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UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 21 stycznia 2019 roku Zaklad Ubezpieczen Spotecznych IT Oddzial w L. odmoéwil wnioskodawcey J.
O. prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. W uzasadnieniu wskazano ,zZe w ocenie Komisji Lekarskiej ZUS
wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy / decyzja w aktach ZUS/.

Odwolanie od powyzszej decyzji w ustawowym terminie wnidst wnioskodawca . Wskazat ,ze jest osobg czeSciowo
niezdolng do pracy z uwagi na niedosluch a nastepnie caltkowita utrate stuchu w uchu lewym. Wnioskodawca
podniost ,ze z uwagi na powyzsze jest w wiele gorszej sytuacji na rynku pracy niz osoby , ktdre nie cierpia na takie
dolegliwo$ci/ odwolanie k-3-5/.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie . Podtrzymal argumentacje zawarta w spornej
decyzji / odpowiedZ na odwolanie 17-170dw/.

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny :

Whnioskodawca urodzil sie w dniu (...). Jest z zawodu magistrem zarzadzania i marketingu, ma ukonczony licencjat
z informatyki, pracuje w dwoch miejscach pracy jako archiwista. Wnioskodawca jest osoba niepelnosprawna . Ma
orzeczony umiarkowany stopien niepelnosprawnosci od 16.10.2003 roku, na stale, z uwagi na stan narzadu stuchu
( symbol 03-L) a niepelnosprawno$¢ powstala w dziecinstwie / niesporne/.

W dniu 4.12.2018 roku wnioskodawca zlozyt wniosek o przyznanie mu renty z tytulu niezdolnoéci do pracy. W
zwiazku z powyzszym zostal skierowany na badanie przez lekarza orzecznika ZUS. Orzeczeniem z dnia 21.12.2018
roku wnioskodawca nie zostal uznany za niezdolnego do pracy. Wobec zlozenia przez wnioskodawce sprzeciwu od
powyzszego orzeczenia zostal on skierowany na badanie przez komisje lekarska ZUS. Orzeczeniem komisji lekarskiej
ZUS z dnia 18.01.2019 roku wnioskodawca nie zostal uznany za niezdolnego do pracy / orzeczenia i wniosek w aktach
ZUS/.

Whnioskodawca z przyczyn neurologicznych nie jest osobg niezdolng do pracy. W wywiadzie medycznym podaje ,ze
cierpi na zawroty glowy. Ponadto cierpi na niedostuch od dziecinistwa i nosi aparat stuchowy od 7 roku zycia. W
pazdzierniku 2018 roku byl hospitalizowany na oddziale laryngologicznym z powodu naglej utraty stuchu w uchu
lewym — gluchoty. Poza niedosluchem , w badaniu neurologicznym u wnioskodawcy nie stwierdza sie ogniskowego
uszkodzenia ukladu nerwowego. Z punktu widzenia neurologicznego wnioskodawca jest zdolny do wykonywania
pracy zgodnie z posiadanym poziomem kwalifikacji zawodowych / opinia bieglego neurologa k-29-31/.

Wnioskodawca w zakresie schorzen laryngologicznych cierpi na niedostuch zmyslowo nerwowy znacznego stopnia.
Jest on jednak do$¢ dobrze korygowany przez aparat stuchowy, ktéry zapewnia niezle komunikowanie sie z
otoczeniem. Sluch nalezy oceni¢ jako wydolny spolecznie przy zaprotezowanym uchu prawym. Wnioskodawca
pomimo dysfunkcji stuchu nie moze byé uznany za czeSciowo niezdolnego do pracy. Przy uwzglednieniu stopnia
kwalifikacji zawodowych wnioskodawcy ( wyksztalcenie wyzsze) moze on wykonywadé szereg prac, ktore nie wymagaja
calkowicie prawidlowego stuchu. Wnioskodawca jest osoba niedoslyszaca od dziecinstwa a pomimo tego podejmowat
zatrudnienie i pracuje nadal. Wnioskodawca nie utracit zdolno$ci do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami
pomimo uszkodzenia stuchu i koniecznos$cia jego zaprotezowania./ opinia bieglego laryngologa prof.dr. hab. n. med.
W. S. k-137-143/. Wnioskodawca uzywa aparatu stuchowego wysokiej klasy, dzieki ktéremu moze by¢ rehabilitowany
gleboki niedostuch. Aparat ten dobrze automatycznie likwiduje niepozadane dzwieki , ktére moglyby zaktocic
rozmowy, funkcjonuje dobrze nawet w gloénym otoczeniu. Wnioskodawca z powodzeniem moze przy swoich
kwalifikacjach wykonywac prace nie wymagajace w ogdle dobrego stuchu np. by¢ administratorem sieci, programista,
administratorem baz danych, marketingowcem. Do pracy na kolejnych stanowiskach wnioskodawca byt dopuszczany



