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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 4 kwietnia 2014 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Matgorzata Gersdorf (przewodniczacy)
SSN Jozef Iwulski (sprawozdawca)

SSN Jolanta Strusinska-Zukowska

w sprawie z odwotania D. G.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spotecznych Oddziatowi w R.

o rente socjalng,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lIzbie Pracy, Ubezpieczen
Spotecznych i Spraw Publicznych w dniu 4 kwietnia 2014 r.,

skargi kasacyjnej ubezpieczonej od wyroku Sgdu Apelacyjnego

z dnia 26 marca 2013 r.

uchyla zaskarzony wyrok i przekazuje sprawe Sadowi
Apelacyjnemu do ponownego rozpoznania i rozstrzygniecia o

kosztach postepowania kasacyjnego.
UZASADNIENIE
Wyrokiem z dnia 23 kwietnia 2012 r., ... 42/11, Sad Okregowy - Sad Pracy i

Ubezpieczen Spotecznych w G. Osrodek Zamiejscowy w R. oddalit odwotanie

ubezpieczonej D. G. od odmownej decyzji Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych



Oddziatu w R. z dnia 17 grudnia 2010 r. w sprawie o przedtuzenie prawa do renty
socjalne;.

Sad pierwszej instancji ustalit, ze ubezpieczona urodzita sie 5 grudnia
1969 r., legitymuje sie wyksztatceniem podstawowym specjalnym i w latach 1992-
2003 pracowata w zaktadzie pracy chronionej przy produkcji stodyczy. Od 2004 r.
do 31 pazdziernika 2010 r. ubezpieczonej przystugiwato prawo do renty socjalnej z
powodu "znacznego nasilenia zaburzeh depresyjnych i lekowych u osoby
uposledzonej w stopniu lekkim". W dniu 6 wrzesnia 2010 r. ubezpieczona ztozyta w
organie rentowym wniosek o przyznanie jej renty socjalnej na dalszy okres (od dnia
1 listopada 2010 r.). W oparciu o wyniki badan lekarskich i konsultacji
psychologicznej lekarz orzecznik ZUS w dniu 8 listopada 2010 r. stwierdzit, ze
"wystepujgce uposledzenie umystowe lekkie tgcznie z zaburzeniami narzadu ruchu
- obustronny kosciozrost promieniowo-tokciowy z petng adaptacjg do niesprawnosci,
moze co najwyzej stanowi¢ podstawe do orzeczenia czesciowej niezdolnosci do
pracy, nie skutkuje natomiast niezdolnoscig catkowitg". Orzeczenie lekarza
orzecznika zostato utrzymane w mocy przez komisje lekarskg ZUS w dniu 13
grudnia 2010 r. Na tej podstawie organ rentowy odmowit przyznania ubezpieczonej
prawa do renty socjalnej na dalszy okres - od dnia 1 listopada 2010 r.

Celem ustalenia stopnia niezdolnosci ubezpieczonej do pracy Sad pierwszej
instancji przeprowadzit dowod z opinii biegtych z zakresu psychiatrii, psychologii
oraz ortopedii. Zdaniem biegtych, aktualny stan zdrowia ubezpieczonej nie
kwalifikuje jej jako osoby catkowicie niezdolnej do pracy. Biegli nie stwierdzili u
badanej psychozy, natomiast rozpoznali u niej uposledzenie umystowe w stopniu
lekkim [ organiczne  zaburzenia 0sobowosci. Pomimo  objawéw
psychopatologicznych, ubezpieczona jest "wystarczajgco samodzielna". W ocenie
biegtych, od czasu ostatniego badania ubezpieczonej (11 pazdziernika 2007 r.)
nastgpita poprawa stanu jej zdrowia, bo obecnie nie stwierdzono u niej objawdw
psychotycznych ani patologicznych wahan nastroju. Z kolei zmiany w obrebie lewej
konczyny gornej stanowig wade wrodzong, ktora nie ulegta zmianie i nie
spowodowata pogorszenia stanu zdrowia ubezpieczonej. W oparciu o wyniki
postepowania dowodowego Sad Okregowy doszedt do przekonania, ze po dniu 31

