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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 5 grudnia 2017 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Jerzy Kuzniar (przewodniczacy)
SSN Zbigniew Myszka (sprawozdawca)
SSN Matgorzata Wrebiakowska-Marzec

w sprawie z wniosku A.B.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spotecznych | Oddziat w [...]

Z udziatem zainteresowanego J.B.

0 podstawe wymiaru zasitku chorobowego,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Pracy, Ubezpieczen
Spotecznych i Spraw Publicznych w dniu 5 grudnia 2017 r.,

skargi kasacyjnej organu rentowego od wyroku Sgdu Okregowego w [...]

z dnia 6 maja 2016 r.,

uchyla zaskarzony wyrok w pkt. 2 i 3 i sprawe przekazuje
Sadowi Okregowemu w [...] do ponownego rozpoznania i

orzeczenia o kosztach postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych | Oddziat w [...] decyzjg z dnia
20 pazdziernika 2014 r. ustalit, ze podstawe wymiaru zasitku chorobowego



ubezpieczonej A.B. za okres od 30 lipca do 2 listopada 2014 r., z tytutu wspotpracy
przy prowadzeniu dziatalnosci pozarolniczej, stanowi przecietna miesieczna
podstawa wymiaru skladek na ubezpieczenie chorobowe ubezpieczonej z
dwunastu miesiecy, po odliczeniu 13,71% tego przychodu, tj. kwota 2.703,15 z.
Nastepnie decyzjg z dnia 17 grudnia 2014 r. organ rentowy uzupetnit te decyzje
przez dopisanie w jej sentencji po stowach ,z dwunastu miesiecy” stowa
,kalendarzowych poprzedzajgcych miesigc, w ktérym powstata niezdolnos¢ do
pracy tj. okres od 07/2013 do 08/2014”. Ostatecznie ,postanowieniem” z dnia 2
grudnia 2014 r. organ rentowy sprostowat oczywistg pomytke decyzji z 20
pazdziernika 2014 r. w ten sposdb, ze w miejsce zdania: ,podstawe wymiaru
zasitku chorobowego stanowi przychdd za okres 12 miesiecy kalendarzowych
poprzedzajgcych miesigc, w ktérym powstata niezdolno$¢ do pracy tj. okres od
07/2013 do 08/2014” wpisano: ,podstawe wymiaru zasitku chorobowego stanowi
przychdéd za okres 12 miesiecy kalendarzowych poprzedzajgcych miesigc, w
ktérym powstata niezdolnos¢ do pracy tj. okres od 07/2013 do 06/2014”.

Odwotanie od powyzszych decyzji, jak rowniez od postanowienia, wniosta
ubezpieczona podnoszac, ze zasitek chorobowy za okres od 30 lipca do 2 listopada
2014 r. powinien byc¢ dla niej obliczony od podstawy z tytutu jej ubezpieczenia jako
osoby wspétpracujgcej za maj i czerwiec 2014 r.

Sad Rejonowy w [...] VI Wydziat Pracy i Ubezpieczen Spotecznych wyrokiem
z dnia 7 pazdziernika 2015 r. w punkcie pierwszym zmienit zaskarzone decyzje
organu rentowego i ustalit, Zze podstawe wymiaru zasitku chorobowego
ubezpieczonej A.B. za okres od 30 lipca 2014 r. do 2 listopada 2014 r. z tytutu
wspoétpracy przy prowadzeniu dziatalnosci pozarolniczej stanowi miesieczna
podstawa wymiaru skfadek na ubezpieczenie chorobowe z okresu od 1 maja do 29
lipca 2014 r. w kwocie 8.081,06 zt, natomiast w punkcie drugim wyroku odrzucit
odwotanie ubezpieczonej w zakresie zaskarzenia postanowienia organu rentowego
z 2 grudnia 2014 r.

