Sygn. akt ITT AUa 146/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 9 pazdziernika 2018 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Barbara Bialecka
Sedziowie: SSA Jolanta Hawryszko
SSA Urszula Iwanowska (spr.)
Protokolant: St. sekr. sad. Elzbieta Kaminska

po rozpoznaniu w dniu 9 pazdziernika 2018 r. w Szczecinie

sprawy A. D.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.

0 przyznanie renty

na skutek apelacji ubezpieczonego i organu rentowego

od wyroku Sadu Okregowego w Gorzowie Wlkp. VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych
z dnia 21 grudnia 2017 r. sygn. akt VI U 663/16

uchyla zaskarzony wyrok i przekazuje sprawe do ponownego rozpoznania Sadowi Okregowemu w Gorzowie Wlkp. VI
Wydzialowi Pracy i Ubezpieczen Spolecznych, pozostawiajac temu Sadowi rozstrzygniecie o kosztach postepowania
apelacyjnego.

SSA Urszula Iwanowska SSA Barbara Bialecka SSA Jolanta Hawryszko

Sygn. akt ITT AUa 146/18

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 24 sierpnia 2016 r., znak: (...), Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w G. odmoéwit A. D. prawa do
renty z tytulu niezdolno$ci do pracy wskazujac, ze komisja lekarska ZUS w Z. w orzeczeniu z dnia 11 sierpnia 2016
r. ustalila, iz ubezpieczony nie jest osoba niezdolng do pracy, a nadto, w ostatnim dziesiecioleciu przed zgloszeniem
wniosku o rente przesunietym o okres pobierania renty udowodniony okres ubezpieczenia wyniost jedynie 1 rok, 8
miesiecy i 23 dni, zamiast 5 lat.

W odwolaniu od powyzszej decyzji A. D. wnidst o jej zmiane i przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy.



W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnidsl o jego oddalenie podtrzymujac argumentacje przytoczong w
uzasadnieniu zaskarzonej decyzji.

Wyrokiem z dnia 21 grudnia 2017 r. Sad Okregowy w Gorzowie Wielkopolskim VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych zmienil zaskarzona decyzje i przyznal ubezpieczonemu A. D. prawo do renty z tytulu czedciowej
niezdolnoéci do pracy na okres od 1 kwietnia 2016 r. do 31 grudnia 2017 r. (punkt I), a w pozostalym zakresie odwolanie
oddalit (punkt II).

Powyzsze orzeczenie Sad Okregowy oparl o nastepujace ustalenia faktyczne i rozwazania prawne:

A. D. urodzil sie w dniu (...) Ostatnio podlegal ubezpieczeniom spolecznym do dnia 29 lutego 2000 r. Od dnia 1
marca 2000 r. do dnia 28 lutego 2012 r. pobieral rente z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy wraz z dodatkiem
pielegnacyjnym. W dniu 22 kwietnia 2013 r. zlozyl wniosek o rente rodzinng po zmarlym ojcu Z. D., ktéremu
przystugiwalo prawo do emerytury od dnia 1 czerwca 2000 r. Decyzja z dnia 16 grudnia 2013 r. ZUS odméwil mu prawa
do tego $wiadczenia. W wyniku odwolania od tej decyzji wyrokiem z dnia 3 grudnia 2015 r. Sad Okregowy w Gorzowie
Wielkopolskim w sprawie VI U 101/14 oddalil odwolanie. Wyrok stal sie prawomocny z dniem 20 grudnia 2016 r.

W dniu 19 kwietnia 2016 r. skarzacy zlozyl wniosek o rente z tytulu niezdolno$ci do pracy. Orzeczeniem z dnia 11
sierpnia 2016 r. komisja lekarska ZUS ustalila, ze A. D. nie jest osobg niezdolna do pracy.

A. D. posiada wyksztalcenie podstawowe. Dotychczas pracowal jako portier/straznik i szwacz. W 1965 roku przeszed}
operacje usuniecia lewej nerki z powodu wodonercza, a w 1966 roku — operacje usuniecia wrodzonego zwezenia
miedniczkowo — moczowodowego prawej nerki. Od ponad 15 lat leczy sie na cukrzyce typu II. Obecnie stosuje
insulinoterapie. Jest pod stala kontrola diabetologa. W 1992 roku i w 2011 roku przebyl zawaly serca. Leczy sie od
kilku lat z powodu nadci$nienia tetniczego.

