Sygn. akt VIII U 2111/22

UZASADNIENIE

Decyzja z 19 wrzes$nia 2022 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w .. odmowil D. B. prawa do $wiadczenia
uzupelniajacego, argumentujac, ze Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 24 sierpnia 2022 roku orzekla, ze
wnioskodawczyni nie jest niezdolna do samodzielnej egzystencji.

(decyzja — akta nieponumerowane ZUS 210000/670)

Uznajac powyzsza decyzje za krzywdzaca wnioskodawczyni zlozyla od niej odwolanie, wnoszac o jej zmiane poprzez
przyznanie prawa do Swiadczenia uzupekniajgcego.

(odwotanie k. 3)

W odpowiedzi na odwolanie ZUS wniosl o jego oddalenie, podtrzymujac dotychczasowe stanowisko w sprawie.
(odpowiedZ na odwolanie k. 5 odwrot)

Sad Okregowy ustalil nastepujqgcey stan faktyczny:

D. B. urodzila sie w dniu (...). Pracowala jako pomoc w kuchni.

(niesporne)

Od dnia 8 kwietnia 2022 roku wnioskodawczyni pobiera emeryture.

(niesporne)

W dniu 23 czerwca 2022 roku odwolujgca zlozyla wniosek o Swiadczenie uzupetniajgce.

(wniosek — akta nieponumerowane ZUS 210000/670)

W dniu 19 lipca 2022 roku Lekarz Orzecznik ZUS wydal orzeczenie, w ktérym stwierdzil, ze wnioskodawczyni nie
jest niezdolna do samodzielnej egzystencji. Lekarz Orzecznik ZUS rozpoznal u odwolujgcej chorobe zwyrodnieniowa
kregostupa, przebyte zlamania Th i L-S kregostlupa w przebiegu osteoporozy, nadczynno$¢ tarczycy, podejrzenie
szpiczaka plazmocytowego.

(orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS — akta nieponumerowane ZUS 210000/670, opinia Lekarza Orzecznika ZUS k.
38 dokumentacji medycznej w aktach ZUS)

Na skutek sprzeciwu wnioskodawczyni z dnia 8 sierpnia 2022 roku Komisja Lekarska ZUS wydala orzeczenie w dniu
25 sierpnia 2022 roku, w ktorym stwierdzila, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do samodzielnej egzystencji. Komisja
Lekarska ZUS rozpoznala u wnioskodawczyni przebyte zlamanie kompresyjne osteoporotyczne kregéw L1, L3, Lg
i Ls oraz (..), (..)i (...) kregoslupa, ztamanie dalszej nasady koéci promieniowej lewej, nadczynnosé tarczycy,
osteoporoze, szpiczaka — co do ktoérego nie ustalono jeszcze sposobu leczenia.

(orzeczenie Komisji Lekarskiej — akta nieponumerowane ZUS 210000/670, sprzeciw k. 39 dokumentacji medycznej
w aktach ZUS, opinia Komisji Lekarskiej ZUS k. 59 dokumentacji medycznej w aktach ZUS)

W efekcie orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS I Oddzial w L. wydal zaskarzona decyzje z 19 wrzes$nia 2022 roku, ktora
odmowil wnioskodawezyni prawa do Swiadczenia uzupelniajgcego.

(decyzja — akta nieponumerowane ZUS 210000/670)



Whnioskodawczyni posiada umiarkowany stopien niepelnosprawnoéci przyznany na stale od dnia 1 wrzeénia 2022
roku.

