Sygn. akt ITT AUa 209/16

WYROK

W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 13 pazdziernika 2016 r.

Sad Apelacyjny w Lublinie II1 Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy - Sedzia SA Malgorzata Rokicka-Radoniewicz
Sedziowie: SA Elzbieta Czaja (spr.)

SA Malgorzata Pasek

Protokolant: sekr. sadowy Krzysztof Wiater

po rozpoznaniu w dniu 13 pazdziernika 2016 r. w Lublinie

sprawy P. C.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzialowi w R.

o prawo do renty socjalnej

na skutek apelacji wnioskodawcy P. C.

od wyroku Sadu Okregowego w Radomiu

z dnia 11 stycznia 2016 r. sygn. akt VI U 158/15

oddala apelacje.

Malgorzata Pasek Malgorzata Rokicka-Radoniewicz Elzbieta Czaja
Sygn. akt III AUa 209/16

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 15 grudnia 2014r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w R. po rozpatrzeniu wniosku P. C. z dnia
26 sierpnia 2014r. odmoéwil przyznania prawa do renty socjalne;j.

W uzasadnieniu organ rentowy wskazal, iz lekarz orzecznik i komisja lekarska. ustalili, ze wnioskodawca nie jest
calkowicie niezdolny do pracy.

P. C. odwolal sie od powyzszej decyzji wnoszac o jej zmiane i ustalenie prawa do dochodzonego $wiadczenia.

ZUS Oddzial w R. w odpowiedzi na odwolanie wniost o jego oddalenie.



Wyrokiem z dnia 11 stycznia 2016 roku Sad Okregowy w Radomiu oddalit odwolanie.
Podstawa wyroku byly nastepujace ustalenia:

P. C. urodzony w dniu (...), w dniu 26 sierpnia 2014r. ztozyt do ZUS Oddzial w R. wniosek o przyznanie renty socjalne;j.
Lekarz Orzecznik ZUS orzekl, ze P. C. nie jest calkowicie niezdolny do pracy Komisja Lekarska ZUS stwierdzita
iz wystepujace u badanego schorzenia nie naruszajg sprawno$ci organizmu w stopniu, ktéry dawalby podstawy
do orzeczenia catkowitej niezdolnoéci do pracy. Komisja Lekarska ZUS rozpoznala u wnioskodawcy upo$ledzenie
umystowe stopnia lekkiego z zaburzeniami zachowania i emocji po zapoznaniu sie z treécig opinii konsultantow
psychologa klinicznego B. C. z 24 wrze$nia 2014r. i psychiatry R. N..

P. C. ma orzeczona niepelnosprawnos$é¢ od dziecinstwa, a umiarkowany stopienn niepelnosprawnosci od 6 wrzeénia
2012r.

Zgodnie z trescig art. 5 ustawy z dnia 277 czerwca 2003 roku o rencie socjalnej (Dz. U. nr 135 poz. 1268), renta socjalna
przystuguje osobie pelnoletniej calkowicie niezdolnej do pracy z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu, ktére
powstalo:

1. przed ukonczeniem 18 roku zycia;
2. w trakcie nauki w szkole lub w szkole wyzszej — przed ukonczeniem 25 roku zycia;
3. w trakcie studiow doktoranckich lub aspirantury naukowe;j.

Ustalenia calkowitej niezdolno$ci do pracy w my¢l art. 5 w/w ustawy dokonuje sie na zasadach i w trybie okre$lonych
w ustawie z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U. z 2009 r.,
Nr 153, poz. 1227 ze zm).

Zgodnie z w/w ustawa, niezdolna do pracy jest osoba, ktéra caltkowicie lub cze$ciowo utracila zdolnosé¢ do
pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu. Przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolno$ci do pracy oraz rokowania, co
do odzyskania zdolnoéci do pracy uwzglednia sie stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwo$ci
przywrdcenia niezbednej sprawno$ci w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej
pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$é¢ przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter
dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (art. 12 1 13).

Celem ustalenia czy wnioskodawca jest niezdolny do pracy, sad dopuscil dowod z opinii bieglych specjalistow
psychiatry i psychologa.

