Sygn. akt VIII U 1171/18

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 16 kwietnia 2018 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddziat w E. odmoéwil E. T. prawa do renty z
tytulu niezdolnosci do pracy. W uzasadnieniu organ rentowy wskazal, ze podstawe do wydania przedmiotowej decyzji
stanowilo orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 26 marca 2018 roku, ktory to ustalil, ze skarzaca jest czeSciowo
niezdolna do pracy od dnia 8 lutego 2017 roku do dnia 31 marca 2017 roku. Na wymagane 5 lat okreséw skladkowych
i nieskladkowych w dziesiecioleciu na dzieh przed powstaniem niezdolnosci do pracy tj. 8.02.2007 — 7.02.2017
wnioskodawczyni udowodnila 4 lata, 8 miesiecy, 23 dni okreséw skladkowych oraz 26 dni okres6w nieskladkowych.
Lacznie 4 lata, 9 miesiecy, 19 dni. Na wymagane 5 lat okreséw skladkowych i niesktadkowych w dziesiecioleciu na
dzien przed zgloszeniem wniosku tj. 28.02.2008- 27.02.2018 wnioskodawczyni udowodnita 3 lata, 10 miesiecyi 4 dni
okresow skladkowych i 26 dni okreséw nieskladkowych. Lacznie 3 lata i 11 miesiecy.

Wobec niespelnienia lacznie wszystkich wyzej wymienionych warunkéw brak prawa do renty z tytulu niezdolnosci
do pracy.

W stazu pracy nie uwzgledniono:

1. okresoéw rejestracji po 15.11.1991 roku w Powiatowym Urzedzie Pracy bez prawa do wyplaty zasilku dla
bezrobotnych, poniewaz zgodnie z obowiazujacymi przepisami okresy te nie sg okresami skladkowymi ani
nieskladkowymi,

2. okresow urlopu bezplatnego od 15.12.2010 roku do 23.12.2010 roku i od 16.03.2011 roku do 21.03.2011 roku.
(decyzja — k. 91-92 plik I zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)

Odwolanie od w/w decyzji wniosla E. T. wnoszac o ponowne ustalenie powstania jej niezdolnoS$ci do pracy na dzien 7
listopada 2016 roku oraz ponowne rozpatrzenie jej wniosku o rente z tytutu niezdolnos$ci do pracy.

(odwolanie — k. 3)

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniésl o oddalenie odwolania przytaczajac argumentacje jak w
zaskarzonej decyzji. Jednocze$nie wskazano, ze odwolanie nie zawiera nowych okolicznoéci medycznych dotyczacych
niezdolno$ci do pracy skarzace;j.

(odpowiedz na odwolanie- k. 4-4 verte)

Na rozprawie w dniu 18 wrze$nia 2018 roku wnioskodawczyni wniosta o przywrdcenie terminu do zlozenia sprzeciwu
do Komisji Lekarskiej ZUS wraz z samym sprzeciwem.

(rozprawa z dnia 18 wrzeénia 2018 roku 00:07:26 — 00:08:49 — plyta CD — k. 14)

Postanowieniem wydanym na rozprawie w dniu 18 wrzeénia 2018 roku sad postanowil przekaza¢ wniosek
wnioskodawczyni o przywrdcenie terminu do zlozenia sprzeciwu do Komisji Lekarskiej ZUS wraz ze sprzeciwem
organowi rentowemu.

(postanowienie — rozprawa z dnia 18 wrze$nia 2018 roku 00:08:49 — 00:09:49 — plyta CD — k. 14)

Decyzja z dnia 5 listopada 2018 roku zmieniajaca decyzje ZUS z dnia 16 kwietnia 2018 roku Zaklad Ubezpieczen
Spolecznych I Oddzial w E. odmoéwil E. T. prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. W uzasadnieniu organ
rentowy wskazal, ze podstawe do wydania przedmiotowej decyzji stanowilo orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z
dnia 23 pazdziernika 2018 roku, ktéra ustalila, ze odwotujgca jest cze$ciowo niezdolna do pracy od 08.02.2017 r. do
31.03.2019 r. Na wymagane 5 lat okresow skltadkowych i nieskladkowych w dziesiecioleciu na dzien przed powstaniem



niezdolnoéci tj. 08.02.2007 - 07.02.2017 skarzaca udowodnila 4 lata, 8 miesiecy, 10 dni okreséw skladkowych oraz
26 dni okreséw nieskladkowych. Lacznie: 4 lata, 9 miesiecy, 6 dni. Na wymagane 5 lat okreséw skladkowych i
nieskladkowych w dziesiecioleciu na dzien przed zgloszeniem wniosku, tj. 28.02.2008 - 27.02.2018 udowodnita 3 lata,
9 miesiecy i 22 dni okres6w sktadkowych oraz 26 dni okreséw nieskladkowych. Lacznie 3 lata, 10 miesiecy i 18 dzien.

