Sygn. akt V ACa 3/16

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 28 lipca 2016 1.

Sad Apelacyjny w Gdansku — V Wydzial Cywilny

w skladzie:
Przewodniczacy: SSA Dorota Gierczak
Sedziowie: SA Katarzyna Przybylska
SA Andrzej Lewandowski (spr.)
Protokolant: sekretarz sadowy Karolina Petruczenko

po rozpoznaniu w dniu 28 lipca 2016 r. w Gdanisku na rozprawie

sprawy z powodztwa Szpitala (...) im. dr A. J.
w B.

przeciwko N. w W.

o zaplate

na skutek apelacji powoda

od wyroku Sadu Okregowego w B.

z dnia 77 pazdziernika 2015 r. sygn. akt I C 544/15

I. zmienia zaskarzony wyrok w caloSci w ten sposob, ze:

1. zasadza od pozwanego N. w W. na rzecz powoda Szpitala (...) im. dr A. J.

w B. kwote 147.357,47 (sto czterdzieSci siedem tysiecy trzysta pieédziesiat siedem zlotych czterdziesci siedem groszy)
z ustawowymi odsetkami od dnia 24 czerwca 2015 r. do dnia 31 grudnia 2015 r. oraz ustawowymi odsetkami za

opOznienie od
1stycznia 2016 1.;

2. zasadza od pozwanego na rzecz powoda kwote 3.617 (trzy tysiace szeécset siedemnascie) zlotych tytutem zwrotu

kosztoéw procesu;

3. nakazuje pobrac¢ od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Okregowego w B. kwote 7.368 (siedem tysiecy
trzysta sze$édziesiagt osiem) zlotych tytulem kosztow sadowych, od ponoszenia ktérych powdd byt zwolniony;

II. zasadza od pozwanego na rzecz powoda kwote 2.700 (dwa tysiace siedemset) zlotych tytulem zwrotu kosztow

postepowania apelacyjnego;



III. nakazuje pobraé¢ od pozwanego na rzecz Skarbu Panhstwa — Sadu Okregowego w B. kwote 7.368 (siedem tysiecy
trzysta szeSédziesiat osiem) zlotych tytulem kosztéw sadowych w postepowaniu apelacyjnym, od ponoszenia ktérych
powdd byl zwolniony.

Na oryginale wlasciwe podpisy.

UZASADNIENIE

Powod Szpital (...) im. Dr. A J. w B. wnibst o zasadzenie od pozwanego N. kwoty 47 357,47 z} tytulem zwrotu kosztow
leczenia obywatela W. T. V. D..

Pozwany wnidst o oddalenie powddztwa i zasadzenie na jego rzecz kosztéw procesu ponoszac, ze pacjent nie nalezal
na kregu osob, ktorych leczenie finansowane jest ze Srodkéw publicznych.

Sad Okregowy w B. wyrokiem z dnia 7 pazdziernika 2015r. oddalil pow6dztwo oraz orzekl o kosztach procesu.
Podstawa Wydanego wyroku byly nastepujace ustalenia:

W okresie od dnia (...) powdd udzielil swiadczen medycznych obywatelowi W. przebywajacemu w Polsce nielegalnie,
bez statusu uchodzcy, ktory zostal przewieziony z (...) w P., gdzie byt osadzony. W dniu (...) wobec pacjenta orzeczono
przedterminowe zwolnienie, w zwiazku z czym zostal on zdjety z ewidencji oséb odbywajacych kare w (...) w P.. Za
okres leczenia trwajacy od (...) powod otrzymal zwrot kosztow leczenia w kwocie 11 557,45 zt z (...) w P.. Pomimo
podjetych czynnosci leczniczych w dniu (...). pacjent zmarl. Pozwany odmoéwil pokrycia kosztow leczenia pacjenta za
okres od (...) Pacjent nie posiadal zadnego ubezpieczenia na wypadek leczenia.

W ocenie Sadu pierwszej instancji roszczenie nie jest zasadne.

