Sygn. akt V U 520/20
WYROK EACZNY
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 8 kwietnia 2021 r.
Sad Okregowy w Piotrkowie Trybunalskim V Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w nastepujgcym skladzie:
Przewodniczacy: Sedzia Beata Lapinska
po rozpoznaniu w dniu 8 kwietnia 2021 r. w Piotrkowie Trybunalskim
na posiedzeniu niejawnym
sprawy z wniosku J. G. (1)
przeciwko Prezes Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego Oddzial (...) w E.
o sSwiadczenie uzupelniajqce i o dodatek pielegnacyjny
na skutek odwotania J. G. (1)
od decyzji Prezes Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego Oddzial (...) w L.
z dnia 20 kwietnia 2020 r. sygn.: (...)
oddala odwolania.
Sygn. akt VU 52/20

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 20 kwietnia 2020 roku znak (...) Prezes Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego odméwil J. G. (1)
prawa do dodatku pielegnacyjnego wskazujac w uzasadnieniu, ze nie jest on niezdolny do samodzielnej egzystencji.

Decyzja z dnia 20 kwietnia 2020 roku znak (...)Prezes Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego odmoéwil J. G. (1)
prawa do $wiadczenia uzupehiajacego dla oséb niezdolnych do samodzielnej egzystencji wskazujac w uzasadnieniu,
Ze nie jest on niezdolny do samodzielnej egzystencji.

We wspolnym odwolaniu z dnia 19 maja 2020 roku od obu powyzszych decyzji J. G. (1) wnioést o uznanie za
osobe niezdolna do samodzielnej egzystencji, przyznanie prawa do $wiadczenia uzupelniajacego oraz dodatku
pielegnacyjnego podnoszac przy tym zarzut naruszenia prawa materialnego, tj. art. 2 ust. 1 ustawy o Swiadczeniu
uzupeliajacym dla os6b niezdolnych do samodzielnej egzystencji, art. 75 ust. 1 ustawy rentowej oraz art. 27 ust.
1 ustawy o ubezpieczeniu spolecznym rolnikéw oraz wskazal w uzasadnieniu, Ze schorzenia natury kardiologicznej,
ortopedycznej oraz neurologicznej stwierdzone u wnioskodawcy, wykluczaja mozliwo$é samodzielnej egzystencji.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie.

Sprawa w przedmiocie odwolania J. G. (1) od decyzji odmawiajacej prawa do dodatku pielegnacyjnego zostata
zarejestrowana pod sygnatura V U 519/20.



Sprawa w przedmiocie odwolania J. G. (1) od decyzji odmawiajgcej prawa do $wiadczenia uzupeliajacego zostala
zarejestrowana pod sygnatura V U 520/20.

Postanowieniem z dnia 22 czerwca 2020 roku Sad Okregowy w Piotrkowie Trybunalskim V Wydzial Pracy i
Ubezpieczen Spolecznych polaczyt sprawe V U 519/20 do lacznego rozpoznania i rozstrzygniecia ze sprawa V U
520/20.

Sad Okregowy, Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych ustalil nastepujqcy stan faktyczny:

J. G. (1) urodzil sie (...). Do dnia 8 lutego 2005 roku wykonywat dzialalno$¢ rolnicza, kiedy to na mocy umowy
darowizny w celu zaprzestania dzialalno$ci rolniczej — uzyskania renty strukturalnej darowal wraz z malzonka J. G.
(2) gospodarstwo rolne (...) oraz J. G. (3). Decyzja z dnia 13 maja 2005 roku Kierownik (...) (...) przyznalJ. G. (1) rente
strukturalng od lutego 2005 roku do stycznia 2015 roku. Decyzja z dnia 15 stycznia 2015 roku Prezes K. Rolniczego
(...) przyznal J. G. (1) prawo do emerytury rolniczej. Wnioskodawca J. G. (1) od 11 sierpnia 2007 roku jest wdowcem.

(dowod: akt notarialny, k. 21 akt KRUS, decyzja (...), k. 62 akt KRUS, decyzja emerytalna, k. 83 akt KRUS, odpis aktu
zgonu, k. 38 akt KRUS)

J. G. (1) wnioskiem z dnia 27 listopada 2019 roku wystapil o §wiadczenie uzupelniajace dla oséb niezdolnych do
samodzielnej egzystencji.

