Sygn. akt ITIT AUa 100/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 10 paZzdziernika 2012 1.

Sad Apelacyjny w Krakowie 11T Wydzial Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Marta Fidzinska - Juszczak (spr.)
Sedziowie: SSA Jadwiga Radzikowska
SSA Halina Gajdzinska
Protokolant: st.sekr.sagdowy Renata Tyrka

po rozpoznaniu w dniu 10 pazdziernika 2012 r. w Krakowie
sprawy z wniosku T. S. (1)
przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spolecznych Oddziatow:i w C.
o rente z tytulu niezdolnosci do pracy
na skutek apelacji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddziatu w C.
od wyroku Sadu Okregowego w Krakowie Wydzialu VIII Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 8 listopada 2011 r. sygn. akt VIII U 875/11
odd ala apelacje.
Sygnatura akt: IIT AUa 100/12
UZASADNIENIE
Wyroku z dnia 10 pazdziernika 2012 r.

Wyrokiem z dnia 8 listopada 2011 r. Sad Okregowy w Krakowie Wydzial VIII Ubezpieczenr Spotecznych zmienit
zaskarzong decyzje Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddziatu w C. z dnia 18 kwietnia 2011 r. i przyznal T. S. (1)
prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolnoéci do pracy na okres od dnia 1 lutego 2011 r. do marca 2013 r.

Bezspornym w sprawie bylo, ze wnioskodawczyni K. S. ur. (...) ukonczyta liceum zawodowe. Pracowata jako
sprzedawca. Do dnia 31 stycznia 2011 r. pobierala rente z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy. W dniu 26 stycznia
2011 r. zlozyla wniosek o przyznanie §wiadczenia na dalszy okres.

Ustalit Sad Okregowy na podstawie opinii bieglej sadowej lekarza specjalisty diabetologa, ze wnioskodawczyni cierpi
na cukrzyce typu I w trakcie intensywnej insulinoterapii, zaburzenia depresyjno — lekowe typu mieszanego, niedostuch



obustronny — zaprotegowane UP, przy czym nasilenie powyzszych schorzen narusza sprawno$é jej organizmu w
stopniu uzasadniajacym orzeczenie czeSciowej niezdolnosci do pracy zarobkowej na okres od 1 lutego 2011 r. do
marca 2013 r. Ustalajgc kwestie stopnia niezdolnoSci wnioskodawczyni do pracy Sad w caloéci oparl sie na opinii
bieglej sadowej. Opinie uznal za rzetelna i wiarygodna, gdyz poprzedzilo wydanie jej badanie ubezpieczonej i
analiza dokumentacji medycznej znajdujacej sie w aktach. Stanowisko bieglej zostalo szczegolowo i przekonywujaco
uzasadnione. Odnoszac sie do zgloszonych do opinii zarzutéw sformulowanych przez organ rentowy, stwierdzil
Sad, ze zostaly one szczegotowo i jednoznacznie wyja$nione w opiniach uzupekiajacych, ktore biegla przedlozyta w
dniu 30 wrze$nia 2011 r. i 26 pazdziernika 2011 r. Biegla podkreslila woéwczas, ze rozpoznanie neurologiczne, ktore
zamieScila w uzupelieniu swojej opinii zostalo sformulowane w oparciu o specjalistyczne opinii neurologa z dnia 11
pazdziernika 2006 r., 17 listopada 2008 r. i 12 stycznia 2011 r. Dodatkowo Sad pierwszej instancji zwrocil uwage, ze
stanowisko bieglej sadowej — w kwestii dalszej niezdolnos$ci T. S. do pracy — jest zbiezne z trescia orzeczenia lekarza
orzecznika ZUS z dnia 7 marca 2011 r., w ktérym stwierdzono, ze stopien naruszenia organizmu wnioskodawczyni
uzasadnia dalsze orzeczenie czeéciowej, okresowej niezdolnosci do pracy od marca 2013 r. Orzeczenie powyzsze
zostalo zmienione przez Komisje lekarska ZUS z dnia 8 kwietnia 2011 r.

