Sygn. akt IV U 1379/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 pazdziernika 2016r.
Sad Okregowy w Siedlcach IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy SSO Katarzyna Antoniak

Protokolant st. sekr. sagdowy Marta Zuk

po rozpoznaniu w dniu 12 pazdziernika 2016r. w Siedlcach na rozprawie

odwolania D. P.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

z dnia 18 listopada 2015 r. (Nr (...))

w sprawie D. P.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

o prawo do renty socjalnej

I. zmienia zaskarzongq decyzje i ustala prawo D. P. do stalej renty socjalnej od 1 listopada 2015 roku;

II. nakazuje wyplacié¢ z sum Skarbu Panstwa (kasa Sadu Okregowego w Siedlcach) na rzecz adw.
M. B. prowadzqcej Kancelarie Adwokackq w S. kwote 221,40 (dwiescie dwwadziescia jeden i 40/100)
zlotych tytulem kosztow nieoplaconej pomocy prawnej swiadczonej na rzecz D. P. z urzedu.

Sygn. akt: IV U 1379/15 UZASADNIENIE

Decyzja z 18 listopada 2015r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S., dzialajac na podstawie art.4 ustawy z
27 czerwca 2003r. o rencie socjalnej odmowil D. P. prawa do renty socjalnej wskazujac, ze u ubezpieczonego nie
stwierdzono catkowitej niezdolnosci do pracy.

Odwotanie od w/w decyzji ztozyl D. P. wnoszac o jej zmiane i przyznanie mu prawa do renty socjalnej. W uzasadnieniu
odwolania podnibsl, ze ukonczyl szkole specjalng dla oséb z upoéledzeniem umystowym. Przez krotki okres byt
osoba bezrobotna, a nastepnie — okolo 1993r. przyznano mu rente socjalna, ktora pobieral do paZzdziernika 2015r.
Obecnie ma 41 lat, a stan jego zdrowia ulega stopniowemu pogorszeniu. Ma zdiagnozowana schizofrenie paranoidalna
i zaburzenia osobowo$ci. Jest niezdolny do samodzielnej egzystencji, a tym bardziej do podjecia jakiejkolwiek
pracy. Nie radzi sobie z czynno$ciami dnia codziennego, takimi jak zakupy, czy przygotowanie positkow. W tych
okoliczno$ciach decyzja organu rentowego powinna by¢ zmieniona poprzez przyznanie mu prawa do renty socjalnej
(odwolanie wraz z zalagcznikami k.1-4 akt sprawy).

W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wniost o jego oddalenie wskazujac, ze zaskarzona decyzja wydana
zostala na podstawie orzeczenia komisji lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z 9 listopada 2015r., ktdra nie



stwierdzila u ubezpieczonego catkowitej niezdolnos$ci do pracy, a odwolanie nie daje podstaw do zmiany zaskarzonej
decyzji (odpowiedz organu rentowego na odwolanie k.5-6 akt sprawy).

Sad ustalil, co nastepuje:

Ubezpieczony D. P. do 31 pazdziernika 2015r. byl uprawniony do renty socjalnej (decyzja z 17 pazdziernika 2012r. o
ustaleniu prawa do renty socjalnej do 31 pazdziernika 2015r. k.35 akt rentowych za wnioskiem z 13 czerwca 2006r.). W
dniu 1 wrzeénia 2015r. wplynal do organu rentowego wniosek ubezpieczonego o ustalenie prawa do renty socjalnej na
dalszy okres (wniosek k.49 akt rentowych). Rozpoznajac wniosek organ rentowy skierowal ubezpieczonego na badanie
przez lekarza orzecznika ZUS, ktory w orzeczeniu z 15 pazdziernika 2015r. ustalil, Zze ubezpieczony nie jest calkowicie
niezdolny do pracy (orzeczenie lekarza orzecznika z 15 pazdziernika 2015r. k.51 akt rentowych).

