Sygn. akt ITII AUa 612/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 1 sierpnia 2018 .

Sad Apelacyjny w Poznaniu III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: SSA Dorota Goss-Kokot

Sedziowie: SSA Marta Sawinska

SSA Jolanta Cierpial (spr.)

Protokolant: st. insp. sad. Dorota Cieélik

po rozpoznaniu w dniu 1 sierpnia 2018 r. w Poznaniu

sprawy L. T.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w O.
o dodatek pielegnacyjny

na skutek apelacji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w O.

od wyroku Sadu Okregowego w Poznaniu

z dnia 4 kwietnia 2017 r. sygn. akt VII U 5998/16

oddala apelacje.

SSA Jolanta Cierpiat SSA Dorota Goss-Kokot SSA Marta Sawinska

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 4 sierpnia 2016 r. znak: (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w O., na podstawie ustawy z
dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 887), po
rozpatrzeniu wniosku z dnia 2 maja 2016 r. odmowit L. T. prawa do dodatku pielegnacyjnego, bowiem orzeczeniem
Komisji Lekarskiej ZUS z dnia 20 lipca 2016r. ubezpieczony nie zostal uznany za niezdolnego do samodzielnej
egzystencji.

W pi$mie z dnia 18 sierpnia 2016 r. L. T., dzialajac w imieniu wlasnym, odwolal sie od powyzszej decyzji i wnidst o jej
zmiane i przyznanie mu prawa do dodatku pielegnacyjnego. W uzasadnieniu pisma wskazal na okolicznoS$ci dotyczace
jego stanu zdrowia, ktore w jego ocenie przemawiajg za przyznaniem mu prawa do Swiadczenia.

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wnidst o jego oddalenie, podtrzymujac dotychczasowa argumentacje.



Wyrokiem z dnia 4 kwietnia 2017 r. Sad Okregowy w Poznaniu w sprawie VII U 5998/16 zmienil zaskarzona decyzje
i przyznal odwolujacemu L. T. prawo do dodatku pielegnacyjnego od 1 czerwca 2016 r. do 31 grudnia 2017 1.

U podstaw powolanego rozstrzygniecia legly nastepujace ustalenia faktyczne
i rozwazania prawne:

L. T. urodzil sie (...), pracowal, jako ustawiacz na (...).

Od dnia 11 marca 2014 r. przyznane ma prawo do okresowej renty z tytutu caltkowitej niezdolnos$ci do pracy (do dnia
31 maja 2018 r.) oraz mial prawo do dodatku pielegnacyjnego (do dnia 31 maja 2016 r.). Podstawa przyznania renty
byla catkowita niezdolno$é do pracy w zwiazku z wypadkiem przy pracy z dnia 10 wrzeénia 2013 r.

Decyzja z dnia 4 sierpnia 2016 r. renta z tytulu calkowitej niezdolnosci do pracy zostala odwolujacemu przyznana na
stale.

L. T. posiada aktualne do 30 czerwca 2018 r. orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoéci w stopniu znacznym od dnia 29
kwietnia 2014 r. W wyniku przebytego wypadku przy pracy amputowano mu prawa reke (byl praworeczny). Korzysta
z pomocy innych os6b przy wykonywaniu codziennych czynnosci — ubieraniu, myciu, przygotowywaniu

i spozywaniu potraw. Zdiagnozowano u niego pourazowego tetniaka aorty, oczekuje na leczenie operacyjne.

W dniu 2 maja 2016 r. odwolujacy ztozyl wniosek o ustalenie uprawnien do dodatku pielegnacyjnego.

Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 8 czerwca 2016 r. odwolujacy nie zostal uznany za niezdolnego do
samodzielnej egzystencji. Powyzszy wniosek powtdrzyla rowniez Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 20 lipca
2016 r. Na podstawie powyzszego stanowiska organoéw orzeczniczych ZUS organ rentowy wydat w dniu 4 sierpnia
2016 r. decyzje odmawiajaca przyznania odwolujacemu prawa do dodatku pielegnacyjnego.

W toku postepowania Sad przeprowadzil dowdd z opinii bieglych sadowych chirurga, ortopedy, pulmonologa i
kardiologa, na okoliczno$¢, czy wystepujacy u odwolujacego stopien naruszenia sprawnos$ci organizmu powoduje
konieczno$é¢ stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych i
skutkuje nadal niezdolno$cig do samodzielnej egzystencji.

