Sygn. akt ITIT AUa 2183/12

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 9 lipca 2013 1.
Sad Apelacyjny w Katowicach

Wydzial 11T Pracy i Ubezpieczen Spolecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSA Jolanta Ansion (spr.)
Sedziowie SSA Ewa Piotrowska
SSA Maria Malek - Bujak
Protokolant Sebastian Adamczyk

po rozpoznaniu w dniu 9 lipca 2013 r. w Katowicach

sprawy z odwotania M. W. (M. W.)

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddziat w C.

o prawo do renty socjalnej

na skutek apelacji ubezpieczonej M. W.

od wyroku Sadu Okregowego - Sadu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w Katowicach z dnia 26 lipca 2012 r. sygn. akt X U 2656/10

zmienia zaskarzony wyrok oraz poprzedzajacq go decyzje organu rentowego i przyznaje
ubezpieczonej M. W. prawo do renty socjalnej
od dnia 9 pazdziernika 2008 r. do dnia 31 grudnia 2013 r.

/-/ SSA E. Piotrowska /-/ SSA J. Ansion /-/ SSA M. Malek-Bujak
Sedzia Przewodniczgcy Sedzia

Sygn. akt ITT AUa 2183/12

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 27 stycznia 2009r. organ rentowy Zaklad Ubezpieczen Spotecznych w C. odmoéwil ubezpieczonej M.
W. prawa

do renty socjalnej w oparciu o przepis art. 4 ustawy z dnia 27 czerwca 2003r. o rencie socjalnej. W uzasadnieniu decyzji
wskazal, ze ubezpieczona nie jest osoba catkowicie niezdolna do pracy.



Od decyzji tej ubezpieczona wniosta odwolanie, domagajac sie jej zmiany poprzez przyznanie jej prawa do renty
socjalnej. Wniosta o powolanie w jej sprawie bieglych sadowych z zakresu neurologii, psychiatrii i psychologii, ktérzy
ocenig

jej stan zdrowia.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy podtrzymal stanowisko wyrazone w zaskarzonej decyzji, wnoszac o
oddalenie odwolania.

Sad Okregowy ustalil, ze ubezpieczona M. W. (ur. (...)) w dniu 10 pazdziernika 2008r. zlozyla w organie rentowym
wniosek

o ustalenie uprawnien do renty socjalnej. Zaréwno lekarz orzecznik ZUS, jak i komisja lekarska ZUS uznali, iz nie jest
ona osobg calkowicie niezdolna do pracy. W oparciu

o te orzeczenia organ rentowy zaskarzona decyzja odméwil ubezpieczonej prawa

do renty socjalne;.

Sad Okregowy w Katowicach, rozpoznajgc w postepowaniu oznaczonym

sygn. akt XU 669/09 odwotlanie ubezpieczonej, dopuscit dowodd z opinii bieglych sadowych z zakresu psychiatrii,
psychologii i neurologii i w oparciu o opinie bieglego z zakresu psychiatrii dr n.med. R. P., bieglej z zakresu psychologii
mgr J. M. (1) oraz bieglej z zakresu neurologii lek. med. M. G., ustalil, Ze ubezpieczona nie jest osoba catkowicie
niezdolna do pracy. Stwierdzil,

ze oceny zdolno$ci do pracy ubezpieczonej dokonanej przez bieglych nie mogla zmienié¢ tre$¢ karty wypisowej
ze Szpitala Miejskiego w M. - Oddzial Neurologii, bowiem zawarte w niej rozpoznanie schorzen jest zbiezne z
rozpoznaniem bieglych sadowych.

Wyrokiem z dnia 1 grudnia 2009r., sygn. akt XU 669/09, Sad Okregowy
w Katowicach oddalit odwolanie ubezpieczonej od decyzji organu rentowego z dnia 27 stycznia 2009r.

Od wyroku tego ubezpieczona zlozyla apelacje.

Wyrokiem z dnia 12 pazdziernika 2010r., sygn. akt III AUa 507/10,

Sad Apelacyjny w Katowicach uchylil zaskarzony wyrok i sprawe przekazat

do ponownego rozpoznania Sadowi Okregowemu w Katowicach, pozostawiajac temu Sadowi rozstrzygniecie o
kosztach zastepstwa procesowego za II instancje.

W uzasadnieniu Sad II instancji wskazal, ze ubezpieczona w apelacji powolala sie na fakt bezradno$ci w codziennym
zyciu i konieczno$¢ korzystania z pomocy innych osob, a w toku postepowania apelacyjnego, korzystajac z pomocy
ustanowionego z urzedu adwokata, zlozyla orzeczenie o potrzebie indywidualnego nauczania. Sad odwolawczy
uznal, ze w tych okoliczno$ciach zaskarzone orzeczenie wydane zostalo w sytuacji, gdy sprawa nie dojrzata do
rozstrzygniecia, bowiem nalezy przede wszystkim ustali¢ sposob funkcjonowania ubezpieczonej w zyciu, w tym
przebieg nauki zawodu i sposob radzenia sobie przez nig z wykonywaniem powierzonych jej obowiazkow. Wskazal,
ze w tym celu Sad Okregowy zobowiaze pelnomocnika ubezpieczonej do wskazania §wiadkéw np. nauczycieli
ze szkoly specjalnej, do ktérej uczeszcza ubezpieczona czy jej matki - na okolicznoéé¢ uzyskania informacji na
temat rzeczywistego funkcjonowania ubezpieczonej w zyciu rodzinnym i spolecznym (np. podczas nauki zawodu),
probleméw z podejmowaniem decyzji, sposobu znoszenia frustracji - co bedzie moglo stanowi¢ jeden z istotnych
elementow do dokonania oceny jej zdolno$ci do pracy, zwlaszcza w aspekcie zdolnoSci intelektualnych, psychicznych
i psychologicznych. Sad odwolawczy zaznaczyl,

ze dopiero ustalenie w prawidlowy sposob stanu faktycznego po przeprowadzeniu dowodu z zeznan $wiadkéw
zgloszonych przez ubezpieczona w postepowaniu przed Sadem I instancji, a nastepnie przeprowadzenie dowodu z
opinii zespolowej bieglych lekarzy psychiatry i psychologa klinicznego - ktoérzy powinni oceni¢ zachowanie



i sposob funkcjonowania ubezpieczonej wynikajace z zeznan $wiadkdéw w kontekscie jej rzeczywistej zdolnoéci
intelektualnej i psychicznej do pracy - pozwoli Sagdowi Okregowemu na prawidlowe zastosowanie art. 12 ust. 2 ustawy
o emeryturach

irentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych, w zwiazku z przyjeciem,

ze ubezpieczona jest lub nie jest calkowicie niezdolna do pracy, co stanowi z kolei przeslanke zastosowania art. 4 ust.
1 ustawy o rencie socjalne;j.

