Sygn. akt IV U 1310/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 4 kwietnia 2017 r.

Sad Okregowy w Olsztynie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczqcy: SSO Beata Kurowska
Protokolant: st. sekr. sagdowy Alina Dziarkowska

po rozpoznaniu w dniu 4 kwietnia 2017 r. w Olsztynie

na rozprawie

sprawy K. P.

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

na skutek odwolania K. P.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w O.

z dnia 5 lipca 2016 r. nr (...)

oddalaodwolanie

/-/ SSO B. Kurowska

Sygn. akt: IVU 1310/16

UZASADNIENIE

Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w O. decyzja z dnia 05 lipca 2016 roku, odmoéwil K. P. prawa do renty z

tytulu niezdolnosci do pracy.

Od powyzszej decyzji wnioskodawczyni zlozyla odwolanie wnoszac o powolanie nowej komisji lekarskiej w celu jej

przebadania, poniewaz jest niezdolna do pracy.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnidsl o jego oddalenie podnoszac, ze Komisja Lekarska orzeczeniem z

dnia 30.06.2016r. ustalila, Ze wnioskodawczyni nie jest niezdolna do pracy.

Sad ustalil co nastepuje:

W dniu 22 kwietnia 2016r. roku ubezpieczona, urodzona dnia (...), z zawodu kucharz, zlozyla wniosek o przyznanie

prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.



W niniejszej sprawie Lekarz Orzecznik orzeczeniem z dnia 07.06.2016r. roku uznat wnioskodawczynie za osobe zdolna
do pracy .

Roéwniez Komisja Lekarska w orzeczeniu z dnia 30.06.2016r. nie stwierdzila u wnioskodawczyni niezdolno$ci
do pracy. Komisja Lekarska rozpoznala u wnioskodawczyni zmiany zwyrodnieniowo-dyskopatyczne kregostupa z
zachowana dobra sprawno$cia, zawroty glowy w wywiadzie, padaczke, nadci$nienie tetnicze, zylaki lewego podudzia
bez zmian troficznych, jaskre otwartego kata obu oczu, ostabienie shuchu. Na podstawie powyzszego orzeczenia Zaklad
Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w O. decyzja z dnia 05.07.2016 roku odmowil wnioskodawcezyni prawa do renty z
tytulu niezdolno$ci do pracy.

(dowdd —dokumentacja orzeczniczo-lekarska ZUS, akta rentowe ZUS ).

Okolicznoscia istotna dla rozstrzygniecia sprawy byla ocena stanu zdrowia odwolujacej. Wymagala ona wiadomosci
specjalistycznych. Celem wyjasnienia tej kwestii i ustalenia podstawy faktycznej rozstrzygniecia Sad przeprowadzit
dowdd z opinii bieglych sadowych — lekarzy specjalistow z zakresu chordb, ktore zglaszala skarzaca .

Biegli lekarze: neurolog, ortopeda i okulista po zapoznaniu sie z dokumentacja medyczng zawarta w aktach
sprawy oraz po zbadaniu wnioskodawczyni, rozpoznajac u badanej astygmatyzm nadwzroczny malego stopnia,
starczowzroczno$¢, jaskre prosta obu oczu ( okulista), chorobe zwyrodnieniowo-dyskopatyczna kregostupa bez
zaburzenia funkcji, napadowe zaburzenia §wiadomo$ci o niejasnej etiologii ( neurolog i ortopeda ) uznali ubezpieczong
za osobe zdolna do pracy.

W uzasadnieniu orzeczenia biegly okulista wskazal, ze badana ma prawidlowa ostro$¢ widzenia do dali w oku prawym
inieznacznie obnizona w oku lewym, po korekcie szktami okularowymi. Jaskra wyr6wnana, pole widzenia nieznacznie
ograniczone od nosa i skroni. Biegli neurolog i ortopeda podniesli, Zze choroba zwyrodnieniowo dyskopatyczna
kregostupa bez objawéw zespolu bolowego nie ogranicza zdolnos$ci do pracy. Zglaszane zaburzenia $§wiadomosci o
charakterze krotkotrwalego wylaczenia §wiadomo$ci sa stabo udokumentowane a badanie EEG wykonane w 2013r. i
badanie TK glowy z 2013r. nie upowazniajg do rozpoznania padaczkowego pochodzenia zaburzenia §wiadomosci.

(dowod — opinie bieglych k. 10-12, 32-33, ).

