| USKP 163/24

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 28 maja 2025 .
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Ewa Stryczynska (przewodniczacy)
SSN Leszek Bielecki (sprawozdawca)
SSN Jarostaw Sobutka

w sprawie z odwotania M. L.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczenh Spotecznych Oddziatowi w Szczecinie

o prawo do renty z tytutu niezdolnosci do pracy,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Pracy i Ubezpieczen
Spotecznych w dniu 28 maja 2025 r.,

skargi kasacyjnej ubezpieczonej od wyroku Sadu Apelacyjnego w Szczecinie
z dnia 16 maja 2023 r., sygn. akt lll AUa 622/22,

uchyla zaskarzony wyrok i sprawe przekazuje Sadowi
Apelacyjnemu w Szczecinie do ponownego rozpoznania oraz

orzeczenia o kosztach postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE

Sad Apelacyjny w Szczecinie Il Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spotecznych
wyrokiem z 16 maja 2024 r., lll AUa 622/22, oddalit apelacje odwotujgcej sie M. L. od
wyroku Sadu Okregowego w Szczecinie z 19 lipca 2022 r., VI U 255/20,
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oddalajgcego jej odwotanie od decyzji Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych Oddziatu
w Szczecinie z 8 stycznia 2020 r. odmawiajgcej przyznania jej prawa do renty z tytutu
niezdolnosci do pracy.

W sprawie tej ustalono, ze odwotujgca sie, ur. [...] 1982 r., ukonczyta liceum
ogolnoksztatcgce  bez  matury, miata indywidualny tok  nauczania.
Od 1 kwietnia 2008 r. do 28 lutego 2019 r. pracowata w Biurze Rachunkowym na
stanowisku pracownika administracyjnego w niepetnym wymiarze czasu pracy. Od 1
marca 2019 r. zatrudniona jest w petnym wymiarze czasie pracy w Wielobranzowej
Spétdzielni Inwalidéw ,[...]” w S. na stanowisku montera.

W dniu 15 kwietnia 2019 r. zlozyta w organie rentowym wniosek o ustalenie
prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy. Na dzien ztozenia wniosku udowodnita
okres sktadkowy i nieskladkowy w fgcznym wymiarze 10 lat i 2 dni. Orzeczeniem
z 8 stycznia 2016 r. Powiatowy Zespét ds. Orzekania o Stopniu Niepetnosprawno$ci
w  Szczecinie, zaliczyt odwotujgcg sie do umiarkowanego stopnia
niepetnosprawnosci stwierdzajgc iz niepetnosprawnos¢ ma charakter trwaty i istnieje
od wczesnego dziecinstwa. W dniu 31 pazdziernika 2019 r. odwotujgca sie
konsultowana byta przez konsultanta ZUS - specjaliste z zakresu neurologii, ktéry
rozpoznat u badanej bole i zawroty gtowy u osoby po usunieciu oponiaka okolicy
ciemieniowej lewej (4 pazdziernika 2011 r.) i po leczeniu RTGT stereoaktyczna guza
kgta mostowo- mozdzkowego lewego (3 lipca 2012 r., Gamma Knife) i stwierdzit brak
niezdolnosci do wykonywania pracy.

Dnia 20 listopada 2019 r. lekarz orzecznik ZUS-u po przeprowadzonym
badaniu oraz po dokonaniu analizy dokumentacji medycznej, w tym opinii
konsultanta ZUS z 31 pazdziernika 2019 r. uznat, iz odwotujgca sie nie jest osobg
niezdolng do wykonywania pracy. Lekarz orzecznik rozpoznat u badanej: bdle i
zawroty gtowy u osoby po usunieciu oponiaka okolicy ciemieniowej lewej
(4 pazdziernika 2011 r.) i po leczeniu RTGT stereoaktyczng guza kgta mostowo -
mozdzkowego lewego (3 lipca 2012 r., Gamma Knife). Po ztozeniu przez odwotujgca
sie sprzeciwu od powyzszego orzeczenia, zostata ona poddana badaniu przez
Komisje Lekarskg ZUS, ktéra 3 stycznia 2020 r. wydata orzeczenie stwierdzajgce, ze
stopieh naruszenia sprawnos$ci organizmu wynikajgcy z istniejgcych schorzen, nie

powoduje dtugotrwatej niezdolnosci do pracy zgodnej z posiadanymi kwalifikacjami.
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Na dzien ziozenia wniosku o $wiadczenie oraz na moment wydania
zaskarzonej decyzji w stanie zdrowia odwotujgcej sie rozpoznano: obustronny
niedostuch przewodzeniowy w wywiadzie, udokumentowany w przesztosci;
organiczne zaburzenia osobowosci; przebyte zabiegi operacyjne usuniecia oponiaka
okolicy ciemieniowej lewej w 2011 r.; przebytg radioterapie stereoataktyczng guza
kata mostkowo-mozdzkowego lewego w 2012 r.; przebyte leczenie w 1985 r.
chtoniaka nieziarnistego okolicy oczodotu prawego.