Zgodnie art. 19 ust.l ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach zdrowotnych finansowanych ze $§rodkow
publicznych (tj. Dz. U. z 2008r. Nr 64, poz. 1037 ze zm.) w stanach naglych $wiadczenia opieki zdrowotnej sg
udzielane Swiadczeniobiorcy niezwlocznie, za$ w ustepie 4 wskazano, ze Swiadczeniodawca, ktoéry nie zawarl umowy
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ma prawo do wynagrodzenia za §wiadczenie opieki zdrowotnej udzielone
Swiadczeniobiorcy w stanie naglym. Przepis ten wyraznie odwoluje sie do pojecia ,$wiadczeniobiorcy” jako pacjenta,
a definicja tego terminu zostala zawarta w art. 2 wskazanej ustawy, zgodnie z ktéra do korzystania ze §wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych, ze srodkéw publicznych na zasadach okreslonych w ustawie maja prawo;

« osoby objete powszechnym- obowigzkowym i dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym zwane dalej
subezpieczonymi,

+ inne niz ubezpieczeni osoby posiadajace miejsce zamieszkania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,
ktére posiadaja obywatelstwo polskie lub uzyskaly w Rzeczpospolitej Polskiej status uchodzcy lub ochrone
uzupelniajaca, lub zezwolenie na pobyt czasowy udzielone w zwigzku z okolicznoScia, o ktorej mowa a wart, 159
ust. 1 pkt.1lit. ¢ lub d ustawy z dnia 12 grudnia 2013r. o cudzoziemcach ( Dz. U. poz. 1650 oraz z 2014r. poz. 463
i 1004), spehiajace kryterium dochodowe, o ktéorym mowa w art. 8 ustawy z dnia 12 marca 2004r. o pomocy
spolecznej ( Dz. U. z 2015r. poz. 163 ), co do ktérych nie stwierdzono okolicznos$ci, o ktérej mowa w art. 12 tej
ustawy, na zasadach i w zakresie okreslonych dla ubezpieczonych,

+ inne niz wymienione w pkt. 11 2 osoby, ktore nie ukonczyly 18. roku zycia.

a) posiadajace obywatelstwo polskie lub



b) ktoére uzyskaly w Rzeczpospolitej Polskiej status uchodzcy lub ochrone uzupehiajaca lub zezwolenie ma pobyt
czasowy udzielone w zwiazku z okoliczno$cia, o ktérej mowa w art. 159 ust.l pkt. 11it. ¢ lub d. ustawy z dnia 12 grudnia
2013r. o cudzoziemcach

W stosunku do pozostalych oséb, ktore nie zaliczaja sie do wyze wymienionych kategorii ustawa wskazuje, ze osoba
nie posiadajacym obywatelstwa polskiego, innym niz §wiadczeniobiorcy, Swiadczenia zdrowotne udzielane sa na
zasadach okre$lonych w przepisach odrebnych w przepisach odrebnych i umowach miedzynarodowych. Do pacjenta
leczony, ktory byl w powodowym szpitalu w okresie od (...) do (...)., nalezy w zakresie finansowania Swiadczen
zdrowotnych stosowaé zasady, okresSlone w przepisach odrebnych u umowach miedzynarodowych, bowiem nie
spelnial on przestanek pojecia ,, Swiadczeniobiorcy” jako osoba nieposiadajaca obywatelstwa polskiego, przebywajaca
na terenie Polski nielegalnie, w stosunku do ktoérej wszczeto procedure wydalenia z kraju, a zatem nie posiadajgca
takze statusu uchodzcy. Przepis art. 19 ustawy w zakresie §wiadczenia w stanach naglych ratujacych zycie, odnosi sie
wiec wylacznie do $wiadczeniobiorcow w rozumieniu tej ustawy.

