Sygn. akt ITT AUa 464/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 13 kwietnia 2017 r.

Sad Apelacyjny w Szczecinie - Wydzial III Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Romana Mrotek
Sedziowie: SSA Barbara Bialecka (spr.)
SSO del. Gabriela Horodnicka - Stelmaszczuk
Protokolant: St. sekr. sad. Elzbieta Kaminska

po rozpoznaniu w dniu 13 kwietnia 2017 r. w Szczecinie

sprawy N. G.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

o prawo do renty socjalnej

na skutek apelacji organu rentowego

od wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 20 kwietnia 2016 r. sygn. akt VI U 1418/14

1. oddala apelacje,

2. zasadza od Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w S. na rzecz ubezpieczonej N. G. kwote 270 z (dwiescie
siedemdziesiat zlotych) tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego w postepowaniu apelacyjnym.

SSA Barbara Biatecka SSA Romana Mrotek del. SSO Gabriela Horodnicka
— Stelmaszczuk
Sygn. akt IIT AUa 464/16

UZASADNIENIE

Decyzja z 30 czerwca 2014 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. odmoéwil N. G. prawa do renty socjalnej
wskazujac, ze ubezpieczona nie jest osoba catkowicie niezdolng do pracy.

Odwolanie od powyzszej decyzji wniosla ubezpieczona, domagajac sie przyznania prawa do wnioskowanego
Swiadczenia oraz zasadzenia od organu rentowego na rzecz ubezpieczonej kosztow postepowania, w tym kosztow



zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych. Ubezpieczona wskazala, ze z uwagi na rozpoznane u niej
dolegliwo$ci w przebiegu choroby Sandhoffa (gangliozydoza GM2-0) jest osoba catkowicie niezdolng do pracy, nadto
w wieku 12 lat zdiagnozowano u niej zespol wypadania platka zastawki mitralnej. Ubezpieczona od dziecinstwa
choruje takze na astme oskrzelowa.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnidst o jego oddalenie, podtrzymujgc dotychczasowa argumentacje.

Wyrokiem z 20 kwietnia 2016 r. Sad Okregowy w Szczecinie VI Wydzial Pracy i Ubezpieczenn Spolecznych zmienil
zaskarzona decyzje w ten sposob, ze przyznal ubezpieczonej N. G. prawo do renty socjalnej na okres od 1 kwietnia
2014 r. do 2019 roku, tj. do czasu ukonczenia aktualnie odbywanych studiéw wyzszych (pkt I) oraz zasadzil od organu
rentowego na rzecz ubezpieczonej kwote 180 zlotych tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego (pkt IT).

Sad I instancji wydat rozstrzygniecie w oparciu o nastepujaco ustalony stan faktyczny i rozwazania prawne.

N. G. urodzila sie w dniu (...) Ubezpieczona w 2012 r. ukonczyta nauke w Liceum (...), w czerwcu 2012 r. zdala egzamin
maturalny. Ubezpieczona w 2012 r. rozpoczela studia I-go stopnia na Uniwersytecie (...) na Wydziale (...) na kierunku
filologia (...) w specjalizacji: (...) W roku akademickim 2013/2014 ubezpieczona powtarzala I rok studiéw, zmienila
specjalizacje na modut (...).

