Sygn. akt IVU 1748/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 21 sierpnia 2013 r.

Sad Okregowy w Toruniu - IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy SSO Lucyna Ramlo

Protokolant st. sekr. sadowy Renata Zielinska

po rozpoznaniu w dniu 21 sierpnia 2013 r. w Toruniu
sprawy K. D.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.
o prawo do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy

na skutek odwolania K. D.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

z dnia 12 wrze$nia 2012 r. nr (...)/25I/SER/G

I. zmienia zaskarionq decyzje i przyznaje wnioskodawczyni K. D. prawo do renty z tytulu
czesciowej niezdolnosci do pracy na okres od dnia 1 sierpnia 2012 roku do dnia 31 lipca 2013 roku;

II. stwierdza odpowiedzialnosé organu rentowego za nieustalenie ostatniej okolicznosci niezbednej
do wydania decyzji.

/-/SSO Lucyna Ramlo

Sygn. akt IV U 1748/12

UZASADNIENIE

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w T. decyzja z dnia 12 wrzeSnia 2012 1. znak:
560300/6120/2012/0821644/251/SER/G, na podstawie art. 61 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2009 r., nr 153, poz. 1227 ze zm.) odmoéwit K. D. prawa do
renty z tytulu niezdolnoséci do pracy.

Organ rentowy odmoéwil ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy, poniewaz Komisja Lekarska
ZUS orzeczeniem z dnia 4 wrze$nia 2012 r. uznala, zZe jest ona zdolna do pracy.

Odwolanie od powyzszej decyzji zlozyta wnioskodawczyni K. D., ktéra zazadala zmiany zaskarzonej decyzji i
przyznania jej renty z tytulu niezdolno$ci do pracy. Wnioskodawczyni podniosla, ze nadal czuje sie Zle, czuje sie
bezsilna, nie radzi sobie, zycie stalo sie dla niej ciezarem i nie umie podolaé¢ wyzwaniom codziennoS$ci. Wskazala, iz
orzeczono wobec niej umiarkowana niepelnosprawnos¢ i korzysta ze spotkan u psychologa.



W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie i podtrzymal dotychczasowe stanowisko w
sprawie.

Sad ustalil, co nastepuje:

Whnioskodawczyni K. D. urodzila sie (...) r. Z zawodu jest krawcem odziezy lekkiej. W przeszlosci pracowala jako
szwaczka, intendent stoléwki i sprzedawca.

/dowdd: - protokdl badan sadowo-lekarskich, k. 19 akt sadowych,
- kwestionariusz dotyczacy okres6w skladkowych i niesktadkowych, k. 3 akt rentowych p. III/
W dniu 15 grudnia 2005 r. ubezpieczona zlozyta wniosek o przyznanie jej renty z tytulu niezdolnos$ci do pracy.

Decyzja z dnia 21 lutego 2006 r. organ rentowy odmoéwil ubezpieczonej przyznania renty z tytulu niezdolnosci do
pracy.

Ubezpieczona odwolala sie od tej decyzji do sadu.

W trakcie postepowania sadowego w dniu 11 kwietnia 2006 r. zostala wydana opinia bieglych lekarzy sadowych:
internisty, psychologa klinicznego i psychiatry, w ktérej uznano ubezpieczona za cze$ciowo niedolna do pracy na okres
roku z uwagi na zaburzenia depresyjne nawracajace.

Wyrokiem z dnia 30 maja 2006 r. Sad Okregowy w Toruniu sygn. akt VU 557/06 zmienil zaskarzong decyzje i przyznat
ubezpieczonej prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy na okres od 22 stycznia 2006 r. do 21 stycznia
2007T.

Wykonujac ten wyrok organ rentowy decyzja z dnia 27 lipca 2006 r. przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytulu
czeSciowej niezdolnoéci do pracy na okres od 22 stycznia 2006 r. do 21 stycznia 2007 1.

/dowad: - wniosek o rente, k. 1-2 akt rentowych p. I,

- decyzja ZUS z 21.02.2006 1., k. 38 akt rentowych p. I,

- orzeczenie lekarskie z 11.04.2006 r. k. 13 dokumentacji lekarskiej p. V,

- wyrok SO w Toruniu z 30.05.2006 r. k. 50 akt rentowych p. I,

- decyzja ZUS z 27.07.2006 r., k. 69 akt rentowych p. I/

W dniu 9 stycznia 2007 r. ubezpieczona zlozyta wniosek o przedluzenie prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy.

Decyzja z dnia 22 marca 2007 r. organ rentowy odmoéwil ubezpieczonej przyznania renty z tytulu niezdolnosci do
pracy.

Ubezpieczona odwolala sie od tej decyzji do sadu.

W trakcie postepowania sagdowego w dniach 30 kwietnia 2007 r. i 7 maja 2007 r. zostala wydana opinia bieglych
lekarzy sadowych: internisty, ortopedy i psychiatry, w ktorej uznano ubezpieczona za czeSciowo niedolna do pracy na
okres roku z uwagi na zaburzenia depresyjne nawracajace — epizod umiarkowany.

