
Sygn. akt I UK 29/18 

  

POSTANOWIENIE 

  
Dnia 7 lutego 2019 r. 

Sąd Najwyższy w składzie: 

  

SSN Jolanta Frańczak 

  
w sprawie z odwołania […] Zakładu Opieki Zdrowotnej w Ż. Spółki z ograniczoną 

odpowiedzialnością, M. A. A., B. D. - S., M. K. i J. N. 

przeciwko Zakładowi Ubezpieczeń Społecznych Oddziałowi w R. 

o składki, 

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w Izbie Pracy i Ubezpieczeń 

Społecznych w dniu 7 lutego 2019 r., 

skargi kasacyjnej […] Zakładu Opieki Zdrowotnej w Ż. Spółki z ograniczoną 

odpowiedzialnością od wyroku Sądu Apelacyjnego w […] 

z dnia 14 czerwca 2017 r., sygn. akt III AUa […],  

  
odmawia przyjęcia skargi kasacyjnej do rozpoznania.  

  
UZASADNIENIE 

 

Sąd Apelacyjny - Sąd Pracy i Ubezpieczeń Społecznych w […] wyrokiem 

z dnia 14 czerwca 2017 r. oddalił apelację płatnika składek […] Zakładów Opieki 

Zdrowotnej Sp. z o.o. w Ż. od wyroku Sądu Okręgowego - Sądu Pracy 

i Ubezpieczeń Społecznych w G. Ośrodka Zamiejscowego w R. z dnia 25 kwietnia 

2016 r., oddalającego odwołania płatnika składek oraz zainteresowanych M. A. A., 

B. D. - S., M. K., J. N. od decyzji Zakładu Ubezpieczeń Społecznych Oddziału w R. 

z dnia 9 czerwca 2015 r., którymi dokonano przypisu składek na ubezpieczenia 

społeczne, ubezpieczenie zdrowotne, Fundusz Pracy i Fundusz Gwarantowanych 

Świadczeń Pracowniczych za okres od listopada 2011 r. do grudnia 2013 r. 

w wysokości określonej w decyzjach oraz stwierdzono kwotę odpisu składek 
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za okres od stycznia 2011 r. do grudnia 2013 r. i ustalono podstawy wymiaru 

składek dla zainteresowanych jako pracowników płatnika składek, odpowiednio 

w okresach wymienionych w decyzjach. 

W wyrokach sądów meriti przyjęto, że zawierane przez płatnika składek z 

własnymi pracownikami, tj. zainteresowanymi (lekarzami), prowadzącymi 

jednocześnie pozarolniczą działalność gospodarczą w zakresie specjalistycznej 

praktyki lekarskiej, dodatkowe umowy, określane jako umowy na dyżur lekarski 

(do 2011 r.) oraz umowy na usługi medyczne (od 2011 r.), nie mogą być 

utożsamiane z umową o udzielenie świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze 

środków publicznych Narodowego Funduszu Zdrowia w rozumieniu art. 132 ust. 1 

ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 

finansowanych ze środków publicznych (obecnie jednolity tekst: Dz.U. z 2018 r., 

poz. 1510 ze zm., dalej jako ustawa o świadczeniach) ani z zawieraną w jej ramach 

umową o zamówienia na świadczenia zdrowotne, o której mowa w art. 133 tej 

ustawy w związku z art. 35 ust. 1 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakładach 

opieki zdrowotnej (jednolity tekst: Dz.U. z 2007 r. Nr 14, poz. 89 ze zm., dalej jako 

ustawa o zoz). Umowa o udzielenie świadczeń opieki zdrowotnej oraz umowa o 

udzielenie zamówienia na świadczenie zdrowotne należą do umów nazwanych, do 

których nie stosuje się z mocy art. 750 k.c. przepisów o zleceniu. Jednak zakresem 

podmiotowo-przedmiotowym takich umów nie może być objęte pełnienie dyżurów 

medycznych przez lekarzy zatrudnionych u pracodawcy – świadczeniodawcy 

świadczeń zdrowotnych finansowanych ze środków publicznych. Regulacja art. 132 

ust. 3 ustawy o świadczeniach oddziałuje na sferę lekarskich stosunków prawnych, 

gdyż wynika z niej ustawowy zakaz zawierania z zatrudnionymi przez 

świadczeniodawcę lekarzami umów na udzielanie świadczeń zdrowotnych, choćby 

w tym celu lekarze utworzyli lub prowadzili indywidualne praktyki lekarskie. 

