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UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 11 stycznia 2019 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial

w L., na podstawie art. 4 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 roku o rencie socjalnej (Dz. U.

z 2018 r., poz. 1340) odmoéwil D. K. prawa do renty socjalnej (znak: SOC/15/021103963). W uzasadnieniu organ
rentowy wskazal, ze orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 9 stycznia 2019 roku, wnioskodawca nie zostal
uznany za calkowicie niezdolnego do pracy. Z uwagi na okolicznosé¢, iz wnioskodawca nie spelnil wyzej wymienionych
warunkow, w ocenie organu rentowego, brak byto podstaw prawnych do przyznania prawa do renty socjalne;j.

(decyzja — k. 38 akta ZUS)

Od decyzji ZUS odwolanie zlozyt wnioskodawca, reprezentowany przez profesjonalnego pelnomocnika, wskazujac, ze
nie zgadza sie z orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS. Wskazal, ze blednie oceniono jego niezdolno$¢ do pracy.

(odwolanie — k. 3-5)

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnio6st o jego oddalenie, wywodzac jak w uzasadnieniu decyzji.
(odpowiedz na odwolanie — k. 33)

Sad Okregowy ustalil nastepujqgcey stan faktyczny:

D. K. urodziltsie (...). Jest zwyksztalcenia cukiernikiem. Pracuje jako pracownik serwisu sprzatajacegow (...) wramach
projektu fundacji wspierajacej osoby niepelnosprawne.

/okoliczno$é bezsporna, wywiad zawodowy k.91 akt ZUS/

W okresie od 1 grudnia 2015 roku do 31 grudnia 2018 roku wnioskodawca pobieral rente socjalna.
(okolicznoéci bezsporne)

W dniu 7 listopada 2018 roku ubezpieczony zlozyl kolejny wniosek o ustalenie prawa do renty socjalne;j.
/wniosek k.33-34 akt ZUS/

W opinii Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 4 grudnia 2018 roku wnioskodawca nie jest calkowicie niezdolny do pracy.
Rozpoznano u niego: lekkie uposledzenie umystowe, cechy organicznego uszkodzenia (...), obwodowy niedowtad
nerwu twarzowego prawego. Nadto zaburzenia zachowania w wywiadzie.

(orzeczenie Lekarza Orzecznika k. 35 akta ZUS, opinia lekarska k. 105 dokumentacji medycznej)

W wyniku zlozonego przez wnioskodawce sprzeciwu, sprawe rozpoznala Komisja Lekarska ZUS, ktéra w opinii z
dnia 9 stycznia 2019 roku, po konsultacji psychiatrycznej, potwierdzita ustalenia lekarza orzecznika. U wnioskodawcy
stwierdzono takze celiaklie. Komisja rowniez nie uznala calkowitej niezdolnos$ci do pracy wnioskodawcy.

(sprzeciw od orzeczenia lekarza orzecznika ZUS k. 106-111 dokumentacji medycznej, orzeczenie Komisji Lekarskiej k.
37 akta ZUS, opinia lekarska k. 112 — 114 dokumentacji medycznej)

Wnioskodawca przebyl obwodowy niedowlad prawego nerwu twarzowego w 2010 roku a w wywiadzie stwierdzono
drzenie postularne, bezsenno$¢, zte samopoczucie, wyciek z prawego oka i prawej dziurki nosa. Zaczal przyjmowac
leki na padaczke. Dolegliwosci te nie wywoluja catkowitej niezdolnoSci do pracy.

/pisemna opinia bieglego neurologa J. B. k. 41 — 43/



Sprawno$¢ intelektualna odwolujacego w granicach lekkiego upo$ledzenia umyslowego, cechy osobowosci
niedojrzalej emocjonalnie i spolecznie z objawami obnizonego krytycyzmu. Wystepuja u niego zaburzenia procesow
poznawczych i czynno$ci wykonawczych §wiadczgce o zmianach organicznych w mézgu. Utrzymuja sie takze tendencje
do zachowan obsesyjno-kompulsywnych.

