Sygn. akt Il UK 268/18

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 3 pazdziernika 2019 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Bohdan Bieniek (przewodniczacy)
SSN Maciej Pacuda (sprawozdawca)
SSN Piotr Prusinowski

w sprawie z odwotania M. J.

od decyzji Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych Oddziatu w O.

o dobrowolne ubezpieczenie chorobowe,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Pracy i Ubezpieczen
Spotecznych w dniu 3 pazdziernika 2019r.,

skargi kasacyjnej organu rentowego od wyroku Sgdu Apelacyjnego w (...)
z dnia 21 lutego 2018 r., sygn. akt Ill AUa (...),

1) oddala skarge kasacyjna,
2) zasadza od organu rentowego na rzecz odwotlujacej sie
kwote 240 (dwiescie czterdziesci) zlotych tytulem kosztéw

pomocy prawnej w postepowaniu kasacyjnym.

UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w O. decyzjg z dnia 20 wrzesnia
2016 r. ustalit dla ubezpieczonej M. J. okresy podlegania dobrowolnemu

ubezpieczeniu chorobowemu z tytutu prowadzenia pozarolniczej dziatalnosci



gospodarczej oraz okresy niepodlegania temu ubezpieczeniu m.in. od dnia 25 maja
2016 r. do dnia 27 czerwca 2016 r.

Sad Okregowy — Sad Pracy i Ubezpieczen Spotecznych w O. wyrokiem z
dnia 5 lipca 2017 r. oddalit odwotanie wniesione przez ubezpieczong od wyzej
opisanej decyzji organu rentowego.

Sad Okregowy ustalit, ze ubezpieczona prowadzi od dnia 16 lutego 2015 .
pozarolniczg dziatalnos¢ gospodarczg pod nazwg ,PHU M. J.” i od tej daty podlega
obowigzkowemu ubezpieczeniu spotecznemu. W okresie od dnia 27 maja 2015 r.
do dnia 24 maja 2016 r. ubezpieczona pobierata zasitek macierzynski. W dniu 25
maja 2016 r., tj. nastepnego dnia po zakonczeniu zasitku macierzynskiego, ztozyta
ona wniosek o wyptate zasitku chorobowego od dnia 25 maja 2016 r. W dniu 3
czerwca 2016 r. ztozyta z kolei deklaracje rozliczeniowg za maj 2016 r., wykazujgc
w niej ,0” jako podstawe wymiaru sktadek na ubezpieczenia, w tym na dobrowolne
ubezpieczenie chorobowe. Nastepnie w dniu 28 czerwca 2016 r. dokonata korekty
dokumentow rozliczeniowych z podstawg wymiaru sktadek na ubezpieczenie
spoteczne w kwocie 1.761,19 zt i w tym samym dniu optacita sktadki. Rowniez w
dniu 28 czerwca 2016 r. wystgpita z wnioskiem o wyrazenie zgody na optacenie
sktadek na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe za maj 2016 r. po terminie.
Organ rentowy pozostawit jednak ten wniosek bez rozpoznania, wskazujgc na tresc
art. 14 ust. 1 i 1a ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen
spotecznych (dalej jako ustawa systemowa). Na wniosek ubezpieczonej Zaktad
Ubezpieczen Spotecznych Oddziat w O. w dniu 20 wrzesnia 2016 r. wydat zas
decyzje, w ktorej stwierdzit, Zze podlega ona dobrowolnemu ubezpieczeniu
chorobowemu jako osoba prowadzgca pozarolniczg dziatalno$¢ gospodarczg od
dnia 1 kwietnia 2015 r. do dnia 26 maja 2016 r. i od dnia 28 czerwca 2016 r. oraz
ze nie podlega dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu od dnia 16 lutego 2015
r. do dnia 31 marca 2015 r. i od dnia 25 maja 2016 r. do dnia 27 czerwca 2016 r.

Powotujgc sie na tak ustalony stan faktyczny sprawy, Sad Okregowy uznat,
ze odwotanie ubezpieczonej nie byto zasadne. Sad ten stwierdzit bowiem, ze
btedne byto stanowisko ubezpieczonej, zgodnie z ktérym jako osoba ubezpieczona
z tytutu prowadzenia dziatalnosci gospodarczej bez przerwy nie miata ona

obowigzku ponownego zgtoszenia sie do ubezpieczenia chorobowego po okresie



pobierania zasitku macierzynskiego, gdyz to ubezpieczenie trwato w okresie
pobierania zasitku macierzynskiego i nie byto podstaw, by uznaé, ze od dnia
nastepnego takie dobrowolne ubezpieczenie chorobowe ustato wskutek
niedopetnienia formalnosci zwigzanych z ponownym zarejestrowaniem. Sad
pierwszej instancji powotat sie w tym wzgledzie na przepisy art. 11, art. 9 ust. 1c i
art. 14 ust. 1 i 2 ustawy systemowej i podkreslit, ze do powstania stosunku
prawnego dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego niezbedny jest wniosek
ubezpieczonego, a wywotuje on skutek od dnia w nim wskazanego, nie wczesniegj
jednak niz od dnia, w ktorym wniosek zostat zgtoszony. Sad Okregowy zaznaczyt
takze, ze wbrew zarzutom ubezpieczonej, organ rentowy nie tylko nie ma
obowigzku, ale i prawa przypomina¢ ubezpieczonemu o potrzebie ztozenia wniosku
0 objecie dobrowolnym ubezpieczeniem, a nadto nie jest mozliwe przystgpienie do
tego ubezpieczenia w inny sposob, np. jedynie przez opfacenie skfadek. Sad
pierwszej instancji zwrocit rowniez uwage, ze ustawodawca nie wskazat przestanek
do innego traktowania sytuacji, w ktorej zgtoszenie jest dokonywane po raz
pierwszy i takiej, kiedy istniejgce wczesniej ubezpieczenie chorobowe ustato, m.in.
od dnia ustania tytutu podlegania ubezpieczeniom.

