UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 22 stycznia 2020 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w E. odmoéwit G. O. prawa do
renty z tytulu niezdolnoéci do pracy od dnia 1 grudnia 2019 roku. W uzasadnieniu organ rentowy wskazal, ze
podstawe do wydania przedmiotowej decyzji stanowilo orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 15 stycznia 2020
roku stwierdzajace, ze wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy. (decyzja — k. 187 zalaczonych do sprawy akt organu
rentowego)

G. O. wniost odwolanie od powyzszej decyzji, wnoszac o jej zmiane poprzez przyznanie prawa do renty z tytulu
niezdolnos$ci do pracy. W uzasadnieniu skarzacy wskazal, ze nie zgadza sie ze stanowiskiem wyrazonym w orzeczeniu
Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 15 stycznia 2020 roku, poniewaz pomimo poddania sie zabiegom alloplastyki stawow
biodrowych wnioskodawca nadal w Zyciu codziennym ma trudnoSci z poruszaniem sie, a takze z wykonywaniem
podstawowych czynnoSci Zycia codziennego, w tym wykonywaniem pracy, dretwienie konczyn dolnych czy
ograniczenie ich ruchomos$ci uniemozliwiaja dlugie przebywanie, zaréwno w pozycji stojacej, jak i siedzacej, zas
odzyskanie ruchomosci i wytrzymalosci stawow utrudniaja aktualne schorzenia kregostupa. Uzasadniajac swoje
stanowisko odwolujacy wskazal takze, ze posiada orzeczenie o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci wydane
w dniu 5 listopada 2018 roku, przy czym niepelnosprawnoé¢ istnieje od 13-go roku zycia, a umiarkowany stopien
niepelnosprawno$ci datuje sie na 5 marca 2009 roku. Z orzeczenia wynika réwniez, ze wnioskodawca moze
wykonywac prace jedynie w warunkach pracy chronionej. (odwolanie — k. 3-12)

Odpowiadajac na odwolanie pismem z dnia 20 marca 2020 roku organ rentowy wnidst o jego oddalenie. W
uzasadnieniu wskazal, ze wnioskodawca mial przyznane prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosSci do pracy
do dnia 30 listopada 2019 roku, za§ Lekarz Orzecznik ZUS orzeczeniem z dnia 9 grudnia 2019 roku stwierdzil, iz
wnioskodaweca jest zdolny do pracy. Od orzeczenia zostal zlozony sprzeciw, a Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z
dnia 15 stycznia 2020 roku réwniez uznata skarzacego za zdolnego do pracy. (odpowiedZ na odwolanie — k. 48-48
verte)

Sad Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:
G. O. urodzit sie w dniu (...). (okoliczno$¢ bezsporna)

W 1985 roku u wnioskodawcy zdiagnozowano ostre zluszczenie glowy kosci udowej prawej, za§ w 2013 roku -
wtorna chorobe zwyrodnieniowa stawow biodrowych, stan po obustronnym zluszczeniu glow kosci udowych. W
2015 roku u odwolujacego rozpoznano zmiany zwyrodnieniowo — znieksztalcajace lewego stawu biodrowego po
mlodzieniczym zwichnieciu glowy ko$ci udowej, zas w 2016 roku chorobe zwyrodnieniowa prawego stawu biodrowego.
(dokumentacja medyczna — k. 38-47, k. 61-63, k. 66-73)

Orzeczeniem Miejskiego Zespolu do Spraw Orzekania o Niepelosprawnoéci w L. z dnia 5 listopada 2018 roku
G. O. zostal zaliczony do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci. Orzeczenie wydano na stale. Stwierdzono
w nim, Ze niepelnosprawnos¢ istnieje od 13-go roku zycia, ustalony stopien niepelnosprawnos$ci datuje sie od 5
marca 2009 roku. Ponadto, w zakresie wskazan dotyczacych odpowiedniego zatrudnienia wskazano, ze G. O. moze
ja wykonywaé¢ w warunkach pracy chronionej, wymaga konieczno$ci zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne,
srodki pomocnicze oraz pomoce techniczne ulatwiajace funkcjonowanie danej osoby, wymaga korzystania z
systemu Srodowiskowego wsparcia w samodzielnej egzystencji przez co rozumie sie korzystanie z ustug socjalnych,
opiekunczych, terapeutycznych i rehabilitacyjnych §wiadczonych przez sie¢ instytucji pomocy spolecznej, organizacje
pozarzadowe oraz inne placowki oraz spelnia przestanki okreslone w art. 8 ust. 3a pkt 1 ustawy z dnia 20 czerwca 1997
roku — Prawo o ruchu drogowym. (orzeczenie — k. 13-14)

