Sygnatura akt XII C 1057/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Poznan, dnia 23 sierpnia 2017 .

Sad Okregowy w Poznaniu XII Wydzial Cywilny w nastepujacym skladzie:

Przewodniczacy:SSO Zofia Lehmann

Protokolant:Starszy sekretarz sadowy Elzbieta Witaszczyk

po rozpoznaniu w dniu 9 sierpnia 2017 r. w Poznaniu na rozprawie sprawy z powodztwa

Zakladu (...) Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w P., ul. (...), (...)-(...) P.

przeciwko Narodowemu Funduszowi Zdrowia (...) Oddzialowi Wojewo6dzkiemu w P., ul. (...)- P.

- o0 ustalenie

I. Ustala nieistnienie zobowigzania do zaplaty przez powoda na rzecz pozwanego kwoty 1.541.904,87,-z1, w tym:

a. w wysoko$ci 1.494.223,26,-71 z tytulu nienaleznego $wiadczenia zwigzanego z realizacja umowy o numerze (...) 0
udzielenie §wiadczen opieki zdrowotnej — §wiadczenia pielegnacyjne i opiekunicze zawartej przez strony w dniu 31
grudnia 2008 roku;

b. w wysokosci 47.681,61,-zt z tytulu kary umownej zwigzanej z przeprowadzonym u powoda przez pozwanego
postepowaniem kontrolnym o numerze(...) z dnia 17 kwietnia 2014 roku (punkt 3 pkt. 31 6).

I. Kosztami niniejszego postepowania obcigza pozwanego i w zwiazku z tym:

a. nakazuje $ciagna¢ od niego na rzecz Skarbu Panstwa — Sadu Okregowego w Poznaniu kwote 13.315,21,-z1 z tytulu
zwrotu wydatkéw poniesionych w niniejszej sprawie na przeprowadzony dowdd z opinii bieglego oraz kwote 77.095,-
z} z tytulu nie uiszczonej oplaty sagdowej;

b. zasadza od niego na rzecz powoda kwote 7.200,-zt z tytulu zwrotu poniesionego przez niego kosztu jego
procesowego zastepstwa;

c. kosztem procesowego zastepstwa pozwanego obcigza go we wlasnym zakresie.
SSO Zofia Lehmann

Sygn. akt XII C 1057/14

UZASADNIENIE

W pozwie z dnia 5 maja 2014 roku powod Zaktad Opiekunczo-Leczniczy i (...) Samodzielny Publiczny
Zaklad Opieki Zdrowotnej w P., dzialajac samodzielnie, wnidst o ustalenie nieistnienia jego zobowigzania do
zaplaty na rzecz pozwanego kwoty 1.541.904,87,- zl - w szczego6lnoSci:

a)1.494.223,26,- zl z tytulu nienaleznego $wiadczenia zwigzanego z realizacja przez niego zawartej przez nich
umowy o numerze (...) o udzielenie §wiadczen opieki zdrowotnej — §wiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze z dnia 31
grudnia 2008 roku,



b) lacznej kary umownej w wysokoéci 47.681,61,- zI z tytulu przedstawienia mu przez niego danych niezgodnych ze
stanem faktycznym, wynikajacej z decyzji wydanej przez pozwanego w dniu 17 kwietnia 2014 roku w jej pkt 3 ppkt
31 6 — postepowanie kontrolne o numerze 132/12/ (...).

Nadto wniost o udzielenie mu zabezpieczenia jego roszczenia poprzez zakazanie pozwanemu dokonywania potracen
ww kwot do czasu prawomocnego zakonczenia przedmiotowego postepowania.

Uzasadniajac ten wniosek powolal sie on na art. 755 § 1 pkt 1 k.p.c. oraz konieczno$¢ unormowania praw i
obowiazkéw stron tego postepowania; na art. 755 § 21 k.p.c. przewidujacy sytuacje, w ktérych mozliwe jest
odstgpienie od stosowania art. 731 k.p.c. Powod podnidsl, ze brak zabezpieczenia w przedstawionym przez niego
stanie faktycznym tej sprawy skutkowac bedzie realna grozba likwidacji jego dzialalnoéci leczniczej; albowiem
ewentualne ich potracenie spowoduje, ze zostanie pozbawiony srodkdw pienieznych przez 2 miesiace, skoro prowadzi
ja jedynie w oparciu o przekazywane mu przez pozwanego - ich brak oznaczac¢ bedzie, ze nie bedzie on w stanie
uregulowa¢ naleznosci jego dostawcom medidw; ui$ci¢ wynagrodzen jego pracownikom oraz wykonywaé Swiadczen
na rzecz os6b ubezpieczonych.

