Sygn. akt ITI AUa 899/15

WYROK

W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 6 listopada 2015 .

Sad Apelacyjny - III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w G.

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Maria Salanska - Szumakowicz
Sedziowie: SSA Jerzy Andrzejewski (spr.)
SSO del. Maria Ottarzewska
Protokolant: stazysta Sylwia Gruba

po rozpoznaniu w dniu 6 listopada 2015 r. w Gdansku

sprawy W. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.

o prawo do renty z tytutu niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem w drodze do pracy
na skutek apelacji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.

od wyroku Sadu Okregowego w Gdansku VIII Wydzialu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych z dnia 8 kwietnia 2015 r.,
sygn. akt VIII U 1342/14

oddala apelacje.
SSO del. Maria Ottarzewska SSA Maria Salanska - Szumakowicz SSA Jerzy Andrzejewski

Sygn. akt III AUa 899/15

UZASADNIENIE

Decyzja z 7 sierpnia 2014 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. odmoéwit przyznania ubezpieczonej W.
K. prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy w zwigzku z wypadkiem w drodze do pracy, wskazujac, ze Komisja
Lekarska ZUS orzeczeniem z 5 sierpnia 2014 roku uznala, ze jest ona zdolna do pracy.

W odwotlaniu od powyzszej decyzji ubezpieczona W. K. domagala sie przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnosci
do pracy w zwigzku z wypadkiem w drodze do pracy.

Wyrokiem z dnia 8 kwietnia 2015 r. Sad Okregowy w Gdarnisku VIII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych zmienit
zaskarzona decyzje i przyznal wnioskodawczyni W. K. prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnosci do pracy w
zwiazku z wypadkiem w drodze do pracy od dnia 1 lipca 2014r. do 30 czerwca 2015r.



Powyzsze rozstrzygniecie Sad Okregowy oparl na nastepujacych ustaleniach i rozwazaniach:
Ubezpieczona W. K., ur. (...), zzawodu sprzedawca, pracowala jako uczen — sprzedawca, pracownik fizyczny, kelnerka.
9 lutego 2001 roku ulegla wypadkowi w drodze do pracy.

Od 8 sierpnia 2001 roku ubezpieczona pobierala rente z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy w zwiazku z
wypadkiem w drodze do pracy. Od 1 listopada 2006 roku do 30 czerwca 2014 roku rente z tytulu cze$ciowej
niezdolno$ci do pracy w zwigzku z wypadkiem w drodze do pracy. Powodem przyznania §wiadczenia byl przebyty uraz
czaszkowo — mbzgowy z utrzymujacymi sie objawami neurologicznymi.

18 czerwca 2014 roku zlozyla wniosek o ponowne ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku
z wypadkiem w drodze do pracy.

Lekarz Orzecznik ZUS, po rozpoznaniu u ubezpieczonej dyskopatii kregostupa szyjnego i L/S, stanu po wstrzaénieniu
pnia moézgu i zlamaniu koSci czaszki w 2001 roku oraz encefalopatii pourazowej, w orzeczeniu z 10 lipca 2014 roku
stwierdzil, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy.

Ubezpieczona wniosta sprzeciw od powyzszego orzeczenia do Komisji Lekarskiej ZUS, ktéra po dokonaniu tozsamych
rozpoznan, orzeczeniem z 5 sierpnia 2014 roku nie stwierdzila niezdolno$ci ubezpieczonej do pracy.

Dlatego pozwany odmowil ubezpieczonej prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy w zwiazku z wypadkiem w
drodze do pracy.

Biegly sadowy neurolog rozpoznal u ubezpieczonej stan po urazie czaszkowo — mbézgowym w 2001 roku z utrwalonym
dyskretnym niedowladem spastycznym polowicznym prawostronnym z niedoczulica polowiczng prawostronna,
skolioze kregostupa piersiowego i ledZzwiowego.

Biegly stwierdzil, iz ubezpieczona jest nadal po 20 czerwca 2014 roku czeSciowo niezdolna do pracy w zwigzku z
wypadkiem w drodze do pracy z powodu dyskretnego spastycznego niedowladu polowicznego prawostronnego z
objawami niedoczulicy polowicznej prawostronnej, ktore to objawy sa nastepstwem przebytego urazu czaszkowo —
mozgowego, do 30 czerwca 2015 roku.