Ponownie rozpoznajac sprawe, zgodnie z powyzszymi zaleceniami Sadu Apelacyjnego, Sad Okregowy celem oceny
prawidlowosci zaskarzonej decyzji organu rentowego z dnia 27 stycznia 2009r. dopusécil dowod z zawnioskowanych
przez pelnomocnika ubezpieczonej $wiadkow P. S., R. G., J. P., J. M. (2) i K. P. - na okolicznoé¢ rzeczywistego
funkcjonowania ubezpieczonej w zyciu rodzinnym i spolecznym, problemow

z podejmowaniem decyzji i sposobu znoszenia frustracji oraz ograniczen w zakresie jej aktywizacji zawodowej i na ich
podstawie ustalil, ze ubezpieczona cierpi

na zaburzenia lekowe i depresyjne mieszane, adaptacyjne, zwigzane gtoéwnie

z sytuacja rodzinng - problemy rodzinne dotycza glownie relacji z przybranym ojcem, ktéry naduzywal alkoholu. U
ubezpieczonej rozpoznano dzieciece porazenie mézgowe. Testy psychologiczne wykazaly iloraz inteligencji w normie,
ale ponizej przecietnej 74, co mozna zakwalifikowaé jako ociezalo$¢ umystows. Ubezpieczona uczeszcza do Szkoly
Przysposabiajacej do Pracy w Zespole Szkol Zawodowych (...) w K., ktérej zadaniem jest przysposobienie uczniow
do funkcjonowania w zyciu m.in. do prowadzenia gospodarstwa domowego, rolnictwa, funkcjonowania w zyciu.
Ubezpieczona od wrze$nia 2010r. jest nauczana indywidualnie w domu (vide: orzeczenie z 6 wrze$nia 2010r. k. 87
a.s.), od wrzesnia 2008r. jej stan zdrowia ulegl pogorszeniu i przez dlugie okresy byla nieobecna

w szkole. Skarzaca ma problemy z funkcjonowaniem w zyciu codziennym - nie zna warto$ci pienigdza, nie potrafi
liczy¢, nie potrafi sama zrobié zakupow, ma problemy

z koncentracja uwagi. Wystepuja u niej bdle kregostupa powodujace niemozno$¢ dlugiego stania oraz wykonywania
niektorych czynnos$ci. Odwolujaca sie nawet przy wykonywaniu stosunkowo prostych czynnos$ci ciagle potrzebuje
podpowiedzi jak to zrobi¢, jest ciggle niepewna, ponadto odczuwa lek przed obsluga kuchenki gazowej, zelazka,
dotykaniem goracej patelni. Jeszcze przed pogorszeniem stanu zdrowia, jakie nastapilo wedle zeznan $wiadkéw w
pierwszej polowie 2009r., powodujacego absencje w szkole, ubezpieczona nie radzila sobie na praktykach, na ktérych
wymagano od uczniéw écielenia 1ozek w hotelu, sprzatania. Swiadek J. P. zostala ustanowiona rodzina zastepcza dla
ubezpieczonej w roku 1994r. Dbala ona

o leczenie i rehabilitacje dziecka i w efekcie, jak to okreélita Swiadek, sprawnoéé fizyczna skarzacej nie byla zta, jednak
kiedy rozpoczela ona nauke w szkole zawodowej prace fizyczne, ktére tam wykonywala spowodowaly pogorszenie
stanu zdrowia - gtéwnie dolegliwoéci kregostupa. Skarzaca funkcjonuje pod opieka

i z pomoca matki zastepczej i nauczycieli prowadzacych z nig indywidualne zajecia. Podczas nauki i praktyk
ubezpieczona nie jest w stanie skoncentrowac sie przez dluzszy okres czasu na tym samym zadaniu, szybko sie meczy,
nie moze dlugo siedzie¢ w tej samej pozycji poniewaz odczuwa wowczas bole kregostupa. Nie jest

w stanie nauczy¢ sie na pamieé tabliczki mnozenia, ma problemy w zakresie dodawania i odejmowania. Traci
orientacje w terenie, ma trudnoéci z podejmowaniem decyzji co kupic, w jakiej iloéci, nie potrafi ocenié czy pieniadze,
ktorymi dysponuje wystarcza jej na planowane zakupy. Ma wolne tempo pracy, szybko sie meczy, czesto tez nie
rozumie polecen do wykonywania zadan, caly czas oczekuje na podpowiedz czy akceptacje swych czynnoSci.

Po przeprowadzeniu dowodu z zeznan wnioskowanych przez pelnomocnika ubezpieczonej swiadkoéw, Sad Okregowy,
zgodnie z zaleceniami Sadu Apelacyjnego, dopuscit dowodd z opinii bieglych psychiatry i psychologa - na okolicznoéé
ustalenia czy ubezpieczona jest calkowicie niezdolna do pracy w zwiazku z naruszeniem sprawnoSci organizmu
powstalym przed ukonczeniem 18 roku zycia lub nauki

w szkole, daty powstania calkowitej niezdolnoéci do pracy - wskazujac, ze ocena

ta winna uwzglednia¢ stan faktyczny wynikajacy z przeprowadzonych zeznan $wiadkéw oraz z dolaczonej do
akt dokumentacji medycznej skarzacej i orzeczenia psychologiczno-pedagogicznego o potrzebie jej nauczania
indywidualnego.



