UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 19 wrze$nia 2016 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L. po rozpatrzeniu wniosku J. S. z dnia
28 lipca 2016 r. odmoéwil ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy. W uzasadnieniu wskazano,
ze orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 14 wrze$nia 2016 r. ubezpieczona nie zostala uznana za niezdolna do
pracy. /decyzja — k. 107 akt ZUS/

W dniu 6 paZzdziernika 2016 r. J. S. zlozyla odwolanie od powyzszej decyzji wskazujac, ze choruje na reumatoidalne
zapalenie stawow od 1997 r., a jej silne dolegliwo$ci bolowe nie ograniczaja sie do jednego miejsca, obejmuja wiele
stawdw i mieéni oraz sztywno$¢ poranna. Wskazala nadto, ze od 2010 r. choruje na astme oskrzelows, co wiaze sie z
dusznoscia przewlekla i jej czestymi zaostrzeniami oraz dusznos$cia spoczynkowa.

/odwolanie — k. 2/

Odpowiadajac na odwolanie pismem z dnia 3 listopada 2016 r. Zaklad Ubezpieczen Spotecznych I Oddziat w L. wnidst
o0 jego oddalenie. /odpowiedZ na odwolanie — k. 3/

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:
J. S. urodzila sig (...) /bezsporne/

Posiada wyksztalcenie Srednie. Z wyksztalcenia jest modelarzem odziezowym. Pracowala jako krawcowa — szwaczka.
Nie pracuje od 2000 r. /bezsporne/

Ubezpieczona byla uprawniona do renty z tytutu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy do 30 wrze$nia 2016 r. /bezsporne/
Whnioskodawczyni posiada wymagane okresy skladkowe i nieskladkowe. /bezsporne/

W dniu 28 lipca 2016 r. ubezpieczona ponownie zlozyta wniosek o prawo do renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy. /
wniosek — k. 102 — 103 akt ZUS/

U J. S. wystepuje zespol bolowy kregostupa bez istotnych deficytéw neurologicznych, bez objawdéw uszkodzenia ukladu
nerwowego, ktore pozwolilyby uzna¢ wnioskodawczynie za niezdolna do wykonywania pracy zarobkowej z przyczyn
neurologicznych. /opinia bieglego lekarza sadowego specjalisty neurologa J. B. — k. 10 — 12/

Whnioskodawczyni cierpi nadto na astme oskrzelowg o lagodnym przebiegu klinicznym, stan po przebytej w 2011
r. zatorowoSci plucnej, z dobra reakcja na stosowane leczenie, bez uposledzenia sprawnosci wentylacyjnej ptuc w
badaniu spirometrycznym, z dobra tolerancja doustnego leku przeciwzakrzepowego stosowanego profilaktycznie.
Schorzenie to nie narusza sprawno$ci organizmu w stopniu powodujacym, z pulmonologicznego punktu widzenia,
dlugotrwala niezdolno$¢ do wykonywania pracy zarobkowej, zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami. /opinia biegltego
lekarza sadowego specjalisty z zakresu pulmonologii dr n. med. A. M. — k. 13 — 14/

U skarzacej wystepuje nadto nadciénienie tetnicze wyréwnane, jest po przebytym epizodzie zatorowosci phucnej
(tj. bez danych na znaczace uszkodzenie mieSnia sercowego w jej przebiegu). Nie przeszla zawalu serca, nie
byla kwalifikowana do inwazyjnego leczenia (j. zabiegi angioplastyki tetnic wiencowych, brak jest danych na
zaawansowana niewydolnoé¢ serca czy cechy znacznego uszkodzenia miesnia sercowego. Z kardiologicznego punktu
widzenia ubezpieczona jest zdolna do pracy. /opinia lekarza biegltego sadowego z zakresu kardiologii R. G. — k. 16 —18/

