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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 6 lutego 2014 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Roman Kuczynski (przewodniczgcy)
SSN Zbigniew Myszka (sprawozdawca)
SSN Matgorzata Wrebiakowska-Marzec

w sprawie z wniosku K. L.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spotecznych

o rente wraz z odsetkami,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lIzbie Pracy, Ubezpieczen
Spotecznych i Spraw Publicznych w dniu 6 lutego 2014 r.,

skargi kasacyjnej organu rentowego od wyroku Sgdu Apelacyjnego w [...]

z dnia 25 pazdziernika 2012 r.,

1. uchyla zaskarzony wyrok w pkt. | w czesci przyznajacej
ubezpieczonej prawo do renty z tytulu czesciowej niezdolnosci
do pracy oraz w pkt. Il i sprawe w tym zakresie przekazuje
Sadowi Apelacyjnemu do ponownego rozpoznania i orzeczenia o
kosztach postepowania kasacyjnego,

2. oddala skarge kasacyjng w pozostatym zakresie.



UZASADNIENIE

Wyrokiem z dnia 25 pazdziernika 2013 r. Sgd Apelacyjny Wydziat Il Pracy i
Ubezpieczeh Spotecznych, po rozpoznaniu apelacji wnioskodawczyni K. L. od
wyroku Sgdu Okregowego Sadu Pracy i Ubezpieczen Spotecznych w O. z dnia 28
grudnia 2010 r., oddalajgcego jej odwotanie od decyzji Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych z dnia 10 wrzesnia 2010 r., odmawiajgcej dalszej renty od dnia 1
sierpnia 2010 r., zmienit zaskarzony wyrok oraz poprzedzajgcg go decyzje w ten
sposbéb, ze przyznat wnioskodawczyni prawo do renty z tytutu czesciowej
niezdolnosci do pracy poczynajgc od 1 sierpnia 2010 r. na okres pieciu lat, a dalej
idgce odwofanie i apelacje oddalit (punkt | wyroku) oraz zasadzit od organu
rentowego na rzecz wnioskodawczyni kwote 120 zt tytutem zwrotu kosztow procesu
w postepowaniu apelacyjnym (punkt Il wyroku).

W sprawie tej ustalono, ze wnioskodawczyni, urodzona 25 lipca 1968 r., z
wyksztatceniem srednim w zawodzie technik analityki medycznej, poczgtkowo
pracowata w laboratorium szpitala w K., a obecnie w laboratorium medycznym,
gdzie wykonuje typowe czynnosci analityczno-laboratoryjne, gtéwnie w pozycji
siedzgcej. Od 1 sierpnia 2002 r. do 31 lipca 2010 r. wnioskodawczyni pobierata
rente z tytutu czesciowej niezdolnosci do pracy z powodu schorzen ukfadu
szkieletowego i nerwowego. Aktualnie rozpoznano u niej schorzenia, ktore nie
powodujg od dnia 1 sierpnia 2010 r. czesSciowej niezdolnosci do pracy, ani nie
stanowig przeciwwskazan do wykonywania pracy laboratoryjnej. Od czasu
przyznania wnioskodawczyni renty w 2005 r. nie doszto u niej do progresji schorzen
uktadu szkieletowego i nerwowego, ktére maja charakter statyczny, a
wnioskodawczyni zaadaptowata sie do istniejgcych dysfunkcji. Dlatego decyzjg z
dnia z dnia 10 wrzesnia 2010 r. organ rentowy odmowit wnioskodawczyni dalszej
renty od dnia 1 sierpnia 2010 r.

W tak ustalonym stanie faktycznym, po zasiegnieciu opinii biegtych
internisty, neurologa i ortopedy Sgd Okregowy uznat, ze wnioskodawczyni nie jest
od 1 sierpnia 2010 r. niezdolna do pracy i tym samym nie przystuguje jej prawo do
renty z tytutu niezdolnosci do pracy. Powotani w sprawie oceny jej schorzen biegli
rozpoznali wiele schorzen, ktére jednak nie czynig jej niezdolnej do pracy, ani nie

