Sygn. akt I AUa 473/15

WYROK

W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
Dnia 8 wrze$nia 2015 r.

Sad Apelacyjny - 11T Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Gdansku

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Maciej Piankowski
Sedziowie: SSA Lucyna Ramlo
SSO del. Tomasz Koronowski (spr.)
Protokolant: sekr.sadowy Angelika Judka

po rozpoznaniu w dniu 8 wrze$nia 2015 r. w Gdansku

sprawy B. M.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

o objecie ubezpieczeniem chorobowym

na skutek apelacji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S.

od wyroku Sadu Okregowego w Stupsku V Wydzialu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 20 stycznia 2015 1., sygn. akt VU 859/14

I. zmienia zaskarzony wyrok i oddala odwolanie;

I1. zasadza od ubezpieczonego B. M. na rzecz pozwanego Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w S. kwote 180,00
(sto osiemdziesigt i 00/100) zlotych tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego za obie instancje.

SSA Lucyna Ramlo SSA Maciej Piankowski SSO del. Tomasz Koronowski

Sygn. akt IIT Aua 473/15

UZASADNIENIE

Decyzja nr (...) z dnia 8 sierpnia 2014r. znak (...)- (...) pozwany Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych Oddziat w
S. stwierdzil, ze ubezpieczony B. M. podlegal dobrowolnie ubezpieczeniu chorobowemu jako osoba prowadzgca
pozarolnicza dzialalno$é gospodarcza w okresie od dnia 1 stycznia 1999r. do dnia 25 marca 2014r. W odwolaniu od tej
decyzji ubezpieczony domagat sie jej zmiany przez ustalenie, ze podlega on ubezpieczeniu chorobowemu takze po 25
marca 2014r., wobec bezzasadno$ci odmowy wyrazenia przez organ rentowy zgody na oplacenie po terminie skladki
na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za miesiace marzec, kwiecien i maj 2014r. Skarzacy wyjasnil, ze wniosek



o wyrazenie zgody na oplacenie sktadki po terminie zlozyl po negatywnym rozpoznaniu przez pozwanego wniosku o
przyznanie $wiadczenia rehabilitacyjnego.

Pozwany w odpowiedzi na odwolanie wniost o jego oddalenie oraz zasadzenie od ubezpieczonego na rzecz organu
rentowego kosztéw postepowania, w tym kosztéw zastepstwa procesowego wedlug norm przepisanych. Organ
rentowy wskazal, Ze trzy razy wyrazil zgode na oplacenie przez ubezpieczonego po terminie skladki na dobrowolne
ubezpieczenie chorobowe tj. za marzec 2012r., za kwiecien i sierpien 2008r. oraz za pazdziernik, listopad, grudzien
2010r. i styczen, luty, marzec 2011r. Zaznaczono, ze kolejny — czwarty — wniosek o przywrdcenie terminu platnosci
na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe z dnia 7 lipca 2014r., dotyczacy marca, kwietnia i maja 2014r., zostal
rozpoznany negatywnie, z uwagi na to, ze osoba, ktora oczekuje od organu rentowego $wiadczen, zobowiazana jest
oplaci¢ skladke w ustawowym terminie i prawidlowej wysokoSci.

Wyrokiem z dnia 20 stycznia 2015r. sygn. akt IV U 859/14 Sad Okregowy w Stupsku zmienil zaskarzong decyzje w ten
sposob, ze stwierdzil, iz odwolujacy sie podlega dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu jako osoba prowadzaca
pozarolnicza dzialalno$é gospodarcza od 26 marca 2014r. oraz zasadzil od organu rentowego na rzecz ubezpieczonego
kwote 60 z} tytutem kosztéw procesu.

