Sygn. akt ITT U 1361/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 marca 2014 r.

Sad Okregowy w Przemyslu III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczqcy: SSO Lucyna Oleszek

Protokolant: sekretarz sadowy Agnieszka Radochonska

Ppo rozpoznaniu w dniu 12 marca 2014 r. w Przemys$lu

na rozprawie

sprawy J.S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzialowi w R.
o rente z tytulu niezdolnoéci do pracy

na skutek odwolania J. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w R.

z dnia 15 pazdziernika 2013 r. nr (...)

I. zmieniazaskarzong decyzje w ten sposob, ze przyznaje wnioskodawcy J. S. prawo do renty z tytutu czeSciowej
niezdolno$ci do pracy na okres 12 miesiecy, poczawszy od dnia
1 pazdziernika 2013 r.,

II. stwierdza, ze Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. nie ponosi odpowiedzialno$ci za op6Znienie
w ustaleniu prawa do powyzszego $wiadczenia.

Sygn. akt III U 1361/13

UZASADNIENIE

wyroku z dnia 12 marca 2014 r.

Decyzjq z dnia 15 pazdziernika 2013r. znak: (...) Zakltad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R.
odmoéwil wnioskodawcy J. S. prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.

Jako podstawe prawna powolano art. 12 i 107 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U. z 2009 Nr 153 poz. 1227).

W uzasadnieniu podano, ze wnioskodawca nie ma prawa do §wiadczenia, gdyz Komisja Lekarska Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych zgodnie z orzeczeniem z dnia
10 pazdziernika 2013 r. orzekla, Ze nie jest on niezdolny do pracy.



Wnioskodawca J. S. w dniu 30 pazdziernika 2013r., ztozyl odwolanie od tej decyzji wnoszqac o jej
zmiane.

Na uzasadnienie podal, ze stan jego zdrowia nie poprawil sie, mimo stalego leczenia
i rehabilitacji. W tej sytuacji ocena jego zdolnosci do pracy jest nieprawidlowa.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie z tych samych przyczyn, ktore
legly u podstaw wydania zaskarzonej decyzji.

Jako podstawe prawna powolano art. 107 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.

W uzasadnieniu stwierdzono, iz wnioskodawca pobieral rente z tytutu cze$ciowej niezdolno$ci do pracy do dnia 30
wrzenia 2013 r., a poniewaz Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 10 pazdziernika 2013r. nie ustalila u niego
niezdolnoéci do pracy, organ rentowy odmoéwil wznowienia wyplaty Swiadczenia.

Sad Okregowy w Przemyslu II1 Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych ustalil nastepujqcy stan
Jaktyczny:

Wnioskodawca J. S. urodzony (...) po raz pierwszy w dniu 11 kwietnia 2005 r. zlozyl wniosek o rente z tytulu
niezdolno$ci do pracy.

Orzeczeniem z dnia 28 kwietnia 2005 r., lekarz orzecznik rozpoznal u wnioskodawcy:
- nadciénienie tetnicze I — prawidlowo kontrolowane,

- przebyty incydent niewydolnosci zyt mozgu ( IX 2004 r.) i stwierdzil, ze brak podstaw do orzeczenia niezdolnoéci
do pracy. Stanowisko to podtrzymala takze Komisja Lekarska ZUS, ktora stwierdzila, ze istniejace dolegliwoéci nie
naruszaja sprawno$ci organizmu wnioskodawcy. W rezultacie decyzja z dnia 30 maja 2005 r. organ rentowy odmowil
mu prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.

Kolejny wniosek o rente wnioskodawca ztozyl w dniu 14 lutego 2013 r. Orzeczeniem z dnia 27 marca 2013 r. lekarz
orzecznik rozpoznatl u wnioskodawcy:

- przewleklg chorobe niedokrwienna serca (...),

- stan po (...), pilnej P. Ng i odroczonej LAD,

- nadci$nienie tetnicze III st. (...) (wysokie ryzyko),
-stanpoT.,,

- stan po zatorze tetnicy $rodkowej oka prawego.

