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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 26 listopada 2014 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Jerzy Kuzniar (przewodniczacy)
SSN Beata Gudowska (sprawozdawca)

SSN Jolanta Strusinska-Zukowska

w sprawie z wniosku M. W.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spotecznych | Oddziat w W.

o zasitek chorobowy i zasitek macierzynski,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Pracy, Ubezpieczen
Spotecznych i Spraw Publicznych w dniu 26 listopada 2014 r.,

skargi kasacyjnej organu rentowego od wyroku Sgdu Okregowego - Sgdu Pracy i
Ubezpieczeh Spotecznych w W.

z dnia 14 czerwca 2013 r.,

uchyla zaskarzony wyrok i przekazuje sprawe Sadowi
Okregowemu w W. do ponownego rozpoznania i orzeczenia o

kosztach postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE

Decyzjg z dnia 16 marca 2011 r. Zakiad Ubezpieczen Spotecznych, |
Oddziat w W. ustalit prawo M. W. do zasitku chorobowego za okres od dnia 5
sierpnia 2010 r. do dnia 13 sierpnia 2010 r. i od dnia 25 sierpnia 2010 r. do dnia 21



wrzesnia 2010 r. oraz do zasitku macierzynskiego za okres od dnia 1 pazdziernika
2010 r. do dnia 3 marca 2011 r. Za podstawe wymiaru przyznanych swiadczen
przyjat zgtoszong przez ubezpieczong jako przychod w lipcu 2010 r. kwote rowng
najnizszej podstawie wymiaru sktadek. Decyzja ta zostata zmieniona wyrokiem
Sadu Rejonowego w W. z dnia 12 czerwca 2012 r., ktory ustalit, ze M. W. podlegata
dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu nieprzerwanie w od sierpnia 2009 r.
do kwietnia 2010 r. i nastepnie w maju i lipcu 2010 r. Optacita w terminie sktadki na
ubezpieczenie spoteczne, w tym na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za lipiec
2010 r. od podstawy 1.628,81 zt netto (1.887,60 zt po odliczeniu kwoty
odpowiadajgcej 13,71% podstawy wymiaru na ubezpieczenie chorobowe), a za
sierpien 2010 r. optacita sktadke na obowigzkowe ubezpieczenie emerytalne i
rentowe, lecz nie uiscita sktadki na ubezpieczenie chorobowe. Nie wystgpita do
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych o przywrécenie terminu do jej optacenia. W dniu
6 wrzesnia 2010 r. ztozyta do organu rentowego wniosek o ponowne objecie
ubezpieczeniem chorobowym, deklarujgc jako podstawe wymiaru sktadki kwote
7.994,26 zt brutto (6.898,56 zt netto) i optacajgc od niej sktadke. Po urodzeniu
dziecka w dniu 8 pazdziernika 2010 r. wystgpita o przyznanie zasitku
macierzynskiego za okres od dnia 1 pazdziernika 2010 r. do dnia 3 marca 2011 r. w
wysokosci odpowiadajgcej podstawie wymiaru skfadki za wrzesien 2010 r.

Sad Rejonowy stwierdzit, Zze ubezpieczona podlegata dobrowolnemu
ubezpieczeniu chorobowemu do dnia 31 lipca 2010 r., przy czym z tytulu tego
ubezpieczenia nie nabyta prawa do zasitku chorobowego po dniu 1 sierpnia 2010 r.,
gdyz za ten miesigc nie optacita sktadki na ubezpieczenie chorobowe, a wiec nie
stata sie niezdolna do pracy z powodu choroby w czasie trwania ubezpieczenia. W
zwigzku z przerwg w ubezpieczeniu chorobowym przed dniem 1 wrzesnia 2010 r.
trwajgcg powyzej 30 dni, nie zliczyt do okresu wyczekiwania ponownego
ubezpieczenia chorobowego od dnia 1 wrzesnia 2010 r., lecz — jako wyjgtek od
reguty ustalania podstawy wymiaru zasitku chorobowego z 12 miesiecy
kalendarzowych poprzedzajgcych miesigc, w ktérym powstata niezdolnos¢ do pracy
— za podstawe wymiaru zasitku ubezpieczonej, niebedgcej pracownikiem, przyjat
przecietny miesieczny przychdd za jeden miesigc kalendarzowy ubezpieczenia

(art. 36 ust. 2 w zwigzku z art. 48 ust. 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o



Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i
macierzynstwa, jednolity tekst: Dz.U. z 2010 r., Nr 77, poz. 512 ze zm.; dalej
,2ustawa o swiadczeniach w razie choroby i macierzynstwa”). Na skutek ztozenia w
dniu 6 wrzesnia 2010 r. wniosku o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem
chorobowym od dnia 1 wrzesnia 2010 r. i opftacenia w terminie sktadki na
ubezpieczenie chorobowe za miesigc ten przyjat wrzesien 2010 r. Prawo
ubezpieczonej do zasitku macierzynskiego od dnia 1 pazdziernika 2010 r. ustalit w
kwocie odpowiadajgcej zadeklarowanej wysokosci sktadki za ten miesigc.

Wyrokiem z dnia 14 czerwca 2013 r. Sgd Okregowy w W. oddalit apelacje
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych, Oddziat w W., potwierdzajgc prawidtowosé
stwierdzenia przez Sad pierwszej instancji braku prawa ubezpieczonej do zasitku
chorobowego za okres od dnia 1 sierpnia 2010 r., po przerwie w ubezpieczeniu
chorobowym trwajgcej powyzej 30 dni (sierpien), i ustalit, ze po przerwaniu
ubezpieczenia chorobowego do dnia 1 wrzesnia 2010 r., sktadajgc ponownie
zgtoszenie do dobrowolnego ubezpieczenia spotecznego, ubezpieczona rozpoczeta
nowy okres ubezpieczenia, w ktorym podstawa wymiaru sktadek na ubezpieczenie
chorobowe wyniosta 6.898,56 zt. Sad drugiej instancji podzielit ocene prawng Sadu
pierwszej instancji co do zastosowania art. 36 ust. 2 w zwigzku z art. 48 ust. 2
ustawy o Swiadczeniach w razie choroby i macierzynstwa, zgodnie z ktorymi
podstawe wymiaru zasitku stanowi przecietny przychéd za petne miesigce
kalendarzowe ubezpieczenia, a skoro zadeklarowany przychdd za wrzesien 2010 r.
stanowita kwota 7.994,62 zt, uznat, ze jej powinna by¢ rowna podstawa zasitku, po
odliczeniu kwoty odpowiadajgcej 13,71% podstawy wymiaru sktadki na
ubezpieczenie chorobowe, a wiec ostatecznie kwota 6.898,56 zt.

Skarga kasacyjna organu rentowego, obejmujgca wyrok Sadu drugiej
instancji w catosci, z wnioskiem o jego uchylenie i orzeczenie co do istoty sprawy
przez oddalenie odwotania lub jego uchylenie i przekazanie sprawy do ponownego
rozpoznania Sgdowi drugiej instancji, zostata oparta na obydwu podstawach
kasacyjnych. Skarzgcy Zaktad Ubezpieczen Spotecznych zarzucit naruszenie
art. 14 ust. 1 i ust. 1a w zwigzku z art. 6 ust. 1 pkt 5, art. 8 ust. 6 pkt 3, art. 18 ust. 1,
art. 36 ust. 4 ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen

spotecznych (jednolity tekst: Dz.U. z 2013 r., poz. 1442 ze zm.; dalej ,ustawa o



systemie ubezpieczen spotecznych) oraz art. 29 ust. 1 w zwigzku z art. 48 ust. 2,
art. 36 ust. 2, art. 52 w zwigzku z art. 49 pkt 1, art. 4 ust. 1 pkt 2 i ust. 2 ustawy o
Swiadczeniach w razie choroby i macierzynstwa przez przyjecie za podstawe
wymiaru zasitku macierzynskiego kwoty zadeklarowanej jako podstawa wymiaru
skladki na ubezpieczenie chorobowe za wrzesien 2010 r. Zwrdcit uwage, ze
ponowne zgtoszenie do dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego nastgpito w
dniu 6 wrzesnia 2010 r., wiec zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpito przed uptywem
petnego miesigca ubezpieczenia. Za nietrafne uznat stwierdzenie Sgdow meriti, ze
na skutek ponownego zgtoszenia do ubezpieczenia ubezpieczona zostata objeta
nim od dnia wskazanego we wniosku (1 wrzesnia 2010 r.). Wskazat na art. 14
ust. 1 ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych, podnoszgc ze objecie
ubezpieczeniem dobrowolnym nie nastepuje wczesniej niz dzien zgtoszenia
wniosku. Zarzucit nieodpowiednio$¢ zastosowania art. 14 ust. 1a ustawy do
ubezpieczonej, ktéra w dniu 6 wrzesnia 2010 r. nie dokonywata réwnoczesnie
zgtoszenia do obowigzkowego ubezpieczenia emerytalnego i rentowych.
Obowigzek tych ubezpieczeh dotyczyt jej znacznie wczesniej, od 2006 r. W
konsekwencji stwierdzit, ze do wyliczenia podstawy zasitku macierzynskiego nie
mozna przyjgc¢ przychodu za wrzesien 2010 r., gdyz w tym miesigcu ubezpieczona
nie podlegata ubezpieczeniu w wymiarze petnego miesigca. Jednoczesnie, wobec
przerwy trwajgcej dtuzej niz 30 dni w dobrowolnym ubezpieczeniu chorobowym, nie
mozna takze zliczy¢ poprzednich okreséw ubezpieczenia chorobowego na
podstawie art. 4 ust. 2 ustawy o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia
spotecznego w razie choroby i macierzynstwa, co powoduje ustalenie podstawy
wymiaru zasitku od kwot zastepczych — odnosnie pracownikow przewidzianych w
art. 37, a odnosnie pozostatych ubezpieczonych — w art. 49 pkt 1-4 ustawy. W
przypadku oséb prowadzgcych dziatalno§¢ gospodarczg okreslono kwote
zastepujgcg przychdd z petnego miesigca jako najnizszg podstawe wymiaru sktadki
na ubezpieczenie chorobowe, po odliczeniach, o ktérych mowa w art. 3 pkt 4
ustawy.

W ramach drugiej podstawy kasacyjnej organ rentowy wskazat na
naruszenie art. 328 § 2 w zwigzku z art. 391 § 1 k.p.c. przez wadliwe uzasadnienie

zaskarzonego wyroku, nieuwzgledniajgce wszystkich koniecznych elementéw,



uniemozliwiajgce analize motywow wyroku i kontrole kasacyjng w zakresie
podstawy faktycznej rozstrzygniecia oraz art. 385 k.p.c. przez oddalenie apelacji
ZUS pomimo zaistnienia podstaw do jej uwzglednienia.

W odpowiedzi na skarge kasacyjng ubezpieczona, podnoszgc zarzuty co do
dopuszczalnosci skargi, wniosta o0 jej odrzucenie, a na wypadek ich

nieuwzglednienia, o oddalenie skargi i zasgdzenie kosztow postepowania.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Przy ustalaniu podstawy wymiaru zasitku macierzynskiego przystugujgcego
osobie ubezpieczonej niebedacej pracownikiem, w tym prowadzgcej pozarolniczg
dziatalno$¢ na podstawie przepisow o dziatalnosci gospodarczej, stosuje sie art. 48
- 52 ustawy o swiadczeniach w razie choroby i macierzynstwa oraz — na podstawie
art. 52 — odpowiednio przepisy tej ustawy dotyczgce sposobu okreslania podstawy
wymiaru zasitku ubezpieczonym pracownikom. W odniesieniu do zasitku
macierzynskiego sg to przepisy art. 36 ust. 2-4, art. 38 ust. 1, art. 42, art. 43, art. 48
ust. 1 oraz art. 49 i art. 50.

Stosownie do art. 48 ust. 1 ustawy, zasitek oblicza sie od kwoty przychodu
osiggnietego z tytutu prowadzenia dziatalnosci gospodarczej. Uwzgledniajgc, ze
ubezpieczenie chorobowe o0séb prowadzgcych dziatalnos¢ gospodarczg jest
ubezpieczeniem dobrowolnym, w zaleznosci od czasu, ktéry uptywa od chwili
zgtoszenia do tego ubezpieczenia do chwili ziszczenia sie ryzyka ubezpieczenia i
powstania prawa do Swiadczen, za podstawe wymiaru zasitku macierzyhnskiego
przyjmuje sie albo przychdd z 12 miesiecy ubezpieczenia (art. 48 ust. 1), albo
przychdd osiggniety w okresie krotszym, jezeli przestanka prawa do swiadczen
wypetnita sie przed uptywem 12 miesiecy prowadzenia dziatalnosci (art. 36 ust. 2 w
zwigzku z art. 48 ust. 2 i art. 52 ustawy o Swiadczeniach w razie choroby i
macierzynstwa). W kazdym z tych wypadkéw podstawe wymiaru zasitku stanowi
przychod osiggniety za petne miesigce kalendarzowe, czyli zadeklarowana kwota
stanowigca podstawe wymiaru sktadek na ubezpieczenie chorobowe po odliczeniu

kwoty okreslonej w tym przepisie (art. 18 ust. 8 i art. 18a ustawy o systemie



ubezpieczen spotecznych). Kwoty te wyliczane sg zawsze z rzeczywistych
ostatnich petnych miesiecy ubezpieczenia chorobowego.