Biegli sadowi lekarz psychiatra M. P. i psycholog kliniczny D. Z. w lacznej opinii z dnia 23 marca 2015r. w oparciu o
przedstawiona dokumentacje medyczna oraz badania fizykalne wnioskodawcy, rozpoznali u badanego upo$ledzenie
umystowe w stopniu lekkim. P. C. leczy sie psychiatrycznie w PZP w P.. Podczas badania przez lekarza psychiatre
kontakt logiczny byl utrudniony, odpowiadal skinieniem glowy. Swoim zachowaniem nie ujawniat leku, niepokoju,
objawow psychotycznych. W badaniu psychologicznym stwierdzono, ze w szkole podstawowej uczyl sie do szostej
klasy programem z obnizonymi wymaganiami, a w gimnazjum przez rok w W.. Obecnie jest w specjalnej trzeciej klasie
w szkole najblizszej miejscu zamieszkania w Z. i ma indywidualne nauczanie w klasie specjalnej ze stabymi wynikami.
Leczony jest w powodu nadpobudliwoéci, ostatni raz u psychiatry byl w lutym 2015r., nie leczy sie systematycznie.
Otrzymuje zasilek pielegnacyjny. Biegli nie stwierdzili u badanego calkowitej niezdolnosci do pracy.

W uzupelniajacej opinii z dnia 15 czerwca 2015r, wywolanej na skutek zastrzezen wnioskodawcy biegli podtrzymali
swoje stanowisko wyrazone w opinii gléwnej, w szczegdlnosci biegla psycholog kliniczny nie znalazla podstaw do
zmiany diagnozy wskazujac, ze wnioskodawca wprawdzie funkcjonuje na poziomie uposledzenia lekkiego, jednakze
skarzacy nie przedstawil zadnych nowych dokumentéw i z powod6éw psychologicznych i psychiatrycznych brak jest



podstaw do stwierdzenia u niego calkowitej niezdolnosci do pracy. Biegla psycholog dodatkowo stwierdzila, ze
analiza postepujacego regresu funkeji umyslowych wnioskodawcy jest opisana w opinii Poradni Psychologiczno-
Pedagogicznej ze stycznia 2011r., gdzie stwierdzono, ze powodem trudnoSci edukacyjnych jest slaba stymulacja ze
strony $rodowiska rodzinnego, niska motywacja do podejmowania wysiltku umystowego i systematycznej pracy, a
przez to brak osiagnieé¢ szkolnych na miare mozliwo$ci badanego.

Biegla psycholog kliniczny D. Z., po zapoznaniu sie z wynikiem badania psychologicznego wnioskodawcy,
przeprowadzonego w dniu 2 lipca 2015r. przez psychologa klinicznego R. D. w prywatnym gabinecie (k. 35)
stwierdzila, ze réznice w poszczegolnych skalach miedzy badaniami z wrzesnia 2014r. i z 2 lipca 2015r. siegaja
kilkunastu punktéw w obszarze bledu pomiaréw. Zaswiadczenie z dnia 2 lipca 2015r. nie zawiera informacji
o przewleklym procesie chorobowym czy tez urazie, ktéry bylby uzasadnieniem takiego regresu sprawnosci
intelektualnej P. C. w okresie 10 miesiecy. Brak tez informacji o poziomie zaangazowania badanego w proces
testowania. Nie jest tez prawdziwy zapis w zaswiadczeniu z dnia 2 lipca 2015r., ze stan uposledzenia umystowego
w stopniu umiarkowanym istnieje u odwolujacego od dziecinistwa, gdyz przy rozpoczeciu nauki w masowej szkole
podstawowej, diagnozy psychologiczno-pedagogiczne wskazywaly na upos$ledzenie umyslowe w stopniu lekkim.
Réwniez zapis w zasdwiadczeniu, ze rozpoznano u badanego zaburzenia zachowania z reakcjami dysforycznymi nie ma
potwierdzenia z zalaczong do akt dokumentacja leczenia psychiatrycznego i opinia psychiatry konsultanta ZUS.

W konkluzji drugiej uzupeliajgcej opinii z 6 sierpnia 2015r. biegla psycholog potwierdzila wnioski orzecznicze z
poprzednich opinii, Ze rozpoznata u badanego upo$ledzenie umystowe w stopniu lekkim. Nie wystepuje u skarzacego
catkowita niezdolno$¢ do pracy.

Na rozprawie w dniu 11 stycznia 2016r. zostala zlozona opinia psychologa O. J. z Poradni Psychologiczno-
Pedagogicznej w Z. z dnia 1 pazdziernika 2015r. stwierdzajgca, ze wyniki diagnoz psychologicznych z lat 2003,
2005, 2006, 2009 i 2011 wskazuja na regres dynamiki proceséw intelektualnych u wnioskodawcy. W Poradni
Psychologiczno-Pedagogicznej w Z. skarzacy od dnia 29 kwietnia 2003r. jest objety specjalistyczna opieka
psychologiczno-pedagogiczng. W opinii z dnia 1 pazdziernika 2015r. psycholog O. J. podala, ze aktualnie wyniki testu
inteligencji wskazuja u P. C. upo$ledzenie umystowe w stopniu umiarkowanym. Opinia zostala wydana na pisemny
wniosek matki J. C..

