Sygn. akt IV U 2320/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 26 stycznia 2017 roku

Sad Okregowy w Sieradzu IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Dorota Zaleska

Protokolant: st. sekr. sad. Ewelina Kubiczak- Klesta

PO rozpoznaniu na rozprawie

w dniu 26 stycznia 2017 roku w Sieradzu

odwolania A. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych II Oddzial w .
z dnia 15 wrze$nia 2016 r. Nr (...)

w sprawie A. S.

z udzialem Zakladu Ubezpieczen Spolecznych IT Oddziat w L.
o rente rodzinng

oddala odwolanie.

Sygn. akt IV U 2320/16

UZASADNIENIE

Decyzja z 15.09.2016r., Zaklad Ubezpieczen Spolecznych II Oddzial w L. odmoéwit A. S. prawa do renty rodzinnej po

zmarlym w dniu 10.08.2010r. ojcu, S. S..

W odwotlaniu od powyzszej decyzji A. S. wniost o zmiane decyzji i przyznanie prawa do przedmiotowego Swiadczenia.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy powolujac sie na orzeczenie komisji lekarskiej ZUS z dnia 6.09.2015r.,

wnosil o oddalenie odwolania.

Sad Okregowy ustalil nastepujaqcy stan faktyczny:

A. S. urodzil sie (...), ukonczyl szkole podstawowa; Od 15 r.z. choruje na cukrzyce insulinozalezng (karta

informacyjna k. 14/akta orzecznicze).

Orzeczeniem Wojewodzkiego Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnosci z 21.05.1998r., A. S. zostal zaliczony do
umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci, ktéra powstala przed 16 r. z. - do maja 2001r. (orzeczenie o ustaleniu

stopnia niepelnosprawnosci k. 62/I akt ZUS).



Kolejnym orzeczeniem Wojewo6dzkiego Zespotu ds. Orzekania o Stopniu Niepelnosprawnoéci w Wojewodztwie (...) z
3.10.2001r., A. S. zostal zaliczony do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci z powodu cukrzycy od 23.05.1996r.
na stale (orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci k. 3/I akt ZUS).

W dniu 1.09.2003r., A. S. zlozyl w ZUS wniosek o rente socjalng. Decyzja ZUS z 1.10.2003r., przyznano wnioskodawcy
rente socjalng od 1.10.2003r., tj. od wejécia w Zycie przepisoOw ustawy na stale (wniosek z zalgcznikami, decyzja
k. 7/I akt ZUS).

Decyzja z 11.05.2004r., przyznano A. S. prawo do zasitku pielegnacyjnego na okres od 1.05.2004 — 31.08.2005
(decyzja k. 9/I akt ZUS).

W okresie od 1.03.2005 — 31.12.2005, A. S. byl zatrudniony jako pracownik ekspedycji wyrobow
gotowych w Zakladzie (...).j. w L., a nastepnie od 1.01.2006 na czas nieokreslony jako pracownik
ekspedycji wyrobow gotowych, kierowca. Od 8.11.2006r. prowadzil takze dzialalnos¢ gospodarczq
- sklep spozywczy. Od czerwca 2015r. wnioskodawca nie pracuje (Swiadectwa pracy k. 13, 16, 17, 21/I akt
ZUS).

Ojciec wnioskodawcy S. S. byl uprawniony najpierw do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy, a od
28.03.2007r., pobieral emeryture. S. S. zmarl 10.08.2010r. ( akta ZUS).

W dniu 24.05.2012r., A. S. zlozyl w ZUS wniosek o rente rodzinng. Badaniem z 25.06.2012r., LO ZUS rozpoznat u
A. S. cukrzyce t. 1 w insulinoterapii bez powiklan narzadowych, przebyte zwichniecie w stawie biodrowym lewym —
2000, nie stwierdzajac calkowitej niezdolnoéci do pracy (wniosek i orzeczenie k. 17/akta orzecznicze).

Komisja Lekarska rozpoznajac sprzeciw od powyzszego orzeczenia, w badaniu z 13.07.2012r., stwierdzila u
wnioskodawcy cukrzyce t. 1 bez powiklan narzadowych chwiejna metabolicznie, nie stwierdzajac takze naruszenia
sprawno$ci organizmu w stopniu powodujacym calkowita niezdolno$¢ do pracy. Na tej podstawie decyzja z
24.07.2012r., odmoéwiono A. S. prawa do renty rodzinnej (orzeczenie k. 51/akta orzecznicze i decyzja/akta
ZUS).

