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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 7 listopada 2012 1.
Sad Apelacyjny w Katowicach

Wydzial 11T Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSA Krystyna Merker (spr.)
Sedziowie SSA Krystyna Budzianowska
SSA Malgorzata Woznowska-Gallos
Protokolant Aneta Szafruga

po rozpoznaniu w dniu 7 listopada 2012r. w Katowicach

sprawy z odwolania J. W. (J. W.)

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.

o dodatek pielegnacyjny

na skutek apelacji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B.

od wyroku Sadu Okregowego - Sadu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Bielsku-Bialej
z dnia 9 grudnia 2011r. sygn. akt VI U 2512/10

oddala apelacje.

/-/ SSA M. WoZnowska - Gallos/-/ SSA K. Merker/-/ SSA K. Budzianowska

Sedzia Przewodniczacy Sedzia

Sygn. akt ITIT AUa 322/12

UZASADNIENIE

Zaskarzonym wyrokiem Sad Okregowy Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Bielsku-Bialej zmienil decyzje Zakladu

Ubezpieczen Spolecznych Oddzial

w B. z dnia 18 listopada 2010r. w ten sposob, ze przyznal ubezpieczonemu J. W. prawo do dodatku pielegnacyjnego
od dnia 1 listopada 2010r. na stale oraz nie stwierdzil odpowiedzialno$ci organu rentowego w trybie art. 118 ust. 1a

ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych.



Sad I instancji rozpoznajac odwolanie ustalil, ze odwolujacy J. W. pobiera §wiadczenie emerytalne. Od dnia 1 maja
2001 roku odwolujacy pobierat dodatek pielegnacyjny, poczatkowo przyznawany decyzjami Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych a ostatnio wyrokiem Sadu Okregowego w Bielsku-Bialej Wydzialu Pracy i Ubezpieczenn Spolecznych z
dnia 3 kwietnia 2007 roku, wydanym w sprawie VI U 109/07, od dnia 1 pazdziernika 2006 roku do dnia

31 pazdziernika 2010 roku. Dodatek pielegnacyjny, orzeczony wyrokiem tutejszego Sadu z dnia 3 kwietnia
2007 roku, zostal przyznany na podstawie nie kwestionowanej przez organ rentowy opinii bieglego sadowego
z zakresu otolaryngologii, ktéra wskazala, iz odwolujacy jest dotkniety naruszeniem sprawnoéci organizmu w
stopniu powodujacym konieczno$é¢ dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspakajaniu podstawowych potrzeb
zyciowych.

W dniu 14 wrzeénia 2010 roku odwolujacy zlozyl wniosek o przyznanie prawa w postaci dodatku pielegnacyjnego na
dalszy okres.

Lekarz orzecznik orzeczeniem z dnia 4 pazdziernika 2010 roku nie stwierdzil
u ubezpieczonego uposledzenia funkeji organizmu w stopniu uzasadniajacym uznanie niezdolno$ci do samodzielnej
egzystencji.

Po rozpoznaniu sprzeciwu odwotujacego zlozonego od powyzszego orzeczenia komisja lekarska ZUS orzeczeniem z
dnia g listopada 2010 roku uznala odwotujacego za zdolnego do samodzielnej egzystencji.

Celem ustalenia czy ubezpieczony jest dotkniety naruszeniem sprawno$ci organizmu w stopniu powodujacym
koniecznosé stalej lub dlugotrwalej opieki

i pomocy innej osoby w zaspakajaniu podstawowych potrzeb zyciowych Sad Okregowy w Bielsku-Bialej dopusécil
dowdd z opinii bieglych sadowych lekarzy z zakresu otolaryngologii, choréb wewnetrznych i kardiologii.

