Sygn. akt IV U 1270/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 marca 2014 roku

Sad Okregowy w Tarnowie — Wydzial IV Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy:SSR del. Jacek Liszka

Protokolant: st. sekr. sgdowy Malgorzata Houda

po rozpoznaniu w dniu 12 marca 2014 roku w Tarnowie na rozprawie
sprawy z odwolania W. K.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

z dnia 16 kwietnia 2013 roku nr (...)

w sprawie W. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

orente

1. zmienia zaskarzona decyzje w ten sposob, ze przyznaje odwolujacej sie W. K. rente z tytulu cze$ciowej niezdolnosci
do pracy poczawszy od dnia 27 lutego 2013 roku do dnia 31 grudnia 2014 roku;

2. oddala odwolanie w pozostalej czesci.

Sygn. akt IV U 1270/13

UZASADNIENIE

wyroku Sqdu Okregowego w Tarnowie
z dnia 12 marca 2014 roku

Decyzjq z dnia 16 kwietnia 2013 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T. odméwil W. K. prawa
do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy wskazujac, iz orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS z dnia 12.04.2013 r.
ubezpieczona nie zostala uznana za niezdolna do pracy.

Odwolanie od powyzszej decyzji wniosla W. K., domagajac sie jej zmiany i przyznania prawa do renty z tytulu
calkowitej niezdolno$ci do pracy. Ubezpieczona podniosla, iz zaskarzona decyzja jest dla niej krzywdzaca, niezgodna
ze stanem faktycznym, gdyz wobec przebytego udaru mézgu jest calkowicie niezdolna do pracy.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnioést o jego oddalenie, podtrzymujac argumentacje wyrazong
w uzasadnieniu zaskarzonego orzeczenia i wskazujac, iz w oparciu o aktualne badania, brak podstaw do uznania
ubezpieczonej za niezdolna do pracy, co znalazlo wyraz w orzeczeniu komisji lekarskiej ZUS, a odwolanie nie wnosi
zadnych nowych okoliczno$ci, ktére mialyby wplyw na wynik sprawy.



Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:
W. K. urodzona dnia (...)r., pracowala zgodnie z wyuczonym zawodem jako pielegniarka.

Ubezpieczona w okresie od 2.03.2012 r. do 30.08.2012 r. pobierala zasilek chorobowy, natomiast w okresie od
31.08.2012 r. do 26.02.2013 r. $wiadczenie rehabilitacyjne.

Dowdd: - akta ZUS
W dniu 5.02.2013 r. ubezpieczona zlozyla wniosek do ZUS o ustalenie prawa do renty.

Zarbwno orzeczeniem lekarza orzecznika ZUS z dnia 12.03.2013 1., jak i orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS z dnia
12.04.2013 1. ustalono, ze odwolujaca sie nie jest niezdolna do pracy.

Wobec powyzszego, zaskarzong decyzja z dnia 16.04.2013 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych odmowil odwolujacej
sie prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy.

Od tej decyzji ubezpieczona zlozyla odwolanie.

Dowdd: akta ZUS

W toku niniejszego postepowania sagdowego u odwolujgcej sie stwierdzono:

- przebyty zawal prawej potkuli mézgu w 2012 1.,

- tetniak przegrody miedzyprzedsionkowej,

- hypercholesterolemie,

- organiczne zaburzenia funkcji poznawczych i afektywnych (gtéwnie lekowo-depresyjnych) po przebytym zawale.

Czynnos¢é nerwow czaszkowych i konczyn u odwolujacej jest prawidlowa. Zborno$é ruchow jest dobra, objawdw
patologicznych nie obserwuje sie. W obrazie klinicznym dominujg zaburzenia natury psychologiczne;j.

U ubezpieczonej po przebytym zawale prawej potkuli mozgu brak ewidentnych cech organicznego uszkodzenia
OUN, jednak mozliwe sa mikrouszkodzenia. Wystepuja réwniez obnizenia funkcji zapamietywania i koncentracji
uwagi oraz mys$lenia operatywnego, nieco wolne tempo uczenia sie i dyskretne trudnoéci w mobilizowaniu energii
umystowej. W zakresie osobowo$ci przejawia nieznaczne zaburzenia nerwicowe neurasteniczno-lekowe z komponenta
przygnebienna. Rodzaj zaburzen psychiatrycznych wystepujacych u opiniowanej wynika z nalozenia sie na siebie:
zawalu mozgu (najprawdopodobniej przyczyna depresji po udarze jest naczyniopochodne uszkodzenie mozgu), cech
osobowosci opiniowanej (stad przy poczuciu niesprawnosci intelektualnej wystepuje nasilajacy sie niepokdj, lek,
przygnebienie), zaburzen lekowo-depresyjnych jako reakcji na sytuacje utraty zdrowia, zaburzen adaptacyjnych
zwigzanych z zalamaniem sie linii zyciowej zwigzanych z niemoznoS$cia §wiadczenia pracy, zmierzenia sie z lekiem
przed Smiercig czy kalectwem oraz powtérzeniem epizodu naczyniowego, poczucie niewydolnosci i braku perspektyw.