Wyrokiem z dnia 4 czerwca 2007 r. Sad Okregowy w Toruniu sygn. akt V U 555/07 zmienil zaskarzona decyzje i
przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy na okres od 1 lutego 2007 r. do 21
stycznia 2008 r.



Wykonujac ten wyrok organ rentowy decyzja z dnia 17 lipca 2007 r. przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytutu
czeSciowej niezdolnosci do pracy na okres od 1 lutego 2007 r. do 21 stycznia 2008 r.

/dowdéd: - wniosek o rente, k. 26 dokumentacji lekarskiej p. IV,

- decyzja ZUS z 22.03.2007 r., k. 105 akt rentowych p. I,

- orzeczenie lekarskie z 30.04.2007 r. i 7.05.2007 1. k. 35 dokumentacji lekarskiej p. IV,
- wyrok SO w Toruniu z 4.06.2007 r. k. 114 akt rentowych p. I,

- decyzja ZUS z 17.07.2007 1., k. 123-124 akt rentowych p. I/

W dniu 20 grudnia 2007 r. ubezpieczona zlozyta kolejny wniosek o przedluzenie prawa do renty z tytulu niezdolnosci
do pracy.

Decyzja z dnia 3 marca 2008 r. organ rentowy odmowilt ubezpieczonej przyznania renty z tytutu niezdolnosci do pracy.
Ubezpieczona odwolala sie od tej decyzji do sadu.

W trakcie postepowania sagdowego w dniu 10 kwietnia 2008 r. zostala wydana opinia bieglych lekarzy sadowych:
internisty, psychiatry i psychologa, w ktérej uznano ubezpieczong za cze$ciowo niedolng do pracy na okres roku z
uwagi na zaburzenia depresyjne nawracajace.

Wyrokiem z dnia 10 lipca 2008 r. Sad Okregowy w Toruniu sygn. akt V U 569/08 zmienit zaskarzona decyzje i przyznal
ubezpieczonej prawo do renty z tytutu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy na okres od 1 lutego 2008 r. do 31 stycznia
2009 T.

Wykonujac ten wyrok organ rentowy decyzja z dnia 3 wrze$nia 2008 r. przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytutu
czeSciowej niezdolnosci do pracy na okres od 1 lutego 2008 r. do 31 stycznia 2009 r.

/dowdéd: - wniosek o rente, k. 14 dokumentacji lekarskiej p. V,

- decyzja ZUS z 3.03.2008 r., k. 131 akt rentowych p.I,

- orzeczenie lekarskie z 10.04.2008 r. k. 41 dokumentacji lekarskiej p. VI,
- wyrok SO w Toruniu z 10.07.2008 r. k. 148 akt rentowych p. I,

- decyzja ZUS z 3.09.2008 r., k. 165 akt rentowych p.I/

W dniu 22 grudnia 2008 r. ubezpieczona zlozyla nastepny wniosek o o przedluzenie prawa do renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy.

Decyzja z dnia 25 marca 2009 r. organ rentowy odmowil ubezpieczonej przyznania renty z tytulu niezdolnos$ci do
pracy.

Ubezpieczona odwolala sie od tej decyzji do sadu.

W trakcie postepowania sadowego w dniu 18 maja 2009 r. zostala wydana opinia bieglych lekarzy sadowych:
internisty, psychiatry i psychologa, w ktdrej uznano ubezpieczona za czeSciowo niedolng do pracy na okres roku z
uwagi na zaburzenia depresyjne nawracajace o charakterze przewleklym uwarunkowane wieloczynnikowo.



Wyrokiem z dnia 17 sierpnia 2009 r. Sad Okregowy w Toruniu sygn. akt IV U 161/09 zmienil zaskarzona decyzje i
przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytutu cze$ciowej niezdolnosci do pracy na okres od 1 lutego 2009 r. do 31
stycznia 2010 1.

Wykonujac ten wyrok organ rentowy decyzja z dnia 6 pazdziernika 2009 r. przyznal ubezpieczonej prawo do renty z
tytutlu czesciowej niezdolno$ci do pracy na okres od 1 lutego 2009 r. do 31 stycznia 2010 T.

/dowad: - wniosek o rente, k. 21 dokumentacji lekarskiej p. V,

- decyzja ZUS z 25.03.2009 1., k. 173 akt rentowych p.I,

- orzeczenie lekarskie z 18.05.2009 r. k. 55 dokumentacji lekarskiej p. VI,
- wyrok SO w Toruniu z 17.07.2009 r. k. 189 akt rentowych p. I,

- decyzja ZUS z 6.10.2009 r., k. 204 akt rentowych p.I/

W dniu 11 stycznia 2010 r. ubezpieczona zlozyla kolejny wniosek o przyznanie renty z tytulu niezdolnosci do pracy
na dalszy okres

Decyzja z dnia 31 marca 2010 r. organ rentowy odmowil ubezpieczonej przyznania renty z tytulu niezdolnosci do pracy.
Ubezpieczona odwolala sie od tej decyzji do sadu.

W trakcie postepowania sadowego w dniu 20 maja 2010 r. zostala wydana opinia sadowo-psychiatryczna i
psychologiczna, w ktorej uznano ubezpieczong za cze$ciowo niedolng do pracy na okres roku z uwagi na zaburzenia
psychiczne.

