Sygn.akt III AUa 1297/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 14 czerwca 2013r.

Sad Apelacyjny w Bialymstoku, IIT Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczqcy: SSA Dorota Elzbieta Zarzecka

Sedziowie: SA Bozena Szponar - Jarocka

SO del. Piotr Prusinowski (spr.)

Protokolant: Edyta Katarzyna Radziwonska

po rozpoznaniu w dniu 14 czerwca 2013 r. w Bialymstoku

sprawy z wniosku Z. D.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.

o dodatek pielegnacyjny

na skutek apelacji wnioskodawcy Z. D.

od wyroku Sadu Okregowego w Lomzy 111 Wydzialu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 21 listopada 2012 r. sygn. akt III U 478/12

oddala apelacje.

Sygn. akt ITI AUa 1297/12

UZASADNIENIE

Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w B. decyzja z dnia 15 maja 2012 r. odméwil Z. D. prawa do dodatku
pielegnacyjnego na podstawie art. 75 ust 1 ustawy z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (t.j. z 2009 Dz. U. Nr 153, poz. 1227), gdyz lekarz orzecznik i Komisja Lekarska ZUS nie uznala go za
catkowicie niezdolnego do samodzielnej egzystencji.

Z. D. nie zgodzit sie z ta decyzja i zlozyl odwolanie. Opisal wystepujace u niego dolegliwosci i wniost o przyznanie mu
prawa do dodatku pielegnacyjnego.

Sad Okregowy w Lomzy III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych wyrokiem z dnia 21 listopada
2012 r. odwolanie oddalil. Sad ten ustalil, ze wnioskodawca przebywa na rencie z tytutu calkowitej niezdolnoéci do
pracy. Zlozyl wniosek o ustalenie prawa do dodatku pielegnacyjnego. Lekarz orzecznik ZUS, jak i Komisja Lekarska
ZUS ustalili, ze Z. D. nie jest niezdolny do samodzielnej egzystencji. Z uwagi na to zaskarzona w sprawie decyzja organ
rentowy odmoéwil wnioskodawcy prawa do Swiadczenia.

Sad Okregowy powolal sie na przepisy art. 75 ust. 1 oraz art. 13 ust. 5 ustawy z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych oraz zauwazyl, ze do ustalenia, czy Z. D. spelnia ustawowe przestanki



uznania go za osobe niezdolna do samodzielnej egzystencji niezbedne byly wiadomoéci specjalne. Z uwagi na to
Sad pierwszej instancji przeprowadzil dowdd z opinii bieglych lekarzy z zakresu ortopedii, neurologii, kardiologii,
laryngologii i psychiatrii na okoliczno$¢ ustalenia, czy schorzenia wystepujgce u wnioskodawcy spowodowaly
koniecznos¢ stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych,
a jesli tak, to czy niezdolno$é do samodzielnej egzystencji jest stala czy tez okresowa. Sad I instancji zauwazyl, ze
po przeprowadzeniu badan oraz zapoznaniu sie z dokumentacjg lekarska biegli lekarze, za wyjatkiem psychiatry,
rozpoznali u wnioskodawcy deformacje lewej stopy, zesztywnienie biodra lewego, artroze kolana lewego, nadcis$nienie
tetnicze bez zajecia serca, zespol bdlowy kregostupa ledzwiowego w przebiegu zmian zwyrodnieniowych, skrzywienie
grzbietu i przegrody nosa, przewlekle zapalenie blony §luzowej nosa, gardla i krtani. Uznali jednak badanego za
zdolnego do samodzielnej egzystencji. W opinii bieglych stwierdzone u wnioskodawcy choroby, takie jak schorzenia
kregostupa czy nadci$nienie tetnicze nie powoduja niezdolnoSci do samodzielnej egzystencji, natomiast zmiany
zwyrodnieniowe biodra lewego i kolana lewego ograniczajg wykonywanie czynno$ci w pozycji stojacej i wymagajacych
dluzszego chodzenia. W ich ocenie wnioskodawca moze jednak wykonywaé podstawowe czynnoSci z zakresu
samoobslugi, higieny osobistej, przygotowywania positkdw. Z uwagi na to nie mogli uznaé Z. D. za niezdolnego do
samodzielnej egzystencji. Sad Okregowy zauwazyl rowniez, ze biegly z zakresu psychiatrii rozpoznal u wnioskodawcy
organiczna chwiejno$c¢ afektywna i tagodne zaburzenia funkcji poznawczych, niepowodujace jednak niezdolnoéci do
samodzielnej egzystencji. W ocenie bieglego zaburzenia pamieci nie spelniaja kryteriow otepienia, wnioskodaweca jest
logiczny, zorientowany co do swojej sytuacji zyciowej, potrafi zrobié zakupy, zalatwié sprawy urzedowe, sprawnie pisze
pisma urzedowe. Nie wystepuja u niego zaburzenia myslenia, jezyka i komunikacji.

