Sygn. akt VII Ua 98/20

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 30 grudnia 2022 roku

Sad Okregowy Warszawa - Praga w Warszawie VII Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy: sedzia Agnieszka Stachurska

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w dniu 30 grudnia 2022 roku w Warszawie
sprawy A. D.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.

o zasilek chorobowy

w zwigzku z odwolaniem A. D.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W.

z dnia 8 pazdziernika 2018r., nr (...)

z dnia 30 pazdziernika 2018r., nr (...)/ (...)

z dnia 16 listopada 2018r., nr (...)

z dnia 14 grudnia 2018r., nr (...)

na skutek apelacji wniesionej przez A. D.

od wyroku Sadu Rejonowego dla Warszawy Pragi - Polnoc w Warszawie VI Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
z dnia 26 sierpnia 2020r., sygn. akt VI U 408/18

I. zmienia zaskarzony wyrok w ten sposob, ze:

1. zmienia zaskarzona decyzje z dnia 8 pazdziernika 2018r., nr (...) w ten sposdb, ze przyznaje A. D. zasilek chorobowy
za okres od 11 czerwca 2018r. do 26 czerwca 2018r. oraz od 16 lipca 2018r. do 2 pazdziernika 2018r.;

2. zmienia zaskarzona decyzje z dnia 30 pazdziernika 2018r., nr (...)/ (...) w ten sposob, ze przyznaje A. D. zasilek
chorobowy za okres od 9 pazdziernika 2018r. do 2 listopada 2018r.;

3. oddala w pozostalym zakresie odwolanie od decyzji z dnia 30 pazdziernika 2018r., nr (...)/ (...);
4. oddala odwolania od decyzji z dnia 16 listopada 2018r., nr (...) oraz z dnia 14 grudnia 2018r., nr (...);
II. oddala apelacje w pozostalym zakresie.

sedzia Agnieszka Stachurska

UZASADNIENIE



Sad Rejonowy dla Warszawy Pragi-P6inoc w Warszawie VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spotecznych wyrokiem z dnia
26 sierpnia 2020r. oddalit odwolanie A. D. od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych (...) Oddzial w W. z dnia 8
pazdziernika 2018r., nr (...), z dnia 30 pazdziernika 2018r., nr (...)/ (...), z dnia 16 listopada 2018r., nr (...) oraz z
dnia 14 grudnia 2018r., nr (...).

Sad I instancji ustalil, ze A. D. ma 52 lata. Z zawodu jest elektronikiem, prowadzi pozarolnicza dzialalno$c
- dziennikarska. Cierpi na chorobe zwyrodnieniowa z dyskopatia, bez ucisku struktur nerwowych z zespolem
przecigzeniowo rozluzniajacym kregoshupa. Przeszedl leczenie lokcia tenisisty prawej koniczyny gornej, a takze
wystepuje u niego stan po przebytej mlodzienczej martwicy aseptycznej, nie uposledzajacy sprawnoséci kregostupa.

Ubezpieczony byl niedolny do pracy w okresie od 17 pazdziernika 2017r. do 13 lutego 2018r., w tym od dnia 17
pazdziernika 2017r. do 4 lutego 2018r. nieprzerwanie z kodem R 42 (zawroty glowy), a od dnia 31 stycznia 2018r.
do 13 lutego 2018r. z kodem M70 (choroby tkanek miekkich). W okresie od 31 stycznia 2018r. do 4 lutego 2018r.
niezdolno$ci do pracy pokrywaly sie i byly oznaczone numerami statystycznymi R42 i M70. Kolejne niezdolnosci do
pracy przypadly na okresy:

- 0od dnia 10 kwietnia 2018r. do 26 czerwca 2018r., w tym od 10 kwietnia 2018r. do 5 czerwca 2018r. z kodem M50
(choroby kregbéw szyjnych) i od dnia 6 czerwca 2018r. do 26 czerwca 2018r. z kodem M54 (bdle grzbietu);

- od 16 lipca 2018r. do 2 pazdziernika 2018r. z kodem M54 i od 9 pazdziernika 2018r. do 6 listopada 2018r. nadal
z kodem M54;

- do 21 listopada 2018r. z kodem H43 (zaburzenia ciala szklistego).