Oznacza to, że sporne umowy, jako zawarte wbrew treści art. 132 ust. 3 tej ustawy, 

nie mogły być kwalifikowane, jako szczególne i odrębne od umów uregulowanych 

Kodeksem cywilnym. Sporne umowy spełniają natomiast cechy umów 

cywilnoprawnych, do których z mocy art. 750 k.c. stosuje się przepisy o zleceniu. 

Jako, że charakter udzielanych w ramach tych umów świadczeń zdrowotnych 

pokrywał się z charakterem pracy świadczonej z tytułu zatrudnienia na podstawie 
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umowy o pracę łączącej zainteresowanych z płatnikiem składek i w istocie były 

czynione na rzecz faktycznego pracodawcy, to w sprawie ma zastosowanie art. 8 

ust. 2a ustawy z dnia 13 października 1998 r. o systemie ubezpieczeń społecznych 

(obecnie jednolity tekst: Dz.U. z 2017 r., poz. 1778, dalej jako ustawa systemowa), 

stanowiący, że przychód uzyskany z tytułu wykonywania umów cywilnoprawnych 

na rzecz swojego pracodawcy stanowi podstawę wymiaru składek na 

ubezpieczenie społeczne i zdrowotne. 

Skargę kasacyjną od wyroku Sądu Apelacyjnego wniósł płatnik składek, 

zaskarżając ten wyrok w całości. Domagał się uchylenia zaskarżonego wyroku w 

całości i przekazania sprawy Sądowi drugiej instancji do ponownego rozpoznania, 

ewentualnie uchylenia zaskarżonego wyroku i orzeczenia co do istoty sprawy, a w 

każdym wypadku zasądzenia od organu rentowego na rzecz skarżącego kosztów 

procesu w tym kosztów zastępstwa procesowego w postępowaniu kasacyjnym 

według norm przepisanych i rozpoznania skargi kasacyjnej na rozprawie. 

Skargę kasacyjną oparto na podstawie naruszenia: 1) przepisów 

postępowania - art. 316 § 1 k.p.c. w związku z art. 391 § 1 k.p.c. w związku z 

art. 47714 § 1 k.p.c., - art. 328 § 2 k.p.c. w związku z art. 391 § 1 k.p.c. oraz 

2) prawa materialnego - art. 750 k.c. w związku z art. 65 § 2 k.c. oraz w związku z 

art. 35 ust. 1 i art. 35a ust. 1 ustawy zoz oraz § 19 rozporządzenia Ministra Zdrowia 

i Opieki Społecznej z dnia 13 lipca 1998 r. w sprawie umowy o udzielenie 

zamówienia na świadczenia zdrowotne (Dz.U. Nr 93, poz. 592); - art. 8 ust. 2a 

ustawy systemowej; - art. 35 ust. 1 pkt 3, art. 35 ust. 2, 3 i 4 oraz art. 35a ust. 1-5 

ustawy o zoz; - art. 26 ust. 1 i 2 oraz art. 27 ust. 1-8 ustawy z dnia 15 kwietnia 

2011 r. o działalności leczniczej, jednolity tekst: Dz.U. z 2018 r., poz. 160). 

We wniosku o przyjęcie skargi kasacyjnej do rozpoznania skarżący powołał 

się na występowanie w sprawie istotnych zagadnień prawnych, sprowadzających 

się do pytań: 

1) czy sąd drugiej instancji, dokonując oceny prawnej stosunku prawnego 

będącego podstawą rozstrzygnięcia, stwierdzając jego nieważność – w sposób 

odmienny w stosunku do organu rentowego i sądu pierwszej instancji – jest 

uprawniony równocześnie, w ramach granic rozpoznania określonych decyzją 

organu rentowego i odwołaniem, uznać, że przychód z nieważnego stosunku 
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prawnego jest przychodem wynikającym z innego tytułu prawnego – w niniejszej 

sprawie z wynagrodzenia za pracę – mimo okoliczności, że w toku całego 

uprzedniego postępowania przed organem rentowym i sądem pierwszej instancji, 

nie badano, czy przychód taki jest przychodem ze stosunku pracowniczego; 