Poza tym — wnibst on:
-0 zasadzenie od pozwanego na jego rzecz zwrotu kosztéw niniejszego postepowania;

-0 zwolnienie go od kosztéw sadowych tej sprawy z powolaniem sie, jako tego motywacji, na swoja trudng sytuacje
majatkowa. (k. 1 — 11 akt).

Postanowieniem wydanym z dniu 20 maja 2014 roku zostal on zwolniony od ponoszenia kosztéw sadowych w
postepowaniu przed Sadem I instancji (k. 152 akt) oraz uwzgledniono jego wniosek o udzielenie zabezpieczenia (k.
153 akt).

W odpowiedzi na pozew z dnia 14 lipca 2014 roku pozwany Narodowy Fundusz Zdrowia (...) Oddzial
Wojewoddzki w P., dzialajac przez pelnomocnika w osobie radcy prawnego, wnidst o oddalenie pow6dztwa powoda
w caloSci oraz o zasadzenie od niego na jego rzecz zwrotu kosztéw tego procesu, w tym kosztow jego zastepstwa
procesowego - wg norm przepisanych (k. 161 akt).

W motywacji zaprezentowanego stanowiska wskazal on, ktére z podanych przez powoda okolicznosSci przyznaje,
a ktérym zaprzecza. Podtrzymatl — nadto - w calej rozciggloSci swoje stanowisko zawarte w jego wystapieniu
pokontrolnym z dnia 29 kwietnia 2013 roku, o znaku (...) (...)zmienionym przez jego Dyrektora w dniu 17 kwietnia
2014 roku, o znaku (...) (...) . Jednocze$nie wyjasénil, ze kwota, ktéra zdaniem powoda jest mu nienalezna wynika z
nieprawidlowego rozliczenia przez niego §wiadczen i otrzymanych z tego tytulu od niego naleznoéci, ktére w zwigzku
z tym podlegaja zwrotowi na jego rzecz. Dalej podniosl, iz na podstawie ustalen zawartych we wskazanym protokole
zawart ocene kontrolowanej dzialalno$ci powoda, w tym sprawozdawania z rozliczania §wiadczen: osobodzien pobytu
pacjenta z liczbg punktéw o w skali B. co do 79, bowiem dokumentacja medyczna ich dotyczaca nie potwierdzila
udzielenia im ich.

Odnoszac sie — natomiast - do twierdzen powoda co do nienaleznego mu roszczenia w zakresie kwoty 1.494.223,26,-
zl stwierdzil, ze podstawa wydania przez niego negatywnej oceny cyt. sprawozdania i rozliczenia na rzecz ww 79
pacjentow bylo ustalenie, ze nie stosowat on w stosunku do nich zywienia dojelitowego w rozumieniu § 10 ust. 6
zarzadzenia o numerze (...) jego Prezesa z dnia 11 grudnia 2009 roku w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i
realizacji umow w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekunicze w ramach opieki dlugoterminowej. Stosowal on,
bowiem, wobec nich diete kuchenng (zmiksowana), nie bedgca dieta przemyslowa, ktérej koszty w calosci ponosili
oni; zatem bezpodstawnie obciazyt go nim jego.