Na skutek sprzeciwu ubezpieczonego od powyzszego orzeczenia lekarza orzecznika ubezpieczony skierowany zostal
na badanie przez komisje lekarska ZUS, ktéra w orzeczeniu z 9 listopada 2015r. stwierdzila, ze ubezpieczony nie jest
calkowicie niezdolny do pracy (sprzeciw ubezpieczonego od orzeczenia lekarza orzecznika ZUS k.6 akt rentowych
— tom dokumentacji medycznej i orzeczenie komisji lekarskiej ZUS z 9 listopada 2015r. k.54 akt rentowych). Na
podstawie powyzszego orzeczenia, zaskarzona decyzja z 18 listopada 2015r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial
w S. odmoéwit ubezpieczonemu prawa do renty socjalnej od 1 listopada 2015r. (decyzja z 18 listopada 2015r. k.55 akt
rentowych).

Ubezpieczony ma 42 lata, ukonczyl szkole specjalng zawodowa w zawodzie Slusarz, nigdy nie pracowal zawodowo
(okolicznos$ci niesporne).

Ubezpieczony jest upos$ledzony umystowo w stopniu umiarkowanym i wystepuja u niego organiczne uszkodzenia
centralnego ukladu nerwowego. Ponadto cierpi na zaburzenia adaptacyjne z zaburzeniami zachowania i zaburzenia
Swiadomosci w wywiadzie oraz rzadkie napady padaczkowe w wywiadzie. Ubezpieczony leczy sie ambulatoryjnie w
(...) w G.. Dotychczas byl dwukrotnie leczony szpitalnie na oddziale psychiatrycznym SP ZOZ w L.. Po raz pierwszy
od 19 lutego 2011r. do 11 marca 2011r. z rozpoznaniem ,Zaburzenia osobowosci i zachowania u osoby uposledzonej
umystowo w stopniu lekkim” i kolejny raz od 7 grudnia 2015r. do 22 grudnia 2015r. z rozpoznaniem ,Zaburzenia
osobowosci i zachowania u osoby upos$ledzonej umystowo w stopniu umiarkowanym. Halucynoza organiczna”.
Kontakt z ubezpieczonym jest utrudniony, niechetnie nawigzuje on kontakt werbalny, jego wypowiedzi sg szczatkowe,
nielogiczne, czasem bez zwiagzku, prezentuje ubogi zakres wiedzy o Swiecie i slownictwa, moéwi niewyraznie.
Ma klopoty z mySleniem abstrakcyjnym, sadzeniem, planowaniem, poréwnywaniem. Nastrdj ma nieprawidlowo
podwyzszony, wesolkowaty, afekt niedostosowany do wypowiadanych treéci, pamie¢ wyraznie oslabiona. Wypowiedzi
ubezpieczonego oraz specyficzne cechy fenotypowe $§wiadcza o wystepowaniu u niego uposledzenia umystowego
w stopniu umiarkowanym. Ubezpieczony jest ewidentnie uzalezniony od otoczenia, wystepuje u niego zaburzony
krytycyzm i brak mozliwoSci uczenia sie. W takim stanie zdrowia psychicznego i funkcjonowania intelektualnego
ubezpieczony jest calkowicie niezdolny do pracy z powodu naruszenia sprawnosci, ktére powstalo przed ukonczeniem
18. roku zycia i niezdolno$¢ ta ma charakter trwaly. Opisany stan zdrowia ubezpieczonego powoduje, ze wymaga
on rowniez opieki oséb drugich. Rozpoznana u ubezpieczonego padaczka z rzadkimi napadami nie powoduje u
ubezpieczonego calkowitej niezdolnosci do pracy (opinia bieglego z zakresu medycyny pracy L. M. k.89 akt sprawy
oraz opinia bieglego psychiatry M. K. (1) k.108-114 akt sprawy oraz opinia bieglego neurologa W. D. k.44 akt sprawy).

W dniu 27 lutego 2016r. zmarla matka ubezpieczonego A. P. (odpis skrocony aktu zgonu A. P. k.28 akt sprawy).
Ubezpieczony do chwili §mierci matki mieszkal z nia w S. i pozostawal pod jej opieka. Po Smierci matki,
siostra ubezpieczonego D. C. wystapila do Sadu Rejonowego w Garwolinie — Wydzialu Rodzinnego i Nieletnich z
wnioskiem o umieszczenie ubezpieczonego w zakladzie opiekuniczo-leczniczym motywujac ten wniosek ztym stanem
zdrowia ubezpieczonego i niemoznosScia samodzielnego zaspokajania przez niego potrzeb zyciowych. Prawomocnym
postanowieniem z 22 kwietnia 2016r. wydanym w sprawie III RNs 54/16 Sad Rejonowy w Garwolinie uwzglednit
powyzszy wniosek i orzekl o umieszczeniu ubezpieczonego w zakladzie opiekuniczo-leczniczym bez jego zgody
(wniosek i postanowienie Sadu Rejonowego w Garwolinie z 22 kwietnia 2016r. k.2 i 22 akt Sadu Rejonowego w