pazdziernika 2010 r. odwotujgca sie przestata by¢ osobg catkowicie niezdolng do



pracy. Sad pierwszej instancji uznat opinie wydane przez biegtych za przekonujace,
gdyz zawieraty wyczerpujgcg i specjalistyczng ocene schorzen ubezpieczonej.
Zdaniem Sadu, opinie biegtych sg rzeczowe oraz logicznie i przekonujgco
uzasadnione, bo zostaty poparte wynikami badan oraz analizg dokumentaciji
lekarskiej z przebiegu leczenia ubezpieczonej. Jednocze$nie Sad pierwszej
instancji nie podzielit zastrzezen, jakie odwotujgca sie zgtaszata wobec tych opinii,
bo w jego ocenie opinie "jednoznacznie potwierdzajg okolicznosc, iz stan zdrowia
ubezpieczonej w poréwnaniu z wynikami poprzedniego badania przeprowadzonego
w 2007 r. ulegt poprawie". Skoro aktualny stan zdrowia ubezpieczonej wyklucza
uznanie jej za osobe catkowicie niezdolng do pracy, to nie zachodzg przestanki
uprawniajgce ubezpieczong do otrzymywania renty socjalnej po dniu 31
pazdziernika 2010 r.

Od wyroku Sadu pierwszej instancji ubezpieczona wniosta sporzgdzong
osobiscie apelacje, w ktorej podniosta, ze "obecnie jest pod statg opiekg lekarza
prowadzgcego w Poradni Zdrowia Psychicznego - lekarz medycyny specjalista
Psychiatra (...)" oraz ze "epikryze ciggtego stanu chorobowego dostarczy na 7 dni
przed terminem rozpatrywania niniejszej apelacji". W pismie procesowym
sporzadzonym na wezwanie przewodniczgcego do usuniecia brakow formalnych
apelacji, ubezpieczona podtrzymata twierdzenia zawarte w apelacji i dodata, ze
wnosi 0 "uchylenie wyroku wydanego 23 kwietnia 2012 r." Ponadto ubezpieczona
przedtozyta do akt "dokument o stanie zdrowia, tj. kartoteke ostatnich wizyt". Na
rozprawie odwotawczej ubezpieczona podtrzymata twierdzenia i wnioski zawarte w
apelacji oraz dodata, ze "skoro schorzenia, z powodu ktorych byta uprawniona do
renty socjalnej sg wrodzone renta ta nadal powinna jej przystugiwac".

Wyrokiem z dnia 26 marca 2013 r., ... 1360/12, Sad Apelacyjny oddalit
apelacje. Sgd odwotawczy podzielit w catosci ustalenia faktyczne i rozwazania
prawne Sgdu pierwszej instancji, w szczegdélnosci te, z ktérych wynika, ze od czasu
ostatniego badania ubezpieczonej, w dniu 11 pazdziernika 2007 r. (w toku ktérego
rozpoznano u odwotujgcej sie zaburzenia lekowo-depresyjne z obnizonym
nastrojem i napedem, cechami niepokoju, leku i urojeniowg interpretacjg otoczenia),
"nastgpita istotna poprawa stanu zdrowia", wykluczajgca uznanie apelujgcej za

osobe catkowicie niezdolng do pracy. Sad Apelacyjny podzielit tres¢ opinii



sporzgdzonych w sprawie przez biegtych specjalistow i stwierdzit, ze ubezpieczona
w toku catego procesu "nie dostarczyta Zzadnych obiektywnych dowoddéw
medycznych na poparcie swojej tezy o istnieniu jej catkowitej niezdolnosci do
pracy", a zamiast tego powotywata sie wytgcznie "na swoje subiektywne odczucia,
nieznajdujgce potwierdzenia w zebranym materiale dowodowym".