Nastepnie Sad Okregowy w [...] VIl Wydziat Pracy i Ubezpieczenh
Spotecznych wyrokiem z dnia 6 maja 2016 r., po rozpoznaniu apelacji organu
rentowego, w punkcie pierwszym sprostowat oczywistg niedoktadnos¢ w rubrum

zaskarzonego wyroku w ten sposéb, ze w oznaczeniu strony odwotujgcej sie -



przed stowami ,sprawy A.B.” wpisat stowa ,przy udziale zainteresowanego J.B.”, a
w punkcie drugim zmienit punkt pierwszy zaskarzonego wyroku przez ustalenie, ze
podstawe wymiaru zasitku chorobowego odwotujgcej za okres od dnia 30 lipca
2014 r. do dnia 2 listopada 2014 r. z tytulu wspdtpracy przy prowadzeniu
dziatalnosci gospodarczej stanowi miesieczna podstawa wymiaru sktadek na
ubezpieczenie chorobowe z okresu od dnia 1 maja 2014 r. do dnia 30 czerwca
2014 r. w kwocie 8.081,06 zt, a w punkcie trzecim oddalit apelacje w pozostatym
zakresie.

W sprawie tej ustalono, ze ubezpieczona od sierpnia 2011 r. do 30 kwietnia
2014 r. prowadzita pozarolniczg dziatalnos¢ gospodarczg i z tego tytutu podlegata
dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu. Od 1 maja 2014 r. zostata zgtoszona
do obowigzkowego ubezpieczenia spotecznego jako osoba wspofpracujgca z
mezem przy prowadzonej przez niego pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej pod
firmg NGF J. B. Z tego tytulu réowniez podlegata dobrowolnemu ubezpieczeniu
chorobowemu. Od sierpnia 2014 r. ubezpieczona zaczeta chorowa¢ w zwigzku z
chorobg nowotworowg. Na zwolnieniu lekarskim przebywata w okresie od 30 lipca
do 30 listopada 2014 r. Zwolnienie lekarskie wystawiat lekarz ginekolog-potoznik. W
grudniu 2014 r. ubezpieczona urodzita dziecko i od tego czasu przebywata na
zasitku macierzynskim. W lipcu i sierpniu 2013 r. przychdéd ubezpieczonej, od
ktérego obliczono podstawe wymiaru zasitku chorobowego wynosit po 480 z
(hipotetyczna podstawa wymiaru wynosita 414,19 zt), w okresie od wrzesnia do
grudnia 2013 r. - po 2.227,80 zt (hipotetyczna podstawa wymiaru zasitku
chorobowego wynosita 1.922,37 zt), od stycznia do kwietnia 2013 r. - po 2.247,60 zt
(hipotetyczna podstawa wymiaru zasitku chorobowego wynosita 1.939,45 zi),
natomiast w maju i czerwcu 2014 r. przychdd z tytutu wspétpracy wynosit po 9.365
zt (hipotetyczna podstawa wymiaru zasitku wynosita 8.081,06 zt).

Sad drugiej instancji, powotujgc sie na art. 48 ust. 1 ustawy z dnia
25 czerwca 1999 r. o sSwiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w
razie choroby i macierzynstwa (jednolity tekst: Dz.U. z 2017 r., poz. 1368 ze zm.)
wskazat, ze wysokos¢ zasitku chorobowego dla oséb niebedgcych pracownikami
oblicza sie w oparciu o przecietny miesieczny przychdd z 12 miesiecy