Sad I instancji podzielil wnioski obu opinii bieglych. Zauwazyl, ze biegli nie znalezli podstaw do uznania wnioskodawcy
za osobe niezdolng do samodzielnej egzystencji. Obie opinie Sad Okregowy uznal za rzetelne, jednoznaczne i
opisujace zaréwno schorzenia wnioskodawcy, postep stanéw chorobowych oraz powody, dla ktérych biegli nie uznali
wnioskodawcy za niezdolnego do samodzielnej egzystencji. W ocenie Sadu zarzuty kierowane do opinii bieglych nie
mialy charakteru medycznego, a byly jedynie wyrazem subiektywnego postrzegania swojego stanu zdrowia. Z uwagi na

to Sad I instancji przyjal, ze Z. D. jest zdolny do samodzielnej egzystencji i na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c. odwolanie
oddalil.

Z. D. wniosl apelacje od powyzszego wyroku, w ktorej wskazywal, ze dodatek pielegnacyjny jest mu niezbedny
do prowadzenia gospodarstwa domowego. Zakwestionowal opinie bieglych sadowych i wskazal na dolegliwoéci
zwiazane zardé6wno ze stanem zdrowia jak i z brakiem jakiejkolwiek pomocy ze strony innych osoéb, niezbednej w
sprawach zycia codziennego.

Sad Apelacyjny zwazyt:

Apelacja nie jest zasadna. Sad I instancji dokonal w przedmiotowej sprawie prawidlowych ustalen faktycznych i
prawnych. W konsekwencji prawidlowo zastosowal przepis art. 75 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych. Sad Apelacyjny przyjmuje tym samym stanowisko Sadu Okregowego
wyrazone w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku za wlasne.

Warunki przyznania prawa do dodatku pielegnacyjnego okresla art. 75 ust. 1 ww. ustawy. Zgodnie z tym przepisem
dodatek pielegnacyjny przystuguje osobie uprawnionej do emerytury lub renty, jezeli osoba ta zostala uznana za
calkowicie niezdolna do pracy oraz do samodzielnej egzystencji albo ukonczyla 75 lat zycia.

Nalezy podkresli¢, ze wnioskodawca na mocy decyzji ZUS z dnia 8 kwietnia 1998 r. uzyskal prawo do renty z
tytulu calkowitej niezdolno$ci do pracy (k. 89 akt organu rentowego). Urodzil sie dnia (...)., zatem nie ukonczyl
75 lat. Nalezalo wobec tego zbada¢ wystapienie przestanki niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji, decydujace o
prawie do dodatku pielegnacyjnego. Niezdolnoé¢ do samodzielnej egzystencji zostala zdefiniowana w art. 13 ust. 5
ustawy o emeryturach i rentach z FUS. Zgodnie z tym przepisem w przypadku stwierdzenia naruszenia sprawno$ci
organizmu w stopniu powodujacym konieczno$¢ stalej lub dtugotrwalej opieki i pomocy drugiej osoby w zaspokajaniu
podstawowych potrzeb zyciowych orzeka sie niezdolnos$é do samodzielnej egzystencji. Okreslenie to nalezy rozumiec