Uwzgledniajgc powyzsze rozwazania, Sad Okregowy doszedt do
przekonania, ze ubezpieczona, nie bedgc w okresie pobierania zasitku
macierzynskiego objeta ubezpieczeniem 2z tytutu prowadzenia pozarolniczej
dziatalnosci, nie byta tez objeta dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym. W
zwigzku z tym prawidtowo zostata ponownie objeta obowigzkowym ubezpieczeniem
emerytalno-rentowym z tytutu prowadzonej dziatalnosci gospodarczej i
dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym od dnia 28 czerwca 2016 r., tj. od dnia
ztozenia wniosku.

Sad Okregowy podkreslit rowniez, ze ustawodawca przewidziat instytucje
przywrocenia terminu do ztozenia wniosku o wyrazenie zgody na optacenie skfadki
po terminie (art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej), ale jest to mozliwe tylko
wowczas, gdy ubezpieczony dokonat w terminie zgtoszenia do dobrowolnego
ubezpieczenia chorobowego, lecz: 1. nie optacit sktadek za dany miesigc; 2. optacit

sktadke w niepetnej wysokosci; 3. opfacit sktadke po ustawowym terminie ptatnosci.



Jesli jednak ubezpieczona w maju 2016 r. nie podlegata ubezpieczeniu
chorobowemu, to organ rentowy zasadnie pozostawit jej wniosek bez rozpoznania.

Sad Apelacyjny — Sad Pracy i Ubezpieczen Spotecznych w (...) wyrokiem z
dnia 21 lutego 2018 r., wydanym na skutek apelacji wniesionej przez ubezpieczong
od wyroku Sadu pierwszej instancji, zmienit ten wyrok oraz poprzedzajgcg go
decyzje Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych Oddziatu w O. z dnia 20 wrzesnia 2016
r. i stwierdzit, ze ubezpieczona podlegata dobrowolnemu ubezpieczeniu
chorobowemu jako osoba prowadzgca pozarolniczg dziatalno$¢ gospodarczg w
okresie od dnia 25 maja 2016 r. do dnia 27 czerwca 2016 r.

Sad Apelacyjny wyjasnit, ze w swietle aktualnie obowigzujgcych przepiséw,
osoba pobierajgca zasitek macierzynski z tytutu podlegania dobrowolnemu
ubezpieczeniu  chorobowemu, kontynuujgca  wykonywanie  pozarolniczej
dziatalnosci, w zwigzku z ktérg nabyta prawo do zasitku, podlega ubezpieczeniom
emerytalnemu i rentowym tylko z tytutu pobierania zasitku macierzynskiego.
Podstawe wymiaru skfadek na ubezpieczenia emerytalne i rentowe o0sob
pobierajgcych zasitek macierzynski stanowi zas kwota tego zasitku. Z tytutu
prowadzonej dziatalno$ci obowigzkowe jest wtedy tylko ubezpieczenie zdrowotne.
Po nabyciu prawa do zasitku macierzynskiego zmienia sie bowiem tzw. schemat
podlegania ubezpieczeniom spotecznym. W konsekwencji osoba prowadzgca
dziatalno$¢, ktéra nabyta z tego tytutu prawo do zasitku macierzynskiego, powinna
wyrejestrowaé sie z obowigzkowych ubezpieczen spotecznych, w tym =z
dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego oraz z obowigzkowego ubezpieczenia
zdrowotnego na formularzu ZUS ZWUA, a nastepnie zgtosi¢ sie tylko
ubezpieczenia zdrowotnego na formularzu ZUS ZZA. Po zakonczeniu pobierania
zasitku powinna natomiast ponownie wyrejestrowaé sie z ubezpieczenia
zdrowotnego na druku ZUS ZWUA, a nastepnie zgtosi¢ sie do obowigzkowych
ubezpieczen spotecznych i ubezpieczenia zdrowotnego na druku ZUS ZUA. Osoba
taka moze zosta¢ objeta takze dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym, jezeli
ztozy wniosek o objecie tym ubezpieczeniem. Termin na zgtoszenie to 7 dni od
zakonczenia pobierania zasitku macierzynskiego.

Z powyzszego wynika zatem, ze ubezpieczona w okresie, w ktorym

podlegata ubezpieczeniu emerytalnemu i rentowemu z tytutu pobierania zasitku



macierzynskiego, nie legitymowata sie zadnym tytutem umozliwiajgcym jej
podleganie ubezpieczeniu chorobowemu. Okres ten byt czasem, w ktérym
ubezpieczona nie podlegata dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu z
jedynego mozliwego tytutu, tj. z tytulu prowadzonej pozarolniczej dziatalnosci.
Jednoczesnie taka przerwa w ubezpieczeniu chorobowym spowodowata jego
formalne ustanie takze z uwagi na brzmienie art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy (brak
optacenia sktadki na to ubezpieczenie). Objecie ubezpieczonej dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym po ustaniu tytutu korzystajgcego z ustawowego
pierwszenstwa obowigzkowego ubezpieczenia emerytalnego i rentowego, to jest
pobierania zasitku macierzynskiego, nastepuje z kolei w sposéb uregulowany przez
ustawodawce w art. 14 ust. 1 ustawy, czyli od dnia wskazanego we wniosku o
objecie tym ubezpieczeniem, ale nie wczesniej niz od dnia, w ktérym wniosek
zostat zgtoszony.

Zdaniem Sadu Apelacyjnego istotne jest jeszcze to, ze co do zasady nie
mozna przywroci¢ terminu do czynnosci prawnej, ktora zalezy w catosci od
inicjatywy samej strony. Chodzi tu o dobrowolne zgtoszenie sie do ubezpieczenia
chorobowego w zwigzku z prowadzeniem dziatalnosci gospodarczej. Uptyw
specyficznego, siedmiodniowego terminu z art. 36 ust. 4 ustawy systemowej nie
powoduje wprawdzie definitywnego wygasniecia uprawnienia do dokonania
czynnosci prawnej - zgtoszenia do ubezpieczen - ale ma ten skutek, ze kolejne
zgtoszenie do dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego nastgpi najwczesniej od
dnia tego kolejnego wniosku, ale nie wczesniej - art. 14 ust. 1 w zwigzku z ust. 1aw
zwigzku z art. 36 ust. 3 i 4 powotanej ustawy. Czym innym jest natomiast
przywrocenie terminu do opfacenia sktadki na to ubezpieczenie. Nawet samo
optacanie sktadek na dobrowolne ubezpieczenie spoteczne nie jest zas tozsame ze
ztozeniem wniosku o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym i w
konsekwencji nie powoduje powstania ochrony ubezpieczeniowej. Z tych przyczyn
ubezpieczona nie mogta wiec domagac sie przywrdcenia terminu do ztozenia
wniosku o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym, bowiem jest to
termin prawa materialnego, a art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej nie ma

zastosowania w jej sytuaciji.



