Sygn. akt ITI AUa 1260/17

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 8 lutego 2018 1.

Sad Apelacyjny w Katowicach Wydzial 111 Pracy i Ubezpieczen Spotecznych

w skladzie:
Przewodniczacy SSA Marek Procek (spr.)
Sedziowie SSA Jolanta Pietrzak
SSA Marek Zurecki
Protokolant Elzbieta Szewczyk

po rozpoznaniu w dniu 8 lutego 2018r. w Katowicach

sprawy z odwolania Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej Wojewodzkiego Szpitala (...) w R.
przeciwko Zakladowi Ubezpieczenn Spotecznych Oddzial w R.

przy udziale zainteresowanych Z. K., J. K., K. 0., W. K., M. O., E. W,, L. S.

o ustalenie wysoko$ci podstawy wymiaru sktadek na ubezpieczenie spoteczne

na skutek apelacji Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej Wojewddzkiego Szpitala (...) w R.

od wyroku Sadu Okregowego - Sadu Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w Gliwicach O$rodka Zamiejscowego w Rybniku
z dnia 4 kwietnia 2017r. sygn. akt IX U 1817/16

1. oddala apelacgje,

2, zasqdza od odwolujgcego Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej
Wajewodzkiego Szpitala (...)

w R. na rzecz organu rentowego Zakladu Ubezpieczenn Spolecznych Oddzial w R. kwote 3.500 zl
(trzy tysiqce pieéset zlotych) tytulem czesci kosztow zastepstwa procesowego

w postepowaniu apelacyjnym, odstepujgc od obcigzania tymi kosztami odwolujgcego w
pozostalym zakresie.

/-/SSA J.Pietrzak /-/SSA M.Procek /-/SSA M.Zurecki
Sedzia Przewodniczacy Sedzia

Sygn. akt ITT AUa 1260/17

UZASADNIENIE

Decyzjami z dnia 9 sierpnia 2016r. Zaklad Ubezpieczen Spotecznych Oddzial



w R. okreslil kwoty podstawy wymiaru skladek na obowiazkowe ubezpieczenia emerytalne, rentowe, chorobowe,
wypadkowe i zdrowotne z tytulu zatrudnienia u platnika skltadek SP ZOZ Wojewo6dzki Szpital (...) w R. w stosunku
doE. W, Z.K,J.K, LS., W. K., K. 0.1 M. O. za okresy przypadajgce w 2013r.

W uzasadnieniu przedstawionych decyzji organ stwierdzil, ze zgodnie z art. 8 ust. 2a ustawy z dnia 13 pazdziernika
1998r. o systemie ubezpieczenn spolecznych, wymieniony Szpital jest pracodawca i platnikiem skladek dla
pracownikéw (lekarzy) pozostajacych z nim w stosunku pracy i jednocze$nie wykonujacych na jego rzecz prace
w ramach umoéw cywilnoprawnych o $§wiadczenia zdrowotne, ktérych przedmiotem bylo wykonywanie dyzuréw
medycznych przez zatrudnionych u platnika lekarzy.

Odwolania od powyzszych decyzji zlozyl SP ZOZ Wojewodzki Szpital (...) w R., wnoszac o zmiane poszczegdlnych
decyzji oraz zasadzenie kosztéw postepowania wedlug norm przepisanych.

Motywujac swoje odwolania, skarzacy zarzucil organowi rentowemu naruszenie art. 8 ust. 2a ustawy o systemie
ubezpieczen spolecznych w zwigzku z art. 750 k.c. oraz art. 26 i 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalno$ci
leczniczej, poprzez przyjecie, ze do umoéw

o udzielenie zamo6wienia na §wiadczenia zdrowotne, zawieranych w trybie ustawy

o dzialalnoSci leczniczej przez Szpital z personelem medycznym, stosuje sie przepisy

o zleceniu, gdy tymczasem s3 to umowy nazwane, do ktérych art. 750 k.c. nie moze mieé zastosowania, a w
konsekwencji, ze udzielajacy takich $wiadczen zdrowotnych winien by¢ traktowany jako pracownik w rozumieniu art.
8 ust. 2a ustawy o systemie ubezpieczen zdrowotnych.

Sad Okregowy polaczyl sprawy z powyzszych odwolan do wspo6lnego rozpoznania.

Wyrokiem z dnia 4 kwietnia 2017r. Sad Okregowy - Sad Pracy i Ubezpieczen Spolecznych w
Gliwicach Osrodek Zamiejscowy w Rybniku oddalil odwolania.

W uzasadnieniu Sad Okregowy wskazal, iz sporne umowy byly zawierane

na podstawie art. 26 i 27 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dzialalno$ci leczniczej

(Dz. U. z 2011r., nr 112 poz. 654 ze zm.), po przeprowadzeniu konkursu ofert, zar6wno

z lekarzami bedacymi pracownikami odwolujacego sie Szpitala, jak i osobami spoza szpitala. Nie bylo bowiem
mozliwo$ci zapewnienia cigglo$ci opieki pacjentom Szpitala w ramach dyzurow zakltadowych.

Przed zawarciem umowy, kazdy lekarz musial przedstawi¢ polise o odpowiedzialno$ci cywilne;j.

