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Zréznicowanie wynagrodzenia lekarzy w stosunku do wynagrodzenia le-
karzy rezydentéw jest uzasadnione sposobem jego finansowania oraz celem

umow zawieranych z rezydentami.

Przewodniczgcy SSN Teresa Flemming-Kulesza, Sedziowie SN: Bogustaw

Cudowski (sprawozdawca), Jolanta Strusinska-Zukowska.

Sad Najwyzszy, po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w dniu 29 marca
2011 r. sprawy z powodztwa Iwony O. przeciwko Samodzielnemu Psychiatrycznemu
Zaktadowi Opieki Zdrowotnej [...] w C. 0 odszkodowanie, na skutek skargi kasacyjnej
powddki od wyroku Sgdu Okregowego-Sadu Pracy i Ubezpieczen Spotecznych w

Biatymstoku z dnia 22 czerwca 2010 . [...]

oddalit skarge kasacyjna.

Uzasadnienie

Powddka Iwona O. wniosta o zasgdzenie od Samodzielnego Publicznego
Psychiatrycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej [...] w C. kwoty 41.643 zt wraz z usta-
wowymi odsetkami od dnia wniesienia pozwu, tytutem odszkodowania za naruszenie
zasady rownego traktowania pracownikéw i zasady niedyskryminacji przy ustalaniu
wynagrodzenia.

Sad Rejonowy w Biatymstoku wyrokiem z 23 lutego 2010 r. oddalit powddztwo
i odstgpit od obcigzania powodki kosztami zastepstwa procesowego strony pozwa-
nej. Sad ustalit, ze powoddka jest zatrudniona w pozwanym Szpitalu na podstawie
umowy o prace na stanowisku lekarza stazysty. Obecnie posiada Il stopien specjali-
zacji w dziedzinie psychiatrii i petni obowigzki starszego asystenta na oddziale detok-
sykacji alkoholowej. Jej miesieczne wynagrodzenie zasadnicze wynosi 2.530 zt. Za-
sadnicze wynagrodzenie miesieczne lekarza odbywajgcego specjalizacje w ramach
rezydentury w dwdch pierwszych latach wynosi 3.170 zt, a po dwdch latach rezy-



dentury 3.458 zt (§ 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 21 maja 2009 r. w sprawie
uznania dziedzin medycyny za priorytetowe, Dz.U. Nr 84, poz. 709, § 2 rozporzadze-
nia Ministra Zdrowia z 23 kwietnia 2009 r. w sprawie wysokosci zasadniczego wyna-
grodzenia miesiecznego lekarzy i lekarzy dentystow odbywajgcych specjalizacje w
ramach rezydentury Dz.U. Nr 66, poz. 560). W opinii Sgdu spér sprowadzat sie do
rozstrzygniecia, czy ustalenie przez pozwanego wysokosci wynagrodzenia zasadni-
czego lekarza specjalisty na poziomie nizszym od wynagrodzenia zasadniczego le-
karza rezydenta narusza zasady réwnego traktowania pracownikéw. Stwierdzono w
zwigzku z tym, ze warunek jednakowego wynagrodzenia dotyczy tych przypadkow,
gdy pracownicy posiadajg te samg ceche istotng, tzn. wykonujg takg samg prace lub
prace tej samej wartosci. A contrario wysoko$¢ wynagrodzenia pracownikéw, ktérych
praca nie jest takg samg ani nie posiada tej samej wartosci, moze by¢ zréznicowana.
Sad Rejonowy uznat, ze praca lekarza specjalisty i praca lekarza rezydenta nie jest
takg samg pracg oraz nie jest pracg o jednakowej wartosci. Powodka legitymuje sie
wiekszg wiedzg teoretyczng, wiekszym doswiadczeniem zawodowym oraz stazem
pracy niz lekarz rezydent, ktéry dopiero uczy sie zawodu od lekarzy specjalistow.
Wieksza jest réwniez odpowiedzialnos¢ zawodowa lekarza specjalisty niz lekarza
rezydenta. Lekarz specjalista samodzielnie wykonuje specjalistyczne swiadczenia
zdrowotne i ponosi z tego tytutu petng odpowiedzialnos$¢. Rezydent zas swiadczy
prace pod kierownictwem lekarza posiadajgcego specjalizacje. Wskazuje to, ze war-
tos¢ pracy lekarza specjalisty jest wyzsza niz lekarza rezydenta. Dla ustalenia, czy w
obrebie tych dwdch grup zawodowych doszto do dyskryminacji ptacowej jednej z nich
Sad poréwnat wysokosé wynagrodzenia zasadniczego oraz inne sktadniki wynagro-
dzenia przyznawane pracownikom w formie pienieznej, tj. premie okresowe, dodatki
stazowe, wynagrodzenie za czas dyzuru. Porownanie to obejmujgce ptace zasadni-
czg i kwote wyptacong pracownikom z tytutu godzin nadliczbowych (a w przypadku
powoddki réwniez premie okresowg i dodatek stazowy) wypadto na korzy$¢ powodki.
W okresie od 1 stycznia 2009 r. do 30 wrzesnia 2009 r. powodka zarobita u pozwa-
nego 57.782,06 zt, natomiast rezydentka wskazana przyktadowo przez pracodawce
36.135,95 zi. W ogdolnym wiec rozrachunku wynagrodzenie powodki za prace jako
lekarza specjalisty za okres objety sporem byto wyzsze niz wynagrodzenie rezydent-
ki, pomimo tego, ze jej wynagrodzenie zasadnicze w tym okresie byto nizsze. W dal-
szej czesci uzasadnienia Sgd Rejonowy wskazat, ze sytuacja prawna rezydentow, w

