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POSTANOWIENIE

Dnia 2 kwietnia 2019 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Zbigniew Myszka

w sprawie z odwotania Szpitala [...] Spotki z ograniczong odpowiedzialnoscig w K.
przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spotecznych Oddziatowi w K.

z udziatem zainteresowanych: W. P., M. S. i A. S.-P.

0 podstawe wymiaru sktadek,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Pracy i Ubezpieczen
Spotecznych w dniu 2 kwietnia 2019 r.,

skargi kasacyjnej Szpitala [...] Spétki z ograniczong odpowiedzialnoscig w K.

od wyroku Sgdu Apelacyjnego w [...]

z dnia 23 listopada 2017 r., sygn. akt Ill AUa [...],

odmawia przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania,
bez obcigzania skarzacego kosztami zastepstwa

procesowego strony pozwanej w postepowaniu kasacyjnym.

UZASADNIENIE

Sad Apelacyjny w [...] Il Wydziat Pracy i Ubezpieczeh Spotecznych
wyrokiem z dnia 23 listopada 2017 r. oddalit apelacje ptatnika sktadek Szpitala [...]
Spotki z 0.0. w K. od wyroku Sadu Okregowego w K. V Wydzialu Pracy
i Ubezpieczen Spotecznych z dnia 29 lutego 2016 r. oddalajgcego odwotanie
ptatnika sktadek od decyzji Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych Oddziatu w K.
z 28 maja 2014 r., w ktorej organ rentowy ustalit podstawe wymiaru sktadek

na ubezpieczenia spoteczne i ubezpieczenie zdrowotne zainteresowanych W. P.,



M.S. i A. S. — P. z tytutlu zatrudnienia u ptatnika sktadek za miesigce wskazane
w decyzji.

W sprawie tej ustalono, ze zainteresowani (lekarze) byli zatrudnieni w
Szpitalu [...] Spoice z 0.0. w K. na podstawie uméw o prace, a jednoczesnie
prowadzili pozarolniczg dziatalnos¢ gospodarczg w formie indywidualnej praktyki
lekarskiej. Szpital zawierat z zainteresowanymi prowadzgacymi indywidualne
praktyki lekarskie dodatkowe umowy cywilne o swiadczenie dyzurow lekarskich.
W okresie obowigzywania tych umow zainteresowani zobowigzani byli
do osobistego swiadczenia ustug medycznych, sprawowali takze nadzo6r nad pracg
personelu $redniego, wydawali zlecenia i kontrolowali ich wykonanie. Wykonujgc
umowy o swiadczenie dyzuréw lekarskich, nie mieli zawartego kontraktu z NFZ.

Sad Apelacyjny w podzielit wyrazony przez Sad Okregowy poglad prawny
dotyczgcy skutkow, jakie wigzg sie ze stosowaniem art. 132 ust. 1 i 3 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych (jednolity tekst: Dz.U. z 2018 r., poz. 1510 ze zm.), ktory stanowi, ze
podstawg udzielania swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych przez Fundusz jest umowa o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej
zawarta miedzy swiadczeniodawcg a Funduszem, tyle Zze taki Swiadczeniodawca
nie moze zawrze¢ wymienionej umowy (subkontraktu) o udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej m.in. z lekarzem, jezeli lekarz udziela sSwiadczen opieKi
zdrowotnej u tego Swiadczeniodawcy, ktoéry zawart umowe o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej z Funduszem. Regulacja ta oddziatuje na sfere lekarskich
stosunkéw prawnych, gdyz wynika z niej ustawowy zakaz zawierania z
zatrudnionymi przez swiadczeniodawce lekarzami uméw na udzielanie swiadczen
zdrowotnych. Oznacza to, ze sporne umowy, jako zawarte wbrew tresci art. 132
ust. 3 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw
publicznych, nie mogty by¢ kwalifikowane jako szczegdlne i odrebne umowy o
Swiadczenie ustug (art. 750 k.c.). Tym samym przychéd uzyskany z tytutu spornych
umow podlega zaliczeniu do podstawy wymiaru sktadek na ubezpieczenia
emerytalne i rentowe u pracodawcy jako ptatnika sktadek (art. 18 ust. 1a ustawy
systemowej). Na gruncie miarodajnych ustalen nie budzi watpliwosci, ze

