Sygn. akt VII U 155/22

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 7 czerwca 2022 1.

Sad Okregowy Warszawa - Praga w Warszawie VII Wydzial Pracy
i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:

Przewodniczacy: SSO Dorota Michalska

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym

w dniu 7 czerweca 2022 r. w Warszawie

sprawy M. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.
o dodatek pielegnacyjny

na skutek odwolania M. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.

z 22 listopada 2021 roku

zmienia zaskarzona decyzje w ten sposob, ze przyznaje na rzecz M. S. prawo do dodatku pielegnacyjnego od 1grudnia
2021r. do 30 kwietnia 2023r.

UZASADNIENIE

M. S. 11 stycznia 2022 r. wniést odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. znak: (...) z
10 listopada 2021 r. w przedmiocie odmowy prawa do dodatku pielegnacyjnego. Ubezpieczony wskazal, ze skarzona
decyzja oparta jest na niezgodnym ze stanem faktycznym orzeczeniu Komisji Lekarskiej ZUS. Odwotujacy wskazal,
ze powyzsze orzeczenie zostalo uzasadnione brakiem nasilenia objawéw, podczas gdy juz istnienie dotychczasowego
ograniczenia sprawnoéci powoduje niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji. Ubezpieczony podal ponadto, ze od 2018
r. wystapilo u niego nie tyle nasilenie schorzen, co powstanie kolejnych, ktére maja wplyw na jego sprawnos$é: ztamanie
koSci ramiennej prawej, zlamanie podkretarzowe ko$ci udowej prawej — ktore bylo stabilizowane operacyjnie,
a nastepnie w kolejnych operacjach dwukrotnie re-stabilizowane i ze wzgledu na ryzyko kolejnej destabilizacji,
ubezpieczony musial zaniecha¢ rehabilitacji, co obecnie skutkuje niemoznoScia uniesienia nogi, utrudnien zgiecia
i w konsekwencji trudnosci z chodzeniem i ubieraniem sie. Dodatkowo w listopadzie 2019 r. ubezpieczony byl
hospitalizowany w zwiagzku ze $wiezo wykryta cukrzyca i obecnie leczy sie insuling. OkolicznoSci te $wiadcza w
odczuciu odwolujacego o dalszej degradacji sprawno$ci jego organizmu, majaca charakter przewlekly i wplywa
negatywnie na zdolno$¢ do samodzielnej egzystencji ( odwolanie k. 3-4 a.s.).

W odpowiedzi na odwolanie, sporzadzonej 4 lutego 2022 r., organ rentowy wniost o oddalenie odwolania na podstawie
art. 477'* § 1k.p.c. W uzasadnieniu swojego stanowiska, Zaklad Ubezpieczen Spotecznych wskazal, ze M. S. nie spelnia

przestanek do przyznania dodatku pielegnacyjnego, poniewaz jak wynika z orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS z 10
listopada 2021 r., nie jest niezdolny do samodzielnej egzystencji (odpowiedZ na odwolanie k. 15 a.s.).



Sad Okregowy ustalil nastepujqgcey stan faktyczny:

M. S., ur. (...), byl uprawniony do renty z tytulu calkowitej niezdolnoéci do pracy w okresie od 13 listopada 2012 r. do
31 stycznia 2014 r. i od 1 czerwca 2014 r. do 31 sierpnia 2021 r. ( decyzje ZUS: z 8.09.2014 r. k. 27 a.r.; z 18.08.2015
r. k. 57 a.r.; z 2.10.2015 1. k. 77 a.s.). W decyzji z 14 wrze$nia 2018 r. znak: (...) Zaklad Ubezpieczen Spotecznych (...)
Oddzial w W. przyznal ubezpieczonemu réwniez dodatek pielegnacyjny do 31 sierpnia 2021 r. (z uwagi na covid-19
prawo do $wiadczen bylo wydluzone do 30 listopada 2021 r.). Decyzja ta zostala wydana w oparciu o orzeczenie lekarza
orzecznika ZUS z 9 sierpnia 2018 r., w ktérym wskazano, ze u odwolujacego wystepuje centralna mielinoliza mostu
OUN, obustronne uszkodzenie nerwow strzalkowych ze wspolistniejacymi zaburzeniami psychicznymi z powodu
uzaleznienia mieszanego. Powyzsze zaburzenia powodowaly naruszenie sprawno$ci organizmu w stopniu znacznym,
maja charakter przewlekly. W ocenie lekarza orzecznika, naruszona sprawno$é¢ organizmu powodowata catkowitg
utrate zdolnos$ci do pracy na otwartym rynku pracy oraz niemozno$c¢ zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych
i konieczno$¢ pomocy innych oséb ( decyzja ZUS z 14.09.2018 r. k. 171 a.s., orzeczenie lekarza orzecznika ZUS k. 61
a.l.r).

