Sygn. akt IV U 335/21

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 24 maja 2021r.

Sad Okregowy w Rzeszowie IV Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczqcy: SSR del. do SO Beata Bury
Protokolant: starszy sekretarz sgdowy Katarzyna Pokrzywa
po rozpoznaniu w dniu 24 maja 2021 r. w Rzeszowie

na rozprawie

sprawy z wniosku K. W.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w J.
o podleganie ubezpieczeniom spotecznym

na skutek odwolania K. W.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w J.

z dnia 28.01.2021r. znak (...)

I. zmienia zaskarzonq decyzje Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w J. z dnia 28.01.2021
r., znak: (...) w ten sposob, ze stwierdza, ze wnioskodawczyni K. W. jako osoba prowadzgqca
pozarolniczqa dzialalnosé gospodarczq podlega dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu

dodatkowo w okresie od 01.06.2020r. do 30.06.2020r.,

II. zasqgdza od organu rentowego Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w J. na rzecz
wnioskodawczyni K. W. kwote 180 zl (sto osiemdziesiqt zlotych) tytulem zwrotu kosztéow

zastepstwa procesowego.-

Sygn. akt IV U 335/21

UZASADNIENIE

wyroku z dnia 24 maja 2021 roku

Decyzja z dnia 28 stycznia 2021 r. nr (...) ZUS Oddzial w R. stwierdzil, ze K. W., jako osoba prowadzaca pozarolnicza

dzialalno$¢ gospodarcza, podlega dobrowolnie ubezpieczeniu chorobowemu:
- od 1 czerwca 2010 r. do 31 maja 2014 1.,
- od 1lipca 2014 r. do 19 lutego 2015 1.,

- od 19 lutego 2016 r. do 30 pazdziernika 2017 r.,



- od 30 pazdziernika 2018 r. do 31 maja 2020 . i
- od 1lipca 2020 .

W uzasadnieniu wskazal na tresé art. 36 ust. 4 i art. 14 ustawy o systemie ubezpieczen spolecznych i ze ubezpieczona
byla $wiadoma konsekwencji prawnych zwigzanych z niedotrzymaniem terminu platno$ci skladek polegajacych na
ustaniu z mocy ustawy dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego.

Whnioskodawczyni zaskarzyla ww. decyzje w czedci, w zakresie ustalenia przez organ rentowy, ze odwolujaca nie
podlega dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu w okresie od dnia 1 czerwca 2020 r. do dnia 30 czerwca 2020
r. Wniosla o jej zmiane poprzez ustalenie, iz jako osoba prowadzaca dzialalno$é gospodarcza podlega dobrowolnie
ubezpieczeniu chorobowemu réwniez w okresie od dnia 1 czerwca 2020 r. do dnia 30 czerwca 2020 1.

W odpowiedzi na odwolanie ZUS O/R. wni6sl o oddalenie odwolania w calosci, podtrzymujac dotychczas
prezentowang argumentacje. Wniodsl takze o zasadzenie kosztow postepowania wedlug norm przepisanych.

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

K. W. z zawodu jestem fizjoterapeutg. Od czerwca 2010 r. prowadzi dzialalno$¢ gospodarcza w postaci (...) pod nazwa
(...) z siedziba w D., ukierunkowanego na $wiadczenie zabiegéw rehabilitacyjnych i fizjoterapeutycznych (kontrakt
z NFZ i uslugi komercyjne). W swojej placowce medycznej zatrudnia 5 oséb. W zwiazku z tym, oplaca skladki na
ubezpieczenia spoleczne i zdrowotne za siebie i wszystkich pracownikéw zatrudnionych w placowce.

Zgloszenie na formularzu ZUS ZUA do obowigzkowych ubezpieczen spolecznych z dnia 28 maja 2010 r. nastapilo od
dnia 1 czerwca 2010 .

W dniu 30 pazdziernika 2014 r. wnioskodawczyni zlozyla dokument ZUS ZWUA, wyrejestrowujac sie z dobrowolnego
ubezpieczenia chorobowego od dnia 1 czerwca 2014 r. W tym samym dniu zlozyta dokument ZUS ZUA, na ktérym
wnioskowala o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym od dnia 1 lipca 2014 r.

W okresach od 20 lutego 2015 r. do 18 lutego 2016 r. oraz od 31 pazdziernika 2017 r. do 29 pazdziernika 2018 r. K. W.
pobierala zasilek macierzynski i wowczas oplacala sktadki wylacznie na ubezpieczenie zdrowotne.