Biegla sadowa specjalista chorob ukladu nerwowego i rehabilitacji rozpoznala u ubezpieczonej resztkowe objawy
niedowladu polowicznego prawostronnego w nastepstwie przebytego urazu czaszkowo — mobzgowego w 2001 roku,
dwutukowe boczne skrzywienie kregostupa piersiowego i ledzZwiowego z przewleklym zespolem bélowym oraz zylaki
koniczyn dolnych, bez zmian troficznych skory.

Biegla stwierdzila, iz ubezpieczona jest nadal po 20 czerwca 2014 roku czeSciowo niezdolna do pracy w zwiazku
z wypadkiem w drodze do pracy do 30 czerwca 2015 roku, z powodu resztkowego niedowladu polowicznego z
zaburzeniem czynno$ci manualnych reki prawe;j.

Biegla sadowa psychiatra rozpoznala u ubezpieczonej odczyn neurasteniczno — depresyjny oraz stwierdzila, iz
ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy z powodu stanu psychicznego.

Stan faktyczny Sad ustalit w oparciu o dokumenty zgromadzone w aktach ubezpieczeniowych i dokumentacji
lekarskiej ZUS, albowiem zadna ze stron postepowania nie kwestionowala ich rzetelnoéci i autentycznosci. Brak bylo
zatem w ocenie Sadu przestanek, by odmoéwic im przymiotu wiarygodnosSci. Podstawe ustalen faktycznych stanowilty
rowniez opinie bieglych sadowych neurologa, specjalisty choréb ukladu nerwowego i rehabilitacji oraz psychiatry.

Sad I instancji przytoczyl tre$é przepisu art. 57, art. 57a i art. 12 ustawy z 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spotecznych — dalej: ustawa (Dz. U. z 2013 roku, poz. 1440 ze zm.). Wskazal, iz do przyznania
prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwigzku z wypadkiem w drodze do pracy lub z pracy konieczne jest



rowniez stwierdzenie, iz niezdolno$é do pracy (czeSciowa lub catkowita) jest spowodowana wypadkiem w drodze do
pracy lub z pracy.

Kwestig sporna niniejszego postepowania byto ustalenie, czy ubezpieczona wskutek wypadku w drodze do pracy jest
nadal, po dniu 30 czerwca 2014 roku, cze$ciowo niezdolna do pracy.

Jako podstawe swojego orzeczenia Sad Okregowy przyjal opinie bieglych sadowych neurologa oraz specjalisty
choréb ukladu nerwowego i rehabilitacji, ktorzy poddali twierdzenia ubezpieczonej fachowej weryfikacji medycznej,
z uwagi na brak medycznej wiedzy Sadu dla prawidlowej oceny stanu zdrowia ubezpieczonej. Sad zwazyl, iz opinie
sporzadzone przez bieglych neurologa oraz specjalisty choréb ukladu nerwowego i rehabilitacji sa rzetelne, a ich
wnioski logiczne i prawidlowo uzasadnione. Zostaly wydane przez lekarzy — specjalistow z dziedzin medycyny
adekwatnej do wskazywanych przez ubezpieczona schorzen i s miarodajnym $rodkiem dowodowym. Sad I instancji w
pelni podzielil ustalenia i wnioski tych opinii. Opinie zostaly wydane przez biegltych neurologa oraz specjaliste choréb
uktadu nerwowego i rehabilitacji po dokonaniu ogledzin i badaniu ubezpieczonej, analizie przedlozonej przez nig
dokumentacji i w oparciu o wyniki badan znajdujace sie w aktach ZUS. Wyczerpujaco zostaly opisane stwierdzone u
ubezpieczonej schorzenia i ich wplyw na jej zdolnoé¢ do pracy.

W ocenie Sadu I instancji, rzetelno$ci i miarodajnosci opinii bieglych sadowych neurologa oraz specjalisty choréb
uktadu nerwowego i rehabilitacji nie podwazyly zastrzezenia pozwanego. Pozwany nie przedstawil zadnych dowodow,
ktére moglyby w sposo6b zastugujacy na uwzglednienie podwazy¢ miarodajne i przekonywujace opinie tych biegltych. W
orzecznictwie przyjmuje sie poglad, ze strona, ktéra zamierza skutecznie podwazy¢ opinie bieglego, winna przedstawic
rzeczowe argumenty znajdujace potwierdzenie w wynikach badan. Takich argumentéw pozwany w niniejszej
sprawie nie przedstawil. Natomiast biegly neurolog odnidsl sie do zastrzezenn pozwanego w sposéb wyczerpujacy
i jednoznaczny, podtrzymujac swoje stanowisko w sprawie. Sad stwierdzil, iz zarzuty pozwanego pozostajg bez
znaczenia dla rozstrzygniecia i stanowia w istocie polemike z ustaleniami bieglych neurologa oraz specjalisty choréb
ukladu nerwowego i rehabilitacji. Nadto, zastrzezenia pozwanego nie znajduja pelnego potwierdzenia w obiektywnych
wynikach badan. Tym samym, zastrzezenia organu rentowego, niepoparte nowg dokumentacja medyczna, nie mogly
wplynaé na ocene opinii bieglych, dokonang przez Sad.

