Sygn. akt VI1 U 1373/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 2 marca 2018r.

Sad Rejonowy Gdansk — Poludnie w G. Sekcja ds. Ubezpieczen Spolecznych w VI Wydziale Pracy i Ubezpieczen
Spolecznych

w sktadzie:
Przewodniczacy: SSR Dorota Witkowska
Protokolant: st. sekr. sgdowy Iwona Piotrowicz

po rozpoznaniu w dniu 2 marca 2018 r. w G.

na rozprawie

sprawy T. M.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G.
o zasilek chorobowy

z odwolania od decyzji z dnia 9 pazdziernika 2015 r., znak (...)
I. Oddala odwolanie.

Sygn. akt VI1U 1373/15

UZASADNIENIE

Decyzja z dnia 9 pazdziernika 2015r. Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. odméwil T. M. prawa do zasitku
chorobowego za okres od dnia 10 sierpnia 2015r. do dnia 5 pazdziernika 2015r.

W uzasadnieniu organ rentowy wskazal, ze z dokumentacji wynika, iz z dniem 9 lipca 2015r. T. M. wykorzystal pelny
okres zasitkowy wynoszacy 182 dni. Organ rentowy wskazal rowniez, ze jezeli po wyczerpaniu zasitku chorobowego,
utrzymuje sie niezdolno$¢ do pracy a dalsze leczenie lub rehabilitacja rokuja odzyskanie zdolnos$ci do pracy, to mozna
ubiegaé sie o $wiadczenie rehabilitacyjne. Natomiast, po spelnieniu warunkéw okreélonych w przepisach ustawy z
dnia 17 grudnia 1998r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (t.j. Dz.U. z 2015r., poz. 748 ze
zm.) osoba niezdolna do pracy moze ubiega¢ sie o rente z tytulu niezdolnos$ci do pracy.

/decyzja k. 23 w aktach ZUS/
Od powyzszej decyzji odwolal sie powod T. M..

W uzasadnieniu odwolania zarzucil, ze okres 182 dni zasitku wykorzystat z powodu dyskopatii kregostupa, ktora trwala
od 9 stycznia 2015r. do 9 lipca 2015r. Natomiast od dnia 10 sierpnia 2015r. do 5 paZzdziernika 2015r. przebywal na
zwolnieniu lekarskim spowodowanym inng jednostka chorobowa tj. cukrzyca i jej powiklaniami.



/K. 2 odwolanie/
Pozwany Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w G. wniést o oddalenie odwotlania.

W uzasadnieniu organ rentowy podtrzymal zaskarzona decyzje i jej argumentacje podkreslajac, ze z opinii lekarskiej
Zastepcy Glownego Lekarza Orzecznika Oddzialu ZUS w G. wynika, ze niezdolno$¢ do pracy w okresie 182 dni tj. do 9
lipca 2015r. pozostaje w zwiazku z orzeczong niezdolno$cig do pracy w okresie od 10 lipca 2015r. do 18 wrze$nia 2015r.
z powodu schorzen wspdlistniejacych ze soba. Przerwa od 1 sierpnia 2015r. do 9 sierpnia 2015r. nie przekraczala 60
dni, zatem okres do 9 lipca 2015r. oraz od 10 sierpnia 2015r. do 5 pazdziernika 2015r. nalezy zaliczy¢ do jednego
okresu zasitkowego, w zwigzku z czym po 9 lipca 2015r. zasilek chorobowy nie przystuguje.

/k. 4 odpowiedz na odwolanie/
Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

Bezspornym jest, ze powdéd T. M. objety jest dobrowolnym ubezpieczeniem chorobowym z tytulu prowadzenia
pozarolniczej dzialalno$ci.

Powdd byl niezdolny do pracy w nastepujacych okresach:

- od 9 stycznia 2015r. do 30 stycznia 2015r. z numerem statystycznym choroby (...)

- od 31 stycznia 2015r. do 20 lutego 2015r. z numerem statystycznym choroby (...)

- od 21 lutego 2015r. do 13 marca 2015r. z numerem statystycznym choroby (...)

- od 14 marca 2015r. do 6 kwietnia 2015r. z numerem statystycznym choroby (...)

- od 7 kwietnia 2015r. do 30 kwietnia 2015r. z numerem statystycznym choroby(...)

- od 1 maja 2015r. do 25 maja 2015r. Z numerem statystycznym choroby (...)

- od 26 maja 2015r. do 17 czerwca 2015t. z numerem statystycznym choroby (...)

- od 17 czerwca 2015r. do 22 czerwcea 2015r1. z numerem statystycznym choroby (...)

- od 23 czerwca 2015r. do 9 lipca 2015r. Z numerem statystycznym choroby (...)

- od 10 lipca 2015r. do 31 lipca 2015r. z numerem statystycznym choroby (...)

- od 10 sierpnia 2015r. do 31 sierpnia 2015r. z numerem statystycznym choroby (...)

- od 1 wrze$nia 2015r. do dnia 18 wrze$nia 2015r. z numerem statystycznym choroby (...)
- od 19 wrze$nia 2015r. do dnia 5 pazdziernika 2015r. z numerem statystycznym choroby (...)

