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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 5 sierpnia 2020 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Katarzyna Gonera (przewodniczgcy, sprawozdawca)
SSN Halina Kiryto
SSN Romualda Spyt

w sprawie z odwotania E. O.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczenh Spotecznych [...] Oddziatowi w L.

o rente rodzinna,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Pracy i Ubezpieczen
Spotecznych w dniu 5 sierpnia 2020 r.,

skargi kasacyjnej ubezpieczonej od wyroku Sgdu Apelacyjnego w (...)

z dnia 5 wrzesnia 2018 r., sygn. akt lll AUa (...),

1. oddala skarge kasacyjna;

2. przyznaje od Skarbu Panstwa - Sadu Apelacyjnego w (...)
na rzecz adw. A. K. kwote 180 (sto osiemdziesiat) ziotych,
powiekszong o nalezng stawke podatku od towaréw i ustug,
tytulem zwrotu kosztéw pomocy prawnej udzielonej z urzedu

odwotujacej sie E. O.



UZASADNIENIE

Sad Okregowy w L., wyrokiem z 27 wrzesnia 2017 r., oddalit odwotania
ubezpieczonej E. O. od decyzji Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych [...] Oddziatu w
t.z 18 maja 2016 r. oraz z 11 lipca 2016 r., w ktérych odmowiono skarzgcej prawa
do renty rodzinnej po zmartym ojcu T. O.

Sad pierwszej instanciji ustalit, ze wnioskodawczyni E. O. (ur. 28 marca 1977
r.) ukonczyta nauke w szkole podstawowej 22 czerwca 1994 r., do 31 sierpnia 2001
r. byta uczennicg Liceum Ogolnoksztatcgcego. Ubezpieczona legitymuje sie
orzeczeniem o umiarkowanym stopniu niepetnosprawnosci z powodu schorzen
psychiatrycznych. Niepetnosprawnosc¢ ta powstata u wnioskodawczyni przed 16
rokiem zycia. Wnioskodawczyni ma prawo do renty socjalnej od 2003 r. Ostatnio
ustalono to prawo od 1 listopada 2014 r. do 30 listopada 2017 r. Podstawag
przyznania renty socjalnej byto orzeczenie lekarza orzecznika ZUS z 13 listopada
2014 r., w ktérym lekarz stwierdzit, ze wnioskodawczyni jest okresowo catkowicie
niezdolna do pracy, a niezdolnoS¢ ta pozostaje w zwigzku z naruszeniem
sprawnosci organizmu powstatym przed ukonczeniem osiemnastego roku zycia lub
w trakcie nauki w szkole lub szkole wyzsze;.

W dniu 27 listopada 2015 r. E. O. zlozyla wniosek o rente rodzinng po
zmartym ojcu. Lekarz orzecznik ZUS rozpoznat u wnioskodawczyni schizofrenie
paranoidalng i stwierdzit, ze jest ona catkowicie niezdolna do pracy do 30 listopada
2017 r. Orzekt, ze catkowita niezdolnos¢ do pracy nie powstata przed 16 rokiem
zycia ani tez w okresie, gdy wnioskodawczyni uczyta sie w szkole. W orzeczeniu z
30 czerwca 2016 r. komisja lekarska ZUS uznata, ze wnioskodawczyni jest
catkowicie niezdolna do pracy od 16 stycznia 2003 r., przy czym catkowita
niezdolnos¢ do pracy powstata 16 stycznia 2003 r. (juz po zakonczeniu nauki w
szkole sredniej).

Sad Okregowy dopuscit dowdd z opinii biegtych neuropsychologa i lekarza
psychiatry. Biegli zdiagnozowali u wnioskodawczyni: cechy osobowosci
schizoidalnej z tendencjami do reakcji lekowo-depresyjnych, ostabienie procesow
poznawczych na skutek zmian organicznych w moézgu (tzw. efekt psychotyczny),

aktualnie bez objawow wytwdrczych, oraz schizofrenie paranoidalng. Z dostepne;j



dokumentacji medycznej wynika, ze wnioskodawczyni leczy sie psychiatrycznie od
16 stycznia 2003 r., tj. od pobytu w oddziale psychiatrycznym szpitala, na co
wskazujg dane zawarte w epikryzie, ktore jednoczesnie opisujg zmiane w stanie
zdrowia psychicznego wnioskodawczyni od 2 lat przed hospitalizacja:
.zachowywata sie dziwnie, popadata w konflikty z matkg”. W rezultacie
zastosowanego leczenia uzyskano poprawe stanu psychicznego. Po hospitalizacji
whnioskodawczyni leczyta sie w PZP w Z. Wystepowaty u niej okresy pogorszenia
stanu psychicznego spowodowane nieprzyjmowaniem lekéw (z tej przyczyny
wymagata hospitalizacji w 2013 r. i 2014 r.). Jej aktualny stan psychiczny jest
stabilny, bez czynnych doznan psychotycznych, przewazajg objawy negatywne
(dziwacznos¢ w zachowaniu, rozkojarzenie myslenia, wycofanie spoteczne,
znaczne sptycenie afektu, obnizenie krytycyzmu).

W opinii biegtych tres¢ dostepnej dokumentacji medycznej nie wskazuje,
zeby wczesniej (przed 16 stycznia 2003 r.) wnioskodawczyni byta catkowicie
niezdolna do pracy. Nie ma przed tg datg potwierdzenia zaburzen
schizofrenicznych o takim nasileniu objawdéw chorobowych (psychotycznych, urojen,
omamow), ktére bytyby podstawg orzeczenia u niej catkowitej niezdolnosci do
pracy w tym okresie. Choroba, na jakg cierpi wnioskodawczyni, moze sie stopniowo
rozwijaé, sg po temu pewne predyspozycje osobowosciowe. Jednak sama
osobowos¢ schizoidalna nie swiadczy o schizofrenii. Trudnosci w szkole nie mogg
stanowi¢ podstawy do stwierdzenia catkowitej niezdolnoéci do pracy z powodu
schizofrenii, poniewaz choroba ta najczesciej ujawnia sie w pozniejszym okresie, ok.
25 roku zycia. U wnioskodawczyni nie wystepowaty przed 16 stycznia 2003 r.
zaburzenia typowe dla schizofrenii, wystepowaty natomiast zaburzenia osobowosci,
ktére jednak nie stanowig podstawy do stwierdzenia niezdolnosci do pracy.
Ostatecznie biegli stwierdzili, Zze z powodu wystepujgcych u niej zaburzen
psychicznych wnioskodawczyni jest catkowicie okresowo niezdolna do pracy do 30
listopada 2017 r. od poczatku hospitalizacji w oddziale psychiatrycznym szpitala,
czyli od 16 stycznia 2003 r., jest natomiast zdolna do samodzielnej egzystenciji.