Po zakonczeniu pobierania zasilku macierzynskiego wnioskodawczyni miala obowiazek zgloszenia sie z tytulu
prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej na druku ZUS ZUA do obowigzkowych ubezpieczen emerytalnego, rentowych,
wypadkowego, zdrowotnego i opcjonalnie do dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego (w terminie 7 dni od daty
powstania obowigzku ubezpieczen).

Do wskazanych ubezpieczen K. W. zglosila sie na druku ZUS ZUA, ktéry wplynal do Zaktadu:
+ od 19 lutego 2016 r. w dniu 22 lutego 2016 .
+ od 30 pazdziernika 2018 r. w dniu 2 listopada 2018 r.

W dokumentach rozliczeniowych ZUS DRA za lipiec 2020 r. wnioskodawczyni wykazala podstawe wymiaru skladek
na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe w wysokoSci 9.000,00 zl. Do tej pory w dokumentach rozliczeniowych
wykazywala podstawe wymiaru skladek w minimalnej wymaganej przepisami wysoko$ci wynoszacej 60% kwoty
prognozowanego przecietnego wynagrodzenia miesiecznego.

Skladki na ubezpieczenie spoleczne, w tym dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za czerwiec 2020 r.
wnioskodawcezyni oplacila po obowiazujacym terminie platnosci. Oplacenie sktadki za czerwiec 2020 r. nastgpilo w
dniu 17 lipca 2020 r. Termin platnoéci uptynal w dniu 15 lipca 2020 .



W dniu 20 lipca 2020 r. wnioskodawczyni zwrdcila sie do organu rentowego z wnioskiem o wyrazenie zgody na
oplacenie po terminie sktadki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za czerwiec 2020 r., argumentujgc op6Znienie
w zaplacie skladek przebywaniem na szkoleniu i problemem z bankowoscia elektroniczng. Pismem z dnia 19 sierpnia
2020 r. wniosek zostal rozpatrzony negatywnie. Wskazane przyczyny oplacenia skladek po terminie nie zostaly
uznane za okoliczno$¢, ktora uzasadnialaby pozytywne rozpatrzenie wniosku, gdyz to platnik w pelni odpowiada za
prawidlowe sporzadzanie dokumentow rozliczeniowych i terminowe przesylanie wplat. Nie przedlozyta jednocze$nie
zadnych dokumentoéw potwierdzajacych, ze w okresie platnosci skladek miala problemy z bankowoscia elektroniczna
oraz ze przebywala na szkoleniu. Za negatywnym rozpatrzeniem wniosku przemawial rowniez fakt, iz zgode taka
Inspektorat w D. wyrazal juz pismem z dnia 5 listopada 2014 r. za sierpieni 2012 1.

W pi$mie z dnia 19 sierpnia 2020 r. wnioskodawczyni zostala poinformowana, ze moze wystapi¢ o wydanie decyzji
o okresach podlegania dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu, od ktorej bedzie przystugiwalo odwolanie do
wladciwego Sadu Okregowego - Sadu Pracy i Ubezpieczenn Spolecznych. Skarzaca nie sporzadzila dokumentow
rozliczeniowych bez skladki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe ani nie zawnioskowala o wydanie decyzji o
okresie podlegania dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu.

Organ rentowy sporzadzil z urzedu korekty dokumentéw zgloszeniowych i rozliczeniowych za czerwiec 2020 r.
bez sktadki na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe, o czym poinformowal wnioskodawczynie pismem z dnia 30
wrzednia 2020 .

Decyzja z dnia 21 sierpnia 2020 r. organ rentowy wydat decyzje odmawiajaca wnioskodawczyni prawa do zasitku
chorobowego za okres od 25 czerwca 2020 r. do 12 lipca 2020 r. Od tej decyzji ubezpieczona zlozyla odwolanie.

Pismem z dnia 28 grudnia 2020 r. znak: (...) Zaklad wszczal postepowanie w sprawie okresu podlegania przez
wnioskodawczynie dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu z tytulu prowadzenia pozarolniczej dzialalnoSci
gospodarczej.