Biegly sadowy lek. med. z zakresu otolaryngologii A. S. rozpoznata u odwolujacego stan po catkowitym usunieciu
krtani i wezlow chlonnych szyi z nastepowa radioterapia w 2001 roku, obustronny niedostuch odbiorczy. Biegla
wskazala, iz odwolujacy w 2001 roku przebyl operacje usuniecia krtani z powodu raka krtani, nie wyksztalcil mowy
zastepczej jednocze$nie nie stwierdzono wznowy choroby nowotworowej. Odwolujacy samodzielnie sie odzywia,
porusza, utrzymuje higiene osobista, zalatwia samodzielnie potrzeby fizjologiczne. Odwolujacy natomiast wymaga i
bedzie stale wymagaé¢ pomocy drugiej osoby w tzw. zyciu codziennym chociazby

ze wzgledu na liczne choroby wspolistniejace wymagajace czestych wizyt

u lekarzy specjalistow, robienie zakupow, zalatwianie spraw urzedowych.

Stan zdrowia odwolujacego od badania przeprowadzonego przez bieglego sadowego A. T. w lutym 2008 roku nie ulegt
poprawie

a odwolujacy bedzie trwale wymagal pomocy drugiej osoby w zalatwianiu elementarnych spraw zycia codziennego,
bowiem brak rokowania co do poprawy stanu zdrowia odwolujacego.

Sad Okregowy uznal opinie bieglych za wiarygodne.

Sad pierwszej instancji podnidsl, ze materiat dowodowy zebrany w aktach sprawy pozwala, zdaniem Sadu, na
stwierdzenie, iz odwolujacy jest niezdolny do samodzielnej egzystencji czyli dotkniety takim naruszeniem sprawnosci
organizmu, ktéry powoduje konieczno$é stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspakajaniu
podstawowych potrzeb zyciowych. Bezspornym

w sprawie bowiem bylo, iz odwolujacy nie wymaga opieki drugiej osoby

w zaspakajaniu podstawowych potrzeb zyciowych, bowiem samodzielnie sie odzywia, porusza, utrzymuje higiene
osobistg. Natomiast wymaga stalej pomocy w takich czynnosciach jak robienie zakup6w, skltadanie wizyt u lekarzy,
zalatwianie spraw urzedowych czy nawet wychodzenie na spacery. Okoliczno$¢ ta nie wynika tylko z opinii bieglego
sadowego z zakresu otolaryngologii ale takze ze sprzeciwu zlozonego przez odwohujacego do opinii lekarskiej z dnia



4 pazdziernika 2010 roku z ktérego wynikalo, iz lekarz badajacy odwolujacego nie byl w stanie sie z nim porozumiec
i zachodzila konieczno$¢é posredniczenia zony przy rozmowie. Sytuacja taka miala miejsce takze w trakcie rozprawy
prowadzonej w dniu 11 pazdziernika 2011 roku. Zgodnie z orzecznictwem Sadu Apelacyjnego w Katowicach do
czynnosci zabezpieczajacych samodzielng egzystencje czlowieka nie naleza wylacznie czynnosci tzw. samoobslugi, jak
mycie sie, ubieranie, samodzielne jedzenie. Do czynno$ci takich nalezy takze robienie zakupdéw, zalatwianie spraw
urzedowych, odbywanie wizyt lekarskich

a nawet wychodzenie na spacery, trudno bowiem ogranicza¢ odwolujacego

w zalatwianiu tego rodzaju elementarnych spraw zycia codziennego tym bardziej, iz jak wynika z opinii bieglego
sadowego z zakresu laryngologii

a takze oéwiadczenia pelnomocnika odwolujacego wymaga on pomocy innej osoby w zaspakajaniu tego rodzaju
potrzeb (vide: wyrok S.A. w Katowicach

