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POSTANOWIENIE

Dnia 17 listopada 2022 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Krzysztof Staryk

w sprawie z odwotania Szpitala im. [...] B.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczeh Spotecznych Oddziatowi

w Tomaszowie Mazowieckim

z udziatem zainteresowanego J. G.

o sktadki na ubezpieczenie spoteczne,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Pracy i Ubezpieczen
Spotecznych w dniu 17 listopada 2022 r.,

skargi kasacyjnej odwotujgcego sie Szpitala od wyroku Sgdu Apelacyjnego w todzi
z dnia 26 maja 2021 r., sygn. akt lll AUa 2064/20,

1. odmawia przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania,
2. nie obcigza odwotujgcego sie Szpitala kosztami

petnomocnika organu rentowego w postepowaniu kasacyjnym.

UZASADNIENIE

W wyroku z dnia 26 maja 2021 r., sygn. akt lll AUa 2064/20, Sad Apelacyjny
w todzi — w sprawie z odwotania Szpitala im. [...] w B. przeciwko Zaktadowi
Ubezpieczeh Spotecznych Oddziatowi w Tomaszowie Mazowieckim, przy udziale
J.G., oddalit apelacje odwotujgcego sie Szpitala od wyroku Sadu Okregowego —
Sadu Pracy i Ubezpieczen Spotecznych w Piotrkowie Trybunalskim z dnia 30
wrzesnia 2020 r., sygn. akt V U 1147/19, w ktérym Sgd Okregowy oddalit odwotanie
Szpitala od decyzji organu rentowego z dnia 29 maja 2019 r. (w decyzji tej ZUS

stwierdzit, iz podstawa wymiaru sktadek na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne



ubezpieczonego J. G. jako pracownika zatrudnionego w Szpitalu w B. wynosi tyle,
ile okreslono w tabeli zawartej w zaskarzonej decyzji, tj. uwzglednia takze przychéd
uzyskany z tytutu wykonywania na rzecz pracodawcy pracy w ramach kontraktu w
okresie od 1 stycznia 2014 r. do 31 grudnia 2017 r.).

Powyzszy wyrok Sgdu Apelacyjnego odwotujgcy sie Szpital zaskarzyt skargg
kasacyjng. W uzasadnieniu wniosku o przyjecie skargi kasacyjnej do rozpoznania
wskazano, ze w sprawie wystepujg istotne zagadnienia prawne: ,czy zgodnie z
przepisami art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze art. 27 ust. 1 oraz ust. 4 u.d.l. oraz
art. 132 ust. 3 u.8.0.z. oraz art. 132 ust. 3 w zw. z art. 133 u.s.0.z a takze w Swietle
art. 2 ust. 1 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty, uzasadnione jest
przyjecie, ze: umowa z personelem medycznym (np. lekarzem) zawierana w trybie
art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze art. 27 ust. 1 oraz ust. 4 u.d.l. na swiadczenia
zdrowotne (wykonywanie zawodu lekarza Iub pielegniarki) realizowana w
okreslonym tg umowg zakresie i zasadach: - jest umowg nazwang o ktérej mowa w
u.d.l. a takze, czy - jest umowg podwykonawczg w rozumieniu art. 133 u.s.0.z. i czy
w konsekwencji - stosuje sie do niej zakaz z art. 132 ust. 3 u.s.0.z. rozumiany jako
zakaz zawarcia przez swiadczeniodawce, ktéry ma zawartg umowe na swiadczenia
opieki zdrowotnej z NFZ umowy z personelem medycznym (np. lekarzem) na
Swiadczenia zdrowotne w trybie art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze art. 27 ust. 1 oraz
ust. 4 u.d.l. oraz czy norma - art. 8 ust. 2a ustawy o systemie ubezpieczen
spotecznych moze by¢ wyktadana w ten sposdb by obejmowaé réwniez umowy o
Swiadczenia zdrowotne zawierane w trybie ustawy o dziatalno$ci leczniczej art. 26 i
art. 27 tejze oraz czy norma - art. 26 ust. 4 u.d.l. wytgcza mozliwos¢ stosowania do
umow na swiadczenia zdrowotne zawierane w trybie art. 26 i 27 u.d.l. przepisu
art. 133 oraz 133 w zw. z art. 132 ust. 3 u.s.0.z.”.

