Sygn. akt IV U 301/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 8 wrze$nia 2015 roku

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

Przewodniczacy: SSO Kazimierz Kostrzewa

Protokolant: protokolant sadowy Marta Bartusiak

po rozpoznaniu w dniu 8 wrzeénia 2015 roku w Tarnowie na rozprawie
sprawy z odwolania T. K.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

z dnia 9 lutego 2015 roku nr (...)

w sprawie T. K.

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 T. K. rente z tytulu caltkowitej niezdolnos$ci do
pracy od dnia 01 stycznia 2015 roku na okres dwdch lat.

Sygn. akt IVU 301/15
UZASADNIENIE
wyroku z dnia 8 wrzesnia 2015 r.

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T. decyzja z dnia 09.02.2015 r. odmoéwil T. K. prawa do renty z tytulu
catkowitej niezdolno$ci do pracy, poniewaz orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS z dnia 04.02.2015 . nie zostala uznana
za calkowicie niezdolna do pracy.

T. K. w odwolaniu od tej decyzji domagala sie jej zmiany i przyznania prawa do renty z tytutu niezdolnoéci do pracy. Na
uzasadnienie swojego zadania podniosta, iz jej stan zdrowia - szeroko opisany - nie pozwala na podjecie zatrudnienia.
Jej codzienne zycie toczy sie wokdl kontrolowania cukrzycy typu 2.

Organ rentowy w odpowiedzi na odwolanie wniost o jego oddalenie z przyczyn podanych w uzasadnieniu.
Stan sprawy przedstawia sie nastepujqco:

T. K. urodzona w dniu (...) r., z wyksztalceniem zawodowym o specjalnoéci cholewkarz, pracowala jako sprzedawca,
kaletnik, zaopatrzeniowiec. Odwolujaca w okresie od 15.07.1996 r. do 31.12.2014 r. pobierala rente z tytulu calkowitej
niezdolno$ci do pracy. W dniu 24.11.2014 r. wystapila z wnioskiem o rente.

(okolicznoéci bezsporne).



Celem wyjasnienia istoty sporu tj. istnienia u T. K. niezdolnoéci do pracy zarobkowej w rozumieniu art. 12, art. 13
ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. Nr 162 poz. 1118
z pdzn zm.) i jej stopnia, Sad dopuscil dowod z opinii bieglego sadowego specjalisty z zakresu kardiologii, neurologii
i choréb wewnetrznych.

Na podstawie zebranej w aktach sprawy dokumentacji lekarskiej biegli w zbiorczej opinii pisemnej rozpoznali u
odwolujace;j:

- przewleklg niewydolnos¢ serca,

- przebyte zapalenie mie$nia sercowego (1994 r.),

- nadciénienie tetnicze pierwotne,

- przewleklg chorobe nerek w stadium G3a,

- cukrzyca typu 2,

- stan po operacji wola tarczycy, usunieciu migdalkow podniebiennych i amputacji trzonu macicy z powodu
mies$niakow,

- zylaki konczyn dolnych,

- chorobe zwyrodnieniowa kregostupa z dyskopatiami,
- zespoOl bolowy kregostupa lewostronng rwe kulszowa,
- przewlekle zbtciowe zapalenie blony Sluzowej zoladka.

Z powodu rozpoznanych schorzen biegli uznali odwolujacg za catkowicie niezdolng do pracy okresowo na okres od
01.01.2015 1. na okres 2 lat. Calkowita niezdolno$¢ do pracy trwa nieprzerwanie. Nie rokuje odzyskania zdolnosci do
pracy nawet po przekwalifikowaniu.

