Sygn. akt VIII U 2052/18

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 22.08.2018 r. Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych I Oddzial w L. stwierdzil, ze M. K. jako osoba
prowadzaca pozarolnicza dzialalnoé¢ gospodarcza nie majaca ustalonego prawa do renty z tytulu niezdolnosci do
pracy, dla ktorej podstawe wymiaru skladek na ubezpieczenia spoleczne stanowi zadeklarowana kwota nie nizsza
niz 60 % kwoty przecietnego miesiecznego wynagrodzenia nie podlega dobrowolnie ubezpieczeniu chorobowemu w
okresie od 01.11.2017 r. do 1.07.2018 r.

W uzasadnieniu organ rentowy podnioésl, iz z danych zaewidencjonowanych w Kompleksowym Systemie
Informatycznym Zakladu wynika, ze M. K. zglosila sie do obowigzkowych ubezpieczen spolecznych: emerytalnego,
rentowych i wypadkowego od 2 marca 2009 z tytulu prowadzenia pozarolniczej dzialalnoéci gospodarczej. W
zgloszeniu tym wnosila rowniez o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym od dnia 2 marca

2009 r. Zgloszenie zostalo przekazane w dniu 14 marca 2009 r. po obowigzujagcym terminie dlatego, objecie
wnioskodawczyni dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym nastapilo od tej wlasnie daty. Organ wskazal, iz
dobrowolne ubezpieczenie chorobowe ustalo z mocy prawa od 1 lipca 2009 r. gdyz skladki na ubezpieczenie spoteczne,
w tym dobrowolne ubezpieczenie chorobowe wnioskodawczyni oplacita po terminie. Po terminie oplacono tez sktadki
na ubezpieczenia spoleczne za 09.2009, 10.2009 r., 02.2010 I., 07.2010 T., 11.2011 I. i 12.2011 r. Od stycznia 2012 1.
do pazdziernika 2017 r. wnioskodawczyni dokonywata wplat skladek na ubezpieczenia spoleczne bez uwzgledniania
skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe.

Wobec powyzszego od 1 lipca 2009 r. do 31 lipca 2009 r., od 1 wrze$nia 2009 r. do

31 pazdziernika 2009 r., od 1 lutego 2010 r. do 28 lutego 2010 r., od 1 lipca 2010 r. do 31 lipca 2010 1., od 1 listopada
2011 r. wnioskodawczyni nie podlegata dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu. Z uwagi na dokonywane przez
wnioskodawczynie wplaty bez uwzgledniania skltadki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe 29.03.2016r. zostaly
sporzadzone z urzedu korekty dokumentéw rozliczeniowych od stycznia 2013 r. do lutego 2016 r., bez skladki na
dobrowolne ubezpieczenie chorobowe. Dokumenty rozliczeniowe za kolejne miesiace, tj. od marca 2016 r. do maja
2018 r. przypisywaly sie do konta ubezpieczonej, rowniez bez uwzglednienia skladki na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe.

Nastepnie wnioskodawczyni wystapila o wyplate zasitku chorobowego za okres od
24 kwietnia 2018 r. do 22 maja 2018 r. oraz zasitku macierzynskiego od 28 maja 2018 r. do
26 maja 2019 T.

Decyzja z 5 czerwca 2018 r., znak (...) - (...), organ rentowy odmoéwil wnioskodawczyni prawa do zasitku chorobowego,
a decyzja z dnia 30 lipca 2018 r., znak: (...) - (...) do zasilku macierzynskiego. Od decyzji z dnia 5 czerwca 2018 r.
wnioskodawczyni wniosta odwolanie.

W dniu 30 kwietnia 2018 r. ubezpieczona wystapila z wnioskiem o wyrazenie zgody na oplacenie po terminie
skladek na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe od listopada 2017 r. do kwietnia 2018 r. Pismem z dnia 28 maja
2018 r. wnioskodawczyni zostala poinformowana, ze wniosek jest bezprzedmiotowy, poniewaz wnioskodawczyni nie
przekazala wniosku o objecie tym ubezpieczeniem.

W dniu 7 czerwca 2018 r. wnioskodawczyni przekazala dokumenty rozliczeniowe od stycznia 2018 r. do maja 2018 r.,
rozliczajac w nich skladke na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe.

Pismami z dnia 22 czerwca 2018 r. i 29 czerwca 2018 r. wnioskodawczyni poprosila o ponowne rozpatrzenie
wniosku o wyrazenie zgody na oplate po terminie skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za maj 2018 r.
Odrebnym pismem (z 22 czerwca 2018 r.) wnioskodawczyni wystapita o wydanie decyzji w przedmiocie podlegania
dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu od listopada 2017 r. do nadal.



W dniu 2 lipca 2018 r. wnioskodawczyni przekazala dokument zgloszeniowy (...), w ktéorym wyrazila wole podlegania
dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu z data wsteczna tj. od 1 listopada 2017 r.

Pismem z dnia 16 lipca 2018r. Oddzial ponownie poinformowal, Ze wniosek o wyrazenie zgody na oplate po terminie
skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za maj 2018 r. jest bezprzedmiotowy i dobrowolnym ubezpieczeniem
chorobowym wnioskodawczyni moze zosta¢ objeta od dnia zlozenia wniosku tj. od 2 lipca 2018 r., o ile rozliczy i
oplaci skladki na ubezpieczenia spoleczne, w tym dobrowolne ubezpieczenie chorobowe w prawidlowej wysokosci i
obowiagzujacym terminie. Skladki na ubezpieczenia spoleczne za miesiac lipiec 2018 r. zostaly rozliczone w terminie
i w prawidlowej wysokoSci, w tym roéwniez skladka na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe. Tym samym wskazana
decyzja jest uzasadniona.

/ decyzja k. 55-54 akt ZUS/

W dniach 1.10.20181.12.10.2018 r. odwotlania od powyzej decyzji w dniu 2.10.2018 r. wraz z wnioskiem o przywrocenie
terminu do zlozenia odwolania, wniosta M. K.. W uzasadnieniu swego stanowiska co do meritum podniosla, iz od
listopada 2017 roku do kwietnia wlacznie zaplacita sktadki na ubezpieczenie spoteczne, jednocze$nie w okresie

2017 roku jednoznacznie wskazywala kwoty, ktore byly przedmiotem danego ubezpieczenia (z uwagi na wczeéniejsza
procedure rozliczania sktadek). Podniosla iz uzyskawszy zwolnienie od lekarza, jej maz zaniost pod koniec kwietnia
2018 roku druk do ZUS, gdzie uzyskal informacje o koniecznosci zgloszenia i zlozenia deklaracji o objecie
dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym - dotychczas zwolnienia nie byty w zadnej mierze kwestionowane. W ZUS,
pomimo przygotowania odpowiednich drukéw maz zlozyl druki US-9 oraz RD-3, z ktorych jednoznacznie wynikalo,
ze wnioskodawczyni pragnie skorygowa¢ dotychczas dokonane wplaty w celu ich ujednolicenia. Uzyskali bowiem w
tym czasie informacje, iz z uwagi na zwolnienie - w tym wzgledzie nalezalo dokonaé pomniejszenia sktadki o okres
zwolnienia. Po pewnym czasie, na numer (...) zadzwonil pracownik ZUS i poinformowal meza wnioskodawczyni, ze
z uwagi na odmowe wyplaty zasitku chorobowego za okres maj 2018 roku niezasadnie dokonano obnizenia skladek.
Niezwlocznie uzupeliono pozostala kwote, zlozono korekty i wnioski o dokonanie p6Zniejszej splaty, a mimo tego -
do dnia dzisiejszego powyzsze okoliczno$ci nie zostaly uwzglednione.