przez lekarza medycyny pracy , co wskazuje ,ze dysfunkcja stuchu nie stanowita przeciwwskazan na zajmowanych
stanowiskach./ opinia uzupelniajaca bieglego z zakresu laryngologii prof.dr.hab n.med W. S. k- 171-173/.

W ocenie bieglego z zakresu medycyny pracy u wnioskodawcy wystepuje gluchota ucha lewego oraz obustronny
niedostluch zmyslowo nerwowy , ktéry zostal u niego rozpoznany w dziecinstwie. Wnioskodawca ma rozpoznang
dne moczanowa ale nie pozostaje w leczeniu z tego powodu.. Wystepuje u niego ponadto podejrzenie nadci$nienia
tetniczego. Wnioskodawca jest osoba zdolna do pracy z uwzglednieniem poziomu jego kwalifikacji zawodowych. U
wnioskodawcy juz w dziecinstwie rozpoznano niedostuch obustronny zmyslowo-nerwowy, ktérego pochodzenie nie
zostato wyjasnione. Pomimo niedosluchu wnioskodawca ksztalcil sie w szkolach otwartych, uzyskat wyksztalcenie
wyzsze inzynierskie, jest magistrem marketingu i zarzadzania oraz pracuje jako archiwista. W pazdzierniku 2018
roku u wnioskodawcy doszlo do utraty shuchu w uchu lewym. Z tej przyczyny wnioskodawca stosuje w uchu prawym
aparat korygujacy sluch. Kontakt werbalny z wnioskodawca jest dobry, nie wymaga glo$nego moéwienia . Sluch
wnioskodawcy nalezy ocenié jako wydolny spolecznie. Wnioskodawca jest w stanie ogdlnym dobrym. Jest wydolny
oddechowo i krazeniowo, sprawnym fizycznie oraz jest z nim pelen i rzeczowy kontakt, ktoéry nie jest ograniczony
dysfunkcja narzadu stuchu. Wnioskodawca moze wykonywaé dowolnego rodzaju prace administracyjno - biurowe,
do ktoérych posiada formalne kwalifikacje, takze w wyuczonych zawodach informatyka i specjalisty marketingu i
zarzadzania. Z uwagi na upoSledzenie shuchu wnioskodawca nie moze wykonywac pracy w halasie, kierowcy pojazdu
silnikowego,, prac na wysokoSci , obslugiwac¢ niebezpiecznych maszyn w ruchy , ktére groza urazem. Nie powinien
rowniez wykonywa¢ prac wymagajacych pelnej sprawnosci psychofizycznej./ opinia bieglego z zakresu medycyny
pracy k- 156-159/.

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalit na podstawie materialu dowodowego zebranego w sprawie opierajac
sie na dokumentach zalaczonych do akt sprawy, w tym aktach ZUS oraz opiniach bieglych . Okoliczno$ci
dotyczace kwalifikacji zawodowych wnioskodawcy, jego wyksztalcenia oraz stanowisk na jakich $wiadczyl prace w
przeszloSci sg niesporne miedzy stronami. Poza sporem pozostaje rowniez okoliczno$c¢ ,ze wnioskodawca jest osoba
niepelnosprawng w stopniu umiarkowanym.

