Sygn. akt VI U 2217/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 9 czerwca 2016 r.

Sad Okregowy w Bydgoszczy VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy SSO Ewa Milczarek

Protokolant — sekr. sadowy S. S.

po rozpoznaniu w dniu 9 czerwca 2016 r. w Bydgoszczy

na rozprawie

odwolania: R. K. (1)

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzialu w B.

z dnia 9 lipca 2014 r., znak: (...)

z dnia 9 lipca 2014 r., znak: (...)

w sprawie: R. K. (1)

przeciwko: Zakladowi Ubezpieczen Spotecznych Oddzialowi w B.
o rente socjalng i rente rodzinna

1) zmienia zaskarzona decyzje znak:(...)w ten sposob, ze przyznaje ubezpieczonemu R. K. (1) prawo do renty socjalnej
od dnia 1 maja 2014 r. na stale,

2) zmienia zaskarzong decyzje znak: (...)w ten sposob, ze przyznaje ubezpieczonemu R. K. (1) prawo do renty rodzinnej
od dnia 1 maja 2014 r. na stale,

3) stwierdza, ze organ rentowy ponosi odpowiedzialno$c¢ za nieustalenie ostatniej okolicznoSci niezbednej do wydania
decyzji.

Na oryginale wlasciwy podpis.

Sygn. akt VI U 2217/14

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 9 lipca 2014 r., znak: (...), Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w B. na podstawie art. 4 ustawy z
dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej (Dz.U. z 2013 r., poz. 982 j.t.), odmoéwit ubezpieczonemu R. K. (1) prawa do
renty socjalnej od 01.05.2014 r. Komisja Lekarska ZUS orzeczeniem z dnia 03.07.2014 r. nie ustalila, iz ubezpieczony
jest calkowicie niezdolny do pracy.

Decyzja zdnia 9lipca 2014 1., znak: (...), Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w B. na podstawie przepisoéw ustawy
z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz.U. z 2015 r., poz. 748



j-t.), odmoéwil ubezpieczonemu prawa do renty rodzinnej od 01.05.2014 r. Orzeczeniem Komisji Lekarskiej ZUS z dnia
03.07.2014 r. nie ustalono R. K. (1) calkowitej niezdolno$ci do pracy.

Odwolania od powyzszej decyzji ztozyl ubezpieczony R. K. (1), zaskarzajac je w calo$ci. Odwotujacy stwierdzil, iz
nie zgadza sie z ustaleniami faktycznymi w przedmiocie tego, iz nie jest calkowicie niezdolny do pracy. Nadto,
ubezpieczony wnio6st o zmiane zaskarzonych decyzji organu rentowego ZUS.

W odpowiedziach na odwotania organ rentowy wniost o ich oddalenie, podtrzymujgc twierdzenia zaprezentowane
w zaskarzonych decyzjach. Co wiecej, pozwany wniost o wspdlne rozpoznanie obu spraw toczacych sie na skutek
wniesionych odwolan od przywolanych decyzji.

Zarzadzeniem Przewodniczacego z dnia 06.11.2015 r. na podstawie art. 219 k.p.c. w zwigzku z art. 13 § 2 k.p.c.
zarzadzono polaczenie sprawy o sygn. akt VI U 2218/14 z odwolania R. K. (1) od decyzji Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych Oddzialu w B. z dnia 09.07.2014 r., znak: (...)dotyczacej renty rodzinnej do lacznego rozpoznania i
rozstrzygniecia ze sprawg o sygn. akt VI U 2217/14 z odwolania R. K. (1) od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych
Oddzialu w B. z dnia 09.07.2014 r., znak: (...)dotyczacej renty socjalnej i prowadzenie pod sygn. VI U 2217/14.

Sad Okregowy ustalil, co nastepuje:

Ubezpieczony R. K. (1) byl dotychczas uprawniony do dnia 30.04.2014 r. do renty socjalnej oraz do renty rodzinne;.
Ubezpieczony urodzit sie z mézgowym porazeniem dzieciecym — niedowladem prawostronnym. Od wielu lat cierpi
z powodu drzenia obu rak. Ukonczyt szkole podstawowaq oraz liceum ogblnoksztatcace integracyjne. Dzieki pomocy
babci w nauce udalo mu sie ukonczy¢ liceum ogolnoksztalcace. R. K. (1) nie zdawal matury ani nie zdobyl zadnego
zawodu. Odwolujacy nie poradzil sobie z przyuczeniem do zawodu szczotkarza. Spowodowane jest to tym, iz skarzacy
jest powolny w pracy dziala niedokladnie, porzuca rozpoczeta prace. Ponadto, nie ma motywacji do wysitku, nie lubi
pracy fizycznej.

