Sygn. akt VIII U 1895/18

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 26 lipca 2018 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych w L. odméwil P. W. prawa do renty inwalidy
wojskowego z uwagi na brak orzeczonej niezdolnosSci w zwiagzku ze stuzba wojskowa.

/decyzja k. 80 akt ZUS/.

W dniu 3 wrzeénia 2018 r. wnioskodawca zlozyl odwolanie od powyzszej decyzji wnoszac o jej zmiane i przyznanie
prawa do renty inwalidy wojskowego oraz ustalenie, ze calkowita niezdolno$é pozostaje w zwigzku ze stuzba wojskowa.

/odwolanie k. 3/.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie. Wskazal, ze lekarz orzecznik uznat wnioskodawce
za calkowicie niezdolnego do pracy do 31 maja 2021r. oraz uznal, ze ta niezdolno$¢ pozostaje w zwigzku ze stuzba
wojskowa. Po ponownym rozpatrzeniu sprawy w trybie nadzoru Prezesa ZUS skarzacy zostal uznany za calkowicie
niezdolnego do pracy do 31 maja 2021r., jednocze$nie wskazano, ze niezdolno$é nie pozostaje w zwiazku ze shuzbg
wojskowa.

/odpowiedz na odwolanie k. 4/.
Sad Okregowy ustalil nastepujgcey stan faktyczny :

P. W. urodzil sie (...) Od 21 kwietnia 1993 roku rozpoczal odbywanie stuzby wojskowej. W trakcie stuzby wojskowej
wnioskodaweca przebyl zapalenie mie$nia serca z migotaniem przedsionkéw i od 20 wrzeénia 1993 roku do 28 wrzeénia
1993 roku byt hospitalizowany.

/bezsporne; opinia bieglego k 21/.

Z dniem 21 lutego 1994 roku wnioskodawca zostal zwolniony z odbywania stuzby wojskowej, z uwagi na niezdolno$éé
do dalszej stuzy .

/bezsporne; zaswiadczenie k 3 akt ZUS/.

Orzeczeniem Wojskowej Komisji Lekarskiej MSW z dnia 4 lutego 1994 roku rozpoznano u skarzacego chorobe
wrzodowa dwunastnicy i przebyte zapalenie mie$nia sercowego z migotaniem przedsionkéw. Jednocze$nie
stwierdzono, ze choroba wrzodowa pozostaje w zwigzku ze stuzbg wojskowa, za$ przebyte zapalenie mie$nia sercowego
nie pozostaje w zwigzku ze stuzba wojskowa

/orzeczenie k 5 akt ZUS/.

Orzeczeniem Komisji Lekarskiej z 28 marca 1994 roku skarzacy zostal zaliczony do III grupy inwalidéw z ogbélnego
stanu zdrowia, III grupy inwalidéw w czasie stuzby wojskowej i nie zostal zaliczony do jakiejkolwiek grupy inwalidow
w zwigzku ze shuzba wojskowa

/orzeczenie k 7 akt ZUS/.

Decyzja z dnia 5 maja 1994 roku (...) Oddzial w L. przyznal P. W. prawo do renty inwalidy wojskowego trzeciej grupy
inwalidow bez zwigzku ze stluzba wojskowa od dnia 22 lutego 1994 roku. Rente z tego tytulu odwolujacy sie mial
przedluzana na kolejne okresy i pobierat ja do 30 listopada 2003 roku

/bezsporne; decyzja k 9, decyzje akta ZUS/.



W dniu 17 grudnia 2005 roku P. W. wystapil z wnioskiem o przyznanie mu prawa do renty z tytulu niezdolnosci do
pracy w zwigzku ze shuzba wojskowa.

Decyzja z dnia 18 lutego 2005 roku (...) Oddzial w L. odmoéwil wnioskodawcy prawa do renty z tytutu niezdolnosci do
pracy w zwiazku ze stluzba wojskowa wskazujac, ze Komisja Lekarska uznala skarzacego za zdolnego do pracy.

W dniu 20 marca 2005 r. wnioskodawca zlozyl odwolanie od powyzszej decyzji do Sadu Okregowego w Lodzi.

Powolany w toku postepowania biegly sadowy stwierdzil, ze wnioskodawca jest zdolny do pracy. Podal, ze w 1993
roku odwolujacy przebyl zapalenie mieénia sercowego, byl hospitalizowany w Klinice (...) i wodwczas pierwszy raz
stwierdzono migotanie przedsionkéw. Od 1996 roku nastagpil nawrét dolegliwoéci i ponownie stwierdzono migotanie
przedsionkow. Biegly rozpoznal u odwolujacego utrwalone migotanie przedsionkéw w stadium wzglednej wydolnoéci
krazenia, stan po przebytym zapaleniu mie$nia sercowego, podejrzenie rozpoczynajacej sie kardiomiopatii pozapalne;.
Biegly wskazal, Ze obie ostatnie hospitalizacje byly planowane i wynikaly z proby przywroécenia rytmu zatokowego.
Podal, ze jednoczes$nie brak dokumentacji lekarskiej z okresu listopad 2003-pazdziernik 2004 uniemozliwia ocene
stanu zdrowia w tym czasie. W zwigzku z tym biegly przyjal, ze na dzien badania przez lekarza orzecznika, a potem
Komisje Lekarska (styczen i luty 2005 r.) wnioskodawca byl zdolny do pracy. Jednoczes$nie biegly podkreslil, ze
aktualne wyniki badan z czerwca 2005 roku wskazujg na mozliwo$¢ pogorszenia kurczliwoSci mieénia serca, ale
klinicznie stan wnioskodawcy jest dobry.

