UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 277 wrzeénia 2022 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w T., po rozpoznaniu wniosku z dnia
30 maja 2022 roku, odmoéwil S. R. prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy.

W uzasadnieniu podnoszono, iz Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 16 wrze$nia 2022 roku stwierdzila, iz S.
R. nie jest niezdolny do pracy, zatem nie spelnia wszystkich warunkéw do przyznania mu ww. §wiadczenia.

/decyzja k 57 — zalaczone akta rentowe/

W dniu 24 pazdziernika 2022 roku odwolanie od powyzszej decyzji zlozyt S. R. wnoszac o dopuszczenie dowodu z
opinii bieglych ortopedy i neurologa, zeznan swiadka na okoliczno$c jego stanu zdrowia.

/odwolanie — k. 3-10/

W odpowiedzi na odwolanie zlozonej w dniu 7 listopada 2022 roku Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w T.
wniodst o oddalenie odwolania wywodzac, jak w zaskarzonej decyzji.

/odpowiedz na odwolanie — k. 11/

Sad Okregowy w Lodzi ustalil nastepujqcy stan faktyczny:

Whnioskodawca S. R. urodzit sie w dniu (...).

/bezsporne/

W dniu 10 lutego 2020 roku skarzacy ztozyl wniosek o rente z tytulu niezdolnosci do pracy.
/wniosek k 1- 3— zalaczone akta rentowe/

Decyzja z dnia 9 czerwca 2020 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T., przyznat S. R. prawo do renty z
tytulu czeSciowej niezdolnos$ci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy od 16 marca 2020 r. do dnia 30 wrze$nia
2020T..

/decyzja k 36 — zalaczone akta rentowe/
W dniu 24 sierpnia 2020 roku skarzacy ztozyt ponowny wniosek o rente z tytulu niezdolnosci do pracy.
/wniosek k 40 — zalgczone akta rentowe/

Decyzja z dnia 20 pazdziernika 2020 roku Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w T., przyznal S. R. prawo do
renty z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy do dnia 31 maja 2021 r..

/decyzja k 42 — zalaczone akta rentowe/
W dniu 29 kwietnia 2021 roku wnioskodawca zlozy} kolejny wniosek o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy.
/wniosek k 45 — zalaczone akta rentowe/

Decyzja z dnia 11 sierpnia 2021 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T., przyznal S. R. prawo do renty z
tytulu czeSciowej niezdolnos$ci do pracy w zwigzku z wypadkiem przy pracy do dnia 30 czerwca 2022 r..

/decyzja k 47 — zalgczone akta rentowe/

W dniu 30 maja 2022 roku odwolujacy zlozyl kolejny wniosek o rente z tytutu niezdolnosci do pracy.



/wniosek k 50 — zalaczone akta rentowe/

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 8 lipca 2022 roku stwierdzono, iz S. R. jest czeSciowo niezdolny do pracy
bez zwigzku z wypadkiem przy pracy.

Lekarz Orzecznik rozpoznal u wnioskodawcy zesp6l dysfunkcyjno-bolowy odcinka L kregostlupa na podlozu
dyskopatii. Wskazal, ze wystepujace dolegliwoéci ograniczaja zdolno$¢ do pracy zgodnie z posiadanymi
kwalifikacjami. Jednocze$nie podnidsl, iz wtnik (...) nie opisuje istotnych sklinowacen ani deformacji kregdéw, opisane
s3 zmiany wytworcze na krawedziach trzonéw i wypukliny km — stad nie orzeka sie obecnie zwigzku niezdolnoéci do
pracy z wypadkiem przy pracy. Poza tym istniejace kliniczne objawy/dolegliwo$ci somatyczne nie korzeniowe/ rokuja
poprawe stad orzeczenie o cze$ciowej niezdolnos$ci do pracy jedynie do dnia 30 listopada 2022 .

/opinia LO — k. 143-145 dokumentacji medycznej akt rentowych/
W dniu 1 wrze$nia 2022 roku S. R. zlozyl sprzeciw od orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS.
/sprzeciw — k. 146-147 dokumentacji medycznej akt rentowych/

Orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 16 wrze$nia 2022 roku stwierdzono, iz S. R. nie jest niezdolny do pracy,
istnieja jedynie przeciwwskazania stanowiskowe.