Wyrokiem z dnia 16 czerwca 2010 r. Sad Okregowy w Toruniu sygn. akt IV U 587/10 zmienil zaskarzona decyzje i
przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytulu czesSciowej niezdolno$ci do pracy na okres od 1 lutego 2010 r. do 31
stycznia 2011 .

Wykonujac ten wyrok organ rentowy decyzja z dnia 3 sierpnia 2010 r. przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytulu
czeSciowej niezdolnoéci do pracy na okres od 1 lutego 2010 r. do 31 stycznia 2011 1.

/dowaod: - wniosek o rente, k. 28 dokumentacji lekarskiej p. V,

- decyzja ZUS z 31.03.2010 r., k. 209 akt rentowych p. I,

- orzeczenie lekarskie z 20.05.2010 1. k. 68-70 dokumentacji lekarskiej p. VI,
- wyrok SO w Toruniu z 16.06.2010 r. k. 228 akt rentowych p. I,

- decyzja ZUS z 3.08.2010 r., k. 249 akt rentowych p. II/

W dniu 14 grudnia 2010 r. ubezpieczona zlozyla kolejny wniosek o przyznanie renty z tytulu niezdolnosSci do pracy
na dalszy okres.

Decyzja z dnia 21 lutego 2011 r. organ rentowy odmoéwil ubezpieczonej przyznania renty z tytulu niezdolnosci do pracy.
Ubezpieczona odwolala sie od tej decyzji do sadu.

W trakcie postepowania sagdowego w dniu 20 kwietnia 2011 r. zostala wydana opinia sgdowa psychologiczno-
psychiatryczna, w ktérej uznano ubezpieczona za cze$ciowo niedolng do pracy na okres 18 miesiecy z uwagi na
zaburzenia depresyjne nawracajace uwarunkowane wieloczynnikowo.



Wyrokiem z dnia 10 czerwca 2011 r. Sad Okregowy w Toruniu sygn. akt IV U 525/11 zmienit zaskarzong decyzje i
przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytutu czeéciowej niezdolnosci do pracy na okres od 1 lutego 2011 r. do 31
lipca 2012 1.

Wykonujac ten wyrok organ rentowy decyzja z dnia 19 lipca 2011 r. przyznal ubezpieczonej prawo do renty z tytutu
czesSciowej niezdolnosci do pracy na okres od 1 lutego 2011 r. do 31 lipca 2012 r.

/dowaod: - wniosek o rente, k. 36 dokumentacji lekarskiej p. V,

- decyzja ZUS z 21.02.2011 1., k. 268 akt rentowych p. II,

- orzeczenie lekarskie z 20.04.2011 r. k. 89 dokumentacji lekarskiej p. VI,

- wyrok SO w Toruniu z 10.06.2011 r. k. 284 akt rentowych p. II,

- decyzja ZUS z 19.07.2011 1., k. 300 akt rentowych p. 11/

W dniu 5 lipca 2012 r. ubezpieczona zlozyla kolejny wniosek o rente z tytulu niezdolnosci do pracy na dalszy okres.
/dowaod: - wniosek o rente, k. 45 dokumentacji lekarskiej p. V/

Lekarz orzecznik ZUS orzeczeniem z dnia 9 sierpnia 2012 r. uznal, ze obecny stan psychiczny ubezpieczonej nie
daje podstaw do przyjecia u niej niezdolno$ci do pracy. Rozpoznal u niej zaburzenia lekowo-depresyjne, osobowo$¢
zaburzong, uzaleznienie od (...), nadci$nienie tetnicze i astygmatyzm nadwzroczny. Wskazal ze po pobycie w oddziale
psychiatrycznym jej stan ulegl poprawie, a nastroj byl wyréwnany, a takze stwierdzil, ze nie dostrzegl on u niej
istotniejszych objawow depres;ji.

Komisja Lekarskiej ZUS orzeczeniem z dnia 4 wrze$nia 2012 r. podtrzymala orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z 9
sierpnia 2012 r. Stwierdzila u ubezpieczonej zaburzenia lekowo-subdepresyjne, osobowos$¢ zaburzong, uzaleznienie
od (...), nadciénienie tetnicze zredukowane z angiopatia nadciSnieniowa I/II na dnie oka i astygmatyzm nadwzroczny.
Wskazala ze aktualnie jej stan psychiczny bez pogorszenia, wymaga stalej farmakoterapii, ale nie powoduje
dlugotrwalej niezdolnoéci do pracy.

/dowadd: - orzeczenie lekarza orzecznika, k. 48 dokumentacji lekarskiej p. V,
- opinia lekarza orzecznika, k. 99-99v dokumentacji lekarskiej p. VI,

- orzeczenie Komisji Lekarskiej, k. 53 dokumentacji lekarskiej p. V,

- opinia Komisji Lekarskiej, k. 100-100v dokumentacji lekarskiej p. VI/

W zwiagzku z powyzszym w dniu 12 wrze$nia 2012 r. organ rentowy wydal decyzje, w ktérej odmowit K. D. prawa do
renty z tytutu niezdolnoéci do pracy. Decyzja zostala zaskarzona do Sadu.

