Sygn. akt IV U 1350/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 13 marca 2015r.

Sad Okregowy w Siedlcach IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSO Katarzyna Antoniak
Protokolant stazysta Renata Oledzka

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 13 marca 2015r. w S.
odwolania A. B.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

z dnia 11 pazdziernika 2013 r. Nr (...)

w sprawie A. B.

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

oddala odwolanie.

Sygn. akt: IV U 1350/13 UZASADNIENIE

Decyzja z 11 pazdziernika 2013r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S., dzialajac na podstawie art.57 ustawy
z 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych odmoéwit A. B. prawa do renty z
tytulu niezdolnosci do pracy wskazujac, ze u wymienionej nie stwierdzono niezdolnoéci do pracy.

Odwolanie od w/w decyzji zlozyla A. B. wnoszac o jej zmiane i ustalenie jej prawa do renty z tytulu niezdolnos$ci
do pracy. W uzasadnieniu stanowiska wskazala, ze do 31 lipca 2013r. przebywala na rencie z tytulu czeSciowej
niezdolno$ci do pracy i w czerwcu 2013r. wystapila z wnioskiem o ustalenie dlaszego prawa do renty. Stan jej zdrowia
nie pozwala na podjecie pracy dlatego decyzja organu rentowego powinna by¢ zmieniona (odwolanie k.2).

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, wskazujac iz zaskarzona decyzja wydana zostala
na podstawie orzeczenia Komisji Lekarskiej Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych z 24 wrzeénia 2013r., ktéra nie
stwierdzila u ubezpieczonej niezdolnosci do pracy, a odwolanie nie wnosi do sprawy zadnych nowych dowodow
faktycznych lub prawnych, ktore uzasadnialyby zmiane tej decyzji (odpowiedz organu rentowego na odwolanie k.3).

Sad ustalil, co nastepuje:

Ubezpieczona A. B. do 31 lipca 2013r. uprawniona byla do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy (decyzja
z 31 lipca 2012r. o ustaleniu prawa do renty na okres do 31 lipca 2013r. k.17 akt rentowych). W 24 czerwca 2013r.



ubezpieczona wystapila do Zaktadu Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w S. z wnioskiem o ustalenie prawa do renty
z tytulu niezdolno$ci do pracy na dalszy okres (wniosek k.29 akt rentowych). Rozpoznajac wniosek organ rentowy
skierowal ubezpieczong na badanie przez Lekarza Orzecznika ZUS, ktory w orzeczeniu z 7 sierpnia 2013r. ustalil, ze
ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy (orzeczenie Lekarza Orzecznika z 7 sierpnia 2013r. k.31 akt rentowych).

Na skutek sprzeciwu ubezpieczonej od powyzszego orzeczenia Lekarza Orzecznika ubezpieczona skierowana zostala
na badanie przez Komisje Lekarska ZUS, ktora w orzeczeniu z 24 wrzes$nia 2013r. ustalila, ze ubezpieczona nie
jest niezdolna do pracy (sprzeciw ubezpieczonej od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS k.32 i orzeczenie Komisji
Lekarskiej ZUS z 24 wrze$nia 2013r. k.36 akt rentowych). Na podstawie powyzszego orzeczenia, zaskarzona decyzja z
11 pazdziernika 2013r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. odmowil ubezpieczonej prawa do renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy na dalszy okres (decyzja z 11 pazdziernika 2013r. k.37 akt rentowych).

Ubezpieczona ma wyksztalcenie §rednie — technik rolnik Pracowala jako kasjer w banku, a przed ustaleniem prawa
do renty — do 2011r. - przy zbiorze pieczarek (wyjasnienia ubezpieczonej k.23v — nagranie od minuty 1 do 10).

Ubezpieczona cierpi na okresowy zesp6l bolowy kregostupa szyjnego i ledzwiowo-krzyzowego na podlozu zmian
dyskopatycznych i zwyrodnieniowych, bez istotnego upo$ledzenia sprawnos$ci ruchowej, na chondropatie stawow
kolanowych bez upoSledzenia sprawnoS$ci chodu, PHS lewostronny bez ograniczenia funkcjonalnej czynnoéci lewej
koniczyny gornej, na niewydolno$¢ zylng obu konczyn dolnych z nawrotowymi zylakami, a ponadto na owrzodzenie
troficzne koniczyn dolnych, w tym zmiany troficzne obu podudzi. Stan zaawansowania tych schorzen nie powoduje u
ubezpieczonej niezdolnos$ci do pracy. Schorzenie narzadu ruchu przebiega z okresami zaostrzen i remisji dolegliwoSci.
W badaniu stwierdza sie zadawalajaca ruchomosé kregostupa we wszystkich odcinkach bez objaw6w korzeniowych
i ubytkowych neurologicznych istotnych funkcjonalnie. W okresach zaostrzenia dolegliwo$ci ubezpieczona moze
wymagaé leczenia farmakologicznego i rehabilitacji i wowczas moze byé¢ okresowo niezdolna do pracy w ramach
zasitku chorobowego, ale brak podstaw do orzeczenia dlugotrwalej niezdolnosci do pracy ostatnio wykonywanej
z powodu narzadu ruchu. Przed kilkoma latami ubezpieczona przebyla operacje zylakéw obu konczyn dolnych.
Aktualnie wystapil nawr6t zylakow na obu koniczynach dolnych ze zmianami troficznymi skéry obu podudzi.
Schorzenie to wymaga intensywnego leczenia zachowawczego w trybie ambulatoryjnym, ale nie narusza sprawno$ci
organizmu w stopniu powodujacym niezdolno$¢ do pracy zawodowej. Badanie wykazuje tetno wyczuwalne na
tetnicach konczyn dolnych, bez objawéw niedokrwienia tych konczyn. Stwierdzone zmiany skérne na konczynach
dolnych sa przewlekle i §wiadcza o przewleklej niewydolnoéci zylnej. Wymagaja okresowego leczenia w czasie
zaostrzenia zmian lub pojawienia sie nadzerki czy owrzodzenia warunkach ambulatoryjnych. Stwierdzone zmiany
skorne nie naruszaja sprawnosci organizmu w stopniu powodujacym niezdolnoéé do pracy (opinia bieglych z zakresu
ortopedii, neurologii i chirurgii k.9-10, opinia bieglego z zakresu chirurgii naczyniowej k.26-27 o laczna opinia bieglego
z zakresu chirurgii naczyniowej i bieglego dermatologa k.33-34 i 36 akt sprawy).