W ocenie skarzgcego ,istnieje potrzeba wyktadni przepiséw prawnych
budzgcych powazne watpliwosci lub wywotujgcych rozbieznosci w orzecznictwie
sgdow, gdyz istnieje rozbieznos¢ w wyktadni przepisow odnoszgcych sie do
kontraktow na Swiadczenia zdrowotne zawieranych z lekarzami jako uméw
nazwanych oraz brak wyktadni tychze w swietle przepiséw regulujgcych umowy na
udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w tym takze uméw podwykonawczych na

udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej oraz normy prawa materialnego



odnoszgcego sie do odpowiedniego stosowania zakazu zawierania umow na
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej z personelem medycznym (w
szczegolnosci lekarzami) swiadczgcymi ustugi opieki zdrowotnej w jednostce, ktéra
zawartg ma umowe na udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w szczegolnosci w
zakresie odpowiedniego stosowania zakazu i jego =zakresu do umow
podwykonawczych na udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, a wiec udzielenia
odpowiedzi, czy zgodnie z przepisami art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze art. 27
ust. 1 oraz ust. 4 u.d.l. oraz art. 132 ust. 3 u.S.0.z. oraz art. 132 ust. 3 w zw. z
art. 133 u.s.0.z a takze w Swietle art. 2 ust. 1 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza
dentysty, uzasadnione jest przyjecia, ze umowa z lekarzem zawierana w trybie
art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze art. 27 ust. 1 oraz ust. 4 u.d.l. na Swiadczenia
zdrowotne realizowane w okreslonym tg umowg zakresie i zasadach (wykonywanie
zawodu lekarza) jest umowg nazwang, a takze, czy jest umowg podwykonawczg w
rozumieniu art. 133 u.s.0.z. na wykonywanie swiadczen opieki zdrowotnej i w
konsekwencji stosuje sie do niej zakaz z art. 132 ust. 3 u.s.0.z. rozumiany jako
zakaz zawarcia przez swiadczeniodawce, ktory ma zawartg umowe na swiadczenia
opieki zdrowotnej z NFZ umowy z lekarzem na swiadczenia zdrowotne w trybie
art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze art. 27 ust. 1 oraz ust. 4 u.d.l. jak rowniez zakresu
stosowania przepiséw ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych do umow o swiadczenia zdrowotne zawieranych w trybie
art. 26 i 27 u.d.l.(na wykonywanie zawodu lekarza lub pielegniarki) oraz czy w
Swietle normy art. 26 ust. 4 u.d.l. uzasadnione jest stosowanie do uméw o
Swiadczenia zdrowotne zawieranych w trybie art. 26 i art. 27 u.d.l. (ha wykonywanie
zawodu lekarza) normy art. 133 i art. 133 w zw. z art. 132 ust. 3 u.s.0.z. jak do
umow na ustugi opieki finansowanych ze srodkéw publicznych”.

Wskazano rowniez, ze ,skarga kasacyjna jest oczywiscie uzasadniona z
przyczyn wskazanych powyzej, wobec oczywistosci niezgodnosci przyjetej wyktadni
przepisow art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze art. 27 ust. 1 oraz ust. 4 u.d.l. a takze
art. 132 ust. 3 u.$.0.z. oraz art. 132 ust. 3 w zw. z art. 133 u.s.0.z a takze w Swietle
art. 2 ust. 1 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty, i braku podstaw do
przyjecia, ze umowa z lekarzem zawierana w trybie art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a