poprzedzajgcych miesigc, w ktérym zaistniata niezdolno$¢ do pracy. Natomiast w



przypadku, gdy ubezpieczenie trwato krocej niz 12 miesiecy kalendarzowe, do
obliczenia wysokosci zasitku uwzglednia sie przychdéd z faktycznego okresu
ubezpieczenia, biorgc pod uwage tylko petne miesigce kalendarzowe
ubezpieczenia (art. 36 ust. 3 w zwigzku z art. 48 ust. 2). Skoro niezdolnos¢ do
pracy ubezpieczonej powstata w okresie, w ktorym podlegata ubezpieczeniom
spotecznym, w tym dobrowolnie ubezpieczeniu chorobowemu, jako osoba
wspotpracujgca, to obliczenie wysokosci zasitku chorobowego powinno nastgpi¢ w
oparciu o przychod zgtoszony jako podstawa wymiaru sktadek z tytutu wspétpracy
przy prowadzeniu dziatalnosci gospodarczej. W ocenie Sgdu Okregowego, Sad
pierwszej instancji prawidtowo ustalit, ze podstawe wymiaru zasitku chorobowego
ubezpieczonej naleznego w okresie od 30 lipca do 2 listopada 2014 r. stanowi
podstawa wymiaru sktadek wylgcznie z tytutu i okresu wspotpracy przy
prowadzeniu takiej samej dziatalnosci gospodarczej przez jej meza. Rownoczesnie
Sad pierwszej instancji miat btednie przyjgé, ze do obliczenia tej podstawy nalezy
przyjg¢ okres od 1 maja do 29 lipca 2014 r., tymczasem zgodnie z ustaw a
zasitkowg ,do obliczenia zasitku przyjmuje sie jedynie petne miesigce
ubezpieczenia - tym samym nalezato poming¢ miesigc lipiec 2014 roku. Co istotne,
sama wielkos¢ podstawy wymiaru sktadek (8.081,06 z) zostata podana w
zaskarzonym wyroku prawidtowo”. Dlatego w tym zakresie Sad drugiej instancji
zmienit zaskarzony wyrok, a pozostatej czesci oddalit apelacje organu rentowego.
W skardze kasacyjnej organ rentowy zarzucit naruszenie prawa
materialnego przez btedng wyktadnie art. 48 ust. 1-2 w zwigzku z art. 36 ust. 2-4
ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia
spotecznego w razie choroby i macierzynstwa i przyjecie, ze chodzi o przychéd
osiggniety w okresie nieprzerwanego podlegania ubezpieczeniu chorobowemu u
nowego ptatnika, u ktérego powstata niezdolnos¢ do pracy, a w konsekwencji
uznanie, ze skoro w przedmiotowej sprawie niezdolnos¢ do pracy ubezpieczonej
powstata 30 lipca 2014 r., tj. w okresie, gdy podlegata ubezpieczeniom spotecznym,
w tym dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu jako osoba wspotpracujgca, to
obliczenie wysokos$ci podstawy wymiaru zasitku chorobowego powinno nastgpi¢ w
oparciu wytgcznie o deklarowany przychdd jako razgco zawyzonej nowa podstawy

wymiaru sktadek z tytutu wspoétpracy przy prowadzeniu pozarolniczej dziatalnosci



gospodarczej w kwocie 8.081,06 zt, ktdéra nie znajdowata pokrycia a bez znaczenia
byto ustalenie, ze w okresie wczesniejszym od 9 wrzesnia 2011 r. nieprzerwanie do
30 kwietnia 2014 r. ubezpieczona podlegata dobrowolnemu ubezpieczeniu
chorobowemu z tytutu wiasnej pozarolniczej dziatalnosci, Ktére to tytuty byty
nieprzerwane.

We wniosku o przyjecie skargi kasacyjnej do rozpoznania organ rentowy
twierdzit, ze skarga jest oczywiscie uzasadniona, poniewaz zaskarzony wyrok w
sposob oczywisty narusza art. 48 ust. 1-2 w zwigzku z art. 36 ust. 2-4 ustawy
zasitkowej. Z ostroznosci procesowej organ rentowy wskazat na potrzebe wykfadni
podstaw kasacyjnego zaskarzenia budzgacych powazne watpliwosci Iub
wywotujgcych rozbieznosci w orzecznictwie sgdow.

Wskazujgc na powyzsze skarzgcy wniost o uchylenie zaskarzonego wyroku i
orzeczenie, ze podstawe wymiaru zasitku chorobowego za okres od 30 lipca do
2 listopada 2014 r. dla ubezpieczonej z tytutu wspotpracy przy prowadzeniu
pozarolniczej dziatalno$ci gospodarczej stanowi przychod stanowigcy podstawe
wymiaru sktadek na ubezpieczenia spoteczne z 12 miesiecy kalendarzowych
poprzedzajgcych miesigc, w ktorym powstata niezdolnos¢ do pracy, tj. z okresu od
lipca 2013 r. do czerwca 2014 r. po pomniejszeniu o kwote sktadek na
ubezpieczenie spoteczne 13,71%, tj. kwota 2.703,15 zt, co wymagato oddalenia
odwotan ubezpieczonej oraz zasgdzenia od niej na rzecz organu rentowego zwrotu
kosztow zastepstwa procesowego w postepowaniu kasacyjnym wedtug norm
przepisanych, ewentualnie o uchylenie zaskarzonego wyroku w catosci i
przekazanie sprawy Sgdowi Okregowemu w [...] celem ponownego rozpoznania i
rozstrzygniecia o kosztach postepowania.