W oparciu o powyzsza opinie, Sad Okregowy w Lodzi wyrokiem z dnia 3 listopada 2005 roku oddalil odwolanie P. W.
/odwolanie k 2, opinia bieglego k 6-7, wyrok k 14 akt sprawy VIII U 642/05/.

W dniu 16 kwietnia 2018 roku odwolujacy zlozyl wniosek o przyznanie mu prawa do renty z tytulu niezdolnosci do
pracy i renty inwalidy wojskowego

/wniosek k 1 -4 akt ZUS/.

Orzeczeniem lekarza orzecznika z 14 maja 2018 roku uznano P. W. za calkowicie niezdolnego do pracy do 31 maja 2021
r., z datg powstania catkowitej niezdolnoSci na dzien 11 sierpnia 2014 roku oraz stwierdzono, ze calkowita niezdolno$¢
pozostaje w zwigzku ze stuzba wojskowa. Lekarz orzecznik podal, ze wnioskodawca jest leczony kariologicznie od
1993 roku po zapaleniu mie$nia sercowego, byl hospitalizowany w czasie stuzby wojskowej. Po (...) w marcu 2017
roku w domu, reanimowany przez PR, po implantacji kardiowertera defibrylatora w maju 2017 roku, obnizona
wydajno$c fizyczna, meczliwo$¢, dretwienie konczyn dolnych, dusznosci, kolatania serca, zawroty glowy, niska EF
21 % od marca 2017, problemy z zapamietywaniem, po udarze mézgu w 2014 roku, bez niedowladéw obecnie,
wezedniej zaburzenia mowy, spowolnialy psycho-ruchowo. Lekarz Orzecznik rozpoznal kardiomiopatie rozstrzeniowa
z EF 21 % w okresie niewydolnosci krazenia II/III wg (...), utrwalone FA, stan po (...) i po skutecznej resuscytacji,
stan po implantacji kardiowertera defibrylatora, stan po udarze niedokrwiennym mézgu w sierpniu 2014 roku z
przemijajacym niedowladem prawostronnym i zaburzeniami mowy. Za date calkowitej niezdolno$ci do pracy przyjeto
date hospitalizacji z powodu udaru mézgu 11 sierpnia 2014 roku. Catkowita niezdolnos$¢ pozostaje w zwigzku ze shuzba
wojskowg.

/orzeczenie LO k 14 akt ZUS; opinia LO k 31 akt orzeczniczych ZUS/

W dniu 2 lipca 2018 roku sprawa wnioskodawcy zostala przekazana do rozpoznania przez Komisje Lekarska w trybie
nadzoru.

/decyzja k 76 akt ZUS/.

Orzeczeniem Komisji Lekarskiej z 13 lipca 2018 roku uznano P. W. za calkowicie niezdolnego do pracy do 31 maja
2021 1., Z datg powstania calkowitej niezdolnoéci na dzien 11 sierpnia 2014 roku oraz stwierdzono, ze calkowita
niezdolnoé¢ nie pozostaje w zwigzku ze stluzba wojskowa i nie powstala w czasie trwania tej stuzby. Komisja



stwierdzila, ze odwolujacy jest leczony kariologicznie od 1993 roku po zapaleniu mieénia sercowego, kiedy niezdolno$c
powstala w czasie pelnienia stuzby wojskowej. Komisja rozpoznala kardiomiopatie rozstrzeniowa z utrwalonym
migotaniem przedsionkéw w okresie niewydolnoSci krazenia II/III wg (...). Nagle zatrzymanie krazenia 13 marca
2017 roku, przebyte wszczepienie kardiowertera defibrylatora w kwietniu 2017 roku, przebyty udar niedokrwienny
moézgu w sierpniu 2014 roku, leczony fibrolitycznie z przemijajacym niedowladem prawostronnym i zaburzeniami
mowy. Przebyte zapalenie mie$nia sercowego w 1993 roku. Za date calkowitej niezdolnoSci do pracy przyjeto date
hospitalizacji z powodu udaru moézgu 11 sierpnia 2014 roku. Calkowita niezdolno$¢ do pracy nie powstala w trakcie
pelnienia stuzby wojskowe;j.

Jorzeczenie KL k 77 akt ZUS; opinia KL k 33 akt orzeczniczych/.

Decyzja z dnia 26 lipca 2018 r. Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych w L. odmoéwil P. W. prawa do renty inwalidy
wojskowego z uwagi na brak orzeczonej niezdolno$ci w zwigzku ze stuzbg wojskowa.

/decyzja k. 8o akt ZUS/.

Decyzja z dnia 26 lipca 2018 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych w L. odmoéwil P. W. prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy z uwagi na brak wymaganych 5 lat okreséw skladkowych i nieskltadkowych w ostatnim
dziesiecioleciu przed powstaniem niezdolno$ci do pracy lub zgloszeniem wniosku oraz brak 30 lat okresow
skladkowych

/decyzja k. 81 akt ZUS/.