Oceniajgc opinie biegtych jako w petni rzetelne, profesjonalne i wiarygodne,
Sad Okregowy oddalit wniosek skarzgcej o dopuszczenie dowodu z zeznan

Swiadka Z. O. (jej matki). Sgd Okregowy podkreslit, ze wszystkie okolicznosci



niezbedne do wydania rozstrzygniecia w sprawie zostaty ustalone. W sprawach, w
ktorych przestankg przyznania sSwiadczen z ubezpieczenia spotecznego jest
ustalenie (nie)zdolnosci do pracy, chwili jej powstania albo ustalenie (nie)zdolnosci
do samodzielnej egzystencji, Sad ocenia te kwestie na podstawie wiadomosci
specjalnych zawartych w opiniach biegtych dysponujgcych stosowng wiedzg
medyczng. Dlatego tez dowdd z zeznan swiadka nie moze podwazy¢ wydanych w
sprawie opinii.

Odwotujgc sie do art. 68 ust. 1 oraz art. 12, 13 i 14 ustawy o emeryturach i
rentach z FUS, Sad pierwszej instancji stwierdzit, ze w przypadku wnioskodawczyni
nie zostaty spetnione warunki nabycia prawa do renty rodzinnej, poniewaz brak
podstaw do ustalenia, ze catkowita niezdolnos¢ do pracy powstata u niej przed
ukonczeniem 16 roku zycia albo przed ukonczeniem nauki w szkole. Za date
powstania catkowitej niezdolnosci do pracy nalezato przyjg¢ 16 stycznia 2003 r. —
jako date poczatku psychiatrycznej hospitalizacji wnioskodawczyni. W tym czasie
miata ona ukonczone 25 lat i byta juz po zakonhczeniu edukacji w Liceum
Ogodlnoksztatcgcym.

Sad Okregowy miat na uwadze, ze u wnioskodawczyni stwierdzono znaczny
a potem umiarkowany stopnien niepetnosprawnosci z powodu schorzen
psychiatrycznych istniejgcych od 15 roku zycia. Jednakze na gruncie
obowigzujgcego prawa nie ma podstaw do utozsamiania niepetnosprawnosci oraz
niezdolnosci do pracy i negowania istniejgcych miedzy nimi réznic.

Majgc na uwadze dokonane ustalenia, Sad pierwszej instancji uznat, ze
whnioskodawczyni nie spetnia ustawowych przestanek nabycia prawa do renty
rodzinnej po zmartym ojcu, przewidzianych w art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 17
grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych
(jednolity tekst: Dz.U. z 2018 r., poz. 1270 ze zm., dalej: ustawa emerytalna).
W ocenie Sgdu Okregowego wnioskodawczyni nie stata sie catkowicie niezdolna do
pracy oraz do samodzielnej egzystenciji lub catkowicie niezdolna do pracy w okresie,
o ktérym mowa w art. 68 ust. 1 pkt 1 lub 2, tj. do ukonczenia 16 roku zycia lub do
ukonczenia nauki w szkole.

Apelacje od wyroku Sgdu Okregowego w t. wniosta E. O., zarzucajgc

naruszenie art. 233 § 1 k.p.c. Zakwestionowata rzetelnos¢ opinii biegtej lekarza



psychiatry.

Sad Apelacyjny w (...), wyrokiem z 5 wrzesnia 2018 r., oddalit apelacje
wnioskodawczyni.

Sad odwotawczy w catosci podzielit ustalenia faktyczne i oceny prawne Sadu
pierwszej instanciji.

W rozpoznawanej sprawie spor koncentrowat sie na ustaleniu, czy catkowita
niezdolnos¢ do pracy wnioskodawczyni (38-letniej na date wydania zaskarzonej
decyzji ZUS) powstata w okresach wskazanych w art. 68 ust. 1 ustawy o
emeryturach i rentach z FUS. Zgodnie z tym przepisem, dzieci majg prawo do renty
rodzinnej: 1) do ukonhczenia 16 lat; 2) do ukonczenia nauki w szkole, jezeli
przekroczyty 16 lat zycia, nie dtuzej jednak niz do osiggniecia 25 lat zycia, albo 3)
bez wzgledu na wiek, jezeli staty sie catkowicie niezdolne do pracy oraz do
samodzielnej egzystencji lub catkowicie niezdolne do pracy w okresie, o ktoérym
mowa w pkt 1 lub 2. Poniewaz wnioskodawczyni zakonczyta nauke w Liceum
Ogolnoksztatcgcych 31 sierpnia 2001 r. w wieku 24 lat, jest to data graniczna
ustalenia jej ewentualnej catkowitej niezdolnosci do pracy.

Sad Apelacyjny podkreslit, ze przedmiotem oceny Sgdu Okregowego byt
stan zdrowia psychicznego wnioskodawczyni — i jego wptyw na jej zdolnos¢ do
pracy — ustalony na 31 sierpnia 2001 r. Ustalenie tych okolicznosci wymagato
wiedzy specjalnej i zasadnie Sagd pierwszej instancji dopuscit na podstawie art. 278
§ 1 k.p.c. dowdd z opinii biegtych specjalistow z dziedzin wiasciwych ze wzgledu na
schorzenia wiodgce u wnioskodawczyni. Apelujgca nie kwestionuje w apelacji opinii
neuropsychologa, a opinia ta jest oparta w duzej mierze na wywiadzie
przeprowadzonym z matkg wnioskodawczyni Z. O. A zatem twierdzenia matki
wnioskodawczyni, odnoszgce sie do stanu zdrowia corki w spornym okresie,
zostaly wziete pod uwage przez bieglego w ramach badania sgdowo-
psychologicznego przeprowadzonego na zlecenie sadu. W tym zakresie, wbrew
twierdzeniom apelujgcej, materiat dowodowy jest kompletny i prawidtowo
zgromadzony, poniewaz twierdzenia matki wnioskodawczyni, dotyczgce stanu
zdrowia i zachowan badanej, poddane zostaty analizie biegtego neuropsychologa
pod katem ustalenia niezdolnosci do pracy wnioskodawczyni w spornym okresie

(przed 16 stycznia 2003 r.). Przy tak zgromadzonym materiale dowodowym



dodatkowy dowdd z zeznan Z. O. w charakterze $wiadka na okolicznosci
wymagajgce wiedzy specjalnej (wptyw stwierdzonego naruszenia sprawnosci
organizmu na zdolno$¢ badanej do pracy) stusznie zostat oceniony przez Sad
Okregowy jako niemajgcy istotnego znaczenia w sprawie. Badanie
neuropsychologiczne z 2 wrzesnia 2016 r. potwierdzito wystepowanie obecnie u
wnioskodawczyni cech osobowosci schizoidalnej z tendencjami do reakcji lekowo-
depresyjnych i tzw. defekt psychotyczny, aktualnie bez objawéw wytworczych.
Biegty neuropsycholog potwierdzit tez istnienie nieprawidtowosci w funkcjonowaniu
powddki w trakcie nauki w szkole, co zostato uwzglednione w opinii psychiatryczne;.