2) czy ustalenie, że przychód z odrębnego, choć uznanego w toku 

postępowania za nieważny, stosunku prawnego zawartego między pracownikiem a 

pracodawcą wymaga równoczesnego ustalenia w toku postępowania, że przychód 

taki odpowiada konkretnemu składnikowi wynagrodzenia w ramach stosunku pracy, 

przykładowo wynagrodzeniu zasadniczemu, dodatkowi za pracę w godzinach 

nadliczbowych, nocnych czy innemu; 

3) czy dopuszczalne jest w ogóle zawieranie przez świadczeniodawców, 

którzy zawarli umowę z Narodowym Funduszem Zdrowia (NFZ), jakichkolwiek 

umów bezpośrednio z podmiotami określonymi w art. 132 ust. 3 ustawy o 

świadczeniach, jeśli osoby te faktycznie udzielają już świadczeń opieki zdrowotnej 

finansowanej przez NFZ?; 

4) czy art. 132 ust. 3 w związku z art. 133 zdanie drugie ustawy o 

świadczeniach wyklucza możliwość zawarcia: nie tylko nazwanej w systemie 

prawnym umowy o udzielenie świadczenia zdrowotnego w rozumieniu art. 26-27 

ustawy o działalności leczniczej ze wskazaną w art. 132 ust. 3 ustawy o 

świadczeniach osobą (przykładowo lekarzem) zatrudnioną w tej samej placówce, 

czy też - a konsekwentna wykładnia tych przepisów musi prowadzić do takiego 

wniosku - niemożliwe jest w ogóle zawarcie umowy jakiejkolwiek (nie tylko 

nazwanej, stypizowanej przepisami z ustawy o działalności leczniczej, ale 

jakiejkolwiek innej cywilnoprawnej nienazwanej umowy, do której stosuje się 

przepisy o zleceniu) z osobą wskazaną w art. 132 ust. 3 ustawy o świadczeniach, 

równocześnie zatrudnionej lub wykonującej świadczenia na dowolnej, jakiejkolwiek 

innej (w tym na podstawie wcześniejszego stosunku pracy, czy stosunku 

cywilnoprawnego) podstawie prawnej - ponieważ sam fakt udzielania świadczeń 

zdrowotnych przez taką osobę również będzie determinował zakaz w rozumieniu 

przywołanego przepisu art. 132 ust. 3 ustawy o świadczeniach w podmiocie 

leczniczym udzielającym świadczeń zdrowotnych w oparciu o umowę z NFZ?; 

5) czy uregulowanie określone w art. 133 ustawy o świadczeniach, w 
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szczególności odesłanie ze zdania drugiego, dotyczy wyłącznie podmiotów, które 

są ujawniane przez strony umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej w liście 

podwykonawców sporządzonej jako składnik umowy zgodnie z art. 136 ust. 1 pkt 3 

ustawy o świadczeniach, czy może dotyczyć też innych podmiotów?; 

6) czy zawieranie odrębnych rodzajowo umów nazwanych stypizowanych 

przepisami art. 35 i 35a ustawy o zoz, czy też art. 26-27 ustawy o działalności 

leczniczej, nie jest dopuszczalne wyłącznie w stosunku do „podwykonawców” 

posiadających określony potencjał techniczny do realizacji rodzajowo 

wyodrębnionej części umowy zawartej z NFZ, gdzie „podwykonawca” jest 

konkretyzowany w ramach ustawowo wymaganej listy podwykonawców zgodnie z 

art. 136 ust. 1 pkt 3 ustawy o świadczeniach będącej załącznikiem do umowy 

nazwanej świadczeniodawcy z NFZ i tak rozumianych przez strony tej umowy (tak 

też definiowanych), czy też zawieranie odrębnych rodzajowo umów nazwanych, 

stypizowanych przepisami art. 35 i 35a ustawy o zoz, czy też art. 26-27 ustawy o 

działalności leczniczej, jest zakazane również w stosunku do osób wykazywanych 

jako personel przez świadczeniodawcę i NFZ? 

 

Sąd Najwyższy zważył, co następuje. 

