Sygn. akt: XU-21/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 16 stycznia 2014r.

Sad Rejonowy dla Wroclawia-Srédmieécia X Wydzial Pracy i Ubezpieczen Spolecznych we W.
w skladzie:

Przewodniczqcy: SSR Barbara Bonczar

Protokolant: Grazyna Mazurkiewicz

po rozpoznaniu na posiedzeniu jawnym w dniu 16 stycznia 2014r. we W.
sprawy z odwolania A. S.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w W.

z dnia 09 listopada 2012r. znak: (...)

w sprawie A. S.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w W.

o zasilek chorobowy

1. zmienia zaskarzona decyzje Zakladu Ubezpieczen Spolecznych I Oddzialu w W. i przyznaje wnioskodawczyni A.
S. prawo do zasitku chorobowego za okres od 04 kwietnia 2012r. do 20 kwietnia 2012r. i od 23 kwietnia 2012r. do
31 sierpnia 2012r.

2. zasadza od strony pozwanej na rzecz wnioskodawczyni koszty zastepstwa procesowego w kwocie 120,00 zl.

Sygn. akt X U 21/13

UZASADNIENIE

Ubezpieczona A. S. wniosta odwolanie od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych I Oddzial w W. z dnia o9 listopada
2011 r. znak (...) odmawiajacej prawa do zasitku chorobowego za okres od dnia 04 kwietnia 2012 r. do dnia 20
kwietnia 2012 r. i od 23 kwietnia 2012 r. do 31 sierpnia 2012 r. domagajac sie jej zmiany przez przyznanie prawa od
zasitku chorobowego oraz obcigzenie pozwanego kosztami postepowania w catoSci. Ponadto ubezpieczona wniosla,
w przypadku uznania pozytywnego rozstrzygniecia odwolania wnioskodawczyni od decyzji Zakladu Ubezpieczen
Spolecznych z dnia 11 pazdziernika 2012 r. wydanej w sprawie (...), o zawieszenie przedmiotowego postepowania.

W uzasadnieniu odwolania ubezpieczona podniosla, ze decyzja organu jest sprzeczna z przepisami prawa gdyz w
sytuacji w ktorej pomiedzy poszczegolnymi okresami niezdolnoéci do pracy, spowodowanymi réznymi jednostkami
chorobowymi wystapi chocby jeden dzien przerwy w ktérym ubezpieczony byl zdolny do pracy okres zasitkowy liczy
sie od nowa. W ocenie ubezpieczonej pozwany Swiadomie pomija fakt, iz ubezpieczona byla niezdolna do pracy z
powodu roéznych jednostek chorobowych. Ubezpieczona wskazala, ze po wyczerpaniu okresu zasitkowego z dniem 11
kwietnia 2011 r. z powodu kontuzji nogi wnioskodawczyni winna mie¢ przyznane $§wiadczenie rehabilitacyjne tylko
do dnia 26 lutego 2012 r. albowiem od tego dnia wystepowaly niedomagania zdrowotne z powodu urazu nogi, z
kolei zwolnienie lekarskie za okres od 02 marca 2012 r. do dnia 20 kwietnia 2012 r. okres zasilkowy powinien by¢



liczony na nowo zatem wnioskodawczyni ma prawo do wynagrodzenia za czas choroby, a od 05 kwietnia 2012 r.
do dnia 20 kwietnia 2012 r. prawo do zasitku chorobowego. W ten sam spos6b winno sie liczyé okres zasitkowy
w zwigzku ze zwolnieniem lekarskim wnioskodawczyni od dnia 23 kwietnia 2012 r. do 31 sierpnia 2012 r. W
ocenie ubezpieczonej nie zlozenie odwotania od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spotecznych z dnia 19 kwietnia 2012
r. przyznajacej prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego za okres od dnia 09 wrze$nia 2011 r. do dnia 06 marca 2012
r. skutkuje tym, ze w razi nieuwzglednienia przedmiotowego odwolania wnioskodawczyni z tytutu niezdolnosci od
dnia 02 marca 2012 r. do dnia 20 kwietnia 2012 r. nabedzie prawo do wynagrodzenia za czas choroby dopiero od
dnia 07 kwietnia 2012 r. do dnia 20 kwietnia 2012 r. Ponadto przyjecie stanowiska organu rentowego przesadza o
braku prawa wnioskodawczyni do zasitku chorobowego za okres niezdolnoSci do pracy od dnia 02 marca 2012 r.
do 20 kwietnia 2012 r. albowiem przypada w okresie przyznanego Swiadczenia rehabilitacyjnego. Odno$nie okresu
zwolnienia lekarskiego wnioskodawezyni od 23 kwietnia 2012 r. do 31 sierpnia 2012 r. wnioskodawczyni nalezny
jest zasilek chorobowy zwazywszy na fakt, iz zwolnienie bylo spowodowane innymi jednostki chorobowymi niz
jej poprzednie zwolnienie lekarskie bowiem w tym czasie korzystala ze zwolnienia lekarskiego spowodowanego
schorzeniami neurologicznymi.