W styczniu 2021 r. skarzaca ponownie zwrdcila sie z wnioskiem o wyrazenie zgody na oplacenie po terminie skladki
na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za czerwiec 2020 r. W uzasadnieniu wniosku wyjasnila, ze z zawodu jest
fizjoterapeutka i prowadzi dziatalno$¢ gospodarcza w postaci (...) w ktérym zatrudnia 5 osob. Na nieoplacenie skladek
w terminie nalozylo sie kilka przyczyn:

« wokresie platnosci sktadek musiala odby¢ szkolenie zawodowe, na ktéorym nie miala zasiegu, ponadto zapomniala
o uplywajgcym terminie oplacenia skladek,

« zle samopoczucie i zwigzane z tym problemy z koncentracja i skupieniem uwagi wywolane nagla $émiercia ojca
w okresie koronawirusa,

+ niepewno$c o dalsze prowadzenie dzialalno$ci w zwiazku z jej zawieszeniem na 2 miesigce - pomimo zamkniecia
placowki zmuszona byla do wyplaty wynagrodzenia pracownikom,

« obawa o wlasne zdrowie, ze wzgledu na bezposéredni kontakt z pacjentem.

Whnioskodawczyni zwracala rowniez uwage, ze przez caly okres prowadzonej dzialalnosSci gospodarczej nie uchybiala
terminowi do oplacania naleznych skladek. Przez caly okres prowadzonej dzialalnoéci oplacita skladke po
obowiazujacym terminie tylko za 1 miesigc - w 2012 r. Do 12 lipca 2020 r. przebywala na zwolnieniu lekarskim, a
nastepnie powrdcila do pelnienia obowigzkow, a termin platnosci sktadek przypadal 3 dni po zakoniczeniu zwolnienia
lekarskiego. Wniosek ten zostal rozpatrzony negatywnie. Wskazane przyczyny oplacenia skladek po terminie nie
zostaly uznane za okoliczno$é, ktéra uzasadnialaby pozytywne rozpatrzenie wniosku, z przyczyn jak poprzednio.
Zdaniem organu, jezeli 15 lipca 2020 r. wnioskodawczyni przebywala na szkoleniu i nie miala zasiegu podczas
szkolenia, mogla dokonaé¢ wplaty po jego zakonczeniu w godzinach popoludniowych. Woéwczas bank obciazylby jej
rachunek z jednodniowym opdznieniem. Wnioskodawczyni jest zobowiazana przekaza¢ deklaracje rozliczeniowa,



imienne raporty miesieczne oraz oplacic skladki za dany miesigc do 15-go dnia nastepnego miesiaca, a sktadki mozna
oplacac z kilkudniowym wyprzedzeniem. Jednocze$nie okres platnosci skladek nie przypadal bezposrednio po §mierci
ojca, lecz 4 miesigce pdzniej.

W trakcie 10 lat prowadzenia dzialalno$ci gospodarczej przez K. W. sytuacja z oplaceniem skladek za czerwiec 2020 .
w dniu 17 lipca 2020 r. byla druga, kiedy sktadki zostaly uiszczone po uplywie ustawowego terminu (pierwsza sytuacja
miala miejsce w 2012 1.)

Ojciec wnioskodawczyni zmart w dniu 18 marca 2020 .
Nastepnie do dnia 12 lipca 2020 r. K. W. przebywala na zwolnieniu chorobowym.

W dniach od 14 lipca 2020 r. do 17 lipca 2020 r. K. W. musiala odby¢ szkolenie zawodowe prowadzone przez (...).
w W. pod nazwa ,(...)", ,(...)

W tamtym okresie u ww. wystepowalo zle samopoczucie i zwigzane z tym, trwajace kilka miesiecy, problemy z
koncentracja i skupieniem uwagi oraz przygnebienie wywolane nagla $émiercia ojca w okresie pandemii, po ktorym
to zdarzeniu przez kilka miesiecy musiala ona korzysta¢ z pomocy specjalistow, a ktore to dodatkowo wytaczylo ja z
normalnego codziennego funkcjonowania.

Dodatkowo, na stan jej zdrowia psychicznego naltozyl sie stres i niepewno$¢ zwigzana z ogloszeniem pandemii
i koniecznoéciag zawieszenia dzialalnoSci placowki na okres 2 miesiecy, przy jednoczesnej koniecznoSci zaplaty
wynagrodzenia dla pracownikéw w tym czasie. Ponadto byl to bardzo trudny czas dla K. W. wiazacy sie z silnym
stresem, nie tylko z przyczyn finansowych, ale rowniez epidemiologicznych, ze wzgledu na specyfike pracy, tj.
bezposredni kontakt z pacjentem, a wiec i zwiekszone ryzyko zachorowania.

(dowdd: akta organu rentowego, dokumentacja dolgczona do odwolania — k. 9, zeznania §wiadka M. W. — k. 24-25,
zeznania wnioskodawczyni K. W. — k. 25-26)

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o niekwestionowana i tym samym wiarygodna dokumentacje ztozona
w aktach organu rentowego.