Jednakze Sad Apelacyjny stangt na stanowisku, ze w okoliczno$ciach
faktycznych rozpoznawanej sprawy, jak to wynikato ze zgromadzonego przez Sad
pierwszej instancji materiatu dowodowego, a w szczegolnosci z zeznan swiadkow -
pracownic ZUS-u oraz samej ubezpieczonej i jej partnera L.k., doszto do
wystgpienia szeregu szczegolnie istotnych zdarzen, ktére w konsekwenc;ji
doprowadzity do wydania dla niej negatywnej decyzji. Z dowoddéw tych wynikato
bowiem jednoznacznie, ze bezposrednio po zakonczeniu pobierania zasitku
macierzynskiego, tj. w dniu 25 maja 2016 r., ubezpieczona zgtosita sie do Oddziatu
ZUS-u celem ztozenia zwolnienia lekarskiego zwigzanego z rozpoznaniem
cukrzycy cigzowej. Zostata wowczas poinformowana wytgcznie o koniecznosci
ztozenia druku Z3b, a zatem dotyczgcego ustalenia zasitku chorobowego dla osoby
objetej ubezpieczeniami spotecznymi m.in. z tytutu prowadzenia pozarolniczej
dziatalnosci gospodarczej. Wypetniony na miejscu druk zostat przekazany do
odpowiedniego wydziatu. Zaden =z pracownikdbw organu rentowego nie
poinformowat natomiast ubezpieczonej o kolejnosci dziatan, jakie powinna podjg¢ w
celu ponownego zarejestrowania sie do ubezpieczen i zgtoszenia do dobrowolnego
ubezpieczenia chorobowego po zakonczeniu zasitku macierzynskiego, mimo ze
Zznano jej sytuacje i jasno wyrazony przez nig zamiar kontynuowania dobrowolnego
ubezpieczenia chorobowego w zwigzku z prowadzong dziatalnoscig gospodarczg.
Co wiecej, informacje udzielone wéwczas ubezpieczonej i podjete przez nig, z
pomocg pracownikow ZUS-u, dziatania (wypetnienie druku Z3b) utwierdzity
ubezpieczong w przekonaniu, ze dochowata nalezytej starannosci w zakresie
istotnym dla niej intereséw. Réwniez kolejne dziatania, jakie przedsiewzieta ona po
otrzymaniu odmownej decyzji dotyczgcej wyptaty zasitku chorobowego, byty
skutkiem btednych informacji otrzymanych od pracownikéw ZUS-u. Ubezpieczona,
sktadajgc w dniu 28 czerwca 2016 r. wniosek o wyrazenie zgody na optacenie
sktadek po terminie na dobrowolne ubezpieczenie chorobowe oraz uiszczajgc
jednoczesnie zalegte skfadki, a wiec dziatajgc zgodnie z sugestig osob, ktore w jej
ocenie majg najwieksze rozeznanie w kwestiach dotyczgcych ubezpieczen, byta
przekonana o prawidtowosci podjetych w tym zakresie czynnosci.

Z tych przyczyn Sad Apelacyjny uznat, Zze nie mozna w tej konkretnej

sprawie dziata¢ ze zbytnim rygoryzmem i btednych oraz sprzecznych informacji



udzielanych ubezpieczonej przez pracownikbw ZUS-u interpretowaé na jej
niekorzys¢. Tym bardziej, ze organ rentowy przyjgt optacone przez nig skfadki za
sporny okres, mimo ze wyszedt z zatozenia, ze w tym czasie nie podlegata ona
dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu.

Organ rentowy wniést do Sgdu Najwyzszego skarge kasacyjng od wyroku
Sadu Apelacyjnego w (...) z dnia 21 lutego 2018 r., zaskarzajgc ten wyrok w catosci
i zarzucajgc mu naruszenie przepisow prawa materialnego, to jest:

(-) art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowej, przez jego btedng wyktadnie oraz
niewtasciwe zastosowanie, wyrazajgce sie mylnym pojmowaniem tresci tego
przepisu przez Sad drugiej instancji i nadaniem temu przepisowi znaczenia
sprzecznego z intencjg ustawodawcy, co w konsekwencji doprowadzito do
nieprawidtowego przyjecia tego przepisu za podstawe rozstrzygniecia w stanie
faktycznym niniejszej sprawy, do ktérego wymieniony przepis nie moze miec
zastosowania;

(-) art. 14 ust. 1 i 1 a ustawy systemowej, przez ich niezastosowanie w
sytuacji, gdy przepisy te winny stanowi¢ w stanie faktycznym niniejszej sprawy
wytgczng podstawe rozstrzygniecia.

Powotujgc sie na tak sformutowane zarzuty kasacyjne, skarzgcy wniost o
uchylenie zaskarzonego wyroku w catosci oraz orzeczenie co do istoty sprawy,
przez oddalenie apelacji ubezpieczonej i o zasgdzenie od ubezpieczonej na rzecz
skarzgcego zwrotu kosztow zastepstwa procesowego za postepowanie kasacyjne

wedtug norm przepisanych.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Rozpoznawana w niniejszym postepowaniu skarga kasacyjna nie jest
uzasadniona, poniewaz rozstrzygniecie zawarte w zaskarzonym wyroku nalezy
uzna¢ za prawidtowe, mimo btednie okreslonej tam podstawy prawnej ustania
dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego.