W dniu 2 lipca 2021 r. M. S. zlozyl wniosek o ponowne ustalenie prawa do renty z tytulu niezdolnoéci do pracy,
dolaczajac do wniosku za$wiadczenia o stanie zdrowia wydane przez lekarzy: psychiatre, diabetologa, neurologa,
ortopede, otolaryngologa i anestezjologa. Ponadto, ubezpieczony 24 sierpnia 2018 r. zlozyl wniosek o przyznanie
dodatku pielegnacyjnego. Lekarz orzecznik ZUS w orzeczeniu z 3 sierpnia 2021 r., wydanym w oparciu o dokumentacje
medyczng, wskazal, ze u M. S. w 2019 r. doszlo do zlamania podkretarzowego koSci udowej lewej, powiklanego
stawem rzekomym, kilkukrotnie leczony operacyjnie. Odwolujacy porusza sie o kulach lokciowych. Utrzymuje
sie u niego centralna mielinoliza OUN, za$ objawy uszkodzenia nerwdéw strzalkowych wycofaly sie calkowicie. U
ubezpieczonego wystepuja zaburzenia psychiczne, zaburzenia zachowania spowodowane przyjmowaniem $rodkow
psychoaktywnych, zaburzenia adaptacyjne i zesp6t zalezno$ci alkoholowej, padaczka, naruszenie sprawnoéci ukltadu
nerwowo-mie$niowo-szkieletowego i zwigzanego z ruchem, z duzym naruszeniem sprawnoéci calego organizmu, z
czeSciowa poprawa od ostatniego badania orzeczniczego. Zdaniem lekarza orzecznika ZUS, naruszenie sprawnosci
organizmu uniemozliwia ubezpieczonemu podjecie jakiejkolwiek pracy, co skutkuje catkowitg niezdolnoscia do pracy
do sierpnia 2022 r., ale bez konieczno$ci pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych
(wniosek z 2.07.2021 1. k. 182 a.r., wniosek z 24.08.2021 k. 186 a.r., zas§wiadczenia o stanie zdrowia i dokumentacja
medyczna k. 62-81 a.l.r., orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z 21.09.2021 1. k. 86 a.l.r.).

M. S. wnibst sprzeciw od powyzszego orzeczenia, wobec czego jego stan zdrowia zostal poddany analizie Komisji
Lekarskiej ZUS. W orzeczeniu z 10 listopada 2021 r. Komisja na podstawie analizy dokumentacji medycznej
odwolujacego stwierdzila, ze wystepujace u niego schorzenia wielu ukladéw, w tym ukladu ruchu i nerwowego
s przewlekle i wymagaja systematycznego leczenia, powoduja znaczne ograniczenie sprawno$ci. Mimo to w
dokumentacji brak informacji dajacych podstawe do przyjecia, ze naruszenie sprawnoS$ci organizmu powoduje
niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji — zdaniem Komisji Lekarskiej ZUS ubezpieczony wymaga jedynie czeSciowej
pomocy innych oséb (orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z 10.11.2021 1. k. 9o a.L.r.).

W oparciu o orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 10 listopada 2021 r., organ rentowy wydal 18 listopada 2021
r. decyzje znak (...), w ktorej dokonal ponownego ustalenia M. S. prawa do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do
pracy do 31 sierpnia 2022 r. Nastepnie, skarzona decyzja z 22 listopada 2021 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...)
Oddziat w W. odmoéwil ubezpieczonemu prawa do dodatku pielegnacyjnego (decyzje ZUS z 10.11.2021 1. k. 184 a.r.;
z 22.11.20211. k. 191 a.r.).

W toku postepowania, Sad Okregowy Warszawa — Praga w Warszawie dopuscil dowod z opinii bieglego sadowego
lekarza specjalisty ortopedy celem ustalenia, czy odwohujacy sie jest catkowicie niezdolny do pracy zarobkowej, czy jest
calkowicie niezdolny do samodzielnej egzystencji oraz, czy jest to niezdolno$¢ trwala, czy okresowa, a jezeli okresowa
to na jaki okres (postanowienie z 11 lutego 2022 r. k. 21 a.s.).