Odwotujgca sie jest czesciowo i trwale niezdolna do pracy od dziecinstwa z
przyczyn neurologicznych i psychiatrycznych. Stwierdzono strukturalne,
wieloogniskowe nieodwracalne uszkodzenia tkanki nerwowej mézgowia, stanowigce
neurochirurgiczng podstawe do stwierdzenia co najmniej jej czesciowej trwatej
niezdolnosci do pracy tak z procesu rozwoju intelektualnego z okresu dziecinstwa,
jak i z pojawiania sie kolejnych ognisk patologii zmian miejscowych mozgu w postaci
guzow i ognisk niedokrwiennych. Biegta neurolog, ktora ocenita stan odwotujace;j sie
od dziecinstwa do chwili badania sgdowo-lekarskiego, nie stwierdzita w badaniu
deficytu klinicznego pod postacig: zaburzeh mowy, niedowtadow, porazen, dysfunkcji
mozdzkowej, zaburzen funkcji chwytnej i lokomocyjnej. Ten stan kliniczny Swiadczy
o prowadzonym procesie diagnostyczno-leczniczym dotyczgcym mobzgowia.
Odwotujgca sie jest czesciowo i trwale niezdolna do pracy od dziecinstwa, brak jest
catkowitej niezdolnosci do pracy. Moze wykonywac zatrudnienie po ukonczeniu
Liceum - prace siedzgcg, nie na wysokos$ci, nie wymagajgca wysitku fizycznego.
Dotaczona dokumentacja medyczna MR mozgowia, wykazuje brak cech wznowy
guza (MR z 20 lipca 2020 r.). Badana wymaga monitoringu specjalistycznego
neurochirurgicznego, neurologicznego.

Z powodu naruszenia zdrowia psychicznego, odwotujgca sie jest trwale
czesciowo niezdolna do pracy od dziecinstwa. W stanie klinicznym dominujg
zaburzenia w sferze emocjonalno-motywacyjnej, co potwierdzito przeprowadzone
badanie biegtego psychologa. Obnizone komplementacje poznawcze (sprawnosci
intelektualnej i uczenia sie) potwierdza linia zyciowa i warunki indywidulanego
nauczania w szkole sredniej (nizsze kompetencje szkolne), co jednak pomimo zmian
organicznych (potwierdzanych w NMR OUN i opinii neurochirurgicznej i

neurologicznej) nie przektada sie na istotne deficyty poznawcze. Odwotujgca sie jest
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sprawna intelektualnie odpowiednio do wieku, réwniez w ocenie psychologicznej, ma
klinicznie nizszg zdolnos¢ do koncentracji uwagi, mozliwosci zapamietywania, miata
dysleksje w okresie szkolnym. Wyktadniki organicznego uszkodzenia CUN mogg by¢
jednak nie zawsze ,uchwytne”. Zalezy to bowiem od okolicy CUN. Znaczenie
decydujgce majg objawy kliniczne oraz dowody medyczne leczenia, zwigzane z
operacjami neurochirurgicznymi, ich zakresem i przetozeniem na stan psychiczny.
Sprawnos¢ intelektualna odwotujgcej sie miesci sie w granicach przecietnej dla jej
wieku i wyksztatcenia. Ustalenia z przeprowadzonego badania nie wskazujg na
wystepowanie u niej psychologicznych wyktadnikbw organicznego uszkodzenia
CUN. Wystepujgce problemy z pamiecig majg w tej sytuacji podtoze emocjonalno-
motywacyjne. Uzyskane w badaniu wyniki oraz kontrolne badanie psychologicznych
wyznacznikéw organicznego uszkodzenia CUN, nie wykazato ich wystepowania co
wskazuje na emocjonalno-motywacyjne podtoze nieznacznego ostabienia pamigci
Swiezej - stuchowe;j.

Odwotujgca sie z powodu schorzen laryngologicznych nie jest niezdolna do
pracy. Wystepuje u niej obustronny niedostuch, odczuwalny szczegolnie wtedy, gdy
w tle panuje hatas, albo jest wiele zrodet dzwieku. Nie korzysta z aparatu
stuchowego.

W tak ustalonym stanie faktycznym sprawy Sad Okregowy oddalit odwotanie
powotujgc sie na art. 12, art. 57 ust. 1 oraz art. 59 ust. 1 ustawy z 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (jednolity tekst: Dz.U.
22024 r., poz. 1631 ze zm., dalej jako ustawa rentowa).

