Sygn. akt ITT AUa 787/14

WYROK

W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 10 wrze$nia 2015 r.

Sad Apelacyjny - 11T Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Gdansku

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Michal Bober
Sedziowie: SSA Grazyna Czyzak
SSA Daria Stanek (spr.)
Protokolant: stazysta Sylwia Gruba

po rozpoznaniu w dniu 10 wrze$nia 2015 r. w Gdansku
sprawy N. P.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.
o prawo do renty socjalnej

na skutek apelacji N. P.

od wyroku Sadu Okregowego w Gdansku VII Wydzialu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych z dnia 11 marca 2014 r., sygn.
akt VII U 1544/13

1. zmienia zaskarzony wyrok i przyznaje N. P. prawo do renty socjalnej od dnia 1 lutego 2013 roku na stale nie
stwierdzajac odpowiedzialno$ci organu rentowego za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do wydania
decyzji;

2. zasadza od pozwanego Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w G. na rzecz N. P. kwote 30, 00 (trzydziesci
00/100) zlotych tytulem zwrotu kosztow procesu.

Sygn. akt ITI AUa 787/14

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 18 kwietnia 2013 r. na podstawie przepiséw ustawy z dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej (Dz. U.
Nr 135, poz. 1268) Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w G. odméwil N. P. prawa do renty socjalnej, albowiem
orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 12 kwietnia 2013 r. nie zostala ona uznana

za calkowicie niezdolng do pracy.

Od decyzji odwolanie wniosta ubezpieczona podnoszac, iz stan zdrowia uniemozliwia jej podjecie zatrudnienia.



Pozwany organ rentowy wnidst o oddalenie odwolania, podtrzymujgc stanowisko zajete w zaskarzonej decyzji.

Sad Okregowy w Gdansku - VII Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spolecznych wyrokiem z dnia 11 marca 2014 r. oddalil
odwolanie (sygn. akt VII U 1544/13).

Sad Okregowy orzekal na podstawie nastepujacych ustalen faktycznych i rozwazan prawnych.

N. P., urodzona w dniu (...), w dniu 29 czerwca 2012 roku ukonczyla Zesp6t Szkot Publicznych Gimnazjum im. (...)
wS..

Wyrokiem z dna 2 grudnia 2008 roku Sad Rejonowy Gdansk Potudnie w Gdansku

VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w sprawie o sygnaturze akt VI U 663/08 zmienil orzeczenie
Wojewddzkiego Zespotu ds. Orzekania o Niepelnosprawnoéci z dnia

23 czerwca 2008 roku uznajac, iz wnioskodawcezyni wymaga konieczno$ci stalej lub dlugotrwalej opieki lub pomocy
innej osoby w zwigzku ze znacznie ograniczona mozliwo$cia samodzielnej egzystencji.

Orzeczeniem z dnia 7 lutego 2011 roku Powiatowy Zesp6t ds. Orzekania
o Niepelnosprawnosci zaliczyl wnioskodawczynie do znacznego stopnia niepelnosprawnosci. Orzeczenie wydano do
28 lutego 2014 roku i stwierdzono w nim, iz ubezpieczona jest niepelnosprawna od dziecinstwa.

W dniu 15 lutego 2013 roku N. P. zlozyla w Zakladzie Ubezpieczenn Spolecznych wniosek o ustalenie prawa do renty
socjalne;j.

W zwiazku z powyzszym stan zdrowia ubezpieczonej oceniany byl przez lekarza orzecznika pozwanego, ktory
rozpoznajac u wnioskodawczyni uposledzenie umystowe

w stopniu lekkim, zaburzenia zachowania z nieprawidlowym procesem socjalizacji, orzeczeniem z dnia 15 marca 2013
roku uznal, iz stan zdrowia ubezpieczonej nie powoduje jej calkowitej niezdolnosci do pracy.

Na skutek odwolania skarzacej stan zdrowia ubezpieczonej oceniany byl przez Komisje Lekarska pozwanego, ktora -
dokonujac tozsamego rozpoznania co lekarz orzecznik — w dniu 12 kwietnia 2013 roku stwierdzila, iz ubezpieczona
nie jest calkowicie niezdolna

do pracy.

Zaskarzona w sprawie decyzja z dnia 18 kwietnia 2013 roku pozwany odmowil ubezpieczonej przyznania prawa do
renty socjalnej, powolujac sie na fakt, iz Komisja Lekarska orzeczeniem z dnia 12 kwietnia 2013 roku nie stwierdzila
jej calkowitej niezdolno$ci do pracy.