Wstepnie Sad Najwyzszy przypomina, ze jak wynika z ustalonego w
niniejszej sprawie stanu faktycznego, majgcego wigzgcy charakter w postepowaniu

kasacyjnym (art. 398 § 2 k.p.c.), ubezpieczona podlegata ubezpieczeniom



spotecznym, w tym dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu, z tytutu
prowadzenia pozarolniczej dziatalnosci gospodarczej. W okresie od dnia 27 maja
2015 r. do dnia 24 maja 2016 r. pobierata zas zasitek macierzynski w zwigzku z
urodzeniem dziecka. Nastepnie w dniu 25 maja 2016 r. udata sie do Oddziatu ZUS,
aby ztozy¢ zwolnienie lekarskie potwierdzajgce jej niezdolnos¢ do pracy juz w tym
dniu oraz w kolejnych dniach i uzyskac¢ informacje, jakie dziatania powinna podjgc
w celu otrzymania zasitku chorobowego w zwigzku z tg niezdolnoscig do pracy.
Zostata wowczas poinformowana wytgcznie o koniecznosci ztozenia w organie
rentowym druku Z3b dotyczgcego ustalenia zasitku chorobowego przystugujgcego
osobie objetej ubezpieczeniami spotecznymi. Jednak mimo ztozenia tego
dokumentu organ rentowy odmowit jej prawa do zasitku chorobowego, stwierdzajgc,
ze nie podlegata dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu w okresie od dnia 25
maja 2016 r. do dnia 27 czerwca 2016 r.

Uwzgledniajgc tak ustalony stan faktyczny sprawy, Sad Najwyzszy jest
zdania, ze dla jego prawidtowej oceny prawnej niezbedne jest rozstrzygniecie co
najmniej dwoch istotnych probleméw. Po pierwsze, chodzi o okreslenie statusu
prawnego ubezpieczonej w okresie pobierania zasitku macierzynskiego oraz
bezposrednio po zakonczeniu tego okresu. Po drugie, wskazanie, czy i jakie
dziatania powinna podja¢ ubezpieczona w celu objecia jej dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym z tytutu prowadzenia pozarolniczej dziatalnosci i
uzyskania w zwigzku z tym prawa do zasitku chorobowego w okresie bezposrednio
nastepujgcym po zakonczeniu okresu pobierania zasitku macierzynskiego.

Rozstrzygajac pierwszy z przedstawionych probleméw, Sad Najwyzszy
zauwaza, ze W jego orzecznictwie pojawita sie rozbieznos¢ pogladow co do
nastepstw prawnych, jakie dla osoby prowadzgcej pozarolniczg dziatalno$¢, objetej
dobrowolnie — na swdj wniosek — ubezpieczeniem chorobowym, wynikajg z
pobierania przez te osobe zasitku macierzynskiego. Wedtug jednego ze stanowisk,
wyrazonego w wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 7 grudnia 2016 r., Il UK 478/15
(OSNP 2018 nr 2, poz. 22; OSP 2018 nr 4, poz. 40 z glosg czesciowo krytyczng
R. Babinskiej-Goreckiej) oraz w uzasadnieniu uchwaty z dnia 25 pazdziernika
2018 r., 1l UZP 8/18 (LEX nr 2558420), z chwilg nabycia prawa do zasitku

macierzynskiego dobrowolne ubezpieczenie chorobowe osoby prowadzacej



pozarolniczg dziatalno$¢ ustaje i nie istnieje mozliwos¢ przystgpienia do tego
ubezpieczenia ani w tytutu pobierania zasitku macierzynskiego, ani z tytutu
prowadzenia pozarolniczej dziatalnosci, poniewaz takiego uprawnienia nie
przewiduje art. 11 ust. 2 ustawy systemowej. Przystgpienie do ubezpieczenia
chorobowego staje sie zas mozliwe po wyczerpaniu zasitku macierzynskiego, w
zwigzku z przeksztatceniem sie dobrowolnego ubezpieczenia emerytalnego i
rentowego z tytutu prowadzenia pozarolniczej dziatalnosci w ubezpieczenie
obowigzkowe. Zgodnie z drugim stanowiskiem orzeczniczym, wyrazonym w wyroku
Sadu Najwyzszego z dnia 9 sierpnia 2018 r., Il UK 213/17 (OSNP 2019 nr 3,
poz. 38), ubezpieczenie chorobowe osoby prowadzgcej pozarolniczg dziatalnos¢
nie konczy sie natomiast z chwilg rozpoczecia pobierania zasitku macierzynskiego,
ale ustaje dopiero w momencie zaprzestania korzystania z tego swiadczenia.
Mozna twierdzi¢, ze w takiej sytuacji, w okresie pobierania zasitku macierzynskiego
nastepuje ,swoiste zawieszenie” podlegania obowigzkowym i dobrowolnym
ubezpieczeniom spotecznym osob prowadzgcych pozarolniczg dziatalnos¢ na rzecz
okresowego objecia tych osob innym ustawowym tytutem ubezpieczeniowym, jakim
staje sie pobierania zasitku macierzynskiego albo zasitku w wysokosci zasitku
macierzynskiego. Poglgdowi temu towarzyszy réwniez zatozenie, zgodnie z ktdrym
po uptywie okresu pobierania zasitku macierzynskiego ,przejsciowe” podleganie
ubezpieczeniom spotecznym z tego tytutu konczy sie (art. 13 pkt 13 in fine ustawy
systemowej), co wymaga ztozenia przez osobe zainteresowang wniosku o
ponowne objecie jej adekwatnym tytutem podlegania dobrowolnemu ubezpieczeniu
chorobowemu w terminie przez nig wybranym (art. 36 ust. 5 ustawy systemowej).
Posrednio opisane zapatrywanie zostato podtrzymane w uzasadnieniu uchwaty
Sadu Najwyzszego z dnia 4 pazdziernika 2018 r., lll UZP 6/18 (OSNP 2019 nr 2,
poz. 18). Z kolei wedilug trzeciego stanowiska, wyrazonego w wyroku Sagdu
Najwyzszego z dnia 13 lutego 2018 r., Il UK 698/16 (OSNP 2018 nr 10, poz. 139),
podtrzymanego nastepnie w wyroku z dnia 17 kwietnia 2018 r., | UK 73/17 (LEX nr
2540111), dobrowolne ubezpieczenie chorobowe osoby prowadzgcej pozarolniczg
dziatalnosé, zainicjowane wnioskiem ztozonym przed rozpoczeciem pobierania
zasitku macierzynskiego, nie ustaje ani z chwilg rozpoczecia, ani zakonczenia

pobierania zasitku macierzynskiego, ale trwa w sposéb nieprzerwany tak dtugo az
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nie wystapi ktérakolwiek z okolicznosci wskazanych enumeratywnie w art. 14 ust. 2
ustawy systemowe;.

