WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 16 grudnia 2022 r.

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

w skladzie:

Przewodniczacy: sedzia Monika Roslan-Karasinska

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w dniu 16 grudnia 2022 r. w Warszawie
sprawy J. K.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych(...)Oddzial w W.

o $wiadczenie uzupekiajace dla osob niezdolnych do samodzielnej egzystencji

na skutek odwolania J. K.

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

z dnia 22 kwietnia 2022 r. znak (...)

oddala odwolanie.

Sygn. akt VII U 584/22

UZASADNIENIE

J. K. wdniu 17 maja 2022 r. zlozyt odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...)Oddzial w W. z dnia 22
kwietnia 2022r., znak: (...)i wniost o jej zmiane poprzez przyznanie prawa do $§wiadczenia uzupehiajacego dla oséb
niezdolnych do samodzielnej egzystencji.

Uzasadniajac odwolanie, ubezpieczony wskazal, ze zostal poddany operacji serca pracuje mu tylko jedna komora serca
i brak mu tchu. Zdaniem odwolujacego jego stan zdrowia uniemozliwia mu samodzielna egzystencje. Odwotujacy
wskazal, ze ponosi koszty leczenia, nie moze przez dtuzszym czas chodzié¢. Opiekuje sie nim matka (odwolanie z dnia
17 maja 2022 r. k. 3 a.s.).

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. wni6st o oddalenie odwolania na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c., a
uzasadniajgc swe stanowisko, powolal sie na tre$¢ art. 1 ust. 3 pkt 11 art. 2 ust. 1 oraz art. 7 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia
31 lipca 2019r. o $wiadczeniu uzupekhiajacym dla os6b niezdolnych do samodzielnej egzystencji. Dalej podniost, ze
w toku postepowania lekarz orzecznik orzeczeniem z dnia 27 stycznia 2022 r. ustalil, ze ubezpieczony jest niezdolny
do samodzielnej egzystencji do 31 stycznia 2023 roku. W zwiazku ze zlozeniem zarzutu wadliwo$ci w oparciu o art.
14 ust. 2d ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, sprawa zostala rozpatrzona w trybie
nadzoru Prezesa Zaktadu nad wykonywaniem orzecznictwa o niezdolnoSci do pracy i skierowana do komisji lekarskiej
ZUS. Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 7 marca 2022 roku uznala, ze odwolujacy nie jest niezdolny do
samodzielnej egzystencji. W oparciu o powyzsze orzeczenie, zaskarzona decyzja z dnia 22 kwietnia 2022 r. odméwiono
ubezpieczonemu prawa do roszczonego $wiadczenia (odpowiedz na odwolanie z dnia 2 czerwca 2022 1., k. 4 a.s.).

Sad ustalil nastepujaqcy stan faktyczny:



J. K., urodzony w dniu (...), z zawodu Slusarz- tokarz ukonczyt (...) Szkole Zawodowa w W.. Od 27 stycznia
1992 roku do 26 lipca 1993 roku odbyl sluzbe wojskowa. Nastepnie byt zatrudniony u roznych pracodawcow
z przerwami w zatrudnieniu od 2007 roku do 2019 roku. W dniach 19.01-02.02.2017 roku ubezpieczony byl
hospitalizowany w Oddziale Chor6ob Wewnetrznych z powodu silnej duszno$ci i uczucia szybkiej pracy serca.
Stwierdzono u ubezpieczonego migotanie przedsionkéw o nieustalonym czasie trwania, niewydolnos¢ serca (...). Za
powstanie calkowitej niezdolno$ci do pracy poczatkowo przyjeto dzien 19.01.2017 roku tj. date przyjecia do szpitala
z powodu objawdéw niewydolnoSci serca (...). Nastepnie u ubezpieczonego rozpoznano liczne schorzenia, ktérymi sa
niewydolno$¢ serca, kardiomiopatia rozstrzeniowa, migotanie przedsionkéw, zesp6l tachy-brady, dna moczanowa,
podejrzenie obturacyjnego bezdechu sennego. W zwiazku z powyzszym ubezpieczony byl hospitalizowany od
15.07.2019 roku do 02.08.2019 roku. W trakcie hospitalizacji 24.07.2019 r. dokonano wszczepienia kardiowertera-
defibrylatora. Ubezpieczony zostal uznany za niezdolnego do samodzielnej egzystencji kolejnymi orzeczeniami lekarzy
orzecznikéw ZUS do dnia 31 stycznia 2022 roku (dokumentacja lekarska - akta rentowe).

