Sygn. akt IV U 935/19
POSTANOWIENIE
Dnia 25 czerwca 2020 r.
Sad Okregowy w Zielonej Gorze IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:
Przewodniczqcy: sedzia Bogusltaw L0j
Protokolant: sekretarz sagdowy Joanna Dejewska vel Dej
po rozpoznaniu w dniu 25 czerwca 2020 r. w Zielonej Gorze
odwolania A. G.
od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w Z.
z dnia 29.03.2019 r. znak (...)
o prawo do renty z tytutu niezdolnoéci do pracy w zwiazki z chorobg zawodowa
1. uchyla zaskarzonq decyzje;
2. przekazuje sprawe do rozpoznania pozwanemu organowi rentowemu;
3. umarza postepowanie.
sedzia Bogustaw Loj
Sygn. akt IV U 935/19

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 29.03.2019 r., znak: (...), pozwany Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w Z. odmoéwil
wnioskodawcy A. G. prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwiazku z choroba zawodowa. W uzasadnieniu
organ rentowy wskazal, ze Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 05.03.2019 r. stwierdzila, iz wnioskodawca nie
jest niezdolny do pracy w zwiazku z choroba zawodowa.

W odwolaniu od powyzszej decyzji wnioskodawca A. G. wnidst o jej zmiane poprzez przyznanie mu prawa do renty z
tytulu niezdolno$ci do pracy spowodowanej choroba zawodowa.

W uzasadnieniu odwolujgcy wniost zastrzezenia do orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS podnoszac, ze nie uwzglednila
ona wynikéw badania EMG z dnia 08.11.2018 r., ktore dolaczyt do wniosku rentowego. Wnioskodawca podal, ze z ww.
badaniem zglosil sie do neurologa, ktéry na jego podstawie wydal mu skierowanie do szpitala na operacje prawej reki
i skierowanie na rehabilitacje.

Odwolujacy wskazal, ze po wydaniu uprzedniego orzeczenia przez Komisje Lekarska ZUS postanowil zatrudnié sie
w zawodzie elektromonter instalacji elektrycznych, jednak nie uzyskal zgody na prace od lekarza medycyny pracy.
Wobec tego wni6st odwolanie do Wojewodzkiego Osrodka Medycyny Pracy, ktory rowniez nie wydat takiej zgody.

W odpowiedzi na odwolanie pozwany organ rentowy wnio6st o oddalenie odwotania, podtrzymujac stanowisko zawarte
w uzasadnieniu zaskarzonej decyzji.



Sad Okregowy ustalil, co nastepuje:

Whnioskodawca A. G., urodzony (...), z zawodu posadzkarz, pracowal jako elektromonter, elektryk, uprawniony byt do
$wiadczenia rehabilitacyjnego za okres od 02.06.2014 r. do 28.03.2015 r.

W dniu 28.04.2016 r. zlozyl w organie rentowym wniosek o przyznanie prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy
w zwigzku z chorobg zawodowa.

Decyzja z dnia 18.07.2016 r., znak: (...), pozwany Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w Z. odmowil
wnioskodawcy A. G. prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy w zwigzku z choroba zawodowa. W uzasadnieniu
organ rentowy wskazal, ze komisja lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 07.07.2016 r. stwierdzila, iz wnioskodawca nie
jest niezdolny do pracy w zwigzku z chorobg zawodowa.

Na skutek odwolania od powyzszej decyzji Sad Okregowy w Zielonej Gorze IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych wyrokiem z dnia 06.07.2017 r., sygn. akt IV U 2383/16 oddalil odwolanie.

Apelacje od wyroku Sadu Okregowego w Zielonej Gorze wniost A. G., ktéra zostala oddalona wyrokiem Sadu
Apelacyjnego w Poznaniu z dnia 19.02.2019 r. (sygn. III AUa 857/17).

okolicznosci ustalone na podstawie akt organu rentowego
W dniu 03.12.2018 r. wnioskodawca zlozyl wniosek o ponowne ustalenie prawa.

Wobec zgloszonego wniosku przeprowadzone zostaly badania, w wyniku ktérych Lekarz Orzecznik O/ZUS
orzeczeniem z dnia 12.02.2019 r. stwierdzil, ze wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy.