Z uwagi na powyzsze schorzenia uznal wnioskodawce za czeSciowo niezdolnego do pracy, okresowo, przy czym
zaproponowal rehabilitacje kardiologiczna.

Organ rentowy wydal w dniu 25 kwietnia 2013 r. pierwsza decyzje o przyznaniu renty na okres od dnia 6 kwietnia
2013 r. do 30 wrzeSnia 2013 r. z tytulu czeSciowej niezdolnoéci do pracy wnioskodawecy.

W dniu 23 sierpnia 2013 r. wnioskodawca ponowil wniosek o ustalenie prawa do renty
z tytulu niezdolno$ci do pracy.

Lekarz orzecznik, po badaniu i zapoznaniu sie z dokumentacja medyczna,



w orzeczeniu z dnia 13 wrze$nia 2013 r., rozpoznal u wnioskodawcy:
- przewleklg chorobe niedokrwienna serca (...),

- stan po (...), pilnej P. Ng i odroczonej LAD,

- nadci$nienie tetnicze III st. (...) (wysokie ryzyko),

- stan po T. i zatorze siatkowki,

- miazdzyce konczyn dolnych i stwierdzil, ze jest on zdolny do pracy na dotychczasowym stanowisku. W uzasadnieniu
wskazal, ze wszystkie schorzenia sg dobrze leczone
i kontrolowane, miazdzyca konczyn dolnych bez cech krytycznych przeplywéow.

W zwigzku ze sprzeciwem wnioskodawcy orzeczenie, w dniu 10 pazdziernika

2013 r., wydala Komisja Lekarska ZUS. Po przeprowadzeniu bezposredniego badania

a takze po analizie dokumentacji medycznej potwierdzila u wnioskodawcy wcze$niej rozpoznane schorzenia i rowniez
ustalila, iz nie jest on niezdolny do pracy. W uzasadnieniu wskazano, ze od kilkunastu lat wnioskodaweca jest leczony
na nadci$nienie tetnicze, pozostaje pod kontrola poradni kardiologicznej. Ponadto w zwiazku z przebytym w 2012 r.
zawalem przebytleczenie sanatoryjne, test wysitkowy przy obcigzeniu 6,2 METs okazal sie ujemny, rowniez miazdzyca
koniczyn dolnych od zawalu jest pod kontrola, koficzyny sa o dobrym ukrwieniu, bez zmian troficznych.

W rezultacie zaskarzong decyzjg z dnia 15 pazdziernika 2013r. (...) Oddzial
w R. odmoéwil wnioskodawcey prawa do renty z tytutu niezdolnos$ci do pracy.

Dowéd: 1) Akta organu rentowego:
« wnioski rentowe z dnia 11.04.2005 r., 14.02.2013 r. i 23.08.2013 r.,
« orzeczenia lekarzy orzecznikéw z dnia: 28.04.2005 r., 27.03.2013 ., 13.09.2013 I i 10.10.2013 T.
+ dokumentacja medyczna,
+ decyzje organu rentowego z dnia: 30.05.2005 1., 23.04.2013 I. i 15.10.2013 T.

Rozpoznajac odwolanie wnioskodawcy tut. Sad przeprowadzit dowdd z opinii bieglych sadowych lekarzy specjalistow:
internisty-kardiologa, okulisty i chirurga na okoliczno$¢ czy wnioskodawca z zawodu murarz, pracujacy ostatnio jako
pracownik ochrony — dozorca jest nadal czeSciowo niezdolny do pracy. Nadto na okoliczno$¢ ustalenia czy nastgpila
istotna poprawa stanu zdrowia wnioskodawcy, w poréwnaniu do badania przeprowadzonego przez lekarza-orzecznika
w dniu 27 marca 2013 r., skutkujaca odzyskaniem zdolnosci do pracy.