z dnia 27 kwietnia 2000r. III AUa 190/00). Ponadto nie mozna zgodzié sie

z organem rentowym, iz czeS¢ spraw urzedowych moze zalatwia¢ samodzielnie Zona odwolujacego bowiem to stan
zdrowia odwolujacego winien pozwalaé na zalatwianie czynno$ci zwiazanych z jego egzystencja, ponadto w przypadku
wielu spraw urzedowych obecno$é odwolujacego i wyrazenie jego stanowiska jest niezbedne. Nie mozna réwniez
odmowi¢ odwolujacemu prawa wychodzenia na spacer za$ bezpieczenstwo ktore zapewnia mu obecnos$é drugiej osoby
powoduje, iz taka mozliwo$¢ odwolujacy posiada. Takze wielo§é wystepujacych u odwotujgcego schorzen zmusza go do
czestych wizyt u lekarzy za$ bezradno$¢ odwolujacego w trakcie wizyty opisala biegla sadowa z zakresu otolaryngologii,
co zreszta koreluje z treScia sprzeciwu zlozonego przez odwolujacego do opinii lekarskiej z dnia 4 pazdziernika 2010
roku. Istotnym jest jednak, iz stan zdrowia odwolujacego od ostatniego badania przeprowadzonego przez biegla
sadowa

z zakresu otolaryngologii A. T. nie ulegl poprawie, za$

w tamtym okresie odwolujacy byl zaliczony do oséb o znacznym stopniu niepelnosprawnos$ci. Skoro zatem stan
zdrowia odwolujacego od lutego 2007 roku nie ulegl zmianie brak mozliwoéci stwierdzenia, iz odpad? ktérykolwiek
z warunkéw wymaganych do uzyskania przedmiotowego §wiadczenia.

Ponadto Sad Okregowy jako bezzasadny uznal wniosek organu rentowego
o dopuszczenie dowodu z opinii kolejnego bieglego z zakresu otolaryngologii.

Z tych wzgledéw Sad Okregowy uznal, ze ubezpieczony ma prawo do dodatku pielegnacyjnego na okres od 1 listopada
2010r. na stale na mocy art. 75 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i retach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych (Dz. U. tj. z 2009r., Nr 153, poz. 1217).

Od powyzszego wyroku apelacje wniost organ rentowy i zarzucil naruszenie przepisu art.75 w zwigzku z art.13 ustawy
z dnia 17.12.1998 roku o emeryturach i rentach z FUS (Dz. U. z 2009r. Nr 153, poz.1227 ze zm.) oraz wnosil o zmiane
zaskarzonego wyroku i oddalenie odwolania.

Organ rentowy podniost, ze Sad oparl sie w calo$ci na opinii bieglego otolaryngologa (kardiolog uznal, ze z przyczyn
internistycznych

i kardiologicznych badany nie utracit zdolnosci do samodzielnej egzystencji), ktéry rozpoznajgc stan po catkowitym
usunieciu krtani i wezléw chlonnych szyi oraz obustronny niedostuch odbiorczy - shuch spolecznie wydolny, uznal,
ze ubezpieczony nie wymaga opieki drugiej osoby ,bowiem samodzielnie odzywia sie, porusza, utrzymuje higiene
osobistg i zalatwia potrzeby fizjologiczne”. Nastepnie stwierdza jednak, ze ,ubezpieczony wymaga i bedzie stale
wymagal pomocy drugiej osoby w tak zwanym zyciu codziennym, chociazby ze wzgledu na liczne choroby
wspolistniejace, ktére zmuszaja go do czestych wizyt u lekarzy specjalistow”.

Nalezy zauwazy¢, ze organ rentowy ustosunkowujac sie do opinii zasadniczej

i uzupekiajacej zwracal uwage na niekonsekwencje wynikajace

z przedmiotowych opinii i wnosil o dopuszczenie dowodu z opinii innego otolaryngologa. Wniosek jednak przez Sad
nie zostal uwzgledniony.



Bezspornym jest, ze ubezpieczony przebyt operacje krtani i z tego powodu nie wytwarza glosu w krtani. Natomiast
zdolno$é artykulacji i moéwienie cichym szeptem jest zachowana (co potwierdza m. in. opinia bieglego z dnia
28.02.2007r.). Do tej sytuacji ubezpieczony juz sie zaadoptowal co oznacza,

ze slyszy dobrze mowe - szept z 4-5 m, rozumiejac wszystko co sie do niego méwi i nie majac réwniez probleméw z
rozumieniem ustnego przekazu.

