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UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 17 grudnia 2014 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w £.. odmoéwil J. S. prawa do renty
z tytulu niezdolnosci do pracy.

Decyzja zostala wydana na podstawie art.57 i art.12 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (tekst jednolity Dz.U. z 2013 roku, poz.1440 ze zm.).

Podstawa wydania decyzji bylo orzeczenie komisji lekarskiej ZUS z dnia 10 grudnia 2014 roku, ktéra nie stwierdzita
u ubezpieczonego niezdolnosci do pracy.

Powyzsza decyzje zaskarzyl w calo$ci ubezpieczony wnoszac o jej zmiane i przyznanie prawa do renty ewentualnie o
uchylenie decyzji i przekazanie spawy organowi rentowemu do rozpoznania.

W uzasadnieniu odwolania podal, ze decyzja jest krzywdzaca. Od 1996 roku cierpi na bardzo powazna chorobe serca a
aktualny stan zdrowia nie pozwala mu na normalne funkcjonowanie. Wielokrotnie sa dni, ze nie moze wyjé¢ z domu,
nie moze wykonywac pracy w sytuacji czestych zapasci spowodowanych migotaniem przedsionkéw. Aktualnie wraz z
wiekiem stan zdrowia pogarsza sie a renta byla jedynym zré6dlem dochodéw.

W odpowiedzi na odwolanie pelnomocnik organu rentowego wniost o jego oddalenie.
Sad ustalil nastepujaqcy stan faktyczny:

Ubezpieczony J. S. urodzil sie w dniu (...). Ma wyksztalcenie Srednie, nie ma wyuczonego zawodu. Ubezpieczony
pracowal przy pracach porzadkowych, prowadzit dzialalno$¢ gospodarcza.

Od dnia 1 kwietnia 2005 roku do 30 listopada 2014 roku ubezpieczony mial przyznane prawo do renty z tytulu
czesciowej niezdolnosci do pracy. (okolicznosci bezsporne)

W dniu 3 listopada 2014 roku ubezpieczony zlozyt wniosek o ponownie ustalenie prawa do renty. (wniosek — k.634
akt ZUS)

Orzeczeniem z dnia 24 listopada 2014 roku lekarz orzecznik ZUS stwierdzil, ze ubezpieczony nie jest niezdolny do
pracy. Po rozpoznaniu sprzeciwu ubezpieczonego komisja lekarska ZUS réwniez stwierdzila, ze ubezpieczony nie jest
niezdolny do pracy. (orzeczenie lekarza orzecznika — k.638 akt ZUS, orzeczenie komisji lekarskiej — k.644 akt ZUS)

U ubezpieczonego rozpoznano napadowe migotanie przedsionkéw, okresowe czestoskurcze nadkomorowe,
nadciénienie tetnicze krwi znormalizowane leczeniem farmakologicznym, omdlenia w wywiadzie oraz wydolne
krazenie.

Z powodu zaburzen rytmu serca ubezpieczony byl hospitalizowany w 1996 roku. W 1997 roku wykonano
skuteczng kardiowersje elektryczna. Ponowna hospitalizacja miala miejsce w 2002 roku. Stwierdzono woéwczas
bradykardie i skurcze dodatkowe komorowe i nadkomorowe. Badanie echokardiograficzne wykazalo zaburzenia
kurczliwo$ci z frakcja wrzutowa EF 40%. Z powodu postepujacych arytmii ubezpieczony byt leczony ambulatoryjnie
farmakologicznie w POZ oraz poradni kardiologicznej. Podczas 8 wizyt w poradni POZ w okresie od 17 stycznia 2014
roku do 7 listopada 2014 roku odnotowano miarowa akcje serca.

Z uwagi na stwierdzone arytmie ubezpieczony otrzymywal skierowania do szpitala, ale nie zglaszal sie. Ponownie
ubezpieczony otrzymal skierowanie do szpitala w dniu 30 listopada 2014 roku z powodu migotania przedsionkéw,
nie zglosil sie poniewaz po leczeniu farmakologicznym, w kréotkim czasie arytmia ustgpila. W okresach arytmii
ubezpieczony nie skarzyl sie na zastabniecia czy utarty przytomnoSci.



Wykonane badanie echokardiograficznie w dniu 19 listopada 2014 roku wykazato frakcje wrzutowa EF — 56%, ktora
jest norma.

Wystepujace u ubezpieczonego arytmie sg krotkotrwate, ubezpieczony dobrze reaguje na leczenie farmakologiczne
stosujac typowe leki arytmiczne.