(pisemna opinia bieglego neuropsychologa dr. L. szafranca k. 45-46)

Whnioskodawca cierpi na upoéledzenie umyslowe w stopniu lekkim, z cechami organicznego uszkodzenia cun oraz
zaburzeniami obsesyjno-kompulsywnymi. Nie powoduja one calkowitej niezdolnoéci do pracy. W czasie badania
bieglego nie stwierdzono zaburzen psychotycznych, depresyjnych czy otepiennych. Jego stan psychiczny jest stabilny.
Obserwuje sie poprawe w zakresie zaburzen zachowania, jest spokojny, podporzadkowany, nie przejawia agres;ji.
Szpitalnie nie leczony. Utrzymuje sie w pracy co $wiadczy o przystosowaniu badanego. Stan zdrowia wnioskodawcy
ulegl poprawie i obecnie jest on czeSciowo niezdolny do pracy. Sam badany potwierdza, ze wcze$niej byt nerwowy,
drazliwy i czesto agresywny wobec otoczenia. Obecnie bierze systematycznie lek — D. i jest spokojny, bardziej
zrownowazony. Wnioskodawca pracuje na pelen etat, na dwie zmiany, co §wiadczy o wiekszym dostosowaniu
spolecznym.

/pisemna opinia bieglego psychiatry H. K. k. 49-51, opinie uzupehiajace k. 74 i 93/

Stwierdzone u odwolujacego schorzenia i dolegliwoSci w postaci lekkiego upos$ledzenia umyslowego, zaburzen
obsesyjno — kompulsywnych na podlozu organicznego uszkodzenia o§rodkowego ukladu nerwowego i obwodowego
niedowladu nerwu twarzowego prawego oraz dodatkowo uczulenie na gluten nie powoduja catkowitej niezdolnoéci
do pracy. Kontakt z wnioskodawcy jest pelny i logiczny. Jest dobrze zorientowany co do czasu i miejsca i w
dobrym stanie zdrowia somatycznego. W badaniu neurologicznym nie stwierdzono u niego zadnych odchylen
od stanu prawidlowego, w tym objawéw ogniskowego uszkodzenia osrodkowego ukladu nerwowego, objawdw
korzeniowych, niedowladow i porazen, ktére rzutowalyby na sprawno$é narzadu ruchu. Wnioskodawca jest osoba
wydolna oddechowo i krazeniowo, o wyréwnanym nastroju oraz bez objaw6w psychotycznych i intencji suicydialnych.
Z uwagi na stan zdrowia psychicznego istnieja przeciwwskazania do pracy kierowcy, na wysoko$ci oraz obstugi
niebezpiecznych maszyn w ruchu. Nie powinien tez wykonywacé prac, ktérych jako$¢ jest zwiazana z bezpieczenstwem
os6b i mienia. Po przyuczeniu moze wykonywaé proste prace o charakterze ustugowym i produkcyjnym. Nie
wymaga specjalnej adaptacji stanowiska, ktora jest wymagana np. w przypadku os6b z dysfunkcjami narzadu ruchu.
Whnioskodawca niezaleznie od ustalonego stopnia niepelnosprawno$ci moze §wiadczy¢ prace na otwartym rynku

pracy.
/opinia bieglego z zakresu medycyny pracy dr. J. G. k. 102-105 i opinia uzupelniajaca k.125-126/

Przy ustalaniu stanu faktycznego sad oddalil wniosek pelnomocnika wnioskodawcy o dopuszczenie dowodu z zeznan
Swiadka K. K. na okoliczno$¢ stanu zdrowia wnioskodawcy i jego pogorszenia, poniewaz dowdd nie moglby by¢
przydatny dla oceny prawidlowos$ci zaskarzonej decyzji organu rentowego. Ocena stanu zdrowia wymaga bowiem
wiadomosSci specjalnych i z tej przyczyny dopuszczone zostaly dowody z opinii bieglych sadowych lekarzy o
specjalno$ciach zgodnych z dolegliwoéciami wnioskodawcy.

W ocenie sagdu wydane opinie bieglych sa w pelni wiarygodne.

Biegli zapoznali sie szczegélowo z calg przedlozona dokumentacja lekarska z przebiegu chorob i leczenia
wnioskodawcy i na podstawie tej dokumentacji oraz badania bezposredniego wydali opinie, ktére sa wewnetrznie
spojne, logiczne i kompletne. Opinie w sposéb jednoznaczny i przejrzysty obrazuja stan zdrowia odwolujacego i w
oparciu o aktualne wskazania wiedzy medycznej kategorycznie rozstrzygaja kwestie wplywu stwierdzonych

u niego schorzen na zdolno$¢ do pracy.