Whnioskodawczyni wniosla o zasadzenie od pozwanego zwrotu kosztow zastepstwa prawnego wedlug norm
przypisanych.

Organ rentowy — Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddziat we W., w odpowiedzi na odwolanie ubezpieczonej, wni6st
o0 jego oddalenie, z uwagi na brak podstaw prawnych do jego uwzglednienia.

W uzasadnieniu swojego stanowiska organ rentowy zarzucil, iz ubezpieczony wykorzystat 182 dni okresu zasitkowego
od 12 pazdziernika 2010 r. do 11 kwietnia 2011 r. Z uwagi na dalsza absencje chorobowa prawomocna decyzja z dnia 21
kwietnia 2011 r. na podstawie orzeczenia lekarza orzecznika Zakladu Ubezpieczen Spotecznych z dnia 18 kwietnia 2011
r. przyznano ubezpieczonej §wiadczenie rehabilitacyjne za okres od 12 kwietnia 2011 r. do 08 wrzeénia 2011 r. Z dniem
podjecia pracy tj. o1 lipca 2011 r. nie bylo podstaw do wyplaty §wiadczenia rehabilitacyjnego. Ponowna niezdolno$é
do pracy powstala w od dnia 28 sierpnia 2011 r. i trwala do 26 lutego 2012 r. Po rozpoznaniu wniosku odwolujacej sie
o przedluzenie $§wiadczenie rehabilitacyjnego prawomocna decyzja z dnia 19 kwietnia 2012 r. na podstawie orzeczenia
Komisji Lekarskiej z dnia 06 kwietnia 2012 r. przyznano Swiadczenie rehabilitacyjne na dalsze 6 miesiecy tj. na okres
od 09 wrzeénia 2011 r. do 06 marca 2012 r.. Jednocze$nie ubezpieczona przedlozyla kolejne zadwiadczenia lekarskie
na okres niezdolnosci do pracy od 02 marca 2012 r. do 20 kwietnia 2012 r. oraz od 23 kwietnia 2012 r. di 31 sierpnia
2012 1., ktére podlegaja wliczeniu do jednego okresu zasitkowego. Wobec powyzszego za okres od 28 sierpnia 2011 r.
do 26 lutego 2012 r. oraz od 02 marca 2012 r. do 06 marca 2012 r. na podstawie prawomocnych decyzji odwotujgca
zachowala prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego.

Organ podkreélil, ze do okresu zasitkowego wlicza sie wszystkie okresy niezdolnoéci do pracy poniewaz przepisy
ustawy nie okreslajg, ze maja by¢ to wylacznie okresy absencji chorobowej za ktére przystuguja Swiadczenia z
ubezpieczenia spotecznego co oznacza ze okresy.

Zwazywszy na fakt, iz niezdolno$¢ do pracy trwajaca od 02 marca 2012 r. powstala w trakcie przyznanego $§wiadczenia
rehabilitacyjnego w Swietle obowiazujacych przepiséw nabyla prawa do nowego okresu zasitkowego w Swietle czego
wydana decyzja zostala wydana zgodnie z obowigzujacymi.

