Sygn. akt VIII Ua 84/20

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 20 grudnia 2018 r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych

I Oddzial w W. na podstawie art. 8 ustawy w dnia 25 czerwca 1999 r.

o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby

i macierzynstwa odmoéwit S. S. prawa do zasitku chorobowego za okres od dnia 17 pazdziernika 2018 r. do dnia 5
listopada 2018 r. .

W uzasadnieniu organ rentowy wskazal, iz wnioskodawca z dniem 24 kwietnia 2018 r. wykorzystal pelny okres
zasitkowy wynoszacy 182 dni. W zwiazku z powyzszym wnioskodawca nie ma prawa do zasitku chorobowego za okres
od 17 pazdziernika 2018 r. do 5 listopada 2018 r. .

W dniu 4 lutego 2019 r. wnioskodawca S. S. wnidést odwolanie od decyzji z dnia 20 grudnia 2018 r. .

Zaskarzonym wyrokiem z dnia 8 lipca 2020 r. Sad Rejonowy dla Lodzi - Srédmieécia w Lodzi, X Wydzial Pracy
i Ubezpieczen Spolecznych w sprawie o sygn. akt XU 444/19 w sprawie S. S. przeciwko Zakladowi Ubezpieczen
Spolecznych I Oddzial w W. o zasilek chorobowy w zwigzku z odwolaniem od decyzji z dnia 20 grudnia 2018
r. w punkcie 1 oddalit odwolanie, przyznat i nakazal wyplaci¢ ze Skarbu Pahstwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi-
Srodmieécia w Eodzi na rzecz r.pr. A. J. kwote 110,70 zl, zawierajaca podatek od towardéw i ushug tytulem nieoptaconej
pomocy prawnej udzielonej wnioskodawcy S. S. z urzedu (punkt 2).

Sad Rejonowy wydal powyzsze orzeczenie w oparciu o nastepujacy stan faktyczny:

Whnioskodawca prowadzi dzialalno$¢ gospodarcza, od 1995 r. w postaci gabinetu bioenergoterapeuty i z tego tytutu
objety jest ubezpieczeniem chorobowym.

Wnioskodawca od 2013 r. przebywal na ponad 110 zwolnieniach lekarskich wystawianych w powodu choréb: G54
- zaburzenia korzeni rdzeniowych i splotow nerwowych, 110 - nadciénienie tetnicze, F31 - zaburzenia afektywne
dwubiegunowe, M70 — choroby tkanek miekkich zwigzane z ich uzywaniem, przecigzeniem i naciskiem. W tym od
2017 r. byl niezdolny do pracy:

- z powodu nadci$nienia tetniczego w okresach od 18.01.2017r. do 28.02.2017 1., 0od 15.03.2017 r. do 24.04.2017 1.,
- z powodu zaburzen afektywnych dwubiegunowych w okresach od 27.04.2017 r. do 19.10.2017 .,

- z powodu zaburzen korzeni rdzeniowych i splotbw nerwowych w okresach od 25.10.2017 r. do 14.05.2018 r.,

- z powodu nadciénienia tetniczego w okresach od 9.05.2018 r. do 5.11.2018r.,

- z powodu zaburzen korzeni rdzeniowych i splotéw nerwowych w okresach od 7.11.2018 r. do 28.11.2018 .

Przerwy pomiedzy poszczegblnymi nieprzerwanymi okresami zwolnien, ktére zwykle wyczerpuja 182 dni okresu
zasitkowego, sa kilkudniowe, a kolejny okres niezdolnoéci do pracy spowodowany jest inng choroba (zwykle G54, [10,
F31).

Whnioskodawca w okresie od dnia 25 pazdziernika 2017 r. do dnia 14 maja 2018 r. mial wystawiane zwolnienia lekarskie
z kodem G54, przy czym ostatnie zwolnienie lekarskie zostalo wystawione w dniu 19 kwietnia 2018 r. na okres od
dnia 19 kwietnia 2018 r. do dnia 14 maja 2018 r. . W karcie wizyty odnotowano ,,utrzymujgce sie dolegliwo$ci bélowe
kregostupa L/S”.

Okres zasitkowy 182 dni liczony od dnia 25 pazdziernika 2017 r. wyczerpywat sie w dniem 24 kwietnia 2018 r.



Pismem z dnia 25 kwietnia 2018 r. skierowanym do Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych, S. S. zlozyl o§wiadczenie, ze
nie bedzie ubiega¢ sie

o $wiadczenie rehabilitacyjne za okres od dnia 25 kwietnia 2018 r. do dnia 14 maja 2018 r. , wobec wykorzystania z
dniem 24 kwietnia 2018 r. pelnego okresu zasitkowego 182 dni. Wnioskodawca o$wiadczyl, ze od dnia 25 kwietnia
2018 r. podejmie prace i oplaci skladki.

W dniu 10 maja 2018 r. wnioskodawca zaplacit skladke za kwiecieti 2018 r. w kwocie 501,68 zl, a w dniu 8 czerwca
2018 r. zaplacil skladke za maj 2018 r. w kwocie 554,46 zl.

W ksigzce przychodéw wnioskodawca wykazal przychdd: w dniu 25 kwietnia 2018 r. i 26 kwietnia 2018 r. — po 1.500
z}, w dniu 27 kwietnia 2018 r. — 2100 z}, w dniu 28 kwietnia 2018 r. — 1.500 z}, w dniu 30 kwietnia 2018 r. — 2100
z}, w dniu 2 maja 2018 r. — 2100 zl, w dniach 4 i 5 maja 2018 r. — po 1500 z}, w dniu 7 maja 2018 r. — 900 z}, w dniu
8 maja 2018 r. — 450 zk.

Organ rentowy odmowit wnioskodawcy prawa do zasitku chorobowego za nastepujgce okresy:
+ decyzja z dnia 17 maja 2018 r. za okres od dnia 25 kwietnia 2018 r. do dnia 14 maja 2018 .,
+ decyzja z dnia 1 czerwca 2018 r. za okres od dnia 9 maja 2018 r. do dnia 29 maja 2018 r.,
« decyzja z dnia 29 czerwca 2018 r. za okres od dnia 30 maja 2018 r. do dnia 12 czerwca 2018 r. ,
« decyzja z dnia 12 lipca 2018 r. za okres od dnia 13 czerwca 2018 r. do dnia 26 czerwca 2018 r.
 decyzja z dnia 27 lipca 2018 r. za okres od dnia 27 czerwca 2018 r. do dnia 10 lipca 2018 1.,
 decyzja z dnia 3 sierpnia 2018 r. za okres od dnia 11 lipca 2018 r. do dnia 24 lipca 2018 r.
 decyzja z dnia 27 wrze$nia 2018 r. za okres od dnia 25 lipca 2018 r. do dnia 4 wrzes$nia 2018 r. ,
+ decyzja z dnia 1 pazdziernika 2018 r. za okres od dnia 5 wrze$nia 2018 r. do dnia 18 wrze$nia 2018 r. ,
« decyzja z dnia 15 pazdziernika 2018 r. za okres od dnia 19 wrzeénia 2018 r. do dnia 2 paZzdziernika 2018 r. ,
 decyzja z dnia 24 pazdziernika 2018 r. za okres od dnia 3 pazdziernika 2018 r. do dnia 16 pazdziernika 2018 r. .

Pismem z dnia 22 sierpnia 2018 r. S. S. wniost

o ponowne rozpatrzenie wniosku w sprawie zasitku chorobowego za okres od 9 maja 2018 r. do 4 wrzeénia 2018 r. .
Whnioskodawca wyja$nil, iz wykorzystal okres zasitkowy od 25 pazdziernika 2017 r. do 25 kwietnia 2018 r. . Nastepnie
stwierdzil, ze nie bedzie korzystal z zasitku rehabilitacyjnego po 24 kwietnia 2018 r. i wrécit do pracy od 25 kwietnia
2018 r. . Ponownie stal sie niezdolny od 9 maja 2018 r. z powodu nowego schorzenia.

Pismem z dnia 15 pazdziernika 2018 r. wnioskodawca wnidst o ponowne rozpatrzenie wniosku w sprawie zasitku
chorobowego. Wnioskodawca podtrzymal wyjaénienia prezentowane w piSmie z dnia 22 sierpnia 2018 r. . O$wiadczyl,
iz

w przypadku negatywnej odpowiedzi skieruje sprawe do sadu.

Pismem z dnia 19 grudnia 2018 r. organ rentowy poinformowal wnioskodawce, ze podtrzymuje stanowisko zawarte
w decyzji z dnia 17 maja 2018 r. , 1 czerwca 2018 1., 29 czerwca 2018 1., 12 lipca 2018 1., 27 lipca 2018 r. , 3 sierpnia
2018 r., 27 wrzeénia 2018 r. , 1 pazdziernika 2018 r. , 15 pazdziernika 2018 r. oraz 24 pazdziernika 2018 r. w kwestii
odmowy prawa do zasitku chorobowego za okres od 25 kwietnia 2018 r. do 16 pazdziernika 2018 r. . Jednoczeénie
poinformowano wnioskodawce, Ze zgodnie z pouczeniami zawartymi w decyzjach moze wnie$¢ odwolanie do sadu w
terminie miesigca od dnia doreczenia decyzji.



Whnioskodawca nie zlozyt odwolania od decyzji z dnia z dnia 17 maja 2018 r. , 1 czerwca 2018 r. , 29 czerwca 2018 1. ,
12 lipca 2018 r. , 27 lipca 2018 r. , 3 sierpnia 2018 r. , 27 wrze$nia 2018 r. , 1 pazdziernika 2018 r. , 15 pazdziernika
2018 1. oraz 24 pazdziernika 2018 r. w kwestii odmowy prawa do zasitku chorobowego za okres od 25 kwietnia 2018
r. do 16 pazdziernika 2018 r. .

Biegly internista rozpoznal u wnioskodawcy zespdl bolowy kregostupa
i korzeni nerwow rdzeniowych (od 2013 r. ) i nadci$nienie tetnicze (zwolnienia z powodu nadci$nienia tetniczego od
pazdziernika 2015 . ).