/dowod: wydruk z system oryginat (...), k. 3-12 w aktach ZUS, przy czym za§wiadczenie odnoénie okresu 23 czerwca do
9 lipca 2015r. cze$ciowo - bez danych w zakresie symbolu choroby, akta sadowe: k. 27, 28, 47, 12-13 historia choroby
- kopie/

Bezspornym jest, ze w okresie od 9 stycznia 2015r. do 9 lipca 2015r. powdd wykorzystal pelny okres zasitkowy
wynoszacy 182 dni.

Poniewaz w okresie od 10 lipca 2015r. do 31 lipca 2015r. powo6d nadal byt niezdolny do pracy i ztozyl wniosek o zasitek
chorobowy, pozwany decyzja z dnia 20 lipca 2015r. odméwil powodowi prawa do zasitku chorobowego z uwagi na



wyczerpanie z dniem 9 lipca 2015r. okresu zasitkowego. Zaswiadczenie lekarskie o niezdolnos$ci do pracy wystawil
powodowi lekarz specjalista chirurg J. M. w dniu 10 lipca 2015r.

/dowod: akta ZUS: k. 12 zaswiadczenie lekarskie (...), k. 13 decyzja z dnia 20 lipca 20151/

Nastepnie powdd otrzymal kolejne zaswiadczenia lekarskie potwierdzajace, ze byl niezdolny do pracy rowniez w
nastepujacych okresach:

- od 10 sierpnia 2015r. do 31 sierpnia 2015r., zaswiadczenie wystawil lekarz specjalista chor6b wewnetrznych —
diabetolog A. D.,

- od 1 wrze$nia 2015r. do 18 wrze$nia 2015r., za$wiadczenie wystawil lekarz specjalista dermatolog-wenerolog D. R.,

- od 19 wrze$nia 2015r. do 5 paZzdziernika 2015r., za$wiadczenie wystawil lekarz specjalista dermatolog-wenerolog
D.R..

/dowod: akta ZUS: k. 15-17 za§wiadczenie lekarskie (...): (...), (...), (...),/

Podczas wizyty lekarskiej w dniu 16 czerwca 2015r. u specjalisty (...) powdd podawal, ze od 2 miesiecy utrzymuje sie u
niego zmiana na skorze uda prawego. Lekarz opisal zmiane jako zaczerwieniona z uwypukleniem i bolesnoScia, ktora
nasila sie przy chodzeniu i postawil diagnoze "ropient uda prawego". Ordynujac leczenie lekarz m.in. skierowal powoda
do poradni chirurgicznej z rozpoznaniem "ropien skoéry, czyrak i czyrak gromadny, ropien uda prawego". Wystawiono
roéwniez powodowi za§wiadczenie lekarskie z symbolem Lo2 potwierdzajgce jego niezdolno$¢ do pracy w okresie od
dnia 17 do 22 czerwca 2015r.

/dowdd: k. 17 wpis w historii choroby - kopia, k. 24 i 25 skierowanie do poradni chirurgicznej - kopia/

Leczenie zwigzane z bélami kregostupa powod prowadzil od 9 stycznia 2015r. u lekarza chirurga J. M.. W trakcie tego
leczenia powod otrzymywal m.in. blokady okotokregostupowe, z ktorych ostania miala miejsce 5 czerwca 2015r.

W dniu 23 czerwca 2015r. powdd odbyl kolejna wizyte lekarska u chirurga J. M., ktéry odnotowal u powoda duzy
czyrak gromadny przedniej powierzchni uda prawego (§rednicy okolo 5 cm) oraz zaznaczyl "Cukrzyca!". Lekarz ocenil
m.in., ze zmiana moze sie kwalifikowaé¢ do wyciecia. Powo6d uzyskal kolejne zaswiadczenie o niezdolnos$ci do pracy z
symbolem Lo8 na okres od 23 czerwca do 9 lipca 2015r.

Nastepng wizyte u tego chirurga powod odbyl w dniu 10 lipca 2015r. Lekarz odnotowal wéwcezas m.in., ze czyrak
goi sie bardzo powoli, a powdd "chodzi na opatrunki” do Poradni Rejonowej oraz robi je sam. Ubytek skory wynosit
wowczas okolo 4 cm Srednicy, wystepowata ziarnica w cze$ci centralnej, a calo$é naciekdw miata okolo 7 cm érednicy.
Powdd otrzymal zalecenie m.in. dalszego stosowania opatrunkéw codziennie, kontroli cukrzycy i kontroli w Poradni
Dermatologicznej

Powdd otrzymal zaswiadczenie lekarskie o niezdolnoS$ci do pracy na okres od 10 lipca do 31 lipca 2015r. z symbolem
przyczyny niezdolnoéci do pracy Lo8.

/dowdd: k. 19 - 28 historia choroby - kopia/

W dniu 7 sierpnia 2015r. powod odbyl jedna wizyte lekarska w Poradni Dermatologicznej w P., gdzie podczas wizyty
odnotowano: od maja czyrak na prawej nodze oraz potwierdzono, ze powdd choruje na cukrzyce ("cukrzyca (+)).
Wskazano rowniez na symbol L30 i zawarto wpis o lekach.

Powdd zarejestrowal sie na powyzsza wizyte w dniu 5 sierpnia 2015r.

