Sygn. akt IV U 1857/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 30 maja 2014 roku

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

Przewodniczacy: SSO Natalia Lipinska

Protokolant: stazysta Monika Barwacz

po rozpoznaniu w dniu 30 maja 2014 roku w Tarnowie na rozprawie
sprawy z odwolania T. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

z dnia 21 pazdziernika 2013 roku nr(...)

w sprawie T. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

o prawo do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy

zmienia zaskarzona decyzje w ten sposob, ze przyznaje odwolujacej sie T. S. prawo do renty z tytulu calkowitej
niezdolno$ci do pracy od 1 listopada 2013 roku na okres lat dwdch.

Sygn. akt IV U 1857/13

UZASADNIENIE

wyroku Sqdu Okregowego w Tarnowie
z dnia 30 maja 2014 r.

Decyzja z dnia 21 pazdziernika 2013 r., nr (...), Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w T., na podstawie przepisow
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.), przyznal T. S. prawo do renty

z tytulu cze$ciowej niezdolnoSci do pracy od 1 listopada 2013 r. do 31 pazdziernika 2016 r., poniewaz Komisja Lekarska
ZUS w orzeczeniu z dnia 11 pazdziernika 2013 r. uznala, ze ubezpieczona jest osoba czeSciowo niezdolng do pracy od
1 listopada 2013 r. na okres trzech lat, nie stwierdzajac catkowitej niezdolnoéci do pracy u w/w.

Odwolanie od tej decyzji wniosla T. S., domagajac sie jej zmiany i przyznania prawa do renty z tytutu calkowitej
niezdolno$ci do pracy. W uzasadnieniu odwolujgca podniosla, ze zaskarzona decyzja jest dla niej krzywdzaca,
poniewaz z uwagi na stan zdrowia, nie moze wykonywac jakiejkolwiek pracy.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie, podtrzymujac argumentacje zawarta w
uzasadnieniu zaskarzonej decyzji.



Bezsporne w niniejszej sprawie bylo, ze odwotujaca T. S., urodzona
(...)r., ma wyksztalcenie $rednie techniczne w zawodzie pielegniarka
i w zawodzie tym pracowala.

Od 31 lipca 1993 r. ubezpieczona pobierala rente wedlug II grupy inwalidéw,
a nastepnie rente z tytulu catkowitej niezdolnos$ci do pracy, ktoéra byla jej wyplacana do
31 pazdziernika 2013 r.

W dniu 5 wrze$nia 2013 r. wystapila zas do organu rentowego z wnioskiem
0 ponowne przyznanie jej prawa do tego $wiadczenia.

Zaskarzong decyzja z dnia 21 pazdziernika 2013 r. ZUS Oddzial w T. przyznal T. S. prawo do renty z tytulu cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy od 1 listopada 2013 r. do 31 pazdziernika 2016 r., poniewaz Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu
z dnia

11 pazdziernika 2013 r. uznala, ze ubezpieczona jest osoba czeSciowo niezdolna do pracy od 1 listopada 2013 r. na
okres trzech lat, nie stwierdzajac catkowitej niezdolnosci do pracy

uw/w.

(okolicznoéci bezsporne)

Nadto Sqd Okregowy ustalil nastepujgcy stan faktyczny sprawy:

Lekarz Orzecznik ZUS w opinii lekarskiej z dnia 16 wrzesnia 2013 r. rozpoznal u wnioskodawczyni:
« astme sterydozalezna,
« osteoporoze wtbérna,
+ V Asculitis necroticans.

W konsekwencji, Lekarz Orzecznik ZUS uznal, ze odwolujaca jest osoba cze$ciowo niezdolna do pracy od 1 listopada
2013 r. na okres trzech lat.

Na skutek sprzeciwu, sprawa skierowana zostala do rozpatrzenia przez Komisje Lekarska ZUS, ktéra w opinii
lekarskiej z dnia 11 pazdziernika 2013 r. rozpoznala
u wnioskodawczyni:

« astme sterydozalezna,

« osteoporoze wtbérna,

+ nekrotyczne zapalenie naczyn,

+ nadciénienie tetnicze,

« stan po resekcji gornej czesci zoladka z powodu guza neuroendokrynnego w 2009 r.,
« stan po alloplastyce stawu biodrowego prawego w 2008 r.,

« zespdl Raynauda.

W konsekwencji, Komisja Lekarska ZUS uznala, ze ubezpieczona jest osoba czeSciowo niezdolna do pracy od 1
listopada 2013 r. do 31 pazdziernika 2016 .