Decyzja z dnia 16 grudnia 2013 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L. przyznal wnioskodawcy
rente z tytulu niezdolno$ci do pracy od dnia 12 listopada 2013 roku, tj. od zaprzestania pobierania $wiadczenia
rehabilitacyjnego. (decyzja — k. 129-131 zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)



Decyzja z dnia 18 listopada 2014 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L. przyznal skarzacemu rente
z tytulu catkowitej niezdolnoéci do pracy na okres od dnia 1 grudnia 2014 roku do dnia 31 pazdziernika 2016 roku.
(decyzja — k. 158-159 zalgczonych do sprawy akt organu rentowego)

Decyzja z dnia 14 listopada 2016 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L. przyznal skarzacemu rente z
tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy na okres od dnia 1 listopada 2016 roku do dnia 31 paZzdziernika 2017 roku.
(decyzja — k. 168-169 zalgczonych do sprawy akt organu rentowego)

Decyzja z dnia 10 listopada 2017 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L. przyznal skarzacemu rente
z tytulu cze$ciowej niezdolnosSci do pracy na okres od dnia 1 listopada 2017 roku do dnia 30 listopada 2018 roku.
(decyzja — k. 174-175 zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)

Decyzja z dnia 4 grudnia 2018 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w L. przyznal skarzacemu rente z tytutu
czeSciowej niezdolnosci do pracy na okres od dnia 1 grudnia 2018 roku do dnia 30 listopada 2019 roku. (decyzja — k.
180-181 zalgczonych do sprawy akt organu rentowego)

W dniu 31 pazdziernika 2019 roku odwolujacy zlozyl do ZUS wniosek o ponowne ustalenie jego prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy. (wniosek — k. 184—184 verte zalaczonych do sprawy akt organu rentowego)

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 9 grudnia 2019 roku ustalono, ze G. O. nie jest niezdolny do pracy.
(orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS — k. 185-185 verte zalaczonych do sprawy akt organu rentowego, opinia lekarska
— k. 30-31 teczka II zalaczonej do sprawy dokumentacji orzeczniczo — lekarskiej)

Od powyzszego orzeczenia skarzacy zlozyl sprzeciw.(sprzeciw — k. 32-33 teczka II zalaczonej do sprawy dokumentacji
orzeczniczo — lekarskiej)

Orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 15 stycznia 2020 roku ustalono, ze G. O. nie jest niezdolny do
pracy. U skarzacego rozpoznano przebyta obustronna endoprotezoplastyke bioder z powodu wtérnych zmian
zwyrodnieniowych po przebytym zhuszczeniu glow kk udowych — bez istotnego upo$ledzenia sprawnosci. (orzeczenie
Komisji Lekarskiej ZUS — k. 186-186 verte, opinia lekarska — k. 36-37 teczka II zalaczonej do sprawy dokumentacji
orzeczniczo — lekarskiej)

Ze wzgledu na przebyte zabiegi (obustronna alloplastyka bioder z powodu zluszczenia glowy koSci udowej) G. O. nie
powinien wykonywac ciezkiej fizycznej zwigzanej z dZwiganiem ciezaroéw, dlugim staniem lub chodzeniem. Rokowania
sa zalezne od postepdéw w rehabilitacji. (zadwiadczenie — k. 93-94)

U G. O. wystepuje zesp6l bolowy odcinka ledzwiowego kregostupa z powodu zmian zwyrodnieniowych kregostupa.
Wnioskodawca przebyl obustronna alloplastyke stawéw biodrowych. W badaniu neurologicznym u skarzacego nie
wystepuja objawy uszkodzenia ukladu nerwowego.