takze art. 27 ust. 1 oraz ust. 4 u.d.l. na sSwiadczenia zdrowotne realizowane w



okreslonym tg umowg zakresie i zasadach (na wykonywanie zawodu lekarza) nie
jest umowg nazwang w rozumieniu art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze art. 27 ust. 1
oraz ust. 4 u.d.l. a takze, ze jest umowg podwykonawczg w rozumieniu art. 133
u.s.0.z. a wiec umowg podwykonawczg na Swiadczenie ustug opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkéw publicznych i w konsekwenciji stosuje sie do niej zakaz z
art. 132 ust. 3 u.s.0.z. rozumiany jako zakaz zawarcia przez Swiadczeniodawce,
ktéry ma zawartg umowe na sSwiadczenia opieki zdrowotnej z NFZ umowy z
lekarzem na Swiadczenia zdrowotne w trybie art. 26 ust. 1 oraz ust. 3, a takze
art. 27 ust. 1 oraz ust. 4 u.d.l. takze w Swietle tego, Ze norma art. 8 ust. 2a ustawy o
systemie ubezpieczen spotecznych nie moze by¢ wyktadana w ten sposob - jako
opisujgca wyjatek od zasady - ze moze swym zakresem obejmowaé umowy na
Swiadczenia zdrowotne zawierane z personelem medycznym (w szczegodlnosci
lekarzami) w trybie ustawy o dziatalnosci leczniczej a takze catkowicie
niezasadnego przyjecia, ze w swietle normy art. 26 ust. 4 u.d.l. dopuszczalne jest
stosowanie do umow o swiadczenia zdrowotne zawieranych w trybie art. 26 i 27
u.d.l. normy art. 133 i art. 133 w zw. z art. 132 ust. 3 u.s.0.z., podczas gdy umowa
na wykonywanie zawodu lekarza lub pielegniarki, niezaleznie od trybu zawarcia nie
jest w sposéb oczywisty umowg podwykonawczg na Swiadczenie ustug opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkdéw publicznych i nie jest dopuszczalne
stosowanie don zakazu, o ktérym mowa w art. 133 w zw. z art. 132 ust. 3 u.s.0.z.”.
W odpowiedzi na skarge kasacyjng organ rentowy wnidst o: 1) wydanie
postanowienia odmawiajgcego przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania, 2) w
przypadku przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania — o jej oddalenie,
3) zasgdzenie na rzecz organu rentowego kosztow zastepstwa procesowego,

wedtug norm przepisanych.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna odwotujgcego sie Szpitala nie kwalifikuje sie do przyjecia
jej do merytorycznego rozpoznania. Zgodnie z art. 398° § 1 k.p.c., Sad Najwyzszy
przyjmuje skarge kasacyjng do rozpoznania, jezeli w sprawie wystepuje istotne

zagadnienie prawne, istnieje potrzeba wyktadni przepiséw prawnych budzgcych



powazne watpliwosci lub wywotujgcych rozbieznosci w orzecznictwie sgdéw,
zachodzi niewaznosC¢ postepowania lub skarga kasacyjna jest oczywiscie
uzasadniona. W zwigzku z tym wniosek o przyjecie skargi kasacyjnej do
rozpoznania powinien wskazywac, ze zachodzi przynajmniej jedna z okolicznosci
wymienionych w powotanym przepisie, a jego uzasadnienie zawiera¢ argumenty
Swiadczgce o tym, ze rzeczywiscie, biorgc pod uwage sformutowane w ustawie
kryteria, istnieje potrzeba rozpoznania skargi przez Sad Najwyzszy.

Whiesiona w sprawie skarga kasacyjna zawiera wniosek o przyjecie jej do
rozpoznania uzasadniony w ten sposéb, ze w sprawie wystepujg istotne
zagadnienia prawne (art. 398° § 1 pkt 1 k.p.c.), potrzeba wyktadni przepiséw
prawnych budzgcych powazne watpliwosci lub wywotujgcych rozbieznosci w
orzecznictwie sgdow (art. 398° § 1 pkt 2 k.p.c.) oraz ze skarga kasacyjna jest
oczywiscie uzasadniona (art. 398° § 1 pkt 4 k.p.c.). Nie mozna jednak uznag, ze
skarzacy wykazat istnienie przestanek przyjecia skargi do rozpoznania okreslonych
w art. 398°§ 1 pkt 1, 2i 4 k.p.c.

Twierdzenia o oczywistej zasadnosci skargi kasacyjnej strona skarzgca
wigze z naruszeniem wskazanych przepisow prawa, na tle ktérych jednoczeénie —
jak to okre$la skarga — pojawiajg sie zagadnienia prawne oraz sugerowana
potrzeba wyktadni.