/dowaod: decyzja ZUS z 12.09.2012 1., k.311 akt rentowych p. 11/

Sad rozpoznajac odwolanie dopuscil dowod z opinii bieglych lekarzy sadowych psychiatry i okulisty, celem oceny stanu
zdrowia wnioskodawczyni w kontekscie jej zdolnos$ci do pracy.

Biegly psychiatra stwierdzil konieczno$é przeprowadzenia badan psychologicznych i przybral bieglego psychologa
celem wydania opinii. Po przeprowadzeniu badan psychologicznych, lekarskich i zapoznaniu sie z dokumentacjg
medyczng, w opinii z dnia 26 listopada 2012 r. biegly psychiatra sywierdzil, ze ubezpieczona jest nadal cze$ciowo
niezdolna do pracy na okres 12 miesiecy od dnia wstrzymania Swiadczen tj. od 1 sierpnia 2012 r., ze wzgledu na
zaburzenia depresyjne nawracajace uwarunkowane wieloczynnikowo. Biegly wyjaénil, ze u wnioskodawczyni nadal



utrzymuja sie osiowe objawy depresyjne pod postacia obnizonego nastroju, leku, obnizenia aktywnoéci docelowej,
poczucia winy, niskiej samooceny, mysli rezygnacyjnych i zaburzen zycia popedowego, co w istotny sposéb utrudnia
jej funkcjonowanie zaréwno na plaszezyznie zawodowej jak i spoleczno-rodzinnej i dlatego nadal nie jest w stanie
podotaé obowiazkom zawodowym w pracy na stanowiskach, do ktérych ma przygotowanie i kwalifikacje. Psychiatra
wskazal, iz wnioskodawczyni podjela dzialania nakierowane na poradzenie sobie z zaburzeniami depresyjnymi, wziela
udzial w warsztatach, uczestniczy w terapii psychologicznej i powinna mie¢ mozliwo$¢ dokonczenia tych dzialan i
uzupekienia ich o indywidualny program z zakresu doradztwa zawodowego, dajacy jej realng szanse powrotu na
rynek pracy. Biegli nie zgodzili sie z orzeczeniami lekarza orzecznika z 9 sierpnia 2012 r. i Komisji Lekarskiej ZUS z 4
wrze$nia 2012 r. wskazujac, ze brak jest w nich argumentéw merytorycznych uzasadniajacych uznanie ubezpieczonej
za zdolna do pracy.

Biegli podkreélili, ze badana nie pracowala w czasie pobierania renty, chociaz podjeta probe powrotu do pracy na
stanowisko ponizej jej kwalifikacji i zatrudnila sie w charakterze sprzataczki. Pracowala przez 6 dni w 2011 roku.
Ponadto biegli odnotowali, iz ubezpieczona byla o$miokrotnie hospitalizowana psychiatrycznie (odpowiednio w
latach: 2003, 2005, 2006, 2007, 2008, 2009, 2010 i 2012 1.)

Biegly okulista po przeprowadzeniu badan lekarskich i zapoznaniu sie z dokumentacja medyczna, w opinii z dnia
17 kwietnia 2013 r. rozpoznal u ubezpieczonej astygmatyzm nadwzroczny obu oczu, niedowidzenie oka lewego i
angiopatie miazdzycowa siatkowki i stwierdzil, ze schorzenia te nie powoduja niezdolnoéci ubezpieczonej do pracy.

/dowdd: - protokol badan sadowo-lekarskich, k. 19-23 akt sadowych,

- opinia bieglego psychiatry, k. 26 akt sgdowych

- opinia bieglego okulisty, k. 52-62v akt sagdowych /

W pi$mie procesowym z dnia 29 stycznia 2013 r. organ rentowy nie zgodzil sie z treécia opinii bieglego psychiatry.

W uzasadnieniu wskazal, ze zgodnie z opinia Przewodniczacej Komisji Lekarskich ZUS badanie przeprowadzone przez
Komisje Lekarska opieralo sie na dokladnej analizie dokumentacji medycznej dostarczonej przez wnioskodawczynie
oraz jej ocene kliniczng i w zwigzku z tym jest merytorycznie uzasadnione, a opis badania bieglego w duzej mierze
opiera sie na danych z wywiadu, tymczasem w postepowaniu o rente, z uwagi na jego roszczeniowy charakter, nalezy
szczegoblnie dokonac weryfikacji i obiektywizacji zglaszanych objawow. Przewodniczaca Komisji Lekarskiej wskazala,
Ze stan przy wypisie ze szpitala, rodzaj farmakoterapii i dawki lekéw sugeruja poprawe stanu zdrowia psychicznego
ubezpieczonej. Mimo wiec istniejacych objawdéw ubezpieczona moze wykonywac prace proste, ktoére nie stanowig
obcigzenia psychofizycznego, a nawet moga stanowic forme rehabilitacji.

Z uwagi na powyzsze ZUS wnioést o dopuszczenie dowodu z opinii uzupelniajacej bieglych sadowych poprzez
ustosunkowanie sie do zarzutéw Przewodniczacej Komisji Lekarskich ZUS, a w przypadku nieuwzglednienia ich o
dopuszczenie dowodu z opinii innego zespotu bieglych sadowych psychiatry i psychologa.

