Sygn. akt IV U 459/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 18 lutego 2016r.

Sad Okregowy w Siedlcach IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSO Elzbieta Wojtczuk
Protokolant st. sekr. sgdowy Malgorzata Wierzbicka

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 18 lutego 2016r. w S.
odwotlania J. O.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

z dnia 20 marca 2015 r. Nr (...)-I- (...)

w sprawie J. O.

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

oddala odwolanie.

Sygn. akt IV U 459/15

UZASADNIENIE

Decyzja z 20 marca 2015 r. znak: (...)Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S., dzialajac na podstawie art.57
ustawy z 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych odmoéwil J. O. prawa do
renty z tytulu niezdolno$ci do pracy od o1 lutego 2015 r. wskazujac, iz u wymienionej Komisja Lekarska ZUS w W.

orzeczeniem z dnia 10.03.2015 r. nie stwierdzila niezdolno$ci do pracy.

Odwolanie od w/w decyzji zlozyla J. O. wnoszac o jej zmiane i przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do
pracy. Wskazal, ze jej stan zdrowia jest zly, traci §wiadomos$¢, ma zamet i ciemno przed oczami, nie wie co sie woko6t

niej dzieje, ma leki, nie moze sobie poradzi¢ z podstawowymi pracami domowymi (odwolanie k.1).

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, wskazujac, iz zaskarzona decyzja wydana zostala
na podstawie orzeczenia Komisji Lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z 10.03.2015 1., ktéra nie stwierdzita
u wnioskodawczyni niezdolnoéci do pracy, a odwolanie nie wnosi do sprawy zadnych nowych dowodoéw faktycznych

lub prawnych, ktére uzasadnialyby zmiane zaskarzonej decyzji (odpowiedz organu rentowego na odwotanie k.2-3).

Sad Okregowy ustalil, co nastepuje:



Whnioskodawczyni J. O. dnia 23 grudnia 2014r. wystapila do Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w S. z
wnioskiem o rente z tytutu niezdolno$ci do pracy na dalszy okres (wniosek z dnia 23.12.2014 r. k.183-184 akta organu
rentowego). Skladajac powyzszy wniosek J. O. byla w trakcie pobierania renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do
pracy, ktora przyznana jej zostala do 31 stycznia 2015 r. na podstawie decyzji z dnia 20.01.2012 r. (decyzja z dnia
20.01.2012r. k. 172 akt organu rentowego).

Rozpoznajac wniosek ubezpieczonej z dnia 23 grudnia 2014r. organ rentowy skierowal wnioskodawczynie na badanie
przez Lekarza Orzecznika ZUS, ktory w orzeczeniu z 17 lutego 2015 r. ustalil, ze wnioskodawczyni nie jest niezdolna
do pracy (wypis z orzeczenia Lekarza Orzecznika z 17.02.2015 r. k.186 akt organu rentowego).

Dnia 25 lutego 2015 r. ubezpieczona wniosla sprzeciw od orzeczenia lekarza orzecznika ZUS, na skutek czego
zostala skierowana na badanie przez Komisje Lekarska ZUS, ktéra w orzeczeniu z 10 marca 2015 r. ustalila, ze
wnioskodawezyni nie jest niezdolna do pracy (wypis z orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS z 10.03.2015 r. k.189 akt
organu rentowego). Na podstawie powyzszego orzeczenia, zaskarzona decyzja z 20 marca 2015 r. Zaklad Ubezpieczen
Spolecznych Oddzial w S. odmoéwil wnioskodawczyni J. O. prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy od dnia 1
lutego 2015 r. (decyzja z 20.03.2015 1. k.190 akt organu rentowego).

ZespoOl bieglych: psychiatry i psychologa w opinii sporzadzonej na zlecenie sadu stwierdzil, ze J. O. nie jest niezdolna
do pracy. Biegli rozpoznali u ubezpieczonej zaburzenia schizoafektywne typ depresyjny — obecnie w wieloletniej
remisji. Aktualne badanie psychologiczne przeprowadzone przez bieglego psychologa wykazalo, iz ubezpieczona
funkcjonuje intelektualnie na poziomie przecietnym, brak jest u niej zmian w o§rodkowym ukladzie nerwowym,
przejawia natomiast tendencje do agrawacji, wyolbrzymiania swoich trudnoéci, w sytuacjach napiecia i stresujacych
reaguje somatyzacjg oraz konwersja, przejawia tez tendencje do przezywania obnizonego nastroju i izolacji spoleczne;j.
Ubezpieczona w czasie badania przeprowadzanego przez lekarza psychiatre na zadawane pytania odpowiadata
logicznie, pelnymi zdaniami z wlaéciwa orientacja auto-allopsychiczna, nie wypowiadala sadéw urojeniowych i
zaprzeczala przezyciom omamowym. Ubezpieczona od listopada 1998 r. systematycznie leczy sie w (...) i w kuracji
stosuje jeden neuroleptyk O. (w niewielkiej, nawet jak na warunki ambulatoryjne dawce 5 mg na dobe) oraz H. (lek
ulatwiajacy zasypianie). Na wizyty lekarskie od 2010 r. zglasza sie rzadziej. W ciagu dnia ubezpieczona funkcjonuje
prawidlowo: dba o siebie, wypelnia obowiazki domowe. Biegli wskazali, iz cho¢ ubezpieczona jest nadal chora
psychicznie i wymaga stosowania leku przeciwpsychotycznego, to jednak obecny stan jej zdrowia psychicznego
(skuteczne leczenie ambulatoryjne, dlugotrwala remisja, rzadkie hospitalizacje) nie pozwalaja na dalsze uznanie jej
za niezdolng do pracy zawodowej (opinia k.11, badania k. 8-10).