Garwolinie o sygnaturze akt ITI RNs 54/16). Z uwagi na brak miejsc w zakladzie opiekunczo-leczniczym ubezpieczony
nie zostal umieszczony w takim zakladzie. W zwiazku z powyzszym przed Sadem Rejonowym w Garwolinie zostalo
wszczete postepowanie o umieszezenie ubezpieczonego w domu pomocy spolecznej. W toku tej sprawy, toczacej sie
pod sygnaturg akt ITT RNs 132/16, wywolana zostala opinia bieglego psychiatry M. K. (2), w ktorej biegly rozpoznal
u ubezpieczonego chorobe psychiczng w postaci halucynozy organicznej oraz uposledzenie umystowe w stopniu
umiarkowanym i stwierdzil, ze ubezpieczony nie jest zdolny do samodzielnego zaspokajania swoich podstawowych
potrzeb zyciowych, wymaga stalej opieki i pielegnacji ze strony innych oso6b i bezwzglednie wymaga stacjonarnej opieki
w warunkach domu pomocy spolecznej (opinia bieglego psychiatry M. K. (2) k.108-114 akt sprawy).

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie ubezpieczonego D. P. podlegalo uwzglednieniu.

Zgodnie z art.4 ust.1 ustawy z 27 czerwca 2003r. o rencie socjalnej (Dz.U. z 2003r., Nr 135, poz.1268 ze zm.) renta
socjalna przystuguje osobie pelnoletniej catkowicie niezdolnej do pracy z powodu naruszenia sprawnosci organizmu,
ktore powstato: przed ukonczeniem 18. roku zycia lub w trakcie nauki w szkole lub w szkole wyzszej — przed
ukoniczeniem 25. roku zycia albo w trakcie studiéw doktoranckich lub aspirantury naukowe;.

Rozstrzygniecie o zasadnoSci odwolania ubezpieczonego od decyzji organu rentowego odmawiajacej mu prawa do
renty socjalnej wymagalo ustalenia, czy ubezpieczony jest osoba calkowicie niezdolng do pracy z powodu naruszenia
sprawnoéci organizmu, ktére powstalo w w/w okresach. Analizujgc zgromadzony w sprawie material dowodowy Sad
doszedl do przekonania, ze decyzja organu rentowego powinna by¢ zmieniona poprzez ustalenie ubezpieczonemu
prawa do stalej renty socjalnej. Przeprowadzone w sprawie dowody z opinii bieglego z zakresu medycyny pracy w
osobie L. M. oraz bieglego psychiatry w osobie M. K. (2) daly bowiem podstawy do ustalenia, ze ubezpieczony jest
trwale catkowicie niezdolny do pracy. W sporzadzonych opiniach, zlozonych odpowiednio na k.89 oraz 108-114 akt
sprawy w/w biegli stwierdzili, ze ubezpieczony z powodu uposledzenia umyslowego, a zatem schorzenia — dysfunkcji
powstalej przed ukonczeniem 18. roku zycia, ktore biegly psychiatra okreslil jako uposledzenie umystowe w stopniu
umiarkowanym, ubezpieczony nie tylko jest calkowicie niezdolny do pracy, ale i wymaga opieki oraz pomocy innych
0sO6b w zaspokajaniu swoich potrzeb zyciowych. Opinia bieglego psychiatry w osobie M. K. (2) zostala sporzadzona
na potrzeby sprawy toczacej sie przed Sadem Rejonowym w Garwolinie o umieszczenie ubezpieczonego w domu
pomocy spolecznej, ale wnioski plynace z tej opinii z calg pewno$cia s aktualne réwniez na gruncie sprawy o rente
socjalng. Biegly wypowiedzial sie bowiem na okoliczno$¢ mozliwo$ci samodzielnego funkcjonowania ubezpieczonego
wskazujac, ze stan zdrowia ubezpieczonego przemawia bezwzglednie za umieszczeniem ubezpieczonego w domu
opieki spolecznej, gdyz brak stalej opieki stanowi zagrozenie dla zdrowia i zycia ubezpieczonego (vide: wnioski opinii
bieglego M. K. (2) k.114 akt sprawy). Nie ulega watpliwo$ci, ze takie ustalenia majq istotne znaczenie w sprawie
o rente socjalna, w ktorej konieczne jest ustalenie, czy osoba ubiegajaca sie o rente jest calkowicie niezdolna do
pracy, a nie spos6b mowié o zdolnoéci do pracy osoby, ktéra wymaga stalej opieki w zaspokajaniu podstawowych
potrzeb zyciowych i samodzielnego funkcjonowania. Nalezy podkresli¢, ze z opinia bieglego psychiatry M. K. (2)
koresponduje w pelni w/w opinia bieglego z zakresu medycyny pracy, w ktorej biegla L. M. zwrdcila uwage na
ewidentng zalezno$¢ ubezpieczonego od otoczenia, brak mozliwosci uczenia sie, koncentracji i zaburzony krytycyzm
ubezpieczonego, ktoére w jej ocenie powoduja, ze ubezpieczony jest trwale calkowicie niezdolny do pracy. W ocenie
bieglej nie mozna wskazaé pracy, ktéra ubezpieczony, nigdy nie pracujacy zawodowo moéglby podjac¢ (opinia k.89 akt
sprawy). Analizujac powyzsze opinie Sad doszed} do przekonania, ze stanowia one wiarygodne dowody w sprawie.
Opinie wydali specjali$ci z zakresu medycyny, ktorzy przed ich wydaniem zapoznali sie z dokumentacja medyczng
ubezpieczonego i przeprowadzili jego badanie. Opinie sa rzeczowe i nalezycie uzasadnione.