Sad I instancji ustalil, ze od wczesnego dziecinstwa ubezpieczona cierpi na czeste infekcje droég oddechowych z
komponenta spastyczna. W Poradni (...) rozpoznano astme oskrzelowa. Dodatkowo u ubezpieczonej rozpoznano
niewydolno$¢ zastawki dwudzielnej. Ubezpieczona byta wielokrotnie hospitalizowana: w okresie od 6.12.1997 r. do
12.12.1997 1., od 19.08.1999 r. do 25.08.1999 r. i 0d 1.09.1999 r. do 10.09.1999 r. na oddziale dzieciecym z uwagi
na zapalenie gornych drég oddechowych; w okresie od 22.01.2001 r. do 25.01.2001 r. na oddziale laryngologiczno-
alergologicznym; w okresie od 9 lutego 2003 r. do 14 lutego 2003 r. z rozpoznaniem niezytu zoladka, w okresie od
7.11.2005 r. d0 9.11.2005 1. Z rozpoznaniem ostrego zapalenia gardla, dychawicy oskrzelowej; w okresie od 25.08.2009
r. do 28.08.2009 r. z rozpoznaniem ostrego niezytu zoladka w przebiegu zakazenia drég oddechowych, zaostrzenie
astmy oskrzelowej). Nadto u ubezpieczonej od 13-14 roku zycia zaobserwowano postepujace oslabienie mie$niowe
koniczyn dolnych, trudno$ci w chodzeniu, bieganiu. W kwietniu 2012 r. po przeprowadzonej u ubezpieczonej
diagnostyce stwierdzono zesp6t SLA-podobny: objawy uszkodzenia obwodowego neuronu ruchowego na poziomie
ledZzwiowym rdzenia ledzwiowego i w szyjnym odcinku rdzenia kregowego oraz os§rodkowego neuronu ruchowego w
koniczynach gbrnych i dolnych. We wezesniej wykonanym badaniu genetycznym wykluczono rdzeniowy zanik miesni.
Badanie emg potwierdzilo uszkodzenie neuronu obwodowego na poziomie szyjnym i ledzwiowym rdzenia kregowego.
Wskazano, ze rozpoznanie choroby na obecnym etapie nie jest postawione, choroba wymaga dalszej obserwacji
ambulatoryjnej. W grudniu 2013 r. u ubezpieczonej po wykonaniu badan w Poradni (...) potwierdzono gangliozydoze
GM2-0 — Chorobe Sandhoffa. Gangliozydoza GM2-0 jest schorzeniem o podtozu genetycznym.

Z ustalen Sadu Okregowego wynika takze, ze orzeczeniem z dnia 10 maja 2006 r. (...) w G. zaliczyl N. G. do osbéb
niepelnosprawnych okresowo do dnia 31 maja 2007 r. Jako przyczyne niepelnosprawnosci wskazano (...) choroby
ukladu oddechowego i krazenia. Wskazano, ze niepelnosprawno$é istnieje od 2005 r. Orzeczeniem z dnia 30 sierpnia
2007 1. zaliczono ubezpieczona do oséb niepelnosprawnych na dalszy okres do 31 sierpnia 2009r. Orzeczeniem z dnia
21 pazdziernika 2009 r. zaliczono N. G. do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci na okres do 31 pazdziernika
2011 r. Jako przyczyne niepelnosprawnosci wskazano (...) choroby ukladu oddechowego i krazenia. Wskazano, ze
niepelnosprawno$é¢ istnieje od 2005 r., za$ ustalony stopien niepelnosprawnosci datuje sie od 31 sierpnia 2009 r.
Orzeczeniem z dnia 8 listopada 2011 r. zaliczono ubezpieczona do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnoéci na
dalszy okres do 30 listopada 2016 r. Jako przyczyne niepelnosprawnosci wskazano (...) choroby ukladu oddechowego
i krazenia oraz dodatkowo (...) - choroby neurologiczne. Wskazano, ze niepelnosprawnoé¢ istnieje od 2005 r., zas
ustalony stopien niepelnosprawnosci datuje sie od 31 sierpnia 2009 r.

Sad I instancji ustalil, ze u ubezpieczonej istnieja podstawy do rozpoznania Gangliozydozy GM2-0 (choroba
Sandhoffa), niedomykalnosci zastawki dwudzielnej, z niewielkimi zaburzeniami hemodynamicznymi oraz astmy
oskrzelowej lagodnej, bez cech klinicznych przewleklej niewydolnoSci oddechowej. Zaburzenia neurologiczne