Celem ustalenia, czy stan zdrowia strony czyni jg calkowicie niezdolng do pracy

z powodu naruszenia sprawnosci organizmu, ktére powstalo przed ukonczeniem 18 roku zycia, w trakcie nauki w
szkole lub do momentu jej ukoniczenia, przy czym przy ocenie stopnia i trwato$ci niezdolno$ci do pracy oraz rokowania
co do odzyskania zdolno$ci o pracy nalezy ustali¢: stopien naruszenia sprawnoS$ci organizmu oraz mozliwos$ci
przywrdcenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo$ci wykonywania dotychczasowej pracy
lub podjecia innej pracy oraz celowo$c¢ przekwalifikowania zawodowego biorac pod uwage poziom wyksztalcenia, wiek
i predyspozycje psychiczne, date powstania ustalonego stopnia niezdolnosci do pracy, trwalosci lub przewidywany
okres niezdolno$ci do pracy — konieczne byly wiadomosci specjalne — a zatem Sad Okregowy dopuscil dowdd z opinii
bieglych sadowych - psychiatry oraz psychologa

Powolani w sprawie biegli rozpoznali u ubezpieczonej nastepujace schorzenia: uposledzenie umyslowe w stopniu
lekkim, mutyzm selektywny.

Po analizie dokumentacji lekarskiej oraz po przeprowadzeniu obserwacji psychologicznej biegly sadowy psycholog
stwierdzil, iz wnioskodawczyni ma zaburzenia stanu psychicznego (t.j. uposledzenie umystowe w stopniu lekkim oraz
mutyzm selektywny). Biegly wyjasnil, ze skarzaca ma od dziecinstwa obnizony poziom sprawno$ci umystowe;j



w stopniu lekkim, nie zdradza objawow choroby psychicznej, zaburzen lekowych oraz depresji. Ponadto ubezpieczona
nie jest leczona psychiatrycznie, nie korzystala rowniez

z terapii psychologicznej ani socjoterapii. W uzasadnieniu opinii biegly zwrécit uwage na fakt, iz w okresie szkolnym
odwolujaca sie byla wielokrotnie badana psychologicznie oraz pedagogicznie oraz zostala zakwalifikowana do
ksztalcenia specjalnego z powodu upo$ledzenia umyslowego w stopniu lekkim i mutyzmu selektywnego. Biegly
nadmienil réwniez, iz skarzaca ukonczyta gimnazjum i nie wykazala motywacji do dalszej nauki.

W ocenie bieglego wystepujace u ubezpieczonej zaburzenia komunikacji slownej sa wybidrcze, polegaja na
trudno$ciach w nawigzywaniu rozmowy z osobami nowymi. Biegly podkreslil takze, iz z opinii pedagogow i terapeutow
wynika, ze po okresie oswojenia sie

z nowymi osobami, skarzaca porozumiewa sie mowa spontaniczna. Zdaniem bieglego stan zdrowia wnioskodawczyni
nie czyni jej calkowicie niezdolng do pracy mimo naruszenia sprawnoSci organizmu powstalego w dziecifistwie. Biegly
zwroécit uwage na fakt,

iz ubezpieczona zostala uznana przez Powiatowy Zesp6l do Spraw Orzekania

o Niepelnosprawnoéci za osobe niepelnosprawna w stopniu znacznym z uwagi na 02-P, czyli chorobe psychiczna.
W ocenie bieglego dokumentacja przedlozona do sprawy, jak rowniez stan kliniczny skarzacej w dniu badania nie
wskazuja na wystepowanie powyzszych zaburzen u wnioskodawczyni. Wobec powyzszego orzeczenie Powiatowego
Zespohu do Spraw Orzekania o Stopniu Niepelnosprawnos$ci nie wplywa na ocene catkowitej niezdolnoSci

do pracy ubezpieczone;j.