W wydanej opinii z dnia 6 pazdziernika 2016 r. biegli rozpoznali u L. T. przebyty w dniu 10 wrze$nia 2013 r. uraz
zmiazdzeniowy konczyny gornej prawej z nastepowa wysoka amputacja konczyny, przebyte ztamanie zeber I-VIII po
stronie prawej, przebyte zlamanie wyrostkow kolezystych kregostupa piersiowego, przebyty w mlodosci uraz stawu
lokciowego lewego z utrwalonym ubytkiem wyprostu tego stawu 30 stopni, tetniaka pourazowego aorty wstepujacej,
nadci$nienie tetnicze, zylaki obu konczyn dolnych II stopnia, zakrzepice zyly udowej prawej w wywiadzie.

Zaréwno biegly ortopeda, jak i chirurg i pulmonolog nie stwierdzili u odwolujacego takiego rodzaju schorzen w
zakresie ich specjalno$ci, ktore uzasadnialyby uznanie go za osobe niezdolna do samodzielnej egzystencji.

Natomiast biegly kardiolog uznal, Ze rozpoznane u L. T. dolegliwo$ci wymagaja dalszych dzialan diagnostyczno-
terapeutycznych i istotnego ograniczenia aktywnosci zyciowej. Z tego wzgledu odwolujacy wymaga pomocy drugiej
osoby przy zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych i w ocenie kardiologicznej jest on obecnie niezdolny do
samodzielnej egzystencji, do konca 2017 r.

W lacznej opinii zespolu powyzszych bieglych odwolujacy jest, zatem nadal niezdolny do samodzielnej egzystencji z
przyczyn kardiologicznych od dnia zlozenia wniosku o to §wiadczenie do konca 2017 1.

W piémie z dnia 27 lutego 2017 r. organ rentowy wniosl zastrzezenia do powyzszej opinii bieglych sadowych. Powolujac
sie na stanowisko Przewodniczacego Komisji Lekarskich ZUS organ wskazal, ze inni biegli nie stwierdzili bezradno$ci
odwolujgcego w zakresie swoich specjalno$ci, ze w badaniu przedmiotowym brak jest cech niewydolnosci, biegly



nie precyzuje, na czym polega bezradnos¢ z przyczyn kardiologicznych oraz nie uzasadnia okresu proponowanego
Swiadczenia. Organ wni6st przy tym o uzupekienie opinii.

W opinii uzupehiajacej z dnia 16 marca 2017 r. biegly kardiolog podtrzymal swoje stanowisko. Podkresdlil, ze
odwolujacy wymaga zmniejszenia narazenia na przecigzenia, rowniez te spowodowane niektérymi podstawowymi
czynnoSciami zyciowymi, np. zakupy czy sprzatanie, bezwzglednie wymaga on pomocy drugiej osoby przy
wykonywaniu podstawowych czynnoSci zyciowych, a z uwagi na mozliwo$¢ leczenia operacyjnego niezdolnosé do
samodzielnej egzystencji ma charakter okresowy.

Opinie uzupekiajgca obie strony przyjely bez zastrzezen.

Majac na wzgledzie powyzsze ustalenia faktyczne sprawy, Sad Okregowy stwierdzil, ze odwolanie L. T. zastlugiwalo
na uwzglednienie.

Sad I instancji wskazal, ze w przedmiotowej sprawie sporne pozostawalo to czy ubezpieczony jest nadal, tj. po ustaniu
prawa do poprzedniego Swiadczenia w dniu 31 maja 2016 r., osoba niezdolng samodzielnej egzystencji.

W celu rozstrzygniecia powyzszej kwestii spornej Sad Okregowy przeprowadzil dowod z opinii bieglych lekarzy
sadowych, ktorzy uznali odwolujacego za niezdolnego do samodzielnej egzystencji z przyczyn opisanych powyzej, a
powstajacych na tle schorzen o charterze kardiologicznym, za$ niezdolno$¢ ta trwala nieprzerwanie od daty ustania
prawa do poprzednio przyznanego dodatku pielegnacyjnego.