U ubezpieczonego rozpoznano: stan po usunieciu nerki lewej i operacji plastycznej nerki prawej; niewydolnos$¢ jedyne;j
prawej nerki; rozrost gruczolu krokowego; chorobe niedokrwienng serca w okresie przewleklej, stabilna dlawice
piersiowa w II okresie CCS; stan po dwdch zawalach serca; kardiomyopatie niedokrwienna z tachykardia zatokowa
i blokiem gornej wiazki lewej odnogi (LAH) w okresie wydolno$ci krazenia; zespét metaboliczny pod postacig:
cukrzycy typu II leczonej insuling z czestymi napadami (do dwoch w tygodniu); otylos$é prosta (BMI = 30,7 kg/ m(?);
nadci$nienie tetnicze w II okresie WHO, przewlekle zle wyréwnane.

Cukrzyca wymaga dla wyréwnania wprowadzenia insuliny, ktéra na skutek zlego dobrania dawki powoduje
wystepowanie neuroglikopenii (2-3 razy w tygodniu). Pogorszeniu ulegla funkcja jedynej prawej nerki, w ktorej
ujawnily sie podwyzszone wyniki kreatyniny oraz obnizZenie warto$ci minutowego przeplywu krwi przez nerki.
Pogorszeniu ulegla choroba niedokrwienna serca, z powodu ktorej ubezpieczony przebyl dwukrotnie zawal serca, a
w stanie przedmiotowym wystepuja obecnie objawy utajonej lewokomorowej niewydolnoéci krazenia, przyspieszona
akcja serca, blok lewej odnogi p.Hisa (LAH) w badaniu EKG.

A. D. jest czeSciowo okresowo niezdolny do pracy od 28 lutego 2013 r. nadal do 31 grudnia 2017 r.

Po ustaleniu powyzszego stanu faktycznego oraz art. 57 i 59 w zwiazku z art. 12, art. 13 i art. 14 ust. 3ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t. j, Dz. U. z 2017 r.,
poz. 1383; powolywana dalej jako: ustawa emerytalno-rentowa), Sad Okregowy uznal, ze odwolanie zaslugiwalo na
uwzglednienie.

Sad pierwszej instancji podkreslil, ze w sprawie nalezalo ustalié, czy ubezpieczony byl niezdolny do pracy co najmniej
do dnia 28 lutego 2013 r. Pomimo bowiem tego, ze wniosek o rente zlozyl w dniu 19 kwietnia 2016 r., to spelnilby
przestanki do przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnoSci do pracy jedynie przy zalozeniu, ze stalby sie niezdolny
do pracy w ciggu 18 miesiecy od ustania poprzedniego okresu pobierania renty tj. do dnia 28 lutego 2013 r.



W celu ustalenia powyzszych okoliczno$ci Sad Okregowy zasiegnal opinii bieglych sadowych lekarzy: diabetologa,
urologa i kardiologa.

Sad pierwszej instancji mial na uwadze, ze powolani w niniejszej sprawie biegli sadowi lekarze: diabetolog G. K., urolog
M. G. i kardiolog J. S. rozpoznali u ubezpieczonego schorzenia wymienione szczegélowo w ustalonym powyzej stanie
faktycznym i zgodnie ustalili, ze A. D. jest czeSciowo okresowo niezdolny do pracy do 28 lutego 2013 r. nadal do 31
grudnia 2017 r. Biegli wskazali, ze cukrzyca wymaga dla wyréwnania wprowadzenia insuliny, ktéra na skutek ztego
dobrania dawki powoduje wystepowanie neuroglikopenii (2-3 razy w tygodniu). Pogorszeniu ulegla funkcja jedyne;j
prawej nerki, w ktorej ujawnily sie podwyzszone wyniki kreatyniny oraz obnizenie warto$ci minutowego przeplywu
krwi przez nerki. Pogorszeniu ulegla choroba niedokrwienna serca, z powodu ktorej ubezpieczony przebyt dwukrotnie
zawal serca, a w stanie przedmiotowym wystepuja obecnie objawy utajonej lewokomorowej niewydolnosci krazenia,
przyspieszona akcja serca, blok lewej odnogi p,Hisa (LAH) w badaniu EKG.