W zwigzku z wniesionym sprzeciwem od powyzszego orzeczenia sprawe przekazano do rozpoznania Komisji
Lekarskiej, ktora dokonujac oceny stanu zdrowia wnioskodawcy, orzeczeniem z dnia 05.03.2019 r. podtrzymala
stanowisko Lekarza Orzecznika ZUS, stwierdzajac, ze wnioskodawca nie jest niezdolny do pracy w zwigzku z choroba
zawodowa.

Powyzsze skutkowalo wydaniem przez ZUS zaskarzonej decyzji odmawiajgcej prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do
pracy w zwiazku z chorobg zawodowg.

okoliczno$ci bezsporne, ustalone na podstawie akt organu rentowego

Decyzja z dnia 05.04.2016 r. Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny w N. stwierdzil u wnioskodawcy chorobe
zawodowa — przewlekle choroby obwodowego ukladu nerwowego wywolane sposobem wykonywania pracy:
obustronny zespo6t cie$ni w obrebie nadgarstka.

dowdd: decyzja nr (...) z dnia 05.04.2016 r., w aktach rentowych, znak: (...)

Whnioskodawca posiada orzeczenie o umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci z przyczyn o symbolu 10-
N o05-R. Niepelnosprawno$¢ istnieje od 12.02.2015 r. Orzeczenie wydano do 21.08.2021 r. Ustalony stopien
niepelnosprawnosci datuje sie od 06.08.2019 .

dowdd: orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci z dnia 21.08.2019 r., k. 52-52v akt sad.
U wnioskodawcy rozpoznano:
- stan po leczeniu operacyjnym zespotu cie$ni obu nadgarstkow 2014 r.,

- stan po usunieciu ttuszczaka przedramienia prawego w 2014 r.,



- zespOl bolowy kregostupa bez istotnego uposledzenia funkcji,

- zmiany dyskopatyczne odcinka szyjnego kregoshupa,

- niedoczynno$¢ tarczycy.

dowod: opinia bieglych sadowych lekarzy neurologa i ortopedy, k. 20-20v akt sad.,
- opinia bieglego sadowego lekarza medycyny pracy, k. 60-62 akt sad.

U wnioskodawcy stwierdzono zaburzenia czucia i dyskretne oslabienie dloni prawej, ktére powoduje niewielkie
ograniczenie funkcji tej dloni. W zwigzku z tym nie mozna uznaé, ze wnioskodawca stracil w znacznym stopniu
zdolno$¢ do pracy. Stan funkcjonalny wnioskodawcy jest dobry. Ucisk na nerw poSrodkowy po operacji nie istnieje,
poniewaz nie ma wiezadla, ktore to powodowalo.

Operacja odbarczania nerwéw posrodkowych obu nadgarstkow jest leczeniem skutecznym i powoduje odzyskanie
zdolnosci do pracy.

dowdd: opinia bieglych sadowych lekarzy neurologa i ortopedy, k. 20-20v akt sad. wraz z opinia uzupelniajaca, k.
41-41v akt sad.

Postawione przed kilkoma laty rozpoznanie zespolu cie$ni w obrebie obu dloni i przebyte z tego powodu leczenie
operacyjne nie skutkuje uposéledzeniem funkeji w ich zakresie. Pomimo podawanych w wywiadzie zaburzen czucia oraz
potwierdzenie tego objawu w badaniach neurologicznych, powyzsze nie skutkuje istotnym uposledzeniem funkcji obu
dloni. Dlonie sa sprawne, chwyt szczypcowy zachowany w zakresie palcow I do III obu dloni, w zakresie pozostatych
palcow I-IV i I-V jest niepelny, co nie uposledza znaczaco mozliwoSci wykonywania czynno$ci zawodowych przez obie
dlonie.

Stawy obu dloni sg niezmienione. W badaniu nie stwierdzono zanikow mie$niowych, skora obu dloni jest prawidtowo
zabarwionaiucieplona. Sila mieSniowa obu dloni jest zachowana i wydaje sie rowna. Nie stwierdzono ostrych objawéw
korzeniowych, istotnych objawow ubytkowych. Stawy obwodowe konczyn goérnych i dolnych sa niezmienione, brak
cech zapalnych.