Orzeczenie to leglo u podstaw wydania zaskarzonej decyzji.



dowod:
 orzeczenie Lekarza Orzecznika z dnia 16.09.2013 r.- k. 60-61 akt ZUS,
« orzeczenia Komisji Lekarskiej z dnia 11.10.2013 r.- k. 63-64 akt ZUS,

W celu stwierdzenia, czy i w jakim stopniu odwolujaca jest niezdolna do pracy, czy istniejgca poprzednio calkowita
niezdolno$c¢ do pracy ustata oraz czy nastapita poprawa jej stanu zdrowia i na czym polega, jak rowniez kiedy powstala
niezdolno$¢ do pracy, Sad dopuscil dowdd z opinii bieglych lekarzy sadowych: lek. med. E. Z. specjalisty chorob
wewnetrznych i lek. med. P. M. specjalisty kardiologa.

W pisemnej opinii z dnia 11 marca 2014 r. biegli specjalista choréb wewnetrznych
i kardiolog zdiagnozowali u odwolujace;j:

+ przewlekla astme oskrzelows,

» przewlekle nekrotyczne zapalenie naczyn,

+ nadciénienie tetnicze,

« stan po operacji zoladka w 2009 r. z powodu guza endokrynnego,
« stan po wszczepionej endoprotezie biodra prawego w 2008 r.,

+ osteoporoze posterydows,

» stan po zlamaniu kompresyjnym kregu L1,

+ zesp6t Raynauda,

+ stan po przebytym ostrym zapaleniu trzustki w 2008 r.,

+ przewlekle autoimmunologiczne zapalenie tarczycy,

« stan po wycieciu jajnika prawego w 2003 r., macicy i jajnika lewego w 2009 r.

W oparciu o przeprowadzone badanie oraz wyniki badan specjalistycznych uznali, Ze ubezpieczona jest osoba
calkowicie niezdolng do pracy od 1 listopada 2013 r. na okres dwbch lat.

W uzasadnieniu opinii podali, ze wnioskodawczyni pozostaje w stalym leczeniu

w poradni alergologicznej przy Klinice Alergii i Immunologii Szpitala Uniwersyteckiego

w K. z powodu astmy oskrzelowej z nadwrazliwo$cia na niesterydowe leki przeciwzapalne i aspiryne oraz zapalenia
naczyn o typie vasculitis necroticans o podlozu immunologicznym. Ze wzgledu na nasilone zmiany o typie
vasculitis w przypadku opiniowanej niemozliwe jest odstawienie kortykosterydéw. Badana ze wzgledu na osteoporoze
posterydowg przyjmuje dozylnie bifosfoniany. W 2008 r. przebyla ostre zapalenie trzustki. Wykonano jej alloplastyke
stawu biodrowego prawego, a w sierpniu

2009 r. resekcje gornej czesci zoladka z powodu guza neuroendokrynnego. Kazde

z rozpoznanych schorzen upo$ledza sprawno$¢ organizmu opiniowanej i czyni ja niezdolng do wykonywania
jakiejkolwiek pracy. Wnioskodawczyni ma dolegliwoSci ze strony ukladu oddechowego, krazenia, ruchu,
endokrynologicznego i przewodu pokarmowego. Nie moze odstawi¢ sterydow, ktore doprowadzily do powiklanej
zlamaniem trzonu kregu

L1 osteoporozy w zwiazku z nasilaniem sie dolegliwo$ci zwigzanych z przewleklym nekrotycznym zapaleniem naczyn.
Badanie przedmiotowe wykazalo obecno$é owrzodzen



IV iV palca dloni prawej z zaczerwieniong skérg na dloniach. Badana nie moze przyjmowa¢ niesterydowych lekow
przeciwzapalnych.

dowdd:
 opinia sagdowo- lekarska z dnia 11.03.2014 r.- k. 7-9,

Sad w calo$ci podzielil opinie bieglych sadowych specjalisty chor6b wewnetrznych

i kardiologa, uznajac, ze zawiera ona kompleksowg i wyczerpujaca ocene stanu organizmu odwolujacej, a nadto
uwzglednia wplyw rozpoznanych u niej schorzen na zdolno$¢ do pracy. Sad uznal, iz charakterystyka schorzen zostala
przez bieglych oceniona prawidlowo z punktu widzenia zasad logiki, przy wykorzystaniu wiedzy specjalistycznej
popartej do§wiadczeniem os6b sporzgdzajacych opinie. Dlatego tez, Sad podzielit wnioski bieglych sadowych odno$nie
calkowitej okresowej niezdolnoéci badanej do pracy. Nadto podkresli¢ nalezy, ze opiniujacy w sprawie biegli swoje
ustalenia i wnioski wywiedli po szczegélowej analizie caloSci dokumentacji medycznej oraz badaniu odwotujacej. Z
tych tez powodow, Sad podzielil

w calo$ci wnioski z opinii tej wynikajace odno$nie calkowitej okresowej niezdolno$ci wnioskodawczyni do pracy
zarobkowe;j.