Wobec niespehienia lacznie wszystkich wyzej wymienionych warunkéw brak prawa do renty z tytulu niezdolnosci
do pracy.

W stazu pracy nie uwzgledniono:

1. okreséw rejestracji po 14.11.1991 roku w Powiatowym Urzedzie Pracy bez prawa do wyplaty zasitku dla
bezrobotnych, poniewaz zgodnie z obowigzujacymi przepisami okresy te nie sg okresami skladkowymi ani
nieskladkowymi,

2. okresow urlopu bezplatnego od 15.12.2010 roku do 23.12.2010 roku i od 16.03.2011 roku do 21.03.2011 roku.
(decyzja — k. 107-107 verte plik I zalgczonych do sprawy akt organu rentowego)

Odwolanie od w/w decyzji zlozyla E. T. powielajac argumentacje wskazang w odwolaniu od decyzji z dnia ZUS z dnia
16 kwietnia 2018 roku.

(odwolanie — k. 3 w zalaczonych do sprawy aktach VIII U 2545/18)

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniést o oddalenie odwolania przytaczajac argumentacje jak w
zaskarzonej decyzji.

(odpowiedz na odwolanie- k. 4-4 verte w zalaczonych do sprawy aktach VIII U 2545/18)

Postanowieniem z dnia 3 stycznia 2019 roku Sad na podstawie art. 219 k.p.c. polaczyt sprawe o sygn. akt VIII U
2545/18 ze sprawa o sygn. akt VIII U 1171/18 do lacznego rozpoznania i rozstrzygniecia.

(postanowienie — k. 6 w zalaczonych do sprawy aktach VIII U 2545/18)
Strony na dalszym etapie postepowania podtrzymaly swoje dotychczasowe stanowiska.

(stanowiska koncowe stron zloZzone na rozprawie w dniu 17 grudnia 2020 roku — 00:07:38 — 00:11:00 — plyta CD
-k.177)

Sad Okregowy w Eodzi ustalil nastepujqcy stan faktyczny:
E. T. urodzila sie w dniu (...).
(okoliczno$¢ bezsporna)

Orzeczeniem Miejskiego Zespotu do Spraw Orzekania o Niepelnosprawnosci w L. z dnia 7 czerwca 2017 roku
postanowiono zaliczy¢ odwolujaca do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci do dnia 30 czerwca 2020 roku. Z
kolei ustalony stopien niepelnosprawnosci datuje sie od dnia 18 maja 2017 roku.

(orzeczenie — k. 37-38 zalaczonej do sprawy dokumentacji orzeczniczo — lekarskiej)
W dniu 28 lutego 2018 roku wnioskodawczyni ztozyta do ZUS wniosek o rente z tytulu niezdolnosci do pracy.
(wniosek- k. 1-7 plik I zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 26 marca 2018 roku ustalono, iz wnioskodawczyni jest cze$ciowo
niezdolna do pracy do dnia 31 marca 2019 roku. Data powstania cze$ciowej niezdolno$ci do pracy: 8 luty 2017 toku. U



odwolujacej rozpoznano inne zaburzenia ukladu nerwowego niesklasyfikowane gdzie indziej — do dalszej obserwacji.
Ponadto, niedoczynno$é tarczycy oraz nadci$nienie tetnicze.

(opinia lekarska — k. 63-64 zalgczonej do sprawy dokumentacji orzeczniczo — lekarskiej, orzeczenie — k. 59-60 plik
I zalgczonych do sprawy akt organu rentowego)

W dniu 16 kwietnia 2018 roku organ rentowy wydal zaskarzong decyzje.
(decyzja — k. 91-92 plik I zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)

Od powyzszego orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS wnioskodawczyni nie zlozyla sprzeciwu do Komisji Lekarskiej
ZUS.