W opinii z dnia 12 wrzeénia 2011r. biegla sadowa z zakresu psychiatrii

lek. med. M. D. stwierdzila u ubezpieczonej zaburzenia lekowe

i depresyjne mieszane, cechy osobowo$ci nieprawidlowo rozwijajacej sie oraz obnizenie poziomu intelektu (na
poziomie ociezalo$ci umystowej). Wskazala,

ze miedzy wynikami badan psychologicznych, badania klinicznego a zeznaniami $wiadkoéw istnieje niesp6jnoéc
dotyczaca zaburzen w funkcjonowaniu spolecznym skarzacej, w tym w uczeniu sie - co w ocenie bieglej jest wynikiem
mechanizmu obronnego ubezpieczonej, a nie skutkiem zaburzen poznawczych. Zaznaczyla,

ze ubezpieczona nie kontynuuje leczenia psychiatrycznego (ostatnie wizyty

W 2010r.), nie korzysta tez z rehabilitacji Srodowiskowej - co moze wynikac

z wtornych (by¢ moze nie§wiadomych) korzyéci jakie daje choroba, przy czym podjecie takiej rehabilitacji nie jest
przeszkoda w nauce prowadzonej 2 razy

w tygodniu. Biegla stanowczo stwierdzila, ze brak rehabilitacji i terapii, wyreczanie ubezpieczonej w obowigzkach
domowych i ograniczanie kontaktéw spolecznych moze spowodowaé utrwalenie objawoéw i przekonanie o
niezaradno$ci i niesamodzielnoéci zyciowej. Stwierdzila, ze ze wskazan psychiatrycznych przy takim nasileniu
objawbéw czynno$ciowych (nerwicowych) i obnizeniu intelektu - ociezaloéci umyslowej, ubezpieczona nie jest osobg
catkowicie niezdolng do pracy. Zaznaczyla, ze podjecie pracy - nawet w ograniczonym zakresie - odpowiedniej dla
osoby zaliczonej

do umiarkowanego stopnia niepelnosprawno$ci moze mieé¢ dzialanie rehabilitacyjne

i terapeutyczne. Reasumujac, biegla z zakresu psychiatrii stwierdzila, ze ubezpieczona nie jest calkowicie niezdolna
do pracy w zwiazku z naruszeniem sprawnosci organizmu powstalym przed 18-tym rokiem zycia lub w trakcie nauki
w szkole,

nie nastapilo tez istotne pogorszenie stanu zdrowia psychicznego ani funkcjonowania spolecznego ubezpieczonej od
czasu badania psychiatryczno-psychologicznego

z czerwca 2009r. Biegla M. D. zaznaczyla, ze przy sporzadzaniu opinii nie bylo, w jej ocenie, wskazan
do przeprowadzenia badania przez bieglego psychologa, bowiem ubezpieczona byla juz kilkukrotnie badana
psychologicznie

iwyniki tych badan sa spdjne, a nadto byloby tez trudne, gdyz ubezpieczona kilkukrotnie zmieniala z r6znych przyczyn
termin badania przez biegla.

Do powyzszej opinii zastrzezenia zlozyl pelnomocnik ubezpieczonej, wnoszac o przeprowadzenie dowodu z opinii
uzupelniajacej bieglej oraz o przeprowadzenie dowodu z opinii bieglego neurologa na okolicznoé¢ ustalenia czy w
obliczu dolegliwo$ci bélowych istnieje u ubezpieczonej realna mozliwo$¢ podjecia pracy fizycznej, ktérej wykonywaniu
nie towarzyszyloby odczuwanie bolu. Podkreslil,

ze biegla psychiatra nie wskazuje jakie zatrudnienie ubezpieczonej moze mie¢ miejsce w warunkach stwierdzonych u
niej zaburzen lekowych i depresyjnych oraz obnizenia intelektu na poziomie ociezaloSci umysltowej. Wskazal takze, ze
wyjaénienia wymagaja przeslanki, z jakich biegla wywodzi teze, jakoby nieumiejetno$é funkcjonowania ubezpieczone;j
w zyciu spolecznym stanowila efekt wyksztalconego

u niej mechanizmu obronnego, nie za$ schorzen ubezpieczonej. Celem weryfikacji ustalen bieglej z zakresu psychiatrii,
w zwiazku z zastrzezeniami zgloszonymi do niej przez pelnomocnika ubezpieczonej, Sad Okregowy dopuscil dowod
z opinii uzupelniajacej bieglej psychiatry, po uprzednim przeprowadzeniu opinii psychologicznej. W opinii z dnia 19
marca 2012r. biegla z zakresu psychologii

mgr E. R. stwierdzila u ubezpieczonej nizszy niz przecietny poziom intelektualny, zaburzenia adaptacyjne
depresyjne i lekowe (obecnie stan poprawy), ksztaltujace sie cechy osobowosci niedojrzalej. Wskazala, ze badaniem
psychologicznym wykluczono wystepowanie zmian organicznych w o$rodkowym ukladzie nerwowym, zaburzenia
psychotyczne, depresje w sensie epizodu depresyjnego. Biegla uznala, ze powyzsze dolegliwo$ci nie czynig opiniowanej
calkowicie niezdolng do pracy z powodow psychologicznych - wskazala przy tym,

ze z psychologicznego punktu widzenia podjecie przez opiniowang pracy

(w niepelnym wymiarze dla os6b z orzeczonym umiarkowanym stopniem niepelnosprawnosci) mogloby okazaé sie
czynnikiem terapeutycznym



irehabilitacyjnym, zas ograniczenie w tym zakresie moze poglebié jej niesamodzielno$é Zyciowa i utrwali¢ przekonanie
o wlasnej niewydolnoéci psychofizyczne;j.