W zwiazku z powyzszym J. K. pobieral do 31 stycznia 2022 roku §wiadczenie uzupelniajace dla osob niezdolnych do
samodzielnej egzystencji. W dniu 17 grudnia 2021 roku zlozyl wniosek o §wiadczenie uzupekiajgce na dalszy okres.
Zostal skierowany na badanie lekarza orzecznika ZUS, ktory orzeczeniem z dnia 27 stycznia 2022 roku stwierdzil,
ze wnioskodawca jest niezdolny do samodzielnej egzystencji do 31 stycznia 2023 roku. Jednakze nastepnie komisja
Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 7 marca 2022 r. stwierdzila, Ze u ubezpieczonego nie wystepuje niezdolnosé¢ do
samodzielnej egzystencji. W oparciu o powyzsze orzeczenie Komisji, zaskarzona decyzja z dnia 22 kwietnia 2022
r. odmoéwiono ubezpieczonemu prawa do roszczonego Swiadczenia (wniosek o §wiadczenie uzupelniajace dla osob
niezdolnych do samodzielnej egzystencji, k. 17 akt rentowych; orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z dnia 27 stycznia
2022 r., k. 19 akt rentowych; orzeczenie Komisji Lekarskiej ZUS z 7 marca 2022 r., k. 21 akt rentowych; decyzja
odmowna ZUS z 22 kwietnia 2022 r., k. 22 akt rentowych).

Ubezpieczony odwolal sie od powyzszej decyzji, a Sad w toku postepowania, postanowieniem z dnia 3 sierpnia 2022r.,
dopuscit dowdd z opinii bieglych sadowych kardiologa i internisty na okolicznosé, czy odwolujacy jest niezdolny do
samodzielnej egzystencji, a jesli tak, to od kiedy i na jaki okres (postanowienie Sadu z dnia 3 sierpnia 2022r., k. 14 a.s.).

W opinii z dnia 6 wrze$nia 2022r. biegla sadowa E. R. stwierdzila po zebraniu wywiadu i badaniu ubezpieczonego,
ze schorzenia internistyczne nie sprowadzaja u niego niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji. Naruszaja jednak
sprawno$ci organizmu ubezpieczonego, sprowadzajac konieczno$¢ czeéciowej pomocy i wsparcia innych oséb w
zaspokajaniu potrzeb zyciowych i w pelnieniu rél spolecznych. Zdaniem biegtej ubezpieczony nie wymaga jednak stalej
pomocy w zaspokajaniu potrzeb zyciowych takich jak higiena osobista, spozywanie posiltkow, poruszanie sie ani tez
nie wymaga stalej czy dlugotrwalej opieki czy pomocy innej osoby w zwiazku z ograniczong mozliwoécig samodzielnej
egzystencji. Biegla w zakresie choréb wewnetrznych nie stwierdzila u J. K. niezdolnosci do samodzielnej egzystencji
z przyczyn internistycznych. (opinia bieglego E. R. z dnia 6 wrze$nia 2022r., k. 24-26 a.s.).