Z neurologicznego punktu widzenia wnioskodawca jest zdolny do wykonywania pracy zarobkowej zgodnie
z poziomem posiadanych kwalifikacji zawodowych. Na rynku pracy jest osoba niepelnosprawng w stopniu
umiarkowanym, ale zdolna do wykonywania pracy zarobkowej. Poziom kwalifikacji odwolujacego jest wysoki, a
poziom kwalifikacji to co$ wiecej niz zajmowane stanowisko czy wyuczony zawod.

Whnioskodawca posiada umiarkowany stopien niepelnosprawnoséci z ukladu ruchu, a nie z ukladu nerwowego. W
momencie podejmowania pracy lekarz profilaktyk uwzgledni przeciwwskazania do pracy wynikajace z choroby
zwyrodnieniowej stawow.

(pisemna podstawowa opinia bieglego z zakresu neurologii — k. 55-57, pisemna uzupelniajaca opinia bieglego z
zakresu neurologii — k. 110)



Z ortopedycznego punktu widzenia u odwolujacego wystepuje stan po obustronnej endoprotezoplastyce stawow
biodrowych, z powodu zluszczenia glowy kosci udowych w dziecinstwie. Wnioskodawca nie powinien wykonywac
ciezkiej pracy fizycznej oraz pracy na wysokosci. Jednocze$nie nie wystepuje u niego uposledzenie funkcji narzadu
ruchu w stopniu uzasadniajagcym uznanie wnioskodawcy za cze$ciowo lub catkowicie niezdolnego do pracy.

Z punktu widzenia ortopedii wnioskodawca jest zdolny do pracy i byl zdolny do pracy w dacie badania przez Komisje
Lekarska ZUS.

Wnioskodawca nie utracil w stopniu znacznym zdolno$ci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji,
moze wykonywac wiele prac zgodnych z poziomem posiadanych kwalifikacji poniewaz nie utracil w stopniu znacznym
zdolnoéci do pracy.

(pisemna podstawowa opinia bieglego z zakresu ortopedii — k. 74-76, pisemna uzupelniajaca opinia bieglego z zakresu
ortopedii — k. 108-109)

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie powolanych dokumentéw znajdujacych sie w aktach sprawy i
zalaczonych do nich akt rentowych, dokumentacji medycznej, a nadto na podstawie opinii bieglych sadowych lekarzy
wlasciwych z punktu widzenia schorzen wnioskodawcy tj. neurologa i ortopedy.

Warto zauwazyc¢, iz dowod z opinii biegtego ma szczegélny charakter, a mianowicie w mysl art. 278 § 1 k.p.c. korzysta
sie z niego w wypadkach wymagajacych wiadomosci specjalnych. Takich wiadomosci, to jest specjalistycznej wiedzy
medycznej wymaga opis rodzaju wystepujacych schorzen, stopnia ich zaawansowania i nasilenia, zwigzanych z nimi
dolegliwos$ci stanowiacych tacznie o zdolnoéci do wykonywania zatrudnienia lub jej braku.

Sad, oceniajac zgromadzony material dowodowy, w pelni uznal warto$¢ dowodowa opinii powolanych w sprawie
bieglych. W ocenie Sadu zlozone do sprawy opinie nie zawieraja zadnych brakéw i wyjasniaja wszystkie okolicznoS$ci
istotne dla rozstrzygniecia sprawy. Biegli wydali swe opinie po przeprowadzeniu stosownych badan i analizie
dostepnej dokumentacji lekarskiej wnioskodawcy, okreslili schorzenia wystepujace u badanego oraz ocenili ich
znaczenie dla jego zdolnosci do pracy, odnoszac swa ocene do poziomu jego kwalifikacji zawodowych.

Zdaniem Sadu, opinie bieglych sa rzetelne, sporzadzone zgodnie z wymaganiami fachowosci i niezbedna wiedza w
zakresie stanowigcym ich przedmiot, a wynikajace z nich wnioski sa logiczne i prawidlowo uzasadnione.