Sad Rejonowy ustalil, ze pelny okres zasitkowy ubezpieczony wykorzystal z dniem 10 czerwca 2018r. W okresie
niezdolnoéci do pracy, oznaczonej kodem R42 (zawroty glowy i odurzenie), problemy ze zdrowiem wynikaly z
hipoplastyczno$ci tetnic moézgowych potwierdzonych w badaniu tomografii glowy i angio tetnic mozgowych. W okresie
niezdolnoéci do pracy, oznaczonym kodem M70 (choroby tkanek miekkich), problemy zdrowotne dotyczyly lokcia
(lokie¢ tenisisty prawy). Ubezpieczonemu podawano m.in. osocze bogatoplytkowe w okolice nadklykcia bocznego
ko$ci ramiennej, uczeszczal tez na rehabilitacje. Z kolei w okresach niezdolno$ci do pracy, oznaczonych kodami M50
(choroby kregow szyjnych) i M54 (choroby grzbietu), wykonywane mial badania rezonansu magnetycznego i odbywat
wielokrotnie zlecona rehabilitacje. W kazdym z tych okreséw odczuwal dolegliwos$ci zwigzane z r6znymi odcinkami
kregostupa. Podczas niezdolnosci do pracy oznaczonej kodem H43 (zaburzenia ciala szklistego oka) mial wykonane
szczegbdlowe badania okulistyczne, w tym USG oka. Stwierdzono wylew w oku, krwiste mety i inne.

Decyzja z dnia 8 pazdziernika 2018r., znak (...)- (...), Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. odmowit
ubezpieczonemu prawa do zasitku chorobowego za okres od 11 czerwca 2018r. do 26 czerwca 2018r. oraz od 16 lipca
2018r. do 2 pazdziernika 2018r. W uzasadnieniu organ rentowy podal, ze z przedstawionych zaswiadczen lekarskich
wynika, ze A. D. byt niezdolny do wykonywania pracy w okresie od 17 pazdziernika 2017r. do 13 lutego 2018r. Po
przerwie nieprzekraczajacej 60 dni byl nadal niezdolny do pracy i przedlozyl zaswiadczenia lekarskie na okres od 10
kwietnia 2018r. do 26 czerwca 2018r. Schorzenia wowczas u niego wystepujace byly schorzeniami wspolistniejacymi.

Kolejng decyzja z dnia 30 pazdziernika 2018r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...) Oddzial w W. odméwil A. D.
prawa do zasitku chorobowego za okres od 9 pazdziernika 2018r. do 6 listopada 2018r. Natomiast decyzja z dnia 16
listopada 2018r. stanowila 0 odmowie przyznania prawa do zasilku chorobowego za okres od 7 listopada 2018r. do
21 listopada 2018r., za$ decyzja z dnia 14 grudnia 2018r. o odmowie prawa do zasitku chorobowego za okres od 22
listopada 2018r. do 12 grudnia 2018r. Organ rentowy kazdorazowo odmowe przyznania zasitku uzasadnial tym, ze z
dniem 10 czerwca 2018r. ubezpieczony wykorzystal okres zasitkowy, ktory trwal 182 dni.

Powyzszy stan faktyczny Sad Rejonowy ustalil na podstawie materiatu dowodowego zgromadzonego w aktach sprawy,
w aktach rentowych oraz na podstawie opinii bieglego sadowego ortopedy, w tym opinii uzupekiajacej. TreSci



i autentyczno$ci dokumentéw zadna ze stron nie kwestionowala, dlatego Sad I instancji ocenil dokumenty jako
wiarygodne.

Przystepujac do rozwazan prawnych, Sad I instancji wskazal, ze zgodnie z art. 6 ust. 1 ustawy z dnia 25 czerwca 1999
roku o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa (Dz. U. 2020r., poz.
870) zasilek chorobowy przystuguje ubezpieczonemu, ktory stal sie niezdolny do pracy z powodu choroby w czasie
trwania ubezpieczenia chorobowego. Zgodnie z art. 8 w/w ustawy zasilek chorobowy przystuguje przez okres trwania
niezdolnoéci do pracy z powodu choroby lub niemoznoS$ci wykonywania pracy z przyczyn okres§lonych w art. 6 ust.
2 - nie dluzej jednak niz przez 182 dni, a jezeli niezdolno$¢ do pracy zostala spowodowana gruzlica lub wystepuje w
trakcie cigzy - nie dluzej niz przez 270 dni. Z kolei zgodnie z art. 9 ust. 11 2 w/w ustawy do okresu, o ktérym mowa
w art. 8, zwanego okresem zasitkowym, wlicza sie wszystkie okresy nieprzerwanej niezdolnoéci do pracy, jak réwniez
okresy niemozno$ci wykonywania pracy z przyczyn okre§lonych w art. 6 ust. 2. Do okresu zasitkowego wlicza sie
réwniez okresy poprzedniej niezdolno$ci do pracy, spowodowanej ta sama choroba, jezeli przerwa pomiedzy ustaniem
poprzedniej, a powstaniem ponownej niezdolno$ci do pracy nie przekraczala 60 dni. W mysl powolanych przepisow do
okresu zasitkowego wlicza sie wszystkie okresy nieprzerwanej niezdolnoéci do pracy. Po wyczerpaniu 182 dni okresu
zasitkowego, jezeli dalsze leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokuja odzyskanie zdolnos$ci do pracy, ubezpieczonemu
moze zostac przyznane Swiadczenie rehabilitacyjne na okres do 12 miesiecy kalendarzowych.