Pacjent, w spornym okresie, nie mial juz statusu osoby skazanej, zatem nie ma zastosowania art. 12a ustawy z dnia
27 sierpnia 2004r. , skoro uzyskatl on przedterminowe zwolnienie.] z odbywania reszty kary. W konsekwencji brak
podstaw do zastosowania przepisu art. 115 k.k.w., czy powolanych przez powoda przepisé6w ustawy o cudzoziemcach.
Za leczenie w okres osadzenia w (...) w P. powdd uzyskal zwrot kosztow leczenia.

Zustawy z dnia 6 listopada 2008r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw pacjenta wynika prawo pacjenta do §wiadczen
zdrowotnych, ale nie reguluje ona odmiennie zasad finansowania takich Swiadczen. W stosunku do obywateli W. nie
obowiazuje zadna umowa mie miedzynarodowa zawarta miedzy RP a W., ktora regulowalaby kwestie finansowania
$wiadczen medycznych udzielonych w Polsce, obywatelom tego kraju.

W konsekwencji Sad pierwszej instancji nie znalazl Zadnej podstawy do tego, aby kosztami leczenie obciazyc
pozwanego jako finansujacego §wiadczenia ze $rodkéw publicznych. W zwigzku z tym procedura postepowania w
przypadku obywateli panstw trzecich spoza Unii Europejskiej jest taka, ze w momencie udzielania §wiadczen opieki
zdrowotnej obywatele tacy powinni okaza¢ swiadczeniodawcy dokument potwierdzajacy posiadanie ubezpieczenia
zdrowotnego w rozumieniu przepiséw o $wiadczeniach lub w jego braku posiadania ewentualnie inny dokument
ubezpieczenia medycznego. Jak ustalono obywatel W. takim dokumentem sie nie legitymowal. I nie stwierdzono aby
takie ubezpieczenie posiadal. W takiej sytuacji on sam jest zobowiazany do pokrycia pelnych kosztéw $wiadczenia
opieki zdrowotnej z wlasnych Srodkéw, a w zaistnialej sytuacji gdy nastapil zgon pacjenta, zgodnie z przepisami
ogdblnymi prawa cywilnego mozliwe jest dochodzenie od spadkobiercow takiej osoby pokrycie tych kosztow. Brak jest
podstaw do obciazania takimi kosztami pozwanego.

Wyrok Sadu Okregowego zostal zaskarzony apelacja powoda, ktéry zarzucil:

+ naruszenie art. 15 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalno$ci leczniczej oraz art. 19 ustawy z dnia 27
sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej ze Srodkéw publicznych w spos6b polegajacy na przyjeciu,
Ze pozwany nie ma obowiazku zaplaty powodowi wynagrodzenia za $wiadczenie zdrowotnej udzielone osobie
nieubezpieczonej w sytuacji udzielania takich §wiadczen w warunkach ratowania zycia osoby nieubezpieczonej

-naruszenie art. 227 k.p.c. wzw. z art. 278 § 1 k.p.c. w sposéb polegajacy na oddaleniu wniosku dowodowego powoda o
przeprowadzenie dowodu z dokumentu w postaci dokumentacji medycznej nieubezpieczonego pacjenta oraz z opinii
instytutu naukowo-badawczego na okolicznos$é tego, ze powod udzielil nieubezpieczonemu §wiadczen zdrowotnych
ratujacych zycie, w konsekwencji czego dzialal w wykonywaniu nakazu prawnego statuowanego w art. 15 ustawy o
dzialalnoSci leczniczej oraz art. 19 ustawy z dnia 27 sierpnia 2011r. o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej ze §rodkow
publicznych.

Wskazujac na te zarzuty powdd wnidst o zamiane zaskarzonego wyroku i uwzglednienie pow6dztwa ewentualnie o
uchylenie wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania.