Wedlug pozwanego dla powoda jedynym, ale blednym warunkiem ww rozliczenia ze wskaznikiem korygujacym 2,8
bylo podawanie pozywienia za posrednictwem sondy dozotadkowej, bez analizy tego, co wchodzilo w jego sklad -



zarzucil mu nie ustalanie indywidualnie iloSciowego skladu diety;. brak prowadzenia przez niego planéw leczenia
zywieniowego zgodnie z punktem 1 standardow (...) Towarzystwa (...); nie wazenie pacjentdéw; brak prowadzenia
szkolenn w 2010 roku w zakresie metod oceny stanu odzywienia, zapotrzebowania na substancje odzywcze i oceny
skutecznosci leczenia oraz zasad i metod zywienia pozajelitowego lub dojelitowego zgodnie z punktem 3.8 powyzszych
standardow. Nadto — iz w 2011 roku tylko cztery osoby braly w nich udzial; iz w 2010 roku nie prowadzono tez
dokumentacji, z ktérej wynikalby fakt podawania jego pacjentom preparatu odzywczego.

W dalszej kolejnos$ci pozwany zwrocil uwage na to, ze zgodnie z cyt. zarzgdzeniem leczenie zywieniowe, ktorego koszty
ponosi jest stosowane dopiero po przeprowadzonej kwalifikacji do tego i po ustaleniu planu zywienia - w okresie
kontrolowanym, tymczasem, powod udzielal $wiadczen, ktére winny byé rozliczone wskaznikiem korygujacym 1,
skoro nie stosowal g; tym samym pobieral za ten sam positek (miks kuchenny) zaréwno oplate od pacjentow jak i od
niego.. W zwigzku z powyzszym zada on od niego zwrotu jedynie réznicy pomiedzy wskazanymi wartoSciami.

W opisanym wystapieniu pokontrolnym wskazal on takze, ze ocenione negatywnie dzialania powoda byly niezgodne
z § 10 ust. 4-8 oraz § 14 ust. 11 § 14 ust. 8 zarzadzenia jego Prezesa o numerze (...) , czemu powdd zaprzeczyl
powolujac sie na to, ze pozwany badajac jego dzialalno$¢ w powyzszym zakresie za czas od 1 stycznia 2010 roku do 31
grudnia 2011 roku oparl sie na unormowaniach obowiazujacych dopiero od 2012 roku.

Co do zadania ustalenia braku obowiazku zaplaty przez niego kary umownej z tytulu przedstawienia danych
niezgodnych ze stanem faktycznym, pozwany stanowczo zaprzeczyl stanowisku powoda, Ze nie nalezna jest do zaplaty
przez niego na jego rzecz kwota w wysokoéci 47.681,61,- zl; skoro wynika ona z naliczenia jej w zwiagzku z:

1. udzielaniem przez niego w latach 2010 - 2012 $§wiadczen niezgodnie z harmonogramem pracy stanowigcym
zalacznik o numerze 2 do umowy Harmonogram - zasoby przez personel lekarski, opiekunéw medycznych,
psychologbw, terapeute zajeciowego, logopede i fizjoterapeutéw oraz udzielaniem ich przez osoby niewymienione w
nim;

2. brakiem pomieszczenn i wyposazenia w sprzet przeznaczony do udzielania $wiadczen pielegnacyjnych i
opiekunczych w ramach opieki dlugoterminowej;

3. zl3 organizacja udzielania §wiadczen, polegajaca na uzaleznianiu czasu pobytu i leczenia danego pacjenta od decyzji
jego zespolu rehabilitacyjno-terapeutycznego, ktéry w rzeczywistoS$ci nie istnial;

4. wykorzystywaniem do udzielania §wiadczen wiekszej liczbe 16zek od wskazanych w rejestrze Wojewody (...). co
doprowadzilo do niespelnienia wymogdw rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2009 roku w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu §wiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych w ramach opieki dlugoterminowe;j
(Dz. U. Nr 140, poz. 1147 z pbzn. zm.)

5. sprawowaniem opieki pielegniarskiej na rzecz pacjentéw powoda z naruszeniem ich praw wynikajacych z art. 6
i art. 20 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (tekst jedn. Dz.
U. z 2012 roku, poz. 159 z pdzn. zm.);

6. udzielaniem $§wiadczen przez podwykonawcow niezgloszonych do realizacji umowy;
7. prowadzeniem zbiorczej dokumentacji medycznej;

8. sprawozdaniem i rozliczaniem w 2010 roku i 2011 roku ww $wiadczen, mimo, ze dokumentacja medyczna ich
dotyczaca nie potwierdzala ich wykonania;

Do chwili wydania wyroku w tej sprawie strony podtrzymaly swoje stanowiska i nie zawarly ugody.