Sad Okregowy w pelni dal wiare opinii bieglych sadowych albowiem w spos6b jasny i wyczerpujacy przedstawili
oni powody swoich twierdzen. Wskazali na wystepujace u ubezpieczonego schorzenia i ocenili ich wplyw na jego
zdolno$¢ do pracy. Opinie sporzadzili zgodnie ze zleceniem Sadu i jest ona - w ocenie tego sadu - jasna, logiczna
oraz spOjna. Majac to na uwadze, sad meriti przyjal, Ze opinia bieglych sadowych: diabetologa G. K., urologa
M. G. i kardiologa J. S. stanowi podstawe ustalen faktycznych w sprawie. Wnioski koncowe tej opinii stanowily
integralna cze$¢ z poszczegdlnymi jej elementami. Analiza tych elementow wskazuje, wedlug tego sadu, na brak
mozliwos$ci przyjecia innego orzeczenia niz te, ktére wydali biegli sadowi. Sad nie mial powoddw by odmoéwié tej opinii
wiarygodno$ci. Biegli oparli swoja opinie na dokumentacji medycznej znajdujacej sie w aktach organu rentowego i
aktach sprawy oraz na badaniu ubezpieczonego. Przy czym sad pierwszej instancji podkreslil, ze powinien tez czuwac,
by specjalizacja bieglego odpowiadala materii, ktorej opinia ma dotyczy¢, tak jak mialo to miejsce w przedmiotowej
sprawie. Nie ujawnily sie zadne okoliczno$ci w sprawie, ktére podwazalyby rzetelno$é sporzadzenia opinii przez
bieglych. Argumentacja bieglych jest w ocenie tego sadu przekonujaca. Za$ zastrzezenia organu do opinii bieglych
— w ocenie Sadu Okregowego — okazaly sie niezasadne. Wnioskodawca przez caly sporny okres choruje na te same
postepujace schorzenia, za$ przeprowadzenie kolejnych badan ubezpieczonego i wyniki tych badan same przez sie nie
moga stanowi¢ nowej okolicznosci w sprawie.

W ocenie sadu pierwszej instancji przeprowadzone w sprawie postepowanie dowodowe w pehli rozstrzyga istote
sporu, a sad nie ma obowigzku prowadzenia postepowania dowodowego dopdty, dopdki strona nie uzyska
satysfakcjonujacej jej opinii bieglych. Zgromadzony w sprawie material dowodowy daje pelne podstawy do
wyrokowania. Sad ocenil przedtozong do sprawy opinie bieglych wskazujac dlaczego daje tej opinii przymiot
wiarygodnoéci. Organ rentowy domagajac sie dopuszczenia dowodu z opinii uzupelniajacej bieglych sadowych w
istocie nie przedstawil zadnych zarzutéw merytorycznych zmierzajacych do zakwestionowania wartosci wydanej
juz w sprawie opinii. W przekonaniu sadu meriti opinia bieglych sporzadzona w niniejszej jest na tyle
kategoryczna i przekonujaca, oraz wystarczajaco wyjaénia zagadnienia wymagajace wiadomosci specjalnych, aby
uzna¢ rozstrzygniecie ZUS w spornej decyzji za bledne.

Ponadto Sad Okregowy podkreslil, ze stan zdrowia ubezpieczonego, majac na uwadze wystepujgce u niego schorzenia,
nie pozwala mu na wykonywanie pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami. Za§ zdolnos¢ do pracy ponizej
posiadanych kwalifikacji nie jest przeszkoda do ustalenia czeSciowej niezdolno$ci do pracy.

Zatem w ocenie tego sadu ubezpieczony wykazal, ze co najmniej do 28 lutego 2013 r. az do 31 grudnia 2017 r. byl
czesciowo niezdolny do pracy.

Sad ustalajac stan faktyczny w sprawie opart sie przede wszystkim na opinii bieglych sadowych lekarzy: G. K., M. G.1iJ.
S., atakze na dokumentach zgromadzonych w aktach organu rentowego i aktach sprawy, ktérych wiarygodno$ci strony
nie kwestionowaly. Dokumenty te nie budza réwniez watpliwoSci Sadu, wobec czego zostaly uznane za wiarygodne
w caloSci.



Majac na uwadze powyzsze, w oparciu o tre$é art. 477'4 § 2 k.p.c., Sad Okregowy przyznal ubezpieczonemu prawo do
renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoSci do pracy od 1 kwietnia 2016 r. do 31 grudnia 2017 r. Pomimo bowiem ustalenia,
ze wnioskodawca byl cze$ciowo niezdolny do pracy co najmniej od 28 lutego 2013 r. i nadal, zgodnie z art. 129 ust.
1 ustawy, Swiadczenie wyplaca sie od dnia powstania prawa do tych §wiadczen lecz nie weze$niej niz od miesigca, w
ktérym zgloszono wniosek. Skoro A. D. wniosek o rente zlozyt w dniu 19 kwietnia 2016 r., Sad przyznal mu prawo do
zadanego Swiadczenia od pierwszego dnia miesiaca, w ktérych zlozyl on wniosek czyli od 1 kwietnia 2016 r.