 

Skarga kasacyjna nie kwalifikuje się do przyjęcia jej do merytorycznego 

rozpoznania. Zgodnie z art. 3989 § 1 k.p.c. Sąd Najwyższy przyjmuje skargę 

kasacyjną do rozpoznania, jeżeli: 1) w sprawie występuje istotne zagadnienie 

prawne, 2) istnieje potrzeba wykładni przepisów prawnych budzących poważne 

wątpliwości lub wywołujących rozbieżności w orzecznictwie sądów, 3) zachodzi 

nieważność postępowania lub 4) skarga kasacyjna jest oczywiście uzasadniona. W 

związku z tym wniosek o przyjęcie skargi kasacyjnej do rozpoznania powinien 

wskazywać, że zachodzi przynajmniej jedna z okoliczności wymienionych w 

powołanym przepisie, a jego uzasadnienie zawierać argumenty świadczące o tym, 

że rzeczywiście, biorąc pod uwagę sformułowane w ustawie kryteria, istnieje 

potrzeba rozpoznania skargi przez Sąd Najwyższy. Dopuszczenie i rozpoznanie 

skargi kasacyjnej ustrojowo i procesowo jest uzasadnione jedynie w tych sprawach, 

w których mogą być zrealizowane jej funkcje publicznoprawne. Nie w każdej zatem 
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sprawie, nawet w takiej, w której rozstrzygnięcie oparte jest na błędnej subsumpcji 

czy wadliwej wykładni prawa, skarga kasacyjna może być przyjęta do rozpoznania. 

Podkreślenia wymaga, że Sąd Najwyższy nie jest trzecią instancją sądową i nie jest 

jego rolą korygowanie ewentualnych błędów w zakresie stosowania czy wykładni 

prawa w każdej indywidualnej sprawie (por. postanowienie Sądu Najwyższego z 

dnia 14 września 2016 r., V CSK 143/16, LEX nr 2135552; z dnia 21 czerwca 

2016 r., V CSK 21/16, LEX nr 2069457; z dnia 1 grudnia 2015 r., I PK 71/15, LEX 

nr 2021944). 

Należy przy tym zauważyć, że zgodnie z art. 39813 § 1 k.p.c., Sąd Najwyższy 

rozpoznaje skargę kasacyjną w granicach zaskarżenia oraz w granicach podstaw. 

Jest więc związany granicami skargi kasacyjnej wyznaczonymi jej podstawami, co 

oznacza, że nie może uwzględniać naruszenia żadnych innych przepisów niż 

wskazane przez skarżącego. Sąd Najwyższy nie jest bowiem uprawniony do 

samodzielnego dokonywania konkretyzacji zarzutów lub też stawiania hipotez co do 

tego, jakiego aktu prawnego (przepisu) dotyczy podstawa skargi. Nie może także 

zastąpić skarżącego w wyborze podstawy kasacyjnej, jak również w przytoczeniu 

przepisów, które mogłyby być naruszone przy wydawaniu zaskarżonego 

orzeczenia. Sąd Najwyższy może zatem skargę kasacyjną rozpoznawać tylko w 

ramach tej podstawy, na której ją oparto, odnosząc się jedynie do przepisów, 

których naruszenie zarzucono (por. m.in. wyrok Sądu Najwyższego z dnia 24 

listopada 2010 r., I PK 78/10, LEX nr 725005). Niemożliwe jest więc przyjęcie 

skargi do rozpoznania ze względu na okoliczności, które wykraczają poza podstawy 

tego środka zaskarżenia, a więc nie mogą być uwzględnione przy jego 

rozpoznaniu. Dlatego też nie może stanowić okoliczności uzasadniającej wniosek o 

przyjęcie skargi kasacyjnej do rozpoznania konieczność dokonania wykładni 

przepisu, którego naruszenia skarżący nie zarzuca równocześnie w podstawach tej 

skargi (por. m.in. postanowienie Sądu Najwyższego z dnia 23 września 2008 r., 

I PK 80/08, LEX nr 784907). 