W opinii z dnia 11 grudnia 2013 r. biegli wskazali, ze rozpoznali u badanego :
- chorobe niedokrwienna serca (...),

- stan po zawale serca (...) $ciany bocznej, angioplastyce P. (DES) — 6 pazdziernika 2012 r. oraz angioplastyce P. (...)
(DES) — g listopada 2012 1.,

- przewlekla niewydolno$¢ krazenia (...),
- nadci$nienie tetnicze,
- stan po T. (2011 1.),

- stan po zatorze tetnicy Srodkowej oka prawego (2009 1.)



- miazdzyce koniczyn dolnych.

Po przedmiotowym badaniu z uwzglednieniem dokumentacji medycznej biegly okulista potwierdzil, ze w zwigzku
z przebytym zatorem tetnicy $rodkowej oka prawego oraz utrzymujacego sie nadci$nienia tetniczego I/II st.
Whnioskodawca jest praktycznie jednooczny. Z tym schorzeniem nie moze wykonywac prac, przy ktérych wymagana
jest stereoskopia.

Z kolei biegly chirurg stwierdzil brak tetna na tetnicy grzbietowej stopy lewej oraz stabo wyczuwalne tetno na
tetnicy stopy prawej. Natomiast biegla kardiolog wskazala, iz uklad krazenia wnioskodawcy jest w okresie wzgledne;j
wydolnosci. Niemniej wykonane zabiegi inwazyjne (angioplastyka P. i P. (...)) wykazuja u niego trojnaczyniowa
chorobe wienicowa. Wynik badania ECHO serca natomiast — hipokineze §rodkowych segmentéw $ciany bocznej i
tylnej, z obnizong frakcja wyrzutowa lewej komory EF ok. 53%. Test wysilkowy z 13 czerwca 2013 r. przy obciazeniu
6.2 METs — ujemny, przerwany z powodu bolu konezyn dolnych. Nadciénienie tetnicze z powiklaniami narzagdowymi
— I/II st. na dnie oczu, pogrubialy miesien lewej komory. W zwigzku z tym biegla stwierdzila, ze wnioskodawca
nadal wymaga systematycznego leczenia specjalistycznego, oszczedzajacego trybu zycia, z ograniczeniem znacznych
wysitkow fizycznych, sytuacji stresujgcych, stosowania profilaktyki wtorne;j.

W lacznej ocenie biegli rozpoznali u wnioskodawcy zespol przewleklych schorzen ukladu krazenia oraz serca i
stwierdzili z tego powodu naruszenie sprawnosci organizmu wnioskodawcy w znacznym stopniu. Biegli jednoznacznie
wskazali, ze wnioskodawca utracil zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji, jest niezdolny
do pracy jako murarz. Z uwagi na to, ze wnioskodawca nadal pozostawal w zatrudnieniu biegli zawnioskowali o
zasiegniecie opinii bieglego z zakresu medycyny pracy.

Uwzgledniajac ten wniosek, postanowieniem z dnia 14 stycznia 2014 r., Sad dopuscil dowdd z dodatkowej opinii
bieglego sadowego z zakresu medycyny pracy.

W dodatkowej opinii z dnia 28 stycznia 2014 r. biegly specjalista z zakresu medycyny pracy na podstawie
przeprowadzonego badania, dokumentacji medycznej i dotychczasowych opinii specjalistow (orzecznikow i bieglych)
potwierdzil u wnioskodawcy:

- stan po zawale serca (...) §ciany bocznej - 6 pazdziernika 2012 .,

- stan po angioplastyce P. (DES)iP. (...) (DES) — 2012r.,

- przewleklg chorobe niedokrwienng serca (...),

- przewleklg niewydolnos$¢ krazenia (...),

- nadci$nienie tetnicze (...)/ (...),

- stan po przemijajacym epizodzie niedokrwiennym moézgu - 2011 r.,
- stan po zatorze tetnicy sSrodkowej oka prawego - 2009 r.,

- miazdzyce konczyn dolnych,

- nieprawidlowa glikemie na czczo,

- otylo$¢ I stopnia,

- przykurcz zgieciowy prawego stawu lokciowego niewielkiego stopnia.