Odnoszac sie do zarzutow dotyczgcych opinii biegtej lekarza psychiatry, w
pierwszej kolejnosci Sgd Apelacyjny zwrdcit uwage, ze przedmiotem oceny biegtej
nie bytlo samo naruszenie sprawnosci organizmu wnioskodawczyni na date
graniczng 31 sierpnia 2001 r., tylko ustalenie, czy istniejg wiarygodne dowody (np.
dokumentacja medyczna), potwierdzajgce takie nasilenie wystepujgcych u badanej
objawow chorobowych, ktére powodowatyby jej catkowitg niezdolnos¢ do pracy na
te date. W celu udzielenia odpowiedzi na to pytanie, biegta lekarz psychiatra
dokonata wnikliwej analizy catosci zgromadzonych dowodéw, w tym dokumentow
medycznych. Nie ma sporu co do tego, ze wnioskodawczyni podjeta leczenie
psychiatryczne od 16 stycznia 2003 r., czyli od daty hospitalizacji, z rozpoznaniem
schizofrenii paranoidalnej. Biegta stwierdzita brak jakichkolwiek dowoddéw na
potwierdzenie istnienia przed tg datg zaburzen schizofrenicznych o takim nasileniu
objawéw chorobowych, ktére powodowatyby u wnioskodawczyni catkowitg
niezdolnosc do pracy. Biegta psychiatra w uzupetniajgcej opinii ustnej wyjasnita, ze
takimi zaburzeniami sg objawy psychotyczne w postaci m.in. urojen, omamow. Nie
ma zadnej dokumentacji medycznej potwierdzajgcej wystepowanie u badanej w
trakcie nauki w szkole objawdw procesu psychotycznego, czego potwierdzeniem
bytaby rozpoznana wéwczas schizofrenia dziecieca. Dowody na wystepowanie w
okresie szkolnym zaburzen zachowania, objawow depresyjnych czy nerwicowych,
w tym zadawanie sobie bélu (w przypadku wnioskodawczyni — wyrywanie wioséw),
wskazujgce na zaburzenia osobowosci, nie dajg podstaw do stwierdzenia
catkowitej niezdolnosci do pracy wobec braku w tym okresie dowodoéw na istnienie

objawéw typowych dla schizofrenii. Tym samym podnoszony w apelacji zarzut, ze



wnioskodawczyni w 1997 r. byta leczona w poradni neurologicznej lekami
przeciwlekowymi, uspakajajgcymi i przeciwdepresyjnymi, co wskazuje na
wystepowanie u niej w tym okresie zaburzen psychicznych, nie dyskwalifikuje opinii
biegtej psychiatry. Biegta bowiem powyzszy fakt uwzglednita w swojej opinii oraz w
Sposob jasny i logiczny odniosta sie do tej kwestii w opinii ustnej. Bez znaczenia
orzeczniczego pozostaje wystawienie w tamtym czasie zlecenia na konsultacje
psychiatryczng w sytuacji, gdy brak dowodow, aby przed 16 stycznia 2003 r.
leczenie psychiatryczne zostato podjete. Jednoczesnie brak dokumentac;ji
medycznej z leczenia moze sugerowac, ze nie byto potrzeby takiego leczenia przed
wskazang datg. Twierdzenie strony, Zze kiopoty wnioskodawczyni z ukonczeniem
szkoty dowodzg, iz nie bytaby w stanie podja¢ pracy zarobkowej, nie ma oparcia w
zadnych dowodach w sprawie. Natomiast konkluzja, ze objawy chorobowe, uznane
przez bieglg za niepowodujgce catkowitej niezdolnosci do pracy u dorostego,
powinny by¢ inaczej ocenione w odniesieniu do dziecka czy nastolatki, opiera sie
na wadliwym zatozeniu, poniewaz w rozpoznawanej sprawie przedmiotem oceny
byta zasadniczo zdolno$¢ do pracy osoby dorostej. W dacie granicznej zakonczenia
nauki w szkole — czyli 31 sierpnia 2001 r. — wnioskodawczyni miata skonczone 24
lata, a zatem przez okres co najmniej 6 lat przed tg datg byta osobg petnoletnia.
Stad cata argumentacja apelacji, dotyczgca nieuwzglednienia stanu zdrowia i
mozliwosci zarobkowych w odniesieniu do dziecka czy nastolatki, w
okolicznosciach obecnej sprawy jest chybiona.

Odnoszac sie natomiast do apelacyjnego zarzutu nieuwzglednienia ,licznych
decyzji lekarzy orzecznikdw ZUS (...) wskazujgcych na zaistnienie choroby przed
16 rokiem zycia”, Sad drugiej instancji podkreslit, ze orzeczenia wydawane dla
potrzeb rozpoznania wniosku o rente socjalng nie odnoszg sie do kwestii spornej w
rozpoznawanej sprawie, tj. daty powstania catkowitej niezdolnosci do pracy.
Podobnie kwestii tej nie rozstrzygajg powotane przez apelujgcg orzeczenia o
ustaleniu stopnia niepetnosprawnosci. Pojecia te (niezdolnos¢ do pracy i
niepetnosprawnos¢), co prawidtowo wyjasnit w swoim rozstrzygnieciu Sad
pierwszej instancji, nie sg tozsame i stad z daty powstania niepetnosprawnosci nie
da sie wywnioskowac daty powstania u niepetnosprawnego catkowitej niezdolnosci

do pracy. Podobnie nie da sie tej daty wywieS¢ wprost z zaswiadczenia lekarza



rodzinnego z 11 sierpnia 2003 r., poniewaz jest w nim mowa o ,poczgtkach choroby”
przed 16 rokiem zycia (a nie o niezdolnosci do pracy). Dodatkowo warto zauwazyc,
ze z orzeczen o zaliczeniu wnioskodawczyni do umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci (z 5 wrzesnia 2003 r. i 8 maja 2003 r.) wynika niespornie, ze
ustalony (umiarkowany) stopnien niepetnosprawnosci datuje sie od 20 marca
2003 r. A zatem wskazane dowody rowniez nie pozwalajg na stwierdzenie
wystepowania u wnioskodawczyni catkowitej niezdolnosci do pracy przed 2003 r.

W rezultacie nie mozna postawiC biegtej lekarzowi psychiatrze zarzutu, ze
ustalajgc date powstania u wnioskodawczyni catkowitej niezdolnos¢ do pracy,
dokonata btednej oceny powotanych dokumentéw. W tym kontekscie nie da sie
zakwestionowac¢ ustalen Sadu Okregowego, poczynionych w oparciu o opinie
biegtych neuropsychologa i psychiatry, jako dowolnych. Po wyjasnieniu przez
biegta watpliwosci wnioskodawczyni w ustnej opinii uzupetniajgcej Sad Okregowy
wydat wyrok oparty na ocenie dowodow, ktora nie wykracza poza ramy art. 233 § 1
k.p.c., z uwzglednieniem opinii biegtych, w zaufaniu do ich zawodowego
doswiadczenia i fachowej wiedzy.