Sad Okregowy zauwazyt, ze w Swietle powotanych przepiséw z catkowitg
niezdolnoscia do pracy mamy do czynienia w sytuacji utraty zdolnosci do
wykonywania jakiejkolwiek pracy, przy czym zgodnie z art. 13 ust. 4 ustawy rentowej,
zachowanie zdolnosci do pracy w warunkach okreslonych w przepisach o rehabilitaciji
zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu osob niepetnosprawnych nie stanowi
przeszkody do orzeczenia catkowitej niezdolnosci do pracy. Przestanka niezdolnosci
do jakiejkolwiek pracy odnosi sie do kazdego zatrudnienia w innych warunkach niz
specjalnie stworzone na stanowiskach pracy odpowiednio przystosowanych do
stopnia i charakteru naruszenia sprawno$ci organizmu. Mozliwosé uznania

catkowitej niezdolnosci do pracy jest wykluczona przy zachowaniu chocéby
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ograniczonej zdolnosci do pracy w tzw. normalnych warunkach. CzesSciowa
niezdolnos¢ do pracy jest natomiast wynikiem utraty w znacznym stopniu zdolnosci
do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Sad Okregowy wyjasnit, ze ustalenia w powyzszym przedmiocie zostaty
poczynione w oparciu o analize dokumentacji zawartej w aktach rentowych,
dokumentacji medycznej oraz w szczegolnosci na podstawie przeprowadzonego w
toku postepowania sgdowego dowodu z opinii biegtych sgadowych lekarzy
specjalistow z zakresu psychologii, neurochirurgii, otolaryngologii, neurologii,
psychiatrii, tj. lekarzy o specjalnosciach adekwatnych do schorzen odwotujacej sie.
Biegli oparli sie na niekwestionowanej przez zadng ze stron i niebudzacej watpliwosci
Sadu dokumentacji medycznej zebranej w aktach organu rentowego oraz ztozonej
przez odwotujgcg sie w postepowaniu sgdowym. Sad Okregowy wskazat, ze
powyzsze dowody ocenit jako miarodajne. Opinie sporzgdzone w toku niniejszego
postepowania wydane zostaty przez biegtych sgdowych - lekarzy specjalistow
posiadajgcych wieloletnig praktyke zawodowg (w tym kliniczng i orzeczniczg), po
uprzednio przeprowadzonym badaniu ubezpieczonej oraz wczesniejszej analizie
tresci dokumentaciji lekarskiej z przebiegu jej leczenia.

Sad Okregowy zwazyt, ze wnioski zawarte w opiniach sporzgdzonych przez
biegtych sgdowych z zakresu neurologii, neurochirurgii i psychiatrii byly ze sobg
zbiezne w zakresie dokonanych ustalen - co do czesciowej i trwatej niezdolnosci do
pracy ubezpieczonej od dziecinstwa - oraz tworzyty spojng catos¢. W ocenie sgdu
powotani biegli rzetelnie przedstawili swoje stanowiska, ktére w sposob logiczny
uargumentowali. Przy tym jedynie bieglty laryngolog stangt na stanowisku, ze
ubezpieczona jest zdolna do pracy, a biegty psycholog stwierdzit, ze sprawnos¢
intelektualna badanej, miesci sie obecnie w granicach przecietnej dla jej wieku i
wyksztatcenia, a przeprowadzone badania nie wskazujg na wystepowanie
psychologicznych wykfadnikéw organicznego uszkodzenia CUN. Jej problemy z
pamiecig swiezg (stuchowa) majg w tej sytuacji podtoze emocjonalno-motywacyjne.

W konsekwencji powyzszego Sad Okregowy doszedt do przekonania, ze
odwotujgca sie spetnita przestanke wynikajgcg z dyspozycji art. 57 ust. 1 pkt 1 ustawy
rentowej, a mianowicie jest czesciowo (i trwale) niezdolna do pracy, co nie dato

jednak podstaw do zmiany zaskarzonej decyzji, gdyz drugim warunkiem nabycia
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prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy jest posiadanie wymaganego okresu
sktadkowego i niesktadkowego, co wynika z art. 57 ust. 1 pkt 2 w zwigzku z art. 58
ust. 1 ustawy rentowej. Posiadanie wymaganego stazu ubezpieczeniowego
uzaleznione jest od daty powstania niezdolnosci do pracy. Dla nabycia prawa do
renty z tytutu niezdolnosci do pracy istotne zatem jest, aby niezdolnosc¢ ta powstata
w okresach wymienionych w art. 57 ust. 1 pkt 3 ustawy. Wéwczas mozliwe jest
stwierdzenie, ze naruszenie sprawnosci organizmu powoduje utrate zdolnosci do
pracy przynajmniej zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji zawodowych w
mysl art. 12 ust. 3 ustawy i uniemozliwia dalszg aktywnos¢ zawodowg. Diugosc
wymaganego okresu ubezpieczenia uzalezniona jest od wieku osoby ubezpieczonej
i - zgodnie z art. 58 ust. 1 tej ustawy - wynosi od 1 roku (gdy niezdolnos¢ do pracy
powstata przed ukonczeniem 20 lat) do 5 lat (gdy niezdolnos¢ do pracy powstata w
wieku powyzej 30 lat). Renta z tytutu niezdolnosci do pracy - jak wskazat Sad
pierwszej instancji - jest zatem Swiadczeniem naleznym z racji utraty zdolno$ci do
wykonywania zatrudnienia.