Aspekt wiarygodno$ci posiadaja ujawnione w toku postepowania dowody z dokumentéw. Ich tre$é¢ i autentycznosé
nie budzi watpliwos$ci, stanowiac odzwierciedlenie stanu rzeczywistego.

Za wiarygodne Sad uznal zeznania $wiadka M. W.. Jego wypowiedzi sg logiczne i jasne, stanowia odbicie w
bezposrednich obserwacjach i znajduja potwierdzenie w dowodach z dokumentow.

Analogiczny przymiot nalezy przypisa¢ zeznaniom wnioskodawczyni K. W.. Wypowiedzi strony byly spojne,
przekonywajace, a ponadto zgodne z zasadami do§wiadczenia zyciowego i zawodowego. Sad nie dopatrzyl sie w nich
sprzeczno$ci, przyjmujac, ze sa rowniez zgodne z pozostalym — rzeczowym i osobowym — materialem dowodowym.

Sad zwazyl, co nastepuje:
Odwolanie K. W. podlegalo uwzglednieniu.

Zgodnie z art. 6 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spolecznych (Dz.U. z 2020
I., poz. 266), zwanej dalej ,ustawg systemowg”, obowiazkowo ubezpieczeniom emerytalnemu i rentowym podlegaja,
z zastrzezeniem art. 8 i 9, osoby fizyczne, ktore na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej sa osobami prowadzacymi
pozarolnicza dzialalno$é¢ oraz osobami z nimi wspdlpracujacymi. Z art. 12 ust. 1 tej ustawy wynika, ze obowigzkowo
ubezpieczeniu wypadkowemu podlegaja osoby podlegajace ubezpieczeniom emerytalnemu i rentowym. Dobrowolnie
ubezpieczeniu chorobowemu podlegaja na swdj wniosek osoby objete obowigzkowo ubezpieczeniami emerytalnym i
rentowymi, wymienione w art. 6 ust. 1 pkt 2, 4, 5, 7b, 8 i 10 (art. 11 ust. 2 ustawy).



Obowiazkowo ubezpieczeniom emerytalnemu, rentowym, chorobowemu i wypadkowemu osoby prowadzace
pozarolnicza dzialalno$é podlegaja od dnia rozpoczecia wykonywania dziatalno$ci do dnia zaprzestania wykonywania
tej dzialalnoéci, z wylaczeniem okresu, na ktéry wykonywanie dzialalnoéci zostalo zawieszone na podstawie art. 36aa
oraz przepisOw ustawy z dnia 6 marca 2018 r. - Prawo przedsiebiorcéow. Ponadto w art. 8 ust. 6 pkt 1 ww. ustawy
wskazano, iz za osobe prowadzaca pozarolnicza dzialalno$é gospodarcza uwaza sie osobe prowadzaca te dzialalnoéc
na podstawie przepiso6w ustawy z dnia 6 marca 2018 r. - Prawo przedsiebiorcéw lub innych przepiséw szczegélnych
(art. 11 ust. 2). Osoby prowadzace pozarolnicza dzialalno$¢ gospodarcza, na swdj wniosek, podlegaja dobrowolnie
ubezpieczeniu chorobowemu. Prawo do dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego wygasa od pierwszego dnia
miesigca kalendarzowego, za ktory nie oplacono w terminie skladki naleznej na to ubezpieczenie, przy czym w
uzasadnionych przypadkach Zaklad, na wniosek ubezpieczonego, moze wyrazi¢ zgode na oplacenie skladki po
terminie.