tym wysokos¢ przystugujgcego im wynagrodzenia, zostata szczegotowo uregulowana



przez ustawodawce. Artykut 16 ust. 1a ustawy z 5 grudnia 1996 r. o zawodach leka-
rza i lekarza dentysty (jednolity tekst: Dz.U. z 2008 r. Nr 136, poz. 857 ze zm.) sta-
nowi, ze lekarz moze odbywac specjalizacje na podstawie umowy o prace, w petnym
wymiarze czasu pracy, zawartej z jednostkg organizacyjng prowadzgcg specjalizacje
na czas okreslony, w celu doskonalenia zawodowego obejmujgcego realizacje pro-
gramu specjalizacji. Zgodnie z art. 16 ust. 1c rezydentury sg finansowane z budzetu
panstwa. Wysokos$¢ wynagrodzenia lekarza rezydenta zostata uregulowana w rozpo-
rzgdzeniu Ministra Zdrowia z 23 kwietnia 2009 r. w sprawie wysokos$ci zasadniczego
wynagrodzenia miesiecznego lekarzy i lekarzy dentystow odbywajgcych specjalizacje
w ramach rezydentury. Zgodnie z § 2 rozporzgdzenia wysokos¢ zasadniczego wyna-
grodzenia miesiecznego lekarza i lekarza dentysty odbywajgcego specjalizacje w
ramach rezydentury, w dziedzinach medycyny uznanych za priorytetowe wynosito w
pierwszych dwoch latach rezydentury - 3.602 zt, a po dwdch latach rezydentury -
3.890 zt. Jednostka organizacyjna zatrudniajgca lekarza celem odbycia specjalizaciji
nie moze samodzielnie regulowac jego wynagrodzenia i nie ma wptywu na wysokos¢
tego wynagrodzenia. Nie mozna zatem mowi¢ o dyskryminacji ptacowej, poniewaz to
nie pozwany dokonat zréznicowania pod wzgledem wynagrodzen pracujgcych u
niego lekarzy odbywajgcych specjalizacje w ramach rezydentury i lekarzy posiadaja-
cych juz specjalizacje. Wynagrodzenie powodki i lekarzy rezydentow sg finansowane
z dwoch réznych zrodet. W przypadku lekarza rezydenta Minister Zdrowia przekazuje
srodki na wyptate wynagrodzen zasadniczych (jak rowniez odprowadzanych od wy-
nagrodzen zaliczek na podatek dochodowy od 0sob fizycznych, sktadek na ubezpie-
czenie spoteczne i Fundusz Pracy oraz na dokonanie odpisu na Zaktadowy Fundusz
Swiadczen Socjalnych z tytutu zatrudnienia) zatrudniajacej takiego lekarza jednostce.
Natomiast pienigdze na wynagrodzenie dla lekarzy specjalistow pochodzg z realizaciji
umow o udzielanie swiadczenh opieki zdrowotnej zawieranych przez dany szpital z
NFZ. Wysokos¢ wynagrodzen zalezy od wysokosci kontraktow. Wynagrodzenie po-
wodki jest finansowane przez szpital z puli uzyskiwanej corocznie w ramach kon-
traktu z NFZ. W tych okoliczno$ciach nie mozna przyjg¢, ze pozwany naruszyt zasa-
de rownego traktowania w zatrudnieniu, skoro to nie on uksztattowat wynagrodzenie
lekarzy rezydentow. Uksztattowanie przez pozwanego wynagrodzenia zasadniczego
powoddki na poziomie nizszym niz wynagrodzenie lekarza rezydenta zatrudnionego w
szpitalu pozwanego podyktowane byto sytuacjg ekonomiczng szpitala i zarazem
ograniczone srodkami uzyskanymi przez szpital od NFZ. Nie sposéb zatem przyjac,