Sad Okregowy zaakcentowat, ze zrodtem Swiadczen jest fundusz rentowy
powstaty ze sktadek wszystkich ubezpieczonych na wypadek ryzyka wystgpienia
niezdolnosci do pracy. W konsekwencji, ze swiadczen tego funduszu korzystajg tylko
osoby podlegajgce ubezpieczeniu w czasie, kiedy wystgpito objete ubezpieczeniem
zdarzenie. Poniewaz przedmiotem roszczenia jest renta z tytutu niezdolnosci do
pracy przystugujgca ubezpieczonym z tytutu zatrudnienia, to jej podstawe - w ocenie
Sadu Okregowego - powinny stanowi¢ zdarzenia powstate w okresach zatrudnienia
i innych zwigzanych ze stosunkiem ubezpieczenia okresach, o ktérych mowa w
art. 57 ust. 1 pkt 3 ustawy rentowej. Jednakze, w przypadku odwotujgcej sie
czesciowa i trwata niezdolnos¢ do pracy ma swoj poczatek w dziecinstwie, kiedy
miata 3 lata, co oznacza, iz zostata ona wniesiona do zatrudnienia. W konsekwencji
Sad Okregowy uznat, iz odwotujgca sie nie spetnita podstawowej przestanki
przyznania prawa do renty, albowiem jej czesciowa i trwata niezdolnos¢ do pracy
powstata w dziecinstwie, nie zas w okresie ubezpieczenia lub w ciggu 18 miesiecy

od ustania tego okresu.
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Apelacje od wyroku Sadu Okregowego ztozyta odwotujgca sie, wniosta o
zmiane zaskarzonego wyroku przez uwzglednienie odwotania i przyznanie prawa do
renty z tytutu niezdolnosci do pracy.

Sad Apelacyjny uznat apelacje za niezasadng. Zaznaczyt, ze kwestia
ustalenia niezdolnosci do pracy oraz - co szczegdlnie istotne - daty jej powstania,
wymagata wiadomosci specjalnych, a temu stuzyt dowdd z opinii biegtych sgdowych.
| tak tez w przedmiotowe] sprawie, ocena niezdolnosci do pracy oraz chwili jej
powstania przez Sad pierwszej instancji, jak i przez Sad Apelacyjny, ostatecznie
zostata dokonana w oparciu o sporzgdzone na potrzeby niniejszego postepowania
opinie biegtych sgdowych. Whnioski opiniujgcych byty dla Sgdu drugiej instancji w
petni wiarygodne, bowiem nie zostaly skutecznie prawnie podwazone przez
twierdzenia odwotujgcej sie. Zresztg Sady obu instancji nie wykluczyty istnienia
przestanki czesciowej niezdolnosci do pracy, zwazywszy ze istotna byta przestanka
okresu zaistnienia czesciowej niezdolnosci do pracy.

W ocenie Sadu Apelacyjnego, odwotujgca sie btednie utozsamia date
zdiagnozowania u niej w 2011 r. trzech oponiakdbw mozgu z datg czesciowej utraty
zdolno$ci do wykonywania pracy. Dotgczone do apelacji karty informacyjne, jak i
wynik rezonansu magnetycznego nie podwazaty zasadnosci poczynionych w tym
zakresie ustalen oraz wnioskéw biegtych sgdowych. Zdaniem Sgdu Apelacyjnego,
brak zatem podstaw do podzielenia stanowiska apelujgcej, ze Sgd Okregowy btednie
ustalit stan faktyczny przyjmujgc, ze jej choroba miata swoj poczgtek w dziecinstwie.
Skarzgca konsekwentnie podkresla, Zze czesciowa niezdolnos¢ do pracy
powodowana jest wykryciem u niej oponiakow moézgu w 2011 r., a zatem juz w
okresie zatrudnienia. Nie sposob jednak zgodzic€ sie z tg tezg, bowiem jak wykazano
w przeprowadzonym dotychczas postepowaniu, do niezdolnosci do pracy w dacie
wydania decyzji i badania przez biegtych, przyczynity sie nie tylko zdiagnozowane w
2011 r. oponiaki, lecz przede wszystkim schorzenia, ktore zdiagnozowano, a
nastepnie leczono we wczesnym dziecinstwie. Choroba postepuje, jednak stan
niezdolnosci do pracy w rozumieniu ustawy rentowej, trwa nieprzerwanie od
dziecinstwa przez wiek mtodzienczy do daty orzekania przez organ. Z opinii biegtych
nie wynikato, ze doszto do pogorszenia stanu zdrowia w stopniu uzasadniajgcym

zmiane stopnia niezdolnosci do pracy na catkowity.
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Sad Apelacyjny nie stwierdzit tez naruszenia przez Sgd Okregowy prawa
materialnego na gruncie art. 57 ustawy rentowej. Odwotujgca sie nie spetnita tgcznie
wszystkich warunkow do przyznania renty z tytutu niezdolnosci do pracy, poniewaz
niezdolnosc¢ do pracy w rozumieniu art. 57 ustawy rentowej, powstata w dziecinstwie,
a nie zas w ktérymkolwiek z okreséw, o ktorych mowa w punkcie 3 art. 57 tej ustawy.

