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WYROK

W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 6 kwietnia 2011 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie :

SSN Krzysztof Strzelczyk (przewodniczgcy, sprawozdawca)
SSN Grzegorz Misiurek
SSN Katarzyna Tyczka-Rote

w sprawie z powodztwa Specjalistycznego Psychiatrycznego Zespotu Opieki
Zdrowotnej w J. z siedzibg w J.

przeciwko Skarbowi Panstwa - Ministrowi Zdrowia

0 zapfate,

po rozpoznaniu na rozprawie w Izbie Cywilnej w dniu 6 kwietnia 2011 r.,
skargi kasacyjnej strony pozwanej od wyroku Sgdu Apelacyjnego

z dnia 5 lutego 2010 .,

1) uchyla zaskarzony wyrok i zmienia wyrok Sadu
Okregowego z dnia 29 maja 2009 r. w ten sposoéb, ze
oddala powoddztwo izasadza od powoda na rzecz

pozwanego Skarbu Panstwa - Ministra Zdrowia kwote



2)

6300 (szes¢ tysiecy trzysta) ziotych tytulem zwrotu
kosztow postepowania za obie instancje,

zasadza od powoda na rzecz Skarbu Panstwa -
Prokuratorii Generalnej Skarbu Panstwa kwote 2700
(dwa tysigce siedemset) ziotych tytulem kosztéw

postepowania kasacyjnego.



Uzasadnienie

Sad Okregowy wyrokiem z dnia 29 maja 2009 r., uwzgledniajgc powddztwo
Specjalistycznego Psychiatrycznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w J., zasadzit od
pozwanego Skarbu Panstwa — Ministra Skarbu Panstwa kwote 144.231,23 ztotych

z odsetkami ustawowymi.

Jak ustalit ten Sad, powod zawart dnia 13 grudnia 2005 r. z Narodowym
Funduszem Zdrowia P. Oddziatem Wojewddzkim w R. umowe o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w warunkach stacjonarnych lub ambulatoryjnych w
zakresie opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien. Cene jednostek
rozliczeniowych okreslono w zatgczniku do umowy. W dniu 5 wrzesnia 2006 r.
weszta w zycie ustawa z dnia 22 lipca 2006 r. o przekazaniu srodkow finansowych
swiadczeniodawcom na wzrost wynagrodzenia (Dz. U. Nr 149, poz. 1076
nazywana dale] — ustawa z dnia 22 lipca 2006 r.), z ktorej wynikat obowigzek
podwyzszenia pracownikom wynagrodzenia. W zwigzku z tym w ustawie tej
natozono na Narodowy Fundusz Zdrowia (dalej jako NFZ) obowigzek zmiany
zawartych juz uméw. Dnia 25 wrzesnia 2006 r. zostata wprowadzona zmiana do
umowy zawartej z powodem przez uwzglednienie podwyzki wynoszgcej 832.255,35
ztotych, wywotanej dziataniem ustawy z dnia 22 lipca 2006 r. Umowa na rok 2007
uwzgledniata juz skutki podwyzki wynagrodzen. Dochodzona kwota obejmuje
niepokrytg przez pozwanego wartos¢ swiadczen zdrowotnych udzielanych osobom
nieubezpieczonym w okresie od pazdziernika 2006 r. do pazdziernika 2007 r.
wigcznie, obejmujacg wzrost wynagrodzen wprowadzonych ustawg z dnia 22 lipca
2006 r.

Pozwany Skarb Panstwa podnosit, ze przepisy ustawy z dnia 22 lipca 2006 r.
wskazujg NFZ jako zrédto finansowania podwyzek wynagrodzen dla pracownikow
stuzby zdrowia a przepisy rozporzadzenia Rady Ministrow dnia 20 grudnia 2004 r.
w sprawie sposobu i trybu finansowania z budzetu panstwa $wiadczeh opieki
zdrowotnej swiadczeniobiorcom innym niz ubezpieczeni (Dz. U. Nr 281, poz. 2789
nazywane dalej jako rozporzadzenie z dnia 20 grudnia 2004 r.), nakazujg ustalanie
ceny na poziomie ceny najnizszej przewidzianych w umowach zawieranych przez
NFZ.