Wymaga jednak podkreslenia, ze przedstawione wyzej rozbieznosci zostaty
rozstrzygniete w uchwale sktadu siedmiu sedziédw Sadu Najwyzszego z dnia 11
lipca 2019 r., Il UZP 2/19 (LEX nr 2694497), w ktorej przyjeto, ze rozpoczecie
pobierania zasitku macierzynskiego przez osobe prowadzgcg pozarolniczg
dziatalno$¢, ktéra uprzednio zostata objeta dobrowolnie ubezpieczeniem
chorobowym powoduje ustanie ubezpieczenia chorobowego (art. 9 ust. 1c w
zwigzku z art. 14 ust. 2 pkt 3 w zwigzku z art. 11 ust. 2 ustawy systemowej). Tym
samym Sad Najwyzszy w powiekszonym sktadzie opowiedziat sie za
prawidtowoscig pierwszego z opisanych wczesniej pogladéw. Réwnoczesnie Sad
ten wyjasnit miedzy innymi, ze spetnienie przez osobe prowadzgcg pozarolniczg
dziatalnos¢ warunkow do objecia jej obowigzkowo ubezpieczeniami emerytalnym i
rentowymi z tytutu pobierania zasitku macierzynskiego lub zasitku w wysokosci
zasitku macierzynskiego prowadzi do objecia jej tym ubezpieczeniem, przy czym
mozliwe jest kontynuowanie ubezpieczenia emerytalnego i rentowego z tytutu tej
dziatalnosci, ale tylko jako ubezpieczenia dobrowolnego. Ustawodawca -
wyszczegollniajgc w art. 11 ustawy systemowej osoby, ktére podlegajg
ubezpieczeniu chorobowemu — nie przewidziat jednak mozliwosci podlegania temu
ubezpieczeniu w odniesieniu do oséb podlegajgcych dobrowolnym ubezpieczeniom
emerytalnemu i rentowym oraz w zwigzku z pobieraniem zasitku macierzyrnskiego
albo zasitku w wysokosci zasitku macierzynskiego. To oznacza, ze w sytuacji
okreslonej w art. 9 ust. 1c ustawy systemowej z mocy prawa ustaje tytut podlegania
dobrowolnemu ubezpieczeniu chorobowemu, poniewaz nie jest mozliwe wowczas
podleganie z tytutu prowadzonej dziatalnosci pozarolniczej obowigzkowym
ubezpieczeniom spotecznym.

Sad Najwyzszy w obecnym sktadzie w petni aprobuje stanowisko zajete w
omoéwionej uchwale powiekszonego sktadu z dnia 11 lipca 2019 r., lll UZP 2/19.
Zauwaza tez, ze takie wtasnie stanowisko co do zasady przyjat réwniez Sad drugiej
instancji w ramach dokonywanej przez siebie oceny prawnej ustalonego w
niniejszej sprawie stanu faktycznego, btednie uznajgc jedynie, ze podstawe prawng

ustania dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego osoby podlegajgcej temu
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ubezpieczeniu z tytutu prowadzonej pozarolniczej dziatalnosci w okresie pobierania
przez nig zasitku macierzynskiego stanowi art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy systemowe;j
(wskutek nieoptacania sktadek na to ubezpieczenie), a nie art. 14 ust. 2 pkt 3 tej
ustawy (z powodu ustania tytutu podlegania temu ubezpieczeniu), jak przyjat Sad
Najwyzszy w powotanej wczesniej uchwale z dnia 11 lipca 2019 r., Ill UZP 2/19.
Bfad ten, zdaniem Sadu Najwyzszego, pozostaje jednak bez jakiegokolwiek wptywu
na ocene zasadnosci rozpatrywanej skargi kasacyjnej. Istotne jest bowiem to, ze
punktem wyjscia dla dalszych rozwazan Sadu drugiej instancji bylo w petni
prawidtowe zatozenie, zgodnie z ktérym pobieranie przez ubezpieczong zasitku
macierzynskiego powodowato ustanie podlegania przez nig dobrowolnemu
ubezpieczeniu chorobowemu. W kontekscie regulacji art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy
systemowej Sad Apelacyjny rozwazat zas jedynie ewentualny wplyw podjetych
przez ubezpieczong staran o ,przywrocenie terminu” do optacenia skfadki na to
ubezpieczenie, przewidziane w koncowej czesci tego przepisu, na ponowne objecie
jej dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym, wyraznie stwierdzajgc wszakze, ze
wymieniony przepis nie miat zastosowania w sytuacji, w ktérej znalazta sie
ubezpieczona.

O ile zatem ma racje skarzacy, zarzucajgc zaskarzonemu wyrokowi
niewtasciwe zastosowanie (ale juz nie btedng wyktadnie) art. 14 ust. 2 pkt 2 ustawy
systemowej, przez przyjecie, ze stanowi on podstawe prawng ustania
dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego w okresie pobierania zasitku
macierzynskiego, o tyle nie mozna zgodzi¢ sie z wyartykutowang w opisie tego
zarzutu tezg, ze btedne zastosowanie powotanego przepisu doprowadzito do
nieprawidtowego przyjecia go za podstawe rozstrzygniecia. Przepis ten nie stanowit
bowiem podstawy prawnej zaskarzonego wyroku, gdyz wiasciwg podstawg prawng
zaskarzonego wyroku wyraznie przyjetg przez Sad drugiej instancji byt art. 14 ust. 1
i 1a (w zwigzku z art. 36 ust. 3 i 4) ustawy systemowej, co do ktérych skarzgcy w
sposOb niezrozumialy dla Sgdu Najwyzszego zarzuca ich naruszenie, przez
,2niezastosowanie” w sprawie.