(okoliczno$¢ bezsporna)

Organ rentowy przywrdcil skarzacej termin na wniesienie przez nig sprzeciwu od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS
z dnia 26 marca 2018 roku w zwigzku ze zlozonym przez nia wnioskiem w tym zakresie oraz samym sprzeciwem na
rozprawie w dniu 18 wrze$nia 2018 roku w toku postepowania przed Sadem Okregowym w Lodzi.

( rozprawa z dnia 18 wrze$nia 2018 roku 00:07:26 — 00:08:49 — plyta CD — k. 14, wniosek — k. 99, pismo — k. 100
plik I zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)

Orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 23 pazdziernika 2018 roku skarzgca zostala uznana za cze$ciowo
niezdolna do pracy do dnia 31 marca 2019 roku. Data powstania czeSciowej niezdolno$ci do pracy: 8 luty 2017 roku.
u wnioskodawezyni rozpoznano inne zaburzenia ukladu nerwowego niesklasyfikowane gdzie indziej — do dalszej
obserwacji. Ponadto, niedoczynno$¢ tarczycy oraz nadci$nienie tetnicze.

(opinia lekarska — k. 75-77 zalaczonej do sprawy dokumentacji orzeczniczo — lekarskiej orzeczenie — k. 101-101 verte
plik I zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)

W dniu 5 listopada 2018 roku organ rentowy wydal zaskarzong decyzje.
(decyzja — k. 107-107 verte plik I zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)

Z punktu widzenia chor6b wewnetrznych u wnioskodawczyni rozpoznano nadci$nienie tetnicze chwiejne
dobrze kontrolowane lekami, bez powiklan ze strony serca, zmiany zwyrodniowe ukladu kostno stawowego z
objawowym zespolem bdlowym, przewlekle zapalenie zoladka prawdopodobnie polekowe, niedoczynnosé tarczycy
leczong substytucyjnie, zawroty glowy i uogoélnione drzenia mieSniowe z zaburzeniami réwnowagi. Z przyczyn
internistycznych nie stwierdzono u skarzacej niezdolnos$ci do pracy.

W dokumentacji z leczenia ambulatoryjnego odnotowano, ze od 2004 r. skarzaca leczyla sie z powodu nadci$nienia
tetniczego z dobrym efektem, gdyz wiekszo$¢ pomiaréw RR wykazywala warto$ci prawidlowe. Rowniez podczas
badania 27.03.2019 r wartoSci ci$nienia tetniczego krwi byla prawidlowa (RR 140/90 mm Hg).

Wskazac nalezy, ze u wnioskodawczyni nie stwierdza sie objawdéw niewydolnosci serca (obrzekow, zastoju w plucach,
zaburzen rytmu serca, powiekszenia watroby i §ledziony) oraz niewydolno$ci ukladu oddechowego (przyspieszonej
czynnoS$ci oddechowej, sinicy). Ci$nienie tetnicze krwi jest dobrze kontrolowane lekami i nie powoduje powiklan ze
strony serca. W. nie byla dotychczas hospitalizowana z przyczyn internistycznych.

(pisemna podstawowa opinia bieglego z zakresu choréb wewnetrznych — k. 47-49, pisemna uzupelniajaca opinia
bieglego z zakresu choréb wewnetrznych — k. 101)

Z punktu widzenia neurologii u wnioskodawczyni rozpoznano inne zaburzenia ukladu nerwowego niesklasyfikowane
gdzie indziej, do dalszej obserwacji, a takze zaburzenia dysocjacyjne.



Tym samym, stwierdza sie cze$ciowa niezdolno$¢ do wykonywania pracy zarobkowej od 8.02.2017 do 31.03.2019.

Whnioskodawczyni odczuwa zawroty glowy, zaburzenia rownowagi, trudnoéci z chodzeniem od czerwca 2016 roku.
Objawy te pojawily sie pierwszy raz w pracy. Od tego czasu miala wykonane liczne badania diagnostyczne w
kierunku choréb ukladu nerwowego, choréb reumatologicznych, endokrynologicznych. Poczatkowo podejrzewano
chorobe demielinizacyjna ukladu nerwowego. Nastepnie chorobe pozapiramidowa ukladu nerwowego, a aktualnie ma
wykonaé badanie genetyczne w kierunku ataksji uwarunkowanej genetycznie. Wnioskodawczyni skarzy sie na klopoty
z utrzymaniem rownowagi, trudnosci z chodzeniem. Ma trudnoéci z pamiecig. Badania diagnostyczne typu CT glowy,
(...) glowy, (...) calego kregostupa oraz inne badania diagnostyczne typu USG naczyn szyjnych nie pozwolily ustali¢
ostatecznego rozpoznania. Konsultujacy skarzaca psycholog rozpoznal zaburzenia dysocjacyjne i duze nawarstwienie
funkcjonalne zwiazane z chorobami, konfliktami wewnetrznymi.

