Sygn. akt Il UK 185/19

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 20 pazdziernika 2020 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Dawid Migsik (przewodniczacy)
SSN Halina Kiryto
SSN Krzysztof Rgczka (sprawozdawca)

w sprawie z odwotania J. S. Z.

od decyzji Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych Oddziatu w O.

o rente z tytutu niezdolnosci do pracy, rente socjalng i rente rodzinng,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Pracy i Ubezpieczen
Spotecznych w dniu 20 pazdziernika 2020 r.,

skargi kasacyjnej organu rentowego od wyroku Sgdu Apelacyjnego w (...)

z dnia 24 wrzesnia 2018 r., sygn. akt lll AUa (...),

uchyla zaskarzony wyrok w czesci dotyczacej przyznania
odwotujacej sie prawa do renty socjalnej za okres od 17 czerwca
2015 r. do 8 wrzesnia 2016 r. i przekazuje sprawe Sadowi
Apelacyjnemu w (...) do ponownego rozpoznania i orzeczenia o

kosztach postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE

Wyrokiem z 24 wrzesnia 2018 r., sygn. akt Ill AUa (...) Sad Apelacyjny w (...)

w wyniku apelacji wnioskodawczyni J. S. Z. zmienit wyrok Sgdu Okregowego w O.



z 12 pazdziernika 2016 r., sygn. akt V U (...) w punkcie Il i poprzedzajgcg go
decyzje Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w O. z 7 listopada 2013 r. w
ten sposob, ze przyznat wnioskodawczyni prawo do renty socjalnej od 17 czerwca
2015 r. do 8 wrzesnia 2016 r., a w pozostatej czesci apelacje oddalit.

W sprawie ustalono, Zze wnioskodawczyni, ur. 12 sierpnia 1982 r.,
mgr psycholog, ukonczyta studia wyzsze na Uniwersytecie w O. 18 stycznia 2008 r.,
pracowata w zawodzie do czerwca 2013 r., nastepnie przebywata na zasitku dla
bezrobotnych od wrzesnia 2013 r. Od 1 marca 2014 r. zatrudniona byla w
wyuczonym zawodzie na podstawie umowy o prace w petnym wymiarze czasu
pracy do 24 czerwca 2014 r. Nastepnie prowadzita dziatalnos¢ gospodarczg -
handel srodkami ochrony roslin.

Whnioskodawczyni 18 wrzesnia 2013 r. zlozyta wniosek o prawo do renty
socjalnej i prawo do renty z tytutu niezdolnosci do pracy. Orzeczeniem z 30
pazdziernika 2013 r. Komisja Lekarska nie ustalita catkowitej niezdolno$ci do pracy,
nadto nie ustalita u wnioskodawczyni czesciowej niezdolnosci do pracy.

Whnioskodawczyni w okresie od 1 pazdziernika 2003r. do 31 sierpnia 2010 r.
pobierata okresowo rente socjalng. Orzeczeniem Lekarza Orzecznika ZUS z 20
lipca 2009 r. orzeczono, ze wnioskodawczyni jest catkowicie niezdolna do pracy do
dnia 31 sierpnia 2010 .

W dniu 30 pazdziernika 2013 r. wnioskodawczyni ztozyta wniosek o rente
rodzinng po zmartej w dniu 28 wrzesnia 2013 r. mamie H. S. . Zmarta, ur. 20 marca
1959 r., w chwili Smierci miata ustalone prawo do renty z tytutu catkowitej
niezdolnosci do pracy. Organ rentowy skierowat sprawe do lekarza orzecznika,
ktory 16 grudnia 2014 r. nie ustalit u wnioskodawczym catkowitej niezdolnosci do
pracy. Komisja lekarska w orzeczeniu z 17 stycznia 2014 r. orzekta brak catkowitej
niezdolnosci do pracy.

Decyzjg Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w O. z 7 listopada 2013
r., odmowiono wnioskodawczyni prawa do renty socjalnej. Decyzjg Zaktadu
Ubezpieczeh Spotecznych Oddziat w O. z 6 listopada 2013 r. odmdwiono jej prawa
do renty z tytutu niezdolnosci do pracy. Decyzjg Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych
Oddziat w O. z 5 lutego 2014 r., odmowiono natomiast prawa do renty rodzinnej po

zmartej mamie H. S. .



