Sygn. akt VIII U 1056/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 1 czerwca 2015 roku

Sad Okregowy w Lublinie VIII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy Sedzia SO Dorota Stanczyk

Protokolant starszy sekretarz sad. Alicja Machnio

po rozpoznaniu w dniu 25 maja 2015 roku w Lublinie

sprawy E. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w L.

o prawo do renty z tytulu choroby zawodowej i z ogélnego stanu zdrowia
na dalszy okres

na skutek odwotlan E. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w L.

z dnia 31 maja 2010 roku znak I (...)

z dnia 14 grudnia 2010 roku znak (...)/01

oddala odwolania.

Sygn. akt VIII U 1056/14

UZASADNIENIE

Decyzja dnia 31 maja 2010r. Zaklad Ubezpieczenh Spolecznych Oddzial w L. odméwit E. S. prawa do renty z tytulu
niezdolnoéci do pracy z ogolnego stanu zdrowia, zas decyzja z dnia 14 grudnia 2010r. odméwil mu prawa do renty
z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwigzku z choroba zawodowa. U uzasadnieniach decyzji organ rentowy podnosil,
iz badajaca wnioskodawce Komisja Lekarska ZUS nie uznala go za osobe niezdolna do pracy w zwiazku z choroba
zawodowa, ani z ogdlnego stanu zdrowia ( decyzje, k. 59 ,65 t. IV akt rentowych).

W odwolaniach od tych decyzji wnioskodawca kwestionowal ich trafno$¢ i podnosil, ze orzeczeniem PIP z dnia 1
pazdziernika 2002r. stwierdzono u niego chorobe zawodowa — zapalenie okolostawowe prawego barku z nastepowym
uszkodzeniem S$ciegna glowy dlugiej mieénia dwuglowego ramienia, w zwiazku z ktéra odczuwa narastajace
dolegliwo$ci bolowe, podlega specjalistycznemu leczeniu ortopedycznego i neurologicznemu i nie moze wykonywac
dotychczasowej pracy (odwolania k. 3-5, 46-47 a.s.).

W odpowiedziach na odwolania organ rentowy wnosil o ich oddalenie podnoszac argumentacje jak w uzasadnieniach
zaskarzonych decyzji (odpowiedzi na odwolania k. 10-11, 48-48v a.s.).



Rozpoznajac sprawe po raz pierwszy Sad Okregowy w Lublinie, wyrokiem z dnia 10 grudnia 2013r. wydanym w
sprawie VIII U 64/12 oddalit odwolania wnioskodawcy od wskazanych decyzji organu rentowego (wyrok k. 211 a.s.).

Podstawg rozstrzygniecia byly sporzadzone w sprawie opinie bieglych sadowych: z dnia 23 marca 2011r. i 29 sierpnia
2011r. (chirurg ogélny dr W. Z., neurolog dr B. C., ortopeda dr M. G. — k. 63-64, 83-84 a.s.), z dnia 7 listopada 2011r.
(chirurg naczyniowy dr W. K. i ortopeda dr Z. T. k. 104 a.s.), z dnia 9 lutego 2012r. (neurolog dr T. G. k. 117 a.s.),
z dnia 19 marca 2012r., 10 maja 2012r. i 21 maja 2012r., 10 grudnia 2013r. (lekarz medycyny pracy dr L. M. k. 124,
129, 135, 210V a.s.), z dnia 19 listopada 2012r. (neurolog dr T. H. i chirurg naczyniowy dr W. K. k. 155 a.s.), z dnia 4
lutego 2013r. (lekarz medycyny pracy dr A. J. k. 164-165 a.s.), z dnia 30 czerwca 2013r. (ortopeda dr R. K. k. 193-194
a.s.), w ktorych biegli nie stwierdzili wystepowania u skarzacego niezdolno$ci do pracy z ogélnego stanu zdrowia i w
zwigzku z chorobg zawodowa.