/dowdd: k. 164 i 182 historia choroby, k. 181 informacja Poradni - kopie/



W dniu 10 sierpnia 2015r. powod odbyl wizyte lekarska w Poradni Diabetologicznej, gdzie odnotowano ropiejaca rane
na prawym udzie od konica maja 2015r., ktéra byta konsultowana w Poradni Chirurgicznej (z nacieciem ropnia) i w
Dermatologicznej. Zostal pobrany od powoda wymaz na posiew i antybiogram, odnotowano wahania glikemiczne.
Powod zostal skierowany do dermatologa ze wskazaniem (...). Wystawiono powodowi za§wiadczenie lekarskie o
niezdolno$ci do pracy z symbolem (...) na okres od dnia 10 do 31 sierpnia 2015r. z okreéleniem "zdekompensowanej
cukrzycy ". Jako gtowne rozpoznanie wskazano (...) cukrzyce insulinozalezna.

Weceze$niejsza wizyta w tej Poradni Diabetologicznej miala miejsce 27 lutego 2015r., natomiast po 10 sierpnia 2015r.
do konca pazdziernika 2015r. powod nie odby} tam wiecej wizyt.

/dowod: koperta k. 47 dokumentacja medyczna - kopia za okres od grudnia 2014r. do konca pazdziernika 2015r.(k.30
i34) - wpis odreczny w historii choroby oraz wydruk systemowy/

W Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych (...)10 jej Rozdzial XII dotyczy
chor6b skory i tkanki podskérnej, ktérym przypisano symbol ogolny (...). Szczegdlowy symbol "L30" oznacza
inne postacie zapalenia skory, symbol (...) - ropien skory, czyrak, czyrak gromadny, a symbol (...) dotyczy innych
miejscowych zakazen skory i tkanki podskorne;.

/dane (...)10 powszechnie dostepne w Internecie/

W dniu 21 sierpnia 2015r. powdd odbyt wizyte lekarska w Poradni Dermatologicznej w G. w Nadmorskim Centrum
Medycznym u lekarz D. R.. Wowczas postawiono rozpoznanie kandydozy oraz odnotowano, ze przez ostatnie 2 lata
powdd nie leczyl sie w Poradni Dermatologicznej, od maja br. na skorze (sk.) uda prawego (pr.) - ognisko zapalne, na
obwodzie drobna nadzerka. Powdd byt leczony F., A., F. - bez wiekszej poprawy. W sierpniu 2015r. wymaz ze zmiany -
Candida alb. Wzrost obfity. W wywiadzie cukrzyca typu I od 25 lat, nadciénienie. Poza recepta na zlecone leki, powod
nie otrzymal za$wiadczenia o niezdolno$ci do pracy.

Kolejna wizyta u tego samego lekarza miala miejsce 31 sierpnia 2015r., podczas ktérej odnotowano niewielka poprawe
i na skorze uda prawego ognisko zapalne, na obwodzie przebarwienie skory, w centrum powierzchni (pow.) ranka,
niewielkie sgczenie, tolerancja leczenia (lecz.) dobra. Wéwczas powod otrzymat za§wiadcezenie o niezdolnoéci do pracy
z symbolem B37 (kandydoza) na okres od 1 wrze$nia 2015r. do dnia 18 wrzeénia 2015r.

Nastepnie powod odbyl wizyte w dniu 18 wrze$nia 2015r. rowniez u lekarz D. R., podczas ktérej odnotowano na skorze
uda prawego nadal ognisko zapalne, bez poprawy, na obwodzie przebarwienie skory, w centrum powierzchni ranka,
niewielkie saczenie, tolerancja leczenia dobra. Powodowi zaplanowano kolejny wymaz na 21 wrze$nia 2015r. Powod
otrzymal réwniez za§wiadczenie lekarskie o czasowej niezdolnoSci do pracy z symbolem (...) (K.) na okres od dnia 19
wrzeénia 2015r. do dnia 5 pazdziernika 2015r.

W dniu 21 wrze$nia 2015r. pow6d odbyt kolejng wizyte u lekarz D. R., podczas ktérej odnotowano poprawe na skorze
uda prawego, stan zapalny mniejszy, 2 drobne ranki i niewielkie sgczenie. Pobrano wymaz ze zmiany na badanie
bakteriologiczne i mykologiczne. Utrzymano dotychczasowe leczenie, ale juz bez orzekania o okresowej niezdolnoSci
do pracy powoda. Powod odbyl jeszcze dwie kolejne wizyty w dniu 28 wrzesnia 2015r. i 16 pazdziernika 2015r.,
podczas ktdérych rowniez nie wystawiano mu za§wiadczenia o okresowej niezdolnosci do pracy. Na wizycie w dniu 28
wrzesnia 2015r. utrzymano rozpoznanie kandydozy. Na ostatniej wizycie odbylo sie badanie kontrolne po leczeniu
stanéw innych niz nowotwory zlosliwe, potwierdzono poprawe na skorze uda prawego, wygojone centrum zmiany, na
obwodzie skora byla pogrubiala i brunatnie przebarwiona bez stanu zapalnego.

/dowdd: k. 11- 1 6 historia choroby - kopia/

Powdd cierpi na przewlekly zesp6l bolowy kregostupa ledZzwiowego, rozpoczynajaca sie polineuropatie cukrzycowa,
przebyta kandydoze prawego uda i cukrzyce insulinozalezng od 1989r.