Opinie bieglych lekarzy sadowych, ktora legla u podstaw rozstrzygniecia Sad uznal za fachowe, wyczerpujace, dobrze
uargumentowane oraz oparte na do$wiadczeniu zawodowym bieglych. Tym samym wobec tresci opinii Sad Okregowy
podzielil stanowisko ubezpieczonego i przyznajac opiniom bieglych pelna moc dowodowa, wobec braku wiarygodnych
dowodow przeciwnych, uznal, ze w $wietle ustalonego wyzej stanu faktycznego odwolanie ma uzasadnione podstawy.

Tym samym na zasadzie art. 477'4 § 2 k.p.c., Sad Okregowy zmienil zaskarzona decyzje w sposob okreslony w sentencji.
Daty graniczne okresu, na jaki zostalo przyznane $wiadczenie, wynikaja wprost z opinii bieglych.

Apelacje od powyzszego rozstrzygniecia, zaskarzajac je w caloéci, wywiodl pozwany Zaklad Ubezpieczen Spoltecznych
Oddziat w O..

Apelujacy wskazal, iz w sprawie doszlo do naruszenia prawa materialnego, tj. art. 6 ust 1 pkt 10 ustawy z dnia
30.10.2002 1. 0 ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkoéw przy pracy i choréb zawodowych w zw. z art. 13 ust. 5
ustawy z dnia 17.12.1998 r. 0 emeryturach i rentach z Funduszu ubezpieczen Spolecznych.

Nadto doszlo w sprawie do naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. poprzez naruszenie zasady swobodnej oceny dowodow.

Wskazuja na powyzsze zarzuty, apelujacy wnidst o zmiane zaskarzonego wyroku i oddalenie odwolania, lub uchylenie
wyroku i przekazanie Sadowi I instancji sprawy do ponownego rozpoznania.

W odpowiedzi na apelacje, odwolujacy L. T. wniost o jej oddalenie i tym samym o utrzymanie w mocy wyroku Sadu
Okregowego w Poznaniu z dnia 4 kwietnia 2017 1.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Sad Apelacyjny uznal, ze orzeczenie Sadu I instancji jest prawidlowe i nie doszlo do naruszenia przepiséw zaréwno
prawa materialnego, jak i procesowego, ktére mialyby wplyw na powyzsze rozstrzygniecie.

W przedmiotowej sprawie spor sprowadzal sie do rozstrzygniecia czy istnieja podstawy do przyznania odwolujacemu
L. T. prawa do dodatku pielegnacyjnego, a jego istota sprowadzala sie do ustalenia, czy odwolujacy jest niezdolny



do samodzielnej egzystencji. Caltkowita niezdolnoé¢ do pracy odwolujacego, orzeczona w zwiazku z rozpoznanymi
schorzeniami, nie byla, bowiem przez organ rentowy kwestionowana.

Zgodnie z tredcig art. 75 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (tj. Dz. U z 2018 r., poz. 1270 ze zm.) dodatek pielegnacyjny przystuguje osobie uprawnionej do emerytury
lub renty, jezeli osoba ta zostala uznana za calkowicie niezdolna do pracy oraz do samodzielnej egzystencji albo
ukonczyta 75 lat zycia. Dodatek pielegnacyjny przystuguje réwniez ubezpieczonemu z tytutu wypadku przy pracy lub
choroby zawodowej (art. 6 ust. 1 pkt 10 ustawy z dnia 30.10.2002 r. 0 ubezpieczeniu spolecznym z tytulu wypadkow
przy pracy i choréb zawodowych — Dz. U. 2018, poz.1386).

Na okoliczno$¢ ustalenia przestanki warunkujacej przyznanie dodatku pielegnacyjnego, a wymagajacej wiadomosci
specjalnych, Sad I instancji dopuscil w sprawie dowdd z opinii bieglych sadowych z zakresu ortopedii, pulmonologii
i kardiologii. Biegli w lacznej i wspolnej opinii stwierdzili, ze odwolujacy z przyczyn kardiologicznych jest osoba
niezdolna do samodzielnej egzystencji od daty zloZzenia wniosku do konca 2017 .

Apelujacy organ rentowy w zarzutach podniesionych w apelacji wskazywal, iz przedmiotowa opinia bieglych jest
wewnetrznie sprzeczna z wnioskiem konicowym, albowiem biegly kardiolog wskazywal, ze stan zdrowia odwolujacego
wymaga od niego wylacznie ograniczenia niektérych czynnosci zyciowych jak np. zakupy i sprzatanie, co w ocenie
organu rentowego $wiadczy o tym, ze odwolujacy nie jest niezdolny do samodzielnej egzystencji, gdyz nie wymaga
stalej i dlugotrwalej opieki — pielegnacji, albowiem moze niektore potrzeby zyciowe zaspokajaé w spos6b samodzielny.

