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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 4 lipca 2013 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Jerzy Kuzniar (przewodniczacy, sprawozdawca)
SSN Roman Kuczynski

SSN Jolanta Strusinska-Zukowska

w sprawie z wniosku P. K.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spotecznych

o rente socjalng,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lIzbie Pracy, Ubezpieczen
Spotecznych i Spraw Publicznych w dniu 4 lipca 2013 r.,

skargi kasacyjnej wnioskodawcy od wyroku Sgdu Apelacyjnego [...]

z dnia 11 czerwca 2012 r.,

oddala skarge kasacyjna.

UZASADNIENIE

Wyrokiem z dnia 11 czerwca 2012 r., Sad Apelacyjny oddalit apelacje
wnioskodawcy P. K. od wyroku Sgdu Okregowego — Sadu Pracy i Ubezpieczen
Spotecznych w S. z dnia 22 listopada 2011 r. w sprawie przeciwko Zaktadowi

Ubezpieczeh Spotecznych o rente socjalng, ktérym oddalono odwotanie



wnioskodawcy od decyzji organu rentowego z dnia 10 wrzesnia 22 stycznia 2009 r.,
odmawiajgcej przyznania prawa do renty socjalnej.

W ustalonym stanie faktycznym, wnioskodawca (ur. w dniu 1 lutego 1988 r.),
z zawodu (wyuczonego) - pracownik pomocniczy obstugi hotelowej, uczen w
zawodzie technik bhp w okresie od dnia 31 marca 2006 r. do dnia 31 pazdziernika
2008 r., miat ustalone prawo do renty socjalnej. W dniu 30 wrzesnia 2008 r. ztozyt
wniosek o ponowne ustalenie prawa do swiadczenia. Orzeczeniem o stopniu
niepetnosprawnosci z dnia 10 grudnia 2008 r. wydanym przez Powiatowy Zespét do
spraw Orzekania o Niepetnosprawnosci wnioskodawca zostat zaliczony do
znacznego stopnia niepetnosprawnosci w zwigzku z porazeniem mdzgowym
okotoporodowym. Orzeczeniem z dnia 3 listopada 2008 r. Lekarz Orzecznik ZUS
nie znalazt podstaw do orzeczenia catkowitej niezdolnosci do pracy. Komisja
lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 8 stycznia 2009 r. podtrzymata stanowisko
Lekarza Orzecznika ZUS. W dniu 5 maja 2009 r. ubezpieczony zostat poddany
badaniom sgdowo - lekarskim przeprowadzonym przez biegtych sgdowych lekarzy:
psychiatre, neurologa, psychologa i okuliste. W wyniku badain wnioskodawca zostat
uznany za catkowicie niezdolnego do pracy do dnia 30 czerwca 2011 r. z przyczyn
neurologicznych. Zdaniem biegtego lekarza neurologa u wnioskodawcy utrzymujg
sie niedowtady i wystepujg tzw. napady duze mimo statego przyjmowania lekéw, w
zwigzku z czym nauka moze odbywaé sie w warunkach specjalnych. Zdaniem
biegtego psychiatry stwierdzone u wnioskodawcy uposledzenie umystowe stopnia
lekkiego nie powoduje catkowitej niezdolnosci do pracy. Podobnie w ocenie
biegtego okulisty wnioskodawca jest zdolny do pracy z przeciwwskazaniem do
wykonywania prac wymagajgcych obuocznego widzenia, przy maszynach w ruchu,
prac wymagajacych dobrego widzenia, widzenia z bliska oraz w ztym oswietleniu.
Pozwany organ rentowy wnidst zastrzezenia do przedstawionych opinii, podnoszgc
miedzy innymi, ze wnioskodawca zaadaptowat sie do niepetnosprawnosci. Biegty
neurolog podtrzymat wydang w sprawie opinie, ustosunkowujgc sie do zastrzezen
organu rentowego akcentujgc brak mozliwosci samodzielnego dojezdzania do
internatu i brak poprawy stanu zdrowia. W dniu 1 lutego 2010 r. wnioskodawce
poddano badaniom sadowo - lekarskim przeprowadzonym przez biegtego

