Sygn. akt VU 1240/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 21 marca 2014 roku

Sad Okregowy w Piotrkowie Trybunalskim, Wydziat V Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w skladzie:
Przewodniczacy SSO Agnieszka Lezanska

Protokolant Cezary Jarocki

po rozpoznaniu w dniu 21 marca 2014 roku w Piotrkowie Trybunalskim na rozprawie
sprawy z wniosku R. W.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

o prawo do renty z tytutu catkowitej niezdolnoéci do pracy w zwiazku z chorobg zawodowa
na skutek odwolania R. W.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

z dnia 28 listopada 2012r. sygn. (...)

zmienia zaskarzonq decyzje w ten sposob, iz przyznaje ubezpieczonemu R. W. prawo do renty z
tytutu calkowitej niezdolnosci do pracy w zwiqzku z chorobg zawodowq na stale poczynajqgc od
dnia 18 wrzesnia 2012 roku.

Sygn. akt VU 1240/12

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 28 listopada 2012 roku, Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T. odmoéwil przyznania
wnioskodawcy R. W. prawa do renty z tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa. W
uzasadnieniu ZUS podnidsl, ze orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 15 listopada 2012 roku wnioskodawca
nie zostal uznany za calkowicie niezdolnego do pracy wobec czego brak jest podstaw do przeliczenia renty z tytulu
niezdolnos$ci do pracy.

Od powyzszej decyzji w dniu 5 grudnia 2012 roku odwolanie wniést wnioskodawca R. W.. W odwolaniu wnioskodawca
podnosil, iz stan jego zdrowia ulegl pogorszeniu w zwiazku z czym domagal sie przyznania mu prawa do renty z tytulu
catkowitej niezdolno$ci do pracy w zwigzku z choroba zawodowa na stale.

ZUS wnosil o oddalenie odwolania.
Sad Okregowy ustalil, co nastepuje:

R. W., urodzony w dniu (...), ma wyksztalcenie zawodowe, z zawodu jest aparatowym przemyshi chemicznego. W
okresie aktywnoéci zawodowej, przez 27 lat pracowal jako aparatowy, mechanik, pomiarowy, przedzacz. Od 1 lipca
1998 roku uprawniony do renty z tytulu czesSciowej niezdolnosci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa przyznana
na stale, a od 12 wrzeénia 2009 roku tj. od osiggniecia wieku emerytalnego uprawniony do emerytury w zbiegu ze
Swiadczeniem rentowym.



Orzeczeniem z dnia 8 paZzdziernika 2009 roku, Komisja Lekarska ustalila u wnioskodawcy 45% uszczerbek na zdrowiu
spowodowany skutkami choroby zawodowej, stwierdzonej decyzja z dnia 26 czerwca 1998 roku .

W dniu 18 wrzesnia 2012 roku, R. W. zlozyt wniosek o przyznanie prawa do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do
pracy w zwiazku z choroba zawodowa na state, w zwigzku z pogorszeniem stanu zdrowia oraz ustaleniem wyzszego
procentowego uszczerbku na zdrowiu (dowdd: wniosek o rente k. 17, decyzja Panistwowego Terenowego Inspektora
Sanitarnego w T. z dnia 26 czerwca 1998 roku k.10, decyzja o przyznaniu renty z dnia 13 sierpnia 1998 roku k.17 plik
I, orzeczenie w sprawie procentowego uszczerbku n a zdrowiu k.28 plik IT , wywiad zawodowy w opinii lekarskiej k.16
plik ITI , decyzja o przyznaniu emerytury z dnia 18 listopada 2009 roku k.77 plik III w aktach organu rentowego).