(opinia bieglego kardiologa S. O. — k.68-69, k.96, opinia bieglego kardiologa R. G. — k.114-117, k.136-137)
Leczenie kardiologiczne dalo doby efekt, nie byto postepu schorzen kardiologicznych.
(opinia bieglego kardiologa R. G. — k.114-117)

Ubezpieczony nie jest niezdolny do pracy. Stopien zaawansowania zmian w zakresie ukladu krazenia nie powoduje
dlugotrwalej niezdolnosci do pracy. Wystepujaca u ubezpieczonego arytmia moze by¢ leczona w ramach zwolnien
lekarskich.

(opinia bieglego kardiologa S. O. — k.68-69, k.96, opinia bieglego kardiologa R. G. — k.114-117)

Powyzszy stan faktyczny zostal ustalony na podstawie dowodéw z dokumentéw w postaci wniosku o wydanie decyzji,
orzeczenia lekarza orzecznika i komisji lekarskiej ZUS.

W toku postepowania ubezpieczony zakwestionowal ustalenia lekarza orzecznika i komisji lekarskiej ZUS
wskazujgcych, ze nie jest on niezdolny do pracy.

Celem weryfikacji stanowiska ubezpieczonego Sad dopuscit dowod z opinii dwoch bieglych kardiologow.

Z}ozone w sprawie opinie sa jasne, zostaly sporzadzone przez bieglych o specjalnosciach wlasciwych z punktu widzenia
schorzen, najakie cierpi ubezpieczony, w oparciu analize przedlozonej dokumentacji lekarskiej i bezposrednie badanie
ubezpieczonego. Obie opinie sa rzetelne, zostaly sporzadzone zgodnie z wymaganiami fachowosci i niezbedng wiedza
w zakresie stanowigcym ich przedmiot, a wynikajgce z nich wnioski sa zgodne, logiczne i prawidlowo uzasadnione.
Z}ozone do sprawy opinie nie zawieraja zadnych brakéw i wyja$niaja wszystkie okolicznoSci istotne dla rozstrzygniecia

sprawy.

Biegli kardiolodzy okreslili schorzenia wystepujace u ubezpieczonego oraz ocenili ich znaczenie dla jego zdolnosSci do
pracy, odnoszac swa ocene do kwalifikacji zawodowych.

Biegli odniesli sie do zastrzezen do opinii w pisemnych opiniach uzupelniajacych. Biegly R. G. poddal, iz wystepujaca
u ubezpieczonego arytmia pod postaciag napadowego migotania przedsionkéw to umiarkowanie lagodne zaburzenia
rytmu serca. Z opinii bieglych kardiologdw jednoznacznie wynika, iz ubezpieczony dobrze reaguje na leczenie
farmakologiczne stosujac typowe leki arytmiczne. Leczenie kardiologiczne dato doby efekt, nie bylo postepu schorzen
kardiologicznych, a frakcja wrzutowa EF w stosunku do 2002 roku ulegla poprawie z 40% do 56%.

Po zlozeniu opinii uzupekiajacych zadna ze stron postepowania nie zglaszala dalszych zastrzezen do tych opinii.

Sad oddalit wniosek o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego z zakresu medycyny pracy, jako niezasadny. Sad
uznal, iz opinie bieglych kardiologdéw sa wystarczajace do rozpoznania sprawy. Dodatkowo biegli nie wskazywali na
konieczno$é dokonania oceny stanu zdrowia ubezpieczonego po katem wystepowania dlugotrwalej niezdolnosci do
pracy przez lekarzy innej specjalnos$ci.

Sad zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie jest niezasadne.



Zgodnie z trescia art.57 ust.1 ustawy z 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (tekst jednolity Dz.U. z 2016 roku, poz.887 z pézn. zm.) renta z tytulu niezdolno$ci do pracy przystuguje
ubezpieczonemu, ktéry spelni lgcznie nastepujace warunki:

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

3) niezdolno$¢ powstala w okresach wymienionych w cytowanym przepisie, albo nie pdZniej niz w ciaggu 18 miesiecy
od ustania tych okresow.

Brak cho¢by jednego z warunk6w wymienionych w art.57 ww. ustawy powoduje brak prawa do $§wiadczenia.

W niniejszej sprawie spor miedzy stronami ograniczal sie do oceny stanu zdrowia ubezpieczonej pod katem
niezdolnoéci do pracy.

Zgodnie z tre$cig art.12 ww. ustawy niezdolng do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktéra catkowicie lub czeéciowo
utracila zdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnosci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci
do pracy po przekwalifikowaniu. Catkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, a czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolno$é do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolnosci do
pracy uwzglednia sie:

1) stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwo$ci przywrocenia niezbednej sprawnoéci w drodze leczenia
i rehabilitacji,

2) mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$c¢ przekwalifikowania
zawodowego, biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i
predyspozycje psychofizyczne (art.13 ust.1 ww. ustawy).