Od wyroku Sadu drugiej instancji ubezpieczona - reprezentowana przez
petnomocnika ustanowionego z urzedu - wniosta skarge kasacyjng, w ktorej
zarzucita naruszenie: 1) art. 5 w zwigzku z art. 212, art. 217 i art. 232 k.p.c. wskutek
nieudzielenia ubezpieczonej pouczenia o koniecznosci skladania wnioskéw
dowodowych w toku postepowania apelacyjnego oraz wskutek pominiecia przez
Sad odwotawczy, ze takiego pouczenia nie udzielit réwniez Sad Okregowy w
sytuacji, gdy udzielenie pouczen byto konieczne z powodu "catkowitej
nieporadnosci" ubezpieczonej, o czym swiadczy miedzy innymi to, ze ubezpieczona
ukonczyta szkote podstawowg specjalng a biegli rozpoznali u niej uposledzenie
umystowe, prymitywne rozumienie sytuacji spotecznych, staby poziom wiadomosci
ogolnych oraz zaburzenia psychiczne; 2) art. 5 w zwigzku z art. 212 w zwigzku z
art. 117 § 1 k.p.c. przez brak pouczenia ubezpieczonej o celowosci ustanowienia
petnomocnika i mozliwosci ztozenia wniosku o przyznanie pomocy prawnej z
urzedu w sytuacji, gdy takie pouczenie byto niezbedne z uwagi na nieporadnosc
skarzgcej; 3) art. 6 ust. 1 Konwencji o ochronie praw cztowieka i podstawowych
wolnoséci oraz art. 45 ust. 1 Konstytucji RP przez uznanie, ze samo "formalne"
umozliwienie skarzgcej uczestnictwa w rozprawach oraz doreczanie jej "do
wiadomos$ci" korespondencji sgdowej jest rownoznaczne z zapewnieniem stronie
prawa do sprawiedliwego i rzetelnego rozpatrzenia sprawy przez sgad, mimo ze
ubezpieczona z uwagi na swojg nieporadno$¢ nie byta w stanie samodzielnie, bez
pomocy petnomocnika wykazywac, ze spetnita warunki nabycia prawa do renty
socjalnej; 4) art. 232 zdanie drugie w zwigzku z art. 286 oraz art. 382 k.p.c. przez
niedopuszczenie przez Sad Apelacyjny dowodu z tgcznej opinii biegtych
specjalistow psychiatry, neurologa i psychologa klinicznego w sytuacji, gdy
ubezpieczona w toku postepowania odwotawczego ztozyta aktualng dokumentacje
medyczng leczenia w Poradni Zdrowia Psychicznego w Z., z ktérej wynika, ze

ubezpieczona nadal "urojeniowo interpretuje wydarzenia”, "znajduje sie w skrajnym