W tym miejscu nalezy podkresli¢, iz sam termin ,niezdolno$é do samodzielnej egzystencji” zdefiniowany w art.
13 ust. 5 ustawy o emeryturach i rentach z FUS oznacza spowodowang naruszeniem sprawno$ci organizmu
koniecznosé stalej lub dlugotrwalej opieki i pomocy drugiej osoby w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych.
Pojecie to ma, zatem szeroki zakres przedmiotowy. Trzeba przy tym odro6zni¢ opieke oznaczajaca pielegnacje,
czyli zapewnienie ubezpieczonemu mozliwo$ci poruszania sie, odzywiania, zaspokajania potrzeb fizjologicznych,
utrzymywania higieny osobistej itp., od pomocy w zalatwianiu elementarnych spraw zycia codziennego, takich jak
robienie zakupow, uiszczanie oplat, skladanie wizyt u lekarza. Wszystkie powyzsze czynniki lacznie wyczerpuja tresé
terminu ,niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji” (por. wyrok Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia 21 lutego 2002
r., sygn. Akt ITI AUa 1333/01, opubl. w OSA rok 2003, z. 7, poz. 28; z dnia 6 marca 2003 r., sygn. akt III AUa 651/02,
opubl. w PP rok 2004, nr 7-8). Zgodnie z wykladnia omawianego pojecia do czynnoSci zabezpieczajacych samodzielng
egzystencje czlowieka nie nalezg wylgcznie tzw. czynno$ci samoobshugi jak mycie sie, ubieranie, samodzielne jedzenie
posilkow, ale rowniez nabywanie zywnoSci, przyniesienie jej do domu, ogrzewanie mieszkania, przynoszenie w tym
celu wiader z weglem, podstawowe prace porzadkowe, niewymagajace wysiltku fizycznego i prac na wysoko$ci (wyrok
Sadu Apelacyjnego w Katowicach z dnia 277 kwietnia 2000 r., sygn. Akt III AUa 190/00, OSA rok 2001, nr 12, poz. 44).

Zauwazy¢ nalezy réwniez, ze utrwalone w judykaturze s zapatrywania, ze niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji
wystepuje nawet wtedy, gdy osoba calkowicie niezdolna do pracy moze wypelniaé niektdre z elementarnych czynnosci
zyciowych we wlasnym zakresie, np. zje posilek przygotowany przez inna osobe, o ile w pozostalym zakresie jest
pozbawiona praktycznej mozliwosci egzystowania w humanitarnych warunkach bez koniecznej stalej lub dtugotrwalej
pomocy ze strony osoby drugiej (tak m.in. Sad Apelacyjny w Gdansku w wyroku z dnia 20 czerwca 1995 r., sygn. Akt
IIT Aur 551/95, OSA rok 1995, nr 7-8, poz. 56; Sad Apelacyjny w Katowicach w wyroku z dnia 19 listopada 1998 r.,
sygn. Akt III AUa 1035/98, Prawo Pracy 1999/11/44).

Przenoszac powyzsze na grunt niniejszej sprawy stwierdzi¢ nalezy, iz Sad Apelacyjny zgadza sie z wnioskami
plynacymi z tresci opinii bieglego kardiologa. Zauwazy¢ nalezy, iz wlasnie koniecznoé¢ ograniczenia wykonywania
niektorych czynno$ci zwigzanych z codziennym funkcjonowaniem wplywa na zdolnoé¢ odwotujacego do samodzielnej
egzystencji. Odwolujacy nie moze, bowiem by¢ narazony na jakiekolwiek przecigzenia, co oznacza, ze w codziennych
sprawach, przy wykonywaniu niektérych czynnosci zyciowych wymaga stalej pomocy osoby trzeciej. Nie znajduje
w oczach sadu, zatem uzasadnienia argument apelujacego, ze zalecana przez bieglego konieczno$é ograniczenia
niektorych czynnoéci zyciowych nie §wiadczy o braku zdolnoSci do samodzielnej egzystencji. Podkresli¢ trzeba,