Na skutek przedlozonej przez wnioskodawczynie dodatkowej dokumentacji medycznej, Sad dopuscil dowodd z opinii
bieglego lekarza kardiologa. Biegly kardiolog w wydanej opinii z dnia 10.03.2016r. po badaniu podmiotowym i
przedmiotowym oraz zapoznaniu sie z dostepna dokumentacja medyczng nie uznal badanej za niezdolng do pracy
z powodu schorzen ukladu sercowo-naczyniowego. W uzasadnieniu biegly wskazal, ze powédka ma rozpoznawane
nadciénienie tetnicze jednak brak wzmianek o jego ewentualnych istotnych powiklaniach. W wykonanym echo serca
nie stwierdza sie istotnych patologii. Rozpoznane schorzenia powodujg pewne niewielkie ograniczenia zdolnoéci do
pracy jednak nie w stopniu znacznym.

( dowdd: opinia k. 61-63)
Strony nie zglaszaly zastrzezen do opinii lekarzy biegtych.
Sad zwazyl, co nastepuje:

Zgodnie z przepisem art. 57 ustawy z 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (Dz. U. z 2015. poz. 748 ze zm.) renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory
spelnil acznie nastepujace warunki: 1) jest niezdolny do pracy, 2) ma wymagany okres skladkowy i niesktadkowy, 3)
niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach sktadkowych badz nieskladkowych, albo nie pdzniej niz w ciagu 18 miesiecy
od ustania tych okresow.



Z treSci cytowanego przepisu wynika, iz jednym z warunkéw przyznania ubezpieczonemu prawa do renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy jest taki stan zdrowia, ktéry uzasadnia ocene, ze niezdolno$é ta wystepuje i to w rozumieniu
przepisu art. 12 cytowanej ustawy.

Zgodnie za$ z przepisem art. 12 ustawy z 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
niezdolna do pracy jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolnosé do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnosci do pracy po przekwalifikowaniu,

1. calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolnoé¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy,

2. czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktoéra w znacznym stopniu utracila zdolnosé do pracy zgodnej z poziomem
posiadanych kwalifikacji,

Oznacza to, ze nie kazdy stan chorobowy warunkuje prawo do renty, lecz tylko taki, ktéry narusza sprawno$c
organizmu w stopniu ograniczajacym lub wykluczajacym zdolno$¢ do wykonywania pracy zarobkowej

Decydujace znaczenie dla rozwazenia zasadno$ci zlozonego odwolania mialo ustalenie, czy ubezpieczona jest
niezdolna do pracy. Zwazywszy, iz do rozstrzygniecia tej kwestii potrzebna jest wiedza specjalna, Sad powolal zespol
bieglych lekarzy sadowych specjalistow z zakresu: okulistyki, neurologii, ortopedii i kardiologii. Biegli zgodnie uznali
badana za zdolng do pracy, podkreslajac, ze rozpoznane schorzenia nie czynia badanej niezdolna do pracy.

Sad dal w pelni wiare zawartym w opiniach wnioskom, sa bowiem jasne, logiczne, przekonywujace. W opinii biegli
wzieli pod uwage wiek wnioskodawczyni, wyniki jej badan przeprowadzonych w minionym okresie, dokumentacje
dotyczaca dotychczasowego leczenia oraz stan zdrowia skarzacej stwierdzony na podstawie badann dokonanych
bezposrednio przed wydaniem opinii. W ocenie Sadu opinie bieglych nie nasuwaja watpliwoséci co do swojej
wiarygodno$ci. Uwzgledniaja w pelni teze dowodowa zawarta w postanowieniu Sadu z dnia 22.08.2016 roku i z dnia
15.02.2017r. o dopuszczeniu dowodu i znajduja potwierdzenie w pozostalym zgromadzonym przez Sad materiale
dowodowym.

W ocenie Sadu opinie nie nasuwaja watpliwoéci co do swojej wiarygodnosSci. Brak jest wobec tego podstaw do
kwestionowania zasadnosSci powyzszych opinii.

Z tego tez powodu Sad podzielit wnioski plyngce z opinii bieglych sadowych.
W niniejszej sprawie skarzaca nie przedstawila merytorycznych argumentéw, ktére podwazalyby opinie bieglych.

W $wietle powyzszego wnioskodawczyni nie spelnia przestanek koniecznych do przyznania prawa do renty z tytulu
niezdolnos$ci do pracy zakre$lonych przepisem art. 57 ustawy z 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.

Nie znajdujac zatem podstaw do uznania odwolania wnioskodawczyni, Sad w oparciu o przepis art. 477 4§ 1 k.p.c.
orzekl jak w sentencji wyroku.

SSO B. Kurowska