/dowdd: pismo ZUS z 29.01.2013 1. k. 39-39v akt sadowych/

W opinii uzupelniajacej z dnia 1 lipca 2013 r. biegli psychiatra i psycholog podtrzymali opinie z dnia 26 listopada
2012 r. Wskazali Ze argumenty podniesione przez organ rentowy sa absurdalne, gdyz kazde badanie psychiatryczne
i psychologiczne opiera sie w gléwnej mierze na wywiadzie, a positkowanie sie stwierdzeniem, ze o poprawie stanu
zdrowia ubezpieczonej maja Swiadczy¢ ,farmakoterapia i dawki lekéw” jest nieprofesjonalne, gdyz kazdy organizm
wymaga indywidualizacji dawkowania, zatem rodzaj leku czy dawka nie moga by¢ podstawa orzekania o zdolnoSci
do pracy. Podkreélili ze poza przeprowadzeniem wywiadu przeprowadzili dokladna analize dokumentacji sagdowo-
medycznej jak i ocenili stan psychiczny ubezpieczonej, ktory potwierdzil wystepowanie u niej nadal obecno$c¢ osiowych
objawow depresyjnych, ktorych nasilenie i charakter w sposéb istotny upo$ledzaja zdolnoé¢ ubezpieczonej do pracy.
Wskazali réwniez, ze ubezpieczona podejmuje dzialania majace na celu przezwyciezenie zaburzen depresyjnych



i Ze obecny stan przedluzania procedury orzeczniczej ze strony ZUS oddzialuje negatywnie na stan psychiczny
ubezpieczonej i moze zniweczy¢ dotychczasowe pozytywne skutki leczenia.

/dowadd: - uzupehiajaca opinia bieglego psychiatry i psychologa, k. 69-70 akt sadowych /
W pidmie procesowym z dnia 15 lipca 2013 r. organ rentowy nie zgodzit sie z treScig opinii z dnia 1 lipca 2013r.

W uzasadnieniu wskazal, ze zgodnie z opinig Przewodniczacej Komisji Lekarskich ZUS niezbednym elementem
badania lekarskiego, takze psychiatrycznego jest jego obiektywizacja, a ponadto opinia nie odpowiada na postawione
zarzuty.

Z uwagi na powyzsze wni6sl o dopuszczenie dowodu z opinii innego zespotu bieglych sadowych psychiatry i
psychologa, a w przypadku nie uwzglednienia tego wniosku o oddalenie odwolania.

/dowédd: pismo ZUS z 15.07.2013 1. k. 85-85v akt sagdowych/

(...) ds. Orzekania o Niepelnosprawnos$ci w C. orzeczeniem z dnia 12 kwietnia 2013 r. kolejny raz zaliczyt ubezpieczona
do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnos$ci do 30 kwietnia 2016 r., wskazujac ze niepelnosprawnos¢ istnieje od
2001T.

/dowaod: orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoéci z 12.04.2013 r. k. 54 akt sadowych/

Sad zwazyl, co nastepuje:

Powyzszy stan faktyczny zostal ustalony na podstawie dokumentéw zgromadzonych w aktach sadowych, w
zalaczonych aktach rentowych i dokumentacji lekarskiej oraz opinii bieglego lekarza sadowego psychiatry z dnia 26
listopada 2012 r., opinii bieglego lekarza okulisty z dnia 17 kwietnia 2013 r. i uzupelniajacej opinii biegltego psychiatry i
psychologa z dnia 1 lipca 2013 r. Sad uznal za wiarygodne dowody z dokumentéw zaliczone do materialu dowodowego
sprawy, albowiem zadna ze stron nie kwestionowala ich autentyczno$ci, ani tez prawdziwosci zawartych w nich
informacji, nie budzily one takze watpliwosci Sadu.

Sad podzielil wnioski bieglych sadowych zaprezentowane w ww. opiniach. Przedmiotowe opinie zostaly sporzadzone
z uwzglednieniem dokumentacji zawartej w aktach sprawy, informacji uzyskanej w trakcie wywiadu oraz
po przeprowadzeniu badan specjalistycznych, a wnioski z opinii zostaly przez bieglych fachowo, logicznie i
wyczerpujaco uzasadnione. Nadto powolani biegli sg do§wiadczonymi specjalistami z tych dziedzin medycyny, ktore
odpowiadajg schorzeniom wnioskodawczyni. Biegly psychiatra i psycholog wyraznie stwierdzili, ze schorzeniem
podstawowym wnioskodawczyni sg zaburzenia depresyjne nawracajace uwarunkowane wieloczynnikowo, ktore
powoduja niezdolnoé¢ do pracy ubezpieczonej od daty wygadniecia prawa do $wiadczen na okres 12 miesiecy
Ponadto biegly okulista rozpoznat u niej astygmatyzm nadwzroczny obu oczu, niedowidzenie oka lewego i angiopatie
miazdzycowa siatkowki i stwierdzil, ze schorzenia te nie powoduja niezdolno$ci ubezpieczonej do pracy.