Orzeczeniem z dnia 3 pazdziernika 20012 roku, lekarz orzecznik ZUS stwierdzil, iz wnioskodawca jest caltkowicie
niezdolny do pracy, a calkowita niezdolno$¢ do pracy pozostaje w zwigzku z choroba zawodowa. Nadto Lekarz
orzecznik w oparciu o obowigzujace przepisy ustalil u wnioskodawcy 70% uszczerbek na zdrowiu , a tym samym
okreslony orzeczeniem z dnia 14 listopada 2011 roku 45% uszczerbek na zdrowiu uleg} pogorszeniu. Lekarz Orzecznik
ZUS w uzasadnieniu swej opinii wskazal, iz nastepstwa choroby zawodowej- pod postacig przewleklego zatrucia CS2
pod postacig zespolu psychoorganicznego i zaburzen réwnowagi powoduja aktualnie 70% uszczerbek na zdrowiu
powodowanym znacznym spowolnieniem psychoruchowym z zaburzeniami rownowagi

( dowdd: wniosek o wydanie orzeczenia k.18 plik III , orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS w sprawie procentowego
uszczerbku na zdrowiu spowodowanego skutkami choroby zawodowej z dnia 3 pazdziernika 2012 roku k. 20 plik ITI,
opinia lekarska z dnia 3 pazdziernika 2012 roku k.18 i 20 akt ZUS).

Zgodnie z art.14 ust. 2d ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (Dz. U 2013 poz.1440 ze zm.) zgloszony zostal wobec orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS zarzut
wadliwosci i sprawa zostala przekazana do rozpoznania przez Komisje lekarska ZUS).

W zwigzku z powyzszym, sprawe skierowano na komisje lekarska ZUS, ktéra w dniu 15 listopada 2012 roku ustalila,
iz R. W. nie jest calkowicie niezdolny do pracy. Po ponownym zbadaniu wnioskodawcy Komisja Lekarska ZUS
rozpoznala u wnioskodawcy: przewlekle zatrucie CS2 pod postacia zespotu psychoorganiczego i zaburzen rownowagi,
przewlekla chorobe niedokrwienna serca w okresie wydolnosci uktadu krazenia, nadciénienie tetnicze, i w oparciu o
powyzsze stwierdzila, iz R. W. jest niezdolny do pracy, ale nie jest to niezdolno§¢ catkowita.

Nadto orzeczeniem z dnia 15 listopada 2012 roku Komisja lekarska ZUS stwierdzila, iz nastepstwa choroby
zawodowej- przewleklego zatrucia CS2 pod postacia zespolu psychoorganicznego i zaburzen rownowagi, nie ulegly
nasileniu w stopniu powodujacym wyzszy procentowy uszczerbek na zdrowiu . Tym samym okreslony orzeczeniem z
dnia 14 listopada 2011 roku 45% uszczerbek na zdrowiu nie ulegl pogorszeniu ( dowdd: orzeczenie Komisji lekarskiej
ZUS z dnia 15 listopada 2012 roku k.27 plik ITI, orzeczenie Komisji Lekarskiej w sprawie procentowego uszczerbku na
zdrowiu spowodowanego skutkami choroby zawodowej z dnia 15 listopada 2012 roku k.28 plik III, opinia lekarska,
zarzut wadliwo$ci k.24 i 22 w aktach organu rentowego).

Aktualnie u wnioskodawcy wystepujaq:

- przewlekle zatrucie dwusiarczkiem wegla pod postacig zespolu psychoorganicznego i uszkodzenia narzadu
rownowagi;

- przewlekla choroba wienicowa-dlawica piersiowa stabilna;

- stan po zawale serca bez uniesienia odcinka ST ( (...)) leczonym angioplastyka w zakresie prawej tetnicy wienicowej
z implantacja dwoch stentéw metalowych ( 1 lipca 2009 roku);

- stan po planowej angioplastyce galezi przedniej zstepujacej z implantacja stentu powlekanego (4 sierpnia 2009
roku);



- nadci$nienie tetnicze;
- organiczne zaburzenia nastroju;

(dowdd: opinie bieglych lekarzy neurologa A. N. (1) k. 11-12, kardiologa L. D. k. 16-17, opinia laczna psychiatry B. J.
(1) oraz psychologa M. P. k. 21-23 wraz z ich opinia uzupelniajgca k. 38-39, opinia bieglego psychiatry W. B. k. 56-58
wraz z opinia uzupekniajaca k.72 w aktach sprawy)