Uzasadniajac opinie biegly wskazal, iz podziela dotychczasowe stanowisko bieglych, co do niezdolno$ci wnioskodawcy
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji — pracy murarza. Zwigzane jest to z praktyczna jednoocznoscia,
ktbéra uniemozliwia wykonywanie pracy na wysokoéci powyzej 3 m oraz pracy wymagajacej widzenia przestrzennego.



Ponadto przebyty epizod T. i okresowe zawroty glowy sa kolejnym powodem do wykluczenia zdolno$ci do pracy na
wysokosci, ale tez w naslonecznieniu czy ciezkiej fizycznej, szczegolnie wymagajacej dzwigania. Wnioskodawca jest
niezdolny nie tylko do ciezkiej, ale tez Srednio ciezkiej pracy fizycznej. Niezdolno$é do pracy w zawodzie murarza jest
trwala.

W ocenie bieglego wnioskodawca, co do zasady jest takze niezdolny do pracy jako pracownik ochrony. Taka
praca zwigzana jest czesto z konieczno$cig wykonywania dodatkowych czynnosci porzadkowych na zewnatrz wokot
budynkoéw czy strzezonych placow. Szczegdlnie w okresie zimowym jest to ciezka praca zwigzana z od$niezaniem, przy
niskich temperaturach zewnetrznych, co stanowi dodatkowe obcigzenie. Innym problemem jest zmianowos¢, tj. takze
praca w nocy i zwigzane z tym zmeczenie i deprawacja snu. Okoliczno$ci takie negatywnie wplywaja na uklad sercowo-
naczyniowy oraz ci$nienie tetnicze, zaburzajac proces rekonwalescencji.

W przypadku wnioskodawcy dodatkowym zagrozeniem jest bardzo obciazajacy wywiad w kierunku schorzen ukladu
sercowo-naczyniowego, a co za tym idzie prawdopodobienistwo wystapienia naglego pogorszenia stanu zdrowia
wymagajacego naglej pomocy. O taka za$ moze byé trudno przy pracy na jednoosobowym stanowisku. Ponadto praca
jednej osoby stanowi dodatkowe obcigzenie przewlektym stresem.

W rezultacie biegly stwierdzil, ze obecnie minal jeszcze za krotki czas od zawalu serca, aby badany mogl bezpiecznie
wykonywa¢ prace na dotychczasowym stanowisku. Ponadto rodzaj, przebieg i czestotliwo$é dotychczasowych
schorzen (zator tetnicy Srodkowej — 2009 r., T. (...) r., zawal mie$nia sercowego — 2012 r. i objawy miazdzycy konczyn
dolnych — 2013 r.) wskazuja na duza dynamike manifestacji klinicznych miazdzycy i z tego tez wzgledu obecny powro6t
wnioskodawcy do pracy jest niemozliwy.

W jego ocenie wnioskodaweca jest nadal cze$ciowo niezdolny do pracy zgodnej
z poziomem posiadanych kwalifikacji, na okres 12 miesiecy.

Zarzuty do tej opinii zlozyl Przewodniczacy Komisji Lekarskich ZUS. W jego ocenie opinia budzi zastrzezenia w
aspekcie materialnym, co do zgodno$ci z obecnym orzecznictwem sadoéw pracy i obowigzujacym ustawodawstwem,
w zakresie istnienia

u wnioskodawcy cze$ciowej, dlugotrwalej niezdolnoéci, zgodnej z kwalifikacjami: wyksztalcenie zawodowe murarz i
praca pracownika ochrony.