W replice na odpowiedz organu rentowego na odwolanie ubezpieczona zastrzegla w przypadku nie uznania przez
Sad wynagrodzenia chorobowego od pracodawcy z okres od dnia 02 marca 2012 r. do 03 kwietnia 2012 r. wnosi
o przyznanie prawa do zasilku chorobowego za ten okres i skrocenie okresu za ktory przyznano $wiadczenie
rehabilitacyjne od dnia 09 wrzeénia 2011 r. do dnia

06 marca 2012 r. do okresu od dnia 09 wrze$nia 2011 r. do dnia 26 lutego 2012 r.

Sad ustalil nastepujgcey stan faktyczny:




Ubezpieczona A. S. w okresie od 12 pazdziernika 2010 r. do dnia 11 kwietnia 2011 r. wykorzystala 182 dni okresu
zasitkowego.

Prawomocna decyzja Zakladu Ubezpieczen Spolecznych z dnia 22 kwietnia 2012 r. nr (...) przyznano A. S. prawo do
$wiadczenia rehabilitacyjnego za okres od 12 kwietnia 2011 r. do 10 lipca 2011 r. w wysoko$ci 90% podstawy wymiaru
od 11 lipca 2011 r. do 08 wrze$nia 2011 r. w wysokosci 75% podstawy wymiaru.

Dowdd: akta zasilkowe strony pzwane;j..
W dniu o1 lipca 2011 1. A. S. przerwala $§wiadczenie rehabilitacyjne i powrdécila do pracy .
Dowéd: przestuchanie ubezpieczonej A. S. k. 22 verte.

W okresie od dnia 28 sierpnia 2011 r. do dnia 26.02.12 r. powddka byla niezdolna do pracy z powodu skrecenia stawu
skokowego lewego.

W dniu 27 lutego 2012 r. do dnia 01 marca 2012 r. ubezpieczona $wiadczyla prace.
Dowdéd: przestuchanie ubezpieczonej A. S. k. 22 verte, dokumentacja medyczna - w aktach ZUS (teczka).

Ubezpieczona zlozyta wniosek o przedluzenie $wiadczenia rehabilitacyjnego, ktére prawomocna decyzja Zakladu
Ubezpieczen Spolecznych z dnia 19 kwietnia 2012 r. nr (...) na mocy orzeczenia lekarza orzecznika z dnia 06 kwietnia
2012 r. przyznal A. S. prawo do §wiadczenia rehabilitacyjnego za okres od 09 wrzesnia 2011 r. do 06 marca 2012 r. w
wysokosci 75% podstawy wymiaru. Ubezpieczona nie zlozyta odwolania od powyzszej decyzji.

Dowdéd: orzeczenie lekarza orzecznika ZUS; orzeczenie komisji lekarskiej ZUS, decyzja ZUS, dokumentacja
medyczna - w aktach ZUS (teczka).

Od 02 marca 2012 r. do dnia 20 kwietnia 2012 r. powodka przebywala na zwolnieniu lekarskim z powodu bdlu
kregostupa i obfitego krwawienia z drég rodnych.

W okresie od dnia 23 kwietnia 2012 r. do 31 sierpnia 2012 r. powodka przebyla na zwolnieniu lekarskim
spowodowanym dolegliwoSciami bolowymi kregostupa.

Decyzja z dnia 09 listopada 2012 r. znak (...) Zaklad Ubezpieczen Spolecznych w zw. z art. 6 ust.1, art. 8, art. 9, art. 12
ust.1, art. 18, art. 21, art. 22, art. 53 ust. 1, art. 55 ust.1, art. 66 ust.1 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o $wiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa, odmoéwil ubezpieczonej prawa do zasitku
chorobowego za okres od dnia 04 kwietnia 2012 r. do 20 kwietnia 2012 r. i od 23 kwietnia 2012 r. do 31 sierpnia 2012 .

Dowdéd: przestuchanie ubezpieczonej A. S. k. 22 verte, protokét powypadkowy; karta zasitkowa — w aktach ZUS
(teczka), orzeczenie komisji lekarskiej ZUS k. 5-7. dokumentacja medyczna - w aktach ZUS (teczka).