(orzeczenie o stopniu niepelnosprawnosci k. 105)

Z punktu widzenia ortopedy u wnioskodawczyni rozpoznano osteoporoze, stan po zlamaniu licznych trzonéow
kregowych w odcinku piersiowym i ledZzwiowym, stan po zlamaniu dalszej cze$ci koSci promieniowej lewej i chorobe
zwyrodnieniowg kregostupa. Stwierdzone schorzenia ograniczaja wnioskodawczyni mozliwoé¢ wykonywania prac
fizycznych, niektorych prac domowych na przyklad sprzatania, wykonywania zakup6w, przygotowywania niektérych
positkow. Wyniki przedlozonych badan nie wskazuja na konieczno$¢ sprawowania stalej opieki i pomocy os6b drugich
w spelianiu podstawowych czynnoéci zyciowych. Oznacza to, ze odwolujgca nie wymaga stalej lub czasowej opieki
innych osdb, czyli jest zdolna do samodzielnej egzystencji. Tym samym biegly nie stwierdzil podstaw do uznania
niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji z przyczyn ortopedycznych.

(opinia bieglego ortopedy K. B. k. 56-57)

Z punktu widzenia neurologa u wnioskodawczyni rozpoznano zmiany zwyrodnieniowo-dyskopatyczne odcinka
piersiowego i ledZzwiowo-krzyzowego bez istotnych deficytéw neurologicznych oraz przebyte zlamania kompresyjne
osteoporotycznych kregow w odcinku piersiowym i ledZzwiowo-krzyzowym. Naruszenie sprawnoéci organizmu z
przyczyn neurologicznych nie powoduje niezdolnosSci do samodzielnej egzystencji. Badana jest w stanie samodzielnie
spozywa¢ posilki. W czasie badania przemieszczala sie samodzielnie z krzeselka na lezanke i z powrotem. Jest
niezalezna przy utrzymaniu higieny osobistej i korzystaniu z toalety. Po powierzchniach plaskich porusza sie
samodzielnie. Wchodzi i schodzi po schodach samodzielnie. Przy kapieli calego ciala potrzebuje pomocy, poniewaz
nie ma lazienki i syn musi przynosi¢ wode ze studni. W gabinecie badana rozbiera i ubiera sie niezaleznie. Podaje,
ze kontroluje oddawanie moczu i stolca. Wnioskodawczyni nie wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy w
zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych, tj. takich, ktére warunkujg zycie w biologicznym znaczeniu tego
stowa. Tym samym biegla nie stwierdzila podstaw do uznania niezdolnosSci do samodzielnej egzystencji z przyczyn
neurologicznych.

(opinia bieglego neurologa J. B. k. 82-84)

Powyzszy stan faktyczny zostal odtworzony na podstawie powolanych dokumentéw zalegajacych w aktach sprawy
oraz zalaczonych aktach rentowych, a nadto na podstawie opinii bieglych o specjalno$ciach lekarskich wlasciwych z
punktu widzenia schorzen, na jakie cierpi wnioskodawczyni.

Sad, oceniajac zgromadzony material dowodowy, w pelni uznal warto$¢ dowodowa opinii powolanych w sprawie
bieglych: neurologa i ortopedy. Biegli okreslili schorzenia wystepujace u badanej, ocenili ich znaczenie dla jej zdolnoSci
do samodzielnej egzystencji oraz wyjasnili przyczyne uznania za osobe zdolna do samodzielnej egzystencji. Zdaniem
Sadu, opinie bieglych sa rzetelne, sporzadzone zgodnie z wymaganiami fachowoséci i niezbedna wiedza w zakresie
stanowigcym ich przedmiot, a wynikajace z nich wnioski sa logiczne i prawidlowo uzasadnione.

Podkresli¢ nalezy, iz strona odwolujaca po zapoznaniu sie z opinig neurologa wskazala, ze nie zgadza sie z trescia
opinii. Wnioskodawczyni podniosla, ze jest osoba niepelnosprawna i nie funkcjonuje samodzielnie.