U wnioskodawcy rozpoznano przebyty uraz kregoslupa ze zlamaniem (...), L1, L3 i L4, mnogimi zlamaniami
zeber po stronie prawej, sthuczeniem pluca prawego i zlamania koSci strzalkowek prawej konczyny dolnej oraz
uszkodzeniem aparatu wiezadlowego stawu skokowego prawego w 2018 roku w wyniku wypadku przy pracy bez
istotnego ograniczenia sprawnosci i bez objawow korzeniowych, cukrzyca t.2 niedawno wykryta leczona doustnie, bez
danych na niedocukrzenia, kamica nerki prawej, niedostluch ucha lewego ze spolecznie wydolnym stuchem, nadwaga.
Wskazano nadto, ze kamica nerki byla leczona 2 lata temu z rozbijaniem kamieni, obecnie znowu skierowany na
rozbicie kamieni. Obecnie S. R. zglasza dolegliwo$ci bolowe w odcinku ledZzwiowym z promieniowaniem do bioder,
nasilajgce sie przy wstawaniu z pozycji siedzacej, okresowe bole kregostupa szyjnego i piersiowego, czeste bole glowy,
dretwienie lewego podudzia i konczyny gornej lewej. Ruchy konczyn dolnych i gornych w dobrym zakresie, b6l podaje
po stronie przysrodkowej stawu skokowego prawego, bez zanikéw mie$niowych. W badaniu neurologicznym nn.
czaszkowe bez zmian, czucie podaje oslabione na przedniej powierzchni stawu skokowego prawego, pr. palec-nos
prawidlowa, bez zanikéw mie$niowych, odruchéw kolanowych i skokowego prawego nie udalo sie wywolac, chodzi
na palcach i pietach, proéba R. prawidlowa.

/orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS k 157-159 — dokumentacji medycznej akta rentowe/
W konsekwencji powyzszego, Zaklad Ubezpieczen Spolecznych wydal zaskarzong decyzje.
/bezsporne/

Z punktu widzenia bieglego neurologa, u wnioskodawcy rozpoznaje sie stan po urazie kregostupa odcinka piersiowego
iledzwiowo-krzyzowego z przewleklym zespolem bélowym. Aktualnie S. R. skarzy sie na bole kregostupa, czeste bdle
glowy, bole miedzy lopatkami i dretwienie lewych konczyn. W badaniu neurologicznym brak objawéw oponowych, w
zakresie nerwow czaszkowych bez uchwytnej patologii, konczyny gérne — ruchy czynne i bierne w pelnym zakresie,
prawidlowa sila i napiecie mie$niowe, czucie powierzchniowe i glebokie, odruch miesnia tréjglowego, dwuglowego,
promieniowy, lokciowy, tutow — czycie powierzchniowe symetryczne, odruchy brzuszne, konczyny dolne - ruchy
czynne i bierne w pelnym zakresie, prawidlowa sila i napiecie mie$niowe, czucie powierzchniowe — oslabienie czucia
dotyku na przedniej powierzchni stawu skokowego prawego, brak objawéw rozciagowych i patologicznych, préba R.
prawidlowa, chdd sprawny.

W przypadku wnioskodawcy nie stwierdza sie niezdolnosSci do wykonywanej pracy zarobkowej.



/pisemna opinia bieglego neurologa J. B. k. 19-21/

Z punktu widzenia bieglego z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, u S. R. rozpoznaje sie przebyte ztamanie
kregostupa ledZzwiowego i wyrostkow kolezystych kregow piersiowych, przebyte zlamanie kosci strzalkowej prawej
oraz stawu skokowego prawego. Nie stwierdzono istotnego ograniczenia funkcji narzadu ruchu bedacego podstawg
uznania wnioskodawcy za niezdolnego do pracy, w badaniu dominowaly dolegliwo$ci neurologiczne, w odniesieniu
do ktorych wypowiadal sie biegly neurolog.

S. R. jest zdolny do pracy zarobkowe;j.
/pisemna opinia bieglego z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu — k. 37-39/

Powyzszy stan faktyczny Sad Okregowy w Lodzi ustalil na podstawie powolanych dowoddéw, na ktore skladala sie
dokumentacja zalaczona do akt przedmiotowej sprawy oraz znajdujaca sie w aktach organu rentowego (w tym
dokumentacja medyczna skarzacego), a nadto pisemne opinie bieglych neurologa oraz ortopedii i traumatologii
narzadu ruchu.