jako potrzebe opieki, pielegnacji, zapewnienia ubezpieczonemu mozliwosci poruszania sie, odzywiania, zaspokajania
potrzeb fizjologicznych, utrzymywania higieny osobistej oraz pomoc w sprawach niezbednego zaopatrzenia w
zywno$¢ i leki. Jak slusznie przyjal Sad Okregowy w niniejszej sprawie nie zostal spelniony warunek istnienia u
wnioskodawcy niezdolnoSci do samodzielnej egzystencji. Zebrany material dowodowy, w szczego6lno$ci dwie opinie
bieglych sadowych i zalagczona przez skarzacego dokumentacja medyczna nie pozwalaja na przyjecie, ze wnioskodawca
jest osobg niezdolng do samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych. Oznacza to, ze nie jest mu
potrzebna stala lub dlugotrwala pomoc innych oséb.

Sad Okregowy prawidlowo oparl sie na dopuszczonych przez siebie dowodach z dwoch opinii bieglych sadowych
z zakresu ortopedii, neurologii, kardiologii, laryngologii i psychiatrii. W sporzadzonych opiniach zar6wno biegli
uznali, ze stwierdzone u wnioskodawcy schorzenia nie powoduja niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji. Nalezy
zauwazy¢, ze w opinii bieglego psychiatry, mimo rozpoznania u ubezpieczonego organicznej chwiejno$ci afektywnej
i lagodnych zaburzen funkcji poznawczych, przyjeto, ze aktualny stopien naruszenia sprawnosci organizmu nie
powoduje niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji. Biegly uznal, ze wnioskodawca jest zorientowany co do swojej
sytuacji zyciowej, sam potrafi zrobi¢ zakupy, zalatwié¢ sprawy urzedowe, nie stwierdza sie istotnych zaburzen myslenia,
jezyka i komunikacji. Nie wymaga on tez stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu
podstawowych potrzeb zyciowych.

Rowniez w ocenie Sagdu Apelacyjnego przedmiotowe opinie nalezy uznaé za rzetelne i wiarygodne. Mimo zarzutéw
kierowanych przez wnioskodawce nalezy przyjaé, iz zostaly one sporzadzone przez specjalistow, ktorzy od wielu lat
zajmuja sie schorzeniami, ktérymi dotkniety jest wnioskodawca. Daje to gwarancje rzetelno$ci oceny zaprezentowanej
przez bieglych. Sad drugiej instancji nie mial zadnych podstaw, by kwestionowaé¢ wskazan bieglych lekarzy. Jak
stusznie zauwazyl Sad I instancji subiektywne odczucia wnioskodawcy co do stanu swego zdrowia i utrudnien
w codziennym funkcjonowaniu nie moga stanowié podstaw do odmiennej, niz wyplywajaca z opinii bieglych,
oceny stanu zdrowia i mozliwoéci samodzielnego funkcjonowania skarzacego. Opinie odznaczaja sie fachowos$cig
i bezstronnoScia. Biegli przeanalizowali przedlozona przez wnioskodawce dokumentacje medyczng, jak réwniez
wyjasénili w sposéb przekonujacy zajete stanowisko w przedmiocie nie istnienia u wnioskodawcy niezdolno$ci do
samodzielnej egzystencji. Niezasadne sg zatem zarzuty apelujacego zmierzajace do podwazenia mocy dowodowej
tych opinii. W niniejszej sprawie nalezy zatem uznaé, ze na dzien wydania zaskarzonej decyzji nie ma podstaw
do przyznania skarzacemu prawa do dodatku pielegnacyjnego na mocy art. 75 ust. 1 ustawy z dnia 17.12.1998r. o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, co czyni apelacje bezzasadna.

Z uwagi na powyzsze, na podstawie art. 385 k.p.c. Sad Apelacyjny orzekl jak w sentencji.