U wnioskodawczyni rozpoznaje sie takze zapalenie blony Sluzowej zoladka, polipy w dnie zoladka, stan po polipektomii
esicy (2011), zylaki odbytu, hepatopatie w wywiadzie. Przewlekle zapalenia zoladka przebiega u badanej bez istotnych
powiklan, nie uposledza stanu jej odzywienia Wnioskodawczyni z przyczyn gastrologicznych nie jest niezdolna do
pracy. /opinia lekarza bieglego sadowego gastroenterologa dr n. med. M. L. — k. 21 — 22/



U J. S. wystepuje nadto reumatoidalne zapalenie stawow III f2/3. Z reumatologicznego punktu widzenia, z powodu
wieloletniej choroby przebiegajacej w sposdb aktywny ubezpieczona jest nadal czeSciowo niezdolna do pracy na okres
3 lat do 29 wrze$nia 2019 r. /opinia lekarza bieglego sadowego specjalisty reumatologa M. W. (1) — k. 30, k. 117,
pisemna opinia uzupelniajaca — k. 56, k. 80/

Z ortopedycznego punktu widzenia nie stwierdzono upo$ledzenia funkcji narzadu ruchu w stopniu uzasadniajacym
uznanie wnioskodawczyni za cze$ciowo lub calkowicie niezdolng do pracy. /opinia lekarza bieglego sadowego
ortopedy M. S. — k. 23 — 25, pisemna opinia uzupekiajaca — k. 73/

Powyzszych ustalen Sad dokonal w oparciu o zalaczone akta organu rentowego, dokumenty oraz opinie bieglych
ortopedy, gastroenterologa, kardiologa, pulmonologa, neurologa oraz reumatologa M. W. (2).

Opinie ortopedy, gastroenterologa, kardiologa, pulmonologa, neurologa Sad uznal za rzetelne i wiarygodne, jednakze
w przedmiotowej sprawie przy ocenie zdolno$ci do pracy w odniesieniu do wnioskodawczyni kluczowe znaczenie miata
opinia bieglego reumatologa.

W ocenie Sadu opinia pisemna i pisemne opinie uzupekliajace reumatologa M. W. (2) sa w pelni wiarygodne.
Zostaly sporzadzone przez bieglego o specjalnosci wlasciwej z punktu widzenia schorzen wnioskodawczyni, w oparciu
o analize przedlozonej dokumentacji lekarskiej oraz wyniki przeprowadzonych badan wlasnych wnioskodawczyni.
Biegla w swojej opinii jednoznacznie uznala, iz schorzenie na jakie cierpi wnioskodawczyni tj. reumatoidalne
zapalenie stawow III f2/3, obniza sprawno$¢ ubezpieczonej w stopniu powodujacym dlugotrwaly czedciowa
niezdolnoé¢ do pracy. Biegla zaznaczyla, ze w okresie od 6 pazdziernika 2016 r. do 14 pazdziernika 2016 r.
wnioskodawczyni przebywala na oddziale reumatologii z powodu nasilenia dolegliwoéci w przebiegu trwajacego od
1997 r. reumatoidalnego zapalenia stawow i zostala wypisana z rozpoznaniem (...) funkcja 2/3, co oznacza znaczne
uposledzenie funkcji narzadu ruchu i zaawansowanie choroby. Na tej podstawie biegla ta uznala, ze w dalszym
ciggu, mimo systematycznego leczenia, u skarzgcej utrzymuja sie obrzeki stawoéw, ograniczenie ruchomosci stawow,
uposledzenie funkgcji rak, problemy z chodzeniem. Wreszcie biegla wyjasnila, ze w przypadku tak wieloletniego (...)
odzyskanie sprawnoéci i zdolno$ci do pracy jest malo prawdopodobne, chyba ze doszloby do remisji choroby, a
nasilone dolegliwoéci i zmiany w narzadzie ruchu opisane w badaniu przedmiotowym nie §wiadcza jedynie o remisji
choroby, a ograniczaja sprawnos$¢ badanej i uzasadniaja dalsza czeSciowa niezdolno$¢ do pracy.