Na skutek apelacji odwolujacego sie (apelacja k. 228 — 232 a.s.) od wskazanego rozstrzygniecia Sad Apelacyjny
w Lublinie, wyrokiem z dnia 29 kwietnia 2014r. wydanym w sprawie III AUa 180/14 uchylil zaskarzony wyrok
Sadu Okregowego, zni6st postepowanie w zakresie dotknietym niewazno$cia - tj. rozprawg w z dnia 10 grudnia
2013r. i przekazal sprawe temu Sadowi do ponownego rozpoznania, pozostawiajac mu rozstrzygniecie o kosztach
postepowania (wyrok k. 253 a.s.).

W uzasadnieniu wyroku Sad Apelacyjny wskazal, ze w przedmiotowej sprawie doszlo do niewazno$ci postepowania.
Nie wypowiadajac sie odno$nie kwestii prawidlowosci zaskarzonego rozstrzygniecia oraz stuszno$ci lub bezzasadnoéci
zarzutow apelacji stwierdzil, ze niewazno$¢ postepowania wystapila w zakresie objetym rozprawa sadowa z dnia
10 grudnia 2013r., bezpos$rednio poprzedzajaca wydanie wyroku w sprawie. Powolujac sie na przepis art. 379
pkt 5 kpc Sad Apelacyjny wskazal, ze niewazno$¢ postepowania zachodzi wéwczas gdy strona zostala pozbawiona
mozliwo$ci obrony swoich praw. Pobawienie takie wystepuje gdy z powodu wadliwych czynnoéci Sadu lub strony
przeciwnej strona nie moze bra¢ i nie bierze udzialu w sprawie. Zdaniem Sadu Apelacyjnego sytuacja taka wystapila
w przedmiotowej spawie, gdyz zarzadzeniem z dnia 26 lipca 2013r. Sad Rejonowy wyznaczyt termin rozprawy na
dzien 10 grudnia 2013r. i jednoczeénie nakazal doreczenie wnioskodawcy i pelnomocnikowi pozwanego jedynie
odpis6w opinii bieglego ortopedy z dnia 30 czerwca 2013r., za$ zaniechal doreczenia stronom odpiséw opinii bieglych
neurologa i chirurgii naczyn z dnia 19 listopada 2012r. i bieglego z zakresu medycyny pracy z dnia 4 lutego 2013r.
Na termin rozprawy w dniu 10 grudnia 2013r., na ktérym Sad zamknal rozprawe i wydal wyrok w sprawie, nie stawil
sie wnioskodawca i nie byt on wezwany do osobistego stawiennictwa. Sagd Apelacyjny powotlal sie na wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 5 maja 2010r. (I UK 336/09 LEX nr 602208), w ktorym Sad ten wskazal, ze bez wyja$nienia
czy strona otrzymala odpis opinii bieglego nie jest mozliwe zamkniecie rozprawy i wydanie wyroku. Pozbawienie
strony mozliwo$ci wypowiedzenia sie co do przeprowadzonego przez Sad dowodu oznacza takie naruszenie zasad
postepowania, ktére musi by¢ ocenione jako pozbawienie mozliwosci obrony jej praw, prowadzac do niewazno$ci
postepowania. Sad Apelacyjny stwierdzil rowniez, iz Sad Okregowy dopuscit sie takze i innego uchybienia procesowego
polegajacego na tym, ze dopuscil dowod z opinii lacznej bieglych lekarzy, tj. neurologa, chirurga naczyniowego,
ortopedy i medycyny pracy, natomiast biegli zlozyli opinie czastkowe, ktére moga by¢ niemiarodajne do rozpoznania
sprawy. Zatem Sad odwolawczy uchylil wyrok, zniost postepowanie w zakresie objetym rozprawg z dnia 10 grudnia
2013r. i przekazal sprawe Sadowi Okregowemu w Lublinie do ponownego rozpoznania.

