Sygn. akt ITI AUa 66/22

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 24 maja 2022 .

Sad Apelacyjny w Szczecinie 111 Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie nastepujacym:
Przewodniczacy: Sedzia Barbara Biatecka
Protokolant: St. sekr. sad. Edyta Rakowska

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 24 maja 2022 r. w S.

sprawy B. B.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

o prawo do $wiadczenia uzupehiajacego dla osob niezdolnych do samodzielnej egzystencji
na skutek apelacji ubezpieczonej

od wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie z dnia 9 grudnia 2021 r., sygn. akt VI U 552/20

oddala apelacje.

Barbara Bialecka

Sygn. akt ITI AUa 66/22

UZASADNIENIE

Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. decyzja z 7 lutego 2020 r., (...) odmoéwil ubezpieczonej B. B. prawa
do $wiadczenia uzupehiajacego, gdyz Komisja Lekarska ZUS orzekla, ze ubezpieczona nie jest niezdolna do
samodzielnej egzystencji.

Ubezpieczona odwolala sie od decyzji, wnoszac o jej zmiane i przyznanie - od daty zlozenia wniosku tj. od dnia
10.10. 2019 1. - prawa do $§wiadczenia uzupehliajgcego dla oséb niezdolnych do samodzielnej egzystencji oraz o
dopuszczenie i przeprowadzenie dowodu z opinii bieglych sadowych z zakresu: neurologii, ortopedii, okulistyki,
endokrynologii, psychiatrii, ginekologii, urologii, kardiologii, pulmonologii, alergologii, chirurgii, na okoliczno$¢
ustalenia, ze ubezpieczona jest osobg niezdolna do samodzielnej egzystencji.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnidst o oddalenie odwolania bowiem Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu
z dnia 8 stycznia 2020 roku ustalila, Ze ubezpieczona nie jest osoba niezdolna do samodzielnej egzystencji.



Sad Okregowy w Szczecinie wyrokiem z dnia 9 grudnia 2021 roku oddalil odwolanie.

Ustalenia faktyczne i rozwazania prawne Sadu Okregowego znajduja sie
na kartach 356-364 akt postepowania sadowego.

Z wyrokiem nie zgodzila sie ubezpieczona zaskarzajac go w calo$ci. Rozstrzygnieciu zarzucila:

1) naruszenie przepiséw postepowania, majace wplyw na wynik postepowania, tj. przepisu art. 233" § 1 KPC w zw. z
art. 278 KPC poprzez uznanie opinii biegltego z zakresu ginekologii i poloznictwa za wiarygodna, podczas gdy opinia
to zostala wydana wylacznie w oparciu o dokumenty znajdujace sie w aktach sprawy, bez przeprowadzenia badania
Skarzacej, co w konsekwencji doprowadzilo do blednych wnioskéw zawartych w przedmiotowej opinii i do uznania,
ze Skarzaca nie jest osobg niezdolna do samodzielnej egzystencji;

2) naruszenie przepiséw postepowania, majace wplyw na wynik postepowania, tj. przepisu art. 233" § 1 KPC w zw. z art.
278 KPC poprzez uznanie opinii bieglego z zakresu okulistyki za wiarygodna, podczas gdy opinia to zostala wydana bez
przeprowadzenia badania Skarzacej, a w treSci opinii brak jest wskazania, w oparciu o ktére konkretnie dokumenty
medyczne znajdujace sie w aktach sprawy zostala ona wydana, co uniemozliwia weryfikacje przedmiotowej opinii, co
w konsekwencji doprowadzito do btednych wnioskéw zawartych w przedmiotowej opinii i do uznania, ze Skarzaca nie
jest osoba niezdolng do samodzielnej egzystencji;

3) naruszenie przepisOw postepowania, majace wplyw na wynika postepowania tj. przepisu art. 232 zd. drugie KPC
w zw. z art. 278 KPC poprzez niepowolanie dowodu z opinii bieglego sadowego z zakresu psychiatrii, podczas gdy
konieczno$é powolania tego dowodu wynikala z okoliczno$ci niniejszej sprawy, co w konsekwencji doprowadzito do
braku wszechstronnego zebrania materialu dowodowego w niniejszym postepowaniu;

