Sygn. akt VU 413/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 13 marca 2014 roku

Sad Okregowy w Piotrkowie Trybunalskim, Wydziat V Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w skladzie:
Przewodniczacy SSR del. Urszula Sipinska-Sek

Protokolant st. sekr. sadowy Zofia Aleksandrowicz

po rozpoznaniu w dniu 13 marca 2014 roku w Piotrkowie Trybunalskim na rozprawie
sprawy z wniosku Z. G.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy

na skutek odwolania Z. G.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

z dnia 23 marca 2012 r. sygn. (...)

oddala odwolanie.

Sygn. akt VU 413/12

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 23 marca 2012 roku Zaktad Ubezpieczenr Spolecznych Oddzial w T. odmoéwil Z. G. prawa do renty z
tytulu niezdolnosSci do pracy. W uzasadnieniu decyzji organ rentowy wskazal, ze Komisja Lekarska ZUS ustalila, ze
wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy.

W odwolaniu od powyzszej decyzji zZtozonym w dniu 30 marca 2013 roku wnioskodawca wniéslt o przyznanie mu prawa
do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy.

W odpowiedzi na powyzsze odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie.
Sad Okregowy ustalil nastepujgcey stan faktyczny:

Z. G., urodzil sie (...). Ukonczyl zasadnicza szkole zawodowa w zawodzie §lusarz a nastepnie $rednie studium
zawodowe (liceum eksternistyczne) o kierunku administracyjno-biurowym. W okresie aktywno$ci zawodowej
pracowal jako monter instalacji rurociaggowych, poborca skarbowy, robotnik budowlany, pracownik transportu,
Slusarz narzedziowy, pracownik fizyczny, sprzedawca, operator maszyn i urzadzen ceramicznych. Obecnie nie pracuje.

(dowdd: wniosek o rente k. 1-5 w aktach rentowych, Swiadectwa pracy i zaswiadczenia o zatrudnieniu k. 14-39 w
aktach rentowych, oswiadczenie wnioskodawcy zlozone na rozprawie w dniu 13 marca 2014 roku nagranie od minuty
0.44 do minuty 9.20 koperta k. 191)

W okresie od 30 sierpnia 2006 roku do 29 lutego 2012 roku wnioskodawca uprawniony byl do renty z tytutu cze$ciowe;j
niezdolnoé$ci do pracy.



(dowdd: decyzja z dnia 19.02.2007 1. k. 89 akt rentowych, decyzja z dnia 9.10.2007r. k. 131 akt rentowych, decyzja z
dnia 11.09.2008 r. k. 190 akt rentowych, decyzja z dnia 5.03.2010 r. k. 161 akt rentowych)

W dniu 18 stycznia 2012 roku wnioskodawca zlozyl wniosek o ponowne ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnosci
do pracy.

(dowod: wniosek o rente k. 35 akt rentowych)

Orzeczeniem z dnia 17 lutego 2012 roku lekarz orzecznik ZUS, po konsultacji z lekarzem specjalista chorob
oczu stwierdzil, iz wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy. Taki wniosek wywi6dl ze stopnia zaawansowania
rozpoznanych u niego schorzen w postaci cukrzycy typu 2 dostatecznie wyréwnanej z rozpoczynajacymi sie
powiklaniami cukrzycowymi, nadci$nienia tetniczego dostatecznie kontrolowanego farmakologicznie, choroby
niedokrwiennej serca przewleklej stabilnej, hiperlipidemii oraz otylosci.

(dowdd: orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z dnia 17.02.2012r k. 39. akt ZUS wraz z dokumentacja medyczng teczka)

Od powyzszego orzeczenia wnioskodawca wnioést sprzeciw i sprawa zostala skierowana na komisje lekarska ZUS,
ktéora w dniu 12 marca 2012 roku, po rozpoznaniu cukrzycy typu 2 leczonej insulina z rozpoczynajacymi sie
powiklaniami pod postacia retinopatii nieproleferencyjnej i polineuropatii czuciowo odruchowej koniczyn dolnych,
nadci$nienia tetniczego kontrolowanego farmakologicznie i choroby niedokrwiennej serca, wydala orzeczenie zgodne
z orzeczeniem lekarza orzecznika ZUS, tzn. uznajace, ze wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy.