W uznaniu Sadu ubezpieczony nie przedstawil zadnych zasadnych argumentéw w celu skutecznego podwazenia
wydanych w sprawie ekspertyz. Zarzuty skarzacego sprowadzaly sie jedynie do wlasnej odmiennej oceny stanu
zdrowia. Dlatego tez Sad nie odméwil tym opiniom wiarygodno$ci i mocy dowodowe;.

W toku sprawy odwolujacy przedstawil zaswiadczenie o stanie jego zdrowia z dnia 29 kwietnia 2020 roku wystawione
przez prof. dr hab. med. M. S.. W istocie we wskazanym dokumencie zawarto zapis tj. ,, rokowania sg zalezne od
postepow rehabilitacji”, jednak interpretacja owego zapisu przez skarzacego, a mianowicie twierdzenie, iz w ocenie
lekarza prowadzacego nie odzyskal on zdolnos$ci do pracy jest bledne. Na ten temat szerzej wypowiedzial sie w swych
opiniach, a zwlaszcza opinii uzupehiajgcej biegly z zakresu ortopedii wskazujac, iz w opisywanym zaswiadczeniu
brak jest jakiejkolwiek wzmianki, iz odwolujacy jest niezdolny do pracy. Faktem jest, iz wnioskodawca nie powinien
wykonywac ciezkiej pracy fizycznej oraz pracy na wysokoéci, moze jednak wykonywac¢ prace zgodne z poziomem
posiadanych przez siebie kwalifikacji, gdyz nie utracil zdolnoSci do pracy w stopniu znacznym.

Z kolei biegly z zakresu neurologii wskazal, ze w badaniu neurologicznym u skarzacego nie wystepuja
objawy uszkodzenia ukladu nerwowego. Co wazne biegly ten réwniez wskazal, iz pomimo legitymowania sie
przez wnioskodawce orzeczeniem o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci pozostaje on osobg zdolng do
wykonywania pracy zarobkowe;j.



Tym samym, powolani w sprawie biegli nie stwierdzili u wnioskodawcy niezdolno$ci do wykonywania pracy
zarobkowe;j.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie nie jest zasadne i podlega oddaleniu.

Na wstepie nalezy podnie$é, ze w niniejszym postepowaniu Sad rozpoznal sprawe na posiedzeniu niejawnym na

podstawie art. 148" k.p.c.

Zgodnie z tym przepisem Sad moze rozpoznaé sprawe na posiedzeniu niejawnym, miedzy innymi w sytuacji, gdy
po zlozeniu przez strony pism procesowych i dokumentéw, uzna - majgc na wzgledzie caloksztalt przytoczonych
twierdzen i zgloszonych wnioskow dowodowych - ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne. Rozpoznanie
sprawy na posiedzeniu niejawnym jest niedopuszczalne, jezeli strona w pierwszym pi$mie procesowym zlozyta
wniosek o przeprowadzenie rozprawy.

W rozpoznawanej sprawie strony nie wnosily o rozpoznanie sprawy na rozprawie, a ztozone do czasu wyrokowania
pisma procesowe i brak wnioskow dowodowych, po pouczeniu o mozliwoéci ich zglaszania, dawaly podstawe do
przyjecia, ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne.

Zgodnie z art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. 0 emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
(tekst jednolity Dz.U. z 2021 r., poz.291) renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory
spekil lacznie nastepujace warunki:

1. jest niezdolny do pracy;
2. ma wymagany okres skltadkowy 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.