Nalezy wskazaé, ze w sprawie opiniowal rowniez zespol bieglych w skladzie psychiatra M. D. i psycholog A. B.,
jednakze Sad nie oparl na tej opinii swojego rozstrzygniecia. W przekonaniu Sadu opinia w/w bieglych - ktérzy
uznali ubezpieczonego za trwale cze$ciowo niezdolnego do pracy ze wzgledu na stan psychiczny - jako odosobniona
nie stanowi miarodajnego dowodu w sprawie. Podkresli¢ trzeba, ze biegli rozpoznali u ubezpieczonego pogranicze
upos$ledzenia umystowego w stopniu lekkim i normy intelektualnej i rozpoznanie to istotnie odbiega nie tylko od



rozpoznania biegltego psychiatry M. K. (2) (z Krajowego Osrodka (...) dla Nieletnich w G.), ktéry rozpoznatl u
ubezpieczonego uposledzenie umyslowe w stopniu umiarkowanym obok halucynozy organicznej, ale rowniez od
rozpoznania postawionego przez Oddzial Psychiatryczny Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w
L., ktéory po dwutygodniowym okresie hospitalizacji (od 7 grudnia 2015r. do 22 grudnia 2015r., a zatem krétko przed
wydaniem opinii przez w/w bieglych) rozpoznal u ubezpieczonego zaburzenia zachowania u osoby upos$ledzonej w
stopniu umiarkowanym oraz halucynoze organiczng (vide: karta informacyjna z leczenia szpitalnego ubezpieczonego z
22 grudnia 2015r. k.13 akt sprawy). Nie kwestionujac kompetencji bieglych M. D. i A. B. wskazac nalezy, ze postawione
przez nich rozpoznanie co do istnienia u ubezpieczonego pogranicza uposledzenia umystowego w stopniu lekkim i
normy intelektualnej (a nie upos$ledzenia umyslowego w stopniu umiarkowanym) wynikalo z jednorazowego badania
psychiatryczno-psychologicznego ubezpieczonego (vide: opinia bieglych k.14).

Majac na uwadze powyzsze okolicznoéci Sad na podstawie art.477'4§2 kpe zmienil zaskarzong decyzje i ustalil, ze D.
P. przystuguje prawo do stalej renty socjalnej od 1 listopada 2015r. ,tj. od dnia nastepnego po ustaniu poprzednio
ustalonego prawa do renty na okres do 31 pazdziernika 2015r.