Takze wysokosC zasitku macierzynskiego zalezna jest od wysokosci
zadeklarowanej kwoty stanowigcej podstawe wymiaru skfadek na ubezpieczenie
chorobowe - co do zasady przez okres 12 miesiecy poprzedzajgcych nabycie
prawa do zasitku, chyba ze do chwili urodzenia dziecka ubezpieczenie dobrowolne
trwa krécej niz 12 miesiecy. Reguly te — na co zwrécit uwage Sad Najwyzszy
miedzy innymi w wyroku z dnia 28 sierpnia 2012 r., Il UK 34/12 (OSNP 2013 nr 15-
16, poz. 184) - nie sg odpowiednie wobec ubezpieczonych, ktérych prawo do
Swiadczen powstato w pierwszym miesigcu po przystgpieniu do ubezpieczenia i
ktérzy przebyli w ubezpieczeniu chorobowym okres krétszy od miesigca. Znajdujg
sie oni w sytuacji, w ktérej nie jest mozliwe odwotanie sie do jakiegokolwiek okresu
ubezpieczenia okreslonego w art. 36 ust. 2 w zwigzku z art. 48 ust. 2 i 47 ustawy o
Swiadczeniach w razie choroby i macierzynstwa. W takim wypadku, dla
ubezpieczonych, dla ktérych okreslono najnizszg podstawe wymiaru sktadek,
wyliczenie zasitku nastepuje od kwoty zastepczej stanowigcej najnizszg podstawe
wymiaru skfadki za miesigc, w ktérym powstato prawo do zasitku, po odliczeniach,
o ktérych mowa w art. 3 pkt 4. Takg zasade przewidziano w art. 49 ustawy, w
brzmieniu obowigzujgcym przed dniem 1 grudnia 2013 r., w wypadku, w ktérym
niezdolnos¢ do pracy powstala w pierwszym miesigcu kalendarzowym
ubezpieczenia chorobowego, a po zmianie ustawg z dnia 21 czerwca 2013 r. (Dz.U.
poz. 996), gdy niezdolnos¢ do pracy powstata przed uptywem petnego miesigca
kalendarzowego ubezpieczenia chorobowego.

W sprawie objetej skargg, wigzgce Sad Najwyzszy ustalenia prowadzg do
aprobaty zastosowania przez Zaktad Ubezpieczen Spotecznych wspomnianego
przepisu w brzmieniu obowigzujgcym w dniu spetnienia sie ryzyka
ubezpieczeniowego. Urodzenie dziecka przez ubezpieczong nastgpito w
pazdzierniku 2010 r., w pierwszym miesigcu kalendarzowym ubezpieczenia
chorobowego, a przed uptywem petnego miesigca kalendarzowego tego
ubezpieczenia we wrzesniu 2010 r.

Wytgczenie z mocy prawa z ubezpieczenia dobrowolnego na skutek

nieoptacenia sktadek na to ubezpieczenie spowodowato, ze poprzedni stosunek



ubezpieczenia ustat z mocy prawa i niezbedny stat sie wniosek o ponowne objecie
dobrowolnym ubezpieczeniem (por. wyroki Sgdu Najwyzszego z dnia 8 sierpnia
2001 r., Il UKN 518/00, OSNP 2003 nr 10, poz. 257, oraz z dnia 29 marca 2012 r.,
| UK 339/11, OSNP 2013 nr 5-6, poz. 68 i glose I. Sierockie] do wyroku Sadu
Najwyzszego z dnia 16 sierpnia 2005 r., | UK 376/04, OSP 2007 nr 7-8, poz. 95).
Po przerwie w ubezpieczeniu chorobowym trwajgcej od dnia 1 do dnia 31 sierpnia
2010 r., ubezpieczona zgtosita sie ponownie do tego ubezpieczenia przez ztozenie
wniosku w dniu 6 wrzesnia 2010 r. Nowy okres ubezpieczenia dobrowolnego trwa
wiec w jej wypadku od tego dnia, stosownie do art. 14 ust. 1 ustawy, stanowigcym o
objeciu dobrowolnie ubezpieczeniami emerytalnym, rentowymi i chorobowym nie
wczesniej niz od dnia, w ktérym wniosek zostat zgtoszony.