Aktualne objawy psychopatologiczne maja nasilenie w stopniu uniemozliwiajacym $wiadczenie pracy pielegniarskiej
w jakimkolwiek zakresie. Opiniowana wymaga leczenia psychiatrycznego oraz intensywnych oddzialywan
psychologicznych i jest czeSciowo niezdolna do pracy w okresie od 27.02.2013 r. do 31.12.2014 r.

Dowdd: - opinia sagdowo — lekarska z dnia 22.10.2013 r. — k. 30-33,
- opinia sagdowo — psychiatryczna z dnia 19.11.2013 r. — k. 39-40,

- opinia uzupekniajgca z dnia 30.01.2014 r. — k. 52-53,



- dokumentacja lekarska — akta ZUS.

Sad, ustalajac stan faktyczny w niniejszej sprawie, podzielil wnioski plynace z opinii bieglych z zakresu psychiatrii,
neurologii i chor6b wewnetrznych uznajac, iz zawieraja one kompleksowa i wyczerpujaca ocene stanu zdrowia
odwolujacej sie, a nadto uwzgledniaja wplyw wszystkich rozpoznanych u niej schorzen na jej zdolnosé do pracy.
Sad uznal, iz charakterystyka schorzen zostala przez bieglych oceniona prawidlowo z punktu widzenia zasad logiki,
przy wykorzystaniu wiedzy specjalistycznej, popartej do$wiadczeniem zawodowym. Zwazyé przy tym nalezy, iz
opinie zostaly wydane przez bieglych sadowych o specjalnoSciach adekwatnych do schorzen zdiagnozowanych u
opiniowanej, za$ opiniujacy swe ustalenia i wnioski wywiedli po bezposrednim badaniu oraz szczegélowej analizie
calosci dokumentacji medycznej zlozonej w aktach sprawy.

Nie podwazyly warto$ci dowodowej wydanych opinii sadowo — psychiatrycznych zastrzezenia ZUS zgloszone w pi$mie
z dnia 2.01.2014 r. — k. 49), jak i do opinii uzupekiajgcej w piémie z dnia 5.03.2014 r. (k. 62-63). Odnoszac sie do nich
nalezy podkredli¢, iz wydana opinia sagdowo — psychiatryczna oraz jej uzupekienie jest prawidlowa merytorycznie,
analityczna i szczeg6lowa, jednak dla uporzadkowania trzeba zauwazyd¢, iz biegla we wnioskach konicowych stwierdza
»catkowitg niezdolno$¢ do pracy zarobkowej na poziomie posiadanych kwalifikacji” oraz nasilenie objawow ,,w stopniu
uniemozliwiajacym §wiadczenie pracy pielegniarskiej w jakimkolwiek zakresie”. W tym kontekscie trzeba podkresli¢,
jak slusznie zauwazyt ZUS, iz w $wietle ustawy o emeryturach i rentach z FUS calkowita niezdolno$¢ do pracy
wystepuje wowczas, gdy nastgpila utrata zdolnoSci do wykonywania jakiejkolwiek pracy, czego jednak biegla nie
stwierdzila. Reasumujac zatem trzeba stwierdzi¢, iz odwolujaca jest cze$ciowo, okresowo niezdolna do pracy w
rozumieniu art. 12 ust. 3 ustawy albowiem utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami, ale nie
utracila zdolnosci do jakiejkolwiek pracy — w rozumieniu art. 12 ust. 2 ustawy.

Organ rentowy bezzasadnie rdowniez domagal sie przeprowadzenia dowodu z opinii innego bieglego psychiatry, jednak
w orzecznictwie wskazuje sie slusznie, ze nie uzasadnia potrzeby powolania innego bieglego jedynie ta okolicznosé,
iz opinia powolanego juz bieglego jest dla strony — w jej odczuciu niekorzystna (por. orzeczenie Sadu Najwyzszego z
22.07.1997r., I CKN 174/97, nie publ.). Majac powyzsze na uwadze Sad uznal sprawe za dostatecznie wyjasniong i nie
powolywal dowodu z opinii innego bieglego psychiatry.

Opinie bieglych spelnily nadto wymogi przewidziane dla tego rodzaju $rodkéw dowodowych okreslone w art. 278 kpc.
i art.285 kpc., za§ w toku postepowania nie ujawnily sie zadne okolicznosci, ktére moglyby podwaza¢ zaufanie do
wiedzy czy bezstronnoéci bieglych.

Dowody z dokumentéw zalegajacych w aktach Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych oraz z dokumentacji medycznej
dostarczonej przez odwolujaca nie budzily watpliwosci Sadu co do ich autentyczno$ci, a ponadto nie byly
kwestionowane przez strony postepowania.