W ocenie Sadu wnioskodawczyni nie wskazala na uchybienia bieglej przy wydawaniu opinii i formulowaniu wnioskow,
ktore moglyby je podwazaé. Nalezy bowiem podkredli¢, iz podstawa zakwestionowania opinii nie moze by¢ fakt, iz
tre$¢ wydanej w sprawie opinii nie jest zbiezna z zapatrywaniami oraz stanowiskiem w sprawie danej strony. Innymi
slowy, nie mozna kwestionowa¢ opinii tylko dlatego, ze de facto strona nie jest zadowolona z opinii przedstawionej
przez dotychczasowego bieglego. Stusznie wskazuje sie w judykaturze, opowiedzenie sie za odmiennym stanowiskiem
oznaczaloby bowiem przyjecie, ze nalezy przeprowadzi¢ dowod z wszelkich mozliwych bieglych, by upewnié¢ sie, czy
niektorzy z nich nie byliby takiego zdania, jak strona kwestionujaca (vide m. in.: wyrok Sadu Apelacyjnego w Poznaniu
z dnia 28 lutego 2013 roku w sprawie III AUa 1180/12, LEX 1294835; wyrok Sadu Apelacyjnego w Lodzi z dnia



22 lutego 2013 roku w sprawie I ACa 76/12, LEX 1312019). Zgodnie z ugruntowanym orzecznictwem, przyczynami
mogacymi przemawiac za konieczno$cig uzyskania dodatkowej opinii od innego bieglego sa na przyklad nielogiczno$é
wyciagnietych przez niego wnioskdw, zawarcie w opinii sformulowan niekategorycznych, niejednoznacznych czy tez
brak dostatecznej mocy przekonywajacej opinii (tak m.in. wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 12 lutego
2013 roku w sprawie I ACa 980/12, LEX 1293767; wyrok Sadu Apelacyjnego w Lodzi z dnia 3 kwietnia 2013 roku w
sprawie I ACa 148/13, LEX 1313335).

To wlasnie strona winna wykaza¢ sie niezbedng aktywnoScig i wykazac bledy, sprzecznosci lub inne wady w opiniach
bieglych, ktore dyskwalifikuja istniejace opinie, ewentualnie uzasadniaja powolanie opinii dodatkowych. Takich
okoliczno$ci ubezpieczona, nie przedstawila po zlozeniu przez biegla neurolog opinii.

Podkresli¢ w tym miejscu trzeba, ze przedstawione w sprawie opinie bieglych byly spojne, logiczne, merytorycznie
prawidlowe i w pelni odpowiadaly postawionej tezie dowodowej, a ponadto zawieraly czytelne wnioski. Ustalenia
bieglych ponadto w calo$ci koresponduja ze znajdujaca sie w aktach sprawy dokumentacja. Zaprezentowane w sprawie
dotychczasowe opinie nie moga zosta¢ podwazone z uwagi na ich ostateczng warto$¢ dowodowa.

W ocenie Sadu opinie powolanych w sprawie bieglych sa wystarczajaco szczegbélowe i daja pelny obraz stanu zdrowia
ubezpieczonego. Przedmiotowe opinie sg wystarczajace do wydania rozstrzygniecia w niniejszej sprawie.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Odwolanie podlega oddaleniu.

Zgodnie z art. 148" § 1 k.p.c. sad moze rozpoznaé sprawe na posiedzeniu niejawnym, gdy pozwany uznal pow6dztwo lub
gdy po zloZeniu przez strony pism procesowych i dokumentéw, w tym rowniez po wniesieniu zarzutéw lub sprzeciwu
od nakazu zaplaty albo sprzeciwu od wyroku zaocznego, sad uzna — majac na wzgledzie caloksztalt przytoczonych
twierdzen i zgloszonych wnioskéw dowodowych, — Ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne. Na mocy
ww. przepisu Sad wydal wyrok na posiedzeniu niejawnym, uznajac, ze nie zachodzi koniecznos¢ przeprowadzenia
rozprawy, strony postepowania, rowniez nie wnosily o przeprowadzenie jakichkolwiek dowodéw na rozprawie.