W definicji niezdolno$ci do pracy ustawodawca dal wyraz powigzaniu prawa do renty z rzeczywista znaczng
utrata zdolnoéci do pracy zarobkowej jako takiej, a czeSciowa niezdolnos¢ do pracy powigzal z niezdolno$cia do
pracy w ramach posiadanych kwalifikacji, przy uwzglednieniu mozliwosci i sprawnos$ci niezbednych do dalszego
zaangazowania w procesie pracy, zaakcentowal istnienie potencjalnej przydatnoéci do pracy. Chodzi zatem o zdolnosé
do pracy zarobkowej nie tylko jako zdolno$¢ do wykonywania dotychczasowej pracy, ale zdolnoé¢ do podjecia pracy
w ogole, z uwzglednieniem rodzaju i charakteru dotychczas wykonywanej pracy, poziomu wyksztalcenia, wieku,
predyspozycji psychofizycznych.

Zdolno$¢ do pracy ma dwa elementy: biologiczny (ogdlna sprawnos$é psychofizyczna) i gospodarczy (przydatno$é na
rynku pracy). Nalezalo zatem ustali¢, czy ubezpieczony jest zdolny do wykonywania pracy w dotychczasowy pelnym
zakresie, czy jego kwalifikacje pozwalaja na wykonywanie innej pracy, czy dla utrzymania aktywnosci zawodowej
konieczne jest przekwalifikowanie.

Niezdolno$¢ do wykonywania dotychczasowej pracy nie jest kryterium niezdolno$ci do pracy w rozumieniu art.12
ww. ustawy. Brak mozliwoSci wykonywania dotychczasowej pracy nie jest wystarczajacy do stwierdzenia cze$ciowej
niezdolno$ci do pracy, gdy jest mozliwe podjecie innej pracy (w swoim zawodzie, bez przekwalifikowania lub
gdy rokowanie co do przekwalifikowania jest pozytywne). Niezdolno$¢ do wykonywania dotychczasowej pracy
jest warunkiem koniecznym do ustalenia prawa do renty z tytulu niezdolnosSci do pracy, ale nie jest warunkiem
wystarczajacym jezeli wiek, poziom wyksztalcenia, predyspozycje psychofizyczne daja podstawy do uznania, ze jest
mozliwe podjecie pracy w zawodzie albo po przekwalifikowaniu. W wyroku z dnia 8 wrze$nia 2014 roku (I UK 431/14,
Legalis nr 1330112) Sad Najwyzszy wskazal, iz ,doniosle znaczenie w konstrukeji czeSciowej niezdolnoéci do pracy



(ktorej definicje zawiera art.12 ust.3 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych) ma podkreslenie, ze chodzi o ocene zachowania zdolno$ci do wykonywania nie jakiejkolwiek pracy, lecz
pracy ,zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji”. R. legis wyodrebnienia tej przestanki stanowi wyeliminowanie
sytuacji, w ktorych ubezpieczeni o wyzszych kwalifikacjach po utracie zdolnosci do ich zarobkowego wykorzystania
zmuszeni byliby podja¢ prace nizej kwalifikowana, do ktérej zachowali zdolno$é, wobec braku §rodkéw do zycia.

O cze$ciowej niezdolnoSci do pracy nie decyduje sam fakt wystepowania schorzen, ale ocena czy i w jakim zakresie
wplywaja one na utrate zdolno$ci do pracy zgodnie z kwalifikacjami.

Ubezpieczony nie ma wyuczonego zawodu, ma skonczona szkote $rednig ogoblnoksztalcaca. Prowadzil dzialalno$é
gospodarcza, wykonywal prace dorywcze, porzadkowe. Z zebranego w sprawie materialtu dowodowego — opinii
bieglych kardiologéw jednoznacznie wynika, ze rozpoznane u ubezpieczonego schorzenia nie ograniczaja jego
sprawno$ci w stopniu znacznym, powodujacym niezdolno§¢ do pracy zarobkowej zgodnie z posiadanymi
kwalifikacjami. Biegli podkreslili, iz wystepujaca u ubezpieczonego arytmia pod postacia napadowego migotania
przedsionkow to umiarkowanie lagodne zaburzenia rytmu serca. Zaburzenia te nie naruszajg sprawnos$ci organizmu
kwalifikujacej ubezpieczonego do dtugotrwalej niezdolnosci do pracy. Ewentualne napady arytmii moga by¢ leczone
w ramach zwolnien chorobowych.