W rozpoznawanej sprawie wniosek o przyjęcie do rozpoznania skargi 

kasacyjnej został oparty na przesłance występowania w sprawie istotnego 

zagadnienia prawnego (art. 3989 § 1 pkt 1 k.p.c.). Nie można jednak uznać, że 

skarżący wykazał istnienie tej przesłanki przyjęcia skargi do rozpoznania. 
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Zgodnie z utrwalonym orzecznictwem, przedstawienie we wniosku przesłanki 

występowania istotnego zagadnienia prawnego powinno odwoływać się w sposób 

generalny i abstrakcyjny do treści przepisu, który nie podlega jednoznacznej 

wykładni, natomiast nie może mieć charakteru kazuistycznego i służyć uzyskaniu 

przez skarżącego odpowiedzi odnośnie do kwalifikacji prawnej pewnych 

szczegółowych elementów podstawy faktycznej zaskarżonego rozstrzygnięcia (por. 

postanowienie Sądu Najwyższego z dnia 22 maja 2018 r., I CSK 23/2018, LEX nr 

2508110), ale powinno być istotne nie tylko dla rozstrzygnięcia rozpoznawanej 

sprawy, lecz także dla praktyki sądowej (por. postanowienie Sądu Najwyższego z 

dnia 14 stycznia 2016 r., II CSK 382/15, LEX nr 2090999). Zagadnienie to musi 

przy tym rzeczywiście występować w sprawie i mieścić się w zakresie problematyki, 

która podlega rzeczywistemu badaniu w postępowaniu kasacyjnym. Realizacja 

wskazanej wyżej przesłanki nie polega jedynie na sformułowaniu problemu 

prawnego bazującego na przepisach wskazanych w podstawie skargi kasacyjnej. 

Konieczne jest przedstawienie odpowiedniego wywodu jurydycznego, 

wykazującego nie tylko zasadność preferowanego przez skarżącego sposobu 

rozstrzygnięcia zagadnienia, ale także wadliwość rozwiązania postawionego 

problemu przez sąd drugiej instancji przy wykorzystaniu zapatrywań prawnych 

wyrażonych w uzasadnieniu zaskarżonego wyroku, opartych na poczynionych w 

sprawie jednoznacznych i stabilnych ustaleniach faktycznych wiążących Sąd 

Najwyższy przy rozpoznawaniu skargi kasacyjnej (art. 39813 § 2 k.p.c.; 

por. postanowienie Sądu Najwyższego z dnia 4 października 2017 r., I CSK 175/17, 

LEX nr 2372560). Ponadto istotnym zagadnieniem prawnym w rozmienieniu 

art. 3989 § 1 pkt 1 k.p.c. jest zagadnienie nowe, nierozwiązane dotąd w 

orzecznictwie, którego rozstrzygnięcie może przyczynić się do rozwoju prawa. W 

konsekwencji nie można uznać, że w sprawie występuje istotne zagadnienie 

prawne (art. 3989 § 1 pkt 1 k.p.c.), jeśli Sąd Najwyższy zajął już stanowisko w 

kwestii przedstawianej w skardze i wyraził swój pogląd we wcześniejszych 

orzeczeniach, a nie zachodzą żadne okoliczności uzasadniające zmianę tego 

poglądu (por. postanowienia Sądu Najwyższego: z dnia 12 marca 2010 r., II UK 

400/09, LEX nr 577468; z dnia 19 stycznia 2012 r., I UK 328/11, LEX nr 1215423; 

z dnia 19 marca 2012 r., II PK 294/11, LEX nr 1214578; z dnia 10 kwietnia 2018 r., 
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I CSK 733/17, LEX nr 2495968; z dnia 10 kwietnia 2018 r., II PK 143/17, LEX nr 

2525398; z dnia 19 kwietnia 2018 r., I CSK 709/17, LEX nr 2486162; z dnia 23 

maja 2018 r., I CSK 33/18, LEX nr 2508114). 

W związku z powyższym należy zauważyć, że skarżący oparł sformułowane 

przez siebie problemy prawne na tle wykładni art. 132 i art. 133 ustawy z dnia 27 

sierpnia 2004 r. o świadczeniach, które w ogóle nie zostały powołane w 

podstawach wniesionej skargi kasacyjnej. Ponadto część zagadnień przytoczonych 

przez skarżącego została już przesądzona przez Sąd Najwyższy w 

postanowieniach z dnia 29 listopada 2017 r., I UK 38/17 (niepubl.) czy z dnia 25 

maja 2018 r., I UK 414/17 (niepubl.), wydanych na tle analogicznych spraw o 

wysokość składek z odwołania płatnika składek […] Zakładu Opieki Zdrowotnej w Ż. 

Spółki z o.o. od decyzji organu rentowego. W judykatach tych Sąd Najwyższy 

przestawił stanowisko, że umowa o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej (art. 

