Sygn. akt III AUa 1618/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 19 kwietnia 2016 r.

Sad Apelacyjny w Poznaniu III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: SSA Marta Sawinska

Sedziowie: SSA Jolanta Cierpial

del. SSO Katarzyna Schonhof-Wilkans (spr)

Protokolant: Inspektor ds. biurowos$ci Karolina Majchrzak

po rozpoznaniu w dniu 19 kwietnia 2016 r. w Poznaniu

sprawy Z. R.

przeciwko Zaktladowi Ubezpieczen Spolecznych II Oddziat w P.
o dodatek pielegnacyjny

na skutek apelacji Z. R.

od wyroku Sadu Okregowego w Koninie

z dnia 22 maja 2015 r. sygn. akt III U 677/14

oddala apelacje.
del. SSO Katarzyna Schonhof- | SSA Marta Sawinska SSA Jolanta Cierpial
Wilkans

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 09 czerwca 2014 r. znak (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych IT Oddzial w P. odmoéwil Z. R. prawa
do dodatku pielegnacyjnego od dnia 01.07.2014 r. W uzasadnieniu decyzji organ rentowy powolal sie na orzeczenie
Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 27.05.2014 r., ktéra nie uznala wnioskodawczyni za osobe niezdolng do samodzielne;j

egzystencji.

Z decyzja ta nie zgodzila sie Z. R., wnoszgc odwolanie. W odwotlania ubezpieczona uznala decyzje za krzywdzaca,

poniewaz jej stan zdrowia wymaga opieki.

Organ rentowy wnibst o oddalenie odwolania, podnoszac, ze wnioskodawczyni nie zostala uznana za osobe niezdolng
do samodzielnej egzystencji, a w odwolaniu nie przedstawiono nowych okoliczno$ci mogacych mie¢ wplyw na zmiane

lub uchylenie zaskarzonej decyzji.



Wyrokiem z dnia 22 maja 2015 r. wydanym w sprawie III U 677/14 Sad Okregowy w Koninie oddalil odwolanie Z. R..

Powyzsze rozstrzygniecie zostalo wydane w oparciu o nastepujgce ustalenia faktyczne i
rozwazania prawne:

Z.R., ur. (...), pobiera emeryture od dnia 01.09.2006 r. Dodatek pielegnacyjny odwolujacej zostat przyznany od dnia
01.04.2009 1., poczatkowo na okres do 31.05.2011 r., a nastepnie decyzja z dnia 13.07.2011 r. na okres do dnia
30.06.2014 r. W dniu 27 lutego 2014 r. Z. R. zlozyla w ZUS wniosek o ponowne ustalenie uprawnienn do dodatku
pielegnacyjnego, do wniosku dolaczyla dokumentacje lekarska. Lekarz orzecznik ZUS orzeczeniem z dnia 13.03.2014
r. stwierdzil, ze wnioskodawczyni jest niezdolna do pracy, jednak nie jest niezdolna do samodzielnej egzystencji. Od
powyzszego orzeczenia ubezpieczona zlozyla sprzeciw do komisji lekarskiej ZUS, kt6ra orzeczeniem z dnia 27.05.2014
r. podzielila stanowisko lekarza orzecznika i uznala, ze badana nie jest niezdolna do samodzielnej egzystencji.
Powyzsze orzeczenie stanowilo podstawe wydania zaskarzonej decyzji.

Sad Okregowy przywolal tre$¢ art. 75 ust 1 w zw. z art. 13 ust 5 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych i wskazal, ze w Swietle tych przepisow oraz okolicznosci faktycznych sprawy,
kwestia sporna w sprawie bylo to czy wnioskodawczyni jest nadal niezdolna do samodzielnej egzystencji, to znaczy czy
nadal wymaga stalej lub dtugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych,
czy tez odzyskala taka zdolnoéc od dnia 01.07.2014 r.