Sad podnibsl, ze opinia prywatna nie stanowi miarodajnego dowodu w postepowaniu sgdowym. W sprawie badania
testem inteligencji (...)zostaly przeprowadzone przez konsultanta psychologa ZUS B. C. w dniu 24 wrze$nia 2014r.
W opinii w podsumowaniach i wnioskach zostalo okreSlone, ze uzyskane wyniki badania testowego wskazuja na
upo$ledzenie umyslowe w stopniu lekkim i na niedojrzalo$é spoleczno-emocjonalng.

Sad Okregowy podzielil opinie sporzadzone w niniejszej sprawie przez bieglych sadowych uznajac je za miarodajny
dowdd w sprawie.

Sad zaznaczyl, Ze stwierdzenie niezdolno$ci do pracy z powodow zdrowotnych wymaga wiadomosci specjalnych, totez
podstawe ustalen w pierwszej kolejno$ci stanowia dowody z opinii bieglych sadowych, posiadajacych specjalistyczna
wiedze medyczng adekwatng do rodzaju schorzen osoby zainteresowanej uzyskaniem $wiadczenia. Dowod tego
rodzaju podlega wprawdzie ocenie Sadu ale tylko pod wzgledem fachowosci, rzetelno$ci oraz logiczno$ci oraz sposobu
motywowania i stopnia stanowczo$ci wyrazonych w opinii bieglego wnioskoéw. Sad natomiast nie wkracza w sfere
wiedzy specjalistycznej; Sad moze pomijaé oczywiste pomylki bieglego, nie moze jednak w miejsce merytorycznych
pogladow bieglego wprowadzac wlasnych stwierdzen. Co wiecej, podkreslié trzeba, Ze o uznaniu niezdolnosci do pracy
nie decyduje samo schorzenie, lecz stopien jego zaawansowania, ktdry czyni ubezpieczonego catkowicie niezdolnym
do pracy. O istnieniu takiej niezdolnosci nie decyduje i nie moze takze decydowaé subiektywne odczucie badanego,
ale obiektywna ocena specjalistow bieglych lekarzy sadowych (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 22 stycznia 1998
r., I UKN 466/97).

W niniejszej sprawie wnioskodawce badalo 2 specjalistow z dziedzin, ktorych schorzenia stwierdzono u skarzacego,
tj. psychiatra i psycholog kliniczny. Opinie wydane zostaly po uprzednim bezpos$rednim przeprowadzeniu badania



wnioskodawcy oraz po doglebnej analizie dokumentacji medycznej zawartej w aktach sprawy, a takze zlozonej
przez wnioskodawce. W ocenie Sadu opinie w spos6b precyzyjny i szczegélowy opisuje dolegliwosci na ktére cierpi
wnioskodawca, nadto zostaly logicznie umotywowane i w sposéb jednoznaczny odpowiadaja na teze dowodowa, a ich
fachowos¢ i rzetelno$¢ nie budzi zastrzezen.

Sad Okregowy w oparciu o powyzsze uznal sprawe za wystarczajaco wyjasniona do rozstrzygniecia i uznal, ze
zaskarzona decyzja organu rentowego z dnia 15 grudnia 2014 roku jest prawidlowa, albowiem brak bylo podstaw do
przyznania odwolujacemu renty socjalnej z tytulu niezdolnos$ci do pracy.

Majac na uwadze powyzsze Sad Okregowy na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c. oraz art. 5 ustawy z dnia 27 czerwca 2003
roku o rencie socjalnej odwolanie oddalit.

Powyzszy wyrok zostal zaskarzony apelacja w caloSci przez pelnomocnika wnioskodawcy.

Apelacja zarzuca bledna ocene stanu zdrowia wnioskodawcy, nie uwzglednienie faktu, ze wnioskodawca ma
stwierdzony umiarkowany stopien niepelnosprawnosci , i nie jest w stanie samodzielnie funkcjonowac. Jak wynika z
tresci apelacji skarzacy domaga sie zmiany wyroku i przyznania prawa do renty socjalnej. Do apelacji zostata dolgczona
historia choroby z poradni zdrowia psychicznego.

Sad Apelacyjny ustalil i zwazyl.