Jak wynika z uzasadnienia opinii, odwolujaca z przewlekla niewydolnoscia serca po przebytym w 1994 r. zapaleniu
mieénia sercowego. Objawy podmiotowe niewydolnoSci serca znacznie ograniczajg jej codzienng aktywno$é. Pomimo
optymalnej farmakoterapii u odwolujacej wystepuja zaostrzenia niewydolno$ci krazenia wymagajacej hospitalizacji.
W kwietniu 2014 r. leczona w Oddziale Kardiologicznym w T. z powodu duszno$ci, obrzekéw. W wykonanym w
czasie hospitalizacji badaniu echokardiograficznym stwierdzono niska kurczliwo$é caltkowita lewej komory EF30%.
Dodatkowo u odwotujacej stwierdzono przewlekla niewydolno$é nerek, a w styczniu 2015 r. w czasie hospitalizacji
w Oddziale Choréb Wewnetrznych w T. rozpoznano cukrzyce typu 2. W badaniu neurologicznym lewostronna rwa
kulszowa z ostrymi dolegliwo$ciami bélowymi utrzymujacymi sie od kilku dni. Przewlekle dolegliwo$ci bolowe
kregostupa o zmiennym nasileniu od dluzszego czasu. Zdjecie rtg kregostupa L-S wykazalo zmiany zwyrodnieniowe
oraz dwupoziomowa dyskopatie L4/L5/S1. Nie nastapila poprawa stanu zdrowia.

/dowdd : opinia sadowo-lekarska — k. 7-8 as/
Organ rentowy nie wnidst zastrzezen do opinii.

Sad ustalajac stan faktyczny niniejszej sprawy podzielil wnioski opinii bieglych kardiologa, neurologa i internisty,
gdyz zostaly one w sposob przekonujacy uzasadnione, a poza tym w rzeczowy sposob odnosily sie do okoliczno$ci
niezbednych dla ustalenia stanu zdrowia odwolujacej, a w konsekwencji jej zdolnosci do pracy. Sad oparl sie na
opinii bieglych, ktorzy posiadali odpowiednig wiedze, kwalifikacje oraz do§wiadczenie zawodowe. Opinia jest rzetelna,
przekonujaca i w pelni pozwala ustali¢ stan zdrowia odwolujacej sie. SpecjaliSci wydali opinie po zapoznaniu sie



z dokumentacja oraz po osobistym badaniu odwotujacej, a zatem posiadali kompleksowe informacje niezbedne do
sformutowania wnioskéw. Opinia jest spdjna i udziela odpowiedzi na istotne dla rozstrzygniecia sprawy pytania.

Opinia bieglych w ocenie Sadu spelnia ponadto wymogi przewidziane dla tego rodzaju Srodkow dowodowych w art.
278 kpci art. 285 kpc, a takze w Rozporzadzeniu Ministra Polityki Spolecznej z dnia 14.12.2004 r. w sprawie orzekania
o niezdolno$ci do pracy w zwiagzku z art. 12-14 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z FUS.

Dowody z dokumentéw zalegajacych w aktach Zakladu Ubezpieczen Spolecznych nie budzily watpliwosci Sadu co do
ich autentyczno$ci, a ponadto nie byly kwestionowane przez strony postepowania.

Sad zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie T. K. od zaskarzonej decyzji Zakladu Ubezpieczeni Spolecznych Oddzial w T. z dnia 09.02.2015 r. w §wietle
ustalonego stanu faktycznego i obowigzujacych przepiséw prawa zashuguje na uwzglednienie.

W mysl art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o0 emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U.,
Nr 162., poz 1118, z pdzn. zm. ) renta z tytulu niezdolnos$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory spehil lacznie
warunki:

- jest niezdolny do pracy,
- ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy,

- niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 11 2, pkt 3 lit. b), pkt 4,6,7,9, ust. 2
pkt 1, 3-8 i g 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, lit. a), pkt 6 i 12,
albo nie p6Zniej niz wciagu 18 miesiecy od ustania tych okresow.

Stosownie do dyspozycji art. 12 ust. 1 powolanej ustawy, niezdolna do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub czeSciowo
utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnosci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci
do pracy po przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy (ust. 2). W mysl dyspozycji ustepu 3 powolanego artykulu, cze$ciowo niezdolna jest osoba, ktora
w znacznym stopniu utracita zdolno$é do pracy zgodnej z dotychczasowym poziomem kwalifikacji.