Szpital, w zwigzku z wydaniem wyroku przez Sad Okregowy w Gliwicach w dniu

16 pazdziernika 2013r., sygn. akt IX U 1386/13, pozostawal w przekonaniu, ze zawarte umowy o udzielenie zamoéwienia
na $wiadczenia zdrowotne z lekarzami bedacymi jego pracownikami, sa3 umowami nazwanymi, do ktérych nie stosuje
sie art. 750 k.c. Takie same umowy zawarl takze w latach 2015-2016. Zwracal sie takze do Ministerstwa Zdrowia

z zapytaniem, czy nie ma przeszkod w zawieraniu umoéw cywilno-prawnych z lekarzami

na pelnienie dyzurdw i sytuacja taka byla takze znana NFZ, ktéry ma baze z wykazami lekarzy, ktorzy Swiadcza u
odwolujacego sie §wiadczenia zdrowotne z podaniem,

ze $wiadczenia zdrowotne wykonujg na podstawie umowy o prace i uméw cywilnoprawnych.

Umowa Szpitala z NFZ zawierala obowiazek zapewnienia calodobowej opieki pacjentom Szpitala, w tym w ramach
dyzuréw lekarskich z wymogiem, by dyzury te
peknili specjali$ci. Umowa ta nie zawierala zakazu zlecania pewnych czynnos$ci podwykonawcom.

Sytuacja finansowa odwotlujacego sie Szpitala jest bardzo trudna. Dhug Szpitala
ze stratami z poprzednich lat wynosi 47 milion6w zlotych.

W ocenie Sad Okregowego, odwolania nie zasluguja na uwzglednienie.



Wedlug tegoz Sadu, okoliczno$ci faktyczne sprawy sa miedzy stronami niesporne
i odwolujacy sie Szpital nie kwestionowal rachunkowych wyliczen wysokosci podstawy wymiaru skladek we
wskazanych w zaskarzonych decyzjach okresach dotyczacych wystepujacych w tej sprawie zainteresowanych lekarzy.

Sporna pozostaje za$§ kwestia charakteru prawnego zawartych przez odwolujacy sie Szpital z zainteresowanymi
lekarzami umow.

Odnoszac sie do przywolanego przez skarzacego orzeczenia zapadlego 2013r.,

Sad Okregowy podniésl, ze uszlo wowczas jego uwadze, Ze ustawa z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanej ze Srodkéw publicznych (Dz. U. z 2016r., poz. 1793 ze zm.) wprowadza pewne ograniczenia
w zakresie dopuszczalno$ci zawierania takich umoéw.

Sad Okregowy przywolal przy tym utrwalony poglad Sadu Najwyzszego sprowadzajacy sie do tezy, ze z art. 132 ust. 3
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej, finansowanej ze srodkéw publicznych, wynika ustawowy zakaz zawierania
z zatrudnionymi przez $§wiadczeniodawce lekarzami uméw (subkontraktéw) na udzielanie Swiadczen zdrowotnych,
cho¢by w tym celu zatrudnieni lekarze utworzyli lub prowadzili indywidualne praktyki lekarskie, co oznacza, ze sporne
umowy - takze dotyczace pelienia przez lekarzy,

wich ramach dyzuréw medycznych u swojego pracodawcy - zawarte wbrew tresci art. 132 ust. 3 tejze ustawy, nie moga
by¢ kwalifikowane, jako szczegoblne i odrebne od uméw uregulowanych Kodeksem cywilnym.

Zatem, wedlug Sadu Okregowego, odwolujacy sie Szpital, w ramach umowy zawartej z NFZ, mial obowigzek zapewnié
pelna opieke medyczna pacjentom Szpitala, w tym takze
w ramach dyzurow lekarskich poza godzinami zwyklej ordynacji Szpitala.

Zlecajac zainteresowanym w sprawie lekarzom udzielanie §wiadczen zdrowotnych, w ramach dyzuréw lekarskich, w
istocie zlecil podwykonawcy wykonanie czeéci kontraktu laczacego go z NFZ.

Nie mozna zgodzi¢ sie ze skarzacym, ze art. 132 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanej ze Srodkéw publicznych ma jedynie zastosowanie do uméw zawieranych zgodnie z art. 136
tejze ustawy. a wiec pomiedzy NFZ, a Swiadczeniodawcami.

Zgodnie bowiem z art. 133 tej ustawy, Swiadczeniodawcy moga zleca¢ podwykonawcom udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej w ramach umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej zawartej z Funduszem, jezeli umowa tak
stanowi. Przepis

art. 132 ust. 3 stosuje sie odpowiednio.

Zatem, zakaz z art. 132 ust. 3 dotyczy takze umoéw zawieranych przez §wiadczeniodawce z podwykonawcami bedacym
lekarzem, pielegniarka, polozna lub inng osoba wykonujaca zawdd medyczny lub psychologiczny, jezeli udzielaja
oni $wiadczen opieki zdrowotnej u $wiadczeniodawcy, ktory zawart umowe o udzielenie swiadczen zdrowotnych z
Funduszem.

W tej sytuacji, skoro niedozwolone prawnie bylo zawarcie z zainteresowanymi w sprawie lekarzami spornych umow,
to mimo ich nazwy, a nawet trybu ich zawarcia,
nie mozna ich traktowac, jako uméw pozakodeksowych nazwanych.