W odpowiedzi na skarge kasacyjng ubezpieczona wniosta o oddalenie skargi
oraz o zasgdzenie od skarzgcego zwrotu kosztéw postepowania, w tym kosztéw

zastepstwa procesowego, wedtug norm przepisanych.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuije:

Skarga kasacyjna zawierata usprawiedliwione podstawy, zwazywszy na

utrwalong wyktadnie materialnoprawnych podstaw kasacyjnego zaskarzenia.



W szczegodlnosci w uchwale z dnia 18 sierpnia 2009 r., | UZP 9/09 (OSNP 2010 nr
1-2, poz. 17) Sad Najwyzszy wyjasnit, ze do podstawy wymiaru zasitku
chorobowego ubezpieczonego prowadzgcego pozarolniczg dziatalno$¢ wlicza sie
przychdd uzyskany w poprzednim okresie dobrowolnego ubezpieczenia
chorobowego =z tytulu prowadzonej dziatalnosci gospodarczej, jezeli w
ubezpieczeniu chorobowym - bez wzgledu na jego tytut - nie wystgpity przerwy
przekraczajgce 30 dni (art. 48 ust. 1 ustawy zasitkowej). Wyktadnie zawartg w
wymienionym judykacie btednie odczytaty i zrozumiaty Sady meriti. Tymczasem
zgodnie z art. 4 ust. 1 tej ustawy, ubezpieczony nabywa prawo do zasitku
chorobowego: (1) po uptywie 30 dni nieprzerwanego ubezpieczenia chorobowego -
jezeli podlega obowigzkowo temu ubezpieczeniu; (2) po uptywie 90 dni
nieprzerwanego ubezpieczenia chorobowego - jezeli jest ubezpieczony
dobrowolnie. Czas ten nazywany ,okresem wyczekiwania Ilub karencji”
(por. uchwate Sadu Najwyzszego z dnia 29 pazdziernika 2002 r., Ill UZP 8/02,
OSNP 2003 nr 8, poz. 205), uzaleznia nabycie prawa do zasitku od pozostawania
przez wymagany okres w ubezpieczeniu chorobowym. Z kolei art. 4 ust. 2 ustawy
zasitkowej pozwala na wliczenie poprzedniego okresu ubezpieczenia do ,0kreséw
wyczekiwania”®, jezeli przerwa pomiedzy nimi nie przekroczyta 30 dni lub byta
spowodowana urlopem wychowawczym, urlopem bezptatnym albo odbywaniem
czynnej stuzby wojskowej przez zotnierza niezawodowego. Pojecie nieprzerwanego
ubezpieczenia chorobowego (,0kresu wyczekiwania”) powinno by¢ jednolite dla
kazdego celu wynikajgcego z przepisow ustawy zasitkowej, jesli z jej przepisdw nie
wynika nic innego. W tym zakresie Sgd Najwyzszy w uchwale z dnia 12 wrzesnia
2008 r., | UZP 5/08 (OSNP 2009 nr 5-6, poz. 70), uznat, ze nie ma uzasadnienia
stanowisko 0o odmiennych sposobach wustalania okresu ,nieprzerwanego
ubezpieczenia” dla ustalenia prawa do zasitku oraz jego wysokosci, bo nie daje sie
wywies¢ tego z przepisow ustawy zasitkowej. W szczegdlnosci z zasady réwnego
traktowania  ubezpieczonych  objetych  obowigzkowymi i  dobrowolnymi
ubezpieczeniami chorobowymi, ktére =z tytutu opfacania sktadek na te
ubezpieczenia wynika, ze ubezpieczeni powinni by¢ rowno traktowani, bez
zroznicowan dyskryminujgcych lub faworyzujgcych tak, aby zasitek chorobowy