Uczestniczy w zajeciach w Srodowiskowym (...) Samopomocy. W tym miejscu czuje sie dobrze, zostal zaakceptowany
przez pozostalych uczestnikéw. R. K. (1) wykazuje sie w tym miejscu aktywnoS$cia, nauczyt sie wielu czynnosci z
obszaru samoobshugi. Natomiast w domu nie wykonuje tych czynnosci, z ktorymi radzi sobie w Srodowiskowym (...)
Samopomocy, gdyz zaniedbuje porzadek i nie dba o higiene. W ramach terapii i mozliwo$ci aktywizacji spolecznej
bral udzial w zajeciach aktywnej rehabilitacji w Fundacji (...) w B., polegajacej na przenoszeniu sprzetu sportowego
w celu zorganizowania treningdéw dla os6b niepelnosprawnych na wozkach inwalidzkich. Jego ciocia E. B. zarzadza
finansami odwolujacego. Ubezpieczony otrzymuje 50 zlotych na dwa dni. Odwotujacy sam robi podstawowe zakupy i
przyrzadza posilki. Ciocia R. K. (1) zostala w dniu (...)r. wyznaczona na opiekuna procesu usamodzielnienia swojego
siostrzenca na czas realizacji (...).

Ubezpieczony szybko sie wzrusza, ekscytuje. Wystepuje u niego oslabienie selektywnoSci, cigglosci i przenoszenia
uwagi. Pamie¢ sprawna, lepsza mechaniczna niz logiczna i lepsza na materiale werbalnym niz wzrokowo —
przestrzennym. MyS$lenie odwolujacego charakteryzuje sie dobrym poziomem formalnym i treSciowym, szczegdlnie
w zakresie sprawno$ci zwigzanych z mowa, co jest zwigzane z intensywna stymulacja w okresie edukacji
szkolnej. Dobrze rozwiniete mys$lenie stowno — logiczne i pojeciowe, duzy zaséb slownictwa czynnego. W badaniu
neuropsychologicznym wykazano stabe wykorzystanie planu czynno$ci formulowanego werbalnie w jego praktycznej
realizacji. Ubezpieczony ma trudnoéci w przewidywaniu efektéw swojego dzialania. Z uwagi na przewage mysSlenia
stowno — logicznego robi wrazenie sprawniejszego intelektualnie niz jest w rzeczywistoSci. Dlatego poziom jego
funkcjonowania zyciowego (inteligencja praktyczna i zdolno$ci adaptacyjne) jest nieadekwatnie niski w stosunku
do poziomu inteligencji mierzonej skala WAIS-R. W badaniu skalg WAIS-R (2011) uzyskal wynik 91 w skali pelnej,
107 w skali slownej i 86 w skali wykonawczej, bezstownej. Osobowo$¢ zwarta o ubogiej strukturze, bardzo slabym
potencjale adaptacyjnym i silnych tendencjach zaleznoSciowych. U R. K. (1) wystepuje obnizony krytycyzm w zakresie
samooceny oraz poczucia kompetencji spolecznych. Poczucie sprawczoéci i podmiotowos$ci obnizone, zalezny od



pomocy z zewnetrz, infantylny, oczekujacy rozwiazan, nie wykorzystujacy posiadanej wiedzy, stabo sie uczy, nie ma
motywacji do poprawy swojego funkcjonowania.