W toku postepowania, wobec zgloszonych przez pelnomocnika wnioskodawcy zarzutow co do opinii bieglych, wydali
oni takze opinie uzupekiajace, wbrew zarzutom pelnomocnika, wyja$niajac wszelkie watpliwo$ci w szczegoblnosci to



z jakiej przyczyny uznano, iz stan zdrowia ubezpieczonego ulegl poprawie. Dodatkowo, na wniosek pelnomocnika
wnioskodawcy, sad dopuscil jeszcze dowod z opinii bieglego sadowego z zakresu medycyny pracy, ktéry dokonatl
calo$ciowej oceny stanu zdrowia wnioskodawcy i jego wplywu na zdolno$é do pracy. Opinia ta potwierdzila zar6wno
wezedniejsze opinie bieglych jak i ocene lekarzy orzecznikéw. Z tych tez powoddéw, Sad Okregowy w pehni podzielil
wnioski wynikajace z opinii sadowo — lekarskich i uznajac je za pelnowarto$ciowe dowody oparl na nich ustalenia
faktyczne w sprawie.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie nie jest zasadne i podlega oddaleniu.

Zgodnie z art. 4 ustawy o rencie socjalnej z dnia 27 czerwca 2003 r. (Dz. U. z 2018 r., poz. 1340) renta socjalna
przystuguje osobie pelnoletniej calkowicie niezdolnej do pracy z powodu naruszenia sprawnoéci organizmu, ktore
powstalo:

1) przed ukonczeniem 18. roku zycia;

2) w trakcie nauki w szkole lub w szkole wyzszej - przed ukoniczeniem 25. roku zycia;
3) w trakcie studiéw doktoranckich lub aspirantury naukowe;j.

W mysél ust. 2 art. 4 osobie, ktora spelnia warunki okreslone w ust. 1, przyshuguje:

1) renta socjalna stala - jezeli calkowita niezdolno$¢ do pracy jest trwala;

2) renta socjalna okresowa - jezeli catkowita niezdolno$¢ do pracy jest okresowa.

Stosownie natomiast do art. 5 ustawy o rencie socjalnej ustalenia catkowitej niezdolnoéci do pracy dokonuje lekarz
orzecznik Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych

na zasadach i w trybie okreslonych w ustawie z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach

irentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2017 r., poz. 1383).

Zgodnie z art. 12 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych niezdolng do pracy
jest osoba, ktéra calkowicie lub cze$ciowo utracila zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnosci
organizmu i nie rokuje odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu. Przepisy ust. 2 i 3 art. 12 wskazuja,
ze calkowicie niezdolng do pracy jest osoba, ktora utracila zdolno§¢é do wykonywania jakiejkolwiek pracy, natomiast
cze$ciowo niezdolna do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolnoéé do pracy zgodnej z poziomem
posiadanych kwalifikacji. Natomiast zgodnie z art. 13 ust. 1 przy ocenie stopnia i przewidywanego okresu niezdolnosci
do pracy uwzglednia sie stopien naruszenia sprawno$ci organizmu oraz mozliwoSci przywrocenia niezbednej
sprawnoéci w drodze leczenia i rehabilitacji, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy
oraz celowo$c przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter dotychczas wykonywanej pracy,
poziom wyksztalcenia, wiek

i predyspozycje psychofizyczne.

Dokonujac analizy pojecia ,,calkowita niezdolno$¢ do pracy” nalezy bra¢ pod uwage zar6wno kryterium biologiczne
(stan organizmu dotknietego schorzeniami naruszajacymi jego sprawno$¢ w stopniu powodujacym calkowitg
niezdolno$¢ do jakiejkolwiek pracy),

jak i ekonomiczne (calkowita utrata zdolno$ci do zarobkowania wykonywaniem jakiejkolwiek pracy). Osoba
calkowicie niezdolna do pracy w rozumieniu art. 12 ust. 2 ustawy o emeryturach i rentach z FUS jest, wiec osoba,
ktoéra spehila obydwa te kryteria, a wiec jest dotknieta uposledzeniem zaréwno biologicznym, jak i ekonomicznym.
W orzecznictwie przyjmuje sie rowniez, ze decydujaca dla stwierdzenia niezdolnoS$ci do pracy jest utrata mozliwoSci
wykonywania pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu przy braku rokowania odzyskania
zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu. Gdy wiec biologiczny stan kalectwa lub choroba, nie powodujg naruszenia



sprawnosci organizmu w stopniu majacym wplyw na zdolno$¢ do pracy dotychczas wykonywanej lub innej mieszczacej
sie w ramach posiadanych lub mozliwych do uzyskania kwalifikacji, to brak prawa do tego Swiadczenia (por. wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 21 grudnia 2004 r., I UK 28/04; LEX nr 979161, wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 20
sierpnia 2003 r., IT UK 11/03, LEX nr 585793; wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5 lipca 2005 r., I UK 222/04, LEX
nr 989232). Nie ma wobec tego podstaw do przyznania renty socjalnej osobie, ktéra z medycznego punktu widzenia
nie jest calkowicie niezdolna do pracy, cho¢by nie miala mozliwosci jej podjecia z innych przyczyn /por. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 9 marca 2006 r. II UK 98/05, opubl. OSNP 2007/5-6/77/.