Z punktu widzenia kardiologicznego wnioskodawca jest osoba calkowicie niezdolng do pracy zarobkowej. Po
przebytym w 1993 roku w czasie sluizby wojskowej zapaleniu mieSnia sercowego do czerwca 2005 roku
skarzacy przechodzil wielokrotne hospitalizacje, wielokrotne nieskuteczne kardiowersje, FA utrwalone, migotanie
przedsionkéw. W okresie od 6 do 14 czerwca 2005 roku leczenie szpitalne z rozpoznaniem niewydolno$ci krazenia
(...), utrwalone migotanie przedsionkéw, uogoélniona hypokineza m. sercowego, kardiomiopatia rozstrzeniowa. W
sierpniu 2014 roku udar mézgu, 13 marca 2017 nagle zatrzymanie krazenia w mechanizmie migotania komor,
skuteczna resuscytacja, kardiomiopatia EF 8-10%, przetrwale FA. W dniu 25 kwietnia 2017 konieczno$¢ implantacji
kardiowertera defibrylatora, ciezka dysfunkcja skurczowa LK EF 15-20%, niewydolnoé¢ krazenia II/ (...). Obecnie
skarzy sie na bardzo znaczne oslabienie, zawroty glowy, bardzo latwe meczenie sie, zaburzenia rbwnowagi, dretwienie
konczyn dolnych, oslabienie sily prawej reki, zaburzenia mowy, niepokdj psychiczny. Stan ogblny zly, spowolniony,
niewyrazna mowa, bardzo blady, chdéd powolny, oslabiona sila prawej reki, migotanie przedsionkow, tony b. ghuche,
b. ciche.

Rozpoznano u wnioskodawcy kardiomiopatie rozstrzeniowa z ciezka dysfunkcja rozkurczowa lewej komory EF 15-20
%, zapalenie mie$nia sercowego w 1993 roku z migotaniem przedsionkéw, utrwalone migotanie przedsionkéw,
niewydolno$¢ krazenia II/IIT wg (...). Stan po naglym zatrzymaniu krazenia w mechanizmie migotania komor ze
skuteczng reanimacja 13 marca 2017 roku z ostra niewydolno$cia krazeniowo - oddechows, stan po wszczepieniu
kardiowertera defibrylatora w kwietniu 2017 roku, przebyty udar niedokrwienny moézgu w sierpniu 2014 roku z
niedowladem prawostronnym i afazjg ruchowa.

Utrwalone migotanie przedsionkéw, z uogélniona hypokineza mies$nia LK, stwierdzenie niewydolnoéci krazenia IT
wg (...) w czerwcu 2005 roku, kolejne powiklania, udar mézgu, nagle zatrzymanie krazenia, konieczno$¢ implantacji
(...) w mlodym wieku pozostaja w zwigzku z przebytym zapaleniem mie$nia serca w trakcie stuzby wojskowej. Taki
przebieg choroby sugeruje z bardzo duzym prawdopodobienstwem zwiazek obecnego stanu z przebytym zapaleniem
mie$nia serca, powiklanym migotaniem przedsionkoéw w wieku 22 lat, w trakcie stuzby wojskowe;j.

Niezdolno$¢ do pracy wnioskodawcy powstata znacznie wezeéniej niz w sierpniu 2014 roku. Przebieg choroby z bardzo
czestymi napadami migotania przedsionkoéw, wielokrotne kardiowersje, nieskuteczne, wielokrotne hospitalizacje, od



czerwca 2005 roku utrwalone migotanie przedsionkéw wskazuja na to, ze niezdolno$¢ do pracy skarzacego powstala
przed 2004 rokiem. W ocenie bieglej opinia z poprzedniej sprawy sadowej mogla nie by¢ stuszna.

/opinia bieglego kardiologa k 21-22; opinia uzupehliajaca k 35; ustna opinia uzupelaniajaca protokét rozprawy
00:03:20 — 00: 20:00 k 54 ik 52v-53/.

Powyzszych ustalen Sad Okregowy dokonal w oparciu o powolane dokumenty oraz opinie bieglego kardiologa.

Opinie kardiologa zostaly doreczone zaréwno organowi emerytalnemu, jak i wnioskodawcy, ze zobowigzaniem do
ustosunkowania sie do nich i zlozenia ewentualnych pytan do bieglego. Organ rentowy zglosil zarzuty do opinii bieglej
skupiajac sie glownie na stwierdzeniu, ze ustalenie zwigzku schorzen ze stuzba wojskowa nie nalezy do lekarzy ZUS,
a nalezy do wylgcznej dyspozycji Wojskowych Komisji Lekarskich, ktéra to Komisja w dniu 4 lutego 1994 roku nie
stwierdzila zwiazku przebytego zaplenia mie$nia sercowego ze stuzba wojskowa.

W odpowiedzi na takie zarzuty biegla podala, ze w takim razie kwestie ustalenia zwiazku ze stuzba wojskowa schorzen
wnioskodawcy pozostawia Wojskowej Komisji Lekarskiej. Jednocze$nie w kolejnym uzupehieniu opinii podkreslita,
ze taki przebieg choroby jak u skarzacego sugeruje z bardzo duzym prawdopodobienstwem zwiazek obecnego stanu
z przebytym zapaleniem mie$nia serca, powiklanym migotaniem przedsionkow w wieku 22 lat, w trakcie stuzby
wojskowej. Jednoczesnie wyjasnila na rozprawie, ze piszac o zwigzku catkowitej niezdolnos$ci do pracy wnioskodawcy
ze shuzba wojskowsg chodzilo jej o to, ze pozostaje ona w zwigzku z zapaleniem mieénia sercowego jakie skarzacy
przeszedl w czasie stuzby wojskowe;.

