Sygn. akt ITIT AUa 1510/18

WYROK

W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 10 kwietnia 2019 r.

Sad Apelacyjny w Gdansku - ITI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Lucyna Ramlo
Sedziowie: SA Iwona Krzeczowska - Lason
SA Grazyna Czyzak (spr.)
Protokolant: sekr. sadowy Katarzyna Kreska

po rozpoznaniu w dniu 10 kwietnia 2019 r. w Gdansku
sprawy M. S.

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

na skutek apelacji M. S.

od wyroku Sadu Okregowego w Stlupsku V Wydzialu Pracy i Ubezpieczen Spotecznych z dnia 12 wrzesnia 2018 r.,
sygn. akt VU 47/16

oddala apelacje.
SSA Grazyna Czyzak SSA Lucyna Ramlo SSA Iwona Krzeczowska — Lason

Sygn. akt III AUa 1510/18

UZASADNIENIE

M. S. wniosta odwotanie od decyzji Zakladu Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w S. z dnia 14 grudnia 2015 r.,
domagajac sie jej zmiany poprzez przyznanie prawa do renty socjalne;j.

W odpowiedzi na odwolanie pozwany wniost o jego oddalenie oraz zasadzenie kosztéw procesu wedlug norm
przepisanych podnoszac, iz zaréwno Lekarz Orzecznik ZUS jak i Komisja Lekarska ZUS nie uznaly ubezpieczonej za
calkowicie niezdolna do pracy.

Wyrokiem z dnia 12 wrze$nia 2018 r. Sad Okregowy w Stupsku V Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w punkcie
I oddalil odwolanie i w punkcie II nie obciazyl ubezpieczonej kosztami procesu. Uzasadniajac swoje stanowisko,
Sad wskazal, iz M. S., urodzona (...), ukoniczyta szkote Srednig — liceum o profilu (...). Nigdy nie pracowala. W dniu



23 pazdziernika 2015 r. zlozyla wniosek o przyznanie jej prawa do renty socjalnej, ktéry zaskarzong w niniejszym
postepowaniu decyzja zostal zalatwiony odmownie.

Weryfikujac trafnoé¢ decyzji pozwanego, Sad Okregowy przeprowadzil postepowanie dowodowe, w ramach ktérego
dopuscil i przeprowadzil dowdd z opinii bieglych lekarzy sadowych z zakresu kardiologii, laryngologii, ortopedii,
okulistyki oraz medycyny pracy, ktorzy po przeprowadzeniu badan oraz zapoznaniu sie ze zgromadzona dokumentacja
medyczna uznali, ze ubezpieczona nie jest calkowicie niezdolna do pracy w zwigzku z naruszeniem sprawnosci
organizmu powstalym w dziecinstwie.

Biegly laryngolog rozpoznal u ubezpieczonej wrodzona gluchote lewego ucha i niedostuch ucha prawego znacznego
stopnia, wrodzony niedorozwo6j uszu zewnetrznych - malzowin usznych i przewodéw stuchowych zewnetrznych,
wrodzona wade budowy twarzoczaszki - podniebienia twardego, szczeki i zuchwy i uznal, Ze nie jest ona calkowicie
niezdolna do pracy, ani tez nie wymaga stalej opieki os6b drugich. W ocenie bieglego ubezpieczona jest cze$ciowo
niezdolna do pracy na stale, poniewaz inwalidztwo stuchu jest trwalym kalectwem bez powodzenia na wyleczenie.
Biegly podnibsl, ze rozpoznane schorzenia laryngologiczne wykluczaja mozliwo$é podjecia przez ubezpieczona pracy
wymagajacej prawidlowego stluchu, jak réwniez w narazeniu na nadmierny, uszkadzajacy shuch halas. Nadto nie
moze ona wykonywac prac na wysokosci i przy obstludze urzadzen w ruchu. Biegly wskazal, iz dysfunkcje stuchu nie
wykluczaja mozliwo$ci zarobkowania zgodnego z posiadanym wyksztalceniem. Ubezpieczona moze pracowac jako
pracownik umystowy, w warunkach pracy chronionej (pod nadzorem).