4) naruszenie przepisOw postepowania, majace wplyw na wynik postepowania, tj. przepisu art. 232 zd. drugie
KPC w zw. z art. 286 KPC w zw. z art. 227 KPC poprzez niedopuszczenie dowodu z uzupelniajacej opinii biegltego
sadowego z zakresu okulistyki, podczas gdy jak zostalo wskazane powyzej biegly wydal opinie bez przeprowadzenia
badania Skarzacej, a zarzuty do przedmiotowej opinii zlozone przez Skarzaca nie zostaly przeslane bieglemu celem
ustosunkowania sie do nich, co w konsekwencji doprowadzilo do uniemozliwienia ustosunkowania sie przez biegltego
z zakresu okulistyki do zarzutéw zlozonych przez Skarzacg i do wydania przedmiotowego orzeczenia w oparciu o
niepelny material dowodowy;

5) naruszenie przepisOw postepowania, majace wplyw na wynik postepowania, tj. przepisu art. 232 zd. drugie KPC w
zw. z art. 286 KPC w zw. z art. 227 KPC poprzez niedopuszczenie dowodu z uzupelniajacej opinii bieglego sadowego
z zakresu rehabilitacji i fizjoterapii, podczas gdy Skarzaca zlozyla zastrzezenia do przedmiotowej opinii, ktore zostaly
nastepnie przestane przez Sad I Instancji do bieglego z zakresu ginekologii, co w konsekwencji doprowadzilo do
uniemozliwienia ustosunkowania sie przez bieglego z zakresu rehabilitacji do zarzutéw zlozonych przez Skarzaca i do
wydania przedmiotowego orzeczenia w oparciu o niepelny material dowodowy;

6) naruszenie przepis6w postepowania, majace wplyw na wynik postepowania, tj. przepisu art. 232 zd. drugie KPCw
zw. z art. 286 KPC w zw. z art. 227 KPC poprzez niedopuszczenie dowodu z uzupekiajacej opinii bieglych sadowych z
zakresu neurologii, kardiologii i ortopedii, podczas gdy Skarzaca zlozyla zastrzezenia do przedmiotowej opinii, ktore
nie zostaly doreczone bieglym, co w konsekwencji doprowadzito do uniemozliwienia ustosunkowania sie przez ww.
bieglych do zarzutow zlozonych przez Skarzaca i do wydania przedmiotowego orzeczenia w oparciu o niepelny material
dowodowy;

7) naruszenie przepisow postepowania, majgce wplyw na wynik postepowania, tj. przepisu art. 232 zd. drugie KPCw
zw. z art. 286 KPC w zw. z art. 227 KPC poprzez niedopuszczenie dowodu z uzupehiajacej opinii bieglych sadowych
z zakresu ginekologii, ktéra to opinia uzupelniajaca zostalaby poprzedzona badaniem Skarzacej,



co w konsekwencji doprowadzilo do wydania przedmiotowego orzeczenia w oparciu o niepelny materialt dowodowy;

8) naruszenie przepisbw postepowania, majace wplyw na wynik postepowania, tj. przepisu art. 233 § 1 KPC
poprzez uznanie, ze za okres od 2007 do 2020 brak jest dokumentacji medycznej potwierdzajacej korzystanie przez
ubezpieczona z pomocy lekarza psychiatry, podczas gdy okoliczno$¢ ta wynika chociazby z opinii bieglych sagdowych
z zakresu ortopedii, neurologii i kardiologii.

Apelujaca wniosla o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez zmiane zaskarzonej decyzji i przyznanie prawa do
Swiadczenia uzupekiajacego, zasadzenie kosztéw postepowania, w tym kosztéw zastepstwa procesowego wedlug
norm przepisanych, ewentualnie o uchylenie wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania Sadowi
Okregowemu w Szczecinie, pozostawiajac temu Sadowi rozstrzygniecie dotyczace kosztow postepowania przed Sadem
IT instancji.

