Sygn. akt VI U 76/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 12 czerwca 2017 roku.

Sad Rejonowy dla Warszawy Pragi - Poludnie w Warszawie VI Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

PrzewodniczacySSR Przemystaw Chrzanowski
Protokolant Patrycja Wielgus

po rozpoznaniu w dniu 29 maja 2017 roku w Warszawie
na rozprawie

sprawy K. R.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych(...)w W.
o zasilek chorobowy, §wiadczenie rehabilitacyjne

w zwigzku z odwolaniem K. R.

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

z dnia (...)roku, znak: (...) oraz

z dnia (...)roku, znak: (...)

oddala odwolania.

Sygn. akt VI U 76/16

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia (...)roku (znak: (...)) Zaklad Ubezpieczenn Spolecznych (...)w W. odméwil K. R. prawa do zasilku
chorobowego od dnia 1 stycznia 2016 roku do dnia 28 stycznia 2016 roku, gdyz okres zasitkowy skonczyt sie z dniem
31 grudnia 2015 roku (decyzja organu rentowego z dnia (...)roku z akt rentowych).

Nastepnie decyzja z dnia (...)roku (znak: (...)) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych (...)w W. odmoéwil K. R. prawa do
Swiadczenia rehabilitacyjnego od dnia 1 stycznia 2016 roku, bowiem jest czeSciowo niezdolna do pracy (decyzja organu
rentowego z dnia 15 kwietnia 2016 roku z akt rentowych).

K. R. odwolala sie od decyzji organu rentowego, wnoszac o przyznanie prawa do zasitku chorobowego i $wiadczenia
rehabilitacyjnego (akta sprawy).

Zaktad Ubezpieczen Spolecznych (...)w W. w odpowiedzi na odwolania, wniést o ich oddalenie (akta sprawy).

Sad Rejonowy ustalil nastepujacy stan faktyczny:




K. R. pozostawala w zatrudnieniu w (...) Sp. z 0.0. w W. do dnia 14 listopada 2015 roku, za$ spor w niniejszej sprawie
dotyczy $wiadczen z ubezpieczenia chorobowego za okres od dnia 1 stycznia 2016 roku.

K. R. w okresie od dnia 22 maja 2015 roku do dnia 30 wrzeénia 2015 roku oraz od dnia 12 listopada 2015 roku do dnia
28 stycznia 2016 roku przebywala na zwolnieniach lekarskich. Za okres do dnia 31 grudnia 2015 roku pobierala z tego
tytutu zasitek chorobowy. Organ rentowy stwierdzil, ze niezdolnoé¢ do pracy w okresach do 30 wrzesnia 2015 roku
orazod 12 listopada 2015 roku byla spowodowana tg samg choroba i zaliczyt je do jednego okresu zasitkowego. ZUS nie
wliczal do okresu zasitkowego zwolnienia lekarskiego w okresie 6-9.11.2015r. Z dniem 31 grudnia 2015 roku skonczyt
sie 182 dniowy okres zasiltkowy i w konsekwencji decyzja z dnia (...)roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych odmowil
K. R. prawa do zasitku chorobowego od dnia 1 stycznia 2016 roku do dnia 28 stycznia 2016 roku (akta rentowe).

Nastepnie w dniu 29 stycznia 2016 roku ubezpieczona zlozyta wniosek o §wiadczenie rehabilitacyjne. Lekarz orzecznik
ZUS orzeczeniem z dnia 11 marca 2016 roku ustalil, ze K. R. jest czeSciowo niezdolna do pracy do 31 marca 2017
roku, za$ data powstania tej cze$ciowej niezdolnoéci do pracy to 17 wrzeénia 2012 roku. W uzasadnieniu orzeczenia
wskazano, ze zostalo ono wydane po przeprowadzeniu bezposredniego badania i dokonaniu analizy przedstawionej
dokumentacji medycznej. Przy dokonywaniu ustalen orzeczniczych uwzgledniono stopien naruszenia sprawnosci
organizmu i mozliwo$¢é przywroécenia niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji (dowod: orzeczenie
lekarza orzecznika ZUS z akt rentowych).

Nastepnie Komisja lekarska ZUS nr (...) orzeczeniem z dnia (...)roku przychylila sie do orzeczenia lekarza orzecznika
ZUS i ustalila, iz K. R. jest czeSciowo niezdolna do pracy do 31 marca 2017 roku, zas§ data powstania tej cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy to 17 wrzeénia 2012 roku (dowdd: orzeczenie komisji lekarskiej ZUS nr (...) z akt rentowych).