Biegly kardiolog rozpoznal u ubezpieczonej stan po leczeniu operacyjnym wady wrodzonej serca i uznal, Ze nie jest
ona calkowicie niezdolna do pracy. Wskazal, ze wynik wykonanego zabiegu kardiologicznego jest bardzo dobry. U
ubezpieczonej nie stwierdza sie cech niewydolno$ci krazenia — sinicy, obrzekéw obwodowych czy zastoin plucnych.

Takze biegly ortopeda w zwiazku z rozpoznanym schorzeniem ortopedycznym — wrodzone stopy konsko - szpotawe —
nie stwierdzil u ubezpieczonej calkowitej niezdolnos$ci do pracy, albowiem jest ona wydolna statycznie i dynamicznie.

Biegly okulista rozpoznal u ubezpieczonej krotkowzroczno$c z niezbornoscig i uznal, ze nie jest ona calkowicie
niezdolna do pracy.

Biegli z zakresu medycyny pracy P. K. i B. J. byli zgodni, iz rozpoznane u ubezpieczonej schorzenia i stopien
ich zaawansowania nie czynia jej calkowicie niezdolna do pracy. Podali, ze suma wszelkich ubytkéow funkcji i
przeciwwskazan zdrowotnych czyni ubezpieczong co najwyzej cze$ciowo niezdolng do pracy. Biegly B. J. podniosl, ze
wykonane zabiegi i leczenie korekcyjne niektérych wad wrodzonych zredukowalo istotnie nastepstwa biologiczne i
ubytki funkcji. W ocenie bieglego ubezpieczona, ktéra posiada wyksztalcenie Srednie w kierunku (...) moze wykonywac
prace umystowa, prace biurowe i administracyjne oraz prace przy komputerze, bowiem nie wykazuje zaburzen
umystowych, psychotycznych ani otepiennych, a co za tym idzie ma mozliwoSci nabywania nowych umiejetnoéci
pracowniczych.

Majac na uwadze tres$é opinii bieglych Sad uznal, ze ubezpieczona nie jest calkowicie niezdolna do pracy, a tym samym
nie spelnia kumulatywnie wszystkich przestanek warunkujgcych przyznanie jej prawa do renty socjalne;j.

W tym stanie rzeczy, Sad na mocy art. 477'# § 1 k.p.c. orzekl, jak w pkt I wyroku.

Orzekajac o kosztach Sad, w oparciu o art. 102 k.p.c. nie obciazyl ubezpieczonej kosztami procesu. Sad zaznaczyl,
iz niniejsza sprawa wynika z subiektywnego przeSwiadczenia wnioskodawczyni, Ze stopien naruszenia sprawno$ci
organizmu powstalego w dziecinstwie czyni ja caltkowicie niezdolng do pracy. Strona pozwana korzystala ze stalej
obstlugi prawnej i nie poniosta dodatkowych nakladéw na prowadzenie procesu. Nadto ubezpieczona nie pracuje,
nie osiaga stalych dochodéw i jest w trudnej sytuacji materialnej, stad obciazanie jej kosztami zastepstwa prawnego
strony pozwanej w niniejszej sprawie byloby, w ocenie Sadu, sprzeczne z powszechnym odczuciem sprawiedliwos$ci
i zasadami wspoélzycia spolecznego.