Sad, oceniajac zgromadzony material dowodowy, w pelni uznal warto§¢ dowodowa opinii powolanej w sprawie
biegtej. Opinia zostala wydana po przeprowadzeniu stosownych badan i analizie dostepnej dokumentacji lekarskiej
wnioskodawcy. Biegla okreSlita schorzenia wystepujace u badanego, ocenila ich znaczenie dla jego zdolnosSci do
pracy, jak réwniez wskazala na zwigzek orzeczonej calkowitej niezdolnosSci do pracy odwolujacego z przebytym w
czasie stluzby wojskowej, w wieku 22 lat, zapaleniem mie$nia sercowego. Zdaniem Sadu, opinie bieglej sa rzetelne,
sporzadzone zgodnie z wymaganiami fachowoSci i niezbedng wiedza w zakresie stanowigcym ich przedmiot, a
wynikajace z nich wnioski sg logiczne i prawidlowo uzasadnione. Opinia pisemna bieglej kardiolog wraz z ustnymi i
pisemnymi opiniami uzupeliajacymi daja wystarczajacy obraz stanu zdrowia skarzacego. Nalezy zauwazy¢, izdowdd
z opinii bieglego ma szczegdlny charakter, a mianowicie korzysta sie z niego w wypadkach wymagajacych wiadomo$ci
specjalnych. Do dowodéw tych nie moga wiec mie¢ zastosowania wszystkie zasady o prowadzeniu dowodéw, a w
szczego6lnosci art. 217 § 1 k.p.c. W konsekwencji nie mozna przyjaé, ze Sad obowigzany jest dopusci¢ dowod z opinii
kolejnych bieglych w kazdym wypadku, gdy zlozona opinia jest niekorzystna dla strony. W §wietle art. 286 k.p.c. Sad
ma obowiazek dopuszczenia dowodu z dalszych bieglych lub z opinii instytutu, gdy zachodzi tego potrzeba, a wiec
wowcezas gdy opinia ztozona juz do sprawy zawiera istotne braki, wzglednie tez nie wyjasnia istotnych okolicznosci
(wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15 lutego 1974 II CR 817/73 nie publ).

Tak wiec, zdaniem Sadu, opinie bieglej kardiolog sa rzetelne, a wynikajace z nich wnioski logiczne i prawidlowo
uzasadnione. Opinie nie zawieraja brakow i wyjasniaja wszystkie okoliczno$ci istotne dla rozstrzygniecia sprawy.
Fakt, ze nie maja one treéci, odpowiadajacej stronie, nie moze mie¢ w tym wypadku znaczenia. Odmienne stanowisko
oznaczaloby bowiem przyjecie, ze nalezy przeprowadzi¢ dowdd z wszelkich mozliwych bieglych, by sie upewnié, czy
niektdrzy z nich nie byliby takiego zdania, jak strona.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie jest cze$ciowo zasadne.

Istota sporu sprowadzala sie do ustalenia, czy wnioskodawca spelnia warunki do przyznania prawa do renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy w zwiazku lub bez zwigzku ze stuzba wojskowa.



Prawo do tego Swiadczenia znajduje swoje oparcie w przepisach ustawy z dnia 29 maja 1974 r. o zaopatrzeniu
inwalidéw wojennych i wojskowych oraz ich rodzin. (Dz. U. z 2010 r.,Nr 101, poz. 648).

Wedlug art. 64 ustawy w sprawach nieuregulowanych stosuje sie odpowiednio m.in. art. 12-14 ustawy z dnia 17 grudnia
1998 r. 0 emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2009 r. Nr 153, poz. 227), ktbre
definiuja pojecie niezdolno$ci do pracy oraz dotycza oceny niezdolnoéci do pracy, zadan lekarza orzecznika i komisji
lekarskich ZUS.

Ustawa emerytalna w art. 12 ust. 1 stanowi, zZe niezdolng do pracy jest osoba, ktora catkowicie lub czeSciowo utracita
zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnos$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnosci do
pracy po przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolnos¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, a czeSciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolno$é do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

W niniejszej sprawie bezspornym pozostaje, ze wnioskodawca jest osoba calkowicie niezdolng do pracy do dnia
31 maja 2021 r. Takie orzeczenie w tym zakresie wydal réwniez Lekarz Orzecznik ZUS i Komisja Lekarska,
zgodzila sie z tym biegla sadowa. Jednoczesnie stwierdzono, ze schorzenie wnioskodawcy nie pozostaje w zwiazku
ze shluzba wojskowa. Powyzsze w pewnym sensie potwierdzila réwniez biegla kardiolog podnoszac, ze obecne
schorzenia kardiologiczne odwolujacego wiaza sie i wywodza z przebytego zawalu miesnia sercowego z migotaniem
przedsionkow, ktorego skarzacy doznal w czasie stuzby wojskowej w wieku 22 lat. Biegla wskazala jasno, Ze nie miala
na mysli zwigzku doznanego zawatu ze stuzba wojskowa w rozumieniu powolanych przepiséw ustawy tj. zwigzku z
warunkami lub wlasciwo$ciami stuzby wojskowe;.