Dodatkowo wniosta o przeprowadzenie dowodu z:

1) opinii bieglego sadowego z zakresu psychiatrii (fakty podlegajace wykazaniu: stan zdrowia skarzacej na dzien 10
pazdziernika 2019 r. oraz aktualnie, czy stan zdrowia skarzacej na dzien 10 pazdziernika 2019 r., ewentualnie po tym
terminie czyni ja calkowicie niezdolna do samodzielnej egzystencji, czy skarzaca wymaga dlugotrwalej lub okresowej
pomocy lub opieki 0s6b trzecich);

2) uzupelniajacej opinii bieglego sadowego z zakresu okulistyki (fakty podlegajace wykazaniu: stan zdrowia Skarzacej,
niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji oraz w celu ustosunkowania sie do zarzutéw zgloszonych przez Skarzaca w
piSmie z dnia 29 lipca 2020r.);

3) uzupelniajacej opinii bieglego sadowego z zakresu z rehabilitacji i fizjoterapii (fakty podlegajace wykazaniu: stan
zdrowia Skarzacej, niezdolno$é do samodzielnej egzystencji

oraz w celu ustosunkowania sie do zarzutéw zgloszonych przez Skarzaca w piémie z dnia 20 sierpnia 2021 r.);

4) uzupekniajacej opinii bieglych sadowych z zakresu neurologii, kardiologii i ortopedii (fakty podlegajace wykazaniu:
stan zdrowia Skarzacej, niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji oraz w celu ustosunkowania sie do zarzutow
zagloszonych przez Skarzaca w piémie z dnia 14 paZzdziernika 2020 r.);

5) uzupelniajacej opinii bieglego sadowego z zakresu ginekologii, ktéra winna zosta¢ poprzedzona przeprowadzonym
badaniem Skarzacej (fakty podlegajace wykazaniu: stan zdrowia Skarzacej, niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji);

6) karty wizyty psychologicznej (fakty podlegajace wykazaniu: stan zdrowia Skarzacej, niezdolnoé¢ do samodzielnej
egzystencji, podjecie leczenia psychiatrycznego przez Skarzaca);

7) decyzji nr (...) z dnia 27 grudnia 2021 r. oraz decyzji nr (...) z dnia 15 grudnia 2021 r. (fakty podlegajgce wykazaniu:
przyznanie Skarzacej pomocy w formie uslug opiekunczych, skierowanie Skarzacej do Dziennego (...) w G.).

W odpowiedzi na apelacje, organ rentowy wniost o jej oddalenie w caloéci.

Postanowieniem wydanym na rozprawie 24 maja 2022 r. Sad Apelacyjny oddalil wnioski dowodowe zawarte w
apelacji.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje.
Apelacja okazala sie nieuzasadniona.

Analiza zgromadzonego w niniejszej sprawie materiatu dowodowego i zarzutéow apelacyjnych, doprowadzila Sad
Apelacyjny do wniosku, ze zaskarzony wyrok jest prawidtowy. Sad Apelacyjny w caloSci podziela i przyjmuje za wlasne
ustalenia faktyczne poczynione przez Sad Okregowy i przedstawione w uzasadnieniu zaskarzonego wyroku, a takze



poczynione przez ten Sad rozwazania prawne. Dlatego nie zachodzi potrzeba ich ponownego przytaczania w tej czesci

uzasadnienia (art. 387 § 2" pkt. 1i 2 k.p.c.).

Kwestig sporng bylo ustalenie, czy B. B. jest osoba niezdolna do samodzielnej egzystencji i czy w zwiazku z tym speknila
przestanki do przyznania §wiadczenia uzupetniajgcego, na podstawie art. 2 ustawy o §wiadczeniu uzupelniajacym.