Od 9 stycznia 2015r. powdéd byt leczony z powodu bolow kregostupa ledZwiowego w przebiegu zmian
zwyrodnieniowych. Bole kregostupa ledZzwiowego utrzymywaly sie do czerwca 2015r. W dniu 5 czerwca 2015r. powdd
mial ostatnig blokade okolokregowa.

/dowdd: 103-104 opinia bieglej sadowej neurolog/

W okresie od 9 stycznia 2015r. do 9 lipca 2015r. powdd byl niezdolny do pracy poczatkowo z powodu dolegliwosci z
zakresu kregostupa a nastepnie z powodu schorzen skérnych.

Pierwotne zachorowanie powoda i zwigzane z nim zwolnienia lekarskie o symbolu (...) wg (...)10 od 9 stycznia 2015r.,
dotyczyly bolow w zakresie kregostupa i zakonczyly sie 17 czerwca 2015r.

W przebiegu wymienionego schorzenia w czerwcu 2015r. pojawilo sie kolejne zachorowanie z symbolem Lo8, co
oznacza "inne miejscowe zakazenia skory" i nie mialo zwigzku z dotychczasowym schorzeniem. Z powodu tego
schorzenia powdd byl niezdolny do pracy w okresie od 10 lipca 2015r. do 31 lipca 2015r.

W okresie od 10 sierpnia 2015r. do 5 pazdziernika 2015r. zr6znicowane symbole wg (...)10 dotyczyly tej samej
choroby i jej powiklan, gdzie podstawowym schorzeniem rozpoznanym byla rozpoznana insulinozalezna cukrzyca
oznaczona symbolem E-10. z nastepowymi komplikacjami w postaci ropiejacej rany na prawym udzie, rozpoznanej
jako kandydoza oznakowana symbolem (...), ktéra wystepuje z powodu Zle kontrolowanej cukrzycy. Z powodu tego
zachorowania powod otrzymal zaswiadczenia o niezdolnosci do pracy ( (...)) od 10 sierpnia 2015r. do 31 sierpnia
2016r., wydano powodowi skierowanie do dermatologa oraz na badania bakteriologiczne.

Powdd byt niezdolny do pracy w okresie od 17 czerwca 2015r. do 9 lipca 2015r. z powodu czyraka, a od 10 sierpnia
2015r. do 5 pazdziernika 2015r. z powodu kandydozy. Sa to schorzenia rézne, ale moga mie¢ wspoélne podloze w postaci
cukrzycy i wowczas cukrzyce nalezaloby rozpatrywac jako chorbe podstawows, a choroby skory jako jej powiklania.
Cukrzyca jako schorzenie przyczynowo skutkowe jest bardzo prawdopodobne, gdyz cukrzyca jest czynnikiem ryzyka
do wystepowania powiklan w wielu schorzeniach o charakterze zapalnym, na co wskazuje praktyka i literatura
medyczna.

Kandydoza to grzybica wewnatrz ustrojowa, ktéra w momencie zaburzen odporno$ciowych, niewlasciwej diety -
spozywania zbyt duzej iloéci cukru, powoduje swoj rozwoj. Dodatkows jej przyczyna jest antybiotykoterapia. Ropien
i kandydoza moga by¢ powiazane, bo ropien zapewne byl leczony antybiotykami, co moglo zaburzy¢ odpornosc.

Powod przewlekle chorowat z powodu zmian skérnych. Ludzie z cukrzyca maja tendencje do ropienia, gorszego
gojenia oraz zmian zapalnych. Podawanie antybiotykoéw powoduje, ze pojawia sie co$ trzeciego, bo zaczyna
by¢ wybijana pozytywna flora bakteryjna poprzez antybiotyki i zaczyna sie rozwija¢ grzyb. Sama cukrzyca nie
powodowalaby niezdolnoSci do pracy, bo to zalezy od jej charakteru i natezenia. Jezeli forma cukrzycy sie
zaostrza, to powoduje niezdolnoé¢ do pracy, albo cze$ciowa niezdolno$¢ do pracy. Diugotrwale leczenie powoda
bylo spowodowane cukrzycg, w zwiazku z tym nastapily dtuzsze zmiany i leczenie, a kandydoza przyczepila sie do
schorzenia podstawowego, aczkolwiek majacego swoje korzenie w cukrzycy.

Podczas wizyty powoda u lekarza w dniu 10 sierpnia 2015r. w historii choroby nie zawarto nic na temat kandydozy,
ale wskazano na rozpoznang cukrzyce insulinozalezna oraz ropiejaca rane na prawym udzie. Woéwczas o niezdolno$ci
do pracy $wiadczyla ropiejgca rana, jak odnotowano.

/dowdd: k. 79-82 i k. 139-140 opinia gléwna i wyjasniajaca bieglego sadowego chirurga, k. 160 e-protokoél rozprawy
i ustne wyjaénienie opinii przez biegltego/

Sad zwazyl, co nastepuje:



Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o okoliczno$ci bezsporne oraz dowody w postaci dokumentéw glownie
dokumentacji medycznej oraz opinii bieglych sadowych.