Biegli sadowi z zakresu choréb wewnetrznych i neurologii rozpoznali u ubezpieczonej zmiany zwyrodnieniowo-
dyskopatyczne kregoslupa stan po urazie glowy i kregostupa szyjnego i piersiowego, stan po skreceniu stawu
skokowego lewego, zespdl antyfosfolipidowy, mieéniak macicy oraz naczyniak watroby. Na podstawie wywiadu,
badania przedmiotowego oraz dokumentacji lekarskiej i orzeczniczej w aktach sprawy biegli uznali, ze niezdolno§é
ubezpieczonej do pracy od dnia 02 marca 2012 r. do dnia 31 sierpnia 2012 r. spowodowana jest inna jednostka
chorobowa niz niezdolnoé¢ do pracy z powodu ktdrej ubezpieczona miata przyznane Swiadczenie rehabilitacyjne do
dnia 06 marca 2012 r.

Dowdéd: opinia bieglych sagdowych z 30.09.2013 r. k. 37- 37 verte.

Do wydanej w sprawie opinii strony postepowania nie zglosily zastrzezen.



W oparciu o powyzsze ustalenia faktyczne, Sqd zwazyl co nastepuje :
Odwolanie jako zasadne, zastugiwalo na uwzglednienie.

Na wstepie nalezy wskazaé, ze zgodnie z art. 18 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o $wiadczeniach pienieznych z
ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa (tj. DZ. U. z 2010 r. Nt 77, poz. 512 ze zm.), zwanej dalej
ustawg zasitkowa ubezpieczonemu ktéry po wyczerpaniu zasitku chorobowego jest nadal niezdolny do pracy, a dalsze
leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokuja odzyskanie zdolnoSci do pracy przystuguje Swiadczenie rehabilitacyjne.
Swiadczenie to przystuguje przez okres niezbedny do przywrécenia zdolnoéci do pracy, nie diuzej jednak niz przez
12 miesiecy o czym orzeka lekarz orzecznik Zakladu Ubezpieczen Spolecznych. Od orzeczenia lekarza orzecznika
ubezpieczonemu przystuguje sprzeciw do komisji lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spolecznych w terminie i na
zasadach przewidzianych w przepisach o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych. Orzeczenie w
stosunku do ktorego nie wniesiono sprzeciwu lub co do ktérego nie wniesiono zarzutu wadliwosci, albo orzeczenie
komisji lekarskiej Zakladu Ubezpieczen Spolecznych stanowi podstawe do wydania decyzji w sprawie $wiadczenia
rehabilitacyjnego. Swiadczenie rehabilitacyjne nie przystuguje osobie uprawnionej do emerytury lub renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy, zasilku dla bezrobotnych, zasitku przedemerytalnego, $wiadczenia przedemerytalnego,
nauczycielskiego Sswiadczenia kompensacyjnego oraz do urlopu dla poratowania zdrowia, udzielonego na podstawie
odrebnych przepisow.

Zgodnie z art. 8 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o $§wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie
choroby i macierzynstwa (j. DZ. U. z 2010 r. Nr 77, poz. 512 ze zm.), zwanej dalej ustawa zasitkowa, zasilek chorobowy
przystuguje przez okres trwania niezdolnosci do pracy z powodu choroby lub niemozno$ci wykonywania pracy z
przyczyn okreSlonych w art. 6 ust. 2 - nie dluzej jednak niz przez 182 dni, a jezeli niezdolno$é do pracy zostala
spowodowana gruzlicg lub wystepuje w trakcie ciazy - nie dluzej niz przez 270 dni.

Zgodnie z art. 9 ust. 1 ustawy zasitkowej, do okresu, o ktérym mowa w art. 8, zwanego dalej "okresem zasitkowym",
wlicza sie wszystkie okresy nieprzerwanej niezdolnosci do pracy, jak rowniez okresy niemoznoS$ci wykonywania pracy
z przyczyn okreslonych w art. 6 ust. 2.

Natomiast w mysl art. 9 ust. 2 ustawy zasilkowej, do okresu zasitkowego wlicza sie okresy poprzedniej niezdolnoéci
do pracy, spowodowanej ta samg choroba, jezeli przerwa pomiedzy ustaniem poprzedniej a powstaniem ponownej
niezdolnoéci do pracy nie przekraczala 60 dni.