W opinii z 27 kwietnia 2022 r. biegly sadowy z zakresu ortopedii i traumatologiit M. G. rozpoznal
u odwolujacego stan po usztywnieniu kregostupa piersiowo-ledzwiowego od TH4 do S1, stan po zlamaniu konca
blizszego koSci ramiennej prawej po leczeniu operacyjnym, stan po zlamaniu podkretarzowym ko$ci udowej prawej,
powiklane stanem rzekomym. Biegly wskazal, ze analiza przedstawionej dokumentacji, wywiad oraz przeprowadzone
badanie pozwalaja stwierdzi¢, ze odwolujacy jest nadal calkowicie niezdolny do samodzielnej egzystencji do 30
kwietnia 2023 r. — nie jest w stanie sie samodzielnie ubieraé i rozbieraé¢, zaréwno przy zakladaniu i zdejmowaniu
gornych i dolnych czeéci garderoby konieczna jest pomoc zony. Ubezpieczony nie jest tez w stanie samodzielnie
wykonywac czynnoéci zwigzanych z toaleta i higiena ciala. Nie jest tez w jego wypadku wykonywanie zakup6w, co
wynika ze znacznej dysfunkcji ruchu, w szczegolnos$ci usztywnienia kregostupa piersiowo-ledzwiowego, ograniczenia
ruchomosci barku prawego w stopniu uniemozliwiajacym uniesienie powyzej linii barkéw. Dodatkowo po przebytym
zlamaniu podkretarzowym koSci udowej prawej utrzymuje sie oslabienie sily mieSniowej, ktére nie pozwala na
samodzielne uniesienie tej koniczyny w pozycji. Biegly wskazal, ze prowadzenie dalszej rehabilitacji i usprawnianie
rokuje poprawe (opinia bieglego sadowego z zakresu ortopedii i traumatologii M. G. z 27.04.2022 1. k. 35-37 a.s.).

Do powyzszych opinii zadna ze stron nie zglosila zastrzezen (pismo procesowe ZUS z 26.05.2022 1. k. 48 a.s., pismo
procesowe odwolujacego k. 50 a.s.).

Powyzszy stan faktyczny, Sad Okregowy ustalil w oparciu o dokumentacje medyczna zawarta w aktach sprawy,
aktach rentowych ubezpieczonego (a.r.) i aktach lekarskich organu rentowego (a.l.r.). Autentyczno$¢ zgromadzonych
dokumentow i ich zgodno$¢ z rzeczywistym stanem rzeczy nie budzila zastrzezen Sadu, w zwiazku z tym, Sad uznatl
je za pelnowarto$ciowy material dowodowy.

Sad Okregowy, jako dowdd kluczowy dla rozstrzygniecia niniejszej sprawy uznat opinie sporzadzong przez powolanego
w sprawie bieglego sadowego z zakresu ortopedii i traumatologii M. G., poniewaz jest to biegly o specjalnosci
odpowiedniej do ujawnionych, wiodacych u odwolujacego jednostek chorobowych, powodujacych wysoki stopien
naruszenia sprawno$ci organizmu. Opinie bieglego, Sad uznal za fachowa i przekonujaca. Na podstawie obszernego
wywiadu, wnikliwej analizy dokumentacji medycznej pacjenta oraz wynikéw bezposérednich badan przedmiotowych,
biegly powyzszej specjalnoéci potwierdzil wystepowanie u skarzacego okreslonego rodzaju schorzen, ocenil stopien ich
nasilenia, a takze okre$lil ich wplyw na mozliwo$¢ samodzielnego wykonywania podstawowych czynnosci zyciowych.
Motywujac swoje stanowisko w powyzszej kwestii biegly wyjasnil, ze usztywnienie kregostupa piersiowo-ledzwiowego,
ograniczenie ruchomogci barku prawego i stan po ztamaniu podkretarzowym koséci udowej prawej, odwolujgcy nie jest
w stanie samodzielnie wykonywaé czynnoéci zwigzanych z zakupem zZywno$ci, czynno$ci toaletowych i higienicznych
oraz zwigzanych z ubieraniem i rozbieraniem. Taki stan powoduje, ze jest on niezdolny do samodzielnej egzystencji na
okres do 30 kwietnia 2023 r. Sad Okregowy w calosci podzielil tre§¢ ww. opinii, czyniac ja podstawa swoich ustalen,
albowiem opinia ta jest wyczerpujaca, jasna i logiczna, a biegly swoje stanowisko w spos6b obszerny i zrozumialy
uzasadnil w oparciu o cala dostepng dokumentacje medyczng odwolujacej. Brak byto zatem podstaw do dalszego
prowadzenia postepowania dowodowego tym bardziej, ze zadna ze stron nie zakwestionowala powyzszej opinii.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Odwolania M. S. od decyzji organu rentowego z 22 listopada 2021 r., znak: (...) jest zasadne zasadne i jako takie
zastugiwalo na uwzglednienie.