Sad Okregowy w celu rozstrzygniecia tej kwestii spornej powolal zesp6t lekarzy bieglych sadowych: bieglego internisty,
bieglego psychiatry i bieglego onkologa, ktérzy rozpoznali u Z. R. nastepujgce schorzenia: raka jelita grubego
z rozsiewem do narzadu rodnego, watroby i sieci, stan po leczeniu operacyjnym przerzutéw do jajnikow raka
gruczolowego jelita grubego (12.2008), stan po chemioterapii wedlug schematu (...) (12 cykli), neuropatie obwodowa
po chemioterapii I stopnia, stan po resekcji zmiany przerzutowej do II segmentu watroby (10.2009), stan po
polipektomii zagiecia odbytniczo — esiczego (10.2009 ), stan po operacji przepukliny pooperacyjnej ze wszczepieniem
siatki niewchlanialnej (2011r.), nadcis$nienie tetnicze i zaburzenia nastroju w przebiegu choroby nowotworowe;j.

W ocenie bieglych z powodu schorzen onkologicznych odwotujaca jest nadal catkowicie niezdolna do pracy. Przebyta
rozsiana choroba nowotworowa aktualnie wystepuje bez jawnych objawoéw wznowy, a neuropatia obwodowa w tym
stadium zaawansowania nie powoduje niezdolnosci do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych. Wprawdzie
odwolujaca moze okresowo wymagac pomocy osob trzecich przy wykonywaniu niektérych podstawowych czynnosci
zyciowych, takich jak ubieranie sie i zalatwianie spraw urzedowych, jednak nie wynika to z powiklan po leczeniu
onkologicznym, a podyktowane jest raczej stanem emocjonalnym i nie wystepuje codziennie. Biegli w opinii
wskazali, ze zalatwianie spraw urzedowych przez meza odwolujacej polega raczej na wyreczaniu niz braku zdolnoSci
do wykonywania tych czynno$ci. Pozostale czynnosci zyciowe, takie jak mycie, spozywanie positkéw, nabywanie
zywnosci, przynoszenie jej do domu, komunikowanie sie z otoczeniem, korzystanie ze $rodkéw komunikacji,
ubezpieczona moze wykonywa¢ samodzielnie. Poprawa kliniczna w tym zakresie wynika z zakonczenia obarczonej
powiklaniami chemioterapii. Biegli w opinii ponadto wskazali, ze wystepujace u wnioskodawczyni nadci$nienie
tetnicze jest w zyciu codziennym dobrze regulowane, wystepuje bez jawnych Kklinicznie cech zajecia serca i nie
powoduje niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji. Rowniez stan psychiczny odwolujacej nie powoduje koniecznosci
pomocy i opieki oséb trzecich, bowiem nasilenie objawéw psychopatologicznych nie jest na tyle duze, aby
powodowalo niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji, poznawczo odwolujaca jest w pelni sprawna. Zaburzenia
nastroju wystepujace u wnioskodawczyni nie sg nasilone, zmienno$¢ samopoczucia ma zwigzek z sytuacja, nie
wystepuje jednak choroba psychiczna, ktéra uniemozliwialaby samodzielne funkcjonowanie. Zdaniem bieglych
subiektywne odczucia odwotujacej dotyczace jej glebokiej bezradnos$ci zwigzanej z leczeniem choroby nowotworowe;j
nie znajduja potwierdzenia w obiektywnej ocenie jej stanu somatycznego i psychicznego. Aktualnie ubezpieczona
jest zdolna do samodzielnego wykonywania podstawowych czynnosci zyciowych, bez statej lub dlugotrwatej opieki i
pomocy o0sdb trzecich. Leczenie choroby nowotworowej zostalo zakonczone, nie ma jawnych cech wznowy tej choroby,



a powiklania po przebytej chemioterapii nie s na tyle zaawansowane by powodowa¢ koniecznoéc¢ opieki i pomocy ze
strony innej osoby.