W analizowanej sprawie organ rentowy wskazywal, ze z dniem 10 czerwca 2018r. ubezpieczony wykorzystal okres
zasitkowy, ktory trwal 182 dni. Natomiast zasilek nie przystuguje w zwigzku z tym, ze do okresu zasitkowego wlicza sie
réwniez okres poprzedniej niezdolnos$ci do pracy, spowodowanej ta sama choroba, jezeli przerwa pomiedzy ustaniem
poprzedniej, a powstaniem ponownej niezdolnoS$ci do pracy nie przekraczala 60 dni. Zwolnienia lekarskie za okres od
7 listopada 2018r. dotyczyly innej jednostki chorobowe;j.

Ubezpieczony kolejno cierpial na schorzenia oznaczone kodami R42 (zawroty glowy), M70 (choroby tkanek
miekkich), M50 (choroby kregéw szyjnych) i M54 (choroby grzbietu), a nastepnie H43 (zaburzenia ciala szklistego
oka). Z uwagi na fakt, ze ocena stanu jego zdrowia i ewentualnego wspoélistnienia choréb wymagala wiedzy
specjalistycznej, postanowieniem z dnia 17 stycznia 2019r. Sad Rejonowy dopuscit dowod z opinii bieglego sadowego
ortopedy w celu ustalenia, czy niezdolno$¢ do pracy A. D. w okresie od 17 pazdziernika 2018r. do 13 lutego 2018r. i
w dniu 10 kwietnia 2018r. byla spowodowana tg sama chorobg, co w okresach od 11 czerwca 2018r. do 26 czerwca
2018r., od 9 pazdziernika 2018r. do 6 listopada 2018r. i od 7 listopada 2018r. do 21 listopada 2018r.

Postanowieniem z dnia 31 lipca 2019r. Sad Rejonowy rozszerzyl teze dowodowa dla bieglego ortopedy w ten sposob, ze
dopuscil dowdd z jego opinii w celu ustalenia, czy niezdolno$é¢ do pracy ubezpieczonego w okresie od 17 pazdziernika
2018r. do 13 lutego 2018r. i w dniu 10 kwietnia 2018r. byla spowodowana ta sama choroba, co w okresach od 11
czerwca 2018r. do 26 czerwca 2018r., od 9 pazdziernika 2018r. do 6 listopada 2018r. i od 7 listopada 2018r. do 21
listopada 2018r. oraz od 22 listopada 2018r. do 12 grudnia 2018r.

W opinii z dnia 16 pazdziernika 2019r. biegly sadowy ortopeda wskazal, ze zapoznal sie z wynikami badan obrazowych
kregostupa z dokumentacja orzecznicza ZUS. Przeprowadzil rowniez badanie A. D., podczas ktérego zdiagnozowal
niewielkie zmiany zwyrodnieniowe kregostupa w postaci niewielkich wyrosli kostnych trzon6éw oraz stan po przebytej
mlodzieficzej martwicy aseptycznej na pograniczu odcinka piersiowego iledzwiowego kregostupa w postaci guzkow S.
i zmian dyskopatycznych bez ucisku struktur nerwowych kregostupa. W trakcie tego badania stwierdzil takze istotne
oslabienie mie$ni brzucha w skali Lovetta 3. Oslabienie to wraz z otytoécia brzuszna powoduje przecigzenie miesni
grzbietu, co objawia sie bolami w dolnej okolicy grzbietu. Odnotowat réwniez, ze w chwili badania bolesno$¢ uciskowa
lokcia byta §ladowa. Podsumowujac, wyjasénil, ze zwolnienia lekarskie w okresie od 17 pazdziernika 2017r. do dnia 4
lutego 2018r. i zwolnienie od dnia 22 listopada 2018r. do 22 grudnia 2018r. byly wydane z powodu réznych schorzen
- w pierwszym okresie z powodu zawrotéw glowy, w drugim z powodu zmian w galce ocznej. Biegly wskazal takze,
ze choroby grzbietu obejmuja numery statystyczne choréb od M50 do M54. W ocenie bieglego trudno jednoznacznie
stwierdzi¢, iz orzeczona niezdolno$¢ do pracy spowodowana byla réznymi schorzeniami tego samego narzadu bez
dysponowania szczeg6lnym opisem objawow chorobowych, uzasadniajacych uzycie réznych numeroéw statystycznych



choroéb zamieszczonych w rozdziale 13 Miedzynarodowej Statystycznej Kwalifikacji Chor6b i Probleméw Zdrowotnych
ICD 10. Stwierdzone dolegliwo$ci sa do siebie zblizone oraz bardzo trudne do rozgraniczenia i udowodnienia r6znych
przyczyn bedacych powodem dlugotrwalej choroby tego samego narzadu ruchu. Ponadto biegly zaakcentowal, ze
ubezpieczony nie przedstawil zadnej dokumentacji odnoszacej sie do leczenia zespotu bolowego kregostupa. Wedlug
bieglego, trudno wykluczy¢, jak i potwierdzié, ze okresy zwolnien, okre$lone w tezie dowodowej, nie byly spowodowane
ta samg choroba. Dokona¢ tego bedzie mozna po dostarczeniu szczegélowej czytelnej dokumentacji.

