Sygn. akt VU 2132/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 5 czerwca 2013 roku

Sad Okregowy w Bialymstoku

V Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Elzbieta Roston

Protokolant: Irena Prochowicz

po rozpoznaniu w dniu 5 czerwca 2013 roku w Bialymstoku
na rozprawie

sprawy S. B.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.
o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy

na skutek odwolania S. B.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.
z dnia 4 grudnia 2012 roku

Nr (...)

Oddala odwolanie.

sygn. akt VU 2132/12

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 4 grudnia 2012 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddziat
w B. odmoéwil S. B. prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. Podstawa tego rozstrzygniecia bylo orzeczenie
komisji lekarskiej ZUS z 28 listopada 2012 r., ktora ustalila, ze wnioskodawczyni nie jest niezdolna do pracy.

Whioskodawczyni we wniesionym odwolaniu wskazala, ze decyzja ta jest dla niej krzywdzaca, poniewaz w obecnym
stanie zdrowia nie wyobraza siebie na zadnym stanowisku pracy.

Organ rentowy w odpowiedzi na odwolanie wnosil o jego oddalenie podtrzymujac argumentacje zawarta w
uzasadnieniu decyzji.

Sad Okregowy ustalil i zwazyl co nastepuje.

Whnioskodawczyni S. B.urodzila sie (...)r. Posiada wyksztalcenie §rednie zawodowe- technik ekonomista. Pracowala
jako kasjer, operator, stolarz, starsza ksiegowa i kierownik sklepu. Ostatnio, od 21 grudnia 2009 r. jest zatrudniona



w (...) sp. z o.o.w B.na stanowisku wielofunkcyjnego pracownika linii produkcyjnej. Wcze$niej réwniez byla
zatrudniona w tej firmie od 3 pazdziernika 2007 r.
do 14 lutego 2009 r. W czasie zatrudnienia w (...) sp. z 0.0.przebywala na zasitku chorobowym w okresie:

-od 8 pazdziernika 2007 r. do 22 lutego 2008 r.,

- od 2 grudnia 2008 r. do 23 stycznia 2009 r.,

- od 31 pazdziernika 2010 r. do 30 listopada 2010 1.,
- od 5 maja 2011 r. do 26 pazdziernika 2011.

Od 27 pazdziernika 2011 r. do 20 pazdziernika 2012 r. wnioskodawczyni miala przyznane prawo do $wiadczenia
rehabilitacyjnego w zwiazku z ogdlnym stanem zdrowia.

Decyzja z dnia 4 grudnia 2012 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial

w B., po rozpoznaniu wniosku S. B. z dnia 3 pazdziernika 2012 r.

o przyznanie renty z tytulu niezdolnoSci do pracy, odmoéwil prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy.
W uzasadnieniu decyzji wskazal, Zze w orzeczeniu z dnia 28 listopada 2012 r. komisja lekarska ZUS uznala, iz
ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy (dokumenty w aktach ZUS).

W celu ustalenia czy ubezpieczona jest niezdolna do pracy oraz zweryfikowania orzeczen wydanych przez lekarza
orzecznika oraz komisje lekarska ZUS, wymagane byly wiadomosSci specjalne, zatem Sad dopuscit dowod z opinii
bieglych lekarzy sadowych z zakresu psychiatrii i neurologii (k. 7).

Biegte sadowe po przeprowadzeniu badan neurologicznych i psychiatrycznych i po analizie dokumentacji medycznej,
rozpoznaly u S. B. zaburzenia adaptacyjne- reakcje depresyjna, stan po leczeniu operacyjnym dyskopatii odcinka L5/
S1, zesp6l bolowy kregostupa C i L-S, bez objawéw podraznienia korzeni nerwowych. Stwierdzily, ze wystepujace
u wnioskodawczyni schorzenia nie daja naruszenia sprawnoéci organizmu w stopniu powodujacym niezdolno$¢ do
pracy zarobkowe;j.