Zgodnie z art. 1 ust. 3 Ustawy o $wiadczeniu uzupelhiajacym dla os6b niezdolnych do samodzielnej egzystencji
z dnia 31 lipca 2019 r. ( tj. Dz.U. z 2022 r. poz. 1006 z pdzn. zm.) $wiadczenie uzupelniajace przystuguje
osobom zamieszkujgcym na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli sa: obywatelami Rzeczypospolitej Polskiej lub
posiadajacymi prawo pobytu lub prawo stalego pobytu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej obywatelami panstw
cztonkowskich Unii Europejskiej, panistw czlonkowskich Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) -
strony umowy o Europejskim Obszarze Gospodarczym lub Konfederacji Szwajcarskiej, lub cudzoziemcami legalnie
przebywajacymi na terytorium Rzeczypospolitej Polskie;j.

W mysl art. 2 ust. 1 i 2 w/w ustawy, Swiadczenie uzupeliajace przystuguje osobom, ktére ukonczyly 18 lat i
ktoérych niezdolno$é do samodzielnej egzystencji zostala stwierdzona orzeczeniem o calkowitej niezdolnosci do
pracy i niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji albo orzeczeniem o niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji, albo
orzeczeniem o calkowitej niezdolno$ci do pracy w gospodarstwie rolnym i niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji,
albo orzeczeniem o calkowitej niezdolnoéci do stuzby i niezdolnoSci do samodzielnej egzystencji, zwanym dalej
,0sobami uprawnionymi”.

Zgodnie z art. 4 ust. 3 w/w ustawy, §wiadczenie uzupelniajgce przystuguje osobom uprawnionym, ktore nie posiadaja
prawa do $wiadczen pienieznych finansowanych ze Srodkow publicznych albo suma tych §wiadczeni o charakterze
innym niz jednorazowe, wraz z kwota wyplacang przez zagraniczne instytucje wlaéciwe do spraw emerytalno-
rentowych, z wylaczeniem renty rodzinnej przyznanej w okoliczno$ciach, o ktérych mowa w art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U. z 2020 1. poz. 53, 252,
568, 12221 1578), zasitku pielegnacyjnego oraz innych dodatkéw i Swiadczen wyplacanych wraz z tymi §wiadczeniami



na podstawie odrebnych przepiséw przed dokonaniem odliczen, potraceni i zmniejszen, nie przekracza kwoty 1600 zl
miesiecznie (obecnie 1700 zl miesiecznie).

Przedmiotem sporu w niniejszej sprawie byla okoliczno$¢, czy istniejace u wnioskodawczyni naruszenie sprawnosci
organizmu powoduje konieczno$¢ stalej lub dtugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych
potrzeb zyciowych.

W przypadku stwierdzenia naruszenia sprawno$ci organizmu w stopniu powodujacym konieczno$éc stalej lub
dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych orzeka sie niezdolno$¢
do samodzielnej egzystencji - art. 13 ust. 5 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych (Dz.U. z 2020 r. poz. 53 ze zm.) stosowany na podstawie art. 7 ustawy o §wiadczeniu
uzupehiajacym dla os6b niezdolnych do samodzielnej egzystencji.

Niezdolno$¢ do pracy jak i niezdolno$é¢ do samodzielnej egzystencji orzeka sie na okres nie dtuzszy niz 5 lat, natomiast,
jezeli wedlug wiedzy medycznej nie ma rokowan odzyskania zdolnoSci do pracy lub niezdolnoéci do samodzielnej
egzystencji przed uplywem 5. lat, niezdolno$é do pracy lub niezdolnosé do samodzielnej egzystencji orzeka sie na okres
dluzszy niz lat 5 (art. 13 ust. 21 3, cytowanej powyzej, ustawy).