stanowig przeciwwskazan do wykonywania pracy zgodnej z wyksztatceniem oraz



dotychczas wykonywana pracg (laboratoryjng). Biegli nie stwierdzili progresiji
rozpoznanych schorzen, ktére majg ,charakter statyczny, a wnioskodawczyni
zaadaptowata sie do stopnia istniejacych dysfunkcji”. Wszyscy biegli zgodnie
uznali, ze aktualny stan zdrowia nie uniemozliwia wnioskodawczyni podjecia pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. Odnoszgc sie do zastrzezen
wnioskodawczyni oraz do przeditozonej przez nig nowej dokumentacji medycznej,
Sad Okregowy przeprowadzit dowdd z opinii uzupetniajgcej biegtych, ktorzy
podtrzymali zajete (dotychczasowe) stanowisko, wskazujgc, ze istotnie przedtozone
przez nig zaswiadczenia wydane przez lekarza ortopede i neurologa potwierdzajg
istnienie u wnioskodawczyni schorzen rozpoznawanych przez biegtych oraz
wynikajgcych z tego dysfunkcji w zakresie uktadu nerwowego i uktadu ruchu, ale
biegli podkreslili, Zze przeprowadzone zabiegi operacyjne doprowadzity ,do
odtworzenia funkcji podporowej i lokomocyjnej kohczyn dolnych”. Pomimo tych
schorzen wnioskodawczyni moze wykonywacé prace technika analityki medycznej.
Po rozpoznaniu apelacji wnioskodawczyni, Sad Apelacyjny nie podzielit
stanowiska Sgdu Okregowego, ze jest ona zdolna do pracy zgodnie z poziomem
posiadanych kwalifikacji na stanowisku czyli pracownika laboratorium. Powotani
przez Sad pierwszej instancji biegli neurolog, ortopeda i internista w opinii z dnia 4
listopada 2010 r. i w opinii uzupetniajgcej z dnia 4 grudnia 2010 r. uznali, ze
wnioskodawczyni jest zdolna do pracy, ,mimo niestwierdzenia poprawy jej stanu
zdrowia w porownaniu ze stanem, na podstawie ktdrego pobierata wczesniej rente”.
Opinie te nie rozstrzygajg zatem ,jednoznacznie spornej kwestii w sprawie tj. czy
nadal przystuguje jej renta z tytutu niezdolnosci do pracy”. Sad Apelacyjny uzupetnit
postepowanie dowodowe i przeprowadzit dowdéd z opinii biegtych neurologa i
ortopedy i gastrologa na okolicznos$¢, czy w dacie wydania zaskarzonej decyzji
wnioskodawczyni byta niezdolna do pracy zgodnie z poziomem posiadanych
kwalifikacji. Biegli neurolog E. H. i ortopeda B. R. (ktérzy w opinii z dnia 22 sierpnia
2011 r. wskazali, ze do wydania ostatecznej opinii konieczne sg aktualne zdjecia rtg
oraz opinia biegtego internisty — gastroenterologa), na podstawie zdje¢ rtg oraz
opinii gastroenterologa z dnia 2 kwietnia 2012 r. stwierdzili ,w opinii koncowej” z
dnia 14 czerwca 2012 r., ze wnioskodawczyni jest nadal czesciowo niezdolna do

pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji na trwate. Sgd Apelacyjny



uznat opinie tych biegtych za wiarygodng i odpowiadajgcg wymogom art. 285 § 1
k.p.c., ale przyznat ubezpieczonej na okres pieciu lat, nie uwzgledniajgc zastrzezen
organu rentowego w tym wzgledzie. Wprawdzie biegli uznali, ze schorzenia
wnioskodawczyni majg charakter trwaty, jednak jest ona osobg stosunkowo mtodg
(44 lata) i nie mozna wykluczy¢, ze przy kontynuowaniu leczenia w przysztosci
odzyska poprawe stanu zdrowia. W razie braku poprawy nie bedzie przeszkod, aby
- po uptywie pieciu lat - ponownie wystgpita o dalsze prawo do renty.