Biegly wskazal, ze:

- w okresie od dnia 25 pazdziernika 2017 r. do 14 maja 2018 r. wnioskodawca byl niezdolny z powodu choréb kod G54
(zaburzenia korzeni nerwow rdzeniowych i splotéw nerwowych), tj. generalne objawy to gléwnie dolegliwoéci bélowe
kregostupa, koniczyn gornych i konczyn dolnych. Manifestacja kliniczng tego schorzenia sa dolegliwo$ci bolowe;

- w okresie od dnia 9 maja 2018 r. do dnia 5 listopada 2018 r. - z powodu nadci$nienia tetniczego.

Nadto biegly orzekl, ze w calym okresie od 25 paZdziernika 2017 r. do 4 listopada 2018 r. bylo nakladanie sie schorzen
tj. oznacza to, ze niezdolnoSci do pracy byly spowodowane w tym okresie tg sama choroba (tj. wspoétistnialy schorzenia
kregostupa i korzeni nerwow, czyli zespol bolowy oraz nadci$nienie tetnicze). W opinii bieglego niezdolnoé¢ do pracy
byla spowodowana ta sama choroba. Biegly ocenil, ze wnioskodawca w okresie od 24 kwietnia 2018 r. do 9 maja 2018
r. nie odzyskal zdolnoSci do pracy. Biegly wskazal, ze nalezy bra¢ pod uwage bardzo dlugie okresy niezdolnosci do
pracy zaré6wno w okresie przed ta data, a takze dtugie okresy zwolnien w okresach pézniejszych. Biegly podniésl, iz tak
dlugie okresy zwolnien z powodu nadci$nienia tetniczego (bez danych o hospitalizacji w oddziale kardiologii) budza
watpliwosci bieglego. Biegly zwrocit uwage, ze wnioskodawcea od 1 lipca 2013 r. przebywal na okolo 110 zwolnieniach
lekarskich.

W dniu 15 czerwca 2020 r. na prosbe wnioskodawcy w oparciu

o dokumentacje medyczna zostalo wystawione zaswiadczenie lekarskie. Lekarz wystawiajacy zaswiadczenie wskazal,
ze w dniu 24 kwietnia 2018 r. wnioskodawca zglosil sie do gabinetu ,,z prosba o wczedniejsze zakonczenie zwolnienia
i powr6t do pracy od dnia 25 kwietnia 2018 r. po wykorzystaniu 182 dni zwolnienia. Nie wystawiono wniosku o
Swiadczenie rehabilitacyjne. Na podstawie przeprowadzonego w tym dniu badania klinicznego, lekarz wyrazil zgode
na zdolnos$¢ do pracy od dnia 25 kwietnia 2018 r. .”

Sad Rejonowy wskazal, ze ustalenie stanu faktycznego w zakresie przyczyn niezdolno$ci do pracy wnioskodawcy, opart
na opinii bieglego internisty R. G., ktérej wnioski uznal za kompletne, w tej czeSci, ktéra odnosi sie do dokumentacji
medycznej. Organ rentowy nie zglosit zastrzezen do opinii bieglego. Wnioskodawca zakwestionowal opinie bieglego ,
podnoszac, iz zwolnienie wystawione przez ortopede mial do 14 maja 2018 r., a zwolnienie od internisty od 9 maja
2018 r. Wnioskodawca o$wiadczyl, iz dolegliwosci kregostupowe poprawily sie i postanowil zrezygnowac z dalszej
czesci zwolnienia po dniu 24 maja 2018 r. Do kolejnego zwolnienia pracowal, wykazywal dochod i oplacit skladki za
dwa miesiagce. Od 9 maja 2018 r. stal sie niezdolny do pracy, a internista wystawit zwolnienie lekarskie na nadci$nienie,
brodawczaki, migrene i zawroty glowy.

W ocenie Sadu Rejonowego wszelkie zastrzezenia do opinii biegltego zostaly wyjaénione w drodze pisemnej opinii
uzupetniajgcej.

Biegly podtrzymat wnioski opinii podstawowej. W ocenie bieglego niezdolnoé¢ wnioskodawcy w okresie do 24
kwietnia 2018 r. byla spowodowana ta sama choroba, co niezdolno$¢ od 9 maja 2018 r. , tzn. w opinii bieglego w
calym przedmiotowym okresie bylo nakladanie sie schorzen, ktore wspolistnialy i powodowaly niezdolno$c¢. Biegly
podkreslil, iz jego wniosek znajduje potwierdzenie w analizie wczeéniejszych okreséw zasitkowych juz od 2013 . .
Nalezy zaznaczy¢, iz u wnioskodawcy wystepuja dlugie okresy zasitkowe (wielomiesieczne), nastepnie krétkie okresy
odzyskania zdolno$ci do pracy, nastepnie zné6w wielomiesieczne okresy ponownej niezdolnosSci do pracy. W okresie



od 2013 r. do 2018 r. niezdolno$¢ do pracy powodowaly naprzemiennie schorzenia psychiatryczne (F31), nadciénienie
tetnicze (I10) i dolegliwo$ci kregostupowo — stawowe (G54/M70). Biegly wskazal, ze u wnioskodawcy wystepuja
przewlekle schorzenia nakladajace sie (tj. brak danych na ich wyleczenie), w wystawianych drukach zwolnien
lekarskich wpisywane sa te dominujgce (nie oznacza to, Ze inne schorzenia przestaly istnie¢). Potwierdzeniem tego
jest fakt, iz schorzenia u wnioskodawcy sa o bardzo duzym nasileniu np. dolegliwosci ,.kregostupowe” skoro powoduja
wiele okresdéw niezdolnos$ci do pracy na przestrzeni kilku lat po wiele miesiecy kazdy — przy takim nasileniu schorzen
nie ma mowy o odzyskaniu zdolnoéci do pracy. Z tego wzgledu biegly ocenil, ze wnioskodawca w okresie od 25 kwietnia
2018 r. do 9 maja 2018 r. nie odzyskat zdolno$ci do pracy. Biegly podniosl, iz oceniajac te kwestie nalezy brac¢ pod
uwage bardzo dlugie okresy niezdolnoSci do pracy zar6wno w okresie przed ta data, a takze dlugie okresy zwolnien
w okresach p6Zniejszych.

W $wietle spojnych wnioskdw opinii bieglego R. G., braku zastrzezen, ktore dyskwalifikowalyby wydane opinie, Sad
meriti nie znalaz}l podstaw do zakwestionowania wydanej opinii.

Sad I instancji podniosl, ze jak podkresla sie w orzecznictwie, dowo6d z opinii biegltych podlega ocenie Sadu przy
zastosowaniu art. 233 § 1 k.p.c.,, na podstawie wiladciwych dla jej przedmiotu kryteriéw zgodnoS$ci z zasadami
logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania
oraz stopnia stanowczoSci wyrazonych w niej wnioskow (zob. uzasadnienie postanowienia Sadu Najwyzszego z
dnia 7 listopada 2000 r. w sprawie I CKN 1170/98, OSNC 2001/4/64; uzasadnienie wyr. Sadu Najwyzszego z
dnia 15 listopada 2002 r. w sprawie V CKN 1354/00, LEX nr 77046). Biorac pod uwage przedstawione kryteria
nalezy stwierdzi¢, ze przeprowadzony w sprawie dowdd z opinii bieglego jest w pelni przydatny dla ustalenia stanu
faktycznego sprawy. Swoje twierdzenia biegly oparl nie tylko na bezpoérednim badaniu wnioskodawcy, ale takze na
dokumentacji lekarskiej zawartej w aktach sprawy oraz dokumentacji dostarczonej przez ubezpieczonego. Wnioski
opinii oméwiono prawidlowo, sformulowane zostaty one w spos6b jasny i precyzyjny, a konncowe stanowisko zostato
szczegOlowo, przekonujgco i logicznie uzasadnione. Przedstawione konkluzje sg kategoryczne, a ich uzasadnienie
przedstawione zostalo w sposdb przystepny i zrozumialy.

Nalezy w tym miejscu zdaniem Sadu Rejonowego podkreslié, Zze zgodnie z prezentowanym w judykaturze jednolicie
stanowiskiem potrzeba powolania innego bieglego powinna wynikaé z okoliczno$ci sprawy, a nie z samego
niezadowolenia strony z dotychczas ztozonej opinii. Zglaszajac taki wniosek strona winna wykazac bledy, sprzecznoéci
lub inne wady w zlozonych do akt sprawy opiniach bieglych, ktére dyskwalifikuja te opinie, uzasadniajac tym samym
powolanie dodatkowych opinii (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 9 lipca 2014 r. w sprawie sygn. I UK 444/13,
opubl. Legalis nr 1162505). Sad ma wiec obowiazek dopuszczenia dowodu z dalszych bieglych, gdy przeprowadzona
juz opinia zawiera istotne luki, jest niekompletna, bo nie odpowiada na postawione tezy dowodowe, jest niejasna, czyli
nienalezycie uzasadniona lub nieweryfikowalna, tj. gdy przedstawiona ekspertyza nie pozwala organowi orzekajacemu
zweryfikowaé zawartego w niej rozumowania co do trafnoSci wnioskéw koncowych (por. wyrok Sadu Najwyzszego z
dnia 8 pazdziernika 2013 r. w sprawie sygn. III UK 128/12, opubl. Legalis nr 924700).

W rozpoznawanej sprawie taka sytuacja konieczno$ci siegniecia po dowod

z opinii innych bieglych nie istniala, gdyz wnoszacy o to pelnomocnik wnioskodawcy nie wykazal, ze dotychczas
wydane opinie sa nieobiektywne lub w inny spos6b wadliwe. W rezultacie Sad Rejonowy wskazal, ze pominatl
wniosek pelnomocnika wnioskodawcy o powolanie dowodu z kolejnej opinii uzupekiajacej biegtego R. G., poniewaz
biegly wypowiedzial sie stanowczo co do okolicznoéci istotnych dla sprawy, w oparciu o dokumentacje medyczna
wnioskodawcy. Z tego samego wzgledu zbedne jest przeprowadzanie dowodu z opinii bieglych neurochirurga,
neurologa, diabetologa, endokrynologa, dermatologa, psychologa, poniewaz wnioskodawca nie zlozyl dokumentacji
z leczenia u wskazanych specjalistbw w okresie spornym, nie twierdzil by niezdolno$¢ do pracy w okresie spornym
byla wynikiem schorzen leczonych przez wskazanych specjalistow (cze$¢ dokumentacji medycznej zlozonej przez
wnioskodawce dotyczy 2019r. i 2020 r., co nie ma znaczenia dla przedmiotowej sprawy). Biegly internista dokonat
calo$ciowej oceny stanu zdrowia wnioskodawcy, nie wskazujac na potrzebe uzupekhienia materialtu dowodowego o
kolejng opinie. Wnioski te jedynie zmierzaly do przedluzenia postepowania.