Majac na wzgledzie powyzej ustalony w sprawie stan faktyczny, ktéry Sad Okregowy ustalil na podstawie dokumentoéw
znajdujgcych sie w aktach ZUS oraz na podstawie opinii bieglych lekarzy sadowych (uznanej przez Sad za jasna,
fachowg i przekonywujaca), Sad Okregowy stwierdzil, ze odwolujgca nie jest niezdolna do samodzielnej egzystencji,
bowiem jest zdolna do samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych, takich jak: mycie, ubieranie
sie, spozywanie positkdw, nabywanie zywnoSci i przyniesienie jej do domu, posiada zdolno$¢ komunikowania sie z
otoczeniem, zatatwiania spraw urzedowych i korzystania ze §rodkéw komunikacji. Wszystkie te czynnos$ci zyciowe
wnioskodawezyni moze wykonywaé samodzielnie i nie jest niezbedna w tym zakresie stata lub dlugotrwata opieka i
pomoc o0séb trzecich. Jedynie okresowo, w razie pogorszenia stanu emocjonalnego, moze zachodzié potrzeba pomocy
w wykonywaniu niektorych czynnosci, takich jak ubieranie sie czy zalatwianie spraw urzedowych, jednak ma to
charakter przemijajacy i jest zwigzane ze zmiennoécia samopoczucia w przebiegu przebytych schorzen.

Odpowiadajac z kolei na zarzuty podnoszone przez Z. R., ktéra wskazywala w toku postepowania, ze nie zgadzala sie z
treécig opinii bieglych - wywodzac, ze ze wzgledu na skutki operacji, jaka przeszla, nie moze wykonywac samodzielnie
codziennej toalety, podnosi¢ sie i ze zdarzaja sie dni, kiedy nie wychodzi z t6zka i nie wykonuje zadnych czynnoéci
— Sad Okregowy stwierdzil, ze nie podwazaja one obiektywnej i fachowej opinii specjalistow, ktorzy przy wydawaniu
opinii uwzgledniali skargi podnoszone przez osobe badang w trakcie wywiadu.

Biorac powyzsze pod uwage, Sad Okregowy na podstawie art. 477 '4 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie i orzekl jak w wyroku.

Apelacje od powyzszego rozstrzygniecia wywiodla osobiScie Z. R., ktora wskazala w tresci apelacji, ze nie zgadza sie
z wyrokiem Sadu Okregowego, a takze z ustaleniami dokonanymi przez Sad Okregowy, bowiem jej stan zdrowia jest
powazny i nie jest ona zdolna do samodzielnej egzystencji. Opisujac historie swojej choroby, skarzaca wskazala, iz
obecnie poruszanie sprawia jej trudno$é (chodzi o lasce lub o kulach i ma rozlegle blizny pooperacyjne sprawiajace jej
bol). Ponadto apelujaca wskazala, ze jest w depresji i aby normalnie funkcjonowaé, wymaga pomocy innych oséb.

Z tredci apelacji wynika, iz Z. R. wnosila o zmiane zaskarzonego wyroku i poprzedzajacej go decyzji i przyznanie jej
prawa do dodatku pielegnacyjnego.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje :

Whiesiona apelacja nie zaslugiwala na uwzglednienie.

Zgodnie z treScig art. 75 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (t.j. Dz. U. z 2015 r., poz. 748 ze zm. - dalej ustawa emerytalna) dodatek pielegnacyjny przystuguje
osobie uprawnionej do emerytury lub renty, jezeli osoba ta zostala uznana za catkowicie niezdolng do pracy oraz do
samodzielnej egzystencji albo ukonczyla 75 lat zycia.

W przedmiotowej sprawie bezsporne jest to, ze Z. R. ma przyznane prawo do emerytury oraz to, ze jest ona uznana
za osobe calkowicie niezdolna do pracy. Spor sprowadzal sie do rozstrzygniecia czy istnieja podstawy do przyznania
odwolujacej Z. R. prawa do dodatku pielegnacyjnego, a jego istota sprowadzala sie do ustalenia, czy odwolujgca jest
niezdolna do samodzielnej egzystencji.