W skardze kasacyjnej organ rentowy zarzucit naruszenie przepiséw prawa
materialnego, w szczegolnoséci: 1/ art. 12 ust. 1 i 3 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeh Spotecznych (jednolity tekst: Dz.
U. z 2009 r. Nr 153, poz. 1227 ze zm.) przez niewlasciwg wykfadnie i przyjecie, ze
wystarczajgcg przestankg nabycia prawa do renty z tytutu czesciowej niezdolnosci
do pracy jest brak poprawy stanu zdrowia w odniesieniu do poprzedniego okresu
pobierania renty z tytutu niezdolnosci do pracy, 2/ art. 13 ust. 1 pkt 2 ustawy o
emeryturach i rentach przez jego niezastosowanie i pominiecie przy ocenie
istnienia niezdolnosci do pracy wnioskodawczyni faktu wykonywania przez nig
pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji, 3/ art. 102 w zwigzku z art. 57
ustawy o emeryturach i rentach przez ich niezastosowanie i przyjecie, ze prawo do
renty z tytutu niezdolnosci do pracy na okres przypadajgcy po okresie renty z tytutu
niezdolnosci do pracy, ktéra ustata z uptywem okresu na jaki zostata przyznana na
podstawie orzeczenia lekarza orzecznika, jest pochodng renty przyznanej na okres
poprzedni, a odmowa przyznania prawa do renty na kolejny okres wymaga
wykazania poprawy stanu zdrowia, a nie ponownej oceny niezdolnosci do pracy na
podstawie wszystkich kryteriow determinujgcych istnienie niezdolnosci o pracy. W
skardze zarzucono tez naruszenie art. 286 k.p.c. przez jego niezastosowanie i
oparcie ustalen faktycznych wytgcznie na opinii biegtych sgdowych neurologa i
ortopedy z dnia 22 sierpnia 2011 r., ,ktora jest w istotnej kwestii a mianowicie
istnienia u ubezpieczonej czesciowej niezdolnosci do pracy sprzeczna z opinig
biegtych sgdowych tych samych specjalnosci z dnia 4 listopada 2010 r. oraz opinig
uzupetniajgcg bez wyjasnienia tej sprzecznosci, w szczegdlnosci poprzez

dopuszczenie dowodu z opinii innego zespotu biegtych”.



W ocenie skarzgcego skarga kasacyjna jest oczywiscie uzasadniona.
Dokonana przez Sad Apelacyjny wyktadnia art. 12 ust 1 i 3 ustawy o emeryturach i
rentach jest sprzeczna z ich literalnym brzmieniem, a tym samym razgca narusza
prawo. Przepis ten definiuje niezdolnos¢ do pracy jako potgczenie dwdch
czynnikbw - naruszenia sprawnosci organizmu oraz wptywu tego naruszenia na
utrate zdolnosci do pracy w odniesieniu do posiadanych przez ubezpieczonego
kwalifikacji. Tymczasem Sad Apelacyjny, dokonujgc oceny istnienia niezdolnosci do
pracy wnioskodawczyni, opart sie jedynie na kryterium stanu zdrowia, przyjmujac,
ze nie stwierdzono poprawy stanu zdrowia w poréwnaniu ze stanem, na podstawie
ktérego pobierata wczesniej rente. Skarzgcy wywiodl, ze w polskim
ustawodawstwie zasadg jest ponowne ustalanie uprawnien do swiadczen
okresowych, do ktorych prawo na podstawie art. 102 ustawy o emeryturach i
rentach ustato z uptywem okresu na jaki zostaty przyznane. Taka konstrukcja
przepiséw dotyczgcych renty z tytutu niezdolnosci do pracy musi prowadzi¢ do
wniosku, ze nawet w przypadku osob, ktére w poprzednich okresach miaty ustalone
prawo do renty z tytutu niezdolnos$ci do pracy, konieczne jest ustalenie, ze
spetnione sg wszystkie przestanki determinujgce niezdolnos¢ do pracy, a zatem nie
tylko istnienie naruszenia sprawnosci organizmu, ale réwniez znaczny stopien
utraty zdolnosci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. W celu
dokonania takich ustalen konieczne jest odniesienie sie do okreslonej art. 13 ust. 1
pkt 2 tej ustawy mozliwosci wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej
pracy oraz celowosci przekwalifikowania zawodowego, biorgc pod uwage rodzaj i
charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztatcenia, wiek i
predyspozycje psychofizyczne, czego Sad drugiej instancji nie uczynit. Zdaniem
skarzgcego, przyjecie, ze istnieje podstawa do zmiany decyzji odmawiajgcej prawa
do renty z tytutu niezdolnosci do pracy na dalszy okres z uwagi na niestwierdzenie
poprawy stanu zdrowia w poréwnaniu ze stanem, na podstawie ktérego pobierata
wczesniej rente jest uproszczeniem, ktére w Swietle cytowanych przepiséw nie jest
dopuszczalne.

Skarzgcy podnidst tez, ze za przyjeciem oczywistego naruszenia art. 286
k.p.c. przemawia bogate orzecznictwo Sadu Najwyzszego, zgodnie z ktérym w

wypadku wydania w sprawie rozbieznych opinii lekarskich, oparcie ustalen na



jednej z nich bez wyjasnienia sprzecznosci jest nieprawidtowe. Tymczasem Sad
Apelacyjny dysponujgc opiniami biegtych tych samych specjalnosci, neurologa i
ortopedy, gdzie jeden zespot biegtych ocenit ubezpieczong jako zdolng do pracy, a
drugi zespot oceniajgcy ubezpieczong po uptywie prawie dwoch lat od badania
przez pierwszy z zespotow biegtych, jako osobe czesciowo niezdolng do pracy i to
na trwate, nie uzupetnit postepowania celem wyjasnienia przyczyn powstatej
rozbieznosci w ocenie istnienia u ubezpieczonej niezdolnosci do pracy.