W skardze kasacyjnej odwotujgca sie zarzucita naruszenie: 1/ art. 57 ust. 1
pkt 3 ustawy rentowej przez niewtasciwe zastosowanie w sytuacji, gdy czesciowa i
trwata niezdolnosS¢ do pracy ubezpieczonej powstata w okresie ubezpieczenia -
zatrudnienia z powodu wykrycia oponiakbw médzgu, co oznacza, iz ubezpieczona
spetnia wszystkie przestanki do uzyskania renty z tytutu niezdolnosci do pracy;
2/ art. 233 § 1 k.p.c. w zwigzku z art. 227 k.p.c. majgcych istotny wptyw na wynik
sprawy, przez przekroczenie granic swobodnej oceny dowoddw i poczynienie
dowolnych ustalen w zakresie zdiagnozowanych w 2011 r. oponiakéw mozgu, iz sg
tg samg jednostkg chorobowg co wykryty u ubezpieczonej w wieku 3 lat guz okolic
oka chtoniaka IV stopnia typu NHL o nietypowym umiejscowieniu guza w prawym
oczodole, oraz przez przekroczenie granic swobodnej oceny dowodow i pominiecie
majgcego istotne znaczenie dla sprawy wyroku Sgdu Okregowego w Szczecinie
Wydziat z 13 grudnia 2005 r., VIl U 4661/04, z ktdrego wynika, iz ubezpieczona nie
otrzymata renty socjalnej, gdyz byta zdolna do pracy, zatem nie sposéb uznac, iz
niezdolnosc do pracy powstata w dziecinstwie.

Biorgc powyzsze pod uwage skarzgca wniosta o uchylenie i zmiane wyroku
Sadu Apelacyjnego poprzez uwzglednienie apelacji i przyznanie jej prawa do renty z
tytutu niezdolnosci do pracy oraz o zasgdzenie od organu rentowego na rzecz
ubezpieczonej kosztéw postepowania kasacyjnego, w tym kosztéw zastepstwa
procesowego wedtug norm przepisanych.

W odpowiedzi na skarge kasacyjng organ rentowy wnidst o jej oddalenie oraz
0 zasadzenie od skarzgcej zwrotu kosztow zastepstwa procesowego wedtug norm

przepisanych.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna jest zasadna.
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Skarga kasacyjna jest oparta o przestanki z art. 398° § 1 pkt 4 k.p.c., a wiec,
ze skarga jest oczywiscie uzasadniona.

Zgodnie z art. 57 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach
i rentach z Funduszu Ubezpieczeh Spotecznych (jednolity tekst: Dz.U. z 2024 r.,
poz. 1631 ze zm.), zwana dalej ustawg emerytalng, renta z tytutu niezdolnosci do
pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory spetnit m.in. warunek : niezdolnos¢ do
pracy powstata w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1i 2, pkt 3 lit. b, pkt 4,
6,719, ust. 2pkt1, 3-8ipkt9lit. a, pkt 10 lit. a, pkt 11, 12i pkt 13 lit. a, pkt 14 lit. a
i pkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-3, pkt 5 lit. a, pkt 6 i 12, oraz w okresach pobierania
Swiadczenia pielegnacyjnego lub specjalnego zasitku opiekunczego okreslonych w
przepisach o swiadczeniach rodzinnych lub zasitku dla opiekuna okreslonego w
przepisach o ustaleniu i wypfacie zasitkbw dla opiekunow, za ktére nie byto
obowigzku optacania sktadek na ubezpieczenia emerytalne i rentowe, albo nie
pozniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tych okresow.

Stosownie do art. 227 i art. 233 § 1 ustawy z dnia 17 listopada 1964 r. Kodeks
postepowania cywilnego (jednolity tekst: Dz.U. z 2024 r., poz. 1568 ze zm.),
przedmiotem dowodu sg fakty majgce dla rozstrzygniecia sprawy istotne znaczenie.
Sad ocenia wiarogodnos¢ i moc dowodow wediug wilasnego przekonania, na
podstawie wszechstronnego rozwazenia zebranego materiatu.

Adekwatnie do art. 67 ustawy z dnia 2 kwietnia 1997 r. Konstytucja
Rzeczypospolitej Polskiej (Dz.U. z 1997 r. Nr 78, poz. 483 ze zm.), obywatel ma
prawo do zabezpieczenia spotecznego w razie niezdolnosci do pracy ze wzgledu na
chorobe lub inwalidztwo oraz po osiggnieciu wieku emerytalnego. Zakres i formy
zabezpieczenia spotecznego okresla ustawa. Obywatel pozostajgcy bez pracy nie z
wiasnej woli i nie majgcy innych srodkdéw utrzymania ma prawo do zabezpieczenia
spotecznego, ktérego zakres i formy okresla ustawa.