Organ rentowy przede wszystkim podniésl, ze wnioskodaweca caly czas pozostaje

w zatrudnieniu i od 31 grudnia 2013 r. do 31 stycznia 2014 r. przebywal na zwolnieniu lekarskim. Okolicznoéc
ta Swiadczy wiec o tym, ze przy istniejacych schorzenia wnioskodawca wykonuje prace zarobkowa, a w okresach
zaostrzen chorobowych korzysta ze zwolnienia lekarskiego. Jego leczenie i rehabilitacja mogg odbywac sie w ramach
czasowej niezdolnoéci do pracy. Sam fakt istnienia schorzen ukladu sercowo-naczyniowego oraz ich powiklan nie
stanowi samodzielnej podstawy do orzeczenia dlugotrwalej niezdolnosci do pracy.

W zwigzku z tym wniost o dopuszezenie dowodu z opinii bieglych kardiologa

i specjalisty medycyny pracy z listy SO w Rzeszowie celem ustalenia czy aktualne naruszenie sprawno$ci organizmu
wnioskodawcy spowodowane stopniem zaawansowania schorzen ukladu sercowo-naczyniowego, powoduje czeSciowa
dlugotrwala niezdolno$¢ do pracy obecnie wykonywane;.

Celem wyjaénienia zgloszonych zarzutow Sad dopuscil dowdd z uzupelniajacej, ustnej opinii bieglego sadowego z
zakresu medycyny pracy. Biegly podtrzymal swoja pisemna opinie i potwierdzil, ze w obecnym stanie zdrowia z
powodu choréb z zakresu ukladu krazenia i serca wnioskodawca jest cze$ciowo, okresowo niezdolny do pracy. Tego
orzeczenia nie podwaza fakt zatrudnienia w firmie ochroniarskiej, funkcjonujacej jako zaktad pracy chronione;j. Biegly
podkreslil, ze ocena zdolnoSci do pracy pod katem uprawnien rentowych moze odnosic sie wylacznie do mozliwosci
zatrudnienia na wolnym rynku pracy. Ponadto podal, ze z racji swoich obowiazkéw zawodowych - lekarza medycyny
pracy zna warunki pracy obowigzujace w miejscu zatrudnienia wnioskodawcy - przy ochronie jednej



z firm gazowniczych. Praca wnioskodawcy jest lekka i sprowadza sie do ogledzin placu, otwierania bramy pilotem
oraz sprawdzania przepustek. Tylko z wzgledu na te warunki zatrudnienia w zakladzie pracy chronionej uznal,
ze wnioskodawca moze tam pracowaé. Zatrudnienie wnioskodawcy jako pracownika ochrony - dozorcy w innych
warunkach czy

w innym miejscu byloby przeciwskazane z przyczyn szczegolowo opisanych w opinii. Rownocze$nie zaznaczyl, ze nie
ma zadnej sprzeczno$ci pomiedzy orzeczeniem o czasowej niezdolno$ci do pracy z powodu choroby, a orzeczeniem
o cze$ciowej niezdolnosci do pracy. Osoby czesSciowo niezdolne do pracy maja mozliwo$é zarobkowania w ramach
zatrudnienia, zwykle jako osoby z orzeczonym stopniem niepelnosprawnosci. Korzystaja wowczas

z naleznych im przywilejow, w tym na ogélnych zasadach majg prawo do zasitku chorobowego w razie zachorowania.

W ocenie tego bieglego rozpoznane schorzenia i ich wplyw na sprawno$¢ organizmu, a w szczegdlno$ci powtarzajace
sie od kilku lat groZne epizody, wskazujace na poglebiajaca sie miazdzyce oraz stosunkowo krotki okres czasu od
przebytego zawalu ograniczaja mozliwo$ci wnioskodawcy na wolnym na rynku pracy i uzasadniaja uznanie go za nadal
czeSciowo niezdolnego do pracy. Biegly zaznaczyl tez, ze przy systematycznym leczeniu

i rehabilitacji, a takze przy braku dalszych symptoméw zaawansowania miazdzycy nie mozna wykluczy¢ odzyskania
przez wnioskodawce zdolno$ci do lekkiej pracy.