Oceniajac okolicznos$ci bezsporne Sad uznal, ze nie budzily watpliwosci nadto tworzyly wraz z dowodami sp6jna
i logiczna calo$¢. Natomiast dowody w postaci dokumentéw Sad ocenil jako wiarygodne. Dokumenty nie budzily
watpliwosci co do autentyczno$ci i prawdziwoéci, nie byly nadto kwestionowane przez strony. Wiekszo$¢ tych
dowodow stanowila dokumentacja medyczna dotyczaca przebiegu leczenia powoda, ktérag Sad pozyskiwal rowniez
bezposrednio z placowek medycznych. Strony nie kwestionowaly treéci zawartej w tych dokumentach, ale wysnuwaly
z niej odmienne wnioski co do charakteru schorzen, ktore czynily powoda niezdolnym do pracy, w szczego6lnoSci czy
i ewentualnie od kiedy powdd byl niezdolny do pracy z powodu nowej choroby po 9 lipca 2015r.

Sad dokonal réwniez ustalen na podstawie opinii bieglych sadowych lekarzy specjalistow neurologa i chirurga.
Oceniajac opinie Sad mial na uwadze, ze zostaly wydane przez osoby dysponujace wiedza specjalng z zakresu
medycyny w dziedzinach adekwatnych do schorzeh powoda, nadto wiedza poparta doswiadczeniem zawodowym.
Opinie bieglych opieraly sie na badaniu sadowo lekarskim powoda oraz na dokumentacji medycznej i zostaly przez
bieglych nalezycie uzasadnione. Sad podzielil opinie w zakresie, jaki wskazano w stanie faktycznym, bowiem w tym
zakresie opinie te stanowily dla Sadu zrédlo istotnej i koniecznej wiedzy specjalnej do rozstrzygniecia sprawy.

Oceniajac za$§ odwolanie Sad mial na uwadze, ze nie bylo sporne podleganie powoda ubezpieczeniu chorobowemu,
ktore dawalo mu prawo ubiegania sie o zasilek chorobowy. Nie byly takze sporne okresy niezdolnosci do pracy powoda.
W istocie spér stron sprowadzal sie do sposobu obliczania okresu zasitkowego powoda.

W tej mierze Sad mial na uwadze, ze zasady przyznawania prawa do $wiadczen z ubezpieczenia chorobowego
reguluje ustawa z dnia 25 czerwca 1999r. o $wiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby
i macierzynstwa (Dz.U. 2015, poz. 121, ze zm. - zwana dalej ustawa zasilkowa). Na wstepie nalezy zaznaczy¢, ze z
mocy art. 6 i art. 18 ust. 1 i 2 ustawy zasitkowej w przypadku niezdolno$ci do pracy ubezpieczonym przyshuguje
prawo do zasitku chorobowego przez okreslony przepisami okres. Jezeli ubezpieczony nie odzyskal zdolno$ci do pracy
po wyczerpaniu tego okresu i jego dalsze leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokuja odzyskanie zdolno$ci do pracy,
to ubezpieczonemu przystuguje prawo do $§wiadczenia rehabilitacyjnego przez okres niezbedny do przywrocenia
zdolnoéci do pracy, ale nie dluzszy jak 12 miesiecy.

Jak zatem z powyzszego wynika, generalna zasada jest taka, ze w razie niezdolno$ci do pracy ubezpieczony moze w
pierwszej kolejnosci skorzysta¢ z prawa do zasitku chorobowego, a gdyby w tym okresie nie odzyskal zdolno$ci do
pracy, to co do zasady przystuguje mu prawo do §wiadczenia rehabilitacyjnego.

Odnoszac powyzsze do powoda, to bezspornym bylo, Ze jego prawo do zasitku chorobowego wynikalo z niezdolnosci do
pracyizgodnie z art. 8 ustawy zasilkowej okres naleznego powodowi zasitku chorobowego wynosit 182 dni. Natomiast
zgodnie z art. 9 ust. 1 ustawy zasitkowej do okresu tych 182 dni - zwanego okresem zasitkowym - wlicza sie wszystkie
okresy nieprzerwanej niezdolnoSci do pracy.

Analizujac zatem powyzsza zasade, nalezy podkresli¢, ze znaczenie ma tu okres ciaglej niezdolnoSci do pracy
niezaleznie od rodzaju schorzen, jakie ja powoduja. W konsekwencji ubezpieczony moze by¢ niezdolny do pracy z
powodu wielu réznych schorzen, ale dopoki powoduja one nieprzerwany okres tej niezdolnosci do pracy, to caly ten
okres nieprzerwany (wlasnie z powodu swej ciggloéci) jest zaliczany do okresu zasitkowego.

Nie budzilo sporu stron, ze powdd bedac nieprzerwanie niezdolnym do pracy od 9 stycznia 2015r. wyczerpat okres 182
dni zasitku w dniu 9 lipca 2015r. Jednakze jak potwierdzilo postepowanie dowodowe poczatkowo jego niezdolno$c
do pracy wynikata z bolow kregostupa, co okreélano w zaswiadczeniach lekarskich symbolem M48. W toku leczenia
kregostupa powod przyjmowatl od lekarza chirurga blokady okolo kregostupowe, z ktorych ostania miata miejsce 5
czerwca 20157. i w czerwceu ustapily bole kregostupa. Nastepnie od 17 czerwca 2015r. niezdolnoé¢ powoda do pracy
wynikala ze zmiany skoérnej na udzie prawym, co okreslano symbolem (...) i (...). Zmiane opisywano jako "ropien