Podnies$¢ nalezy ,ze okoliczno$cig sporna miedzy stronami bylo czy wnioskodawca z uwagi na stan zdrowia jest osoba
niezdolna do pracy , bowiem w ocenie organu rentowego wnioskodawca pozostale przestanki przyznania prawa do
renty spelia. Celem ustalenia zdolnoSci do pracy wnioskodawcy Sad dopuécil dowod z opinii bieglych lekarzy z
uwagi na schorzenia , na jakie uskarza sie wnioskodawca. Ocena stanu zdrowia wnioskodawcy wymagata bowiem
znajomo$ci wiadomosci specjalnych z zakresu medycyny . Dlatego tez dopuszczenie dowodu z opinii bieglych bylo
niezbedne dla oceny stanu zdrowia wnioskodawcy. W ocenie Sgdu opinie wszystkich bieglych poza opinig dr.A. L.
(1) sa w pelni miarodajne dla wyrokowania w sprawie. Sg one spojne, konsekwentne i wzajemnie sie potwierdzaja .
Nie zawieraja réwniez wewnetrznych sprzeczno$ci czy bledow. Rozpoznania wszystkich bieglych w zakresie ich
specjalizacji uzupelniaja sie i cze$ciowo pokrywaja . Przed ich wydaniem biegli zapoznali sie z dokumentacja medyczng
oraz zbadali wnioskodawce Opinie wszystkich bieglych ( poza opinia dr.A. L. ) sa rzetelne i Sad nie dopatrzy! sie
zadnych przyczyn, dla ktérych moglby odméwic¢ im wiarygodnoéci. W pelni moga stanowié podstawe do wyrokowania.
W tym miejscu podnie$é nalezy ,ze biegli dopuszczeni do opiniowania w sprawie odniesli sie w sposdb wyczerpujacy
do zarzutéw kierowanych pod adresem ich opinii przez strony. A zatem strony mialy pelna mozliwo$¢ doprecyzowania
wnioskéw zawartych w opiniach czy tez zglaszania do nich zastrzezen.

Wobec zastrzezen kierowanych do opinii laryngologa dr A. L. (1) przez pelnomocnika ZUS, sad po zapoznaniu sie z
opiniami uzupehiajgcymi , dopuscit dowdd z opinii bieglego w tej samej dziedzinie medycyny — prof.dr hab.n.med
W. S.. W ocenie Sadu zastrzezenia do opinii dr A. L. byly uzasadnione a sama opinia wewnetrznie sprzeczna. Wnioski
jakie wyciggnal biegly ze stanu zdrowia wnioskodawcy , w ocenie Sadu byly nieuprawnione.

W ocenie Sgdu miarodajng do wyrokowania w sprawie byla opinia prof.dr hab.n.med W. S., ktéry po zbadaniu
wnioskodawcy i zapoznaniu sie z dokumentami zawartymi w aktach wskazatl ,ze nie ma podstaw przy wysokich
kwalifikacjach zawodowych wnioskodawcy do uznania go za chocby cze$ciowo niezdolnego do pracy. Opinia ta w
ocenie Sadu jest pelna, spdjna i konsekwentna a ponadto zawiera odniesienie do stopnia kwalifikacji zawodowych



wnioskodawcy, okresu powstania niedostuchu u wnioskodawcy, zaprotezowania stuchu wysokiej klasy aparatem
shuchowym oraz co za tym idzie wydolnoSci spolecznej stuchu. Opinie wydane przez prof.dr hab.n.med W. S. w ocenie
sadu majg duza warto$¢ merytoryczna , sa wyczerpujace i pelne. Opinia wydana przez dr A. L. (1) jest lakoniczna i nie
uzasadnia wniosku do jakiego doszed! ten biegly w swojej pierwszej opinii pisemne;j. Nielogiczne natomiast w ocenie
Sadu sa wywody bieglego zawarte w opinii uzupelniajacej , w ktorej stwierdzil on ,ze ,nie widzi on kontrowersji ze
stanowiskiem wyrazanym przez organ rentowy i nie wspomina o przyznaniu opiniowanemu renty”. Ponadto biegly w
konkluzji swojej opinii uzupelniajacej stwierdzil ,ze ,nawet calkowita utrata sluchu nie stanowi podstawy do uznania
calkowitej niezdolno$ci do zarobkowania”. Majac powyzsze na uwadze Sad dopuscil dowdd z opinii innego bieglego
laryngologa w osobie prof.dr hab.n.med W. S.. Na treéci tej opinii Sad oparl sie wyrokujac w sprawie.

Ponadto Sad nie dopatrzyt sie uzasadnienia dla dopuszczenia dowodu z opinii innych bieglych( poza laryngologiem),
tych samych specjalnosci , ktorzy opiniowali w sprawie. Okoliczno$¢ ,ze biegli wydali opinie niekorzystne dla strony
nie dyskwalifikuje tych opinii pod wzgledem ich warto$ci merytorycznej. Nalezy doda¢, ze dowdd z opinii biegtego
ma szczeg6lny charakter, a mianowicie korzysta sie z niego w wypadkach wymagajacych wiadomosci specjalnych. Do
dowodow tych nie moga wiec mie¢ zastosowania wszystkie zasady o prowadzeniu dowodow, a w szczegolnoSci art. 217
§ 1 k.p.c. W konsekwencji nie mozna przyjaé, ze Sad obowiazany jest dopusci¢ dowod z kolejnych bieglych w kazdym
wypadku, gdy zlozona opinia jest niekorzystna dla strony. Sad ma obowiazek dopuszczenia dowodu z opinii kolejnych
bieglych lub z opinii instytutu, jedynie wtedy, gdy zachodzi tego potrzeba, a wiec wowczas gdy opinia ztozona juz do
sprawy zawiera istotne braki, wzglednie tez nie wyjaénia istotnych okoliczno$ci (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 15
lutego 1974 roku II CR 817/73, nie publ.)