W opinii z dnia 6 wrzeSnia 2022r. biegly sadowy z zakresu kardiologii W. S. rozpoznal u ubezpieczonego
niewydolno$¢ serca w klasie (...)/III w przebiegu kardiomiopatii rozstrzeniowej, a ponadto zesp6l brady-tachy z
migotaniem przedsionkéw po wszczepieniu kardiowertera — defibrylatora oraz nadci$nienie tetnicze do$¢ dobrze
wowcezas kontrolowane za pomocg lekow hipotensyjnych. W skali B. ubezpieczony uzyskal 95 pkt. Biegly uwaza, ze
rozpoznawane u badanego schorzenia naruszajg sprawnos$¢ organizmu sprowadzajac konieczno$é cze$ciowej pomocy
i wsparcia innych os6b w zaspokajaniu potrzeb zyciowych i w pelnieniu rél spolecznych. Biegly przedstawil wnioski
zgodne z zawartymi w opinii bieglej E. R. i rdwniez wskazal, ze ubezpieczony nie jest niezdolny do samodzielnej
egzystencji. (opinia bieglego z zakresu kardiologii W. S. z dnia 6 wrze$nia 2022r., k. 34-36 a.s.).

Sad Okregowy ustalil powyzszy stan faktyczny w oparciu o zebrane w sprawie dokumenty, w tym dokumentacje
medyczng J. K., konieczng w procesie opiniowania przez bieglych sagdowych oraz dokumenty obrazujace przebieg
postepowania przed organem rentowym. Zostaly one ocenione jako wiarygodne, poniewaz ich tre$¢ oraz forma nie
budzila zastrzezen.



Ustalajac stan faktyczny, Sad oparl sie réwniez na opiniach sporzadzonych przez bieglych sadowych: E. R. i W.
S.. Wskazane opinie zostaly sporzadzone w sposob rzetelny i fachowy, z uwzglednieniem dostepnej w sprawie
dokumentacji medycznej ubezpieczonego oraz po przeprowadzeniu badan. Ponadto prezentowane przez bieglych
wnioski dotyczace braku niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji, maja charakter stanowczy i jednoznaczny, a poza
tym zostaly uzasadnione oraz sa spdjne. Dodatkowo nalezy podkresli¢, ze do opinii bieglych, ktorzy stwierdzili brak
niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji u ubezpieczonego, J. K. nie wniost zastrzezen.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Regulacje dotyczace $wiadczenia, o ktére ubiega sie J. K. zostaly zamieszczone w ustawie z dnia 31 lipca 2019r.
o Swiadczeniu uzupelniajacym dla oséb niezdolnych do samodzielnej egzystencji (Dz. U. z 2022r., poz. 1006),
zwanej dalej ustawa o Swiadczeniu uzupelniajacym. Zgodnie z treScia art. 1 ust. 2 tej ustawy, celem $wiadczenia
uzupehiajgcego jest dodatkowe wsparcie dochodowe 0s6b niezdolnych do samodzielnej egzystencji. Na podstawie
art. 2 ust. 1, takie Swiadczenie przysluguje osobom, ktore ukonczyly 18 lat i ktérych niezdolnoéé do samodzielnej
egzystencji zostala stwierdzona orzeczeniem o calkowitej niezdolnosci do pracy i niezdolnosci do samodzielnej
egzystencji albo orzeczeniem o niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji, albo orzeczeniem o calkowitej niezdolno$ci
do pracy w gospodarstwie rolnym i niezdolnoSci do samodzielnej egzystencji, albo orzeczeniem o calkowitej
niezdolno$ci do stuzby i niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji.

W mysél art. 7 ust. 1 pkt 1 ustawy o §wiadczeniu uzupehiajacym, w sprawach nieuregulowanych w niniejszej ustawie,
dotyczacych postepowania w sprawie $wiadczenia uzupelniajacego, wyplaty tego $wiadczenia oraz wydawania
orzeczen, o ktorych mowa w art. 2 ust. 1, stosuje sie odpowiednio m.in. przepisy ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, z wyjatkiem art. 136 tej ustawy.