Do opinii bieglej psycholog pelnomocnik ubezpieczonej wnibst zastrzezenia, domagajac sie przeprowadzenia dowodu
z jej opinii ustnej uzupelniajacej oraz przeprowadzenia dowodu z opinii biegtego na okoliczno$é czy w obliczu
dolegliwo$ci bolowych (stwierdzonych m.in. w opiniach sadowych w 2010r.) istnieje

u ubezpieczonej realna mozliwo$é podjecia pracy fizycznej, ktorej wykonywaniu

nie towarzyszytoby odczuwanie bolu. Podkreslil, Ze niezbedne jest ustalenie jakie konkretnie prace moze wykonywa¢é
ubezpieczona, w jakim charakterze i w jakim wymiarze czasowym. W opinii uzupelniajacej z dnia 14 maja 2012r. biegla
z zakresu psychiatrii lek. med. M. D., po zapoznaniu sie z opinig psychologiczna, stwierdzila, ze ubezpieczona nie jest
osoba calkowicie niezdolna do pracy w zwigzku

z naruszeniem sprawnosci organizmu powstalym przed 18-tym rokiem zycia lub

w okresie nauki w szkole - stan zdrowia psychicznego opiniowanej nie stanowi wskazania do orzeczenia calkowitej
niezdolnoéci do pracy. Wskazala, Ze nie nastgpilo istotne pogorszenie stanu zdrowia psychicznego ani funkcjonowania
spotecznego ubezpieczonej od czasu badania przez bieglych psychiatre i psychologa z dnia

10 czerwca 20009r. Biegla wskazala, w zwigzku z zastrzezeniami pelnomocnika ubezpieczonej, ze przeanalizowala
zeznania $wiadkéw - nie maja one jednak wplywu na koncowe wnioski opinii, poparte badaniami obiektywnymi
przeprowadzonymi

w sprawie ubezpieczonej przez kilku bieglych, ekspertéow w swoich dziedzinach. Podkreslita, ze o dolegliwo$ciach
boélowych i ich wplywie na zdolnoé¢ do pracy wypowiedziala sie biegla z zakresu neurologii i takze nie stwierdzila
calkowitej niezdolnosci do pracy, wskazujac, ze ewentualne nasilenie dolegliwo$ci bélowych moze by¢ leczone w
ramach czasowej niezdolnoSci do pracy - opinia bieglej z zakresu neurologii lek. med. M. G. z dnia 15 pazdziernika
20009r.

W pidmie procesowym z dnia 22 czerwca 2012r. pelnomocnik ubezpieczonej wniost o przeprowadzenie dowodu z
zaswiadczenia Zespotu Szkot Zawodowych (...) w K. z dnia 12 czerwca 2012r. na okoliczno$é niemozno$ci przyjecia,
ze po zakonczeniu edukacji w tej szkole ubezpieczona nabedzie kwalifikacje do wykonywania jakiegokolwiek zawodu.
Podkreslil, ze charakter nauczania, z jakiego korzysta ubezpieczona ma charakter tzw. szkoly zycia, ukierunkowanej na
efekt terapeutyczny. Z zalaczonego do pisma zaswiadczenia szkolnego wynika, ze ubezpieczona po ukonczeniu szkoly
nie uzyska zadnego zawodu.

Na rozprawie w dniu 18 lipca 2012r. pelnomocnik ubezpieczonej podtrzymatl zastrzezenia do opinii biegltych zawarte w
pismach procesowych oraz wnioski dowodowe zawarte w piSmie procesowym z dnia 22 czerwca, wywodzac, ze opinie
bieglych nie realizuja szczegdlowo zlecenia Sadu zawartego w postanowieniu

o dopuszczeniu dowodu, gdyz w zasadzie nie odnosza sie do spostrzezen nauczycieli majacych kontakt z ubezpieczona,
a ponadto biegla wskazuje, ze podjecie pracy przez ubezpieczona bytoby wskazane ze wzgledow terapeutycznych, gdy
istotg

sprawy pozostaje rozstrzygniecie zagadnienia czy ubezpieczona jest zdolna do pracy

na ogo6lnym rynku pracy. Wniost o dopuszczenie dowodu z ustnej opinii uzupekiajgcej biegle;j.

Pelnomocnik organu rentowego nie zglaszal zastrzezen do wydanych w sprawie opinii bieglych (k. 209 a.s.).

Sad Okregowy nie uwzglednil wniosku pelnomocnika ubezpieczonej

o dopuszczenie dowodu z kolejnej opinii uzupelniajacej bieglej z zakresu psychiatrii, uznajac dalsze kwestionowanie
ustalenn dokonanych przez biegla M. D. za bezzasadna polemike. Wyjasnieniu watpliwosci, co do zasadnosci jej
wnioskow zawartych w opinii zasadniczej stuzyla jej opinia uzupehiajgca, wydana

po zapoznaniu sie przez biegla z opinig psychologiczna bieglej E. R.

i zeznaniami Swiadkow. Sad uznal opinie bieglej psychiatry za prawidlowo opisujace stan zdrowia ubezpieczonej w
aspekcie jej zdolnos$ci do pracy i przyjal je za wlasne,

a zarzuty im stawiane za bezpodstawne. Zgloszony za$ przez pelnomocnika skarzacej wniosek o przeprowadzenie
dowodu z kolejnej opinii uzupekiajacej bieglej méglby stuzy¢ jedynie przewleklo$ci postepowania.



Sad I instancji nie uwzglednil takze wniosku pelnomocnika ubezpieczonej

o przeprowadzenie dowodu z opinii bieglego z zakresu neurologii na okoliczno$¢ zdolnoSci do pracy ubezpieczonej w
aspekcie jej dolegliwo$ci bolowych - kwestia

ta wyja$niona zostala bowiem poprzez przeprowadzenie w niniejszej sprawie

dowodu z opinii bieglej neurolog M. G., a zalecenia Sadu Apelacyjnego wskazywaly na konieczno$¢ uzupelnienia
materialu dowodowego poprzez przeprowadzenie dowodow z zeznan Swiadkow zgloszonych przez ubezpieczong

w postepowaniu przed Sadem I instancji oraz przeprowadzenie dowodu

z opinii zespolowej bieglych lekarzy psychiatry i psychologa klinicznego - ktorzy powinni oceni¢ zachowanie i sposéb
funkcjonowania ubezpieczonej, wynikajace

z zeznan Swiadkow w kontekscie jej rzeczywistej zdolnoéci intelektualnej - co Sad, ponownie rozpoznajac sprawe,
uczynit.

Sad Okregowy, wskazujac na przepis art. 4 ust. 11 art. 5 ustawy z dnia

27 czerwca 2003r. o rencie socjalnej (Dz. U. Nr 135, poz. 1268 z p6Zn. zm.) oraz

art. 12 i art. 13 ustawy z dnia 17 grudnia 1998r. 0 emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczenn Spotecznych (Dz.
U. 2009r. Nr 153, poz. 1227, j.t.), stwierdzil,

ze ubezpieczona nie jest osobg calkowicie niezdolng do pracy.