Na podstawie w/w okolicznosci, organ rentowy wydal druga decyzje z dnia (...)roku, w ktérej odmoéwit prawa do
Swiadczenia rehabilitacyjnego od dnia 1 stycznia 2016 roku (dowdd: decyzja organu rentowego z akt rentowych).

Postanowieniem z dnia 14 marca 2016 roku Sad dopuécil dowdd z pisemnej opinii bieglego sadowego z zakresu
psychiatrii celem ustalenia, czy niezdolno$¢ do pracy odwotujacej K. R. w okresach do 30 wrzesnia 2015 roku oraz
od 12 listopada 2015 roku byla spowodowana tg sama choroba, czy tez ré6znymi chorobami (postanowienie z k. 8).
Dodatkowo Sad zlecit wskazanie, czy odwolujaca K. R. byla niezdolna do pracy po dniu 31 grudnia 2015 roku, a jezeli
tak to przez jaki okres i czy dalsze leczenie lub rehabilitacja odwolujacej rokowaly odzyskanie zdolno$ci do pracy (k.

72).

Biegla sadowa z zakresu psychiatrii B. P. wskazala, ze na podstawie analizy caloksztaltu materialu dowodowego,
rozpoznaje u K. R. przewlekla chorobe psychiczna — schizofrenie paranoidalng. Pogorszenie stanu psychicznego
nastgpilo od maja 2015 roku. Odnotowywano wystepowanie objawéw depresyjnych, nastawienia ksobne, niepokoj,
zaburzenia snu. Ubezpieczona do dnia 30 wrze$nia 2015 roku korzystala ze zwolnienia lekarskiego od psychiatry.
W pazdzierniku 2015 roku nie odnotowywano wizyt, ale od 5 listopada 2015 roku opisywano podobne objawy jak
poprzednio, za§ w grudniu 2015 roku zaproponowano wystawienie skierowania do szpitala psychiatrycznego. Opis
dolegliwosci z leczenia internistycznego (oprdocz objawdw z przewodu pokarmowego) jest skapy, ale postawione
rozpoznanie (zaburzenia adaptacyjne — reakcja depresyjna) i opisane skargi wskazuja na podobne dolegliwosci jak
w leczeniu psychiatrycznym.

Reasumujgc, biegla uznala, ze niezdolno$§¢ do pracy odwotujgcej w okresach do 30 wrzeénia 2015 roku oraz od 12
listopada 2015 roku byla spowodowana ta sama choroba - schizofrenia paranoidalna i nakladajace sie na rozpoznanie
podstawowe objawy zaburzenia adaptacyjnego (schorzenie, ktérego objawy wystepuja okresowo i sg reakcja na stres).

(dowéd: opinia k. 18-20, k. 80-81, k. 119v)

Zuwagina brak jednoznacznego stanowiska bieglej B. P. w zakresie drugiego roszczenia o §wiadczenie rehabilitacyjne,
Sad skierowal sprawe do kolejnego biegtego (k. 121).



W swojej obszernej opinii biegla sadowa specjalista psychiatra M. L. wskazala m.in. na to, ze przebieg choroby jest
przewlekly z okresami nawrotéw i remisji, za§ rokowanie co do catkowitego wyleczenie jest niekorzystne (k. 136).
Takze ta biegla u K. R. rozpoznala schizofrenie paranoidalng. Zwolnienie do 30 wrzes$nia 2015 roku bylo wystawione
przez lekarza psychiatre z powodu schizofrenii paranoidalnej, natomiast zwolnienie od 6 do 18 listopada 2015 roku
bylo spowodowane dolegliwo$ciami somatycznymi z przewodu pokarmowego. Skoro zwolnienie wystawial lekarz
chor6b wewnetrznych, nalezy wiec przyjac, ze niezdolno$¢ do pracy byla spowodowana inng choroba niz do 30
wrze$nia 2015 roku. Z uwagi na braki w dokumentacji biegla nie byta w stanie ustali¢ powod6w wystawienia zwolnienia
od 18 do 30 listopada 2015 roku. Natomiast niezdolno$¢ do pracy od 1 grudnia 2015 roku byla wywolana ta sama
przyczyna co niezdolno$¢ do pracy do 30 wrzesnia 2015 roku, czyli schizofrenig paranoidalna.