Przypadajgca wczesniej data wskazana we wniosku, nie moze by¢
uwzgledniona na podstawie szczegolnego przepisu art. 14 ust. 1a ustawy o
systemie ubezpieczen spotecznych, na ktory powotywata sie ubezpieczona w celu
wykazania, ze prawo do zasitku macierzynskiego postato w drugim miesigcu
ubezpieczenia chorobowego. Wyjatek przewidziany w art. 14 ust. 1a, na podstawie
ktérego objecie dobrowolnie ubezpieczeniem chorobowym nastepuje od dnia
wskazanego we wniosku, stosowany jest tylko wtedy, gdy zgtoszenie do
ubezpieczen emerytalnego i rentowych zostanie dokonane w terminie okreslonym
w art. 36 ust. 4, czyli w ciggu 7 dni od daty powstania obowigzku ubezpieczenia
emerytalno-rentowego. Ten szczegolny przepis zostat wprowadzony w wyniku
zmiany ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych od dnia 1 stycznia 2003 r.
(Dz.U. z 2002 Nr 241, poz. 2074) i ma sens tylko jako majgcy na celu ujednolicenie
chwili objecia wszystkimi ubezpieczeniami spotecznymi; z mocy prawa i ha
zasadzie dobrowolnosci. W poprzednim stanie prawnym mogta powsta¢ 6-dniowa
réznica w datach poczatkowych poszczegoélnych ubezpieczen, a zmiana prawa taki
przypadek eliminuje, prowadzgc do fikcji jednoczesnego zgtoszenia do
ubezpieczen emerytalnego i rentowych oraz ubezpieczenia chorobowego na
wniosek. Nie zostato w sprawie ustalone Zze ubezpieczenie obowigzkowe, ktéremu
ubezpieczona podlegata od dnia 5 kwietnia 2006 r. ustato na jakikolwiek okres,

wobec czego art. 14 ust. 1a nie ma w jej sytuacji zastosowania.



Dla oséb ubezpieczonych w takich okresach jak M. W., kwota zasitku
macierzynskiego odpowiadataby kwocie przychodu za petny miesigc prowadzenia
dziatalnosci gospodarczej (wrzesien 2010 r.), rownej kwocie zadeklarowane;,
gdyby prawo do zasitku powstalo po uptywie miesigca kalendarzowego
ubezpieczenia. Prawo ubezpieczonej do zasitku macierzynskiego powstato jednak
W pierwszym miesigcu po przystgpieniu do ubezpieczenia, gdyz okres
ubezpieczenia przed urodzeniem dziecka nie trwat co najmniej przez miesigc i nie
ma jakiegokolwiek okresu wskazanego w art. 36 ust. 2 w zwigzku z art. 48 ust. 2
ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych.

Ustawodawca nie uwzglednit w ustawie o swiadczeniach pienieznych z
ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i macierzynstwa ubezpieczenia przez
cze$¢ miesigca oraz wyliczenia podstawy wymiaru zasitku od przychodu z
rzeczywistego okresu ubezpieczenia krotszego niz miesigc. Na wypadek powstania
zdarzenia  ubezpieczeniowego przed uptywem = pierwszego  miesigca
kalendarzowego ubezpieczenia przewidziat substytucje miesiecznej wielkosci
przychodu kwotami zastepczymi wskazanymi w art. 49 ustawy. Stosownie do tego
przepisu, przy ustalaniu podstawy wymiaru dla ubezpieczonych niebedgcych
pracownikami, przychdd pochodzgcy z niepetnego miesigca kalendarzowego
zastepowany jest kwotg najnizszej podstawy wymiaru sktadek, po odliczeniach, o
ktérych mowa w art. 3 pkt 4 ustawy, czyli po potrgceniu kwoty odpowiadajgcej
13,71 % podstawy wymiaru skfadki na ubezpieczenie chorobowe. Kwota najnizsza
zastepuje kwote zadeklarowang.