Z uwagi na ich charakter, nalezy je traktowac¢ jako umowy o $§wiadczenie ustug,
do ktoérych, na podstawie art. 750 k.c., stosuje sie odpowiednio przepisy o zleceniu.

Sad Okregowy podnidst przy tym, iz nie podziela pogladu odwolujacego sie Szpitala, ze z uwagi na definicje
podwykonawcy, art. 133 cyt. ustawy nie moze mie¢ w niniejszej sprawie zastosowania, bo podwykonawstwo
obejmuje zorganizowanie zasobéw personalnych, infrastrukturalnych, nadzoér, koordynacje i odpowiedzialno$é za
dokumentacje medyczng.



Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkdw publicznych (Dz. U.
nr 210, poz. 2135 ze zm.) nie zawiera definicji podwykonawcy.

Znajduje sie ona w og6lnych warunkach uméw o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej, stanowiacych zalacznik do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie og6lnych warunkéw umow o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej z 6
maja 2008r. (Dz. U. nr 81 poz. 484), obowiazujacego w okresie objetym zaskarzona decyzja.

W akcie tym zdefiniowano podwykonawce - jako podmiot, ktéry wykonuje czes§¢ umowy, samodzielnie organizujac
powierzony zakres czynnosci.

Zakres powierzonych zainteresowanym czynno$ci w zawartych z nimi przez odwolujacy sie Szpital umowach jest écisle
okreslony i ograniczony do wykonywania czynno$ci lekarskich i prowadzenia wskazanej w umowach dokumentacji.

Z treSci umowy wynika, ze udzielajac zamowienie udostepnia aparature, sprzet, wyposazenie w $§rodki medyczne i
opatrunkowe.

Nadto, w tych umowach zaznaczono, ze zainteresowani w czasie pelnienia dyzuru odpowiadali za dzialalno$¢ oddziatu i
mieli prawo wydawania polecen personelowi oddzialu, a jednoczesnie w czasie pelnienia dyzuru nie byli pracownikami
Szpitala i mieli obowiazek ubezpieczenia sie od odpowiedzialnoéci cywilnej we wlasnym zakresie.

W zakresie wiec powierzonych im w umowach zadan zainteresowani byli samodzielni.

Zgodnie za$ z art. 8 ust. 2a ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998r. o systemie ubezpieczen spolecznych (Dz. U. z
2016r. poz. 963), za pracownika w rozumieniu ustawy uwaza sie takze osoby wykonujace prace na podstawie umowy
agencyjnej, umowy zlecenia lub innej umowy o $wiadczenie ustug, do ktérej zgodnie z Kodeksem cywilnym stosuje
sie przepisy dotyczace umowy zlecenia lub umowy o dzielo, jezeli umowe taka zawarto

z pracodawca, z ktérym pozostaje w stosunku pracy, lub jezeli w ramach takiej umowy wykonuje prace na rzecz
pracodawcy, z ktorym pozostaje w stosunku pracy.

Zatem, zainteresowani lekarze w okresach wskazanych w zaskarzonych decyzjach, w ramach uméw o $wiadczenie
ustug (o udzielanie $wiadczen zdrowotnych na dyzurach), wykonywali prace na rzecz swego pracodawcy.

W konsekwencji - wedlug Sadu Okregowego - pracodawca, przychody z tytulu wykonywania tych uméw powinien
doliczy¢ do podstawy wymiaru skladek na ubezpieczenie spoleczne i zdrowotne, zgodnie z art. 18 ust. 1, art. 20 ust.
112, art. 19 ust. 1 ustawy z dnia

13 pazdziernika 1998r. o systemie ubezpieczen spolecznych (Dz. U. z 2016r., poz. 963)

oraz art. 81 ust. 11 6 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o Swiadczeniach z opieki zdrowotnej, finansowanych ze srodkow
publicznych (Dz. U. z 2016r., poz. 1793 ze zm.).

Dlatego tez Sad, na mocy art. 477'4 § 1 k.p.c., oddalil odwolanie, jako pozbawione podstaw.

W apelacji od przedstawionego wyroku Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Wojewddzki Szpital (...)
w R. zarzucil:

- blad w ustaleniach faktycznych, majacy wplyw na ostateczny wynik sprawy, polegajacy na uznaniu umoéw zawartych
przez lekarzy na $wiadczenia zdrowotne

na dyzury na oddziatach szpitalnych odwolujacego, za umowy podwykonawstwa

w rozumieniu art. 133 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze Srodkéw publicznych, podczas, gdy umowy te takiego charakteru nie maja,

a to wobec tego, ze uczestnicy nie sa podmiotami, ktére wykonuja cze$¢ umowy, samodzielnie organizujac powierzony
zakres obowigzkéw, a sg jedynie osobami, ktére odwolujacy wynajal do okreSlonych czynno$ci medycznych, sam
organizujac caloksztalt spraw organizacyjnych na oddzialach, w jakich osoby te udzielaly $wiadczen,



- naruszenie przepisOw prawa materialnego, poprzez wadliwg wykladnie, a to:

- art. 8 ust. 2a ustawy o systemie ubezpieczen spotecznych w zwiazku z art. 750 k.c. oraz art. 26 i 27 ustawy o
dzialalnosci leczniczej, poprzez uznanie, ze umowy

o udzielanie §wiadczenia zdrowotnego, zawierane w trybie ustawy o dzialalnosci leczniczej przez szpital z personelem
medycznym, s3 umowami cywilnymi,

do ktoérych zgodnie z Kodeksem cywilnym stosuje sie przepisy o zleceniu,

gdy tymczasem umowy takie stanowia umowy nazwane, do ktérych art. 750 k.c.

nie moze mie¢ zastosowania, a co za tym idzie, sa wylaczone z regulacji art. 8 ust. 2a ustawy o systemie ubezpieczen
spotecznych,

- art. 132 ust. 3 i art. 133 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze §rodkéw publicznych w zwiazku z art. 56 i 58 k.c., poprzez uznanie, ze zakaz zawierania umowy wynikajacy z tych
przepisow, skutkuje zmiang prawnego charakteru umowy zawartej z lekarzem dyzurujacym z umowy nazwanej na
udzielanie $wiadczen zdrowotnych na umowe nienazwana, do ktérej stosujemy przepisy k.c.

o zleceniu, podczas, gdy zakaz zawierania takiej umowy nie jest obwarowany sankcja niewaznoSci, wywoluje skutki
obligacyjne wynikajace z umdw zawartych przez NFZ ze §wiadczeniodawcami i w Zaden sposéb nie zmienia charakteru
prawnego zawartej umowy,

- naruszenie przepiséw prawa, poprzez ich wadliwe zastosowanie, a to art. 133

i 132 ust. 3 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych w zwigzku z § 1.18
zalacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia

z 6 maja 2008r. w sprawie og6lnych warunkéw umoéw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (obowigzujacego
w dacie zawierania przedmiotowych uméw) i uznaniu uméw zawartych z lekarzami o udzielanie $wiadczenia
zdrowotnego z NFZ (o jakim mowa w art. 133), podczas, gdy umowy takie, zgodnie z definicja podwykonawstwa, takim
podwykonawstwem nie sa i nie moga byc¢,

- naruszenie przepisow prawa, poprzez ich niezastosowanie, a to art. 65 k.c.,

poprzez uznanie, ze regulacje wynikajace z ustawy o Swiadczeniach opieki

zdrowotnej finansowych ze §rodkéw publicznych, regulujace finansowanie §wiadczen zdrowotnych przez NFZ,
wplywaja na rodzaj i waznos$é¢ zawartych w trybie ustawy

o dzialalno$ci leczniczej umoéw z lekarzami, podczas, gdy ustawa o §wiadczeniach zdrowotnych finansowanych ze
srodkow publicznych reguluje jedynie relacje pomiedzy $wiadczeniodawca, a NFZ i nie moze wywolywac skutkow
prawnych

na umowy zawarte przez tego $wiadczeniodawce ze swoimi kontrahentami,

- naruszenie przepisow procedury, a to art. 227 k.p.c., poprzez odmowe

przeprowadzenia istotnego dowodu zawnioskowanego przez odwolujacego,

a majacego na celu wykazanie, ze zawarte z uczestnikami niniejszego postepowania umowy nie s3 umowami o
podwykonawstwo, w rozumieniu przepiséw ustawy

o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych.

Wskazujac na powyzsze zarzuty, apelujacy wnosil o zmiane zaskarzonego wyroku

i decyzji, przez stwierdzenie, iz brak podstaw do objecia zainteresowanych obowiazkowym ubezpieczeniem
emerytalnym, rentowym, chorobowym, wypadkowym i zdrowotnym, jako pracownikéw wykonujacych umowe o
Swiadczenie ustug, do ktérych zgodnie z k.c. stosuje sie przepisy dotyczace zlecenia, zawartych z pracodawca, z ktorymi
pozostaja w stosunku pracy oraz stwierdzenie braku podstaw do przyjecia, ze podstawa wymiaru skladek

na w/w ubezpieczenia wyraza sie w kwotach wskazanych w zaskarzonych decyzjach. Nadto,

domagal sie zasadzenia kosztow postepowania, wedlug norm przepisanych. Wzglednie wnosit

o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania Sadowi

I instancji, pozostawiajac mu rozstrzygniecie o kosztach postepowania.



W uzasadnieniu apelacji, skarzacy szeroko uzasadnil w/w zarzuty.

Organ rentowy wnosil o oddalenie apelacji i zasadzenie od apelujacego kosztow zastepstwa procesowego wedtug norm
przepisanych w postepowaniu apelacyjnym.

Sad Apelacyjny zwazyl, co nastepuje:

Apelacja nie zasluguje na uwzglednienie, bowiem zarzuty w niej podniesione
sq nieusprawiedliwione.

Spor w rozstrzyganej sprawie dotyczyt oceny, czy w okresach objetych

zaskarzonymi decyzjami skarzacy platnik skladek ustalil dla ubezpieczonych E. W., Z. K., J. K., I. S,, W. K., K. O.i M.
O. podstawy wymiaru skladek

na obowigzkowe ubezpieczenia w prawidlowej wysokoSci, a jego istotg bylo ustalenie,

czy w podstawie wymiaru winien by¢ uwzgledniony przychod z tytulu uméw zawartych przez tych ubezpieczonych z
SP ZOZ Wojewobdzkim Szpitalem (...)

w R., nazwanych umowami o udzielanie zamoéwienia na $wiadczenia zdrowotne, wykonywanych na rzecz
odwolujacego sie platnika, z ktérym pozostawali w stosunku pracy, a w konsekwencji, czy skarzacy platnik sktadek
jest zobowiazany do uiszczenia skladek

na ubezpieczenie spoleczne i zdrowotne.