ze pozwany zroznicowat sytuacje swoich pracownikow, dopuszczajgc sie dyskrymi-
nacji w wynagradzaniu. Zgodnie z § 5 ust. 1 pkt 6 rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z
20 pazdziernika 2005 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow lekarz
rezydent powinien petni¢ w czasie specjalizacji okreslong w jej programie liczbe dy-
zuréw, nie mniej niz 3 w miesigcu. Szpital jest zatem obowigzany zapewnic rezy-
dentowi mozliwo$¢ petnienia co najmniej 3 dyzuréw w miesigcu. Wynagrodzenie za
dyzury jest uzaleznione od wynagrodzenia zasadniczego, dlatego tez nie mogto bu-
dzi¢ watpliwosci, ze wynagrodzenie za dyzury nalezne rezydentom byto wieksze od
wynagrodzenia za dyzury naleznego lekarzom specjalistom, ktorych wynagrodzenie
zasadnicze byto mniejsze. Pozwany szpital nie miat wptywu na wysokos¢ wynagro-
dzenia zasadniczego rezydentow, a wiec réwniez na wysokos¢ wynagrodzenia za
czas petnionego dyzuru, ktéry stanowi tylko okreslony procent wynagrodzenia za-
sadniczego.

Apelacje od powyzszego wyroku wniosta powodka. Zaskarzajgc wyrok w pkt
1, tj. w zakresie oddalajgcym powddztwo, zarzucita naruszenie prawa materialnego
poprzez niezastosowanie do ustalonego stanu faktycznego art. 18%° § 1 pkt 2 w
zwigzku z art. 18% § 1 k.p. oraz art. 78 k.p., a takze btedng interpretacje art. 18§ 1
K.p. wniosta o zmiane zaskarzonego wyroku w pkt 1 i zasgdzenie na jej rzecz docho-
dzonego roszczenia oraz obcigzenie pozwanego kosztami postepowania, ewentual-
nie o uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpo-
znania Sgdowi pierwszej instanciji.

Sad Okregowy-Sad Pracy w Biatymstoku wyrokiem z 22 czerwca 2010 r.
apelacje oddalit. W uzasadnieniu stwierdzono przede wszystkim, ze Sgd Rejonowy
stusznie przyjat, iz réznica pomiedzy wysokoscig wynagrodzenia lekarza odbywajg-
cego specjalizacje w ramach rezydentury a lekarza ze specjalizacjg wynika ze zrédta
finansowania. Srodki finansowe na wynagrodzenie dla rezydentéw pochodzg wprost
z budzetu panstwa, a ich wysokosc¢ nie zalezy od pracodawcy, lecz bezposrednio od
ustawodawcy. Regulacja ustawowa wynagrodzenia lekarzy rezydentow jest instru-
mentem stuzgcym do zachecenia absolwentow studiow medycznych do wykonywa-
nia zawodu lekarzy odbywajgcych specjalizacje w ramach rezydentury i dotyczy tylko
okresu rezydentury. Po jej zakonczeniu nastgpi zrownanie wynagrodzenie lekarza
rezydenta z wynagrodzeniem lekarza z danym stopniem specjalizacji. Jedynie w
przypadku lekarzy specjalistdw wysokos¢ wynagrodzenia ksztattowana jest w oparciu
o mozliwo$ci finansowe pozwanego. Z powotaniem sie art. 18% § 1 k.p. i art. 78 § 1