(dowdd: wniosek o §wiadczenie uzupelniajace, k. 112)

Orzeczeniem z dnia 25 lutego 2020 roku lekarz rzeczoznawca KRUS nie stwierdzil niezdolnosci wnioskodawcy do
samodzielnej egzystencji. W opinii lekarskiej wskazal, ze ch6d wnioskodawcy jest prawidlowy — utrudniony, wystepuje
ograniczenie ruchomos$ci w prawym stawie biodrowym i w prawym stawie kolanowym oraz przykurcz w prawym
kolanie. Wnioskodawca leczony byt z powodu choroby niedokrwiennej serca, przebyl zawal mieénia sercowego,
choruje na nadcisnienie tetnicze oraz cukrzyce.

(dowod: orzeczenie lekarskie z opinig lekarska, nieponumerowane karty dokumentacji orzeczniczo-lekarskiej KRUS)
Whnioskodawca J. G. (1) w dniu 10 marca 2020 roku zlozyt sprzeciw od powyzszego orzeczenia.
(dowdd: sprzeciw, k. 122 akt KRUS)

Orzeczeniem z dnia 16 kwietnia 2020 roku komisja lekarska KRUS nie stwierdzila niezdolnosci badanego do
samodzielnej egzystencji. W swojej opinii wydanej na podstawie dokumentacji medycznej z uwagi na stan pandemii
wskazala, ze wnioskodawca jest w stanie po zawale mie$nia serca i choruje na zmiany zwyrodnieniowe bioder i kolan.

(dowdd: orzeczenie komisji lekarskiej z opinig lekarska, nieponumerowane karty dokumentacji orzeczniczo-lekarskiej
KRUS)

Aktualnie u wnioskodawcy wystepuja nastepujace schorzenia:
+ przewlekly zespdl bolowy kregostupa szyjnego i ledzwiowego
+ zmiany zwyrodnieniowe prawego biodra i prawego stawu kolanowego
+ przewlekly zesp6l wiencowy

» stan po angioplastyce galezi przedniej zstepujacej z implantacja stentu powlekanego A. P. 3,00x29 mm
powiklanej zawalem serca typu IVa (9 stycznia 2020 roku)

« przebyta P. (...) + DES A. P. (3 pazdziernika 2018 roku)



« przebyta P. (...) + 2 DES A. P. 2,5x40 mm oraz 2,25x20 mm oraz PODA D1 (9 listopada 2018 roku)
« niewydolno$¢ serca Il wg (...),
+ nadciénienie tetnicze,
« rozrost gruczotu krokowego,
 nietrzymanie moczu.
Powyzsze schorzenia nie powoduja u wnioskodawcy niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji.

(dowod: opinia biegtego sadowego z zakresu ortopedii J. B., k. 26-27; opinia bieglej sadowej z zakresu kardiologii M.
M. z opinia uzupelniajaca, k. 33-36, 49-53; opinia bieglej sadowej z zakresu neurologii B. B., k. 68)

Sad Okregowy, Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych zwvazyl, co nastepuje:
Odwolania nie zastugujq na uwzglednienie.

Na wstepie wskazac nalezy, iz rozpoznanie sprawy w rozpatrywanym przypadku nastapilo na posiedzeniu niejawnym.

Taka mozliwo$¢ daje art. 148" § 1 k.p.c. (Dz.U. z 2020 r. poz. 288 ze zm.), ktory przewiduje, ze sad moze rozpoznaé
sprawe na posiedzeniu niejawnym, gdy pozwany uznal powodztwo lub gdy po zlozeniu przez strony pism procesowych
i dokumentéw, w tym réwniez po wniesieniu zarzutéw lub sprzeciwu od nakazu zaplaty albo sprzeciwu od wyroku
zaocznego, Sad uzna — majac na wzgledzie caloksztalt przytoczonych twierdzen i zgtoszonych wnioskéw dowodowych
— ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne, za$ strony nie wniosty o przeprowadzenie rozprawy. W tych
okolicznoS$ciach, Sad na podstawie powolanego przepisu ocenil, ze przeprowadzenie rozprawy nie jest konieczne, co
w konsekwencji pozwolilo na rozpoznanie sprawy i wydanie rozstrzygniecia na posiedzeniu niejawnym.