Sad Okregowy dokonal prawidtowej subsumpcji niewadliwych ustalen faktycznych

do norm prawa materialnego, a jego rozstrzygniecie nie wymaga ingerencji Sadu odwolawczego. Sad Apelacyjny
podziela ustalenia faktyczne i ocene prawng Sadu I instancji, zaprezentowana w pisemnych motywach wyroku i
przyjmuje za wlasne, co oznacza,

iz zbednym jest ponowne szczegbdlowe przywolywanie w uzasadnieniu Sagdu odwolawczego ustalen faktycznych oraz
trafnego wywodu jurydycznego tego Sadu (por. postanowienie

z dnia 11 lipca 2014r., sygn. III CSK 256/13).

Jedynie w uzupelieniu trafnej argumentacji Sadu Okregowego, Sad II instancji zauwaza, iz zasady podlegania
okre$lonemu rodzajowi ubezpieczen spotecznych wynikaja

z przepisow o charakterze bezwzglednie obowiazujacym, kreujacych stosunek prawny ubezpieczenia spolecznego
z mocy samego prawa i wedlug stanu prawnego z chwili powstania obowigzku ubezpieczenia (vide: wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 11 lutego 1999r., sygn. akt IT UKN 461/98). Obowiazek ubezpieczenia oznacza, ze osoba, ktorej
cechy, jako podmiotu ubezpieczenia spolecznego, zostaly okreslone przez ustawe, zostaje objeta ubezpieczeniem i staje
sie strong stosunku ubezpieczenia spolecznego, niezaleznie od swej woli, na mocy ustawy.

Przede wszystkim nalezy wskazaé, ze zgodnie z treScig art. 8 ust. 2a ustawy z dnia

13 pazdziernika 1998r. o systemie ubezpieczen spolecznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2017r., poz. 1383 - zwanej dalej
ustawa systemowa), za pracownika, w rozumieniu ustawy, uwaza sie takze osobe wykonujaca prace na podstawie
umowy agencyjnej, umowy zlecenia lub innej umowy o §wiadczenie ushug, do ktorej zgodnie z Kodeksem cywilnym
stosuje sie przepisy dotyczace zlecenia, albo umowy o dzielo, jezeli umowe taka zawarta z pracodawca, z ktérym
pozostaje w stosunku pracy lub jezeli w ramach takiej umowy wykonuje prace na rzecz pracodawcy, z ktérym pozostaje
w stosunku pracy.

W wyroku z dnia 23 maja 2014r. (I UK 445/13) Sad Najwyzszy, podsumowujgc dotychczasowe stanowisko w
sprawie wykladni powyzszego przepisu, wskazal miedzy innymi, ze art. 8 ust. 2a ustawy systemowej rozszerza pojecie
pracownika dla celow ubezpieczen spolecznych poza sfere stosunku pracy. Rozszerzenie to dotyczy wykonywania
pracy na podstawie jednej z wymienionych w nim uméw prawa cywilnego przez osobe, ktéra umowe taka zawarla z
pracodawcay, z ktérym pozostaje w stosunku pracy, a takze wykonywania pracy na podstawie jednej z tych umoéw przez
osobe, ktéra wymieniong umowe zawarla z osobg trzecia, jednakze w jej ramach wykonuje prace na rzecz pracodawcy,



z ktoérym pozostaje w stosunku pracy. Przestanka decydujaca o uznaniu takiej osoby

za pracownika, w rozumieniu ustawy systemowej, jest to, ze - bedac pracownikiem zwigzanym stosunkiem pracy
z okre§lonym pracodawcg - jednocze$nie $wiadczy na jego rzecz prace w ramach umowy cywilnoprawnej. Celem
takiej regulacji bylo ograniczenie korzystania przez pracodawcéw z umoéw cywilnoprawnych zawieranych z wlasnymi
pracownikami dla realizacji tych samych zadan, ktére wykonuja oni w ramach lgczacego strony stosunku pracy, by w
ten spos6b omina¢ ograniczenia wynikajace z ochronnych przepiséw prawa pracy i unikna¢ obciazen z tytutu skladek
na ubezpieczenia spoleczne

od tychze umow.

Niespornym jest, ze wszyscy ubezpieczeni w okresach wymienionych w zaskarzonych decyzjach zatrudnieni byli w SP
Z0Z Wojewodzkim Szpitalu (...)

w R. na podstawie umowy o prace. W spornym okresie pracodawca zawieral

z ubezpieczonymi umowy o udzielenie zamoéwien na $§wiadczenie ustlug zdrowotnych, ktorych przedmiotem byto
pelnienie dyzuréw lekarskich lub pielegniarskich w dni powszednie

oraz w niedziele i Swieta. Uslugi byly wykonywane w pomieszczeniach nalezacych

do platnika skladek oraz z wykorzystaniem infrastruktury pracodawcy.