Sad dal wiare ww. opiniom bieglych sadowych lekarzy, gdyz byly one logiczne, sp6jne i konsekwentne a biegli
dysponowali odpowiednig wiedzg i do§wiadczeniem zawodowym w zakresie wydawanych opinii. Wiarygodno$¢ tych
opinii nie budzita watpliwo$ci pod wzgledem logiki i zasad do$§wiadczenia zyciowego. Ponadto opinia bieglych jest
opinig lekarzy niezaleznych, tj. nie zwigzanych z zadna ze stron — i przez to obiektywnych.

Zastrzezenia organu rentowego nie zastuguja na uwzglednienie, jako ze stanowia zwykla polemike z ustaleniami
bieglych. Jezeli chodzi o obiekcje wyrazone przez organ w piSmie z dnia 29 stycznia 2013 r. to wbrew temu co
twierdzi organ rentowy, biegli szczegélowo i w sposéb wyczerpujacy odniesli sie do nich w opinii z dnia 1 lipca
2013 r. Nalezy zgodzi¢ sie ze stanowiskiem bieglych, ze jezeli chodzi o badania psychiatryczne i psychologiczne,
to niemozliwa jest ocena stanu zdrowia psychicznego badanego bez przeprowadzenia poglebionego wywiadu i to
on kazdorazowo musi stanowi¢ podstawowe zrédlo ustalen, cho¢ oczywiScie nalezy dokona¢ analizy dokumentacji
medycznej, aby ,,zobiektywizowaé” objawy zglaszane przez badanego. Tymczasem trudno ustali¢ na czym miala by



polega¢ ,obiektywizacja” zglaszanych objawow wg metody proponowanej przez organ rentowy, ale idac za tropem
my$lowym zawartym w pismach ZUS-u i opinii lekarza orzecznika i Komisji Lekarskiej ZUS, nalezy uzna¢, iz
owa ,obiektywizacja” ma polega¢ na ignorowaniu objawéw zglaszanych przez badanego (bo sprawa ma charakter
,roszczeniowy”), a skupianiu sie na treéci poprzednich opinii lekarzy orzecznikéw i Komisji Lekarskich ZUS, mimo
iz sady w kolejnych prawomocnych wyrokach, nie uznaly ich za miarodajne dowody odnoénie zdolnosci do pracy
ubezpieczonej, przyznajac jej prawo do renty na kolejne okresy. Takie stanowisko nalezy uznaé¢ za zdecydowanie
niewlasciwe, gdyz wystepowanie do organu rentowego z wnioskiem o przyznanie $§wiadczenia rentowego nie
jest czynem nagannym i chociaz zasady do$wiadczenia zyciowego kaza uwaznie przyglada¢ sie twierdzeniom
podnoszonym przez wnioskodawce, to jednak zaden przepis prawa nie pozwala na zupelne ignorowanie zglaszanych
przez niego objawéw tylko dlatego, ze domaga sie on przyznania Swiadczenia. Nalezy bowiem zauwazy¢, ze zly
stan zdrowia psychicznego — zaburzenia depresyjne nawracajace trwa i ubezpieczonej od wielu lat, byl wielokrotnie
stwierdzany przez bieglych sadowych w trakcie licznych postepowan sadowych i brak jest jakichkolwiek danych, ze
aktualnie ulegl on poprawie, zwlaszcza ze niedawno ubezpieczona po raz kolejny byla hospitalizowana na oddziale
psychiatrycznym, a ponadto (...) ds. Orzekania o Niepelnosprawno$ci w C. orzeczeniem z dnia 12 kwietnia 2013
r. zaliczyl ubezpieczong do umiarkowanego stopnia niepelnosprawno$ci do 30 kwietnia 2016 r., wskazujac ze
niepelnosprawno$¢ istnieje od 2001 r. Nalezy zgodzi¢ sie ze stanowiskiem bieglych, ze ubezpieczona podejmuje
dzialania majace na celu zwalczenie zaburzen depresyjnych, co daje nadzieje na poprawe jej stanu zdrowia w
przysztoSci, ale z uwagi na coroczne perturbacje zwigzane z przyznawaniem renty - wystepujace z winy organu
rentowego, ktory odmawia jej prawa do renty twierdzac, iz ubezpieczona jest zdolna do pracy — jej stan moze ulegac
pogorszeniu.