W nastepstwie wypadku w drodze do pracy u ubezpieczonej utrzymuja sie objawy niedowladu polowicznego
prawostronnego. Niedowlad ten nie postepuje, ale jest utrwalony i jako taki nie rokuje na wycofanie sie objawow.
Stopien nasilenia niedowladu nadal ogranicza cze$ciowo zdolnoéé do pracy ubezpieczone;j.

Sad Okregowy stwierdzil rowniez, ze opinia bieglej sadowej psychiatry jest wyczerpujaca. Jednakze, w ocenie
Sadu, brak schorzen rozpoznanych przez biegla psychiatre uzasadniajacych przyjecie cze$ciowej niezdolnosci do
pracy ubezpieczonej z powodu schorzen psychicznych nie wyklucza uznania jej za czeSciowo niezdolng do pracy z
powodu schorzen z zakresu neurologii, zgodnie z opinia bieglych sadowych neurologa oraz specjalisty chorob ukladu
nerwowego i rehabilitacji.

Majac powyzsze na uwadze, Sad I instancji na mocy przepisu art. 4774 § 2 k.p.c. oraz powolanych wyzej przepisow,
zmienil zaskarzong decyzje i przyznat ubezpieczonej prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy w
zwigzku z wypadkiem drodze do pracy na od daty wstrzymania wyplaty, tj. od 1 lipca 2014 roku do 30 czerwca 2015
roku, zgodnie z opinig bieglych sadowych neurologa oraz specjalisty choréb ukladu nerwowego i rehabilitacji.

Apelacje od wyroku wywiod} pozwany organ rentowy, zarzucajac:

1. naruszenie prawa materialnego, tj. art. 12 ust. 1 i 3. art. 13 ust. 1, art. 57 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeni Spolecznych z. U z 2013r., poz. 1440 j.t.) poprzez przyjecie, iz
ubezpieczona jest cze$ciowo niezdolna do pracy od dnia 1 lipca 2014r. do dnia 30 czerwca 2015 roku;

2. naruszenie przepisu postepowania - art. 233 §1 k.p.c. poprzez bledna ocene opinii bieglych oraz nieustosunkowanie
sie przez Sad do zastrzezen pozwanego co do przedtozonych opinii, miedzy innymi przyjecie, iz ubezpieczona jest



cze$ciowo niezdolna do pracy, gdy z przeprowadzonego badania lekarskiego ubezpieczonej, szczegélowo opisanego
(glownie przez bieglego neurologa) wynika, ze u ubezpieczonej nie wystepuja zadne istotne objawy po incydencie
przebytego urazu czaszkowo-moéozgowego. Wystepuja aktualnie tylko resztkowe objawy niedowladu potowiczego.

Wskazujac na powyzsze pozwany wniost o zmiane zaskarzonego wyroku w catoSci i oddalenie odwolania, ewentualnie
o uchylenie zaskarzonego wyroku w calosci i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania przez Sad I instancji.

W uzasadnieniu skarzacy wskazal, iz opisany przez bieglych stan ukladu nerwowego $wiadczy o stabilizacji stanu
zdrowia i niewielkim stopniu naruszenia sprawno$ci organizmu po przebytym urazie czaszkowo-moézgowym.
Ubezpieczona ma 38 lat, wyksztalcenie Srednie ogblne, a ponadto pracowala od urazu jako sprzedawca. Wskazany w
takich okoliczno$ciach jest powr6t do pelnienia rél spotecznych zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji, zanim
ubezpieczona ze wzgledu na wiek zostanie wykluczona z rynku pracy. W ocenie pozwanego, dalsze ustalanie Swiadczen
rentowych przy ustabilizowanym stanie neurologicznym z resztkowymi objawami ubytkowymi jest nieuzasadnione.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja organu rentowego nie zasluguje na uwzglednienie, nie zawiera bowiem zarzutéw uzasadniajacych
konieczno$é zmiany badz uchylenia wyroku Sadu pierwszej instancji.