Dowdéd: 1) opinia lekarzy bieglych sadowych z dnia 11.12.2013 r. i 28.01.2014 1. k. 11-12
119-21,

2) zarzuty organu rentowego z dnia 28.02. 2014 r. k. 25-26,
3) zeznania bieglego z medycyny pracy (nagranie II rozprawy z dn. 12.03. 2014 .
- 6 min. ).

Ponadto Sad ustalil, ze wnioskodawca J. S., prace zawodowa jako uczen zawodu murarza rozpoczal od 2 wrze$nia
1974 r. W zasadzie przez wiekszo$¢ pracy zawodowej wykonywal prace murarza i murarza-tynkarza. Dopiero okolo
1997 r. przekwalifikowal sie wykonujac prace montera sieci wodno-kanalizacyjnych. W tym zawodzie pracowal okoto
6 lat. Ubiegajac sie po raz pierwszy o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy w 2005 r. wykazat 25 lat, 8 miesiecy i 17
dni okreséw skltadkowych i nieskladkowych.

Nastepnie od 7 czerwca 2005 r. do 30 wrzeSnia 2007 r. byl zarejestrowany jako osoba bezrobotna. Natomiast prace
jako pracownik ochrony podjal od 1 pazdziernika 2007 r.

W firmie (...) Sp. z 0.0. Z.P.Ch. w O. byl zatrudniony do 31 pazdziernika 2009 r. Od 1 listopada 2009 r. do 30 listopada
2011 r. pracowal jako portier-dozorca w Przedsiebiorstwie Produkcyjno-Ustugowym (...) Sp. z .0.0.

w R.. Z kolei od 1 grudnia 2011 r. do 31 grudnia 2013 r. byt zatrudniony jako pracownik ochrony, a nastepnie jako
pracownik ochrony-dozorca w firmie (...) i (...) K.. Kazdorazowo podstawg zatrudnienia we wskazanych latach byla
umowa o prace na czas okre§lony oraz orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci.

W czasie tego ostatniego zatrudnienia wnioskodawca zachorowal. W dniu 6 pazdziernika 2012 r. przebyt zawal serca
iz tego powodu przez 6 miesiecy byt na zwolnieniu lekarskim. Zatrudnienie to kontynuowat po uzyskaniu prawa do
renty z tytutlu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy, ktéra otrzymal na okres 6 miesiecy i pobieral do 30 wrzeénia 2013 r.
W ostatnim dniu terminowego zatrudnienia tj. 31 grudnia 2013 r. wnioskodawca ponownie zachorowali do 30 stycznia
2014 1. korzystal ze zwolnienia lekarskiego. Zasilek choroby, po ustaniu zatrudnienia, otrzymatl z ZUS. Nastepnie
zarejestrowat sie jako bezrobotny

iod 7 lutego 2014 r. uzyskal prawo do zasitku na okres roku.

Dowéd: 1) Akta organu rentowego:

- kwestionariusz dotyczacy okreséw sktadkowych i niesktadkowych,



- $wiadectwa pracy,

- Za$wiadczenie PUP w P. z dn. 6.02.2013 r.

2) Za$wiadczenie lekarskie (...) z dn. 14.01.2014 1. k. 34

3) zeznania wnioskodawcy (nagranie I rozprawy z dn. 12.03. 2014 .
-7 min. ).

Sad ustalil tez, ze wnioskodawca nieprzerwanie do 2001 r. z powodu nadci$nienia tetniczego leczy sie u lekarza
rodzinnego w POZ. Pierwszy incydent niewydolno$ci zyl moézgu przeszedt we wrze$niu 2004 r. Byl wtedy
hospitalizowany, najpierw na oddziale kardiologicznym, a nastepnie neurologicznym. W czerwcu 2009 r. mial zator
tetnicy $rodkowej oka prawego, ze szpitala wypisano go z zaleceniem kontroli okulistyczne;j

ikardiologicznej oraz oszczedzajacego trybu zycia. W 2011 r. przeszedt kolejny przemijajacy akta niedokrwienia mézgu
(T.),awdniu 6 pazdziernika 2012 r. zawal serca (...) §ciany bocznej, leczony inwazyjnie przez angioplastyke P.iP. (...).