W ocenie Sadu Rejonowego zbedny dla ustalenia stanu faktycznego byl takze dowdd z zeznan wnioskodawcy oraz
Swiadkow K. S. (Zona wnioskodawcy) i J. K. (lekarz wystawiajgcy zwolnienia w okresie do 14 maja 2018 r.). Zeznania
wnioskodawcy i K. S. mialy odnosié¢ sie do stanu zdrowia wnioskodawcy, a ten zostal oceniony przez bieglego
lekarza, takze w kontekscie mozliwosSci powrotu do pracy (odzyskania zdolnoéci do pracy). Zeznania wnioskodawcy
na okolicznos$¢ optacenia skladek byly zbedne wobec zlozZenia przez wnioskodawce potwierdzenia zaplaty skladek (k.
10, 11). Natomiast lekarz J. K. wystawil w dniu 16 czerwca 2020 r. , na wniosek pacjenta, za§wiadczenie stwierdzajac
okoliczno$ci dotyczace stanu zdrowia wnioskodawcy, pro$by wnioskodawcy o skrocenie zwolnienia z uwagi na chec
podjecia pracy. Okolicznosci, na ktére mialby zeznawaé $wiadek zostaly stwierdzone w tresci zaswiadczenia, a
zatem wynikajg z treSci dokumentu. Nie odbiera to w ocenie Sadu Rejonowego jednak prawa dokonywania oceny
prawidlowoSci danych ujawnionych w tredci tych dokumentbéw, zwlaszcza w kontekicie pojecia ,tej samej choroby”
w rozumieniu przepisé6w ustawy i odzyskania zdolnoSci do pracy. Warto takze podniesc, iz za§wiadczenie zostalo
wystawione w okresie ponad dwoch lat od okresu spornego, na prosbe wnioskodawcy. W zlozonej karcie pacjenta
(k. 124-127) nie ma natomiast adnotacji o wizycie wnioskodawcy w dniu 24 kwietnia 2018 r. i wynikach badania. Z
tresci za§wiadczenia wynika, iz wnioskodawca wyrazil che¢ powrotu do pracy z uwagi na wyczerpanie 182 dni okresu
zasitkowego i braku woli korzystania ze Swiadczenia rehabilitacyjnego. Przerwanie zwolnienia lekarskiego zostalo
zatem dokonane na wniosek S. S. i w oparciu o jego twierdzenia odno$nie stanu zdrowia.

W tak ustalonym stanie faktycznym i po dokonanej powyzej ocenie dowodéw Sad Rejonowy zwazyl, iz odwolanie nie
zastuguje na uwzglednienie

Sad Rejonowy przytoczyl tre$¢ z art. 8 i art. 9 ust. 11 2 ustawy z 25 czerwca 1999 r. o §wiadczeniach pienieznych z
ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa (tj. Dz. U z 2020r., poz. 870).

Sad I instancji podkreslil, ze powyzsza regulacja nakazuje zatem do jednego okresu zasitkowego zlicza¢ wszystkie
nastepujace po sobie nieprzerwanie okresy niezdolnoéci do pracy, choéby byly spowodowane ré6znymi chorobami,
oraz okresy poprzedniej niezdolno$ci do pracy, spowodowanej ta sama choroba, jezeli przerwa miedzy ustaniem
poprzedniej a powstaniem ponownej niezdolno$ci do pracy spowodowanej ta sama choroba nie przekraczala 60 dni.

Przez okreSlenie "nieprzerwana niezdolno$¢ do pracy" zdaniem Sadu Rejonowego nalezy rozumieé¢ jeden okres
niezdolnoéci do pracy, spowodowany ta sama choroba lub ré6znymi chorobami, jezeli nie wystepuje miedzy nimi
przerwa. Innymi slowy pracownik jest niezdolny do pracy "bez przerwy" i nie odzyskuje tej zdolno$ci, nawet na jeden
dzien. Natomiast jesli miedzy poszczegdlnymi okresami niezdolnosci do pracy, spowodowanymi réznymi chorobami,
wystapi choéby jeden dzien przerwy, w ktorym ubezpieczony byl zdolny do pracy, okres zasitkowy liczy sie od nowa.
Jesli niezdolnos$é do pracy trwa bez przerwy (jest nieprzerwana) - to wszystkie dni tej niezdolno$ci wlicza sie w caloSci
do jednego okresu zasitkowego, bez wzgledu na to, czy spowodowane zostaly ta sama, czy inng choroba. (A. R. G.
Ustawa o §$wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa, Komentarz 2009,
LEX).

Niezdolno$¢ owa, zgodnie ze stanowiskiem judykatury, nalezy traktowac¢ jako wywolang ta sama choroba. Pojecia
bowiem "ta sama choroba" uzytego w art. 9 ust. 11 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o §wiadczeniach pienieznych
z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa nie nalezy odnosi¢ do tych samych numeréw
statystycznych, zgodnych z Miedzynarodowa Klasyfikacja Chordéb i Probleméw Zdrowotnych (...)10, lecz o opis
stanu klinicznego konkretnego ukladu lub narzadu, ktéry - cho¢ daje r6zne objawy, podpadajace pod rézne numery
statystyczne - stanowi ta sama chorobe, skoro dotyczy tego samego narzadu lub ukladu (wyrok Sadu Najwyzszego z
dnia 26 stycznia 2012 r. sygn. akt . I BU 14/11, LEX 1215397, wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 6 listopada 2008 r. sygn.
akt II UK 86/ 09, OSNP 2010/ 9-10/124).

Nalezy przy tym podkreslic wedlug Sadu meriti, iz oceniajac stan faktyczny, pod uwage nalezy braé¢ nie tylko
okresy sporne, ale rowniez te, w ktorych ubezpieczony pobieral zasilki chorobowe, okresy, w ktérych nie korzystal
ze zwolnien, lub okresy, w ktorych byl niezdolny do pracy, ale nie ubiegal sie o przyznanie prawa do zasilku
chorobowego. Wylaczenie powyzszych okreséw mogloby doprowadzi¢ do stworzenia przerwy, ktéra pozwolilaby



wnioskodawcy rozpoczaé nowy okres zasitkowy, pomimo faktycznego stanu niezdolnos$ci do pracy spowodowanej ta
sama choroba lub niezdolnosci nieprzerwanej, a tym samym prowadziloby do niezgodnego z prawem wykorzystania
przez ubezpieczonych $§wiadczen z ubezpieczenia chorobowego poprzez dowolne przerywanie okreséw zasitkowych i
nabywanie w ten sposob uprawnien od nowa.

Sad Rejonowy uwypuklil, ze nowy okres zasilkowy liczony jest na nowo woéwczas, gdy niezdolno$¢ do pracy,
ktoéra wystapila po przerwie (minimum jednodniowej) zostanie spowodowana inng choroba, niz poprzedni okres
niezdolnoéci do pracy lub gdy przerwa pomiedzy okresami niezdolnosSci do pracy spowodowana ta sama choroba
przekroczy 60 dni. (A. R. G.. Ustawa o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i
macierzynstwa. Komentarz, 2009, LEX). Natomiast ustanie ,poprzedniej niezdolno$ci do pracy”, oznacza ustanie
niezdolnoéci w znaczeniu medycznym. W przypadku kazdej niezdolnoSci do pracy powstaje prawo do nowego okresu
zasitkowego, ktorego dlugosé okresla art. 9 ust. 2 ustawy. O tym czy bedzie to pierwszy dzien okresu zasitkowego, czy
kolejny decyduje rodzaj choroby, a w razie takiej samej choroby - dlugo$é przerwy miedzy obiema niezdolno$ciami
(tak: SN w uchwale z dnia 2 wrze$nia 2009 r. sygn. akt. ITUZP 77/ 9).

Sumowanie nastepujacych po sobie w kroétkich odstepach czasu okreséw niezdolno$ci do pracy z powodu tej
samej choroby stluzy do oddzielenia standéw przemijajacych od ustabilizowanych. Jezeli bowiem ten sam proces
chorobowy czyni pracownika wielokrotnie niezdolnym do pracy w do$¢ krotkich odstepach czasu, to uzasadnione
jest przypuszczenie, ze wplyw stanu zdrowia na zdolnoé¢ do pracy nie ma charakteru czasowego (przemijajgcego).
Istotny jest tu czas trwania przerwy, ktora - jezeli jest wzglednie dluga - moze wskazywac na zakonczenie sie procesu
chorobowego, a nowa niezdolno$¢ do pracy z powodu tej samej choroby jest juz traktowana jako efekt nowego procesu
chorobowego. Nowy okres zasilkowy otwiera sie, gdy przerwa w niezdolnoSci do pracy spowodowanej ta sama chorobg
byla dluzsza od 60 dni (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 6 listopada 2008 r. sygn. akt IT UK 86/ 09, OSNP 2010/
9-10/124).