spetniat  funkcje  ustawowego  Swiadczenia  gwarantujgcego  uzyskanie



proporcjonalnych - do przychodu stanowigcego podstawe pobranych skfadek na
ubezpieczenie chorobowe - srodkéw utrzymania na wypadek wystgpienia ryzyka
ubezpieczeniowego (choroby wykluczajgcej uzyskiwanie przychoddéw z pracy lub
prowadzenia pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej). Konsekwencjg tego byto
stanowisko, iz nieprzekraczajgce 30 dni przerwy w podleganiu ubezpieczeniu
chorobowemu nie prowadzg do rozpoczynania na nowo (lub od poczatku) nowego
ubezpieczenia chorobowego, bo okresy takich przerw (uznanych za legalne i
usprawiedliwione w konkretnych okolicznosciach danej sprawy), nie przerywajg
tego ubezpieczenia, ktore jest nieprzerwanym ubezpieczeniem chorobowym w
rozumieniu art. 4 ust. 2 oraz art. 36 ust. 4 w zwigzku z art. 48 ust. 1 i 2 ustawy
zasitkowej. Ponadto z art. 43 tej ustawy wynika, ze podstawy wymiaru zasitku nie
ustala sie na nowo, jezeli miedzy okresami pobierania zasitkébw zaréwno tego
samego rodzaju, jak i innego rodzaju nie byto przerwy albo przerwa byta krétsza niz
3 miesigce kalendarzowe.

Z miarodajnych ustalen faktycznych w przedmiotowej sprawie wynika, ze
ubezpieczona z tytutu prowadzenia od sierpnia 2011 r. do 30 kwietnia 2014 r.
wlasnej pozarolniczej dziatalnosci (w zakresie: fryzjerstwo i pozostate zabiegi
kosmetyczne) podlegata dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu, a juz od
1 maja 2014 r. zostata zgtoszona do obowigzkowego ubezpieczenia spotecznego,
w tym chorobowego, jako osoba wspétpracujgca z mezem w ramach prowadzonej
przez niego pozarolniczej dziatalnosci w ramach takiej samej dziatalnosci
(fryzjerstwo i pozostate zabiegi kosmetyczne). W istocie rzeczy zatem
ubezpieczenie chorobowe faktycznie trwato nieprzerwanie, chociaz na podstawie
kontrowersyjnie  ,roznych” tytutbw ubezpieczenia tego samego rodzaju
pozarolniczej dziatalnosci. W konsekwencji, skoro ubezpieczenie chorobowe trwato
nieprzerwanie w sensie dostownym, a jedynie przeplataty sie w nim ,rézne” tytuty
ubezpieczenia, tym bardziej nalezato uznaé, ze sporny okres byt okresem
nieprzerwanego ubezpieczenia chorobowego w rozumieniu przepiséw ustawy
zasitkowej. Przerwanie okresu ubezpieczenia nastepuje jedynie w okresie
niepodlegania zadnemu ubezpieczeniu, a nie wtedy, kiedy zmienia sie tytut
ubezpieczenia. Tak jak przerwa w ubezpieczeniu chorobowym nieprzekraczajgca

30 dni nie powoduje rozpoczynania na nowo okresu ubezpieczenia (por. uchwata



| UZP 5/08), tak tez nie powoduje takich nastepstw zmiana tytutu ubezpieczenia.

W mysl art. 48 ust. 1 ustawy zasitkowe] podstawe wymiaru zasitku
chorobowego przystugujgcego ubezpieczonemu niebedgcemu pracownikiem
stanowi przychod za okres 12 miesiecy kalendarzowych poprzedzajgcych miesigc,
w ktorym powstata niezdolnos$¢ do pracy. Natomiast ust. 2 tego artykutu stanowi, ze
przy ustalaniu podstawy wymiaru zasitku chorobowego przystugujacego
ubezpieczonemu niebedgcemu pracownikiem stosuje sie odpowiednio, miedzy
innymi, przepisy art. 36 ust. 2-4. W szczegdlnosci z art. 36 ust. 4 wynika, ze
podstawe wymiaru zasitku chorobowego ustala sie 2z uwzglednieniem
wynagrodzenia uzyskanego u ptatnika sktadek w okresie nieprzerwanego
ubezpieczenia chorobowego, w trakcie ktorego powstata niezdolnos¢ do pracy, a
nie wytgcznie z okresu kolejnego (,nowego”) ubezpieczenia. Istotne znaczenie dla
wysokosci zasitku chorobowego ma zatem nie tylko ustalenie okresu
nieprzerwanego ubezpieczenia chorobowego, lecz takze wyjasnienie, jaki przychdd
ubezpieczonego niebedgcego pracownikiem, uzyskany w okresie 12 miesiecy
kalendarzowych nieprzerwanego ubezpieczenia chorobowego z réznych tytutdw,
stanowi podstawe wymiaru zasitku chorobowego.