Dowdéd: 1) Akta organu rentowego:
- dokumentacja medyczna (karty leczenia szpitalnego i historia choroby z POZ).

Dokonujac powyzszych ustalen Sad oparl sie na dowodach z dokumentow, ktorych wiarygodnos$é nie zostala przez
strony obalona. Ponadto za wiarygodna uznal opinie bieglych sadowych - lekarzy specjalistow z dnia 11 grudnia 2013 r.
i28 stycznia 2014 r. W rezultacie Sad przyjal, ze opinie zostaly sporzadzone z uwzglednieniem i ustosunkowaniem sie
do wydanych w sprawie opinii orzecznikéw ZUS oraz wynikéw badan specjalistycznych. Opinie te, po dodatkowych
wyjaénieniach bieglego z zakresu medycyny pracy, zawieraja elementy niezbedne dla oceny przez Sad stopnia
naruszenia sprawno$ci organizmu wnioskodawcy, jego ewentualnej zdolnosci do pracy oraz okresu powstania tej
niezdolnos$ci. Przy badaniu biegli uwzglednili przedtozone przez wnioskodawce dokumenty z leczenia, szczegdétowo
opisali przebieg badania przedmiotowego z analiza przedstawionych wynikéw badan oraz dolaczonej dokumentacji
z leczenia.

Majagc powyzsze na uwadze Sqd Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Zgodnie z art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t.j. Dz. U. z 2013 r. poz. 1440 ze zm.) renta
z tytulu niezdolnosci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory speknit lacznie nastepujace warunki:

1)jest niezdolny do pracy;
2)ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy;

3)niezdolnosé do pracy powstata w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1
i2, pkt g lit. b, pkt 4, 6, 719, ust. 2 pkt 1, 3-8 i 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 ciagu 18 miesiecy od ustania tych okreséw.

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

Do nabycia prawa do reny niezbedne jest rownoczesne wystapienie trzech przestanek.

W nin. sprawie sporna okazala sie kwestia dalszego istnienia u wnioskodawcy niezdolnosci do pracy oraz stopnia tej
niezdolnosci.



Czynniki uwzgledniane przy ocenie stopnia i trwaloéci niezdolnoéci do pracy (art. 13 ust. 1 cyt. ustawy) to: okolicznosci
o charakterze medycznym — stopien naruszenia sprawno$ci organizmu i mozliwo$¢ przywrocenia jej w drodze leczenia
i rehabilitacji oraz okoliczno$ci o charakterze socjalnym — mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub
podjecia innej pracy i celowosé przekwalifikowania zawodowego, przy uwzglednieniu rodzaju i charakteru dotychczas
wykonywanej pracy, poziomu wyksztalcenia, wieku i predyspozycji psychofizycznych. Oceniajac stopien niezdolnoSci
do pracy rzecza Sadu nie jest badanie przyczyn, ktére zlozyly sie na dany stan chorobowy. Réwnoczesnie bez wplywu
na rozstrzygniecie przedmiotowej sprawy pozostaje sytuacja zwigzana z warunkami dotychczasowego zatrudnienia
wnioskodawcy.

Sad przyjal, uwzgledniajac w tym zakresie opinie bieglych sadowych, ze gtownym schorzeniem wnioskodawcy J. S. sa
zaburzenia w zakresie schorzen sercowo-naczyniowych oraz kardiologicznych. Schorzenia te nie budzily co do zasady
watpliwosci

w sprawie. Spor sprowadzil sie do oceny wplywu tych schorzen na stopien niezdolnoéci wnioskodawcy do pracy, jak
ina okres trwania tej niezdolno$ci.