Zgodnie z art. 14 ustawy systemowej, objecie dobrowolnie ubezpieczeniami emerytalnym, rentowymi i chorobowym
nastepuje od dnia wskazanego we wniosku o objecie tymi ubezpieczeniami, nie wezesniej jednak niz od dnia, w ktérym
wniosek zostal zgloszony, z zastrzezeniem ust. 1a (ust. 1). Objecie dobrowolnie ubezpieczeniem chorobowym nastepuje
od dnia wskazanego we wniosku tylko wéwczas, gdy zgloszenie do ubezpieczen emerytalnego i rentowych zostanie
dokonane zgodnie z art. 36 ust. 4 albo 4b (ust. 1a) - w terminie 7 dni od daty powstania obowigzku tych ubezpieczen.
Zgodnie z art. 36 ust. 1-2 i 4, kazda osoba objeta obowiazkowo ubezpieczeniami emerytalnym i rentowymi podlega
zgloszeniu do ubezpieczen spolecznych (ust. 1). Obowiazek zgloszenia do ubezpieczen spolecznych oséb okreslonych
wart. 6 ust. 1 pkt 1-4, 6-9b, 11, 12, 19-22, ust. 2, 2a i 2d, duchownych bedacych czlonkami zakonéw lub klasztoréw oraz
os6b wspolpracujacych, o ktorych mowa w art. 8 ust. 11, nalezy do platnika skladek (ust. 2). Zgloszen, o ktorych mowa
w ust. 2 i 3, dokonuje sie w terminie 7 dni od daty powstania obowiazku ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 4a-5a i
9a (ust. 4). Z art. 14 ust. 2 pkt 1-3 ww. ustawy wynika, ze dobrowolne ubezpieczenie chorobowe 0s6b prowadzacych
pozarolnicza dzialalno$¢ ustaje: od dnia wskazanego we wniosku o wylgczenie z tego ubezpieczenia, nie wezeéniej
jednak niz od dnia, w ktérym wniosek zostal zlozony (1); od pierwszego dnia miesiaca kalendarzowego, za ktory nie
oplacono w terminie skladki naleznej na to ubezpieczenie, jezeli jednak za czeSé miesigca zostal pobrany zasilek,
ubezpieczenie chorobowe ustaje od dnia nastepnego po dniu, za ktory zasitek ten przystuguje (art. 14 ust. 2a ustawy)
(2), od dnia ustania tytulu podlegania tym ubezpieczeniom (3).

Zasady podlegania okreslonemu rodzajowi ubezpieczen spolecznych wynikaja z przepiséw o charakterze bezwzglednie
obowiazujacym, kreujacych stosunek prawny ubezpieczenia spolecznego z mocy samego prawa i wedlug stanu
prawnego z chwili powstania obowigzku ubezpieczenia. Obowiazek ubezpieczenia oznacza, ze osoba, ktorej cechy,
jako podmiotu ubezpieczenia spolecznego, zostaly okreSlone przez ustawe, zostaje objeta ubezpieczeniem i staje sie
strong stosunku ubezpieczenia spolecznego, niezaleznie od swojej woli, na mocy ustawy (por. wyrok SA w Katowicach
7 21.11.2019 ., III AUa 702/18).

W realiach niniejszej sprawie nalezy zwr6cié uwage na nastepujace okolicznoéci przesadzajace o nieprawidlowosci
zaskarzonej decyzji.

Przypomnie¢ nalezy, ze wnioskodawczyni K. W. oplacila skladki za miesigc czerwiec 2020 r. z 2-dniowym
opdznieniem, co wynikalo z okolicznoéci zyciowych towarzyszacych jej w okresie uplywu terminu platnoéci. Racje
ma organ rentowy, ze samo roztargnienie albo zapomnienie nie uzasadnia op6zZnienia i przywrdcenia terminu do
oplacenia skladki, nie sposob jednak nie uwzglednié¢ okoliczno$ci temu towarzyszacych, temporalnie zwigzanych z
zaistnialg sytuacja: skarzaca w okresie platnos$ci sktadek musiala odby¢ szkolenie zawodowe, na ktérym miala problem
z zasiegiem telefonicznym, zle samopoczucie i zwigzane z tym problemy z koncentracja i skupieniem uwagi wywolane
nagla $miercia ojca w okresie epidemii, niepewno$c¢ o dalsze prowadzenie dzialalnoSci w zwiazku z jej zawieszeniem
na 2 miesigce - pomimo zamkniecia placéwki ww. zmuszona byla do wyplaty wynagrodzenia pracownikom i obawa
o wlasne zdrowie, ze wzgledu na bezposredni kontakt z pacjentami. Nie ulega watpliwosci, ze tamten czas byt dla
skarzacej trudnym do$wiadczeniem zyciowym.



Nalezy réwniez zauwazy¢, ze w zwigzku z rozwojem epidemii COVID-19, w Polsce rzad i inne organy wladzy publicznej
podejmowaly kolejne decyzje, wprowadzajac nowe obostrzenia, badz przedtuzajac istnienie okreslonych nakazow i
zakazow i wprowadzajgc rozwigzania majace na celu zapobieganie, przeciwdzialanie i zwalczanie epidemii. Sagdowi
z urzedu jest wiadome, ze wyzej opisane okolicznoéci byly w réznych sferach zycia zaskakujace, a ponadto rodzily
trudnosci natury organizacyjnej, przekladajac sie zar6wno na sfere zycia osobistego (obawa o zdrowie rodziny i
wlasne), jak i zawodowego (odpowiedzialno$c¢ za dzialalno$c i pracownikow).

