Sygn. akt ITT AUa 615/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 19 grudnia 2012 1.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Romana Mrotek
Sedziowie: SSA Anna Polak (spr.)
SSA Barbara Bialecka
Protokolant: St. sekr. sad. Katarzyna Kazmierczak

po rozpoznaniu w dniu 19 grudnia 2012 r. w Szczecinie

sprawy K. W.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w K.

o dodatek pielegnacyjny

na skutek apelacji ubezpieczonej

od wyroku Sadu Okregowego w Koszalinie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 31 maja 2012 r. sygn. akt IV U 20/11

1. oddala apelacje,

2. przyznaje od Skarbu Panstwa — Sadu Apelacyjnego w Szczecinie na rzecz radcy prawnego A. K. kwote 120 z} (sto
dwadziescia zlotych) powiekszona o kwote podatku od towaréw i ustug tytulem wynagrodzenia za pomoc prawng

udzielona ubezpieczonej z urzedu w postepowaniu apelacyjnym.

Sygn. akt II1 AUa 615/12

UZASADNIENIE

Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych decyzja z 10.11.201 or. odmoéwil ubezpieczonej K. W. prawa do dodatku
pielegnacyjnego, poniewaz ubezpieczona nie ukonczyla 75 lat, nie zostala tez uznana za osobe niezdolng do

samodzielnej egzystencji.

Ubezpieczona wniosla odwolanie od powyzszej decyzji domagajac sie uznania za niezdolng do samodzielnej

egzystencji i przyznania prawa do dodatku pielegnacyjnego.

Organ rentowy wnidst o oddalenie odwolania.



Wyrokiem z dnia 31 maja 2012 roku Sad Okregowy w Koszalinie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w
punkcie pierwszym oddalil odwolanie, a w punkcie drugim zasgdzil od Skarbu Panistwa - ze §rodkow Sadu Okregowego
w Koszalinie - na rzecz radcy prawnego A. K. kwote 147,60 zl (stownie sto czterdziesci siedem zlotych 60/100) tytulem
zwrotu kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu.

Sad Okregowy swoje rozstrzygniecie opart na nastepujacych ustaleniach faktycznych i rozwazaniach prawnych.

Ubezpieczona K. W., urodzona(...), jest uprawniona do renty z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy. W dniu
17.09.2010r. zlozyla wniosek o ustalenie prawa do dodatku pielegnacyjnego.

Lekarz orzecznik ZUS, po przebadaniu ubezpieczonej i zapoznaniu sie z jej dokumentacja medyczna, w orzeczeniu
Z 07.10.2010r. nie stwierdzil niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji. Komisja lekarska ZUS, rozpatrujac sprzeciw
ubezpieczonej od orzeczenia lekarza orzecznika , orzeczeniem z 26.10.2010 r. nie stwierdzila niezdolnosci do
samodzielnej egzystencji.

W oparciu o powyzsze orzeczenie organ rentowy zaskarzong decyzja odmowil jej prawa do dodatku pielegnacyjnego
uznajgc, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do samodzielnej egzystencji.

W oparciu tak poczynione ustalenia faktyczne Sad pierwszej instancji uznal, ze odwolanie j nie jest zasadne.

W odwolaniu od decyzji organu rentowego z 10.11.2010r. K. W., uprawniona do renty z tytulu calkowitej
niezdolnoéci do pracy, domagala sie uznania za niezdolng do samodzielnej egzystencji i przyznania prawa do dodatku
pielegnacyjnego.

W mysél art.75 ust.1 ustawy z dnia 17,12.1998r. o emeryturach i rentach z. Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (tekst
jednolity Dz. U. z 2009r. nr 153, poz.1227 ze zm.) dodatek pielegnacyjny przystuguje osobie uprawnionej do emerytury
lub renty, jezeli osoba ta zostala uznana za calkowicie niezdolna do pracy oraz niezdolng do samodzielnej egzystencji
albo ukonczyla 75 lat.

Poza sporem pozostaje tez fakt, ze K. W. nie ukonczyla 75 lat i jest calkowicie niezdolna do pracy. A zatem w jej
przypadku nabycie prawa do dodatku pielegnacyjnego uzaleznione jest od stwierdzenia niezdolno$ci do samodzielnej
egzystencji.