W przedmiotowej sprawie w ocenie Sadu Rejonowego z zestawienia zwolnien lekarskich wynika, ze wnioskodawca co
najmniej od 2013 r. pozostaje niezdolny do pracy w powodu choréb oznaczonych kodami Gs4/M7o0, F31, 110, ktore
naprzemiennie czynig wnioskodawce niezdolnym do pracy. Nalezy podkreslié¢ istniejgca od lat praktyke wnioskodawcy
wykorzystania pelnego okresu zasitlkowego 182 dni bez przerwy z powodu jednego schorzenia, nastepnie kilkudniowa
przerwa i ponowna nieprzerwana niezdolno$c¢ przez caly okres zasitkowy z powodu innej choroby. Z tym, ze w okresie
od stycznia 2017 r. okresy nieprzerwanej niezdolnoéci do pracy byly powodowane schorzeniami 110, nastepnie F31,
po 6 dniach przerwy G54, nastepnie ponownie 110, po dwoch dniach przerwy (juz po okresie spornym) od 7 listopada
2018 r. ponownie G54. Sad Rejonowy wskazal, ze analiza dokonana przez bieglego, takze w ujeciu wczesniejszych
zwolnien od 2013 r., doprowadzila bieglego do wniosku, zZe wnioskodawca choruje przewlekle od lat na trzy rodzaje
schorzen: bole kregostupa/stawdw, schorzenia psychiatryczne, i nadci$nienie tetnicze. Schorzenia te przenikaja sie
i powodowaly naprzemiennie niezdolno$¢ do pracy. Biegly zwrdcil uwage na znikoma dokumentacje medyczng, nie
dajaca podstaw do tego, by stwierdzi¢, ze po tak dlugich okresach niezdolnoéci do pracy, nastapilo wyzdrowienie
wnioskodawcy. Warto takze zdaniem Sadu Rejonowego zwrdci¢ uwage, iz wnioskodawca od lat wykorzystuje pelny
okres zasitkowy, nigdy nie korzystal ze §wiadczen rehabilitacyjnych, tylko po kroétkiej przerwie, ponownie stawal
sie niezdolny do pracy. Powyzsze moze wskazywac na cheé ,robienia sztucznych przerw” po to by otworzy¢ kolejny
okres zasitkowy. Sad Rejonowy podkreslil, ze biegly stanowczo stwierdzil, ze wnioskodawca w okresie przerwy od 25
kwietnia 2018 r. do 9 maja 2018 r. nie odzyskal zdolnoéci do pracy, a zatem okres zasitkowy wykorzystal z dniem
24 kwietnia 2018 r. . Wnioski bieglego dotycza oceny stanu zdrowia i nie stoja w sprzecznoéci z faktem uiszczenia
skladki za kwiecien i maj 2018 r. oraz wykazania przychodéw w tym okresie (zreszta na laczng kwote 15.150 zl
przez 10 dni pracy). Przede wszystkim uiszczenie skladki, czy wykazanie przychodu w dokumentacji podatkowej nie
zawsze $wiadcza o faktycznym wykonywaniu pracy, a tym bardziej nie Swiadcza o medycznej zdolnosci do §wiadczenia
pracy. Podobnie deklaracja wnioskodawcy, ze przerwie zwolnienie lekarskie po 5 dniach od jego wystawienia (przy
czym zwolnienie zostalo wystawione na okres lacznie 25 dni, co §wiadczy o tym, ze obraz kliniczny stanu zdrowia
musial by¢ na tyle powazny, ze uzasadnial tak dlugie zwolnienie), nie Swiadczy o tym, ze zdolno$¢ faktycznie
odzyskal. W dokumentacji medycznej brak bowiem wpisu z dnia 24 kwietnia 2018 r. , z opisem badania klinicznego



wnioskodawcy, ktéry by ten stan potwierdzal. Wystawione po dwoch latach zaswiadczenie lekarskie, stwierdza tylko
tyle, ze wnioskodawca z taka prosba wystapil i zgode otrzymal. Warte podkreSlenia jest to, ze wnioskodawca po
dlugim okresie niezdolnosci 182 dni (z kodem I10), po dwoch dniach przerwy, ponownie stal sie niezdolny z powodu
tego samego schorzenia, ktére powodowalo przerwana niezdolno$¢ do pracy (G54). Z przyczyn wskazanych w ocenie
materialu dowodowego, Sad Rejonowy wskazal, ze nie znalazl podstaw do zakwestionowania opinii bieglego i na jej
wnioskach oparl rozstrzygniecie.

Z kwestii prawnych w ocenie Sadu I instancji nalezy podnie$é¢, iz wnioskodawca nie odwolal sie od decyzji
obejmujacych okres zasitku chorobowego od 25 kwietnia 2018 r. do 16 pazdziernika 2018 r., pomimo pouczenia w
tym zakresie przez organ rentowy w decyzjach, pismach stanowiacych odpowiedz na korespondencje wnioskodawcy.
W tym zakresie decyzje staly sie prawomocne. W tym znaczeniu takze w kwestii formalnej, wnioskodawca nie moglby
otrzyma¢ zasitku chorobowego, poniewaz brak przyznanego prawa do zasilku za okres wcze$niejszy spowodowal,
ze wnioskodawca nie uzyskal prawa do pomniejszenia skladek na ubezpieczenie chorobowe, o okres przyznanego
$wiadczenia. Za okres od 9 maja 2018 r. do 16 pazdziernika 2018 r. wnioskodawca nie uiécil skltadki chorobowej, a
tym samym nie ma prawa do $§wiadczen chorobowych za p6Zniejszy, sporny okres.

Podsumowujac Sad I instancji podkreslil, ze brak przerwy pomiedzy zdolnoSciami do pracy przekraczajacej 60 dni,
ktéra z punktu widzenia przepiséw wskazanej ustawy zrywa zwiazek pomiedzy niezdolnoSciami do pracy do dnia
24 kwietnia 2018 r. i od dnia 9 maja 2018 r. , powoduje, iz za okres sporny nalezy odmoéwi¢ wnioskodawcy prawa
do zasitku chorobowego z powodu wyczerpania okresu zasitlkowego z dniem 24 kwietnia 2018 r. Wniosek ten jest
uzasadniony takze z tego wzgledu, ze z przyczyn wskazanych przy ocenie materialu dowodowego, nalezy wskazaé,
iz wnioskodawca nie odzyskat zdolnos$ci do pracy, a zatem nieprzerwany okres niezdolno$ci do pracy, nakazuje jego
wliczenie do jednego okresu zasitkowego, bez wzgledu na rodzaj choroby powodujacej niezdolnos¢ do pracy.

Nalezy bowiem podkre$li¢ zdaniem Sadu meriti, iz celem zasitku chorobowego jest zapewnienie niezdolnemu do
pracy przemijajaco $rodkow utrzymania. Z tej przyczyny nalezy oddzieli¢ stany dlugotrwale, spowodowane chorobami
przewleklymi od stanéw krotkotrwalych. Dla oséb chorych przewlekle wlaéciwym $wiadczeniem jest renta z tytulu
calkowitej lub czeéciowej niezdolnosci do pracy, nie za$ zasilek chorobowy jesli stan zdrowia nie rokuje poprawy lub
Swiadczenie rehabilitacyjne — jeéli stan zdrowia rokuje poprawe.

Majac na uwadze powyzsze, Sad Rejonowy orzekl jak w punkcie 1 sentencji wyr. na podstawie art. 477'4 § 1 k.p.c.

Na podstawie § 15 ust. 2 Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 3 pazdziernika 2016 r. w sprawie ponoszenia
przez Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego z urzedu (Dz.U.2019.68
t.j.) w zwigzku z art. 113 ust. 4 i 98 ustawy z dnia 28 lipca 2005 r. o kosztach sadowych w sprawach cywilnych
(Dz.U.2019.785 t.j.), Sad I instancji przyznal i nakazal wyplaci¢ ze Skarbu Panistwa — Sadu Rejonowego dla Lodzi —
Srédmieécia w Lodzi na rzecz pelnomocnika wnioskodawey kwote 110,70 zt (90 zt stawka stala i podatek Vat).

Apelacje od w/w wyroku zlozyl wnioskodawca reprezentowany przez profesjonalnego pelnomocnika z urzedu i
zaskarzyl w/w wyrok w zakresie punktu 1. Zaskarzonemu wyrokowi zarzucil:

I. naruszenie przepisdw prawa procesowego, majgce wplyw na wynik sprawy:
1.) art. 235 (1) § 1 pkt 2 5 k.p.c. w zw. z art. 227 k.p.c. oraz art. 205 (12) § 2 k.p.c., poprzez:

1. pominiecie wnioskow z punktéw 4, 51 6 z pisma procesowego pelnomocnika wnioskodawcy z dnia 18 czerwca 2020r.
w tym wniosku o przestuchanie K. S., przestuchanie wnioskodawcy, a takze o dopuszczenie dowodu z zaswiadczenia
lekarskiego z dnia 15 czerwca 2020r., cho¢ wskazane wnioski dowodowe byly istotne dla ustalenia stanu zdrowia
wnioskodawcy w okresach objetych niniejszym postepowaniem, poprawy jego stanu zdrowia i mozliwoéci podjecia
przez wnioskodawce pracy w okresie od dnia 24 kwietnia 2018r. do dnia 9 maja 2018 r.;



2. pominiecie wniosku z pkt. 7 pisma procesowego pelnomocnika wnioskodawcy z dnia 18 czerwca 2020r.0 o
sporzadzenie przez bieglego lekarza z zakresu chor6b wewnetrznych i kardiologii opinii pisemnej uzupehiajacej, w
ktorej biegly odniosltby sie do zgloszonych pytan i uwag, cho¢ wyjasnienie tych zagadnien bylo istotne dla pelnego)
wszechstronnego wyjasnienia okolicznoSci sprawy;

3. pominiecie wniosku z pkt. 8 pisma procesowego pelnomocnika wnioskodawcy z dnia 18 czerwca 2020r.0 o
dopuszczenie dowodu z opinii bieglych lekarzy z zakresu Neurochirurgii, Neurologii, Diabetologii, Endokrynologii,
Dermatologii i Psychologii, cho¢ dowod ten byl konieczny dla pelnego i wszechstronnego wyja$nienia istotnych
okolicznos$ci sprawy, tym bardziej, ze wyrok Sadu I instancji zostal oparty na opinii bieglego lekarza z zakresu
choréb (...) ikardiologii, za$ ilo$¢ schorzen, na ktére cierpi wnioskodawca byla wieksza i wykraczaly one poza zakres
specjalnosci biegltego sadowego, ktory ztozyl opinie w sprawie;

2.) art. 233 § 1 k.p.c. poprzez przekroczenie granic swobodnej oceny dowodéw przeprowadzonych w sprawie,
dokonanej wybioérczo, wbrew zasadom logiki i do§wiadczenia zyciowego:

1.polegajgce na uznaniu, ze z dniem 24 kwietnia 2018r. wnioskodawca wykorzystal pelny okres zasitkowy, cho¢ w
okresie od dnia 24 kwietnia 2018r. do dnia 9 maja 2018r. wnioskodawca odzyskal zdolno$¢ do pracy, a po dniu 9 maja
2018r. przyczyna niezdolno$ci wnioskodawcy do pracy byly inne schorzenia, niz w okresie przed dniem 24 kwietnia
2018r.;