skory, czyrak i czyrak gromadny, ropien uda prawego". DolegliwoSci powoda z tego powodu zaczely sie jeszcze w maju
2015T1., a od 17 czerwca 2015r. nieprzerwanie do 31 lipca 2015r. powodowaly jego niezdolno$¢ do pracy. Zatem w
tych okoliczno$ciach uznac nalezalo, ze w ramach jednego okresu zasitkowego trwajacego do 9 lipca 2015r. powdd
byl niezdolny do pracy z powodu dwoch choroéb, jednej zwigzanej z bolami kregostupa, a drugiej stanowiacej zmiane
skorng uda prawego. Jednocze$nie po wyczerpaniu okresu zasitkowego powo6d nie odzyskal zdolnoSci do pracy, ale
kontynuowana niezdolno$¢ do pracy nie dawala mu juz prawa do dalszego zasitku chorobowego, co potwierdzila
decyzja pozwanego z dnia 20 lipca 2015r. odmawiajaca powodowi prawa do zasitku chorobowego za okres po 9 lipca
2015rT., a dokladnie od 10 do 31 lipca 2015r.

Powdd nie uzyskal zaswiadczenia lekarskiego o niezdolno$ci do pracy w okresie od 1 do 9 sierpnia 2015r. Jednak
dolegliwo$ci zwigzane ze zmiana na skorze uda prawego nie ustapily i w dniu 10 sierpnia 2015r. powod odbyl wizyte
lekarska w Poradni Diabetologicznej, gdzie - poza wahaniami glikemicznymi - przede wszystkim odnotowano dane o
ropiejacej ranie na prawym udzie od kofica maja 2015r. wskazujac, ze rana byla konsultowana w Poradni Chirurgicznej
(z nacieciem ropnia) i w Dermatologicznej. Od powoda pobrano wymaz na posiew i antybiogram oraz skierowano
go PILNIE do dermatologa. Wystawiono powodowi zaswiadczenie lekarskie o niezdolnoéci do pracy tym razem z
symbolem E10 na okres od dnia 10 do 31 sierpnia 2015r. wskazujac na "zdekompensowang cukrzyce".

W tych okolicznoSciach, poniewaz powod nie odzyskat zdolno$ci do pracy po 9 lipca 2015r. i byl nadal niezdolny do
pracy w sposob nieprzerwany do dnia 31 lipca 2015r., a nastepnie po kroétkiej przerwie ponownie byl niezdolny do
pracy od dnia 10 sierpnia 2015r. nieprzerwanie do 5 paZzdziernika 2015r., to nalezalo zbadaé, czy przerwa ta (okres
1-9 sierpnia 2015r. - 9 dni zdolnoSci do pracy) uzasadniata naliczanie okresu zasitkowego powoda od nowa, czy tez
zachodzily podstawy do nie uwzglednienia tej przerwy i zaliczenia tych kolejnych okreséw niezdolnoéci do pracy do
dotychczasowego okresu zasitkowego juz wyczerpanego w dniu 9 lipca 2015r.

W tym miejscu nalezy powolaé¢ zasade wynikajaca z art. 9 ust. 2 ustawy zasilkowej, ktory stanowi, ze do okresu
zasitkowego wlicza sie okresy poprzedniej niezdolno$ci do pracy, spowodowanej ta samg choroba, jezeli przerwa
pomiedzy ustaniem poprzedniej a powstaniem ponownej niezdolnosci do pracy nie przekraczala 60 dni. Zatem zasada
ta oznacza, ze jezeli nawet doszlo do przerwy w niezdolnos$ci do pracy, to nie spowoduje to naliczania od nowa
okresu zasitkowego, jezeli niezdolno$¢ do pracy przed przerwa i po przerwie byla spowodowana ta sama choroba,
a jednocze$nie przerwa miedzy tymi okresami niezdolno$ci do pracy nie przekraczala 60 dni. Uzna¢ za$ nalezy a
contrario, ze okres zasilku chorobowego bedzie liczony od nowa, jezeli ubezpieczony odzyskujac zdolnosé do pracy
cho¢by na 1 dziefi, ponownie - po tej przerwie -stanie sie niezdolny do pracy, ale z powodu zupekie innej - nowej -
choroby, niz ta, ktéra powodowala jego niezdolno$é do pracy w okresie 60 dni przed tym ponownym zachorowaniem.

Znaczenie pojecie "ta sama choroba", o ktorym mowa w w/w art. 9 ustawy zasitkowej wyjasnil Sad Najwyzszy w
wyroku z dnia 6 listopada 2008r. (sprawa II UK 86/08 - Zrédlo lex.online.wolterskluwer.) wskazujac, ze pojecia
tego nie nalezy odnosié do tych samych numer6w statystycznych, zgodnych z Miedzynarodowg Klasyfikacja Chordb i
Probleméw Zdrowotnych (...)10, gdyz nie chodzi o identyczne objawy odpowiadajace numerom statystycznym, lecz
o opis stanu klinicznego konkretnego ukladu lub narzadu, ktéry - cho¢ daje rézne objawy, podpadajace pod rézne
numery statystyczne - stanowi te sama chorobe, skoro dotyczy tego samego narzadu lub ukladu. W uzasadnieniu
wyroku Sad Najwyzszy wskazal za$, ze sumowanie nastepujgcych po sobie w kroétkich odstepach czasu okreséw
niezdolno$ci do pracy z powodu tej samej choroby stuzy do oddzielenia standéw przemijajacych od ustabilizowanych,
jezeli bowiem ten sam proces chorobowy czyni pracownika wielokrotnie niezdolnym do pracy w do$¢ krotkich
odstepach czasu, to uzasadnione jest przypuszczenie, ze wplyw stanu zdrowia na zdolno$¢ do pracy nie ma charakteru
czasowego (przemijajacego). Rozpoczecie biegu okresu zasitkowego z kazda taka niezdolnoscia od nowa pozwalaloby
na przebywanie na zasilku bez korica, mimo ze w rzeczywistosci stan zdrowia kwalifikowalby pracownika do renty z
tytulu niezdolnoéci do pracy.