Sad I instancji opart sie na nastepujacych ustaleniach:

Ubezpieczony od dnia 28 grudnia 1990r. prowadzi pozarolniczg dzialalno$¢ gospodarcza. Od dnia 25 wrzesnia 2013r.
skarzacy byt niezdolny do pracy, korzystal z zasitku chorobowego przez nieprzerwany okres 182 dni, tj. do dnia 25
marca 2014r. W dniu 28 marca 2014r. ubezpieczony zlozyl wniosek o §wiadczenie rehabilitacyjne. Lekarz Orzecznik
ZUS orzeczeniem z dnia 12 maja 2014r. uznal, iz brak jest okolicznoSci uzasadniajacych ustalenie uprawnien do
Swiadczenia rehabilitacyjnego. Skarzacy w pi$mie z dnia 15 maja 2014r. zlozyl sprzeciw do Komisji Lekarskiej ZUS,
ktoéra orzeczeniem z dnia 9 czerwca 2014r. podtrzymala stanowisko Lekarza Orzecznika. Decyzja z dnia 18 czerwca
2014r. organ rentowy odmowit ubezpieczonemu prawa do §wiadcezenia rehabilitacyjnego.

Pismem z dnia 7 lipca 2014r, wniesionym w dniu 9 lipca 2014r., skarzacy zwrocil sie do pozwanego z prosbg o
przywrocenie terminu platnosci skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za miesiace marzec, kwiecien i maj
2014r. Wniosek uzasadniatl toczacym sie postepowaniem o prawo do §wiadczenia rehabilitacyjnego i odmowa jego
przyznania przez organ. W dniu 7 lipca ubezpieczony oplacil po terminie skladki z tytutu dobrowolnego ubezpieczenia
chorobowego. Pismem z dnia 21 lipca 2014r. organ rentowy nie wyrazit zgody ubezpieczonemu na oplacenie skladek
po terminie. Pismem z dnia 30 lipca 2014r. ubezpieczony ponownie zwrdcil sie do pozwanego o przywrocenie terminu
platnosci sktadki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za miesiac marzec, kwiecien i maj 2014r. Wskutek tego
organ rentowy wydal zaskarzong decyzje.

Pozwany trzy razy wyrazil zgode ubezpieczonemu na oplacenie po terminie skladki na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe, tj. za marzec 2002r. — wniosek z dnia 11 wrze$nia 2002r., za kwiecien i sierpiefi 2008r. — wniosek z dnia
12 grudnia 2008r. oraz za pazdziernik, listopad, grudzieh 2010r., styczen, luty, marzec 2011r. — wniosek z dnia 25
sierpnia 2011r.

W rozwazaniach Sad Okregowy wskazal, ze odwolanie zaslugiwalo na uwzglednienie. W ocenie Sadu I instancji w
oparciu o analize toku postepowania o §wiadczenie rehabilitacyjne, w przedmiotowej sprawie wnioskodawca byl w
stanie usprawiedliwionego oczekiwania na przyznanie $§wiadczenia rehabilitacyjnego, ktoérego organ nie przyznal,
mimo istnienia przestanek, ktore warunkuja uzyskanie tego Swiadczenia, a mianowicie faktu, ze wnioskodawca po
wyczerpaniu ustawowego okresu do zasitku chorobowego nadal pozostawat niezdolny do pracy, a dalsze leczenie
rehabilitacyjne rokowato odzyskanie zdolnosci do pracy.

Za nietrafne uznano stanowisko organu rentowego uzasadniajace odmowe wyrazenia zgody na oplacenie skladek za
marzec, kwiecien i maj 2014r. po terminie tym, ze wnioskodawca juz trzykrotnie mial wyrazana zgode na uiszczenie
skladek po terminie. Nie ma to zadnego znaczenia, kazdy bowiem wniosek musi by¢ rozpatrzony indywidualnie
w aspekcie przyczyn, ktére przekroczenie konkretnego terminu spowodowaly. To, ze wcze$niej ubezpieczony mial



wyrazona zgode, moglo i pewnie wywotalo u ubezpieczonego przeswiadczenie, Ze i tym razem zgoda taka zostanie
wyrazona. Zatem odwolywanie sie do tego, ze wnioskodawca musial by¢ $§wiadomy konsekwencji wynikajacych z
oplacenia skladki po terminie lub w nieprawidlowej wysoko$ci jest nieporozumieniem i w zaden sposbéb nie moze
uzasadnia¢ odmowy wyrazenia zgody na oplacenie skladki za marzec, kwiecien i maj 2014r. po terminie.