Skarge kasacyjng od wyroku Sgdu Apelacyjnego wniosta E. O., zaskarzajgc
wyrok w catosci. Skarge kasacyjng oparta na podstawach:

1) naruszenia prawa materialnego, a mianowicie:

(-) art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy o emeryturach i rentach z FUS, przez jego
niewtasciwe zastosowanie oraz wadliwg subsumcje polegajgcg na uznaniu, ze nie
zostat spetniony ustawowy wymog powstania catkowitej niezdolnos¢ do pracy w
okresie, o ktérym mowa w art. 68 ust. 1 pkt 1 lub 2 ustawy emerytalnej, a w
konsekwencji na przyjeciu, ze wnioskodawczyni nie nabyta prawa do renty
rodzinnej na podstawie powotanej podstawy prawnej;

(-) art. 1 Protokotu Nr 1 do Konwencji o ochronie praw cztowieka i
podstawowych wolnoséci, podpisanej w Rzymie dnia 4 listopada 1950 r. (Dz.U. z
1993 r. Nr 61, poz. 284 ze zm.), przez jego niezastosowanie i w konsekwencji
przyjecie, ze E. O. nie spetnia przestanki prawa do renty rodzinnej po zmartym ojcu
T. O. na podstawie art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy emerytalnej, mimo europejskiej
gwarancji w postaci prawa do poszanowania mienia, z ktérego istnieniem zwigzane

jest uprawnione oczekiwanie jego realizacji, przy zatozeniu, ze wnioskodawczyni



jest w posiadaniu wystarczajgco ustalonego i konkretnego interesu majatkowego;

2) naruszenia przepisdw postepowania, ktére mogto miec istotny wptyw na
wynik sprawy, tj.:

(-) art. 386 § 4 k.p.c. w zwigzku z art. 382 k.p.c. w zwigzku z art. 13 § 2 k.p.c.,
przez nieuchylenie zaskarzonego wyroku i nieprzekazanie sprawy Sagdowi
pierwszej instancji do ponownego rozpoznania, mimo nierozpoznania przez ten
Sad istoty sprawy — ktére to uchybienie mogto mie¢ istotny wptyw na wynik sprawy,
albowiem stwierdzenie powstania catkowitej niezdolnosci do pracy przed 16 rokiem
zycia albo w okresie do ukonczenia nauki w szkole po przekroczeniu 16 roku zycia,
nie dluzej jednak niz do ukonczenia 25 lat zycia, stanowitoby podstawe do
przyznania renty rodzinnej na podstawie art. 65 ustawy emerytalnej w zwigzku z
art. 67 ust. 1 pkt 1 tej ustawy w zwigzku z art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy, a ktéra to
okolicznosc¢ nie byta w sposéb nalezyty i wyczerpujgcy przedmiotem badania przez
Sad pierwszej instancji; w szczegolnosci nie byta przedmiotem szczegoétowego
badania dokumentacja medyczna wnioskodawczyni z okresu szkoty podstawowej i
sredniej, znajdujgca sie w Wojewoddzkim Szpitalu Specjalistycznym w Z. —
Przychodni Specjalistycznej — Poradni Neurologicznej w Z., dokumentacja
medyczna skarzgcej prowadzona przez zmartego juz lekarza S. S., Gabinet
Lekarski ul. (...), (...) O. w zwigzku z ujawnionymi zaburzeniami psychicznymi,
dokumentacja szkolna ze Szkoty Podstawowej nr (...) im. (...) w Z. oraz Liceum
Ogdlnoksztatcgcego dla Dorostych w Z., do ktérych to szkdt uczeszczata
wnioskodawczyni;

(-) art. 232 zdanie drugie k.p.c. i art. 235 § 1 k.p.c. w zwigzku z art. 382 k.p.c.
w zwigzku z art. 13 § 2 k.p.c.,, przez nieuzyskanie i nieprzeprowadzenie
bezposrednio przez sad orzekajgcy dowoddw z: dokumentaciji medycznej skarzgcej
prowadzonej przez zmartego juz lekarza S. S., Gabinet Lekarski ul. (...), (...)O., do
ktorego w latach 90-tych i 2000-nych jezdzita matka wraz z corkg E. O. w zwigzku
ujawnionymi zaburzeniami psychicznymi; dokumentacji szkolnej skarzgcej ze
Szkoty Podstawowej nr (...) im. (...) w Z. oraz Liceum Ogodlnoksztatcgcego dla
Dorostych w Z., do ktorych to szkét uczeszczata wnioskodawczyni i w ktérych to
szkotach ujawniaty sie schizofreniczne zachowania wnioskodawczyni, ktére mogty

zostaC odnotowane przez wychowawce lub pedagoga szkolnego; z akt
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pracowniczych skarzgcej z zaktadu pracy firmy L. oraz dokumentacji Powiatowego
Urzedu Pracy w Z.;

(-) art. 232 i art. 235 § 1 w zwigzku z art. 227 k.p.c. w zwigzku z art. 382 k.p.c.
w zwigzku z art. 13 § 2 k.p.c., przez nieprzeprowadzenie przez Sad dowodu z
przestuchania swiadka Z. O. na okolicznos¢ uzyskania wiadomosci faktycznych od
matki wnioskodawczyni, jak cérka zachowywata sie w szkole podstawowej i
Sredniej;

(-) art. 232 k.p.c., art. 382 k.p.c., art. 236 k.p.c. i art. 286 k.p.c. w zwigzku z
art. 227 k.p.c. w zwigzku z art. 13 § 2 k.p.c., przez nieprzeprowadzenie przez Sgd
dowodu z uzupetniajgcej opinii biegtego neuropsychologa i biegtego lekarza
psychiatry lub innego biegtego psychiatry dzieciecego — zgodnie z wnioskiem
petnomocnika wnioskodawczyni sformutowanym w pismie z 23 kwietnia 2017 r. —
na okolicznos¢ jednoznacznego stwierdzenia, czy w okresie pobytu w szkole
podstawowej i Sredniej do ukonczenia 16 lat bgdz po 16 roku zycia a przed
ukonczeniem 25 lat, jednak nie pozniej niz z dniem zakonczenia pobierania nauki w
szkole sredniej, ti. z dniem 31 sierpnia 2001 r., biorgc pod uwage dostepng
dokumentacje medyczng i szkolng, skarzgca cierpiata na schizofrenie paranoidalng
dziecieca, i tym samym byta juz wtedy catkowicie niezdolna do pracy.

Skarzgca wniosta o uchylenie w catosci zaskarzonego wyroku Sadu
Apelacyjnego w (...) i przekazanie sprawy Sagdowi Apelacyjnemu w (...) do
ponownego rozpoznania i rozstrzygniecia o kosztach postepowania kasacyjnego;
wzglednie o uchylenie w catosci zaskarzonego wyroku Sadu Apelacyjnego w (...)i
orzeczenie co do istoty sprawy przez przyznanie wnioskodawczyni renty rodzinnej
po zmartym ojcu T. O. zgodnie z wnioskiem z 27 listopada 2015 r.

Whiosta takze o zasgdzenie od organu rentowego na swojg rzecz kosztow
postepowania kasacyjnego wedtug norm przepisanych i przyznanie kosztéw
nieoptaconej pomocy prawnej udzielonej wnioskodawczyni z urzedu, przy czym
petnomocnik oswiadczyt, Ze koszty te nie zostaty zaptacone w catosci lub w czesci

przez wnioskodawczynie albo osoby jej najblizsze.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:
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Skarga kasacyjna nie ma uzasadnionych podstaw i z tej przyczyny zostata
oddalona.