W Swietle powyzszych regulacji prawnych nie powinno by¢ watpliwosci, iz okres zasitkowy nalezy liczy¢ na nowo w
nastepujacych sytuacjach:

- gdy niezdolnoé¢ do pracy, ktéra wystapila po przerwie (co najmniej jednodniowej) zostala wywolana inng choroba,
niz przerwany okres zasitkowy (poprzedni okres niezdolnosci do pracy),

- gdy przerwa pomiedzy ustaniem poprzedniej a powstaniem ponownej niezdolno$ci do pracy spowodowana ta samg
choroba przekroczy 60 dni.

Okolicznos$cia bezsporna jest to, ze w dniu Od 02 marca 2012 r. do dnia 20 kwietnia 2012 r. powddka przebywala na
zwolnieniu lekarskim z powodu bélu kregostupa i obfitego krwawienia z drog rodnych.

Niewatpliwie powodka do dnia 11 kwietnia 2011 r. wykorzystala okres zasitkowy 182, a dalsze okresy niezdolnoéc
do pracy i orzeczenia lekarza orzecznika skutkowaly wydaniem decyzji Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych nr 22
kwietnia 2012 r. nr (...) przyznano A. S. prawo do $wiadczenia rehabilitacyjnego za okres od 12 kwietnia 2011 r. do
10 lipca 2011 r. w wysoko$ci 90% podstawy wymiaru oraz od 11 lipca 2011 r. do 08 wrzeénia 2011 r. w wysokos$ci
75% podstawy wymiaru. Nalezy podkresli¢, ze ubezpieczona A. S. przerwala dobrowolnie okres przebywania na
Swiadczeniu rehabilitacyjnym i powrécila do pracy w dniu 01 lipca 2011 r. Ubezpieczona ponownie stala sie niezdolna
do pracy w okresie od dnia 28 sierpnia 2011 r. do dnia 26 lutego 2012 r. co bylo spowodowane skrecenia stawu



skokowego lewego. Bezposrednio po okresie niezdolno$ci ubezpieczona powroécila do pracy na okres od dnia 27 lutego
2012 r. do dnia 01 marca 2012 r. Na skutek wniosku pozwanej o przedluzenie okresu §wiadczenia rehabilitacyjnego
decyzja z dnia 19 kwietnia 2012 r. nr (...) na okres 6 miesiecy od dnia 09 wrze$nia 2011 r. do 06 marca 2012 r. ktore
ubezpieczona nie kwestionowala. Istotnym jest odniesienie do jednostek chorobowym na skutek, ktorych powodka
byla niezdolna do pracy, ktore to wymagato wiadomosci specjalnych i musialo znalez¢ oparcie w dowodzie z opinii
bieglego sadowego.

W opinii bieglych sadowych internisty i neurologa z dnia 30 wrzeénia 2013r., niezdolnos¢é ubezpieczonej do pracy
w okresie od dnia 02 marca 2012 r. do dnia 31 sierpnia 2012 r. spowodowana byla inna jednostka chorobowa niz
jednostka chorobowa z powodu ktoérej A. S. przebywala na §wiadczeniu rehabilitacyjnym.

W uzasadnieniu swojej opinii biegli sadowi podkreslili, iz $§wiadczenie rehabilitacyjne z ktorego korzystala
ubezpieczona do dnia 06 marca 2012 r. byla spowodowany skreceniem i naderwaniem stawéw i wigzadel stawu
skokowego i poziomu stopy. Z kolei niezdolno$¢ do pracy powddki w okresie od dnia 02 marca do 31 sierpnia 2012 1.
spowodowana byla chorobami o innych numerach jednostek chorobowych: zapalenie jajowod6w i zapalenie jajnikéw
w okresie od 02 marca do 14 marca 2012 r., a dalej z jednostkami chorobowymi: zaburzenia korzeni rdzeniowych i
splotéw nerwowych, toczen rumieniowaty uktadowy, bole grzbietu, pierwotne zaburzenia mie$niowe, inne choroby
krazka miedzykregowego.