Oceniajgc pozytywnie roszczenie powoda Sad Okregowy odwotat sie do
tresSci rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 22 grudnia
1998 r. w sprawie szczegdélnych zasad rachunkédw kosztow w publicznych
zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 164, poz. 1194 dalej jako rozporzadzenie
z dnia 22 grudnia 1998 r. w sprawie zasad rachunku kosztow) i wskazat, ze cena
czyli koszt sprzedazy $wiadczenia zdrowotnego jest obliczana jako suma
jednostkowych kosztéw wtasnych wszystkich nosnikéw kosztoéw zuzytych podczas
wykonywania swiadczenia, a wiec kosztow osobowych, co oznacza wynagrodzenie
pracownikow. Zatem podwyzszenie tego wynagrodzenia oznacza wzrost kosztow,

a wiec i ceny.

Sad Apelacyjny, ktory wyrokiem z dnia 5 lutego 2010 r. oddalit apelacje jakg
wniost pozwany od wyroku uwzgledniajgcego powddztwo, uznat za prawidtowe
stanowisko Sadu pierwszej instancji. Z § 3 ust. 4 i 8 b rozporzadzenia z dnia 20
grudnia 2004 r. wynika, ze cene kazdego rodzaju Swiadczenia opieki zdrowotnej
ustala sie na poziomie najnizszej ceny danego rodzaju swiadczenia ustalonej przez
spzoz. Przed wejsciem w zycie ustawy z dnia 22 lipa 2006 r. cena najnizsza byta
inna, po wejsciu w zycie ustawy jest inna — wyzsza, juz z tej przyczyny, ze
wkalkulowano w nig koszty podwyzki ptac. Podwyzka wynagrodzenia bez wzrostu
ceny Swiadczenia czynitaby zbednymi przepisy m. in. art. 3, czy tez art. 4 tej
ustawy. Cene Swiadczenia wyznacza takze poziom ptac pracownikow.
Jak prawidtowo przyjgt Sad pierwszej instancji, wynagrodzenia stanowig koszt
tworzgcy cene. Skoro pozwany nie zaptacit tej czesci kosztow sSwiadczen
udzielonych przez powoda osobom nieubezpieczonym, ktore byly wynikiem
wzrostu wynagrodzehn pracownikéw powoda, zgdanie zaptaty nalezato uznaé

za uzasadnione.

Pozwany Skarb Panstwa — Minister Zdrowia wniést skarge kasacyjng od

wyroku Sgdu drugiej instancji. Zarzucit w niej naruszenie:

- art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 22 lipca 2006 r. przez przyjecie ze pierwszy
przepis skutkuje wzrostem cen $Swiadczen wudzielanych na rzecz

Swiadczeniobiorcéw innych niz ubezpieczeni;



- art. 5 nr 1 ustawy z dnia 22 lipca 2006 r. przez przyjecie, ze pozwany
odpowiada za wzrost kosztow funkcjonowania powoda wyzszy niz
wynikajgcy z przekazanych na podstawie art. 3 ust. 1 tej ustawy srodkow

finansowych;

- § 13,§ 17 ust. 2 § 22 i § 23 zatgcznika do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z
dnia 6 pazdziernika 2005 r. w sprawie ogolnych warunkéw umoéw
0 udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 197, poz. 1643 — dalej
jako rozporzadzenie w sprawie ogoélnych warunkéw umow) przez
niewtasciwg wyktadnie i przyjecie, ze wzrost Srodkow pozyskanych przez

powodowy szpital oznaczat wzrost ceny $wiadczenia;

- § 3 ust. 4 pkt 7 rozporzadzenia z dnia 20 grudnia 2004 r. przez niewtasciwe
zastosowanie i przyjecie, ze wzrost globalnej kwoty srodkéw pozyskanych

przez powodowy szpital od NFZ oznaczat wzrost ceny Swiadczenia;

- § 7 rozporzadzenia z dnia 22 grudnia 1998 r. w sprawie rachunku kosztéw,
przez niewtasciwe zastosowanie i przyjecie, ze wzrost hipotetyczny kosztow
dziatalnosci powodowego szpitala skutkowat wzrostem ceny uzyskiwanej od
NFZ, a co za tym idzie takze wzrostem ceny uzyskiwanej od pozwanego

Skarbu Panstwa — Ministra Zdrowia.