w przebiegu choroby Sandhoffa uzasadniaja uznanie jej za calkowicie niezdolna do pracy okresowo do 2019
r. j. do planowanego ukonczenia studiéw wyzszych. Naruszenie sprawnoS$ci organizmu powodujace calkowita
niezdolno$¢ N. G. do pracy nastapilo przed ukonczeniem 18 roku zycia z uwagi na genetyczne uwarunkowanie
podloza choroby, jak rowniez stopniowo nasilajace sie ograniczenia ruchowe z towarzyszacymi zmianami w zapisie
elektromiograficznym EMG. W badaniu oceniajacym funkcje narzadu ruchu stwierdzono istotne ograniczenia,
glownie w zakresie sprawnoéci, sily mie$niowej koniczyn dolnych. Ubezpieczona ma bardzo duze trudnosci
podczas wstawania, zmiany pozycji, chodzenia tj. w zakresie czynno$ci wymagajacych dobrej funkcji zginaczy i
prostownikow koniczyn dolnych. U ubezpieczonej stwierdzono wyrazne zaniki mieSniowe w zakresie mie$ni ud i
podudzi, stopy wydrazone. Oslabienie sily mie$niowej w zakresie mieéni ud i podudzi 3/5 i 4/5 w skali Lovetta.
Dodatkowo sprawno$¢ ubezpieczonej ogranicza dyskretna spastyczno$¢ w zakresie konczyn goérnych (odruchy
nieprawidlowe : obustronny objaw Sterlinga i Jakobsona, drzenie konczyn). Z uwagi na zaburzenia neurologiczne
niemozliwe jest podjecie przez ubezpieczona jakiejkolwiek pracy fizycznej. Jednoczes$nie, ubezpieczona nie posiada
obecnie dostatecznych kwalifikacji umozliwiajacych jej podjecie pracy umystowej. Schorzenia kardiologiczne i
pulmonologiczne nie daja i nie dawaly podstaw do uznania ubezpieczonej za osobe calkowicie niezdolng do pracy.
Rozpoznana niedomykalno$¢ zastawki dwudzielnej nie powoduje istotnych zmian hemodynamicznych, brak jest
klinicznych objawéw niewydolno$ci krazenia, nie wystepuja zaburzenia rytmu serca ani zaburzenia przewodnictwa.
Wykonane w marcu 2014 r. badanie USG serca wskazuje prawidlowe wymiary komory lewej i lewego przedsionka, bez
danych dla ich przerostu, brak odcinkowych zaburzen kurczliwosci oraz upos$ledzenia funkcji, prawidlowg warto$c
frakcji wyrzutowej komory lewej — EF=60%. Astma ma charakter lagodny, brak jest cech niewydolno$ci oddechowe;j.

W oparciu o powyzsze ustalenia Sad Okregowy uznal odwolanie ubezpieczonej za zasadne. Podstawe rozstrzygniecia
stanowily przepisy art. 4 ust. 11i 2 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 roku o rencie socjalnej (Dz. U. Nr 135, poz. 1268
ze zm.), a takze art. 12 i 13 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spotlecznych.

Sad I instancji wskazal, ze ustalenia w przedmiocie stanu zdrowia ubezpieczonej i jej zdolnosSci do pracy poczynione
zostaly w oparciu o analize dokumentacji lekarskiej ubezpieczonej, zeznan $wiadkéw: matki ubezpieczonej J. G.
i siostry ubezpieczonej J. S., jak réwniez na podstawie przeprowadzonego przez Sad dowodu z opinii bieglych
sadowych ze specjalnoSci dotyczacych schorzen ubezpieczonej: biegltych z zakresu kardiologii, bieglej pulmonolog
oraz bieglych z zakresu neurologii i ortopedii. Sad I instancji sporzadzone opinie ocenil jako jasne i spdjne, logiczne
i przekonywujaco uzasadnione. Wskazal, ze biegli z zakresu neurologii i ortopedii jednoznacznie stwierdzili, ze
rozpoznane u ubezpieczonej zaburzenia neurologiczne w przebiegu choroby S. uzasadniaja uznanie jej za catkowicie
niezdolna do pracy okresowo do 2019 r. tj. do planowanego ukoniczenia studiéw wyzszych.

Sad Okregowy zwazyl takze, ze zarzuty podniesione przez organ rentowy w zaden sposéb nie podwazyly wiarygodnosci
i rzetelnoSci sporzadzonej ekspertyzy. Sad nie podzielit argumentacji PKL, ze na dzieh wydawania decyzji
ubezpieczonej nie mozna bylo uznaé¢ za osobe calkowicie niezdolna do pracy z uwagi na ewentualna mozliwoéc
wykonywania przez nig pracy umystowej. Sad zwrocit bowiem uwage, ze w analizowanym przypadku oceniajgc stopieni
niezdolno$ci ubezpieczonej do pracy na miesigc zlozenia wniosku (kwiecienn 2014 r.) oceny tej nalezalo dokonaé
przede wszystkim w odniesieniu do mozliwo$ci wykonywania przez ubezpieczong pracy fizycznej. Ubezpieczona nie
posiada obecnie dostatecznych kwalifikacji umozliwiajgcych jej podjecie pracy umystowej. Samo ukonczenie liceum
(...) nie jest rownoznaczne z nabyciem jakichkolwiek konkretnych kwalifikacji do wykonywania pracy umystowe;j.
Ubezpieczona dopiero nabedzie kwalifikacje po ukonczeniu studiéw, ktére podjela w 2012 r. W tej sytuacji w
analizowanym przypadku brak bylo podstaw do badania, czy jest ona zdolna do podjecia pracy umyslowej —
do podjecia takiej pracy — niezaleznie od stanu zdrowia — ubezpieczona nie ma bowiem jeszcze kwalifikacji.
Dopiero ewentualne podwyzszenie kwalifikacji zawodowych moze wplynac na zmiane sposobu dokonywania oceny
niezdolno$ci do pracy ubezpieczonej, przez odniesienie tej oceny do mozliwosci wykonywania pracy umystowe;j.
Niezaleznie od powyzszego, na marginesie Sad I instancji zwrocit uwage, ze w toku postepowania sagdowego biegli
z zakresu neurologii i ortopedii zauwazyli, ze w przypadku ubezpieczonej de facto malo prawdopodobne jest
wykonywanie pracy umystowej, zgodnej z kierunkiem studiow ktéry odbywa.