Zgodnie z dyspozycja art. 30 ustawy z dnia 29 maja 1974 r. o zaopatrzeniu inwalidow wojskowych i wojennych
oraz ich rodzin (Dz. U. z 2010 r. Nr 101, poz. 648), inwalida wojskowym jest Zolnierz niezawodowy Sil Zbrojnych
Rzeczypospolitej Polskiej, ktory zostal zaliczony do jednej z grup inwalidéw wskutek inwalidztwa powstalego

1) w czasie odbywania czynnej sluzby wojskowej w okresie pokoju, z wyjatkiem terytorialnej stuzby wojskowej
pelnionej dyspozycyjnie;

2) w ciagu 3 lat od zwolnienia z tej stuzby, jezeli inwalidztwo to jest nastepstwem chor6b powstalych lub urazéow
doznanych w czasie odbywania stuzby wojskowe;j.

2. Nie uwaza sie za inwalide wojskowego zolnierza zwolnionego z czynnej stuzby wojskowej podczas pierwszych 6
tygodni jej odbywania z powodu choroby, ktéra powstala niewatpliwie przed stawieniem sie zolierza do shuzby
wojskowej i nie ulegla pogorszeniu wskutek tej stuzby.

W zaleznoSci od przyczyny powstania inwalidztwo (ustawa posluguje sie zamiennie pojeciami inwalidztwa i
niezdolnoéci do pracy) moze pozostawaé w zwigzku ze sluzba albo bez zwigzku ze stluzba (art. 31). Art. 32 ustawy
definiuje inwalidztwo pozostajace w zwigzku ze stuzbg wojskowa, a art. 33 okreéla inwalidztwo nie pozostajace w
zwiazku ze stuzba wojskowa.

Namocy art. 32 ust. 1za inwalidztwo pozostajace w zwiazku ze stuzba wojskowa uwaza sie inwalidztwo, ktore powstalo
na skutek:

1) wypadku pozostajacego w zwiazku z pelnieniem czynnej stuzby wojskowej w rozumieniu przepiséw o §wiadczeniach
odszkodowawczych przystugujacych w razie wypadkéw i chordb pozostajacych w zwiazku ze shuzba wojskowa;

2) choré6b zakaznych panujacych w miejscu stuzbowego pobytu zolierza;

3) chor6b powstalych w zwigzku ze szczegblnymi wlasciwo$ciami lub warunkami stuzby wojskowej;



4) istotnego pogorszenia standéw chorobowych w zwiazku ze szczegdlnymi wlasciwoSciami lub warunkami stuzby
wojskowej.

Art. 33 stanowi natomiast, ze inwalidztwo nie pozostaje w zwiazku ze stuzba wojskowa, jezeli:
1) powstalo z innych przyczyn niz okreSlone w art. 32;

2) jest nastepstwem wypadku lub choroby, ktérych wylaczng przyczyna byto udowodnione przez jednostke wojskowa
umys$lne lub razaco niedbale dzialanie albo zaniedbanie zZolierza naruszajace obowigzujace przepisy lub rozkazy,
jezeli jego przelozeni zapewnili warunki odpowiadajace tym przepisom i sprawowali we wlasciwy spos6b nadzor
nad ich przestrzeganiem, a zolnierz posiadat potrzebne umiejetnosci do wykonywania okre$lonych czynnoéci i byt
nalezycie przeszkolony w zakresie znajomosci tych przepisow;

3) jest nastepstwem wypadku, do ktérego w znacznym stopniu przyczynit sie sam zolnierz bedac w stanie nietrzezwym,;
4) zranienie, kontuzja i inne obrazenie lub choroba zostaly spowodowane przez zolierza rozmyslnie.

Analiza powyzszych przepisow prowadzi do wniosku, ze w sprawach o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy pozostajacej
w zwigzku lub bez zwiazku ze stuzba wojskowa koniecznym jest nie tylko wykazanie, ze wnioskodawca jest czeSciowo
badz catkowicie niezdolnym do pracy, ale i to, Ze ta niezdolno$¢ pracy powstala w odpowiednim czasie, czyli w czasie
sluzby w czasie pokoju lub tez, jezeli jest nastepstwem choroby lub urazu doznanych w czasie stuzby wojskowe;j
- w ciagu 3 lat od zwolnienia ze sluzby. Poza tym, ze pozostaje ona w zwiazku przyczynowym z warunkami lub
wladciwo$ciami stuzby wojskowej (jeZeli nie pozostaje z nimi w zwigzku, inwalida wojskowy moze mie¢ prawo do renty
inwalidzkiej bez zwigzku ze shuzbg wojskowa, o ile inwalidztwo powstalo w czasie pelnienia stuzby).

Zgodnie z utrwalonym orzecznictwem Sadu Najwyzszego (por. wyrok SN z dnia 19 grudnia 2000, II UKN 146/00.
OSNAPIUS 2002, Nr 16, poz. 391) prawo do renty inwalidy wojskowego uzaleznione jest od okreSlonego w art. 30
ustawy z dnia 29 maja 1974 r. o zaopatrzeniu inwalidow wojennych i wojskowych oraz ich rodzin zwigzku czasowego ze
shuzba wojskowa i w przypadku braku takiego zwigzku nie ma potrzeby ustalania okoliczno$ci dotyczacych warunkow
i wlasciwosci stuzby wojskowej, o ktérej mowa w art. 32 ust. 1 ustawy.

W tym miejscu wskazaé nalezy, iz stwierdzenie inwalidztwa pozostajacego w zwiazku ze stuzbg wojskowa ma jedynie
wplyw na wysokos¢ renty, gdyz przepis art. 36 roéznicuje wysoko$é renty zokierzy, ktérych inwalidztwo pozostaje w
zwigzku ze stuzba wojskowa i zolierzy, ktérych inwalidztwo powstalo bez zwigzku ze stuzba wojskowa.