(dowod: orzeczenie komisji lekarskiej ZUS z dnia 12.03.2012 r. k. 43 akt ZUS wraz z dokumentacja medyczna teczka)
Aktualnie u wnioskodawcy wystepuja nastepujace schorzenia:

- cukrzyca typu 2 charakteryzujaca sie insulinoterapia i chwiejnoécig przebiegu,

- polineuropatia cukrzycowa,

- retinopatia cukrzycowa nieproliferencyjna,

- stan po laseroterapii,

- astygmatyzm nadwzroczny obu oczu, wyzszy w oku lewym,

- starczowzroczno$¢

- niedowidzenie oka lewego,

- nadcié$nienie tetnicze z zajeciem mie$nia sercowego w okresie niewydolnosci krazenia IT wg (...),
- choroba niedokrwienna serca,

Wystepujace u wnioskodawcy schorzenia nie powoduja niezdolnoéci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych
kwalifikacji zawodowych.

Cukrzyca oraz choroba nadciSnieniowa stanowia profilaktyczne przeciwwskazania do wykonywania ciezkiej pracy
fizycznej, w charakterze kierowcy, pracy w porze nocnej, na wysokos$ci oraz obshugi niebezpiecznych maszyn bedacych
w ruch. Wnioskodawca moze wykonywaé dowolne prace o charakterze produkcyjnym, ustugowym i handlowym,
w szczegblnoSci prace lekkie fizyczne oraz prace odpowiednie dla osoby z wyuczonym zawodem pracownika
administracyjno-biurowego.



(dowod: opinia bieglego diabetologa K. S. k. 38-41, opinia bieglej okulisty R. M. gléwna k. 26-27 i uzupelniajaca k. 136,
opinia bieglej kardiolog M. M. gléwna k. 53-55, u uzupehiajaca k. 75 i k. 144, opinia bieglej kardiolog L. D. gtéwna k.
102-102verte i uzupeliajaca k. 176, opina bieglego medycyny pracy J. G. gldbwna k. 123-125 i uzupeliajaca k. 161-162)

Sad Okregowy dokonal oceny dowodoéw i zwazyl co nastepuje:
Odwolanie nie zastuguje na wwzglednienie.

Zgodnie z przepisem art. 12 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (tekst jedn. Dz. U. 2009, Nr 153, poz. 1227) niezdolng do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktéra
calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie
rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu. Z kolei przepisy art. 12 ust. 2 i 3 stanowiga, ze calkowicie
niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracita zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy, za$ cze$ciowo niezdolna do
pracy jest osoba, ktora w znacznym stopniu utracila zdolno$c¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.
Przy ocenie stopnia i trwalo$ci niezdolno$ci do pracy oraz rokowania, co do odzyskania zdolno$ci do pracy uwzglednia
sie po pierwsze stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwoSci przywrdcenia niezbednej sprawnosci w
drodze leczenia i rehabilitacji oraz po drugie mozliwosci wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy
oraz celowo$¢ przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy,
poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (art. 13 ust. 1)

Stosownie do tresci art. 57 ust. 1 powyzszej ustawy renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przyshuguje ubezpieczonemu,
ktory spelnil lacznie nastepujace warunki:

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

3) niezdolno$é do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1i 2, pkt 3 lit. b), pkt 4, 6, 71 9, ust.
2 pkt 1, 3-8 1 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, 5 lit. a), pkt 6 i 12,
albo nie p6Zniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okresow.

Analiza zebranego w sprawie materialu dowodowego prowadzi do wniosku, ze wnioskodawca nie spetnia przestanki
okre$lonej w art. 57 ust. 1 pkt 1 powolanego przepisu. CzeSciowa niezdolno$é do pracy polega na utracie w
znacznym stopniu zdolnoSci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Dopiero zatem zmiana zawodu
w ramach posiadanych kwalifikacji i brak rokowan odzyskania zdolnosci do pracy po przekwalifikowaniu daja
podstawe do przyznania renty z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy (por. Sad Najwyzszy w wyrokach z dnia
13 pazdziernika 2009 roku, II UK 106/09, LEX nr 558589, z dnia 8 maja 2008 roku, I UK 356/07, OSNP
2009/17-18/238, z dnia 11 stycznia 2007 roku, IT UK 156/06, OSNP 2008/3-4/45 i z dnia 25 listopada 1998 roku, IT
UKN 326/98, OSNAP 2000/1/36). Wyjasénienie treSci pojecia ,pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji”
wymaga uwzglednienia zaréwno kwalifikacji formalnych (czyli zakresu i rodzaju przygotowania zawodowego
udokumentowanego Swiadectwami, dyplomami, za§wiadczeniami), jak i kwalifikacji rzeczywistych (czyli wiedzy i
umiejetnosci faktycznych, wynikajacych ze zdobytego do§wiadczenia zawodowego), (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
15 wrzesnia 2006 roku, I UK 103/06 OSNP 2007/17-18/261).