Stopienn zaawansowania schorzen psychiatrycznych czyni wnioskodawce catkowicie i trwale niezdolnym do
pracy, a niezdolnosé ta pozostale w zwiqzku z choroba zawodowq

( dowdd: opinia lgczna psychiatry B. J. (1) oraz psychologa M. P. k. 21-23 wraz z ich opinia uzupemhiajaca k. 38-39,
opinia bieglego psychiatry W. B. k. 56-58 wraz z opinia uzupelniajaca k.72 w aktach sprawy).

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

odwolanie zastuguje na uwzglednienie.

Zgodnie z treScig art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych ( Dz.U. z 2013 roku poz.144-0 z pdzn. zm.) renta przystuguje ubezpieczonemu, ktéry poza innymi
warunkami okre$lonymi w tym przepisie jest niezdolny do pracy.

Stosownie do tresci art. 6 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu
wypadkow przy pracy i choréb zawodowych ( Dz.U. z 2009 Nr 167 poz. 1322) renta przystuguje ubezpieczonemu, ktory
stat sie niezdolny do pracy wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowej. Z mocy art. 58 powolanej ustawy
w zakresie ktdry nie jest w niej uregulowany, odpowiednie zastosowanie w przypadku osob ubiegajacych sie o rente,
znajduja przepisy ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych .
Zgodnie z art. 12 ust. 1 tej ustawy niezdolng do pracy jest osoba, ktora calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolnoéé
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolng do pracy jest przy tym osoba, ktéra utracila zdolnos¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, za$ cze$ciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolnosé do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. (ust. 2 ).

W wyniku przeprowadzonego w sprawie postepowania dowodowego Sad ustalil, iz u wnioskodawcy R. W., stwierdzona
zostala choroba zawodowa tj: ,, przewlekle zatrucie dwusiarczkiem wegla pod postacia zespolu psychoorganicznego
i uszkodzenia narzadu réwnowagi” ( chorobe rozpoznano dnia 5 czerwca 1998 roku). Analizujac przebieg pracy
zawodowej wnioskodawcy ustalono, ze w latach 1967-1997 pracowal on w (...) (...) i przez okres 27 lat narazony byl na
dzialanie CS2 , o stezeniu 10-30 mg/m3, co mialo wplyw na powstanie zmian w jego organizmie o cechach choroby
zawodowej (decyzja k.10). W zwiazku z powyzszym od dnia 1 lipca 1998 roku wnioskodawca jest uprawniony do renty
z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy w zwigzku z choroba zawodowa przyznanej na stale.

Spor w przedmiotowej sprawie sprowadzal sie do zbadania, czy tak jak podnosi R. W. stan jego zdrowia uleg}
pogorszeniu, a tym samym zbadanie czy jest on calkowicie niezdolny do pracy w zwiazku z choroba zawodowa. W
zwigzku z powyzszym poddany on zostal ocenie przez bieglych z zakresu: neurologii A. N. (2), kardiologa L. D. oraz
psychiatréw: B. J. (1) i W. B., jak rowniez psychologa M. P., ktorych zdaniem bylo wypowiedzenie sie na okoliczno$c:
czy wnioskodawca jest zdolny do pracy zarobkowej , a jesli nie to czy niezdolno$é ta ma charakter trwaly, czy tez
okresowy, a jesli okresowy to do kiedy, a takze czy nastgpila poprawa /pogorszenie stanu zdrowia wnioskodawcy R.
W. w stosunku do ostatnich badan ZUS i na czym ona polega tj. czy wnioskodawca jest nadal niezdolny do pracy, czy
tez odzyskal zdolnoéc¢ do pracy.