Przedmiotem niniejszej sprawy bylo przyznanie ubezpieczonej W. K. prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy w
zwigzku z wypadkiem w drodze do pracy - na dalszy okres. Wnioskodawczyni pobierala juz bowiem rente z tego tytulu
w okresach od 8 sierpnia 2001 r. (renta z tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy) oraz od 1 listopada 22006 r. do 30
czerwca 2014 r. (renta z tytulu czeSciowej niezdolnosci do pracy).

W powyzszym zakresie Sad Okregowy w sposob prawidlowy ustalil stan faktyczny w oparciu o zgromadzony w sprawie
material dowodowy, za§ w swych ustaleniach i wnioskach nie wykroczyl poza ramy swobodnej oceny wiarygodno$ci i
mocy dowodéw wynikajgce z art. 233 k.p.c., nie popekil tez bledow w rozumowaniu w zakresie zar6wno ustalonych
faktow, jak tez ich kwalifikacji prawnej, albowiem prawidlowo zinterpretowal i zastosowal odpowiednie przepisy
prawa.

Zgodnie z tredcig art. 57 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (jednolity tekst: Dz. U. z 2015 r., poz. 748, dalej: ustawa emerytalna), renta z tytutu niezdolnoéci do pracy
przystuguje ubezpieczonemu, ktory speknit lgcznie nastepujace warunki:

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

3) niezdolnoé¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 11 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust.
2 pkt 1, 3-8 i 9 lit. a, pkt 10 lit. a, pkt 11-12, 13 lit. a, pkt 14 lit. a i pkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-3, 5 lit. a, pkt 6 i 12, albo
nie pdzniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okreséw.

Na mocy art. 57a. ustawy emerytalnej, warunek okres§lony w art. 57 ust. 1 pkt 2 nie jest wymagany od ubezpieczonego,
ktorego niezdolno$é do pracy jest spowodowana wypadkiem w drodze do pracy lub z pracy.

Art. 57b ust. 1 ustawy emerytalnej stanowi za$, iz za wypadek w drodze do pracy lub z pracy uwaza sie nagle
zdarzenie wywolane przyczyng zewnetrzna, ktére nastapito w drodze do lub z miejsca wykonywania zatrudnienia lub
innej dzialalno$ci stanowiacej tytul ubezpieczenia rentowego, jezeli droga ta byta najkroétsza i nie zostala przerwana.
Jednakze uwaza sie, ze wypadek nastapil w drodze do pracy lub z pracy, mimo ze droga zostala przerwana jezeli
przerwa byta zyciowo uzasadniona i jej czas nie przekraczal granic potrzeby, a takze wowczas, gdy droga, nie bedac
droga najkrotsza, byla dla ubezpieczonego, ze wzgledow komunikacyjnych, najdogodniejsza.



Zgodnie za$ z art. 12 ust. 1 ustawy emerytalnej, niezdolna do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, ktéra catkowicie
lub czeSciowo utracila zdolnoé¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje
odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu.

W przedmiotowej sprawie spor stron sprowadzat sie jedynie do tego, czy wnioskodawczyni jest nadal niezdolna do
pracy w nastepstwie wypadku w drodze do pracy.

Niezdolno$¢ do pracy jest kategorig prawng, zatem kwalifikacja danego stanu

faktycznego, ustalonego na podstawie opinii bieglych w zakresie wymagajacym wiedzy medycznej, nalezy do sadu, a
nie do bieglych. Dla oceny stopnia zaawansowania choréb, ich wplywu na stan czynno$ciowy organizmu uprawnione
sg natomiast osoby posiadajace fachowa wiedze medyczng, a zatem okoliczno$ci tych mozna dowodzi¢ tylko przez
dowdd z opinii bieglych (art. 278 k.p.c.). Opinia bieglego ma na celu ulatwienie sadowi nalezytej oceny zebranego
materialu dowodowego wtedy, gdy potrzebne sa do tego wiadomosci specjalne. Dlatego tez opinie sadowo -
lekarskie sporzadzone w sprawie przez lekarzy specjalistoéw, maja zasadniczy walor dowodowy dla oceny schorzen
ubezpieczonego.