sgdowego lekarza neurologa, wedtug ktorego opinii wnioskodawca nie jest



catkowicie niezdolny do pracy w wyuczonym zawodzie. W opinii uzupetniajgce;j
biegta wyjasnita, ze opis przebiegu napaddw nie odpowiada rozpoznaniu napadéw
padaczkowych maksymalnych, a takze czesciowych wtornie uogdlniajgcych, a
wystgpienie napadu jest przewidywane przez ubezpieczonego, co pozwala na
zabezpieczenie sie przed ewentualnymi obrazeniami ciata. Zapisy EEG z lat 2003 -
2004 sg prawidiowe. W roku 2004 po obserwacji w Klinice Neurologii AMG
wykluczono rozpoznanie padaczki, zmiany zanikowe w moézgu sg niewielkie,
typowe dla zmian encefalopatycznych wrodzonych i okotoporodowych, niedowtad
potowiczny lewostronny jest niewielki, nie uposledza w stopniu istotnym sprawnosci
manualnej konczyny gérnej u osoby praworecznej, a takze chodu. Uposledzenie
umystowe w stopniu lekkim pozwala na zdobycie zawodu, ktéry wobec nieduzego
niedowtadu potowicznego lewostronnego umozliwi podjecie zatrudnienia. W ocenie
biegtej, wnioskodawca jest czesciowo niezdolny do pracy ze wzgledu na schorzenia
neurologiczne. Biegty sgdowy lekarz okulista podtrzymata stanowisko wyrazone w
opinii. Obnizenie ostro$ci wzroku oraz pola widzenia nie kwalifikuje wnioskodawcy
do orzeczenia catkowitej niezdolnosci do pracy. Ubezpieczony moze pracowaé w
wyuczonym zawodzie pomochika obstugi hotelowej. Na rozprawie w dniu 12
pazdziernika 2010 r. biegta okulistka wyjasnita, ze ubezpieczony ma uszkodzone
nerwy wzrokowe, ale nie jest to uszkodzenie catkowite. W jej ocenie przedtozone
badanie potencjatow wzrokowych nie wykazato duzego stopnia uszkodzenia i nie
powodowato znacznego ograniczenia pola widzenia. Ostros¢ wzroku w korekciji i
pole widzenia wnioskodawcy nie kwalifikuje go do catkowitej niezdolnosci do pracy.
W dniu 26 kwietnia 2011 r. wnioskodawca zostat poddany kolejnym badaniom
przeprowadzonym przez biegtego sgdowego lekarza neurologa i nie zostat uznany
za catkowicie niezdolnego do pracy. Biegta podzielita opinie biegtego psychiatry z
dnia 5 maja 2009 r. oraz opinie biegtego neurologa z dnia 1 lutego 2010 r., nie
stwierdzajgc przeciwwskazah do pracy na stanowisku pomocnika hotelowego i
wskazata, ze w aktualnym badaniu psychologicznym wnioskodawca uzyskat iloraz
inteligencji 1Q-69 w skali petnej i IQ-82, a w skali bezstownej IQ-55. Biegta neurolog
w opinii uzupetniajgcej podtrzymata wydang w sprawie opinie. Wyjasnita, ze
wnioskodawca jako pracownik pomocy obstugi hotelowej moze wykonywacé



wiekszo$¢ obowigzkow. Do opinii powotanego biegtego neurologa zastrzezeh w
terminie nie ztozyta zadna ze stron.