Biegly psychiatra wskazal w opinii, iz przeprowadzone badanie sadowo- psychiatryczne nie wykazalo u ubezpieczone;j
zaburzen psychotycznych, nasilonych zaburzen lekowych czy objawdw otepiennych. W ocenie bieglego odwolujaca sie
ma obnizony poziom umystowy, odpowiadajacy uposledzeniu w stopniu lekkim oraz objawy mutyzmu selektywnego.
Wskazal takze, ze skarzaca od dziecinstwa przyjela lekowa postawe wobec otoczenia, a nastepnie ujawnily sie objawy
mutyzmu selektywnego, ktoére od poczatku wymagaly leczenia specjalistycznego psychiatryczno-psychologicznego,
na co brak dowodow. Zdaniem bieglego ubezpieczona jest w znacznym stopniu zaniedbana. Aktualnie skarzaca
zaakceptowala funkcjonowanie na zasadach biernej postawy, lecz w sytuacjach jej odpowiadajacych, przejawia
aktywno$¢. Majac powyzsze na uwadze biegly nie stwierdzil,

by stan zdrowia czynit wnioskodawczynie calkowicie niezdolna do pracy z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu,
ktére powstalo przed ukonczeniem 18 roku zycia lub

w trakcie trwania nauki. W ocenie bieglego skarzaca wymaga postepowania wychowawczego, intensywnych form
terapii psychologicznej. Wskazana jest rowniez aktywizacja socjalna badane;j.

W pismie procesowym zlozonym w Sadzie w dniu 30 stycznia 2014 roku ubezpieczona zglosila zastrzezenia do
opinii sporzadzonej przez bieglego sadowego psychiatre — zarzucajac, iz biegly blednie uznal, ze stopieni naruszenia
sprawnoé$ci organizmu odwolujgcej sie nie implikuje orzekania calkowitej niezdolnoéci do pracy. Ponadto skarzaca
wniosla o przeprowadzenie ponownego dowodu z opinii bieglych lekarzy z zakresu psychiatrii na okolicznosé
stwierdzenia, czy stopien naruszenia sprawnoSci organizmu odwolujgcego sie implikuje orzeczenie jego calkowitej
niezdolnoéci do pracy.

W uzasadnieniu pisma skarzaca wskazala, iz schorzenia, na ktore cierpi, powstaly

przed 15 rokiem zycia. Podkre§lila takze, ze wystepuje u niej napadowa senno$¢, poziom umystowy jest obnizony,
kontakt z otoczeniem ograniczony, co w konsekwencji uniemozliwia podjecie jakiejkolwiek pracy.

W $wietle przeprowadzonych dowodoéw, Sad I instancji uznal, iz brak jest podstaw

do stwierdzenia, ze ubezpieczona jest calkowicie niezdolna do pracy z powodu naruszenia sprawnosci organizmu
powstalego w okresie dziecinstwa lub nauki. Ustalenia powyzszego Sad dokonal przede wszystkim na podstawie opinii
powolanych w sprawie bieglych.

W ocenie Sadu opinie te moga stanowi¢ podstawe dokonania ustalen faktycznych w sprawie, bowiem zostalty wydane
przez bieglych ze specjalno$ci adekwatnych do schorzen wskazanych przez ubezpieczona. Nadto opinie te zostaly
wydane po wnikliwym wszechstronnym badaniu ubezpieczonej, rozwazeniu dokumentacji medycznej z przebiegu
dotychczasowego leczenia



i odebraniu wywiadu medycznego. Opinie zostaly sporzadzone w sposob rzeczowy

i kompetentny, zawieraja jasne, logiczne i przekonywujace wnioski i twierdzenia, a nadto zostaly uzasadnione w
sposob wyczerpujacy i zgodny z wiedza medyczng posiadang

przez bieglych.

Nie uszlo uwadze Sadu Okregowego, iz ubezpieczona w piSmie procesowym wniosla zastrzezenia do opinii
sporzadzonej przez bieglego sadowego psychiatre. W ocenie Sagdu wnioskodawczyni nie zdolala jednak skutecznie
zdyskwalifikowaé wnioskoéw plynacych

z opinii biegltego sadowego psychiatry — bowiem nie przedstawila zadnych argumentéw natury faktyczne, ktore
wskazalyby na blad w ustaleniach dokonanych przez bieglego

czy niekonsekwencje, niespojno$¢ wywiedzionych przez niego wnioskéw. Tym samym zastrzezenia wnioskodawczyni
wyrazaja jedynie jej subiektywne stanowisko w sprawie

i stanowia niczym niepoparta polemike z miarodajng opinia bieglego. Z powyzszych powodéw Sad Okregowy nie
uwzglednil wniosku skarzacej o dopuszczenie dowodu z opinii bieglego sadowego psychiatry.