Nastepnie Sad I instancji wskazal, ze ustawa o systemie ubezpieczen spotecznych (obecnie Dz.U. z 2015r. poz. 12
ze zmianami; dalej ustawa systemowa) w art. 14 ust. 2 pkt 2 posluguje sie pojeciem uzasadnionego przypadku. Nie
wymaga, aby byt to przypadek szczegblnie uzasadniony, czy aby byly to wyjatkowe okoliczno$ci. Nie uzaleznia tez
wyrazenia zgody od braku winy po stronie wnioskodawcy. Ustawa wymaga jedynie aby byl to przypadek uzasadniony,
czyli taki, ktéry obiektywnie usprawiedliwia i thumaczy dlaczego skladka nie zostala zaplacona w terminie. Przy
czym okoliczno$ci, z ktérych wynika fakt nieoplacenia skladki w terminie, odnosi¢ sie musza, z jednej strony do
sytuacji osoby skladajacej wniosek, jak i do okresu jakiego wniosek dotyczy. Nie ma znaczenia, czy i ile razy
wceze$niej wnioskodawca korzystal z dobrodziejstwa oplacenia sktadki po terminie. Kompetencja organu rentowego
do wyrazenia zgody na oplacenie skladki po terminie oznacza kompetencje do uznania, ze mimo jej nieoplacenia
w terminie, ubezpieczenie nie ustalo. Brak okreSlenia w ustawie przeslanek warunkujacych wyrazenie zgody na
oplacenie skladek po terminie nie oznacza przyznania organowi niczym nieskrepowanego uznania w uwzglednieniu
lub nie wniosku o udzielenie takiej zgody. Przyznana kompetencja winna by¢ realizowana w oparciu o sprawdzalne,
sprawiedliwe kryteria, za$ organ rentowy winien ujawni¢, jakimi kierowat sie przestankami, odmawiajac udzielenia
takiej zgody. Powolano sie w tej kwestii na wyroki Sadéw Apelacyjnych w Krakowie, Gdansku i Lodzi.

Oceniajac zebrany w sprawie material dowodowy, Sad Okregowy doszedl do przekonania, ze w odniesieniu
do wnioskodawcy zaistnial uzasadniony przypadek pozwalajacy na wyrazenie zgody na oplacenie skladki na
ubezpieczenie chorobowe po terminie. Tym uzasadnionym wypadkiem bylo ubieganie sie o prawo do$wiadczenia
rehabilitacyjnego. Ubezpieczony mial prawo subiektywnie pozostawaé w przes§wiadczeniu, iz po zakonczeniu okresu
zasitkowego prawo do tego $wiadczenia zostanie mu przyznane. Decyzja odmawiajaca przyznania tego prawa wydana
zostala w dniu 18 czerwca 2014r., w nastepstwie wniosku z dnia 28 marca 2014r. W tym zatem okresie brak bylo
podstaw do oplacania spornych skladek. W dniu 7 lipca 2014r., jeszcze zanim sporna decyzja stala sie prawomocna,
skarzacy skladki oplacil.

W tym stanie rzeczy Sad I instancji na podstawie art. 477'4§2 kpc uwzglednil odwolanie oraz orzek! o kosztach procesu.

Apelacje od opisanego wyroku wywiodl organ rentowy, zaskarzajac orzeczenie w calo$ci i zarzucajac naruszenie prawa
materialnego, w szczeg6lnoéci art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej. Wskazujac na ten zarzut pozwany wniost o
zmiane zaskarzonego wyroku w calosci i oddalenie odwolania ewentualnie o jego uchylenie i przekazanie sprawy do
ponownego rozpoznania. Ponadto organ rentowy wnidst o zasadzenie kosztow procesu za obie instancje wedlug norm
przepisanych, w tym kosztow zastepstwa procesowego.

Pozwany wskazal, ze stosownie do art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej nieoplacenie sktadek na dobrowolne
ubezpieczenie chorobowe skutkuje ustaniem tego ubezpieczenia. Dobrowolne ubezpieczenie chorobowe wygasa
bowiem z mocy prawa, gdy niedotrzymany zostat termin zaplaty sktadki. Ustawodawca uznal bowiem, ze osoba, ktora
oczekuje od organu rentowego $wiadczen, zobowigzana jest oplaci¢ skladke w ustawowym terminie i prawidlowej
wysokoSci. Powolano sie w tej kwestii na wyroki Sadow Apelacyjnych w Krakowie i Lodzi.