Apelacje od wyroku wywiodla wnioskodawczyni zaskarzajac go w caloéci i zarzucajac mu:

+ bledne ustalenia faktyczne, ktore mialy wplyw na tres¢ wyroku, polegajace na stwierdzeniu, ze ubezpieczona nie
jest catkowicie niezdolny do pracy,

+ naruszenie przepisOw prawa procesowego, tj. art. 233 § 1 k.p.c., poprzez uznanie za wiarygodna opinie bieglych
z zakresu medycyny pracy P. K. i B. J., w sytuacji gdy lekarze sadowi w uzasadnieniu braku calkowitej
niezdolno$ci do pracy wnioskodawczyni ograniczyli sie tylko do stwierdzenia, ,ze powodka moze wykonywaé
prace umystowa, prace biurowe i administracyjne oraz prace przy komputerze, bowiem nie wykazuje ona
zaburzen umystowych, psychotycznych ani otepiennych, a co za tym idzie ma mozliwo$ci nabywania nowych
umiejetnos$ci pracowniczych”

W oparciu o przedstawione zarzuty, skarzaca wniosta o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez przyznanie jej prawa
do renty socjalnej. Nadto wniosta o dopuszczenie dowodu z opinii innego lekarza medycyny pracy na okoliczno$ci
calkowitej niezdolno$ci wnioskodawczyni do pracy.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja wnioskodawczyni nie zaslugiwala na uwzglednienie.

Przedmiotem sporu w niniejszej sprawie bylo, czy M. S. jest uprawniona do renty socjalnej, ktérej warunki przyznania
okreslaja przepisy zawarte w art. 4 ustawy z 27 czerwca 2003 r. 0 rencie socjalnej (Dz. U. z 2003 r. Nr 135, poz.
1268). Wskazana kwestia byla poddana analizie pozwanego, a nastepnie Sadu I instancji, ktéry po przeprowadzeniu
postepowania dowodowego - w zakresie niezbednym dla dokonania oceny zasadno$ci roszczenia wnioskodawczyni
- wydal trafne rozstrzygniecie, ktore znajduje uzasadnienie w caloksztalcie okolicznoSci faktycznych sprawy oraz
w treéci obowigzujacych przepiséw prawnych. Oceniajac zebrany material Sad I instancji nie naruszyt takze zasad
wynikajacych z art. 233 § 1 k.p.c. W ocenie Sadu Apelacyjnego sad pierwszej instancji prawidtowo przeprowadzil
postepowanie dowodowe, w zaden sposob nie uchybiajac przepisom prawa procesowego oraz dokonal wszechstronnej
oceny caloksztaltu zebranego w sprawie materialu dowodowego, w konsekwencji prawidlowo ustalil stan faktyczny
sprawy. W pisemnych motywach zaskarzonego wyroku Sad Okregowy wskazal, jaki stan faktyczny stal sie podstawa
rozstrzygniecia oraz podal na jakich dowodach oparl sie przy jego ustalaniu. Sad Apelacyjny ustalenia Sadu I instancji
w caloéci przyjal jako wlasne, rezygnujac jednoczeénie z ich ponownego szczegétowego przytaczania (por. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 5 listopada 1998 r., I PKN 339/98, OSNAP 1999/24/776 oraz z dnia 22 lutego 2010 r., I UK
233/09, LEX nr 585720 i z dnia 24 wrzeénia 2009 r., II PK 58/09, LEX nr 558303). Rowniez rozwazania prawne,
ktore sklonily Sad I instancji do oddalenia odwolania od zaskarzonej decyzji sa prawidlowe i Sad Odwolawczy takze
podziela je w caloéci.

Przystepujac do rozpoznania apelacji wnioskodawczyni przypomnieé nalezy, ze renta socjalna - ktorej przyznania
ubezpieczona sie domaga - ma charakter $§wiadczenia zabezpieczajacego, a do nabycia prawa do niej istotne jest, by
przyczyna naruszenia sprawnos$ci organizmu osoby ubezpieczonej (choroba) - powodujaca calkowita niezdolnosé do
pracy - powstala nie p6zZniej niz w okresach wymienionych w art. 4 ust. 1 pkt 1-3 ustawy o rencie socjalnej. Zgodnie
z art. 4 ustawy o rencie socjalnej z 27 czerwca 2003 r., $wiadczenie to przystuguje osobie pelnoletniej catkowicie
niezdolnej do pracy z powodu naruszenia sprawnosci organizmu, ktére powstalo przed ukonczeniem 18 roku zycia, w
trakcie nauki lub nauki w szkole wyzszej przed ukonczeniem 25 roku zycia lub w trakcie studiow doktoranckich lub
aspirantury naukowe;j.