Majac powyzsze na uwadze skarzgca wniosla o zmiane zaskarzonej decyzji i uznanie iz podlega dobrowolnemu
ubezpieczeniu chorobowemu w spornym okresie.

/ odwolania k. 3-4, oraz k. 6-8/

W odpowiedzi na odwolanie z dnia 18.10.2018 r. organ rentowy wniosl o jego odrzucenie jako zlozonego po terminie,
wskazujac iz zaskarzona decyzja zostala odebrana przez meza wnioskodawczyni w dniu 31.08.2018 r. a zatem
odwolanie zostalo wniesione po terminie. Co do meritum wskazal iz brak jest podstaw do objecia wnioskodawczyni
dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym w spornym okresie, podnoszac argumentacje jak w zaskarzonej decyzji.

/ odpowiedZ na odwolanie k. 10/

Pismem procesowym z dnia 23.10.2018 r. organ rentowy zmienil stanowisko procesowe, wnoszac o oddalenie
odwolania od zaskarzonej decyzji, podnoszac, iz odwolanie wniesiono w terminie bowiem 30.09.2018 r. przypadal
w niedziele.

/ pismo k. 12/

Pismem z dnia 15.02.2019 r. ustanowiony w toku procesu pelnomocnik wnioskodawczyni popart wniesione odwolanie
iwniost o zasadzenie od ZUS na rzecz M. K. kosztéw postepowania w tym kosztéw zastepstwa procesowego wg. norm
przepisanych, zarzucajac zaskarzonej decyzji naruszenie:



a. naruszenie przepisu art. 1 ust. 1 oraz art. 29 ust. 1 ustawy z dnia z dnia 25 czerwca 1999 roku o §wiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa poprzez niezasadne uznanie, iz
ubezpieczona nie podlegala dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu w przedmiotowym okresie;

b. naruszenie przepisu art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spolecznych
poprzez jego caltkowite pominiecie i nieuwzglednienie na korzy$¢é ubezpieczonej wszystkich okoliczno$ci sprawy;

c. naruszenie przepisu art. 47 ust. 1 pkt 31 art. 47 ust. 6 ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen
spolecznych w zwiazku z § 11 ust. 1, ust. 31 § 12 ust. 1, ust. 2, ust. 3, ust. 4, us t. 5 rozporzadzenia Rady Ministrow
z dnia 18 kwietnia 2008 r. w sprawie szczeg6lowych zasad i trybu postepowania w sprawach rozliczenia skladek,
do ktorych poboru jest zobowigzany Zaklad Ubezpieczen Spolecznych polegajaca na przyjeciu, ze organ rentowy byt
uprawniony do ponownego przeliczenia konta powoda i zaliczenia dokonanych przez niego platno$ci na dobrowolne
ubezpieczenie chorobowe niezgodnie z oznaczeniem wskazanym przez powoda na dokumencie platniczym, na skutek
czego zastosowal (chociaz nie powinien) art. 14 ust. 2 pkt 11i 2 ustawy o systemie ubezpieczen spolecznych;

d. naruszenie przepisu art. 9 k.p.a., zgodnie z ktérym Zaklad Ubezpieczen Spolecznych obciazony jest obowigzkiem
nalezytego i wyczerpujacego informowania strony o okolicznoS$ciach faktycznych i prawnych, ktére moga mie¢ wplyw
na ustalenie ich praw i obowigzkéw bedacych przedmiotem postepowania administracyjnego.

W uzasadnieniu powyzszego podniesiono, ze stanowisko ZUS nie uwzglednia wszystkich okoliczno$ci faktycznych
sprawy zwlaszcza faktu, iz za namowg pracownika ZUS w dniu 30.04.2018 r. m3z wnioskodawczyni ztozyl w oddziale
druki zgloszenia US-9 i

RD - 3 nie wiedzac, iz nie bedzie to mialo wplywu na zgloszenie do ubezpieczen. Wskazano, iz maz wnioskodawczyni
zostal poinformowany, ze za nastepny miesiac, tj. maj 2018 r. moze stosownie obnizy¢ skladki na ubezpieczenie o okres
pozostawania na zwolnieniu. Nadto, iz w dniu 28 maja 2018 r. informowano go, iz zgodnie z pismem z dnia 25 maja
2018 r. wnioskodawczyni nie przywrocono terminu do oplacenia skladek na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe
za okres od listopada 2017 r. do kwietnia 2018 r. i w zw. z tym musi zlozy¢ dodatkowe deklaracje. Podniesiono tez,
iz w treSci zaskarzonej przez wnioskodawczynie decyzji o braku prawa do zasitku macierzynskiego informowano ja,
ze nie podlega dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu, bo za okres 01/2013 do 10/2017 r. brak jest wplat na
dobrowolne ubezpieczenie chorobowe, natomiast za okres 1/2018 r. do 5/2018 r. dokumenty wykazane zostaly z
dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym, ale wplaty dokonano po terminie.

/ pismo k. 21-31/

Na rozprawach w dniu 7 paZdziernika 2019 r., w dniu 28 listopada 2019 r. i pismem procesowym z dnia 22
kwietnia 2020 r. pelnomocnik wnioskodawczyni podtrzymal ww. argumentacje wskazujac, ze ubezpieczona zostala
wprowadzona w blad przez pracownika ZUS co do tego, iz ma zlozy¢ wniosek — podanie o przywrocenie terminu do
oplacenia skladek, w sytuacji, gdy pracownicy ZUS mieli pelny wglad w jej sytuacje i mogli wskaza¢, ze koniecznym
jest zgloszenie do ubezpieczenia. Skarzacy zaznaczyl, ze takze w treSci decyzji w przedmiocie odmowy prawa do
zasitku macierzynskiego wskazywano, iz za okres 01/2013 r. do 10/2017 r. brak wplat na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe, natomiast za okres 1/2018 r. do

05/2018 r. wplaty dokonane po terminie. Przedmiotem postepowania nie jest wiec kwestia podlegania dobrowolnemu
ubezpieczeniu ze wzgledu na przedstawienie dokumentéw z rozliczeniem skladki na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe, ale dokonanie przez ubezpieczona wplat po terminie w okresie od stycznia do maja 2018 r., tj. okoliczno$¢
przekazana mezowi wnioskodawczyni w zw. z ktora zlozono podanie z dnia 30 kwietnia

2018 r. Nadto, w ocenie strony powodowej pracownicy ZUS blednie wskazali mezowi wnioskodawczyni, ze ma uiScic
skladke pomniejszona proporcjonalnie za okres zwolnienia lekarskiego. W ocenie skarzacego, gdyby nie ta informacja
pracownika ZUS wnioskodawczyni uiScitaby skladke w pelnej wysoko$ci i podleganie przez nig ubezpieczeniom nie
byloby kwestionowane.



/stanowisko procesowe strony odwohujacej, protokét z rozprawy z dnia 7 pazdziernika 2019 r. 00:20;24 -00:25:48
protokdt z rozprawy z dnia 28 listopada 2019 r. 00:03:28 — 00:06:26, pismo procesowe k. 162/

Na rozprawie w dniu 24 czerwca 2020 r. pelnomocnik wnioskodawczyni podniosl, ze organ celowo wprowadzit w blad
ubezpieczona, gdyz od stycznia 2018 r. przyjmowal od ww. wnioski skladane przez jej meza o objecie dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym, w ktorych wskazywana byla data objecia ubezpieczeniem od listopada 2017 r.
Wprowadzenie w blad polegalo tez na przyjeciu skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe i doprowadzenie do
oplacenia pierwotnie sktadki za maj w niepelnej wysokoSci.