133 w związku z art. 132 ustawy o świadczeniach) oraz umowa o udzielenie 

zamówienia na świadczenia zdrowotne (art. 35 i art. 35a ustawy o zoz) należą 

wprawdzie do umów nazwanych, do których nie stosuje się z mocy art. 750 k.c. 

przepisów o zleceniu (por. wyrok Sądu Najwyższego z dnia 10 grudnia 2004 r., III 

CK 134/04, OSP 2005 nr 6, poz. 79), jednak umów tych nie można utożsamiać z 

umowami o świadczenie usług polegających na pełnieniu dyżurów lekarskich przez 

lekarzy zatrudnionych na podstawie umów o pracę przez podmiot zlecający takie 

usługi. Czym innym jest bowiem zakres przedmiotowy wykonywania zawodu 

lekarza, na który składają się wyszczególnione przykładowo typy czynności 

objętych pojęciem świadczeń zdrowotnych w rozumieniu art. 3 ustawy o zoz, a 

czym innym forma wykonywania tego zawodu, który może być realizowany na 

podstawie umowy o pracę, umowy cywilnoprawnej czy też indywidualnej lub 

grupowej praktyki lekarskiej w ramach działalności gospodarczej. Z tego też 

względu umowa, na podstawie której lekarz wykonuje swój zawód polegający na 

udzielaniu świadczeń zdrowotnych, nie może być utożsamiana z umową o 

udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych 

przez NFZ w rozumieniu art. 132 ust. 1 ustawy o świadczeniach ani z zawieraną w 

jej ramach umową o zamówienie na świadczenia zdrowotne, o której mowa w 

art. 133 tej ustawy w związku z art. 35 ust. 1 ustawy o zoz. Uregulowana w ustawie 
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o świadczeniach umowa o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej jest zawierana 

przez podmiot zobowiązany do realizacji zadań z zakresu ubezpieczenia 

zdrowotnego (NFZ) z podmiotem, który w myśl przepisów tej ustawy może być 

świadczeniodawcą. Stosownie do art. 132 ust. 3 ustawy o świadczeniach, 

rozważana umowa nie może być jednak zawarta przez Fundusz z lekarzem 

udzielającym świadczeń opieki zdrowotnej (a więc wykonującym zawód lekarza) u 

tego świadczeniodawcy, który zawarł ją z Funduszem. Z mocy art. 133 zdanie 

drugie tej ustawy, takiemu lekarzowi świadczeniodawca nie może również zlecić – 

jako podwykonawcy – udzielania świadczeń opieki zdrowotnej w ramach umowy o 

udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej zawartej z Funduszem, w tym na podstawie 

umowy o zamówienie na świadczenia zdrowotne, o którym stanowi art. 35 ust. 1 

ustawy o zoz. Wyłączona jest zatem możliwość legalnego udzielenia w tym samym 

pracowniczym zakresie usług lub świadczeń zdrowotnych finansowanych ze 

środków publicznych NFZ, w tym pełnienia dyżurów medycznych u własnego 

pracodawcy na podstawie indywidualnej lub grupowej praktyki zarejestrowanej jako 

pozarolnicza działalność medyczna. Podwykonawstwo w warunkach określonych w 

art. 132 ust. 3 ustawy o świadczeniach nie jest w związku z tym możliwe i podważa 

koncepcję wyłączenia przychodów za wykonywanie takich zobowiązań spod reżimu 

prawa ubezpieczeń społecznych (por. wyroki Sądu Najwyższego: z dnia 13 lutego 

2014 r., I UK 323/13, OSNP 2015 nr 5, poz. 68 i z dnia 27 kwietnia 2017 r., I UK 

182/16, LEX nr 2279009 oraz postanowienia Sądu Najwyższego: z dnia 22 czerwca 

2015 r., I UZ 3/15, LEX nr 1781846 i z dnia 16 marca 2017 r., I UK 9/17, niepubl.). 