Istota sporu dotyczyta rozstrzygniecia kwestii, czy Skarzgca spetnia
wymagania ustawowe w zakresie przyznania renty z tytutu niezdolnosci do pracy,
aw szczegolnosci, czy niezdolnos¢ do pracy powstata u niej wczesnigj
(w dziecinstwie), czy tez w okresie zatrudnienia (ubezpieczenia). Przy czym, jesli w

okresie zatrudnienia, warunek za przyznaniem Swiadczenia bytby spetniony.
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W ocenie Skarzgcej, spetnia ona przestanki do nabycia prawa do renty z tytutu
niezdolnosci do pracy, gdyz niezdolnos¢ do pracy przystugujgca z tytutu zatrudnienia
powstata w czasie ubezpieczenia, tj. w jednym ze wskazanych okresow sktadkowych
w art. 57 ust. 1 pkt 3 ustawy emerytalnej. Jednostka chorobowa, jakg jest oponiak
mozgu (powstata w okresie zatrudnienia) nie jest tg samg jednostkg chorobowg co
guz okolic oka (powstaty w dziecinstwie).

Natomiast organ rentowy podziela stanowisko Sgdéw obydwu instancji, ze
sporzgdzone w sprawie opinie biegtych uznac nalezy za w petni rzetelne i wiarygodne
i dlatego Sady stusznie przyjety, iz ubezpieczona jest czesciowo i trwale niezdolna
do pracy od dziecinstwa z przyczyn neurologicznych i psychologicznych, a wiec nie
spetnia przestanki z art. 57 ust. 1 pkt 3 ustawy emerytalne;j.

Adekwatnie do literatury, (...) Przyznanie swiadczenia w razie zajscia sytuac;ji
chronionej moze by¢ uzaleznione od spetnienia przez osobe znajdujgcg sie w danej
sytuacji okreslonych przez prawo warunkéw. O ile wiec uznanie jakiej$ sytuacji
zyciowej za ryzyko "otwiera" dostep do ochrony (Swiadczenia), o tyle ustalenie
warunkow utrudnia (ogranicza) ten dostep. Biorgc jednak pod uwage, ze wszelkiego
rodzaju warunki sg zawsze ograniczeniem dostepu do jakiegos$ dobra (Swiadczenia)
- im bowiem wiecej warunkéw do spetnienia ustawodawca stawia ubezpieczonemu,
tym mniej dostepne jest dane sSwiadczenie - musimy stwierdzi¢, ze "warunek"
istnienia niezdolnosci do pracy ma nieco inny charakter niz pozostate dwa warunki
wymienione w przepisie. Jest ona warunkiem o tyle, Ze powstanie niezdolnosci do
pracy "otwiera" (i w tym sensie warunkuje) dostep do Swiadczenia. W sensie
prawnym niezdolno$¢ do pracy nie jest jednak warunkiem nabycia swiadczenia, ale
sytuacjg chroniong danym swiadczeniem (ryzykiem ubezpieczeniowym). Nalezy
wiec przyjac¢, ze ustawodawca postuguje sie w art. 57 ustawy okre$leniem "warunek"
w szerokim (potocznym) rozumieniu tego stowa, oznaczajgcym wszelkie
uwarunkowania prawne nabycia prawa do danego $wiadczenia (warunki sensu
largo). Warunki sensu stricto to wymdg, aby niezdolnos$¢ do pracy powstata w czasie
trwania ubezpieczenia albo nie pozniej niz w ciggu 18 miesiecy od ustania tego
ubezpieczenia oraz aby ubezpieczony posiadat wymagany staz ubezpieczeniowy
(por. I. Jedrasik-Jankowska, Warunki nabycia prawa do renty [w:] Pojecia i

konstrukcje prawne ubezpieczenia spotecznego, Warszawa 2009). Prawo do
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zabezpieczenia spotecznego dotyczy réznych sytuacji z zycia cztowieka, sposréd
ktorych niektore sg wysoce prawdopodobne (osiggniecie wieku emerytalnego), inne
mogg nie wydarzy¢ sie wcale (np. wypadek przy pracy). Zakres prawa do
zabezpieczenia spotecznego syntetycznie i trafnie ujmuje L. Garlicki, w: Konstytucja
Rzeczypospolitej Polskiej. Komentarz, t. IV, red. L. Garlicki, Warszawa 2003,
komentarz do art. 67, uwaga 7, wskazujac, ze polega ono na zagwarantowaniu
kazdemu obywatelowi swiadczen na wypadek:1) niezdolnosci do pracy ze wzgledu
na chorobe; 2) niezdolnosci do pracy ze wzgledu na inwalidztwo; 3) osiggniecia
wieku emerytalnego; 4) pozostawania bez pracy nie z wtasnej woli i nieposiadania
innych srodkéw utrzymania (por. M. Bartoszewicz [w:] Konstytucja Rzeczypospolitej
Polskiej. Komentarz, red. M. Haczkowska, Warszawa 2014, art. 67).