Co do wniosku organu rentowego o dopuszczenie dowodu z opinii nowego zespolu biegltych nalezy wskaza¢, iz w
uznaniu Sadu potrzeba jego przeprowadzenia w ogoble nie istniala. Kwestig uprawnienia zagdania dodatkowej opinii
tych samych lub innych bieglych zajmowalo sie orzecznictwo, ktdre stanelo na stanowisku, iz jezeli opinia bieglego
jest jednoznaczna i tak przekonujaca, ze Sad okreSlong okoliczno$é uznaje za wyjasniona, to nie ma obowigzku
dopuszczania dowodu z dalszej opinii bieglych (patrz wyrok SN z dnia 21 listopada 1974r. II CR 638/74, OSP
1975/5/108). Stanowisko to podziela réwniez Sad orzekajacy w niniejszej sprawie. Dodatkowo w wyroku z dnia
15 lutego 1974 r., IT CR 817/73, LEX nr 7404, Sad Najwyzszy przyjal, ze dowdd z opinii bieglego ma szczegélny
charakter, a mianowicie korzysta sie z niego w wypadkach wymagajgcych wiadomo$ci specjalnych. Do dowodow
tych nie maja wiec zastosowania wszystkie zasady o prowadzeniu dowodow, a w szczegolnoSci art. 217 § 1 kpe, ktory
stanowi, iz strona moze az do zamkniecia rozprawy przytaczaé¢ okolicznosSci faktyczne i dowody na uzasadnienie
swych wnioskow lub dla odparcia wnioskow i twierdzen strony przeciwnej, z zastrzezeniem niekorzystnych skutkéw,
jakie wedlug przepisow kpc moga dla niej wyniknaé¢ z dzialania na zwloke lub niezastosowania sie do zarzadzen
przewodniczacego i postanowien sagdu. W konsekwencji nie mozna przyjaé, ze Sad obowigzany jest dopusci¢ dowod
z opinii kolejnych bieglych czy tez z opinii instytutu w kazdym wypadku, gdy opinia zlozona jest niekorzystna dla
strony. W Swietle art. 286 kpc Sad ma obowiazek dopuszczenia dowodu z dalszych biegltych lub z opinii instytutu,
gdy zachodzi tego potrzeba, a wiec wowczas gdy opinia ztozona juz do sprawy zawiera istotne braki, czy nie wyjasnia
istotnych okoliczno$ci (patrz tez wyrok SN z dnia 5 listopada 1974r., I CR 562/74, Lex nr 7607). Odmienne stanowisko
oznaczaloby bowiem przyjecie, ze nalezy przeprowadzi¢ dowdd z wszelkich mozliwych bieglych, by sie upewnié, czy
niektorzy z nich nie byliby takiego samego zdania co strona.

W realiach niniejszej sprawy zlozona do akt opinie bieglych sadowych z dnia 26 listopada 2012 r., 17 kwietnia
2013 r. i 1 lipca 2013 r. w spos6b pelny i wyczerpujacy udzielity odpowiedzi na pytania ujete w tezie postanowienia
dopuszczajacego te dowody. Nalezy bowiem po raz kolejny podkreslié, ze biegli w sposob logiczny, spdjny i dokladny
przedstawili stan zdrowia ubezpieczonej oraz ustosunkowali sie do weze$niejszych orzeczen Lekarza Orzecznika i
Komisji Lekarskiej ZUS. Z uwagi na powyzsze konstatacje brak bylo uzasadnienia do ponowienia dowodu z opinii
bieglych sadowych w innym sktadzie.

Odwolanie ubezpieczonego jest uzasadnione i jako takie skutkuje zmiana zaskarzonej decyzji organu rentowego
polegajaca na przywroceniu K. D. prawa do renty z tytulu cze$ciowej, okresowej niezdolnoéci do pracy.



Przestanki warunkujace nabycie prawa do renty okreslone zostaly w przepisach art. 57 - 58 ww. ustawy. Zgodnie z
trescia przepisu art. 57 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z FUS, renta z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy
przystuguje ubezpieczonemu w przypadku, gdy spelnione sa lgcznie trzy ponizsze przestanki:

1) jest niezdolny do pracy;
2) ma wymagany okres skladkowy i nieskladkowy;

3) niezdolno$¢ do pracy powstala w czasie okresow sktadkowych lub nieskladkowych wymienionych w tym przepisie,
ale nie pdzniej niz w ciaggu 18 miesiecy od dnia ich ustania.

W mys$l przepisu ust. 2 art. 57 ustawy warunek powstania niezdolno$ci do pracy w okresach wskazanych w ustawie nie
odnosi sie do 0sdb, ktore sa catkowicie niezdolne do pracy oraz udowodnily okres skladkowy i niesktadkowy wynoszacy
co najmniej 20 lat dla kobiet i 25 lat dla mezczyzny

Wymagany okres skladkowy i nieskladkowy, wymieniony w art. 57 ust. 1 pkt 2 uwaza sie za speliony, gdy
ubezpieczony osiagnat okres skladkowy i nieskltadkowy wynoszacy co najmniej okreslona ilosé lat, w przypadku
powstania niezdolno$ci do pracy powyzej 30 roku zycia - okres ten wynosi pieé¢ lat i powinien on przypadac w ciagu
ostatniego dziesieciolecia przed dniem powstania niezdolnoéci do pracy (art. 58 ust. 1i 2 ustawy).

Definicja ustawowej niezdolno$ci do pracy zawarta jest w przepisie art. 12 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z FUS
zgodnie, z ktérym niezdolna do pracy jest osoba, ktdra catkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej
z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu. W
przepisach ustepow 2 i 3 cytowanego przepisu jest natomiast mowa o réznicy miedzy niezdolnos$cia do pracy catkowita
oraz cze$ciowa. Calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktéra utracila zdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy
(art. 12 ust. 2 ustawy o emeryturach i rentach z FUS), za$ cze$ciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym
stopniu utracila zdolno$é¢ do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji (art. 12 ust. 3 ustawy o emeryturach
irentach z FUS).

Zgodnie z trescig art. 13 ustawy o emeryturach i rentach z FUS przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu
niezdolnoéci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolnosci do pracy uwzglednia sie: stopien naruszenia
sprawno$ci organizmu oraz mozliwoSci przywrédcenia niezbednej sprawnoSci w drodze leczenia i rehabilitacji,
mozliwo$§¢ 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.