Termin ,niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji” zdefiniowany zostal w art. 13 ust. 5 cytowanej o emeryturach i
rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, jako spowodowana naruszeniem sprawnos$ci organizmu konieczno$é
stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy drugiej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych. Samo pojecie
Lhiezdolnoéci do samodzielnej egzystencji” ma szeroki zakres przedmiotowy. Badajac niezdolno$¢ do samodzielnej
egzystencji, nalezy oceni¢ czy wnioskodawca jest zdolny do samodzielnego wykonywania takich czynno$ci jak: mycie
sie, ubieranie, spozywanie positkow, czy ma mozliwo$¢ swobodnego poruszania sie po domu, jak i po miescie
(np. mozliwo$¢ robienia zakupéw), zdolno$¢ komunikowania sie z otoczeniem. Trzeba bowiem odrézni¢ opieke



oznaczajaca pielegnacje, czyli zapewnienie ubezpieczonemu mozliwoéci poruszania sie, odzywiania, zaspokajania
potrzeb fizjologicznych, utrzymywania higieny osobistej itp., od pomocy w zalatwianiu elementarnych spraw zycia
codziennego, takich jak robienie zakupdw, uiszczanie oplat, sktadanie wizyt u lekarza. Wszystkie powyzsze czynniki
lacznie wyczerpuja tre$é terminu ,niezdolnoé¢ do samodzielnej egzystencji” (vide: wyrok Sadu Apelacyjnego w
Katowicach z dnia 21 lutego 2002 r., III AUa 1333/01, OSA 2003/7/28).

W przedmiotowej sprawie na okoliczno$¢ ustalenia kwestii spornej Sad I instancji przeprowadzil dowdd z
opinii bieglych lekarzy sadowych: internisty, psychiatry i onkologa, a wiec specjalistow z dziedzin niezbednych
dla dokonania prawidlowych ustaleh w zakresie zdolnoSci odwolujacej do samodzielnej egzystencji. Dowdd ten
zostal przeprowadzony zasadnie, gdyz w zakresie oceny zdolno$ci odwotujacej do samodzielnej egzystencji, gdzie
istnieje konieczno$é oceny kwestii zwigzanych ze stanem zdrowia wnioskodawczyni, Sad nie majac wiadomosci
specjalnych nie moze tej oceny dokonaé¢ samodzielnie (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 13 pazdziernika
2009r., IT UK 106/09, Lex nr 558589). Sad Apelacyjny stwierdza zatem, ze Sad I instancji uczynil przedmiotem
dowodu fakty majace dla rozstrzygniecia sprawy istotne znaczenie (art. 227 k.p.c.). Zwazy¢ nalezy, ze Sad nie
ograniczat stron w mozliwos$ci skladania wnioskéw dowodowych, a dla wyjaénienia istoty sprawy przeprowadzil
postepowanie dowodowe, uwzgledniajac wszystkie powolane dowody. W sedziowskiej ocenie materialu dowodowego,
Sad Apelacyjny nie stwierdza zadnych uchybien, ktore moglyby stanowi¢ podstawe apelacji. Postepowanie dowodowe
w sprawie zostalo przeprowadzone prawidlowo, bowiem oparte bylo na wiedzy bieglych lekarzy sadowych i na tej
podstawie Sad Okregowy poczynil prawidlowe ustalenia faktyczne, ktore tutejszy Sad w pelni podziela i przyjmuje za
wlasne, bez potrzeby ponownego ich przytaczania.