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie ubezpieczonej A. B. podlegalo oddaleniu.

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



Rozstrzygniecie o zasadno$ci odwolania ubezpieczonej od decyzji organu rentowego odmawiajacej jej prawa do renty
z tytulu niezdolnosci do pracy wymagalo ustalenia czy u ubezpieczonej istnieje czeSciowa lub calkowita niezdolnoéc
do pracy. W tym celu Sad zasiegnal opinii specjalistéw z zakresu medycyny. Sporzadzone na te okoliczno$§¢ opinie
bieglych z zakresu ortopedii i neurologii, a takze bieglych z zakresu chirurgii naczyniowej i dermatologii nie daly
podstaw do ustalenia, ze ubezpieczona jest w dalszym ciagu osoba niezdolng do pracy. Biegli z zakresu ortopedii
i neurologii rozpoznali u ubezpieczonej zespol bolowy kregostupa szyjnego i ledzwiowo-krzyzowego na podlozu
zmian dyskopatycznych i zwyrodnieniowych, bez istotnego uposledzenia sprawnosci ruchowej, chondropatie stawow
kolanowych bez uposledzenia sprawnoéci chodu oraz PHS lewostronny bez ograniczenia funkcjonalnej czynnosci
lewej konczyny gornej. Z kolei biegli z zakresu chirurgii naczyniowej i dermatologii rozpoznali u ubezpieczonej stan po
leczeniu operacyjnym obu koniczyn dolnych z nawrotowymi zylakami i zmianami troficznymi obu podudzi. W ocenie
wszystkich bieglych stan zaawansowania schorzen rozpoznanych u ubezpieczonej nie narusza sprawnos$ci organizmu
ubezpieczonej w stopniu powodujacym niezdolno$¢ do pracy. Analizujac opinie bieglych Sad doszed! do przekonania,
Ze stanowig ona miarodajny i wiarygodny dowo6d w sprawie, gdyz wydane zostaly przez specjalistow z zakresu schorzen
wystepujacych u ubezpieczonej, a ponadto poprzedzone byla analiza dokumentacji medycznej ubezpieczonej i jej
badaniem. Opinie sa spojne i nalezycie uzasadnione. Wskazaé nalezy, ze ubezpieczona nie zgodzila sie z ustaleniami
bieglych, ale nie zglosila zastrzezen, ktére podwazylyby ustalenia bieglych. W zakresie schorzenia koniczyn dolnych ,tj.
zylakéw nawrotowych ze zmianami troficznymi skéry obu podudzi podniesé nalezy, ze ubezpieczona badana byla
przez dwobch specjalistéw z zakresu chirurgii naczyniowej (lekarza J. O. k.26-27 i lekarza P. N. k.33 i 36) nie liczac
bieglego chirurga S. J., ktory byl w skladzie opiniujacym z bieglymi z zakresu ortopedii i neurologii, a co do ktérego
ubezpieczona podniosla, ze asystowal przy jej operacji zylakow (opinia k.10). Ustalenia wymienionych bieglych sa
zgodne i wynika z nich, ze stwierdzone schorzenie powinno byl leczone zachowawczo, ale nie powoduje niezdolnoéci
ubezpieczonej do pracy. Z opinii bieglych wynika ponadto, ze zmiany troficzne skéry podudzi pozostaja w zwiazku z
niewydolno$cia zylna, ktorej objawem sa zylaki. Na takie podloze zmian skérnych wskazala réwniez biegla dermatolog
(k.34-34v). Ubezpieczona wskazala, ze zmiany te moga mie¢ charakter alergiczny i wynika¢ z warunkéw pracy w
pieczarkarni, ale opinie bieglych nie potwierdzaja tego. Zauwazy¢ przy tym nalezy, ze ubezpieczona nie pracuje w
pieczarkarni od 2011r., a zamiany skorne byly stwierdzane przez bieglych w czasie badan przeprowadzanych w we
wrze$niu 2014r. (k.26) i w grudniu 2014r. (k.33-34).

Majac na uwadze powyzsze okoliczno$ci Sad na podstawie art.477.1481 kpc odwolanie ubezpieczonej oddalil.