W rozpoznawanej sprawie zaskarzona decyzja organ rentowy odmoéwil wnioskodawcy prawa do renty socjalnej na tej
podstawie, ze badajaca go komisja lekarska nie stwierdzita u wnioskodawcy calkowitej niezdolnosSci do pracy. Majac
na uwadze powyzsze, nalezy stwierdzi¢, iz nie zostaly spelnione przestanki ustawowe, pozwalajace na przyznanie
wnioskodawey renty socjalnej. Przeprowadzone postepowanie dowodowe nie dalo podstaw do uwzglednienia
odwolania albowiem w opinii bieglych odwolujacy sie nie jest osoba calkowicie i trwale niezdolng do pracy.

O stanie zdrowia ubezpieczonego wypowiedzieli sie biegli lekarze posiadajacy fachowa wiedze medyczna, stad
omawiane opinie posiadaja walor dowodowy. Wskaza¢ w tym miejscu wypada, ze opinia bieglych podlega, jak inne
dowody ocenie wedlug art. 233 § 1 k. p. c,,

lecz odro6zniaja ja szczegoblne kryteria oceny. Stanowig je zgodnos$é z zasadami logiki

i wiedzy powszechnej, poziom wiedzy bieglych, podstawy teoretyczne opinii, spos6b motywowania oraz stopien
stanowczos$ci wyrazonych w niej wnioskdéw. Przedmiotem opinii bieglego nie jest przedstawienie faktéw, lecz ich
ocena na podstawie wiedzy fachowej (wiadomo$ci specjalnych). Nie podlega ona zatem weryfikacji, jak dowdd na
stwierdzenie faktéw, na podstawie kryterium prawdy i falszu.

Opinie bieglych sagdowych sa miarodajne w niniejszej sprawie, albowiem zostaly sporzadzone przez bieglych o
specjalno$ci wlaéciwej z punktu widzenia schorzen, na jakie cierpi wnioskodawczyni, a takze w oparciu o analize
dokumentacji lekarskiej organu rentowego i dokumentacji medycznej skarzacego oraz w oparciu o bezposrednie
badanie odwolujacego wykonane w toku postepowania sadowego. Biegli ci w sposob wyczerpujacy okredlili
schorzenia, jakie wystepuja u wnioskodawcy i ocenili ich znaczenie dla zdolnoSci do pracy, odnoszgc swoja ocene
do kwalifikacji zawodowych. W ocenie Sadu opinie te sg wystarczajaco szczegdlowe i daja pelny obraz zmian
zdrowotnych. Ustalony stan zdrowia wynika z obiektywnych danych, w tym z dokonanego badania fizykalnego, a
opinie bieglych sa zgodne z orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS. Sad ocenia za$ wiarygodno$¢ i moc dowodow wedlug
wlasnego przekonania, na podstawie wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu. Taka ocena, dokonana
zostala na podstawie przekonan sadu, jego wiedzy i posiadanego doswiadczenia zyciowego, w jego ocenie uwzgledniala
wymagania prawa procesowego oraz reguly logicznego myslenia, wedltug ktérych Sad w spos6b bezstronny, racjonalny
i wszechstronny rozwazyl materiat dowodowy jako cato$é¢, dokonal wyboru okre§lonych $§rodkéw dowodowych i -
wazac ich moc oraz wiarygodno$¢ - odnidsl je do pozostalego materialu dowodowego (por. wyrok SN z 10.06.1999 .
IT UKN 685/98, OSNAPiUS 2000 nr 17, poz. 655).

W tym stanie rzeczy Sad Okregowy, na postawie art. 477'4 § 1 k. p. c., orzekl jak
w sentencji wyroku.

ZARZADZENIE

odpis wyroku wraz z uzasadnieniem doreczy¢ pelnomocnikowi wnioskodawcy .