Sad Apelacyjny wskazal, ze w toku dalszego postepowania Sad Okregowy winien doreczy¢ wnioskodawcy odpisy
opinii bieglych neurologa i chirurgii naczyn z dnia 19 listopada 2012., a takze bieglego z zakresu medycyny pracy
z dnia 4 lutego 2013r., rozwazy¢ - majac na uwadze charakter schorzen skarzacego - potrzebe sporzadzenia przez
powyzszych bieglych oraz bieglego z zakresu ortopedii lacznej opinii w sprawie. Czynnosci tych Sad winien dokonac
z uwzglednieniem ustawowych uprawnien stron do mozliwo$ci obrony swoich praw (k. 255-261 a.s.).

Whnioskodawca E. S. urodzil sie (...)Ma wyksztalcenie zasadnicze zawodowe- w tym zakresie ksztalcit sie w zawodzie
spawacza i montera instalacji sanitarnych.Po ukonczeniu szkoly pracowatl jako spawacz i monter instalacji.Nastepnie
pracowal jako konserwator w spdldzielni mieszkaniowej, potem za§ w zakladzie remontowym przy wymianie
grzejnikow., pracowal ostatnio jako $lusarz-spawacz.Réwnolegle do wykonywanych prac hydraulika, montera



instalacji sanitarnych wnioskodawca pracowal tez jako stolarz, ukonczyl kurs stolarki. Obecnie pobiera emeryture
( zeznania wnioskodawcy k. 281v-282,315v.) W toku dalszego postepowania prowadzonego przez Sad Okregowy E.
S. wskazal, ze nie zgadza sie z treScig doreczonych mu opinii z dnia 19 listopada 2013r. oraz 4 lutego 2013r, wniost o
dopuszczenie dowodu z opinii lacznej innych bieglych na okolicznosé jego niezdolnosci do pracy w zwiazku z choroba
zawodowq i z ogolnego stanu zdrowia. Podal, Ze cierpi na chorobe wibracyjna oraz ze prawdopodobnie jest to to
samo co zapalenie okolostawowe prawego barku z nastepowym uszkodzeniem Sciegna glowy dlugiej, czyli chorobg
zawodowa. Podnidsl, iz choroba zawodowa objawia sie pieczeniem, bolem prawego barku, nadto skarzacy ma juz lewy
bark réwniez nadwerezony, gdyz oszczedzal prawy w czasie pracy. Dodal rowniez, iz ma takze chory kregostup szyjny
i zle przeplywy krwi (k. 281v a.s.).

Sad Okregowy,uwzgledniajac jego wniose,k dopuscit dowod z opinii innych bieglych lekarzy, zlecajac im
wypowiedzenie sie odno$nie niezdolnoSci wnioskodawcy do pracy , w tym w zwiazku z choroba zawodows, , w
uwzglednieniem powolywanej przez niego choroby wibracyjnej, przy uwzglednieniu jego kwalifikacji zawodowych.
W opinii z dnia 17 listopada 2014r. biegli: chirurg ogblny i urazowy dr J. S., neurolog dr A. S. i specjalista
medycyny pracy dr K. Z. rozpoznali u odwolujacego sie: zapalenie okolostawowe prawego barku — chorobe
zawodowg, zmiany zwyrodnieniowe barku prawego, zerwanie $ciegna glowy dlugiej mie$nia dwuglowego ramienia
prawego, zmiany zwyrodnieniowe kregostupa szyjnego i ledzwiowego bez objawéw ubytkowych i korzeniowych,
zesp6Ol Raynauda, przepukline pepkowa i nadciénienie tetnicze w wywiadzie i stwierdzili, Ze opiniowany jest zdolny
do wykonywania pracy. W uzasadnieniu opinii biegli przeanalizowali dotychczasowy przebieg pracy zawodowej
skarzgcego z odniesieniem sie do wystepujacych w trakcie zatrudnienia dolegliwoéci i schorzen, a takze okoliczno$ci
rozpoznania u niego choroby zawodowej. Wskazali, ze aktualnie nie ma podstaw do stwierdzenia wystepowania
u niego niezdolno$ci do pracy, zar6wno z ogblnego stanu zdrowia, jak tez z powodu choroby zawodowej. Podali,
iz pobieranie renty bylo zwigzane dotychczas z wystepujgcymi schorzeniami narzadu ruchu, takze z uwagi na
nadciénienie tetnicze ze zmianami na dnie oka oraz zacma obu oczu. Wskazali, iz aktualnie kregostup badanego nie
daje objawow korzeniowych ani ubytkowych, jego ruchomo$é¢ jest dobra, réwniez dotychczas opiniujacy biegli nie
stwierdzili zadnych patologii odno$nie kregostupa skarzacego. Biegli podkreslili, iz w trakcie pobierania §wiadczenia
rentowego z tytulu czeSciowej niezdolnoéci do pracy odwolujacy sie pracowal zgodnie z posiadanym wyksztalceniem.
Aktualnie stan funkcjonalny kregostupa, deficyt wyprostu tokcia prawego (okolo 10 stopni) czy tez nadci$nienie
tetnicze (bez istotnych powiklan narzadowych ani przyjmowania lekéw hipotensyjnych) nie stanowia przeciwwskazan
do pracy w zawodzie hydraulika i nie daja podstaw do orzeczenia niezdolnosci do pracy.