k.p. podkreslono, ze dyskryminacja zachodzi, gdy pracodawca w sposob niekorzyst-
ny dla pracownika w poréwnaniu z innymi pracownikami roznicuje jego sytuacje z
przyczyny okreslonej w art. 182 § 1 k.p. Warunek jednakowego wynagrodzenia do-
tyczy tych przypadkow, gdy pracownicy posiadajg te samg ceche istotng, tzn. wyko-
nujg te samg prace lub prace tej samej wartosci. Zatem wysokos¢ wynagrodzenia
pracownikow, ktorych praca nie posiada tej samej wartosci, moze by¢ zréznicowana.
Sytuacje prawng rezydentéw, w tym ich wynagrodzenie szczego6towo uregulowat
ustawodawca w przepisach ustawy z 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty i rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z 23 kwietnia 2009 r. w sprawie wysoko-
$ci zasadniczego wynagrodzenia miesiecznego lekarzy i lekarzy dentystow odbywa-
jacych specjalizacje w ramach rezydentury. Artykut 16 ust. 1c ustawy stanowi, ze
rezydentury sg finansowane z budzetu panstwa, w czesci, ktérej dysponentem jest
minister wiasciwy do spraw zdrowia. Zgodnie z § 1 wskazanego rozporzgdzenia wy-
sokos¢ zasadniczego wynagrodzenia miesiecznego lekarza i lekarza dentysty odby-
wajgcego specjalizacje w ramach rezydentury wynosi w pierwszych dwéch latach
rezydentury - 3.170 zt, a po dwdch latach rezydentury - 3.458 zt. Natomiast w dzie-
dzinach medycyny, o ktérych mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 16 ust.
5 ustawy z 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty wynosi w pierw-
szych dwdch latach rezydentury - 3.602 zt, po dwdch latach rezydentury - 3.890 zi.
Sad zaznaczyt, ze wynagrodzenie lekarza rezydenta zostato konkretnie okreslone
przez ustawodawce, natomiast jednostka organizacyjna zatrudniajgca go celem od-
bycia specjalizacji nie ma wptywu na jego wysokosc¢ i nie moze samodzielnie obnizy¢
tego wynagrodzenia. Skoro to nie pozwany pracodawca dokonat zréznicowania pod
wzgledem wynagrodzenia pracujgcych u niego lekarzy odbywajgcych specjalizacje w
ramach rezydentury i lekarzy posiadajgcych juz specjalizacje, to nie mozna zarzucic
mu dyskryminaciji.

Wyrok ten powddka zaskarzyta skargg kasacyjng, zarzucajgc naruszenie
prawa materialnego polegajace na btednej wyktadni art. 18%2§ 12 k.p., art. 18°°§ 1
pkt 2 k.p.iart. 18°°§ 1i 2 k.p. w zwigzku z art. 78 § 1 k.p., poprzez przyjecie, ze: 1)
pozwany nie naruszyt wobec powddki zasady rownego traktowania w zakresie wyna-
grodzenia, z uwagi na to, ze to nie pozwany lecz Minister Zdrowia uksztattowat wy-
nagrodzenia lekarzy rezydentow, 2) dla ustalenia, czy doszto do dyskryminacji po-
wodki, nalezy poréwna¢ wynagrodzenie powddki i zatrudnionych u pozwanego leka-