Wyjasniono, ze w dniu 7 lipca 2014r. ubezpieczony wystapil z wnioskiem o przywrdcenie dobrowolnego ubezpieczenia
chorobowego za okres od marca 2014r. do maja 2014r. Organ rentowy nie wyrazit zgody na to przywroécenie. Skoro
zatem ubezpieczony nie oplacil skladek na ubezpieczenie chorobowe i nie zostala wyrazona zgoda na przywré6cenie
dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego, to w zwiazku z tym od 26 marca 2014r. ustalo dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe wnioskodawcy.

Ubezpieczony na rozprawie wnidst o oddalenie apelacji. Swoje stanowisko rozwinat w zalaczniku do protokolu, w
ktorym domagal sie ponadto zasgdzenia kosztow procesu. Skarzacy podtrzymal swoje dotychczasowe stanowisko i w



pelni zgodzit sie z wyrokiem Sadu I instancji. Przypomniano, Ze wnioskodawca od dnia 28 grudnia 199or. prowadzi
dzialalno$¢ gospodarcza, oplacajgc skladki na ubezpieczenie chorobowe w wysokosci zaleznej od uzyskiwanych
przychodéw. Przez caly okres prowadzenia dzialalnoSci gospodarczej wnioskodawca starat sie, by skladki byly
odprowadzane terminowo i w odpowiedniej wysokoéci. Przez okres okolo 24 lat wnioskodawca sp6znil sie z
optaceniem skladek tylko trzy razy. Brak zaplaty sktadki w terminie wynikal z usprawiedliwionego oczekiwania
wnioskodawcy na uzyskanie §wiadczenia rehabilitacyjnego. Zaraz po uzyskaniu ostatecznej decyzji odmawiajacej mu
wyplaty §wiadczen rehabilitacyjnych skladki zostaly oplacone, a wnioskodawca zlozyt wniosek o zgode na oplacenie
skladek po terminie. Réwniez ubezpieczony przywolal art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej i zwigzane z nim
orzecznictwo wskazujac, ze uzasadnione przypadki w rozumieniu tego przepisu nie sa przypadkami kwalifikowanymi,
szczegblnymi. Ustawodawca nie okreslil tez, Ze musza by¢ niezawinione, wystarczy obiektywne uzasadnienie.
Przypadek uzasadniony to taki, ktéry obiektywnie usprawiedliwia i ttumaczy dlaczego skladka nie zostala zaplacona
w terminie. Odmowa wyrazenia zgody przez organ na oplacenie skladek po terminie winna by¢ nalezycie
uzasadniona. Ustawodawca nie przyznal Zakladowi Ubezpieczenn Spotecznych niczym nieskrepowanego uznania w
uwzglednieniu lub nieuwzglednieniu wniosku o wyrazenie zgody. Przyznana kompetencja winna byé¢ wykonywana
wedtug sprawdzalnych, sprawiedliwych kryteriow. Natomiast pismo organu z dnia 21 lipca 2014r. nie zawiera zadnej
przyczyny odmowy wyrazenia zgody na oplacenie skladek po terminie, a jedynie wskazuje, ze organ wyraza zgode w
szczegblnych przypadkach. Jednocze$nie organ nie podjal nawet proby wyjasnienia definicji szczegolnego przypadku
iwskazania dlaczego przypadek wnioskodawcy nie zostal uznany za szczegdlny. W kolejnym piSmie z dnia 18 wrze$nia
2014r. organ wskazal, iz brak jest podstaw do uwzglednienia proéby, jednak nie wyjasnil dlaczego, podal jedynie
sygnatury orzeczen, ktore nie przystaja do zaistnialego stanu faktycznego. W ocenie ubezpieczonego nalezy zatem
bezsprzecznie uznac, ze zaskarzona decyzja jest wadliwa, a apelacja nie zawiera ona zadnego uzasadnienia dla poparcia
podniesionego w niej zarzutu. Organ w zaden sposdb nie odniost sie do faktu zaistnienia w sprawie uzasadnionego
przypadku, ktory umozliwia organowi wyrazenie zgody na oplacenie skladek po terminie. Organ ponownie nie podjat
nawet proby uzasadnienia dla swojej odmowy i nie podjal polemiki z uzasadnieniem zaskarzonego orzeczenia.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:
Apelacja musiala skutkowac¢ zmiang zaskarzonego wyroku, gdyz Sad Okregowy naruszyl prawo materialne.