Pojecie niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji ma przy tym szeroki zakres i obejmuje opieke i pomoc w zalatwieniu
elementarnych spraw zycia codziennego. Jednak sam fakt, ze osoba doznaje pewnych utrudnien w realizacji potrzeb
zycia codziennego czy tez, ze potrzebuje pomocy innych os6b nie moze przesadza¢ o uznaniu jej za niezdolna do
samodzielnej egzystencji (wyrok SA Lublin z dnia 30-08-2017, III AUa 62/17, L.). Do czynnoSci zabezpieczajacych
samodzielng egzystencje nie naleza wylacznie czynnoS$ci tzw. samoobstugi jak mycie sie, ubieranie, samodzielne
jedzenie. Niezdolna do samodzielnej egzystencji jest zaréwno osoba, ktéra ze wzgledu na naruszenie sprawnoéci
organizmu wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki innej osoby, jak i osoba, ktéora ze wzgledu na naruszenie
sprawnoéci organizmu wymaga stalej lub dlugotrwalej pomocy innej osoby. W ramach zakresu pojecia “niezdolno$ci
do samodzielnej egzystencji” nalezy odr6znic opieke, oznaczajaca pielegnacje, (czyli zapewnienie ubezpieczonemu
mozliwo$ci poruszania sie, odzywiania, zaspokajania potrzeb fizjologicznych, utrzymywania higieny osobistej itp.)
od pomocy w zalatwianiu elementarnych spraw zycia codziennego, takich jak robienie zakupow, uiszczanie oplat,
skladanie wizyt u lekarza; wszystkie powyzsze czynniki lgcznie wyczerpuja tre$é terminu "niezdolnoé¢ do samodzielne;j
egzystencji”. (wyrok SA Katowice z dnia 07-11-2012 r., III AUa 322/12 L., wyrok SA Szczecin z dnia 31-01-2019 1., III
AUa 269/17, L., wyrok SA Szczecin z dnia 19-10-2017 r., III AUa 872/16, L.).

Ponadto podnieéc¢ nalezy orzeczenie stwierdzajgce znaczny stopien niepelnosprawnoséci (a tym bardziej umiarkowany
stopien niepelnosprawnosci, ktéry jest stopniem nizszym) nie jest rownoznaczne z orzeczeniem lekarza orzecznika
organu rentowego o catlkowitej niezdolno$ci do pracy i niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji. Dzieje sie tak dlatego,
ze stosownie do art. 4 ust. 1 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych
stala lub dlugotrwala opieka i pomoc innych oséb w zwiazku z niezdolnoScia do samodzielnej egzystencji jest
wymagana w celu pelnienia przez dana osobe rél spolecznych, natomiast stosownie do art. 13 ust. 5 ustawy o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych stala lub dlugotrwala opieka i pomoc innych os6b
jest konieczna w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych. Tym samym w $wietle obowigzujacego stanu
prawnego brak jest podstaw do utozsamiania poje¢ prawnych "calkowitej niezdolno$ci do pracy i niezdolnosci do
samodzielnej egzystencji" oraz "niepelnosprawnoéci w stopniu znacznym", skoro kazde z tych pojeé posiada odmienng
definicje legalng. (postanowienie SN - Izba Pracy z dnia 16-12-2005 r., I UK 77/05, L.). W konsekwencji zaliczenie
wnioskodawezyni do oséb niepelnosprawnych w stopniu umiarkowanym nie ma zadnego przelozenia na stwierdzenie,
iz jest osoba niezdolna do samodzielnej egzystencji na gruncie ustawy o $wiadczeniu uzupehiajgcym dla os6b
niezdolnych do samodzielnej egzystencji.

W $wietle calego zgromadzonego materialu dowodowego Sad uznal, Ze ustalenia dokonane w toku postepowania
sadowego nie uzasadniaja zmiany zaskarzonej decyzji. Przeprowadzone postepowanie wykazalo bowiem, ze
wnioskodawczyni nie jest osoba niezdolng do samodzielnej egzystencji.



Wynika to w sposob jednoznaczny z jednoglo$nych opinii bieglych specjalistow: lekarza neurologa, lekarza ortopedy,
tj. o specjalizacjach, odpowiadajacych charakterowi schorzen wystepujacych u wnioskodawczyni, potwierdzajgc tym
samym zasadno$¢ orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS i w konsekwencji prawidlowo$é zaskarzonej decyzji organu
rentowego.