W celu oceny stanu zdrowia ubezpieczonej Sad I instancji dopuécit dowdd z opinii bieglych z zakresu medycyny. Biegli
lekarze specjalici: psychiatra, neurochirurg i kardiolog w wydanej 23.08.2011r. opinii rozpoznali u ubezpieczonej:

1. Organiczne cechy osobowoéci slabo zintegrowanej, sktonnoé¢ do postaw lekowych i aktéw autoagresji.

2. Stan po leczeniu operacyjnym laminectomia odbarczajaca L-3, L-4, L-5 oraz po stabilizacji transpedicularnej
L3/L4 z powodu spondylozy ledzwiowej i stenozy kanalu kregowego, bez neurologicznych objawéw ubytkowych i
rozciggowych.

3. Stan po leczeniu zabiegowym wrodzonej wady serca (ASD) przy pomocy zapinek Amplatza, bez nastepstw
hemodynamicznych wrodzonej wady serca.

4. Przebyta gruzlice wezlow chlonnych leczong swoiscie w okresie od 03.09.2003r. do 05.112006r.

We wnioskach opinii biegli stwierdzili, ze wystepujace zmiany chorobowe, w aktualnym stopniu klinicznego
zaawansowania, uzasadniaja uznanie ubezpieczonej za calkowicie trwale niezdolna do pracy. Brak jest podstaw do
uznania jej za niezdolng do samodzielnej egzystencji. W uzasadnieniu opinii biegli wyjaénili, ze stanowisko bieglych
jest zgodne z orzeczeniem komisji lekarskiej ZUS z 26.10.2010r., poniewaz zmiany zwyrodnieniowo-dyskopatyczne
kregostupa, po leczeniu operacyjnym w dniu 27.05.2010r., przebiegaja bez neurologicznych objawéw ubytkowych i
rozciagowych, bez zanikdéw mieSniowych, bez istotnego ograniczenia zakresu ruchéw biernych i czynnych. Wrodzona



wada serca (ubytek w przegrodzie miedzyprzedsionkowej), leczona skutecznie implantacja zapinek Amplatza,
przebiega bez objawéw niewydolnoSci krazenia, bez zaburzen rytmu serca i zaburzen przewodnictwa. Pozostale
zmiany chorobowe nie daja podstaw do orzekania niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji, natomiast okre$lony
przez bieglych punktowy wskaznik Barthel a wynosi 95 pkt. W ocenie bieglych ubezpieczona nie wymaga stalej
pomocy osoby drugiej przy poruszaniu sie, odzywianiu, zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych, utrzymywaniu higieny
osobistej, potrafi samodzielnie zalatwia¢ elementarne sprawy zycia codziennego takie jak porozumiewanie sie, zakupy,
uiszczanie oplat, skladanie wizyt u lekarza.

W opinii uzupehiajacej z 07.02.2012r. biegli, ustosunkowujac sie do zarzutéw ubezpieczonej do opinii, dodatkowo
wyjasnili, ze stwierdzone u niej zmiany chorobowe: psychiczne, neurochirurgiczne i kardiologiczne posiadaja r6zna
etiologie i dlatego nie mozna ich zsumowac¢ w ocenie niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji. Wykonana w
dniu 27.05.2010r. operacja neurochirurgiczna przynioslta efekt pozytywny, poniewaz nie stwierdza sie: obecno$ci
zanikdéw mie$niowych, neurologicznych objawow ubytkowych i rozciagowych, istotnego ograniczenia zakresu ruchow
czynnych i biernych. Operacja (2006r.) wrodzonej wady serca doprowadzila do usuniecia przecieku przez przegrode
miedzyprzedsionkowa. W ten sposob usunieto zaburzenia hemodynamiczne. Biegla z zakresu psychiatrii wyjasnila,
Ze rozpoznane organiczne cechy osobowosci slabo zintegrowanej, sklonnej do postaw depresyjno-lekowych oraz
autoagresji wymagaja leczenia w gabinecie psychiatrycznym lgcznie z poradami psychoterapeutycznymi udzielanymi
przez psychologa. Dane zawarte w dokumentacji nie wskazuja, aby ubezpieczona wymagala opieki osoby drugiej. Z
tych powodo6w biegli nie znalezli podstaw do zmiany ustalen wynikajacych z weze$niej wydanej opinii.