Sad I instancji wskazal, ze w sporzadzonej opinii biegli wzieli pod uwage orzeczenie

o stopniu niepelnosprawnosci, co jednak nie przelozylo sie na uznanie ubezpieczonej za osobe calkowicie niezdolna
do pracy w $wietle przepisow ustawy o emeryturach i rentach

z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych. Sad podkredlil, ze chociaz bierze pod uwage orzeczenie o niepelnosprawnosci
strony, to jednak nie ma ono zasadniczego znaczenia

dla ustalenia stopnia niezdolno$ci do pracy strony w rozumieniu przywolywanej ustawy.

Jak bowiem zauwazyt Sad Apelacyjny w Eodzi, niepelnosprawno$¢ oznacza nie tylko naruszenie sprawnoSci
organizmu, ale rowniez utrudnienie, ograniczenie badZ niemozno$¢ wypelniania rél spotecznych jako elementu
uczestnictwa w zyciu spolecznym (vide: wyrok SN z 20.08.2003 r., II UK 386/02, OSNP 2004/12/213). Nie kazda
osoba niepelnosprawna jest osoba niezdolng do pracy (vide: wyrok Sadu Apelacyjnego w Lodzi z dnia 23.06.2006 1.,
sygn. akt III AUa 1493/05, Pr. Pracy 2006/11/43).

Orzekajac w przedmiotowej sprawi Sad Okregowy oparl sie zatem na miarodajnych

W jego ocenie opiniach sporzadzonych przez bieglych sadowych - psychologa oraz psychiatre. Sad stwierdzil, iz
przeprowadzone postepowanie dowodowe wykazalo,

iz ubezpieczona nie jest calkowicie niezdolna do pracy, w tym z powodu choréb, ktére powstalyby w okresach
wymienionych w art. 4 ust.1 ustawy z dnia 27 czerweca 2003 .

o rencie socjalnej (Dz. U. Nr 135 poz. 1268 ) i nie spelnia przeslanek dla przyznania jej prawa do renty socjalne;j.

Zgodnie bowiem z art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej (Dz. U. Nr 135 poz. 1268)
dla otrzymania renty socjalnej konieczne jest lgczne spelnienie nastepujacych przestanek: wystgpienie calkowitej
niezdolnos$ci do pracy z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu, ktore powstalo przed ukonczeniem 18 roku zycia,
w trakcie nauki

w szkole lub szkole wyzszej przed ukonczeniem 25 roku zycia lub w trakcie studiéw doktoranckich albo aspirantury
naukowej. Stosownie za$ do treéci art. 5 tej ustawy, ustalenia calkowitej niezdolno$ci do pracy dokonuje sie na
zasadach i w trybie okre$lonych w ustawie

z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych

(Dz. U. Nr 162, poz. 1118, ze zm.), zwanej dalej ustawg o emeryturach i rentach z FUS

Zgodnie z art.12 ustawy o emeryturach i rentach z FUS niezdolna do pracy

w rozumieniu ustawy jest osoba, ktora calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$é do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawnoé$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci

do pracy po przekwalifikowaniu, przy czym calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracila zdolno$é¢ do
wykonywania jakiejkolwiek pracy w tzw. normalnych warunkach. Oznacza to, ze mozliwo$¢ uznania calkowitej
niezdolnoéci do pracy jest wykluczona

przy zachowaniu cho¢by ograniczonej zdolno$ci do pracy.



Sad podkreslil, iz nie ulegalo watpliwos$ci, ze ubezpieczona jest dotknieta schorzeniami tj. cierpi na upo$ledzenie
umystowe w stopniu lekkim oraz mutyzm selektywny, jednoczeénie jednak, jak wynika z opinii przywolanych powyzej
bieglych, schorzenia te nie czynia jej catkowicie niezdolng do zatrudnienia.

W opinii sadowej biegly psycholog zwrocil uwage na fakt, iz ubezpieczona nie zdradza objawow choroby psychicznej,
zaburzen lekowych ani depresji. Nie jest leczona psychiatrycznie, nie korzysta réwniez z terapii psychologicznej
oraz psychiatrycznej. Ponadto biegly psycholog zwrocil uwage na fakt, iz dokumentacja przedlozona do akt sprawy
oraz aktualny stan kliniczny odwolujacej sie nie wskazuje na wystepowanie u skarzacej zaburzen, ktore stanowily
podstawe wydania przez Powiatowy Zesp6l Orzekania do Spraw Niepelnosprawno$ci orzeczenia o znacznym stopniu
niepelnosprawnos$ci skarzacej. Z kolei biegly sadowy psychiatra wskazal, iz u wnioskodawczyni nie wystepuja
zaburzenia psychotyczne, nasilone zaburzenia lekowe czy objawy otepienne.