Wystepowanie koniecznej relacji miedzy kwotg optaconej skfadki a
wysokoscig swiadczen wyptacanych w przypadku zaistnienia ryzyka ubezpieczenia
zostato uznane za jeden z fundamentéw racjonalnego systemu ubezpieczeniowego
(por. wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 1 kwietnia 2008 r., SK 96/06 (OTK
ZU 2008 nr 3A, poz. 40). W wyroku z dnia 7 listopada 2007 r., K 18/06 (OTK ZU
2007 nr 10A, poz. 122) przypomniano, ze ubezpieczenia spoteczne opierajg sie na
zasadzie wzajemnosci, ktéra polega na tym, iz nabycie prawa do Swiadczenia
ubezpieczeniowego i jego wysokos¢ sg uzaleznione od wkiadu finansowego w
postaci sktadek. Miedzy zgtoszeniem do ubezpieczenia a nabyciem prawa do

Swiadczen z ubezpieczenia w wysokosci wynikajgcej z kwoty zadeklarowanej i



optaconej sktadki musi by¢é zatem wniesiony odpowiedni wktad finansowy, tak by
wyptata swiadczen nie polegata wytgcznie na solidarnosci spotecznej (por. wyrok
Sadu Najwyzszego z dnia 20 wrzesnia 2011 r., | UK 63/11, OSNP 2012 nr 19-20,
poz. 248 oraz w wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 24 maja 2012 r., P 12/10,
OTK ZU 2012 nr 5A, poz. 52). Nie ma wiec znaczenia, czy zaistnienie ryzyka
ubezpieczenia chorobowego jest przewidywalne, czy niespodziewane; prawo do
Swiadczen na wypadek jego zaistnienia wymaga przebycia pewnego okresu w
ubezpieczeniu i okres ten — takze przez wskazanie wysokosci podstawy wymiaru
skladki i swiadczen — ustala ustawodawca. W efekcie postulowanego przez
ubezpieczong przyjecia jako podstawy wymiaru zasitku macierzynskiego — w
miejsce wskazanej przez ustawodawce najnizszej podstawy wymiaru skfadki —
podstawy wymiaru sktadki w kwocie zadeklarowanej, przecietny stosunek
wysokosci Swiadczenia do wniesionej sktadki powodowatby konieczno$¢ pokrycia
Swiadczen z funduszy zebranych przez innych ubezpieczonych. Na ten aspekt
zwracat uwage projektodawca ustawy o $wiadczeniach w razie choroby i
macierzynstwa z intencjg wyeliminowania sytuacji, w ktorej osoby ubezpieczone (w
szczegolnosci osoby ubezpieczone dobrowolnie) nabywatyby po krotkim, niekiedy
kilkudniowym okresie optacania niewielkich sktadek, prawo do sSwiadczen
wyptacanych przez okres kilku miesiecy (por. uzasadnienie projektu ustawy o
Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i
macierzynstwa z dnia 24 grudnia 1998 r., druk sejmowy nr 840 lll kadenciji).

W konsekwencji, Sad Najwyzszy uznat za nietrafne stwierdzenie
ubezpieczonej, ze jej prawo do zasitku z tytutu urodzenia dziecka w dniu 8
pazdziernika 2010 r. powstato w drugim miesigcu dobrowolnego ubezpieczenia, a
za uzasadnione stwierdzenie skarzgcego, iz podstawe wymiaru zasitku
macierzynskiego, do ktérego prawo powstalo w pierwszym miesigcu
kalendarzowym dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego z tytutu prowadzenia
dziatalnosci gospodarczej, okresla art. 49 pkt 1 ustawy o sSwiadczeniach
pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i macierzynstwa, jako
najnizszg podstawe wymiaru sktadek na to ubezpieczenie po odliczeniach, o
ktérych mowa w art. 3 pkt 4 tej ustawy, bez wzgledu na wysokos$¢ kwoty
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zadeklarowanej na podstawie art. 18 ust. 8 lub 18a ust. 1 ustawy o systemie

ubezpieczen spotecznych.

Majgc to na wzgledzie, uznawszy podniesione w odpowiedzi na skarge
kasacyjng zarzuty dotyczace jej niedopuszczalnosci za bezzasadne, Sad

Najwyzszy orzekt, jak w sentenciji (art. 398 § 1 k.p.c.).