Whnioskodawczyni od dziecka okresowo odczuwata bole gtowy, czesto
towarzyszyty im wymioty. W 1995 r. przestata widzie¢ na prawe oko.
Przeprowadzone badania wykazaty obecnosc¢ guza prawej gatki ocznej oraz zmiany
w obrebie mézdzku. Wnioskodawczyni miata wykonany zabieg usuniecia prawe;j
gatki ocznej. W 1996 r. usunieto guza mozdzku, nastepnie byta ona naswietlana
kobaltem. Miata przeprowadzone badania genetyczne, ktére wykazaty zespoét
Hippel - Lindau. Ponadto stwierdzono guza kgta mostowo-mézdzkowego, w planie
jest zabieg usuniecia tego guza. Dwukrotnie operowano nerke wnioskodawczyi.

U wnioskodawczyni rozpoznano: zespot von Hippel - Lindaua, przebyty w
1996 zabieg operacyjny usuniecia guza prawej potkuli mézdzku, guz kata mostowo-
mozdzkowego po stronie lewej, przebyty w 2005 r. zabieg operacyjny usuniecia
prawej gatki ocznej z implantacjg protezy, mikrogruczolak przysadki moézgowej
nieczynny hormonalnie, podejrzenie naczyniakdéw rdzenia przedtuzonego i rdzenia
kregowego, przebyte leczenie operacyjne z powodu raka i torbieli lewej nerki,
mnogie torbiele nerek i trzustki.

Whnioskodawczyni od 1 wrzesnia 2013 r. nie byta catkowicie niezdolna do
pracy.

Whnioskodawczyni 17 czerwca 2015 r. przebyta zabieg operacyjny usuniecia
guza lewego kagta mostowo - moédzdzkowego z utrzymujgcym sie niedowtadem
obwodowym lewego nerwu twarzowego, zaburzeniami mowy, objawami
mozdzkowymi oraz niewielkiego stopnia niedowtadem potowiczym lewostronnym.
Rozpoznano u niej: mikrogruczolak przysadki mézgowej, podejrzenie naczyniakow
rdzenia przedtuzonego i rdzenia kregowego, przebyte leczenie operacyjne z
powodu raka i torbieli lewej nerki, mnogie torbiele nerek i trzustki, przewlekte
zaburzenia depresyjne w przebiegu choroby.

U wnioskodawczym po przebytym 17 czerwca 2015 r. leczeniu operacyjnym
oponiaka doszto do zaburzen funkcji organizmu, co spowodowato catkowitg
niezdolnos¢ do pracy od dnia leczenia operacyjnego tzn. od 17 czerwca 2015 r. na
okres 2 lat.

W okresie od 26 pazdziernika do 20 listopada 2015 r. wnioskodawczyni
przebywata na rehabilitacji w B.. Jak wynika z karty informacyjnej w wyniku

zleconych zbiegdbw uzyskano poprawe sprawnosci ogolnej oraz nieznaczne



wzmocnienie miesni lewych konczyn, utrzymywaty sie jednak nadal zaburzenia
rownowagi. Obecnie wnioskodawczyni skarzy sie na trudnosci z domykaniem
lewego oka, niewyrazng mowe, osfabienie lewych konczyn, zawroty gtowy, gorszag
koordynacje ruchowag, bole kregostupa oraz béle okolicy nerek.

W aktualnie przeprowadzonym badaniu neurologicznym stwierdza sie
niedowtad obwodowy lewego nerwu twarzowego, zaburzenia mowy, objawy
mozdzkowe oraz niewielkiego stopnia niedowtad potowiczy lewostronny.

Ponadto w obrazie choroby od 2004 r. utrzymujg sie przewlekte zaburzenia
depresyjne uwarunkowane schorzeniami somatycznymi z powodu, ktorych
wnioskodawczyni jest leczona psychiatrycznie ambulatoryjnie, od 2014 r.
Escitalopramem jedynie z czesciowg poprawa.

Obecnie w badaniach kontrolnych od 1.5 r. stan ogdlny ubezpieczonej jest
dobry. Ryzyko nawrotu choroby nowotworowej o charakterze zto$liwym istnieje w
dowolnym czasie po leczeniu co jest charakterystyczne dla biologii howotwordw
ztosliwych i zespotu genetycznego, ktorym obcigzona jest ubezpieczona. Postep
medycyny umozliwia leczenie tej jednostki objawowo, w zaleznosci od lokalizaciji i
typu histopatologiczne nowotworu, stosujgc chirurgie lub wysublimowane techniki
radioterapii (streotaktyczna, cyberknife). Ubezpieczona ma uszczerbek na zdrowiu i
niepewnosc¢ do swojej przysztosci, to jednak na podstawie dokumentacji medycznej,
badania klinicznego, badan dodatkowych, odstepéw czasowych miedzy terapiami,
dobrego stanu ogdlnego, wyksztatcenia, kwalifikacji, obecnie nie jest catkowicie
niezdolna do pracy w rozumieniu rentowym.