W dalszej cze$ci Sad Rejonowy wskazal, ze wobec wniesienia zastrzezen do ww. opinii ortopedycznej, zostal
dopuszczony dowodd z opinii uzupehiajacej. Biegly odnidst sie w niej ponownie do oceny badan obrazowych
odcinka ledzwiowego kregostupa oraz do analizy numeréw statystycznych choréb od M40 do M54. Wskazal, ze w
rozdziale dotyczacym choroby tkanek miekkich istnieje punkt opisujacy ,choroby tkanek zwigzane z ich uciskiem,
przeciazeniem i uciskiem”. Zdaniem bieglego gdyby przyczyna boélu grzbietu byly inne przyczyny niz choroba
zwyrodnieniowo — dyskopatyczna, to doSwiadczony ortopeda przy orzekaniu niezdolnosci do pracy spowodowane;j
przez schorzenie bez zwigzku ze zmianami zwyrodnieniowo — dyskopatycznymi, zastosowalby wlasciwy numer
przypisany do danej jednostki chorobowej wedtug tabeli ID 10. Zatem zarzut dowolnej interpretacji kodow M50 i M54
jest nieuprawniony, gdyz ocena dokonana przez bieglego zostala oparta na podstawie ustalen w przepisach ICD 10.
W tej sytuacji brak jest nowych dowodéw pozwalajacych na zmiane opinii z dnia 19 pazdziernika 2019r.

W ocenie Sagdu Rejonowego opinia bieglego ortopedy jest zgodna z wymogami z art. 285 k.p.c., tj. zawiera
uzasadnienie, jest wyczerpujaca, logiczna i nie budzi watpliwosci z punktu widzenia metodologii, poprawnosci,
rzetelno$ci i prawidlowosci rozumowania. Majac na uwadze powyzsze, opierajac sie na zgromadzonych w aktach
sprawy dokumentach, w tym przede wszystkim na opinii bieglego, Sad I instancji ocenil, ze dokumenty, w tym przede
wszystkim dokumentacja medyczna, nie daja podstaw do uznania, ze niezdolno$¢ do pracy wywolana schorzeniami
M50 i M54 spowodowana byta innymi chorobami (wyrok Sadu Rejonowego dla Warszawy Pragi — Pélnoc z dnia 26
sierpnia 2020r. wraz z uzasadnieniem, k. 130, 138-140 a.s.).

A. D. zlozyl apelacje, w ktorej zaskarzyl wyrok Sadu I instancji w caloSci i wniost o jego zmiane poprzez uchylenie
zaskarzonych decyzji z dnia 8 pazdziernika 2018r., z dnia 30 paZdziernika 2018r., z dnia 16 listopada 2018r., z dnia
14 grudnia 2018r. i ustalenie, ze przystuguja mu zasitki chorobowe za okresy od 11 czerwca 2018r. do dnia 6 listopada
2018r. oraz od dnia 7 listopada 2018 do 12 grudnia 2018r.

Uzasadniajac swe stanowisko, ubezpieczony wskazal, ze Sad I instancji nie wyjasnil, jak wyliczyl i dlaczego uznatl
za spowodowane ta sama choroba kolejne okresy niezdolno$ci do pracy i w konsekwencji oddalit odwolania.
Apelujacy podnidsl, ze biegly w opinii mial watpliwoéci co do tego, czy niezdolnos$ci do pracy, oznaczone numerami
statystycznymi M50 i M54, sa spowodowane ta samg czy inng choroba. Potwierdzil ponadto, ze choroby oznaczone
numerami statystycznymi R42 i H43 sg innymi schorzeniami. Tymczasem Sad I instancji nie dokonatl analizy okreséw
niezdolno$ci pod katem przepiséw obowigzujacych w zakresie prawa do zasitku.