Zdaniem sadu orzekajgcego, zasadnie argumentuje skarzaca, ze zaistnialy wszelkie podstawy do wyrazenia przez
Zaklad zgody na oplacenie skladki po terminie, a tym samym, ubezpieczenie jakim objeta jest K. W., nie zostalo,
w zakwestionowanej czeSci, przerwane. Stosownie do 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej, ubezpieczenia emerytalne
i rentowe oraz chorobowe ustaja od pierwszego dnia miesigca kalendarzowego, za ktéry nie oplacono w terminie
skladki naleznej na to ubezpieczenie - w przypadku oséb prowadzacych pozarolnicza dzialalno$é i oséb z nimi
wspolpracujacych, duchownych oraz os6b wymienionych w art. 7; w uzasadnionych przypadkach Zaklad, na wniosek
ubezpieczonego, moze wyrazi¢ zgode na oplacenie skladki po terminie, z zastrzezeniem ust. 2a. Wyrazenie takiej zgody
sprawia, ze pomimo, iz sktadka nie zostala oplacona w terminie, dobrowolne ubezpieczenia emerytalne i rentowe, albo
dobrowolne ubezpieczenia chorobowe, nie ustajg. Zaktad moze zatem wyrazic zgode na uiszczenie skladki po terminie,
czyli uznania, ze mimo nieoplacenia skltadki w terminie, ubezpieczenie nie ustalo. Zgodnie z orzecznictwem Sadu
Najwyzszego, w razie zlozenia wniosku o przywrocenie terminu do oplacenia sktadki na dobrowolne ubezpieczenie
spoteczne, pozytywna decyzja organu ubezpieczen spolecznych powoduje kontynuowanie dotychczasowego stosunku
ubezpieczenia pod warunkiem oplacenia naleznych skladek.

W judykaturze slusznie przyjmuje sie, iz pojecie uzasadnionego przypadku nie oznacza, aby okoliczno$ci na skutek,
ktorych osoba ubezpieczona nie dochowala terminu, mialyby by¢ szczego6lnego rodzaju, wyjatkowe i nadzwyczajne,
nie wymaga roéwniez stwierdzenia braku winy po stronie ubezpieczonego (wyrok SA w Poznaniu z 26.7.2018 r., III
AUa 617/17, wyrok SA w Rzeszowie z 19.3.2015 1., III AUa 380/14, wyrok SA w Lodzi z 21.4.2015 r., III AUa 943/14).

W przedmiotowej sprawie nalezalo przyjaé, ze zaistnial ,uzasadniony przypadek” pozwalajacy na wyrazenie zgody na
oplacenie skladek na ubezpieczenie chorobowe po terminie. W ww. ustawie nie okreslono przestanek uzasadniajacych
"wyrazenie zgody". Nie budzi jednak watpliwoSci, Ze ich ocena musi by¢ dokonywana wedlug sprawdzalnych
i sprawiedliwych kryteriéow. Uzyte w art. 14 ust. 2 okreSlenie "moze", nie oznacza bowiem pelnej dowolnosci
po stronie ZUS. Wskazal na to SN w wyroku z 19.9.2017 r. (I UK 417/16), twierdzac, ze ustawa systemowa
przewiduje mozliwo$¢ wyrazenia zgody na oplacenie skladki na dobrowolne ubezpieczenie spoleczne po terminie
(art. 14 ust. 2 pkt 2) i nie oznacza to przyznania Zakladowi Ubezpieczenn Spotecznych niczym nieskrepowanego
uznania w uwzglednieniu lub nieuwzglednieniu wniosku o wyrazenie zgody. Przyznana kompetencja powinna byc
dokonywana wedlug sprawdzalnych i sprawiedliwych kryteriow. Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych wyposazony w
uprawnienie wyrazania zgody na oplacenie skladki po terminie powinien ujawnié, jakimi przestankami kierowat
sie, odmawiajac jej, a jego decyzja podlega merytorycznej ocenie sadu. Nie ma przy tym znaczenia, czy organ
rentowy wydaje odrebna decyzje, czy tez rozstrzyga dang kwestie, jako przeslanke wydania decyzji o okreslonej
tresci (np. o niepodleganiu dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu). Ponadto przepisy nie uzalezniaja wyrazenia
zgody od braku winy po stronie wnioskodawcy. Ustawa wymaga jedynie, aby byl to ,przypadek uzasadniony”,
czyli taki, ktory obiektywnie usprawiedliwia i ttumaczy, dlaczego sktadka nie zostala zaplacona w terminie. Jako
przyczyny uzasadniajace wyrazenie zgody na oplacenie skladek po terminie w rozumieniu art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy
wskazuje sie m.in. chorobe ubezpieczonego, nagly wyjazd, brak pieniedzy wywolany czynnikami niezaleznymi od
ubezpieczonego, sile wyzszg, wypadek losowy, czy tez inne okolicznosci, ktore obiektywnie wyjaéniaja, ze zaplata
skladek w terminie byla niemozliwa albo niezaplacenie ich w terminie bylo niezalezne od woli ubezpieczonego,
a samo niezaplacenie skladek w terminie nie bylo spowodowane tylko zaniedbaniem (brakiem starannosci)
ubezpieczonego. Przestankami podlegajacymi badaniu sa rowniez okoliczno$ci zwigzane z przebiegiem samego
ubezpieczenia chorobowego i przyczynami uchybienia terminu do optacenia skladki. Skoro ubezpieczenie chorobowe
os6b prowadzacych pozarolnicza dzialalno$é gospodarcza ma dobrowolny charakter i jego powstanie uzaleznione
jest od woli samego ubezpieczonego, a warunkiem trwania tego ubezpieczenia jest terminowe oplacanie naleznych