Skarga zostata oparta na obydwu podstawach zaskarzenia (art. 398° § 1
pktl i 2 k.p.c.), a zatem w pierwszej kolejnosci nalezy odnies¢ sie do
sformutowanych w niej licznych zarzutéw naruszenia przepisow postepowania,
poniewaz ich ocena pozwoli na stwierdzenie, czy ustalony w sprawie stan
faktyczny, ktorym Sgd Najwyzszy jest zwigzany (art. 3982 § 2 k.p.c.), pozwala na
kontrole zarzutow odnoszgcych sie do naruszenia prawa materialnego.

1. Chybiony jest kasacyjny zarzut naruszenia art. 386 § 4 k.p.c. w zwigzku z
art. 382 k.p.c. w zwigzku z art. 13 § 2 k.p.c., co skarzgca wigze z nieuchyleniem
zaskarzonego apelacjg wyroku Sgdu Okregowego i nieprzekazaniem sprawy
Sadowi pierwszej instancji do ponownego rozpoznania, mimo nierozpoznania przez
ten Sad istoty sprawy. Przede wszystkim nie mozna zgodzi¢ sie z tym, ze Sad
Okregowy nie rozpoznat istoty sprawy. Sad pierwszej instancji badat spetnienie
przez skarzgcg przestanek pozwalajgcych na stwierdzenie, ze przystuguje jej prawo
do renty rodzinnej po zmartym ojcu na podstawie art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy o
emeryturach i rentach z FUS, dopuszczajgc dowody z dostepnej w postepowaniu
pierwszoinstancyjnym dokumentacji lekarskiej oraz opinii biegtych neuropsychologa
i lekarza psychiatry. Na podstawie zgromadzonego materiatu dowodowego doszedt
do wniosku, ze skarzgca nie spetnia przestanek do nabycia (ex lege) prawa do
renty rodzinnej po zmartym ojcu, poniewaz jej catkowita niezdolno$¢ do pracy z
powodu schizofrenii powstata juz po zakonczeniu nauki w szkole sredniej (Liceum
Ogodlnoksztatcgcym) i po ukonczeniu przez nig 25 lat zycia. Oddalenie roszczenh
strony (w tym przypadku oddalenie odwotania skarzgcej od decyzji organu
rentowego) nie moze by¢ utozsamiane z nierozpoznaniem istoty sprawy. Ponadto
art. 386 § 4 k.p.c. nie wymaga obligatoryjnego uchylenia wyroku sgadu pierwsze;j
instancji, gdy sad drugiej instancji stwierdzi nierozpoznanie sprawy (inaczej sprawa
sie przedstawia w przypadku niewaznosci postepowania przed sgdem pierwszej
instancji, co jednoznacznie wynika ze sformutowania ,uchyla” uzytego w art. 386
§ 2 k.p.c.). Wedtlug art. 386 § 4 k.p.c. sgd drugiej instancji ,moze uchyli¢”
zaskarzony wyrok i przekazaé sprawe do ponownego rozpoznania w razie

nierozpoznania przez sad pierwszej instancji istoty sprawy. A zatem moze réwniez


https://sip.lex.pl/#/document/16786199?unitId=art(398(3))par(1)pkt(1)&cm=DOCUMENT
https://sip.lex.pl/#/document/16786199?unitId=art(398(3))par(1)pkt(1)&cm=DOCUMENT

12

sam rozpoznac istote sprawy, poniewaz na tym miedzy innymi polega przyjety w
polskim prawie system apelacji petnej cum beneficio novorum.

2. Nieuzasadnione sg =zarzuty naruszenia przepisdw postepowania
odnoszgce sie do sposobu przeprowadzenia postepowania dowodowego, ktore
skarzgca wigze z dwiema kwestiami: po pierwsze — niedopuszczeniem dowodu z
zeznan w charakterze Swiadka jej matki Z. O. oraz nieprzeprowadzeniem dowodu z
uzupetniajgcej opinii biegtego neuropsychologa i biegtego psychiatry lub innego
biegtego  psychiatry dzieciecego, zgodnie z wnioskiem petnomocnika
wnioskodawczyni sformutowanym w piSmie z 23 kwietnia 2017 r. (dowody te byty
zgtaszane przed Sgdami powszechnymi), po drugie — niedopuszczeniem (z urzedu)
dowodu z dokumentacji medycznej i innej dokumentacji szkolnej z okresu
pobierania przez wnioskodawczynie nauki w szkole, najpierw podstawowej a potem
Sredniej, a takze dokumentacji pracowniczej (z krotkiego okresu zatrudnienia) i z
Powiatowego Urzedu Pracy.

Nie ulega watpliwosci, ze w sprawie, w ktorej przedmiotem ustalen i ocen
sgdu ubezpieczen spotecznych jest zdolnos¢ lub niezdolnos¢ ubezpieczonego do
pracy z powoddéw medycznych (zwigzanych ze stanem jego zdrowia), a taka
sytuacja ma miejsce w przypadku ubiegania sie o rente rodzinng na podstawie
art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy o emeryturach i rentach z FUS, rozstrzygniecie
zagadnien dotyczgcych stanu zdrowia ubezpieczonego wymaga zasadniczo wiedzy
specjalistycznej, skoro centralng kwestia wymagajgcg ustalenia jest catkowita
niezdolnos¢ do pracy z przyczyn medycznych. W orzecznictwie podkresla sie w
zwigzku z tym konieczno$¢ zasiegniecia w sporach o rente z tytutu niezdolnosci do
pracy opinii biegtych lekarzy wtasciwych specjalnosci w celu oceny stanu zdrowia
ubezpieczonego =z punktu widzenia mozliwosci wykonywania zatrudnienia.
Ograniczenie samodzielnosci sgdu w zakresie dokonywania ustalenn wymagajgcych
wiadomosci specjalnych obejmuje w sprawie o rente zwigzang z niezdolnoscig do
pracy ocene etiologii (przyczyn), momentu powstania, aktualnego stopnia nasilenia
diagnozowanych schorzen, ich wzajemnych powigzan i wplywu na mozliwosc
Swiadczenia pracy zarobkowej. Sad nie ma kompetencji do samodzielnego
ustalania, czy wystepowanie u danej osoby réznych dolegliwosci zdrowotnych (np.

psychicznych) powoduje catkowitg niezdolnos¢ do pracy. Do kompleksowej analizy
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stanu zdrowia strony niezbedne jest zasiegniecie opinii biegtego (biegtych).

Sad Okregowy zasiegngt w rozpoznawanej sprawie opinii biegtych
neuropsychologa i lekarza psychiatry (k. 6), ktérym zlecit przeprowadzenie badania
psychologicznego skarzgcej oraz wydanie opinii psychiatrycznej na podstawie
dostepnej dokumentacji medycznej ubezpieczonej. Wczesniej wezwat
ubezpieczong do ziozenia wszelkich wnioskow dowodowych oraz zatgczenia
stosownych dokumentéw oraz pouczyt jg o tresci bwczesnie obowigzujgcych art.
207 iart. 217 § 1 k.p.c. (k. 7).

Opinia biegtego neuropsychologa dra L. S. zostata sporzgdzona na
podstawie bezposredniego badania psychologicznego ubezpieczonej oraz
dokumentacji medycznej: kart informacyjnych z trzykrotnego leczenia szpitalnego
ubezpieczonej na oddziale psychiatrycznym 2z rozpoznaniem: schizofrenia
paranoidalna, karty informacyjnej z ostatniej hospitalizacji w okresie wrzesien-
listopad 2014 r. oraz historii choroby z prywatnego gabinetu psychiatrycznego dra
G. J. Biegly przeprowadzit réwniez w trakcie badania wywiad z matkag
ubezpieczonej Z. O. na temat zachowan ubezpieczonej, takze w czasie nauki w
szkole podstawowej (k. 9).