Z uwagi na przebyte leczenie operacyjne z punktu widzenia onkologicznego
obraz jest stabilny. Guz o charakterze tagodnym. Zaliczenie wnioskodawczyni do
znacznego stopnia niepetnosprawnosci od 30 pazdziernika 2015 r. dotyczy
objawéw ubocznych po leczeniu.

Po operaciji z czerwca 2015 r. u wnioskodawczyni wystgpit niedowtad nerwu
twarzowego po stronie lewej co implikuje uposledzenie domykalnosci powiek po
stronie lewej, rzadsze mruganie i w zwigzku z tym jest powodem wysychania
spojowek i rogowki, ubytkow nabtonka rogowki i gorszego widzenia opiniowane;,
rozmazywania sie obrazu oraz powoduje konieczno$¢ czestego stosowania przez

powodke kropli i zeli okulistycznych do oka lewego (obecnie 12 x dziennie). Po



rehabilitacji objawy niedowtadu zmniejszyty sie. OstroS¢ widzenia obecnie jest
niepetna, ale dobra do dali (tj. 0,8 prawie) oraz petna do blizy, pole widzenia oka
lewego jest dobre. Funkcja oka lewego jest (i zawsze byla) na tyle dobra, ze
umozliwia opiniowanej wykonywanie pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami
psychologa. Z przyczyn okulistycznych opiniowana nie byta i nie jest niezdolna do
pracy zgodnej z choc¢by posiadanymi kwalifikacjami. Dobra funkcja jednego oka jest
wystarczajgca do wykonywania pracy psychologa. Obecnie wnioskodawczym
stosuje krople do OL 12 x dziennie (od czerwca 2015). Krople do oczu nalezy
aplikowaé¢ w co najmniej 10-minutowych odstepach, a po zaaplikowaniu chory
powinien ucisng¢ okolice woreczka tzowego lub przymkngc¢ powieki na 5 min.
Biorgc pod uwage, ze okoto potowa dobowej dawki lekbw wymaga podania w
godzinach pracy (przy pracy w wymiarze petnego etatu) - sama koniecznosé
podawania lekéw wytgczataby opiniowana z pracy na w sumie ok 30 min w nie
okreslonych przedziatach czasowych podyktowanych koniecznoscig przestrzegania
podawania lekbw Ponadto, leki stosowane do jedynego oka mogg powodowac
kilkuminutowe zamazane widzenia, ktore dodatkowo utrudnia wykonywanie pracy
wzrokowej, Wysychanie gatki ocznej spowodowane niedowtadem nerwu VIl takze
powoduje u powodki zamazane widzenie. Ocena mozliwosci poprawy funkcji nerwu
VIl wykracza poza zakres wiadomosci specjalnych w zakresie okulistyki.
Koniecznos¢ systematycznych kontroli okulistycznych, leczenie oraz jego
ucigzliwos¢ jako izolowane utrudnienia nie mogg stanowi¢ podstawy uznania
wnioskodawczyni za choc¢by czesciowo niezdolng do pracy zgodnej z posiadanymi
kwalifikaciji.

W oparciu o tak ustalony stan faktyczny Sgd Okregowy w O. wyrokiem z 12
pazdziernika 2016 r., sygn. akt V U (...) zmienit zaskarzong decyzje na podstawie
art. 477*% § 1 i 2 k.p.c. i przyznat wnioskodawczyni prawo do renty z tytutu
catkowitej niezdolnosci do pracy na okres od 9 wrzesnia 2016 r. do 17 czerwca
2017 r., oddalajgc zgdanie w pozostatym zakresie.

Apelacje od powyzszego wyroku wniosta wnioskodawczyni zarzucajgc mu
naruszenie art. 4 ust. 1 i 7 ustawy z dnia 27 czerwca 2003 r. 0 rencie socjalnej
(Dz.U. Nr 135, poz. 1238 ze zm.) oraz art. 68 ust. 3 ustawy z dnia 17 grudnia



1998 r. o emeryturach i rentach z FUS (jednolity tekst: Dz.U. z 2009 r. Nr 153,
poz. 1227 ze zm.).