- dowody: opinia sqdowo — lekarska z dnia 27.03.2015 r. (k. 69-70 akt sqgdowych); opinia
uzupelniajgca z 20.07.2015 r. (k. 89 akt sqdowych); opinia uzupelniajqca z dnia 10.10.2015 r.
(k. 103-104 akt sgqdowych); opinia uzupelniajgca z dnia 17.02.2016 r. (k. 128 akt sqdowych);
zaswiadczenie Fundagji (...) z 06.06.2016 r. (k. 149 akt sqdowych); informacja z Rejonowego
Osrodka Pomocy (...) w B. (k. 150 akt sqdowych)

Sad poczynil ustalenia faktyczne na podstawie dokumentacji zebranej w aktach sagdowych oraz w aktach rentowych.
Ustalen faktycznych dotyczacych stanu zdrowia odwolujgcego i jego wplywu na zdolnosé R. K. (1) do pracy, Sad
dokonal przede wszystkim na podstawie opinii bieglych sadowych. Biegli sadowi sporzadzili opinie po dokonaniu
doglebnej analizy akt sprawy, majac na wzgledzie cala dostepng dokumentacje lekarska a nade wszystko po
przeprowadzeniu badania przedmiotowego ubezpieczonego. Poczynione wnioski przez bieglych zostaly omdéwione
szeroko oraz sformulowane zostaly w sposbb jasny, precyzyjny, a koncowe stanowisko zostalo szczegélowo,
przekonujaco i w sposéb logiczny uzasadnione. Zaprezentowane konkluzje sa jednoznaczne, a ich uzasadnienie
przedstawione zostalo w sposéb przystepny i zrozumialy. Sad uznat za w pelni miarodajna opinie sadowo — lekarska
z dnia 27.03.2015 r. sporzadzona przez bieglych lekarzy sadowych: specjaliste z zakresu neurologii lek. med. P. W.,
specjaliste z zakresu psychiatrii dr n. med. J. S., specjaliste z zakresu psychologii mgr R. K. (2), specjaliste z zakresu
choréb wewnetrznych i reumatologii lek. med. A. M. oraz specjaliste z zakresu medycyny przemyslowej dr n. med. M.
K.. Biegli w sposob jasny, czytelny i profesjonalny orzekli w przedmiocie niezdolnosci ubezpieczonego do pracy. Sad
uznal réwniez za wiarygodne uzupelniajace opinie sagdowo — lekarskie z 20.07.2015 r., 10.10.2015 1., 17.02.2016 1. W
tresci opinii biegli sadowi w sposob nie budzacy watpliwosci odniesli sie do kwestii calkowitej niezdolno$ci do pracy
R. K. (1). W ocenie Sadu przeprowadzone dowody zastluguja na danie im wiary, poniewaz nie sg ze soba sprzeczne,
koreluja wzajemnie ze sobg oraz tworza spdjna logiczng calosé.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie ubezpieczonego zaslugiwalo na uwzglednienie.

Zgodnie z treScig art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 277 czerweca 2003 r. o rencie socjalnej (Dz.U. z 2013 r., poz. 982 j.t.), renta
socjalna przystuguje osobie pelnoletniej calkowicie niezdolnej do pracy z powodu naruszenia sprawnosci organizmu,
ktbre powstalo:

1)przed ukonczeniem 18. roku zycia;
2)w trakcie nauki w szkole lub w szkole wyzszej - przed ukoniczeniem 25. roku zycia;
3)w trakcie studiow doktoranckich lub aspirantury naukowe;j.

Natomiast w my$l art. 68 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spolecznych (Dz.U. z 2015 r., poz. 748 j.t.), dzieci wlasne, dzieci drugiego matzonka i dzieci przysposobione majg
prawo do renty rodzinne;j:

1)do ukonczenia 16 lat;
2)do ukoniczenia nauki w szkole, jezeli przekroczyly 16 lat Zycia, nie dluzej jednak niz do osiagniecia 25 lat zycia, albo

3)bez wzgledu na wiek, jezeli staly sie calkowicie niezdolne do pracy oraz do samodzielnej egzystencji lub catkowicie
niezdolne do pracy w okresie, o ktorym mowa w pkt 1 lub 2.

Biegli sadowi rozpoznali u ubezpieczonego nastepujace schorzenia:



-organiczne zaburzenia afektywne;

-obnizony poziom funkcjonowania poznawczego;
-mobzgowe porazenie dzieciece;

-nadciénienie tetnicze.

Biegli skonstatowali, iz wystepujace u ubezpieczonego zaburzenia maja charakter przewlekly i pomimo
systematycznego leczenia brak istotnej poprawy funkcjonowania. Zaburzenia wystepujace u odwolujacego
powoduja znaczne ograniczenia i dezorganizacje funkcjonowania indywidualnego i spolecznego oraz narastajace
nieprzystosowanie zawodowe.