/ stanowisko procesowe strony powodowej protokoét z rozprawy z dnia 24 czerwca 2020 r. 00:17:46 00:37:20/

W pi$mie procesowym z dnia 10.07.2020 r. pelnomocnik wnioskodawczyni podtrzymal swoje doczasowe stanowisko
procesowe, nadto wskazal, iz podanie z dnia 30 kwietnia 2018 r. stanowilo forme zgloszenia do objecia ubezpieczeniem
M. K., a jedynie niewla$ciwe postepowanie pracownikéw ZUS i wprowadzenie ubezpieczonej w blad w konsekwencji
wplynelo na fakt, iz nie przyznano wnioskodawczyni naleznych §wiadczen. Ponadto w ocenie skarzacej, w tresci
decyzji dotyczacej $wiadczen organ rentowy sam przyznal, ze podstawa odmowy Swiadczenia bylo wylacznie uiszczenie
skladek po terminie. Odwolujacy wskazal, iz gdyby ubezpieczona zostala pouczona przez pracownikéw ZUS o
koniecznoSci zlozenia wniosku (...), taki wniosek z pewno$cia by zlozyta. Ponadto w ocenie skarzacej przystapienie
do oplacenia skladek uwaza sie za dorozumiane zlozenie wniosku o objecie ubezpieczeniem dobrowolnym.

/ pismo k. 171 -174/

Na rozprawie w dniu 9 listopada 2020 roku pelnomocnik wnioskodawczyni popart odwolanie i ostatecznie wniést o
zmiane zaskarzonej decyzji oraz ustalenie iz wnioskodawczyni podlega dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu
co najmniej od dnia

1 stycznia 2018 r. Pelnomocnik ZUS wniést o oddalenie odwolania.

/ stanowisko procesowe stron protokol z rozprawy z dnia 9 listopada 2020 r. 00;01:02 - -00:14:59/
Sad Okregowy w Lodzi ustalil, co nastepuje:

M. K. zglosila prowadzenie pozarolniczej dzialalno$ci gospodarczej od
2 marca 2009r. w zakresie praktyki lekarskiej dentystycznej (...) s.c. Z tytulu prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej
nie zglaszala pracownikow.

/bezsporne, dane o zgloszeniach ubezpieczonego k. 25 i 29 akt ZUS, dane o okresach objecia ubezpieczeniami k.64 k.
65-66 druki deklaracji (...) za okres od 03/2009 do 07/2011 k. 67-100, zeznania wnioskodawczyni protokél z rozprawy
z dnia 9 listopada 2020 r. 00:16:42 -00:35:17 w zwigzku z informacyjnymi wyjasnieniami protokét z rozprawy z dnia
20 marca 2019 r. 00:01:57 — 00:30:39, zeznania §wiadka Z. W. protokoél z rozprawy z dnia 17 czerwca 2019 . 00:04:26
-00:49:49/

Z tego tytulu od 2 marca 2009r. zglosila sie do obowigzkowych ubezpieczenn spolecznych i do dobrowolnego
ubezpieczenia chorobowego.

/ bezsporne, dane o zgloszeniach ubezpieczonego k. 251 29 akt ZUS k. 65-66, dane o okresach objecia ubezpieczeniami
k.64, druki deklaracji (...) za okres od 03/2009 do 07/2011 k. 67-100 /

Dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym M. K. zostala objeta od dnia zlozenia wniosku tj. od 14 marca 2009r.

/ bezsporne, dane o okresach objecia ubezpieczeniami k.64, druki deklaracji (...) za okres od 03/2009 do 07/2011
k. 67-100 /



Skladki na ubezpieczenie spoleczne, w tym dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za lipiec 2009 r. wnioskodawczyni
oplacila po terminie. Po terminie optacono tez skladki na ubezpieczenia spoleczne za 09.2009, 10.2009 r. 02.2010
r. 07.2010 T. 11.2011 1.1 12.2011T.

/lista wplat k. 33-41 akt ZUS, lista wyplat k. 61-63, druki deklaracji (...) za okres od 03/2009 do 07/2011 k. 67-100/

Wobec powyzszego od 1 lipca 2009 r. do 31 lipca 2009 r., od 1 wrze$nia 2009 r. do
31 pazdziernika 2009 r., od 1 lutego 2010 r. do 28 lutego 2010 r., od 1 lipca 2010 r. do 31 lipca 2010 1., od 1 listopada
2011 r. wnioskodawczyni nie podlegala dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu.

/ bezsporne, dane o okresach objecia ubezpieczeniami k.64 /

M. K. przekazala od dnia 01 lipca 2009r. zgloszenie bez dobrowolnego
ubezpieczenia chorobowego.

/bezsporne, dane o zgloszeniach ubezpieczonego k. 25 i 29 akt ZUS, dane o zgloszeniach ubezpieczonego k. 65 -66,
druki deklaracji (...) za okres od 03/2009 do 07/2011 k. 67-100 /

Kolejne zgloszenie do ubezpieczen spotecznych, w tym do dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego, M. K.
przekazala od 01 kwietnia 2011r. (zmiana kodu tytulu ubezpieczenia z uwagi na uplyw na okres 24 miesiecy rozliczania
sktadek od 30%).

/ bezsporne, dane o zgloszeniach ubezpieczonego k. 29 akt ZUS, dane o zgloszeniach ubezpieczonego k. 65 -66 druki
deklaracji (...) za okres od 03/2009 do 07/2011 k. 67-100 /

Od stycznia 2012r. do pazdziernika 2017r. M. K. dokonywala wptlat
skladek na ubezpieczenia spoleczne bez uwzgledniania skladki na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe.

/lista wplat k. 33-41 akt ZUS, zeznania wnioskodawczyni protokoét z rozprawy z dnia
9 listopada 2020 r. 00:16:42 -00:35:17 w zwigzku z informacyjnymi wyjasnieniami protokoét z rozprawy z dnia 20
marca 2019 r. 00:01:57 — 00:30:39, zeznania $wiadka Z. W. protokoét z rozprawy z dnia 17 czerwca 2019 1. 00:04:26

-00:49:49/

Od stycznia 2012r. do lutego 2016r. zostaly sporzadzone z urzedu przez ZUS korekty dokumentéw rozliczeniowych
bez sktadki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe. Dokumenty za miesiace tj. od marca 2016r. do maja 2018r.
przypisywaly sie systemowo bez skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe.

/bezsporne/

Od miesiaca 11/2017 r. wnioskodawczyni zaczela ponownie oplacaé skltadki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe.
Whpisywala w komputerze z jakiego tytulu placi skladki zaznaczala ze placi robwniez na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe. Przy tym oplacenie skladki za listopad i grudzien moglo nastapic z op6znieniem

/ potwierdzenia przelewow k. 39 -48, zeznania wnioskodawczyni protokoét z rozprawy z dnia 9 listopada 2020 r.
00:16:42 -00:35:17 w zwiazku z informacyjnymi wyjasnieniami protokoét z rozprawy z dnia 20 marca 2019 r. 00:01:57
— 00:30:39 zeznania $wiadka Z. W. protokot z rozprawy z dnia 17 czerwca 2019 r. 00:04:26 -00:49:49/

M. K. pomimo uwzglednienia w dokonanych wplatach od miesiaca 11/2017 skladki na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe nie przekazala ponownego zgloszenia, jak rowniez dokument6w rozliczeniowych z uwzgledniona skltadka
na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe.