U wnioskodawcy réwniez nie stwierdzono upo$ledzenia funkcji ukladu oddechowego i ukladu krazenia, cech
niewydolnoéci w ich zakresie. Ci$nienie spoczynkowe jest prawidlowe. Nie stwierdzono obrzek6w obwodowych.

Odwolujacy jest zdolny do pracy na poziomie posiadanych kwalifikacji oraz w wyuczonym i wykonywanym zawodzie.
Wymaga jedynie ograniczenia w wykonywaniu ruchéw precyzyjnych.

dowod: opinia bieglego sadowego lekarza medycyny pracy, k. 60-62 akt sad.

W dniu 27.02.2020 r. wnioskodawca przedlozyl dokumentacje medyczng w postaci karty informacyjnej leczenia
szpitalnego z dnia 14.01.2020 r., z ktérej wnika, ze A. G. zostal przyjety na Odzial Urazowo-Ortopedyczny w N. w celu
leczenia operacyjnego nawrotowego zespotu cie$ni kanalu nadgarstka prawego.

Nastepnie na rozprawie w dniu 25.06.2020 r. pelnomocnik wnioskodawcy przedlozyt karte informacyjna leczenia
szpitalnego A. G. zdnia 23.06.2020 r., w ktorej rozpoznanie i epikryza byly tozsame z karta szpitalng z dnia 14.01.2020
r., z t3 r6zZnica, ze dotyczyto nadgarstka reki lewe;j.

dowdd: karta informacyjna z leczenia szpitalnego z dnia14.01.2020 r., k. 78 akt sad.,
- karta informacyjna z leczenia szpitalnego z dnia 23.06.2020 r., k. 97-97v akt sad.

Sad zwazyl, co nastepuje:



Przedmiotem sporu w niniejszej sprawie bylto ustalenie czy na dzien zlozenia wniosku o przyznanie prawa do renty
wnioskodawca A. G. byl co najmniej cze$ciowo niezdolny do pracy w zwiazku z chorobg zawodowa, a jezeli tak — to
na jaki okres.

Zgodnie z art. 6 ust. 1 pkt. 6 ustawy z dnia 30.10.2002r. o ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkoéw przy
pracy i choréb zawodowych (t.j. Dz.U. z 2018 r., poz. 1376 ze zm.) renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje
ubezpieczonemu, ktory stal sie niezdolny do pracy wskutek choroby zawodowej. Przepis art. 4 tej ustawy stanowi,

ze za chorobe zawodowa uwaza sie chorobe okreélong w art. 235" Kodeksu pracy, a wiec chorobe wymieniong w
wykazie choréb zawodowych, jezeli w wyniku oceny warunkéw pracy mozna stwierdzi¢ bezspornie lub z wysokim
prawdopodobienstwem, ze zostala ona spowodowana dzialaniem czynnikéw szkodliwych dla zdrowia wystepujacych
w Srodowisku pracy albo w zwigzku ze sposobem wykonywania pracy, zwanych narazeniem zawodowym.

W przypadku ustalania prawa do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy oraz jej zwigzek z choroba zawodowa ustala
lekarz orzecznik lub komisja lekarska (art. 16 ww. ustawy).

Zgodnie za$ z art. 58 tej ustawy, w zakresie nieuregulowanym ustawa, stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy o
$wiadczeniach pienieznych w razie choroby i macierzynstwa oraz ustawy o emeryturach i rentach z FUS.

Przepisy ustawy z 17.12.1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (Dz. U. z 2019 r., poz.
539 ze zm. ) wskazuja, ze osoba niezdolng do pracy jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolnoéé
do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po
przekwalifikowaniu. Osobg catkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracita zdolno$é do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, a czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnosé do pracy
zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji (art. 12 ustawy).

Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania, co do odzyskania zdolnoéci do
pracy uwzglednia sie stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwos$ci przywrocenia niezbednej sprawnosci
w drodze leczenia i rehabilitacji, a takze mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy
oraz celowo$c przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy,
poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne ( art. 13 ustawy).