Odnosnie zaburzen adaptacyjnych biegle ustalily, na podstawie wyjasnien wnioskodawczyni, ze pozostaje ona
pod opieka poradni zdrowia psychicznego, do ktorej po raz pierwszy zglosila sie w styczniu 2011 r., z powodu
objawow depresyjnych, ktore wystapily po Smierci meza. Dokumentacji medycznej z tego okresu nie ma. Obecnie
wnioskodawezyni jest zarejestrowana w poradni zdrowia psychicznego od czerwca 2012 r. z rozpoznaniem
zaburzen adaptacyjnych - reakcji depresyjnej. Po 2 miesigcach farmakoterapii nastapilta poprawa samopoczucia
wnioskodawezyni w zakresie nastroju i aktywnosci, zmniejszylo sie napiecie psychiczne, drazliwo$c i lek, uregulowat
sie sen, brak mysli ,s”. Zaburzenia adaptacyjne z somatyzacja rozpoznano juz wcze$niej, po przebytej operacji
kregostupa, jednakze po sanatoryjnej rehabilitacji leczniczej, ktéra zakonczyla sie w czerwcu 2012 r. nastgpila
poprawa, co wynika z karty informacyjnej. Wedlug bieglych odmowna decyzja w sprawie renty z tytulu niezdolnosci do
pracy spowodowala pogorszenie samopoczucia psychicznego, wzbudzajac duze poczucie krzywdy. Mimo obnizonego
sytuacyjnie nastroju i sklonno$ci do placzu, wnioskodawczyni w trakcie badania okazywala zdenerwowanie,
niecierpliwo$¢ i drazliwo$¢, prezentujac postawe roszczeniowg. Sprawnos$¢ intelektualna nie budzila zastrzezen,
pozostawala bez zaburzen psychotycznych. Tak wiec stan zdrowia psychicznego nie daje podstaw do uznania
wnioskodawczyni za osobe niezdolng do pracy, przy czym w ocenie bieglych, w razie potrzeby powinna ona
kontynuowa¢ leczenie ambulatoryjne w poradni zdrowia psychicznego, ze zwrdceniem uwagi na oddzialywania
psychoterapeutyczne.

Badanie neurologiczne kregostupa wykazalo istnienie objawow bolowych, ktore wymagaja okresowego leczenia
farmakologicznego i rehabilitacyjnego np. stwierdzono zauwazalng poprawe po podaniu 5 iniekcji Olfenu. Stan
kregostupa wnioskodawczyni nie daje objawow podraznienia korzeni nerwowych i nie jest powodem niezdolno$ci do
pracy, przy uwzglednieniu przeciwwskazan np. dzwiganiu duzych ciezaréw (k. 12-16).



Whnioskodawczyni po zapoznaniu sie z opinig zlozyla dodatkowa dokumentacje medyczng dotyczacg okresu leczenia
w poradni zdrowia psychicznego w okresie od 13 stycznia 2011 r. do 4 kwietnia 2012 r.

Biegle sadowe w opinii uzupelniajacej, po zapoznaniu sie z dokumentacja, podtrzymaly dotychczasowa opinie.
Wskazaly, ze od rozpoczecia leczenia psychiatrycznego przez caly czas rozpoznawano u wnioskodawczyni zaburzenia
adaptacyjne, ktoére byly uwarunkowane problemami rodzinnymi, przy czym stopien nasilenia tych zaburzen nie byt
znaczny. Z dokumentacji tej wynikalo, ze po zastosowaniu leczenia przeciwdepresyjnego, juz po 3 tygodniach nastapila
istotna poprawa. Okresowo pojawialo sie pogorszenie samopoczucia warunkowane sytuacja rodzinng a w maju 2011
r. leczeniem dolegliwo$ci bolowych kregostupa. Niemniej jednak od pazdziernika 2011 r. do kwietnia 2012 r. stan
psychiczny utrzymywal sie w stanie poprawy a na badanie wyznaczone w czerwcu 2012 r. wnioskodawczyni nie stawila

sie (k.38-39).
Biegle podtrzymaly stanowisko jak w opinii podstawowe;j.

W pidmie procesowym z dnia 22 maja 2013 r. wnioskodawczyni zarzucila, ze w opinii pominieto jej wypowiedzi z
okresu leczenia, ktory byl przedmiotem oceny bieglych w opinii uzupehiajacej, w ktdrych moéwila, iz nie radzi sobie
w pracy, zabladzila idac do poradni. Wyjaénila, ze w czerwcu 2012 r. nie stawila sie na badania gdyz przebywata w
sanatorium. Wskazala, ze stan jej zdrowia pogorszyl sie od kiedy ubiega sie o rente, jest osobg chora psychicznie, nie
potrafi zadbaé o swoje interesy, denerwuje sie, ma klopoty z pamiecia a zdania sie urywaja, brakuje odpowiednich
stow (k. 47).

Stosownie do tresci art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach

z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (tekst jednolity Dz. U. z 2009 r. nr 153, poz. 1227

ze zm.), renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory spelnia lacznie nastepujace warunki:
jest niezdolny do pracy, ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy, niezdolnosé do pracy powstala w okresie
podlegania ubezpieczeniu spolecznemu lub nie p6zniej niz 18 miesiecy od ich ustania.