2.polegajace na blednym uznaniu, ze przyczyna niezdolnosci wnioskodawcy do pracy w okresie od dnia 9 maja 20
I 8r. byly te same schorzenia co w okresie przed dniem 24 kwietnia 2018r., cho¢ odmienne wnioski wynikaly z
zaswiadczenia lekarskiego z dnia 15 czerwca 2020r., a do tresci zaswiadczenia lekarskiego z dnia 15 czerwca 2020r.
nie odni6st sie ani biegly lekarz R. G., ani biegli lekarze innych specjalnosci;

3.brak wszechstronnej oceny materialu dowodowego polegajacy na pominieciu w tej ocenie zaswiadczenia lekarskiego
z dnia 15 czerwca 2020r., z ktérego wynikalo, ze w okresie od dnia 24 kwietnia 2018r. do dnia 9 maja 20] 8r.
wnioskodawca odzyskal zdolno$¢ do pracy, a po dniu 9 maja 20 I 8r. przyczyna niezdolno$ci wnioskodawcy do pracy
byly inne schorzenia niz w okresie przed dniem 24 kwietnia 2018r.;

4.naruszenie art. 233 § 1 k.p.c. i art. 278 § 1 k.p.c., polegajace na blednym uznaniu, Ze opinia bieglego R. G.
przeprowadzona w sprawie byla wystarczajaca do ustalenia stanu faktycznego sprawy, podczas gdy opinia ta nie byla
kompletna, jasna i nienalezycie uzasadniona oraz wymagala uzupelienia o odpowiedzi na pytania zawarte w pkt 7
pisma pelnomocnika wnioskodawcy z dnia 18 czerwca 2020r.;

5. naruszenie art. 233 § 1 k.p.c. i art. 278 § 1 k.p.c., polegajace na blednym uznaniu. ze w sprawie zbedne bylo
przeprowadzanie dowodu z opinii bieglych neurochirurga, neurologa, diabetologa, endokrynologa, dermatologa i
psychologa, cho¢ wnioskodawca cierpial na schorzenia mieszczace sie w zakresie specjalnosci tych lekarzy, leczyl sie
u takich lekarzy i uprawdopodobnil ten fakt przed sadem, a co wiecej przeprowadzenie dowodu z ich opinii bylo
konieczne dla ustalenia istotnych okolicznoSci sprawy, tym bardziej, ze w sprawie przeprowadzono jedynie dowod
z opinij lekarza do spraw chor6b wewnetrznych i kardiologii, a wnioskodawca cierpial na inne powazne schorzenia.
w szczegoblnosSci na brodawczaki, ktére nie miescily sie w zakresie specjalnoéci bieglego dopuszczonego przez sad w
niniejszej sprawie;

I1. naruszenie przepisOw prawa materialnego:

1. art. 9 ust. 11 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999r. o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie
choroby i macierzynstwa (Dz. U. z 2020r., poz. 870) polegajace na jego niezastosowaniu, pomimo powolania go
w uzasadnieniu zaskarzonego orzeczenia, cho¢ u wnioskodawcy wystgpity okresy niezdolnosSci do pracy wywolane
r6znymi chorobami, co stanowilo przestanke do powstania osobnych, niezaleznych od siebie okres6w zasitkowych.



Wskazujac na powyzsze zarzuty apelujacy wnidst o zmiane zaskarzonego wyroku poprzez uwzglednienie odwolania,
ewentualnie o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania, nadto o zasgdzenie
na rzecz wnioskodawcy kosztow postepowania wedlug norm przepisanych za obie instancje.

Z ostrozno$ci procesowej, w razie oddalenia apelacji, na podstawie art. 102 k.p.c. wnidslt o nieobcigzanie wnioskodawcy
kosztami zastepstwa procesowego za pierwsza i drugg instancje oraz o przyznanie pelnomocnikowi powddki kosztow
nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu i o§wiadczyl, ze koszty te nie zostaly uiszczone w calo$ci ani w czeéci
przez odwolujacego sie.

Odpowiedzi na apelacje nie wniesiono.
Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Apelacja wnioskodawcy nie zastuguje na uwzglednienie.

Odnoszac sie do zarzutéw apelacji stwierdzi¢ nalezy, ze orzeczenie Sadu Rejonowego jest prawidlowe i znajduje
oparcie zardbwno w zgromadzonym w sprawie materiale dowodowym, jak i obowigzujacych przepisach prawa.

Sad II instancji w pelni aprobujac i przyjmujac ustalenia faktyczne Sadu Rejonowego, jako wlasne, jednoczeénie
stwierdzil, ze nie zachodzi obecnie potrzeba powielania w tym miejscu tych ustalen.

Stosownie do art. 387 § 2" kpc w uzasadnieniu wyroku sadu drugiej instancji:

1) wskazanie podstawy faktycznej rozstrzygniecia moze ograniczy¢ sie do stwierdzenia, ze sad drugiej instancji przyjat
za wlasne ustalenia sadu pierwszej instancji, chyba ze sad drugiej instancji zmienil lub uzupeknil te ustalenia; jezeli
sad drugiej instancji przeprowadzil postepowanie dowodowe lub odmiennie ocenil dowody przeprowadzone przed
sadem pierwszej instancji, uzasadnienie powinno takze zawiera¢ ustalenie faktéw, ktére sad drugiej instancji uznat
za udowodnione, dowodow, na ktoérych sie oparl, i przyczyn, dla ktérych innym dowodom odmoéwil wiarygodnoS$ci i
mocy dowodowej;

2) wyjasnienie podstawy prawnej wyroku z przytoczeniem przepis6w prawa powinno objac¢ ocene poszczegdlnych
zarzutow apelacyjnych, a poza tym moze ograniczy¢ sie do stwierdzenia, ze sad drugiej instancji przyjal za wlasne
oceny sadu pierwszej instancji.

Dodatkowo takze w my$l utrwalonego orzecznictwa Sadu Najwyzszego, jezeli uzasadnienie orzeczenia
pierwszoinstancyjnego sporzadzonego zgodnie z wymaganiami art.32882 k.p.c. spotyka sie z pelna aprobata sadu
drugiej instancji to wystarczy, ze da on temu wyraz w treSci uzasadnienia swego orzeczenia, bez powtarzania
szczegOlowych ustalen faktycznych i wnioskowan prawniczych zawartych w motywach zaskarzonego orzeczenia (vide
wyrok SN z 5.11.1998r., I PKN 339/98, OSNAPiUS 1999/24/, por. postanowienie SN z 22 kwietnia 1997 r., sygn. akt
IT UKN 61/97 - OSNAP 1998 r. Nr 3, poz. 104; wyrok SN z 8 pazdziernika 1998 r., sygn. akt II CKN 923/97 - OSNC
1999 r., Z. 3, poz. 60; wyrok SN z 12 stycznia 1999 r., sygn. akt I PKN 21/98 - OSNAP 2000, Nr 4, poz. 143).

Wynikajacy z art. 378 § 1 k.p.c. obowiazek sadu drugiej instancji nie oznacza konieczno$ci osobnego oméwienia przez
sad w uzasadnieniu wyroku kazdego argumentu podniesionego w apelacji, wystarczajace jest bowiem odniesienie
sie do sformulowanych w apelacji zarzutoéw i wnioskéw w sposéb wskazujacy na to, ze zostaly one przez sad drugiej
instancji w caloSci rozwazone przed wydaniem orzeczenia. (vide postanowienie SN z dnia 1 czerwca 2020 r. ,IV CSK
738/19, opubl. L.)

Sad w pehi podziela takze prezentowane rozwazania prawne i przytoczone przez Sad Rejonowy na poparcie swoje
stanowiska tezy z orzecznictwa Sadu Najwyzszego oraz poglady doktryny.

Chybione sa natomiast podniesione w apelacji zarzuty.



Zawarta w uzasadnieniu apelacji argumentacja strony skarzacej sprowadza sie gléwnie do zarzutu blednej oceny
materiatu dowodowego, co w konsekwencji mialo doprowadzi¢ do naruszenia prawa materialnego (art.9 ust. 1 i
2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999r. o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i
macierzynstwa Dz. U. z 2020r., poz. 870) z uwagi na bledne uznanie, ze w przypadku wnioskodawcy brak jest przerwy
pomiedzy zdolnoSciami do pracy przekraczajacej 60 dni, ktora z punktu widzenia przepisow wskazanej ustawy zrywa
zwiazek pomiedzy niezdolnoSciami do pracy do dnia 24 kwietnia 2018 r. i od dnia 9 maja 2018 r.

Zgodnie z treScig art. 233 § 1 kpc Sad ocenia wiarygodno$é i moc dowodow, wedlug wlasnego przekonania na
podstawie wszechstronnego rozwazenia zebranego materialu dowodowego. Z kolei w $wietle za$ art. 328 § 2 k.p.c.,
uzasadnienie wyroku powinno zawiera¢ wskazanie podstawy faktycznej rozstrzygniecia, a mianowicie: ustalenie
faktéw, ktore sad uznal za udowodnione, dowoddéw, na ktorych sie oparl, i przyczyn, dla ktérych innym dowodom
odmoéwit wiarogodnoéci i mocy dowodowej, oraz wyjaénienie podstawy prawnej wyr. z przytoczeniem przepisow
prawa.

Oznacza to, ze wszystkie ustalone w toku postepowania fakty powinny by¢ brane pod uwage przy ocenie
dowodow, a tok rozumowania Sadu powinien znaleZé odzwierciedlenie w pisemnych motywach wyroku. W
ocenie Sadu Okregowego skuteczny zarzut przekroczenia granic swobody w ocenie dowod6w moze mie¢ miejsce
tylko w okolicznoSciach szczegolnych. Dzieje sie tak w razie pogwalcenia regul logicznego rozumowania badz
sprzeniewierzenia sie zasadom do$wiadczenia zyciowego (por. wyrok SN z 6.11.2003 r. II CK 177/02 niepubl.).
Dla skutecznosci zarzutu naruszenia swobodnej oceny dowoddéw nie wystarcza zatem stwierdzenie o wadliwosci
dokonanych ustalen faktycznych, odwolujace sie do stanu faktycznego, ktéry w przekonaniu skarzacego odpowiada
rzeczywistoSci. Konieczne jest bowiem wskazanie przyczyn dyskwalifikujacych postepowanie Sagdu w tym zakresie.
W szczegblnosci skarzacy powinien wskazaé jakie kryteria oceny dowodéw naruszyl Sad przy ocenie konkretnych
dowoddéw uznajac brak ich wiarygodnoéci i mocy dowodowej lub nieslusznie im je przyznajac. Ponadto jezeli
z okreS§lonego materialu dowodowego Sad wyprowadza wnioski logicznie poprawne i zgodne z do$wiadczeniem
zyciowym, to dokonana ocena nie narusza regul swobodnej oceny dowodéw i musi sie ostaé, choéby w réwnym
stopniu, na podstawie tego materialtu dowodowego mozna bylo wysnu¢ wnioski odmienne (postanowienie SN z
23.01.2001 1. IV CKN 970/00, niepubl. wyrok SN z 27.09.2002 r. II CKN 817/00).