Jedng z przeslanek przyznania Swiadczenia uzupelniajacego jest stwierdzenie niezdolnoSci do samodzielnej
egzystencji. Z art. 13 ust. 5 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spolecznych (tekst jedn.
Dz. U. z 2022r., poz. 504), zwanej dalej ustawa emerytalna, wynika, ze niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji
to spowodowana naruszeniem sprawnosSci organizmu konieczno$¢ stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy drugiej
osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb Zzyciowych. Zgodnie z ugruntowanym orzecznictwem pojecie to ma
szeroki zakres przedmiotowy, obejmuje bowiem opieke oznaczajaca pielegnacje, a wiec zapewnienie ubezpieczonemu
mozliwo$ci poruszania sie, odzywiania, zaspokajania potrzeb fizjologicznych, utrzymywania higieny osobistej, a
takze pomoc w zalatwianiu elementarnych spraw zycia codziennego, takich jak robienie zakupow, uiszczanie oplat
czy skladanie wizyt u lekarza. Niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji ma wiec wymiar podwdjny, dotyczacy
zarébwno podstawowych czynnoSci wlasnej osoby, jak i czynno$ci zycia codziennego. Orzeczenie niezdolno$ci
do samodzielnej egzystencji wymaga niemozno$ci samodzielnego wykonywania tych czynnoéci lacznie na obu
wskazanych plaszczyznach. W ramach zakresu pojecia ,niezdolnosci do samodzielnej egzystencji” nalezy odréznié
opieke oznaczajaca pielegnacje od pomocy w zalatwianiu elementarnych spraw zycia codziennego, takich jak
robienie zakupow, uiszczanie oplat czy skladanie wizyt u lekarza (wyrok Sadu Apelacyjnego w Rzeszowie z dnia 6
marca 2013r., III AUa 1235/12). Pojecie niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji obejmuje z jednej strony opieke,
oznaczajaca pielegnacje, czyli zapewnienie ubezpieczonemu mozliwoéci poruszania sie, odzywiania, zaspokojenia
potrzeb fizjologicznych, czy utrzymania higieny osobistej, a z drugiej strony dotyczy tez pomocy w zalatwianiu
elementarnych spraw zycia codziennego, takich jak: robienie zakupdw, uiszczanie oplat, sktadanie wizyt u lekarza,
czy zalatwianie spraw urzedowych. Dopiero te dwa aspekty ujmowane lacznie wyczerpuja zakres znaczeniowy
ustawowego pojecia ,,niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji”. Pojecie to w zaprezentowanym rozumieniu jest w
orzecznictwie utrwalone (wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia 27 kwietnia 2000r., III AUa 190/00, Prawo
Pracy 2001/3/45; wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia 21 lutego 2002r., III AUa 1331/01, OSA 2003/7/28;
wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia 6 marca 2003r., I AUa 651/02, Prawo Pracy 2004/7-8/65; wyrok
Sadu Apelacyjnego w Gdansku z dnia 20 czerwca 1995r., AUT 531/95, OSA 1995/7-8/56). Istotne jest przy tym, iz sam
fakt, ze osoba doznaje pewnych utrudnien w realizacji potrzeb Zycia codziennego nie moze przesadza¢ o uznaniu jej



za niezdolng do samodzielnej egzystencji (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 3 wrze$nia 2015r., IIT
AUa 910/14).