Swiadczone przez zainteresowanych (lekarzy) w ramach umowy cywilnoprawne;j



ustugi medyczne (dyzury lekarskie) odpowiadajg pracy wykonywanej przez nich na
podstawie stosunku pracy i byty Swiadczone na rzecz pracodawcy, dlatego
zainteresowani podlegali regutom art. 8 ust. 2a, a w dalszej kolejnosci dyspozycjom
art. 11 ust. 1, art. 12 ust. 1, art. 18 ust. 1a i art. 20 ust. 1 ustawy systemowej oraz
art. 81 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkow publicznych, co wymagato potwierdzenia prawidtowej i
zgodnej z prawem decyzji organu rentowego.

W skardze kasacyjnej ptatnik sktadek zarzucit naruszenie: 1/ art. 8 ust. 2a
ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych
(jednolity tekst: Dz.U. z 2019 r., poz. 300 ze zm.) w zwigzku z art. 5 ust. 2 pkt 1 lit. a
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (jednolity tekst: Dz.U. z
2018 r., poz. 2190 ze zm.) przez niewlasciwe zastosowanie i nieuzasadnione
przyjecie, ze zainteresowani petnigcy dyzury na podstawie kontraktéw zawieranych
w ramach prowadzonej indywidualnie dziatalno$ci gospodarczej powinni by¢ uznani
za pracownikéw wytgcznie z uwagi na zatrudnienie rowniez na podstawie umowy o
prace, podczas gdy specyfika wykonywania zawodu, zakres obowigzkéw,
kompetencji i odpowiedzialnoéci lekarzy za $wiadczenie ustug jest catkowicie
odmienny od zatrudnienia na umowie o prace; 2/ art. 8 ust. 2a w zwigzku z art. 6
ust. 1 pkt. 1 w zwigzku z art. 11 ust. 1 oraz art. 12 ust. 1 ustawy systemowej przez
niewtasciwe zastosowanie i uznanie, ze zainteresowani petnigcy dyzury u ptatnika
skladek na podstawie kontraktéow zawieranych w ramach prowadzonej
indywidualnie dziatalno$ci gospodarczej podlegajg obowigzkowym ubezpieczeniom
z ubezpieczen spotecznych jak pracownicy, podczas gdy lekarz nie traci statusu
przedsiebiorcy tylko dlatego, ze w ramach dodatkowego kontraktu realizuje
Swiadczenia na rzecz szpitala, za ktére ponosi wytgczne ryzyko gospodarcze,
ponosi petng odpowiedzialno$¢ cywilng i samodzielnie odprowadza z tego tytutu
sktadki na ubezpieczenia spoteczne; 3/ art. 8 ust. 2a w zwigzku z art. 6 ust. 1 pkt. 1
w zwigzku z art. 11 ust. 1 oraz art. 12 ust. 1 ustawy systemowej w zwigzku z
art. 132 ust. 3 i art. 133 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkow publicznych przez niewlasciwe zastosowanie i uznanie, ze zawarta
pomiedzy ptatnikiem sktadek a kazdym z zainteresowanych umowa o swiadczenie