Badany moze mie¢ problem w kontakcie z osobg slabo slyszaca lub tez slabo widzacg, ale problem wynika raczej ze
stanu zdrowia takiej osoby. Wbrew twierdzeniu Sadu osoba z afonig jest w stanie robié¢ zakupy, wspomniata o tym
rowniez zona odwolujgcego sie bedaca na rozprawie jego pelnomocnikiem. Nie ma tez przeszkody w porozumiewaniu
sie z lekarzami. Wiekszo§¢ z nich ma doswiadczenie w kontakcie z niepelnosprawnymi.

Twierdzenie, Ze bez glosu nie ma mozliwo$ci spelniania podstawowych czynno$ci zyciowych jest zatem z medycznego
punktu widzenia zupelnie nie uzasadnione.

W $wietle wyzej przedstawionych argumentéw wniesienie apelacji jest konieczne i zasadne.
Pelnomocnik ubezpieczonego wniosta o oddalenie apelacji.

Sad Apelacyjny w Katowicach rozpoznajqc apelacje zwazyl,
co nastepuje:

Apelacja organu rentowego nie zastuguje na uwzglednienie.

Whbrew zarzutom organu rentowego Sad I instancji rozpoznal sprawe wnikliwie i wysnut wla$ciwe i logiczne wnioski
z zebranego w sprawie materialu dowodowego.

Weryfikujac, w wyniku odwotania ubezpieczonego, stanowisko organu rentowego Sad Okregowy dopuscil dowod z
opinii 2 bieglych sagdowych lekarzy z zakresu otolaryngologii oraz chor6b wewnetrznych i kardiologii na okoliczno$¢
czy ubezpieczony jest niezdolny do samodzielnej egzystencji.

Z opinii bieglego internisty J. S. z dnia 03.08.2011r. wynika,

ze z przyczyn kardiologicznych i internistycznych ubezpieczony nie utracit zdolnosci do samodzielnej egzystencji i nie
wymaga pomocy drugiej osoby. Biegly w opinii podniosl, ze podstawowym problemem zdrowotnym ubezpieczonego
jest brak krtani i obecno$é rurki tracheotomijnej, ktérego ocena nalezy do bieglego laryngologa.

Z opinii bieglej sadowej z zakresu otolaryngologii A. S.

z dnia 26.05.2011r. i uzupelniajacej z dnia 31.10.2011r. wynika w sposob nie budzacy watpliwosci, ze ubezpieczony
jest osoba niezdolna do samodzielnej egzystencji w rozumieniu art. 13 ust. 5 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r.

o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U.

tj. z 20009r. Nr 153, p0oz.1227 ze zm.).

Zdaniem bieglej ubezpieczony po usunieciu krtani nie wyksztalcit mowy zastepczej i z tego powodu wymaga pomocy
osoby drugiej w zyciu codziennym na stale. Stan zdrowia ubezpieczonego nie ulegl poprawie od ostatniego badania
przez bieglego laryngologa A. T. w dniu 28 lutego 2008r.,

w sprawie Sadu Okregowego w Bielsku-Bialej sygn. akt VI U 109/07.

W ocenie Sadu Apelacyjnego Sad Okregowy w sposob wyczerpujacy uzasadnil swoje stanowisko odnosnie do dania
wiary opiniom bieglych sadowych nie przekraczajac granic swobodnej oceny dowodéw okreslonych w art. 233 kpc.

Sad Apelacyjny w pelni podziela argumentacje sadu pierwszej instancji,
ze opinia bieglej sadowej laryngologa zastluguje na wiarygodno$c i jest podstawa do przyznania ubezpieczonemu prawa
do dodatku pielegnacyjnego na stale na mocy art. 75 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z FUS.



Zarzuty organu rentowego zawarte w apelacji stanowia polemike
z niewadliwymi ustaleniami Sadu Okregowego, ktéry w sposob szczegdlowy odnidst sie juz do zarzutdow organu
rentowego do opinii bieglego

Natomiast okoliczno$¢, ze z opinig bieglej sagdowej nie zgadza sie strona nie jest wystarczajaca przeslanka do
dopuszczenia dowodu z opinii innego bieglego laryngologa w sytuacji gdy opinia bieglej laryngolog A. S. zostala w
calosci podzielona przez sady obu instancji.