/dane o zgloszeniach ubezpieczonego k. 25 i 29 akt ZUS, dane o zgloszeniach ubezpieczonego k. 65 -66, dane o
okresach objecia ubezpieczeniami k.64 druki deklaracji (...) za okres od 01/2018 do 05/2018 k. 101-104 /

M. K. wystapila z wnioskiem o wyplate zasitku chorobowego za okres: 24 kwietnia 2018r. do 22 maja 2018r. oraz
zasitku macierzynskiego od 28 maja 2018r. do 26.05.2019r.

/ bezsporne/

W dniu 30 kwietnia 2018r. M. K. wystapila z wnioskiem o wyrazenie zgody na oplate po terminie skladki na
dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za okres od listopada 2017 do kwietnia 2018 r.

/wniosek US-9 k. 1 akt ZUS potwierdzenie przyjecia dokumentu k. 49; zeznania §wiadka Z. W. protokél z rozprawy
z dnia 17 czerwea 2019 1. 00:04:26 -00:49:49/

Pismem z 25 maja 2018r. poinformowano M. K., ze wniosek jest bezprzedmiotowy, gdyz z powodu nieterminowego
dokonywania wplat dobrowolne ubezpieczenie chorobowe ustalo.

/ pismo k. 2 akt ZUS/

Maz wnioskodawczyni dokonujacy w jej imieniu czynnos$ci w ZUS w rozmowie z dzwonigcym do niego pracownikiem
zakladu (...) w dniu 28 maja 2018 uzyskal informacje, ze w odpowiedzi na podanie z dnia 30 kwietnia 2018r. - w dniu 25
maja 2018 r. zostalo do wnioskodawczyni wystane pismo wskazujace, iz ww. wniosek jest bezprzedmiotowy, bowiem
skladala dokumenty bez ubezpieczenia chorobowego. Wskazano, iz ubezpieczona do stycznia zaczela placi¢ skladki
z ubezpieczeniem chorobowym, ale nie zrobila dokumentéw, wiec trzeba te dokumenty rozliczeniowe od stycznia za
kazdy miesiac zlozy¢. Nie wystarczy, ze optacono sktadki, bo wplaty rozlicza sie wedlug ztozonych dokumentéw. Tym
samym trzeba zlozy¢ deklaracje (...) w ZUSie. Pracownik wskazal przy tym: ,My to damy na rozliczenie i zobaczymy,
czy tam wtedy bedzie podlega¢ z dokumentami, czy jest sens sktadania zgloszeniowego dokumentu, tak?”

/ nagranie z plyty CD k. 50 odtworzone protokoél z rozprawy z dnia 28 listopada 2019 r. 00:07:22 00:52:08
transkrypcja rozmowy z dnia 28.05. 2018 r. k. 121 — 122, k. 144 -145, zeznania wnioskodawczyni protokél z rozprawy
z dnia 9 listopada 2020 r. 00:16:42 -00:35:17 w zwigzku z informacyjnymi wyjasnieniami protokot z rozprawy z dnia
20 marca 2019 r. 00:01:57 — 00:30:39, zeznania §wiadka Z. W. protokoét z rozprawy z dnia

17 czerwca 2019 r. 00:04:26 -00:49:49/

Decyzja z dnia 5 czerwca 2018r. ZUS Wydziat Zasitkow odmoéwil wnioskodawcezyni prawa do zasitku chorobowego,
a decyzja z dnia 30 lipca 2018r. do zasitku macierzynskiego. W uzasadnieniu decyzji o odmowie przyznania prawa
do zasitku macierzynskiego wskazano, ze wnioskodawczyni nie podlega dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu
gdyz za okres 01/2013 do 10/2017 brak wplat na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe, natomiast za okres 1/2008 .
do 05/2018 r. dokumenty wykazane z dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym , ale wplaty dokonane po terminie.

/ bezsporne, decyzja z 30.07.2018 - k. 34/

Odwolanie wnioskodawczyni od decyzji odmawiajacej prawa do zasilku macierzynskiego nie zostalo jeszcze
prawomocnie rozpoznane.

/ bezsporne, zeznania wnioskodawczyni protokdl z rozprawy z dnia 9 listopada 2020 r. 00:16:42 -00:35:17 w zwiazku
z informacyjnymi wyja$nieniami protokot z rozprawy z dnia
20 marca 2019 r. 00:01:57 — 00:30:39/

Maz wnioskodawczyni w rozmowie telefonicznej z pracownikiem ZUS B. F. w dniu 7 czerwca 2016 r. uzyskal
informacje, iz w zwiazku ze zwolnieniem lekarskim wnioskodawczyni w okresie od: 24 kwietnia 2018r. do 22 maja
2018r. skladka na ubezpieczenie chorobowe za maj winna by¢ odpowiednio zmniejszona i w zwigzku z tym nalezy



zlozy¢ stosowna deklaracje w urzedzie w tym przedmiocie — pracownicy pomoga w jej wypelnieniu po konsultacji z
dzialem zasitkéw. W konsekwencji powyzszego skladka za maj pierwotnie zostala oplacona proporcjonalnie.

/transkrypcja rozmowy z dnia 7.06.2016 1. k. 113-120 k. 146 -150 nagranie z plyty CD k. 151 zeznania wnioskodawczyni
protokol z rozprawy z dnia g listopada 2020 1. 00:16:42 -00:35:17 w zwigzku z informacyjnymi wyjaénieniami protoko6t
zrozprawy z dnia 20 marca 2019 r. 00:01:57 — 00:30:39, zeznania $§wiadka Z. W. protokoét z rozprawy z dnia 17 czerwca
2019 T. 00:04:26 -00:49:49/

Za miesiace od 11/2017 do 06/2018 platnik skladek oplacil sktadki w nastepujacych terminach i w kwotach:

-zam-c: (...) - (...) bez sktadki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - naleznosci na FUS - 749,94 zl, wplata po
terminie 30.12.2017r. w kwocie: 812,61 zl.

-zam-c: (...) - (...) bez skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe nalezno$ci na FUS, FUZ, FP -1.109,89 zl,
wplata po terminie 10.02.2018r. w kwocie: 1232,16 zl.

-zam-c: (...) - "klon" (...) z 12.02.2018r. bez skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1.166,85 zl, (...) z
07.06.2018 r., nalezno$ci na FUS, FUZ, FP z wykazang skladka na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1.232,16

z}., wplata w terminie 10.02.2018r. w kwocie 1232,16 zl.

-zam-c: (...) - "klon" (...) z 12.03.2018r. bez skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1.166,85 zl, (...) z
07.06.2018r. naleznosci na FUS, FUZ, FP z wykazang skladka na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1232,16 zl,

wplata w terminie: 08.03.2018r. w kwocie: 1.232,16 zk.

-zam-c: (...) - "klon" (...) z 10.04.2018r. bez skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1.166,85 zl, (...) z
07.06.2018r. naleznosci na FUS, FUZ, FP z wykazana skladka na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1.232,16 zl,

wplata w terminie 07.04.2018r. w kwocie: 1.232,16 zt.

-zam-c: (...) - "klon" (...) z 10.05.2018r. bez skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1.166,85 zl, (...) z
07.06.2018 r., naleznoéci na FUS, FUZ, FP z wykazang skladka na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1.228,70

zl, wplata w terminie 30.04.2018r. w kwocie: 1.232,16 zk.

-zam-c¢: (...) - (...) z 07.06.2018r. naleznoéci na FUS, FUZ, FP z wykazang skladka na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe - 583,77 zl, korekta (...) za m-c: (...) z 02.07.2018r. naleznoéci na FUS, FUZ, FP z wykazang skladka na

dobrowolne ubezpieczenie chorobowe - 1.228,70 zl, wplata po terminie 12.06.2018r. w kwocie: 58 z}. i doplata
24.06.2018r. w kwocie: 648,39 zl.