leku", "nie wychodzi z domu", "podaje silny niepokdj", "jest ksobnie nastawiona do
otoczenia", "nie radzi sobie z obowigzkami", a w sprawach o rente z tytutu
niezdolnosci do pracy zachodzita koniecznos¢ wydania opinii przez biegtych lekarzy
wiasciwych specjalnosci z punktu widzenia mozliwosci wykonywania zatrudnienia;
5) art. 328 k.p.c. przez niewyjasnienie podstawy prawnej rozstrzygniecia, bo Sad
drugiej instancji nie odniost sie do dokumentacji ztozonej przez ubezpieczong w
postepowaniu apelacyjnym. W wuzasadnieniu podstaw kasacyjnych skarzgca
wywiodta w szczegolnosci, ze jej nieporadnos¢ w trakcie catego procesu
przejawiata sie miedzy innymi w tym, ze w zasadzie nie wykazywata zadnej
inicjatywy dowodowej, bo cate postepowanie dowodowe Sad pierwszej instancji
przeprowadzit z urzedu. Ponadto ubezpieczona nie stosowata sie do tresci wezwan,
jakie byty do niej kierowane (w szczegolnosci dotyczy to termindw badan lekarskich
oraz uzupetnienia brakéw formalnych apelacji). Ponadto Sad Apelacyjny nie
wyjasnit, czy skarzgca zgdata uzupetnienia materialu dowodowego i niestusznie
pomingt dokumentacje, ktdrg ubezpieczona przedtozyta do akt sprawy. Tymczasem
tej dokumentacji nalezato przypisa¢ szczegdlne znaczenie, bo apelujgca "niejako
argumentujgc potrzebe wniesienia apelacji w sprawie odwotata sie praktycznie
wylgcznie do tej dokumentaciji”, z ktorej wynika, ze nadal cierpi na takie schorzenia,
ktorych objawy uzasadniajg poddanie weryfikacji opinii biegtych wydanych w
sprawie. Uzupetnienie postepowania dowodowego byto konieczne, bo opinie
biegtych sg wewnetrznie sprzeczne i nie wyjasniajg wszystkich kwestii istotnych dla
rozstrzygniecia sporu. Sprzecznosc¢ opinii przejawia sie miedzy innymi w tym, ze w
opinii z dnia 27 kwietnia 2011 r. rozpoznano u skarzgcej upos$ledzenie stopnia
lekkiego, natomiast w opinii z dnia 12 stycznia 2012 r. nie stwierdzono u niej
takiego uposledzenia. Uzupetnienie postepowania dowodowego byto konieczne
takze i z tego wzgledu, ze z dokumentacji, jakg ubezpieczona ztozyta w
postepowaniu apelacyjnym, "niezbicie" wynika, iz u skarzgcej nasility sie objawy
chorobowe. Ubezpieczona wniosta o uchylenie zaskarzonego wyroku w cato$ci i
przekazanie sprawy Sadowi Apelacyjnemu do ponownego rozpoznania,
ewentualnie o uchylenie zaskarzonego wyroku oraz poprzedzajgcego go wyroku
Sgdu Okregowego i przekazanie sprawy Sgdowi Okregowemu do ponownego



rozpoznania, a ponadto o zasgdzenie kosztow nieoptaconej pomocy prawnej
udzielonej z urzedu.
W odpowiedzi na skarge kasacyjng organ rentowy wnidst o odrzucenie

skargi, ewentualnie (w razie przyjecia jej do rozpoznania) o jej oddalenie.

Sad Najwyzszy wzigt pod uwage, co nastepuje:

Skarga jest usprawiedliwiona przede wszystkim z tej przyczyny, ze trafnie
zarzucono W niej naruszenie art. 232 k.p.c. Zgodnie z tym przepisem strony sg
obowigzane wskazywa¢ dowody dla stwierdzenia faktow, z ktorych wywodzg skutki
prawne (zdanie pierwsze), przy czym sgd moze dopusci¢c dowdd niewskazany
przez strone (zdanie drugie). W orzecznictwie Sadu Najwyzszego zwracano
wielokrotnie uwage, ze w mysl aktualnych regut procesu cywilnego sad drugiej
instancji - takze w sprawach z zakresu ubezpieczen spotecznych - co do zasady nie
ma obowigzku przeprowadzenia dowoddéw z urzedu, tym niemniej sad cywilny
powinien podjg¢ z urzedu inicjatywe dowodowg w szczegdlnych przypadkach, do
ktérych zalicza sie miedzy innymi sytuacje, gdy stronie dziatajgcej bez adwokata
lub radcy prawnego grozi naruszenie interesu podlegajgcego szczegolnej ochronie,
wobec niepodjecia przez nig wiasciwych czynnosci, mimo stosownych pouczen
sadu (wyrok z dnia 8 grudnia 2009 r., | UK 195/09, OSNP 2011 nr 13-14, poz. 190).
Niekiedy z uwagi na interes publiczny (zawsze wystepujgcy w sprawach z zakresu
ubezpieczen spotecznych) uprawnienie dotyczgce dopuszczenia przez sad dowodu
z urzedu przeradza sie w jego obowigzek (wyrok z dnia 4 stycznia 2007 r., V CSK
377/06, OSP 2008 nr 1, poz. 8, z glosg E. Marszatkowskiej - Krzes). Z tych
przyczyn nie jest wytgczone dopuszczenie przez sad z urzedu dowodu, ktéry ma na
celu ustalenie niezdolno$ci do pracy jako przestanki prawa do renty (wyrok z dnia 4
pazdziernika 2006 r., Il UK 43/06, OSNP 2007 nr 19-20, poz. 293). Wymieniony
obowigzek aktualizuje sie zwlaszcza wtedy, gdy strona wystepujgca bez
profesjonalnego petnomocnika przejawia nieporadnos¢, wywotang w szczegoélnosci
ré6znego rodzaju dolegliwosciami zdrowotnymi. W takim wypadku rola sgdu
(réwniez na etapie postepowania odwotawczego) nie powinna ogranicza¢ sie do