z tego tytulu skladek, to dotychczasowy sposéb wywiazywania sie platnika z tego obowiazku (oplacania skladek
na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe) nie pozostaje bez wplywu na ocene zasadno$ci wniosku o przywrocenie
uchybionego termin (por. wyrok SN z 19.1.2016 r., I UK 35/15; wyroki SA w Bialymstoku z: 1.10.2019 r., III AUa
240/19; 10.10.2019 1., III AUa 529/19 i 24.6.2020 r., III AUa 1077/19).

Przepis art. 14 ust. 2 ustawy systemowej nie powinien by¢ traktowany z nadmiernym rygoryzmem w tym znaczeniu, ze
niejako automatycznie ma prowadzi¢ do wylaczenia z ubezpieczenia, bez wzgledu na okoliczno$ci. Trzeba zatem wziaé
pod uwage te szczegblne wypadki, gdy z przyczyn niezaleznych uiszczenie skladki nie nastepuje. Jest to tym bardziej
uzasadnione, gdy niedopatrzenie to zostaje naprawione, nie ma ono charakteru dzialania specjalnego, majacego
niejako "oszukac" system ubezpieczen spolecznych, a ponadto w historii platnika zdarzenie to jest jednorazowe badz
wyjatkowe (por. wyrok SA w Lublinie z 27.10.2016 r., III AUa 253/16, wyrok SA w Gdansku z 29.9.2016 r., III AUa
684/16).