W $wietle powyzszego, trafnie organ rentowy, a za nim Sad I instancji uznal,

ze na gruncie przedmiotowej sprawy, zastosowanie znajdowal powolany przepis art. 8 ust. 2a ustawy systemowej,
bowiem niewatpliwie platnik skladek zawieral z wlasnymi pracownikami dodatkowe umowy cywilnoprawne, w
ramach ktérych Swiadezyli prace na rzecz tego

samego pracodawcy, a wyplacane wynagrodzenia za uslugi medyczne pochodzily ze Srodkéw publicznych
przekazywanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia, SP ZOZ Wojewddzkiemu Szpitalowi (...) w R.. Zatem, stuszng
jest ocena Sadu Okregowego, ze umowy te nalezalo zakwalifikowaé, jako inne umowy o $wiadczenie ustug, do ktérych
zgodnie z Kodeksem cywilnym stosuje sie przepisy dotyczgce zlecenia.

Jak wynika z treSci apelacji, zasadnicze zarzuty sprowadzaly sie do kwalifikacji prawnej umoéw zawartych przez SP
Z0Z Wojewdodzki Szpital (...)
w R. z ubezpieczonymi.

W opozycji do stanowiska skarzacego, trafnie uznal Sad I instancji, iz brak jest podstaw do zakwalifikowania
przedmiotowych dodatkowych uméw, jako uméw nazwanych, o ktérych mowa w art. 26 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011r. o dzialalno$ci leczniczej

(tekst jednolity: Dz. U. z 2016r., poz. 1638), do ktdrych nie stosuje sie, z mocy art. 750 k.c., przepiséw o zleceniu.

Faktem jest, iz zgodnie z art. 65 § 2 k.c., dokonujac interpretacji o§wiadczen
woli stron umowy, nalezy bada¢, jaki byt zgodny zamiar stron i cel umowy, anizeli opiera¢ sie na jej dostownym
brzmieniu.

Nalezy zgodzi¢ sie ze stanowiskiem judykatury Sadu Najwyzszego, ze umowa

o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (art. 133 w zwigzku z art. 132 ustawy z dnia

27 sierpnia 2004r. o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych - tekst jednolity: Dz.
U. z 2016r., poz. 1793) oraz umowa o udzielenie zamoéwienia na §wiadczenia zdrowotne (art. 26 ustawy o dziatalnosci
leczniczej), naleza

do uméw nazwanych, do ktérych nie stosuje sie z mocy art. 750 k.c. przepiséw o zleceniu

(por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10 grudnia 2004r., sygn. akt III CK 134/04). Jednakze zakresem podmiotowo-
przedmiotowym takich umow nie moze by¢ pelnienie dyzuréw medycznych przez zatrudnionych lekarzy u pracodawcy
- $wiadczeniodawcy $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze §rodkéw publicznych NFZ. W tym zakresie znajduja
bowiem zastosowanie przepisy ustawy z dnia 27 sierpnia 2004r. o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkow publicznych, ktéra w art. 132 ust. 1 stanowi, ze podstawa udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkéw publicznych



przez Fundusz jest umowa o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej zawarta pomiedzy Swiadczeniodawca, a
Funduszem, tyle, ze taki §wiadczeniodawca nie moze zawrze¢ wymienionej umowy (subkontraktu) o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej z lekarzem, pielegniarka, potozng, inng osoba wykonujaca zaw6d medyczny lub
psychologiem, jezeli udzielaja oni §wiadczen opieki zdrowotnej u tego $wiadczeniodawcy, ktory zawarl umowe

o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej z Funduszem (ust. 3) i to niezaleznie od tego,

czy zawarte w ten niedozwolony sposéb subkontrakty byly lub sa wykonywane w ramach podporzadkowania
charakterystycznego dla stosunku pracy, czy na podstawie tak nazwanej odrebnej umowy, do ktorej nie stosuje sie
przepiséw o zleceniu. Regulacja zacytowanego

ust. 3 art. 132 tej ustawy oddzialuje na sfere lekarskich i pielegniarskich stosunkéw prawnych, gdyz wynika
z niej ustawowy zakaz zawierania z zatrudnionymi przez $wiadczeniodawce lekarzami, pielegniarkami umoéw
(subkontraktéw) na udzielanie §wiadczen zdrowotnych, choéby w tym celu zatrudnieni lekarze, czy pielegniarki
utworzyli

lub prowadzili indywidualne praktyki. Oznacza to, ze sporne umowy, jako zawarte wbrew treéci art. 132 ust. 3 ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej, nie mogly by¢ kwalifikowane, jako szczegblne i odrebne od uméw uregulowanych
Kodeksem cywilnym.

Zasadnie wiec Sad I instancji oddalil wniosek apelujacego o udzielenie informacji przez NFZ, czy zawarte pomiedzy
nim, a ubezpieczonymi, umowy na dyzury medyczne
sq podwykonawstwem.