Ubezpieczona ma S$rednie wyksztalcenie, skonczyla liceum zawodowe o kierunku gastronomicznym, w latach
1985-1993 r. pracowala jako referent ekonomiczny (k.22).

Powyzszy stan faktyczny zostal ustalony na podstawie caloksztaltu materialu dowodowego zgromadzonego w sprawie
obdarzonego przez Sad wiarygodnoScia.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie wnioskodawczyni J. O. nie jest zasadne i podlega oddaleniu.

Zgodnie z art.57 ust. 11 2 ustawy z 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych
(Dz.U. z 2009r., Nr 153, poz.1227 ze zm.) renta z tytulu niezdolnosci do pracy przysluguje ubezpieczonemu, ktory
spelil lacznie nastepujace warunki: jest niezdolny do pracy, ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy, a
niezdolno$c¢ do pracy powstata w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 11 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust. 2 pkt
1,3-819lit. a, pkt 10 lit. a, pkt 11-12, 13 lit. a, pkt 14 lit. a i pkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-3, 5 lit. a, pkt 6 i 12, albo nie p6zniej
niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw, przy czym ostatniego wymogu nie stosuje do ubezpieczonego, ktéry
udowodnit okres skladkowy i niesktadkowy wynoszacy co najmniej 20 lat dla kobiety lub 25 lat dla mezczyzny oraz
jest catkowicie niezdolny do pracy.



W mys$l art.12 ust.1, 2 i 3 ustawy niezdolna do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub czeSciowo utracila zdolnoéc
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnoéci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po
przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracila zdolno$¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, a cze$ciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnosé do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Rozstrzygniecie o zasadnosSci badZ nie, odwolania wnioskodawczyni od decyzji organu rentowego odmawiajacej
jej prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy wymagalo ustalenia czy u wnioskodawczyni istnieje czeSciowa
lub calkowita niezdolnosé do pracy. Sporzadzona na te okoliczno$é opinia bieglych psychiatry i psychologa dala
podstawy do stwierdzenia, ze wnioskodawczyni nie jest niezdolna do pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami
— pracownik gastronomi zgodnie z wyksztalceniem, czy pracownik biurowy zgodnie z kwalifikacjami praktycznymi.
Biegli po zapoznaniu sie z dokumentacja medyczna zgromadzona w sprawie oraz zbadaniu wnioskodawczyni
stwierdzili, ze aktualne badanie psychologiczne wykazalo, iz ubezpieczona funkcjonuje intelektualnie na poziomie
przecietnym, brak jest u niej zmian w o$rodkowym ukladzie nerwowym, przejawia natomiast tendencje do agrawacji,
wyolbrzymiania swoich trudnoéci, w sytuacjach napiecia i stresujacych reaguje somatyzacja oraz konwersja, przejawia
tez tendencje do przezywania obnizonego nastroju i izolacji spolecznej. Biegli wskazali, iz cho¢ ubezpieczona jest
nadal chora psychicznie i wymaga stosowania leku przeciwpsychotycznego, to jednak obecny stan jej zdrowia
psychicznego (skuteczne leczenie ambulatoryjne (niewielkie dawki leku -5mg na dobe O.), dlugotrwala remisja,
rzadkie hospitalizacje) nie pozwalaja na dalsze uznanie jej za niezdolna do pracy zawodowej zgodnie z posiadanymi
przez nig kwalifikacjami (opinia k. 11).

Analizujac przedmiotowa opinie bieglych Sad doszedl do przekonania, ze stanowi ona miarodajny i wiarygodny dowod
w sprawie, gdyz wydana zostala przez specjalistow, a ponadto poprzedzona zostala analiza dokumentacji lekarskiej
wnioskodawczyni i jej badaniem. Opinia jest spdjna i logiczna oraz nalezycie uzasadniona. Ponadto przedmiotowa
opinia nie zostala rowniez zakwestionowana przez zadng ze stron procesu. Do opinii nie zostaly zgloszone przez
ubezpieczona zadne zastrzezenia.

Majac na uwadze powyzsze okolicznoéci Sad na podstawie art.477'4 §1 kpe oddalil odwolanie z uwagi na brak
przestanki niezdolno$ci do pracy.

Majac powyzsze na uwadze Sad orzekt jak w wyroku.