Celem ustalenia czy wnioskodawca jest co najmniej cze$ciowo niezdolny do pracy Sad dopuécil dowod z opinii biegltych
sadowych lekarzy specjalisty ortopedy, neurologa i medycyny pracy.

Jak to wskazano wyzej poczatkowo jedyna spornag okolicznoécia w sprawie bylo ustalenie, czy odwolujacy jest co
najmniej cze$ciowo niezdolny do pracy w zwiazku z choroba zawodowa.

Jednakze nalezalo rowniez ocenié, czy w sprawie wystapily nowe okolicznosci, ktore uzasadnialyby stosowanie

art.477'%§ 4 k.p.c., ktory to przepis reguluje kwestic wplywu nowych okolicznosci dotyczacych stwierdzenia
niezdolno$ci do pracy, ktore powstaly w okresie wymaganym do nabycia uprawnien rentowych w trakcie sadowego
postepowania odwolawczego od negatywnej decyzji rentowe;.

Zdaniem Sadu przepis ten znajduje w sprawie zastosowanie.

Zgodnie z treécig art. 477'4 § 4 k.p.c. w sprawie o $§wiadczenie z ubezpieczen spolecznych, do ktérego prawo jest
uzaleznione od stwierdzenia niezdolnos$ci do pracy lub niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji albo stwierdzenia
stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, jezeli podstawe do wydania decyzji stanowi orzeczenie lekarza
orzecznika Zakladu Ubezpieczen Spolecznych lub orzeczenie komisji lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spolecznych
i odwolanie od decyzji opiera sie wylacznie na zarzutach dotyczacych tego orzeczenia, sad nie orzeka co do istoty
sprawy na podstawie nowych okoliczno$ci dotyczacych stwierdzenia niezdolno$ci do pracy lub niezdolnoéci do
samodzielnej egzystencji albo stwierdzenia stalego lub dlugotrwalego uszczerbku na zdrowiu, ktére powstaly po dniu



zlozenia odwolania od tej decyzji. W tym przypadku sad uchyla decyzje, przekazuje sprawe do rozpoznania organowi
rentowemu i umarza postepowanie.

Zdaniem Sadu w sprawie pojawily sie nowe okoliczno$ci medyczne dotyczace stanu zdrowia wnioskodawcy, ktore
powstaly po dniu zlozenia odwolania, nieznane komisji lekarskiej ZUS (ani bieglym w czasie badania wnioskodawcy
w dniu 28.05.2019 r.116.11.2019 1.).

Nalezy do nich przebycie przez wnioskodawce zabieg6w operacyjnych oraz w zwiazku z tym pobyt w szpitalu w okresie
od 13.01.2020 r. do 14.01.2020 r. i od 22.06.2020 r. do 23.06.2020 r. na oddziale urazowo-ortopedycznym w N.
z rozpoznaniem choroby nawrotowego zespoltu cie$ni nadgarstka prawego i lewego. Dokumentacje lekarska z tym
zwigzana pelnomocnik wnioskodawcy przedstawil w toku postepowania sadowego. Nowe okolicznoéci medyczne,
mogace mie¢ znaczenie przy ocenie zdolno$ci do pracy ubezpieczonego ujawnily sie zatem dopiero na etapie
postepowania przed Sagdem Okregowym.

W ocenie Sgdu okolicznos$ci te mogg mieé istotny wplyw na ocene zdolnos$ci do pracy wnioskodawcy, od wystapienia
pierwszych powaznych objawow nawrotu choroby zawodowej, co mialo miejsce juz po ocenie stanu zdrowia
odwolujacego przez pozwanego i po zlozeniu przez niego odwolania od decyzji pozwanego. Potwierdzeniem tego jest
dokumentacja przedlozona przez wnioskodawce na etapie postepowania sagdowego.

Powyzsze oznacza, ze w toku postepowania przed Sadem Okregowym doszlo do istotnej zmiany w stanie zdrowia
ubezpieczonego, powodujacej, ze nalezy podda¢ weryfikacji dotychczasowe ustalenia co do istnienia u niego
niezdolno$ci do pracy.