Jak wskazal Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 15 stycznia 2004r. w sprawie II CK 349/2002 to zasadniczo na stronach
postepowania spoczywa obowigzek dostarczenia materialu procesowego. To strony maja dazy¢ do wyjasnienia
wszystkich istotnych okoliczno$ci sprawy, nie moga by¢ bierne i liczy¢ na skorzystanie ze $rodka odwolawczego.

Zgodnie z art. 6 k.c. oraz art. 232 k.p.c., ciezar udowodnienia faktu spoczywa na osobie, ktdra z tego faktu wywodzi
skutki prawne. Ta strona, ktéra twierdzi, ze okreSlona okoliczno$¢ miala miejsce obowigzana jest zatem zglosi¢ dowod
lub dowody wykazujace jej istnienie.

W myél art. 205" k.p.c. jezeli nie zarzadzono przeprowadzenia posiedzenia przygotowawczego, strona moze
przytacza¢ twierdzenia i dowody na uzasadnienie swoich wnioskow lub dla odparcia wnioskéw i twierdzen strony
przeciwnej az do zamkniecia rozprawy, z zastrzezeniem niekorzystnych skutkéw, ktére wedlug przepisow kodeksu
moga dla niej wynikna¢ z dzialania na zwloke lub niezastosowania sie do zarzadzen przewodniczacego i postanowien
sadu" ( vide E. S. [w:] Kodeks postepowania cywilnego. Komentarz. Tom 1. Art. 1-477(16), wyd. N, red. M. M., W.
2021, art. 205(12).

Stosownie natomiast do treéci art. 278 § 1 k.p.c. dopuszczenie dowodu z opinii bieglego nastepuje w wypadkach, gdy
dla rozstrzygniecia sprawy wymagane sa wiadomosci ,,specjalne”.

W ramach przyznanej swobody w ocenie dowodéw wynikajacej art. 233 k.p.c., Sad I instancji powinien zbadac
wiarygodno$¢ i moc dowodu z opinii bieglego sadowego dokonujac oceny tego dowodu wedlug wlasnego przekonania i
na podstawie wszechstronnego rozwazenia zebranego materiatu (wyrok SN z 2003-10-30 IV CK 138/02 L.). Powyzsze
powinno znalez¢ odzwierciedlenie w pisemnych motywach wyroku (art. 328 § 2 k.p.c.). Niemniej jednak polemika z



opinig bieglego nie uzasadnia zarzutu naruszenia art. 233 § 1 k.p.c. (wyrok SN z 2002-01-09 II UKN 708/00 L.). Dla
obalenia twierdzen bieglego specjalisty nie wystarcza zatem przeswiadczenie strony, iz fakty wygladajg inaczej, lecz
koniecznym jest rowniez rzeczowe wykazanie, iz wystawiona przez bieglego opinia jest niespojna badz merytorycznie
bledna.

Dowdd z opinii bieglego jest przeprowadzony prawidlowo, jezeli Sad uzyskal od bieglego wiadomosci specjalne
niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania, a tylko brak w opinii fachowego uzasadnienia wnioskow
koncowych, uniemozliwia prawidlowa ocene jej mocy dowodowej (wyrok SN z 2000-06-30 II UKN 617/99 OSNAPiUS
2002/1/26).

Zadanie ponowienia lub uzupelnienia dowodu z opinii bieglych jest bezpodstawne, jezeli sady uzyskaly od bieglych
wiadomoSci specjalne niezbedne do merytorycznego i prawidlowego orzekania ( vide wyrok SN z 1999-10-20 IT UKN
158/99 OSNAPiUS 2001/2/51).

Samo niezadowolenie strony z oceny przedstawionej przez bieglych nie uzasadnia potrzeby dopuszczenia przez sad
dowodu z opinii innych bieglych (tak wyrok SN z 6.10.2009 r., Il UK 47/09, L.).

Podkreslié, nalezy réwniez, iz dostateczne wyjasnienie okolicznoSci spornych w sprawie nie jest réwnoznaczne
z uzyskaniem dowodu korzystnego dla strony niezadowolonej z faktéw wynikajacych z dowodéw dotychczas
przeprowadzonych (wyrok SN z 28 lutego 2001 roku, IT UKN 233/00, L.). Zwraca na to takze uwage Sad Najwyzszy
w wyroku z 8 lipca 1999 roku, II UKN 37/99 OSNAPiUS 2000/20/741 wskazujac, ze sad nie jest obowigzany do
uwzgledniania kolejnych wnioskéw dowodowych strony tak dlugo, az udowodni ona korzystna dla siebie teze i pomija
je od momentu dostatecznego wyjasnienia spornych okoliczno$ci sprawy.

Zdaniem Sadu II instancji materia przedmiotowego sporu, tj. ocena stanu zdrowia wnioskodawcy w zwigzku ze
zgloszonym Zadaniem przyznania prawa do zasitlku chorobowego za okres od dnia 17 pazdziernika 2018 r. do dnia 5
listopada 2018 r. wymagala wiadomosci specjalnych i musiala znalezé oparcie w dowodzie z opinii bieglego, nie za$
tylko w subiektywnym odczuciu zainteresowanej rozstrzygnieciem strony.

W rozpoznawanej sprawie Sad Rejonowy uczynil podstawa swego rozstrzygniecia opinie bieglego lekarza internisty
ikardiologa R. G..

Zdaniem Sadu Okregowego dokonana przez Sad Rejonowy ocena zgromadzonego w postepowaniu materiatu
dowodowego jest — wbrew twierdzeniom strony apelujacej — prawidlowa. Zarzuty skarzacej sprowadzaja sie jedynie
do polemiki ze stanowiskiem Sadu I instancji i interpretacja dowodéw dokonang przez ten Sad jako takie nie moga
sie osta¢. Apelujaca przeciwstawia bowiem ocenie dokonanej przez Sad I instancji swoja analize zgromadzonego
materialu dowodowego. Jednoczeénie jednak w apelacji wnioskodawcy skutecznie nie wykazal, iz material dowodowy
w sprawie byl oceniony nieprawidlowo a ostatecznie wywiedzione przez Sad Rejonowy wnioski byly nielogiczne i
wewnetrznie sprzeczne.

Obraza przepisu art. 233 § 1 k.p.c. nie moze polega¢ jedynie na zaprezentowaniu wilasnych, korzystniejszych
dla skarzacej ustalen stanu faktycznego, dokonanych na podstawie wlasnej oceny materialu dowodowego (por.
postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 10 stycznia 2002 roku, II CKN 572/99, LEX nr 53136). Jezeli zatem
z okres$lonego materialu dowodowego Sad wyprowadza wnioski logicznie poprawne i zgodne z do$wiadczeniem
zyciowym, to taka ocena Sadu nie narusza regul swobodnej oceny dowodéw (w rozumieniu art. 233 § 1 k.p.c.)
i musi sie ostaé, chociazby w rownym stopniu, na podstawie tegoz materialtu dowodowego, dawaly sie wysnué
wnioski odmienne. Jedynie gdy brak jest logiki w wigzaniu wnioskéw z zebranymi dowodami lub, gdy wnioskowanie
Sadu wykracza poza schematy logiki formalnej, albo, wbrew zasadom do$wiadczenia zyciowego, nie uwzglednia
praktycznych zwigzkéw przyczynowo — skutkowych, to tylko wtedy przeprowadzona przez Sad ocena dowodéw moze
by¢ skutecznie podwazona (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 27 wrze$nia 2002 roku, II CKN 817/00, Lex nr
56906).



W ocenie Sadu skarzacy dokonal subiektywnej oceny ustalenn Sadu Rejonowego. Wnioskodawca kwestionuje ustalenie
Sadu I instancji, ze w okresie od 25 kwietnia 2018 r. do 9 maja 2018 r. nie odzyskal on zdolnos$ci do pracy.

Powyzsze ustalenie jak juz wyzej wskazano Sad I instancji prawidlowo wywiddl z wiarygodnej opinii bieglego internisty
i kardiologa R. G., a zatem bieglego, ktérego bardzo szeroka specjalizacja odpowiadala rodzajowi licznych schorzen
wystepujacych u wnioskodawcy (w szczegolnosci takze nadci$nienia tetniczego). Przedmiotowa opinia nie zostala
skutecznie zakwestionowana przez ubezpieczonego na etapie postepowania I instancyjnego.

Biegly w dniu 29 lipca 2019 r. dokonal badania fizykalnego wnioskodawcy a dodatkowo takze zapoznal sie z
caloksztaltem przedlozonej dokumentacji lekarskiej z przebiegu choroby i leczenia R. G. i na podstawie powyzszego
wydal opinie. Szczeg6lowo analizujac tre$¢ tej opinii za Sagdem Rejonowym uznac trzeba, ze opinia tego bieglego
jest jasna, wnikliwa, spdjna, logiczna i obiektywna, w sposdb przejrzysty i wyczerpujacy opisuje stan zdrowia
ubezpieczonego oraz sporzadzona zostala zgodnie z wymaganiami fachowo$ci i niezbedng wiedzg w zakresie
stanowigcym jej przedmiot, bedac tym samym wiarygodnym zrédlem dowodowym.

Biegly na zadanie strony uzupelnial swoja opinie podstawowa wyjasniajac w rzetelny i dokladny sposob podstawy
swojego stanowiska i podtrzymujac wnioski konicowe. Biegly ten odniost sie do zarzutéow sformulowanych przez
strone odwolujaca sie. Sad Rejonowy shlusznie zatem w calo$ci podzielil stanowisko zawarte w opinii zlozonej przez
tego bieglego sadowego, ktora spelniala wszelkie wymogi stawiane tego typu dowodom. Jak juz wyzej wskazano
w niniejszej sprawie stwierdzenie okolicznoSci istotnych dla rozpoznania sprawy wymagalo uzyskania wiadomosci
specjalnych, jakimi nie dysponowal Sad i musialo znalez¢ oparcie w dowodzie z opinii bieglego. Zlozona za$ przez
w/w bieglego opinia byla rzetelna, wyczerpujaca i logicznie uzasadniona, a w zwigzku z tym nie budzila zadnych
uzasadnionych watpliwo$ci. Co istotniejsze w/w biegly sadowy sporzadzil opinie po przeprowadzonym wywiadzie,
badaniu przedmiotowym ubezpieczonego oraz na podstawie zgromadzonej w aktach sprawy dokumentacji medyczne;j.