Nalezy wiec rozwazy¢, czy przepisy te zostaty wiasciwie zastosowane w

stanie faktycznym niniejszej sprawy.
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W tym zakresie Sad Najwyzszy wstepnie przypomina, ze stosownie do
art. 11 ust. 2 w zwigzku z art. 6 ust. 1 pkt 5 ustawy systemowej, osoby prowadzace
pozarolniczg dziatalnos¢ gospodarczg, objete obowigzkowo ubezpieczeniami
emerytalnym i rentowymi, podlegajg ubezpieczeniu chorobowemu jedynie
dobrowolnie, na swoj wniosek. W mysl| art. 36 ust. 3 powotanej ustawy, obowigzek
zgtoszenia do ubezpieczen spotecznych o0sob prowadzgcych pozarolniczg
dziatalno$¢ gospodarczg, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 5 ustawy systemowej,
nalezy do tych osdb. Zgodnie z art. 36 ust. 5 ustawy, osoby, ktére sg obejmowane
ubezpieczeniami spotecznymi na zasadach dobrowolnosci, zgtaszajg wniosek o
objecie ich ubezpieczeniem w terminie przez siebie wybranym, z tym Ze objecie ich
tymi ubezpieczeniami nastepuje od dnia wskazanego we wniosku, jednakze nie
wczesniej niz od dnia, w ktéorym wniosek zostat zgtoszony (art. 14 ust. 1 ustawy).
Wyjatek od tej zasady zawiera art. 14 ust. 1a, na podstawie ktorego objecie
dobrowolnie ubezpieczeniem chorobowym nastepuje od dnia wskazanego we
wniosku tylko wowczas, gdy zgtoszenie do ubezpieczen emerytalnego i rentowych
zostanie dokonane w terminie okreslonym w art. 36 ust. 4, to znaczy w terminie 7
dni od daty powstania obowigzku ubezpieczenia. Dobrowolne ubezpieczenie ustaje
z kolei w okolicznosciach wymienionych w art. 14 ust. 2 ustawy, to jest: 1) od dnia
wskazanego we wniosku o wytgczenie z tych ubezpieczen, nie wczesniej jednak niz
od dnia, w ktérym wniosek zostat zlozony; 2) od pierwszego dnia miesigca
kalendarzowego, za ktéry nie optacono w terminie skfadki naleznej na to
ubezpieczenie - w przypadku oséb prowadzgcych pozarolniczg dziatalnos¢ i oséb z
nimi wspotpracujgcych, duchownych oraz oséb wymienionych w art. 7, przy czym w
uzasadnionych przypadkach Zaktad, na wniosek ubezpieczonego, moze wyrazi¢
zgode na opfacenie sktadki po terminie, z zastrzezeniem ust. 2a; 3) od dnia ustania
tytutu podlegania tym ubezpieczeniom.

Dokonujgc wyktadni powotanych wyzej przepiséw, Sad Najwyzszy w wyroku
z dnia 8 sierpnia 2001 r., I UKN 518/00 (OSNP 2003 nr 10, poz. 257), wydanym w
stanie  faktycznym, w  ktéorym dobrowolne ubezpieczenie chorobowe
ubezpieczonego ustato z mocy prawa wskutek niedotrzymania ustawowego terminu
zapfaty naleznych sktadek na ten rodzaj ubezpieczenia, wyjasnit, ze ponowne

objecie dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym wymaga zlozenia w tym
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zakresie ponownego wniosku przez zainteresowanego. Wykfadnia jezykowa art. 11
ust. 2 oraz art. 14 ust. 1 i 1a ustawy systemowej wskazuje bowiem na koniecznos¢
ztozenia przez ubezpieczonego odpowiedniego wniosku jako warunku objecia
dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym. Poglad ten zostat nastepnie
podtrzymany w wyroku z dnia 29 marca 2012 r., | UK 339/11 (OSNP 2013 nr 5-6,
poz. 68), w uzasadnieniu ktorego Sad Najwyzszy podkreslit, ze w kazdym
przypadku ustania tytutu podlegania dobrowolnemu ubezpieczeniu spotecznemu
(art. 14 ust. 2 ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych), ponowne objecie
dobrowolnymi  ubezpieczeniami  spotecznymi  wymaga  zfozenia  przez
zainteresowanego nowego wniosku, natomiast samo optacanie sktadek na
dobrowolne ubezpieczenie spoteczne po ustaniu z mocy prawa dobrowolnego
tytutu ubezpieczenia nie powoduje dalszego trwania ochrony ubezpieczeniowej z
wygastego stosunku ubezpieczenia spotecznego. Nie mozna przyjgé
dorozumianego oswiadczenia zainteresowanego o objecie go dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym, gdyz brak do tego podstaw. Do stosunkow
ubezpieczenia spotecznego - jako stosunkow regulowanych prawem publicznym -
nie ma bowiem zastosowania art. 60 k.c., zgodnie z ktérym wola osoby dokonujgce;j
czynnos$ci prawnej moze by¢ wyrazona przez kazde zachowanie sie tej osoby,
ktére ujawnia jej wole w sposob dostateczny. Przepis ten reguluje sktadanie
oswiadczen woli per facta concludentia w stosunkach cywilnych (regulowanych
prawem prywatnym). Nie ma podstaw jednak do odpowiedniego stosowania
przepisow Kodeksu cywilnego do wniosku o objecie dobrowolnym ubezpieczeniem
spotecznym. Przystgpienie do ubezpieczenia spotecznego nie jest czynnoscig
prawng prawa cywilnego, do ktérej mozna stosowa¢ wymieniony przepis oraz inne
przepisy Kodeksu cywilnego. Nie jest réwniez czynnoscig prawa pracy, jak np.
umowa o prace, do ktdérej mozna bytoby, na podstawie art. 300 k.p., stosowaé
odpowiednio przepisy Kodeksu cywilnego. Wniosek o objecie dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym musi by¢ wyrazny i jednoznaczny, nie jest wiec
wystarczajgce samo optacanie przez =zainteresowanego skladek na to
ubezpieczenie oraz przyjmowanie tych sktadek przez organ rentowy. Osoba
prowadzgca pozarolniczg dziatalnos¢ gospodarczg podlega ubezpieczeniu

chorobowemu na zasadzie dobrowolnosci, a objecie tym ubezpieczeniem realizuje
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sie przez zgtoszenie stosownego wniosku (art. 11 ust. 2 i art. 36 ust. 5 ustawy o
systemie ubezpieczen spotecznych).