Na tej podstawie pozwany Skarb Panstwa wnidst o uchylenie zaskarzonego
orzeczenia i uwzglednienie apelacji przez oddalenie powoddztwa ewentualnie
0 uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego

rozpoznania Sgdowi drugiej instanc;ji.
Sad Najwyzszy zwazyt co nastepuje:

Skarga kasacyjna pozwanego zastuguje na uwzglednienie. Art. 3 ust. 1
ustawy z dnia 22 lipca 2006 r. stanowit podstawe wzrostu zobowigzania NFZ wobec
Swiadczeniobiorcow (art. 136 pkt 5 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych Dz. U.
Nr 210, poz. 2135 ze zm. dalej jako ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r.) za okres od
pazdziernika 2006 r. do konca 2007 r., w zwigzku z ustawowym wzrostem
wynagrodzenia pracownikéw stuzby zdrowia. W ten sposob, przez podwyzszenie

zobowigzania NFZ, zostat sfinansowany wzrost wynagrodzen pracownikéw



Swiadczeniodawcow a zrédtem finansowania tego wzrostu byty srodki okreslone

w planie finansowym NFZ (art. 9 ust. 1 tej ustawy).

Z podwyzszeniem zobowigzania NFZ nie tgczyt sie wzrost jednostkowych
cen swiadczen. Trudne do pogodzenia z zasadami racjonalnego gospodarowania
srodkami publicznymi bytoby zatozenie finansowania ze Srodkdéw publicznych
wzrostu wartosci kosztéw pracy bedgcych sktadnikiem cen swiadczen zdrowotnych,
przy jednoczesnym pokrywaniu przez ten sam podmiot z tych samych Zzrédet
powiekszonych - tez ze wzgledu na wzrost wynagrodzeh - jednostkowych cen
Swiadczen zdrowotnych. Jak stusznie zauwazyt Sad Apelacyjny w Warszawie
w wyroku z dnia 10 lutego 2011 r. (sygn. akt | ACa 607/10, nie publ.), odestanie
w art. 3 ust. 1 ustawy z dnia 22 lipca 2006 r. tylko do art. 136 pkt 5 wymienionej
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. byto zamierzone, wskazujgce na wole obcigzenia
kosztami pracy w powiekszonej czesci wytacznie NFZ, przy czym istotg tej regulacii
byto podwyzszenie kwoty zobowigzania NFZ wobec swiadczeniodawcéw o kwoty
stanowigce dodatkowe koszty wynagrodzen, bez wptywu na cene sSwiadczen.
Ten zamiar ustawodawcy wynikat jednoznacznie z projektu ustawy z dnia 22 lipca
2006 r. w ktérym podkreslono, ze uwzglednienie przez NFZ srodkéw finansowych
na pokrycie wzrostu wynagrodzen osob zatrudnionych w publicznych zaktadach
opieki zdrowotnej nie wptywa na cene Swiadczen opieki zdrowotnej i ich liczbe
ustalone w postepowaniu w sprawie zawarcia umowy o udzielanie swiadczen opieki

zdrowotnej.

W odréznieniu od niespojnych systemowo rozwigzan dotyczgcych wzrostu
wynagrodzen pracownikéw samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotne;j
przyjetych na lata 2001 i 2002 na podstawie art. 4a ustawy z dnia 16 grudnia
1994 r. o negocjacyjnym systemie ksztaltowania przyrostu przecietnych
wynagrodzen u przedsiebiorcow oraz o zmianie niektérych ustaw (Dz. U. 1995 r.,
Nr 1, poz. 2 ze zm.), ktéry wszedt w zycie z dniem 1 stycznia 2001 r. (zob. uchwaty
skltadu siedmiu sedziow Sgdu Najwyzszego z dnia 30 marca 2006 r., lll CZP
130/05, OSNC 2006 r., z. 11, poz. 177; z dnia 8 kwietnia 2004 r., | PZP 8/04, OSNP
2005 r., z. 8, poz. 105), ustawa z dnia 22 lipca 2006 r. okresla nie tylko wysokosc¢
ale takze tryb przekazywania srodkow na wzrost wynagrodzen pracownikow stuzby

zdrowia z wskazaniem zrodta finansowania podwyzek.