Whnioskodawca ukonczyl zasadniczg szkote zawodowa w zawodzie Slusarza oraz Srednie studium zawodowe (liceum
eksternistyczne) o kierunku administracyjno-biurowym. W czasie aktywnosSci zawodowej pracowal w charakterze
operatora maszyn, Slusarza narzedziowego, hydraulika, sprzedawcy, pracownika (...) oraz poborcy skarbowego.

Dla ustalenia, czy wnioskodawca jest niezdolny do pracy w rozumieniu przepiséw ustawy o emeryturach i rentach
z FUS Sad dopuscit dowod z pisemnej opinii bieglych lekarzy diabetologa K. S. (2), okulisty R. M. (2), dwoch
kardiologow: M. M. (3) oraz L. D. (2), w ramach ktérych mieszczg sie rozpoznane u wnioskodawcy schorzenia, a
dodatkowo takze specjalisty z zakresu medycyny pracy J. G. (2), ktérego zadaniem byla kompleksowa ocena stanu



zdrowia wnioskodawcy, uwzgledniajaca wszystkie zdiagnozowane u niego schorzenia i ich wplyw na zdolnoé¢ do
wykonywania pracy zarobkowe;j.

Bioragc pod uwage, ze podstawa uprawnienn rentowych wnioskodawcy byly do tej pory schorzenia natury
diabetologicznej i kardiologicznej, podstawowe znaczenie dla rozpoznania sprawy mialy opinie sporzadzone przez
diabetologa i kardiologow.

Biegly diabetolog K. S. (2) rozpoznal u wnioskodawcy cukrzyce typu 2 charakteryzujaca sie insulinoterapia
i chwiejnoécia przebiegu powiklang polineuropatia cukrzycowa i retinopatia cukrzycowa. W ocenie bieglego
wnioskodawca jest zdolny do wykonywania pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji jako pracownik
administracyjno-biurowego. Dla wnioskodawcy przeciwwskazana jest bowiem jedynie praca na wysokosci, w porze
nocnej oraz przy maszynach w ruchu.

Biegla okulista R. M. (2) podzielila opinie bieglego diabetologa. Stwierdzila, ze zmiany cukrzycowe (retinopatia
cukrzycowa), ktore wystepuja na dnie oka ubezpieczonego, wymagaja jedynie okresowej kontroli, ale nie uzasadniajg
niezdolnoéci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji zawodowych.

Odmiennego zdania byli poczatkowo jedynie biegli kardiolodzy M. M. (3) oraz L. D. (2), ktére w swych podstawowych
opiniach stwierdzily, po rozpoznaniu u wnioskodawcy nadci$nienia tetniczego z zajeciem mie$nia sercowego w okresie
niewydolno$ci krazenia I wg (...) oraz choroby niedokrwiennej serca, ze jest on nadal czeSciowo niezdolny do pracy.
Biegli formulujac takie wnioski konicowe opinii, mieli na mysli tylko i wylacznie niezdolno$¢ do pracy fizycznej, ktora
ubezpieczony wykonywal przezlata pracujac jako operator maszyn w ruchu oraz §lusarz remontowy. Dodatkowo biegli
kardiolodzy podniesli, ze stan zdrowia wnioskodawcy nie ulegl poprawie, od czasu gdy byt uznawany takze przez organ
rentowy za cze$ciowo niezdolnego do pracy.

Sad nie podziela takiej argumentacji bieglych kardiologéw. Nalezy zaznaczy¢, ze przedmiotem kontroli w niniejszym
postepowaniu jest tylko i wylacznie prawidlowo$¢ wydania zaskarzonej decyzji, a nie poprzedniej decyzji, na podstawie
ktérej wnioskodawca byl uprawniony do renty. W konsekwencji oznacza to, ze dalsze prawo do renty shuzy tylko i
wylacznie tej osobie, ktora wykaze, ze jest w dalszym ciagu osoba niezdolng do pracy. Przeslanka dalszego prawa
do renty nie jest natomiast wykazanie, ze po ustaniu renty nie nastapila poprawa stanu zdrowia, jak chca biegli
kardiolodzy.