Sad ten wyjaénit takze, ze w zastrzezeniach do opinii bieglych ubezpieczony domagal sie ustalenia niezdolnos$ci do
pracy na okres dtuzszy niz do 31 grudnia 2017 r. Sad, majac na uwadze opinie bieglych: G. K., M. G.iJ. S., ktdrej nadal
przymiot wiarygodnos$ci w caloSci — rowniez co do okresu trwania niezdolnosci do pracy tj. do 31 grudnia 2017 r., na

podstawie art. 4774 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie skarzacego w pozostalym zakresie tj. co do przyznania renty na okres
dluzszy niz do 31 grudnia 2017 r.

Z powyzszym wyrokiem Sadu Okregowego w Gorzowie Wielkopolskim nie zgodzily sie obie strony.
A. D. w zlozonej apelacji zaskarzyt punkt II tego wyroku wnoszac o:

- uznanie go za niezdolnego trwale do pracy i do samodzielnej egzystencji lub okresowo niezdolnego do pracy i
samodzielnej egzystencji do 17 pazdziernika 2020 r. czyli do osiagniecia wieku emerytalnego

- przyznanie wyplaty §wiadczenia rentowego za okres od 1 marca 2012 r. do 31 grudnia 2017 1.

W uzasadnieniu apelujacy miedzy innymi podniosl, ze Sad Okregowy nie odnidslt sie do wniosku o uznanie
ubezpieczonego za niezdolnego do pracy od dnia 1 marca 2012 r. kiedy to ZUS zaprzestal wyplacania mu $wiadczenia
przyznanego na podstawie waznej decyzji o przyznaniu renty z tytulu calkowitej trwalej niezdolnosci do pracy i
samodzielnej egzystencji §wiadczenie przystuguje na stale. Skarzacy podkreslil, ze biegli sadowi w opinii z dnia 26
lutego 2015 r. na jego odwolanie i w opinii uzupelniajacej na wniosek Sadu uznali, Ze niezdolno$¢ do pracy istnieje
nadal do 31 grudnia 2014 r.

Skarzacy zarzucil, ze zadna z instancji sagdowych nie wziela pod uwage opinii, tylko uznano go za zdolnego do pracy.
Od 1 marca 2012 r. bezpodstawnie pozbawiono apelujacego $wiadczenia jako jedynego zrédla dochodu.

Ponadto ubezpieczony podniosl, ze uzasadnienie Sadu, powolywanie sie na wyroki Sadu Najwyzszego i ustawy sa dla
niego tak niezrozumiale, ze zatracil calo§¢ rozumowania. Skarzacy nie moze zrozumie¢ tego, ze skoro byl catkowicie
niezdolny do pracy od dziecifstwa, od 10 roku zycia, kiedy stan mojego zdrowia ulegal i ulega znacznemu pogorszeniu
na przestrzeni lat; czemu wyraz dali biegli sagdowi kilka razy w opiniach z lat poprzedzajacych obecny spor, jak rowniez
w ostatniej opinii bieglych potwierdzono, ze stan zdrowia ulegl pogorszeniu, biegli kilkakrotnie stwierdzali, ze stan
wiedzy medycznej nie pozwala stwierdzié, iz istnieje mozliwo$¢ poprawy stanu zdrowia oraz ze brak jest rokowan co
do odzyskania zdolno$ci do pracy, uznano ubezpieczonego za zdolnego do pracy.

Zaktad Ubezpieczen Spolecznych w zlozonej apelacji zaskarzyl punkt I powyzszego wyroku w cze$ci zmieniajacej
decyzje i przyznajacej ubezpieczonemu prawo do renty z tytutu czeSciowej niezdolnosci do pracy od 1 kwietnia 2016
r. do 31 grudnia 2017 r., zarzucajac mu:

- niewyjaénienie wszystkich okolicznosci faktycznych istotnych dla rozstrzygniecia sprawy wskutek pominiecia
zastrzezen organu dotyczacych opinii bieglych diabetologa, kardiologa i urologa czy nowe dokumenty medyczne
przedlozone przez ubezpieczonego i nowy stan zaawansowania schorzen u ubezpieczonego mozna uznac za nowe
okolicznosci stanu zdrowia ubezpieczonego, ktére powstaly po dniu zlozenia odwolania od decyzji, co moglo miec¢

wplyw na wynik sprawy.