Sad Okregowy rozwazyl, co nastepuje:
Odwotlanie zasluguje na uwzglednienie.

Zgodnie art.57 ust 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (tekst jedn. Dz.U. z 2013 roku poz. 1440 ze zmianami) renta z tytulu niezdolno$ci do pracy przystuguje
ubezpieczonemu, ktory spelnia lacznie nastepujace przestanki:

1)jest niezdolny do pracy;
2)ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy;

3) niezdolno$c¢ do pracy powstala 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, 3-8 i 9 lit.a, pkt 10 lit.a, pkt 11-12, 13 lit.a, pkt 14 lit.a i pkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-4, 5 lit.a, pkt 6 i 12, albo nie
poOzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okresow.



Niezdolna do pracy jest osoba, ktoéra calkowicie lub czeSciowo utracila zdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawnoSci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnos$ci do pracy po przekwalifikowaniu (art. 12 ust. 1).
Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolno$é do wykonywania jakiejkolwiek pracy (art.12 ust.2),
zas$ czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$é do pracy zgodnej z poziomem
posiadanych kwalifikacji ( art. 12 ust. 3).

Zgodnie z art.13 ustawy przy ocenie stopnia i trwalo$ci niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania
zdolno$ci do pracy uwzglednia sie:

1)stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwo$ci przywrocenia niezbednej sprawno$ci w drodze leczenia
i rehabilitacji;

2) mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowos$c¢ przekwalifikowania
zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i
predyspozycje psychofizyczne.

W niniejszej sprawie sporng stala sie przestanka z art. 57 ust.1 pkt 1 ustawy, dotyczaca niezdolno$ci do pracy.

Dla rozstrzygniecia, czy w przypadku ubezpieczonej mamy do czynienia z niezdolno$cia do pracy, koniecznym stalo sie
zasiegniecie opinii bieglych specjalistow z zakresu dziedzin medycyny zwiazanych z jej dolegliwoSciami, tj. psychiatrii,
neurologii i chor6b wewnetrznych.

Z opinii tych wynika, iz ubezpieczona cierpi na przebyty zawal prawej potkuli mézgu w 2012 r., tetniak przegrody
miedzyprzedsionkowej, hypercholesterolemie, organiczne zaburzenia funkeji poznawczych i afektywnych (gléwnie
lekowo-depresyjnych) po przebytym zawale.

U ubezpieczonej po przebytym zawale prawej potkuli moézgu brak ewidentnych cech organicznego uszkodzenia
OUN, jednak mozliwe sa mikrouszkodzenia. Wystepuja réwniez obnizenia funkcji zapamietywania i koncentracji
uwagi oraz myS$lenia operatywnego, nieco wolne tempo uczenia sie i dyskretne trudnosci w mobilizowaniu energii
umyslowej. W zakresie osobowosci przejawia nieznaczne zaburzenia nerwicowe neurasteniczno-lekowe z komponenta
przygnebienng. Rodzaj zaburzen psychiatrycznych wystepujacych u opiniowanej wynika z nalozenia sie na siebie:
zawalu moézgu (najprawdopodobniej przyczyng depresji po udarze jest naczyniopochodne uszkodzenie mézgu), cech
osobowosci opiniowanej (stad przy poczuciu niesprawnosci intelektualnej wystepuje nasilajacy sie niepokdj, lek,
przygnebienie), zaburzen lekowo-depresyjnych jako reakcji na sytuacje utraty zdrowia, zaburzen adaptacyjnych
zwigzanych z zalamaniem sie linii Zyciowej zwigzanych z niemoznoScia §wiadczenia pracy, zmierzenia sie z lekiem
przed $miercia czy kalectwem oraz powt6rzeniem epizodu naczyniowego, poczucie niewydolno$ci i braku perspektyw.

Aktualne objawy psychopatologiczne maja nasilenie w stopniu uniemozliwiajacym Swiadczenie pracy pielegniarskiej
w jakimkolwiek zakresie. Opiniowana wymaga leczenia psychiatrycznego oraz intensywnych oddzialywan
psychologicznych i jest czeSciowo niezdolna do pracy w okresie od 27.02.2013 r. do 31.12.2014 1.

Z uwagi na powyzsze, Sad zmienil zaskarzona decyzje poprzez przyznanie odwolujacej sie renty z tytulu cze$ciowej
niezdolno$ci do pracy na okres od 27.02.2013 1., tj. od zaprzestania pobierania w ZUS §wiadczenia rehabilitacyjnego,
do 31.12.2014 r., biorac za podstawe powolane przepisy ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych oraz art. 477482 k.p.c. W pozostalym, za$ zakresie (w jakim ubezpieczona domagala sie renty z tytutu
catkowitej niezdolnos$ci do pracy) oddalil odwolanie na podstawie tozsamych przepiséw ustawy o emeryturach i

rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych oraz art. 477481 k.p.c.