Biegli nadto stwierdzili u R. K. (1) niepelnosprawno$c¢ sprzezong na ktéra skladaja sie moézgowe porazenie dzieciece
i obnizony poziom funkcjonowania poznawczego. Biegli sadowi wskazali, iz w zwigzku z tym, iz w przypadku oséb
ktore cierpia na choroby wieku rozwojowego, podstawowym wyznacznikiem niezdolno$ci do pracy jest poziom
przystosowania w Srodowisku spotecznym, ze szczegdlnym uwzglednieniem aktywnos$ci zawodowej, w ocenie biegltych
ubezpieczony nie jest zdolny do regularnego wykonywania zatrudnienia w celu osiagniecia wynagrodzenia na
otwartym rynku pracy.

Biegli sadowi nadmienili, ze mozliwo$ci w zakresie funkcjonowania spolecznego odwolujacego zostaly uwzglednione w
orzeczeniu z dnia 21.11.2005 r. wydanym przez (...) ds. Orzekania o Niepelnosprawnoéci w B.. Zgodnie z przywolanym
orzeczeniem ubezpieczony zostal zakwalifikowany do umiarkowanego stopnia niepelnosprawnosci (na stale). W
ocenie bieglych wydanie takiego orzeczenia wskazuje na ograniczenie u R. K. (1) mozliwosci funkcjonowania w
srodowisku ze wzgledu na wystepujace u niego deficyty i zmniejszone zdolnosci przystosowawcze. Biegli podniesli, ze
ubezpieczony nie posiada zasobow psychicznych i intelektualnych, ktére pozwolilyby mu obecnie nauczy¢ sie zawodu
i sprostac¢ przepisowi spolecznej roli pracownika. Nasilone dzialania w tym kierunku mogg skutkowaé wystapieniem
objawow dezadaptacyjnych. W konsekwencji R. K. (1) nie rokuje podjecia pracy i samodzielnoSci.

W konsekwencji biegli sadowi orzekli, iz ubezpieczony R. K. (1) jest calkowicie i trwale niezdolny do pracy, gdyz nie
ma podstaw do rokowania istotnej poprawy stanu zdrowia a w zwiazku z tym do przyznania renty czasowej. Praca
moze by¢ traktowana jedynie jako forma rehabilitacji spolecznej (np. w zakladzie aktywno$ci zawodowej czy bedac
zatrudnionym na rynku pracy chronionej). Oprocz tego, biegli sadowi wskazali, iz nie zgadzaja sie z opiniag Komisji
Lekarskiej ZUS, ktora uznala, ze ubezpieczony nie jest calkowicie niezdolny do pracy. Biegli zasygnalizowali, ze orzekli
na podstawie tych samych dowodoéw, ktorymi dysponowal organ rentowy.

Majac na wzgledzie poczynione ustalenia faktyczne oraz zgromadzony material w toku postepowania dowodowego,
Sad uznaje, iz stan zdrowia ubezpieczonego czyni go trwale calkowicie niezdolnym do pracy. W oparciu o tres$¢
opinii bieglych sporzadzonych w sprawie, ktére Sad ocenil jako miarodajne, trzeba podnie$¢, iz stan zdrowia
ubezpieczonego jest spowodowany wystepujacymi u niego schorzeniami, takimi jak organiczne zaburzenia afektywne,
obnizony poziom funkcjonowania poznawczego, mbzgowe porazenie dzieciece czy nadciénienie tetnicze. Calkowita
niezdolno$é¢ do pracy ubezpieczony wynika z tego, iz nie potrafi on podporzadkowa¢ sie regutom funkcjonowania
w ramach zatrudnienia, np. sprostania normom godzinowym. Odwolujacy wymaga stalego motywowania przez
inne osoby, aktywizowania, wspierania, przypominania. Skarzacy nie jest w stanie podejmowa¢ dzialania bez
czyjejkolwiek kontroli. W konsekwencji zasadne jest uznanie, iz R. K. (1) nie jest w stanie sprosta¢ wymogom rynku
pracy. Ubezpieczony jest powolny i niedokladny w pracy, brak mu odpowiedniego zaangazowania i determinacji,
by ukonczyé¢ rozpoczeta prace. Odwolujacy nie posiada wyuczonego zawodu, ktéory moglby wykonywac. R. K.
(1) nie wdrozyl sie nigdy do zadnego zawodu nawet do zawodu szczotkarza. Kwestia zasadnicza jest to, iz
ubezpieczony nigdy nie osiggnal oczekiwanego poziomu kompetencji spolecznych, ktére umozliwityby mu regularne
wykonywanie zatrudnienia w celu osiggniecia wynagrodzenia na otwartym rynku pracy. U odwolujacego od
dziecinstwa stwierdzono niepelnosprawnoé¢ sprzezona, skladajaca sie z mozgowego porazenia dzieciecego oraz