bowiem, ze w wyniku zalecen bieglego odwolujacy potrzebuje stalej pomocy w codziennych sprawach zyciowych. To, ze
w ograniczonym zakresie moze je wykonywa¢ samodzielnie nie oznacza automatycznie, ze jest zdolny do samodzielnej
egzystencji. Prowadziloby to do paradoksalnej sytuacji, ze odwolujacy, — ktéry ma zalecone ograniczanie przecigzen
i pomoc innych przy wykonywaniu niektérych czynnoéci zyciowych — zostaje uznany za zdolnego do samodzielnej
egzystencji, chociaz trwale musi korzystaé z pomocy os6b trzecich przy sporzadzaniu positkow, ubieraniu sie,
wstawaniu, czy nabywaniu produktéw spozywczych.

W tym miejscu Sad Apelacyjny zauwaza, ze odwolujacy w odpowiedzi na apelacje, jak i na rozprawie przed Sadem
I instancji wprost wskazywal, ze wymaga pomocy w ubieraniu sie, rozbieraniu sie, myciu sie, przygotowywaniu
jedzenia, by mogljesc jedna reka. Nadto codziennie musi korzystaé z pomocy osoby trzeciej przy zakladaniu poniczochy
uciskowej. Z uwagi na pourazowego tetniaka aorty musi takze unika¢ wysitku fizycznego, przeciazenia, nie moze
sie denerwowac. Wszystkie te okoliczno$ci wplywaja, zatem na zdolno$¢ odwolujgcego do samodzielnej egzystencji,
bowiem choé¢ w minimalnym zakresie moze wykonywaé niektére czynnoSci dnia codziennego samodzielnie, to i
tak wymaga stalej pomocy osoby trzeciej, co zdaniem Sgdu Apelacyjnego pozwala na przyjecie, ze odwolujacy jest
niezdolny do samodzielnej egzystencji. Stan zdrowia odwolujacego bez stalej i codziennej pomocy osoby trzeciej
moéglby, bowiem ulec znacznemu pogorszeniu. Tym samym skoro, jak wskazywano powyzej zakres pojeciowy definicji
»hiezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji” jest dos¢ szeroki, nalezy przyjac, ze mieéci sie w nim réwniez okolicznosé,
ze odwolujgcy moze podejmowac sie niektoérych czynnosci zwigzanych z funkcjonowaniem, jednak mimo to wymaga
trwalej i codziennej opieki os6b trzecich, jak i pomocy w pielegnacji.

Powyzsze w ocenie Sadu Apelacyjnego $wiadczy o braku zdolnosci odwolujacego do samodzielnej egzystencji, zatem
spelniona zostaje podstawowa przestanka niezbedna do przyznania L. T. prawa do zasilku pielegnacyjnego.

Sad Apelacyjny, majac, zatem na wzgledzie ustalony w sprawie stan faktyczny i tre$¢ kwestionowanej opinii
bieglego, podobnie jak Sad Okregowy, uznal, ze w okoliczno$ciach przedmiotowej sprawy opinia kardiologa stanowi
wystarczajacq podstawe do rozstrzygniecia o prawie ubezpieczonego do wnioskowanego §wiadczenia. Organ rentowy
nie przedstawil zadnych argumentéw, ktére w sposéb wiarygodny podwazalyby zasadnos§é wnioskow zawartych w
opinii bieglego kardiologa, sporzadzonej przed Sadem I Instancji. Wprawdzie opinia bieglego nie byla rozbudowana,
nie oznacza to jednak, ze nie spelniala ona wymogoéw okreslonych w art. 285 § 1 k.p.c. Wynika to z faktu, iz
przedmiotowa opinia, jak i opinia uzupeklniajaca, mimo swojej zwieztoSci, jest rzeczowa i spdjna. Z tresci opinii wynika,
z jakimi dolegliwo$ciami boryka sie odwolujacy i jaki wplyw jego dolegliwo$ci maja na jego zdolnosé do samodzielnej
egzystencji. Nalezy mie¢ na uwadze, ze biegly dokonal analizy dokumentacji medycznej oraz podmiotowego badania
odwolujacego w szczegolnosci pod katem zadanego przez Sad I instancji pytania — czy jest on zdolny do samodzielnej
egzystencji. W opinii biegly wyraznie wskazal, Ze odwolujacy nie powinien by¢ narazany na jakiekolwiek przecigzania
i bezwzglednie wymaga pomocy drugiej osoby przy wykonywaniu podstawowych czynno$ci zyciowych. Tym samym,
Sad Apelacyjny stwierdza, ze w przedmiotowej sprawie brak jest podstaw do przyjecia, iz kwestionowana opinia
bieglego (opinia gléwna i uzupelniajaca) sa niepelne, wewnetrznie sprzeczne i niewiarygodne. Z uwagi na powyzsze,
wbrew zarzutom zawartym w apelacji, mozliwa byla ocena przedmiotowej opinii przez pryzmat art. 233 § 1 k.p.c.
Stusznym bylo, wiec uczynienie jej podstawg ustalen faktycznych w sprawie.

