Sygn. akt VIII U 221/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 17 grudnia 2013 r.

Sad Okregowy w Gdansku

VIII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Elzbieta Trybulec-Czernek
Protokolant: st. sekr. sgdowy Barbara Urmanska

po rozpoznaniu w dniu 17 grudnia 2013 r. w Gdansku
sprawy R. L.

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

na skutek odwolania R. L.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.
z dnia 17 stycznia 2012 r. nr I- (...)

oddala odwolanie

/na oryginale wla$ciwy podpis/

Sygn. akt VIII U 221/12

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 17 stycznia 2012 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. odmoéwil ubezpieczonej R. L.
prawa do renty z tytutu niezdolnos$ci do pracy wskazujac, ze Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 09 stycznia

2012 roku stwierdzila, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy.

W odwolaniu od powyzszej decyzji ubezpieczona R. L. nie zgodzila sie z jej tre$ciag wskazujac, iz reumatoidalne
zapalenie stawow, na ktore cierpi jest choroba nieuleczalng, bardzo dokuczliwa i nie rokujaca poprawy. Nadto podala,

iz choruje na niedoczynno$¢ tarczycy i niedokrwisto$c jako choroby wspdlistniejace.

W odpowiedzi na odwolanie pozwany organ rentowy wniost o jego oddalenie, podtrzymujac stanowisko wyrazone w

zaskarzonej decyzji.

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny :

Ubezpieczona R. L., ur. (...), posiada wyksztalcenie zasadnicze zawodowe, z zawodu sprzedawca, pracowala jako
sprzedawca, sprzataczka. Ubezpieczona jest osoba niepelnosprawna w stopniu umiarkowanym okresowo od dnia 26

lutego 2010r. do 30 kwietnia 2017 1.



W dniu o7 listopada 2011 roku ubezpieczona zlozyla w Zakladzie Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. wniosek o
przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy.

Niesporne.

Lekarz Orzecznik ZUS rozpoznal u ubezpieczonej reumatoidalne zapalenie stawéw o I/II f Y2, zwyrodnienie
kregostupa z okresowym zespolem bdlowym, obserwacje w kierunku niedoczynnosci tarczycy.

Orzeczeniem z dnia 13 grudnia 2011 roku Lekarz Orzecznik ZUS uznal ubezpieczong za zdolna do pracy.

Ubezpieczona wniosla sprzeciw od powyzszego orzeczenia do Komisji Lekarskiej ZUS, ktéra dokonala tozsamego
rozpoznania. Orzeczeniem z dnia 09 stycznia 2012 roku Komisja Lekarska ZUS nie stwierdzila niezdolnosci
ubezpieczonej do pracy.

Decyzja z dnia 17 stycznia 2012 roku organ rentowy odmoéwil ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do
pracy.

Dowdd: orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS — k. 14 akt ubezpieczeniowych, opinia lekarska Lekarza Orzecznika ZUS
— k. 56 dokumentacji lekarskiej ZUS, sprzeciw — k.57 dokumentacji lekarskiej, orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS —
k. 17 akt ubezpieczeniowych, opinia lekarska Komisji Lekarskiej ZUS — k. 60 dokumentacji lekarskiej ZUS, decyzja
— k. 20 akt ubezpieczeniowych.

Biegly sadowy neurolog rozpoznal u ubezpieczonej zespdt bolowy kregoslupa ledzwiowego w przebiegu zmian
zwyrodnieniowych, bez powiklan neurologicznych, béle glowy w wywiadzie.

Biegly sadowy reumatolog rozpoznal u ubezpieczonej reumatoidalne zapalenie stawoéw okres II f 2, niedoczynno$c
tarczycy.

Biegly sadowy endokrynolog rozpoznat u ubezpieczonej niedoczynnosé tarczycy w fazie eutyreozy bez leczenia, stan
po lyzeczkowaniu jamy macicy.

Biegly sadowy reumatolog, w ponowionej opinii w innym skladzie, rozpoznal u ubezpieczonej zesp6l
bolowy kregostupa w przebiegu wezesnych zmian zwyrodnieniowych, reumatoidalne zapalenie stawéw O I/II
niedoczynno$é-1, niedoczynno$c tarczycy w stanie eutyrozy, stan po martwicy jalowej 2-giej glowki lewego $rodstopia.