-zam-c: (...)-"klon" (...) z10.07.2018r. naleznoéci na FUS, -FUZ;-FP-ze skladka na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe - 1.228,70 zl, wplata w terminie 09.07.2018r. w kwocie: 1.228,70 zl.

/ zestawienie rozliczenia naleznoéci k. 129-134, lista wplat k. 42 akt ZUS k. 61-63, zrzut ekranu z identyfikatoréw
wsadu zalgczonych do dok (...) k. 43-47 - akt ZUS, lista wplat k. 33-41 akt ZUS, dane ubezpieczonego o podstawach
wymiaru skladek k. 26-28 , potwierdzenia przelewow k. 39 -48, deklaracje druki deklaracji (...) za okres od 01/2018
do 05/2018 k. 101-104/

Na koncie platnika skladek M. K. za miesiace od 11.2017r. do 05.2018r. tworzyly sie systemowe "klony" (...) bez
skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe, poniewaz platnik nie zlozyl dokumentéw rozliczeniowych - ZUS
DRA. Deklaracje rozliczeniowe z wykazang sktadka na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za miesiace od 01.2018r.
do 05. 2018r. zostaly zlozone 07.06.2018 r. tj. po terminie.

/ bezsporne, druki deklaracji (...) za okres od 01/2018 do 05/2018 k. 101-104/



W dniu 22 i 29 czerwca 2018r. ubezpieczona wystapila z wnioskiem o wyrazenie zgody na oplate po terminie skladki
na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za maj 2018r.

/ wniosek US -9 k. 24 akt ZUS, pismo k. 23 akt ZUS zeznania $wiadka Z. W. protokél z rozprawy z dnia 17 czerwca
2019 I. 00:04:26 -00:49:49/

Pismem z dnia 22 czerwca 2018r. M. K. wystapila o wydanie decyzji w przedmiocie podlegania dobrowolnemu
ubezpieczeniu chorobowemu od listopada 2017r. do nadal.

/ pismo k. 14 akt ZUS k. 38/

W dniu 2 lipca 2018r. M. K. przekazala dokument (...), w ktérym wskazala date podlegania dobrowolnemu
ubezpieczeniu chorobowemu - 1 listopada 2017r.

/zeznania $wiadka Z. W. protok6l z rozprawy z dnia 17 czerwca 2019 r. 00:04:26 -00:49:49, zeznania
wnioskodawezyni protokot z rozprawy z dnia 9 listopada 2020 r. 00:16:42 -00:35:17 w zwigzku z informacyjnymi
wyjasnieniami protokoél z rozprawy z dnia 20 marca 2019 r. 00:01:57 — 00:30:39/

Pismem z 16 lipca 2018r. poinformowano M. K., Ze wniosek o wyrazenie zgody na oplate po terminie skladki
na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za maj 2018r. jest bezprzedmiotowy, a dobrowolnym ubezpieczeniem
chorobowym moze zosta¢ objeta od dnia zlozenia wniosku tj. od 2 lipca 2018r., o ile rozliczy i oplaci skltadke na
ubezpieczenia spoleczne, w tym dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za ten miesiac w prawidlowej wysokos$ci i w
terminie.

/ pismo k. 31 akt ZUS, k. 35/

W dniu 22 sierpnia 2018r. wydano zaskarzona decyzje nr (...) stwierdzajaca, ze M. K. nie podlega dobrowolnemu
ubezpieczeniu chorobowemu od 1 listopada 2017r. do o1 lipca 2018r.

/bezsporne/

Whnioskodawczyni nigdy nie skladala wniosku o wylgczenie jej z dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego. Ne toczyto
sie wzgledem niej postepowanie o wyegzekwowanie zaleglych skladek, nie skladata wniosku, by ZUS rozliczyt sktadki
na wezeéniejsze zalegloSci.

/ bezsporne, zeznania wnioskodawczyni protokdl z rozprawy z dnia 9 listopada 2020 r. 00:16:42 -00:35:17 w zwiazku
z informacyjnymi wyjasnieniami protokot z rozprawy z dnia

20 marca 2019 . 00:01:57 — 00:30:39; zeznania Swiadka Z. W. protokdl z rozprawy z dnia 17 czerwca 2019 r. 00:04:26
-00:49:49/

Powyzszy stan faktyczny Sad Okregowy ustalit na podstawie w/w dokumentéw w tym zawartych w aktach ZUS,
nagran transkrypcji rozmoéw telefonicznych przeprowadzonych przez meza wnioskodawczyni z pracownikiem ZUS,
ktorych wartos$ci dowodowej nie kwestionowala zadna ze stron oraz cze$ciowo w oparciu o zeznania wnioskodawczyni i
Swiadka Z. W. w zakresie, w jakim postuzyty do poczynienia ustalen. Sad nie dat wiary twierdzeniom wnioskodawczyni
ijej meza w zakresie, w jakim twierdzili iz w okresie od stycznia 2018 r. co najmniej parokrotnie dokonali wymaganego
zgloszenia wnioskodawczyni do objecia jej dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym. Podnie$é nalezy, iz ich
twierdzenia w tej materii sa niespdjne i niekonsekwentne. Z jednej bowiem strony ww. twierdza, iz takiego zgloszenia
formalnie dokonali, nie dysponuja jednak potwierdzeniem zlozenia jakichkolwiek dokumentéw w tym przedmiocie.
Z drugiej strony za$ wywodzili, iz wniosek o objecie wnioskodawczyni mial charakter dorozumiany, ktéry wynikat z
samego faktu oplacenia skladek od stycznia 2018 r. w terminie, ponadto z faktu zlozenia dokumentéw w przedmiocie
przywrocenia terminu do oplacenia skltadek za okres od 1 listopada 2017 r. do maja 2018 r. Odwotujaca podnosila
takze, iz brak bylo jakiejkolwiek informacji ze strony pracownikoéw ZUS o koniecznosci dokonania takiego zgloszenia,
wiec go nie dokonala. W ocenie Sadu z uwagi juz na wskazane rozbieznosci, jak i brak jakiegokolwiek dokumentu w



aktach ZUS, mogacego wskazywadé, iz wnioskodawczyni zlozyta wniosek o objecie jej dobrowolnym ubezpieczeniem
chorobowym w spornym okresie, brak bylo podstaw do uznania, iz okoliczno$¢ ta miala miejsce.

Sad nie dal takze wiary twierdzeniom strony powodowej, iz w jakikolwiek sposéb zostala przez organ rentowy
wprowadzona w blad co do warunkéw, jakie miala spelniaé by zosta¢ objeta spornym ubezpieczeniem. Twierdzenia,
iz maz wnioskodawczyni dziatal pod wplywem bledu wywolanego zachowaniem pracownikéw ZUS - juz skltadajac w
dniu 30 kwietnia 2018 r. podanie o przywro6cenie terminu do oplacenia sktadek za okres od listopada 2017 do kwietnia
2018 r. nie znajduje zadnego potwierdzenia w zebranym w sprawie materiale dowodowym. W procesie nie wykazano,
by kto$ udzielit mu blednych informacji w tym przedmiocie. Nieudowodnionym jest, iz ZUS prezentowal wowczas
stanowisko iz wnioskodawczyni nie jest objeta ubezpieczeniem dobrowolnym, tylko i wylacznie, dlatego ze oplacita
cze$c skladek za okres od listopada do kwietnia po terminie. Powyzsze nie moglo wynika¢ tez, co sugeruje odwotujgca
z treci decyzji w przedmiocie odmowy prawa do zasitku chorobowego za okres od dnia 24 kwietnia 2018r. do 22
maja 2018r. oraz zasitku macierzynskiego za okres od 28 maja 2018r. do 26 maja 2019r. Skladajac przedmiotowy
wniosek w dniu 30 kwietnia 2018 r. maz wnioskodawczyni nie wiedzial, bowiem ze te §wiadczenia oraz dlaczego nie
beda nalezne. Trudno, wiec uznaé, iz decyzje w tym przedmiocie determinowaly tre$¢ wniosku.