Sad zauwazyl réwniez, ze specyfika oceny dowodu z opinii bieglych wyraza sie

w tym, ze sfera merytoryczna opinii kontrolowana jest przez Sad — ktéry nie posiada wiadomosci specjalnych —
tylko w zakresie zgodno$ci z zasadami logicznego myslenia, do§wiadczenia zyciowego i wiedzy powszechnej. Kryteria
oceny tego dowodu stanowia rowniez: poziom wiedzy biegltego, podstawy teoretyczne opinii, sposéb motywowania
sformutowanych w nich stanowisk oraz stopien stanowczos$ci wyrazonych w nich ocen.

Sad uznal zatem, stosownie do opinii powolanych w sprawie bieglych,

a w szczegblnosci majac na uwadze kompetencje ograniczona w zasadzie do mozliwosSci opiniowania stanu zdrowia
ubezpieczonej zgodnie z zakresem posiadanej specjalizacji,

iz bez watpienia stanowisko bieglych wyrazone w sporzadzonych opiniach przemawia przeciwko uznaniu
ubezpieczonej za niezdolng do pracy z ogblnego stanu zdrowia.

W zwigzku z powyzszym, Sad Okregowy uznal, Ze ubezpieczona nie spelnia warunkow do przyznania prawa do renty

socjalnej i na mocy art. 4774 § 1 k.p.c. w zwiazku
z cytowanymi przepisami, orzekl, jak w sentencji wyroku, oddalajac odwolanie ubezpieczonej jako niezasadne.

Apelacje od wyroku wywiodla ubezpieczona, podnoszac, ze podczas badania

przez komisje lekarska nie wspolpracowala z lekarzami, na pytania odpowiadala jej matka. Wnioskodawczyni nie
moze zosta¢ sama w domu, ma duze trudnoSci z nawigzywaniem nowych kontaktéw, wymaga statej opieki i pomocy
innej osoby. Dodatkowo, w pi$émie procesowym z dnia 8 kwietnia 2014 r. ubezpieczona wskazala placowki, w ktérych
uczeszczala na terapie oraz podkreslila, ze w zwiazku z wycofaniem i izolacja spoleczna

nie jest w stanie §wiadczy¢ pracy ani uczestniczy¢ w zajeciach terapeutyczno — socjologicznych. Ubezpieczona wniosta
o skierowanie jej na obserwacje w szpitalu psychiatrycznym w celu szczegotowej obserwacji zachowan i faktycznego
stanu zdrowia.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja ubezpieczonej N. P. zastuguje na uwzglednienie w sposob skutkujacy zmiang zaskarzonego wyroku.

Przedmiotem sporu w niniejszej sprawie byla prawo N. P. do renty
socjalnej.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego, we wskazanym powyzej zakresie Sad Okregowy poczynil nieprawidlowe ustalenia
faktyczne, co skutkowalo naruszeniem przepisow prawa materialnego i nieuprawniona odmowa przyznania
wnioskodawczyni, legitymujacej sie wymaganymi ustawowo przestankami, prawa do renty socjalnej,

Ustalenia faktyczne i rozwazania prawne w niniejszej sprawie Sad Okregowy prawidtowo odniést do przepiso6w ustawy
z dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej (Dz. U. z 2010 r. Nt 40, poz. 229 ze zm.), a w szczegolnos$ci do tresci art.
4 ust. 1 ustawy, zgodnie

z ktérym prawo do renty socjalnej przystuguje osobie pelnoletniej calkowicie niezdolnej



do pracy z powodu naruszenia sprawnosci organizmu, ktore powstalo przed ukonczeniem

18 roku zycia, w trakcie nauki w szkole lub w szkole wyzszej — przed ukonczeniem 25 roku zycia albo w trakcie studiow
doktoranckich lub aspirantury naukowej. Ustalenia calkowitej niezdolno$ci do pracy i jej stopnia — w mysl art. 5
ustawy o rencie socjalnej — dokonuje sie

na zasadach i w trybie okreSlonym w ustawie z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach

i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. Nr 162, poz. 1118 ze zm.). Przepis art. 15 powolanej ustawy
wskazuje za$, iz w sprawach nieuregulowanych stosuje sie odpowiednio przepisy w/w ustawy, w tym art. 12, ktéry
zawiera definicje calkowitej oraz czeSciowej niezdolnoéci do zatrudnienia. Stosownie do przywolanego art. 12 ustawy,
catkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktoéra calkowicie utracila zdolno$¢é do wykonywania jakiejkolwiek pracy z
powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu.