Dowdd z opinii bieglego podlega ocenie wedlug art. 233 § 1 k.p.c. Zgodnie z wyja$nieniem udzielonym przez Sad
Najwyzszy w uzasadnieniu wyroku z dnia 17 maja 1974 r., sygn. akt I CR 100/74, opinia bieglego tak, jak kazdy inny
dowod, podlega ocenie Sadu orzekajacego tak co do jej zupelosci i zgodnoéci z wymaganiami formalnymi, jak i co
do jej mocy przekonywujacej. Wskazaé nalezy, iz kryteria majace w tym przypadku dla oceny materialu dowodowego
zastosowanie, sformutowal Sad Najwyzszy w uzasadnieniu postanowienia z dnia 7 listopada 2000 r., I CKN 1170/98,
OSNC 2001/4/64, wyja$niajac, iz opinia bieglego podlega ocenie na podstawie wlaéciwych dla jej przymiotu kryteriow
zgodnosci z zasadami logiki, wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze
sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazonych w niej wnioskow. Podstawy do dokonania ustalen
faktycznych nie moze stanowié¢ opinia dowolna, sprzeczna z materialem dowodowym, niezupelna, pozbawiona
argumentacji umozliwiajacej sagdowi dokonanie wszechstronnej oceny zlozonej przez bieglego opinii. Wprawdzie
zgodnie z art. 286 k.p.c., sad moze zazada¢ dodatkowej opinii od tych samych lub innych bieglych, nie oznacza to
jednak, ze w kazdym przypadku jest to konieczne. Potrzeba dodatkowej opinii od tych samych lub innych biegltych
moze wynikac z okoliczno$ci sprawy i podlega ocenie sadu orzekajacego. Jezeli za$ sad uzyskat od bieglych wiadomo$ci
specjalne niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania, to nie ma potrzeby zadania ponowienia lub
uzupehienia tego dowodu. Przede wszystkim za$ nie stanowi podstawy dopuszczenia dowodu z kolejnych biegltych
sam fakt, iz ztozona opinia jest niekorzystna dla strony (zob. Sad Najwyzszy w uzasadnieniu wyroku z dnia 15 lutego
1974 1., sygn. akt IT CR 817/73, Lex nr 7404).

W celu ustalenia, czy stan zdrowia ubezpieczonej $wiadczy o tym, ze jest ona nadal osoba niezdolng do pracy w zwigzku
z wypadkiem przy pracy, Sad Okregowy dopuscit dowod z opinii bieglych sadowych: neurologa, specjalisty choréb
uktadu nerwowego i rehabilitacji oraz psychiatry.

Biegly sadowy neurolog na podstawie przeprowadzonego badania oraz dostarczonej dokumentacji medycznej
stwierdzil, iz wnioskodawczyni jest nadal po dniu 30 czerwca 2014 r. niezdolna do pracy zarobkowej w zwigzku z
wypadkiem w drodze do pracy przebytym w 2001 roku i nie rokuje na odzyskanie zdolnosSci po przekwalifikowaniu.
Powodem czeSciowej niezdolnoSci do pracy z punktu widzenia neurologicznego jest spastyczny niedowlad polowiczy
prawostronny z objawami niedoczulicy polowicznej prawostronnej, objawy te sg nastepstwem przebytego urazu
czaszkowo-moézgowego. W ocenie bieglego, objawy neurologiczne sa utrwalone, biorac pod uwage czas trwania
od przebytego urazu i nie rokuja calkowicie na znaczacg poprawe. Stan neurologiczny nie zmienit sie obecnie w
poréwnaniu do stanu neurologicznego, ktory byl wcze$niejsza podstawa do uznania niezdolnoéci do pracy przez
komisje lekarska ZUS.

W opinii uzupelniajacej biegly neurolog, odnoszac sie do zarzutow Zakladu Ubezpieczen Spolecznych wskazal, iz
niedowlad prawych konczyn nie postepuje, ale jest utrwalony, tzn. nie rokuje na wycofanie sie objawdw, stopien
nasilenia niedowladu w ocenie bieglego nadal ogranicza cze$ciowo zdolno$¢ do pracy ubezpieczonej, ktéra wprawdzie



zaadoptowala sie przy swojej niepelnosprawnos$ci do czynnosci dnia codziennego, jednakze jej zdolno§é do pracy jest
nadal ograniczona.