Z tresci art. 48 ust. 1 ustawy zasitkowej wynika co do zasady, ze podstawe
wymiaru zasitku chorobowego ubezpieczonego niebedgcego pracownikiem stanowi
przecietny miesieczny przychod za okres 12 miesiecy kalendarzowych
poprzedzajgcych miesigc, w ktérym powstata niezdolno$¢ do pracy. Przychod w
rozumieniu tej ustawy to kwota stanowigca podstawe wymiaru sktadek na
ubezpieczenie chorobowe ubezpieczonego niebedgcego pracownikiem, po
odliczeniu kwoty odpowiadajgcej 13,71% podstawy wymiaru sktadki na
ubezpieczenie chorobowe (art. 3 pkt 4 ustawy). Taki stan rzeczy wymaga przyjecia
w podstawie wymiaru zasitku chorobowego przychoddéw uzyskiwanych przez
ubezpieczong w okresie 12 miesiecy kalendarzowych poprzedzajgcych miesigc, w
ktérym powstata jej niezdolnos¢ do pracy z ramach aktualnej wspétpracy przy
prowadzeniu pozarolniczej dziatalnosci jej meza, pomimo wczesniejszego tytutu
ubezpieczenia chorobowego z analogicznej wiasnej dziatalnosci gospodarczej.
Przemawia za tym odpowiednie stosowanie art. 36 ust. 4 w zwigzku z art. 48 ust. 2

ustawy zasitkowej. Sporng podstawe wymiaru zasitku chorobowego ubezpieczonej



ustala sie zatem takze z uwzglednieniem przychodow, ktére ubezpieczona
deklarowata z wilasnej pozarolniczej dziatalnosci w okresie 12 miesiecy
nieprzerwanego ubezpieczenia chorobowego, w tym z aktualnego ubezpieczenia
jako osoby wspotpracujgcej przy prowadzeniu z mezem jego pozarolniczej
dziatalnosci, w trakcie ktorego powstata niezdolnos¢ do pracy osoby nieprzerwanie
ubezpieczonej. Nalezy wskazac, ze z art. 48a ust. 2 ustawy wynika, iz takze wtedy
gdy okres ubezpieczenia chorobowego rozpoczat sie po przerwie
nieprzekraczajgcej 30 dni od ustania ubezpieczenia chorobowego z innego tytutu,
w liczbie petnych miesiecy kalendarzowych przyjmowanych do ustalenia podstawy
wymiaru sktadek na ubezpieczenie chorobowe, uwzglednia sie rowniez petne
miesigce kalendarzowe ubezpieczenia z poprzedniego tytutu, ktérych suma z
poprzedniego i aktualnego tytutu ubezpieczenia nie moze przekracza¢ 12. Skoro
zatem w przypadku ubezpieczonej istniato nieprzerwane ubezpieczenie chorobowe,
to jej przecietny miesieczny przychdd w okresie 12 miesiecy poprzedzajgcych
miesigc, w ktorym powstata jej niezdolnos¢ do pracy, obejmowat nie tylko ostatnie
petne miesigce wspoétpracy przy prowadzeniu analogicznej pozarolniczej
dziatalnosci przez jej meza, ale takze petne miesigce wczesniejszego
ubezpieczenia chorobowego z tytutu prowadzenia witasnej dziatalnosci
gospodarczej. Dotyczy to nieprzerwanego podlegania ubezpieczeniu chorobowemu
z obu wymienionych tytutéw, o ktérych mowa w art. 6 pkt 5 ustawy systemowej,
ktéry stanowi o jednym tytule ubezpieczenia osoOb prowadzgcych pozarolniczg
dziatalno$¢ oraz os6b z nimi wspotpracujgcych, zgodnie z koniunkcjg obu rzekomo
,roznych” tytutdw ubezpieczenia osoby prowadzgcej oraz wspotpracujgcej przy
prowadzeniu pozarolniczej dziatalnosci, zwtaszcza dziatalnosci tego samego
rodzaju.