Skarzgcy wniost o uchylenie zaskarzonego wyroku w czesci w jakiej
zmieniony zostat wyrok Sgdu Okregowego oraz poprzedzajgca go decyzja organu
rentowego i przekazanie temu Sgdowi sprawy do ponownego rozpoznania oraz

rozstrzygniecia o kosztach postepowania.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna miata usprawiedliwione podstawy, poniewaz Sad Drugiej
instancji wyrokowat reformatoryjnie przedwczesnie i z oczywistym naruszeniem art.
286 k.p.c., tj. bez niezbednego wyjasnienia rozbieznosci wynikajgcych 2z
uzyskanych w sprawie opinii lekarskich, a ponadto z niewystarczajgcym
odniesieniem sie do zachowanej zdolnosci do nadal wykonywanego przez
ubezpieczong odpowiedniego zatrudnienia, w szczegdlnosci bez dokonania oceny,
czy jest to zatrudnienie na warunkach okreslonych w przepisach o rehabilitaciji
zawodowej osoby niepetnosprawnej. Przede wszystkim, biegli powofani w
postepowaniu apelacyjnym nie odniesli sie do zapytania (tezy dowodowej) Sgdu
Apelacyjnego, w ktérej ,w przypadku zajecia w tej kwestii odmiennego stanowiska
niz w opinii biegtych z dnia 4.11.2010 r. i 13.12.2010 r. Sad zwraca sie o
szczegbétowe uzasadnienie tych czynnikdw naruszenia sprawnosci organizmu
wnioskodawczyni, ktdére /ewentualnie/ decydujg w znacznym stopniu o utracie
zdolnosci do pracy zgodnej z kwalifikacjami technika analityki medycznej”. Biegli ci
uzaleznili opiniowanie od uprzedniej oceny stopnia zachowanej zdolnosci do pracy
przez biegtego gastroenterologa, ktéry uznat, ze ubezpieczona ,jest zdolna do
pracy na poziomie posiadanych kwalifikacji”, ale w opinii koncowej nie uwzglednili

takiego wniosku, a ponadto nie odniesli sie do uzyskanych w postepowaniu



pierwszoinstancyjnym niekorzystnych dla ubezpieczonej opinii lekarskich. Sad
Apelacyjny pominat tez zastrzezenia przewodniczgcej komisji lekarskich ZUS w O.
z 24.09.2012 r. do opinii koncowej, a nastepnie z tytutu stwierdzonego stanu trwate;j
czesciowej niezdolnosci do pracy (,niewatpliwie wniesionego do ubezpieczenia”®)
przyznat ubezpieczonej okresowg rente z tytutu czesciowej niezdolnosci do pracy.

W takich nienalezycie wyjasnionych okolicznosciach sprawy oparcie
zaskarzonego wyroku na jednej korzystnej dla ubezpieczonej ,opinii koncowej”
biegtych, bez wyjasnienia jej sprzecznosci z odmiennymi opiniami medycznymi, a
takze bez oceny rodzaju zachowanej sprawnosci zawodowej do wykonywania
odpowiedniego zatrudnienia, nalezato oceni¢ jako przedwczesne i wadliwe w
stopniu kwalifikowanym (por. wyroki Sgdu Najwyzszego z: 8 lutego 2002 r., || UKN
12/01, OSNP 2003 nr 23, poz. 580; z 4 listopada 2010 r., Il UK 119/10, M.P.Pr.
2011/4/212-213; lub z 26 lipca 2012 r., | UK 52/12, LEX nr 1232522).

Majgc powyzsze na uwadze Sad Najwyzszy orzekt w pkt 1 wyroku w zgodzie
z art. 398" k.p.c., rownocze$nie oddalajgc na podstawie art. 398 k.p.c. skarge
kasacyjng w pozostatym zakresie od wyroku zaskarzonego ,w catosci”, poniewaz w
czesci wyroku Sgdu Apelacyjnego - oddalajgcej ,dalej idgce odwotanie i apelacje”

ubezpieczonej (jego pkt I. in fine), zapadto orzeczenie korzystne dla skarzgcego.