Opinie te sg wiarygodne i zostaly sporzadzone przez bieglych o specjalnoéciach wlaéciwych z punktu widzenia
schorzen, na jakie cierpi wnioskodawca, w oparciu o analize przedlozonej dokumentacji lekarskiej i bezposérednie
badanie skarzacego. Biegli okreslili schorzenia wystepujace u badanego i ocenili ich znaczenie dla jego zdolnosSci do
pracy, odnoszac swa ocene do kwalifikacji zawodowych wnioskodawcy. Opinie bieglych, co do konkluzji sa zbiezne z
orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS, zostaly wyczerpujaco uzasadnione, a konicowe wnioski orzecznicze wynikaja w
sposob logiczny z treéci opinii. W ocenie Sadu nie ma podstaw do tego by podwazaé wiarygodno$é¢ i moc dowodowa
opinii bieglych, a kwestia zdolnoéci do pracy odwolujacego sie zostala dostatecznie wyjasniona.

Nalezy podkresli¢, ze rowniez odwolujacy nie zlozyl zadnych zastrzezen do opinii bieglych.

Dowdd z opinii biegltego ma szczegdlny charakter, a mianowicie korzysta sie z niego

w wypadkach wymagajacych wiadomosSci specjalnych. Do dowodoéw tych nie moga wiec mie¢ zastosowania wszystkie
zasady o prowadzeniu dowoddéw, a w szczegdlnosci art. 217 § 1 k.p.c. W konsekwencji nie mozna przyjac, ze Sad
obowiazany jest dopusci¢ dowdd z kolejnych bieglych w kazdym wypadku, gdy zloZona opinia jest niekorzystna dla
strony. Sad ma obowiagzek dopuszczenia dowodu z opinii kolejnych bieglych lub z opinii instytutu, jedynie wtedy gdy
zachodzi tego potrzeba, a wiec wowczas gdy opinia zlozona juz do sprawy zawiera istotne braki, wzglednie tez nie
wyjasnia istotnych okoliczno$ci (wyrok Sadu Najwyzszego

z dnia 15 lutego 1974r. II CR 817/73, nie publ).

Podkresli¢ dodatkowo nalezy, ze przy ocenie opinii bieglych lekarzy Sad nie moze zaja¢ stanowiska odmiennego, niz
wyrazone w tych opiniach, na podstawie wlasnej oceny stanu faktycznego /por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 13
pazdziernika 1987 roku, I URN 228/87, (...), wyrok Sadu Apelacyjnego w Poznaniu z dnia 4 lipca 2018 roku, 111 AUa
1328/17, Legalis numer 1824314/. Spos6b motywowania oraz stopien stanowczo$ci wnioskow wyrazonych w opinii
bieglych jest jednym z podstawowych kryteriow oceny dokonywanej przez Sad, niezaleznie od kryteriow zgodnoSci
z zasadami wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego oraz podstaw teoretycznych opinii /tak: postanowienie
Sadu Najwyzszego z dnia 27 listopada 2000 roku, I CKN 1170/98, OSNC 2001 nr 4 poz. 84/. Tylko brak w opinii
fachowego uzasadnienia wnioskow koncowych, uniemozliwia prawidlowa ocene jej mocy dowodowej /wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 30 czerwca 2000 roku, I UKN 617/99, OSNAPiUS 2002/1/26/. Sad nie jest obowigzany dazy¢ do
sytuacji, aby opinia bieglego (bieglych) przekonala strony sporu. Wystarczy, ze opinia jest przekonujgca dla sadu, ktéry
wiazaco ocenia, czy biegly wyjasnil watpliwosSci zgloszone przez strone. Granice obowiazku prowadzenia przez sad
postepowania dowodowego wyznacza podlegajaca kontroli instancyjnej ocena, czy dostatecznie wyjasniono sporne
okoliczno$ci sprawy /wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 25 wrze$nia 1997 roku, II UKN 271/97, OSNP 1998, Nr 14, poz.

430/.



Zgloszony przez wnioskodawce wniosek o dopuszczenie dowodu z zeznan §wiadka na okoliczno$c jego stanu zdrowia
nie zaslugiwal na uwzglednienie, gdyz w ocenie Sadu wszystkie istotne dla rozstrzygniecia sporu okolicznoéci
wymagajace wiadomosci specjalnych zostaly juz w sposéb wyczerpujacy wyjasnione.