rzy rezydentow obejmujgce oprocz wynagrodzenia zasadniczego takze inne sktadniki



wynagrodzenia oraz wynagrodzenie za czas dyzurow medycznych, 3) uksztattowanie
przez pozwanego wynagrodzenia zasadniczego powodki na poziomie nizszym niz
wynagrodzenie lekarza rezydenta nie uzasadniato zarzutu dyskryminaciji ptacowej z
uwagi na sytuacje ekonomiczng pozwanego i ograniczone srodki uzyskane od NFZ.
W tym zakresie oraz w zakresie naruszenia art. 2 i art. 32 Konstytucji RP, art. 113
k.p., art. 13 k.p. i art. 78 k.p. skarga ma by¢ oczywiscie uzasadniona. Jako drugg
okolicznos¢ uzasadniajgcg przyjecie skargi do rozpoznania wskazano na wystgpienie
w sprawie istotnego zagadnienia prawnego, ktére sformutowano w formie nastepuja-
cego pytania: ,czy fakt, iz wynagrodzenie powoddki w catosci i lekarzy rezydentow w
czesci obejmujgcej wynagrodzenie zasadnicze sg finansowane z réznych zrodet, a
jednoczesnie sg oni pracownikami tego samego pracodawcy (pozwanego), uzasad-
nia niestosowanie przez pracodawce wobec powddki kryteridow ustalania wynagro-
dzenia okreslonych w art. 78 § 1 k.p., a w konsekwenc;ji uchyla zarzut dyskryminacji
ptacowej?”. Jako trzecig okoliczno$¢ uzasadniajgcg przyjecie skargi kasacyjnej do
rozpoznania wskazano na potrzebe wykfadni przepiséw prawnych budzgcych po-
wazne watpliwosci lub wywotujgcych rozbieznosci w orzecznictwie sgddéw. W opinii
skarzacej dotyczyé to ma ,art. 18% § 1 k.p. stosowanego a contrario w zwigzku z art.
78 § 1 k.p. oraz art. 18°°§ 1 pkt 2 w zwigzku z art. 18°%§ 1i 2 k.p. Zgodnie z art. 18°°
§ 1 k.p. pracownicy majg prawo do jednakowego wynagrodzenia za jednakowg prace
lub za prace o jednakowej wartosci. Jednakze w niniejszej sprawie rodzi sie powazna
watpliwo$é, czy art. 18°¢ § 1 k.p. znajduje réwniez zastosowanie - a contrario - do
sytuacji, w ktérej pracownicy wykonujg rézng prace lub prace o niejednakowej warto-
8ci i czy winni wéwczas otrzymywac zréznicowane wynagrodzenie - odpowiednio
WyZzsze przy pracy o wyzszej wartosci - majgc w szczegolnosci na wzgledzie kryteria
wymienione w art. 78 § 1 k.p. Z powotaniem sie na wyrok Sgdu Najwyzszego z 31
stycznia 1978 r., | PRN 147/77, wskazano na potrzebe rozstrzygniecia, czy wynagro-
dzenie za dyzury medyczne nalezy traktowac jako element wynagrodzenia w rozu-
mieniu art. 18% § 2 k.p. Przepis art. 183§ 1i 2 k.p. ustanawia zasade réwnego trak-
towania w zatrudnieniu, a art. 18% § 1 k.p. za naruszenie tej zasady okresla réznico-
wanie przez pracodawce sytuacji pracownika, ktorego skutkiem jest miedzy innymi
niekorzystne uksztattowanie wynagrodzenia za prace, chyba ze pracodawca udo-
wodni, ze kierowat sie obiektywnymi powodami. W opinii skarzgcej ,zachodzi powaz-
na watpliwosc¢ i potrzeba wyktadni wskazanych przepisow, czy za obiektywny powdd,
uzasadniajgcy niekorzystne i sprzeczne z kryteriami kreslonymi w art. 78 § 1 k.p.



uksztattowanie wynagrodzenia za prace pracownika (lekarza specjalisty) w stosunku
do lekarza rezydenta mozna uznac sytuacje ekonomiczng szpitala i ograniczone
Srodki uzyskane przez szpital z NFZ, skoro szpital negocjuje i zawiera umowe z NFZ,

a z drugiej strony, nie ma obowigzku zawiera¢ uméw o rezydenture”.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna okazata sie nie mie¢ uzasadnionych podstaw. Podstawo-
wym zarzutem skargi kasacyjnej byto przyjecie, ze ustalenie nizszego wynagrodzenia
zasadniczego powddki w stosunku do lekarza rezydenta naruszato zasade réwnego
traktowania oraz zakaz dyskryminacji. Wobec powyzszego podstawowym proble-
mem w sprawie byto rozstrzygniecie, czy pracodawca dyskryminowat powddke w
zakresie ustalenia wysokosci wynagrodzenia. Tylko bowiem w takim przypadku ko-
nieczne bytoby odniesienie sie do pozostatych zarzutow podniesionych w skardze
kasacyjnej.