Jesli chodzi o ustalenia co do stanu zdrowia wnioskodawcy nalezy stwierdzié, iz Sad Okregowy prawidlowo poczynit
je po przeprowadzeniu postepowania dowodowego

z udzialem bieglych sadowych o specjalnosciach adekwatnych do ujawnionego

u wnioskodawcy schorzenia. Ze wzgledu na specjalistyczny charakter wiedzy wymaganej przy ocenie rodzaju schorzen
i stopnia ich zaawansowania decydujacych o zdolno$ci danej osoby do pracy sad zobligowany jest bowiem oprze¢ sie
na opinii bieglych i nie moze dokonywac ustalen we wskazanym powyzej zakresie wbrew wnioskom wynikajacym

z prawidlowo sporzadzonych i uzasadnionych opinii bieglych sadowych.

Niemniej jednak Sad odwolawczy uznal, iz przeprowadzone przez Sad I instancji postepowanie dowodowe nie bylto
wszechstronne, w tym — Sad Okregowy bezpodstawnie oddalil wniosek o dopuszczenie i przeprowadzenie dowodu
z opinii innego lekarza psychiatry, a nadto zaniechal uzyskania dokumentacji medycznej ubezpieczonej z placowek
medycznych i poradni zdrowia psychicznego, w ktorych konsultowany byl stan zdrowia wnioskodawczyni.

W zwiagzku z powyzszym Sad odwolawczy za konieczne uznal przeprowadzenie uzupelniajacego postepowania
dowodowego, w ramach ktdérego uzyskano: ocene opisowa N. P. za rok terapeutyczny 2008,/2009 sporzadzona przez
Kierownika Zespolu Terapeutycznego (...) Stowarzyszenia na Rzecz Oséb z (...) w S., historie choroby z podmiotu
leczniczego (...)+ (...)

Sp. z 0.0., dokumentacje lekarska z (...) w S., historie choroby z Przyszpitalnej Poradni Zdrowia Psychicznego Szpitala
dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w S., dokumentacje psychologiczno-pedagogiczna z Poradni Psychologiczno-
Pedagogicznej w S., dokumentacje ze Srodowiskowego Domu Samopomocy w S..

W oparciu o tak uzupelniony material dowodowy biegle sadowe z zakresu psychiatrii

ipsychologii wydaly w dniu 30 kwietnia 2015 r. opinie, rozpoznajac u ubezpieczonej naruszenie sprawnosci organizmu
pod postacia mutyzmu selektywnego, upo$ledzenia umystowego w stopni lekkim, jak réwniez wade wzroku i
wade wymowy. Biegle stwierdzily, iz naruszenie tych sprawnos$ci organizmu nastapilo przed ukonczeniem przez
ubezpieczona

16 roku Zycia tzn. powstalo i utrzymuje sie od okresu najwcze$niejszego dziecinstwa, powodujac powazne trudnosci
z przystosowaniem spolecznym pod postacia znacznie utrudnionych kontaktéw z innymi osobami, brakiem
nawigzywania kontaktu werbalnego, niewerbalnego i emocjonalnego, szczegélnie w nowym otoczeniu z nowo
poznanymi osobami. Biegle wskazaly, ze wnioskodawczynie cechuje wysoki poziom reaktywno$ci, niska odporno$c na
stres, lek spoleczny oraz zachowania opozycyjne, co w znaczacy sposdb utrudnia w sytuacjach nowych, spostrzeganych
jako malo bezpieczne przez ubezpieczona, funkcjonowanie w rolach spolecznych i zdobywanie nowej wiedzy. N. P. juz
w okresie dzieciecym do$wiadczala sytuacji lekotworczych, z ktoérymi nie byla sobie w stanie poradzi¢ i przezwyciezyé
ich. Opisane trudnoéci uniemozliwily jej zdobycie zar6wno wiedzy, jak i umiejetnosci adekwatnych do jej wieku, ktore
moglaby wykorzystaé na rynku pracy.

