowy. Zdaniem Sadu wywolanie dowodu z opinii biegtego lekarza medycyny
pracy bylo zbedne. Opinie bieglych specjalistow z zakresu neurologii, ortopedii i kardiologii sa wyczerpujace, w
szczegblnosSci opinia tych pierwszych z wymienionych bieglych. W opinii odniesli sie oni do wszystkich schorzen
zdiagnozowanych u Z. L.. Jednoznacznie w swoich wnioskach stwierdzili, iz stopien zaawansowania tych schorzen
nie jest na tyle znaczny, zeby skutkowal orzeczeniem niezdolnosci do pracy. Pierwotne schorzenie, tj. niedowlad
wiotki prawej konczyny gornej istnialo od dziecihstwa i stan tego schorzenia nie ulegl pogorszeniu. Podobnie
schorzenia kregostupa nie ograniczaja zdolnosSci do pracy w sposéb dlugotrwaly, a jedynie w okresach zaostrzen
objawow korzeniowych wymagaja intensywnego leczenia farmakologicznego. Z kolei schorzenie kardiologiczne po
przebytych zabiegach w 2011 r. i 2012 r. jest na poziomie stabilnym i nie ogranicza zdolno$ci do pracy zarobkowe;j.
Twierdzenia zawarte w piSmie procesowym sa subiektywne i jako takie nie moga skutkowa¢ uznaniem wnioskodawcy
za niezdolnego do pracy czeSciowo badz calkowicie.



Ubezpieczony przez cale swoje zycie zawodowe wykonywal zawod radcy prawnego. Wniesione schorzenie w postaci
niedowladu koniczyny gornej prawej nie bylo przeszkoda do wykonywania tej dzialalnosci zarobkowej w pelnym
wymiarze czasu pracy.

Dlatego tez Sad podzielajac diagnozy bieglych lekarzy, jak i wnioski koncowe wynikajace z ich opinii, uznal, ze
ubezpieczony Z. L. nie jest niezdolny do pracy ani czesciowo, ani calkowicie w rozumieniu art. 12 ust. 2 i 3 ustawy
o FUS.

W zwigzku z tym Sad podzielil stanowisko organu rentowego wyrazone w zaskarzonej decyzji, iz Z. L. nie naby}l
uprawnien do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w rozumieniu art. 57 ust. 1 ustawy emerytalno-rentowej na dalszy
okres.

Majac na wzgledzie powyzsze, Sad z mocy art. 477'4 § 1 kpc orzekl jak w sentencji.