Zgodnie z trescig § 17 ust. 2 rozporzadzenia w sprawie ogolnych warunkéw
umow, w przypadku $wiadczen rozliczanych na podstawie ceny jednostkowej
jednostki rozliczeniowej, a do tej kategorii nalezg swiadczenia z zakresu opieki
psychiatrycznej i leczenia uzaleznien, dla kazdego okresu rozliczeniowego
naleznos¢ z tytutu realizacji Swiadczen z danego zakresu i okresu rozliczeniowego
stanowi iloczyn liczby jednostek rozliczeniowych odpowiadajgcy udzielonym
Swiadczeniom i ceny jednostkowej jednostki rozliczeniowej uwzgledniajgcy
wspotczynniki korygujgce. Z zadnej normy prawnej ani umowy stron nie wynika
upowaznienie do korygowania ceny jednostkowej ze wzgledu na przyjety w ustawie

z dnia 22 lipca 2006 r. wzrost wynagrodzen pracownikow stuzby zdrowia.

Brak wptywu ustawowo okreslonego wzrostu wynagrodzen na cene
jednostkowg jednostki rozliczeniowej potwierdza i to, ze sSrodki na podwyzKi
wynagrodzen byly przekazywane niezaleznie od =zaptaty za $wiadczenia
dokonywanej wedtug zasad okreslonych w rozporzgdzeniu w sprawie ogdlnych

warunkow umow.

W ten sam sposob traktowane byty przez powoda Srodki przeznaczone na
podwyzki wynagrodzen w 2006 r. opisane w aneksie z dnia 25 wrzesnia 2006 r. do
umowy z dnia 13 grudnia 2005 r. o udzielanie swiadczeh w 2006 r. (§ 1 ust. 2
aneksu). Okreslona w tym aneksie kwota 832.255, 35 ztotych miata by¢ przekazana
w trzech rownych miesiecznych ratach niezaleznie od ilosci udzielonych swiadczen.
Srodki przyznane z tego samego tytutu na 2007 r. w wysokosci 3.329.021 ztotych
zostaty ujete w planie rzeczowo finansowym oddzielnie, takze bez wptywu na cene
ktoregokolwiek z rodzajéw Swiadczen opieki zdrowotnej, ktére w poréwnaniu do

roku 2006 nie ulegty zmianie.

Przyjety w ustawie z dnia 22 lipca 2006 r. i funkcjonujgcy w praktyce sposéb
rozliczania srodkéw publicznych przeznaczonych na wzrost wynagrodzen ma
bezposredni wptyw na sposéb i tryb finansowania z budzetu panstwa Swiadczen

opieki zdrowotnej udzielanych swiadczeniobiorcom innym niz ubezpieczeni



uregulowany w rozporzgdzeniu z dnia 20 grudnia 2004 r. Zgodnie bowiem z jego
§ 3 ust. 1, Swiadczenia opieki zdrowotnej udzielane swiadczeniobiorcom innym niz
ubezpieczeni sg finansowane z budzetu panstwa (§ 2) na podstawie faktury
i miesiecznego zestawienia sporzgdzanego przez swiadczeniodawce. Z dalszego
postanowienia § 3 ust. 4 pkt 7 i 8 tego rozporzgdzenia wynika, ze cena kazdego
rodzaju Swiadczenia, - poza Swiadczeniami wysoko specjalistycznymi, o ktérych
mowa w art. 11 ust. 1 pkt 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. - ustalana jest na
poziomie najnizszej ceny przewidzianej w umowach o s$wiadczeniach opieki
zdrowotnej, zawieranych przez dany oddziat wojewodzki NFZ. Jak zostato
wyjasnione na wstepie, ceny te nie ulegly zmianie w zwigzku ze wzrostem
wynagrodzen pracownikow stuzby zdrowia, ktéry zostat sfinansowany ze Srodkéw
publicznych. Dlatego bezpodstawne jest obcigzanie pozwanego wyzsza,
wynikajgcg tylko z ustawowego wzrostu wynagrodzen wprowadzonych ustawg
z dnia 22 lipca 2006 r., kwotg za $wiadczenia zdrowotne udzielane przez powddke
innym swiadczeniobiorcom niz ubezpieczeni w okresie od miesigca pazdziernika
2006 r. do pazdziernika 2007 r.

Z tych wzgledéw Sad Najwyzszy na podstawie art. 398 k.p.c. orzekt jak
w sentencji rozstrzygajac o kosztach postepowania stosownie do tresci art. 3982

K.p.c. w zwigzku z art. 391 § 1 oraz art. 98 k.p.c.