Wskaza¢ bowiem nalezy, iz w zakresie oceny stanu zdrowia wnioskodawcy, w aspekcie jego zdolnoéci do pracy,
miarodajna jest ocena bieglych wydajacych opinie na podstawie badania przedmiotowego wnioskodawcy, jego
dokumentacji medycznej i akt sprawy. O spelieniu przeslanek utraty zdolnosci do pracy nie decyduje sam fakt
wystepowania schorzenia, jego przebiegu, ale obiektywna ocena w jakim zakresie schorzenie danej osoby wplywa na
utrate, czy ograniczenie jej zdolno$ci do wykonywania pracy.

W postepowaniu sadowym ocena tych przestanek wymaga wiadomosSci specjalnych, co czyni koniecznym
przeprowadzanie dowodu z opinii bieglych sadowych lekarzy specjalistow. Dopuszczajac tego rodzaju dowdd sad nie
moze poczyni¢ ustalen sprzecznych z opinia bieglego, jesli jest ona prawidlowa i jezeli odmienne ustalenia nie maja
oparcia w pozostalym materiale dowodowym. Zgodnie z uksztaltowanym orzecznictwem dowdd z opinii biegltego
z uwagi na skladnik w postaci wiadomosci specjalnych jest dowodem tego rodzaju, iz nie moze byé¢ zastgpiony
inng czynno$cig dowodowa, np. przestuchaniem $wiadka. Jezeli wiec zgodnie z art. 278 § 1 kpc sad moze dojs$é do
wiadomosci specjalnych wylacznie poprzez skorzystanie z pomocy bieglego, to sad dopuszcza sie naruszenia art. 232
zdanie drugie kpc., skoro z urzedu nie przeprowadza dowodu z opinii biegltego, natomiast dowod ten jest niezbedny
dla miarodajnej oceny zasadno$ci wytoczonego powddztwa. (tak wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 24 listopada 1999
roku I CKN 221/98 Wokanda 2000/3/7)

Tym samym, wedlug Sadu rozpoznajacego niniejsza sprawe, nie istniala potrzeba dopuszczenia dowodu z

przestuchania éwiadka na wskazane okoliczno$ci, dlatego tez Sad na podstawie art. 235 § 1 pkt 5 k.p.c., pominal
powyzszy wniosek dowodowy, jako zmierzajacy jedynie do zbednego przedtuzenia postepowania.

Sad Okregowy w Lodzi zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie nie zasluguje na uwzglednienie i podlega oddaleniu, jako bezzasadne.

Na wstepie nalezy podnie$¢, ze w niniejszym postepowaniu Sad rozpoznal sprawe na posiedzeniu niejawnym na
podstawie art. 148" kpc, zgodnie z ktérym Sad moze rozpoznaé¢ sprawe na posiedzeniu niejawnym, miedzy innymi w
sytuacji, gdy po zlozeniu przez strony pism procesowych i dokumentoéw, sad uzna - majac na wzgledzie caloksztalt
przytoczonych twierdzen i zgloszonych wnioskow dowodowych - ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne.
Rozpoznanie sprawy na posiedzeniu niejawnym jest niedopuszczalne, jezeli strona w pierwszym pi$émie procesowym
zlozyla wniosek o przeprowadzenie rozprawy.

W rozpoznawanej sprawie strony nie wnosily o rozpoznanie sprawy na rozprawie, a zlozone dotychczas pisma
procesowe i brak wnioskow dowodowych, po pouczeniu o mozliwosci ich zglaszania dawaly podstawe do przyjecia,
ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne. W przypadku, gdy glosy stron mialyby sie ograniczy¢ tylko
do powtoérzenia argumentacji zawartej w pismach procesowych, to wyznaczanie rozprawy tylko w tym celu nie
wydaje sie uzasadnione./tak wyrok SA w Gdansku z dnia 26.06.2018, III AUa 1815/17/. Sprawa nie miala
charakteru wielowatkowego, wymagajacego wyjasnienia twierdzen stron oraz odniesienia sie do zlozonych wnioskow
dowodowych. Sprawa w $wietle stanowisk stron i zebranych dokumentéw nie budzila zadnych watpliwosci./por.
wyrok SA w Warszawie z dnia 26.04.2018, VI ACa 1694/17/

Przechodzac do merytorycznego stanowiska nalezy podnie$c, ze zgodnie z art. 6 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 30
pazdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spotecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych. (tekst
jednolity Dz. U. z 2022 . , poz. 2189 ze zm.) ubezpieczonemu, ktory stal sie niezdolny do pracy wskutek wypadku przy
pracy lub choroby zawodowej przystuguje renta z tytulu niezdolnosci do pracy.