Naruszenie sprawnoSci organizmu wnioskodawczymi powoduje orzeczenie okresowej cze$ciowej niezdolnoéci do
pracy od daty pierwszej hospitalizacji od 8.02.2017 roku.

Zauwazy¢ nalezalo, iz nie ulega watpliwoéci, ze dolegliwo$ci chorobowe pojawily sie u wnioskodawczyni po okresie
zatrudnienia jako przadka, jednak sam fakt zachorowania nie skutkuje od razu orzeczeniem czeéciowej niezdolnoéci
do pracy. Pierwsze objawy opisywanie w czasie hospitalizacji tez nie byly nasilone i aktualnie, za§ w sytuacji w ktorej
ataksja mo6zdzkowa nie potwierdzi sie w badaniach genetycznych, dolegliwo$ci zglaszane przez wnioskodawczynie
beda mialy raczej charakter dysocjacyjno-konwersyjny. Pojawienie sie objawéw choroby nie jest jednoznaczne z
data powstania niezdolno$ci do pracy. Objawy choroby muszg w znacznym stopniu naruszac¢ sprawno$¢ organizmu i
powodowaé dlugotrwalg niezdolno$é do wykonywania pracy zarobkowe;j.

Ukladowe zawroty glowy, oslabienie sily mieSniowej prawej konczyny dolnej i drzenie posturalne koniczyn prawych
oraz (...) glowy zmiany do rdéznicowania miedzy naczyniopochodnymi, a demielinizacyjnymi w przypadku
wnioskodawezyni nie stanowily bezwzglednych wskazar do leczenia w Klinice (...). Zycie wnioskodawczyni nie byto
zagrozone i nie byl to nagly przypadek do leczenia szpitalnego. Skarzaca byla pod opiekg Poradni Neurologicznej.
Miala wykonany (...) glowy i wymagala dalszej obserwacji w warunkach Poradni, a nie w warunkach Kliniki
(...). Hospitalizacja w p6zZniejszym okresie nie wyjasnila takze przyczyn pézniejszych dolegliwo$ci odwolujacej i nie
pozwolila ustali¢ ostatecznego rozpoznania.

(pisemna podstawowa opinia bieglego z zakresu neurologii — k. 50-55, pisemna uzupelniajaca opinia bieglego z
zakresu neurologii — k. 110)

Z punktu widzenia psychologii u odwolujacej stwierdzono oslabienie sprawnos$ci proceséw poznawczych, ktore
Swiadcza o zmianach organicznych w mozgu, aktualnie o niewielkim stopniu nasilenia. Ponadto, cechy wzmozonej
labilnoSci emocjonalnej powstale na skutek powyzszych zmian i aktualnej sytuacji zyciowe;.

(pisemna opinia biegtego z zakresu psychologii — k. 76-77)

Zgodnie z wiedzg z zakresu psychiatrii skarzaca zglosila sie na Izbe Przyje¢ Szpitala (...) w dniu 6 kwietnia 2018 roku
i wéwczas rozpoznano u niej dysocjacyjne zaburzenia ruchu - brak wskazan do hospitalizacji. Powyzsze dwukrotne
spotkanie z psychiatra nie mozna uznac jednak za leczenie psychiatryczne. D. zaburzenia ruchu dawniej zaburzenie
z grupy nerwic nie powoduje niezdolnoéci do pracy. Zaburzenia dysocjacyjne (konwersyjne) stanowia odpowiedz
psychiki na do§wiadczanie ciezkich wydarzen - pojawiajace sie w ich przebiegu zaburzenia psychiczne czy objawy
somatyczne (np. zaburzenia czucia czy niedowlady) majg niejako "odwrdci¢ uwage" umyshu od nierozwigzanych
konfliktéw emocjonalnych. Leczeniem najodpowiedniejszym zaburzen dysocjacyjnych jest psychoterapia , ktorej
celem jest przepracowanie nierozwiazanych konfliktéw emocjonalnych, od ktérych pacjent "ucieka" w przypadku
opiniowanej byla to jednorazowa konsultacja nie skutkujaca dalszym leczeniem psychiatrycznym, ani szpitalnym, ani
ambulatoryjnym.