Roéwnoczednie zgodnie z tredcig art. 13 powolanej ustawy, przy ocenie stopnia i trwaloSci niezdolnoSci do pracy
oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do pracy uwzglednia sie stopien naruszenia sprawnos$ci organizmu oraz
mozliwo$¢ przywrodcenia niezbednej sprawnoéci w drodze leczenia, jak tez moznos¢é wykonywania dotychczasowej
pracy, wzglednie moznoé¢ przekwalifikowania zawodowego. Trwalg niezdolno$é do pracy orzeka sie, jezeli wedlug
wiedzy medycznej nie ma rokowan odzyskania zdolnoéci do pracy, za$ gdy rokowania takie istniejg, orzeka sie
okresowa niezdolno$¢ do pracy (ust.3).

Przedmiotem postepowania bylo ustalenie, czy ubezpieczona ze wzgledu na stan zdrowia jest niezdolna do pracy, czy
tez jest zdolna do pracy, jak to wynika z zakwestionowanej opinii komisji lekarskiej i wydanej na jej podstawie decyzji
ZUS.

Sad w oparciu o opinie bieglych kardiologa, neurologa i internisty sporzadzona na podstawie wynikéw badan i
dokumentacji medycznej stwierdzil, ze T. K. z uwagi na stwierdzone u niej schorzenia, w szczeg6lnosci ukladu
krazenia jest nadal calkowicie niezdolna do pracy od dnia 01.01.2015 r. na okres 2 lat. Nie nastgpila poprawa stanu
zdrowia. U odwolujacej stwierdza sie: przewlekla niewydolno§é serca, przebyte zapalenie mie$nia sercowego (1994
r.), nadciénienie tetnicze pierwotne, przewlekla chorobe nerek w stadium G3a, cukrzyce typu 2, stan po operacji
wola tarczycy, usunieciu migdatkéw podniebiennych i amputacji trzonu macicy z powodu mie$niakow, zylaki konczyn
dolnych, chorobe zwyrodnieniowa kregostupa z dyskopatiami, zesp6l bélowy kregostupa lewostronng rwe kulszowa
i przewlekle zolciowe zapalenie blony Sluzowej zoladka. U odwolujacej objawy podmiotowe niewydolnosci serca
znacznie ograniczaja codzienng aktywno$é. Pomimo optymalnej farmakoterapii u odwolujacej wystepuja zaostrzenia



niewydolno$ci krazenia wymagajacej hospitalizacji. W kwietniu 2014 r. byla leczona w Oddziale Kardiologicznym w
T. z powodu dusznoéci, obrzekéw. W wykonanym w czasie hospitalizacji badaniu echokardiograficznym stwierdzono
niska kurczliwo$¢ catkowita lewej komory EF30%. Dodatkowo u odwolujacej stwierdzono przewlekla niewydolnoéé
nerek, a w styczniu 2015 r. w czasie hospitalizacji w Oddziale Choréb Wewnetrznych w T. rozpoznano cukrzyce
typu 2. W badaniu neurologicznym stwierdzono u odwolujacej lewostronng rwe kulszowa z ostrymi dolegliwoSciami
bolowymi oraz przewlekle dolegliwosci bolowe kregostupa o zmiennym nasileniu. Zdjecie rtg kregostupa L-S wykazalo
u niej zmiany zwyrodnieniowe oraz dwupoziomowg dyskopatie L4/L5/S1. T. K. jest nadal calkowicie niezdolna do
pracy, a jej stan zdrowia nie uleglt poprawie.

Pozostalych warunkow z art. 57 ust. 1 ustawy organ rentowy nie kwestionowat.

W niniejszym przypadku odwolujgca spetnia przestanki z art. 12, 131 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach

i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. Nr 162, poz. 1118 z p6Zn. zm.) oraz art. 477" §2 k.p.c. nalezalo
orzec jak sentencji wyroku i zmieni¢ zaskarzona decyzje z dnia 09.02.2015 r. przyznajac T. K. rente z tytulu calkowitej
niezdolnosci do pracy od dnia 01.01.2015 r. na okres 2 lat.