Biegly sadowy internista rozpoznal u ubezpieczonej niedokrwisto$é choréb przewleklych, wtérna do RZS, stabilna,
zapalenie blony $§luzowej zoladka o $rednim nasileniu, mie$niaki macicy w okresie obserwacji.

Dokonujac powyzszych rozpoznan biegli zgodnie stwierdzili, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy.

Dowod: opinie bieglych — k. 19-20,23-24,27-28,56,58,59,85-88,90-91,108,121-122, ustna opinia uzupekiajaca -
protokol z dnia 17 grudnia 2013 r. — zapis na plycie CD — k.168

Stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o dokumenty zgromadzone w aktach ubezpieczeniowych i dokumentacji
lekarskiej ZUS, bowiem zadna ze stron postepowania nie kwestionowala ich rzetelnosci i autentycznoéci. Brak zatem,
w ocenie Sadu, przestanek, by odmoéwi¢ im przymiotu wiarygodno$ci. Podstawe ustalen faktycznych Sadu stanowily
rowniez opinie bieglych sadowych wraz z opiniami je uzupelniajacymi neurologa, reumatologéw, endokrynolog i
internisty.

Sad zwazyl, co nastepuje:

W $wietle poczynionych ustalen faktycznych odwotanie ubezpieczonej R. L. nie zastluguje na uwzglednienie.



W mysl przepisu art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
(Dz. U. z 2009 r. Nr 153 poz. 1227 ze zm.), renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu,
ktory spehnia lacznie nastepujace warunki: jest niezdolny do pracy, ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy,
niezdolno$¢ do pracy powstala w okresie podlegania ubezpieczeniu spolecznemu lub nie p6Zniej niz 18 miesiecy od
ich ustania.

Zgodnie z za$ z treécig art. 12 ustawy, niezdolng do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub czeéciowo utracila zdolnoéc
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania jakiejkolwiek
pracy (ust. 2). Czeéciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolnoé¢ do pracy zgodnej
z poziomem posiadanych kwalifikacji (ust. 3).

Z brzmienia art. 12 ustawy wyraznie wynika, ze do stwierdzenia niezdolno$ci do pracy nie jest wystarczajace
samo wystepowanie naruszenia sprawnos$ci organizmu (choroby), lecz jednocze$nie naruszenie to musi powodowac
calkowita lub czeéciowa utrate zdolnosci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji, nie rokujace
odzyskania zdolnosci do pracy po przekwalifikowaniu. Jak podkresla sie w judykaturze, czeSciowa niezdolnosé do
pracy polega na utracie w znacznym stopniu zdolnoéci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.
Doniosle znaczenie w konstrukeji cze$ciowej niezdolnosci do pracy ma podkreslenie, ze chodzi o ocene zachowania
zdolno$ci do wykonywania nie jakiejkolwiek pracy, lecz pracy ,zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji”.
Wyjaénienie treSci pojecia ,pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji” wymaga przy tym uwzglednienia
zarobwno kwalifikacji formalnych, czyli zakresu i rodzaju przygotowania zawodowego udokumentowanego
Swiadectwami, dyplomami, zaswiadczeniami, jak réwniez kwalifikacji rzeczywistych, czyli wiedzy i umiejetnosci
faktycznych, wynikajacych ze zdobytego doswiadczenia zawodowego.

W niniejszej sprawie sporna miedzy stronami byla jedynie ocena stanu zdrowia ubezpieczonej i jej zdolnosci do
zatrudnienia. Nie budzilo watpliwo$ci w sprawie, ze ubezpieczona cierpi na okreslone schorzenia, jednakze to nie fakt
wystepowania schorzen, a jedynie stopien ich zaawansowania, moze powodowac niezdolno$¢ do pracy.

Biegli sadowi neurolog, reumatolodzy, endokrynolog i internista w sposdb zgodny stwierdzili, iz ubezpieczona nie jest
niezdolna do pracy.