Sad Okregowy ocenil wydane opinie bieglych lekarzy stosujac art.233 § 1 k.p.c., przy zastosowaniu wlasciwych dla
jej przedmiotu kryteriow zgodnoéci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw
teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazonych w niej wnioskéw (por.
postanowienie Sadu Najwyzszego z 7.11.2000r, ICKN 1170/98, OSNC 2001/4/64).

Sad Okregowy wszechstronnie rozwazyl opinie bieglych wydane w przedmiotowej sprawie w $wietle zebranego w
sprawie materialu, uznal je za rzetelne, miarodajne i przydatne dla sprawy. Zdaniem Sadu orzekajacego opinie zostaly
wydane przez bieglych, ktorych specjalizacje, wiedza medyczna i doswiadczenie zawodowe gwarantowaly wlasciwa
ocene stanu zdrowia ubezpieczonej. Biegli jasno i zrozumiale wypowiedzieli sie w kwestii bedacej przedmiotem
opinii, sformulowali kategoryczne i logiczne wnioski, wskazali oraz wyjasénili przeslanki, ktére doprowadzily ich do
przedstawionych konkluzji.

Z tych tez wzgledow Sad I instancji uznal, ze uzyskat od bieglych wiadomosci specjalne niezbedne do merytorycznego
i prawidlowego orzekania.

Zdaniem Sadu Okregowego opinie nie zostaly przez ubezpieczong skutecznie podwazone. Po uzupehieniu opinii,
pelnomocnik ubezpieczonej nie wnioést do niej zastrzezen. W ocenie Sadu I instancji opinie stanowig miarodajny i
obiektywny dowdd w sprawie. Schorzenia, na ktére cierpi ubezpieczona zostaly ocenione przez bieglych lekarzy o
specjalizacjach adekwatnych schorzen na ktore cierpi ubezpieczona a ich obecne nasilenie nie powoduje, w ocenie
bieglych, niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji.

Sad Okregowy jako podstawe prawng swojego rozstrzygniecia powolat przepisy ustawy o emeryturach i rentach z FUS.
Zgodnie z art. 3 ust. 5 ustawy o emeryturach i rentach niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji orzeka sie w przypadku
stwierdzenia naruszenia sprawno$ci organizmu w stopniu powodujacym konieczno$¢ stalej lub dlugotrwalej opieki i
pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych.

Natomiast jak ocenil Sad I instancji ubezpieczona z uwagi na wystepujace u niej schorzenia nie wymaga stalej
lub dlugotrwalej pomocy innej osoby zaréwno przy wykonywaniu czynno$ci zwiazanych z samoobstuga, jak i przy
wykonywaniu innych czynnos$ci niezbednych do zabezpieczenia jej samodzielnej egzystencji. Jest samodzielna w
obstudze dnia codziennego, kontakt z ubezpieczona nie jest utrudniony, ubezpieczona porusza sie, ubiera i rozbiera
samodzielnie, moze samodzielnie zalatwia¢ potrzeby fizjologiczne oraz higieniczne, samodzielnie przygotowywac



posilki i zalatwia¢ sprawy poza domem. Nie mozna jej zatem uzna¢ za niezdolng do samodzielnej egzystencji w
rozumieniu art.13 ust.5 ustawy o emeryturach i rentach z FUS.

Sad Okregowy oddalil wniosek ubezpieczonej o odroczenie terminu rozprawy w celu zgloszenia wnioskow
dowodowych w postaci zeznan $wiadkdéw dla potwierdzenia okolicznoSci, iz ubezpieczona faktycznie korzysta
z pomocy innych oséb. W toku sprawy o dodatek pielegnacyjny nie jest mozliwe ustalanie staniu zdrowia
ubezpieczonego w oparciu o zeznania $wiadkéw, a zbadania, w drodze dowodu z opinii bieglych z zakresu
medycyny, wymagal fakt czy z uwagi na naruszenie sprawnosci organizmu ubezpieczona jest zdolna do wykonywania
czynnosci zwiazanych z samoobslugg, takich jak przyjmowanie pokarméw, mycie, ubieranie, zalatwianie czynno$ci
fizjologicznych oraz poruszanie sie i komunikowanie. Takiej niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji w przypadku
ubezpieczonej biegli nie stwierdzili, ubezpieczona ostatecznie zgodzila sie z opinia bieglych a zeznania swiadkéw do
podwazenia wiedzy specjalistycznej bieglych stuzy¢ nie mogga.