Rola bieglych bylo zatem ustalenie, czy stan zdrowia wnioskodawcy w dacie wydania zaskarzonej decyzji czynil
go osobg cze$ciowo niezdolng do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami zawodowymi, czy tez nie. Wbrew
stanowisku prezentowanym przez bieglych kardiologéw kwestie zdolnosci do pracy ocenia sie nie tylko przez pryzmat
pracy wykonywanej przez ubezpieczonego, chotby przez wiele lat, czyli w oparciu o tzw. kwalifikacje rzeczywiste,
ale takze w oparciu o kwalifikacje formalne. W zwiazku z powyzszym nie mozna pomija¢ faktu, ze wnioskodawca
ma wyksztalcenie §rednie predysponujace go do pracy w charakterze pracownika administracyjno-biurowego. To, ze
wnioskodawca nigdy nie wykonywal tej pracy, nie przekresla nabytych kwalifikacji formalnych. Nie ulega przy tym
watpliwosci, ze posiadane przez wnioskodawce formalne kwalifikacje sa wyzsze od kwalifikacji rzeczywistych. Tylko
natomiast utrata zdolno$ci do pracy w zakresie wyzszych kwalifikacji przy zachowanej zdolnoéci do pracy o nizszych
kwalifikacjach moze warunkowac prawo do renty z tytutu czeSciowej niezdolnoSci do pracy. W przedmiotowej sprawie
sytuacja jest zgola odmienna. Wnioskodawca — jak wynika z opinii kardiologicznych - utracit czeSciowo zdolnoé¢ do
pracy fizycznej, czyli do pracy o nizszych kwalifikacjach, ktéra dotychczas wykonywal — operatora maszyn w ruchu
i Slusarza narzedziowego. Bezsporne jest natomiast — rowniez w ocenie bieglych kardiologdw — ze wnioskodawca
zachowal zdolno$¢ do pracy o wyzszych kwalifikacjach w charakterze pracownika administracyjno-biurowego. Brak
mozliwo$ci wykonywania dotychczasowej pracy, zwlaszcza ze byla to praca nizej kwalifikowana, nie jest wystarczajacy
do stwierdzenia niezdolno$ci do pracy. Skoro zatem ubezpieczony - pomimo wystepujacych u niego schorzeini- ma
mozliwo$¢ podjecia innej pracy i to wyzej kwalifikowanej, to brak podstaw do przyznania mu prawa do renty.

Z tych wzgledow Sad nie podzielil wnioskow wyplywajacych z opinii bieglej L. D. (2) oraz M. M. (3) co do cze$ciowej
niezdolno$ci do pracy wnioskodawcy. Opinia bieglych w tym zakresie jest wewnetrznie sprzeczna. Mimo bowiem



stwierdzenia przez bieglych, ze u wnioskodawcy istnieja jedynie przeciwwskazania do pracy wykonywanej ostatnio,
przy zachowanej zdolno$ci do prac administracyjno-biurowych, zgodnych z jego formalnymi kwalifikacjami, biegle
stwierdzily czeSciowa niezdolno$c¢ do pracy, co jest sprzeczne z treScig art. 12 ustawy.

Przy ocenie niezdolno$ci do pracy w mys§l art. 12 ww. ustawy o czeSciowej niezdolnoSci nie przesadza wylacznie
ocena medyczna stwierdzajaca wystepowanie okreslonych jednostek chorobowych i ich wplyw na funkcjonowanie
organizmu czlowieka, tylko decydujace znaczenie ma ocena prawna dokonana w oparciu o okoliczno$ci natury
medycznej i okoliczno$ci innej natury, w tym zwlaszcza poziom kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwo$ci zarobkowania
w zakresie tych kwalifikacji, mozliwos¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowos$c
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (por. wyrok SA w Rzeszowie z dnia 25 czerwca 2013 roku, III AUa
258/12, lex nr 1331106).