Sad Apelacyjny w wyniku rozpoznania apelacji wnioskodawczyni uznat, ze
czesciowo zastuguje ona na uwzglednienie.

Sad odwotawczy wskazat, ze prawo do renty socjalnej oraz renty rodzinnej
mogto zatem zostaC wnioskodawczyni przyznane pod warunkiem ustalenia, ze
catkowita niezdolnos¢ wnioskodawczyni do pracy powstata przed 18 stycznia
2008 r. (kiedy to wnioskodawczyni zakonczyta nauke) i istnieje nadal po 17 czerwca
2015 r. Przy czym dla nabycia uprawnienia do renty rodzinnej istotne jest, aby
niezdolnosc ta trwata nieprzerwanie od dnia jej powstania.

Sad Okregowy, w oparciu o opinie biegtych uznat, ze wnioskodawczyni
spetnia przestanki do przyznania jej prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy,
zgodnie z jej zgdaniem, wskazujgc, ze niezdolnos¢ ta powstata po 17 czerwca
2015 r. na skutek powikfan po leczeniu operacyjnym oponiaka. W punkcie Il wyroku
Sad Okregowy oddalit odwotanie wnioskodawczyni w przedmiocie przyznania jej
prawa do renty socjalnej z uwagi na kolizje swiadczen. Przepis art. 7 ust. 1 ustawy
o rencie socjalnej wyklucza bowiem przyznanie renty socjalnej w przypadku zbiegu
z innym Swiadczeniem, m.in. z rentg z tytutu niezdolnosci do pracy, co miato
miejsce w niniejszej sprawie. Zgdanie za$ przyznania prawa do renty rodzinnej nie
mogto zosta¢ przez Sad Okregowy uwzglednione z uwagi na brak ciggtosci
niezdolnosci ubezpieczonej do pracy od chwili jej powstania do dnia ztozenia
wniosku o przyznanie $wiadczenia, gdyz ubezpieczona w okresie po zakonczeniu
nauki do dnia powstania niezdolnosci do pracy byta zatrudniona w oparciu o
umowe o prace. Wobec zas modyfikacji zgdania wnioskodawczyni, ktéra na etapie
powstepowania apelacyjnego domagata sie przyznania jej renty socjalnej i
rodzinnej za okres poprzedzajgcy uprawnienie do renty z tytutu niezdolnosci do
pracy, a zatem przed 9 wrzesnia 2016 r., niezbedne okazato sie ustalenie, czy
wnioskodawczyni spetnia pozostate przestanki ustawowe.

Wobec uzasadnionych w czesci zarzutow apelacji Sgd Apelacyjny dopuscit
dowdd z opinii biegtych z zakresu psychiatrii, neurologii oraz onkologii na
okolicznos¢ ustalenia, czy catkowita niezdolnos¢é ubezpieczonej do pracy od 17

czerwca 2015 r. jest nastepstwem schorzen powstatych przez ukonczeniem przez



nig 25 roku zycia (wobec faktu kontynuowania nauki na studiach wyzszych), a w
szczegolnosci ustalenia, czy operowany 17 czerwca 2015 r. guz moze byc
kwalifikowany jako nastepstwo zdiagnozowanej u niej choroby genetycznej von
Hippel-Lindau. Wobec wskazania w opinii zespotowej psychiatry i neurologa
koniecznosci poddania ubezpieczonej diagnostyce onkologicznej, najbardziej
miarodajna okazata sie opinia biegtej wiasnie o tej specjalizaciji.

Sad Apelacyjny uznat jg za wiarygodng i na jej podstawie poczynit ustalenia
faktyczne w sprawie. Biegta onkolog swoje wnioski poprzedzita szczegétowg
analizg ujawnionych w dokumentacji medycznej, badaniu bezposrednim i
wywiadzie schorzehn wnioskodawczym, ktére znalazty potwierdzenie w epikryzie
pozostatych, zgromadzonych w aktach sprawy opinii biegtych. W zakresie swojej
specjalizacji, adekwatnej do wiodgcego u ubezpieczonej schorzenia,
spowodowanego chorobg genetyczng — zespotem von Hippel-Lindau, biegta ta w
sposob zdecydowany wskazata, ze operowany 17 czerwca 2015 r. guz lewego kata
mostowo-moézdzkowego jest kwalifikowany, jako schorzenie zwigzane z wykrytg u
ubezpieczonej chorobg genetyczng, a zatem dziedziczng i istniejgcg u badanej od
chwili urodzenia.