Zgodnie z art. 1 ust. 2 i 3 Ustawy o $§wiadczeniu uzupehiajgcym dla oséb niezdolnych do samodzielnej egzystencji
z dnia 31 lipca 2019 r. (t.j. Dz.U. z 2020 r. poz. 1936) celem S$wiadczenia uzupelniajacego jest dodatkowe
wsparcie dochodowe 0s6b niezdolnych do samodzielnej egzystencji. Swiadczenie uzupehiajace przystuguje osobom
zamieszkujacym na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli sa:

1. obywatelami Rzeczypospolitej Polskiej lub

2. posiadajacymi prawo pobytu lub prawo stalego pobytu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej obywatelami
panstw czlonkowskich Unii Europejskiej, panstw czlonkowskich Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu
(EFTA) - strony umowy o Europejskim Obszarze Gospodarczym lub Konfederacji Szwajcarskiej, lub

3. cudzoziemcami legalnie przebywajacymi na terytorium Rzeczypospolitej Polskie;j.

W mysl art. 2 ust. 11 2 ustawy $wiadczenie uzupeliajgce przystuguje osobom, ktore ukonczyly 18 lat i ktérych
niezdolnoé¢ do samodzielnej egzystencji zostala stwierdzona orzeczeniem o calkowitej niezdolnosci do pracy
i niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji albo orzeczeniem o niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji, albo
orzeczeniem o catkowitej niezdolno$ci do pracy w gospodarstwie rolnym i niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji,
albo orzeczeniem o calkowitej niezdolnoéci do stuzby i niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji, zwanym dalej
»~0sobami uprawnionymi”.

Z kolei zgodnie z art. 27 ust. 1 ustawy o ubezpieczeniu spolecznym rolnikow do emerytury lub renty rolniczej z
ubezpieczenia przystuguje dodatek pielegnacyjny na zasadach i wysokosci okre$lonej w przepisach emerytalnych. Art.
75 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t.j. Dz.U.
2020, poz. 53) wskazuje, ze dodatek pielegnacyjny przystluguje osobie uprawnionej do emerytury lub renty, jezeli
osoba ta zostala uznana za calkowicie niezdolna do pracy oraz do samodzielnej egzystencji albo ukoniczyta 75 lat zycia.



Przestanki w postaci caltkowitej niezdolno$ci do pracy oraz niezdolnosci do samodzielnej egzystencji musza wystapic
lacznie.

Przedmiotem sporu w niniejszej sprawie byla okoliczno$é, czy istniejace u wnioskodawcy naruszenie sprawno$ci
organizmu powoduje konieczno$¢ stalej lub dtugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych
potrzeb zyciowych, tj. czy wnioskodawca jest niezdolny do samodzielnej egzystencji.

W przypadku stwierdzenia naruszenia sprawnoSci organizmu w stopniu powodujacym koniecznoé¢ statej lub
dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych orzeka sie niezdolno$¢
do samodzielnej egzystencji - art. 13 ust. 5 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U. z 2020 r. poz. 53 ze zm.) stosowany na podstawie art. 7 ustawy o Swiadczeniu
uzupekiajacym dla oséb niezdolnych do samodzielnej egzystencji.

Niezdolno$¢ do pracy jak i niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji orzeka sie na okres nie dluzszy niz 5 lat, natomiast
jezeli wedlug wiedzy medycznej nie ma rokowan odzyskania zdolnoSci do pracy lub niezdolnoéci do samodzielnej
egzystencji przed uplywem 5. lat, niezdolno$é do pracy lub niezdolno$é do samodzielnej egzystencji orzeka sie na okres
dluzszy niz lat 5 (art. 13 ust. 2 i 3, cytowanej powyzej ustawy).