Stanowisko to znajduje potwierdzenie w opinii bieglego z zakresu medycyny pracy J. G. (2), ktoéry stwierdzil,
ze wystepujace u wnioskodawcy schorzenia w postaci: cukrzycy typu 2 leczonej insuling, powiklanej retinopatia
nieproliferacyjng, nadci$nienia tetniczego z miokardiopatia nadci$nieniowa oraz stabilnej choroby niedokrwiennej
serca, na obecnym etapie ich zaawansowania, w odniesieniu do posiadanych przez niego kwalifikacji zawodowych,
nie czynia go osoba cze$ciowo niezdolng do pracy.

Biegly stwierdzil dobry stan og6lny ubezpieczonego (sprawny ruchowo, wydolny krazeniowo). Ostuchujac pola ptucne
nie stwierdzil cech zastoju krwi, podobnie jak i obrzekéw na konczynach dolnych. Pomimo zatem wysokiej warto$ci
ci$énienia tetniczego (RR 220/9ommHg), uklad krazenia wnioskodawcy klinicznie nie przedstawial obrazu jawnej
niewydolno$ci. Z. G. wymaga kilka razy dziennie podazy insuliny, jednakze sama cukrzyca i stopien zaawansowania
jej obecnych powiklan, w opinii zaréwno bieglego medycyny pracy jak i diabetologa i okulisty, nie ogranicza jego
zdolnosci do pracy. Z kolei choroba wienicowa ma u wnioskodawcy stabilny przebieg. Nadci$nienie tetnicze wymaga
systematycznego leczenia, redukcji nadwagi oraz zaprzestania palenia papierosow.

Whnioskodawca, z uwagi na cukrzyce leczong insuling, ma jedynie profilaktyczne przeciwwskazania do ciezkiej pracy
fizycznej, w charakterze kierowcy, pracy w porze nocnej, na wysokosci oraz obstugi niebezpiecznych maszyn bedacych
w ruchu.

W okresie aktywno$ci zawodowej ubezpieczony - za wyjatkiem kilkumiesiecznego okresu, kiedy pracowal jako poborca
skarbowy - wykonywal przeciwwskazane mu obecnie prace przy obsludze niebezpiecznych maszyn bedacych w ruchu
(operator maszyn, Slusarz remontowy). Nie mniej nie mozna zapominac, ze byly to prace fizyczne ponizej posiadanych
przez niego kwalifikacji. Wnioskodawca ma bowiem wyksztalcenie $§rednie zawodowe i posiada wyuczony zawdd
pracownika administracyjno-biurowego. Aktualny stan zdrowia Z. G. — jak wynika z opinii bieglego medycyny pracy
oraz pozostalych opiniujacych w sprawie bieglych - pozwala na to, aby wykonywat on prace administracyjno-biurowe,
do ktoérych posiada formalne kwalifikacje, a nadto — zgodnie z opinig bieglego medycyny pracy — takze dowolne lekkie
prace fizyczne o charakterze produkcyjnym, ustugowym i handlowym.

Przeprowadzone dowody z opinii bieglych nie zostaly w sposéb skuteczny zakwestionowane w toku postepowania
przez skarzgcego. Wnioskodawca bowiem ostatecznie cofngl zgloszone zarzuty do opinii bieglej okulisty R. M. (2),
a do pozostalym opinii, w tym opinii uzupelniajacej bieglego J. G. (2), czy kardiologa L. D. (2) nie wni6st zadnych
merytorycznych zarzutdw, a takze nie zglosit zadnych dodatkowych wnioskéw dowodowych w sprawie.

Na marginesie nalezy wskazadé, iz zglaszane przez wnioskodawce zarzuty do opinii, sprowadzajace sie do tego, aby
biegli wskazali, gdzie moze pracowac i kto go zatrudni, nie sa istotne dla rozstrzygniecia sprawy. Przeslanka prawa do
renty jest istnienie niezdolnos$ci do pracy, a nie niemozno$¢ znalezienia pracy.



Reasumujgc wystepujace u wnioskodawcy schorzenia, sg aktualnie na takim etapie zaawansowania, ze nie prowadza
do naruszenia sprawnosci jego organizmu w stopniu uzasadniajagcym orzeczenie niezdolnoéci do pracy. Mimo ich
wystepowania Z. G. zachowal zdolno$§¢ do wykonywania pracy zarobkowej na poziomie posiadanych kwalifikacji.

Z tych tez wzgledow, Sad Okregowy — Sad Pracy i Ubezpieczerr Spotecznych na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c., orzekl

jak w sentencji.