Opinia biegtej lekarza psychiatry H. K. zostata sporzgdzona na podstawie
bezposredniego badania psychiatrycznego ubezpieczonej oraz dokumentacji
lekarskiej znajdujgcej sie w aktach sprawy: historii choroby z Poradni Zdrowia
Psychicznego Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego w  Z., gdzie
ubezpieczona byta zarejestrowana z rozpoznaniem: schizofrenia paranoidalna od 5
maja 2003 r.; kart informacyjnych z leczenia w Wojewddzkim Szpitalu
Specjalistycznym w Z. na Oddziale Psychiatrycznym Zenskim w okresach: 16
stycznia — 4 kwietnia 2003 r., 7 lipca — 29 sierpnia 2013 r., 29 wrzesnia — 13
listopada 2014 r., w kazdym przypadku z rozpoznaniem schizofrenii paranoidalnej;
orzeczen o stopniu niepetnosprawnosci z 6 lipca 2005 r. i z 25 maja 2012 r.

Po wydaniu opinii przez biegtg lekarza specjaliste psychiatre ubezpieczona
zostata wezwana do podania nazw i adreséw placowek medycznych, w ktorych
leczyta sie przed 2003 r. (k. 28). Nastepnie na wniosek ubezpieczonej Sad
Okregowy ustanowit dla niej petnomocnika z urzedu (k. 51). Réwniez petnomocnik

zostat wezwany do ztozenia ewentualnych dalszych wnioskéw dowodowych (k. 64),
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na co zareagowat, zgtaszajgc stosowne wnioski dowodowe w pisSmie procesowym z
23 kwietnia 2017 r. (k. 66). W pismie tym zgtoszony zostat wniosek o
przeprowadzenie dowodu z dokumentacji medycznej dotgczonej do pisma oraz
dopuszczenie dowodu z zeznahn w charakterze swiadka Z. O. na okolicznos$é¢, jak
wnioskodawczyni zachowywata sie i funkcjonowania w okresie szkolnym i jak
przebiegata jej nauka w szkole, oraz dopuszczenie dowodu z innego biegtego
psychiatry (nie byto mowy o tym, ze ma to by¢ biegty psychiatra dzieciecy).

Po zlozeniu przez petnomocnika ubezpieczonej i dotgczeniu do akt
dodatkowej dokumentacji medycznej dotyczgcej stanu zdrowia i przebiegu leczenia
wnioskodawczyni, Sgd Okregowy dopuscit dowdd z uzupetniajgcej opinii biegtej
lekarza psychiatry, ktorej zlecit zapoznanie sie z petng dokumentacjg medyczng
dotyczacg ubezpieczonej, ztozong bezposrednio (w kserokopiach) lub
wnioskowang przez jej petnomocnika (k. 103).

Biegta psychiatra H. K. wydata na zlecenie Sadu uzupetniajgcg opinie
pisemng (k. 106). Sad doreczyt opinie biegtej petnomocnikowi ubezpieczonej,
wzywajgc po raz Kkolejny do zgtoszenia ewentualnych dalszych wnioskéw
dowodowych pod rygorem ich pominiecia (k. 107 i 111). W pismie z 17 sierpnia
2017 r. petnomocnik ubezpieczonej ponowita wniosek o dopuszczenie dowodu z
zeznan Z. O., matki ubezpieczonej (k. 115), oraz dowodu z opinii innego biegtego
psychiatry (k. 116). Nadal nie bylo mowy o tym, ze ma to by¢ biegty psychiatra
dzieciecy.

Na rozprawie 20 wrzesnia 2017 r. Sgd Okregowy dopuscit dowod z
uzupetniajgcej opinii ustnej biegtej psychiatry H. K. (k.145). Biegta odniosta sie do
zgromadzonej w aktach dokumentacji medyczne;.

W apelacji wniesionej w imieniu ubezpieczonej przez jej petnomocnika
podniesiono jedynie zarzut naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. (k. 161). Petnomocnik
ubezpieczonej zakwestionowata nieprzeprowadzenie dowodu z zeznan Z.0. oraz z
opinii innego biegtego lekarza psychiatry, nadal nie pojawit sie zarzut, ze nie
przeprowadzono dowodu z opinii biegtego lekarza psychiatry dzieciecego. Nie
zgtoszono  dalszych  wnioskow  dowodowych  dotyczacych  uzupetnienia

dokumentacji medycznej, szkolnej i pracownicze;.
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3. Zrelacjonowany szczegotowo przebieg postepowania dowodowego
pozwolit Sgdowi Najwyzszemu na dokonanie oceny, ze zarzuty naruszenia
przepisow postepowania sg nieuzasadnione.

Dopuszczenie dowodu z zeznan matki skarzgcej Z. O. nie byto konieczne,
skoro biegly neuropsycholog przeprowadzit z nig wywiad i uzyskat niezbedne
informacje na temat zachowan skarzgcej w okresie pobierania nauki w szkole, aby
na podstawie tego wywiadu moc oceni€¢ stan psychiczny skarzgcej takze w
przesztosci. Z opinii biegtego neuropsychiatry korzystata rowniez biegta lekarz
psychiatra. Zaden z biegtych nie zwrécit sie do Sgdu Okregowego o uzyskanie od
matki wnioskodawczyni dalszych informacji na temat jej zachowan w czasie nauki
w szkole. Skarzgca nie kwestionowata w apelacji opinii neuropsychologa, a opinia
ta byta oparta w duzej mierze na wywiadzie przeprowadzonym 2z matkag
wnioskodawczyni Z. O. Twierdzenia matki wnioskodawczyni, odnoszgce sie do
stanu zdrowia corki w spornym okresie, zostaty wziete pod uwage przez biegtego w
ramach badania sgdowo-psychologicznego przeprowadzonego na zlecenie sgdu.
Sad Apelacyjny miat podstawy, aby uznaé, ze w tym zakresie materiat dowodowy
byt kompletny i zostat prawidtowo zgromadzony, poniewaz twierdzenia matki
wnioskodawczyni, dotyczgce stanu zdrowia i zachowan corki, poddane zostaty
analizie biegtego neuropsychologa pod katem ustalenia niezdolnosci do pracy
wnioskodawczyni w spornym okresie (przed 16 stycznia 2003 r.). Przy tak
zgromadzonym materiale dowodowym dodatkowy dowdd z zeznan Z. O. w
charakterze swiadka na okolicznosci wymagajgce wiedzy specjalnej (wptyw
stwierdzonego naruszenia sprawnosci organizmu na zdolno$¢ badanej do pracy)
stusznie zostat oceniony przez Sad Apelacyjny jako niemajgcy istotnego znaczenia
w sprawie.