Sad Apelacyjny uznat, ze ustalenia i konkluzje zawarte w opinii biegtej
onkolog sg wiarygodne, a sama opinia spodjna, logiczna, wydana po
przeprowadzeniu stosownych badan i po wnikliwej analizie dokumentacji
medycznej. Biegta dokonata  wszechstronnej analizy stanu  zdrowia
wnioskodawczym, ze szczegdlnym uwzglednieniem zakreslonej przez Sad
Apelacyjny tezy dowodowej.

Wobec powyzszego Sad drugiej instancji uznat, ze wnioskodawczyni spetnita
przestanke catkowitej niezdolnosci do pracy, ktéra powstata na skutek naruszenia
sprawnosci jej organizmu powstatego w wymaganych przepisami okresach do
nabycia prawa do renty socjalnej. Pozostate przestanki do uzyskania prawa do
wymienionego $wiadczenia nie byly sporne. Stanowi to podstawe do przyznania
wnioskodawczyni prawa do renty socjalnej w okresie od 17 czerwca 2015 r. (tj. od
dnia powstania niezdolnosci do pracy na podstawie ustalen, zawartych w
prawomocnej czeséci wyroku Sgdu Okregowego w O. z 7 listopada 2013 r.,

przyznajgcego wnioskodawczyni rente z tytutu catkowitej niezdolnosci do pracy) do



8 wrzesnia 2016 r. (tj. dnia poprzedzajgcego dzien przyznania prawa do renty z
tytutu niezdolnosci do pracy).

Powyzszy wyrok skargg kasacyjng zaskarzyt w czesci, co do przyznania
odwotujgcej sie renty socjalnej od 17 czerwca 2015 r. do 8 wrzesnia 2016 r. organ
rentowy. Skarzacy zarzucit zaskarzonemu wyrokowi naruszenie prawa
materialnego, tj.:

- przepisow art. 4 ust 1 ustawy z 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej
(jednolity tekst: Dz.U. z 2013 r., poz. 982), art. art. 15 pkt 1 ustawy o rencie
socjalnej w zwigzku z art. 12 ustawy z 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (tj. Dz.U. z 2009 r. Nr 153, poz. 1227 ze zm.)
poprzez ich btedng wykfadnie, co doprowadzito do uznania, iz wnioskodawczyni
przystuguje prawo do renty socjalnej od 17 czerwca 2015 r. do 8 wrzesnia 2016 r.
na podstawie tych przepiséw, bez zastosowania przepisu art. 15 pkt 1 ustawy o
rencie socjalnej w zwigzku z art. 100 ust. 1 i ust. 2 ustawy o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spotecznych, ktérych zastosowanie doprowadzitoby do
oddalenia apelacji co do prawa do renty socjalnej;

- przepisow art. 15 pkt 1 ustawy o rencie socjalnej w zwigzku z art. 100 ust. 1
i ust. 2 ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych
poprzez ich niewfasciwe zastosowanie, co doprowadzito do wuznania, iz
whnioskodawczyni przystuguje prawo do renty socjalnej od 17 czerwca 2015 r. do 8
wrzesnia 2016 r., mimo, iz wnioskodawczyni od 15 czerwca 2015 r. do 13 grudnia
2015 r. pobierata zasitek chorobowy oraz od 14 grudnia 2015 r. do 8 wrzesnia
2016 r. pobierata swiadczenie rehabilitacyjne.

Skarzacy wnidst o:

1) uchylenie zaskarzonego orzeczenia Sadu drugiej instancji i
rozstrzygniecie sprawy co do istoty, tj. poprzez zmiane zaskarzonego wyroku w
czesci i oddalenie odwotania od decyzji odmawiajgcej przyznania prawa do renty
socjalnej;

2) Ewentualnie uchylenie zaskarzonego wyroku Sgdu Apelacyjnego w (...) w
czesci dotyczgcej zmiany wyroku Sgdu pierwszej instancji w pkt Il i poprzedzajgca
go decyzje ZUS O/O. z 7 listopada 2013 r. i przyznania prawa do renty socjalnej od

17 czerwca 2015 r. do 8 wrze$nia 2016 r. i przekazanie temu Sadowi sprawy do



ponownego rozpoznania oraz rozstrzygniecia o kosztach postepowania
kasacyjnego.