Taka konstrukcja uzasadnienia wniosku o przyjecie skargi kasacyjnej do
rozpoznania jest wadliwa. W orzecznictwie Sgdu Najwyzszego przyjmuje sie, ze
przestanki okreslone w art. 398° § 1 pkt 1 i 4 k.p.c. wykluczajg sie, gdyz skarga
kasacyjna nie moze by¢ uznana za oczywiscie uzasadniong, jezeli o wystepowaniu
tej przestanki miatoby SwiadczyC naruszenie przepisow prawa, ktérych wyktadnia
nasuwa tak duze watpliwosci, ze konieczne jest ich wyjasnienie przez Sad
Najwyzszy w ramach sformutowanego w tej sprawie zagadnienia prawnego
(por. postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia 27 stycznia 2011 r., Il PK 247/10,
LEX nr 1274964). W postanowieniu z dnia 26 listopada 2013 r., | UK 291/13,
LEX nr 1430990, Sad Najwyzszy wyrazit stanowisko, ze fgczenie przestanki
oczywistej zasadnosci skargi z wystepowaniem w sprawie istotnego zagadnienia
prawnego, budzi powazne zastrzezenia. W uzasadnieniu powotanego

postanowienia Sgd Najwyzszy podkreslit, ze w dotychczasowym orzecznictwie Sgd



Najwyzszy zwracat juz uwage, ze jednoczesne uzasadnienie wniosku o przyjecie
skargi wystepujgcymi w sprawie watpliwosciami prawnymi (zagadnienie prawne,
potrzeba wyktadni przepiséw prawa) generalnie wyklucza mozliwos¢ oczywistej
zasadnosci skargi. Jak wskazano w uzasadnieniu postanowienia z 21 pazdziernika
2008 r., Il PK 158/08, LEX nr 738506, przestanki uzasadniajgce przyjecie skargi
kasacyjnej do rozpoznania zawarte w pkt 1 i 4 art. 398° § 1 k.p.c. wzajemnie sie
krzyzujg i wykluczajg mozliwos¢ przyjecia skargi kasacyjnej do rozpoznania
zaréwno z uwagi na interes publiczny (pkt 1 powotanego przepisu), jak i prywatny
skarzgcego (pkt 4 powotanego przepisu). Trudno sobie bowiem wyobrazi¢ sytuacje,
w ktérej wyrok jest oczywiscie wadliwy, a jednoczesnie w sprawie wystepuje tak
powazna watpliwos¢ prawna, ze wymaga interwencji i rozstrzygniecia przez Sad
Najwyzszy. Sad Najwyzszy w sktadzie rozpoznajgcym niniejszg skarge kasacyjng
podziela przedstawione wyzej stanowisko judykatury w zakresie omawianej kwestii.

Niezaleznie od przedstawionej wyzej wadliwosci uzasadnienia wniosku o
przyjecie do rozpoznania rozpatrywanej skargi kasacyjnej stwierdzi¢ trzeba, ze
przedstawionymi w uzasadnieniu wniosku kwestiami zajmowat sie juz Sad
Najwyzszy, ktéry postanowieniem z dnia 27 kwietnia 2022 r., | USK 401/21,
odmowit przyjecia do rozpoznania skargi kasacyjnej odwotujgcego sie Szpitala w
sprawie podobnej do niniejszej. W uzasadnieniu powotanego postanowienia | USK
401/21 Sad Najwyzszy stwierdzit, ze sformutowane przez skarzgcego problemy
prawne, przedstawiane jako zagadnienia prawne i uzasadniajgce twierdzenie o
potrzebie wyktadni przepisow, zostaty juz wyjasnione w orzecznictwie Sagdu
Najwyzszego. W sytuacji, gdy Sad Najwyzszy udzielit odpowiedzi co do danej
kwestii prawnej, a nie ujawnity sie nowe nieznane wczesniej okolicznosci majgce
wplyw na wynik wykfadni, nie ma potrzeby przyjmowania kolejnych skarg
kasacyjnych pochodzgcych od tego samego podmiotu, opartych na tych samych
podstawach i formutujgcych te same watpliwosci interpretacyjne. Przyjecie
kolejnych podobnych skarg kasacyjnych do rozpoznania nie bedzie stuzyc
dalszemu rozwojowi orzecznictwa. W wyroku Sgdu Najwyzszego z 13 lutego
2014 r., | UK 323/13 (OSNP 2005 nr 5, poz. 68), jak rowniez w postanowieniu Sgdu
Najwyzszego z 22 czerwca 2015 r., | UZ 3/15 (LEX nr 1781846), zgodnie przyjeto,