obnizonego poziomu funkcjonowania poznawczego. Biegli stwierdzili u R. K. (1) trwajacy od dziecinstwa uszczerbek
na zdrowiu, ktéry nie rokuje poprawy i znacznie ogranicza adaptacje do warunkéw pracy. Wystepujace u skarzacego od
dziecinstwa uszkodzenie narzadu ruchu oraz deficyt funkcji poznawczych spowodowaly niepowodzenie w osiggnieciu
oczekiwanego poziomu kompetencji spolecznych i w znacznym stopniu ograniczaja spoleczne dostosowanie
zawodowe ubezpieczonego.

Nie ma watpliwoSci, iz zasadne jest przyznanie ubezpieczonemu prawa do stalej renty socjalnej oraz prawa do stalej
renty rodzinnej, bowiem ubezpieczony w perspektywie dluzszego czasu nie rokuje istotnej poprawy stanu zdrowia.
Biorgc pod uwage zgromadzony w niniejszej sprawie material dowodowy, nalezy zauwazy¢, ze pomimo podjetego
systematycznego leczenia u R. K. (1) nie nastapila istotna poprawa jego funkcjonowania.

Majgc na wzgledzie ustalony w sprawie stan faktyczny, nie ma watpliwosci, iz calkowita niezdolnosé do pracy
odwolujacego R. K. (1) powstala przed osiggnieciem przez niego 16. roku zycia. W nastepstwie tego, trzeba zauwazy¢,
iz zostala spelniona przeslanka do przyznania ubezpieczonemu prawa do renty socjalnej uregulowana w art. 4 ust.
1 pkt ustawy z dnia 27 czerwca 2003 r. o rencie socjalnej (renta socjalna przysluguje osobie pelnoletniej catkowicie
niezdolnej do pracy z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu, ktére powstalo przed ukoniczeniem 18. roku zycia)
oraz przestanka do przyznania mu prawa do renty rodzinnej wynikajaca z treSci art. 68 ust. 1 pkt 1, 3 ustawy z dnia
17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (dzieci wlasne, dzieci drugiego
malzonka i dzieci przysposobione maja prawo do renty rodzinnej bez wzgledu na wiek, jezeli staly sie calkowicie
niezdolne do pracy oraz do samodzielnej egzystencji lub catkowicie niezdolne do pracy do ukonczenia 16 lat).