Wobec powyzszego wyrokiem z dnia 6 wrzesnia 2011 r. Sgd Okregowy w T.
oddalit odwotanie wnioskodawcy. W uzasadnieniu Sgd wskazat, ze zgodnie z art. 4
ust. 1 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 roku o rencie socjalnej (Dz. U. Nr 135, poz.
1268 ze zm.), renta socjalna przystuguje osobie petnoletniej, catkowicie niezdolnej
do pracy z powodu naruszenia sprawnosci organizmu, ktére powstato: przed
ukonczeniem 18 roku zycia, w trakcie nauki w szkole lub w szkole wyzszej - przed
ukonczeniem 25 roku zycia, w trakcie studiow doktoranckich lub aspirantury
naukowej. Osobie, ktéra spetnia powyzsze warunki przystuguje: renta socjalna stata
- jezeli catkowita niezdolnos$¢ do pracy jest trwata, bgdz renta socjalna okresowa -
jezeli catkowita niezdolnos¢ do pracy jest okresowa (art. 4 ust. 2 ustawy). Jak
wynika z tresci art. 15 ustawy o rencie socjalnej, w sprawach nieuregulowanych w
ustawie stosuje sie odpowiednio m.in. art. 12-14 ustawy o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (jednolity tekst: Dz. U. z 2009 r. Nr 153, poz.
1227 ze zm.). Z kolei w mysl art. 12 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z FUS
przez niezdolng do pracy nalezy rozumie¢ osobe, ktéra catkowicie lub czesciowo
utracita zdolno$¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnos$ci organizmu
i nie rokuje odzyskania zdolnosci do pracy po przekwalifikowaniu, przy czym w
Swietle ust. 2 cytowanego przepisu, catkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktdra
utracita zdolnos¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy. Przy ocenie stopnia i
trwatosci niezdolnosci do pracy oraz rokowania, co do odzyskania zdolnosci do
pracy uwzglednia sie stopien naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwosci
przywrocenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji, a takze
mozliwo$s¢é wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz
celowos¢ przekwalifikowania zawodowego, biorgc pod uwage rodzaj i charakter
dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztatcenia, wiek i predyspozycje
psychofizyczne (art. 13 cyt. ustawy). Sad Okregowy wskazat, Zze dokonujgc oceny
przewidywanego okresu niezdolnosci do pracy zarobkowej, bierze sie pod uwage
przestanki wynikajgce z tresci § 6 rozporzgdzenia Ministra Pracy i Polityki Socjalnej
z dnia 14 grudnia 2004 r. w sprawie orzekania o niezdolnosci do pracy (Dz. U. Nr

273, poz. 2711 ze zm.), czyli charakter i stopien naruszenia sprawnosci organizmu



oraz rokowania odzyskania zdolnosci do pracy. Tre$¢ powotanych przepisow
obliguje do tego, aby niezdolnos¢ do pracy rozpatrywac¢ indywidualnie w
odniesieniu do konkretnej osoby, przy uwzglednieniu jej standw chorobowych,
wieku, kwalifikacji. W celu ustalenia istnienia u ubezpieczonego catkowitej
niezdolnosci do pracy i daty jej powstania, Sad pierwszej instancji dopuscit i
przeprowadzit trzy dowody z opinii biegtych sadowych. W ocenie Sadu
Okregowego biegli, majgc na uwadze stopien zaawansowania schorzen
wnioskodawcy uznali, ze bedgc osobg jedynie czesciowo niezdolng do pracy, moze
wykonywaé¢ mato odpowiedzialng prace umystowg, badz lekkg prace fizyczna.
Osoby z padaczkg pracujg na wielu stanowiskach pracy z zachowaniem zasad
bezpieczenstwa dla tej choroby, tym bardziej ze w przypadku wnioskodawcy jest on
w stanie przewidywa¢ kiedy nastgpi atak. Mimo ociezatosci umystowej
wnioskodawca skonhczyt szkote srednig i zdobyt zawdd. Sad podkreslit, ze renta
socjalna stanowi rodzaj pomocy finansowej panstwa dla oséb, ktére w mtodym
wieku doznaty naruszenia sprawnosci organizmu, a skutkiem tego naruszenia jest
catkowita niezdolno$é do pracy. Swiadczenie to stanowié ma forme rekompensaty
za zmniejszenie szansy takich oséb na aktywnos¢ zawodowa, a co za tym idzie -
na samodzielne  zarobkowanie. Ma zatem  charakter = $wiadczenia
zabezpieczajgcego. W odniesieniu do wnioskodawcy cel renty socjalnej orzeczonej
w okresie od dnia 31 marca 2006 r. do dnia 31 pazdziernika 2008 r. zostat
osiggniety - ubezpieczony zdobyt zawdd i moze rozpoczgé¢ prace zawodowsg. Sad
Okregowy nie podzielit opinii biegtego lekarza neurologa S. S. z dnia 5 maja 2009 r.,
w ktérej wnioskodawca zostat uznany za catkowicie niezdolnego do pracy z
przyczyn neurologicznych. W ocenie biegtego niedowtad oraz napady tzw. duze
powodowaty catkowitg niezdolnos¢. Ocena tych symptoméw pozostaje w
sprzecznosci z pozostatymi wydanymi w tej sprawie opiniami, z ktorych
niewatpliwie wynika, ze niedowtady sg nieduze, natomiast napady padaczki sg
przez ubezpieczonego przewidywane i wystepujg rzadko. Stanowisko biegtego
neurologa co do faktu istnienia catkowitej niezdolnosci do pracy u wnioskodawcy
nie zostato podzielone w opiniach z dnia 8 lutego 2005 r. i 29 kwietnia 2005 r. i Sad