Z tych wzgledow slusznie Sad Okregowy oddalil wniosek organu rentowego

o dopuszczenie dowodu z opinii innego bieglego otolaryngologa wobec wyjaénienia istoty sprawy dotyczacej ustalenia,
ze ubezpieczony jest od dnia

1 listopada 2010r. na stale niezdolny do samodzielnej egzystencji.

Nalezy podkresli¢, ze biegla laryngolog, wydajac w sprawie opinie, w sposob rzetelny i wyczerpujacy przedstawila
swoje stanowisko po zapoznaniu sie

z dokumentacja lekarska, przeprowadzeniu badania ubezpieczonego. Na badanie ubezpieczony stawil sie z zong i z
opinii bieglej wynika, ze ubezpieczony ma problemy komunikowania sie z otoczeniem.

W szczegoblnosci biegla laryngolog uzasadnila w sposob przekonywujacy,

ze ubezpieczony z powodu niemozliwoéci komunikowania sie z otoczeniem za pomoca mowy wymaga stalej pomocy
osoby drugiej w zalatwianiu elementarnych spraw zycia codziennego takich jak robienie zakupow, skladanie wizyt
lekarskich, zalatwianie spraw urzedowych.

Majac powyzsze na uwadze Sad Apelacyjny uznal zarzuty organu rentowego zawarte w apelacji a odnoszace sie do
odmiennej oceny stanu zdrowia ubezpieczonego za nie trafne.

Nalezy podkredli¢, ze jedng z przeslanek przyznania dodatku pielegnacyjnego jest stwierdzenie niezdolnosci do
samodzielnej egzystencji. Pojecie to ma szeroki zakres i obejmuje opieke (pielegnacje) i pomoc w zalatwieniu
elementarnych spraw zycia codziennego.

Stusznie Sad Okregowy w uzasadnieniu wyroku powolal sie na orzecznictwo Sadu Apelacyjnego w Katowicach
uznajace, ze do czynnosci zabezpieczajacych samodzielng egzystencje nie naleza wylgcznie czynnosci tzw. samoobstugi
jak mycie sie, ubieranie, samodzielne jedzenie (wyrok SA w Katowicach z dnia

27 kwietnia 2000r. III AUa 190/00 OSA 2001/12/44, Pr. Pracy 2001/3/45).

Niezdolna do samodzielnej egzystencji jest zardbwno osoba, ktora ze wzgledu na naruszenie sprawnosci organizmu
wymaga stalej lub dlugotrwalej opieki innej osoby, jak i osoba, ktora ze wzgledu na naruszenie sprawno$ci organizmu
wymaga stalej lub dlugotrwalej pomocy innej osoby (wyrok SA w Katowicach

z dnia 19 listopada 1998 r., III AUa 1035/98, PP 1999, nr 11).

W ramach zakresu pojecia "niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji" nalezy odréznic 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 zakupo6w, uiszczanie oplat, skladanie wizyt u lekarza; wszystkie powyzsze czynniki lacznie wyczerpujg tresé
terminu "niezdolno$é do samodzielnej egzystencji" (wyrok SA

w Katowicach z dnia 21 lutego 2002 r., IIT AUa 1333/01, OSA 2003, z. 7,

poz. 28; identycznie wyrok SA w Katowicach z dnia 6 marca 2003 r., III AUa 651/02, PP 2004, nr 7-8).

Z tych wzgleddw stusznie uznal Sad Okregowy, ze ubezpieczony spelia warunki do przyznania mu prawa do dodatku
pielegnacyjnego od dnia
1 listopada 2010r. na stale



Dlatego na mocy art. 385 kpc nalezalo orzec jak w sentencji.
/-/ SSA M. WoZnowska - Gallos/-/ SSA K. Merker/-/ SSA K. Budzianowska
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