W rozpatrywanej sprawie kwestia sporna bylo to, czy naruszenie sprawnosci organizmu ubezpieczonego sprowadza
niezdolnoé¢ do samodzielnej egzystencji w my$l art. 13 ust. 5 ustawy emerytalnej. Dokonanie ustalen w tym zakresie
nie byto mozliwe bez odwolania sie do wiadomosci specjalnych i powolania bieglych w trybie art. 278 § 1 k.p.c.
Opinia biegltego ma na celu ulatwienie sagdowi nalezytej oceny zebranego materiatu dowodowego wtedy, gdy potrzebne
sq do tego wiadomosci specjalne. W tym znaczeniu biegly jest pomocnikiem sadu, jednakze prezentuje wlasne
stanowisko w kwestii, ktora sad rozstrzyga. Dowdd z opinii bieglego podlega ocenie wedlug art. 233 § 1 k.p.c. Zgodnie
zwyja$nieniem udzielonym przez Sad Najwyzszy w uzasadnieniu wyroku z dnia 17 maja 1974r., sygn. akt I CR 100/74,
opinia bieglego tak, jak kazdy inny dowod, podlega ocenie Sadu orzekajacego tak co do jej zupelosci i zgodnoéci z
wymaganiami formalnymi, jak i co do jej mocy przekonywujacej. Wskazaé nalezy, iz kryteria majace w tym przypadku
dla oceny materialu dowodowego zastosowanie, sformulowal Sad Najwyzszy w uzasadnieniu postanowienia z
dnia 7 listopada 2000r. (I CKN 1170/98, OSNC 2001/4/64) wyja$niajac, iz opinia bieglego podlega ocenie na
podstawie wlasciwych dla jej przymiotu kryteriéw zgodnoéci z zasadami logiki, wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy
bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazonych w niej
wnioskow. Podstawy do dokonania ustalen faktycznych nie moze stanowi¢ opinia dowolna, sprzeczna z materialem
dowodowym, niezupelna, pozbawiona argumentacji umozliwiajacej sadowi dokonanie wszechstronnej oceny zlozonej
przez bieglego opinii. Wprawdzie zgodnie z art. 286 k.p.c., sad moze zazada¢ dodatkowej opinii od tych samych lub
innych bieglych, nie oznacza to jednak, ze w kazdym przypadku jest to konieczne. Potrzeba dodatkowej opinii od tych
samych lub innych bieglych moze wynika¢ z okoliczno$ci sprawy i podlega ocenie sadu orzekajacego. Jezeli zas sad
uzyskat od bieglych wiadomosci specjalne niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania, to nie ma potrzeby
zadania ponowienia lub uzupekienia tego dowodu. Przede wszystkim za$ nie stanowi podstawy dopuszczenia dowodu
z kolejnych bieglych sam fakt, iz zlozona opinia jest niekorzystna dla strony (zob. Sad Najwyzszy w uzasadnieniu
wyroku z dnia 15 lutego 1974r., IT CR 817/73, LEX nr 7404).

Dla oceny, czy J. K. jest niezdolny do samodzielnej egzystencji, Sad dopuscil dowdd z opinii bieglych sadowych
kardiologa i internisty. Z opinii, jakie wskazani biegli wydali, wynika, ze wystepujace u ubezpieczonego schorzenia nie
naruszajg sprawnosci jego organizmu w stopniu dajacym podstawe do uzasadnienia koniecznos$ci korzystania ze stalej
pomocy 0s6b trzecich przy wykonywaniu zwyklych, prostych czynnosci zycia codziennego. Biegli zgodnie stwierdzili,
ze pomimo wystepowania u ubezpieczonego schorzen zdrowotnych, nie jest niezdolny do samodzielnej egzystencji.

Sad opart sie na opisanych opiniach, albowiem biegli uwzglednili dostepng dokumentacje medyczna ubezpieczonego,
prawidlowo opisali przebieg i cechy wystepujacych u niego schorzen oraz wypowiedzieli sie na temat jego stanu
zdrowia przy uwzglednieniu wynikéw badan, jakie sami przeprowadzili. Wobec tego Sad do opinii nie mial zastrzezen.
Zostaly one sporzgdzone w sposob fachowy. Zawieraja opis wynikéw badan przez bieglych przeprowadzonych, opis
stanu zdrowia ubezpieczonego w oparciu o aktualna dokumentacje medyczna, a takze logicznie umotywowane i
jednoznaczne wnioski dotyczace braku niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji.

Ubezpieczony, ani organ rentowy nie zglosili zastrzezen do opinii bieglych sadowych, Sad zatem, majac na
uwadze przede wszystkim stanowisko bieglych, stwierdzil, ze zaskarzona decyzja organu rentowego odmawiajaca
ubezpieczonemu prawa do Swiadczenia uzupehiajacego dla os6b niezdolnych do samodzielnej egzystencji jest
prawidlowa. Ubezpieczony nie jest trwale niezdolny do samodzielnej egzystencji.

Bioragc powyzsze pod uwage, Sad Okregowy na podstawie art. 4774 § 1 k.p.c. orzekl o oddaleniu odwolania.