Natomiast co do zasady prawo do renty inwalidy wojskowego uzaleznione jest od zwigzku czasowego i inwalidztwa ze
stuzba wojskowa okreslonego w art. 30. Brak takiego zwigzku wyklucza prawo do renty wojskowej. Czyli do nabycia
prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy bez zwiazku ze shuzba wojskowa nie jest wystarczajace udowodnienie
niezdolnos$ci do pracy, ale wymagane jest wykazanie zwigzku czasowego inwalidztwa z pelnieniem stuzby wojskowe;j
lub w ciagu 3 lat od jej zakonczenia.

Organ rentowy w toku postepowania podkreslal, iz brak jest wlasnie powyzszego zwigzku czasowego niezdolnosci do
pracy wnioskodawcy ze stuzba wojskowa, gdyz jego niezdolno$¢ nie powstala ani w czasie stuzby wojskowej, ani w
ciggu trzech lat od jej zakoniczenia.

Nalezy jednak podkresli¢, ze wnioskodawca stal sie niezdolny do pracy w czasie stuzby wojskowej, na skutek
doznanego w czasie jej trwania zawalu mies$nia serca z migotaniem przedsionkéw w 1993 roku w wieku 22 lat, a
nastepnie pobieral z tego tytulu rente inwalidy wojskowego bez zwiazku ze stuzba wojskowa do 30 listopada 2003
roku. Skarzacy przebyt bowiem w trakcie shuzby wojskowej zapalenie mie$nia sercowego z migotaniem przedsionkow
(od 20 wrzesnia 1993 roku do 28 wrze$nia 1993 roku byl hospitalizowany), a z dniem 21 lutego 1994 roku zostal
zwolniony z odbywania stuzby wojskowej, z uwagi na niezdolno$¢ do dalszej stuzy wojskowej. Decyzja z dnia 5 maja
1994 roku (...) Oddzial w L. przyznal P. W. prawo do renty inwalidy wojskowego trzeciej grupy inwalidéw bez zwigzku



ze shuzba wojskowa od dnia 22 lutego 1994 roku. Rente z tego tytulu odwolujacy sie mial przedtuzana na kolejne okresy
i pobieral ja w cigglosci do 30 listopada 2003 roku

Jednocze$nie w toku przedmiotowego postepowania biegla wskazala jednoznacznie, ze niezdolno$¢ do pracy
wnioskodawcy powstala znacznie wcze$niej niz wskazywal organ rentowy. ZUS okre§lil date powstania niezdolnoSci
do pracy odwolujacego na dzien 11 sierpnia 2014 roku, kiedy to skarzacy zostal przyjety na hospitalizacje w zwigzku
z doznanym udarem mozgu. Biegla podkresdlila, ze takie schorzenie jak u odwolujacego nie powstaje samo z siebie.
Utrwalone migotanie przedsionkdéw, z uogblniong hypokineza miesnia LK, stwierdzenie niewydolno$ci krazenia II wg
(...) w czerwcu 2005 roku, kolejne powiklania, udar mézgu, nagle zatrzymanie krazenia, konieczno$¢ implantacji (...)
w mlodym wieku wskazuja na to, ze niezdolno$¢ do pracy wnioskodawcy powstala znacznie weze$niej niz w sierpniu
2014 roku. Przebieg choroby z bardzo czestymi napadami migotania przedsionkéw, wielokrotne kardiowersje,
nieskuteczne, wielokrotne hospitalizacje, od czerwca 2005 roku utrwalone migotanie przedsionkéw wskazuja na to,
ze niezdolno$¢ do pracy skarzacego powstala wedlug bieglej jeszcze przed 2004 rokiem. Jednocze$nie taki przebieg
choroby sugeruje z bardzo duzym prawdopodobiefistwem zwigzek obecnego stanu z przebytym zapaleniem mieénia
serca, powiklanym migotaniem przedsionkéw w wieku 22 lat, w trakcie stuzby wojskowej. I aczkolwiek biegla nie
stwierdzila zwiazku przebytego zawalu ze sluzba wojskowa, podata jednoznacznie, ze obecna calkowita niezdolno$¢
do pracy wnioskodawcy ma zwigzek z doznanym w czasie stuzby wojskowej zawalem.

Tym samym nalezalo rozwazy¢ mozliwo$¢ zastosowania w niniejszej sprawie art. 52 powolanej ustawy.

Zgodnie z art. 52 ustawy, w razie ustania prawa do renty inwalidzkiej z powodu braku inwalidztwa prawo do renty
powstaje ponownie, jezeli ponowne inwalidztwo powstalo wskutek pogorszenia stanu zdrowia w zwigzku z kalectwem
lub choroba, ktére uzasadniato poprzednio prawo do renty.

Niewatpliwie z opinii bieglej, w caloSci zaakceptowanej przez Sad, wynika jasno, ze obecna calkowita niezdolno$é¢ do
pracy odwotujgcego powstala wskutek pogorszenia sie jego stanu zdrowia w zwigzku z zawalem jakiego doznal on w
czasie stuzby wojskowej w wieku 22 lat, ktory to zawal uzasadnial poprzednio prawo do renty wnioskodawcy.

W ocenie Sadu powyzszego przepisu nie mozna rozpatrywac¢ w oderwaniu od tresci art. 30 ustawy, co oznacza, ze
obecna niezdolno$¢ do pracy winna powsta¢ w ciggu 3 lat od ustania prawa do renty przyznanej odwolujacemu, z
uwagi na chorobe powstalg w czasie odbywania stuzby wojskowe;.