Podkreslenia wymaga, ze §wiadczenie w postaci renty socjalnej ma charakter szczegdlny, tzn. ma na celu kompensacje
braku mozliwo$ci nabycia uprawnien do Swiadczen z systemu ubezpieczenia spolecznego ze wzgledu na to, ze
calkowita niezdolno$¢ do pracy lub naruszenie sprawno$ci organizmu ubezpieczonego powstalo przed jego wejSciem
na rynek pracy (por. wyroki Sadu Najwyzszego z 2 lutego 2010 r., sygn. II UK 172/09, LEX nr 584202; oraz z 8
kwietnia 2008 r., sygn. I UK 264/07, M. P. Pr. 2008/10/548). Przy ocenie niezdolnosci do pracy w mysl art. 12



ustawy emerytalnej o niezdolnoSci nie przesadza wylacznie ocena medyczna stwierdzajaca wystepowanie okre$lonych
jednostek chorobowych i ich decydujacy wplyw na funkcjonowanie organizmu czlowieka, tylko znaczenie ma ocena
prawna dokonana w oparciu o okoliczno$ci natury medycznej i okoliczno$ci innej natury (obiektywne), w tym
zwlaszcza poziom kwalifikacji ubezpieczonego, mozliwoéci zarobkowania w zakresie tych kwalifikacji, mozliwoéc
wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$é przekwalifikowania zawodowego,
biorgc pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje
psychofizyczne (art. 12 ust. 1i 3 oraz art. 13 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z FUS w zw. z art. 278 § 1 k.p.c.). Gdy
wiec biologiczny stan kalectwa lub choroba, nie powodujg naruszenia sprawno$ci organizmu w stopniu powodujacym
calkowitg niezdolno$¢ do pracy, w ramach posiadanych lub mozliwych do uzyskania kwalifikacji, to sad nie moze
przyznaé prawa do renty socjalnej. Samo istnienie schorzen nie stanowi zatem samodzielnej przyczyny przyznania
prawa do $wiadczenia. Nadto Sad zaznaczyl, ze dla nabycia prawa do renty socjalnej istotne jest rowniez to, by
przyczyna naruszenia sprawno$ci organizmu osoby ubezpieczonej (choroba) - powodujaca catkowita niezdolno$¢ do
pracy - powstala nie p6zniej niz w okresach wymienionych w art. 4 ust. 1 pkt 1-3 ustawy z 2003 r. o rencie socjalne;j.

Majac na uwadze tre$¢ przepisow regulujacych kwestie przyznania prawa do renty socjalnej, Sad I instancji trafnie
dopuscili przeprowadzil dowodéw z opinii bieglych lekarzy sadowych, specjalistéw z zakresu kardiologii, laryngologii,
ortopedii, okulistyki oraz medycyny pracy, ktérzy po przeprowadzeniu analizy akt sprawy, zapoznaniu sie ze
zgromadzong dokumentacja medyczna oraz zbadaniu ubezpieczonej uznali, ze wnioskodawczyni nie jest osoba
catkowicie niezdolna do pracy.