W tak ustalonym stanie faktycznym Sad pierwszej instancji powolujac tre$¢ art. 57 w zw. z art. 12 ustawy z dnia 17
grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2009 r., nr 135, poz. 1227 ze
zm.) stwierdzil, ze wnioskodawczyni spelia przeslanki do uzyskania prawa do renty na dalszy okres i wobec tego, na

zasadzie art. 4774 §2 kpc orzekl jak w sentencji.
Apelacje od powyzszego wyroku ztozyl Zaklad Ubezpieczen Spolecznych.

Zaskarzyt wyrok w calo$ci i zarzucajac naruszenie prawa materialnego poprzez bledng wykladnie art. 12 ust. 3 cyt. wyz.
ustawy i w konsekwencji uznanie wnioskodawczyni za nadal niezdolna do pracy, wnidst o zmiane wyroku i oddalenie
odwolania.

W uzasadnieniu apelujacy stwierdzil, ze nie podziela stanowiska Sadu Okregowego, izby opinia bieglej diabetolog
byla miarodajnym dowodem na okoliczno$¢ niezdolnosci wnioskodawczyni do pracy. W szczegolnosci zarzucil,
ze biegla w sposdb nieuprawniony formulowala wnioski o powiklaniach cukrzycy wylacznie w oparciu o wpisy
na druku N-9. Skoro sama nie przeprowadzila badania ukladu nerwowego, nie mogla samodzielnie stwierdzi¢ o
stopniu zaawansowania neuropatii. Bezpodstawnie biegla podkreélala takze znaczenie dolegliwo$ci psychicznych
wnioskodawczyni, gdy tymczasem byla ona w dniu 16 lutego 2011 r. badana przez specjaliste psychiatre, ktory nie
stwierdzil znacznego zaawansowania schorzen i z powod6w psychiatrycznych nie znalazl przestanek do orzeczenia
niezdolno$ci do pracy. Z tych wzgledéw apelujacy wnosi o przeprowadzenie dowodu z kompleksowej opinii biegltych
z Malopolskiego Osrodka Medycyny Pracy.

Sad Apelacyjny zwazyl co nastepuje.
Apelacja nie zastuguje na uwzglednienie, gdyz nie zawiera uzasadnionych zarzutow.

W niniejszej sprawie sporna byla kwestia, czy wnioskodawczyni T. S. (1) jest nadal osoba niezdolna do pracy, a wiec
czy spelnia przestanki uprawniajace ja do pobierania renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy, okre$lone w przepisach
ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeni Spotecznych (cyt. wyz.).

Zgodnie z art. 107 powolanej ustawy prawo do §wiadczen uzaleznionych od niezdolno$ci do pracy ulega zmianie, jezeli
w wyniku badania lekarskiego przeprowadzonego na wniosek lub z urzedu, ustalono zmiane stopnia niezdolnoSci
do pracy, brak tej niezdolnoéci lub jej ponowne powstanie. Art. 57 ust. 1 pkt 1 ustawy stanowi, ze renta z tytulu
niezdolno$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory jest osoba niezdolng do pracy. Definicje niezdolnosci do
pracy zawiera art. 12 ustawy, zgodnie z ktérym niezdolna do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktora catkowicie
lub czeSciowo utracila zdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje
odzyskania zdolnoSci do pracy po przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra



utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, natomiast czeSciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktdra w
znacznym stopniu utracila zdolno$é do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Sad Okregowy ustalil, ze wnioskodawczyni jest nadal czeSciowo niezdolna do pracy, okresowo do marca 2013 r.
Jednakze w zwigzku z zarzutami apelacji Sad Apelacyjny na podstawie art. 232 kpe uzupehil postepowanie dowodowe
dopuszczajac dowdd z opinii bieglej sadowej — lekarza specjalisty choréb wewnetrznych diabetologa kardiologa.
Biegla rozpoznala u wnioskodawczyni: dlugoletnia cukrzyce typu I-go w trakcie intensywnej insulinoterapii o
chwiejnym przebiegu, powiklang polinemopatia czuciowa, z okresami niewyré6wnania metabolicznego, niedostuch
— zaprotezowanie U.P., zaburzenia depresyjno — lekowe, naczyniaki w watrobie, niedoczynnos¢ tarczycy w trakcie
hormonoterapii. W uzasadnieniu opinii biegla podniosta, ze w stanie zdrowia wnioskodawczyni, ktora do stycznia
2011 r. pobierala rente z tytulu cze$ciowej niezdolnoSci do pracy, nie nastapila poprawa, jest leczona intensywnie
insuling, wymaga czestych kontroli glikemii i dopasowania dawek krotkodzialajacej insuliny przed positkiem, co
powoduje, ze nie jest zdolna do pracy w pelnym wymiarze czasu pracy i pracy fizycznej, do ktorej jest wyksztalcona
i ktéra wykonywatla jako sprzedawca. W ocenie bieglej u opiniowanej wystepuja juz obecnie przewlekle powiklania
cukrzycy — co nadal w znacznym stopniu ogranicza jej zdolnoé¢ do pracy. Organ rentowy wyrazit stanowisko, iz
opinia bieglej zawiera niewlasciwa ocene kwalifikacji zawodowych ubezpieczonej, bez uwzglednienia réznorodno$ci
w zawodzie ,sprzedawca” takze pracy lekkiej, czy bardzo lekkiej. Nadto poddal krytyce te cze$¢ opinii, w ktorej
stwierdzong niezdolno$¢ do pracy wnioskodawczyni biegla $ciéle laczyta z intensywna insulinoterapia, jakiej jest
ona poddana oraz ze stwierdzonymi powiklaniami cukrzycy. Dokonujac na podstawie tej opinii ustalen, Sad
Apelacyjny uznal bezzasadno$¢ zgloszonych do niej zarzutéw organu rentowego, albowiem biegla jednoznacznie
stwierdzila z jakich przyczyn zdolno$¢ do pracy jest nadal czeéciowo ograniczona biorac pod uwage wykonywana
przez wnioskodawczynie prace sprzedawcy. Zatem wyrazone w uzasadnieniu apelacji watpliwos$ci co do prawidlowosci
oceny stanu zdrowia T. S. przez biegla opiniujaca przed Sadem I instancji nie znajduja potwierdzenia w zebranym
materiale dowodowym. Opinie dwdch bieglych sadowych lekarzy specjalistow diabetologéw Sad Apelacyjny ocenil
jako rzetelny i miarodajny dowdd na okoliczno$é wyjasnienia spornej w niniejszej sprawie kwestii niezdolnosci
wnioskodawczyni do pracy. Ocena chocby czeSciowej niezdolnoéci do pracy w zakresie dotyczacym naruszenia
sprawnoé$ci organizmu i wynikajacych stad ograniczen mozliwo$ci wykonywania pracy wymaga z reguly wiadomosci
specjalnych. W niniejszej sprawie opinie zostaly wydane przez lekarzy o specjalnoSci adekwatnej dla dokonania
oceny schorzen, na ktore cierpi wnioskodawczyni, ich wplywu na stan zdrowia i zdolnoé¢ do pracy. Obie opinie
uzasadniono w sposéb wnikliwy, rzetelny wg specjalistycznej wiedzy medycznej i do§wiadczenia orzeczniczego, a
wydane zostaly po zapoznaniu sie ze zgromadzona w sprawie dokumentacja medyczna, jak tez po przeprowadzeniu
badania wnioskodawczyni. Zamieszczone w opinii wnioski koncowe zostaly sformulowane w sposob jednoznaczny i
stanowczy oraz wyczerpujaco uzasadnione. Biegli lekarze nie dostrzegli tez potrzeby opiniowania wnioskodawczyni
przez innych jeszcze specjalistow, a do zlozonych przez organ rentowy zarzutéw odniesli sie w opinii uzupelniajacej
podtrzymujac swoje dotychczasowe stanowisko. Na podkre§lenie zasluguje, ze opinie bieglych powolanych w
postepowaniu sadowym zaréwno przed Sadem pierwszej instancji jak i Sadem Apelacyjnym sa zbiezne co do oceny
stanu zdrowia wnioskodawczyni z opinig wydang przez lekarza orzecznika.

Z tych wzgledéw Sad Apelacyjny nie znalazl podstaw do kwestionowania zaskarzonego wyroku i dlatego na zasadzie
art. 385 kpc orzekt jak w sentencji.
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