Odpowiadajac na pytanie Sadu biegly neurolog A. N. (1) uznal wnioskodawce za cze$ciowo niezdolnego do
pracy, przy znacznym stopniu ograniczenia zdolno$ci do wykonywania pracy zarobkowej wskazujac, iz niezdolno$é



ta ma zwiazek z choroba zawodowa. Biegly nie znalazl natomiast wystarczajacych przeslanek do przyjecia, ze
z powodow neurologicznych nastapilo istotne pogorszenie stanu zdrowia wnioskodawcy, skutkujace powstaniem
u niego calkowitej niezdolno$ci do pracy zarobkowej. Biegly badaniem neurologicznym nie stwierdzil objawéw
ogniskowego uszkodzenia osSrodkowego ukladu nerwowego, nie stwierdzil takze objawéw korzeniowych i ubytkowych,
ani istotnej dysfunkcji narzad6éw ruchu.

Biegla kardiolog L. D. wypowiadajac sie w zakresie swej specjalnosci wskazala, ze z powodéw kardiologicznych nie
stwierdza sie u wnioskodawcy catkowitej niezdolnosci do pracy, a schorzenia kardiologiczne nie pozostaja w zwigzku
z choroba zawodowa.

Jednakze z uwagi na charakter wystepujacego u wnioskodawcy schorzenia decydujace znaczenie w przedmiotowej
sprawie mialy opinie bieglych psychiatréw : B. J. (1), W. B. oraz psychologa M. P..

Biegly B. J. (1) wraz z biegla psycholog M. P., po rozpoznaniu u wnioskodawcy zespolu psychoorganicznego-
otepiennego w przebiegu zatrucia CS2 oraz organicznych zaburzen nastroju, stwierdzili kategorycznie, ze z
psychiatryczno-psychologicznego punktu widzenia wnioskodawca R. W. jest trwale i calkowicie niezdolny do
pracy od dnia zlozenia wniosku . Biegli w swej opinii podkreslili, iz wnioskodawcy pozostawat na rencie z tytutu
cze$ciowej niezdolno$ci do pracy w zwiagzku z choroba zawodowa rozpoznana w 1998 roku . Po aktualnym badaniu
biegli stwierdzili u wnioskodawcy pogorszenie stanu zdrowia psychicznego, przejawiajace sie ujawnionymi cechami
otepienia w stopniu lekkim, glownie wyrazajace sie znacznym spowolnieniem psychoruchowym oraz oslabieniem
procesow amnestycznych. Dodatkowo biegli wskazali na obecne u wnioskodawcy objawy depresyjne. W ocenie
bieglych aktualny stan psychiczny wnioskodawcy powoduje, ze wnioskodawca jest trwale calkowicie niezdolny do
pracy zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami.

Swoje stanowisko biegli podtrzymali rowniez w swej opinii uzupelniajacej. Biegli wskazali w niej, ze zesp6l
psychoorganiczny rozpoznawany u wnioskodawcy uprzednio nie jest tozsamy z zespolem otepiennym z objawami
depresyjnymi. Uprzednio wyrazat sie on bowiem deficytem poznawczym, ktérych nasilenie nie spelnialo kryteriow
otepienia, a obecnie stan ten ulegl zmianie. Dodatkowo biegli wskazali, ze przedlozona przez wnioskodawce
dokumentacja lekarska (psychiatryczna z leczenia ambulatoryjnego w gabinecie psychiatrycznym od 2012 roku )
wskazuje jednoznacznie, ze stan psychiczny wnioskodawcy ulegl pogorszeniu w postaci zespotu otepiennego.

Odpowiadajgc na zarzuty ZUS, podniesione w pi$mie z dnia 25 czerwca 2013 roku, zwrocili uwage na fakt, iz zesp6t
otepienny zostal u wnioskodawcy rozpoznany juz w badaniu przez lekarza orzecznika ZUS w dniu 3 pazdziernika 2012
roku, ktéorego nasilenie czynito wnioskodawce juz wowcezas calkowicie niezdolnym do pracy. Na calkowitg dezaprobate
zastluguje réwniez zdaniem bieglych: psychiatry B. J. i psychologa M. P. argumentacja ZUS, iz wnioskodawca
nie prezentuje cech ciezkich zaburzen pamieci. Ciezkie zaburzenia pamieci sa bowiem podstawa do orzeczenia
niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji, natomiast zesp6t otepienny, jaki cechuje wnioskodawce, czyni go trwale i
catkowicie niezdolnym do pracy.