Wypada w tym miejscu zaznaczy¢, ze art. 227 k.p.c., w odniesieniu do ktérego zostal sformutowany zarzut apelacji,
ma zastosowanie przed podjeciem rozstrzygnie¢ dowodowych i uprawnia sad do selekcji zgloszonych dowodéw, jako
skutku przeprowadzonej oceny istotnosci okoliczno$ci faktycznych, ktérych wykazaniu dowody te maja stuzy¢,

przez co twierdzenie, ze przepis ten zostal naruszony przez sad rozpoznajacy sprawe, ma racje bytu tylko w sytuacji,
gdy wykazane zostanie, ze sad przeprowadzil dowdd na okoliczno$ci niemajace istotnego znaczenia w sprawie i ta
wadliwo$¢ postepowania dowodowego mogla mie¢ wplyw na wynik sprawy, albo odméwil przeprowadzenia dowodu
z uwagi na powolanie go do udowodnienia okoliczno$ci niemajacych istotnego znaczenia dla rozstrzygniecia

w sytuacji, kiedy ocena ta byla bledna (por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 11 lipca

2012r., IT CSK 677/11). Tymczasem, w realiach niniejszej sprawy nie zaistniala zadna

z przedstawionych sytuacji, a pozostajacy w dyspozycji Sadu I instancji material dowodowy byt wystarczajacy dla
oceny spornej kwestii. Wbrew bowiem twierdzeniom, nie tylko NFZ moze ocenia¢ sporne umowy. Sad Apelacyjny
przypomina, ze z mocy art. 68 ust. 1 pkt 1a i c ustawy systemowej, organ rentowy jest uprawniony stwierdzac¢ obowiazek
ubezpieczenia, wymierza¢ i pobierac¢ sktadki m.in. na ubezpieczenie spoleczne i zdrowotne.

Z art. 83 ust. 1 ustawy systemowej wynika natomiast, ze Zaklad Ubezpieczen Spolecznych wydaje decyzje miedzy
innymi w przedmiocie zglaszania do ubezpieczen spolecznych, przebiegu ubezpieczen, ustalania wymiaru skladek i
ich poboru.

Nalezy przy tym wskazaé, iz w orzecznictwie utrwalil sie trafny poglad, sprowadzajacy sie do tezy o zakazie zawierania
przez pracodawcow, bedacych $wiadczeniodawcami, ktdrzy zawarli z Narodowym Funduszem Zdrowia umowy

na udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej z pracownikami (lekarzem, pielegniarka, polozng, inna osoba wykonujaca
zawod medyczny lub psychologiem, jezeli udzielaja oni $wiadczen opieki zdrowotnej u tego $wiadczeniodawcy)
odrebnych uméw (subkontraktéw) na udzielanie w okreSlonym zakresie $wiadczen zdrowotnych. Zakaz ten
podwaza za$ koncepcje wylaczenia przychodow za wykonywanie takich zobowigzan spod rezimu prawa ubezpieczen
spotecznych, co oznacza, ze tacy §wiadczeniodawcy, na gruncie prawa ubezpieczen spotecznych, maja status platnikow
skladek od ,lacznych” przychodéw ze stosunku pracy oraz od wynagrodzenia za pelienie dyzuro6w medycznych
uzyskiwanych ze spornych umoéw. Skoro zatem lekarz, czy pielegniarka pehili dyzury medyczne na podstawie
niedozwolonych uméw (subkontraktéw) na udzielanie w okre$lonym zakresie $§wiadczen zdrowotnych zawartych z
wlasnym pracodawca, ktory byl Swiadczeniodawcea takich ustug finansowanych

z NFZ, to przy ustalaniu podstawy wymiaru sktadek na ubezpieczenia spoleczne z tytulu stosunku pracy, ten platnik
skladek ma obowiazek obliczenia i uiszczenia naleznej skladki takze od przychodéw ze spornych niedozwolonych



umoéw na udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, ktére zostaly zawarte wbrew prawu z zatrudnionymi w ramach
stosunku pracy ubezpieczonymi, pelnigcymi dyzury medyczne u tego pracodawcy - Swiadczeniodawcy $wiadczen
zdrowotnych finansowanych ze Srodkow NFZ, tak, jak od wynagrodzenia

ze stosunku pracy. Oznacza to, Ze lekarz i pielegniarka, zatrudnieni w ramach stosunku pracy, nie moga byc
roéwnocze$nie podwykonawcami §wiadczen zdrowotnych udzielanych przez zatrudniajacy go podmiot medyczny, gdyz
legalne jest zawieranie odrebnych rodzajowo

od umoéw regulowanych przepisami Kodeksu cywilnego oraz nieobjetych

obowigzkowym tytulem ubezpieczenia spolecznego umoéw na wykonywanie $wiadczen zdrowotnych wylgcznie z
ustawowo okre$lonymi podmiotami trzecimi, ktére wobec $wiadczeniodawcy, ktérego wiaze umowa z NFZ, nie
pozostaja w stosunkach prawnych podporzadkowania co do rodzaju pracy, ani miejsca i czasu $wiadczenia ustug
zdrowotnych (por. postanowienie z dnia 22 czerwca 2015r., sygn. akt I UZ 3/15 i z dnia

22 lipca 2015r., sygn. akt I UZ 6/15; wyroku z dnia 13 lutego 2014r., sygn. akt I UK 323/13;

z dnia 27 kwietnia 2017r., I UK 182/16; z dnia 21 wrze$nia 2017r., I UK 383/16

i1 UK 370/16).