Apelujacy podniosl, ze sprawa dotyczy nastepujacych okres6w niezdolnoSci, ktére zdaniem ZUS spowodowaly utrate
prawa do zasitku z dniem 10 czerwca 2018r.: od 17 pazdziernika 2017r. do 4 lutego 2018r. - lacznie 111 dni z numerem
statystycznym choroby R42 (zawroty glowy i odurzenie); od 31 stycznia 2018r. do 13 lutego 2018r. - 5 dni z numerem
statystycznym choroby R42 (zawroty glowy i odurzenie) oraz 9 dni z numerem statystycznym M70 (inne choroby
tkanek miekkich). Nastepnie mialo miejsce 56 dni przerwy i kolejna niezdolno$é do pracy trwata od 10 kwietnia 2018r.
do 5 czerwca 2018r. - lacznie 57 dni z numerem statystycznym choroby M50 (choroby kregoéw szyjnych); od 6 czerwca
2018r. do 26 czerwca 2018r. - }acznie 21 dnia z numerem statystycznym choroby M54 (choroby grzbietu). Nastepnie
mialo miejsce 19 dni przerwyiod 16 lipca 2018r. do 7 sierpnia 2018r. ubezpieczony byl niezdolny do pracy lacznie przez
23 dni z numerem statystycznym choroby (M54 choroby grzbietu). Potem niezdolno$¢ do pracy przypadala na okresy:
od 8 sierpnia 2018r. do 4 wrze$nia 2018r. - }acznie 28 dni z numerem statystycznym choroby M54 (choroby grzbietu)
oraz od 5 wrzeénia 2018r. do 2 pazdziernika 2018r. - lgcznie 28 dni z numerem statystycznym choroby M54 (choroby
grzbietu). Potem mialo miejsce 6 dni przerwy i ubezpieczony byl niezdolny do pracy w okresach: od 9 pazdziernika
2018r. do 6 listopada 2018r. - lacznie przez 29 dni z numerem statystycznym choroby M54 (choroby grzbietu); od



7 listopada 2018r. do 21 listopada 2018r. - lacznie przez 15 dni z numerem statystycznym choroby H43 (zaburzenie
ciala szklistego oka); od 22 listopada 2018r. do 12 grudnia 2018r. — lacznie przez 21 dni z numerem statystycznym
choroby H43 (zaburzenie ciala szklistego oka).

Wobec powyzszego, w ocenie apelujacego, ZUS nieprawidlowo zaliczyl do przyjetego przez siebie okresu zasitkowego,
wynoszacego 182 dni, okresy zwolnien lekarskich, przypadajace od 17 paZdziernika 2017r. do 13 lutego 2018r.
Niezasadnie skrécil zatem okres zasitkowy o0 118 dni, a Sad Rejonowy podtrzymal bledna decyzje ZUS, tym bardziej ze
biegly potwierdzil, ze choroby w tym okresie nie sg chorobami wywolanymi ta sama choroba, co choroby o numerach
statystycznych M50 i M54, a nadto pomiedzy chorobami z tego okresu zasitkowego a chorobami, ktére spowodowaly
niezdolno$¢ w okresie od 10 kwietnia 2018r., oznaczonymi numerami M50 i M54, wystapila 56 dniowa przerwa.
Zdaniem apelujacego, gdyby Sad I instancji prawidlowo zastosowal przepisy do ustalonych przez siebie okolicznoéci,
nawet przyjmujac, ze niezdolno$¢ do pracy oznaczona numerami statystycznymi M50 i M54 zostala spowodowana ta
sama choroba, to musialaby tez uznadé, ze okres zasitkowy wynoszacy 182 dni uplynalby nie w dniu 10 czerwca 2018r., a
w dniu 2 listopada 2028r. i to jedynie z uwagi na to, ze przerwy miedzy okresami niezdolno$ci do pracy spowodowanej
ta sama choroba byly krotsze niz 60 dni. Ponadto Sad Rejonowy nieprawidlowo oddalit takze odwotanie dotyczace
odmowy wyplaty zasitku za okres od 7 listopada 2018r. do dnia 12 grudnia 2018r., poniewaz niezdolno§é¢ do pracy
w tym okresie spowodowana byla wylewem krwi do oka, tj. choroba o numerze statystycznym Hg43, ktéra biegly
jednoznacznie wskazat jako inng jednostke chorobowa. Tym samym w ocenie apelujacego nie zostal wyczerpany okres
182 dni okresu zasitkowego (apelacja z dnia 3 listopada 2020r., k. 144-145 a.s.).

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Apelacja A. D. okazala sie cze$ciowo zasadna, przez co skutkowala koniecznoS$cia zmiany zaskarzonego wyroku.

W obecnym stanie prawnym sad odwolawczy rozpoznaje ponownie merytorycznie material dowodowy i dokonuje jego
samodzielnej oceny prawnej, w granicach zakre$§lonych wniesiong apelacja, co wynika z dyspozycji art. 378 § 1 k.p.c.
Ustalajac stan faktyczny w analizowanej sprawie, Sad Okregowy w znacznej czesci przyjal za wlasne ustalenia Sadu
Rejonowego w zakresie istotnym dla rozstrzygniecia, ze zmianami i uzupelieniami wskazanymi ponize;j.