pierwszej instancji uznat je za odosobnione, przyjmujgc ze wnioskodawca nie



spetnit przestanek do przyznania prawa do renty socjalnej — brak catkowitej
niezdolnosci do pracy.

W zaskarzonym skargg kasacyjng wyroku, Sad Apelacyjny orzekt, ze Sad
pierwszej instancji w sposob prawidtowy i zgodny z przepisami prawa ocenit
zgromadzony materiat dowodowy. Opinie sporzgdzone przez biegtych specjalistow
z zakresu psychiatrii i psychologii z dnia 5 maja 2009 r., biegtego okulisty z dnia 17
lipca 2009 r., biegtego neurologa z dnia 1 lutego 2010 r. oraz biegtego neurologa z
dnia 26 kwietnia 2011 r. wraz z opiniami uzupetniajgcymi zawierajg doktadny opis
przeprowadzonych przez lekarzy badan oraz szczegétowe uzasadnienie wnioskow
koncowych. Wszyscy wymienieni wyzej biegli, w oparciu o przeprowadzone
badania oraz przedtozong przez wnioskodawce dokumentacje jednoznacznie uznali,
ze jest on zdolny do pracy w wyuczonym zawodzie, z zastrzezeniem jedynie
pewnych przeciwwskazan zwigzanych z pracg na wysokosciach. Podkresli¢ takze
trzeba, ze po wniesieniu przez wnioskodawce zastrzezen do opinii, biegli w
opiniach uzupetniajgcych podtrzymali swoje stanowiska, odnoszgc sie nalezycie do
zarzutow ubezpieczonego. Odmienne od zaprezentowanych wnioski przedstawit
jedynie biegty neurolog w opinii z dnia 5 maja 2009 r., uznajgc wnioskodawce za
niezdolnego do pracy do dnia 30 czerwca 2011 r., jako przyczyne tego podajgc
utrzymujgce sie niedowtady oraz czeste napady padaczki. Zdaniem Sadu
Apelacyjnego, Sad pierwszej instancji, rozstrzygajgc w niniejszej sprawie, trafnie
nie opart sie na powyzszej opinii. Wobec jej zakwestionowania przez strone
pozwang, Sad dopuscit bowiem dowdd z opinii dwéch innych biegtych neurologéw,
ktérzy nie stwierdzili podstaw do uznania wnioskodawcy za niezdolnego do pracy.
W ocenie Sgdu drugiej instancji opinie biegtych neurologdéw z dnia 1 lutego 2010 r.
oraz 26 kwietnia 2011 r. odpowiadajg wymogom stawianym przez art. 285 § 1 k.p.c.
Nadto, biegli ci odniesli sie do opinii biegtego neurologa z dnia 5 maja 2009 r.,
wyjadniajgc, dlaczego nie podzielajg zaprezentowanych w niej wnioskow.
Argumentdéw przedstawionych przez biegtych nie mozna przy tym uznac¢ jedynie za
polemike z opinig, jako ze sg one rzeczowe, logiczne i nalezycie umotywowane.
Uzasadniajgc swojg ocene zdolnosci ubezpieczonego do pracy, biegli odwotywali
sie przy tym nie tylko do uwarunkowahn medycznych, ale takze kwalifikacji