Zadna ze stron opinii tej nie kwestionowala.

Uwzgledniajac powyzsze, na podstawie tej wladnie opinii, ocenionej pozytywnie, zgodnie z kryteriami zgodnosci
z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglych, a takze sposobu motywowania oraz stopnia
stanowczoSci wyrazonych w niej wnioskéw, Sad oparl swoje rozstrzygniecie w niniejszej sprawie.

Pozostale okolicznoSci sprawy Sad uznal za bezsporne, gdyz nie byly w zaden sposéb kwestionowane przez strony, zas
dokumenty przedstawione na ich stwierdzenie nie budzily watpliwos$ci Sadu co do ich autentyczno$ci.

Sad rozwazyl, co nastepuje:
Odwolanie zaslugiwalo na uwzglednienie.

Istota sporu w niniejszej sprawie bylo ustalenie, czy i w jakim stopniu odwolujaca T. S. jest niezdolna do pracy, czy
istniejaca poprzednio caltkowita niezdolno$¢ do pracy ustala, czy nastgpila poprawa jej stanu zdrowia i na czym polega,
jak réwniez kiedy powstala niezdolnoé¢ do pracy.

Zgodnie z art. 107 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.), prawo do Swiadczen uzaleznionych
od niezdolno$ci do pracy oraz wysoko$¢ tych $wiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego,
przeprowadzonego na wniosek lub z urzedu, ustalono zmiane stopnia niezdolno$ci do pracy, brak tej niezdolnos$ci lub
jej ponowne powstanie.

Stosownie do treéci art. 57 ust. 1 tej ustawy, renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory
lacznie spelnia nastepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy,
2) ma wymagany okres skladkowy i niesktadkowy,

3) niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1i 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust.
2 pkt 1, 3-8 1 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 pdzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw.



Zgodnie z dyspozycja art. 12 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.

W mysl ust. 2 powolanego artykulu, caltkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnosé do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, natomiast stosownie do ust. 3, cze$ciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu
utracila zdolno$¢ do pracy zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Roéwnoczesnie w mysSl art. 13 ustawy, przy ocenie stopnia i trwaloéci niezdolnosci do pracy oraz rokowania co do
odzyskania tej zdolno$ci uwzglednia sie stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwo$¢ przywrdcenia
niezbednej sprawno$ci w drodze leczenia, jak rowniez mozno$¢ wykonywania dotychczasowe]j pracy, wzglednie
mozliwo$¢ przekwalifikowania zawodowego. Zgodnie z ust. 2 tego artykulu, trwala niezdolnosé do pracy orzeka sie,
jezeli wedtug wiedzy medycznej nie ma rokowan odzyskania zdolnoS$ci do pracy.

Jak wynika z wydanej w niniejszej sprawie opinii bieglych sadowych specjalisty choréb wewnetrznych i kardiologa,
odwolujaca, z uwagi na rozpoznane u niej schorzenia

w postaci przewleklej astmy oskrzelowej, przewleklego nekrotycznego zapalenia naczyn, nadci$nienia tetniczego,
stanu po operacji zoladka w 2009 r. z powodu guza endokrynnego, stanu po wszczepionej endoprotezie biodra
prawego w 2008 r., osteoporozy posterydowej, stanu po zlamaniu kompresyjnym kregu L1, zespolu Raynauda, stanu
po przebytym ostrym zapaleniu trzustki w 2008 r., przewleklego autoimmunologicznego zapalenia tarczycy oraz stanu
po wycieciu jajnika prawego w 2003 r., macicy i jajnika lewego w 2009 r., jest osoba caltkowicie niezdolna do pracy
od 1 listopada 2013 r. na okres dwoch lat.

Skoro wiec zaskarzona przez T. S. decyzja ZUS Oddzial w T.

z dnia 21 paZzdziernika 2013 r. nie byla zasadna, nalezalo uwzgledni¢ jej odwolanie, przyjmujac jako podstawe prawna
takiego rozstrzygniecia art. 107, art. 57 ust. 1i art. 12 ust. 1i 2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach
z FUS.

Tym samym, na podstawie art. 477'% § 2 k.p.c. Sad zmienil zaskarzong decyzje w ten sposob, ze przyznat odwolujacej
prawo do renty z tytulu catkowitej niezdolno$ci do pracy od 1 listopada 2013 r. na okres dwoch lat.