W dniu 7.06.2013r., A. S. ztozyl w ZUS wniosek o rehabilitacje lecznicza w ramach prewencji rentowej. Orzeczeniem
7 18.07.2013r., Lekarz Orzecznik ZUS, po rozpoznaniu u A. S. zmian zwyrodnieniowych prawego stawu biodrowego,
stanu po zwichnieciu w stawie biodrowym lewym ze zlamaniem panewki, nadci$nienia tetniczego, cukrzycy t. 1, orzekl
o potrzebie rehabilitacji leczniczej w zwiazku ze stanem narzadu ruchu (wniosek i orzeczenie k. 21/akta ZUS).

W dniu 9.12.2015r., A. S. zlozyt wniosek o $wiadczenie rehabilitacyjne z ogblnego stanu zdrowia. Badaniem z
7.01.2016r., LO rozpoznal u A. S. jaskre wtérna obu oczu, retinopatie cukrzycowa proliferacyjng obu oczu, stan po
2 — krotnej witrektomii OP z podaniem oleju silikonowego, stan po 2 — krotnym zabiegu implantacji zastawki ex-
press OP, stan po dwukrotnym plukaniu komory przedniej z powodu wylewu krwi, stan po podaniu nanty — VEGF
OP, rzekomosoczewkowato$é OP, stan po PPV OL z podaniem gazu SF6, za¢me poczatkowa OL, stan po PRP obu
oczu, cukrzyce t. 1 w insulinoterapii od 15 r. z. uznajac, ze w zwiazku z rokowaniem odzyskania zdolnosci do pracy,
istniejg okoliczno$ci uzasadniajace ustalenie uprawnien do $wiadczenia rehabilitacyjnego na 6 miesiecy, liczac od daty
wyczerpania zasitku chorobowego .

Na tej podstawie decyzja z 20.01.2016r., przyznano A. S. prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego od 23.12.2015 —
19.06.2016 (wniosek plik VI i orzeczenie k. 23/akta orzecznicze i decyzja k. 3/VI akt ZUS).

W dniu 14.06.2016r., A. S. zlozyl w ZUS kolejny wniosek o przyznanie prawa do $wiadczenia rehabilitacyjnego,
zalaczajac zaswiadczenie o stanie zdrowia . W badaniu z 28.06.2016r., lekarz konsultant ZUS okulista, rozpoznal
u A. S. retinopatie cukrzycowa proliferacyjna obu oczu, jaskre wtérng obu oczu, stan po operacjach witrektomii i
zabiegach p/jaskrowych obu oczu (OP wielokrotnie), praktyczng §lepote OP. Badany choruje na cukrzyce od 1995r. Od
2013r., wystgpilo pogorszenie widzenia. Byly wykonywane zabiegi laserowe siatkbwek obu oczu W 1.2014r., wystapit



wylew krwi do szklistyki OL i wylew przedsiatkdwkowy OP, rozpoznano retinopatie cukrzycowa proliferacyjna obu
oczu. 19.02.2014r., wykonano zabieg operacyjny ppv witrektomie z olejem silik+endolaser w OP, a kilka dni pézniej
laserowe zabezpieczenia siatkowki. W II1.2014r., wystapila jaskra wtérna OP z wysokim c.w.g. Upuszczono olej silik.
z OP. W dalszym przebiegu rozwinela sie zaéma wiklajaca OP. Wykonano zabieg usuniecia za¢my z wszczepieniem
PC IOL. W XI.2014r., wykonano kolejne upuszczenie oleju silik. Z OP. W II. 2015r., wystapil ponowny wylew krwi
do c. szkl. OL. Wykonano zabieg witrektomii tylnej, a w kilka dni pézniej wykonano inj. anty VEGF, a nastepnie
zabieg p/jaskrowy — wszczepienie implantu ExPress do OL. Na przelomie X/XI 2015r., ponowne plukanie kom.
przedniej OP z powodu wylewu, witrektomia ppV z olejem silik OP, a w kilka dni p6zZniej zabieg p/jaskrowy
wszczepienie zastawki ExPress do OP z powodu wysokiego c.w.g. Miesigc p6zniej z powodu nadal wysokich c.w.g.
OP wykonano zabieg p/jaskr. — rabeculektomie z mitomycyna w OP. W II. 2016r., badany byl hospitalizowany z
powodu obecnoéci krwi w kom. P. OP — plukano kom. P,. rozwinela sie keratopatia w OP. W II. 2016r., wykonano
usuniecie oleju silik. ze szklistyki OP oraz zabieg przymrozenia galki prawej z powodu nadal wysokich c.w.g. W
ocenie konsultanta, badany jest cze$ciowo niezdolny do pracy z powodu stanu narzadu wzroku; nie kwalifikuje sie
do przedluzenia §wiadczenia rehabilitacyjnego, gdyz nie rokuje odzyskania zdolnos$ci do pracy po jego wykorzystaniu.
Nastepnie badaniem z 7.07.2016r., LO po zapoznaniu sie z opinig konsultanta okulisty z 28.06.2016r., rozpoznal
u A. S. retinopatie cukrzycowa proliferacyjna obu oczu, jaskre wtérna obu oczu, stan po operacjach witrektomii i
zabiegach przeciwjaskrowych obu oczu (OP wielokrotnie), praktyczna Slepote OP, cukrzyce t. 1 leczong insulina,
uznajgc badanego za cze$ciowo niezdolnego do pracy w zwigzku ze stanem narzadu wzroku do 30.06.2019r., z
zaznaczeniem ze powstanie niezdolnoSci datuje sie w czasie Swiadczenia rehabilitacyjnego.