zawodowych i dotychczasowych mozliwosci rozwojowych badanego. Odnoszac sie



do zarzutu wnioskodawcy, dotyczgcego nieuwzglednienia przez Sad pierwszej
instancji orzeczenia o znacznym stopniu niepetnosprawnosci, Sad Apelacyjny
wskazat, ze o ile w poprzednim stanie prawnym orzeczenie o stopniu
niepetnosprawnosci stanowito przestanke do przyznania prawa do renty socjalnej,
to w obecnym stanie prawnym orzeczona w stosunku do ubezpieczonego
niepetnosprawnos$¢ nie stanowi przestanki przyznania tego sSwiadczenia. Nowa
ustawa o rencie socjalnej wprowadzita bowiem kryterium niezdolnosci do pracy jako
jeden z warunkéw nabycia prawa do omawianego $wiadczenia. Wobec
powyzszego, obecnie to catkowita niezdolnos¢ do pracy a nie orzeczenie o
niepetnosprawnosci stanowi przestanke, od ktérej uzaleznione jest nabycie prawa
do renty socjalne;.

Powyzszy wyrok zaskarzyt w catosci skargg kasacyjng petnomocnik
wnioskodawcy i zarzucajgc naruszenie prawa materialnego — art. 4 ustawy z dnia
27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej poprzez jego niezastosowanie i nieprzyznanie
renty socjalnej w sytuacji, gdy wnioskodawca catkowicie utracit zdolnos¢ do
wykonywania pracy zarobkowej, oraz art. 12 ust. 2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych poprzez przyjecie,
ze wnioskodawca ,nie jest catkowicie niezdolny do pracy - w sytuacji, gdy wymaga
on opieki oséb drugich poza domem w zwigzku ze znacznym ograniczeniem pola
widzenia, nie jest w stanie sam przemieszczac sie srodkami komunikaciji publicznej,
wystepujg napady, jest meczliwy psychicznie, ma zwolniony tok myslenia,
zaburzong koncentracje uwagi, uposledzone funkcje pamieci Swiezej, nie potrafi
kontrolowa¢ emocji, nadpobudliwy, wskutek czego w rzeczywistoSci nie moze
podjaé pracy”, oraz przepiséw postepowania - art. 227 k.p.c. zwigzku z art. 380
k.p.c. przez niewyjasnienie wszystkich istotnych dla sprawy okolicznosci oraz przez
przekroczenie zasady swobodnej oceny dowoddéw, niezastosowanie art. 285 § 2
k.p.c., art. 286 k.p.c. w zwigzku z art. 290 § 1 k.p.c. poprzez ,niedopuszczenie z
urzedu dowodu z opinii tgcznej sporzadzonej wspdlnie przez biegtych z uwagi na
istniejgce istotne rozbieznosci w opiniach biegtych z zakresu psychiatrii, psychologii
i neurologa, a takze okulisty i tym samym wykluczenia rozbieznosci w tychze

opiniach”, oraz art. 233 § 1 k.p.c. Skarzgcy wniost o uchylenie zaskarzonego



wyroku i przekazanie sprawy Sgdowi Apelacyjnemu do ponownego rozpoznania,

wraz z orzeczeniem o kosztach postepowania.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje.

Stosownie do art. 398" § 1i 2 k.p.c., Sad Najwyzszy rozpoznaje sprawe w
granicach skargi kasacyjnej i jest zwigzany ustaleniami faktycznymi stanowigcymi
podstawe zaskarzonego orzeczenia, jezeli skarga nie zawiera zarzutu naruszenia
przepiséw postepowania lub gdy zarzut taki okaze sie niezasadny.