udzielania "nieporadnej" stronie stosownych pouczen (wskazéwek) co do istoty



prowadzonego postepowania i potrzeby podjecia przez nig okreslonych czynnosci
procesowych (por. przyktadowo wyrok z dnia 14 lutego 2007 r., Il CSK 436/06, LEX
nr 358777), ale powinna przybra¢ forme dopuszczenia przez sgd z urzedu dowodu
niewnioskowanego przez strone na okolicznos¢ ustalenia faktow, na ktére strona
powotywata sie w procesie. Nie nalezy przy tym pomija¢, ze obowigzkiem sgdu
meritii (rowniez sadu drugiej instancji) jest dokonanie wszechstronnej oceny
materiatu dowodowego zgromadzonego w sprawie wedtug zasad normujgcych
istote i przebieg postepowania dowodowego (art. 227 i nastepne k.p.c.).

Jesli zatem z okolicznosci sprawy wynika, ze strona wnoszgca odwotanie od
decyzji organu rentowego przejawia w okreslonym stopniu nieporadnos¢, to sad
orzekajgcy (réwniez w postepowaniu odwotawczym) - w zaleznosci od sytuacji -
powinien udzieli¢ stronie odwotujgcej sie stosownego pouczenia co do czynnosci
procesowych, przy czym pouczenie musi byC adekwatne do jej zdolnosci
percepcyjnych, a w wypadku stwierdzenia, ze nieporadnosc strony jest tak duza, iz
nie pozwala na samodzielne wykorzystanie udzielanych jej wskazowek, powinien
zwroci¢ stronie uwage na potrzebe skorzystania z fachowej pomocy prawnej i
wyjasni¢ zasady uzyskania takiej pomocy z urzedu (por. wyrok z dnia 18 sierpnia
2009 r., | UK 74/09, LEX nr 530693 oraz postanowienie z dnia 2 lipca 2009 r.,
V CSK 481/08, LEX nr 627260). Gdy okaze sie, ze udziat profesjonalnego
petnomocnika w sprawie - z uwagi na nieporadnos¢ strony - nie bedzie konieczny,
to nie mozna wykluczy¢ obowigzku przeprowadzenia przez sad z urzedu dowodu
niewnioskowanego przez strone, zwtaszcza gdy taka potrzeba bedzie wyptywaé z
opartego na zobiektywizowanej ocenie przekonania o Kkoniecznosci jego
przeprowadzenia (wyrok z dnia 26 stycznia 2012 r., | UK 218/11, LEX nr 1162650).
W szczegdlnosci odnosi sie to do sytuacji, gdy w sprawie wymagajgcej
specjalistycznej wiedzy opinia biegtych budzi istotne watpliwosci, a zainteresowana
strona wykazuje nieporadnos¢ w zgtaszaniu odpowiednich wnioskéw dowodowych
(wyrok z dnia 20 maja 2011 r., 1l UK 346/10, LEX nr 898705).