Sad Okregowy oddalajgc apelacje przyjat, ze jej bezzasadnos¢ wynika z tego,
iz pracownicy nie wykonywali jednakowej pracy, cate wynagrodzenie powodki byto w
okresie objetym sporem wyzsze od wynagrodzenia rezydenta, a zréznicowanie wy-
nagrodzen byto uzasadnione statusem srodkéw przeznaczonych na wynagrodzenia
lekarzy rezydentéw. Zasada rownego traktowania w zatrudnieniu oraz zakaz dyskry-
minacji obowigzujg w polskim systemie prawnym, tak na podstawie regulacji
prawa unijnego, jak i Konstytucji RP oraz Kodeksu pracy. W sprawach tych orzekat
wielokrotnie Europejski Trybunat Praw Cztowieka, Trybunat Sprawiedliwosci Unii
Europejskiej oraz Sad Najwyzszy (zob. orzecznictwo powotane w uzasadnieniu do
wyroku Sgdu Najwyzszego z dnia 7 kwietnia 2011 r., | PK 232/10). Z orzecznictwa
tego wynika jednoznacznie, ze nie kazde odmienne uksztattowanie uprawnien pra-
cowniczych zawsze stanowi naruszenie réwnego traktowania i dyskryminacje. Dyfe-
rencjacja sytuacji prawnej pracownika moze by¢ bowiem usprawiedliwiona uzasad-
niong cechg relewantng. Wynika to z utrwalonej linii orzeczniczej Sgdu Najwyzszego
(por. na przyktad wyrok z dnia: 12 grudnia 2001 r., | PKN 182/01, OSNP 2003 nr 23,
poz. 571; 23 listopada 2004 r., | PK 20/04, OSNP 2005 nr 13, poz. 185; 9 lutego
222/06, OSNP 2008 nr 11-12, poz. 159; 5 pazdziernika 2007 r., || PK 14/07, OSNP
2008 nr 21-22, poz. 311, czy uchwate z dnia 8 stycznia 2002 r., Ill ZP 31/01,
OSNAPIUS 2002 nr 12, poz. 284). W tej kwestii mozna wiec stwierdzi¢, ze zréznico-



wanie sytuacji prawnej pracownikow nalezgcych do tej samej grupy, wyréznionej ze
wzgledu na posiadanie przez nich wspdlnej cechy lub wtasciwosci, nie stanowi dys-
kryminacji, w rozumieniu art. 18 § 3 k.p., jezeli nie zostato spowodowane zastoso-
wanie niedozwolonego przez ustawe kryterium.

Jednak nalezy wyraznie podkresli¢, ze dyskryminacjg jest nierbwne traktowa-
nie, spowodowane uzyciem zakazanego kryterium, pracownikow znajdujgcych sie w
takiej samej sytuacji faktycznej i prawnej (wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 25 maja
2000 r., | PKN 661/99, niepublikowany). Poglad powyzszy jest oparty na przepisie
art. 18%2 § 3 k.p., ktory zawiera definicje dyskryminacji bezposredniej. Zachodzi¢ ona
moze w przypadku mniej korzystnego traktowania pracownikéw znajdujgcych sie w
poréwnywalnej sytuacji. Tak wiec Sgd Najwyzszy w wielu orzeczeniach przyjmowat,
ze pracownik dochodzgcy odszkodowania z tytutu naruszenia przez pracodawce
zasady rownego traktowania pracownikow w zakresie wynagrodzenia za prace powi-
nien wykazac, ze wykonywat jednakowg prace lub prace jednakowej wartosci, co
pracownik wynagradzany korzystniej (wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 15 wrzes$nia
2006 r., | PK 97/06). Ten z kolei poglad wynika wprost z przepisu art. 18% § 1 k.p. W
kwestii rozréznienia jednakowej pracy i pracy o jednakowej wartosci zob. wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 18 grudnia 2008 r., 1| PK 27/08 (OSP 2011 nr 4, poz. 39, z glosg
L. Mitrusa). W konsekwencii, zgodnie z art.18° § 1 in fine, w razie zréznicowania wy-
nagrodzenia pracownikow, wykonujgcych jednakowg prace lub prace o jednakowej
wartosci, pracodawca powinien udowodnic, ze kierowat sie obiektywnymi powodami
(por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 22 lutego 2007 r., | PK 242/06, OSNP 2008 nr
7-8, poz. 98).