Sad Apelacyjny aprobuje ustalenia i ocene prawna Sadu I instancji w zakresie stanu zdrowia ubezpieczone;.
Zdaniem Sadu Apelacyjnego, w opozycji do zarzutu apelacji, Sad I instancji badajac przeslanke istnienia zdolnoéci
do samodzielnej egzystencji ubezpieczonej, wlasciwie ocenil zgromadzony w sprawie material dowodowy i na jego
podstawie dokonal trafnych ustalen faktycznych. Ocena dowodéw dokonana przez Sad Okregowy odpowiada zasadom
doswiadczenia zyciowego i regulom logicznego rozumowania. Sad rozwazyl caloksztalt zgromadzonego w sprawie
materialu dowodowego, w tym w szczegblnoSci prawidlowo ocenit dowody z opinii bieglych lekarzy sadowych.
Nalezy tu podkresli¢, ze wbrew przekonaniu ubezpieczonej, opinie te byly w ocenie Sadu Apelacyjnego, bardzo
rzetelnie przygotowane, odpowiadaly na wszystkie watpliwoéci Sadu i prezentowaly jasne, konkretne odpowiedzi na
postawione pytania.

Nie jest tez prawda, ze biegli nie przedstawiali opinii uzupehliajacych na skutek zastrzezen ubezpieczonej. W
odpowiedzi na jej pisma z 15 stycznia 2021 r. i z 6 sierpnia 2021 r. biegla ginekolog-poloznik sporzadzila dwie
opinie uzupelniajace (k. 184-187 i 325). Wobec podnoszonych réwniez w apelacji okolicznosci rozpoznawania
sprawy (pandemia Covid-19) i obiektywnie uzasadnionego odstgpienia przez cze$é bieglych od osobistego badania
ubezpieczonej, mogla ona uzupeliaé przedkladana dokumentacje medyczna, by zapewnié¢ bieglym jak najpelniejszy
obraz jej stanu zdrowia. Nie mozna tu zapomina¢é, ze to wlaénie obiektywna dokumentacja medyczna stanowi
podstawowe zrodlo wiedzy dla bieglych, ktérzy jedynie uzupeniajg ja o osobiste badanie pacjenta. Jednym z gltéwnych
powoddw takiego stanu rzeczy jest konieczno$é orzeczenia o stanie zdrowia ubezpieczonej w dniu wydania decyzji,
a nie analiza jej aktualnych dolegliwosci czy postepéw choroby w toku procesu. Osobiste badanie nie zastapi wiec
danych o stanie zdrowia z chwili wydania decyzji przez ZUS.

Takze wybor bieglych specjalistéw, tj. lekarzy neurologa, ortopedy, okulisty, ginekologa i endokrynologa,
neurochirurga, kardiologa oraz specjalisty z zakresu rehabilitacji dopuszczonych do sporzadzenia opinii przez Sad
Okregowy, nie nasuwa zastrzezen, bowiem odpowiada schorzeniom, na ktore leczy sie ubezpieczona. Biegli ci
dokonali rzetelnej oceny stanu zdrowia B. B. przy uwzglednieniu caloksztaltu zgromadzonej w sprawie dokumentacji
medycznej i zgodnie ocenili, ze mimo stwierdzonych schorzen i przypadlosci nie jest ona niezdolna do samodzielnej
egzystencji. Biegli uznali bowiem, Ze stan jej wzroku nie moze by¢ uznany za przyczyne niezdolnosci do samodzielnej
egzystencji, ubezpieczona wymaga okresowej pomocy w czynno$ciach dnia codziennego wymagajacych wiekszego
wysilku fizycznego, ale nie wymaga dlugotrwatej pomocy i opieki osob trzecich w zaspokajaniu podstawowych potrzeb
zyciowych. Nie czynia jej niezdolng do samodzielnej egzystencji nadciénienie tetnicze, choroba wiehcowa, astma
oskrzelowa, nietrzymanie moczu, problemy z ruchomoscia kregostupa ledzwiowego, stan stawu biodrowego, stan
neurochirurgiczno-spondyliatryczny, przebyte choroby ginekologiczne i endokrynologiczne czy stan funkcjonalny
ustalony w badaniu fizjoterapeutycznym.

W ocenie Sadu Apelacyjnego slusznie Sad I instancji uznal, iz opinie biegltych sporzadzone w niniejszej sprawie sg
wiarygodne i daja pelen obraz stanu zdrowia ubezpieczonej. We wszystkich opiniach ustosunkowano sie w sposéb
wyczerpujacy do stwierdzonych u ubezpieczonej schorzen i ich wplywu na zdolnoé¢ ubezpieczonej do samodzielnej
egzystencji, za§ w opiniach uzupehiajacych odniesiono sie do zastrzezen sktadanych przez ubezpieczona.