7 powyzszym wyrokiem nie zgodzil sie organ rentowy, ktéry w wywiedzionej apelacji zarzucit naruszenie art. 4 ust.
1 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej poprzez przyjecie, iz wnioskodawczyni spehia przestanki do
przyznania prawa do renty socjalnej, a takze niewyjasnienie wszystkich okoliczno$ci niezbednych do wyja$nienia
sprawy, w szczegblnosci mozliwosci podjecia zatrudnienia nie zwigzanego z pracg fizyczna.

Majac na uwadze powyzsze apelujacy wniost o zmiane zaskarzonego wyroku i oddalenie odwolania, ewentualnie o
uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy sadowi I instancji do ponownego rozpoznania.

W uzasadnieniu apelacji organ rentowy wskazal, ze na dzieh wydania zaskarzonej decyzji ubezpieczona posiadala
kwalifikacje pozwalajace jej na podjecie pracy umyslowej, byta niezdolna do pracy jedynie fizycznej, nie byla wiec
calkowicie niezdolna do pracy. Ubezpieczona wykazala przygotowanie zawodowe udokumentowane $wiadectwami
ukonczenia nauki, a podstawa uznania caltkowitej niezdolnoéci do pracy byly zmiany w organizmie powodujace
przeciwwskazania zdrowotne do wykonywania prac fizycznych. W toku postepowania nie zostalo wyjasnione czy
z uwagi na posiadane wyksztalcenie, przygotowanie zawodowe oraz stan zdrowia ubezpieczona ma mozliwosé
wykonywania jakiejkolwiek pracy. Zdaniem organu rentowego ubezpieczona podnosi kwalifikacje, jej stan zdrowia
pozwala na prace umyslowa oraz na podjecie studiéw. Sad natomiast w toku postepowania nie rozwazyt mozliwosci
podjecia zatrudnienia nie zwigzanego z praca fizyczna.

W odpowiedzi na apelacje ubezpieczona wniosla o jej oddalenie oraz o zasadzenie od organu rentowego kosztow
postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja organu rentowego okazala sie bezzasadna.

W ocenie Sadu Apelacyjnego, Sad I instancji, przeprowadzajac dowod z opinii bieglych sadowych i uznajac
jego miarodajno$¢, prawidlowo przeprowadzil postepowanie dowodowe i w konsekwencji prawidlowo ustalil stan
faktyczny sprawy, wlasciwie zastosowal prawo materialne.

Sad Apelacyjny w calo$ci podzielil tak ustalenia faktyczne, jak i ocene prawna Sadu Okregowego. Zarzuty apelacyjne
okazaly sie niezasadne.

Jednocze$nie nalezy zauwazyé¢, ze ocena wiarygodnoéci i mocy dowoddéw jest podstawowym zadaniem Sadu
orzekajacego. Sad rozstrzyga kwestie sporne na podstawie wlasnego przekonania przy uwzglednieniu caloksztalttu
zebranego materialu w oparciu o procesowa zasade swobodnej oceny dowodow - art. 233 k.p.c. Uprawnienia sadu
do dokonywania swobodnej oceny dowodéw moga zosta¢ podwazone jedynie w sytuacji przekonujacego wykazania,
ze sad uchybil zasadom logicznego rozumowania lub do$wiadczenia zyciowego. Nie jest natomiast wystarczajace
przekonanie strony o innej wadze poszczegoélnych dowodéw, niz ta przyjeta przez sad lub ich odmiennej ocenie (tak:
Sad Najwyzszy w wyroku z 6.11.1998, IT CKN 4/98, LEX nr 322031).