Wynika z powyzszego jednoznacznie, ze mozliwe jest zréznicowanie wynagro-
dzenia pracownikow, ktore jest uzasadnione racjonalng potrzebg. Przyczyny szcze-
golnego uksztattowania statusu prawnego, w tym wynagrodzenia, lekarzy rezyden-
tow wynikajg z polityki panstwa w zakresie zatrudnienia i ksztatcenia lekarzy. Zatrud-
nienie rezydentéw (ich wynagrodzenia) jest bowiem finansowane przez wtasciwego
ministra ze srodkdéw Funduszu Pracy. W uzasadnienia projektu zmian przepisow
ustawy o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy z 2008 r. wynika, ze miaty
one na celu aktywizacje oraz wyksztatcenie wysokospecjalistycznej kadry medycznej
na potrzeby polskiego systemu ochrony zdrowia. Przepisy réznicujg takze wynagro-
dzenie lekarzy rezydentéw. Jest ono wyzsze w przypadku dziedzin uznanych za prio-

rytetowe. Wynika wiec z powyzszego, ze ta forma uzyskania specjalizacji ma na celu



wyksztatcenie specjalistéw, ze szczegdinym uwzglednieniem specjalizacji deficyto-
wych. Szczegoblne znaczenie umowy terminowej zawieranej z rezydentem zostato
podkreslone przez Sgd Najwyzszy. W wyroku z dnia 6 wrzesnia 2005 r., | PK 5/05
(OSNP 2006 nr 17-18, poz. 262) stwierdzono, ze w razie jej wypowiedzenia bez
wskazania przyczyny pracownikowi przystugujg roszczenia okreslone w art. 56 w
zwigzku z art. 59 k.p. Podkreslony zostat wiec w ten sposob charakter i cel umowy
zawieranej z rezydentem. Mozna zatem stwierdzi¢, ze zr6znicowanie wynagrodzenia
powodki w stosunku do lekarzy rezydentéw miato swoje uzasadnienie zarowno w
sposobie finansowania zatrudnienia lekarzy rezydentow, jak i w celu zawierania z
nimi umow.

Majgc na uwadze okolicznosci faktyczne sprawy nalezy stwierdzic, ze powod-
ka wykazata zréznicowanie w zakresie swojego wynagrodzenia. Pracodawca nato-
miast wykazat, ze byto to spowodowane niezaleznymi od niego i uzasadnionymi
wzgledami, ktére nie majg charakteru dyskryminacyjnego. W tej sytuaciji, zgodnie z
art. 18* § 1 in fine, nalezato przyjaé, ze odmienne zasady wynagradzania lekarzy
rezydentdw nie mogg by¢ utozsamiane z przyczyng dyskryminacji pozostatych leka-
rzy zatrudnionych u tych samych pracodawcow. Z tego powodu Sgd Najwyzszy
uznat, ze w okoliczno$ciach faktycznych sprawy nie doszto do ptacowej dyskrymina-
cji powodki. Ostatecznie nalezy stwierdzi¢, ze zroznicowanie wynagrodzenia zasad-
niczego lekarzy w stosunku do lekarzy rezydentéw nie stanowi dyskryminacji w ro-
zumieniu art. 18 k.p. W zwiagzku z tym nie byto konieczne odniesienie sie do pozo-
statych zarzutéw podniesionych w skardze kasacyjnej.

Mozna rowniez zauwazy¢, ze wynagrodzenia lekarzy i lekarzy rezydentow sg
finansowane z réznych zrédet. Pracodawcy za$ nie majg wptywu na okreslenie wy-
sokosci wynagrodzenia rezydentéw. Mozna zgodzi¢ sie z tym, ze wynagrodzenia
lekarzy specjalistow sg stosunkowo niewysokie. Jednak nie jest kompetencjg sgdow
ich podwyzszenie. Nie mozna jednak zgodzi¢ sie z argumentem podniesionym w
skardze kasacyjnej, ze jezeli sytuacja pracodawcy nie pozwala na wyptacanie odpo-
wiednich wynagrodzen, to nie powinien on zatrudnia¢ rezydentow. W obecnej sytua-
cji doprowadzitoby to bowiem, w krotkim czasie, do drastycznych brakow specjali-
stycznej kadry lekarskiej. Niewatpliwie miatoby to niezmiernie negatywny wptyw na
jakosc leczenia, jak i dostep do okreslonych (specjalistycznych) ustug medycznych.

Z tych wzgledéw, na podstawie art. 398 k.p.c. orzeczono jak w sentencji wy-

roku.