Przewidziana w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej umowa o udzielanie $wiadczeni opieki zdrowotnej
zawierana jest przez podmiot zobowigzany do realizacji zadan

z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego (Narodowy Fundusz Zdrowia) z podmiotem, ktory

w my$l przepisoOw tej ustawy, moze by¢ Swiadczeniodawcea. Jak juz wyzej wskazano, stosownie do art. 132 ust. 3
ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej, rozwazana umowa nie moze by¢ zawarta przez Fundusz z lekarzem, czy
pielegniarka udzielajacymi S$wiadczen opieki zdrowotnej (a wiec wykonujacym zawod lekarza, czy pielegniarki) u tego
Swiadczeniodawcy, ktory zawart ja z Funduszem.

Z mocy art. 133 zd. 2 tej ustawy, takiemu lekarzowi, czy pielegniarce Swiadczeniodawca nie moze roéwniez zleci¢ - jako
podwykonawcy - udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej w ramach umowy o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej
zawartej

z Funduszem, w tym na podstawie umowy o zamowienie na §wiadczenia zdrowotne,

o ktérym stanowi art. 26 i 277 ustawy o dzialalno$ci leczniczej.

Z tych wzgledow, wszelkie zapisy zawarte w umowach laczacych apelujacego,
co do formy $wiadczenia opieki zdrowotnej przez ubezpieczonych, uznaé nalezy
za niezgodne z prawem i prawnie bezskuteczne.

Reasumujgc, skoro ubezpieczeni pehili dyzury medyczne na podstawie niedozwolonych umoéw (subkontraktéw)
na udzielanie w okre§lonym zakresie $wiadczen zdrowotnych, zawartych z wlasnym pracodawca, ktéry byl
Swiadczeniodawcea takich ustug finansowanych z NFZ, to przy ustalaniu podstawy wymiaru sktadek na ubezpieczenia
spoleczne i zdrowotne z tytulu stosunku pracy, platnik skladek - SP ZOZ Wojewodzki Szpital (...) w R. mial obowiagzek
obliczenia i uiszczenia naleznej skladki takze od przychodéw ze spornych niedozwolonych uméw na udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej, ktore zawarl, wbrew prawu, z zatrudnionymi w ramach stosunku pracy lekarzami i
pielegniarka, pelniacymi dyzury medyczne u pracodawcy - §wiadczeniodawcy $wiadczen zdrowotnych finansowanych
ze §rodkow NFZ, tak, jak od wynagrodzenia ze stosunku pracy.

Przepisy art. 81 ust. 1, 51 6 ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §érodkéw publicznych stanowig
z kolei, ze do ustalania podstawy wymiaru skladek

na ubezpieczenie zdrowotne pracownikéw (zgodnie z art. 66 ust. 1 pkt 1 lit. a ustawy - pracownikoéw w rozumieniu
ustawy o systemie ubezpieczen spolecznych, czyli rowniez

w rozumieniu art. 8 ust. 2a tejze ustawy) stosuje sie przepisy okreslajace podstawe wymiaru skladek na ubezpieczenia
emerytalne i rentowe tych osob.

Zatem zasadnym jest stanowisko Sadu Okregowego, ze to odwolujacy sie platnik skladek winien obliczy¢ i odprowadzié
skladki na ubezpieczenia spoleczne i zdrowotne



od przychod6w uzyskiwanych przez ubezpieczonych z tytutu wykonywania spornych uméw.

Konkludujac, Sad Apelacyjny, uznajac apelacje za calkowicie bezzasadna, na mocy art. 385 k.p.c., orzekl o jej oddaleniu
(pkt 1 sentencji).

Majac na uwadze powszechnie znang trudng sytuacje publicznej stuzby zdrowia, okolicznoéé, ze dlug skarzacego
Szpitala wynosi 47.000.000 zl, uwzgledniajgc rodzaj §wiadczonych przez niego ustug, okoliczno$é¢, ze w zwigzku ze
wezedniejszym orzecznictwem, Szpital mial podstawy, by pozostawaé w dobrej wierze, a takze kierujac sie nakladem
pracy pelnomocnika organu rentowego (jedno pismo procesowe w postepowaniu apelacyjnym), Sad odwolawczy
nalozyl na platnika skladek obowigzek zwrotu organowi rentowemu jedynie cze$¢ kosztow zastepstwa procesowego
w postepowaniu apelacyjnym,

tj. w kwocie 3.500 zl, odstepujac od obcigzania tymi kosztami w pozostalym zakresie,

po mySli art. 102 k.p.c. w zwiazku z § 2 pkt 5 i § 10 ust. 1 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia
22 pazdziernika 2015r. w sprawie oplat za czynnoéci radcow prawnych (Dz. U. z 2015r., poz. 1804), w brzmieniu
obowigzujacym od 26 pazdziernika 2016r. do 12 pazdziernika 2017r. Koszty zastepstwa procesowego od warto$ci
przedmiotu zaskarzenia, stanowigcej kwote dodatkowych skladek wynosilyby bowiem 4 x 3.600 zt +

3x1.800 71, tj. 19.800 zl, zwazywszy, ze dopiero w toku postepowania apelacyjnego

organ rentowy byl reprezentowany przez profesjonalnego pelnomocnika.
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