Przedmiotem sporu w niniejszym postepowaniu bylo spelnienie przez N. G. przestanek do nabycia prawa do renty
socjalnej, ktéra ma charakter §wiadczenia zabezpieczajacego, a jej celem jest kompensowanie braku mozliwos$ci
nabycia uprawnien do S$wiadczen z systemu ubezpieczenia spolecznego ze wzgledu na istnienie calkowitej niezdolnoéci
do pracy przy naruszeniu sprawnoéci organizmu przed wejSciem na rynek pracy. Zgodnie z art. 4 ustawy o rencie
socjalnej, $wiadczenie to przystluguje osobie pelnoletniej calkowicie niezdolnej do pracy z powodu naruszenia
sprawnoéci organizmu, ktére powstalo przed ukonczeniem 18 roku zycia, w trakcie nauki lub nauki w szkole wyzszej
przed ukonczeniem 25 roku zycia lub w trakcie studiéw doktoranckich lub aspirantury naukowe;j. Jak wskazal Sad
Okregowy ustalenia catkowitej niezdolnos$ci do pracy dokonuje sie na zasadach i w trybie przepiséw okre$lonych w
ustawie z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (t.j. Dz.U. z 2015 1.,
poz. 748 ze zm.), stosujac odpowiednio m.in. art. 12-14 powyzszej ustawy.



Zdaniem Sadu Apelacyjnego, Sad Okregowy trafnie rozwazyl, ze rozstrzygniecie o calkowitej niezdolnoéci do pracy
w zakresie dotyczacym naruszenia sprawnosci organizmu i wynikajacych stad ograniczen mozliwosci wykonywania
pracy ze swej istoty wymagalo medycznych wiadomosSci specjalnych, ktéorymi Sad nie dysponowal. Zasadnie zatem
przeprowadzil dowod z opinii bieglych lekarzy specjalistow kardiologa, pulmonologa, neurologa i ortopedy, tj.
specjalistow w zakresie adekwatnym do rodzaju schorzen rozpoznanych u ubezpieczonej. Po przeanalizowaniu
dokumentacji lekarskiej i bezpo$rednim badaniu biegli ortopeda i neurolog jednoznacznie stwierdzili, ze na
date spornej decyzji ubezpieczona byla osoba calkowicie, okresowo niezdolna do pracy. Przy czym, w oparciu o
specjalistyczna wiedze medyczna biegli uzasadnili wnioski opinii. W takiej sytuacji procesowej Sad I instancji nie
mog} orzeka¢ wbrew wnioskom opinii tych biegltych sadowych, ale jednocze$nie musial dokonaé w sprawie ustalen
oraz podjac¢ decyzje, gdyz niezdolno$¢ do pracy jako przestanka renty ma tu znaczenie prawne (art. 4 ust. 1 ustawy o
rencie socjalnej). Nalezy podkresli¢, Ze opinie w przedmiotowej sprawie sporzadzone zostaly przez bieglych lekarzy
nie zainteresowanych rozstrzygnieciem sprawy, posiadajacych wieloletni staz zawodowy i dorobek naukowy. Wnioski
co do stanu ortopedycznego i neurologicznego byly jednoznaczne, zgodne i kategoryczne; sprowadzily sie do oceny,
Ze schorzenia ubezpieczonej czynily ja w dacie wydania zaskarzonej decyzji osobg calkowicie niezdolna do pracy.