dyzurow lekarskich nie stanowi nazwanej i niewymienionej w art. 8 ust. 2a umowy,



na mocy ktérej Swiadczeniodawca zleca zatrudnionemu u siebie pracownikowi (jako
podwykonawcy) udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w ramach umowy o
udzielanie Swiadczehn opieki zdrowotnej zawartej z Narodowym Funduszem
Zdrowia, 4/ art. 18 ust. 1a w zwigzku z art. 8 ust. 2a ustawy systemowej przez
niewtasciwe zastosowanie i przyjecie, ze ptatnikiem sktadek za zainteresowanych
petnigcych dyzury na podstawie kontraktow zawieranych w ramach prowadzonej
indywidualnie dziatalnosci gospodarczej jest pracodawca, a przychod z tytutu
zawartych z nimi uméw uwzglednia sie w podstawie wymiaru sktadek ze stosunku
pracy, podczas gdy lekarze ci za swiadczenie dyzuréw medycznych wystawiajg
faktury i rozliczajg samodzielnie uzyskane z tego tytutu przychody, w tym
samodzielne optacajg skfadki na ubezpieczenia spoteczne; 5/ art. 132 ust. 3 i
art. 133 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej przez btedng wyktadnie, ze nie
pozwalajg one na zawarcie umowy, na mocy ktérej swiadczeniodawca zleca
zatrudnionemu u siebie pracownikowi (jako podwykonawcy) udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej w ramach umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej
zawartej z Narodowym Funduszem Zdrowia, w sytuacji gdy podwykonawca ten nie
ma zawartej umowy, o ktérej mowa w art. 132 ust. 3 (ij. jako podwykonawca innego
Swiadczeniodawcy), ani sam nie ma indywidualnego kontraktu z Narodowym
Funduszem Zdrowia; 6/ § 6 pkt. 5 i 6 rozporzgdzenia Ministra Sprawiedliwosci z
dnia 28 wrzes$nia 2002 r. w sprawie optat za czynnosci radcéw prawnych oraz
ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej udzielonej przez radce
prawnego ustanowionego z urzedu przez btedng wykfadnie, niewlasciwe
zastosowanie i rozstrzygniecie o kosztach zastepstwa procesowego z
uwzglednieniem stawek dotyczgcych wartosci przedmiotu sporu, podczas gdy
zgodnie z § 11 ust. 2 tego rozporzadzenia koszty zastepstwa procesowego w
niniejszej sprawie powinny uwzglednia¢é stawke przewidziang dla spraw z
ubezpieczenia spotecznego w kwocie 60 zt, 7/ art. 233 § 1 k.p.c. przez dokonanie
dowolnej a nie swobodnej oceny dowoddéw, przez niezgodne z zasadami
logicznego rozumowania oraz do$wiadczenia zyciowego przyjecie, iz praca lekarzy
na podstawie umowy o prace niczym nie roznita sie w stosunku do jego
obowigzkéw w ramach dyzurow petnionych w zwigzku z prowadzong indywidualng

dziatalnoscig gospodarczag; 8/ art. 328 § 2 k.p.c. przez brak okreslenia w



uzasadnieniu zaskarzonej decyzji kwalifikacji umow zawieranych przez ptatnika
sktadek z zainteresowanymi jako umowy agencyjnej, umowy zlecenia lub innej
umowy o Swiadczenie ustug, co uniemozliwia zrozumienie stanowiska Sagdu
Apelacyjnego w zakresie tego, jaki rodzaj umowy stanowi, zdaniem tego Sadu,
przedmiotowa umowa o petnienie dyzurow medycznych.

We wniosku o przyjecie skargi skarzgcy sformutowat nastepujgce
zagadnienia prawne: ,1/ czy zawarcie przez strony bedgce przedsiebiorcami,
umowy przewidujgcej swiadczenie ustug na rzecz podmiotu, ktory jednoczesnie na
podstawie umowy o prace zatrudnia Swiadczgcego ustugi, nakazuje uznac
Swiadczgcego ustugi za pracownika w rozumieniu art. 8 ust. 2a ustawy systemowej,
2/ czy umowa przewidziana w art. 133 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $srodkéw publicznych, stanowi nazwang i niewymieniong w art. 8
ust. 2a ustawy systemowej umowy na mocy ktérej sSwiadczeniodawca zleca
zatrudnionemu u siebie pracownikowi (jako podwykonawcy) udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej w ramach umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej
zawartej z Narodowym Funduszem Zdrowia, a tym samym powoduje niemoznos¢
uznania swiadczgcego ustugi podwykonawce jako pracownika w rozumieniu art. 8
ust. 2a ustawy systemowej, 3/ czy art. 133 zdanie 2 ustawy o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkoéw publicznych wylgcza mozliwos¢ zawarcia
przewidzianej w art. 133 zdanie 1 tej ustawy tzw. umowy podwykonawczej na mocy
ktorej Swiadczeniodawca zleca zatrudnionemu u siebie pracownikowi (jako
podwykonawcy) udzielanie swiadczeh opieki zdrowotnej w ramach umowy o
udzielanie $wiadczeh opieki zdrowotnej zawartej z Narodowym Funduszem
Zdrowia, w sytuacji gdy podwykonawca ten nie ma zawartej umowy, o ktérej mowa
w art. 132 ust. 3 (ij. jako podwykonawca innego $wiadczeniodawcy), ani sam nie
ma indywidualnego kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia”.