Nadto, nalezy zauwazy¢, iz biegli sadowi w treéci uzupehiajacych opinii sadowych w spos6b obszerny i wyczerpujacy
ustosunkowali sie do zastrzezen ZUS z 26.05.2015 1., 17.08.2015 r., 10.11.2015 1. Zastrzezenia organu rentowego
sprowadzaly sie do zarzucenia bieglym sadowym, iz wydajgc opinie nie uwzglednili wynikow badan R. K. (1)
(IT=91 w skali pelnej, MMSE=25 pkt), ktore nie potwierdzaja znacznego deficytu intelektualnego ubezpieczonego
uzasadniajgcego calkowitg niezdolno$¢ do pracy. Biegli sadowi podniesli, iz psychometryczne badanie poziomu
intelektualnego, ktorego wynikiem jest iloraz inteligencji wyrazony liczba nie stanowi odzwierciedlenia poziomu
funkcjonowania umystowego czlowieka, w sensie kompetencji w zakresie zachowania przystosowawczego. Testowe
badanie inteligencji odbywa sie w izolacji od realnych sytuacji zyciowych, w tym warunkéw $rodowiska, w
ktérym zyje czlowiek. W ocenie kompleksowej nalezy kazdorazowo uwzgledni¢ deficyty w funkcjonowaniu
adaptacyjnym, poniewaz to one wplywaja na osobista niezalezno$¢ oraz w znaczacym stopniu odpowiadaja
za problemy z wypelnianiem standardéw rozwojowych i socjokulturowych oraz determinuja to, jak osoba z
niepelnosprawnosScia radzi sobie z codziennymi zadaniami. Biegli podkreslili nadto, ze wspolczesnie zaleca
sie traktowanie ilorazu psychometrycznego jako jednego z wielu ale nie najwazniejszego kryterium diagnozy
niepelnosprawnosci intelektualnej. W diagnozie upos$ledzenia umyslowego nalezy natomiast bezwzglednie wziaé pod
uwage: zaradno$¢ zyciowa, komunikacje, kompetencje spoleczne, emocjonalne, umiejetno$é dokonywania wyboréw
i decydowania, poczucie wplywu na swojg sytuacje zyciowa, poziom separacji od rodziny pochodzenia, umiejetnosé
poszukiwania pracy i utrzymania sie w niej czy zalozenie rodziny. W ocenie Sadu nalezy uznaé za nieuzasadnione
zastrzezenia ZUS z dnia 07.04.2016 r. w przedmiocie tego, iz ubezpieczony jest osobg aktywng jako wolontariusz. Z
tresci zaswiadczenia z dnia 06.06.2016 r. wystawionego przez Fundacje (...) w B. (k. 149 a.s.) wynika, iz ubezpieczony
R. K. (1) nigdy nie byl zwigzany z FAR porozumieniem wolontariackim ani zadng inng umowg. Odwotujacy wzial udziat
w kilku zajeciach aktywnej rehabilitacji wylacznie w ramach wlasnej inicjatywy i stanowilo to dla niego rodzaj terapii
i mozliwo$¢ aktywizacji spolecznej. Niepelnosprawnosé¢ ubezpieczonego nie pozwala na zakwalifikowanie go jako
wolontariusza. W pozostalym zakresie zastrzezenia ZUS z dnia 07.04.2016 r. stanowig bezprzedmiotowa polemike z
prawidlowymi ustaleniami bieglych sadowych i ich uwzglednienie prowadziloby do generowania kolejnych kosztéw
i nieuzasadnionego przedluzania postepowania. Zatem uzasadnione bylo oddalenie przez Sad na rozprawie w dniu
09.06.2016 1. wniosku organu rentowego zawartego w pi$émie procesowym z dnia 06.06.2016 r. Warto zauwazy¢, izw
mys$l art. 286 k.p.c., Sad ma obowiazek dopuszczenia dowodu z dodatkowej opinii tych samych lub innych bieglych,
gdy zachodzi tego potrzeba, a wiec wdwczas, gdy opinia zlozona do sprawy zawiera istotne braki, sprzecznosci,



wzglednie nie wyjas$nia istotnych okolicznoéci (vide wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 8 pazdziernika 2015 r., sygn. akt
1 UK 447/14).

Majac powyzsze na uwadze, Sad na mocy art. 477'4 § 2 k.p.c. w punkcie 1) wyroku zmienil zaskarzona decyzje ZUS,
znak: (...) w ten sposéb, ze przyznal ubezpieczonemu R. K. (3) prawo do renty socjalnej od dnia 1 maja 2014 r. na stale
oraz w punkcie 2) wyroku zmienil zaskarzona decyzje ZUS, znak:(...), w ten sposdb, ze przyznal ubezpieczonemu R.
K. (1) prawo do renty rodzinnej od dnia 1 maja 2014 r. na stale.

W punkcie 3 wyroku, Sad zgodnie z treScig przepisu art. 118 ust. 1a ustawy emeryturach i rentach z FUS z urzedu
orzekl w przedmiocie odpowiedzialno$ci organu rentowego za nieustalenie ostatniej okoliczno$ci niezbednej do
wydania decyzji. Sad uznal, Ze organ rentowy jest odpowiedzialny za nieustalenie ostatniej okolicznoSci niezbednej do
wydania decyzji w ustawowym terminie. Organ rentowy wydajac decyzje dysponowal tymi samymi wynikami badan
i konsultacji, ktore posiadali lekarze ZUS.

SSO Ewa Milczarek