Stan faktyczny sprawy w zakresie wskazanym przez Sad I instancji byl bezsporny, przez co nie wymaga ponownego
przytaczania. Ustalenia te nalezy jednak uzupeni¢ o dodatkowe (réwniez bezsporne) okolicznoéci niepozostajace bez
znaczenia dla rozstrzygniecia, a wynikajace z akt organu rentowego i kopii dokumentéw dolgczonych do odwolania.
Po pierwsze trzeba zauwazy¢, ze przypadki poprzednich wnioskdéw ubezpieczonego o wyrazenie zgody na oplacenie
po terminie skladek na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe oparte byly na stanach faktycznych diametralnie
odmiennych od obecnej sytuacji, gdyz dotyczyly one bleddéw tworzenia dokumentéw w programie Platnik, zawodno$ci
systemu bankowego czy bledow w zasadach wspoélpracy z biurem rachunkowym (por. wnioski z dnia 4 wrze$nia
2002r., z dnia 21 pazdziernika 2008r. i z dnia 4 sierpnia 2011r. — w pliku ZUS dot. przebiegu ubezpieczenia). Po
drugie skarzacy przebyl rehabilitacje lecznicza w ramach prewencji rentowej ZUS, zakoficzong w dniu 15 marca 2014r.
z zaleceniem dalszego leczenia i rehabilitacji w warunkach ambulatoryjnych i wskazaniem kontynuacji wyuczonych
¢wiczen (informacja z dnia 15 marca 2014r. k.6). Po trzecie ubezpieczonemu doreczono przywolane przez Sad
Okregowy orzeczenie Lekarza Orzecznika ZUS z dnia 12 maja 2014r. o braku okoliczno$ci uzasadniajacych ustalenie
prawa do $wiadczenia rehabilitacyjnego w dniu 14 maja 2014r. (k.22-23 pliku dot. §wiadczenia rehabilitacyjnego) i po
czwarte ubezpieczony zlozyl wniosek o zasitek chorobowy za okres od dnia 16 lipca 2014r. do dnia 10 sierpnia 2014r.
(k.23)

Wypada przypomnied, ze zgodnie z art. 14 ust. 2 pkt 2 i 2a ustawy systemowej dobrowolne ubezpieczenie chorobowe
0s6b prowadzacych pozarolniczg dzialalno$¢ ustaje albo od pierwszego dnia miesigca kalendarzowego, za ktory nie
oplacono w terminie skladki naleznej na to ubezpieczenie, albo — jezeli za cze$¢ miesiaca zostal pobrany zasilek,
ubezpieczenie takie ustaje od dnia nastepujacego po dniu, za ktéry zasilek ten przystuguje. W uzasadnionych
przypadkach Zaklad, na wniosek ubezpieczonego, moze wyrazi¢ zgode na oplacenie skladki po terminie. Doda¢ tez
trzeba, Ze zgodnie z art. 83 ust. 1 pkt 2 ustawy systemowej Zaklad wydaje decyzje w zakresie indywidualnych spraw



dotyczacych m.in. przebiegu ubezpieczen, a wiec takze w zakresie okres$lenia okres6w podlegania tym ubezpieczeniom.
Ubezpieczenie chorobowe jest jednym z takich ubezpieczen, co wynika z art. 1 pkt 3 ustawy systemowej.

W stanie faktycznym uzupelionym o dodatkowe ustalenia wskazane wyzej klarownym sie staje, ze wniosek
ubezpieczonego o przywrodcenie terminu do uiszczenia skladek na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe byl
bezzasadny, w konsekwencji czego zaskarzona decyzja, okreslajaca w istocie ustanie ubezpieczenia chorobowego z
dniem 25 marca 2014r., a oparta na odmowie wyrazenia zgody na oplacenie skladek po terminie, odpowiada prawu.