Sad Apelacyjny zwazyl co nastepuje:

Apelacja zasluguje na uwzglednienie. W sprawie nie zachodzila jednak potrzeba przeprowadzenia dowodu z
dokumentacji lekarskiej pacjenta ani z opinii instytutu naukowo-badawczego majacej wyjasni¢, ze czy pozwany
udzielil pacjentowi §wiadczen zdrowotnych ratujacych zycie. Wprawdzie pozwany w odpowiedzi na pozew lapidarnie
stwierdzil, ze kwestionuje roszczenie tak co do zasady jak i wysokoSci jednak merytorycznie odniost sie jedynie do
kwestii czy w $wietle obowigzujacego unormowania finansowania Swiadczen zdrowotnych ze Srodkéw publicznych
obowiazany jest zaplaci¢ powodowi za leczenie nielegalnie przebywajacego na terenie Polski obywatela W.. Wylacznie
do tej kwestii odnosilo sie takze pismo pozwanego z dnia 30 czerwca 2015r. stanowigce odpowiedz na wniosek powoda
z dnia 12 czerwca 2015r. 0 pokrycie kosztow udzielania §wiadczen zdrowotnych. Mozna zatem przyjac, ze przedlozony
do pozwu wykaz udzielonych §wiadczen wraz z kosztami oraz faktura z dnia 31 maja 2015r. 309/ (...)N.Z/ (...)(...)5 W
sposob wystarczajacy dokumentuja koszty leczenia pacjenta. T. V. D. zostal przyjety do szpitala w dniu (...), a w dniu
(...). zmarl. Biorgc zatem pod uwageg, Ze nie zarzucono zadnych wadliwo$ci leczenia brak jest jakichkolwiek rozsadnych
watpliwosci wymagajacych wyjasnienia przez bieglych, ze pacjent znajdowal sie w stanie bezposrednio zagrazajacym
zyciu, a podejmowanie czynno$ci lecznicze mialy ratowac jego zycie.

Dla rozstrzygniecia sprawy istotne jest wyja$nienie jedynie kwestii prawnej. Czy w okoliczno$ciach niniejszej sprawy
powdd moze domagaé sie od pozwanego zwrotu kosztow leczenia. Kwestia ta wymaga rozwazenia w dwoch aspektach.
Po pierwsze czy pacjent uprawniony byl do nieodplatnych $wiadczen medycznych finansowanych ze $rodkéw
publicznych a po drugie czy podmiot leczniczy moze domagac sie od N. zwrotu niepokrytych przez pacjenta kosztow
udzielenia takiego $wiadczenia w warunkach gdy jego udzielenie jest realizacja obowiazku ustawowego.

Sad pierwszej instancji ograniczyl swoje rozwazenia pierwszej z tych kwestii prawidlowo oceniajac, ze obywatel W.
przebywajacy nielegalnie na terenie Polski i nie bedacy osoba pozbawiona wolno$ci nie jest uprawniony do uzyskania
Swiadczen lekarskich finansowanych ze $rodkdéw publicznych, a zatem kosztami tymi powinien zosta¢ obcigzony. Z
tego twierdzenia nie wynika jednak aby niepokryte koszty $§wiadczen medycznych obcigzaly podmiot leczniczy takze
wowczas, gdy podmiot ten ma ustawowy obowiazek ich udzielenia. Bezprawna bylaby zatem odmowa leczenia.