Sad zwazyl, iz - jak stwierdzil biegly neurolog — bole glowy u ubezpieczonej, przebyte krotkotrwale zaburzenia mowy
z objawami prawostronnymi ustapily bez trwalych nastepstw. Badaniem TK glowy nie stwierdzono uszkodzenia
mozgowia. Pierwszy powolany w sprawie biegly reumatolog wskazal, iz u wnioskodawczyni poza odczynem bbélowym
nie stwierdza sie obrzekow oraz trwalych deformacji stawéw. Wskazniki zapalenia sa niskie. Zdaniem bieglego
dotychczasowe leczenie jest prawidlowe i przynosi efekty w postaci prawidlowej funkeji stawow. Biegly endokrynolog
stwierdzil stanowczo, iz niedoczynno$¢ tarczycy jest w fazie wyré6wnania i nie wymaga leczenia farmakologicznego.
W ponowionej opinii w innym skladzie biegly reumatolog wskazal, iz aktualnie stan funkcjonalny uktadu ruchu
ubezpieczonej jest o zachowanej sprawnosci. Podal, iz prawda jest Ze reumatoidalne zapalenie stawow jest choroba
przewlekla i na ogdl postepujaca, ale nie mozna wykluczy¢, iz w skutek prawidlowego leczenia uzyskano u
ubezpieczonej zadowalajaca remisje, lub byla to remisja samoistna. Biegly internista wskazal za$, iz niedokrwistoéc
okres$lona u ubezpieczonej jako wtérna do choroby podstawowej jest stabilna w przebiegu.

Na marginesie nalezy przypomnieé, ze postepowanie sadowe nie stuzy diagnostyce schorzen. Sad przy pomocy
bieglych specjalistobw ocenia, czy przedstawiony material medyczny (obowiazek jego zgromadzenia i przedlozenia
jako dowodu w sprawie spoczywa na ubiegajacym sie o prawo do $§wiadczenia) i badanie kliniczne pozwalaja na
stwierdzenie niezdolnos$ci do pracy.

W niniejszej sprawie opinie bieglych w oparciu o osobiste badanie ubezpieczonej i przedstawiona dokumentacje
medyczna nie pozostawiaja watpliwosci, ze ubezpieczona nie spelia przeslanek powolanych wyzej przepisow.



Sad uznal zatem, stosownie do opinii powolanych w sprawie bieglych i rozpoznanych przez nich schorzen, a w
szczegblnoSci majac na uwadze kompetencje ograniczong w zasadzie do mozliwo$ci opiniowania stanu zdrowia
ubezpieczonej, zgodnie z zakresem posiadanej specjalizacji, ze bez watpienia stanowisko bieglych przemawia za
uznaniem ubezpieczonej za zdolna do podjecia pracy zarobkowe;j.

Sad zwazyl takze, iz opinie sporzadzone przez bieglych sadowych neurologa, reumatologéw, endokrynologa i internisty
s rzetelne, a ich wnioski logiczne i prawidlowo uzasadnione. Sad w pehi podzielit ich ustalenia i wnioski. Opinie
zostaly wydane przez bieglych po dokonaniu ogledzin i badaniu ubezpieczonej, analizie dokumentacji medycznej i
w oparciu o wyniki badan znajdujace sie w aktach ZUS. Wyczerpujaco zostaly opisane stwierdzone u ubezpieczonej
schorzenia i ich wplyw na jej zdolno$¢ do pracy, a opisany w opiniach stan zdrowia ubezpieczonej koresponduje z
wnioskami ostatecznymi opinii. Opinie te zostaly sporzadzone w sposéb rzeczowy i kompetentny, a nadto zawieraja
jasne, logiczne i przekonywujace wnioski i twierdzenia. Opinie te rowniez zostaly uzasadnione w sposéb wyczerpujacy
izgodny z wiedza medyczna posiadana przez bieglych.