Dopuszczenie dowodu z opinii innego biegtego lekarza psychiatry réwniez
nie byto konieczne, skoro biegta H. K. przedstawita obszerng opinie zasadniczg,
pisemng opinie uzupetniajgcg, odnoszgcg sie do dodatkowych dokumentéw
obrazujgcych przebieg leczenia ubezpieczonej, oraz opinie uzupetniajgcg ustng
ztozong na rozprawie, w czasie ktorej mozliwe byto zadawanie jej pytan oraz
usuniecie wszelkich watpliwosci. Sam brak satysfakcji po stronie ubezpieczonej z

wnioskow tej opinii nie jest argumentem, ktory mogtby przemawia¢ za
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dopuszczeniem dowodu z opinii innego biegtego psychiatry. Biegta lekarz
psychiatra uwzglednita w swojej opinii wszystkie dokumenty medyczne
przedstawione jej do oceny do czasu wydania tej opinii. Sady obu instancji —
kierujgc sie wnioskami opinii biegtej psychiatry — wyjasnity jednoznacznie w
przekonujgcy sposob, ze samo powstanie u ubezpieczonej niepetnosprawnosci
zwigzanej z zaburzeniami lub schorzeniami psychicznymi przed ukonczeniem 16 lat
zycia albo przed ukonczeniem nauki w szkole do osiggniecia 25 lat zycia nie moze
by¢ utozsamiane z niezdolnoscig do pracy powstatg w tym czasie. Czym innym jest
stwierdzana w orzeczeniach Powiatowego Zespotu do spraw Orzekania o
Niepetnosprawnos$ci niepetnosprawnos¢ (nawet w stopniu znacznym) w rozumieniu
przepisow ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej
oraz zatrudnianiu osob niepetnosprawnych, a czym innym niezdolnos¢ do pracy w
rozumieniu art. 12, 13 i 14 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych. Nie kazda niepetnosprawnos$¢ (nawet
znaczna) jest tozsama z niezdolnoscia do pracy (zwlaszcza catkowitg
niezdolnoscig). Kwestie te wystarczajgco wnikliwie wyjasnity Sgdy obu instancji.
Schizofrenia paranoidalna zostata po raz pierwszy zdiagnozowana u
skarzgcej w chwili przyjecia jej na oddziat psychiatryczny 16 stycznia 2003 r., gdy
skarzgca miata juz prawie 26 lat. Wedtug ustalen biegtej lekarza psychiatry przed tg
datg wystepowaly u wnioskodawczyni rézne zaburzenia psychiczne oraz
zaburzenia osobowosci, nie wystepowaty natomiast zaburzenia typowe dla
schizofrenii, przy czym stwierdzone zaburzenia wystepujgce przed 16 stycznia
2003 r. nie stanowig podstawy do orzeczenia 0 niezdolnosci do pracy. Réwniez z
tej przyczyny trudno mowi¢ w rozpoznawanej sprawie o koniecznosci dopuszczenia
dowodu z opinii biegtego lekarza psychiatry dzieciecego. Chodzito bowiem o
stwierdzenie, czy przez ukonczeniem nauki w szkole S$redniej (Liceum
Ogodlnoksztatcgcym), co nastgpito 31 sierpnia 2001 r., gdy wnioskodawczyni miata
juz ukonczone 24 lata, mozna byto méwic o jej catkowitej niezdolnosci do pracy z
przyczyn psychiatrycznych, a nie czy w tym czasie byta juz dotknieta pewnymi
zaburzeniami psychicznymi. W chwili ukohczenia nauki w szkole wnioskodawczyni

od 6 lat byta osobg petnoletnig (dorostg).
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Z tych przyczyn nie sposob twierdzi¢, ze doszto do naruszenia przez Sad
Apelacyjny art. 227 k.pc. w zwigzku z niedopuszczeniem dowodu z zeznan w
charakterze swiadka Z. O. oraz dowodu z opinii innego biegtego psychiatry,
zwtaszcza psychiatry dzieciecego (z takim wnioskiem petnomocnik skarzgcej nie
wystepowat w toku postepowania przed Sgdem Apelacyjnym).

4. Nie sg réwniez uzasadnione zarzutu skargi kasacyjnej dotyczgce
nieprzeprowadzenia z urzedu dowodow z dokumentacji medycznej, o ktorej
wnioskodawczyni nie wspominata przed Sgdami pierwszej i drugiej instancji, z
dokumentacji szkolnej oraz pracownicze;.

Sad Okregowy dopuscit dowody z petnej dokumentacji medycznej
zgtoszonej przez skarzagcg w toku postepowania dowodowego - zazgdat
dokumentacji z tych placéwek medycznych, w ktérych (wedtug jej twierdzeh oraz
twierdzen jej petnomocnika) leczyta sie w przesziosci. Przyjat dokumentacje
ztozong przez nig w kserokopiach do akt sprawy. Z dokumentacjg tg zostata
zapoznana biegta lekarz psychiatra. Sama wnioskodawczyni (lub jej petnomocnik)
nie domagaty sie uzupetnienia dokumentacji medycznej. Dopiero w skardze
kasacyjnej (pierwszy raz w toku postepowania) pojawita sie informacja, Zze
ubezpieczona leczyta sie u lekarza S. S. (juz niezyjacego).

W toku postepowania przed Sgdem Okregowym ubezpieczona oraz jej
petnomocnik byly wzywane do przedtozenia stosownych dowodow. Z dowodow
zgtoszonych przez petnomocnika ubezpieczonej w pisSmie procesowym z 23
kwietnia 2017 r. (k. 66) oraz w pismie procesowym z 17 sierpnia 2017 r. (k. 115 —
116) nie zostaty dopuszczone jedynie dowody z zeznan w charakterze swiadka Z.
O., matki ubezpieczonej, oraz z opinii innego biegtego psychiatry.

Whnioskodawczyni (ani jej petnomocnik) nie zgtaszaty w toku postepowania
dowoddéw z dokumentacji medycznej wnioskodawczyni z okresu nauki w szkole
podstawowej i sredniej, dokumentacji znajdujgcej sie w Wojewddzkim Szpitalu
Specjalistycznym w Z. — Przychodni Specjalistycznej — Poradni Neurologicznej w
Z.(czyli innej niz Poradnia Psychiatryczna, bo z tej Poradni dokumentacja zostata
dotgczona do akt), dokumentacji medycznej dotyczacej wnioskodawczyni
prowadzonej przez zmartego lekarza S. S., Gabinet Lekarski ul. (...), (...)O.,

dokumentacji szkolnej ze Szkoty Podstawowej nr (...) im. (...) w Z. oraz Liceum
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Ogodlnoksztatcgcego dla Dorostych w Z. , do ktorych uczeszczata wnioskodawczyni,
dokumentacji z Powiatowego Urzedu Pracy w Z. oraz od pracodawcy, u ktérego
wnioskodawczyni $wiadczyta przez krotki czas prace. Stgd kasacyjne zarzuty
niedopuszczenia przez Sgd Okregowy lub Sad Apelacyjny z urzedu tych dowodow
sg catkowicie chybione.