Rozpoznanie sprawy w analizowanym przypadku nastgpilo na posiedzeniu niejawnym. Taka mozliwoéé daje art. 148"
§ 1 k.p.c. (Dz.U. z 2021 r. poz. 11), ktory przewiduje, ze sad moze rozpoznaé¢ sprawe na posiedzeniu niejawnym, gdy
pozwany uznal powodztwo lub gdy po zlozeniu przez strony pism procesowych i dokumentéow, w tym réwniez po
wniesieniu zarzutow 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. W przedmiotowej sprawie okolicznosci faktyczne nie byly sporne, a zatem nie zachodzila potrzeba
przeprowadzania dowodéw. Spor dotyczyl jedynie prawa. Ponadto strony nie wniosly o przeprowadzenie rozprawy. W



tych okolicznoSciach Sad na podstawie powolanego przepisu ocenil, ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne,
co w konsekwencji pozwolilo na rozpoznanie sprawy i wydanie rozstrzygniecia na posiedzeniu niejawnym.

Zgodnie art. 75 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych
(Dz. U. z 2022 r. poz. 504, dalej jako ustawa emerytalna) dodatek pielegnacyjny przystuguje osobie uprawnionej do
emerytury lub renty, jezeli osoba ta zostala uznana za calkowicie niezdolng do pracy oraz do samodzielnej egzystencji
albo ukonczyla 75 lat zycia, z zastrzezeniem ust. 4.

Jak wskazuje judykatura, jedna z przeslanek przyznania dodatku pielegnacyjnego jest stwierdzenie niezdolnosci
do samodzielnej egzystencji. Pojecie to ma szeroki zakres i obejmuje opieke (pielegnacje) i pomoc w zalatwieniu
elementarnych spraw zycia codziennego; druga przestanka do przyznania tego dodatku jest catkowita niezdolno$c
do pracy (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z 6 marca 2003 r., I AUa 651/02). Ponadto niezdolno$¢ do
samodzielnej egzystencji wystepuje nawet wtedy, gdy osoba calkowicie niezdolna do pracy moze wypelniaé niektore
z elementarnych czynnoéci zyciowych we wlasnym zakresie o ile w pozostalym zakresie jest pozbawiona praktycznej
mozliwo$ci egzystowania w humanitarnych warunkach bez koniecznej stalej lub dlugotrwalej pomocy ze strony
osoby drugiej (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z 30 stycznia 2014 r., sygn. III AUa 633/13; wyrok
Sadu Apelacyjnego w Lodzi z 5 wrze$nia 2013 r., sygn. III AUa 1642/12). W orzecznictwie wskazuje sie rowniez,
iz zgodnie z art. 13 ust. 5 ww. ustawy, calkowita niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji orzeka sie wowczas, gdy
stwierdzone zostanie naruszenie sprawnos$ci organizmu w stopniu powodujacym konieczno$¢ stalej lub dlugotrwalej
opieki i pomocy drugiej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych. Ponadto podnosi sie, ze niezdolna
do samodzielnej egzystencji jest zaréwno osoba, ktéra ze wzgledu na naruszenie sprawnosci organizmu wymaga stalej
lub dlugotrwalej opieki innej osoby, jak i osoba, ktora ze wzgledu na naruszenie sprawno$ci organizmu wymaga stalej
lub dlugotrwalej pomocy innej osoby. W ramach zakresu pojecia ,,niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji” nalezy
odrdznié opieke oznaczajaca pielegnacje (czyli zapewnienie ubezpieczonemu mozliwo$ci poruszania sie, odzywiania,
zaspokajania potrzeb fizjologicznych, utrzymywania higieny osobistej itp.) od pomocy w zalatwianiu elementarnych
spraw zycia codziennego, takich jak robienie zakupdw, uiszczanie oplat, skladanie wizyt u lekarza; wszystkie powyzsze
czynniki lacznie wyczerpuja tre$¢ terminu ,niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji” (por. wyrok Sadu Apelacyjnego
w Rzeszowie z 6 marca 2013 r., sygn. III AUa 1235/12).