Ubezpieczony mial przyznanie prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy do 30 listopada 2014 roku.
Biegli kardiolodzy wskazali na poprawe stanu zdrowia ubezpieczonego - frakcja wrzutowa EF z 40% w 2002 roku
ulegla poprawie do 56% w 2014 roku (co oznacza normalizacje funkcji mie$nia lewej komory serca). Takze podczas 8
wizyt lekarskich w 2014 roku nie odnotowano napadéw migotania przedsionkéw, odnotowano miarowa akcje serca.
W ostatnim badaniu E. H. w lipcu 2014 roku nie rejestrowano napadéw migotania przedsionkéw.

Nalezy tez wskazaé, iz przyczyna niezdolno$ci do pracy nie ma wynika¢ z choroby, a z naruszenia sprawno$ci
organizmu, czyli czynnika medycznego, ktory powoduje utrate zdolno$ci do pracy. Z ustalen Sadu wynika,
ze stwierdzone u ubezpieczonego schorzenia kardiologiczne nie ograniczaja w znacznym stopniu zdolnoéci do
wykonywania pracy zgodnej z kwalifikacjami.

Niezdolno$¢ do pracy nie jest odpowiednikiem niemozno$ci wykonywania pracy z przyczyn ekonomicznych, a
trudnosci w uzyskaniu pracy nie moga by¢ brane pod uwage przy ustaleniu zdolnosci do pracy.

W konsekwencji brak jest podstaw do przyznania ubezpieczonemu prawa do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy i

Sad Okregowy na postawie art.477'4§1 k.p.c. oddalil odwolanie o czym orzek} w punkcie 1 sentencji wyroku.

W punkcie 2 sentencji wyroku Sad przyznal i nakazal wyplaci¢ ze Skarbu Panistwa Sadu Okregowego w Lodzi dla radcy
prawnego J. B. kwote 73,80 zt tytulem zwrotu kosztoéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej B. S. z urzedu.

Zgodnie z art. 223 ust. 1 ustawy z dnia 6 lipca 1982 roku o radcach prawnych (tj. Dz.U. z 2016 roku , poz. 233 z pdzn
zm.) koszty pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego z urzedu ponosi Skarb Panstwa.

W chwili wydawania wyroku obowiazywalo rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwos$ci z dnia 3 pazdziernika 2016 roku
W sprawie ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego
z urzedu (Dz.U. z 2016 roku, poz.1715).

Zgodnie z trescia §22 ww. rozporzadzenia do spraw wszczetych i niezakonczonych przed dniem wejécia w zycie
rozporzadzenia stosowalo sie przepisy dotychczasowe do czasu zakonczenia postepowania w danej instancji.
Wysoko$¢ kosztéw zastepstwa procesowego nalezalo zatem ustali¢ na podstawie §11 ust.2 rozporzadzenia Ministra
Sprawiedliwo$ci z dnia 28 wrze$nia 2002 roku w sprawie oplat za czynnoS$ci radcoOw prawnych oraz ponoszenia przez
Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu (tekst
jednolity Dz.U. 2013.490 z p6zn. zm.) w zw. z §22 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwoéci z dnia 22 pazdziernika



2015 roku w sprawie ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez radce
prawnego z urzedu (Dz.U. z 2016 roku, poz.1805).

W mysl § 2 ust. 11 3 rozporzadzenia z dnia 28 wrze$nia 2002 roku Ministra Sprawiedliwo$ci w sprawie oplat za
czynno$ci radcoOw prawnych oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej udzielonej przez radce
prawnego ustanowionego z urzedu zasadzajac oplate za czynnoéci radcy prawnego z tytulu zastepstwa prawnego,
sad bierze pod uwage niezbedny naklad pracy pelnomocnika, a takze charakter sprawy i wklad pracy pelnomocnika
w przyczynienie sie do jej wyjaénienia i rozstrzygniecia. W sprawach, w ktorych strona korzysta z pomocy prawnej
udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu, oplaty, o ktérych mowa w ust. 1, sad podwyzsza o stawke
podatku od towar6w i ustug przewidziang dla tego rodzaju czynnosci w przepisach o podatku od towarow i ushug,
obowigzujaca w dniu orzekania o tych optatach (ust. 3).

Z tych wzgledbw Sad przyznal pelnomocnikowi ubezpieczonego kwote 60 zl, kt6éra to kwote zwiekszyt o kwote podatku
VAT.

ZARZADZENIE

Odpis wyroku wraz z uzasadnieniem doreczy¢ pelnomocnikowi ubezpieczonego.

28.02.2017 .