Z tych wszystkich wzgledow dzialajac na podstawie art. 477 § 1 k.p.c. Sad Okregowy orzekt jak w pkt 1 wyroku.

W pkt 2 wyroku Sad Okregowy dzialajac na podstawie art. 98, 991108 k.p.c. w zwigzku z § 2 i § 11 ust. 2 rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 28.09.2002r. sprawie oplat za czynno$ci radecoéw prawnych oraz ponoszenia przez
Skarb Panstwa kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu (Dz.
U. nr 163 poz. 1349 ze zm.) orzekl o zwrocie kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu, zgodnie z
§ 2 ust. 3 rozporzadzenia podwyzszajac oplate o stawke podatku od towarow i ustug przewidziana dla tego rodzaju
czynno$ci w przepisach o podatku od towardéw i ustug, obowigzujaca w dniu orzekania o tych oplatach.

Z rozstrzygnieciem Sadu Okregowego nie zgodzila sie ubezpieczona K. W., ktérej pelnomocnik wnio6st apelacje od
wyroku. Wyrok zostal zaskarzony w caloSci. Apelujaca wyrokowi zarzucila:

1. naruszenie przepiso6w prawa materialnego, a mianowicie:

- art. 75 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spotecznych
(tekst jednolity Dz. U. Z 2009r., Nr 153, poz. 1227 ze zm.), poprzez przyjecie, ze ubezpieczona nie jest niezdolna
do samodzielnej egzystencji, podczas gdy nalezalo uznaé, iz ubezpieczona jako osoba posiadajgca organiczne cechy
osoby slabo zintegrowanej, sklonnej do postaw depresyjno - lekowych i autoagresji, ma problemy w samodzielnym,
codziennym funkcjonowaniu uniemozliwiajace jej w spos6b trwaly samodzielng egzystencje.

2. przepisOw prawa procesowego, majacego istotny wplyw na wynik postepowania, a mianowicie:

- art. 233 § 1 k.p.c. poprzez przyjecie w sposob sprzeczny z zasadami do§wiadczenia zyciowego, regutami logicznego
rozumowania i przy braku wszechstronnego rozwazenia dowodéw oraz pominieciu cze$ci materialu dowodowego, ze
ubezpieczona nie jest osoba calkowicie niezdolng do samodzielnej egzystencji,

- art. 227 k.p.c. poprzez oddalenie wniosku ubezpieczonej o dopuszczenie dowodu z zeznan §wiadkow.
Majac powyzsze na uwadze wniosla o:

1. zmiane zaskarzonego wyroku poprzez uwzglednienie odwolania ubezpieczonej od decyzji Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych Oddzial w K. z dnia 10 listopada 2011r., znak: (...)i orzeczenie co do istoty sprawy,

2. przyznanie kosztéw udzielonej ubezpieczonej pomocy prawnej z urzedu wedlug norm przepisanych z
uwzglednieniem podatku Vat 23% oraz z uwzglednieniem kosztéw postepowania apelacyjnego.

W uzasadnieniu apelacji ubezpieczona podniosla, ze Sad I instancji naruszy! przepisy prawa materialnego oraz prawa
procesowego wyzej wskazane.

Jakkolwiek ubezpieczona nie negowala stanowiska Sadu I instancji co do tego, iz ustalenie zdolnoSci ubezpieczonej
do samodzielnej egzystencji w rozumieniu art. 13 pkt 5 powolanej wyzej regulacji, nie moze nastapi¢ wylacznie



w oparciu o dowod z zeznah $wiadkdéw, to jednak podniosla, ze biegli sadowi powolani w celu wydania opinii o
stanie zdrowia ubezpieczonej i jej zdolnosci do samodzielnej egzystencji, powinni dysponowa¢ pelnym, szerokim
materialem dowodowym na okoliczno$¢ wymienionych powyzej przestanek nie tylko w aspekcie medycznym, ale
rowniez faktycznym; w tym posiada¢ mozliwo$é¢ zapoznania sie z zeznaniami ewentualnych §wiadkéw, ktorzy obcujac
z ubezpieczona na co dzieh majg wiedze na temat jej faktycznego funkcjonowania w codziennym zyciu oraz roznych
dysfunkcji.