Z analizy, wskazanego przez Sad Apelacyjny, okresu od lutego 2013 r. wynika, iz nie nastapily po tym czasie
zadne zmiany, ktore istotnie moglyby wplynaé na poprawe stanu psychicznego umozliwiajacego podjecie pracy czy
zaistnienie na rynku pracy. Dotychczasowe proby terapii i oddzialywani socjoterapeutycznych nie przyniosly efektow,
ktore sprawilyby, aby ubezpieczona byta zdolna do podjecia pracy zawodowej



czy umozliwilyby zaistnienie na rynku pracy. Biegle podkreslily, ze — jak wynika z literatury przedmiotu — rokowanie
co do ustgpienia objawow mutyzmu jest watpliwe, a tym samym podjecie pracy zawodowej jest bardzo niepewne, co
w takim rozumieniu moze czyni¢ N. P. trwale niezdolna do pracy.

Sad Apelacyjny nie widzi podstaw, by kwestionowa¢ rzetelno$é i prawidlowo$¢ wyzej oméwionej opinii bieglych.
Poszczeg6lni lekarze sa ekspertami w swoich dziedzinach i brak jest podstaw do przyjecia, iz dobrane przez
nich metody badania czy dokonana analiza dotychczasowej dokumentacji nie odpowiadaja obowigzujacym w tym
zakresie standardom. Opinia zostala oparta na starannej ocenie dokumentacji lekarskiej i terapeutycznej, a biegle
ocenily charakter i przebieg proceséw chorobowych oraz ich wplyw na mozliwo$é wykonywania przez ubezpieczona
zatrudnienia zgodnie z treScig rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej w sprawie orzekania o niezdolnosci
do pracy do celow rentowych. Opinia odpowiada réwniez wymogom stawianym przez art. 285 § 1 k.p.c., albowiem
zostala uzasadniona w sposob przystepny i jest zrozumiate dla os6b niedysponujacych wiedza medyczna. Wnioski
swoje biegli sformulowali jasno i czytelnie. Ocena przedmiotowej opinii prowadzi zatem do konkluzji, iz jest ona
miarodajna dla poczynienia ustalen w przedmiocie zdolnoéci badZ niezdolnoSci wnioskodawczyni do pracy, jak
roéwniez stopnia ewentualnej niezdolnoéci.

Oddaleniu podlegat wniosek ubezpieczonej o skierowanie jej na obserwacje
do szpitala psychiatrycznego.

Nalezy zwroci¢ uwage, ze o wystepowaniu i stopniu niezdolnoéci do pracy nie decyduje wylacznie ocena medyczna
stwierdzajaca wystepowanie okreSlonych jednostek chorobowych i ich wplyw na funkcjonowanie organizmu
czlowieka. Rozstrzygajace znaczenie nalezy przypisa¢ ocenie prawnej dokonanej w oparciu o okolicznoSci natury
medycznej i okoliczno$ci innej natury, w tym zwlaszceza poziom kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwoéci zarobkowania
w zakresie tych kwalifikacji, mozliwo§¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowosé
przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom
wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (tak np. wyrok SN z dnia 24 sierpnia 2010 r., I UK 64/10).

Podkreslenia wymaga, iz o calkowitej niezdolnoSci do pracy mozna méwic¢ wowczas, gdy nastapila utrata zdolnosci do
wykonywania jakiejkolwiek pracy. Powyzsze szczegbélowo wyjaénil Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 9 marca 2006 r.
(IT UK 98/05, OSNP 2007/5-6/77) wskazujac, iz przy analizie pojecia "calkowitej niezdolnoéci do pracy"” nalezy braé
pod uwage zaré6wno kryterium biologiczne (stan organizmu dotknietego schorzeniami naruszajacymi jego sprawnos$é
w stopniu powodujacym calkowita niezdolno§é do jakiejkolwiek pracy),

jak i ekonomiczne (calkowita utrata zdolnosci do zarobkowania wykonywaniem jakiejkolwiek pracy).