Sad Apelacyjny w pelni akceptuje przywolane przez ubezpieczonego poglady dotyczace wykladni art. 14 ust. 2 pkt
2 ustawy systemowej zar6wno w zakresie obowigzkéw organu rentowego w zwigzku z rozpoznaniem wniosku o
wyrazenie zgody na oplacenie sktadki po terminie, jak i znaczenia pojecia uzasadnionego przypadku w rozumieniu
tego przepisu, co nie prowadzilo jednak do oceny, ze zaskarzona decyzja jest nieprawidlowa.

Stanowisko organu rentowego co do wniosku opartego na art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej musi by¢c
uzasadnione, a wiec oparte o sprawdzalne, sprawiedliwe kryteria, za$ organ rentowy winien ujawnic, jakimi kierowat
sie przeslankami, odmawiajac udzielenia zgody na oplacenie skladek po terminie. Ocena wniosku ma charakter
zindywidualizowany, zorientowany na konkretny przypadek i musi dostatecznie ujawnia¢ motywacje organu
rentowego. Wbrew twierdzeniom ubezpieczonego stanowisko organu rentowego w rozpatrywanej sprawie ostatecznie
spelnia te wymogi, jako ze pozwany wypowiedzial sie co do jedynej przestanki wyrazenia zgody uzewnetrznionej przez
ubezpieczonego, czyli oczekiwania z oplaceniem skladek na zakonczenie postepowania w przedmiocie §wiadczenia
rehabilitacyjnego. W uzasadnieniu zaskarzonej decyzji pozwany wskazal przeciez, ze uprawnienie do zmniejszenia
podstawy wymiaru skladki w przypadku niezdolno$ci do pracy trwajacej przez cze$¢ miesigca dotyczy tylko takiego
ubezpieczonego, ktéry spelnia warunki do przyznania $wiadczenia. Stanowisko to zostalo dodatkowo usci$lone
w odpowiedzi na odwolanie — i konsekwentnie podtrzymane w apelacji — ze w ocenie pozwanego ubezpieczony
oczekujacy od organu rentowego przyznania §wiadczen obowiazany jest oplacaé stosowne skladki. Jest to kryterium
sprawdzalne i sprawiedliwe, bo jednakowe dla wszystkich ubezpieczonych, a przy tym znajdujace oparcie w przepisach
prawa. Istotnie bowiem nie ma przepisu, ktéry zwalnialby od oplacania sktadek ubezpieczonych oczekujacych na
rozpoznanie ich wniosku o przyznanie §wiadczenia. Doda¢ zreszta mozna, zZe istota ubezpieczenia jest oplacenie
skladek we wlasciwej wysokoSci i terminach przed wystapieniem zdarzenia uzasadniajacego uzyskanie $wiadczen z
tytulu ubezpieczenia.