(dowdéd: opinia k. 135-138, k. 161)

Powyzszy stan faktyczny w sprawie Sad ustalil na podstawie powolanych dowodéw z dokumentéw znajdujacych sie w
aktach sprawy oraz aktach organu rentowego. Dodatkowo Sad oparl ustalenia stanu faktycznego na opiniach biegltych
sadowych B. P.i M. L..

W ocenie Sadu co do zasady opinie sadowe sa wnikliwe, rzetelne, a dodatkowo zostaly wydane po przeprowadzeniu
badan odwolujacej i po analizie zgromadzonej dokumentacji lekarskiej. Jedynie w zakresie dotyczacym stwierdzenia
tozsamosci choréb ubezpieczonej w okresach do 30 wrze$nia 2015 roku oraz od 12 listopada 2015 roku Sad opart
sie na bardziej wiarygodnej opinii bieglej sadowej B. P.. W tym zakresie biegla M. L. stwierdzila, ze skoro zwolnienie
wystawial lekarz chor6b wewnetrznych, nalezy wiec przyjac, ze niezdolno$¢ do pracy byta spowodowana inng choroba
niz do 30 wrzesnia 2015 roku. Zatem ta biegla jedynie formalnie podeszla do tej spornej kwestii. Z kolei biegla B. P.
merytorycznie wykazala, Ze od 5 listopada 2015 roku opisywano u wnioskodawczyni podobne objawy jak poprzednio,
za$ w grudniu 2015 roku zaproponowano wystawienie skierowania do szpitala psychiatrycznego. Opis dolegliwo$ci
z leczenia internistycznego (oprdcz objawdéw z przewodu pokarmowego) jest skapy, ale postawione rozpoznanie
(zaburzenia adaptacyjne — reakcja depresyjna) i opisane skargi wskazuja na podobne dolegliwoéci jak w leczeniu
psychiatrycznym. Reasumujac, biegla uznala, ze niezdolno$¢ do pracy odwolujacej w okresach do 30 wrzeénia 2015
roku oraz od 12 listopada 2015 roku byla spowodowana tg sama chorobg - schizofrenia paranoidalna i nakladajace
sie na rozpoznanie podstawowe objawy zaburzenia adaptacyjnego (schorzenie, ktérego objawy wystepuja okresowo
i sg reakcja na stres).

Strona odwolujaca nie wnosila konkretnych zastrzezenn do opinii wydanych przez bieglych sadowych i nie zglaszala
wnioskéw dowodowych (k. 161).

Takze zdaniem Sadu brak bylo podstaw do dopuszczania dowodu z kolejnych opinii. Nie mozna bowiem
przeprowadza¢ dowodu z opinii innego bieglego jedynie na tej podstawie, Ze dotychczasowa opinia jest niekorzystna
dla strony. Stanowisko to jest uzasadnione utrwalonym juz orzecznictwem sadowym. Przykladowo mozna wskazac¢ w
tym miejscu wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 25 sierpnia 2011r. (I ACa 316/11 LEX nr 1095795) zgodnie
z ktérym, niedopuszczenie dowodu z kolejnej opinii bieglego jest prawidlowe w sytuacji, jezeli opinia nie odpowiada
oczekiwaniom strony i nie zglasza ona zadnych merytorycznych uwag do opinii. Samo stwierdzenie strony, ze sie z
nia nie zgadza, nie oznacza, ze opinia jest wadliwa. Podobnej tresci jest rowniez teza 2 wyroku Sadu Apelacyjnego w
Katowicach z dnia 25 czerwca 2009r. (V ACa 139/09 LEX nr 551993) zgodnie z ktéra, o ewentualnym dopuszczeniu
dowodu z opinii innego bieglego tej samej specjalnoSci nie moze decydowac wylgcznie wniosek strony, lecz zawarte
w tym wniosku konkretne uwagi i argumenty podwazajace miarodajnoé¢ dotychczasowej opinii lub co najmniej
miarodajno$¢ te poddajace w watpliwo$¢. W przeciwnym wypadku wniosek taki musi by¢ uznany za zmierzajacy
wylacznie do nieuzasadnionej zwloki w postepowaniu, co winno skutkowac jego pominieciem.