Jednocze$nie Sad Apelacyjny, zaznacza, ze okoliczno$é, iz zgodnie z art. 286 k.p.c. sad moze zazadaé¢ dodatkowej
opinii od tych samych lub innych bieglych, wcale nie oznacza, ze w kazdym przypadku jest to konieczne, potrzeba taka
moze bowiem wynikaé z okolicznoSci sprawy i podlega ocenie sadu orzekajacego. Sad ma obowigzek dopuszczenia
dowodu z dalszej opinii, gdy zachodzi taka potrzeba, a wiec wtedy, gdy opinia, ktéra dysponuje zawiera istotne luki,
bo nie odpowiada na postawione tezy dowodowe, jest niejasna, czyli nienalezycie uzasadniona lub nieweryfikowalna,
tj. gdy przedstawiona przez eksperta analiza nie pozwala organowi orzekajacemu skontrolowac jego rozumowania



co do trafnosci jego wnioskdéw konicowych. Dlatego nie ma uzasadnienia wniosek o ponowne przeprowadzenie opinii
przez bieglych w sytuacji, gdy jedynym argumentem dla ich sporzadzenia jest to, iz zlozone juz opinie sa niekorzystne
dla strony. Argumenty apelujacej stanowia bowiem wylacznie polemike w zakresie oceny obecnego stanu zdrowia
B. B, nie przedstawila ona za$ zadnych argumentéw dyskwalifikujacych opinie przeprowadzone w sprawie, a ktore
uzasadnialyby powolanie dodatkowych opinii.

Podkreslié przy tym trzeba, ze ani organ rentowy ani Sad nie neguja tego, iz ubezpieczona cierpi na liczne i ucigzliwe
schorzenia, jednak nie jest to rbwnoznaczne z niezdolno$cig do samodzielnej egzystencji w rozumieniu art. 2 ustawy o
Swiadczeniu uzupeliajacym. Wszyscy opiniujacy w niniejszej sprawie biegli sadowi zgodnie i jednoznacznie wskazali,
ze ubezpieczona nie jest osoba niezdolng do samodzielnej egzystencji.

Zwazajac na powyzsze, Sad Apelacyjny nie ma zadnych watpliwoéci, ze prawidlowo oceniono nie tylko zebrane dowody
ale tez potrzebe w zakresie ewentualnego uzupelienia materialu dowodowego, ktora niewatpliwie w niniejszej
sprawie nie wystapila. Sad I instancji uznajac uzyskane opinie za wiarygodne i dajace podstawe do rozstrzygniecia
sporu, slusznie pominal wniosek dowodowy o wydanie opinii przez bieglego psychiatre, skoro istotnie brakowato
dokumentacji czy nie stwierdzono nawet objawow wskazujacych na leczenie ubezpieczonej w zakresie choréb
psychicznych przed wydaniem zaskarzonej decyzji organu rentowego. Same odnotowane przez bieglych uwagi w tym
zakresie to za malo by biegly psychiatra mogl dokonaé¢ oceny stanu ubezpieczonej na dzien wydania zaskarzonej
decyzji.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego, Sad Okregowy stusznie przyjal, ze biegli wyjaénili na tyle kategorycznie i w przekonujacy
sposob swoje stanowisko, ze niezasadnym jest zarzut naruszenia przez sad Iinstancji art. 233 k.p.c., art. 232 zd. drugie
k.p.c. art. 278 k.p.c., art. 286 k.p.c. w zw. z art. 227 k.p.c. Tym samym nie bylo podstaw do uwzglednienia wnioskow

dowodowych zawartych w apelacji wiec oddalono je na podstawie art. 235> § 1 k.p.c. w zw. z art. 391 § 1 k.p.c.
Majac na uwadze powyzsze Sad Apelacyjny na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje B. B. jako nieuzasadniona.

Barbara Bialecka