Zgodzi¢ sie tez trzeba ze skarzacym, Ze na tle art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej przypadek uzasadniony
to taki, ktory obiektywnie usprawiedliwia i tlumaczy, dlaczego skladka nie zostala zaplacona w terminie.
Whbrew jednak zapatrywaniu skarzacego i ocenie Sadu Okregowego taki uzasadniony przypadek nie zachodzil
w rozpatrywanej sprawie, gdyz zaplacenie skladek po terminie bylo uzasadnione tylko w subiektywnym i
nieusprawiedliwionym okoliczno$ciami sprawy przekonaniu ubezpieczonego. Po pierwsze juz w $wietle informacji
o przebytej rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej ZUS oczekiwanie ubezpieczonego na przyznanie
ma $wiadczenia rehabilitacyjnego bylo watpliwe, skoro zalecenia zawarte w tej informacji ograniczono do dalszego
leczenia i rehabilitacji w warunkach ambulatoryjnych ze wskazaniem do kontynuowania wyuczonych éwiczen, przy
czym jednocze$nie zakres stwierdzonego stopnia niezachowania norm w testach funkcjonalnych oceniono jako
relatywnie nieduzy (k6v). Po drugie w ewentualnym usprawiedliwionym przekonaniu co do przyznania prawa do
Swiadczenia rehabilitacyjnego ubezpieczony moégl pozostawac z pewnoscia nie dluzej niz do dnia 14 maja 2014r., tj.
do dnia doreczenia negatywnego w tym wzgledzie orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS. Przy tym takie przekonanie
mozna by uznaé za obiektywnie usprawiedliwione w sytuacji braku wiedzy o konsekwencjach nieoplacenia skladek
po terminie, tymczasem dotychczasowy okres pozostawania w ubezpieczeniu (24 lata) i wczeSniejsze trzy wnioski
o wyrazenie zgody na oplacenie skladek po terminie dowodza, ze skarzacemu skutki nieoplacenia skladek byly
dobrze znane. Po trzecie wreszcie nie ma zwigzku czasowego pomiedzy postepowaniem o przyznanie prawa do
Swiadczenia rehabilitacyjnego a zlozeniem w dnu 9 lipca 2014r. wniosku o wyrazenie zgody na oplacenie skladek
po terminie w sensie forsowanym przez ubezpieczonego. Taka konstatacja wynika ze wskazanego wyzej doreczenia
skarzacemu w dniu 14 maja 2014r. negatywnego orzeczenia Lekarza Orzecznika ZUS. ten wigzek czasowy, w tym z
dodatkowym uzasadnieniem z pisma ubezpieczonego z dnia 30 lipca 2014r. (w pliku dot. przebiegu ubezpieczenia)



odnoénie oczekiwania na wydanie decyzji i zastanawiania sie nad jej zaskarzeniem, w ocenie Sadu Apelacyjnego zostal
konstruowany przez ubezpieczonego tylko na potrzeby przedmiotowego wniosku o wyrazenie zgody na oplacenie
skladek po terminie. Scisly zwiazek czasowy laczyl natomiast omawiany wniosek z art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy
systemowej nie z wnioskiem o prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego, a raczej z wnioskiem o prawo do zasitku
chorobowego od dnia 16 lipca 2014r. (por. kopia decyzji odmownej z dnia 8 sierpnia 2014r. k.23).

Podsumowujac dotychczasowe rozwazania nalezy stwierdzi¢, ze organ rentowy zasadnie nie znalazl podstaw do
przyjecia, ze omawiany przypadek nieoplacenia skladek w terminie byl obiektywnie uzasadniony, a wiec ze powinien
skutkowa¢ wyrazeniem zgody na oplacenie przez skarzacego po terminie skladek na dobrowolne ubezpieczenie
chorobowe za miesiace marzec, kwiecien i maj 2014r. W konsekwencji — skoro ubezpieczony mial prawo do zasitku
chorobowego do dnia 25 marca 2014r., a skladki za marzec, kwiecien i maj 2014r. zostaly oplacone po terminie,
gdyz w dniu 7 lipca 2014r., na podstawie art. 14 ust. 2 pkt 2 i ust. 2a ustawy systemowej skarzacy przestal podlegaé
dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu jako osoba prowadzaca pozarolnicza dzialalno$é wlasnie ze wskazanym
w zaskarzonej decyzji dniem 25 marca 2014r. Trzeba wobec tego przyjac ze wyrok Sadu Okregowego jest bledny, za$
zaskarzona decyzja odpowiada przywolanym przepisom prawa. Musialo to skutkowaé¢ zmiang wyroku na podstawie
art. 38681 kpc i oddaleniem odwolania (pkt I. wyroku) oraz rozstrzygnieciem o kosztach procesu (pkt II. wyroku) na
podstawie art. 10881 kpc, art. 98811 3 kpc, art. 99 kpc oraz §11 ust. 2 (w brzemieniu sprzed dnia 1 sierpnia 2015r.) i §12
ust. 1 pkt 2 rozporzadzenia z dnia 28 wrzeénia 2002r. w sprawie oplat za czynno$ci radcoOw prawnych oraz ponoszenia
przez Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego ustanowionego z urzedu
(Dz.U. z 2013r. poz. 490 ze zmianami). Ubezpieczony jest strong przegrywajaca w procesie, jest wiec obowigzany
zwrdcié pozwanemu koszty zastepstwa prawnego, ktore wynosza 60 zt za I instancje i 120 zl za instancje odwolawcza.
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