Wobec powyzszego z punktu widzenia psychiatrii E. T. nie jest niezdolna do pracy.

(pisemna podstawowa opinia bieglego z zakresu psychiatrii — k. 79-82, pisemna uzupehiajaca opinia bieglego z
zakresu psychiatrii - k. 161-162)

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie powolanych dokumentéw znajdujacych sie w aktach sprawy i
zalaczonych do niej aktach rentowych, dokumentacji medycznej, a nadto na opiniach bieglych sadowych lekarzy
wlasciwych z punktu widzenia schorzen wnioskodawcy tj. internisty, neurologa, psychologa i psychiatry.

Wskaza¢ nalezy, iz kwestia sporna w niniejszej sprawie sprowadzala sie do ustalenia daty niezdolnoéci do pracy.
Whnioskodawczyni stala na stanowisku, iz owa niezdolno$¢ powstata w dacie 7 listopada 2016 roku, nie za$ jak twierdzit
organ rentowy w dacie 8 lutego 2017 roku.

Sad, oceniajac zgromadzony material dowodowy, w pelni uznal warto§¢ dowodowa opinii powolanych w sprawie
bieglych. W ocenie Sadu zlozone do sprawy opinie nie zawieraja zadnych brakow i wyjasniaja wszystkie okolicznoSci
istotne dla rozstrzygniecia sprawy. Biegli opinie wydali po przeprowadzeniu stosownych badan i analizie dostepnej
dokumentacji lekarskiej wnioskodawczyni. Okredlili schorzenia wystepujace u badanej oraz ocenili ich znaczenie dla
jej zdolnosci do pracy, odnoszac swa ocene do poziomu jej kwalifikacji zawodowych. Zdaniem Sadu, opinie bieglych sa
rzetelne, sporzadzone zgodnie z wymaganiami fachowosci i niezbedna wiedza w zakresie stanowiacym ich przedmiot,
a wynikajace z nich wnioski sa logiczne i prawidlowo uzasadnione.

Biegly z zakresu z zakresu choréb wewnetrznych nie stwierdzit u skarzacej objawdéw niewydolno$ci serca czy
niewydolnoéci uktadu oddechowego i w zwigzku z tym wskazal, Ze wnioskodawczyni nie jest niezdolna do pracy.

Biegly z zakresu neurologii wskazal, ze naruszenie sprawnosci organizmu wnioskodawczymi powoduje orzeczenie
okresowej czesciowej niezdolnosSci do pracy jednak od daty pierwszej hospitalizacji tj. od dnia 8.02.2017 roku. W
istocie, symptomy chorobowe ujawnily sie u odwolujacej po okresie zatrudnienia jako przadka, jednak sam fakt
zachorowania nie jest jednoznaczny z orzeczeniem cze$ciowej niezdolnoéci do pracy. Zauwazy¢ nalezy, iz lekarz
neurolog w Izbie Przyje¢ w dniu 7 listopada 2016 roku podczas zgloszenia sie wnioskodawczyni do Oddzialu
Neurologicznego wskazal, ze brak jest bezwzglednych wskazan do leczenia skarzacej w Klinice (...).

Biegly z zakresu psychologii ustosunkowujac sie do postanowienia sadu z dnia 21 maja 2019 roku o dopuszczeniu
dowodu z opinii bieglego psychologa, wypowiedzial sie w zakresie, w jakim zostal zobowigzany przed sad. Ocenil stan
zdrowia skarzacej i wskazal, ze oslabienie jej sprawnoéci proceséw poznawczych cechuje sie aktualnie niewielkim
stopniem nasilenia, za$ cechy wzmozonej labilno$ci emocjonalnej sa skutkiem zar6wno powyzszych zmian, jak i
aktualnej sytuacji zyciowe;.

Biegly z zakresu psychiatrii wskazal, ze wnioskodawczyni nie jest niezdolna do pracy. Wystepujace u niej zaburzenia
dysocjacyjne moga by¢ leczone w drodze psychoterapii. Skarzaca odbyla jednostkowe konsultacje z psychiatra, ktore
w dalszym etapie nie skutkowaly leczeniem psychiatrycznym, ani szpitalnym czy tez ambulatoryjnym.