Zgodnie z orzecznictwem, pogorszenie istniejgcej przed podjeciem
zatrudnienia niezdolno$ci do pracy w ramach danego jej stopnia uzasadnia prawo do
renty przy spetnieniu powyzszych warunkéw, to o istotnym pogorszeniu stanu
zdrowia uzasadniajgcym prawo do swiadczenia rentowego mozna mowi¢ takze
woéwczas, gdy nastepstwa postepujgcego schorzenia istniejgcego przed podjeciem
zatrudnienia i powodujgcego catkowitg niezdolnos¢ do pracy, powstate w okresach
wymienionych w art. 57 ust. 1 pkt 3 u.e.r.f.u.s., samodzielnie spowodowaty utrate
zdolnosci do wykonywania pracy odpowiadajgcej dotychczasowym mozliwosciom
zdrowotnym ubezpieczonego (wyrok Sgdu Najwyzszego z 14 stycznia 2025 r., sygn.
akt | USKP 146/24, LEX nr 3816504). Sad ubezpieczen spotecznych rozpoznajgcy
odwotanie od decyzji organu rentowego jest zobligowany do weryfikacji wszystkich
warunkéw nabycia prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy, m.in. warunku
czasu zajscia zdarzenia, o ktérym mowa w art. 57 ust. 1 pkt 1 u.e.r.f.u.s. Tylko
wowczas mozliwe jest zbadanie, kiedy powstata ustalona przez sgd niezdolnos¢ do
pracy i czy miato to miejsce w okresach, o ktérych mowa w ustawie o emeryturach i
rentach (art. 57 ust. 1 pkt 3). Pogorszenie sie stanu zdrowia w ramach tego samego
rodzaju niezdolnosci do pracy, chocby nie oznaczato ewolucji tej niezdolnosci w
kierunku wyzszego stopnia niezdolnosci do pracy moze oznaczaé zajscie kolejnego
- nowego ryzyka ubezpieczeniowego (postanowienie Sgdu Najwyzszego
z 17 wrzesdnia 2024 r., sygn. akt Il UZ 5/24, LEX nr 3768828). Dla nabycia prawa do

renty z tytutu niezdolnosci do pracy istotne jest, aby niezdolno$¢ ta powstata w
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okresach wymienionych w art. 57 ust. 1 pkt 3 u.e.r.f.u.s. Wowczas mozliwe jest
stwierdzenie, Zze naruszenie sprawnosci organizmu powoduje utrate zdolnosci do
pracy przynajmniej zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji zawodowych
(art. 12 ust. 3 ustawy) i uniemozliwia dalszg aktywnos¢ zawodowg. Wobec tego dla
spetnienia warunku okreslonego w art. 57 ust. 1 pkt 3 tej ustawy przez osobe
czesciowo niezdolng do pracy, ktorej czesciowa niezdolnos¢ do pracy nie powstata
w okresach wyszczegolnionych tym przepisem i wykonujgcg prace odpowiednig do
zachowanych mozliwosci zdrowotnych przyjmuje sie, ze wymagane jest pogorszenie
stanu zdrowia w stopniu uniemozlwiajgcym przynajmniej wykonywanie pracy w
dotychczasowym ograniczonym stanem zdrowia zakresie (postanowienie Sadu
Najwyzszego z 8 lutego 2022 r., 1l USK 373/21, LEX nr 3399352). Dla nabycia prawa
do renty z tytutlu niezdolnosci do pracy istotne zatem jest, aby niezdolnos¢ ta
powstata w okresach wymienionych w art. 57 ust. 1 pkt 3 u.e.r.f.u.s. Wéwczas
mozliwe jest stwierdzenie, ze naruszenie sprawnos$ci organizmu powoduje utrate
zdolnosci do pracy przynajmniej zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji
zawodowych (art. 12 ust. 3 ustawy) i uniemozliwia dalszg aktywnos¢ zawodowa.
Wobec tego dla spetnienia warunku okreslonego w art. 57 ust. 1 pkt 3 tej ustawy
przez osobe czesciowo niezdolng do pracy, ktorej czesciowa niezdolnos¢ do pracy
nie powstata w okresach wyszczegolnionych tym przepisem i wykonujgcg prace
odpowiednig do zachowanych mozliwosci zdrowotnych przyjmuje sie, ze wymagane
jest pogorszenie stanu zdrowia w stopniu uniemozlwiajgcym przynajmniej
wykonywanie pracy w dotychczasowym ograniczonym stanem zdrowia zakresie.
Sad Najwyzszy wielokrotnie w swoim orzecznictwie wskazywat, ze pogorszenie
istniejgcej przed podjeciem zatrudnienia niezdolnosci do pracy w ramach danego jej
stopnia uzasadnia prawo do renty, gdy po pierwsze powstato w okresach
wymienionych w art. 57 ust. 1 pkt 3 u.e.r.f.u.s. oraz po drugie, gdy spowodowato
autonomiczng utrate zdolnosci do wykonywania pracy w dotychczasowym zakresie.
Jest to bowiem powstanie niezdolnosci do pracy powodujgce autonomiczng utrate
zdolnosci do wykonywania pracy w dotychczasowym zakresie bgdz
uniemozliwiajgce catkowite wykonywanie jakiejkolwiek pracy. Ponadto okresy
sktadkowe i niesktadkowe wymagane do nabycia prawa do renty z tytutu niezdolnosci