Skarzacy wniost o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do
ponownego rozpoznania, ewentualnie o zmiane zaskarzonego wyroku w catosci i
orzeczenie co do istoty sprawy przez stwierdzenie, ze ptatnik sktadek nie jest
ptatnikiem wyliczonych w decyzji organu rentowego sktadek na ubezpieczenia
spoteczne izdrowotne za zainteresowanych z tytutu zawartych z nimi umoéw

cywilnoprawnych o swiadczenie dyzurdw lekarskich, oraz ze przychod z tych uméw



nie podlega zaliczeniu do podstawy wymiaru skfadek z tytutu pozostawania
zainteresowanych w stosunku pracy u ptatnika sktadek. Domagat sie tez
zasadzenia od organu rentowego kosztéw procesu, w tym kosztow zastepstwa
procesowego.

W odpowiedzi na skarge kasacyjng organ rentowy wnidést o wydanie
postanowienia o odmowie przyjecia skargi do rozpoznania i zasgdzenie od
skarzgcego kosztow postepowania kasacyjnego, w tym kosztéw zastepstwa

procesowego wedtug norm przepisanych.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna nie zastugiwata na przyjecie do merytorycznego
rozpoznania. Przekonanie Sgdu Najwyzszego oceniajgcego na etapie przedsadu o
zasadnosci przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania w oparciu o przestanke z
art. 398° § 1 pkt 1 k.p.c. wymaga wskazania za pomocg wywodu prawnego, na
kanwie jakich norm (przepiséw) zagadnienie powstato, jakie sg mozliwe
interpretacje problemu i jakie jego rozstrzygniecie proponuje skarzgcy
(postanowienie Sadu Najwyzszego z 19 maja 2009 r., Il PK 66/09, LEX nr 553691).
Zagadnienie prawne wymaga wskazania problemu, ktory wigze sie z okreslonym
przepisem prawa materialnego lub procesowego, ktorego wyjasnienie ma
znaczenie nie tylko dla rozstrzygniecia innych podobnych spraw, ale takze dla
rozstrzygniecia  konkretnej, jednostkowej sprawy (postanowienie  Sadu
Najwyzszego z 2 marca 2012 r., | PK 158/11, LEX nr 1215116). Dopiero wtedy Sad
Najwyzszy ma podstawe do oceny, czy przedstawione zagadnienie jest
rzeczywiscie zagadnieniem “"prawnym" oraz czy jest to zagadnienie “istotne"
(postanowienia Sadu Najwyzszego z dnia 23 marca 2012 r., Il PK 284/11, LEX
nr 1214575; z dnia 13 sierpnia 2002 r., | PKN 649/01, OSNP 2004 nr 9, poz. 158; z
dnia 14 lutego 2003 r., | PK 306/02, Wokanda 2004 nr 7-8, s. 51; z dnia 11 kwietnia
2012 r., Il SK 41/11, LEX nr 1238126; z dnia 31 stycznia 2013 r., Il CSK 479/12,
LEX nr 1293729). Ponadto twierdzenie o wystepowaniu istotnego zagadnienia
prawnego jest uzasadnione tylko wtedy, kiedy przedstawiony problem prawny nie

zostat jeszcze rozstrzygniety przez Sad Najwyzszy lub kiedy istniejg rozbiezne



poglady w tym zakresie, wynikajgce 2z odmiennej wyktadni przepiséw
konstruujgcych to zagadnienie (postanowienia Sgdu Najwyzszego z dnia 10 marca
2010 r., I UK 363/09, LEX nr 577467 i z dnia 12 marca 2010 r., Il UK 400/09, LEX
nr 577468).