Na wstepie wskaza¢ nalezy, ze w rozpoznawane]j sprawie Sad II instancji ocenil jako cze$ciowo zasadne zarzuty
skarzacego sformulowane w apelacji. Racje mial ubezpieczony przede wszystkim w zakresie, w jakim kwestionowat
uplyw okresu zasitkowego z dniem 10 czerwca 2018r. Sad Rejonowy w ogble nie prowadzil ustalen w tym przedmiocie,
tj. nie weryfikowal, czy takie stanowisko ZUS jest sluszne, przyjmujac z gory, ze data upltywu okresu zasitlkowego
jest ta data, ktora przyjal organ rentowy. Pomingl przy tym, ze okresy niezdolno$ci do pracy zaliczone przez organ
rentowy do jednego okresu zasitkowego, konczacego sie z dniem 10 czerwca 2018r., byly spowodowane r6znymi
chorobami, co wymagalo szczegbdlowego wyjasnienia, a takze uzupeklienia materialu dowodowego zebranego przez
Sad Rejonowy. Sad drugiej instancji dopuscil wiec dowod z opinii z bieglego sadowego ortopedy celem ustalenia, czy
niezdolno$¢ do pracy A. D. w okresie od 31 stycznia 2018r. do 13 lutego 2018r., oznaczona numerem statystycznym
M70 byla spowodowana ta samg chorobg, co niezdolno$¢ do pracy w okresie od 10 kwietnia 2018r. do 5 czerwca
2018r., 0znaczona numerem statystycznym M50.

W opinii z dnia 27 lipca 2022r. biegly sadowy ortopeda M. G., po dokonaniu analizy dokumentacji medycznej oraz
akt organu rentowego, wskazal ze niezdolno$¢ do pracy A. D. w okresie od 31 stycznia 2018r. do 13 lutego 2018r.,
oznaczona numerem statystycznym M7o0, byla spowodowana choroba tkanek miekkich koSci ramiennej prawej, tj.
zapaleniem nadklykcia bocznego, a wiec inng choroba niz niezdolno$¢ do pracy w okresie od 10 kwietnia 2018r. do 5
czerwca 2018r., oznaczona numerem statystycznym M50, ktora byla spowodowana dyskopatia kregostupa.

Do powyzszej opinii uwagi zglosil organ rentowy, w ktorego ocenie biegly ortopeda powinien uzupelié opinie
poprzez odniesienie sie do dokumentacji z leczenia wskazujacej, ze od 19 stycznia 2018r. do 4 lutego 2018r. A. D.
leczyl sie neurologicznie z powodu zawrotow glowy i zaburzen rownowagi i okres ten w wiekszos$ci pokrywatl sie z
okresem zwolnienia lekarskiego od 31 stycznia 2018r. do 13 lutego 2018r., co zdaniem organu rentowego, $wiadczy o
wspolistnieniu probleméw zdrowotnych z przyczyn dyskopatycznych w tym samym czasie. Organ rentowy w zwiazku



z powyzszym wniost o uzupeklienie opinii przez bieglego ortopede oraz dopuszczenie dowodu z opinii bieglego
neurologa.

W ocenie Sadu Okregowego powyzszy wniosek organu rentowego nie zastugiwal na uwzglednienie. Ubezpieczony
byl niezdolny do pracy w okresie od 17 pazdziernika 2017r. do 13 lutego 2018r., w tym od dnia 17 pazdziernika
2017r. do 4 lutego 2018r. nieprzerwanie z kodem R42 (zawroty glowy), a od dnia 31 stycznia 2018r. do 13 lutego
2018r. z kodem M70 (choroby tkanek miekkich). Zwolnienia lekarskie w okresie od 31 stycznia 2018r. do 4 lutego
2018r. owszem pokrywaly sie, lecz zostaly wystawione z powodu innych choréb z numerami statystycznymi R42
i M70. Natomiast niezdolnoé¢ do pracy od 10 kwietnia 2018r. byla spowodowana choroba oznaczong numerem
statystycznym M50 (choroby kregéw szyjnych). Niezdolno§é do pracy spowodowana choroba o tym numerze M70
trwata do 13 lutego 2018r., ale nie byla wywolana ta sama chorobg, co choroba powodujgca niezdolnoé¢ do pracy od
10 kwietnia 2018r. Na to wyraznie wskazal biegly sadowy, a organ rentowy — mimo zastrzezen do opinii — wnioskow
tych nie zakwestionowal. Wskazywat jedynie na wystepujaca rownolegle niezdolno$é do pracy spowodowang choroba
o numerze R42. Ona jednak trwala tylko do 4 lutego 2018r. i nawet, gdyby przyjaé, ze byta spowodowana ta samg
choroba, co niezdolno$¢ do pracy od 10 kwietnia 2018r., to istotne jest, ze przerwa miedzy w/w datami (4 lutego 2018r.
i 10 kwietnia 2018r.) przekroczyta 60 dni. Nie bylo zatem potrzeby przeprowadzania przez bieglego szczegolowej
analizy w tym zakresie. Ponadto, w odniesieniu do zarzutéw, jakie wobec opinii M. G. zglosil Zaklad, podkres§lenia
wymaga, ze w sprawach o zasilek chorobowy istotne i kluczowe znaczenie ma to, z jakich przyczyn - takich samych,
czy innych chorob istnieje niezdolno$é do pracy, a nie to, czy choroby, z powodu ktérych wystawiono zwolnienia
lekarskie sg chorobami wspdlistniejacym. Wobec powyzszego Sad pomingl wnioski organu rentowego o dopuszczenie
dowodu z opinii kolejnych bieglych na podstawie art. 235 * § 1 pkt 2 i 5 k.p.c., jako nieistotne i zmierzajace jedynie
do przedluzenia postepowania.