W ocenie Sadu brak jest podstaw by kwestionowa¢ powyzsza opinie, sa ona bowiem rzetelne, a wynikajace z nich
wnioski logiczne i prawidlowo uzasadnione. Opinie te nie zawierajg brakow i wyjasniaja wszystkie okolicznosci istotne
dla rozstrzygniecia sprawy.

Rozpoznajac sprawe Sad za niewiarygodna uznal opinie drugiego bieglego reumatologa - B. K.. Jest to opinia
lakoniczna, nie wyjasénia powoddéw przyjecia przez biegla poprawy stanu zdrowia wnioskodawczyni i odzyskania
zdolnosci do pracy po dniu 30 wrzesnia 2016 roku. Pomija bowiem fakt pobytu skarzacej w szpitalu w pazdzierniku
2016 roku z powodu nasilenia dolegliwo$ci zwigzanych z reumatoidalnym zapaleniem stawéw u ubezpieczonej, co —
jak stusznie uznala biegta M. W. (2) — $wiadczy o dalej wystepujacym ograniczeniu sprawnos$ci badanej oraz braku
podstaw do twierdzenia o odzyskaniu przez nig z dniem 1 pazdziernika 2016 roku zdolnosci do pracy zarobkowe;j.

W ocenie Sadu Okregowego, opinia bieglego M. W. (2) zaréwno pisemna jak i opinie uzupelniajace w sposéb
wystarczajacy obrazuja stan zdrowia wnioskodawczyni. Opinia bieglego jest jasna, a wnioski koncowe wynikajg w
sposob logiczny z jej tresci. Ponadto wszelkie niejasno$ci jakie moglyby powsta¢ w ocenie Sadu zostaly wyjasnione
przez bieglego w sposbéb nie budzacy watpliwosci interpretacyjnych w opiniach uzupehiajacych pisemnych. W
ocenie Sadu brak jest podstaw do powolywania kolejnych bieglych oraz przeprowadzania na wniosek ubezpieczonej
wzajemnego ustosunkowania sie bieglych lekarzy reumatologdéw do wydanych opinii. Dlatego tez Sad oddalil wniosek
skarzacej.



Nalezy zauwazy¢, iz dowdd z opinii bieglego ma szczeg6lny charakter, a mianowicie korzysta sie z niego w wypadkach
wymagajacych wiadomosci specjalnych. Do dowoddéw tych nie moga wiec mie¢ zastosowania wszystkie zasady o
prowadzeniu dowodéw, a w szczegbdlnoSci art. 217 § 1 k.p.c. W konsekwencji nie mozna przyjaé, ze Sad obowigzany
jest dopusci¢ dowdd z kolejnych bieglych w kazdym wypadku, gdy zlozona opinia jest niekorzystna dla strony. Sagd ma
obowiazek dopuszczenia dowodu z opinii kolejnych bieglych lub z opinii instytutu, jedynie wtedy gdy zachodzi tego
potrzeba, a wiec wowczas gdy opinia zlozona juz do sprawy zawiera istotne braki, wzglednie tez nie wyjas$nia istotnych
okolicznosci (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 lutego 1974 II CR 817/73 nie publ).

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie wnioskodawczyni jest zasadne.

Stosownie do art. 107 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (tekst jednolity Dz. U z 2018 r., poz. 1270) prawo do $wiadczen uzaleznionych od niezdolnosci do pracy
oraz wysoko$¢ tych §wiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego, przeprowadzonego na wniosek lub
z urzedu, ustalono zmiane stopnia niezdolnoSci do pracy, brak tej niezdolnosci lub jej ponowne powstanie.

Zgodnie z art. 57 ust. 1 powolanej ustawy, renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory
spehil lgcznie nastepujace warunki:

- jest niezdolny do pracy;
- ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy;

- niezdolno$é do pracy powstala w wymienionych okresach skltadkowych lub nieskladkowych albo nie pdZniej niz w
ciaggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw.