Dodac¢ trzeba, ze ustalenie niezdolnoéci do pracy wymaga wiadomosSci specjalnych w rozumieniu art. 278 § 1 kpc,
dlatego Sad w realiach sprawy byt zobligowany przeprowadzi¢ dowdd z opinii zespotu bieglych lekarzy sadowych
o specjalnoSciach odpowiadajacych schorzeniom ubezpieczonej (por. wyr. SN z dnia 27 pazdziernika 2005 r., I UK
356/04, LEX nr 276241, wyr. SN z dnia 8 maja 2008 r., sygn. akt I UK 356/07, LEX nr 490392).

Przedmiotem sporu w niniejszej sprawie byto to, czy ubezpieczona jest czeSciowo (wzglednie - calkowicie) niezdolna
do pracy w rozumieniu przepisu art. 12 ustawy emerytalnej. W ocenie Sadu Okregowego ubezpieczona legitymuje sie
czeSciowa, okresowa niezdolnoécig do pracy, o ktorej mowa w przepisach art. 12 ust. 11 3 w zwiazku z art. 59 ust.
1 pkt 2 ustawy emerytalnej. Powyzsza okoliczno$¢ wynika z tresci opinii bieglego psychiatry i psychologa z dnia 26
listopada 2012 r., oraz opinii bieglych psychiatry i psychologa 1 lipca 2013 r., ktérych wnioski i ustalenia Sad w pelni
podziela i przyjmuje za wlasne. W opinii bieglych wynika, Ze wnioskodawczyni jest czeéciowo niezdolna do pracy z
uwagi na zaburzenia depresyjne uwarunkowane wieloczynnikowo. Opinie bieglych w sposéb pelny i jednoznaczny
udzielily odpowiedzi na pytania ujete w tezie postanowienia dopuszczajacego te dowody; sa jasne i precyzyjne.

Zuwagina powyzsze schorzenie nalezy uznac, ze ubezpieczona utracila w znacznym stopniu zdolnosé do wykonywania
pracy zarobkowej zgodnej z poziomem posiadanych przezen kwalifikacji zarobkowych. Trzeba bowiem zauwazy¢, ze



ubezpieczona jest z zawodu krawcem odziezy lekkie, a w toku swojej kariery zawodowej pracowala jako szwaczka,
intendent stotowki i sprzedawca, a wykonywanie takich prac w jej aktualnym stanie zdrowia psychicznego jest
niemozliwe. Organ rentowy twierdzil, ze stan zdrowia ubezpieczonej pozwala jej wykonywac proste prace fizyczne, co
jednak oznacza, iz takze zdaniem organu rentowego nie jest ona w stanie wykonywac pracy w wyuczonym i dotychczas
wykonywanych zawodach. Tym samym ubezpieczona jest cze$ciowo niezdolna do pracy w rozumieniu przepiséw
prawa ubezpieczen spolecznych (art. 12 ust. 11 3 ustawy emerytalnej). Przy uwzglednieniu ww. opinii Sad nie mial
watpliwosci, Ze cze$ciowa niezdolnosé do pracy datuje sie od 1 sierpnia 2012 r., a wiec od okresu do ktérego przyznano
Swiadczenie poprzednia decyzja. Kwestie daty koncowej catkowitej niezdolno$ci do pracy ubezpieczonej Sad ustalil
takze w oparciu o ww. opinie, w ktérych wskazano ze wnioskodawczyni jest cze$ciowo niezdolna do pracy do dnia
31lipca 2013 1.

W tym stanie rzeczy Sad Okregowy w oparciu o przepis art. 4774 § 2 kpc zmienil zaskarzong decyzje organu rentowego
w ten sposoéb, ze przyznal ubezpieczonej K. D. prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoS$ci do pracy od 1 sierpnia
2012 r. do dnia 31 lipca 2013 r. (punkt I wyroku).

Majac na uwadze fakt, iz w postepowaniu sadowym biegli dysponowali identycznym materialem dowodowym
jak lekarze w postepowaniu administracyjnym, nalezalo uzna¢, iz organ rentowy wydal decyzje w oparciu o
wadliwe orzeczenia komisji lekarskiej ZUS. Ponosi on zatem odpowiedzialnoéé za brak pozytywnego ustalenia
ostatniej okoliczno$ci warunkujacej przyznanie prawa do renty na dalszy okres. Nalezy raz jeszcze podkre§lic, iz
wnioskodawczyni w toku postepowania sgdowego nie przedstawila zadnych nowych okolicznosci oraz dowodow
odnoénie jej stanu zdrowia. W toku postepowania administracyjnego organ rentowy dysponowal takimi samymi
dokumentami leczenia ubezpieczonej, jak biegli sadowi. Tym samym organ rentowy nie uwzgledniajac tych
okolicznos$ci i dowodéw wydat bledna decyzje, dlatego tez Sad stwierdzit odpowiedzialno$ci organu rentowego za
nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania decyzji na podstawie art. 118 ust. 1a ustawy o emeryturach
irentach z FUS (punkt II wyroku).
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