Podnie$¢ nalezy takze, ze rowniez tre$¢ nagrania rozmowy meza wnioskodawczyni z pracownikiem ZUS B. F. z
dnia 28 maja 2018 r. jak i z dnia 7 czerwca 2018 r. nie wskazuje, by wnioskodawczynie wprowadzono w blad, co
do warunkéw, jakie miata spelniaé, by zosta¢ objeta dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym. Zauwazy¢ nalezy,
ze pracownik organu nie udzielil mezowi wnioskodawczyni zadnej informacji, ktéra spowodowataby, ze w wyniku
blednego postepowania dokonanego za rada pracownika ZUS wnioskodawczyni nie zostala objeta ubezpieczeniem.
Podnie$¢ nalezy, w pierwszej kolejnoSci, ze w rozmowie z dnia 28 maja 2018 r. ww. pracownik informowal meza
wnioskodawczyni, iz jej podanie z dnia

30 kwietnia 2018 r., co nalezy podkresli¢ w przedmiocie przywrocenia terminu do oplacenia skltadek na dobrowolne
ubezpieczenie chorobowe za okres od listopada 2017 do kwietnia

2018 r. — nie zostalo uwzglednione, jako bezprzedmiotowe, bowiem wnioskodawczyni skladala dokumenty bez
ubezpieczenia chorobowego — co znajduje potwierdzenie w materiale sprawy. Jednocze$nie pracownik wskazal
na konieczno$¢ zlozenia deklaracji (...) za okres od stycznia do kwietnia za kazdy miesiac, bo nie wystarczy by
tylko i wylacznie oplaci¢ sktadke. Przy tym pracownik zaznaczyl: ,My to damy na rozliczenie i zobaczymy, czy tam
wtedy bedzie podlega¢ z dokumentami, czy jest sens skladania zgloszeniowego dokumentu, tak?”. W konsekwencji
nie wypowiedzial sie jednoznacznie, wskazujac na konieczno$¢ sprawdzenia tej okoliczno$ci: czy w przypadku
wnioskodawczyni powyzsze bedzie wystarczajace dla objecia jej ubezpieczeniem, sprawdza to z dokumentami ( jak
nalezy uzna¢ zgloszeniowymi ) i wtedy wypowiedza sie, czy bedzie podlega¢ ubezpieczeniom, czy zachodzi potrzeba
zgloszenia dokumentu zgloszeniowego. Tym samym o zadnym wprowadzeniu w blad wnioskodawczyni w tym
przedmiocie nie moze by¢ mowy. Co za$ do rozmowy z dnia 7 czerwca 2018 r. w istocie przyzna¢ nalezy i faktycznie
doprowadzila ona do nieuprawnionego oplacenia skladki w proporcjonalnej wysokoSci. Jednakze ww. pracownik
ZUS nie koniecznie musial mie¢ Swiadomo$¢, iz wnioskodawczyni - z uwagi na brak zgloszenia do dobrowolnego
ubezpieczenia chorobowego ubezpieczeniem - tym nie jest objeta. Ponadto brak terminowego oplacenia skltadki
za maj ma znaczenie drugoplanowe w $wietle ustalenia, iz wnioskodawczyni w ogdle nie zlozyla dokumentow
zgloszeniowych, ktére determinowalyby objecie jej dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym. Wnioskodawczyni
wskutek nieoplacenia sktadki w terminie nie mogla ,,wypa$¢” z ubezpieczenia, ktérym w ogole nie byla objeta.
Dochodzac od powyzszych wnioskéw, Sad pomingt wniosek dowodowy pelnomocnika wnioskodawczyni o
dopuszczenie dowodu z przestuchania §wiadka B. F. na okoliczno$é, ze pomniejszona sktadka - zaplacona 12 czerwca
2018 r. za miesiagc maj, nie byla efektem dzialania meza wnioskodawczyni, lecz blednej informacji udzielonej ze
strony ZUS, gdyz okoliczno$¢ ta wynikala juz z przedlozonych w sprawie dowodow, tj. nagran i transkrypcji nagran
rozmdéw meza wnioskodawczyni z ww. pracownikiem. Tym samym przeprowadzenie wskazanego dowodu bylo juz
zbedne dla rozstrzygniecia. Z tych samych wzgled6w bezcelowym bylo rowniez przedstawieniem kolejnych dowodow
wskazujgcych na to ze w dniu 24 czerwca 2018 r. udzielono mezowi wnioskodawczyni informacji, iz sktadka winna



by¢ oplacona w pelnej wysokosci i do zanizenia skladki doszlo na skutek blednej informacji z organu. Tq bowiem
okoliczno$é Sad ustalil.

Sad Okregowy w Lodzi zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie nie zastuguje na uwzglednienie.

Osoby prowadzace pozarolnicza dzialalno$¢ gospodarcza podlegaja, stosownie do art. 6 ust. 1 pkt 51 art. 12 ust. 1
ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spolecznych (t.j. Dz. U. z 2020 poz. 266), obowigzkowo
ubezpieczeniu emerytalnemu, rentowym i wpadkowemu, a takze - w myél art. 11 ust. 2 - na swdj wniosek dobrowolnie
ubezpieczeniu chorobowemu. Objecie dobrowolnym ubezpieczeniem nastepuje od dnia wskazanego we wniosku,
nie weze$niej jednak niz od dnia, w ktorym wniosek zostal zgloszony, nadto od dnia wskazanego we wniosku tylko
wowczas, gdy zgloszenie do ubezpieczen emerytalnego i rentowych zostalo dokonane w terminie okreslonym w art.
36 ust. 4 ustawy o systemie tj w ciggu 7 dni od daty powstania obowiazku ubezpieczei emerytalnego i rentowych.
(art. 14 ust. 11 1a)

Z art. 47 ust. 1 pkt 1 wynika, ze platnik skladek, bedacy osoba fizyczna oplacajgca skladke wylacznie za siebie, przesyta
w tym samym terminie deklaracje rozliczeniowa, imienne raporty miesieczne oraz oplaca skladki za dany miesigc, z
zastrzezeniem ust. 1a, 2a i 2b, nie péZniej niz do 10 dnia nastepnego miesigca, do 5 dnia nastepnego miesigca - dla
jednostek budzetowych i samorzadowych zakladéw budzetowych, do 15 dnia nastepnego miesiaca - dla pozostalych
platnikow.

Zgodnie z dyspozycja art. 14 ust. 2 ustawy z dnia 13 paZdziernika 1998 roku o systemie ubezpieczen spolecznych
ubezpieczenia emerytalne i rentowe oraz chorobowe, o ktdrych mowa w ust. 1 ustaja :

1) od dnia wskazanego we wniosku o wylgczenie z tych ubezpieczen, nie wezesniej jednak niz od dnia w ktérym wniosek
zostat zlozony,

2) od pierwszego dnia miesigca kalendarzowego, za ktéry nie optacono w terminie skltadki naleznej na to ubezpieczenie
(...) w uzasadnionych przypadkach Zaklad, na wniosek ubezpieczonego, moze wyrazi¢ zgode na oplacenie sktadki po
terminie (...),

3) od dnia ustania tytulu podlegania tym ubezpieczeniom.