Odnoszac sie do stwierdzonej choroby zawodowej u opiniowanego biegli wskazali, iz samo jej wystepowanie nie
oznacza automatycznie wystepowania niezdolnoéci do pracy, gdyz decydujacy jest zawsze wplyw schorzenia na
funkcjonowanie, wydolno$¢ i stan czynno$ciowy - w tym wypadku ukladu kostno-stawowego. Biegli wskazali, iz w
dniu badania wystepowalo jedynie 10 stopniowe ograniczenie rotacji wewnetrznej w obrebie barku, co nie uposledza
w znaczacy sposob zdolnosci do pracy w charakterze hydraulika. W ocenie bieglych opiniowany moze pracowac¢ jako
hydraulik przy drobnych pracach naprawczych, wykonywaniu przylaczy itp., w ramach dzialalnosSci ustugowej dla
ludnosci, nadto moze podjac prace jako sprzedawca w sklepie z takim asortymentem lub tez pracowac jako monter
instalacji c.o., instalacji gazowych, spawacz.

Odnoszac sie do orzeczenia Instytutu Medycyny Pracy w L. z dnia 5 wrze$nia 2002r. lekarze specjalisci stwierdzili,
iz wykluczato ono wystepowanie u badanego zespolu wibracyjnego, a zostalo wydane 3 miesigce przed zakonczeniem
wykonywania przez niego dzialalnoSci gospodarczej. Badany rozpoczal leczenie naczyniowe dopiero w 2010r. Biegli
wskazali, iz w $wietle obowiazujacych przepisow dotyczacych chorob zawodowych wykluczone jest rozpoznanie
hipotetycznego zespotu wibracyjnego po uplywie 12 lat od ustania zatrudnienia.

Podsumowujac biegli wskazali, iz zadne z wystepujacych u skarzacego schorzen nie daje podstaw do stwierdzenie
niezdolno$ci do pracy z ogblnego stanu zdrowia czy tez w zwigzku z choroba zawodowa (opinia k. 290-292 a.s.).

W opinii z dnia 10 marca 2015r. biegly chirurg naczyniowy dr P. J. stwierdzil u skarzacego w wywiadzie zaburzenia
naczynioruchowe koniczyn gornych (objaw Raynaud) i nie stwierdzil wystepowania niezdolnos$ci do pracy z przyczyn



