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POSTANOWIENIE

Dnia 9 maja 2019 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Katarzyna Gonera

w sprawie z odwotania Z. R.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spotecznych Oddziatowi w C.

o prawo do renty z tytutu niezdolnos$ci do pracy,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w Izbie Pracy i Ubezpieczen
Spotecznych w dniu 9 maja 2019 r.,

skargi kasacyjnej ubezpieczonego od wyroku Sadu Apelacyjnego w [...]
z dnia 20 grudnia 2017 r., sygn. akt Il AUa [...],

1. odmawia przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania;

2. zasgdza od ubezpieczonego Z. R. na rzecz organu
rentowego Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddzialu w C.
kwote 240 (dwiescie czterdziesci) ztotych tytutem zwrotu kosztow
zastepstwa procesowego w postepowaniu kasacyjnym;

3. przyznaje od Skarbu Panstwa (Sadu Apelacyjnego w [...])
na rzecz adw. J. W. tytutem zwrotu kosztéw nieoptaconej pomocy
prawnej udzielonej z urzedu ubezpieczonemu Z. R. kwote 120
(sto dwadziescia) ztotych powiekszong o nalezng stawke podatku

od towarow i ustug.



UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w C., decyzjg z 7 lipca 2015 r.,
odmowit ubezpieczonemu Z. R. prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy,
poniewaz lekarz orzecznik ZUS po zasiegnieciu opinii konsultanta specjalisty
z zakresu neurochirurgii orzekt, ze ubezpieczony nie jest niezdolny do pracy.
Orzeczenie to zostato wskutek sprzeciwu wniesionego przez ubezpieczonego
podtrzymane przez komisje lekarskg ZUS.

Po rozpoznaniu odwotania ubezpieczonego Z. R., Sad Okregowy w K.,
wyrokiem z 6 maja 2016 r., zmienit zaskarzong decyzje w ten sposob, ze przyznat
Z.R. prawo do renty z tytulu czesciowej niezdolnosci do pracy poczynajgc
od 8 maja 2015 r. na okres dwdch lat.

Sad Okregowy ustalit, ze ubezpieczony Z. R. (ur. [...] 1960 r.) ma
wyksztatcenie podstawowe. W trakcie swojej aktywnosci zawodowej w okresie
od 1978 r. do 2014 r. pracowat jako walcownik, ustawiacz piecowy i operator
urzgdzen tngcych i prostujgcych. W okresie poprzedzajgcym ziozenie wniosku
o rente ubezpieczony przez 182 dni korzystat z zasitku chorobowego, a nastepnie
od 29 maja 2014 r. nabyt uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego, ktére byto
mu przyznawane przez ZUS na kolejne okresy, tgcznie przez 12 miesiecy.
W dniu 8 maja 2015 r. ubezpieczony zwrdcit sie do organu rentowego z wnioskiem
o ustalenie prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy.

Lekarz orzecznik ZUS, badajgc ubezpieczonego 9 czerwca 2015 r., uznat go
za zdolnego do pracy. Komisja lekarska ZUS, rozpoznajgc sprzeciw
ubezpieczonego, wydata 1 lipca 2015 r. orzeczenie uznajgce, ze nie jest on
catkowicie ani czesciowo niezdolny do pracy.

Uznajac, ze kwestia sporna sprowadzata sie do ustalenia, czy ubezpieczony
jest osobg niezdolng do pracy, Sad Okregowy dopuscit dowdd z opinii biegtych
specjalistow z zakresu neurochirurgii, neurologii i kardiologii. Na podstawie opinii
biegtego lekarza R. U. specjalisty neurochirurga z 16 listopada 2015 r. Sgd ustalit,
ze ubezpieczony jest od 1 maja 2015 r. osobg czesciowo niezdolng do pracy
zgodnej z posiadanymi - wyuczonymi i wykonywanymi (nabytymi) - kwalifikacjami

zawodowymi. Przekwalifikowanie nie wchodzi w gre, poniewaz z uwagi



na charakter schorzenia ubezpieczony nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy
zgodnie ze swoimi kwalifikacjami. Potencjalne zagrozenia wynikajgce z istoty
schorzen, ktore wymagajg dalszej obserwacji i diagnozowania, uzasadniajg
ustalenie czesciowej niezdolnosci badanego do pracy na okres przynajmnigj
dwoch lat. Natomiast pozostali biegli lekarze uznali, ze ubezpieczony nie jest
niezdolny do pracy z przyczyn kardiologicznych i neurologicznych.