Tymczasem sformutowane we wnioskach zagadnienia prawne zostaty juz
rozstrzygniete w jednolitym orzecznictwie Sgdu Najwyzszego. W przedmiotowej
sprawie jest bezsporne, ze zainteresowani byli pracownikami skarzgcego i
rownoczesnie swiadczyli na jego rzecz takg samg prace na podstawie umow
cywilnoprawnych o dyzury medyczne w zakresie prowadzonej indywidualne;j
praktyki lekarskiej. Watpliwosci istniaty tylko w zakresie problemu, czy pracodawca
ma obowigzek odprowadzi¢ sktadki rowniez z tytutu tych formalnie zawartych uméw
prawa cywilnego, skoro z art. 8 ust. 2a ustawy systemowej za pracownika uwaza
rébwniez osobe wykonujgcg prace w ramach umow cywilnoprawnych na rzecz
pracodawcy, z ktérym pozostaje w stosunku pracy. Sad Najwyzszy w wyroku z dnia
13 lutego 2014 r., | UK 323/13 (LEX nr 1455194) oraz w postanowieniach z dnia 22
czerwca 2015 r., | UZ 3/15 (LEX nr 1781846) i z dnia 22 lipca 2015 r., | UZ 6/15
(LEX nr 1767098) jednolicie rozstrzygnat, ze lekarz zatrudniony w ramach stosunku
pracy nie moze by¢é rownoczesnie podwykonawcg sSwiadczen zdrowotnych
udzielanych przez zatrudniajgcy go podmiot medyczny, poniewaz zawieranie
odrebnych rodzajowo i regulowanych przepisami Kodeksu cywilnego oraz
nieobjetych obowigzkowym tytutem ubezpieczenia spotecznego uméw o
wykonywanie $wiadczen zdrowotnych jest dopuszczalne wytgcznie z ustawowo
okreslonymi podmiotami trzecimi, ktére wobec swiadczeniodawcy, ktérego wigze
umowa z NFZ, nie pozostajg w prawnych stosunkach podporzgdkowania co do
rodzaju pracy, miejsca i czasu sSwiadczenia ustug zdrowotnych. Umowa, na
podstawie ktorej lekarz wykonuje zawdd udzielania $wiadczen zdrowotnych, nie
moze byC¢ utozsamiana z umowg o0 udzielanie sSwiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych przez Fundusz w rozumieniu art. 132 ust. 1
ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej ani z zawierang w jej ramach umowg o
zamowienie na $wiadczenia zdrowotne, o ktérej mowa w art. 133 tej ustawy w
zwigzku z art. 35 ust. 1 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej. Uregulowana w

ustawie o swiadczeniach opieki zdrowotnej umowa o udzielanie swiadczen opieki


https://sip.lex.pl/#/document/17127716?unitId=art(132)ust(1)&cm=DOCUMENT
https://sip.lex.pl/#/document/17127716?unitId=art(133)&cm=DOCUMENT
https://sip.lex.pl/#/document/16794369?unitId=art(35)ust(1)&cm=DOCUMENT

zdrowotnej zawierana jest przez podmiot zobowigzany do realizacji zadan z
zakresu ubezpieczenia zdrowotnego (Narodowy Fundusz Zdrowia) z podmiotem,
ktéry w my$| przepiséw tej ustawy moze byé sSwiadczeniodawcg. Stosownie do
art. 132 ust. 3 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej, taka umowa nie moze
by¢ zawarta przez Fundusz z lekarzem udzielajgcym Swiadczen opieki zdrowotnej,
ktory wykonuje zawod lekarza u tego sSwiadczeniodawcy, ktory zawart jg z
Funduszem. Z mocy art. 133 zdanie drugie tej ustawy, takiemu lekarzowi
Swiadczeniodawca nie mozna rowniez zleci¢ - jako podwykonawcy - udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej w ramach umowy o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej zawartej z Funduszem, w tym na podstawie umowy o zamdwienie na
Swiadczenia zdrowotne, o ktérym stanowi art. 35 ust. 1 ustawy o zakfadach opieki
zdrowotnej. Zakaz ten nie dotyczy natomiast podwykonawcy, ktéry moze
realizowac udzielone zamoéwienie przez osobe trzecig, jezeli umowa o udzielenie
zamowienia tak stanowi (art. 35 ust. 2 zdanie drugie ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej).

Wobec jednolitego rozstrzygniecia przez judykature podnoszonych przez
skarzgcego watpliwosci prawnych nie wystepuje w sprawie potrzeba dalszej
wykfadni podstaw kasacyjnego zaskarzenia, przeto Sgd Najwyzszy postanowit jak
w sentencji na podstawie art. 398° § 2 k.p.c., bez obcigzania kosztami zastepstwa
procesowego strony pozwanej w postepowaniu kasacyjnym ze wzgledu na
wczedniej zasgdzone wysokie takie koszty w dotychczasowych instancjach
(art. 102 k.p.c.).
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