"Nowe okoliczno$ci" to schorzenia istniejace przed wydaniem decyzji, lecz wykazane przez ubezpieczonego dopiero
po wniesieniu odwolania do sadu albo ujawnione na podstawie badan lekarskich w trakcie postepowania sgdowego
i ktérych nie ocenial ani lekarz orzecznik, ani komisja lekarska organu rentowego. Tak tez bylo w rozpoznawanej
sprawie. W sytuacji gdy tak rozumiane "nowoS$ci" ujawnione w odwotaniu dotycza stanu zdrowia ubezpieczonego
istniejacego przed wydaniem decyzji, organ rentowy musi ja uchylié, przeprowadzi¢ ponowng procedure orzecznicza
i wydac nowa decyzje. Jesli ujawnienie tych okolicznoS$ci nastapi na etapie sgdowego postepowania odwolawczego,
obowiazek ten przechodzi na sad I instancji (postanowienie SA w Szczecinie z dnia 22.08.2012 r., III AUz 80/12, por.
tez postanowienie SA w Szczecinie z dnia 01.07.2013 r. III AUz 207/13).

Zatem fakt zabiegdéw operacyjnych wnioskodawcy z powodu nawrotowego zespotu cie$ni nadgarstka prawego i lewego,
skutkujacy konsekwencjami w stanie zdrowia ubezpieczonego nalezy potraktowac jako nowa okoliczno$¢ dotyczaca

stanu zdrowia odwolujacego, zaistniala po wniesieniu odwolania, w rozumieniu 477'4§ 4 k.p.c.

Jak wskazano powyzej Sad w tej sytuacji nie orzeka co do istoty sprawy na podstawie nowych okolicznoSci.
Zobowigzany jest, w oparciu o cytowany wyzej przepis, do uchylenia zaskarzonej decyzji, przekazania sprawy do
rozpoznania organowi rentowemu i umorzenia postepowania.

Sad podziela takze stanowisko Sadu Apelacyjnego w Szczecinie wyrazone w postanowieniu z dnia 19.03.2014 r. (III
AUz 24/14), iz treé¢ art. 477'4§ 4 k.p.c. jest jednoznaczna i wynika z niej, ze wylaczona jest mozliwoéé orzekania
sadu co do istoty §wiadczenia rentowego w kazdym przypadku stwierdzenia, ze po dniu zlozenia odwolania od decyzji
odmawiajacej renty pojawily sie nowe okolicznoS$ci dotyczace stwierdzenia niezdolnoSci do pracy. Przepisy procedury
cywilnej wiec nie tylko ze nie daja podstaw do oddalenia w takim przypadku odwolania ubezpieczonego, ale wrecz
zakazuja merytorycznego rozstrzygania o roszczeniu (por. tez postanowienie SA w Szczecinie z 13.06.2014 r. sygn. IIT
AUz 63/14, postanowienie SO w Piotrkowie Trybunalskim z 02.10.2013 r. sygn. V U 433/13).

Ujawnienie sie w toku postepowania przed sagdem pierwszej instancji nowych okoliczno$ci dotyczacych stwierdzenia
niezdolnoéci do pracy, ktore nie istnialy przed zaskarzeniem odmownej decyzji rentowej, zobowigzuje sad do
uchylenia tej decyzji, przekazania sprawy do rozpoznania organowi rentowemu i umorzenia postepowania sadowego.
Majace walor nowosci okolicznoéci dotyczace stwierdzenia niezdolnoéci do pracy, ktére powstaly po dniu zlozenia



odwolania od negatywnej decyzji organu rentowego i nadal utrzymuja sie w okresie wymaganym do nabycia prawa
do renty z tytulu niezdolno$ci do pracy, nie moga by¢ samodzielnie ocenione przez sad z zastosowaniem dyspozycji

art. 316 § 1k.p.c. przede wszystkim ze wzgledu na kodeksowy zakaz orzekania co do istoty sprawy zawarty w art. 4774
§ 4 k.p.c., ktory w takich przypadkach bezwzglednie zobowiazuje sad do uchylenia zaskarzonej decyzji, przekazania
sprawy ze wzgledu na ujawnione nowosci do rozpoznania organowi rentowemu i umorzenia postepowania sagdowego
(postanowienie SN z dnia 20.05.2013 r., sygn. I UK 616/12).