Wskazujac na powyzszy zarzut apelujacy wniost o:



- uchylenie zaskarzonego wyroku w zaskarzonej czeSci i przekazanie sprawy sadowi pierwszej instancji do ponownego
rozpoznania,

ewentualnie
- zmiane wyroku w zaskarzonej czeéci i oddalenie odwolania w tym zakresie.

W uzasadnieniu apelujacy miedzy innymi podniosl, ze do zlozonej w sprawie opinii zlozyl zastrzezenia wnoszac o jej
uzupehienie przez wskazanie czy i kiedy w stanie zdrowia ubezpieczonego wystapily pogorszenia stwierdzone przez
bieglych.

Natomiast sad pierwszej instancji pomijajac zastrzezenia organu do opinii bieglych, a w szczego6lnoéci wniosek o
przeprowadzenie dowodu z opinii uzupelniajacej, nie usunal istniejacych w sprawie watpliwosci co do oceny stanu
zdrowia ubezpieczonego w chwili wydawania zaskarzonej decyzji przez organ rentowy, a w szczego6lnoSci w kwestii,

czy w sprawie nie zachodza okoliczno$ci uzasadniajace zastosowanie przepisu art. 477'4 § 4 k.p.c.

Nadto skarzacy podkreslil, Ze w ocenie organu rentowego opinia bieglych nie zostala wydana w oparciu o tozsame
dokumenty, ktore byly w posiadaniu organu rentowego. Ocena stopnia uposledzenia wydolnoSci nerek zostala oparta
na nowych badaniach z dnia 31 stycznia 2017 r. - orzeczenie komisji lekarskiej ZUS zostalo wydane 11 sierpnia
2016 r. Natomiast stwierdzenie niewyréwnania cukrzycy zostalo oparte na informacjach od ubezpieczonego, nie
potwierdzonych obiektywnymi dowodami, brak badania HbA1C, brak wgladu do dzienniczka samokontroli.

Sad Apelacyjny rozwazyl, co nastepuje:
Apelacje stron doprowadzity do uchylenia zaskarzonego wyroku.

W niniejszej sprawie bezspornym jest, ze A. D. pobieral rente z tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy od 1 maja 1983
r. do 28 lutego 2012 r. Jego wniosek o rente rodzinna po ojcu nie zostal uwzgledniony najpierw decyzja organu z dnia
16 grudnia 2013 r., a nastepnie wyrokiem Sadu Okregowego z dnia 3 grudnia 2015 r. i wyrokiem Sadu Apelacyjnego
z dnia 20 grudnia 2016 r. Przy czym, bezspornym jest, ze w postepowaniu wywolanym wnioskiem ubezpieczonego o
prawo do renty rodzinnej, uznano, iz ubezpieczony nie jest osoba caltkowicie niezdolng do pracy.

Nie budzi watpliwosci takze fakt, ze ubezpieczony zlozyt kolejny wniosek o przyznanie renty z tytulu niezdolno$ci do
pracy w dniu 19 kwietnia 2016 r. i zaskarzona przez niego decyzja z dnia 24 sierpnia 2016 r. organ rentowy odmowit
prawa do renty uznajac, ze skarzacy nie jest osoba niezdolna do pracy.

Zatem to decyzja z dnia 24 sierpnia 2016 r. wyznaczyla przedmiot i zakres niniejszego postepowania. Z jednej strony
sporny jest stan zdrowia A. D., z drugiej - jezeli ubezpieczony jest osobg niezdolng do pracy w rozumieniu art. 12
ustawy emerytalno-rentowej - ustalenie czy niezdolno$c¢ ta powstala w okresach wymienionych w art. 57 ust. 1 pkt.
21 3 wzwigzku z art. 58 ust. 1 pkt. 5 tej ustawy. Poniewaz niespornym jest, ze ubezpieczony nie ma udowodnionych
okresow skladkowych i nieskladkowych po dniu 28 lutego 2012 r. (ostatni miesigc pobierania renty), to niezdolno$é
do pracy musialaby powstac¢ nie p6zZniej niz 31 sierpnia 2013 r. Przy czym nie mozna pomija¢ okoliczno$ci, ze na dzien
16 grudnia 2013 r. ubezpieczony na pewno nie byt osobg calkowicie niezdolna do pracy skoro okoliczno$é ta zostala
przesadzona wyrokiem Sadu Okregowego z dnia 3 grudnia 2015 .