Wypada réwniez dodac, iz w orzecznictwie Sgdu Najwyzszego juz wczesniej
przyjmowano (tak np. w wyroku z dnia 22 lipca 2009 r., | UK 70/09, LEX nr 529763,
dotyczgcym ubezpieczenia spotecznego rolnikow), ze samo faktyczne optacanie
sktadek na ubezpieczenie spoteczne nie jest wystarczajgce do objecia tym
ubezpieczeniem. Takze w wyroku z dnia 28 listopada 2002 r., Il UK 93/02 (LEX nr
577471), Sad Najwyzszy wyrazit poglad, ze sam fakt optacania skfadek na
ubezpieczenie spoteczne przez osobe wytgczong z mozliwosci objecia tym
ubezpieczeniem nie moze rodzi¢ skutkow prawnych odmiennych od wyraznej
regulacji ustawowej. Realizacja zasady demokratycznego panstwa prawnego (art. 2
Konstytucji RP) polega miedzy innymi na tym, aby osoba nieuprawniona nie
otrzymata Swiadczenia jej nienaleznego; zakres i formy zabezpieczenia
spotecznego okresla ustawa (art. 67 ust. 1 zdanie drugie Konstytucji). Rowniez w
wyrokach z dnia 6 wrzesnia 2012 r., Il UK 36/12 (LEX nr 1218196) i z dnia 26
listopada 2014 r., Il UK 56/14 (OSNP 2016 nr 6, poz. 75), Sad Najwyzszy
przyjmowat, ze co do zasady, ubezpieczenie spoteczne powstaje nie wczesniej niz
z chwilg zgtoszenia wniosku, a wyjgtek moze stanowiC jedynie rownoczesne
objecie obowigzkiem ubezpieczeh spotecznych emerytalnego i rentowych.
Stanowisko judykatury w omawianym zakresie jest wiec ugruntowane.

Podzielajgc w petni przedstawione wyzej poglady judykatury oraz odnoszac
je do okolicznosci faktycznych rozpoznawanej sprawy, Sgd Najwyzszy w obecnym
sktadzie uznaje zatem, Zze objecie ubezpieczonej dobrowolnym ubezpieczeniem
chorobowym wymagato ztozenia przez nig stosownego wniosku, ktéry potwierdzitby
zamiar ponownego przystgpienia do tego ubezpieczenia.

Sad Najwyzszy w obecnym skfadzie zauwaza réwnoczesnie, ze w
orzecznictwie sgdowym pojawiajg sie wprawdzie poglady, w mysl ktorych ztozenie
wniosku o objecie ubezpieczeniem spotecznym nie jest warunkiem nawigzania
stosunku ubezpieczenia spotecznego, jezeli wola podlegania dobrowolnemu
ubezpieczeniu z tytutu prowadzenia dziatalnosci gospodarczej zostata ujawniona w
sposob wyrazny (por. wyroki Sgdu Najwyzszego: z dnia 3 lutego 1989 r., 1l URN
299/99, niepublikowany i z dnia 16 sierpnia 2005 r., | UK 376/04, OSNP 2006 nr 11-
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12, poz. 195, OSP 2007 nr 7-8, poz. 95, z glosg |. Sierockiej oraz wyrok Sadu
Apelacyjnego w todzi z 3 listopada 2000 r., Il AUa 774/00, OSA 2001 nr 2, poz. 5),
jednakze uznaje, ze nie sg one przekonujgce, jesli zwazy¢, ze zaréwno art. 11
ust. 2, jak i art. 14 ust. 1 i 1a ustawy systemowej wyraznie uzalezniajg podleganie
dobrowolnemu ubezpieczeniu spotecznemu od ztozenia wniosku, ktéry winien
jednoznacznie potwierdza¢ zamiar podlegania takiemu ubezpieczeniu (por. wyroki
Sadu Najwyzszego: z dnia 9 lipca 2015 r. | UK 376/14, OSNP 2017 nr 6, poz. 72
oraz z dnia 19 kwietnia 2018 r., | UK 90/17, LEX nr 2553859). Nalezy zauwazy¢, ze
poglad o koniecznosci ponownego zgtoszenia wniosku o objecie dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym przez osoby prowadzgce pozarolniczg dziatalnos¢, w
stosunku do ktorych ubezpieczenie to ustato w zwigzku z pobieraniem zasitku
macierzynskiego lub zasitku w wysokosci zasitku macierzynskiego potwierdzit takze
Sad Najwyzszy w uzasadnieniu omawianej wczesniej uchwaty powiekszonego
sktadu z dnia 11 lipca 2019 r., Il UZP 2/19.