Sad zwazyl , co nastepuje :

Odwolanie wnioskodawcy jest niezasadne. Wydana w sprawie decyzja odpowiada prawu.

Prawo do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy regulujg przepisy ustawy z dnia 17.12.1998 roku o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U. Nr 162 poz. 1118 ze zm.)

Zgodnie z trescia art. 57 pkt. 1 powyzszej ustawy renta z tytulu niezdolnos$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu ,
ktory spelnil lacznie nastepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy;
2) ma wymagany okres sktadkowy i nieskladkowy;
3) niezdolno$¢ do pracy powstala w okresach, wskazanych w przepisach ustawy.

Warunki powyzsze musza by¢ spelnione kumulatywnie. Zgodnie z trescia przepisu art. 12 powyzszej ustawy niezdolna
do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktora catkowicie lub czeSciowo utracila zdolno§¢ do pracy zarobkowej
z powodu naruszenia sprawnoéci organizmu i nie roku je odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu.
Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Cze$ciowo
niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych
kwalifikacji.

Na mocy przepisu art.13 ust. 1 powyzszej ustawy przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolnosci do
pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolno$ci do pracy uwzglednia sie stopieni naruszenia sprawno$ci organizmu
oraz mozliwoSci przywrocenia niezbednej sprawnosSci w drodze leczenia i rehabilitacji oraz mozliwo$¢ wykonywania
dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowosé¢ przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage
rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne.



W rozpoznawanej sprawie okolicznoScia sporng miedzy stronami jest wylacznie brak spelnienia przez wnioskodawce
przeslanki niezdolnoéci do pracy w dacie wydania spornej decyzji. Nie jest natomiast przedmiotem sporu spelnianie
przez wnioskodawce pozostalych przestanek przyznania prawa do renty w Swietle przepiséw powyzszej ustawy.

Jak wynika z postepowania sadowego i tresci opinii bieglych wnioskodawca w dacie wydania decyzji nie byl osoba
niezdolna do pracy (zaréwno czeSciowo jak i calkowicie) . W tym zakresie stanowisko lekarza orzecznika jak i komisji
lekarskiej ZUS zostalo potwierdzone opiniami wszystkich bieglych .

Niewatpliwie jednak wnioskodawca nie jest osoba w pelni sprawng o czym §wiadczy miedzy innymi uznanie go za
osobe niepelnosprawng w stopniu umiarkowanym. Nie oznacza to jednak automatycznie ,iz jest osoba niezdolng
do pracy w rozumieniu powyzej cytowanych przepiséw. Zmiany chorobowe jakie wystepuja u wnioskodawcy nie
uposledzaly u niego zdolnosci do pracy w stopniu calkowitym czy nawet czeSciowym.

Okoliczno$é, iz wnioskodawca jest osobg niepelnosprawna w stopniu umiarkowanym nie ma znaczenia dla
rozpoznania sprawy. Kryteria oceny niepelnosprawnosci sa inne niz niezdolnoéci do pracy w rozumieniu ustawy o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych i okre$lone przez inng ustawe — ustawe z dnia 27 sierpnia
1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych (tekst jednolity Dz.U. z
2020 1. Nr 127, p0z.462 ze zm.).

Kryteria zaliczania do poszczegoblnych stopni niepelnosprawnos$ci okresla ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 roku o
rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych (tekst jednolity Dz.U. z 2020 r. poz.
426 ze zm.). W art. 3 ustawy ustala sie trzy stopnie niepelnosprawnosci: znaczny, umiarkowany i lekki , ktére przepisy
ustawy definiujg w swojej tresci.