W zakresie oceny stanu zdrowia odwotujgcego sie, w aspekcie jego
zdolnosci do pracy, Sad Okregowy podzielit niekwestionowang przez strony
postepowania opinie biegtego z zakresu neurochirurgii R. U., uznajgc jg za jasnhg
i przekonywajgcg. Opinia ta zostata poparta szczegotowymi badaniami
odwotujgcego sie oraz analizg zgromadzonej w sprawie, dostepnej biegtemu,
dokumentacji medycznej. Zdaniem Sgdu Okregowego biegty prawidiowo odnidst
dokonane ustalenia co do stanu zdrowia ubezpieczonego do poziomu jego
kwalifikacji zawodowych i uwzglednit w swej ocenie jego poziom wyksztatcenia,
wiek i charakter wykonywanej pracy. Dlatego Sad podzielit ustalenia i wnioski opinii
biegtego, przyjmujac je za swoje. W konsekwencji uznat ubezpieczonego za osobe
czesciowo niezdolng do pracy od 1 maja 2015 r. na okres dwdch lat.

W wyniku apelacji organu rentowego Sad Apelacyjny w [...], wyrokiem
z 20 grudnia 2017 r., zmienit zaskarzony wyrok i oddalit odwotanie.

Sad Apelacyjny uznat, ze dotychczas zgromadzone dowody nie pozwalajg
na dostateczne ustalenie okolicznosci niezdolnosci ubezpieczonego do pracy,
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. W toku postepowania
pierwszoinstancyjnego opinie wydato trzech biegtych sgdowych lekarzy
specjalistow z zakresu neurochirurgii, neurologii i kardiologii. Biegta kardiolog
stwierdzita, ze poczgwszy od 1 maja 2015 r. ubezpieczony nie jest nawet
czesciowo niezdolny do pracy zgodnej z wyksztatceniem i kwalifikacjami z powodu
schorzen kardiologicznych. Uznata, ze cisnienie tetnicze ubezpieczonego jest
dostatecznie wyrownane bez terapii hipotensyjnej, a na przestrzeni szesciu lat
nie wystepowaty u niego objawy kliniczne choroby wiencowej i nie byto wskazan
do uscislenia diagnozy choroby wiencowej. Biegta neurolog, na podstawie
dostepnej dokumentacji oraz po przeprowadzeniu badania ubezpieczonego,

stwierdzita wystepowanie zmian zwyrodnieniowo-dyskopatycznych kregostupa



z zespotem bolowym, torbieli szyszynki i torbieli przegrody przezroczyste;
do obserwacji oraz ogniska neurodegeneracyjnego istoty biatej obu potkul
mozgowych do obserwacji. Biegta uznata, ze ubezpieczony nie jest niezdolny
do pracy zarobkowej z powodu stwierdzonych naruszen sprawnosci organizmu.
W odniesieniu do tych samych schorzen biegty lekarz specjalista neurochirurg R. U.
w opinii z dnia 16 listopada 2015 r. stwierdzit, ze wystepujgca u ubezpieczonego
niesprawnos¢ jest powodem czesciowej niezdolnosci do pracy zgodnie
z posiadanymi, wyuczonymi i wykonywanymi, kwalifikacjami zawodowymi.

Sad odwotawczy zauwazyt, ze miedzy opiniami neurologa i neurochirurga
zachodzita sprzecznos¢, do ktorej nie odnidst sie Sgd pierwszej instancji. Ponadto
Sad Okregowy biednie przyjgt, ze opinia biegtego neurochirurga nie byta
kwestionowana, a to wobec zastrzezen ZUS sformutowanych w pismie
procesowym z 17 grudnia 2015 r. Ponowna analiza materialu dowodowego
zgromadzonego w postepowaniu przed Sgdem pierwszej instancji, w kontekscie
wnioskoéw i twierdzen organu rentowego podnoszonych w apelacji, doprowadzita
Sad Apelacyjny do przekonania o potrzebie uzupetnienia postepowania
dowodowego w trybie art. 382 k.p.c. Sgd odwotawczy uzupetnit materiat dowodowy
i dopuscit dowod z opinii kolejnego neurochirurga na okolicznos$c¢, czy ubezpieczony
po wyczerpaniu Swiadczen rehabilitacyjnych, tj. po 24 maja 2015 r., byt i nadal
pozostaje osobg czesciowo niezdolng do pracy, a jesli tak, to na jaki okres.