Odwotujgca sie nie sktadata odpowiedzi na skarge kasacyjna.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna jest uzasadniona w stopniu uzasadniajgcym uchylenie
zaskarzonego wyroku w czesci objetej skargg kasacyjng organu rentowego i
przekazanie sprawy w tym zakresie do ponownego rozpoznania Sgdowi drugiej
instancji.

Stosownie do art. 39812 § 1 i 2 k.p.c., Sgd Najwyzszy rozpoznaje sprawe w
granicach skargi kasacyjnej (jej podstaw) i jest zwigzany ustaleniami faktycznymi
stanowigcymi podstawe zaskarzonego orzeczenia, jezeli skarga nie zawiera
zarzutu naruszenia przepisOw postepowania (badz jezeli taki zarzut okaze sie
niezasadny).

Zgodnie z art. 100 ust. 1 ustawy o emeryturach i rentach z FUS prawo do
Swiadczen okreslonych w ustawie powstaje z dniem spetnienia wszystkich
warunkéw wymaganych do nabycia tego prawa, z zastrzezeniem ust. 2, ktory z
kolei stanowi, ze jezeli ubezpieczony pobiera zasitek chorobowy, swiadczenie
rehabilitacyjne lub wynagrodzenie za czas niezdolnosci do pracy wyptacane na
podstawie przepiséw Kodeksu pracy, prawo do emerytury, renty z tytulu
niezdolnosci do pracy lub renty szkoleniowej powstaje z dniem zaprzestania
pobierania tego zasitku, Swiadczenia lub wynagrodzenia. Przepisy te stosuje sie
odpowiednio do postepowania w przedmiocie przyznania renty socjalnej, o czym
Swiadczy literalna tres¢ art. 15 pkt 1 ustawy o rencie socjalne;j.

Z powyzszego wynika, ze prawo do renty socjalnej powstaje z dniem
spetnienia warunkow do jej nabycia okreslonych w art. 4 ust. 1 ustawy o rencie
socjalnej, chyba, ze osoba uprawniona do renty socjalnej pobiera w dniu nabycia
prawa do renty jedno ze swiadczen, o ktérych mowa w art. 100 ust. 2 ustawy o
emeryturach i rentach z FUS, wtedy bowiem prawo do renty socjalnej powstaje

dopiero z dniem zaprzestania pobierania tego swiadczenia.
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W niniejszej sprawie zarzuty naruszenia prawa materialnego przez Sad
drugiej instancji sg uzasadnione, bowiem powotane przepisy materialne zostaty
zastosowane przedwczesnie, do nie w petni ustalonego stanu faktycznego. Trzeba
zauwazy¢, ze w ustaleniach Sadu brakuje w ogéle odniesienia sie do okolicznosci
zwigzanych z pobieraniem przez ubezpieczong zasitku chorobowego oraz
Swiadczenia rehabilitacyjnego, na ktore powotuje sie w skardze kasacyjnej organ
rentowy. Okolicznosci te sg jednak zdecydowanie niezbedne do ustalenia
zasadnosci przyznania wnioskodawczyni prawa do renty socjalnej w okresie
objetym zaskarzeniem. Réwnoczesnie braki te nie mogg by¢ naprawione na etapie
postepowania kasacyjnego, bowiem Sad Najwyzszy nie jest uprawniony do
przeprowadzania postepowania dowodowego i uzupetniania ustalen faktycznych
poczynionych przez Sady meriti.

Rozpoznajgc sprawe ponownie Sgad Apelacyjny poczyni w zwigzku z tym
ustalenia faktyczne na okolicznos¢ pobierania przez ubezpieczong zasitku
chorobowego lub swiadczenia rehabilitacyjnego w okresie od 17 czerwca 2015 r.
do 8 wrzesnia 2016 r. i dopiero po dokonaniu tych ustalen Sad drugiej instancji
wyda rozstrzygniecie w przedmiocie przyznania ubezpieczonej prawa do renty
socjalnej w spornym okresie, biorgc pod uwage, ze renta socjalna moze byc¢
przyznana dopiero po zaprzestaniu pobierania wskazanych powyzej swiadczen.

W zwigzku z powyzszym orzeczono jak w sentencji, zgodnie z art. 3981° § 1
k.p.c.

O kosztach orzeczono na podstawie art. 108 § 2 w zwigzku z art. 3982 k.p.c.