naczyniowych. Biegly wyjaénil, iz zaburzenia naczynioruchowe o typie zespolu Raynaud polegaja na nieprawidlowym
przeplywie krwi przez drobne naczynia krwionos$ne palcow rak i stép, powodowanym przez okresowy skurcz
tetnic, ktoéry doprowadza do niedokrwienia palcéw, a w skrajnych przypadkach — do owrzodzen troficznych i
martwicy palcow. Podal, iz najczestsza przyczyna tego schorzenia jest draznienie nerwoéw rdzeniowych w otworach
miedzykregowych czeSci szyjnej kregostupa wskutek zmian zwyrodnieniowo — dyskopatycznych wystepujacych u tych
chorych. Odnoszac sie do opinii bieglego neurologa z dnia 17 listopada 2014r. biegly wskazal, iz woéwczas opiniujacy
lekarz rozpoznal u skarzacego zmiany zwyrodnieniowe kregoshupa szyjnego i taka jest przyczyna tych dolegliwoéci u
E. S.. Ré6wnoczeénie jednak podal, ze schorzenie to ma u opiniowanego lagodny przebieg, nie wymagalo hospitalizacji,
interwencji chirurga czy intensywnego leczenia. Nadto, w badaniu nie stwierdzono zadnych patologicznych odchylen
mogacych sugerowaé uszkodzenie ukladu naczyniowego koniczyn gbérnych, ktore mialoby wplyw na ukrwienie rak.
Wskazal, iz zaréwno stwierdzone schorzenie samodzielnie, ani tez w polaczeniu z innymi nie wplywa na zdolnoéé¢ do
pracy badanego (opinia k. 305 a.s.).

Do powyzszych opinii skarzacy zglosil zastrzezenia wskazujac, iz jego stan zdrowia nie powala mu na wykonywanie
pracy. Wskazal, iz niezrozumialym dla niego jest z jednej strony stwierdzenie licznych schorzen przez bieglych, a z
drugiej — zdolno$ci do pracy. Wniost o dopuszczenie dowodu z ustnej uzupelniajacej opinii bieglych sadowych (k. 315
a.s.).

Sad nie uwzglednil ztozonego wniosku dowodowego uznajac, iz stan zdrowia skarzacego zostal juz oceniony w sposéb
bardzo szczegotowy.

Zdaniem Sadu, analiza sporzadzonych w sprawie opinii pozwolila na uzyskanie wiadomo$ci specjalnych niezbednych
do wydania merytorycznego rozstrzygniecia (vide: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10.09.1999 r., Il UKN 96/99).

Wskazane opinie bieglych, zaréwno sporzadzone w dniach 19 listopada 2012r. i 4 lutego 2013r, jak tez opinie bieglych
z dnia 17 listopada 2014r. i 10 marca 2015r. s3 ze soba zbiezne, zostaly sporzadzone przez niekwestionowanych
specjalistow z zakresu schorzen wystepujacych u wnioskodawcy. Biegli dokonali oceny stanu zdrowia skarzacego w
kontekscie jego zdolno$ci do pracy zar6wno z ogoélnego stanu zdrowia, jak réwniez w zwigzku z chorobg zawodowa
w sposob kompleksowy oraz w sposob jasny, precyzyjny i wyczerpujacy uzasadnili swojg ocene. Opinie nie zawieraly
zadnych sprzeczno$ci, byly jasne, spdjne, rzetelne i wyczerpujace, a wnioski plynace z analizy ich treéci jasne i poparte
przekonywujaca argumentacja.

Zwrdci¢ nalezy réwniez uwage na tre$¢ wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 14 marca 2007 r. (III UK 130/06, OSNP
2008/7-8/113, Lex 368973), zgodnie z ktérym ,,Opinia bieglych dostarcza sadowi wiedzy specjalistycznej koniecznej
do dokonania oceny stanu zdrowia osoby ubiegajacej sie o $Swiadczenie rentowe, w tym rodzaju wystepujacych
schorzen, stopnia ich zaawansowania i nasilenia i zwigzanych z nimi dolegliwos$ci, stanowiacych lacznie o zdolnosci
do wykonywania zatrudnienia lub jej braku. Sad nie moze - wbrew opinii bieglych - oprze¢ ustalen w tym zakresie na
wlasnym przekonaniu”. Sad orzekajacy to stanowisko w pelni podziela.

Sad Okregowy obdarzyl rowniez wiarg dowody z dokumentéw zgromadzonych w aktach organu rentowego i aktach
niniejszego postepowania. Ich tre$é¢, forma oraz fakt sporzadzenia przez uprawnione podmioty nie budzita watpliwoéci
Sadu oraz nie byla kwestionowana przez strony. Na wiare zaslugiwaly takze zeznania skarzacego, potwierdzajgce
posiadane przez niego wyksztalcenie i kwalifikacje zawodowe.