Odnoszac powyzsze do sytuacji powoda, nalezato zatem udzieli¢ odpowiedzi na pytanie jaka choroba spowodowata
jego niezdolno$¢ do pracy od 10 sierpnia 2015r. i czy byla to ta sama choroba, ktora juz w okresie wezesniejszym - tj. 60
dni wstecz - powodowala jego niezdolno$é¢ do pracy. Jednocze$nie majac na uwadze wyjasnienia Sadu Najwyzszego,



Sad szczego6lng uwage skupial na opisie stanu klinicznego danego narzadu czy uktadu - a w sprawie byla to zmiana na
skorze uda prawego - jego objawach z uwzglednieniem oddzielenia stanéw przemijajacych od ustabilizowanych.

W tej mierze Sad mial na uwadze, ze rozpoznana u powoda kandydoza (B37) byla wprost wskazywana jako przyczyna
jego niezdolno$ci do pracy od dopiero od 1 wrzeénia 2015r. do 5 pazdziernika 2015r. Natomiast jak wynika z
dokumentacji medycznej kandydoza dotyczyta zmiany na skorze uda prawego powoda. Pierwsze problemy ze zmiang
skorna powoda pojawily sie jeszcze w maju 2015r. i byla to ciggle ta sama zmiana, z powodu ktorej powod byl niezdolny
do pracy juz od 17 czerwca 2015r. nieprzerwanie do 31 lipca 2015r. Co prawda powod nie uzyskal zaswiadczenia
lekarskiego o niezdolno$ci do pracy za okres od 1 do 9 sierpnia 2015r., ale dolegliwoSci zdrowotne zwigzane z
omawiang zmiana skérna utrzymywaly sie nadal, a powdd odbyl wizyte lekarska w Poradni Dermatologicznej w P.
G. w dniu 7 sierpnia 2015r., na ktéra zarejestrowat sie w dniu 5 sierpnia 2015r. Na wizycie poruszanym problemem
zdrowotnym byla ciagle ta sama zmiana na skorze uda prawego, ktora pojawita sie w maju oraz odnotowano, ze powodd
cierpi na cukrzyce. Nastepnie pow6d w dniu 10 sierpnia 2015r. odbyt wizyte u diabetologa, gdzie nadal jako istotny byt
przedstawiany problem zmiany na skorze uda prawego (rana ropiejaca na prawym udzie od miesiagca maja 2015r.),
co skutkowalo skierowaniem powoda pilnie na konsultacje do dermatologa. Powdd otrzymat wowczas zaswiadczenie
o niezdolno$ci do pracy od 10 do 31 sierpnia 2015r. z powodu cukrzycy, ktére bylo kontynuowane przez dermatologa
od 1 wrzeénia 2015r., ale jako niezdolno$¢ do pracy z powodu kandydozy. Jednak zwrocié uwage nalezy, ze powod od
21 sierpnia 2015r. pozostawal juz pod opieka Poradni Dermatologicznej w G. z powodu ogniska zapalnego na skorze
uda prawego od maja 2015r., z adnotacja o dotychczasowym leczeniu (wskazano na konkretne leki) bez wiekszej
poprawy i z adnotacja o cukrzycy. Woéwczas postawiono powodowi rozpoznanie kandydozy po uzyskaniu wyniku
wymazu pobranego w sierpniu 2015r.