W opinii z 16 kwietnia 2017 r. biegta neurochirurg A. D. uznata, ze analiza
dostepnej dokumentacji nie daje podstaw do przyjecia, iz odwotujgcy sie byt
po 24 maja 2015 r. niezdolny do pracy, czyli byt osobg, ktéra ,w znacznym stopniu
utracita zdolno$¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.”
Krytycznie odniosta sie do opinii biegtego neurochirurga R. U. z 16 listopada 2015 r.,
podzielajgc zastrzezenia ZUS do tej opinii. Strony w zakre$lonym terminie
nie zajety stanowiska co do opinii biegtej neurochirurg A. D..

Sad Apelacyjny, dysponujgc dwiema sprzecznymi w tresci opiniami biegtych
sgdowych tej samej specjalnosci, w celu stanowczego wyjasnienia kwestii spornej
dopuscit dowdd z opinii kolejnego biegtego specjalisty z zakresu neurochirurgii
na okolicznos¢, czy ubezpieczony po dacie wyczerpania Swiadczen

rehabilitacyjnych, tj. po 24 maja 2015 r., byt i nadal pozostaje osobg czesciowo



niezdolng do pracy; jezeli tak, to czy ta niezdolnosc jest okresowa (na jaki okres
jest przewidywana), czy tez trwata, przy jednoczesnym ustosunkowaniu sie do
opinii lekarza neurochirurga konsultanta ZUS z 2 czerwca 2015 r. oraz do opinii
biegtych neurochirurgdw i neurologa sporzgdzonych w rozpoznawanej sprawie.
W opinii z 8 pazdziernika 2017 r. biegly lekarz specjalista neurochirurg M. L.,
po przeprowadzeniu badania ubezpieczonego i po analizie dokumentacji jego
leczenia, przyjat, ze pod wzgledem neurochirurgicznym odwotujgcy sie Z. R.
po dacie wyczerpania $wiadczenia rehabilitacyjnego, tj. po 24 maja 2015 r., nie byt
i nadal nie pozostaje osobg czesciowo niezdolng do pracy. Moze pracowac
fizycznie, zgodnie z swoimi kwalifikacjami, z ograniczeniem podnoszenia
nadmiernych ciezarow.

Sad Apelacyjny podzielit wnioski wydanych w toku postepowania
odwotawczego opinii biegtych lekarzy neurochirurgdw i uczynit je podstawg swoich
ustalen. Uwzgledniajgc wyksztatcenie i kwalifikacje ubezpieczonego oraz
dotychczas wykonywang przez niego prace i nabyte umiejetnosci, Sad Apelacyjny
nie stwierdzit jego czesciowej niezdolnosci do pracy. Majgc to na uwadze, zmienit
zaskarzony wyrok i oddalit odwotanie.

Skarge kasacyjng od wyroku Sgdu Apelacyjnego w [...] wnidst ubezpieczony,
zaskarzajgc orzeczenie to w cafosci. Skarge kasacyjng oparto na podstawach:
1) naruszenia przepisdow postepowania, majgcego istotny wplyw na wynik sprawy:
(-) art. 278 w zwigzku z art. 286 w zwigzku z art. 290 § 1 w zwigzku z art. 232 i 233
§ 1 k.p.c.; (-) art. 233 § 1 w zwigzku z art. 328 § 2 k.p.c. oraz (-) art. 328 § 2
w zwigzku z art. 391 § 1 k.p.c., 2) naruszenia prawa materialnego: art. 12 ust. 3,
art. 13 ust. 1 oraz art. 57 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (jednolity tekst:
Dz.U. z 2015 r., poz. 748 ze zm.).

Skarzgcy wnidst o uchylenie zaskarzonego orzeczenia i przekazanie sprawy
do ponownego rozpoznania Sadowi Apelacyjnemu, zasgdzenie na rzecz
odwotujgcego sie zwrotu kosztdéw postepowania oraz zasgdzenie na rzecz
petnomocnika odwotujgcego sie kosztow pomocy prawnej udzielonej z urzedu,

ktore nie zostaty optacone w catosci ani w czesci.



We wniosku o przyjecie skargi kasacyjnej do rozpoznania petnomocnik
skarzgcego powotfat sie na przestanke oczywistej zasadnosci skargi.
W uzasadnieniu wniosku zakwestionowano prawidlowos¢ oceny materiatu
dowodowego przez Sad Apelacyjny, w szczegdlnosci przedwczesne
zdyskwalifikowanie opinii biegtego lekarza R. U. bez konfrontacji wszystkich
biegtych neurochirurgdw, bez uzupetnienia tej opinii i bez rozwazania celowosci
dopuszczenia dowodu z opinii instytutu naukowego.