W myél art. 12 cytowanej ustawy niezdolng do pracy jest osoba, ktéra caltkowicie lub cze$ciowo utracila zdolnosé
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po
przekwalifikowaniu, przy czym caltkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracila zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, natomiast czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita 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 mozliwosci
przywrdcenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji lub mozliwosé 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 niezdolno$ci do pracy ustawodawca dal wyraz powigzaniu prawa do renty z rzeczywista znaczng
utrata zdolno$ci do pracy zarobkowej jako takiej, a cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy powigzal z niezdolnoécia do
pracy w ramach posiadanych kwalifikacji, przy uwzglednieniu mozliwosSci i sprawno$ci niezbednych do dalszego
zaangazowania w procesie pracy, zaakcentowal istnienie potencjalnej przydatnos$ci do pracy. Chodzi zatem o zdolno$é
do pracy zarobkowej nie tylko jako zdolno§¢ do wykonywania dotychczasowej pracy, ale zdolno$¢ do podjecia pracy
w ogoble, z uwzglednieniem rodzaju i charakteru dotychczas wykonywanej pracy, poziomu wyksztalcenia, wieku,
predyspozycji psychofizycznych.



Stosownie do art. 107 powolanej ustawy prawo do §wiadczen uzaleznionych od niezdolnos$ci do pracy oraz wysoko$c
tych $wiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego, przeprowadzonego na wniosek lub z urzedu,
ustalono zmiane stopnia niezdolnoS$ci do pracy, brak tej niezdolno$ci lub jej ponowne powstanie.

Zgodnie za$ z art. 14 ust. 1 ustawy oceny niezdolno$ci do pracy, jej stopnia oraz ustalenia daty powstania niezdolno$ci
do pracy, trwaloSci 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 niezdolnosci
do pracy i jej stopnia oraz ustalenia okoliczno$ci, o ktérych mowa w ust. 1; rozstrzygniecia komisja lekarska dokonuje
w formie orzeczenia (ust. 2e, ust. 2f); orzeczenie lekarza orzecznika, od ktérego nie wniesiono sprzeciwu lub co do
ktoérego nie zgloszono zarzutu wadliwoéci, albo orzeczenie komisji lekarskiej, stanowi dla organu rentowego podstawe
do wydania decyzji w sprawie §wiadczen przewidzianych w ustawie, do ktorych prawo jest uzaleznione od stwierdzenia
niezdolno$ci do pracy oraz niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji (ust. 3).

Prawo do $wiadczen uzaleznionych od niezdolno$ci do pracy moze ulec zmianom w przypadku zmiany kwalifikacji
niezdolnosci do pracy, jej ustania lub ponownego powstania. O zmianach w prawie i wysokosci §wiadczen rentowych
przesadza wynik badania lekarskiego przeprowadzonego przez Lekarza Orzecznika ZUS/Komisje Lekarska ZUS, ktéra
dokonuje oceny niezdolnosci do pracy, jej stopnia i trwalo$ci. Tre$é orzeczenia w przedmiocie zmiany kwalifikacji
niezdolno$ci do pracy, braku tej niezdolno$ci lub jej ponownego powstania, powinna w rownym stopniu wynikac z
profesjonalnej oceny stanu zdrowia badanego (wyrok SN z dnia 12 stycznia 2001 ., Il UKN 181/00, OSNAPiUS 2002,
Nr 17, poz. 418), jak i biologicznego aspektu niezdolno$ci do pracy z elementami ekonomicznymi, np. posiadanymi
kwalifikacjami, mozliwo$cig przywrocenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwoscia
wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy, a takze z celowo$cig przekwalifikowania.

Niepodwazalna okolicznoScia w sprawach, choéby o rente, jest to, ze stwierdzenie niezdolno$ci do pracy wymaga
wiadomosci specjalnych, totez podstawe ustalen stanowia dowody z opinii bieglych, posiadajacych wiedze medyczna
adekwatng do rodzaju schorzen osoby zainteresowanej uzyskaniem $wiadczenia. Prawidlowa opinia winna by¢
wyczerpujaca, czyli odnosié sie do wszystkich kwestii zawartych w tezie dowodowej, jak réwniez zawieraé logiczne
uzasadnienie postawionych wnioskow. Dowdd tego rodzaju podlega ocenie wedtug zasad okre$lonych w art. 233 § 1
k.p.c., a wiec na podstawie kryteriow zgodno$ci z zasadami logiki, do§wiadczenia zyciowego i wiedzy powszechnej,
poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia skutecznoéci
wyrazonych w niej wnioskow, bez wkraczania w sfere wiedzy specjalistyczne;.