W zakresie oceny stanu zdrowia odwolujacej sie, w aspekcie jej zdolnoSci

do pracy, Sad I instancji podzielil w pelni opinie gléwna i uzupelniajaca bieglej

z zakresu psychiatrii lek. med. M. D., wydana takze z uwzglednieniem zeznan $wiadkéw zawnioskowanych przez
skarzaca i opinii psychologicznej bieglej mgr E. R., uznajac je za rzetelne i fachowe. Wydane one zostaly

po przeprowadzeniu badan wnioskodawczyni i analizy dokumentacji medycznej skarzacej. W ocenie Sadu I
instancji, ustalenia bieglej w spos6b jednoznaczny wykazaly, ze wnioskodawczyni nie mozna uznaé za niezdolng
do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Brak calkowitej niezdolnoéci do pracy u ubezpieczonej ustalila takze biegta
psycholog mgr E. R., jak tez wczedniej biegli z zakresu psychiatrii dr n. med. R. P., z zakresu psychologii mgr J. M.
(1) oraz z zakresu neurologii lek. med. M. G..

Majac na uwadze wyzej przytoczone okolicznosci i przepisy, Sad Okregowy

na mocy art. 4774 § 1 k.p.c. oddalil odwolanie i orzek} o kosztach po mysli

art. 98 k.p.c. w zwiazku z art. 29 ust. 1 ustawy z dnia 26 maja 1982r. - Prawo

o adwokaturze (tekst jednolity: Dz. U. z 2009r. Nr 146, poz. 1188 z p6zn. zm.)

oraz § 2 ust. 1-3 w zw. z § 11-12 rozporzadzenia Ministra SprawiedliwoSci

z dnia 28 wrze$nia 2002r. w sprawie oplat za czynnosci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow
nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu

(Dz. U. Nr 163, poz. 1348 z p6zn. zm.).

Apelacgje od wyroku wniést pelnomocnik ubezpieczonej.

Zaskarzyt wyrok w calo$ci, zarzucajac mu naruszenie prawa materialnego,

a to art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 27 czerwca 2003r. o rencie socjalnej w zw.

z art. 12 ustawy o emeryturach i rentach z FUS, poprzez bledna wykladnie majaca istotny wplyw na wynik
rozstrzygniecia.

W oparciu o powyzszy zarzut wniost o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez przyznanie skarzgcej renty socjalnej na
podstawie art. 4 ust. 1 ustawy o rencie socjalnej.

Pelnomocnik apelujacej podniosl, ze Sad I instancji bezkrytycznie przyjal ustalenia bieglych za wlasne, przy czym
wnioski wysuwane przez wskazanych bieglych prowadza do wykladni ustawy (do czego biegli sa uprawnieni),
natomiast



nie doprowadzily do prawidlowej oceny stanu faktycznego. Wnioski wysuniete przez bieglych nie pokrywaja sie z
powolanymi, zgodnie z zaleceniami Sadu Apelacyjnego, zeznaniami §wiadkow: P. S., R. G., J. P., J. M. (2), K. P..

Apelujacy podnidsl, iz Sad Okregowy nie dokonal krytycznej oceny opinii bieglych z punktu widzenia zasad
do$wiadczenia zyciowego, a takze oceny prawnej. Skoro bowiem ubezpieczona nie zna wartoSci pieniadza, nie potrafi
wykonywac prostych czynnosci domowych, to tym bardziej nie jest w stanie wykonywac pracy zarobkowej, dojezdzac
do pracy, funkcjonowac wérod pozostatych pracownikow, jak

i w stosunku do pracodawcy. Skarzgcej nie mozna powierzy¢ samodzielnego stanowiska, bowiem przy wykonywaniu
nawet prostych czynnosci ciagle potrzebuje podpowiedzi.

Pelnomocnik ubezpieczonej zwrocil uwage na fakt, ze biegle ponadto

nie wskazaly przykladowych stanowisk, ktére skarzaca moglaby zajmowac.

Ze wzgledu na stan psychiczny i brak wyksztalcenia nie moglyby to by¢ stanowiska zwigzane z pracg umyslowa,
natomiast ze wzgledu na stan psychiczny i bole kregostupa nie moglaby to by¢ takze nawet prosta praca fizyczna.
Biegla z zakresu psychologii mgr E. R. wskazala, ze z psychologicznego punktu widzenia podjecie przez opiniowang
pracy (w niepelnym wymiarze czasu pracy dla oséb

z orzeczonym umiarkowanym stopniem niepelnosprawnosci) mogloby sie okaza¢ czynnikiem terapeutycznym i
rehabilitacyjnym. Zatem, zgodnie z opiniami bieglych

w zakresie schorzen, na ktore cierpi skarzaca, moglaby wykonywaé prace jedynie

w zakladzie pracy chronionej albo w zakladzie aktywizacji zawodowej (art. 4 ustawy

z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudniania oséb niepelnosprawnych).

Wskazujac na stanowisko judykatury (wyrok SN z 8 grudnia 2000r. II UKN 134/00; wyrok SN z 7 pazdziernika
2003r. II UK 7/03), pelnomocnik skarzgcej podkreslil, ze nalezy mie¢ na wzgledzie, ze przestanka niezdolno$ci do
jakiejkolwiek pracy odnosi sie do kazdego zatrudnienia w innych warunkach niz specjalnie tworzone na stanowiskach
pracy odpowiednio przystosowane do stopnia i charakteru naruszenia sprawnosci organizmu. Nie ma wiec przeszkdd
w ustaleniu catkowitej niezdolnosci

do pracy, mimo zachowania zdolnoéci do prac, ktére moga by¢ wykonywane przez osoby o znacznym lub
umiarkowanym stopniu niepelnosprawnosci, zatrudnione

w zakladzie pracy chronionej albo w zakladzie aktywizacji zawodowe;j.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja okazala sie uzasadniona i spowodowala zmiane zaskarzonego wyroku.

Zgodnie z art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 27 czerwca 2003r. (Dz. U. z 2003r.,
Nr 135, poz. 1268 ze zm.), renta socjalna przystuguje osobie pelnoletniej calkowicie niezdolnej do pracy z powodu
naruszenia sprawnosci organizmu, ktére 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;.