Stosownie do opinii w/w bieglych uzna¢ nalezy, ze stopien naruszenia sprawno$ci organizmu spowodowany
stwierdzonymi u wnioskodawczyni schorzeniami nie powoduje koniecznoéci stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy
innej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych.

Z punktu widzenia ortopedy u wnioskodawczyni rozpoznano osteoporoze, stan po zlamaniu licznych trzonéw
kregowych w odcinku piersiowym i ledZwiowym, stan po zlamaniu dalszej czeéci koSci promieniowej lewej i chorobe
zwyrodnieniowg kregoshupa. Stwierdzone schorzenia ograniczaja wnioskodawczyni mozliwo$é wykonywania prac
fizycznych, niektorych prac domowych na przyklad sprzatania, wykonywania zakupdw, przygotowywania niektérych
positkéw. Wyniki przedlozonych badan nie wskazuja na koniecznoé¢ sprawowania stalej opieki i pomocy oséb drugich
w spelnianiu podstawowych czynnoéci zyciowych. Oznacza to, ze odwolujgca nie wymaga stalej lub czasowej opieki
innych osdb, czyli jest zdolna do samodzielnej egzystencji. Tym samym biegly nie stwierdzil podstaw do uznania
niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji z przyczyn ortopedycznych.

Z punktu widzenia neurologa u wnioskodawczyni rozpoznano zmiany zwyrodnieniowo-dyskopatyczne odcinka
piersiowego i ledZzwiowo-krzyzowego bez istotnych deficytéw neurologicznych oraz przebyte zlamania kompresyjne
osteoporotycznych kregéw w odcinku piersiowym i ledZzwiowo-krzyzowym. Naruszenie sprawnosSci organizmu z
przyczyn neurologicznych nie powoduje niezdolnosSci do samodzielnej egzystencji. Badana jest w stanie samodzielnie
spozywa¢ posilki. W czasie badania przemieszczala sie samodzielnie z krzeselka na lezanke i z powrotem. Jest
niezalezna przy utrzymaniu higieny osobistej i korzystaniu z toalety. Po powierzchniach plaskich porusza sie
samodzielnie. Wchodzi i schodzi po schodach samodzielnie. Przy kapieli calego ciala potrzebuje pomocy, poniewaz
nie ma lazienki i syn musi przynosi¢ wode ze studni. W gabinecie badana rozbiera i ubiera sie niezaleznie. Podaje,
ze kontroluje oddawanie moczu i stolca. Wnioskodawczyni nie wymaga statej lub dlugotrwatej opieki i pomocy w
zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych, tj. takich, ktére warunkuja zycie w biologicznym znaczeniu tego
stowa. Tym samym biegla nie stwierdzila podstaw do uznania niezdolnosci do samodzielnej egzystencji z przyczyn
neurologicznych.

Podnie$¢ nalezy, ze w sprawie o sygn. akt III AUa 62/17 Sad Apelacyjny w Lublinie wyroku z dnia 30.08.2017 r. (LEX
nr 2362730) wskazal, ze sam fakt, ze osoba doznaje pewnych utrudnien w realizacji potrzeb zycia codziennego czy tez,
ze potrzebuje pomocy innych oséb nie moze przesadzaé o uznaniu jej za niezdolna do samodzielnej egzystencji. Jezeli
stan zdrowia ubezpieczonego nie powoduje koniecznoSci zapewnienia mu stalej ani dlugotrwalej opieki i pomocy
innej osoby, by mogly zostaé¢ zaspokojone jego elementarne potrzeby zycia codziennego i nie zostalo wykazane aby
nie radzit sobie z obowigzkami domowymi, sama okoliczno$é¢, ze w zwiazku z wystepujacymi u ubezpieczonego
schorzeniami doznaje on pewnych utrudnien w realizacji potrzeb zycia codziennego, a czasem tez potrzebuje pomocy
innych osbb, nie moze uzasadnia¢ uznania go za osobe niezdolng do samodzielnej egzystencji. Natomiast w wyroku
Z 14.06.2017 r. w sprawie III AUa 1143/16 Sad Apelacyjny w Bialymstoku (LEX nr 2347800) wskazal, ze Sad nie
moze sam ustali¢ istnienia niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji, jezeli biegli lekarze dobrani stosowanie do
schorzen ubezpieczonego w wydanej opinii nie dojda do takiego wniosku. Powyzsze poglady sadéw w petni podziela
Sad orzekajacy.