W przedmiotowej sprawie przekonanie strony odwolujacej o swoim stanie zdrowia wynika jedynie z subiektywnego
przekonania, nie popartego zadnymi dowodami. W zakresie dokumentacji medycznej to nalezy zwro6ci¢ uwage, ze
wielokrotnie Sad wzywal odwolujaca do dostarczenia pelnej dokumentacji medycznej zwigzanej z leczeniem i stanem
jej zdrowia (k. 8, 10, 14, 121, 123, 132). Ponadto w dniu 12 lipca 2016 roku Sad zobowiazal do zlozenia dokumentacji



medycznej dotyczacej K. R. z (...) w W. za okres wskazany w opinii bieglej od grudnia 2015 roku do 28 stycznia 2016
roku — w terminie 7 dni, pod rygorem skutkéw procesowych (k. 92). Takze w dniu 9 marca 2017 roku zobowigzano
pelnomocnika odwolujacej do zlozenia dokumentacji leczniczej K. R., wskazanej przez biegla M. L. w koncowej treéci
opinii, z PZP przy ul. (...) za okres po 31 grudnia 2015 roku oraz z PZP w poradni przyszpitalnej MSWiA przy ul. (...)
— w terminie 7 dni, pod rygorem skutkoéw procesowych (k. 144). Z kolei w dniu 28 kwietnia 2017 roku Sad zobowiazal
strone do wyjasnienia, dlaczego nie zlozyta dokumentacji leczniczej K. R., wskazanej przez biegla M. L. w koncowej
tresci opinii, z PZP przy ul. (...) za okres po 31 grudnia 2015 roku oraz z PZP w poradni przyszpitalnej MSWiA przy ul.
(...) — w terminie 77 dni, pod rygorem skutkéw procesowych (k. 155).

Zgodnie bowiem z art. 23 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta,
pacjent ma prawo do dostepu do dokumentacji medycznej dotyczacej jego stanu zdrowia oraz udzielonych mu
$wiadczen zdrowotnych.

W odpowiedzi strona wskazala, ze nie posiada dodatkowej dokumentacji medycznej, ktéra zostala juz zalaczona do
akt (k. 161). Takze na rozprawie w dniu 25 listopada 2016 roku odwolujaca sprzeciwila sie co do skladania dalszej
dokumentacji (k. 119v). Réwniez biegla sadowa specjalista psychiatra M. L. wskazala, ze wywiad od pacjentki jest
trudny do uzyskania (k. 138).

Niezaleznie od powyzszego, Sad w dniu 19 kwietnia 2016 roku wystapil do 4 placowek medycznych z prosba o
przestanie dokumentacji medycznej (k. 21).

Sad Rejonowy zwazyl, co nastepuje:

W niniejszej sprawie Sad zajal sie rozpatrzeniem odwotania od dwdch decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z dni
(...)roku, znak: (...)oraz (...)roku, znak: (...), w ktoérych (...)w W. odmoéwit K. R. prawa do zasitku chorobowego za okres
od 1 do 28 stycznia 2016 roku oraz Swiadczenia rehabilitacyjnego od dnia 1 stycznia 2016 roku.

Organ rentowy oparl pierwsza decyzje na regulacjach z art. 8 i 9 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 roku o §wiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynistwa. Zgodnie z trecig art. 8 tej ustawy, zasilek
chorobowy przystuguje przez okres trwania niezdolnosci do pracy z powodu choroby, nie dtuzej jednak niz przez 182
dni, a jezeli niezdolno$¢ do pracy zostala spowodowana gruzlica lub wystepuje w trakcie ciazy — nie dluzej niz przez
270 dni.

Z kolei regulacja zawarta w art. 9 ust. 1 przywolanej ustawy o $wiadczeniach stanowi, ze do tego okresu zasitkowego
wlicza sie wszystkie okresy nieprzerwanej niezdolnosci do pracy. Ustep drugi wspomnianego artykulu méwi zas$, iz do
jednego okresu zasiltkowego dolicza sie takze okresy poprzedniej niezdolnoéci do pracy, pod warunkiem, Ze przerwa
pomiedzy ustaniem poprzedniej a powstaniem ponownej niezdolno$ci do pracy nie przekraczala 60 dni, a okresy te
spowodowane byly ta samg chorobg.

Z ustalonego w niniejszej sprawie stanu faktycznego wynika, ze odwolujaca w okresie od dnia 22 maja 2015 roku
do dnia 30 wrzeénia 2015 roku oraz od dnia 12 listopada 2015 roku do dnia 28 stycznia 2016 roku przebywala na
zwolnieniach lekarskich. Za okres do dnia 31 grudnia 2015 roku pobierala z tego tytutlu zasitek chorobowy. Organ
rentowy stwierdzil, ze niezdolnosé do pracy w okresach do 30 wrzeénia 2015 roku oraz od 12 listopada 2015 roku byta
spowodowana ta sama choroba i zaliczyl je do jednego okresu zasitkowego. Z dniem 31 grudnia 2015 roku skonczyt sie
182 dniowy okres zasitkowy i w konsekwencji decyzja z dnia 18 stycznia 2016 roku Zaklad Ubezpieczen Spolecznych
odmoéwit K. R. prawa do zasitku chorobowego od 1 do 28 stycznia 2016 roku.