W myél art. 16 ust. 1 analizowanej ustawy Staly lub dlugotrwaly uszczerbek na zdrowiu oraz jego zwiazek z wypadkiem
przy pracy lub choroba zawodowg ustala lekarz orzecznik lub komisja lekarska. W przypadku ustalania prawa do
Swiadczen, o ktorych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 2 i 5-8, lekarz orzecznik lub komisja lekarska ustala réwniez niezdolno$¢
do pracy oraz jej zwiazek z wypadkiem przy pracy lub choroba zawodowa, a takze zwiazek $mierci ubezpieczonego lub
rencisty z takim wypadkiem lub choroba.

Z ust. 2 wynika, Ze przy ustalaniu stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu oraz jego zwiazku z wypadkiem
przy pracy lub choroba zawodowa stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy o emeryturach i rentach z FUS dotyczace
trybu orzekania o niezdolnosci do pracy.

Stosownie do art. 17 ust. 1 Przy ustalaniu prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, renty szkoleniowej, renty
rodzinnej i dodatku do renty rodzinnej dla sieroty zupelnej z tytulu ubezpieczenia wypadkowego, do ustalenia
wysoko$ci tych §wiadczen oraz ich wyplaty stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy o emeryturach i rentach z FUS, z
wyjatkiem art. 57 ust. 1 pkt 4 oraz art. 101a tej ustawy, z uwzglednieniem przepiséw niniejszej ustawy. Swiadczenia, o
ktorych mowa w ust. 1, przysluguja niezaleznie od dlugosci okresu ubezpieczenia wypadkowego oraz bez wzgledu na
date powstania niezdolno$ci do pracy spowodowanej wypadkiem przy pracy lub chorobg zawodowa (ust. 2).

W niniejszej sprawie spor miedzy stronami ograniczal sie do oceny stanu zdrowia ubezpieczonego pod katem
niezdolno$ci do pracy.

Zgodnie z tredcig art.12 ustawy emerytalnej niezdolna do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktora catkowicie lub
czeSciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania
zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolno$¢ do
wykonywania jakiejkolwiek pracy, a cze$ciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila
zdolnos$é do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolnosci do pracy oraz rokowania, co do odzyskania zdolno$ci do
pracy uwzglednia sie stopien naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwoSci przywrocenia niezbednej sprawnosci
w drodze leczenia i rehabilitacji i mozliwo$é wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz
celowo$¢ przekwalifikowania zawodowego, biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy,
poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (art.13 ust.1 ww. ustawy emerytalnej).

W definicji niezdolnosci do pracy ustawodawca dal wyraz powigzaniu prawa do renty z rzeczywista znaczng
utrata zdolnoéci do pracy zarobkowej, jako takiej, a czeSciowa niezdolnoé¢ do pracy powiazal z niezdolnoécig do
pracy w ramach posiadanych kwalifikacji, przy uwzglednieniu mozliwosSci i sprawnoéci niezbednych do dalszego
zaangazowania w procesie pracy, zaakcentowal istnienie potencjalnej przydatnos$ci do pracy. Chodzi zatem o zdolnoéé
do pracy zarobkowej nie tylko, jako zdolno$¢ do wykonywania dotychczasowej pracy, ale zdolnosé do podjecia pracy
w ogble, z uwzglednieniem rodzaju i charakteru dotychczas wykonywanej pracy, poziomu wyksztalcenia, wieku,
predyspozycji psychofizycznych.

Zdolnos$¢ do pracy ma dwa elementy: biologiczny (ogblna sprawno$c psychofizyczna) i gospodarczy (przydatno$é na
rynku pracy). Nalezalo zatem ustali¢, czy wnioskodawca jest zdolny do wykonywania pracy w dotychczasowym pelnym
zakresie, czy jego kwalifikacje pozwalaja na wykonywanie innej pracy, czy dla utrzymania aktywnoéci zawodowej
konieczne jest przekwalifikowanie.