Zgodnie z art. 12 powyzszej ustawy, niezdolna do pracy jest osoba, ktora calkowicie lub czesSciowo utracila zdolnosé
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, za$ cze$ciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolnosé do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolnoéci do pracy
uwzglednia sie, stosownie do art. 13 ust 1 ustawy stopien naruszenia sprawnosci organizmu, mozliwo$¢ wykonywania
dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$é przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage
rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne.

Z zebranego w sprawie materialu dowodowego: akt ZUS, akt sadowych, dokumentacji medycznej oraz z opinii biegltego
reumatologa M. W. (2) wynika, ze wnioskodawczyni jest osoba czeSciowo okresowo niezdolna do pracy, a przyczyna
cze$ciowej okresowej niezdolnosci do pracy wnioskodawcezyni jest reumatoidalne zapalenie stawow III f2/3, ktore
obniza sprawno$¢ ubezpieczonej w stopniu powodujacym dtugotrwala czeSciowa niezdolno$c do pracy od daty uplywu
Swiadczenia rentowego tj. od 1 pazdziernika 2016 r. do 29 wrze$nia 2019 r.

Sad Okregowy nie podzielil zastrzezen organu rentowego albowiem biegly reumatolog w swojej opinii pisemnej
oraz opiniach uzupehliajacych jednoznacznie i jasno stwierdzil, ze ubezpieczona leczy sie od 1997 r. z powodu
reumatoidalnego zapalenia stawow. Biegly wskazal, ze wnioskodawczyni przebywala na oddziale reumatologii
w dniach od 6 pazdziernika 2016 r. do 14 pazdziernika 2016 r. z powodu nasilenia dolegliwo$ci w przebiegu.
reumatoidalnego zapalenia stawéw. Wypisana z rozpoznaniem (...) funkcja 2/3, co oznacza znaczne upos$ledzenie
funkeji narzadu ruchu i zaawansowanie choroby. Nadto biegly podal, ze u wnioskodawczyni w dalszym ciaggu mimo
systematycznego leczenia utrzymuja sie obrzeki stawdw, ograniczenie ruchomos$ci stawdw, uposledzenie funkeji
rak, problemy z chodzeniem. W przypadku tak wieloletniego (...) odzyskanie sprawnosci i zdolnoSci do pracy jest
malo prawdopodobne, chyba ze doszloby do remisji choroby. U wnioskodawczyni nasilone dolegliwo$ci i zmiany w



narzadzie ruchu opisane w badaniu przedmiotowym nie $§wiadcza o remisji choroby, ograniczaja sprawno$¢ badanej
iuzasadniaja dalsza czeSciowa niezdolno$¢ do pracy.

Sad w pelni podzielit opinie bieglego reumatologa, ktéry zdaniem Sadu w swojej opinii i opiniach uzupehiajacych
wyjasnil wszelkie watpliwoéci oraz udzielil odpowiedzi na wszystkie pytania wskazujac jednoznacznie, ze
wnioskodawczyni jest nadal tzn. od daty ustania pobierania renty czeSciowo niezdolna do pracy do 29 wrze$nia 2019 .

Majac na wzgledzie powyzsze Sad Okregowy przyznal ubezpieczonej rente z tytutu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy
od 1 pazdziernika 2016 r. do 29 wrze$nia 2019 .

Data poczatkowa jest zwigzana z data konczaca pobieranie przez ubezpieczong $wiadczenia rentowego z tytulu
niezdolnoéci do pracy, a data koncowa wynika z opinii bieglego reumatologa.

Majac powyzsze na uwadze, wobec zaistnienia podstaw do uwzglednienia odwolania Sad Okregowy na podstawie art.

477'4§2 k.p.c. orzekl jak w sentencji wyroku.

K.K.-W.