W tym stanie rzeczy, zdaniem apelujgcej Sad I instancji niestusznie uznal wniosek o dopuszczenie dowodu z zeznan
Swiadkéw za nieprzydatny do rozstrzygniecia sprawy. Zawnioskowani §wiadkowie mieli bowiem dostarczy¢ Sadowi
wiedzy na temat tego, jak ubezpieczona rzeczywiscie funkcjonuje w swoim codziennym otoczeniu, czy ijakie czynnoS$ci
zycia codziennego jest w stanie wykonywaé samodzielnie, a ktére z nich wymagaja bezwzglednej pomocy osob trzecich;
wolontariuszy, pracownikéw organéw pomocy spolecznej, rodziny, sasiadow.

Ubezpieczona twierdzi bowiem, ze nie posiada zdolno$ci samodzielnego poruszania sie zwlaszcza w terenie poza
mieszkaniem, na co dzieh wymaga i faktycznie korzysta z pomocy 0sbb trzecich, ktére dokonujg zakupéw zywnosci,
lekarstw i innych rzeczy potrzebnych do zycia, nadto przynosza opat do mieszkania. Dalej, ubezpieczona twierdzi, iz
zwlaszcza z powodu pogarszajacego sie stanu zdrowia psychicznego ma duze problemy z podejmowaniem decyzji i
normalnym funkcjonowaniem w réznych rolach spotecznych.

Wedlug apelujacej konsekwencja oddalenia wniosku o dopuszczenie dowodu z zeznan $wiadkéw jest rowniez
naruszenie przez Sad I instancji art. 233 § 1 k.p.c.

W niniejszej sprawie Sad I instancji oparl sie wylacznie na opinii bieglych sgdowych traktujacej o zdolnoSci
ubezpieczonej do samodzielnej egzystencji. W ocenie ubezpieczonej Sad I instancji naruszyl przepis art. 233 § 1
k.p.c. w zakresie, w jakim wszechstronnie rozwazyt w zasadzie jedyny dowdd z opinii bieglych sadowych, a zaniechal
wszechstronnej oceny calego materialu dowodowego, w tym réwniez twierdzen i wyjasnien samej ubezpieczonej. W
istocie rzeczy bowiem Sad I instancji uchylil sie od przeprowadzenia oceny wyja$nien ubezpieczonej w przedmiocie
mozliwo$ci zapewnienia sobie we wlasnym zakresie realizacji podstawowych potrzeb egzystencjonalnych takich jak;
poruszanie sie, przygotowywanie positkow, ubieranie, zalatwienie spraw urzedowych, brak zdolnoéci funkcjonowania
w otaczajacej ja rzeczywistosci.

W rezultacie zdaniem apelujacej Sad I instancji naruszyl przepis art. 75 ust, 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, albowiem wystepuja uchybienia w dokonanych
przez tenze Sad ustaleniach faktycznych co do braku mozliwoéci przypisania ubezpieczonej trwalej niezdolnosSci do
samodzielnej egzystencji, ktére musialo doprowadzi¢ do blednego wniosku, ze ubezpieczonej nie przystuguje dodatek
pielegnacyjny, co z kolei uczynilo zaskarzona decyzje organu rentowego zasadna.

W zakresie pkt 2 zadania apelacji - pelnomocnik ubezpieczonej na podstawie § 16 rozporzadzenia Ministra
Sprawiedliwos$ci z dnia 28 wrze$nia 2002r. w sprawie oplat za czynno$ci radcéw prawnych oraz ponoszenia przez
Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu (Dz. U. z 202r.,
Nr 163, poz. 1349 ze zm.) niniejszym o$wiadczyla, ze oplaty w niniejszej sprawie nie zostaly zaplacone w calosci ani
w czedcei.