Whnioskodawczyni nie zgodzila sie ze stanowiskiem bieglych, przy czym wszystkie podniesione przez nia w apelacji
zarzuty zostaly skierowane przeciwko opiniom sporzadzonym przez bieglych, specjalistow z zakresu medycyny pracy,
ktorzy - w jej ocenie - w sposob nieprawidlowy uznali, ze fakt posiadania przez nig wyksztalcenia §redniego w kierunku
(...) pozwala jej na wykonywanie pracy umyslowej, biurowej i administracyjnej. Ubezpieczona podkreslala, ze jest
osoba nad wyraz ufng, podatng na wplywy innych oséb, w tym o0s6b o nieuczciwych zamiarach, ma trudnosci w
podejmowaniu decyzji, a jej proces przyswajania wiedzy jest ograniczony. Nadto cierpi ona na szereg dysfunkcji
w postaci wad wrodzonych, z powodu ktoérych nie moze pracowa¢ przez 7 godzin w pozycji siedzacej — zmiany w
kregostupie i postawie powoduja duza bolesno$¢ w lopatkach oraz promieniujacy bol nég i dloni przy pisaniu z
wykorzystaniem klawiatury komputera. Mozliwo$¢ wykonywania pracy biurowej ogranicza rowniez diagnozowany u
niej znaczny ubytek stuchu, z powodu ktérego mialaby trudnosci w kontaktach z osobami trzecimi. Zdaniem skarzacej
biegli, a za nimi Sad, nie ocenili realnych mozliwosci jej zatrudnienia.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego zarzuty wnioskodawczyni sa chybione.

Biegly dr n.med. P. K., po rozpoznaniu u ubezpieczonej znacznego stopnia niedostuchu obustronnego bardziej
nasilonego w uchu lewym, wrodzonej wady stop pod postacia obustronnych stép konsko — szpotawych, przebytej
Ww 1993 r. operacji wrodzonej wady serca tetralogii Fallota, krotkowzroczno$ci obustronnej z opadnieciem powieki
oka lewego, stanu po przebytej operacji wrodzonej niedroznoéci drog lzowych, niedoczynno$ci tarczycy oraz zmian
rumieniowych twarzy uznal, Ze jest ona trwale cze$ciowo niezdolna do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami,
jednoczes$nie wskazujac, ze stwierdzona niezdolno$¢ nie ma charakteru niezdolnoSci catkowitej. Tozsame stanowisko
zaprezentowat biegly dr hab.n.med. B. J., ktéry dodatkowo wskazal w rozpoznaniu stan po operacyjnej korekcie
malzowin usznych i przewodéw sluchowych, mikrostomie w przebiegu wady wrodzonej twarzoczaszki, zuchwy i
podniebienia twardego nieupo$ledzajaca stanu odzywienia, stan po wygojonym zlamaniu lewej ko$ci pietowej w 2015
r., nie uposledzajacy chodu oraz stan po cholecystektomii w 2016 r. Biegly podkreslil, ze w zakresie ukladu krazenia
i narzagdu wzroku — wnioskodawczyni ma zachowana wydolno$é krazeniowa i oddechowsg, za$ korekta szklami
pozwala na dobra kontrole wzroku i widzenie przestrzenne. Gluchota ucha lewego przy umiarkowanym niedostuchu
ucha prawego i przy uzyciu aparatu shuchowego pozwala na slyszenie i rozumienie mowy potocznej. Ubezpieczona
zachowala zdolno$¢é kontaktowania sie z otoczeniem. Takze upo$ledzenie nieznacznego stopnia narzadu ruchu w
postaci wady konsko szpotawej i nieznaczne zaburzenie postawy pozwala na wydolno$é lokomocji. Biegly podkreslil,



ze wnioskodawczyni posiada wyksztatcenie $rednie, ktora to okolicznoéé - przy wystepujacych schorzeniach - pozwala
jej na podjecie zatrudnienia w charakterze pracownika biurowego.