Zgodnie za$ z tredcia art. 12 tej ustawy, niezdolna do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub cze$ciowo utracilta zdolnoéé
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu. Catkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania jakiejkolwiek
pracy, natomiast czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Nie budzilo watpliwo$ci w sprawie, ze wnioskodawczyni cierpi na okre$lone schorzenia jednakze o niezdolno$ci do
pracy nie decyduje sam fakt wystepowania schorzen, lecz ocena czy i w jakim zakresie wplywaja one na utrate zdolnoéci
do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 01.12.2000 r., IT UKN 113/00,
OSNP 2002/14/343). W ocenie bieglych stwierdzone u wnioskodawczyni schorzenia nie daja naruszenia sprawnosci
organizmu w stopniu powodujacym niezdolno$é¢ do pracy zarobkowe;j.

Zdaniem Sadu, sporzadzona przez biegle opinia stanowi wystarczajacy material do oceny zdolnosci wnioskodawczyni
do pracy. Opinia zostala wydana po przeprowadzeniu specjalistycznych badan zaréwno neurologicznych jak i
psychiatrycznych oraz analizie dokumentacji medycznej, réwniez tej zlozonej w toku postepowania sadowego.
Stwierdzone schorzenia zostaly wyczerpujaco opisane a ostateczne wnioski opinii logicznie uzasadnione.

Podkresli¢ nalezy, ze przy orzekaniu o niezdolnoéci do pracy sad bierze pod uwage szereg elementow, nie tylko stan
zdrowia ubezpieczonego, koniecznym jest réwniez uwzglednienie poziomu kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwosci
zarobkowania w zakresie

tych kwalifikacji, mozliwoé¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowos$c
przekwalifikowania zawodowego. Biorac zatem pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanych prac, poziom
wyksztalcenia i wiek nalezy uznaé, ze S. B. nie jest niezdolna do pracy.



Z opinii bieglych wynika, ze stan zdrowia wnioskodawczyni dosé szybko ulegal poprawie po wdrozeniu leczenia
farmakologicznego. W przypadku schorzen neurologicznych nastapilo to juz po 5 iniekcjach Olfenu, za$ w przypadku
zaburzen adaptacyjnych- 3 tygodnie po zastosowaniu lekow przeciwdepresyjnych. Niewatpliwie uregulowanie spraw
spadkowych po mezu wplynie na poprawe stanu zdrowia wnioskodawczyni, bowiem w dokumentacji medycznej
wskazywala ona na duze nieporozumienia odno$nie spadku i brak radzenia sobie z emocjami. Jednocze$nie
wskazywala, ze w pracy nie ma problemoéw, ,wyrabia sie” a swoje obowigzki stara sie wykonywac¢ dokladnie. W pracy
jest innym czlowiekiem, rozmawia z kolezankami, potrafi zazartowac. Pogorszenie stanu zdrowia nastepowalo w
zaleznoSci od ,,probleméw z corkami”.

W tym kontek$cie pismo wnioskodawczyni z dnia 22 maja 2013 r. pozostawalo bez znaczenia dla opinii bieglych jak i
oceny Sadu. Biegle sadowe bardzo dokladnie przeanalizowaly zar6wno wypowiedzi wnioskodawczyni z calego okresu
leczenia, jej stany emocjonalne jak i problemy z pamiecia badz doborem stéw. Pominiecie przez biegle jednostkowych
wypowiedzi wskazanych przez wnioskodawczynie nie mialo Zadnego znaczenia na dokonana przez nie ocene caloSci
zachowan i wypowiedzi wnioskodawczyni jak tez na towarzyszace jej nastroje, opisane w opinii bieglych.

Zwazywszy na specyfike oceny dowodu z opinii bieglego, ktéra wyraza sie

w tym, Ze sfera merytoryczna opinii kontrolowana jest przez Sad, ktéry nie posiada wiadomosci specjalnych,
jedynie w zakresie zgodno$ci z zasadami logicznego myé$lenia, doSwiadczenia zyciowego i wiedzy powszechnej,
z uwzglednieniem kryteriow poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, sposobu motywowania
sformutowanych w nich stanowisk oraz stopnia stanowczo$ci wyrazonych w nich ocen, Sad nie znalaz} podstaw

do zakwestionowania tego dowodu w niniejszej sprawie.

W pelni podzielajac zatem ustalenia i wnioski opinii Sad uznal, ze S. B.
nie udowodnila, iz jest niezdolna do pracy, a stwierdzenie tej przestanki stanowilo warunek konieczny nabycia prawa
do renty.

Z tego tez powodu Sad uznal, Ze nie ma podstaw do uwzglednienia odwolania

i na podstawie art. 477'* § 1 kpc orzekl jak w wyroku.