Zgodnie z art. 232 zdanie drugie k.p.c. sad moze dopusci¢ dowdd
niewskazany przez strone. Jest to jednak wyjgtek od zasady, wedtug ktorej to
strony majg obowigzek wskazywaé dowody dla stwierdzenia faktéw, z ktorych
wywodzg skutki prawne. Postepowanie cywilne — réwniez postepowanie w
sprawach z zakresu ubezpieczen spotecznych — jest postepowaniem
kontradyktoryjnym, co oznacza wdanie sie w spor z przeciwnikiem procesowym,
wykazywanie swoich racji, przedstawianie dowoddéw, aktywne uczestnictwo w
procesie. Strony sg obowigzane dawaé wyjasnienia co do okolicznosci sprawy
zgodnie z prawdg i bez zatajania czegokolwiek oraz przedstawia¢ dowody (art. 3
k.p.c.). Powinny to czyni¢ w toku postepowania przed sadami pierwszej i
ewentualnie drugiej instancji, poniewaz to jest wiasciwe forum do prezentowania
twierdzen faktycznych i zgtaszania wnioskow dowodowych. Sgd Najwyzszy miat na
uwadze niepetnosprawnos¢ samej wnioskodawczyni (powazng chorobe
psychiczng), jednak juz przed Sagdem Okregowym byta ona reprezentowana przez
ustanowionego przez sad petnomocnika z urzedu, miata zatem odpowiednig pomoc
prawng. Whnioski dowodowe, ktére zostaty po raz pierwszy zgtoszone w skardze
kasacyjnej, mogty by¢ zgtoszone w postepowaniu przed Sgdami pierwszej i drugiej
instancji. Mozna doceni¢ erudycyjng strone skargi kasacyjnej (zwlaszcza
rozwazania petnomocnika skarzgcej na temat objawdw schizofrenii dzieciecej), nie
zmienia to jednak postaci rzeczy, ze nie byto zadnych sygnatéw przed Sgdami
pierwszej i drugiej instancji, ktore pozwalatyby tym Sagdom na ewentualne
rozwazanie potrzeby dopuszczenia z urzedu dalszych dowodow niewskazanych
przez skarzgca.

Zarzut naruszenia art. 232 zdanie drugie k.p.c. moze wyjgtkowo
usprawiedliwia¢  skarge  kasacyjng, gdy nieprzeprowadzenie = dowodu
niezgtoszonego przez strone nie daje sie pogodzi¢ nie tylko z jej indywidualnym

interesem, lecz takze z interesem publicznym. W sprawach z zakresu ubezpieczen
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spotecznych interes publiczny przejawia sie w ochronie Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych przed nieuzasadnionymi roszczeniami, zwifaszcza dotyczgcymi
Swiadczen dtugoterminowych (takich jak emerytury, renty, zasitki macierzynskie,
Swiadczenia rehabilitacyjne).

W orzecznictwie przyjmuje sie, ze przeprowadzenie dowodu bez wniosku
strony nie powinno by¢ utozsamiane z naruszeniem zasady rownosci stron w
postepowaniu cywilnym i odpowiadajgcego jej prawa do bezstronnego sadu, gdyz
takie utozsamienie bytoby rownoznaczne z niemozliwym do zaaprobowania
zatozeniem, ze prawodawca przydaje sgdowi legalny instrument naruszania obu
zasad, doniostych w postepowaniu cywilnym, a ponadto wywodzonych z norm
konstytucyjnych (art. 32 ust. 1 i art. 45 Konstytucji) i konwencyjnych (art. 14
Europejskiej Konwencji w ochronie praw cziowieka i podstawowych wolnosci).
Dopuszczenie dowodu niewskazanego przez strone postepowania ma stuzyé
wyjasnieniu okolicznosci sprawy, a nie zmierzaé do polepszenia sytuacji
procesowej ktoregokolwiek z adwersarzy, gdyz nieprzekraczalng granicg
wszystkich czynnos$ci sgdu pozostaje zachowanie zasady bezstronnosci. Nie
Sposob zresztg zatozy¢ przed przeprowadzeniem dowodu dopuszczanego z
urzedu, ze wyniki prowadzonego w tym zakresie postepowania dowodowego okazg
sie korzystne dla strony, ktéra zaniechata zgtoszenia wniosku, mimo ze z przyczyn
prakseologicznych powinna wykazacé sie inicjatywg dowodowg. Nie oznacza to
jednak podejmowania aktywnosci dowodowej przez sad za strone, zwiaszcza
reprezentowang przez zawodowego petnomocnika.

5. Skoro zarzuty naruszenia przepisow postepowania okazaty sie
nieuzasadnione, to réwniez kasacyjne zarzuty naruszenia prawa materialnego nie
znalazty potwierdzenia.

W szczegolnosci nie doszto do naruszenia art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy o
emeryturach i rentach z FUS, skoro — jak wynika z ustalen Sgdu Apelacyjnego — nie
zostata spetniona ustawowa przestanka nabycia przez skarzgcg prawa do renty
rodzinnej w postaci powstania u niej catkowitej niezdolnos¢ do pracy w okresie, o
ktérym mowa w art. 68 ust. 1 pkt 1 lub 2 ustawy emerytalnej (czyli do ukonczenia
16 lat albo do ukonczenia nauki w szkole, nie dtuzej niz do osiggniecia 25 lat zycia).

W konsekwencji nie stanowi naruszenia prawa materialnego ocena Sadu
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Apelacyjnego, ze skarzgca nie nabyta prawa do renty rodzinnej po ojcu na
podstawie tego przepisu. Raz jeszcze podkreSlenia wymaga, ze przestankg
nabycia prawa do renty rodzinnej na podstawie art. 68 ust. 1 pkt 3 ustawy o
emeryturach i rentach z FUS nie jest sama choroba osoby ubiegajgcej sie o rente
rodzinng (w tym choroba psychiczna), ani niepetnosprawnos¢ (nawet w stopniu
znacznym, formalnie orzeczona przez organ stwierdzajgcy niepetnosprawnosé),
lecz catkowita niezdolno$¢ do pracy (w rozumieniu art. 12 ust. 2 ustawy
emerytalnej) powstata w okresach scisle uregulowanych w przepisach.

Nie jest rowniez uzasadniony kasacyjny zarzut naruszenia art. 1 Protokotu
Nr 1 do Konwencji o ochronie praw cztowieka i podstawowych wolno$ci, podpisanej
w Rzymie dnia 4 listopada 1950 r. (Dz.U. z 1993 r. Nr 61, poz. 284 ze zm.) przez
jego niezastosowanie. Mozna bytoby mowi¢ o naruszeniu ,europejskiej gwaranciji
w postaci prawa do poszanowania mienia, z ktorego istnieniem zwigzane jest
uprawnione oczekiwanie jego realizacji, przy zatozeniu, ze wnioskodawczyni jest w
posiadaniu wystarczajgco ustalonego i konkretnego interesu majgtkowego”, gdyby
skarzgca spetniata przestanki nabycia prawa do renty rodzinnej, lecz zostataby tej
renty bezprawnie pozbawiona. Skoro jednak nie spetnita przestanek do nabycia
prawa do renty rodzinnej po ojcu, to nie mozna przyjgc, ze zostaty naruszone jej
interesy majatkowe.

Z tych przyczyn Sad Najwyzszy oddalit skarge kasacyjng na podstawie
art. 398 k.p.c.