Biegli neurolog i ortopeda w opinii lacznej odpowiedzieli na postawione pytania, w ramach zakre§lonej im tezy
dowodowej, wyjasniajac, ze rozpoznane schorzenia czynia ubezpieczona calkowicie niezdolng do pracy do chwili
uzyskania wyzszego wyksztalcenia, co przypuszczalnie nastapi w 2019 r. Biegli wskazali, ze w badaniu oceniajacym
funkcje narzadu ruchu stwierdzono istotne ograniczenia, gtownie w zakresie sprawnosci, sily mieSniowej konczyn
dolnych. Ubezpieczona ma bardzo duze trudno$ci podczas wstawania, zmiany pozycji, chodzenia. Dodatkowo
sprawno$¢ ubezpieczonej moze ograniczac¢ dyskretna spastyczno$¢ w zakresie konczyn goérnych. Biegli orzekli, ze
mozliwo$¢ podjecia pracy fizycznej przez ubezpieczong jest bardzo ograniczona, czy wrecz niemozliwa. Jednoczeénie
bedac studentka nie posiada dostatecznych kwalifikacji umozliwiajacych podjecie pracy umystowej. Majac na
uwadze specyfike schorzenia ubezpieczonej, tj. gangliozydoza GM2-0 biegli wyjasnili, ze ubezpieczona wymaga
oszczedzajacego trybu zycia, fizjoterapii, co jest szczegdlnie wazne w kontekécie braku leczenia przyczynowego
rozpoznanej choroby. Dysfunkcja wystapila przed ukonczeniem 18 roku zycia z uwagi na fakt genetycznie
uwarunkowanego podloza choroby, jak réwniez stopniowo nasilajacych sie ograniczen ruchowych, z towarzyszacymi
zmianami w zapisie elektromiograficznym EMG. Nadto biegli ci w opinii uzupelniajacej, odpowiadajac na zarzuty
zglaszane przez organ rentowy wyjasnili, ze ubezpieczona pozostaje osoba calkowicie niezdolng do pracy do chwili
uzyskania wyksztalcenia wyzszego. Ograniczenie funkcji ruchowych konczyn dolnych w sposéb istotny wplywa na
aktywno$¢ dnia codziennego, uniemozliwia podjecie pracy zarobkowej. Biegli podkresdlili, Ze malo prawdopodobne
jest rowniez wykonywanie pracy umystowej, zgodnej z wyksztalceniem, ktérego obecnie ubezpieczona nie posiada.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego brak podstaw faktycznych, aby tylko w oparciu o polemiczne stwierdzenia pelnomocnika
organu rentowego skutecznie zakwestionowa¢ miarodajno$¢ dowodu z opinii sadowej. Skarzacy w istocie nie
przedstawil zadnych merytorycznych argumentéw, w tym nie podwazyt dokonanego rozpoznania.

Apelujacy wskazujac, ze ubezpieczona moze pracowac¢ umystowo nie wskazal jednoczeénie ani jednego stanowiska, do
ktdrego ubezpieczona posiada kwalifikacje. Podkresli¢ nalezy, ze biegli powolani w niniejszej sprawie wprost wskazali,
ze ubezpieczona na chwile obecna nie posiada zadnych kwalifikacji do wykonywania pracy umyslowej. W ocenie Sadu
Odwolawczego o stanie zdrowia ubezpieczonej w kontekécie niezdolnosci do pracy obiektywnie wypowiedzieli sie
biegli sadowi. Sad Apelacyjny wyjasénia, ze dopiero ewentualne podwyzszenie kwalifikacji zawodowych moze wplynaé
na zmiane sposobu dokonywania oceny niezdolnoSci do pracy ubezpieczonej. Dopiero po ukonczeniu studiéw, ktore
planowane jest na rok 2019, ubezpieczona zdobedzie kwalifikacje do wykonywania pracy umyslowej. W chwili obecnej
nie jest jednak mozliwe ustalenie czy ubezpieczona réwniez po ukonczeniu studiow bedzie zdolna do pracy. Majac
na uwadze charakter schorzenia ubezpieczonej istnieje prawdopodobienstwo, ze jej stan zdrowia moze sie pogorszy¢.
Jednakze, gdy po uzyskaniu kwalifikacji zawodowych stan zdrowia ubezpieczonej nie zmieni sie, badz tez sie poprawi,
mozliwym bedzie uznanie, ze N. G. bedzie zdolna do pracy.



Wobec powyzszych ustalen Sad Apelacyjny podzielit ustalenia Sadu pierwszej instancji i przyjal, ze N. G. jest osoba
calkowicie niezdolng do pracy, w zwiazku z czym spelnia przestanki warunkujace nabycie prawa do renty socjalnej
(art. 4 ustawy o rencie socjalnej).

Tak argumentujac Sad Apelacyjny uznal, ze zaskarzony wyrok odpowiada prawu, a wniesiona od niego apelacja jest
niezasadna, co skutkowa¢ musialo jej oddaleniem, o czym orzeczono na podstawie art. 385 k.p.c.

O kosztach orzeczono zgodnie z zasada odpowiedzialnoéci za wynik procesu wyrazong w art. 98 k.p.c. oraz na
podstawie § 9 ust. 2 oraz § 10 ust. 1 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci w sprawie oplat za czynnoéci
adwokackie z dnia 22 pazdziernika 2015 r. (Dz.U. z 2015 1., poz. 1800).

SSA Barbara Bialecka SSA Romana Mrotek del.SSO Gabriela Horodnicka

- Stelmaszczuk