Wstepnie — z uwagi na zarzuty skargi - trzeba przypomnie¢, ze zgodnie z
art. 398° § 3 k.p.c. podstawg skargi kasacyjnej nie moga byé zarzuty dotyczace
ustalenia faktéw lub oceny dowodow. Rozpoznajgc skarge, Sad Najwyzszy nie jest
uprawniony ani do badania prawidtowosci ustalen faktycznych, ani do oceny
dowododw, dokonanych przez sad drugiej instancji. Sad Najwyzszy jako ,sad prawa”,
rozpoznajgc nadzwyczajny srodek zaskarzenia w postaci skargi kasacyjnej, jest
zwigzany ustalonym stanem faktycznym sprawy (art. 3982 § 2 k.p.c.). Zwigzanie to
wyklucza nie tylko przeprowadzenie w jakimkolwiek zakresie dowodéw, lecz takze
badanie, czy sad drugiej instancji nie przekroczyt granic swobodnej ich oceny. Z
tego punktu widzenia kazdy zarzut skargi kasacyjnej, ktéry ma na celu polemike z
ustaleniami faktycznymi sgdu drugiej instancji, chociazby pod pozorem
kontestowania btednej wyktadni lub niewlasciwego zastosowania okreslonych
przepiséw prawa materialnego, z uwagi na jego sprzecznos¢ z art. 398° § 3 k.p.c.
jest a limine niedopuszczalny. Sgd Najwyzszy jako sad kasacyjny nie zajmuje sie
oceng materialtu dowodowego, nie ma réwniez kompetencji do dokonywania
kontroli prawidtowosci oceny dowoddéw dokonanej przez sad drugiej instancji
wedtug kryteriow opisanych w art. 233 § 1 k.p.c. W razie postawienia zarzutu
naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. w postepowaniu kasacyjnym, Sad Najwyzszy nie
dokonuje jednak ponownej analizy wiarygodnosci i mocy zgromadzonych dowodéw,
lecz sprawdza prawidtowosC wykorzystania przez sgd orzekajgcy uprawnien
przewidzianych w omawianym przepisie — tak Sgd Najwyzszy w wyroku z dnia 29
wrzesnia 2005 r., Il PK 28/05 (niepublikowany). Majgc powyzsze na uwadze za

niezasadny nalezy uznac¢ zarzut naruszenia art. 233 § 1 k.p.c.



Podobnie jako niezasadny nalezy oceni¢ zarzut naruszenia przez Sad
Apelacyjny art. niezastosowania art. 285 § 2 k.p.c., art. 286 k.p.c. w zwigzku z
art. 290 § 1 k.p.c. poprzez ,niedopuszczenie z urzedu dowodu z opinii tgczne;j
sporzgdzonej wspolnie przez biegtych z uwagi na istniejgce istotne rozbieznosci w
opiniach biegtych z zakresu psychiatrii, psychologii i neurologa, a takze okulisty i
tym samym wykluczenia rozbieznosci w tychze opiniach”. W ocenie Sadu
Najwyzszego, podzielajgc w tym wzgledzie stanowisko Sgdu drugiej instancji, byty
podstawy do przyjecia, ze opinie sporzgdzone przez biegtych specjalistow z
zakresu psychiatrii i psychologii z dnia 5 maja 2009 r., biegtego okulisty z dnia 17
lipca 2009 r., biegtego neurologa z dnia 1 lutego 2010 r. oraz biegtego neurologa z
dnia 26 kwietnia 2011 r. wraz z opiniami uzupetniajgcymi jako zawierajgce doktadny
opis przeprowadzonych przez lekarzy badan oraz szczegotowe uzasadnienie
wnioskéw koncowych, nie nasuwaty watpliwosci, uzasadniajgcych dopuszczenie
dalszych dowodow na te okolicznosci. Wszyscy wymienieni biegli, w oparciu o
przeprowadzone badania oraz przedtozong przez ubezpieczonego dokumentacije
jednoznacznie uznali, ze jest on zdolny do pracy w wyuczonym zawodzie, z
zastrzezeniem przeciwwskazan zwigzanych z pracg na wysokosciach. Po
wniesieniu przez wnioskodawce zastrzezen do opinii, biegli w opiniach
uzupetniajgcych podtrzymali swoje stanowiska, odnoszgc sie nalezycie do zarzutéw
ubezpieczonego oraz rozwiewajgc wszelkie ewentualne watpliwosci. Nalezy przy
tym podkresli¢, ze odmienne od zaprezentowanych wnioski przedstawit jedynie
biegty neurolog w opinii z dnia 5 maja 2009 r., nie podzielonej w opiniach dwoch
innych biegtych neurologow, z ktérej dowdd Sad dopuscit, ktdérzy nie stwierdzili
podstaw do uznania wnioskodawcy za niezdolnego do pracy. Uzasadniajgc swojg
ocene zdolnosci ubezpieczonego do pracy, biegli odwotywali sie przy tym nie tylko
do uwarunkowan medycznych, ale takze kwalifikacji zawodowych i
dotychczasowych mozliwosci rozwojowych badanego. Tym samym zarzut
niezastosowania art. 285 § 2 k.p.c., art. 286 k.p.c. w zwigzku z art. 290 § 1 k.p.c.
nalezato uznaé¢é za niezasadny. Takze jako zmierzajgcy jedynie do
zakwestionowania poczynionych ustalen faktycznych, nalezy oceni¢ zarzut