Z analizy materiatu procesowego zgromadzonego w rozpoznawanej sprawie
wynika, ze skarzgca do pewnego stopnia przejawiata nieporadnos¢, o czym
Swiadczy chocby tres¢ apelacji (k. 107) i pisma uzupetniajgcego apelacje ztozonego

w odpowiedzi na wezwanie przewodniczgcego (k. 111) oraz to, ze postepowanie



dowodowe przed Sgdem pierwszej instancji bytlo prowadzone z urzedu, a nie z
inicjatywy odwotujgcej sie. Skarzgca do czasu prawomocnego zakonczenia
postepowania wystepowata w sprawie bez profesjonalnego petnomocnika i w
postepowaniu apelacyjnym w dniu 15 czerwca 2012 r. (na dtugo przed
wyznaczeniem terminu rozprawy odwotawczej) osobiscie przedtozyta do akt sprawy
"dokument o (...) stanie zdrowia, tj. kartoteka ostatnich wizyt" (k. 114-115).
Wprawdzie ubezpieczona nigdy nie zwrdcita sie do Sgdu z formalnym wnioskiem o
zaliczenie tego dokumentu w poczet materiatu dowodowego sprawy, tym niemniej
trzeba przyjg¢ (z uwagi na konsekwentnie prezentowane przez ubezpieczong
stanowisko, ze rozpoznane u niej wady wrodzone organizmu uzasadniajg jej
catkowitg niezdolno$¢ do pracy), ze obowigzkiem Sadu drugiej instancji byto
zastosowanie art. 232 zdanie drugie k.p.c. i przeprowadzenie z urzedu dowodu z
tego dokumentu. Nie jest bowiem wykluczone, ze ocena tego dokumentu mogta
doprowadzi¢ do wnioskéw podwazajgcych opinie biegtych specjalistow powotanych
w postepowaniu przed Sadem pierwszej instancji a w konsekwencji do
koniecznosci ich weryfikacji. Sgd odwotawczy uchylit sie od takiej analizy, bo ani w
uzasadnieniu pisemnych motywow rozstrzygniecia, ani w tresci protokotu rozprawy
apelacyjnej nie ma wzmianki, ze Sgd Apelacyjny zapoznat sie z trescig tego
dokumentu oraz ze na jego podstawie doszedt (jak Sgd Okregowy) do przekonania,
zgodnie z ktorym aktualne schorzenia ubezpieczonej nie uprawniajg jej do
pobierania renty socjalnej po dniu 31 pazdziernika 2010 r. W szczegdlnosci Sad
odwotawczy nie wyjasnit, czy to witasnie ten dokument stanowit "epikryze biezgcego
stanu chorobowego", ktérej dostarczenie do Sadu drugiej instancji ubezpieczona
zapowiadata w apelacji (k. 107) oraz w piSmie bedgcym uzupetnieniem apelaciji
(k. 111). Sad odwotawczy ograniczyt sie w koncowej czesci uzasadnienia swego
wyroku do stwierdzenia, ze skarzgca "nie dostarczyta Zzadnych obiektywnych
dowodéw medycznych na poparcie swojej tezy o istnieniu jej catkowitej
niezdolnosci do pracy, powotujgc sie w tym zakresie na swoje subiektywne
odczucia, nieznajdujgce potwierdzenia w zebranym materiale dowodowym". W
konsekwencji doszto do naruszenia art. 232 zdanie drugie k.p.c. (takze art. 328 § 2
k.p.c.) w zwigzku z art. 391 k.p.c., co mogto mie¢ istotny wptyw na wynik sprawy, a

wiec stanowi usprawiedliwiong podstawe skargi kasacyjne;.



Majgc powyzsze na uwadze, Sad Najwyzszy orzekt jak w sentencji na
podstawie art. 398" § 1 k.p.c., pozostawiajac Sadowi drugiej instancii

rozstrzygniecie o kosztach postepowania kasacyjnego (art. 108 § 2 k.p.c.).