Wobec powyzszego wskazaé nalezy, iz Sad na podstawie art. 235 > § 1 pkt 5 k.p.c. pominal wniosek strony odwolujacej
o dopuszczenie dowodu z opinii Instytutu (...) w W. na okoliczno§¢ niezdolnosci do pracy wnioskodawczyni
oraz daty powstania wskazanej niezdolno$ci. Wskazane przez wnioskodawczynie zastrzezenia nie mogly prowadzic¢
merytorycznie do podwazenia wnioskow opinii bieglych. Informacje uzyskane od bieglych w procesie, takze w
efekcie wydania opinii uzupehiajacych w zakresie kompleksowej, holistycznej oceny stanu zdrowia odwolujacej
byly wystarczajace dla merytorycznego orzekania. Wobec tego wniosek ten nie moglt zosta¢ uwzgledniony, gdyz
powodowalyby niezasadne przedluzanie postepowania.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie podlegalo oddaleniu.



Zgodnie z art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (Dz.U.2020.0.53 t.j.) renta z tytulu niezdolnosci do pracy przystluguje ubezpieczonemu, ktory spekit
lacznie nastepujace warunki:

1. jest niezdolny do pracy;
2. ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy;

3. niezdolno$¢ do pracy powstala w wymienionych okresach skladkowych oraz nieskladkowych albo nie péZniej niz
w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okresow;

4. nie ma ustalonego prawa do emerytury z Funduszu lub nie spelnia warunkéw do jej uzyskania.

Zgodnie z art. 58 w/w ustawy warunek posiadania wymaganego okresu sktadkowego i niesktadkowego uwaza sie za
spelniony jezeli wynosi on lacznie co najmniej 5 lat dla 0s6b u ktérych niezdolnosé do pracy powstala w wieku powyzej
30 lat. Okres ten powinien przypadac¢ w ciagu ostatniego dziesieciolecia przed dniem zlozenia wniosku o $wiadczenie
lub przed dniem powstania niezdolnoéci do pracy.

Zgodnie z art. 58 i ust.4 przepisu powyzszego nie stosuje sie do ubezpieczonego, ktéry udowodnil okres skltadkowy,
o ktérym mowa w art. 6, wynoszacy co najmniej 25 lat dla kobiety i 30 lat dla mezczyzny i jest calkowicie niezdolny
do pracy.

W myél art. 12 w/w ustawy niezdolna do pracy jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$¢ do
pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnoSci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po
przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, natomiast czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnoéé
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do
pracy uwzglednia sie, stosownie do art. 13 ust 1 ustawy stopien naruszenia sprawnoSci organizmu oraz mozliwo$ci
przywrdcenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji lub mozliwo$é 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.

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

Zgodnie za$ z art. 14 ust. 1 w/w ustawy oceny niezdolnosci do pracy, jej stopnia oraz ustalenia daty powstania
niezdolnos$ci do pracy, trwaloéci lub przewidywanego okresu niezdolnosci do pracy, dokonuje w formie orzeczenia
lekarz orzecznik. Od orzeczenia lekarza orzecznika osobie zainteresowanej przystuguje sprzeciw do komisji lekarskiej
w ciagu 14 dni od dnia doreczenia tego orzeczenia (ust. 2a|). Komisja lekarska, rozpatrujac sprzeciw, dokonuje oceny
niezdolnos$ci do pracy i jej stopnia oraz ustalenia okolicznos$ci, o ktérych mowa w ust. 1. Rozstrzygniecia komisja
lekarska dokonuje w formie orzeczenia (ust. 2e, ust. 2f). Orzeczenie lekarza orzecznika, od ktérego nie wniesiono
sprzeciwu lub co do ktérego nie zgloszono zarzutu wadliwoséci, albo orzeczenie komisji lekarskiej, stanowi dla organu
rentowego podstawe do wydania decyzji w sprawie $wiadczen przewidzianych w ustawie, do ktérych prawo jest
uzaleznione od stwierdzenia niezdolnoéci do pracy oraz niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji (ust. 3).



W niniejszej sprawie spér miedzy stronami ograniczal sie do oceny stanu zdrowia wnioskodawczyni przez pryzmat
daty, w ktoérej wskazana niezdolno$é do pracy powstala. Wnioskodawcezyni stala na stanowisku, iz jej niezdolno$¢
do pracy powstala w dacie 7 listopada 2016 roku. Jak wskazala, przyjecie takiej daty w konsekwencji skutkowaloby
spelnieniem przeslanek z art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych. Z kolei, organ rentowy twierdzil, ze data powstania niezdolnosci do pracy skarzacej to 8 luty 2017 roku.