Majac na wzgledzie powyzsze, Sad Apelacyjny, przychylajac sie do tezy o calkowitej niezdolnosci wnioskodawczyni do
pracy, zwraca uwagg, iz ubezpieczona nie posiada zadnych kwalifikacji zawodowych, nie kontynuuje tez nauki. Biegle
sporzadzajace opinie

w postepowaniu apelacyjnym byly przy tym zgodne, iz ubezpieczona nie jest zdolna

do regularnego wykonywania zatrudnienia w celu osiaggniecia wynagrodzenia na otwartym rynku pracy. Ubezpieczona
nie radzi sobie w sytuacjach spotecznie trudnych. Odmawia uczestniczenia w Zyciu spotecznym np. samodzielnego
wyjécia do sklepu, nie podejmuje kontaktu ze znana osoba, wykazuje zachowania lekowe, silnie dazy do izolacji w
sytuacjach spolecznych, nie jest w stanie pozosta¢ samodzielnie nawet w miejscu jej znanym

ani przemieszczac sie samodzielnie w najblizszym otoczeniu. Wymaga ciaglego wsparcia opiekunéw zaréwno w
zakresie komunikacji zachowan spotecznych, jak i procesu edukacji

i terapii. W czasie pracy umyslowej jest niesamodzielna, wymaga stalej mobilizacji i zachety, cechuje ja uwaga
meczliwa, szybko zniecheca sie porazkami lub jakimikolwiek trudno$ciami. Prezentuje réwniez niski poziom
grafomotoryczny, obnizony poziom graficzny pisma,

w pisaniu ze stuchu i z pamieci robi liczne bledy, ma trudnoSci w uczeniu sie matematyki, stabe myslenie stowno-
pojeciowe i przyczynowo-skutkowe.

Odnoszac sie do zastrzezen organu rentowego do opinii bieglych, a zwlaszcza



do podnoszonego mozliwego przyszlego potencjalu ubezpieczonej do podjecia aktywnosci zawodowej, o czym
mialaby $§wiadczy¢, zdaniem pozwanego, opinia wychowawcy z 2012 r., iz N. P. dalsza nauke powinna kontynuowaé
w specjalnej szkole zawodowej, Sad Apelacyjny zwraca uwage, iz organ rentowy powyzsze stwierdzenie wyjal z
kontekstu, albowiem jednoczes$nie wychowawca ubezpieczonej stwierdzil: ,,z uwagi na staby kontakt

z otoczeniem, trudno$ci w nawigzywaniu relacji z otoczeniem oraz nieche¢ do nauki,

nie potrafie okreéli¢ zawodu, w jakim N. mialaby ksztalci¢ sie w szkole ponadgimnazjalnej”. Z cala pewnoScia zatem
powyzszej wypowiedzi nie mozna rozumieé jako stwierdzenia o zdolno$ci wnioskodawezyni do podjecia zatrudnienia.

Warto réwniez zwro6cié uwage, iz lekarz konsultant ZUS w dniu 8 marca 2013 r. wydal opinie specjalistyczna, w
ktdrej uznal, ze stan psychiczny wnioskodawczyni powoduje, iz utracila ona zdolno$é do pracy zgodnie z poziomem
posiadanych kwalifikacji, przy czym utrata zdolno$ci do pracy powstala przed 18 rokiem zycia.

Skoro zatem N. P. dotknieta jest zaréwno uposledzeniem biologicznym,

jak i ekonomicznym, uzasadnione jest uznanie jej za osobe calkowicie niezdolna do pracy,

a w konsekwencji — przyznanie jej prawa do zagdanego Swiadczenia. Ubezpieczona spelila bowiem kumulatywnie
wszystkie przestanki wymienione w art. 4 ust. 1 ustawy o rencie socjalne;j.

W tym stanie rzeczy, na zasadzie art. 386 § 1 k.p.c., Sad Apelacyjny orzekt,

jak w pkt 1 sentencji wyroku, zmieniajac zaskarzony wyrok i przyznajac N. P. prawo do renty socjalnej od dnia 1 lutego
2013 r. na stale, nie stwierdzajac przy tym,

w oparciu o art. 118 ust. 1a ustawy o emeryturach i rentach z FUS, odpowiedzialno$ci organu rentowego za nieustalenie
ostatniej okolicznosci niezbednej do wydania decyzji, albowiem

do ustalenia prawa wnioskodawczyni do renty socjalnej doszlo dopiero na podstawie materialu dowodowego
zgromadzonego w toku postepowania sagdowego.

W pkt 2 sentencji wyroku Sad Apelacyjny zasadzil od pozwanego Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w G. na
rzecz N. P. kwote 30,00 zl tytulem zwrotu kosztéw procesu, na podstawie art. 98 k.p.c. w zw. z art. 36 ustawy z dnia
28 lipca 2005 r. 0 kosztach sadowych w sprawach cywilnych (j.t. Dz. U. z 2010 r. Nr 90,

poz. 594 ze zm.).
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