Niezdolno$¢ do wykonywania dotychczasowej pracy nie jest kryterium niezdolnoSci do pracy w rozumieniu art.12
ww. ustawy. Brak mozliwo$ci wykonywania dotychczasowej pracy nie jest wystarczajacy do stwierdzenia cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy, gdy jest mozliwe podjecie innej pracy (w swoim zawodzie, bez przekwalifikowania lub
gdy rokowanie, co do przekwalifikowania jest pozytywne). Niezdolno§¢ do wykonywania dotychczasowej pracy
jest warunkiem koniecznym do ustalenia prawa do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy, ale nie jest warunkiem



wystarczajacym, jezeli wiek, poziom wyksztalcenia, predyspozycje psychofizyczne daja podstawy do uznania, ze jest
mozliwe podjecie pracy w zawodzie albo po przekwalifikowaniu.

O niezdolnosci do pracy nie decyduje sam fakt wystepowania schorzen, ale ocena czy i w jakim zakresie wplywaja one
na utrate zdolno$ci do pracy zgodnie z kwalifikacjami.

Z zebranego w sprawie materialu dowodowego wynika, ze wnioskodawca jest technikiem budowy maszyn, wykonywat
prace m.in. robotnika budowlanego, a ostatnio pracowal przy obstudze miniladowarki. Niemniej jednak z zebranego
w sprawie materialu dowodowego jednoznacznie wynika, ze rozpoznane u ubezpieczonego schorzenia nie ograniczaja
jego sprawnoS$ci w stopniu znacznym, powodujacym niezdolno$¢ do pracy zarobkowej zgodnie z posiadanymi
kwalifikacjami.

Jak wynika bowiem z opinii bieglego specjalisty z zakresu neurologii, u wnioskodawcy rozpoznano stan po urazie
kregostupa odcinka piersiowego i ledzwiowo-krzyzowego z przewleklym zespolem bélowym. Aktualnie S. R. skarzy sie
na bole kregostupa, czeste bole glowy, bole miedzy lopatkami i dretwienie lewych koniczyn. W badaniu neurologicznym
brak objawéw oponowych, w zakresie nerwdw czaszkowych bez uchwytnej patologii, koniczyny gérne — ruchy
czynne i bierne w pelnym zakresie, prawidlowa sila i napiecie mie$niowe, czucie powierzchniowe i glebokie, odruch
miesnia trojglowego, dwuglowego, promieniowy, lokciowy, tuldbw — czycie powierzchniowe symetryczne, odruchy
brzuszne, koniczyny dolne - ruchy czynne i bierne w pelnym zakresie, prawidlowa sila i napiecie mie$niowe, czucie
powierzchniowe — oslabienie czucia dotyku na przedniej powierzchni stawu skokowego prawego, brak objawéw
rozciggowych i patologicznych, préba R. prawidlowa, ch6d sprawny. Wskazane schorzenia nie wyplywaja jednak na
jego zdolnoéc¢ do pracy zgodnej z posiadanym poziomem kwalifikacji zawodowych - nie stwierdza sie niezdolnos$ci do
wykonywanej pracy zarobkowe;j.

Nadto z punktu widzenia bieglego z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, u S. R. rozpoznaje sie przebyte
ztamanie kregostupa ledZzwiowego i wyrostkow kolczystych kregdéw piersiowych, przebyte zlamanie koSci strzatkowej
prawej oraz stawu skokowego prawego. Nie stwierdzono istotnego ograniczenia funkcji narzadu ruchu bedacego
podstawa uznania wnioskodawcy za niezdolnego do pracy, w badaniu dominowaly dolegliwo$ci neurologiczne,
w odniesieniu do ktorych wypowiadat sie biegly neurolog. Réwniez i te schorzenia nie wplywaja na zdolno§é
wnioskodawcy do pracy zgodnej z posiadanym poziomem kwalifikacji zawodowych.

Na marginesie wskaza¢ nalezy, ze wnioskodawca byl uznany za osobe o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci,
ale w chwili obecnej zostal mu przyznany lekki stopien niepelnosprawnosci.

Odnoszac sie do powyzszego orzeczenia trzeba podkresli¢, iz zgodnie z treScig art.2 punkt 11 ustawy z dnia 27 sierpnia
1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu osoéb niepelnosprawnych (tekst jednolity Dz.U. z
2016 roku, poz.2046) niepelnosprawnosci - oznacza trwala lub okresowa niezdolno$¢ do wypelniania rél spotecznych
z powodu stalego lub dlugotrwalego naruszenia sprawno$ci organizmu, w szczegbdlnoSci powodujaca niezdolno$é
do pracy. Do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci zalicza sie osobe z naruszong sprawnos$cig organizmu,
niezdolna do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej lub wymagajaca czasowej albo
cze$ciowej pomocy innych oséb w celu pelnienia rél spolecznych (art.4 ust. 2 ww. ustawy o rehabilitacji zawodowej i
spolecznej oraz zatrudnianiu os6b niepelnosprawnych).