Standardy w zakresie kwalifikowania do stopni niepelnosprawnosci — lekkiego, umiarkowanego i znacznego stopnia
niepelnosprawnosci — okreslaja §29, § 301 § 31 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spolecznej z dnia
15lipca 2003 roku w sprawie orzekania o niepelnosprawnosci i stopniu niepelnosprawnoéci (Dz. U. z2018 r, poz. 2027
ze zm.). W zwigzku z powyzszym zaliczenie danej osoby do stopnia niepelnosprawnosci nie jest tozsame z uznaniem jej
za cze$ciowo niezdolng do pracy w rozumieniu ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.
Jak wskazal Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 12 stycznia 2005 roku jaki zapadl w sprawie o sygnaturze akt I UK 102/04
(LEX 589952) pojecia niepelnosprawnoéci, ktore zawiera art. 4 ustawy z 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej
oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych nie mozna utozsamiaé z pojeciem niezdolno$ci do pracy, okreslonym w
art. 12 ustawy z 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeni Spotecznych. Nie sg one tozsame, a r6znice
miedzy nimi wystepuja zaré6wno w plaszczyznie definicyjnej, jak i w zakresie orzekania o kazdym z tych stanow, ktore
z kolei stanowia przestanke do przyznania innego rodzaju Swiadczen badz uprawnien.

Pojecie niepelnosprawno$ci na gruncie ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb
niepelnosprawnych nie pokrywa sie z pojeciem niezdolno$ci do pracy w rozumieniu ustawy emerytalnej. W wyroku z
dnia 20 sierpnia 2003 roku (IT UK 386/02 OSNP 2004/12/213), Sad Najwyzszy, odnoszac sie do obu poje¢ wskazal,
iz na gruncie obowiazujacego prawa nie ma podstaw do ich utozsamiania. Pojecie niezdolnosci do pracy na gruncie
ustawy o emeryturach i rentach z FUS jest inne niz pojecie niepelnosprawnosci, zawarte w ustawie o rehabilitacji
zawodowej i spolecznej os6b niepelnosprawnych), jak i w zakresie orzekania o kazdym z tych stanéw. Sa one tez
przestanka do przyznania innego rodzaju $wiadczen (uprawnien). Niepelnosprawnoé¢ sama przez sie nie zawsze
uniemozliwia $§wiadczenie pracy. Sad stoi na stanowisku, iz gdyby ustawodawca chcial utozsamia¢ niezdolnosé do
pracy i niepelnosprawno$¢, to po pierwsze nie ustanowilby dwdch odrebnych trybéw ustalania tych stanéw w obu
przypadkach odnoszacych sie do zdrowia danej osoby, a w sytuacji ich wspdlistnienia, wprowadzilby ewentualng
zalezno$¢ obu ustalen. Tymczasem zalezno$c¢ taka wynika tylko z art. 5 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych (Dz. U. Nr 123, poz. 776 z pdzn. zmn.) i dotyczy
wylacznie orzeczenia lekarza orzecznika Zakladu Ubezpieczen Spolecznych ustalajacego niezdolnoé¢ do pracy czy
niezdolnoé¢ do samodzielnej egzystencji. Jak wynika z opinii bieglych, u wnioskodawcy nie mozna bylo w dacie



badania, w ogo6le mowic o niezdolnosci do pracy ,wnioskodawca nie byl niezdolny do pracy. Nie wystepowaly u niego
schorzenia , ktore niezdolno$é¢ taka powodowalyby.

Wskaza¢ rowniez nalezy ,ze zdolno$¢ do pracy w kontekécie uprawnienn do renty musi by¢ oceniana w odniesieniu
do kwalifikacji zawodowych ubezpieczonego. Wnioskodawca niewatpliwie posiada bardzo wysokie kwalifikacje
zawodowe z racji ukonczenia studiow magisterskich w zakresie marketingu i zarzadzania jak i licencjatu z informatyki.
Z uwagi na powyzsze moze wykonywaé szereg prac zgodnych z kwalifikacjami ale nie wymagajacych w pelni
sprawnego stuchu. Nalezy podkredli¢ ,ze kazdorazowo przed podjeciem zatrudnienia lekarz profilaktyk w ramach
badan profilaktycznych musi oceni¢ czy zatrudnienie na konkretnym stanowisku jest mozliwe z uwagi na stan zdrowia
pracownika. Nie ma to jednak zadnego znaczenia z punktu widzenia niezdolnos$ci do pracy w rozumieniu przepisow
rentowych .

Majac powyzsze na uwadze Sad Okregowy na podstawie art. 477 4 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie.