Powyzsze oznacza, ze w razie nieprzerwanego podlegania ubezpieczeniom
chorobowym z tytutu prowadzenia wiasnej pozarolniczej dziatalnosci, a nastepnie z
tytutu wspotpracy przy prowadzeniu takiej dziatalnosci przez inng osobe, w tym
takze i w szczegolnosci przez osobe bliskg, do ustalenia podstawy wymiaru zasitku
chorobowego przyjmuje sie przecietny przychdd za okres 12 miesiecy
kalendarzowych poprzedzajgcych miesigc w ktorym powstata niezdolnos$¢ do pracy

(art. 48 ustawy =zasitkowej). W przypadku ubezpieczonego w krétszym niz



10

12 miesieczny okres podlegania ubezpieczeniom lub gdy jego okres ubezpieczenia
chorobowego rozpoczat sie po przerwie nieprzekraczajgcej 30 dni od ustania tego
ubezpieczenia z innego tytutu, w liczbie petnych miesiecy kalendarzowych
uwzglednia sie rowniez petne miesigce ubezpieczenia z poprzedniego tytutu, a przy
ustaleniu podstawy wymiaru zasitku chorobowego przecietng miesieczng najnizszg
podstawe wymiaru sktadek na ubezpieczenie chorobowe (art. 48 ust. 5 ustawy
zasitkowej w zwigzku z art. 18 ust. 8 ustawy o systemie ubezpieczenh spotecznych)
oraz przeciethg kwote zadeklarowang jako podstawa wymiaru sktadek na
ubezpieczenie chorobowe za petne miesigce kalendarzowe ,kolejnego”
ubezpieczenia chorobowego, w czesci przewyzszajgcej najnizszg podstawe
wymiaru skfadek na aktualne ubezpieczenie chorobowe, o ktérych mowa w ust. 1,
za okres petnych miesiecy kalendarzowych ubezpieczenia z aktualnego tytutu
(art. 48a ust. 1-3 ustawy zasitkowej).

W spornej kwestii sktad orzekajgcy nie podzielit tezy wyroku Sadu
Najwyzszego z dnia 26 stycznia 2017 r., Il UK 635/15 (LEX nr 2252204), jakoby
zakonczenie prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej i rozpoczecie wspotpracy przy
prowadzeniu takiej dziatalnosci, stanowigce zmiane tytulu podlegania
dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu i zmiane pfatnika sktadek na to
ubezpieczenie, implikuje wytgczenie z podstawy wymiaru zasitku chorobowego
przychodu uzyskiwanego z poprzedniego tytutu ubezpieczenia. Taka wykfadnia
bytaby usprawiedliwiona wytgcznie w stanach faktycznych, ktére prowadzityby do
zanizenia naleznych swiadczen chorobowych, poniewaz konstytucyjnie
niedopuszczalna jest sytuacja, w ktorej obywatel zmieniajgcy tytut ubezpieczenia
przed uptywem petnego miesigca ubezpieczenia z nowego tytutu, otrzymuje razgco
nizsze s$wiadczenia, na ktére uczciwie zapracowat potrgcanymi z tego tytutu
sktadkami za poprzedni okres (okresy) ubezpieczenia (por. wyrok Trybunatu
Konstytucyjnego z dnia 24 maja 2012 r., P 12/10, OTK-A 2012 nr 5, poz. 52).