Sad Apelacyjny uzupeknil postepowanie dowodowe przez przeprowadzenie dowodu z uzupelniajacej opinii bieglych
sadowych psychiatry M. P. i psychologa D. Z.. Biegli ci po ponownym zapoznaniu sie z cala dokumentacjg w tym
dokumentacja medyczna dodatkowo zlozona w toku postepowania apelacyjnego, oraz ponownym bezpos$rednim
badaniu wnioskodawcy podtrzymali swoje wczeéniejsze opinie, ze stan zdrowia badanego nie sprowadza calkowitej
niezdolno$¢ do pracy. Biegla psycholog w dniu 14.07.2016 roku przeprowadzila ponowne badanie psychologiczne
(testem (...)), ktére wskazalo na istnienie upo$ledzenia umyslowego w stopniu lekkim, w tym dniu zostalo tez
przeprowadzone badanie psychiatryczne, ktore potwierdzilo wezesniejsze wnioski bieglych.

W $wietle zasad logiki, do§wiadczenia zyciowego, a takze obowiazujacych przepisow prawa, Sad Apelacyjny podzielil w
calo$ci opinie bieglych specjalistéw psychiatry M. P. i psychologa D. Z.. Biegli wskazali w opinii, konkretne argumenty
na poparcie wywiedzionych wnioskéw, ktore wyprowadzili po dwukrotnym przeprowadzeniu badan wnioskodawcy
jak i wnikliwej analizie zebranej dokumentacji medycznej. Obiektywny walor opinii wynika przed wszystkim z
analizy stanu zdrowia poczynionego przez bieglych sadowych posiadajacych odpowiednie i wysokie kwalifikacje
umozliwiajace dokonanie wlasciwej oceny zdrowia wnioskodawcy, a co wiecej, z zachowaniem kryteriow orzekania o
niezdolno$ci do pracy, ktdre to pojecia okreslone zostaly w obowiazujacych przepisach prawa.

Zaznaczy¢ tez nalezy, ze biegli wydajacy opinie uzupelniajaca dysponowali dodatkowym materialem dowodowym
(dokumentacja medyczng) i mieli pelny obraz do oceny spornej okolicznoéci dotyczacej niezdolnoéci do pracy.

Po uzupeklieniu materialu dowodowego Sad Apelacyjny stwierdza, ze ustalenia dokonane przez Sad pierwszej
instancji, sg prawidlowe. Sad Okregowy dokonal prawidlowych ustalen faktycznych i ocenil material dowodowy
zgodnie z zasadami proceduralnymi, nie przekraczajac granic zakre§lonych w art.233 § 1 k.p.c.

Sad Apelacyjny podkresla, ze miarodajny dla oceny sadowej zdolno$ci ubezpieczonego do pracy w kontekscie
orzekania o prawie do renty socjalnej, ktorej przestanka jest calkowita niezdolno$é¢é do pracy (a wiec niezdolno$c
do wykonywana jakiejkolwiek pracy) - ma wynik badan lekarskich przeprowadzonych przez bieglych sadowych. O
niezdolno$ci do pracy nie decyduja lekarze leczacy, gdyz jak zauwaza sie w orzecznictwie sadowym, chodzi tu o ocene
niezdolno$ci do pracy w prawnym rozumieniu, podejmowang w trybie okre§lonej procedury i przez odpowiednie
organy (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 18 maja 2010 r., I UK 22/10, M.P.Pr. z 2010 r. Nt 10, poz. 506). Biegli
sadowi to lekarze wpisani na liste bieglych , posiadajacy wieloletnie do§wiadczenie zawodowe i cechy gwarantujace
bezstronno$¢ i rzetelno$¢ opiniowania w sprawach sagdowych.



Dodatkowo tylko zaznaczy¢ nalezy, ze przed wydaniem zaskarzonej decyzji organ rentowy zasiegnal opinii
konsultantéw: psychologa klinicznego B. C. z 24 wrzeSnia 2014r. i psychiatry R. N. — ktérzy nie stwierdzili u
wnioskodawcy calkowitej niezdolnos$ci do pracy, a jedynie czeSciowa niezdolno$¢ do pracy — od dziecinstwa.

Reasumujgc wnioskodawca nie spelnia warunkéw do przyznania renty socjalnej, bowiem w $wietle art. 5 ustawy z
dnia 27 czerwca 2003 roku o rencie socjalnej (Dz. U. nr 135 poz. 1268), renta taka przysluguje osobie pelnoletniej
calkowicie niezdolnej do pracy z powodu naruszenia sprawnosci organizmu, ktore powstato przed ukonczeniem 18
roku zycia; w trakcie nauki w szkole lub w szkole wyzszej — przed ukonczeniem 25 roku zycia; w trakcie studiow
doktoranckich lub aspirantury naukowe;j.

Dodac¢ takze nalezy, ze w razie pogorszenia stanu zdrowia wnioskodawca moze ponownie zlozy¢ wniosek o przyznanie
prawa do renty socjalne;j.

Majac powyzsze na wzgledzie Sad Apelacyjny orzekl, na podstawie art. 385 k.p.c., jak w sentencji.