Renta socjalna ma charakter $wiadczenia zabezpieczajacego, a jej celem jest kompensowanie braku mozliwos$ci
nabycia uprawnien do $wiadczen z systemu ubezpieczenia spotecznego ze wzgledu na to, ze calkowita niezdolno$¢ do
pracy powstala przed wejSciem na rynek pracy (vide: wyrok Sadu Najwyzszego z 2 lutego 2010r. II UK 172/09, LEX
nr 584202).

Stosownie do art. 12 ust. 1 ustawy, osobg niezdolng do pracy jest osoba,
ktora calkowicie lub czeSciowo utracila zdolno$é do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnoSci organizmu i
nie rokuje odzyskania zdolnoSci do pracy



po przekwalifikowaniu. Calkowicie niezdolna do pracy jest przy tym osoba, ktéra utracila zdolno$é do wykonywania
jakiejkolwiek pracy (art. 12 ust. 2 ustawy),

za$ czeSciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracila zdolno$é do pracy zgodnej z poziomem
posiadanych kwalifikacji (art. 12 ust. 3 ustawy). Przy ocenie stopnia i trwaloSci niezdolnoéci do pracy oraz rokowania,
co do odzyskania zdolno$ci na podstawie art. 13 ust. 1 ustawy nalezy za$ uwzglednia¢ miedzy innymi mozliwo$¢
wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecie innej pracy oraz celowo$¢ przekwalifikowania zawodowego, biorgc
pod uwage rodzaj

i charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek

i predyspozycje psychofizyczne z 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach

z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t. j. Dz. U. z 2009r. Nr 153, poz. 1227 ze zm.).

Sporna kwestie stanowila ocena stanu zdrowia ubezpieczonej, jako przeslanki do stwierdzenia catkowitej niezdolnos$ci
do pracy i w konsekwencji przyznania prawa do renty socjalne;j.

Podkres$lenia wymaga, ze ubezpieczona urodzila sie z dzieciecym porazeniem moézgowym, choruje na rdzeniowy zanik
mie$ni. Cierpi na zaburzenia lekowe

idepresyjne mieszane, zwigzane z sytuacja rodzinna - problemy rodzinne dotycza gtéwnie relacji z przybranym ojcem,
naduzywajacym alkoholu. W 2006r. doszly kolejne traumatyczne przezycia zwigzane z gwaltem. Z testu R. wynika, ze
ubezpieczona jest osobg ,,0 znaczgco ponizej przecietnej w zakresie zdolno$ci intelektualnych”. Z kolei wyniki testu B.
wskazuja na nabyte zaburzenia funkcji poznawczych na podlozu organicznych zmian w o.u.n. (k. 19 a.s.).

Na podstawie materialu dowodowego zgromadzonego w aktach sprawy

Sad Apelacyjny dokonal odmiennej oceny zgromadzonego materialu niz Sad

I instancji. Sad Okregowy, oceniajac ogblny stan zdrowia ubezpieczonej, nietrafnie opart sie jedynie na wnioskach
konicowych opinii bieglych sadowych z zakresu psychiatrii M. D. i psychologii E. R., jak réwniez uprzednio
sporzadzonych opinii przez bieglego z zakresu psychiatrii R. P., psychologii J. M. (1) i neurologii M. G., calkowicie
pomijajgc dokumenty

w postaci orzeczenia o potrzebie ksztalcenia specjalnego z dnia 29 wrze$nia 2008r.

(k. 6 akt orzeczniczych ZUS). W orzeczeniu tym zespoét orzekajacy stwierdzil

m.in. ,zaburzenia integracji sensomotorycznej, w tym obnizona sprawnos$¢ grafomotoryczna, zaburzona koordynacja
wzrokowo-ruchowa, zaburzenia percepcji wzrokowej i stuchowej itd.” Dlatego orzeczono o konieczno$ci ksztalcenia
specjalnego dla uczniéw ze sprzezonymi zaburzeniami rozwoju, z realizacja w szkole zawodowej specjalnej dla dzieci
uposledzonych umystowo w stopniu lekkim. Orzeczenie to bylo poprzedzone orzeczeniem o potrzebie indywidualnego
nauczania (z dnia 29 pazdziernika 2007r.), co Swiadczy o postepujacym pogorszeniu stanu zdrowia ubezpieczone;j.
Nie kontynuowala nauki w szkole specjalnej, ale w Szkole Przysposabiajacej do Pracy w Zespole Szkét Zawodowych
(...)wK.naul. (...) (vide: orzeczenie o potrzebie indywidualnego nauczania z dnia

6 wrzeénia 2010r. na k. 87 a.s.) Sad Okregowy pominat réwniez funkcjonowanie ubezpieczonej w dorostym
samodzielnym zyciu - co jest istotne dla rozstrzygniecia sprawy.

Sad Okregowy nie rozpatrywal réwniez kwestii mozliwo$ci podjecia przez ubezpieczona konkretnej pracy, biorac pod
uwage jej stan zdrowia, powtarzajac jedynie koncowe stwierdzenia opiniujgcych specjalistow. Nalezy podkreslié,

Ze nie ,ociezalo$¢”, ale upos$ledzenie ogranicza zdolno$é do pracy ubezpieczonej, oprocz schorzen neurologicznych.
Stusznie w toku procesu zauwazyl pelnomocnik ubezpieczonej, ze tak biegla M. D. (psychiatra), jak i biegla E.
R. (psycholog) nie uznaly za konieczne wypowiedzenie sie na temat kwalifikacji zawodowych ubezpieczonej i
jej realnych” mozliwoéci zatrudnienia na ogbélnym rynku pracy. Nie wskazaly przykladowych stanowisk, ktore
ubezpieczona moglaby zajaé. Nie ulega watpliwo$ci, ze byl to unik ze strony bieglych. Bo przeciez material dowodowy
jest w sprawie obszerny.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego, biegle - wbrew stanowisku Sadu Okregowego - wcale nie odniosly sie do zeznan
Swiadkoéw. Z zeznan tych wynika, ze ubezpieczona nie potrafi wykonywac prostych czynnosci bez nadzoru. Nie mozna



wyobrazi¢ sobie pracownika, nawet przy prostych czynno$ciach fizycznych, ktéry stale odpoczywa lub stale oczekuje
wsparcia i pomocy innego pracownika, ma wolne tempo pracy
i uszkodzong pamie¢ dlugotrwala.