Biegla sadowa specjalista chor6b ukladu nerwowego i rehabilitacji rowniez uznala, iz jest wnioskodawczyni jest
czeSciowo niezdolna do pracy od czerwca 2014 r. na okres jednego roku tj. do konca czerwca 2015r. W uzasadnieniu
biegla wyjasnila, iz utrzymuje sie resztkowy niedowlad prawostronny z zaburzeniem czynnosci manualnych reki
prawej. Z powodu cigz i urodzenia najmlodszego dziecka w 2012 r. ograniczona byla w przeszlosci rehabilitacja
ruchowa i fizjoterapia. W opinii bieglej, wnioskodawczyni rokuje poprawe funkcjonalng po dalszej rehabilitacji w
trybie ambulatoryjnym. Cwiczenia ruchowe maja na celu kompensacje utrwalonych deficytéw ruchowych w zakresie
precyzyjnych czynno$ci manualnych i poprawe sily mieSniowej w prawych konczynach. Biegla wskazala, iz bdle
kregostupa piersiowego i ledZwiowego maja charakter mie$niowo-stawowy. Wywolane sg zaburzeniem fizjologicznej
osi kregostupa z jego bocznym wygieciem w odcinku piersiowym i ledZwiowym. Gorset mieSniowy w odcinku
piersiowo — ledZzwiowym jest malo wydolny. Wnioskodawczyni rokuje poprawe sprawnos$ci ruchowej po leczeniu
rehabilitacyjnym.

Jedynie biegla psychiatra uznatla, iz stan psychiczny wnioskodawczyni nie wskazuje, by byla ona nadal calkowicie
lub czesSciowo niezdolna do pracy. Jej stan psychiczny poza dyskretnymi zaburzeniami czynno$ciowymi nie odbiega
bowiem od normy.

W ocenie Sadu Apelacyjnego, Sad I instancji trafnie uznal, iz opinie bieglych neurologa oraz specjalisty choréb uktadu
nerwowego i rehabilitacji stanowig podstawe do przyznania ubezpieczonej renty z tytutu cze$ciowej niezdolnosci do
pracy na dalszy okres. Z opinii tych wynika bowiem jednoznacznie, iz w stanie zdrowia wnioskodawczyni nie nastapila
poprawa i nadal jest ona czeSciowo niezdolna do pracy w zwigzku z wypadkiem w drodze do pracy, za$ niezdolno$¢ ta
lacza z zakresem ograniczen wynikajacych ze stopnia nasilenia niedowtadu prawych koniczyn ubezpieczone;j.

Nie zastluguja na uwzglednienie podniesione w apelacji zastrzezenia do powyzszych opinii. W ocenie Sadu II instancji,
jesli ubezpieczony pobieral juz rente z tytul niezdolnosci do pracy, dla stwierdzenia, iz nie nalezy mu sie renta z tego
tytulu na dalszy okres konieczne jest wykazanie, iz w stanie zdrowia strony nastapila poprawa, badz tez poprawa taka
nie nastapila, ale juz pierwotnie ubezpieczony niezasadnie otrzymat to Swiadczenie, bowiem od poczatku nie spelnial
on przestanki cze$ciowej lub calkowitej niezdolno$ci do pracy. W przedmiotowej sprawie sytuacja taka niewatpliwe
nie miala miejsca. Wbrew twierdzeniom organu rentowego, z opinii bieglych nie wynika wcale stan stabilizacji zdrowia
wnioskodawczyni, ale ewidentny brak poprawy. Jak podkreélil biegly neurolog opinii uzupekiajacej, niedowlad
prawych konczyn nie postepuje wprawdzie, ale jest utrwalony, tzn. nie rokuje na wycofanie sie objawow. Biegla
sadowa specjalista choréb uktadu nerwowego i rehabilitacji stwierdzila natomiast, iz w stanie zdrowia ubezpieczonej
moze nastgpi¢ poprawa po dalszej rehabilitacji w trybie ambulatoryjnym, jednak obecnie wnioskodawczyni jest wciaz
czeSciowo niezdolna do pracy. Argumenty Zakladu Ubezpieczen Spolecznych, iz dla ubezpieczonej wskazany jest
powr6t do roli spotecznej zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji nie znajdujg zatem zadnego uzasadnienia w
okolicznoS$ciach sprawy.

Uznajac zatem, iz wyrok Sadu Okregowego jest prawidlowy, Sad Apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil
apelacje pozwanego.
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