Pojecie niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ma przy tym szeroki zakres i obejmuje opieke i pomoc w zalatwieniu
elementarnych spraw zycia codziennego. Jednak sam fakt, ze osoba doznaje pewnych utrudnien w realizacji potrzeb
zycia codziennego czy tez, ze potrzebuje pomocy innych oséb nie moze przesadzaé o uznaniu jej za niezdolna do
samodzielnej egzystencji. (III AUa 62/17 - wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 30 sierpnia 2017 r.). Do
czynnos$ci zabezpieczajacych samodzielna egzystencje nie naleza wylacznie czynnoéci tzw. samoobstugi jak mycie
sie, ubieranie, samodzielne jedzenie. Niezdolna do samodzielnej egzystencji jest zar6wno osoba, ktéra ze wzgledu
na naruszenie sprawno$ci organizmu wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki innej osoby, jak i osoba, ktéra ze
wzgledu na naruszenie sprawnosci organizmu wymaga stalej lub dlugotrwalej pomocy innej osoby. W ramach zakresu
pojecia "niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji” nalezy odroznic opieke, oznaczajaca pielegnacje (czyli zapewnienie
ubezpieczonemu mozliwoSci poruszania sie, odzywiania, zaspokajania potrzeb fizjologicznych, utrzymywania higieny
osobistej itp.) od pomocy w zalatwianiu elementarnych spraw zycia codziennego, takich jak robienie zakupdw,
uiszczanie oplat, sktadanie wizyt u lekarza; wszystkie powyzsze czynniki lacznie wyczerpuja tre$¢ terminu "niezdolnosé
do samodzielnej egzystencji” (III AUa 322/12 - wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia 7 listopada 2012 r.,
IIT AUa 269/17 - wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 31 stycznia 2019 r., III AUa 872/16 - wyrok Sadu
Apelacyjnego w Szczecinie z dnia 19 pazdziernika 2017r.).

Ponadto podnies¢ nalezy, ze orzeczenie stwierdzajace znaczny stopien niepelnosprawnosci nie jest rownoznaczne z
orzeczeniem lekarza orzecznika organu rentowego o calkowitej niezdolno$ci do pracy i niezdolno$ci do samodzielnej
egzystencji. Dzieje sie tak dlatego, ze stosownie do art. 4 ust. 1 ustawy o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz
zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych stala lub dlugotrwala opieka i pomoc innych 0s6b w zwigzku z niezdolnoécia
do samodzielnej egzystencji jest wymagana w celu pelnienia przez dana osobe rol spolecznych, natomiast stosownie
do art. 13 ust. 5 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych stata lub dtugotrwala opieka
i pomoc innych oséb jest konieczna w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych. Tym samym w Swietle
obowiazujacego stanu prawnego brak jest podstaw do utozsamiania poje¢ prawnych "caltkowitej niezdolno$ci do pracy
i niezdolnosSci do samodzielnej egzystencji" oraz "niepelnosprawnosci w stopniu znacznym", skoro kazde z tych pojeé
posiada odmienng definicje legalna. (II UK 77/05 - postanowienie Sadu Najwyzszego - Izba Pracy z dnia 16 grudnia
2005 r.). W konsekwencji zaliczenie wnioskodawcy do os6b niepelnosprawnych w stopniu znacznym nie ma zadnego
przelozenia na stwierdzenie, iz jest osoba niezdolng do samodzielnej egzystencji na gruncie ustawy o Swiadczeniu
uzupelniajacym dla oséb niezdolnych do samodzielnej egzystencji.

W przedmiotowej sprawie z jednoznacznych w swej tre$ci opinii bieglych z zakresu ortopedii, kardiologii oraz
neurologii wynika, Ze wnioskodawca nie jest osobg niezdolna do samodzielnej egzystencji.



Biegly ortopeda J. B. rozpoznal u wnioskodawcy — po przeprowadzonym badaniu — przewlekly zespot bolowy
kregostupa szyjnego i ledzZwiowego oraz zmiany zwyrodnieniowe prawego biodra i prawego stawu kolanowego. Biegly
wskazal w swojej opinii, ze wnioskodawca nie jest niezdolny do samodzielnej egzystencji. Stopien ograniczenia
ruchomosci i dolegliwo$ci bolowe w zakresie kregostupa szyjnego i ledzwiowego oraz stawu biodrowego i kolanowego
prawego skutkuja ograniczeniami w zakresie pracy wymagajacej chodzenia, klekania, kucania, wchodzenia po
schodach, dzwigania. Kwalifikuje to do orzeczenia czeSciowej niezdolno$ci do pracy z przyczyn ortopedycznych.
Whnioskodawca samodzielnie zmienia pozycje (lezenie-wstawanie), samodzielnie ubiera sie i rozbiera, samodzielnie
spozywa positki, potrafi wykapa¢ sie i dba¢ o higiene, samodzielnie porusza sie po powierzchniach plaskich i z
utrudnieniem po schodach. W tym $wietle, w ocenie bieglego, brak jest wskazan do stwierdzenia konieczno$ci stalej
lub dlugotrwalej pomocy innych os6b w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych.