Sad Apelacyjny uznal, ze zgromadzony w sprawie material dowodowy pozwala na przyjecie, ze ubezpieczona spelnia
wszystkie przeslanki konieczne do przyznania jej renty socjalnej. Badanie przeprowadzone przez bieglych bylo
jednorazowe. Natomiast obserwacje dokonane przez pedagoga szkolnego i wspolpracujacych

w domu z ubezpieczona nauczycieli wynikaly z dlugotrwalego - bo okolo 2 letniego - procesu. Sa zatem bardziej
wiarygodne, tym bardziej, ze §wiadkowie sa osobami obcymi i nie zainteresowanymi wynikiem sprawy. Z zeznan
Swiadkow stanowcezo wynika, ze ubezpieczona nie realizowala sie w zawodowej szkole specjalnej, mimo dostosowania
programu dydaktycznego i metod pracy wychowawczej do jej mozliwoéci intelektualnych i dlatego przeniesiono ja
do SPdP (czyli szkoly dla dzieci naprawde uposledzonych), doszly do tego zaburzenia psychiatryczne, porazenie od
dziecka, niedowlad, incydenty omdlen (podejrzenie padaczki).

W przypadku ubezpieczonej iloraz 74 nie jest wystarczajacym dowodem, ze zachowala zdolno$é do pracy. Wyniku
ilorazu, zreszta stusznie, nie podkres$lali biegli, bo w ocenie stanu zdrowia i zdolno$ci do pracy nalezy bra¢ pod uwage
calo$¢ obrazu psychologicznego i psychiatrycznego, a u ubezpieczonej dodatkowo niesprawno$é ruchowa. To, ze
ubezpieczona zostala ostatecznie zakwalifikowana do szkoly SPAP jest wystarczajagcym dowodem, ze z ilorazem 74 nie
chodzi sie do takiej szkoly.

Ubezpieczona nie realizowala sie w poprzedniej szkole i ma trudnoSci

z realizacja w obecnych warunkach indywidualnego nauczania przy prostych czynno$ciach w obecnoéci nauczyciela.
Cala kariera szkolna wskazuje na pogarszanie sie warunkow i coraz mniejsze mozliwoSci przyswajania wiedzy, tak
teoretycznej,

jakipraktycznej. Na zadnych praktykach szkolnych nie radzila sobie, nawet przy prostych czynno$ciach. Ma problemy
w kontaktach z innymi ludzmi, odczuwa lek przed obstuga prostych urzadzen np. kuchenka, gdy ,.tylko” uposledzone
dzieci radza sobie z tym problemem. Zatem u ubezpieczonej jest to dodatkowe uposledzenie. Calo$¢ funkcjonowania
wskazuje, ze jej mozliwoéci pogorszyly sie. W czasie nauczania indywidualnego - pod opieka - tez radzita sobie bardzo
stabo.

Whioski koficowe opinii psychologicznej i psychiatrycznej stwierdzaja,

ze ubezpieczona nie jest calkowicie niezdolna do pracy, ale biorac

pod uwage uposledzenie umyslowe oraz niepelnosprawno$¢ ruchowa - co rowniez biegle potwierdzily - zeznania w/
w $wiadkow i orzeczenia oraz zaburzenia

w funkcjonowaniu spolecznym - bez wzgledu na to, czy sg wynikiem mechanizmu obronnego, czy skutkiem zaburzen
poznawczych, (gdyz biegle te zaburzenia zauwazyly) - wnioski te s3 nieuzasadnione. Ponadto, powiazanie schorzen
neurologicznych oraz zaburzen psychicznych, jak rowniez skutki tych powigzan sa dalszym argumentem za trafnoécia
spostrzezen nauczycieli, co do zdolno$ci do pracy ubezpieczone;.

Sad Apelacyjny poddal ocenie - przy zastosowaniu art. 233 § 1 k.p.c. - opinie bieglych, z ktérych dowod zostal
dopuszczony przez Sad I instancji na podstawie wlasciwych dla jej przedmiotu kryteriéw zgodnoSci z zasadami logiki
i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz
stopnia stanowczo$ci wyrazonych w niej wnioskéw

(vide: postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 7 listopada 2000r. I CKN 1170/98, opubl. OSNC 2001/4/64, Biul.SN
2001/3/11). Sad Apelacyjny mial rowniez

na wzgledzie, iz w orzecznictwie przyjmuje sie rowniez, ze decydujaca dla stwierdzenia niezdolnoéci do pracy jest
utrata mozliwo$ci wykonywania pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnosci organizmu przy braku rokowania
odzyskania zdolnoSci do pracy po przekwalifikowaniu (vide: niepubl. wyroki SN:

z 20 sierpnia 2003r., I UK 11/03 oraz z 5 lipca 2005r., I UK 222/04).



Sad Apelacyjny stwierdzil, ze wnioski opinii bieglych sadowych z zakresu psychiatrii M. D. i psychologii E. R. nie
s3 precyzyjne, poniewaz orzeczenie, ze ubezpieczona nie jest calkowicie niezdolna do pracy, nie zostalo nalezycie
umotywowane. Biegle ograniczyly sie do stwierdzenia, ze ubezpieczona

nie jest calkowicie niezdolna do pracy, nie wskazujac jednak konkretnie mozliwego miejsca pracy dla ubezpieczonej w
warunkach stwierdzonych u niej zaburzen lekowych i depresyjnych oraz obnizenia intelektu na poziomie uposledzenia
umyslowego, skoro stwierdzily cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy. Biegle orzekly tak nie na podstawie stanu zdrowia
psychicznego, lecz opierajac sie na zalozeniu,

ze podjecie pracy moze okazac sie czynnikiem terapeutycznym, co w innej sytuacji mogloby by¢ zalozeniem trafnym.
Jednakze stanowisko bieglej psycholog

E. R, ze ,podjecie pracy przez ubezpieczong w niepelnym wymiarze

godzin dla o0s6b z orzeczonym umiarkowanym stopniem niepelnosprawnosci

(vide: k. 179 a.s.) - mogloby sie okazaé¢ doskonalym czynnikiem terapeutycznym

i rehabilitacyjnym, za$ ograniczenie ubezpieczonej w tym zakresie moze poglebic¢

jej niesamodzielno$é zyciowa oraz utrwali¢ przekonanie o niewydolno$ci psychofizycznej” nie odnosilo sie do
zdolno$ci do pracy na ogélnym rynku pracy,

co jest istotg sporu w sprawie niniejszej. Szerzej na temat tej konkluzji Sad Apelacyjny odnidst sie wezesnie;j.