Powyzsze oznacza, ze zgodnie z regulacja cytowanego wyzej art. 9 ust. 2 ustawy o §wiadczeniach w przypadku, gdyby
wszystkie powyzsze okresy niezdolnos$ci do pracy byly spowodowane jedng i ta sama choroba, woéwczas, majac na
uwadze przerwe krétsza niz 60 dni, nalezaloby zliczy¢ te okresy niezdolnoS$ci do pracy do jednego okresu zasitkowego,
ktory koncezylby sie w zwigzku z tym z dniem 31 grudnia 2015 roku, kiedy to uptywa lacznie 182 dni pobierania zasitku
przez wnioskodawczynie.



Na podstawie opinii bieglej sadowej z zakresu psychiatrii B. P. Sad ustalil, Ze niezdolnoé¢ do pracy odwolujacej w
okresach do 30 wrzeénia 2015 roku oraz od 12 listopada 2015 roku byla spowodowana ta sama choroba - schizofrenia
paranoidalna i nakladajace sie na rozpoznanie podstawowe objawy zaburzenia adaptacyjnego (schorzenie, ktorego
objawy wystepujg okresowo i sg reakcja na stres).

Zatem w dniu 31 grudnia 2015 roku zakonczyt sie 182 dniowy okres zasitkowy.

W zakresie roszczenia o zasilek chorobowy Sad — z uwagi na powyzsze rozwazania — swoje rozstrzygniecie opart na
rzetelnej i przekonywujacej opinii bieglej sadowej z zakresu psychiatrii B. P.. Opinia bieglej jest jasna, spojna ilogiczna.
Biegla w tym zakresie w spos6b wyczerpujacy uzasadnila swoje stanowisko w zakresie stanu zdrowia odwolujace;j.

Majac na uwadze powyzsze, Sad oddalil odwolanie K. R. od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych (...)w W. z dnia

(...roku, znak: (...)jako bezzasadne na podstawie art. 477 § 1 k.p.c. w zwigzku z ww. przepisami ustawy z dnia 25
czerwca 1999 roku o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa.

W niniejszej sprawie spor dotyczyt tez kwestii, czy od dnia 1 stycznia 2016 roku winno przystugiwaé wnioskodawczyni
prawo do $§wiadczenia rehabilitacyjnego. Bezsporne bylo, ze od tej daty K. R. nadal byta niezdolna do pracy.

Na podstawie art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 roku o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia
spolecznego w razie choroby i macierzynstwa, §wiadczenie rehabilitacyjne przystuguje ubezpieczonemu, ktory po
wyczerpaniu zasitku chorobowego jest nadal niezdolny do pracy, a dalsze leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokuja
odzyskanie zdolnoéci do pracy.

W toku postepowania Sad przeprowadzil dowdd takze z opinii bieglej sadowej specjalisty psychiatry M. L., ktéra
wskazala m.in. na to, ze przebieg choroby jest przewlekly z okresami nawrotow i remisji, zas rokowanie co do
catkowitego wyleczenie jest niekorzystne (k. 136). W tym zakresie stanowisko bieglej jest spojne z w/w stanowiskami
lekarza orzecznika ZUS z dnia 11 marca 2016 roku oraz komisji lekarskiej ZUS nr (...) z dnia (...)roku. Na marginesie
nalezy wskazaé, ze w tym zakresie pierwsza biegla B. P. nie zajela stanowiska. Z uwagi na te okolicznoSci w zakresie
roszczenia o $wiadczenie rehabilitacyjne Sad swoje rozstrzygniecie oparl na rzetelnej i przekonywujacej opinii bieglej
M. L..

Wobec powyzszego Sad uznal, ze nie zaszly podstawy do stwierdzenia, ze od dnia 1 stycznia 2016 roku istnialy
okoliczno$ci uzasadniajace ustalenie uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego. Tym samym Sad oddalit

odwolanie K. R. od decyzji Zakladu z dnia (...)roku jako bezzasadne na podstawie art. 477'% § 1 kpc w zwigzku z art.
18 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 roku o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i
macierzynstwa.

(...