Biegla kardiolog M. M. — na podstawie dokumentacji medycznej — rozpoznala u wnioskodawcy przewlekly
zespdl wienicowy, stan po angioplastyce galezi przedniej zstepujacej z implantacja stentu powlekanego A. P.
3,00x29 mm powiklanej zawalem serca typu IVa (9 stycznia 2020 roku), przebyta P. (...) + DES A. P. (3
pazdziernika 2018 roku), przebyta P. (...) + 2 DES A. P. 2,5x40 mm oraz 2,25x20 mm oraz PODA D1 (9 listopada
2018 roku), niewydolnoé¢ serca II wg (...), nadci$nienie tetnicze, rozrost gruczolu krokowego, nietrzymanie
moczu. W uzasadnieniu wskazala, ze w badaniu echokardiograficznym stwierdzone zostaly u wnioskodawcy
zaburzenia kurczliwo$ci miesnia lewej komory (hypokineza $ciany przedniej i koniuszka), z lagodnie upo$ledzona
funkcja skurczowa lewej komory, EF 45 %, klinicznie bez zaawansowanych objawoéw niewydolno$ci serca. Biegla
podniosla, ze schorzenia kardiologiczne wymagaja kontynuacji leczenia farmakologicznego, ale w aktualnym stopniu
zaawansowania nie powoduja niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji. Biegla podtrzymala swoje wnioski w opinii
uzupelniajacej, sporzadzonej po przebadaniu wnioskodawcy.

Biegla neurolog B. B. w swojej opinii wydanej na podstawie dokumentacji medycznej nie uznata wnioskodawcy za
niezdolnego do samodzielnej egzystencji z powodéw neurologicznych oraz rozpoznata u wnioskodawcy bole odcinka
szyjnego il-s kregostupa bez istotnego naruszenia funkcji kregostupa. Wskazata, ze z dokumentacji medycznej wynika,
iz wnioskodawca leczy sie przede wszystkim z powod6w kardiologicznych, a brak jest dokumentéw potwierdzajacych
leczenie neurologiczne.

W ocenie Sadu opinie sporzadzone przez bieglych sadowych sa rzetelne, nie zawieraja brakdéw, wyjasniajg wszystkie
okolicznoSci istotne dla rozstrzygniecia sprawy, a wynikajace z nich wnioski logiczne i prawidlowo uzasadnione. Biegli
wskazali, iz wnioskodawca wykazuje nieznaczne niesprawnos$ci ruchowe, to jednak brak jest podstaw do uznania go
za niezdolnego do samodzielnej egzystencji. W zaspokajaniu podstawowych potrzeb w zakresie jedzenia, ubierania,
higieny osobistej i potrzeb fizjologicznych, poruszania sie jest samodzielny. Biegli w swoich opiniach nie stwierdzili
zatem naruszenia sprawnos$ci w stopniu powodujacym koniecznosé statej lub dlugotrwatej opieki i pomocy innej osoby
w zaspakajaniu podstawowych potrzeb zyciowych.

Podkresli¢ nalezy, ze Sad (wobec opinii bieglych) nie moze zajaé stanowiska odmiennego, co do stanu zdrowia
ubezpieczonego, na podstawie wlasnej oceny stanu faktycznego, niz wyrazone w opiniach bieglych sadowych (por.
wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 13 pazdziernika 1987 r., I URN 228/87, PiZS 1988/7/62).

To wlasnie biegli sadowi, a nie lekarze rzeczoznawcy sa uprawnieni do wydawania opinii w postepowaniu sadowym
w sprawach z zakresu ubezpieczen spolecznych, a wydawane przez nich opinie shuza weryfikacji prawidlowosci
postepowania orzeczniczego prowadzonego przed organem rentowym. Biegli sadowi nie zastepuja Komisji lekarskiej,
lecz zgodnie ze swa specjalnoScia poddaja merytorycznej ocenie zasadno$¢ orzeczenia w przedmiocie istnienia
niezdolnosci do pracy lub jej braku (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Poznaniu z dnia 2 czerwca 2015 roku, sygn. akt
III AUa 1610/14).

Okoliczno$é, ze wnioskodawca nie zgadza sie z opiniami, gdyz odmiennie ocenia swoéj stan zdrowia, nie jest
wystarczajgca do podwazenia opinii biegtych.



Reasumujge, stan zdrowia wnioskodawcy J. G. (1) nie prowadzi do naruszenia sprawnoéci jego organizmu
uzasadniajacego orzeczenie niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji.

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