Na tej podstawie decyzja z 22.07.2016r., odmowiono A. S. dalszego prawa do $wiadczenia rehabilitacyjnego (wniosek
k. 4/VI akt ZUS, zaswiadczenie o stanie zdrowia k. 24 i orzeczenie LO k. 35/akta orzecznicze,
orzeczenie LO k. 5, opinia lekarza konsultanta k. 26 — 29/VI, decyzja k. 6/VI akt ZUS).

W dniu 12.07. 2016r., A. S. zlozyl w ZUS wniosek o rente rodzinng po ojcu S. S. zmarlym 10.08.2010r., wraz z
za$wiadczeniem o stanie zdrowia wystawionym przez lekarza okuliste. Badaniem z 19.08.2016r., Lekarz Orzecznik,
po zapoznaniu sie z opinia lekarza konsultanta z 28.06.2016r., rozpoznal u wnioskodawcy retinopatie cukrzycowa
proliferacyjna obu oczu, jaskre wtérng obu oczu, stan po operacjach witrektomii i zabiegach przeciwjaskrowych
obu oczu (OP wielokrotnie), praktyczna $lepote OP, cukrzyce typu 1 leczona insuling, nie stwierdzajac calkowitej
niezdolno$ci do pracy.

KL ZUS rozpoznajac sprzeciw od powyzszego orzeczenia, po przeprowadzonym w dniu 6.09.2016r. badaniu,
stwierdzila u odwolujacego cukrzyce typu 1, retinopatie cukrzycowa proliferacyjng obu oczu, jaskre wtérng obu oczu,
stan po operacjach witrektomii i zabiegach przeciwjaskrowych obu oczu (OP wielokrotnie), stan po wszczepieniu szt.
soczewki oka prawego z powodu zaémy, praktyczna Slepote OP i VOL=0,3, nie stwierdzajac calkowitej niezdolnosci do
pracy (wniosek i orzeczenie L.O. k. 39/akta orzecznicze i orzeczenie KLO k. 42 - 46/akta orzecznicze).

Na tej podstawie, decyzja z 15.09.2016r., odmoéwiono A. S. prawa do renty rodzinnej po ojcu S. S. zmarlym
10.08.2010r. (decyzja k. 12/akta ZUS).

Rozpoznajac odwolanie od powyzszej decyzji, Sad Okregowy dopuscil dowdd z opinii bieglego okulisty (k. 5 akt
sprawy).

W badaniu z 22.11.2016r., biegla okulista rozpoznala u A. S. retinopatie cukrzycowa proliferacyjna obu oczu, jaskre
wtorna obu oczu, stan po operacjach p. jaskrowych obu oczu, stan po witrektomiach obu oczu, praktycznie §lepote
OP, niedowidzenie OL, za¢me poczatkowa OL, stan po laseroterapii siatkowki OL, krétkowzroczno$¢ OP, Vod=ruch
reki, Vos=c-2.0D=0.2.

Biegla wskazala, iz odwolujacy choruje na cukrzyce t. 1 od dziecinstwa. Ciezkie powiklania cukrzycowe w narzadzie
wzroku pomimo intensywnego leczenia, skutkowaly utratg widzenia OP. Oko lewe z zaawansowang retinopatia



proliferacyjna, po leczeniu operacyjnym vitrectomia, laseroterapia, z jaskra wiklajaca, blona nasiatkéwkowa w plamce
i zaéma poczatkowa, powodujg znaczne ostabienie widzenia do dali i do blizy.