Sad uznal, ze ze wzgledu na znaczne naruszenie sprawnoS$ci organizmu i przyczyn, ktére go spowodowaly
wnioskodaweca nie jest zdolny do podjecia pracy zgodnej

z posiadanymi kwalifikacjami tj. pracy murarza zwiazanej w znacznej mierze z duzym wysitkiem fizycznym. Nie jest
tez zdolny do pracy w charakterze dozorcy - pracownika ochrony poza zakladem pracy chronionej. W jednoznacznej
ocenie bieglych trudno méwié

o stabilno$ci schorzen, skoro z kazdym rokiem dochodzi do ogdlnego pogorszenia stanu klinicznego ukladu sercowo-
naczyniowego. Biegli sadowi badajac wnioskodawce stwierdzili, ze proces zmian chorobowych jest przewlekly i
obarczony duzym ryzykiem, mimo stosowanego leczenia. Wnioskodawca z powodu wskazanych choréb w sposéb
znaczny ma ograniczong wydolno$é podstawowego ukladu, co w konsekwencji narusza sprawno$c¢ jego organizmu
powodujac cze$ciowa niezdolno$¢ do wykonywania prac fizycznych na otwartym rynku pracy, a ewentualne
zatrudnienie jest dopuszczalne jedynie w warunkach pracy chronione;j.

Rownoczes$nie w toku postepowania okazalo sie, ze z dniem 31 grudnia 2013 r. ustalo okresowe zatrudnienie
wnioskodawcy w zakladzie pracy chronionej. Ponadto bez wplywu na stwierdzona cze$ciowa niezdolnosé do pracy
pozostaje fakt korzystania przez wnioskodawce z zasitku chorobowego tak w czasie tego zatrudnienia, jak i po jego
ustaniu.

Majac powyzsze na uwadze, w oparciu o art. 477'4 § 2 k.p.c. w zwigzku

z powolanymi wyzej przepisami i art. 129 ustawy o emeryturach i rentach z FUS, Sad Okregowy ustalil, iz
wnioskodawca J. S. ma dalsze prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolnoSci do pracy na okres 12 miesiecy w
ustawowej wysoko$ci, poczawszy od dnia 1 pazdziernika 2013 r. tj. daty wstrzymania wyplaty Swiadczenia, stad w pkt
I wyroku orzeczono o zmianie zaskarzonej decyzji.

Zgodnie z art. 118 ust. 1 i 1a ustawy o emeryturach i rentach z FUS organ rentowy wydaje decyzje w sprawie prawa
do $wiadczenia lub ustalenia jego wysokoSci po raz pierwszy w ciaggu 30 dni od wyjasnienia ostatniej okolicznos$ci
niezbednej do wydania tej decyzji, z uwzglednieniem ust. 2 3 oraz art. 120. W razie ustalenia prawa do $§wiadczenia lub
jego wysokosci orzeczeniem organu odwolawczego za dzien wyjasnienia ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania
decyzji uwaza sie rowniez dzien wplywu prawomocnego orzeczenia organu odwolawczego, jezeli organ rentowy nie
ponosi odpowiedzialno$ci za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania decyzji. Organ odwolawczy,
wydajac orzeczenie, stwierdza odpowiedzialno$¢ organu rentowego.

Kierujac sie tym przepisem oraz uwzgledniajgc wezesniejsze rozwazania Sad uznal, ze ustalenie ostatniej okolicznos$ci
niezbednej do wydania rozstrzygniecia (przeprowadzenie dowodu z opinii bieglych oraz zeznan wnioskodawcy i
ich ocena, ustanie zatrudnienia wnioskodawcy) mozliwe bylo na etapie postepowania sadowego, co zwalnia organ
rentowy



z odpowiedzialno$ci za opdznienie w ustaleniu prawa do §wiadczenia rentowego wnioskodawcy. Orzeczenie w tym
zakresie zawarto w pkt II-im wyroku.