Sad Apelacyjny w pelni zgadza sie ze stanowiskiem Sadu Okregowego, wyrazonym w zaskarzonym wyroku, w
przedmiocie oceny zdolnoéci odwolujacej do samodzielnej egzystencji. Zwazy¢ nalezy, ze w toku przeprowadzonego
postepowania dowodowego przed Sadem I instancji, biegli poza opinia gléwng, w odpowiedzi na zastrzezenia
podnoszone przez odwotujgcg, wydali takze opinie uzupehiajgcg. Z treSci wszystkich opinii wynika jednoznaczna
konkluzja — w ocenie bieglych, mimo wystepujacych u odwolujacej schorzenn powodujacych calkowita niezdolnoéc
do pracy, nie sposo6b stwierdzi¢, ze jest ona jednoczesnie niezdolna do samodzielnej egzystencji. Biegli uzasadniajac
swoje stanowisko, szczegblowo odnosili sie do wszystkich zglaszanych przez odwolujaca schorzen i zastrzezen.
Wprawdzie biegly onkolog wskazywal, ze odwolujaca wymaga pomocy oséb trzecich przy wykonywaniu niektérych
podstawowych czynnoSci zyciowych, jednakze zwrdcil uwage, iz z uwagi na znaczng komponente emocjonalna,
zwigzana z przebytym leczeniem i lekiem o nawr6t choroby nowotworowej, ostateczna decyzja o tym czy jest ona
calkowicie niezdolna do samodzielnej egzystencji nalezy do bieglego psychiatry. Swoje stanowisko biegly podtrzymat
w opinii uzupelniajacej z dnia 12.03.2015 r. (k.46 akt sagdowych) i wskazal w tej opinii stanowczo, ze z przyczyn
onkologicznych wnioskodawczyni nie jest niezdolna do samodzielnej egzystencji i nie wymaga stalej opieki i pomocy
0sob trzecich, a wskazane wcze$niej w opinii z dnia 25.08.2014 r. wnioski, dotyczace tego, ze wymaga pomocy 0s6b
trzecich, zwigzane sa bardziej z jej stanami emocjonalnymi. Stanowisko to koreluje z tym zawartym w opinii z dnia
25.08.2014 r. Z kolei wypowiadajaca sie w sprawie biegla psycholog, podobnie jak pozostali biegli, stwierdzila, ze nie
widzi podstaw do orzekania w przypadku odwolujacej o utracie zdolnoSci do samodzielnej egzystencji. W ocenie bieglej
nasilenie objaw6w psychosomatycznych nie jest zatem na tyle duze, aby powodowalo u odwolujacej niezdolno$¢ do
samodzielnej egzystencji.

Sad Apelacyjny zwraca uwage, iz z tredci opinii bieglych wynika, iz odwolujaca nie utracila zdolnoéci do samoobstugi
i wnioskodawczyni moze wykonywac wszystkie czynnoS$ci zwigzane z ubieraniem i rozbieraniem sie, toaleta i higiena.
Odwolujaca nie potrzebuje réwniez pomocy osbb trzecich przy spozywaniu positkéw, nabywaniu artykulow w
sklepie, nie potrzebuje pomocy w tym, aby komunikowa¢ sie z otoczeniem. Jedynie w okresach pogorszenia stanéw
emocjonalnych, odwolujaca moze potrzebowac¢ pomocy innej osoby, ale sa to momenty sporadyczne i nie oznaczaja,
iz odwolujaca utracila zdolnos¢ do samodzielnej egzystencji. Podnoszone w apelacji dolegliwosci, tj. trudnosci z
chodzeniem, bolesna blizna pooperacyjna czy stany emocjonalne zwigzane z depresja, byly uwzgledniane przez
bieglych sadowych w opinii i dolegliwoéci te nie potwierdzaja tego, ze odwolujaca utracila zdolno$¢ do samodzielnej
egzystencji.



W tym miejscu zauwazy¢ nalezy, ze w apelacji odwolujaca poza opisaniem swojej choroby, ktérej historia jest
bezsporna, nie wykazala w zaden sposob, iz obecnie nadal jest niezdolna do samodzielnej egzystencji. Bezsporne
jest to, ze odwolujaca przebyla chorobe nowotworows i przez jaki$ czas byla niezdolna do samodzielnej egzystencji,
jednakze dodatek pielegnacyjny nie jest przyznawany na zawsze i w momencie, gdy nastepuje poprawa stanu
zdrowia beneficjenta tego dodatku, brak jest podstaw do przyznania dalszego prawa do przedmiotowego Swiadczenia.
Z prawidlowo ustalonego w sprawie stanu faktycznego wynika, ze mamy do czynienia z sytuacja, w ktorej byl
czas, iz rzeczywiscie odwolujaca spekiala kryteria do przyznania jej dodatku pielegnacyjnego. Byt bowiem czas, w
ktorym odwolujaca w zwiazku z odbywang chemoterapia w celu zwalczenia choroby nowotworowej, potrzebowala
pomocy o0soéb trzecich w codziennym zyciu. Obecnie, co wynika z tredci opinii bieglych, nastapila u odwolujacej
jednak poprawa jej stanu zdrowia. Poprawa kliniczna wynikala z zakonczenia obarczonej powiklaniami chemoterapii.
Obecnie zatem subiektywne przekonanie odwolujacej, iz jest ona nadal niezdolna do samodzielnej egzystencji, nie
znajduje racjonalnego uzasadnienia, zwlaszcza, ze potrafi ona jak juz wskazano powyzej, bez pomocy 0s6b trzecich
spozywac posilki, ubrac sie, zadbaé o higiene osobista, a takze w sposdb samodzielny komunikowac¢ sie z otoczeniem.