Sad Okregowy ustalil, ze ubezpieczony w chwili obecnej nie ukonczyt 75 lat, a zatem uzyskanie prawa do Swiadczenia w
jego przypadku uzaleznione byto od stwierdzenia u niego istnienia calkowitej niezdolnoéci do pracy oraz niezdolnoéci
do samodzielnej egzystencji.

W realiach rozpoznawanej sprawy, Sad Okregowy zwazyl, ze M. S. speil przeslanke dotyczaca catkowitej niezdolnoSci
do samodzielnej egzystencji, bowiem jak wynika z opinii powolanego w sprawie bieglego sadowego z zakresu ortopedii
i traumatologii M. G. nie jest zdolny do podejmowania samodzielnie czynnoSci zycia codziennego. Odwolujacy
jest osoba wymagajaca opieki i pomocy z powodu schorzen ortopedycznych, co najmniej na okres do 30 kwietnia
2023 r. Aktualny poziom dysfunkcji organizmu ubezpieczonego w obszarze ortopedycznym powoduje jego okresowg
niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji, ktéra przejawia sie m.in. w tym, ze wymaga pomocy w zakladaniu i
zdejmowaniu odziezy, nie jest w stanie samodzielnie wykonywaé¢ czynno$ci zwigzanych z toaleta i higiena ciala.
Wymaga pomocy w wykonywaniu i przynoszeniu zakupow. Jego niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji jest
zwiazana ze schorzeniami ortopedycznymi, w tym z usztywnieniem kregostupa, ograniczeniem ruchomosci barku
prawego i koSci udowej prawej. Sad opart sie na opinii ww. bieglego sadowego, albowiem biegly uwzglednil w niej
cala dostepng dokumentacje medyczna ubezpieczonego z przebiegu jego leczenia w latach 2013-2022, prawidlowo
rowniez opisal przebieg schorzen wystepujacych u M. S. i wypowiedzial sie na temat jego stanu zdrowia oraz rokowan
w tym zakresie. Wobec tego Sad do opinii nie mial zadnych zastrzezen, gdyz zostala ona sporzadzona w spos6b fachowy
i prawidlowy. Zawiera opisy wynikow badan, jakie biegly sam przeprowadzil, opisy stanu zdrowia ubezpieczonego
w oparciu o dokumentacje medyczna, a przede wszystkim logicznie umotywowane i jednoznaczne wnioski, co do
istnienia u odwotujgcego niezdolnosci do samodzielnej egzystencji na okres do 30 kwietnia 2023 r. Warto réwniez
podkresdli¢, ze opinia bieglego sagdowego, ktora byla podstawg zasadniczych ustalen w niniejszej sprawie nie zostala
zakwestionowana przez zadna ze stron postepowania. Ubezpieczony stanowiska bieglego sadowego nie kwestionowal,



co potwierdzil w piSmie procesowym z 26 maja 2022 r. Organ rentowy réwniez do opinii bieglego sadowego nie wnidst
merytorycznych zastrzezen pod katem stwierdzonej u ubezpieczonego niezdolnosci do samodzielnej egzystencji, w
szczegolno$ci po zapoznaniu sie z calg nadeslang dokumentacjg medyczna.

W tej sytuacji, Sad Okregowy w oparciu o zgromadzony w sprawie materiat dowodowy, w tym na podstawie
opinii bieglego sadowego z zakresu ortopedii i traumatologii, uznal, ze odwolanie ubezpieczonego od decyzji z 22
listopada 2021 r. zasluguje na uwzglednienie. W realiach rozpoznawanej sprawy odwotlujacy spelnil bowiem wszystkie
przestanki niezbedne do przyznania na jego rzecz prawa do dodatku pielegnacyjnego, poczawszy od 1 grudnia 2021 .

do 30 kwietnia 2023 r., co doprowadzilo do zmiany skarzonej decyzji ZUS na podstawie art. 477'4 § 2 k.p.c.