ze lekarz zatrudniony w ramach stosunku pracy nie moze by¢ rownoczesnie



podwykonawcg swiadczen zdrowotnych, udzielanych przez zatrudniajgcy go
podmiot medyczny, gdyz mozliwe jest zawieranie umdéw na wykonywanie
Swiadczen zdrowotnych, odrebnych rodzajowo od umoéw regulowanych przepisami
Kodeksu cywilnego oraz nieobjetych obowigzkowym tytutem ubezpieczenia
spotecznego, wytgcznie z ustawowo okreslonymi podmiotami trzecimi, ktére wobec
Swiadczeniodawcy, zwigzanego umowg z NFZ, nie pozostajg w stosunkach
prawnych podporzgdkowania co do rodzaju pracy oraz miejsca i czasu swiadczenia
ustug zdrowotnych. W powotanym wyroku Sad Najwyzszy uznat, ze umowa, na
podstawie ktorej lekarz wykonuje swéj zawodd polegajgcy na udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych, nie moze by¢ utozsamiana z umowg o0 udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych przez Fundusz, w rozumieniu
art. 132 ust. 1 ustawy o sSwiadczeniach opieki zdrowotnej, ani z zawierang w jej
ramach umowg o zamowienie na Swiadczenia zdrowotne, o ktorej mowa w art. 133
tej ustawy w zwigzku z art. 35 ust. 1 ustawy o zaktadach opieki zdrowotne;j.
Uregulowana w ustawie o swiadczeniach opieki zdrowotnej umowa o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej zawierana jest przez podmiot zobowigzany do
realizacji zadan z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego (Narodowy Fundusz
Zdrowia) z podmiotem, ktory w mys$l przepisow tej ustawy moze byé
Swiadczeniodawcg (np. szpitalem). Stosownie do art. 132 ust. 3 ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej, rozwazana umowa nie moze by¢ zawarta przez
Fundusz z lekarzem udzielajgcym $wiadczen opieki zdrowotnej (a wiec
wykonujgcym zawodd lekarza) u tego Swiadczeniodawcy, ktory zawart jg z
Funduszem. Z mocy art. 133 zdanie drugie tej ustawy, takiemu lekarzowi
Swiadczeniodawca nie moze 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 ktorym stanowi art. 35 ust. 1 ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej. Zakaz ten nie dotyczy natomiast podwykonawcy, ktéry moze
realizowac udzielone zamowienie przez osobe trzecia, jezeli umowa o udzielenie
zamowienia tak stanowi - art. 35 ust. 2 zdanie drugie ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej (zob. takze wyroki Sgdu Najwyzszego: z 21 wrzesnia 2017 r., | UK
383/16, LEX nr 2382450; z dnia 27 kwietnia 2017 r., | UK 182/16, LEX nr 2279009;



z 14 pazdziernika 2020 r., | UK 116/19, OSNP 2021 nr 9, poz. 104 oraz
postanowienie Sgdu Najwyzszego z 22 lipca 2015 r., | UZ 6/15, LEX nr 1767098).
Sad Najwyzszy w skfadzie rozpoznajgcym niniejszg skarge kasacyjng w catosci
podziela i przyjmuje za wiasng argumentacje Sagdu Najwyzszego zawartg w
postanowieniu | USK 401/21.

Stwierdzajgc, ze nie zachodzg przyczyny przyjecia skargi, okreslone w
art. 398° § 1 k.p.c., Sgd Najwyzszy postanowit zgodnie z art. 398° § 2 k.p.c. (pkt 1.).
Rozstrzygniecie zawarte w pkt 2. niniejszego postanowienia ma podstawe w
art. 102 k.p.c.
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