do pracy, doprecyzowane w art. 58 ust. 1 u.e.r.f.u.s., powinny by¢ ustalane wedtug
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daty niezdolnosci do pracy powstatej w okresach wymienionych w art. 57 ust. 1 pkt 3
u.e.rfus. W obrebie tego samego przepisu, warunkujgcego fgczne spetnienie
przestanek nabycia prawa do renty z tytutu niezdolnosci do pracy, nie mogg wobec
tego wystepowac dwie rézne daty powstania niezdolnosci do pracy (postanowienie
Sadu Najwyzszego z 26 wrzesnia 2018 r., Il UK 418/17, LEX nr 2569743). Chwila
ujawnienia sie niezdolnosci do pracy jest doniosta - mozna bowiem przyjgc, ze
niezdolnos¢ powstata najpozniej w dacie jej ujawnienia. Jednak samo ujawnienie sie
niezdolnosci nie oznacza, ze nie mogta ona powstac wczesniej. Wyjasnienie tego
zagadnienia (medycznych aspektow niezdolnosci do pracy zarobkowej z powodu
naruszenia sprawnosci organizmu) wymaga jednak wiadomosci specjalnych
(art. 278 lub 290 k.p.c.) — wyrok Sadu Najwyzszego z 3 sierpnia 2016 r, sygn. akt
| UK 320/15, LEX nr 2120890.

W rozpoznawanej sprawie nalezy zwrocic uwage na kilka istotnych
okolicznosci. Po pierwsze, wsrdd zastosowanych przez Sady osobowych Zrodet
dowodowych, a wiec oséb posiadajgcych wiadomosci specjalne brak lekarzy o
specjalnosci onkologicznej, natomiast Skarzgca zasadniczo powaznie uskarza sie
na tego rodzaju dolegliwosci. Po drugie w sprawie stanu zdrowia Skarzgcej zachodzi
potrzeba ustalenia w tym wzgledzie za lata 2006-2011, a wiec stan zdrowia pomiedzy
orzeczeniem Sgdu Okregowego w Szczecinie z 13 grudnia 2005 r.,sygn. akt VIIU
4661/04 a rokiem 2011, kiedy ujawniono oponiaki mézgu u Skarzgcej. Po trzecie w
sprawie, w ktorej wystepuje wiele osobowych Zrodet dowodowych posiadajacych
wiadomosci specjalne, w ocenie Sgdu Najwyzszego w obecnym skfadzie, powinna
by¢ wymagana opinia zbiorcza w sprawie stanu zdrowia Skarzgcej. Po czwarte,
trzeba w sprawie mie¢ na uwadze, ze Skarzgca bedgc niewatpliwie osobg
schorowang w stopniu znacznym, jest obecnie narazona na catkowitg utrate srodkéw
zabezpieczenia spotecznego z tychze tytutdw, co wptywa na zachwianie w tym
wzgledzie poczucia sprawiedliwosci spotecznej oraz ochronnej roli panstwa.

W zwigzku z powyzszym zachodzi przestanka wskazana jako podstawa skargi
kasacyjnej w rozpoznawanej sprawie.

Zwraca sie uwage, ze Sad Najwyzszy zgodnie z art. 398" § 2 k.p.c. jest
zwigzany ustaleniami faktycznymi stanowigcymi podstawe zaskarzonego orzeczenia.

Zwigzanie to wyklucza nie tylko przeprowadzenie w jakimkolwiek zakresie dowodow,
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lecz takze badanie, czy sad drugiej instancji nie przekroczyt granic swobodnej ich
oceny. Z tego punktu widzenia ewentualny zarzut skargi kasacyjnej, ktéry ma na celu
polemike z ustaleniami faktycznymi sgdu drugiej instancji, chociazby pod pozorem
kwestionowania wyktadni lub niewtasciwego zastosowania okreslonych przepisow
prawa materialnego, z uwagi na jego sprzecznos$¢ z art. 3982 § 3 k.p.c. jest a limine
niedopuszczalny (wyrok Sgdu Najwyzszego z 25 czerwca 2020 r., sygn. akt Il CSK
695/18, LEX nr 3049035).

Sumujgc, zaskarzony wyrok nie odpowiada prawu, a skarga kasacyjna

podlega uwzglednieniu. Dlatego Sgd Najwyzszy orzekt z mocy art. 398'°§ 1 k.p.c.

[rg]