W ocenie Sadu Okregowego w rozpatrywanej sprawie nie zaistnialy podstawy, aby uzna¢ zaskarzona decyzje za
nieprawidlowa. Do takiego wniosku Sad doszed} po przeprowadzeniu postepowania, w tym po wydaniu opinii przez
bieglych sadowych z zakresu neurologii i ortopedii.

Z zebranego w sprawie materialu dowodowego wynika bowiem wprost, ze odwolujacy jest zdolny do pracy i byt zdolny
do pracy w dacie zaskarzonej decyzji.

Wprawdzie wnioskodawca jest osoba o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci to jednak nalezy wskazaé, ze
zgodnie z treécig art.2 punkt 10 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz
zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych (tekst jednolity Dz.U.2021 1., poz.573) niepelnosprawno$¢ - oznacza trwala lub
okresowa niezdolno$¢ do wypelniania rol spolecznych z powodu stalego lub dlugotrwalego naruszenia sprawnosci
organizmu, w szczego6lnosci powodujaca niezdolno$é do pracy. Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci
zalicza sie osobe z naruszona sprawnoscia organizmu, niezdolna do pracy albo zdolna do pracy jedynie w warunkach
pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo czesciowej pomocy innych os6b w celu pelienia rél spolecznych
(art.4 ust. 2 ww. ustawy).

Pojecie umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci nie jest rownoznaczne z pojeciem catkowitej czy tez czeSciowej
niezdolno$ci do pracy. W orzecznictwie utrwalony jest poglad, Ze bledne jest utozsamianie pojecia niepelnosprawnoéci



z pojeciem niezdolno$ci do pracy okreSlonym w art. 12 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych . Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 roku o rehabilitacji zawodowej i spolecznej
oraz zatrudnieniu os6b niepelnosprawnych (art. 4) wigze zaliczenie do stopnia niepelnosprawnoéci ze zdolnoécia do
wykonywania zatrudnienia, a nie z niezdolno$cig do pracy w rozumieniu przepiséw rentowych, a nadto z mozliwoS$cia
wypehiania rél spotecznych jako elementu uczestnictwa w zyciu spolecznym (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
12 stycznia 2005 roku, I UK 102/04). Orzeczenie stwierdzajace znaczny stopien niepelnosprawnosci (a tym bardziej
umiarkowany stopien niepelnosprawnosci, ktory jest stopniem nizszym) nie jest rbwnoznaczne z orzeczeniem lekarza
orzecznika organu rentowego o calkowitej niezdolno$ci do pracy i niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji (vide
postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 16 grudnia 2005 roku, IT UK 77/05, Orzecznictwo Sadu Najwyzszego Izba
Administracyjna, Pracy i Ubezpieczen Spolecznych (...)- (...)).

Skoro zgromadzony w sprawie material dowodowy wskazuje, ze odwolujacy w aktualnym stanie zdrowia moze
$wiadczy¢ prace zgodna z poziomem posiadanych kwalifikacji, to stwierdzié nalezalo, ze zaskarzona decyzja organu
rentowego odpowiada prawu. Biegli dokonali rozpoznania jednostek chorobowych wystepujacych u wnioskodawcy i
dokonali ich oceny w konteks$cie zdolnosci ubezpieczonego do wykonywania pracy zarobkowej i poziomu kwalifikacji
zawodowych. Jak podkreslil biegly z zakresu ortopedii odwolujacy moze wykonywaé wiele prac zgodnych z poziomem
posiadanych kwalifikacji poniewaz nie utracil w stopniu znacznym zdolnos$ci do pracy, za$ biegly z zakresu neurologii
dookreslil, iz w momencie podejmowania pracy lekarz profilaktyk uwzgledni przeciwwskazania do pracy wynikajace
z choroby zwyrodnieniowej stawow skarzacego.

W tym stanie rzeczy Sad Okregowy na postawie art. 4774 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie jako niezasadne.

A.B.