Sad Apelacyjny zwazyl co nastepuje.

Apelacja nie jest zasadna. Sad Okregowy poczynit prawidlowe ustalenia faktyczne i prawne, ktore Sad Apelacyjny
przyjal za wlasne.

Zarzuty podniesione w apelacji okazaly sie chybione, albowiem, jak stusznie zwazyl Sad Okregowy, w celu nabycia
uprawnien do dodatku pielegnacyjnego osoba ubiegajaca sie o to §wiadczenie musi spelni¢ dwie przestanki ustawowe,
mianowicie wymagane jest stwierdzenie calkowitej niezdolnoéci do pracy oraz niezdolnoSci do samodzielnej
egzystencji. Tymczasem w oparciu o zgromadzony w sprawie material dowodowy Sad pierwszej instancji stwierdzil,



ze K. W. jest niewatpliwie osoba calkowicie, trwale niezdolna do pracy, natomiast nie stwierdzil niezdolnoéci
do samodzielnej egzystencji. Ocene te podzielit Sad Odwolawczy. W istocie ustalenie wystgpienia niezdolnos$ci
do samodzielnej egzystencji winno zostaé dokonane przez pryzmat treéci przepisu art. 13 ust. 5 ustawy z 17
grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych. Zgodnie z brzmieniem cytowanej
regulacji o wystapieniu przedmiotowej niezdolnoSci méwié mozna w przypadku stwierdzenia naruszenia sprawnosci
organizmu w stopniu powodujacym konieczno$¢ stalej lub dlugotrwatej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu
podstawowych potrzeb zyciowych. Stwierdzenie tego faktu wymaga wiedzy specjalistycznej poprzez odniesienie sie do
medycznych i zawodowych kryteriéw orzeczniczych. Wymogom tym sprostal Sad Okregowy przeprowadzajac dowod
z opinii bieglych lekarzy sadowych o specjalnosciach odpowiednich do schorzen zglaszanych przez ubezpieczona.

Wyczerpujacy i pelny materiat dowodowy zgromadzony w sprawie, w tym w postaci opinii bieglych sadowych,
dokumentacji medycznej przedtozonej przez K. W. oraz nadeslang przez Wojewddzki Szpital (...) w L., akta rentowe
ubezpieczonej, opis jej sytuacji zyciowej przez pelnomocnika i ubezpieczona w skladanych pismach procesowych,
powoduja, ze przy wladciwej ocenie tego materialu, rozstrzygniecie Sadu pierwszej instancji uznac¢ nalezy za
prawidlowe. Wnioski opinii bieglych sadowych, na ktérych Sad Okregowy oparl ustalenia faktyczne, s jednoznaczne
i nie nasuwaja zastrzezen. Tre$¢ wydanych opinii koncowych nie byla tez kwestionowana przez strony po ich
uzupehieniu. W zakresie oceny stopnia samodzielnoSci i poradno$ci w zaspokajaniu swoich codziennych potrzeb
przez K. W., wnioski opinii bieglych sadowych okazaly sie przy tym spojne z treScia pism skladanych przez
ubezpieczong oraz z oceng pacjenta wedtug zmodyfikowanej skali Barthel “a. Jak podkreslil Sad Okregowy apelujaca
mieszka sama, ale nie wymaga stalej pomocy drugiej osoby przy poruszaniu sie, odzywianiu, zaspokajaniu potrzeb
fizjologicznych, utrzymaniu higieny osobistej, potrafi zalatwi¢ samodzielnie elementarne sprawy zycia codziennego,
takie jak porozumiewanie sie, uiszczanie oplat, skladanie wizyt u lekarza.