Obecnie Vos=ccor =0.2, Sn=3.0/30cm. Powiklania w narzadzie wzroku w przebiegu cukrzycy t. 1 spowodowaly u
badanego utrate widzenia w oku prawym i niedowidzenie znacznego stopnia do dali i blizy w oku lewym. W stosunku
do badania z czerwca 2015r., nastapilo dalsze pogorszenie widzenia do dali, a zwlaszcza do blizy, przypadek graniczny.
W cukrzycy ostro$é¢ widzenia moze by¢ zmienna. Poziom cukru wplywa na stan plamki i soczewki.

Z okulistycznego punktu widzenia, obecny stan narzadu wzroku wnioskodawcy, zwlaszcza do blizy, powoduje
calkowitg niezdolno$¢ do pracy od 14.04.2014r. na stale (opinia k. 9-10, opinia uzupetniajgca k. 28 akt
sprawy).

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie materiatu dowodowego zgromadzonego w sprawie i w
postepowaniu przed organem rentowym. W niniejszej sprawie oceny stanu narzadu wzroku w przebiegu cukrzycy typu
1, istniejgcej u wnioskodawcey od 15 r.z., dokonala biegla okulista. W ocenie Sadu laczna opinia bieglej jest fachowa,
spojna, poprzedzona badaniem okulistycznym i analiza poprzednich wynikow tych badan. Strony nie kwestionowaly
przedmiotowej opinii. Z przyczyn wyzej podniesionych, w ocenie Sadu Okregowego opinia bieglej okulisty stanowi
wiarogodny i miarodajny dow6d w sprawie.

Wrynika niej jednoznacznie, ze istniejaca od dziecinstwa u A. S. cukrzyca t. 1, spowodowala ciezkie powiklania w
narzadzie wzroku. Powiklania te pomimo intensywnego leczenia spowodowaly utrate widzenia w OP i niedowidzenie
znacznego stopnia do dali i blizy w oku lewym. W stosunku do badania z czerwca 2015r., nastgpito dalsze pogorszenie
widzenia do dali, a zwlaszcza do blizy, przypadek graniczny. Obecny stan narzadu wzroku wnioskodawcy, uzasadnia
orzeczenie calkowitej niezdolnosci do pracy od 14.04.2014r. na stale.

Sad Okregowy zwazyl:
Odwolanie A. S. jest niezasadne.

Zgodnie z przepisem art. 65 ust. 11 2 ustawy z dnia 17.12.1998r. o0 emeryturach i rentach z FUS (Dz. U. z 2016.887 ze
zm.), renta rodzinna przystuguje uprawnionym cztonkom rodziny osoby, ktéra w chwili $mierci miala ustalone prawo
do emerytury lub renty z tytulu niezdolnosci do pracy lub spetniala warunki wymagane do uzyskania jednego z tych
Swiadczen. Przy ocenie prawa do renty przyjmuje sie, Ze osoba zmarla byla calkowicie niezdolna do pracy.

Zgodnie z art. 68 ust. 1 cyt. ustawy, dzieci wlasne, dzieci drugiego malzonka i dzieci przysposobione maja prawo do
renty rodzinne;j:

1) do ukonczenia 16 lat;
2) do ukoniczenia nauki w szkole, jezeli przekroczyly 16 lat zycia, nie dluzej jednak niz do osiagniecia 25 lat zycia, albo

3) bez wzgledu na wiek, jezeli staly sie calkowicie niezdolne do pracy oraz do samodzielnej egzystencji lub calkowicie
niezdolne do pracy w okresie, o ktorym mowa w pkt 1 lub 2.

Jezeli dziecko osiggnelo 25 lat Zycia, bedgc na ostatnim roku studiéw w szkole wyzszej, prawo do renty rodzinnej
przedluza sie do zakonczenia tego roku studiow.

Istota rozpoznawanej sprawy sprowadzala sie do oceny uprawnien A. S. do renty rodzinnej po zmarlym ojcu -
uprawnionym do emerytury, w kontekscie spelnienia przestanki z cyt. powyzej art. 68 ust.1 pkt 3 ustawy emerytalno
— rentowe;.



W $éwietle opinii bieglej okulisty, ktora Sad w caloéci podzielil, naruszenie stanu narzadu wzroku u A. S. z powodu
powiklan cukrzycy, skutkujace orzeczeniem catkowitej niezdolnosci do pracy, powstalo od 14.04.2014r. , a wiec w
wieku 34 lat, czyli nie w okresie, o ktérym mowa w przepisie art. 68 ust. 1 pkt 1 lub 2.

Z uwagi na powyzsze odwolanie podlegalo oddaleniu, o czym Sad Okregowy orzekt jak w sentencji na podstawie art.

477"*81 kpc.