W tym miejscu Sad Apelacyjny wskazuje, ze w procesie cywilnym przedmiotem dowodu sa fakty majace dla
rozstrzygniecia sprawy istotne znaczenie (art. 227 k.p.c.) i ciezar ich udowodnienia spoczywa na tej stronie, ktéra
z faktéw tych wywodzi skutki prawne (art. 6 k.c.). Strona moze zatem, az do zamkniecia rozprawy przytaczaé
okoliczno$ci faktyczne i dowody na uzasadnienie swych wnioskéw lub dla odparcia wnioskéw i twierdzen strony
przeciwnej, z zastrzezeniem niekorzystnych skutkow, jakie wedtug przepiséw k.p.c. moga dla niej wynikna¢ z dzialania
na zwloke lub niezastosowania sie do zarzadzen przewodniczacego i postanowien sadu. Z przytoczonych przepisow
wynika zatem, ze w procesie cywilnym strony maja obowigzek twierdzenia i dowodzenia tych wszystkich okolicznoS$ci
(faktow), ktore stosownie do art. 227 k.p.c. moga by¢ przedmiotem dowodu (por. wyrok Sadu Najwyzszego z 29
wrze$nia 2005 r., III CK 11/05, Lex nr 187030). Tymczasem samo twierdzenie strony nie jest dowodem, zwlaszcza,
ze twierdzenie dotyczace istotnej dla sprawy okolicznoSci (art. 227 k.p.c.) powinno by¢ udowodnione przez strone
to twierdzenie zglaszajaca - art. 232 k.p.c. i art. 6 k.c. (por. wyrok Sadu Najwyzszego z 22 listopada 2001 r., I PKN
660/00, Wokanda 2002 nr 7-8, s. 44).

Przenoszac powyzsze na grunt przedmiotowej sprawy, Sad Apelacyjny wskazuje, ze odwolujaca w tresci apelacji,
podwazajac zasadnos$¢ jednoznacznej opinii bieglych sadowych, nie wskazala na zaden racjonalne dowody pozwalajace
przyjac, ze biegli dokonali niewlasciwych i niezgodnych ze stanem faktycznym ustalen, tj. blednie ocenili jej stan
zdrowia i przez to niezasadnie stwierdzili, iz jest ona zdolna do samodzielnej egzystencji. Poza wlasnym stanowiskiem
— opartym na jej subiektywnych odczuciach — odwolujaca nie przedlozyla zadnych nowych dowodéw w postaci
wynikéw badan czy chociazby zeznan $wiadkéw, z ktérych wynikaloby, Zze mimo zakonczenia chemoterapii, nadal
potrzebuje pomocy 0s6b trzecich w codziennym funkcjonowaniu. Tym samym odwolujaca nie wykazala, iz stanowisko
bieglych zawarte w opiniach bylo nieuzasadnione.

Sad Apelacyjny wskazuje, ze nie sposéb zatem stwierdzi¢ w przedmiotowej sprawie, ze stanowisko bieglych jest
nieprawidlowe, zwlaszcza, ze wydane przez bieglych opinie sa spojne, wzajemnie ze sobg koreluja i wnioski konicowe
w nich zawarte zostaly umotywowane w sposob wyczerpujacy. Biegli zapoznali sie z calo$cig dokumentacji medyczne;j
przedstawionej przez odwolujaca i na podstawie jej oceny oraz na podstawie bezposredniego badania odwolujacej,
wydali opinie, ktére w caloSci odnosily sie do istoty sporu. Biegli dokonali analizy dokumentacji medycznej oraz
podmiotowego badania odwolujacej, w szczegolnosci pod katem tezy dowodowej postanowienia Sadu I instancji o
przeprowadzeniu dowodu z opinii bieglych lekarzy sadowych — czy wnioskodawczyni jest zdolna do samodzielnej
egzystencji. Biegli nie kwestionowali w zaden sposéb aktualnego stanu zdrowia odwolujacej, mieli na uwadze przebyte
przez nia choroby i zabiegi. Jednakze sam fakt istnienia powaznych schorzen powodujacych catkowita niezdolnosé do
pracy, nie oznacza automatycznie, iz jednocze$nie dana osoba jest niezdolna do samodzielnej egzystencji.