Powyzsze przekonuje, iz stopien sprawnosci jej organizmu pozwala na swobodne poruszanie sie, przemieszczanie,
w tym — w celu robienia zakup6w, odbywania wizyt lekarskich, zalatwiania spraw urzedowych, jak i samodzielne
zaspokajanie potrzeb fizjologicznych, utrzymywanie higieny osobistej. Tym samym stan zdrowia ubezpieczonej
nie powoduje konieczno$ci zapewnienia jej stalej ani dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby, by mogly zostaé
zaspokojone jej elementarne potrzeby zycia codziennego. Nie zostalo wykazane aby K. W. nie radzila sobie z
obowigzkami domowymi. Okolicznos$¢, ze w zwiazku z wystepujacymi u ubezpieczonej schorzeniami doznaje ona
pewnych utrudnien w realizacji potrzeb zycia codziennego, a czasem tez potrzebuje pomocy innych oséb, nie moze
uzasadnia¢ uznania jej za osobe niezdolng do samodzielnej egzystencji w rozumieniu przepisu art. 75 ustawy o
emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.

Zgloszone w tresci apelacji twierdzenie, iz skarzaca od pewnego czasu cierpi na depresje, ktéra to dolegliwosé
powoduje konieczno$¢ korzystania z pomocy osob trzecich, nie moglo doprowadzi¢ do uchylenia lub zmiany
zaskarzonego wyroku. Na te okoliczno$é ubezpieczona byla badana przez lekarza bieglego psychiatre, ktory rozpoznat
w niej organiczne cechy osobowosci stabo zintegrowanej, sklonnej do postaw depresyjno — lekowych oraz autoagresji,
ktére wymagaja leczenia w gabinecie psychiatrycznym lacznie z poradami psychoterapeutycznymi udzielanymi
przez psychologa i nie stwierdzil z powodu tych schorzen niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji. Nalezy
podkresli¢, ze biegli wydawali opinie o caly zebrany w sprawie material dowodowy znajdujacy sie w aktach sprawy,
uwzgledniajgc uwagi zgloszone przez ubezpieczong w pismach procesowych podnoszone przez nia ucigzliwo$ci
zwigzane z funkcjonowaniem w zyciu codziennym. Przeprowadzili takze badanie ubezpieczonej. Bogaty material
zroédlowy zebrany w sprawie w ocenie Sadu Apelacyjnego dawal podstawy do odstapienia przez Sad I instancji od
przeprowadzenia dowodu z zeznan wnioskowanych §wiadkéw, poniewaz z zeznan ubezpieczonej i podanych przez nig
informacji wedlug oceny pacjenta zgodnie ze skalg Barthel “a, biegli uzyskali potrzebne im wszystkie dane do oceny
zdolnoSci ubezpieczonej do samodzielnej egzystencji.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego podstawowe znaczenie dla rozstrzygniecia sprawy miala opinia bieglych lekarzy
specjalistéw, w oparciu o ktéra sad orzekajacy uzyskat odpowiedzi na postawione w tezie dowodowej pytania. Opinia



jest rzeczowa , zawiera rozpoznanie choréb wystepujacych u ubezpieczonej i ocenia ich wplyw na zdolnosé do
samodzielnej egzystencji, wnioski koncowe i uzasadnienie.

Tak wiec spelnia wymagania stawiane opiniom wydanych przez bieglych o ktorych stanowi art. 285 k.p.c. Sad I
instancji oparl sie przy orzekaniu na wydanej opinii bieglych i pozostalym zebranym materiale dowodowym, nie
przekroczyl przy tym granic zakre$lonych trescia art. 233 § 1 k.p.c. Ocena zebranego materiatu jest swobodna, ale
nie dowolna. Ubezpieczona K. W. nie spelia przestanek do przyznania jej prawa do dodatku pielegnacyjnego na
podstawie art. 75 w zw. art. 13 ust. 5 ustawy o emeryturach i rentach z FUS.

Tak argumentujac Sad Apelacyjny nie znalazl podstaw do wydania orzeczenia zgodnego z wnioskiem apelacji i na
podstawie art. 385 k.p.c. apelacje ubezpieczonej oddalil jako nieuzasadniona.

O kosztach nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej ubezpieczonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu
w postepowaniu odwolawczym orzeczono na podstawie art. 108 k.p.c. w zw. z § 12 ust. 2 i 13 ust. 2 oraz 15 i
16 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z 28 sierpnia 2002r. w sprawie oplat za czynnos$ci radcow prawnych
oraz ponoszenia przesz Skarb panstwa kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez prace prawnego
ustanowionego z urzedu ( Dz. U. Nr 163, poz. 1349 ze zm.)
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