W ocenie sktadu orzekajgcego w przedmiotowej sprawie, na jurysdykcyjng
tolerancje nie zastugujg zadne intencjonalne zabiegi skierowane na uzyskanie
radykalnie zawyzonych $Swiadczen z ubezpieczenia spotecznego w zwigzku z
manipulacyjnymi deklaracjg i krotkookresowym optaceniem radykalnie wyzszych

sktadek przed okresami zamierzonego Ilub pewnego korzystania z
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dtugookresowych Sswiadczen z ubezpieczenia spotecznego, bo tego typu dziatania
pozostajg ponadto w widocznej prima facie (,gotym okiem”) ewidentnej
sprzecznosci z zasadami rownego traktowania wszystkich ubezpieczonych (art. 2a
ustawy systemowej), w tym z zasadg solidaryzmu ubezpieczeh spotecznych i
przystugiwania proporcjonalnych swiadczeh w zaleznosci od wymaganego okresu
oraz wysokosci optaconych sktadek na ubezpieczenia spoteczne. Oznacza to, ze
nalezne ubezpieczonym $wiadczenia z ubezpieczenia chorobowego 0so6b
prowadzacych oraz z nimi wspétpracujgcych przy prowadzeniu pozarolniczej
dziatalnosci wylicza sie co do zasady z przychoddw uzyskanych w 12 miesiecznym
okresie poprzedzajgcym ich nabycie.

Warto sygnalizowaé, ze Trybunat Konstytucyjny w wyroku 2z dnia
29 listopada 2017 r., P 9/15, potwierdzit zgodnosc¢ art. 83 ust. 1 pkt 3 w zwigzku z
art. 41 ust. 12 i 13, art. 68 ust. 1 lit. c i art. 86 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej w
zakresie, w jakim stanowi podstawe ustalania przez Zaktad Ubezpieczen
Spotecznych innej - niz wynikajgca z umowy o prace - wysokosci podstawy
wymiaru sktadki na ubezpieczenia art. 2 w zwigzku z art. 84 i art. 271 oraz art. 32
ust. 1 Konstytucji z art. Konstytucjg RP kontroli oraz korygowania przez organ
ubezpieczen spotecznych zawyzonych podstaw wymiaru oraz sktadek z kazdego
tytulu podlegania ubezpieczeniom spotecznym, podjetych dla zapobiezenia
nabywaniu nienaleznie zawyzonych swiadczen z ubezpieczenia spotecznego, jezeli
okolicznosci sprawy wskazujg na manipulacyjne zawyzenie podstawy wymiaru
oczekiwanych swiadczen z ubezpieczenia spotecznego, tj. w sposob sprzeczny z
prawem, zasadami wspoétzycia spotecznego Iub zmierzajgcy do obejscia
ustawodawstwa ubezpieczen spotecznych. Oznacza to, ze - stosownie do zasady
réownego traktowania ubezpieczonych bez wzgledu na tytut ubezpieczenia - organ
rentowy moze korygowac takze deklaracje zawyzonej podstawy wymiaru i sktadek
optacanych od nierzetelnie (,ekscesyjnie”) zawyzonej podstawy wymiaru sktadek
przez osoby podlegajace ubezpieczeniu prowadzgcych pozarolniczg dziatalnos¢
oraz osoby z nimi wspotpracujgce, ktore zmierzajg do uzyskania nienaleznie
zawyzonych $wiadczen z tego ubezpieczenia. Takie stanowisko wzmacnia
wyktadnia systemowa i celowosciowa, z ktérej wynika, ze tak jak wysokosc¢

diugoterminowych $wiadczen zalezy od sumy sktadek optaconych na
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ubezpieczenia spoteczne, aktualnie podczas catego okresu ubezpieczenia, réwniez
wysokosc¢ zasitku chorobowego lub innych swiadczen krétkoterminowych powinna
by¢ ustalana wedtug przecietnej podstawy wymiaru i sktadek opftaconych w
ustawowo okreslonym okresie ubezpieczenia, ktéry poprzedzat wystgpienie ryzyka
ubezpieczeniowego, a nie tylko z ostatniego manipulacyjnie wykreowanego
,nowego” ubezpieczenia w celu uzyskania oczywiscie nienaleznie zawyzonych
Swiadczen krotkoterminowych.

Majgc powyzsze na uwadze Sgd Najwyzszy wyrokowat jak w sentencji na

podstawie art. 398" k.p.c.
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