Ponadto, biegle jedynie odnotowaly, ale nie odniosly sie w zaden spos6b

do spostrzezen stuchanych w sprawie Swiadkow, ktorzy na co dzien maja styczno$c

z ubezpieczonag, a ktoérzy udzielili wyczerpujgcych informacji na okoliczno$é¢ funkcjonowania ubezpieczonej w zyciu
rodzinnym i spolecznym. Skoro w szkole SPAP - pod opieka - ubezpieczona nie radzi sobie - to nie mozna jej powierzyc
samodzielnego stanowiska. Nie potrafi wykonywaé samodzielnie prostych czynno$ci domowych, dojezdzac do pracy,
funkcjonowaé wérdd innych pracownikdéw.

Stusznie zauwazyt apelujacy, ze ze wzgledu na stan psychiczny i braki wyksztalcenia - nie mogloby to by¢ stanowisko
zwiazane z praca umyslowa. Natomiast, ze wzgledu na stan psychiczny i bole kregostupa - nie moglaby to by¢ nawet
prosta praca fizyczna. Bowiem praca dozorcy - nie, praca w ochronie - nie, opiekunka do dziecka - tez nie. A nalezy
jeszcze raz powtorzy¢ - biegle tez nie wskazaly konkretnego stanowiska. Z kontekstu opinii bieglej E. R. wynika,

ze widzialaby ubezpieczona pracujaca, aktywna - ale w warsztatach prowadzonych dla os6b uposledzonych, bo nawet
nie w zakladzie pracy chronionej, chociaz

pisze o niepelnym (?) wymiarze godzin w zakladzie pracy chronionej - a wiec

1godzina - 2 godziny (?) - tego tez nie sprecyzowala. A przeciez po 20 min. wolnej pracy np. przy smazeniu nale§nikow
ubezpieczona ma 15 min. przerwy!

Sad Apelacyjny mial na wzgledzie zeznania Swiadka R. G. -pedagoga szkolnego, ktory zeznal, ze ubezpieczona
uczeszcza do szkoly SPAP, ktorej zadaniem jest przygotowanie uczniow do prowadzenia gospodarstwa domowego,
funkcjonowania w zyciu, a od 2010r. ubezpieczona jest nauczana indywidualnie

w domu. Swiadek zeznal, Ze ubezpieczona przy wykonywaniu najprostszych czynnoéci, jak np. smazenie naleénikow,
potrzebuje podpowiedzi jak to zrobi¢, odczuwa lek przed obstuga kuchenki gazowej, zelazka, dotykaniem goracej
patelni. Powyzsze potwierdzila §wiadek nauczyciel J. M. (2), ktéra zeznala,

ze ubezpieczona nie jest w stanie skoncentrowac sie przez dluzszy czas na tym samym zadaniu, szybko sie meczy, nie
moze dlugo siedzie¢ w tej samej pozycji, poniewaz odczuwa boéle kregostupa. Swiadek podala, ze ubezpieczona ma
wolne tempo pracy, przy odrabianiu zadan co okolo 20 minut wykonuje przerwy trwajace okolo 5 minut.

Z jej zeznan wynika, ze skarzaca nie zna warto$ci pienigdza, nie umie liczy¢,

nie potrafi sama zrobié¢ zakup6w, ma problemy z samodzielnym poruszaniem sie

po miedcie. Z kolei §wiadek K. P. - rowniez nauczyciel prowadzacy indywidualne nauczanie - zeznala, ze ubezpieczona
ma uszkodzong pamie¢ dlugotrwala, nie pamieta informacji, jakie nauczyciel starat sie jej przyswoié

na poprzednich zajeciach, ma problemy z podejmowaniem decyzji, ciagle brak

jej pewnosci czy prawidlowo wykonuje polecone jej czynnosci, caly czas oczekuje

na podpowiedz lub akceptacje.



Tymczasem opinie bieglych nie realizuja zalecenia Sadu II instancji, bowiem nie odnosza sie do spostrzezen
nauczycieli majacych do$wiadczenie w pracy z tego typu uczniem oraz czesty kontakt z ubezpieczona.

Zeznania $wiadkow nie zostaly w zaden sposéb podwazone przez organ rentowy. Trudno wiec uznaé, aby przy
wystepujacych u ubezpieczonej dysfunkcjach mozliwe bylo samodzielne podjecie pracy przez ubezpieczong i to
nawet w zakladzie pracy chronionej. Ubezpieczona uczeszcza do szkoly przysposobienia zawodowego, ktorej celem
jest przygotowanie do wykonywania prostych czynnoéci w codziennym zyciu (szkola zycia), a nie przyuczenie do
wykonywania pracy zarobkowej

na og6lnym rynku pracy. Trzeba rowniez podkreslié¢, ze nauczanie indywidualne jest najwyzsza forma dostosowania
wymagan do mozliwo$ci ucznia, ktéry ma do swojej dyspozycji opiekuna. A podczas jakiejkolwiek pracy opiekuna nie
bedzie miec!

Reasumujgc, w wyzej ustalonym stanie faktycznym nalezy stwierdzic,

ze ogo6lny stan zdrowia ubezpieczonej i jej funkcjonowanie spoleczne nie pozwala

na podjecie jakiejkolwiek pracy na ogdlnym rynku pracy, a zatem byla

ona uprawniona do pobierania renty socjalnej jako osoba calkowicie niezdolna

do pracy z powodu naruszenia sprawnos$ci organizmu, ktére powstalo w okresie wymienionym w art. 4 ust. 1 ustawy
z dnia 27 czerwca 2003r. o rencie socjalnej. Prawo do renty przyznano od 9 pazdziernika 2008r. (data zgloszenia
wniosku)

do dnia 31 grudnia 2013r.

Majac na uwadze powyzsze, Sad II instancji na podstawie art. 386 § 1 k.p.c.

iart. 477'4§ 2 k.p.c. zmienil zaskarzony wyrok i poprzedzajaca go decyzje organu rentowego, orzekajac jak w sentencji.
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