W odpowiedzi na skarge kasacyjng organ rentowy wnidost o wydanie
postanowienia odmawiajgcego przyjecia skargi do rozpoznania oraz o zasgdzenie
od skarzgcego na rzecz organu rentowego kosztéw zastepstwa procesowego

wedtug norm przepisanych.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna nie kwalifikowata sie do przyjecia w celu jej
merytorycznego rozpoznania.

Skarga kasacyjna nie jest kolejnym srodkiem zaskarzenia przystugujgcym od
kazdego rozstrzygniecia sadu drugiej instancji konczgcego postepowanie w
sprawie, z uwagi na przewazajacy w jej charakterze element interesu publicznego.
Stuzy ona kontroli prawidtowosci stosowania prawa, nie bedac instrumentem
weryfikacji trafnosci ustaleh faktycznych stanowigcych podstawe zaskarzonego
orzeczenia. Ewentualna mozliwos¢ dalszego postepowania, w tym postepowania
przed Sgdem Najwyzszym, stanowi dodatkowe uprawnienie strony, ktére moze
zosta¢ obwarowane szczegolnymi przestankami, w tym okreslonymi w art. 398° § 1
k.p.c.

Skarzgcy powotuje sie na przestanke oczywistej zasadnosci skargi. Wypada
przypomnie¢, ze przekonanie Sadu Najwyzszego, decydujgcego na etapie tzw.
przedsadu (art. 398° k.p.c.) o potrzebie przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania
ze wzgledu na wystepowanie przestanki z art. 398° § 1 pkt 4 k.p.c., wymaga
przytoczenia stosownych argumentdéw, uwzgledniajgcych specyfike tej przestanki
warunkujgcej pozytywne rozpoznanie wniosku strony wnoszgcej skarge kasacyjna.

Pojecie ,oczywistosci” miesci sie w sferze obiektywnej i fgczy sie z powinnoscig



wykazania przez skarzgcego, ze podniesione zarzuty naruszenia przepiséw prawa
(materialnego i procesowego) sg zasadne prima facie, na pierwszy rzut oka,
poniewaz naruszenia te sg dostrzegalne dla kazdego prawnika bez potrzeby
dokonywania gtebszej analizy tekstu przepiséw i bez doszukiwania sie ich
znaczenia (por. postanowienie Sgdu Najwyzszego z 16 kwietnia 2015 r., | PK
242/14, LEX nr 1678955).

Zarzut oczywistej zasadnosci skargi kasacyjnej sformutowany przez
skarzgcego sprowadza sie do zakwestionowania oceny materialu dowodowego
dokonanej przez Sad Apelacyjny.

Niewatpliwie w sprawie, ktorej przedmiotem jest prawo do $wiadczenia
rentowego z ubezpieczenia spotecznego, warunkujgca powstanie tego prawa i
bedgca elementem ustalen faktycznych ocena zdolnosci lub niezdolnosci do pracy
wymaga wiadomosci specjalnych i musi znalezé oparcie w dowodzie z opinii
biegtych posiadajgcych odpowiednig wiedze medyczng adekwatng do rodzaju
schorzen osoby podlegajgcej badaniu (art. 278 § 1 k.p.c.). Opinia ta dostarcza
sgdowi wiedzy specjalistycznej koniecznej do dokonania oceny stanu zdrowia
osoby ubiegajgcej sie o swiadczenie rentowe (por. m.in. wyrok Sadu Najwyzszego
z 6 grudnia 2012 r., | UK 325/12, LEX nr 1619627). Jezeli opinia biegtych wywotuje
u sgdu uzasadnione watpliwosci z uwagi na wystepujgce w niej btedy, sprzecznosci
lub inne wady, wéwczas sgd ten ma obowigzek zastosowania art. 286 k.p.c. przez
zazadanie ustnego wyjasnienia opinii ztozonej na piSmie lub — w razie potrzeby —
zazgdania dodatkowej opinii od tych samych lub innych biegtych.