W rozpoznawanej sprawie, jak to wynika z przeprowadzonego przez sad pierwszej instancji postepowania
dowodowego, niekwestionowana wolg skarzacej byt co najmniej powr6t do podlegania ubezpieczeniu chorobowemu.
Kierowanie sie w tym wzgledzie nadmiernym rygoryzmem byloby nieuprawnione, tym bardziej, ze organ rentowy
przyjmowal oplacone przez ww. skladki za sporny okres, mimo ze wyszed! z zaloZenia, Ze w tym czasie nie podlegala
ona dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu. Reakcja organu rentowego na sytuacje wnioskodawczyni jest
niesprawiedliwa, nieuwzgledniajaca caloksztaltu sytuacji odwolujacej sie w tamtym okresie i nie zostala poparta
zadnymi jasno sprecyzowanymi przestankami. Tymczasem ubezpieczona wskazywala przyczyny oplacenia sktadki po
terminie i wspoldzialala w wyjasnianiu tej sytuacji. W doktrynie wskazuje sie, ze z teoretyczno-prawnego punktu
widzenia charakter instytucji zgody na oplacenie skladki po terminie stanowi sui generis uznanie administracyjne,
co nie oznacza jednak przyznania ZUS niczym nieskrepowanego uznania w uwzglednieniu lub nieuwzglednieniu
wniosku ubezpieczonego, a powinna by¢ ona podejmowana na podstawie sprawdzalnych i sprawiedliwych kryteriéw
i po przeprowadzeniu postepowania dowodowego (zob. wyrok SA w Gdansku z 13.2.2013 r., III AUA 1390/12 oraz
wyrok SA w Krakowie z 22.1.2013 r., IIT AUa 1024/12). Decyzja taka podlega zaskarzeniu do sadu pracy i ubezpieczen
spolecznych w trybie art. 83 ustawy systemowej (por. wyrok SN z 7.11.2001r., Il UKN 577/00 oraz wyrok SN z 8.8.2001
r., II UKN 518/00). Brak zgody ZUS-u na oplacenie skladek po terminie moze by¢ kontrolowany takze przez sady
rozpoznajace sprawy na skutek odwolania od decyzji odmawiajacej wyplaty zasitku chorobowego czy tez, jak w sprawie
niniejszej, od decyzji dotyczacej podlegania dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu (por. uchwale SN z 8.1.2007
r., I UZP 6/06 oraz wyrok SN z 8.11.2012 r., IT UK 90/12). Nalezy stangé na stanowisku, ze zgoda na uiszczenie
skladki po terminie na podstawie art. 14 ust. 2 pkt 2 ww. ustawy nie wiaze sie z konieczno$cig wystapienia szczegblnie
uzasadnionego, wyjatkowego przypadku, czy szczegolnie uzasadnionych okolicznosci, lecz w kazdym przypadku, gdy
nieoplacenie skladki w terminie jest obiektywnie usprawiedliwione. Przepis ten nie powinien by¢ interpretowany z
nadmiernym rygoryzmem, tak, aby kazde uchybienie terminowi oplacenia skladki prowadzilo niejako automatycznie
do wylaczenia z ubezpieczenia, bez wzgledu na zaistniale okoliczno$ci. W kazdym przypadku wyrazenie zgody na
uiszczenie skladek po terminie powinno zaleze¢ od oceny indywidualnych okolicznoéci danej sprawy (por. wyrok SN z
19.1.2016 1., UK 35/15 oraz wyrok SA w Bialymstoku z 5.12.2017 r., IIl AUa 623/17). Mozna przy tym dodac, ze inaczej
nalezy ocenia¢ sytuacje, w ktorej ubezpieczony nie uiszcza skladek w ogdle, a inaczej oplacenie skladek po terminie,
ktore zostaje niezwlocznie naprawione (por. wyrok SA w Lodzi z 19.9.2013 r., III AUa 1875/12 i wyrok SA w Rzeszowie
7 19.3.2015 1., III AUa 380/14). Tylko zaniechanie zaplaty skladki w terminie wyraza wole zaprzestania podlegania
ubezpieczeniu, za$ oplacenie skladki wiaze sie z wola jego kontynuowania i dlatego nawet oplacenie skladki w nizszej
od naleznej wysokoSci badz z niewielkim op6znieniem, z przyczyn usprawiedliwiajacych ten fakt, nie rodzi skutku
powodujacego ustanie ubezpieczenia chorobowego (por. wyrok SA w Bialymstoku z 6.4.2020 r., III AUa 673/19).
Na niekorzy$¢ wnioskodawczyni nie moze rowniez przemawiac fakt, ze juz wezeéniej korzystata z dobrodziejstwa tej
instytucji, zwlaszcza, ze bylo to jednorazowe i mialo miejsce ponad 8 lat temu.

Poniewaz w przypadku wnioskodawczyni zachodzi uzasadniony przypadek, o ktérym mowa w art. 14 ust. 2 pkt 2
ustawy, w rezultacie, mimo oplacenia skladek, w tym na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe, po terminie, nie
doszlo do ustania tego ubezpieczenia, poniewaz zaistnial "uzasadniony przypadek", usprawiedliwiajacy ten stan. Nie



budzi zadnych watpliwosci, iz wola ubezpieczonej dotyczaca kontynuowania podlegania ubezpieczeniom spolecznym
i okolicznoSci towarzyszace spornym zdarzeniom nie powinny by¢ kwestionowane i powinny by¢ wziete przez organ
rentowy pod rozwage.

W $wietle powolanych wyzej przepiséw i argumentacji prawnej, dzialajac na podstawie art. 477'4 § 2 KPC, Sad
odwolanie uwzglednil i zmienil zaskarzong decyzje.

O kosztach procesu orzeczono na podstawie art. 98 KPC w zw. z art. 108 KPC i § 9 ust. 2 rozporzadzenia Ministra
Sprawiedliwo$ci w sprawie oplat za czynno$ci adwokackie (Dz.U. z 2015 r., poz. 1800) — 180,00 zl.