naruszenia zaskarzonym wyrokiem art. 227 w zwigzku z art. 380 k.p.c.
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Tym samym, biorgc pod uwage nieuwzglednienie zadnego z zarzutow
naruszenia przepisow postepowania z zawartych w skardze kasacyjnej, nalezy
stwierdzi¢ zwigzanie Sgdu Najwyzszego poczynionymi w sprawie ustaleniami
faktycznymi, zgodnie z ktérymi wnioskodawca nie zostat uznany za catkowicie
niezdolnego do pracy. W orzecznictwie Sgdu Najwyzszego przyjmuje sie zgodnie,
ze przestanka niezdolnosci do jakiejkolwiek pracy (aktualnie art. 12 ust. 2 i art. 13
ust. 4 ustawy emerytalnej) odnosi sie do kazdego zatrudnienia w innych warunkach
niz specjalnie stworzone na stanowiskach pracy odpowiednio przystosowanych do
stopnia i charakteru naruszenia sprawnosci organizmu (por. wyrok z dnia 8 grudnia
2000 r., I UKN 134/00, OSNAPIUS 2000, nr 15, poz. 369), jednakze legitymowanie
sie orzeczeniem o umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci (art. 4 ust. 2 ustawy
z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu
0s6b niepetnosprawnych, jednolity tekst: Dz. U. z 2008 r. Nr 14, poz. 92 ze zm.) nie
jest rownoznaczne ze spetnieniem przestanki catkowitej niezdolnosci do pracy, o
ktorej mowa w art. 4 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej (Dz. U. Nr
135, poz. 1268 ze zm.; por. wyrok z dnia 11 marca 2008 r., | UK 286/07, OSNP
2009 nr 13-14, poz. 178), ani z pojeciem ,niezdolnosci do pracy” z art. 12 ust. 2
ustawy emerytalnej, dlatego tez brak catkowitej niezdolnosci do pracy w rozumieniu
tego ostatniego przepisu uniemozliwia przyznanie prawa do renty socjalnej
uzaleznionego - po mysli art. 4 ust. 1 ustawy o rencie socjalnej - wiasnie od
stwierdzenia takiej niezdolnosci (tak w wyroku Sgdu Najwyzszego z dnia 8 kwietnia
2008 r., I UK 264/07, Monitor Prawa Pracy 2008, nr 10, s. 548).

Tym sie kierujac, Sad Najwyzszy orzekt jak w sentencji, stosownie do
art. 398 k.p.c.