Z uwagi na powyzsze brak bylo podstaw do dopuszczenia dowodu z uzupelniajgcej opinii tego bieglego .

W tej sytuacji takze przyja¢ nalezy, ze Sad Rejonowy prawidlowo uznal, iz wniosek o dopuszczenie dowodu z
opinii innych bieglych lekarzy (neurochirurga, neurologa, diabetologa, endokrynologa, dermatologa, psychologa)
bedzie jedynie zmierzatl do zbednego wydluzania postepowania sgdowego i nie ma znaczenia dla rozstrzygniecia

przedmiotowej sprawy (art. 235° § 2 k.p.c), szczegdlnie, ze wnioskodawca w spornym okresie nie leczyl sie u
tych specjalistow i nie dysponowal dokumentacja medyczna, ktéra mogtaby stanowié¢ podstawe do wydania opinii.
Okoliczno$¢ sporna (ocena stanu zdrowia wnioskodawcy pod katem odzyskania przez niego zdolnoSci do pracy w
okresie od 25 kwietnia 2018 r. do 9 maja 2018 r.) zostala juz dostatecznie wyjaéniona za pomoca wiarygodnego dowodu
z opinii bieglego internisty - kardiologa R. G..

Jak trafnie podkreslit Sad Rejonowy w uzupehliajacej opinii bieglego internisty R. G. zawarte byly wnioski
kategoryczne w zakresie caloSciowej oceny stanu zdrowia wnioskodawcy i nie istniala konieczno$é dopuszczenia
dowodu z opinii bieglych lekarzy innych specjalnosci.

Sad Rejonowy stusznie rowniez pomingl wniosek dowodowy ubezpieczonego w zakresie dopuszczenia dowodu z jego
zeznan oraz $wiadka K. S. (zony wnioskodawcy) na okoliczno$¢ stanu zdrowia S. S..

Wskaza¢ nalezy, iz w zakresie oceny stanu zdrowia wnioskodawcy w aspekcie ewentualnego faktycznego odzyskania
przez niego zdolnoS$ci do pracy w okresie od 25 kwietnia 2018 r. do 9 maja 2018 r., miarodajna jest ocena bieglego
orzekajacego na podstawie badania przedmiotowego wnioskodawcy, jego dokumentacji medycznej i akt sprawy.
O spehieniu przestanek do przyznania zasitku chorobowego, nie decyduje sam fakt wystepowania schorzen, ich
przebiegu, ale takze obiektywna ocena w zakresie przyczyn niezdolno$ci do pracy. W postepowaniu sadowym ocena
tych przeslanek wymaga wiadomosci specjalnych, co czyni koniecznym przeprowadzanie dowodu z opinii bieglych
sadowych lekarzy specjalistow. Dopuszczajac tego rodzaju dowdd sad nie moze poczyni¢ ustalen sprzecznych z
opinia bieglego, jesli jest ona prawidlowa i jezeli odmienne ustalenia nie maja oparcia w pozostalym materiale



dowodowym. Zgodnie z uksztaltowanym orzecznictwem dowdd z opinii bieglego z uwagi na skladnik w postaci
wiadomoSci specjalnych jest dowodem tego rodzaju, iz nie moze by¢ zastapiony inng czynno$cia dowodowa, np.
przeshuchaniem $wiadka. Jezeli wiec zgodnie z art. 278 § 1 kpc sagd moze dojs¢é do wiadomosci specjalnych wylacznie
poprzez skorzystanie z pomocy bieglego, to sad dopuszcza sie naruszenia art. 232 zdanie drugie kpc., skoro z urzedu
nie przeprowadza dowodu z opinii bieglego, natomiast dowod ten jest niezbedny dla miarodajnej oceny zasadno$ci
wniesionego odwolania (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 24 listopada 1999 roku I CKN 221/98 Wokanda
2000/3/7).

Brak bylo takze podstaw do dopuszczenia dowodu z zeznan Swiadka J. K. (lekarza wystawiajacego zwolnienia lekarskie
do dnia 14.05.2018 r., gdyz okolicznosci, na ktére mial zeznawaé §wiadek zostaly juz stwierdzone innym dowodem,
tj. dokumentem w postaci zaswiadczenia lekarskiego z dnia 16.06.2020 r.

Podkresli¢ w tym miejscu trzeba, ze skarzacy w apelacji, generalnie podtrzymal zastrzezenia do opinii bieglego
internisty R. G. podnoszac, ze biegly ten blednie uznal, ze w okresie od 24.04.2018 r. do 9.05.2018 r. wnioskodawca
nie odzyskal zdolnoéci do pracy, gdyz wedlug twierdzen samego ubezpieczonego z uwagi na przyjmowanie lekow i
uczestnictwo w fizykoterapii jego stan zdrowia poprawil sie na tyle, ze mogl on zrezygnowa¢ z dalszej czesci zwolnienia
lekarskiego.

W ocenie Sadu Okregowego jednakze dokladna analiza tres¢ opinii bieglego internisty - kardiologa, ktéra stusznie Sad
I instancji uznal za wiarygodna, wskazuje na wniosek catkiem przeciwny.

Podkresli¢ w tym miejscu trzeba, ze nowy okres zasitkowy rozpoczyna sie, gdy niezdolno$c¢ do pracy, ktora wystapita po
przerwie (minimum jednodniowej) zostanie spowodowana inng choroba, niz poprzedni okres niezdolno$ci do pracy
lub gdy przerwa pomiedzy okresami niezdolnosSci do pracy spowodowana ta sama choroba przekroczy 60 dni. (A. R. G..
Ustawa o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa. Komentarz, 2009,
LEX). Natomiast ustanie ,poprzedniej niezdolnoSci do pracy”, oznacza ustanie niezdolno$ci w znaczeniu medycznym.
W przypadku kazdej niezdolnoéci do pracy powstaje prawo do nowego okresu zasitkowego, ktérego dtugosé okresla
art. 9 ust. 2 Ustawy o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa. O tym
czy bedzie to pierwszy dzien okresu zasitkowego, czy kolejny decyduje rodzaj choroby, a w razie takiej samej choroby
— dlugo$¢ przerwy miedzy kolejnymi niezdolno$ciami (tak: SN w uchwale z dnia 2 wrze$nia 2009 r. sygn. akt. I UZP

7/9).

Sad Najwyzszy w uchwale z dnia 2 wrze$nia 2009 roku wydanej w sprawie o sygn. akt II UZP 7/09 (opubl.
Orzecznictwo Sadu Najwyzszego Izba Administracyjna, Pracy i Ubezpieczen Spolecznych rok 2010, Nr 7-8, poz. 93,
str. 305), potwierdzil, Ze ustanie ,poprzedniej niezdolnoéci do pracy” (art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999
roku o $§wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego zgloszonego w razie choroby i macierzynistwa) oznacza
ustanie niezdolnoéci do pracy, w znaczeniu medycznym.

Podkres$lenia w tym miejscu wymaga, ze jak wskazal Sad Najwyzszy w uzasadnieniu wyroku z dnia 11.04.2018r.
(III BU 2/17, LEX nr 2499760) ,w art. 9 ust. 1 mowa jest o nieprzerwanej niezdolno$ci do pracy, bez rozréznienia
na niezdolno$§¢ spowodowana tg sama czy inng choroba. Wynika zatem z tego, ze do okresu zasitkowego wlicza sie
wszystkie okresy nieprzerwanej niezdolnoéci do pracy bez wzgledu na rodzaj choroby. Dopiero wowczas, gdy miedzy
poszczeg6lnymi okresami niezdolnosSci do pracy wystepuja przerwy, w ktorych ubezpieczony byl zdolny do pracy,
wliczanie poprzedniego okresu tej niezdolnoSci zalezy od rodzaju choroby. Nowy okres zasitkowy otwiera kolejna
niezdolnoé¢ do pracy powstala po minimum jednodniowej przerwie od poprzedniej i spowodowana inng chorobg niz
uprzednio. Jezeli natomiast przerwy wystepuja miedzy poszczeg6lnymi niezdolnoSciami do pracy spowodowanymi tg
sama choroba, to mamy do czynienia w dalszym ciagu z tym samym okresem zasitkowym, o ile przerwa miedzy tymi
absencjami nie przekracza 60 dni; rozpoczyna sie kolejny okres zasitkowy, jezeli przerwa miedzy tymi absencjami jest
dluzsza od 60 dni.”



Istotnym jest, iz przerwa pomiedzy poszczegoélnymi okresami niezdolnosci do pracy, w rozumieniu
powolanej regulacji, musi byé¢ rozumiana jako okres, w ktorym ubezpieczony faktycznie odzyskat
zdolnosé do pracy.

W tym miejscu wyjasnié¢ nalezy, iz zgodnie z ugruntowanym juz orzecznictwem Sqgdu Najwyzszego,

Jezeli z opinii lekarza wynika, ze miedzy okresami orzeczonych niezdolnosci do pracy ubezpieczony
nie odzyskal zdolnosci do pracy — to okresy niezdolnosci przypadajqce przed przerwaq i po przerwie
zlicza sie do jednego okresu zasitkowego. Wowcezas rozpoczecie kolejnego okresu zasitkowego nie
Jest mozliwe.

Sumowanie nastepujacych po sobie w krétkich odstepach czasu okreséw niezdolnos$ci do pracy w powodu tej samej
choroby jest istotne z powodu mozliwosci oddzielenia stawéw przemijajacych od ustabilizowanych. Jezeli bowiem
ten sam proces chorobowy czyni pracownika wielokrotnie niezdolnym do pracy w kroétkich odstepach czasu, to
uzasadnione jest przypuszczenie, ze wplyw stanu zdrowia ma zdolnosé do pracy nie ma charakteru
czasowego (przemijajacego). Rozpoczecie biegu okresu zasiltkowego z kazdq takq niezdolnosciq od
nowa pozwalaloby na przebywanie na zasilku bez konca (vide: postanowienie Sadu Najwyzszego z 19 maja
2015r., sygn. akt I UK 408/14, LEX nr 1814906).