Rozpoznajac odwolanie ubezpieczonej, Sad mial réwniez na uwadze stanowisko Sadu Najwyzszego wyrazone w
wyroku z dnia 24 sierpnia 2010 roku, w sprawie I UK 64/10, pub. Lex nr 653663, iz przy ocenie niezdolnoSci
do pracy w mysl art. 12 ustawy emerytalnej, o tej niezdolnos$ci nie przesadza wylacznie ocena medyczna
stwierdzajaca wystepowanie okre§lonych jednostek chorobowych i ich wplyw na funkcjonowanie organizmu
czlowieka, tylko decydujace znaczenie ma ocena prawna dokonana w oparciu o okolicznoéci natury medycznej
i okoliczno$ci innej natury, w tym zwlaszcza poziom kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwosci zarobkowania w
zakresie tych kwalifikacji, mozliwo$¢é wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowos$c
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (art. 12 ust. 11 3 oraz art. 13 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach
z FUS w zw. z art. 278 § 1 k.p.c.).

Sad, podzielajac powyzszy poglad Sadu Najwyzszego, uznal, ze dla oceny istnienia zdolnoSci ubezpieczonej do pracy
nalezy wziaé pod uwage jej wyksztalcenie i dotychczas wykonywang prace. Okoliczno$é istnienia pewnych schorzeni nie
oznacza bowiem automatycznie, iz ubezpieczona pozbawiona jest mozliwo$ci zarobkowania. Tym samym, Sad uznal,
iz ubezpieczona jest zdolna do wykonywania pracy zgodnie ze swoim wyksztalceniem lub posiadanymi kwalifikacjami.

Podkres$li¢ nalezy, iz ubezpieczona kwestionowala wnioski plyngce z opinii sporzadzonych przez ww. bieglych, w
tym w szczegoblnosci wnioski plynace z opinii bieglego reumatologa. Sad zwazyl jednak, iz biegli w swoich opiniach
uzupelniajacych w sposob rzetelny i fachowy odniesli sie do wszystkich zarzutow zgloszonych przez ubezpieczona,
szczegbdltowo ustosunkowujac sie do skladanych przez ubezpieczona wynikdéw badan.. W zwiazku z powyzszym Sad
uznat dowod z powolanych w sprawie opinii bieglych sagdowych jako dowdd miarodajny i na jego podstawie poczynit
ustalenia faktyczne w przedmiotowej sprawie.

W tym miejscu wskaza¢ takze nalezy, iz Sad bierze pod uwage orzeczenia o niepelnosprawnosci strony, jednakze nie
ma ono zasadniczego znaczenia dla orzeczenia o jej calkowitej niezdolnoéci do pracy. Przedmiotem sporu, tak jak
W niniejszej sprawie, jest bowiem niezdolno$¢ do pracy w rozumieniu ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych.

Orzeczenie o stopniu niepelnosprawno$ci wiaze zaliczenie do stopnia niepelnosprawnoéci z niezdolnoécia do
wykonywania zatrudnienia, a nie z niezdolnoscia do pracy. Niepelnosprawnosé¢ oznacza nie tylko naruszenie
sprawno$ci organizmu, ale rowniez utrudnienie, ograniczenie badZ niemozno$¢ wypeliania rél spolecznych jako
elementu uczestnictwa w zyciu spolecznym (vide: wyrok SN z 20.08.2003 r. II UK 386/02, OSNP 2004/12/213).

Podkreslenia nadto wymaga, ze nie kazda osoba niepelnosprawna jest osobg niezdolng do pracy (vide: wyrok Sadu
Apelacyjnego w Lodzi z dnia 23.06.2006r., sygn. akt III AUa 1493/05, Pr. Pracy 2006/11/43). Sad rozpoznajacy
niniejsza sprawe w cato$ci podziela stanowisko zajete w wyzej wymienionych wyrokach przez Sad Najwyzszy, jak i Sad



Apelacyjny w Lodzi i tym samym za$wiadczenie skarzacego o stopniu niepelnosprawnosci nie moze mie¢ charakteru
przesadzajacego sporne zagadnienie.

Reasumujgc, Sad, na podstawie przeprowadzonego postepowania dowodowego, uznal, iz ubezpieczona nie jest
niezdolna do pracy, zatem nie spelnia warunkéw do przyznania prawa do $wiadczenia rentowego, co skutkuje
uznaniem jej odwolania za bezzasadne.

Majac powyzsze na uwadze, na podstawie art. 4774 § 1 k.p.c. w zw. z cytowanymi wyzej przepisami, Sad orzekl jak
w sentencji wyroku.

SSO Elzbieta Trybulec — Czernek