Zgodnie z art. 15 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalnoéci leczniczej ( Dz. U. Nr. 112 poz. 654 ze zm.) podmiot
leczniczy nie moze odmowi¢ Swiadczenia leczniczego osobie, ktora potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego
Swiadczenia ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia, natomiast art. 30 ustawy z dnia 5 grudnia 1996r. o zawodzie
lekarza i lekarza dentysty ( tj. Dz. U. z 20151. Nr 464 ze zm.) stanowi, Ze lekarz ma obowiazek udzieli¢ pomocy
lekarskiej w kazdym przypadku, gdy zwloka w jej udzieleniu moglaby spowodowa¢ niebezpieczenstwo utraty zycia,
ciezkiego uszkodzenia ciala, ciezkiego rozstroju zdrowia oraz w innych przypadkach nie cierpiacych zwloki. Nalezy w
zwigzku z tym zauwazy¢, ze nalozony w przytoczonych normach obowigzek udzielenia pomocy pacjentowi pomocy
ma o tyle charakter bezwzgledny, zZe jest on uzalezniony wylacznie od jego stanu zdrowia. W tej fazie leczenia nie jest
istotna ani tozsamos$¢ chorego ani jego uprawnienia do §wiadczen finansowanych ze §rodkéw publicznych ani tez,
to czy pacjenta materialnie sta¢ na samodzielne pokrycie kosztow takiego leczenia. Nieuchronnie zatem powstang
sytuacje, ze cze$¢ poniesionych kosztéw leczenia w ramach realizacji obowigzku ustawowego nie zostanie pokryta
przez osoby do tego zobowiazane, chocby z tej przyczyny, Ze osoby te nie posiadaja majatku na ich sfinansowanie. W
obowiagzujacym porzadku prawnym brak jest normy, ktéra bezpoSrednio odnosilaby sie do takiej sytuacji. Pozwany w
toku postepowania podnosil, Ze nie ma podstawy prawnej aby to on ponidst koszty leczenia nielegalnie przebywajacego
w Polsce obywatela W.. Nie ma jednak takze, zadnej regulacji obciazajacej tymi kosztami podmiot leczniczy, ktory
$wiadczen udzielil. Nie ma tez zadnej dobrej racji aby kosztami tymi podmiot leczniczy obcigzac lub przerzucaé na ten
podmiot ryzyka ewentualnej nieSciggalnoSci poniesionych kosztéw. W okolicznoSciach niniejszej sprawy juz prima
facie oczywiste jest, Zze powod nie ma zadnych realnych mozliwoéci poszukiwania w W. nieznanych spadkobiercow
zmarlego, ktorzy zaplaciliby rownowartosé

147 358,00 zl.

Istnieja zatem dwie mozliwoéci rozumienia normy wyrazonej w art. 15 ustawy o dzialalnos$ci leczniczej, art. 30 ustawy
o zawodzie lekarza ilekarza dentysty w zw. z art. 19 ust.l ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o Swiadczeniach zdrowotnych



finansowanych ze $rodkéw publicznych (tj. Dz. U. z 2008r. Nr 64, poz. 1037 ze zm.) Ograniczajac sie jedynie
do jezykowych zasad wykladni tekstu prawnego nalezaloby doj$¢ do wniosku, ze niepokryte przez pacjenta koszty
leczenia obcigzaja podmiot leczniczy. Takie rozumienie teksu nie jest jednak zadowalajgce jesli uwzglednié wzgledy
aksjologiczne i funkcjonalne. Podmiot leczniczy podjat bowiem dzialanie w wykonaniu obowiazku ustawowego.
Zrodlem tego obowiazku jest fundamentalny obowiazek etyczny ratowania zycia i zdrowia w sytuacji, gdy zycie
z zdrowie jest bezpoSrednio zagrozone i istniejg realne mozliwosci udzielenia pomocy. Wprawdzie bezposrednim
beneficjentem takie dzialania jest pacjent to jednak niewatpliwy jest takze interes spoleczny jaki wynika z pewnosci,
ze ten obowiazek bedzie rzeczywiscie realizowany. Jego realizacja laczy sie jednak z powstaniem niekiedy wysokich
kosztow udzielone pomocy. Nie mozna powolanych wyzej przepiséw art. 15 ustawy o dzialalnoS$ci leczniczej i art
30 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty rozumie¢ w ten sposob, ze niepokryte przez osobe zobowiazang
koszt leczenia obciaza¢ beda lekarza lub podmiot leczniczy. Powstaje w zwiazku z tym watpliwo$é czy kosztami tymi
powinien zosta¢ obcigzony Skarb Panstwa czy tez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Zgodnie z art. 97 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $§wiadczeniach zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw
publicznych (tj. Dz. U. z 2008r. Nr 64, poz. 1037 ze zm.) Narodowy Fundusz Zdrowia zarzadza $rodkami z
tytulu przychodow okre$lonych w art. 116 tej ustawy m. in. z tytulu sktadek na ubezpieczenie zdrowotne i odsetek
z tytulu zaleglych skladek na ubezpieczenie spoleczne. Skarb Panistwa ponosi natomiast tylko wowczas koszty
dzialalnosci leczniczej, gdy jest to wyraznie okreslone. Pozostale koszty wymagajace pokrycia ze rodkow publicznych
powinien zatem ponie$¢ Narodowy Fundusz Zdrowia jako osoba dysponujaca Srodkami przeznaczonymi na ten cel.
W okoliczno$ciach niniejszej sprawy argumentacje te wzmacnia fakt, ze powdd jest §wiadczeniodawca, ktorego z
pozwanym lgczy umowa u udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej. W tej sytuacji udzielanie w ramach przymusu
ustawowego Swiadczen zdrowotnych, ktérych koszty nie moga zostaé pokryte przez pacjenta ograniczaloby mozliwosci
realizacji umowy zawartej miedzy stronami.