Odwolania nie sa zasadne i nie zastuguja na uwzglednienie.

Z art. 6 ust. 1 pkt 6 ustawy z dnia 30 pazdziernika 2002 roku o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkoéw przy
pracy i chor6b zawodowych (t.j.: Dz. U. z 2009 roku, Nr 167 poz. 1322, ze zm.) wynika, ze ubezpieczonemu, ktory stal
sie niezdolny do pracy wskutek wypadku przy pracy lub choroby zawodowej przystuguje renta z tytulu niezdolnosci
do pracy.



Zgodnie z art. 17 ust. 1 oraz art. 58 o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkéw przy pracy i choréb zawodowych
przy ustalaniu prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy do ustalenia wysoko$ci tych §wiadczen, ich wyplaty oraz
w innych sprawach nieuregulowanych w niniejszej ustawie stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy o emeryturach
i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych. Stosownie do art. 17 ust. 2 ustawy, §wiadczenia, o ktérych mowa w
ust. 1 przyshuguja niezaleznie od dlugosSci okresu ubezpieczenia wypadkowego oraz bez wzgledu na date powstania
niezdolno$ci do pracy spowodowanej wypadkiem przy pracy lub choroba zawodowa.

Zgodnie z art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
(tj. Dz.U. z 2013r., poz. 1440 ze zm.) renta z tytulu niezdolno$ci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory spekit
lgcznie nastepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy,
2) ma wymagany okres skladkowy i niesktadkowy,

3) niezdolno$é do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 i 7 ustawy albo nie pdzniej niz w ciagu 18
miesiecy od ustania tych okresow.

Zgodnie z treScig art. 58 ust. 1 pkt 5 ustawy warunek posiadania wymaganego okresu sktadkowego i nieskladkowego, w
my$l art. 57 ust. 1 pkt 2, uwaza sie za spelniony, gdy ubezpieczony osiagnal okres sktadkowy i nieskladkowy wynoszacy
lacznie co najmniej 5 lat - jezeli niezdolno$éc¢ do pracy powstata w wieku powyzej 30 lat.

Natomiast z przepisu art. 58 ust. 2 wynika, ze okres, o ktébrym mowa w ust. 1 pkt 5, powinien przypadaé¢ w ciagu
ostatniego dziesieciolecia przed zgloszeniem wniosku o rente lub przed dniem powstania niezdolno$ci do pracy;
do tego dziesiecioletniego okresu nie wlicza sie okres6w pobierania renty z tytulu niezdolnoéci do pracy, renty
szkoleniowej lub renty rodzinne;.

Jak stanowi art. 59 ust. 1 ustawy, osobie, ktéra spelnila warunki okres$lone w art. 57, przystuguje:
1) renta stala — jezeli niezdolno$¢ do pracy jest trwala;
2) renta okresowa — jezeli niezdolno$é do pracy jest okresowa.

Zgodnie z art. 12 ust. | ustawy niezdolng do pracy jest osoba, ktéra catkowicie lub cze$ciowo utracila zdolnoéc
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu.

Orzekajac na podstawie uwzglednionych opinii bieglych specjalistbw Sad Okregowy uznal, iz stan zdrowia
wnioskodawcy istotnie jest zwiazany z wystepowaniem u niego wielu dolegliwosci, jednakze ich charakter oraz stopien
nasilenia aktualnie nie powoduje wystepowania u niego niezdolnoéci do wykonywania pracy zgodnej z posiadanymi
kwalifikacjami, zaréwno z og6lnego stanu zdrowia, jak tez w zwiazku z choroba zawodowa. W zwiazku z tym
zaskarzone decyzje organu rentowego sa prawidlowe, zas odwolania wnioskodawcy podlegaja oddaleniu.

Majac na uwadze powyzsze, na podstawie wyzej cytowanych przepiséw oraz tresci art. 4774 § 1 kpe Sad Okregowy
orzekl, jak w sentencji wyroku.