Wobec kwestionowania opinii bieglego psychiatry B. J. oraz psychologa M. P. —Sad dopuscil dowdd z opinii drugiego
bieglego psychiatry W. B., ktéry zajal tozsame stanowisko w sprawie.

Odpowiadajac na pytanie Sadu biegly potwierdzil wystepujacy u wnioskodawcy zespét psychoorganiczny z
otepiennym, wywolane przewleklym zatruciem dwusiarczkiem wegla od pazdziernika 2012 roku, w zwigzku z czym
wnioskodawca jest, zdaniem bieglego, calkowicie niezdolny do pracy w zwiqzku z choroba zawodowaq.
Zdaniem bieglego niezdolno$¢ ta ma charakter trwaty, a rokowania sa niepomyslne.

Takze i z ta opinig organ rentowy sie nie zgodzil i w pi$mie z dnia 14 stycznia 2014 roku zakwestionowal jej zasadno$¢.

Stanowisko organu rentowego zdeprecjonowal biegly wskazujac, iz od stwierdzenia u wnioskodawcy choroby
zawodowej w 1998 roku do 2012 roku uplyngl ogromny dystans czasowy ( 14 lat) , a choroba wnioskodawcy poglebia
sie u wnioskodawcy z kazdym rokiem.



Powyzsze stanowisko bieglych psychiatrow oraz psychologa - Sad Okregowy w pelni podziela. Swoje twierdzenia i
konicowe wnioski w tym zakresie biegli Ci sformulowali w oparciu o analize caloéci dostepnej dokumentacji medycznej
i dane zebrane w toku badania wnioskodawcy, wszyscy biegli — specjaliéci z zakresu psychiatrii i uzasadnili swoje
stanowisko w spos6b spojny, logiczny i przekonywujacy. Biegli wyraznie zaakcentowali, iz istniejaca calkowita
niezdolnoé¢ do pracy jest nastepstwem choroby zawodowej, co determinuje stan jego zdrowia, poglebia sie i
postepuje w czasie i obecnie czyni go calkowicie niezdolnym do pracy. Zdaniem Sadu, nie ma zadnych podstaw, aby
kwestionowac ich zasadnos¢.

Podkresli¢ w tym miejscu trzeba, ze orzeczeniem z dnia 3 paZzdziernika 20012 roku lekarz orzecznik ZUS réwniez
stwierdzil, iz wnioskodawca jest catkowicie niezdolny do pracy, a calkowita niezdolno$é do pracy pozostaje w zwiazku
z choroba zawodowa. Nadto Lekarz orzecznik w oparciu o obowigzujace przepisy ustalil u wnioskodawcy 70%
uszczerbek na zdrowiu, a tym samym okreslony orzeczeniem z dnia 14 listopada 2011 roku 45% uszczerbek na zdrowiu
ulegl pogorszeniu. Lekarz Orzecznik ZUS w uzasadnieniu swej opinii wskazal, iz nastepstwa choroby zawodowej-
pod postacia przewleklego zatrucia CS2 pod postacia zespolu psychoorganicznego i zaburzen rownowagi powoduja
aktualnie 70% uszczerbek na zdrowiu powodowanym znacznym spowolnieniem psychoruchowym z zaburzeniami
réwnowagi.

Uwzgledniajac powyzsze Sad Okregowy uznal, ze zaskarzona decyzja ZUS jest nieprawidlowa, albowiem w
przedmiotowej sprawie zachodza podstawy do przyznania R. W. §wiadczenia z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy

w zwigzku z chorobg zawodowa na stale podstawie, w zwigzku z powyzszym na podstawie art. 477 '4 § 2 k.p.c. zmienit
zaskarzong decyzje ZUS i orzekl jak w sentencji orzeczenia .