Nalezy zauwazy¢, iz art. 14 ustawy wymienia trzy, niezalezne od siebie okolicznoSci, przy zaistnieniu ktérych ustaje
ubezpieczenie, czyli :

1. z woli platnika na jego wniosek,
2. z powodu nieoplacenia sktadki naleznej za jeden miesigc,
3. wobec ustania tytulu podlegania ubezpieczeniu.

Z uwagi na nieoplacenie skladki w terminie ustaje ubezpieczenie z mocy samego prawa. W takiej sytuacji nie jest
potrzebne skladanie wniosku o wylaczenie z objecia dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym.

Oczywistym jest, iz przez pojecie nieoplacenia skltadek na dobrowolne ubezpieczenie spoleczne nalezy rozumie¢ nie
oplacenie z uchybieniem terminu, czy tez w niepelnej wysokosci (podobne stanowisko zajal S.A. w L. w wyroku z dnia
28.04.2000r. 111 AUa 88/00 OSA 2001/1/1; S.A. w K. w wyroku z dnia 27.04.2000r. III AUa 66/00 OSA 2001/9/32).
Nalezna skladka to ta, ktéra powinna by¢ zaplacona. Jezeli skladka nie jest nalezna, a wiec mniejsza niz nalezna, to
dobrowolne ubezpieczenie chorobowe ustaje z mocy ustawy. Taki poglad wyrazil takze Sad Najwyzszy w wyroku z
dnia 18 kwietnia 2012 r. (I UK 188/11, LEX nr 1217208).



Osoba skladajaca wniosek o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym i oczekujaca $wiadczen od organu
rentowego, zobowigzana jest do oplacania skladek na to ubezpieczenie w terminie i we wla$ciwej wysokos$ci (podobne
stanowisko zajat S.A. w W. III AUa 1514/99 OSA 2001/4/15).

Przymiotem wszelkich ubezpieczen dobrowolnych jest to, ze ubezpieczenie takie jest kontynuowane, jezeli skltadki na
to ubezpieczenie sa oplacane w terminie i we wlasciwej wysokoSci.

Na gruncie rozpoznawanej sprawy bezspornym jest iz w okresie od stycznia 2012r. do pazdziernika 2017r. M. K.
dokonywala wplat skladek na ubezpieczenia spoleczne bez uwzgledniania skladki na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe. Tym samym nie moze byé¢ sporne, iz w okresie tym nie podlegala dobrowolnemu ubezpieczeniu
spolecznemu.

Odwolujaca wywodzi jednak, iz wskutek terminowego oplacenia skladek na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe,
winna zosta¢ nim objeta co najmniej od 1 stycznia

2018 r. do 1.07. 2018 r., (sktadki za listopad i grudzien, co przyznaje oplacone zostaly po terminie, natomiast brak
terminowego oplacenia skladki za maj bylo efektem informacji udzielonej przez pracownika oddziatu -co ustalono),
oplacenie skladek stanowi bowiem zlozenie dorozumianego wniosku, za$ brak wniosku formalnego byl skutkiem
dzialania organu. Z twierdzeniami tymi w $wietle ugruntowanego juz orzecznictwa nie sposob sie zgodzic.

Odnoszac sie do powyzszego wskazac nalezy iz zgodnie z art. 11 ust. 2 ustawy systemowej ubezpieczenie chorobowe w
przypadku os6b prowadzacych pozarolnicza dzialalnoé¢ gospodarcza ma charakter dobrowolny, zatem bezwzglednie
wymaga odpowiedniego wyraznego wniosku. Zaréwno przepis art. 11 ust. 2, jak i przepis art. 14 ust. 11 1a ustawy z
dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spolecznych, wyraznie uzalezniajg podleganie dobrowolnemu
ubezpieczeniu chorobowemu od zlozenia wniosku, z ktérego bedzie w sposbdb jednoznaczny wynika¢ zamiar
podlegania temu ubezpieczeniu /IIT AUa 818/17 - wyrok SA Bialystok z dnia 20-02-2018/.

Nie jest mozliwe objecie dobrowolnym ubezpieczeniem, w tym takze chorobowym, od wcze$niejszej daty, niz
data w ktérej wniosek zostal zgloszony oraz ze do powstania stosunku prawnego dobrowolnego ubezpieczenia
niezbedny jest wniosek ubezpieczonego. Przepis art. 14 ustawy o systemie ubezpieczen spolecznych jest norma
bezwzglednie obowigzujaca (ius cogens) i jakakolwiek odmienna interpretacja nie jest w tym zakresie dopuszczalna.
Literalna wykladnia przepisu art. 14 ust. 1 prowadzi do wniosku, Ze w sytuacji ustania tytulu podlegania
dobrowolnemu ubezpieczeniu spolecznemu ( art. 14 ust. 2 ustawy o systemie ubezpieczenn spolecznych), ponowne
objecie dobrowolnymi ubezpieczeniami spolecznymi wymaga zlozenia nowego wniosku przez zainteresowanego.

Natomiast samo oplacanie skladek na dobrowolne ubezpieczenie spoteczne po ustaniu z mocy prawa dobrowolnego

tytulu ubezpieczenia nie powoduje dalszego trwania ochrony ubezpieczeniowej z wygaslego stosunku ubezpieczenia
spotecznego (wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie - III Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych z dnia 11 wrze$nia

2018 1. III AUa 147/18 Legalis Numer 2242061).

W sytuacji, gdy dobrowolne ubezpieczenie chorobowe ubezpieczonego ustalo z mocy prawa wskutek niedotrzymania
ustawowego terminu zaplaty naleznych skladek na ten rodzaj ubezpieczenia, ponowne objecie dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym wymaga zlozenia w tym zakresie ponownego wniosku przez zainteresowanego.
Wykladnia jezykowa art. 11 ust. 2 oraz art. 14 ust. 1 i 1a ustawy z 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen
spolecznych wskazuje bowiem na konieczno$c ztozenia przez ubezpieczonego odpowiedniego wniosku, jako warunku
objecia dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym. Wniosek o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym
musi by¢, wiec wyrazny i jednoznaczny, nie jest natomiast wystarczajace samo oplacanie przez zainteresowanego
skladek na to ubezpieczenie oraz przyjmowanie tych skladek przez organ rentowy. Nie mozna, bowiem przystapi¢ do
dobrowolnych ubezpieczen spolecznych z okresem wstecznym. /wyrok Sadu Najwyzszego - Izba Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych z dnia 19 kwietnia 2018 r. 1 UK 90/17 L., Numer (...), wyrok Sadu Apelacyjnego w Szczecinie - I11 Wydzial
Pracy i Ubezpieczen Spolecznych z dnia 13 lutego 2018 r. Legalis Numer 1785941 III AUa 225/17 III AUa 530/17 -
wyrok SA Katowice z dnia 28-03-2018 /.