Podobne stanowisko zajal réwniez Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 8 sierpnia 2001 r. (I UKN 505/00) wskazujac, ze
przywrdcenie prawa do renty inwalidzkiej moze nastapié jedynie przy zachowaniu terminéw, o ktérych mowa w art.
19 pkt 2 lub 3 ustawy z dnia 18 lutego 1994 r. o zaopatrzeniu emerytalnym funkcjonariuszy Policji, Strazy Granicznej,
Panstwowej Strazy Pozarnej i Stuzby Wieziennej oraz ich rodzin (Dz. U. Nr 53, poz. 214 ze zm.). Aczkolwiek orzeczenie
dotyczy rozstrzygniecia opartego na podstawie innych przepisow, to nalezy podkreslié, ze rozstrzygaja one kwestie
prawa do renty w porownywalny sposo6b.

Art. 40 ustawy z dnia 18 lutego 1994 r. o zaopatrzeniu emerytalnym funkcjonariuszy (...) stanowi bowiem, ze w
razie ustania prawa do renty inwalidzkiej z powodu ustania inwalidztwa albo do renty rodzinnej z powodu ustania
niezdolno$ci do pracy, prawo do tych rent powstaje ponownie, jezeli ponowne inwalidztwo lub niezdolnoé¢ do pracy,
z zastrzezeniem art. 19 pkt 2 i 3 oraz art. 23 ust. 1 pkt 2 i 3, powstalo wskutek pogorszenia sie stanu zdrowia w
nastepstwie urazéw lub choroéb, ktore poprzednio uzasadnialy prawo do renty. Z kolei art. 19 tej ustawy wskazuje, ze
renta inwalidzka przystuguje funkcjonariuszowi zwolnionemu ze stuzby, ktéry stal sie inwalida wskutek stalego lub
dlugotrwalego naruszenia sprawnosci organizmu:

1) w czasie pelienia stuzby albo

2) w ciggu 18 miesiecy po zwolnieniu ze shuzby, jezeli inwalidztwo jest nastepstwem urazéw doznanych w czasie
pelienia stuzby lub choréb powstalych w tym czasie;



3) w ciagu 3 lat po zwolnieniu ze shuzby, jezeli inwalidztwo jest nastepstwem wypadku pozostajacego w zwiazku z
pelieniem stuzby albo choroby powstalej w zwiazku ze szczeg6lnymi wlasciwoSciami lub warunkami stuzby.

W powyzszej sprawie Sad Apelacyjny, powolujac sie wlaénie na art. 40 ustawy z dnia 18 lutego 1994 r. o zaopatrzeniu
emerytalnym funkcjonariuszy Policji Sad stwierdzil, ze prawo do renty inwalidzkiej policyjnej przystuguje ponownie,
jezeli ponowne inwalidztwo powstalo wskutek pogorszenia sie stanu zdrowia w zakresie nastepstw urazéw lub choréb,
ktore poprzednio uzasadnialy prawo do renty, o ile inwalidztwo ponowne powstalo przed upbywem trzech
lat od ustania prawa do renty (art. 19 pkt 2 i 3 ustawy).

W przedmiotowej sprawie, w ocenie Sadu, niewatpliwie ma zastosowanie przepis art. 52 ustawy, ktory ustala, ze w
razie ustania prawa do renty inwalidzkiej z powodu braku inwalidztwa prawo do renty powstaje ponownie, jezeli
ponowne inwalidztwo powstalo wskutek pogorszenia stanu zdrowia w zwiazku z kalectwem lub choroba, ktoére
uzasadnialo poprzednio prawo do renty.

Tym samym, przenoszac powyzsze na grunt niniejszej sprawy nalezy uznaé, ze warunkiem ponownego nabycia przez
odwolujacego sie prawa do renty z tytulu inwalidztwa wojskowego bez zwiazku ze stuzba jest stwierdzenie, czy obecna
niezdolno$é¢ do pracy, ktéra powstala z powodu schorzenia wystepujacego poprzednio i uzasadniajacego wowczas
uznanie inwalidztwa, powstala przed uplywem trzech lat od ustania prawa do renty.

Bezspornym jest, ze poprzednio, w 1994 roku, skarzacy uzyskal prawo do renty wojskowej w zwiazku z zawalem
miednia sercowego, jakiego doznal w czasie pelnienia stuzby wojskowej, bez zwiazku z ta sluzba. Niewatpliwie
rowniez, co Sad podkreslal powyzej, obecna niezdolno$é do pracy ma Scisly zwigzek z zawalem mieénia sercowego,
jakiego doznal odwolujacy w czasie stuzby wojskowej. Wskazuje na to przebieg jego choroby, co podkreslala biegla
kardiolog. Po przebytym w 1993 roku w czasie stuzby wojskowej zapaleniu mie$nia sercowego do czerwca 2005
roku skarzacy przechodzil wielokrotne hospitalizacje, wielokrotne nieskuteczne kariowersje, FA utrwalone, migotanie
przedsionkow. W okresie od 6 do 14 czerwca 2005 roku leczenie szpitalne z rozpoznaniem niewydolno$ci krazenia
(...), utrwalone migotanie przedsionkow, uogoélniona hypokineza m. sercowego, kardiomiopatia rozstrzeniowa. W
sierpniu 2014 roku udar moézgu, 13 marca 2017 nagle zatrzymanie krazenia w mechanizmie migotania komor,
skuteczna resuscytacja, kardiomiopatia EF 8-10%, przetrwale FA. W dniu 25 kwietnia 2017 konieczno$¢ implantacji
kardiowertera defibrylatora, ciezka dysfunkcja skurczowa LK EF 15-20%, niewydolno$¢ krazenia II/ (...). Taki
przebieg choroby wskazuje na zwigzek obecnego stanu z przebytym zapaleniem miesnia serca, powiklanym
migotaniem przedsionkow w wieku 22 lat, w trakcie stuzby wojskowe;.