W niniejszej sprawie ustalenie dokonane przez sad pierwszej instancji w zaskarzonym wyroku - wobec tresci opinii
bieglych z dnia 10 sierpnia 2017 1. - Zze A. D. byl czeSciowo niezdolnym do pracy po dniu 28 lutego 2013 r. i do dnia 31
grudnia 2017 r. nalezalo ocenié¢ jako dowolne. Przed wszystkim biegli wskazali, ze w stanie zdrowia ubezpieczonego
nastgpilo pogorszenie skutkujace powstaniem cze$ciowej niezdolno$ci do pracy, przy czym biegli przeprowadzili
badanie ubezpieczonego w dniu 10 sierpnia 2017 r. i orzekli o jego czesciowej niezdolnosci tylko do 31 grudnia 2017
r., a samo zestawienie tych dat budzi watpliwo$¢ co do rzetelnoSci tej opinii. Nadto biegli orzekli o pogorszeniu stanu
zdrowia w zakresie diabetologii, kardiologii i urologii, ale nie wyjasnili na jakiej podstawie dokonali tego rozpoznania



(poréwnanie jakiego stanu zdrowia, z jakiej daty, na podstawie jakiej dokumentacji), czy faktycznie w stanie zdrowia
ubezpieczonego pojawily sie nowe okolicznosci (kiedy), ktére zadecydowaly o uznaniu pogorszenia stanu zdrowia i
powstaniu czeSciowej niezdolnoéci do pracy. I skoro mamy do czynienia z pogorszeniem stanu zdrowia skutkujacym
powstanie cze$ciowej niezdolnosci do pracy, to czy oznacz to, ze u ubezpieczonego byt okres zdolno$ci do pracy, czy
tez po dniu 28 lutego 2012 r. miala miejsce czeSciowa niezdolno$¢ do pracy, ktéra jednak mimo pogorszenia stanu
zdrowia nie przeksztalcila sie w calkowita niezdolno$é do pracy. Odpowiedzi na te pytania winny tez uwzgledniaé
okolicznosé, ze:

- ubezpieczony wniost do zatrudnienia stan po usunieciu nerki lewej (1965 r.) z powodu wodonercza oraz po operacji
plastycznej nerki prawej (1966 r.) z powodu wrodzonego zwezenia miedniczkowo-moczowodowego,

- ma wyksztalcenie podstawowe
- pracowal jako straznik (1 kwietnia — 30 czerwca 1982 r.) i szwacz (1 wrze$nia — 30 listopada 1982 1.).

W powyzszych okoliczno$ciach zarzut dowolnej, a nie swobodnej oceny materiatu dowodowego okazal sie oczywiScie
uzasadniony. Sad nie uzyskal wiadomo$ci co do czasu wystapienia pogorszenia stanu zdrowia ubezpieczonego, ktore
bylo podstawa do ustalenia przez ten sad czeSciowej niezdolnoéci do pracy ubezpieczonego do dnia 31 grudnia 2017 r.

W niniejszej sprawie sad pierwszej instancji winien przeprowadzi¢ cale i pelne postepowania dowodowe uzyskujac
opinie nowego zespotu bieglych, badz opinie uzupehiajaca dotychczasowego zespotu bieglych, a takze opinie bieglego
specjalisty medycyny, otrzymujac odpowiedz na pytanie, czy A. D. na dzien zlozenia wniosku (19 kwietnia 2016
r.) i wydania zaskarzonej decyzji (24 sierpnia 2016 r.) byl osoba niezdolna do pracy w rozumieniu art. 12 ustawy
emerytalno-rentowej, w jakim stopniu i na jaki okres, z powodu jakich schorzen. Czy niezdolno$¢ ta istnial przed
dniem zlozenia wniosku, od kiedy, czy istniala w sierpniu 2013 r., z czego takie ustalenie wynika. Nadto sad winien
uzyskac informacje czy ubezpieczony zachowal jednak zdolnoé¢ do wykonywania pracy, jezeli tak — jakich.

Uwzgledniajac powyzsze, Sad Apelacyjny na podstawie art. 386 § 4 k.p.c. uchylil zaskarzony wyrok i sprawe przekazat
do pontonowego rozpoznania Sadowi Okregowemu w Gorzowie Wielkopolskim, na podstawie art. 108 § 2 k.p.c.
pozostawiajgc temu sadowi rozstrzygniecie o kosztach postepowania apelacyjnego.
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