Oceniajac zebrany w sprawie material dowodowy, Sad dal wiare przedstawionym w sprawie dowodom z dokumentacji
leczniczej, jako ze zadna ze stron w toku postepowania nie ich autentycznoSci i wiarygodno$ci.

Ponadto, Sad uznal za wiarygodna, opinie sporzadzong w toku niniejszego postepowania przez bieglych sagdowych.
W ocenie Sadu, wydana w sprawie opinia bieglych sadowych jest rzetelna, oparta na dokumentacji zgromadzonej w
aktach sprawy i badaniu ubezpieczonego i Sad w pelni podzielil dokonane w niej ustalenia, iz niezdolno$é do pracy w
okresie od w okresie od dnia 04 kwietnia 2012 r. do dnia 20 kwietnia 2012 r. i od 23 kwietnia 2012 r. do 31 sierpnia
2012 r. spowodowana byla inna jednostka chorobowa niz jednostka chorobowa z powodu ktoérej A. S. przebywala na
Swiadczeniu rehabilitacyjnym.

Zdaniem Sadu, brak jest podstaw do zanegowania takiego stanowiska bieglych. Wydana opinia przez bieglych
sadowych zawiera pelne i jasne uzasadnienie, uwzgledniajace rozpoznane u ubezpieczonej schorzenia i stopien ich
nasilenia po przeprowadzonym leczeniu. W ocenie Sadu sporzadzonej przez bieglych opinii nie mozna odmoéwic
rzetelnosci i fachowo$ci co do medycznej oceny stanu zdrowia ubezpieczonego, w odniesieniu do obowigzujgcych
przepiséw. Sad nie znalazl podstaw do zanegowania bezstronnosci bieglego, jak i jego rzetelnosci przy wydaniu
opinii. Opinia bieglego sadowego podlega ocenie przy zastosowaniu art. 233 § 1 k.p.c. — na podstawie wlasciwych
dla jej przymiotu kryteriow zgodno$ci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw
teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazanych w niej wnioskow. Warto w
tym miejscu przytoczy¢ poglad Sadu Najwyzszego zaprezentowany w wyroku z dnia 19 grudnia 1990 r. (I PR 148/90,
OSP 1991/11/300) w ktérym stwierdzil, iz ,,Sad moze ocenia¢ opinie bieglego pod wzgledem fachowosci, rzetelnosci
czy logiczno$ci. Moze pomijaé¢ oczywiste pomylki czy bledy rachunkowe. Nie moze jednak nie podziela¢ pogladow
bieglego, czy w ich miejsce wprowadza¢ wlasnych stwierdzen”.

Oceny zeznan ubezpieczonego L. Z., Sad dokonatl w kontekscie calego zebranego w sprawie materialu dowodowego.
W ocenie Sadu, jego zeznania byly jasne, spojne i logiczne.

Biorac pod uwage, dokonane powyzej ustalenia i przeprowadzone rozwazania, Sad na mocy przepisu art. 4774 § 2
k.p.c. zmienil zaskarzong decyzje organu rentowego w ten sposob, ze przyznal ubezpieczonej A. S. prawo do zasitku
chorobowego za okres od dnia 04 kwietnia 2012 r. do 20 kwietnia 2012 r. i od 23 kwietnia 2012 r. do 31 sierpnia 2012 .

O kosztach procesu Sad orzekl na podstawi art. 98 k.p.c. zgodnie z zasada odpowiedzialnosci stron za wynik procesu
i obciazyl nimi pozwany Zaklad Ubezpieczen Spoltecznych jako strone przegrywajaca. Na przedmiotowe koszty
zlozyly sie koszty zastepstwa prawnego w wysokosci 120,00 zt ustalone na podstawie § 12 ust. 2 w zw. z § 2 ust.



2 Rozporzadzenia Ministra SprawiedliwoSci z dnia 28 wrzeénia 2002 r. w sprawie oplat za czynnoéci adwokackie
oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu. Majac na wzgledzie
charakter, a takze naklad pracy pelnomocnika zasadnym bylo zastosowanie podwyzszonej stawki.

Majac powyzsze na uwadze, Sad orzekl jak w sentencji wyroku.