Uwzgledniajac tre$¢ opinii bieglego sadowego M. G., Sad Okregowy przyjal, ze bledne sa wnioski ZUS i Sadu I instancji,
jakoby okresy niezdolnos$ci do pracy trwajace do 13 lutego 2018r. i od 10 kwietnia 2018r. nalezalo zaliczy¢ do tego
samego okresu zasitkowego. Z uwagi na to, ze choroba powodujaca niezdolno$¢ do pracy od 10 kwietnia 2018r.
zostala spowodowana inng choroba niz niezdolnoéé¢ do pracy trwajaca do 13 lutego 2018r., to z dniem 10 kwietnia
2018r. otworzyl sie ubezpieczonemu nowy okres zasitkowy. Dla takiej oceny nie ma zadnego znaczenia badana przez
Sad Rejonowy okolicznosé, czy niezdolno$ci do pracy oznaczone kodami M54 i M50 sa spowodowane tymi samymi
chorobami. Nalezy przypomnie¢, ze takie wladnie numery statystyczne choréb pojawily sie od 10 kwietnia 2018r., a
wiec od daty otwarcia nowego okresu zasitkowego.

W tym miejscu wskazaé nalezy, ze zgodnie z art. 8 ustawy z dnia 25 czerwca 1999r. o Swiadczeniach pienieznych z
ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa (Dz. U. z 2022r., poz. 1732) zasilek chorobowy przystuguje
przez okres trwania niezdolnoéci do pracy z powodu choroby lub niemoznoSci wykonywania pracy z przyczyn
okreS§lonych w art. 6 ust. 2 - nie dluzej jednak niz przez 182 dni. Do okresu, o ktérym mowa w art. 8, zwanego
okresem zasitkowym, wlicza sie wszystkie okresy nieprzerwanej niezdolno$ci do pracy, a takze okresy niemozno$ci
wykonywania pracy z przyczyn okre§lonych w art. 6 ust. 2. Do okresu zasitkowego wlicza sie okresy poprzedniej
niezdolnoéci do pracy, spowodowanej ta sama choroba, jezeli przerwa miedzy ustaniem poprzedniej, a powstaniem
ponownej niezdolno$ci do pracy nie przekraczala 60 dni (art. 9 ustawy).

W $wietle powolanych przepisow nowy okres zasitkowy liczony jest na nowo wtedy, gdy niezdolno$é do pracy,
ktéra wystapila po przerwie (minimum jednodniowej) zostanie spowodowana inng choroba, niz poprzedni okres
niezdolnoéci do pracy lub gdy przerwa pomiedzy okresami niezdolno$ci do pracy spowodowana ta sama choroba
przekroczy 60 dni. Natomiast ustanie ,,poprzedniej niezdolnosci do pracy”, oznacza ustanie niezdolno$ci w znaczeniu
medycznym. W przypadku kazdej niezdolno$ci do pracy powstaje prawo do nowego okresu zasitkowego, ktorego
dlugos¢ okredla art. 9 ust. 2 ustawy. O tym czy bedzie to pierwszy dzien okresu zasitkowego, czy kolejny decyduje
rodzaj choroby, a w razie takiej samej choroby — dlugo$¢ przerwy miedzy obiema niezdolnoSciami (por. uchwala Sadu
Najwyzszego z dnia 2 wrze$nia 2009r. sygn. akt. II UZP 7/9). Nowy okres zasitkowy liczony jest zawsze na nowo, gdy
niezdolnoé¢ do pracy, ktora wystgpita po przerwie (minimum jednodniowej) zostanie spowodowana inng choroba,



niz poprzedni okres niezdolno$ci do pracy, badz przerwa pomiedzy okresami niezdolnosSci do pracy spowodowana
ta sama choroba przekroczy 60 dni. Do tego nowego okresu zasitkowego nalezy wiec stosowaé reguly wynikajace z
art. 9 ust. 11 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999r. o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie
choroby i macierzynstwa. W art. 9 ust. 1 mowa jest o nieprzerwanej niezdolnosci do pracy, bez rozr6znienia na
niezdolno$¢ spowodowang ta sama czy inna choroba. Wynika zatem z tego, ze do okresu zasitkowego wlicza sie
wszystkie okresy nieprzerwanej niezdolnoSci do pracy bez wzgledu na rodzaj choroby. Dopiero woéwczas, gdy pomiedzy
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. Je§li za$ przerwa miedzy tymi absencjami jest dluzsza od 60 dni, to rozpoczyna
sie kolejny okres zasitkowy.