Sad Apelacyjny powzigt watpliwosci co do stusznosci opinii biegtego
neurochirurga R. U., w szczegdlnosci w relacji do pozostatych opinii. W takiej
sytuacji Sad Apelacyjny byt zobowigzany do =zastosowania art. 286 Kk.p.c.
Wybor sposobu usuniecia ujawnionych watpliwosci jest pozostawiony w gestii sgdu
i to sad decyduje albo o0 zobowigzaniu dotychczasowego biegtego do ztozenia opinii
uzupetniajgcej, albo o powotaniu kolejnego (innego) biegtego tej samej specjalnosci.
Z uwagi na wydanie dwdch odmiennych opinii przez dwoje lekarzy neurochirurgow,
Sad Apelacyjny prawidtowo powotat kolejnego biegtego tej samej specjalnosci
wcelu  rozstrzygniecia  watpliwosci  dotyczacych  kwestii  medycznych.

Nalezy przypomnie¢, ze w przypadku wydania w sprawie dwoch rozbieznych



w istotnych kwestiach opinii lekarskich nieprawidtowe jest oparcie ustalen sgdu
na jednej z nich, bez wyjasnienia sprzecznosci miedzy nimi (por. wyrok Sadu
Najwyzszego z 8 lutego 2002 r., Il UKN 112/01, OSNAPIUS 2003, nr 23, poz. 580;
podobnie wyrok z 6 maja 2008 r., | PK 276/07, LEX nr 829071). Sad orzekajacy
nie moze recenzowac¢ opinii biegtego z punktu widzenia medycznej wiedzy
specjalistycznej (ktérej sedzia co do zasady nie posiada) i nie jest uprawniony
do wytykania biegtemu btednej interpretacji stanu zdrowia badanego z medycznego
punktu widzenia. Nie moze takze sam w tej ocenie zastepowac biegtego, jezeli
wystepujgce watpliwosci wigzg sie z wiedzg specjalng. Postepowanie Sadu
Apelacyjnego w rozpoznawanej sprawie, w zakresie dopuszczenia dowoddéw
z opinii kolejnych biegtych, bylo zatem zgodne z przyjetymi w orzecznictwie
procedurami ustalania okolicznosci wymagajgcych specjalistycznej wiedzy.
Nie mozna przyjg¢, ze doszto w zwigzku z tym do oczywistego, razgcego
naruszenia przepiséw postepowania, co miato istotny wptyw na wydanie oczywiscie
nieprawidtowego wyroku.

Ostatecznie, Sad drugiej instancji dysponowat trzema opiniami biegtych
lekarzy specjalistow z zakresu neurochirurgii. Tak zgromadzony materiat dowodowy
wymagat oceny z punktu widzenia kryteriow wyrazonych w art. 233 § 1 k.p.c. Sad
takiej oceny dokonat i wyjasnit przyczyny, dla ktérych dat wiare jednej opinii i
odmowit wiarygodnosci innej. Ta zas materia nie moze by¢ przedmiotem zarzutu
kasacyjnego (art. 3982 § 3 k.p.c.), a tym bardziej przedmiotem oceny w kontekscie
przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania.

Do oczywistego naruszenia art. 286 k.p.c. mogtoby dojs¢ wéwczas, gdyby
Sad meriti zaniechat wyjasnienia rozbieznosci w ocenie stanu schorzen
wptywajgcych na ocene zdolnosci do pracy lub podjgt probe samodzielnego
wyjasnienia réznic w tym zakresie, z pominieciem siegniecia po dowdd z opinii
biegtych posiadajgcych wiadomosci specjalne (por. m.in. wyrok Sadu Najwyzszego
z 5 maja 2009 r., | UK 1/09, LEX nr 515412). W rozpoznawanej sprawie zaden z
tych przypadkéw nie miat miejsca.

Z tych wzgledoéw Sad Najwyzszy odmoéwit przyjecia skargi kasacyjnej do

rozpoznania na podstawie art. 398° § 2 k.p.c., poniewaz skarzgcemu nie udato sie



wykaza¢ oczywistego naruszenia prawa a przez to oczywistej zasadnosci skargi
kasacyjnej.

O kosztach postepowania kasacyjnego Sad Najwyzszy orzekt na podstawie
art. 98 § 1 k.p.c. Natomiast o kosztach nieoptaconej pomocy prawnej udzielonej
skarzgcemu z urzedu Sad Najwyzszy rozstrzygngt na podstawie § 16 ust. 4
rozporzgdzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 3 pazdziernika 2016 r. w sprawie
ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow nieoptaconej pomocy prawnej udzielonej
przez adwokata z urzedu (Dz.U. z 2016 r., poz. 1714 ze zm.).
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