Co jednak szczegolnie istotne dla oceny trafnosci kasacyjnego zarzutu
naruszenia art. 14 ust. 1 i 1a ustawy systemowej, Sgd Najwyzszy w uzasadnieniu
uchwaty z dnia 11 lipca 2019 r., Il UZP 2/19, wyraznie zaakcentowat, ze w zwigzku
z tym, ze do utraty tytutu do podlegania dobrowolnemu ubezpieczeniu
chorobowemu dochodzi z mocy prawa na skutek rozstrzygniecia zbiegu tytutow
objecia ubezpieczeniem spotecznym, obowigzkiem organu rentowego wynikajgcym
z art. 8 i 9 k.p.a. jest pouczenie osoby prowadzacej pozarolniczg dziatalno$¢, ze z
chwilg objecia jej obowigzkowym ubezpieczeniem emerytalnym i rentowymi z tytutu
pobierania zasitku macierzynskiego jej dobrowolne ubezpieczenie chorobowe
ustaje, a ponowne objecie tym dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym w
zwigzku z prowadzong pozarolniczg dziatalnoscig moze nastgpi¢ po zakonczeniu
pobierania zasitku macierzynskiego, co wymaga jednak ziozenia stosownego
wniosku (art. 11 ust. 2, art. 14 ust. 2 pkt 3 i art. 36 ust. 3 i 5 ustawy systemowe)).
Uzupetniajgc ten wywod, Sad Najwyzszy w obecnym sktadzie zauwaza, ze
spoczywajgcy na organie rentowym obowigzek szczegétowego pouczenia
ubezpieczonych znajdujgcych sie w opisanej wyzej sytuacji musi wynika¢ rowniez z

niedoskonatosci legislacyjnej przepiséw regulujgcych te sytuacije, ktére sg tak duze,



16

ze spowodowaty nawet rozbiezno$¢ w ich wyktadni dokonywanej przez Sad
Najwyzszy, co wymagato podjecia uchwaty przez sktad powiekszony.
Uwzgledniajgc powyzsze rozwazania i odnoszac je do bardzo specyficznych
okolicznosci faktycznych niniejszej sprawy, nalezy wiec przyznaé¢ stusznosc
argumentom przedstawionym przez Sad drugiej instancji oraz przyjgc, ze w
odniesieniu do ubezpieczonej doszto bez watpienia do niedopetnienia przez ZUS
obowigzkéw informacyjnych. Jesli bowiem ubezpieczona juz w pierwszym dniu po
zakonczeniu pobierania zasitku macierzynskiego stawita sie osobiscie w siedzibie
organu rentowego i wyraznie wyartykutowata cel swojego przybycia (otrzymanie
zasitku chorobowego za okres od dnia 25 maja 2016 r.), to obowigzkiem
pracownikow ZUS byto pouczenie jej o tym, Zze najpierw powinna zgtosi¢ sie do
dobrowolnego ubezpieczenia chorobowego, a dopiero potem ztozy¢ stosowny
wniosek o wyptate zasitku chorobowego. Takiego pouczenia jednakze nie uzyskata,
mimo ze dochowata nalezytej starannosci w zakresie dbatosci o swoje interesy
dotyczgce ubezpieczen spotecznych. Co wiecej, rowniez pdzniejsze dziatania
podjete przez ubezpieczong byly jedynie efektem bitednych pouczen ze strony
pracownikow ZUS. Wskazywaty one jednak w sposéb jednoznaczny na zamiar
ubezpieczonej dotyczacy objecia jej ochrong ubezpieczeniowg na wypadek ryzyka
zachorowania. W tym miejscu wymaga podkreslenia, ze podobne stanowisko zajat
Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 9 sierpnia 2018 r., Il UK 213/17 (OSNP 2019 nr 3,
poz. 38), wydanym w zblizonym stanie faktycznym i analogicznym stanie prawnym,
wyrazajgc przy tym poglad, ze ,btedne pouczenie lub btedne zapewnienie organu
rentowego o dopetnieniu formalnosci wymaganych do podlegania ubezpieczeniu
chorobowemu po okresie pobierania zasitku macierzynskiego przez osobe
podlegajgca ubezpieczeniu z tytutu pozarolniczej dziatalnosci nalezato co najmniej
uzna¢ za uzasadniony przypadek wymagajgcy wyrazenia zgody przez organ
rentowy na ztozenie wniosku o ponowne objecie dobrowolnym ubezpieczeniem
chorobowym w terminie wskazanym przez skarzgcg oraz na opfacenie sktadek na
to ubezpieczenie po potencjalnie uchybionym, tyle ze z winy tego organu, terminie
na ziozenie wniosku o ponowne objecie dobrowolnym ubezpieczeniem
chorobowym, ktéry mogtaby ona wybrac (art. 11 ust. 2 i art. 14 ust. 2 pkt in fine w

zwigzku z art. 36 ust. 3 i 5 ustawy systemowej)”.(...) ,Na jurysdykcyjng tolerancje
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nie zastugiwaty zatem btedy organu ubezpieczen spotecznych, ktére mogty
wywota¢ niekonstytucyjny i nielegalny skutek prawny w postaci pozbawienia
skarzgcej uprawnien naleznych jej z przebiegu stosunku ubezpieczenia
chorobowego, ktéry nie zostat ponownie zainicjowany (reaktywowany) we
wlasciwym (wybranym przez skarzgcg) terminie z wylgcznej winy organu
rentowego wskutek ujawnionych dezinformacji z jego strony”.

Sad Najwyzszy uznaje wiec, ze wynikajgce z niedopetnienia cigzgcego na
organie rentowym obowigzku informacyjnego btedne pouczenie co do podlegania
ubezpieczeniu chorobowemu przez osobe ubezpieczong z tytutu pozarolniczej
dziatalnosci po zakonczeniu okresu pobierania zasitku macierzynskiego i po ustaniu
tytutu podlegania ubezpieczeniom spotecznym w zwigzku z pobieraniem takiego
zasitku powoduje, ze dziatania formalne podjete przez takg osobe w terminie
okreslonym w art. 14 ust. 1 lub ust. 1a ustawy systemowej, w celu zachowania
prawa do $wiadczen zasitkowych z ubezpieczenia chorobowego, powinny byc¢
traktowane jako faktyczne (i skuteczne) ztozenie wniosku o objecie dobrowolnym
ubezpieczeniem chorobowym dokonane w tych terminach.

Kierujgc sie przedstawionymi motywami oraz opierajgc sie na tresci
art. 398'* k.p.c., a w odniesieniu do kosztow postepowania kasacyjnego na
podstawie art. 98 § 1 i 3 k.p.c. w zwigzku z art. 99 k.p.c. oraz § 10 ust. 4 w zwigzku
z § 9 ust. 2 rozporzgdzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 22 pazdziernika 2015 r.
w sprawie optat za czynnosci radcéw prawnych, Sgd Najwyzszy orzekt jak w

sentencji swojego wyroku.