Ponadto zagadnienia prawne, sformułowane w skardze kasacyjnej, bazują 

na założeniu, że Sąd drugiej instancji stwierdził nieważność stosunku prawnego 

będącego podstawą rozstrzygnięcia. Należy w związku z tym zwrócić uwagę, że 

Sąd Apelacyjny nie zakwestionował istnienia dodatkowego stosunku prawnego 

zawiązanego między płatnikiem składek (odwołującą się Spółką) a 

zainteresowanymi pracownikami (lekarzami) prowadzącymi jednocześnie 

specjalistyczne praktyki lekarskie. Dokonał jednak niezbędnej wykładni 

postanowień umowy w celu prawidłowej kwalifikacji prawnej zawartego kontraktu. 

Zgodnie z art. 65 § 2 k.c. w umowach należy raczej badać, jaki był zgodny zamiar 

stron i cel umowy, aniżeli opierać się na jej dosłownym brzmieniu. Uznając, że 
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zawarcie umowy na udzielanie w określonym zakresie świadczenia zdrowotnego 

jest niedopuszczalne w świetle prawa, Sąd Apelacyjny zakwestionował dokonaną 

przez strony kwalifikację umowy. Sąd nie mógł jednak pominąć faktu rzeczywistego 

wykonywania usługi przez lekarzy (odbywania dyżurów lekarskich). Nawiązanie 

dodatkowego stosunku prawnego między płatnikiem składek a jego pracownikami 

było bezsporne. Spór dotyczył jedynie kwalifikacji prawnej tego stosunku, a nie bytu 

prawnego (ważności) takiej umowy. Warto zwrócić uwagę, że szczególnym 

instrumentem wykładni oświadczeń woli (art. 65 § 2 k.c.) jest tzw. konwersja, 

niezbędna wówczas, gdy ustalony w drodze wykładni sens określonego 

zachowania nie nadaje się do utrzymania ze względu na przykład na sprzeczność z 

ustawą. W takim przypadku zawarty w art. 65 § 2 k.c. nakaz uwzględniania raczej 

celu oświadczenia woli niż jego dosłownego brzmienia pozwala poszukiwać innej 

interpretacji tego zachowania, w której byłoby ono ważnym oświadczeniem woli o 

innej treści (por. P. Machnikowski [w:] Kodeks cywilny. Komentarz, red. 

E. Gniewek, P. Machnikowski, Warszawa 2017, s. 157). Opisane podejście do 

wykładni kwestionowanych umów dało podstawę do uznania, że, z uwagi na 

niedopuszczalność subkontraktowania usług zdrowotnych, świadczenie przez 

zainteresowanych pracy podczas dyżuru lekarskiego odbywało się na podstawie 

innej umowy o świadczenie usług, do której stosuje się odpowiednio przepisy o 

zleceniu (art. 750 k.c.). 

Na gruncie prawa ubezpieczeń społecznych za pracownika, w rozumieniu 

ustawy systemowej, uważa się także osobę wykonującą pracę na podstawie m.in. 

innej umowy o świadczenie usług, do której zgodnie z Kodeksem cywilnym stosuje 

się przepisy dotyczące zlecenia, jeżeli umowę taką zawarła z pracodawcą, z którym 

pozostaje w stosunku pracy (art. 8 ust. 2a ustawy o systemie ubezpieczeń 

społecznych). W przypadku ubezpieczonych, o których mowa w art. 8 ust. 2a 

ustawy systemowej, w podstawie wymiaru składek na ubezpieczenia emerytalne i 

rentowe uwzględnia się również przychód z tytułu umowy o świadczenie usług, do 

której zgodnie z Kodeksem cywilnym stosuje się przepisy dotyczące zlecenia. 

Podmiot stosujący się do tych zasad nie jest zobligowany do kwalifikowania 

konkretnego przychodu jako wynagrodzenia za pracę (czy szczególnego składnika 

tego wynagrodzenia), lecz zalicza przychód z umowy cywilnoprawnej do podstawy 
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wymiaru składki. Innymi słowy, oblicza należne składki od kwoty łącznej 

obejmującej wynagrodzenie za pracę i wynagrodzenie z umów cywilnych. Zabieg 

ten ma charakter rachunkowy, nie zaś interpretacyjny (por. m. in. wyrok Sądu 

Najwyższego z dnia 18 października 2011 r., III UK 22/11, OSNP 2012 nr 21-22, 

poz. 266). 

Mając powyższe na względzie, Sąd Najwyższy na podstawie art. 3989 § 2 

k.p.c. odmówił przyjęcia skargi kasacyjnej do rozpoznania. 

 

 

  
  

 