Pojecie niepelnosprawnosci jest pojeciem szerszym niz pojecie niezdolnoéci do pracy w rozumieniu ww. ustawy o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, obejmuje swym zakresem niezdolnosé do wykonywania
zatrudnienia, co znajduje wyraz w okresleniu osoby niepelnosprawnej jako tej, ktéra uzyskala orzeczenie o calkowitej
lub czeSciowej niezdolnoSci do pracy, na podstawie odrebnych przepisbw. W konsekwencji wiec, kazda osoba
niezdolna do pracy jest osoba niepelnosprawna, cho¢ nie kazda osoba niepelnosprawna jest osoba niezdolna do
pracy. Na gruncie obowiazujacego prawa nie ma podstaw do utozsamiania niepelnosprawnosci i niezdolnosci do
pracy i negowania istniejacych miedzy nimi réznic. R6znice wystepuja zaré6wno w plaszczyznie definicyjnej, jak i
w zakresie orzekania o niepelnosprawnosci i niezdolnosSci do pracy (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 20 sierpnia
2003 1., IT UK 386/02, Lex 107174). W uzasadnieniu cytowanego wyroku Sad Najwyzszy wyjasnil, iz nie w kazdym



przypadku niepelnosprawno$¢ w rozumieniu ustawy o rehabilitacji zawodowej pokrywa sie z niezdolnosScia do pracy
w rozumieniu przepiséw rentowych. Po pierwsze ustawa o rehabilitacji zawodowej (...) wiaze zaliczenie do stopnia
niepelnosprawnosci ze zdolnoScia do wykonywania zatrudnienia, a nie z niezdolno$cia do pracy w rozumieniu
przepiséw rentowych. Po drugie niepelnosprawnos$é oznacza nie tylko naruszenie sprawno$ci organizmu, ale rowniez
utrudnienie, ograniczenie badz niemozliwo$é wypeliania rél spolecznych jako elementu uczestnictwa w zyciu
spolecznym. Gdyby ustawodawca chcial utozsamiaé¢ niezdolno$é do pracy i niepelnosprawno$é¢ to po pierwsze nie
ustanowilby dwdch odrebnych trybéw ustalania tych kwestii, a w sytuacji istnienia dwoch trybéw, wprowadzitby
ewentualng zalezno$¢ obu ustalen. Tymczasem zalezno$¢ taka wynika z art.5 ww. ustawy o rehabilitacji zawodowej
i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych i dotyczy wylacznie orzeczen lekarza orzecznika lub komisji
lekarskiej ZUS ustalajacych niezdolno$¢ do pracy.

Wskazaé takze nalezy, ze postepowanie sadowe w sprawach z zakresu ubezpieczen spotecznych wszczynane jest
na skutek odwolania wniesionego przez ubezpieczonego od decyzji organu rentowego. Ma ono zatem charakter
odwolawczy, a jego przedmiotem jest ocena zgodnoS$ci z prawem decyzji wydanej przez organ rentowy. Badanie
legalnosci decyzji i orzekanie o niej mozliwe jest tylko przy uwzglednieniu stanu faktycznego i prawnego istniejacego
w chwili jej wydawania, za$§ postepowanie dowodowe przed sadem jest postepowaniem sprawdzajacym ustalenia
dokonane przez organ rentowy. Dlatego tez ewentualna pdzniejsza zmiana stanu zdrowia nie jest podstawa do uznania
decyzji za wadliwa i jej zmiany. Sad nie zastepuje bowiem organu rentowego, lecz jedynie przeprowadza postepowanie
kontrolne, sprawdzajace legalno$¢ decyzji wedlug stanu istniejacego w chwili jej wydania. Postepowanie to ma bowiem
charakter odwolawczy (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5 czerwca 2008r. III UK 9/08, LEX nr 494139, wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 12 lutego 2009r. I UK 193/08, LEX nr 725014).

Reasumujge, z ustalen Sadu wynika, ze wnioskodawca mimo stwierdzonych u niego schorzen, jest zdolny do

wykonywania pracy, zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami i wobec powyzszego Sad, na postawie art.477'4§1 k.p.c.,
oddalil odwolanie.