Inwalidztwo wnioskodawcy trwalo do 30 listopada 2003 roku, do kiedy pobieral on rente z tego tytulu. Nastepnie
przez okres ponad roku odwolujacy sie nie wystepowal o przyznanie mu prawa do renty wojskowej, za$ decyzja z dnia
18 lutego 2005 roku ZUS odmoéwil skarzacemu prawa do renty wskazujac, ze jest on zdolny do pracy. Od tej decyzji
wnioskodawca zlozyt odwolanie do Sadu Okregowego w Lodzi, ktéry prawomocnym wyrokiem z dnia 3 listopada
2005 roku oddalil jego odwolanie. Oczywistym jest, ze prawomocny wyrok Sadu w wymienionej sprawie wigze Sad
rowniez w niniejszej sprawie w zakresie stwierdzenia zdolnosci do pracy skarzacego w tamtym czasie. Oczywistym jest
rowniez, iz Sad dokonuje oceny zasadno$ci wydanej decyzji, a zatem wyrokiem tym Sad stwierdzil, ze wnioskodawca
na date wydania decyzji przez ZUS ( 18 luty 2005) byl osoba zdolna do pracy. Wynika to réwniez z opinii bieglego
w powolywanej sprawie, ktory wskazal w swojej opinii, iz wyniki badan P. W. z czerwca 2005 roku wskazuja na
mozliwo$¢ pogorszenia kurczliwo$ci miesnia serca. Rowniez biegla w niniejszej sprawie wskazala, ze od czerwca 2005
roku stwierdzono u wnioskodawcy utrwalone miotanie przedsionkéw.

Majac na uwadze powyzsze nie mozna przyjac¢ opinii bieglej w zakresie stwierdzenia, iz wnioskodawca byl niezdolny
do pracy przed 2004 rokiem, gdyz bytoby to sprzeczne z powolanym prawomocnym wyrokiem Sadu, ktéry ma moc
wigzaca. Jednakze nalezy wywiez¢, ze odwolujacy aczkolwiek byt zdolny do pracy na date wydania decyzji przez organ
rentowy, czyli na date 18 lutego 2005 roku, to niewatpliwie po tej dacie stal sie juz osoba niezdolna do pracy co
najmniej od czerwca 2005 roku, kiedy stwierdzono u niego utrwalone miotanie przedsionkdow. Nawet jezeli przyjac



jako ustalona date zdolnoéci do pracy skarzacego, date wyrokowania tj. 3 listopada 2005 roku, to w $wietle opinii
bieglej niewatpliwie po tej dacie byl on juz niezdolny do pracy.

Reasumujgc, prawo wnioskodawcy do wojskowej renty inwalidzkiej ustalo z dniem 30 listopada 2003 roku, za$ stal
on sie ponownie, tym razem calkowicie, niezdolny do pracy wskutek pogorszenia stanu zdrowia w zwigzku z choroba,
ktbra uzasadniala poprzednio prawo do renty, najpdzniej w listopadzie 2005 roku, a zatem zostal zachowany termin
3 lat od daty ustania prawa do renty (odpowiednio zastosowany z art. 30 ustawy).

Majac na uwadze powyzsze Sad Okregowy w Lodzi, w oparciu o tre$é art. 52 w zw. z art. 30 ustawy, uznal, ze prawo do
renty wnioskodawcy powstalo ponownie, gdyz obecna calkowita niezdolnoéé¢ do pracy powstala wskutek pogorszenia
stanu zdrowia w zwiazku z choroba, ktora uzasadniala poprzednio prawo do renty.

W tym stanie rzeczy Sad Okregowy, na postawie art. 477 '4 § 2 kpc, zmienil zaskarzong decyzje i przyznal P. W. prawo
do renty inwalidy wojskowego z tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy bez zwigzku ze stuzba wojskowa od dnia 1
kwietnia 2018 roku (od pierwszego dnia miesiaca, w ktérym zgloszono wniosek) do dnia 31 maja 2021 roku (data
zgodna z opinia bieglego i Komisji Lekarskiej ZUS).

Jednocze$nie Sad Okregowy, na podstawie art. 4774 § 1 k.p.c., oddalil odwolanie w pozostalej czedci tj. Zadanego przez
powoda stwierdzenia zwigzku jego niezdolno$ci do pracy ze shuzba wojskowa. Powyzszego nie potwierdzita bowiem
biegla na zadnym etapie postepowania wyjasniajac, ze wskazywany przez nia zwiazek ze stuzba wojskowa nalezy
rozumie¢ tylko jako zwiazek obecnego schorzenia z przebytym w czasie stuzby wojskowej zawalem mie$nia serca, a
nie zwigzek zawalu czy obecnej choroby ze szczegblnymi wlasciwos$ciami lub warunkami stuzby.

ZARZADZENIE

Odpis wyroku z uzasadnieniem doreczy¢ pelnomocnikowi ZUS wraz z aktami rentowymi