Sledzac zatem proces leczenia zmiany skornej powoda na udzie prawym, uznaé nalezalo - w ocenie Sadu - ze
nieprzerwana niezdolnoé¢ do pracy od 10 sierpnia 2015r. wynikala ciagle z tej samej choroby, ktéra dotkneta skore
uda prawego powoda jeszcze w maju 2015r., a na pewno juz od 17 czerwca 2015r. do 31 lipca 2015r. czynila
powoda niezdolnym do pracy. W tym miejscu wskazaé nalezy na wyjasnienia bieglego sadowego chirurga, ktory
stwierdzil, iz podczas wizyty powoda u lekarza w dniu 10 sierpnia 2015r. w historii choroby nie zawarto nic na temat
kandydozy, ale wskazano na rozpoznang cukrzyce insulinozalezng oraz ropiejaca rane na prawym udzie i woéwczas
o niezdolnoéci do pracy Swiadczyla ropiejaca rana. Jak dalej biegly wyjasénil, powdd przewlekle chorowat z powodu
zmian skoérnych, a ludzie z cukrzyca maja tendencje do ropienia, gorszego gojenia oraz zmian zapalnych. Podawanie
antybiotykéw powoduje, Ze pojawia sie co$ trzeciego, bo zaczyna by¢ wybijana pozytywna flora bakteryjna poprzez
antybiotyki i zaczyna sie rozwija¢ grzyb. Sama cukrzyca nie powodowalaby niezdolnos$ci do pracy, bo to zalezy od jej
charakteru i natezenia. Kandydoza to grzybica wewnatrz ustrojowa, ktéra w momencie zaburzen odporno$ciowych,
niewlaéciwej diety - spozywania zbyt duzej iloéci cukru, powoduje swdj rozwdj. Dodatkowa jej przyczyng jest
antybiotykoterapia. Ropien i kandydoza moga by¢ powiazane, bo ropieni zapewne byl leczony antybiotykami, co
moglo zaburzy¢ odporno$¢. Powod byt niezdolny do pracy w okresie od 17 czerwca 2015r. do 9 lipca 2015r. (tak
jak zakonczyl okres zasitkowy - przypis Sadu) z powodu czyraka, a od 10 sierpnia 2015r. do 5 pazdziernika 2015r. z
powodu kandydozy. Sa to schorzenia rézne, ale moga mie¢ wspo6lne podloze w postaci cukrzycy i wowczas cukrzyce
nalezaloby rozpatrywaé jako chorobe podstawowa, a choroby skory jako jej powiklania. Cukrzyca jako schorzenie
przyczynowo skutkowe jest bardzo prawdopodobna, gdyz cukrzyca jest czynnikiem ryzyka do wystepowania powiklan
w wielu schorzeniach o charakterze zapalnym, na co wskazuje praktyka i literatura medyczna.

Majac zatem na uwadze powyzsze wywody bieglego sadowego prawidlowy jest - zdaniem Sadu - wniosek, ze
niezdolno$¢ do pracy powoda od 10 do 31 sierpnia 2015r. wynikala ze zmiany skérnej powoda i jako taka byla tg sama
choroba, ktbra czynila go niezdolnym do pracy w okresie od 17 czerwca 2015r. do 9 lipca 2015r. (tak jak zakonczyt
sie okres zasilkowy) a nawet dluzej bo do 31 lipca 2015r., mimo zZe symbolem statystycznym tej niezdolnosci do
pracy w zaswiadczeniu lekarskim wskazano cukrzyce. Cukrzyce w tym przypadku nalezy traktowa¢ jako schorzenie
przyczynowo skutkowe zmiany skornej powoda. W kolejnych okresach niezdolno$ci do pracy powoda od 1 wrze$nia
2015r. mimo, iz dotycza kandydozy (schorzenie grzybicze), ktbra jest czym innym jak czyrak (ropien, schorzenie
o podlozu bakteryjnym), nadal narzadem dotknietym choroba jest ta sama skéra uda prawego dotknieta zmiana.



Dynamika przebiegu tej zmiany skornej jako schorzenia, wskazuje na jej przewlekly, a nie czasowy przemijajacy
charakter, ktory nalezy wigza¢ réwniez ze schorzeniem cukrzycy. Sam powod w odwolaniu przyznawal, ze od 10
sierpnia 2015r. jego niezdolno$¢ do pracy wynika z cukrzycy, a wezeSniej wigzala sie ze schorzeniem kregoshupa.
Powod wskazywal rowniez na to, ze dopiero diagnoza dermatologa w zakresie zmiany skornej (a zatem diagnoza
kandydozy) okazala sie wlasciwa i spowodowala dopiero wlasciwe leczenie (k. 131 e-protokol), co rzeczywiscie
potwierdza dokumentacja medyczna z Poradni Dermatologicznej w G., gdzie po zastosowaniu leczenia przez
dermatologa uzyskano z czasem stopniowa poprawe i wyleczenie. Jednakze nalezy tu zwréci¢ uwage, ze niezdolno$c
powoda do pracy nie tyle wynikala z samej cukrzycy, co ze zmiany skérnej na udzie prawym na prawdopodobnym
podlozu cukrzycy, i to zmiana skérna czynila go niezdolnym do pracy jeszcze w okresie zasitkowym rozpoczetym 9
stycznia 2015r. stajac sie tym samym tzw. schorzeniem wspélistniejacym. Wszyscy lekarze leczacy powoda z powodu
zmiany skornej odnotowywali cukrzyce, a w toku leczenia omawianej zmiany skérnej zalecano powodowi takze
kontrole wlaénie cukrzycy.

W konsekwencji Sad uznal, ze w okresie od 10 sierpnia 2015r. do 5 pazdziernika 2015r. powod byt niezdolny do
pracy z powodu tej samej choroby, ktéra czynila go niezdolnym do pracy w okresie od 17 czerwca 2015r. do 31 lipca
2015rT., a zatem w okresie zasitku chorobowego wyczerpanego w dniu 9 lipca 2015r. Ta choroba byla zmiana skérna
uda prawego w postaci pierwotnie ropnia (czyraka) a nastepnie kandydozy. Poniewaz przerwa miedzy jedng a druga
niezdolno$cia do pracy z powodu tej samej choroby nie przekroczyla 60 dni powinna byla by¢ zaliczona do jednego
okresu zasitkowego, a ten zostal wyczerpany w dniu 9 lipca 2015r. i dlatego powodowi nie nalezat sie zasilek chorobowy
za okres od 10 sierpnia 2015r,. do 5 pazdziernika 2015r.

Majac powyzsze na uwadze, Sad na mocy art. 477'4 § 1 kpc oddalil odwolanie.