Nalezy mie¢ na uwadze, iz opinia bieglych podlega ocenie 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$ci wyrazonej w niej wnioskéw (postanowienie Sadu Najwyzszego, z
dnia 7 listopada 2000r., sygn. i CKN 1170/98 — publ. OSNC 2001/4/64). Jednocze$nie nie mozna zapomnie¢, ze z
reguly Sad nie moze zajaé¢ stanowiska odmiennego, co do stanu zdrowia wnioskodawcy, na podstawie wlasnej oceny
stanu faktycznego, niz wyrazone w opiniach bieglych (vide: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 13 paZzdziernika 1987 r., 11
URN 228/87, PiZS 1988/7/62). Tym samym majgc powyzsze na uwadze, wobec jednoznaczno$ci wnioskow zawartych
w opinii bieglego kardiologa, stwierdzi¢ nalezy, ze przedmiotowa opinia sporzadzona na etapie postepowania
prowadzonego przed Sadem I instancji, daje kompleksowy obraz stanu zdrowia odwotujacego i jej jednoznaczne



wnioski - wskazujace, iz odwolujacy jest osoba niezdolna do samodzielnej egzystencji — nie zostaly w zaden sposéb
podwazone przez argumentacje organu rentowego.

W tym miejscu Sad Apelacyjny stwierdza, ze organ rentowy niezasadnie wskazuje, ze zostal pozbawiony prawa
do merytorycznego ustosunkowania sie do treSci opinii uzupelniajacej. Wprawdzie, bowiem uzupelniajgca opinia
bieglego zostala pozwanemu dostarczona w dniu 31.03.2017 r. — na trzy dni przed terminem rozprawy, jednak
pozwany o terminie rozprawy wyznaczonym na dzien 4 kwietnia 2017 r. wiedzial znacznie wczeé$niej. Nie zgadzajac sie
z tre$cig opinii uzupekniajacej, pelnomocnik organu rentowego mogl stawic sie na wyznaczony termin i przedstawié
swoje stanowisko ustnie, badZ poprosi¢ o czas na ustosunkowanie sie do jej tre$ci — wlasnie z uwagi na fakt, iz
zapoznal sie z nig na kilka dni przed rozprawa. Nie pojawiajac sie na rozprawie, ani nie wnioskujac do Sadu o czas
na ustosunkowanie sie do tresci opinii uzupeliajgcej, organ rentowy w ocenie Sadu odwolawczego samodzielnie
zrezygnowal z przystlugujacego mu prawa. Oznacza to, ze zasadnie Sad Okregowy przyjal, ze organ rentowy nie
kwestionuje tresci nadestanej mu opinii bieglego.

Wobec powyzszego, Sad Apelacyjny stwierdza, ze apelacja organu rentowego nie mogla zosta¢ uwzgledniona. Zarzuty
apelacji sprowadzaly sie jedynie do negowania ustalen faktycznych Sadu Okregowego opartych na wiedzy bieglego
sadowego. Apelujacy organ rentowy nie wskazala na zadne okoliczno$ci, ktére moglyby prowadzi¢ do podwazenia
wiarygodno$ci sporzadzonych opinii, a co za tym idzie prawidlowos$ci poczynionych na ich podstawie ustalen
faktycznych.

Tym samy wobec uznania, ze zarzuty apelacyjne byly bezzasadne oraz majac na uwadze powyzsze ustalenia faktyczne
irozwazania prawne - na podstawie art.385 k.p.c. — nalezalo orzec o oddaleniu zloZonej w niniejszej sprawie apelacji.

SSA Jolanta Cierpiat SSA Dorota Goss-Kokot SSA Marta Sawinska