Inaczej moéwiac, z powolanego przepisu jednoznacznie wynika, ze w przypadku stwierdzenia przez sad, iz w sprawie
pojawily sie po dniu zlozenia odwolania nowe okolicznosci - a wiec nowe fakty czy nowe dowody dotyczace
stwierdzenia niezdolno$ci do pracy, sad obligatoryjnie wykonuje dyspozycje zawarta w przedmiotowym przepisie,
albowiem nie moze wyrokowac¢ na podstawie nowych okoliczno$ci, ale nie moze réwniez wyrokowac¢ z pominieciem
tych nowych okolicznosci (por. tez postanowienie SA w Szczecinie z 18.07.2013r. III AUz 381/13).

W dotychczasowym orzecznictwie przyjmuje sie, ze postepowanie w sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych
ma charakter kontrolny, stuzy badaniu prawidlowosci decyzji organu rentowego i nie moze polega¢ na zastepowaniu
tego organu w wydawaniu decyzji ustalajacych $wiadczenie z ubezpieczen spolecznych. Postepowanie dowodowe
przed sadem jest postepowaniem sprawdzajacym, weryfikujacym ustalenia dokonane przez organ rentowy (por.
uzasadnienie uchwaly Sadu Najwyzszego z dnia 09.05.2007 1., I UZP 1/07). Z tego powodu sad co do zasady nie moze
we wlasnym zakresie ustala¢ prawa do $wiadczenia, a ujawniona w trakcie postepowania sagdowego zmiana stanu
zdrowia ubezpieczonego jako przestanka niezdolnos$ci do pracy warunkujaca prawo do renty, nie moze prowadzié¢ do
uznania kontrolowanej decyzji za wadliwg i do jej zmiany (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 13.09.2005 r., I UK
382/04).

Zmiana decyzji wskutek spelnienia warunkéw nabycia prawa do renty w czasie postepowania odwolawczego
prowadzilaby do zmiany charakteru postepowania rentowego z administracyjno-sagdowego na wylacznie sagdowy. Sad
pierwszej instancji moze wprawdzie zmienic decyzje ZUS i orzec co do istoty sprawy, ale tylko w razie uwzglednienia
odwolania, czyli stwierdzenia, ze organ rentowy wydajac decyzje uchybil prawu formalnemu lub materialnemu. I
jedynie w takim zakresie przystuguja mu kompetencje wzgledem orzeczenia o $§wiadczeniu przez organ rentowy.
Na koniec przywola¢ mozna stanowisko Sadu Najwyzszego wyrazone w postanowieniu z dnia 20.11.2013 r. (II UK

333/13), iz regulacja z art. 477'* § 4 k.p.c. wynika z tego, ze "to przed organem rentowym koncentruje sie badanie
i ocena niezdolno$ci do pracy, co nie zawsze zapewnia i gwarantuje aktualno$é tej oceny w przypadku p6zniejszych
zmian i pogorszenia stanu zdrowia, nie tylko w ramach tych samych dolegliwo$ci i schorzen, lecz takze rowniez w razie
stwierdzenia niezdolno$ci do pracy z przyczyny niebranej pod uwage na pierwotnym etapie decydowania o prawie do
renty. Nowe okoliczno$ci moga nalozy¢ sie na gorszy stan zdrowia i spowodowaé zwiekszenie stopnia niezdolno$ci
do pracy. Przeslanka niezdolnosci do pracy, o ile nie byla spelniona na etapie wydania decyzji, moze wystapic¢ po
jej wydaniu, jednak wowczas wedlug regulacji przepisu, to organ rentowy powinien mieé pierwszenstwo i prowadzi¢
ustalenia dotyczace niezdolnoéci do pracy. Innymi slowy, w toku sprawy odwolawczej sytuacja moze ulega¢ zmianie
z powodu ,nowych okoliczno$ci” wyniklych po wydaniu decyzji".

Biorgc pod uwage powyzsze zwazenia orzeczono jak w postanowieniu.