Odnoszac powyzsze rozwazania na grunt niniejszej sprawy z opinii bieglego lekarza internisty R. G. wynika
bezsprzecznie, ze z cala pewnoscig w okresie przerwy, tj. od 25 kwietnia 2018 r. do 9 maja 2018 r. ubezpieczony
faktycznie nie odzyskal zdolnoS$ci do pracy w znaczeniu medycznym.

Niezdolno$¢ wnioskodawcy w okresie do 24 kwietnia 2018 r. byla spowodowana ta samg jednostka chorobowa
(dolegliwosci kregostupowe— Gs4), co niezdolno$¢ od 9 maja 2018 r., tzn. w calym przedmiotowym okresie
nastepowalo nakladanie sie schorzen, ktére wspolistnialy i powodowaly niezdolno$¢ (schorzenie kregostupa i
nadci$nienie tetnicze).

U wnioskodawcy bowiem od 2013 r. wystepuja dlugie okresy zasitkowe (wielomiesieczne), nastepnie krotkie okresy
odzyskania zdolno$ci do pracy, nastepnie zné6w wielomiesieczne okresy ponownej niezdolnosSci do pracy. W okresie
od 2013 roku do 2018 roku niezdolno$¢ do pracy powodowaly naprzemiennie schorzenia psychiatryczne (F31),
nadci$nienie tetnicze (I110) i dolegliwosci kregostupowo — stawowe (G54). U wnioskodawcy wystepuja przewlekle
schorzenia nakladajace sie, gdyz brak jest danych (znikoma dokumentacja medyczna) na ich wyleczenie za$, w
wystawianych drukach zwolnien lekarskich wpisywane sa te dominujace co nie oznacza jednak, ze inne schorzenia u
wnioskodawcy (w szczegoblnosci schorzenie kregoshupa) przestaly istnie¢. Potwierdzeniem tego jest fakt, iz schorzenia
u wnioskodawcy sa o bardzo duzym nasileniu np. dolegliwosci ,kregostupowe” skoro powoduja wiele okresow
niezdolno$ci do pracy na przestrzeni kilku lat po wiele miesiecy kazdy. Zatem przy takim nasileniu schorzen faktycznie
nie ma mowy o odzyskaniu zdolnoéci do pracy. Oceniajgc te kwestie nalezy bra¢ pod uwage bardzo dlugie okresy
niezdolnoéci do pracy zaré6wno w okresie przed ta data, a takze dlugie okresy zwolnien w okresach pdézniejszych.

Zdaniem Sadu Okregowego za Sadem I instancji podkresli¢ takze nalezy, ze dokument w postaci zas§wiadczenia
lekarskiego z dnia 15.06.2020 r. nie stanowi dowodu na odzyskanie przez ubezpieczonego zdolnosci do pracy od dnia
25 kwietnia 2018 r., wbrew wnioskom orzeczniczych zawartym w opinii bieglego internisty — kardiologa R. G..

Dokument ten zostal wystawiony na prosbe pacjenta po uplywie, az dwoch lat od spornego okresu. Wynika z niego
jedynie, Ze na prosbe wnioskodawcy lekarz wyrazil zgode na zdolno$¢ do pracy od dnia 25.04.2018 r. Wnioskodawca
wyrazil che¢ powrotu do pracy z uwagi na wyczerpanie 182 dni okresu zasitkowego i braku woli korzystania ze
Swiadczenia rehabilitacyjnego. Nalezy za§ odmoéwié wiary temu dokumentowi w zakresie uzytego w nim stwierdzenia,
ze w tym dniu przeprowadzono badanie fizykalne wnioskodawcy, gdyz pozostaje to w oczywistej sprzecznosci ze
zgromadzong w sprawie dokumentacja medyczng. W zlozonej karcie pacjenta nie ma bowiem zadnej adnotacji
o wizycie wnioskodawcy w dniu 24 kwietnia 2018 r. oraz o wynikach przeprowadzonego badania lekarskiego.
Przerwanie zwolnienia lekarskiego zostalo zatem dokonane jedynie na wyraZzny wniosek ubezpieczonego oraz tylko



i wylacznie w oparciu o jego twierdzenia odnosnie stanu zdrowia, co absolutnie nie moze $wiadczy¢ o odzyskaniu
zdolnosci do pracy od dnia 25 kwietnia 2018 r. Szczegdlnie, ze jak trafnie uwypuklil Sad Rejonowy zwolnienie lekarskie
zostalo przerwane na pro$be ubezpieczonego zaledwie po 5 dniach od jego wystawienia podczas, gdy bylo wystawione
na dhugi okres liczacy, az 25 dni, co bez watpienia Swiadczyto o powaznym i dlugotrwalym schorzeniu.

Majac na wzgledzie powyzsze, przywolywane w apelacji stanowisko, ze wnioskodawca od dnia 25 kwietnia 2018 r. do
9 maja 2018 r. odzyskat zdolno$¢ do pracy (dolegliwo$ci kregostupowe) nie jest zatem zasadne.

Sad Rejonowy prawidlowo zastosowat art. 9 ust. 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 roku o $wiadczeniach pienieznych
z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa w rozpoznawanej sprawie.

W ocenie Sadu Okregowego, brak jest jakichkolwiek podstaw do kwestionowania wnioskéw Sadu Rejonowego
opartych na opinii bieglego internisty — kardiologa R. G. i stwierdzenia, iz nie odzwierciedlaly one stanu zdrowia
wnioskodawcy. Wskaza¢ nalezy, iz Sad Rejonowy w sposob prawidlowy przeprowadzil postepowanie. Rozwazyt
caly zebrany w sprawie material dowodowy i na jego podstawie trafnie wywiodl, iz wnioskodawca nie odzyskal po
dniu 24 kwietnia 2018 r. zdolnoéci do pracy i tym samym wykorzystal pelny okres zasitkowy wynoszacy 182 dni,
gdyz odmiennych wnioskdéw nie mozna w zaden sposéb wysnué z caloksztaltu zgromadzonego w sprawie materialu
dowodowego a przede wszystkim opinii bieglego. Natomiast twierdzenia skarzacego, poparte tylko i wylacznie
jego subiektywnym stanowiskiem, iz okolicznoéci dotyczace stanu jego zdrowia wygladaly inaczej, jako bezzasadna
polemika z opiniami bieglego nie mogly przyniesé spodziewanego przez skarzacego skutku procesowego.

Zajmujac stanowisko w przedmiocie apelacji pelnomocnika ubezpieczonego, wskazaé nalezy, iz podniesione przez
niego zarzuty nie zastuguja na uwzglednienie i sprowadzaja sie do lakonicznej polemiki z opinia wskazanego wyzej
bieglego. W ocenie Sadu Okregowego, brak jest podstaw do kwestionowania wnioskéw bieglego tylko na tej podstawie,
iz odczucia skarzacego, co do stopnia zaawansowania wystepujacych u niego schorzen sa odmienne.

W tym stanie rzeczy Sad Okregowy majac na wzgledzie, ze opinia wskazanego wyzej bieglego lekarza zawarla w
swej tredci wyjasnienie watpliwosci istniejgcych w sprawie i odpowiadata postawionej tezie dowodowej, a ponadto
zawierala czytelne wnioski pominat wnioski dowodowe zlozone w apelacji, ktére stanowig w istocie powielenie juz

zlozonych w postepowaniu I instancji. (art. 235> § 2 k.p.c w zw. z art. 381 k.p.c.).

Majac na uwadze powyzsze, Sad Okregowy doszed}l do przekonania, iz Sad I instancji przeprowadzil wystarczajace
do rozstrzygniecia sporu postepowanie dowodowe, dochodzac ostatecznie do wniosku, ze wnioskodawca w okresie
od dnia 25 kwietnia 2018 r. do dnia 9 maja 2018 r. nie odzyskal zdolnoSci do pracy a zatem nieprzerwany okres
niezdolno$ci do pracy, nakazuje jego wliczenie do jednego okresu zasitkowego, bez wzgledu na rodzaj choroby
powodujacej niezdolnoéé¢ do pracy.

Na marginesie tylko dodatkowo podkresli¢ trzeba, ze wnioskodawca nie odwolatl sie od decyzji ZUS w przedmiocie
okresu zasitku chorobowego od 25 kwietnia 2018 roku do 16 pazdziernika 2018 roku i decyzje te staly sie prawomocne.
Za okres od 9 maja 2018 r. do 16 pazdziernika 2018 r. za$ nie uiscil skltadki chorobowej, a tym samym nie ma prawa
do $wiadczen chorobowych za p6Zniejszy, sporny okres. Sad Rejonowy prawidlowo jednak badal poczatkowy okres
niezdolno$ci do pracy, bowiem przestankowo ocena odzyskania zdolno$ci do pracy przez wnioskodawce w okresie 25
kwietnia 2018 r. do dnia 9 maja 2018 r. decydowatla takze o prawidlowosci zaskarzonej decyzji.

Nadto w ocenie Sadu Okregowego zalgczony przez pelnomocnika wnioskodawcy wyrok Sadu Okregowego o sygn. VIII
U 334/19 w przedmiocie okres6w podlegania przez wnioskodawce ubezpieczeniom spolecznym z tytulu dziatalno$ci
gospodarczej nie ma zadnego znaczenia dla rozstrzygniecia niniejszej sprawy, z uwagi na okoliczno$¢, ze okresy te nie
stanowia o faktycznej zdolnoéci do pracy w aspekcie medycznym.

Biorac powyzsze pod uwage, Sad Okregowy w Lodzi na podstawie art. 385 k.p.c. oddalil apelacje jako bezzasadna.



O kosztach nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej wnioskodawcy z urzedu za II instancje orzeczono w mys$l §4 ust.
3oraz §16 ust. 1 pkt 1 w zw. §15 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 3 pazdziernika 2016 r. w sprawie
ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego z urzedu
(Dz. U. z 2016 1., poz. 1715), uwzgledniajac zwrot podatku VAT.

Przewodniczacy: Sedziowie:
Odpis wyroku z uzasadnieniem doreczy¢ pelnomocnikowi wnioskodawcy.
22 IV 2021 roku.
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