Ocena opinii bieglych lekarzy sadowych, specjalistéw z zakresu medycyny pracy dokonana przez Sad Okregowy
nie nasuwa zadnych zastrzezen. Opinie powolanych wyzej bieglych lekarzy - a takze lekarzy, specjalistow z zakresu
laryngologii, okulistyki, kardiologii i ortopedii - stanowia niewatpliwie miarodajne dowody w sprawie niniejsze;j.
Podkres$lenia wymaga, ze kluczowy dla prawidlowego rozstrzygniecia sprawy niniejszej stan zdrowia wnioskodawczyni
oraz zwigzana z nim niezdolno$¢ do pracy, nie moga by¢ ustalane przez sad samodzielnie lub wylacznie na
podstawie innych dowodbow zgloszonych przez strony. Ocena niezdolnoéci do pracy w zakresie wymagajacym
wiadomoSci specjalnych musi znalezé oparcie w dowodzie z opinii bieglych posiadajacych odpowiednia wiedze
medyczng adekwatng do rodzaju schorzen osoby ubezpieczonej. Wobec powyzszego, rozstrzygajac sporng okolicznoéé
niezdolno$ci wnioskodawezyni do pracy, a w szczegolnoéci jej stopnia, nalezalo oprze¢ sie na spdjnych opiniach
bieglych lekarzy, ktérzy uznali, ze M. S. nie jest calkowicie niezdolna do pracy. Podkresli¢ przy tym nalezy, ze sad
weryfikuje opinie bieglych pod katem miarodajno$ci w postepowaniu dowodowym i takiej weryfikacji dokonano w
sprawie. To, ze strona nie jest przekonana co do wniosk6w opinii, nie stanowi - w ocenie Sadu Apelacyjnego - podstawy
do zakwestionowania opinii bieglych lekarzy, jako nie merytorycznych. Opracowane opinie byly bowiem dokladne
i szczegoblowe, a nadto odpowiadaly na wszystkie pytania zawarte w tezie dowodowej, a w szczegblnosci na pytanie
czy, a jesli tak, to w jakim stopniu ubezpieczona jest niezdolna do zatrudnienia. Biegli odniesli sie wyczerpujaco
do licznych schorzen skarzacej oraz ich wplywu na mozno$é podjecia przez nig pracy i wskazali jednoznacznie,
ze wnioskodawcezyni nie jest calkowicie niezdolna do zatrudnienia, albowiem istnieje szereg prac, ktére w obrebie
posiadanych juz kwalifikacji moze - choé¢ w ograniczonym zakresie - wykonywac.

W tym miejscu nalezy przypomniec, ze w postepowaniu sgdowym w sprawie o rente socjalna nie decyduja lekarze
leczacy ubezpieczonego, ani tez osoby zajmujace sie pomoca, czy opieka kierowang do ubezpieczonych. W tego rodzaju
sprawach chodzi o ocene niezdolnosci do pracy w prawnym rozumieniu, podejmowang w trybie okres§lonej procedury
i przez odpowiednie organy (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 18 maja 2010 r., I UK 22/10, LEX nr 607130). W
postepowaniu sgdowym ocena niezdolnos$ci do pracy w zakresie naruszenia sprawno$ci organizmu i wynikajacych stad
ograniczen mozliwo$ci wykonywania pracy, weryfikacja orzeczen lekarzy orzecznikow, z zasady wymaga wiadomosci
specjalnych. Podstawowym wiec dowodem w sprawach o rente jest dowdd z opinii biegltego. Sad za$ - jesli opinia jest
prawidlowa i jezeli odmienne ustalenia nie maja oparcia w pozostalym materiale dowodowym - nie moze poczynié
sprzecznych z nig ustalen (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 27 listopada 1974 r., IT CR 748/74, LEX nr 7618).

Reasumujgc, stwierdzi¢ nalezalo, ze skoro z opinii bieglych nie wynika, aby wnioskodawczyni byla calkowicie
niezdolna do pracy (zaden z bieglych nie stwierdzil calkowitej niezdolno$ci do pracy), to tym samym nie spehila ona
wskazanej w art. 4 ustawy o rencie socjalnej przeslanki przyznania jej prawa do renty socjalne;j.

Uznajac zatem, iz Sad Okregowy trafnie oddalil odwotanie ubezpieczonej, Sad Apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c.
orzekl jak w sentencji.

SSA Grazyna Czyzak SSA Lucyna Ramlo SSA Iwona Krzeczowska-Lason