Brak jest, w ocenie Sadu, podstaw by kwestionowaé rzetelno$¢ i merytoryczng poprawno$é wskazanych opinii.
Zostaly one, bowiem sporzgdzone zgodnie z wymaganiami fachowosci i niezbedna wiedza w zakresie stanowigcym
jej przedmiot. Biegli na podstawie przedstawionej dokumentacji leczenia i badania wnioskodawczyni zdiagnozowali
schorzenia, ocenili stopien ich zaawansowania i jednoznacznie wypowiedzieli sie, co do sprawno$ci organizmu
wnioskodawczyni w zakresie zdolnoS$ci do samodzielnej egzystencji.



Znamiennym jest rowniez, ze po zlozeniu obydwu opinii przez bieglych wnioski wynikajace z tej opinii nie zostaly
merytorycznie zakwestionowane przez strone wnioskujaca. Wnioskodawczyni nie skladata do niej merytorycznych
zastrzezen i nie wskazywala, azeby jakiekolwiek okolicznosSci dotyczace zar6wno stanu zdrowia wnioskodawczyni,
jej funkcjonowania w zakresie koniecznosci stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspakajaniu
podstawowych potrzeb zyciowych nie zostaly dotad wyczerpujaco wyjasnione z perspektywy bieglych i nie domagala
sie wydania opinii uzupeliajacej, czy dowodu z opinii innego bieglego jakiejkolwiek specjalizacji.

Zauwazy¢ nalezy, ze dowod z opinii bieglego jest przeprowadzony prawidlowo, jezeli sady uzyskaly od biegltych
wiadomosSci specjalne niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania, a tylko brak w opinii fachowego
uzasadnienia wnioskow koncowych, uniemozliwia prawidlowa ocene jej mocy dowodowej (wyrok SN z 2000-06-30
ITI UKN 617/99 OSNAPiUS 2002/1/26).

Podkresli¢ nalezy rowniez, ze dostateczne wyjasnienie okoliczno$ci spornych w sprawie nie jest rownoznaczne
z uzyskaniem dowodu korzystnego dla strony niezadowolonej z faktéw wynikajacych z dowodéw dotychczas
przeprowadzonych (wyrok SN z 28 lutego 2001 roku, IT UKN 233/00, L.).

Odwolujgca sie nie podwazyta merytorycznej poprawnosSci wnioskéw opinii bieglych w zakresie oceny jej zdolnosci do
samodzielnej egzystencji, a tym samym nie uczynila zado$¢ wymogom okres§lonym w art. 6 ke, zgodnie z ktérym ciezar
udowodnienia faktu spoczywa na osobie, ktora z faktu tego wywodzi skutki prawne. Strona w toku procesu winna
dowodzi¢ swoich racji, a nie jedynie przedstawiaé subiektywne poglady dotyczace stanu zdrowia i wlasnej sprawnosci.

W konsekwencji zadanie odwolania zmiany zaskarzonej decyzji i przyznania wnioskodawczyni prawa do
$wiadczenia uzupeliajacego dla osob niezdolnych do samodzielnej egzystencji nie moglo zostaé zaakceptowane.
Wnioskodawczyni, bowiem stosownie do przywotanych opinii biegltych sadowych nie wymaga stalej lub dlugotrwale;j
opieki 0s6b trzecich, w zwigzku z powyzszym nie jest niezdolna do samodzielnej egzystencji.

Majac na wzgledzie powyzsze, Sad Okregowy, na podstawie art. 477 4 § 1 k.p.c., oddalil odwolanie ubezpieczonego,
jako bezzasadne.

D.J.