Z uwagi na to, iz na podstawie opinii bieglych mozna bylo w sposéb jednoznaczny ustali¢, czy odwolujaca jest osoba
zdolna do samodzielnej egzystencji, czy tez nie, Sad odwolawczy stwierdza, ze opinie wydane w przedmiotowej sprawie
spelnialy wymogi okreS§lone w art. 285 § 1 k.p.c. Niezaprzeczalnie, biegli dysponowali wiedzg i do§wiadczeniem



zawodowym niezbednym do sporzadzenia przedmiotowych opinii o stanie zdrowia odwolujacej. Zauwazy¢ nalezy, ze
wydane opinie podlegaly ocenie na podstawie wtaéciwych dla jej przedmiotu kryteriow zgodno$ci z zasadami logiki
i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglych, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz
stopnia stanowczo$ci wyrazonej w niej wnioskow (vide: postanowienie Sagdu Najwyzszego, z dnia 7 listopada 2000r.,
sygn. i CKN 1170/98 — publ. OSNC 2001/4/64). Jezeli opinie wydane w danej sprawie spetniajg powyzsze kryteria,
a z takimi opiniami mamy do czynienia w przedmiotowej sprawie - wowczas z reguly Sad nie moze zaja¢ stanowiska
odmiennego, co do stanu zdrowia wnioskodawcy, na podstawie wlasnej oceny stanu faktycznego, niz wyrazone w
opiniach bieglych (vide: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 13 pazdziernika

1987 r., Il URN 228/87, PiZS 1988/7/62).

Majac zatem na uwadze powyzsze rozwazania, Sad Apelacyjny stwierdza - wobec jednoznaczno$ci wnioskéw
zawartych w opinii bieglych - Ze opinie sporzadzone na etapie postepowania prowadzonego przez Sad I instancji
daja kompleksowy obraz stanu zdrowia odwolujacej i ich jednoznaczne wnioski wskazujace, iz odwolujaca nie jest
niezdolna do samodzielnej egzystencji — nie zostaly w zaden sposéb podwazone przez argumentacje apelujacej. Tym
samym, w ustalonym powyzej stanie rzeczy nalezalo uznac, ze Sad I instancji prawidlowo przyjal, iz odwotujaca nie
spekila podstawowej przestanki niezbednej do nabycia prawa do dodatku pielegnacyjnego, a mianowicie nie jest
osoba niezdolna do samodzielnej egzystencji.

Wobec powyzszych rozwazan, Sad Apelacyjny wskazuje, ze apelacja nie mogla zosta¢ uwzgledniona. Zarzuty apelacji
sprowadzaly sie jedynie do negowania ustalen faktycznych Sadu Okregowego, opartych na wiedzy biegltych sadowych.
Apelujaca przedstawila jedynie na nowo historie swojej choroby i nie wskazala na zadne okolicznosci, ktore moglyby
prowadzi¢ do podwazenia wiarygodno$ci sporzadzonych opinii, a co za tym idzie - prawidlowosSci poczynionych na
ich podstawie ustalen faktycznych.

Tym samym, wobec uznania, Ze zarzuty apelacyjne byly bezzasadne oraz majac na uwadze powyzsze ustalenia
faktyczne i rozwazania prawne, Sad Apelacyjny - na podstawie art.385 k.p.c. — oddalil zlozong w niniejszej sprawie
apelacje.

del. SSO Katarzyna Schonhof- [ SSA Marta Sawinska SSA Jolanta Cierpial
Wilkans