Sad rozpoznajacy niniejsza sprawe w pelni powyzsze stanowisko podziela. Nie mozna przyja¢ dorozumianego
o$wiadczenia zainteresowanego o objecie go dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym, gdyz brak do tego podstaw.
Do stosunkdéw ubezpieczenia spolecznego - jako stosunkéw regulowanych prawem publicznym - nie ma zastosowania
przepis art. 60 KC, zgodnie z ktérym wola osoby dokonujacej czynno$ci prawnej moze by¢ wyrazona przez kazde
zachowanie sie tej osoby, ktore ujawnia jej wole w sposob dostateczny. Przepis ten reguluje sktadanie oswiadczen woli
per facta concludentia w stosunkach cywilnoprawnych (regulowanych prawem prywatnym). Nie ma zadnych podstaw
do odpowiedniego stosowania przepisow Kodeksu cywilnego do wniosku o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem
spolecznym. Przystapienie do ubezpieczenia spolecznego nie jest czynnoScia prawna prawa cywilnego, do ktorej
mozna stosowaé wymieniony przepis, czy inne przepisy Kodeksu cywilnego. Nie jest rowniez czynno$cig prawa pracy,
jak np. umowa o prace, do ktérej mozna byloby na podstawie art. 300 Kodeksu pracy stosowaé¢ odpowiednio przepisy
Kodeksu cywilnego. Przy tym, nie uszlo uwadze Sadu, ze w orzecznictwie pojawiaja sie niekiedy poglady, w mysl
ktérych mozliwe jest ustalenie ubezpieczenia spolecznego, jezeli wola stron podlegania okreSlonemu ubezpieczeniu
spolecznym zostala ujawniona w dostateczny sposéb. Niemniej jednak, w ocenie Sadu nie mozna podzieli¢ tego
pogladu z uwagi na to, Zze zaré6wno art. 11 ust. 2, jak i art. 14 ust. 1 i 1a ustawy systemowej wyraznie uzalezniajg
podleganie dobrowolnemu ubezpieczeniu spolecznemu od zlozenia wniosku, ktéry winien jednoznacznie potwierdzaé
zamiar podlegania takiemu ubezpieczeniu. Ponadto nalezy zwrdcié uwage, ze Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 9 lipca
2015 1., sygn. I UK 376/14) wskazal, iz dokument o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym musi by¢
czytelny, wyrazny i niebudzacy zadnych watpliwoéci i powinien by¢ zlozony na pi$mie.

Majac nadto na uwadze fakt, iz ubezpieczona czuje sie skrzywdzona tym, iz ZUS nie udzielil jej wszystkich wymaganych
informacji podnie$¢ nalezy, iz warunki podlegania dobrowolnie ubezpieczeniu spolecznemu (w tym ustania tego
ubezpieczenia i objecia nim) okreéla ustawa systemowa nieprzewidujaca w przypadku blednych pouczen pracownikow
organu, braku tych pouczen, czy niewiedzy platnikow mozliwosci przyjecia innych, anizeli wynikajace z art. 14
ustawy systemowej dat poczatkowych i koncowych okresu ubezpieczenia. Platnicy skladek (a takim platnikiem jest
osoba prowadzaca dzialalnoé¢ pozarolnicza) maja obowiazek bez wezwan ze strony organu dokonywa¢é zgloszen
do ubezpieczen, czy wyrejestrowania z ubezpieczen, co wynika z art. 36 ustawy systemowej. W my$l art. 36 ust.
3 ww. ustawy obowiazek zgloszenia do ubezpieczen spolecznych oséb, o ktérych mowa m.in. w art. 6 ust. 1 pkt 5
ustawy, nalezy do tych oséb. W zwiazku z powyzszym osoby uczestniczace w obrocie prawnym powinny wykaza¢ sie
aktywno$cia w ustalaniu swojej sytuacji prawnej. Organ rentowy nie ma obowigzku ani mozliwo$ci indywidualnego
informowania wszystkich zainteresowanych o przystlugujacych im uprawnieniach oraz o kwestiach zglaszania sie do
ubezpieczen spotecznych. Za nieuprawnione uznac, zatem nalezy zarzuty skarzacej niedokonania przez organ rentowy
odpowiednich pouczenn o koniecznoSci ponownego przystapienia do ubezpieczenia chorobowego dla objecia tym
ubezpieczeniem. Tym samym w opisywanym stanie faktycznym nie sposéb uzna¢ jakiejkolwiek odpowiedzialnoéci
organu rentowego za brak wystapienia przez wnioskodawczynie z wyraznym wnioskiem o objecie dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym. Zauwazy¢ takze nalezy, iz zapytania wprost w tej materii wnioskodawczyni do ZUS nie
skladala. Uznala - co posrednio przyznala w swych zeznaniach i co wynika z jej stanowiska procesowego - iz samo
oplacenie skladek jest wystarczajace. Wnioski przez nig kierowane — dotyczace przywrdcenia terminu do placenia
skladek nie byly poprzedzone ani nie zawieraly w sobie wprost wskazanego wniosku. Tym samym objecia jej spornym
ubezpieczeniem nie mozna bylo domniemywac.

Reasumujgc, nie mozna bylo podzieli¢ stanowiska prezentowanego przez odwolujaca , iz do ponownego powstania
dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego osoby prowadzacej dzialalno$é gospodarcza nie jest konieczne zlozenie
wniosku o objecie tego typu ubezpieczeniem. Okoliczno$¢ dalszego prowadzenia dziatalnosci, odprowadzanie skladek,
nie moglo spowodowaé objecia wnioskodawczyni dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym w okresie od stycznia
do 1lipca 2018 r. Wniosek o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym ubezpieczona zlozyla dopiero w dniu
2 lipca 2018 r., po powzieciu wiadomo$ci o przyczynach niewyplacania jej zasitku chorobowego i macierzynskiego.
Zatem dopiero od tej chwili oplacenie przez nig skladek z tego tytulu moglo prowadzi¢ do spodziewanych przez niag
skutkow.



W konsekwencji Sad Okregowy uznal zaskarzona decyzje za trafna, a zarzuty odwolania za nieuzasadnione.
Jeszcze raz podnie$é nalezy, iz w aktualnym stanie prawnym ustawodawca przyjal pierwszenstwo woli osoby
posiadajacej tytul do podjecia decyzji w przedmiocie podlegania ubezpieczeniu dobrowolnemu i okreslil jednocze$nie
pewne zasady czasowe, ktorych niespelnienie nie rodzi powstania uprawnien w zagdanym przez nig terminie. W
rozpoznawanej sprawie wymogow czasowych w zgloszeniu wniosku w przedmiocie dobrowolnego ubezpieczenia
chorobowego wnioskodawczyni niewatpliwie nie spelnila. Jednocze$nie nie ma znaczenia jak organ rentowy uzasadnil
brak przyznania wnioskodawczyni prawa do zasitku chorobowego i macierzynskiego. Przy tym i w tym zakresie
nie istnieja w ocenie Sadu dostrzegane przez odwolujgca niesp6jnosci. W decyzji o odmowie prawa do zasitku
macierzynskiego wskazano, ze za okres 01/2013 do 10/2017 brak jest wplat na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe,
natomiast za okres 1/2008 r. do 05/2018 r. dokumenty wykazane z dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym, ale
wplaty dokonane po terminie. Dokumentéw tych nie mozna jednak utozsamia¢ z wyraznym wnioskiem o objecie
dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym.

W $wietle powyzszych argumentow Sad Okregowy uznal, ze zaskarzona decyzja, ktérg stwierdzono, ze M. K. jako
osoba prowadzaca pozarolnicza dzialalno$¢ gospodarcza nie podlegala dobrowolnie ubezpieczeniu chorobowemu w
okresie od

1 listopada 2017 r. do 1 lipca 2018 r. jest prawidlowa.

Majac powyzsze okoliczno$ci na uwadze Sad Okregowy w Lodzi na podstawie (...) § 1 kpc orzekt jak w sentencji
wyroku.

J.L.
z/odpis wyroku z uzasadnieniem doreczy¢ pelnomocnikowi wnioskodawczyni

14.12.2020r.