Za przyjetym rozumowaniem przemawiaja takze wzgledy natury systemowej. Pacjent zostal przyjety do szpitala jako
osoba pozbawiona wolno$ci. Zgodnie zatem z art. 115 k.k.w. powdd mial gwarancje, Ze ponoszone przez niego koszty
Swiadczen leczniczych zostang mu zwrbcone ze Srodkéw publicznych. Niekonsekwentnym byloby przyjecie, ze po
zwolnieniu pacjenta dalsze koszty, ktorych pacjent nie jest w stanie pokry¢ obciazaja podmiot leczniczy, ktory udzielil
pacjentowi koniecznej pomocy lekarskiej. Ponadto stanowisko przeciwne nie da sie pogodzi¢ z zasadami racjonalnosci
ustawodawcy. Skoro bowiem naklada on na podmiot leczniczy obowiazek podjecia dziatan laczacych sie z wydatkami
to niewatpliwe zmierza do stworzenia realnej mozliwoéci wykonania tego obowiazku, co laczy sie z koniecznoS$cia
pokrycia tych kosztow leczenia, ktére nie moga zostaé¢ zaplacone przez pacjenta. Nie mozna pominaé takze tego,
ze nigdy nie mozna wykluczyé, ze powstanie konieczno$¢ jednoczesnego ratowania zycia i zdrowia wielu pacjentom
nie posiadajagcym uprawnien do uzyskania $§wiadczen leczniczych ani majatku wystarczajacego do pokrycia tych
kosztow. Obciazenie tymi kosztami podmiotu leczniczego prowadziloby wéwcezas do powaznych utrudnien w jego
zwyklej dzialalnoSci, istotnie pogarszajac sytuacje $wiadczeniobiorcow. Zaréwno zatem wzgledy natury funkcjonalnej
jak i systemowej przemawiajg, za przyjeciem twierdzenia, ze koszty leczenia podjetego w warunkach przymusu
ustawowego, ktorych pacjent nie jest w stanie ponie$¢ obciazaja pozwanego a nie powoda.

Biorac powyzsze okoliczno$ci pod uwage Sad Apelacyjny na podstawie art. 386 § 1 k.p.c. w zw. z art. 15 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011r. o dzialalnoSci leczniczej ( Dz. U. Nr. 112 poz. 654 ze zm.) oraz art. 97 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004r. o $wiadczeniach zdrowotnych finansowanych ze §rodkéw publicznych (tj. Dz. U. z 2008r. Nr 64, poz. 1037 ze
zm.) orzekl jak w pkt. L.I.. Na mocy art. 386 § 1 k.p.c. w zw. z art. 98 k.p.c. orzeczono jak w pkt. 1.2. Na podstawie
art. 386 § 1 k.p.c. w zw. 113.1. u.o.k.s.c. orzeczono jak w pkt. 1.3. Na mocy art. 98 k.p.c. orzeczono jak w pkt. II. Na
podstawie art. 113.1. uoksc orzeczono jak w pkt. III.