W analizowanym przypadku do nowego okresu zasitkowego, ktoéry rozpoczal sie 10 kwietnia 2018r. nalezalo zaliczyé
ubezpieczonemu nastepujace okresy: od 10 kwietnia 2018r. do 5 czerwca 2018r. (kod M50), od 6 czerwca 2018r. do 26
czerwca 2018r. (kod M54), od 16 lipca 2018r. do 7 sierpnia 2018r. (kod M54), od 8 sierpnia 2018r. do 4 wrze$nia 2018r.
(kod M54), od 5 wrzeénia 2018r. do 2 pazdziernika 2018r. (kod M54), od 9 paZzdziernika 2018r. do 6 listopada 2018r.
(kod M54), od 7 listopada 2018r. do 21 listopada 2018r. (kod H43) oraz od 22 listopada 2018r. do 12 grudnia 2018r.
(kod H43). Cze$t ww. okreséw nastepuje po sobie bez zadnych przerw, a w takiej sytuacji, zgodnie z powolanymi
przepisami, podlegajg one wliczeniu do jednego okresu zasitkowego. Tam za$, gdzie wystapily przerwy (miedzy 26
czerwca 2018r. a 16 lipca 2018r. oraz miedzy 2 pazdziernika 2018r. i 9 pazdziernika 2018r.) niezdolnoé¢ do pracy
przed i po przerwie byla spowodowana ta sama choroba (do 26 czerwca 2018r. — kod M54 i od 16 lipca 2018r. — kod
M54 oraz do 2 pazdziernika 2018r. — kod M54 i od 9 pazdziernika kod M54), a poza tym przerwy nie byly dluzsze
niz 60 dni. Jesli chodzi jeszcze o okres niezdolno$ci do pracy od 7 listopada 2018r. do 21 listopada 2018r. oraz od 22
listopada 2018r. do 12 grudnia 2018r., na co zwracal uwage skarzgcy, to podkresli¢ nalezy, ze schorzenie powodujace
niezdolno$¢ do pracy w tych okresach owszem jest inne niz to, ktére powodowato niezdolnoéé¢ do pracy trwajaca do
6 listopada 2018r., miedzy tymi niezdolno$ciami nie ma jednak zadnej przerwy, a w takiej sytuacji — bez wzgledu
na schorzenie niezdolno$¢ taka powodujgce — okresy niezdolnoSci do pracy podlegaja wliczeniu do jednego okresu
zasitkowego. Tak tez bylo w przypadku ubezpieczonego.

Ubezpieczony w ramach nowo otwartego okresu zasitkowego, ktory rozpoczal sie z dniem 10 kwietnia 2018r., mog}t
otrzymywa¢é zasilek chorobowy tylko przez 182 dni, ten za$ okres uptynat z dniem 2 listopada 2018r.

Majac powyzsze na uwadze, Sad Okregowy na podstawie art. 386 § 1 k.p.c. zmienit zaskarzony wyrok w ten sposob,
ze zmienil zaskarzona decyzje z dnia 8 pazdziernika 2018r., nr (...) i przyznat A. D. zasilek chorobowy za okres od 11
czerwca 2018r. do 26 czerwca 2018r. oraz od 16 lipca 2018r. do 2 pazdziernika 2018r. (pkt I. 1 wyroku) oraz zmienit
zaskarzona decyzje z dnia 30 pazdziernika 2018r., nr (...)/ (...), w ten sposéb, ze przyznal A. D. zasilek chorobowy za
okres od 9 pazdziernika 2018r. do 2 listopada 2018r. (pkt I. 2 wyroku). Odwolanie od decyzji z dnia 30 pazdziernika
2018r., nr (...)/ (...), w pozostalym zakresie oraz odwolania od decyzji z dnia 16 listopada 2018r., nr (...) i z dnia 14
grudnia 2018r., nr (...), podlegaly natomiast oddaleniu (pkt I. 3 i pkt I. 4 wyroku). Tym samym w pozostalym zakresie
apelacja A. D., ktéry domagat sie przyznania zasitkbw chorobowych za wszystkie okresy wymienione w zaskarzonych
decyzjach, rowniez podlegala oddaleniu, jako bezzasadna, na mocy art. 385 k.p.c.

sedzia Agnieszka Stachurska