Wprawdzie wnioskodawczyni jest osoba o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci to jednak nalezy wskazaé,
ze zgodnie z treScia art.2 punkt 10 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej
oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych (Dz.U.2020.0.426 t.j) niepelnosprawnoéc¢ - oznacza trwala lub okresowa
niezdolno$¢ do wypelniania rol spolecznych z powodu stalego lub dtugotrwatego naruszenia sprawnosci organizmu,
w szczegblnoSci powodujaca niezdolnoé¢ do pracy. Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci zalicza sie osobe
z naruszong sprawnoscia organizmu, niezdolna do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej
lub wymagajaca czasowej albo czeSciowej pomocy innych oséb w celu petlnienia rél spolecznych (art.4 ust. 2 ww.
ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych).

Przeprowadzone postepowanie dowodowe nie dalo podstaw dla uwzglednienia odwolan.

Jak wynika z postepowania sadowego i treSci opinii bieglych z zakresu choréb wewnetrznych i psychiatrii
wnioskodawczyni nie jest osoba niezdolna do pracy. W istocie biegly z zakresu neurologii wskazal, ze skarzaca jest
czeSciowo niezdolna do pracy, jednak od daty pierwszej hospitalizacji tj. od dnia 8.02.2017 roku.

Podkresli¢ nalezy, iz zte samopoczucie wnioskodawczyni i jej subiektywne odczucia dotyczace stanu zdrowia nie moga
stanowic¢ podstawy do orzeczenia o jego niezdolno$ci do pracy. W wyroku z dnia 20.05.2013 roku SN w sprawie o sygn..
akt I UK 650/12 (Lex 1341963) wskazal ,iz podstawa do przyznania §wiadczenia jest przygotowana przez biegltych
ocena stanu zdrowia osoby ubiegajacej sie o nie. Nie sg brane pod uwage subiektywne odczucia zainteresowanego.
Poglad ten w pelni podziela Sad orzekajacy.

Na podstawie bezspornego stanu faktycznego Sad ustalil, ze data powstania niezdolno$ci do pracy wnioskodawczyni
to 8 luty 2017 roku.

Poza sporem byly takze okolicznosci, ze w dziesiecioleciu na dzien przed powstaniem niezdolnosci tj. 08.02.2007 -
07.02.2017 skarzaca udowodnila 4 lata, 8 miesiecy, 10 dni okresow skladkowych oraz 26 dni okreséw nieskladkowych.
Lacznie: 4 lata, 9 miesiecy, 6 dni oraz ze w dziesiecioleciu na dzien przed zgloszeniem wniosku, tj. 28.02.2008 -
27.02.2018 udowodnila 3 lata, 9 miesiecy i 22 dni okreséw sktadkowych oraz 26 dni okres6w nieskladkowych. Lacznie
3 lata, 10 miesiecy i 18 dzien. W stazu pracy wnioskodawczyni nie uwzgledniono: okresow rejestracji po 14.11.1991 roku
w Powiatowym Urzedzie Pracy bez prawa do wyplaty zasilku dla bezrobotnych, poniewaz zgodnie z obowiazujacymi
przepisami okresy te nie sa okresami sktadkowymi ani nieskladkowymi i okreséw urlopu bezplatnego od 15.12.2010
roku do 23.12.2010 roku i od 16.03.2011 roku do 21.03.2011 roku. Bezspornym bylo zatem, ze wnioskodawczyni nie
posiadala w powyzszych dziesiecioleciach wymaganych okreséw skladkowych i nieskladkowych.

Tym samym wnioskodawczyni nie spelnila wszystkich warunkéw przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnosci do
pracy.

Reasumujac, skarzgca - mimo uznania jej w toku postepowania przed organem rentowym za osobe czeSciowo
niezdolng do pracy - nie spelila przestanki okreslonej w art. 57 ust. 1 pkt. 2 w postaci udokumentowanych 5
lat okresow skladkowych i nieskladkowych przypadajacych w okresie w ostatnim 10-leciu przed dniem zgloszenia
wniosku o rente lub przed data powstania niezdolnosSci do pracy, zatem nie spelita warunkéw przyznania renty z
tytulu niezdolnosci do pracy.

W tym stanie rzeczy Sad Okregowy, na postawie art. 477 4 § 1 k.p.c., orzekl jak w sentencji wyroku.