Sad Okregowy ustalil, co nastepuje:



W dniu 31 grudnia 2008 roku powoéd i pozwany zawarli umowe o numerze (...) o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej — $§wiadczenia pielegnacyjne i opiekunicze, do ktorej w dniach 18 listopada 2009 roku, 26 stycznia 2010
roku, 4 lutego 2010 roku oraz 20 grudnia 2010 roku podpisali aneksy.

Pozwany od dnia 18 pazdziernika 2012 roku do dnia 8 marca 2013 roku przeprowadzil u powoda kontrole jej realizacji
za okres 1 stycznia 2010 - 31 grudnia 2011 roku w przedmiocie spelnienia wymagan i warunkéw ich udzielania,
sprawozdan 1i ich rozliczen oraz prowadzenia tego dotyczacej dokumentacji medycznej, zakonczona wystapieniem
pokontrolnym z dnia 29 kwietnia 2013 roku.

Powdd nie zgodzil sie z wnioskami zawartymi w nim i zlozyl w dniu 14 maja 2013 roku zastrzezenia do nich - dyrektor
pozwanego nie uwzglednil ich wydajac w dniu 27 maja 2013 roku decyzje utrzymujaca w mocy jego postanowienia.

Na podstawie art. 160 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych (dalej zwana jako ,u.$.0.z.”), powdd w dniu 6 czerwca 2013 roku wnidsl na nig zazalenie.

Pismem Prezesa pozwanego z dnia 24 stycznia 2014 roku zostal on poinformowany, iz nie znaleziono podstaw do
uwzglednienia go - poza wnioskiem o ewentualne miarkowanie nalozonych na niego kar umownych.

Z kolei pismem z dnia 10 lutego 2014 roku powdd na podstawie art. 160 ust. 3 i 3a w/w ustawy wniost do niego
wniosek o ponowne rozpatrzenie jego zazalenia.

Ostatecznie - pismem z dnia 9 kwietnia 2014 roku poinformowal on go, iz w czeSci uwzglednil przedstawiong przez
niego argumentacje i przekazal do ponownego rozpatrzenia Dyrektorowi pozwanego kwestie ustalenia wysoko$ci
naliczenia kwoty do zwrotu z tytulu nienaleznie przekazanych mu Srodkéw finansowych oraz wysoko$ci naliczonej
kary umowne;.

Pismem z dnia 17 kwietnia 2014 roku pozwany poinformowal powoda, jakie jest jego ostateczne stanowisko dotyczace
spelnienia wymagan i warunkéw udzielania cyt. Swiadczen, sprawozdan i rozliczen wybranych $wiadczen opieki
zdrowotnej oraz prowadzenia dokumentacji medycznej w zakresie realizacji laczacej strony umowy z dnia 31 grudnia
2008 roku; a nastepnie wezwat go do zaplaty w terminie 14 dni od jego otrzymania:

1. kwoty 1.494.223,26,- zl z tytutu przedstawienia przez powoda danych niezgodnych ze stanem faktycznym;
2. kwoty 113.427,75,- zt z tytulu kar umownych nalozonych na niego przez pozwanego.

W odpowiedzi na nie powod uznal po swojej stronie obowiazek zaplaty kary umownej w wysokoéci 65.746,14,- z1,
natomiast odmowil zaplaty kwoty w wysoko$ci 1.494.223,26,- zI z w/w tytulu oraz kwoty 47.681,61,- zt z tytulu
kar umownych nalozonych przez pozwanego na niego za podanie danych niezgodnych ze stanem faktycznym.

W reakcji na to pozwany poinformowat go, iz z uwagi na odmowe przekazania mu tych kwot wystapily przestanki do
dokonania przez niego potracenia calej kwoty 1.607.651,01,- z1.

Kwota 1.494.223,26,- z1, podlegajaca wedlug pozwanego zwrotowi na jego rzecz przez powoda dotyczyla niezasadnie
i blednie - w jego przekonaniu - sprawozdanych Swiadczen i tym samym rodzila konieczno$¢ skorygowania
raportow statystycznych dla 982 §wiadczen; ich rozliczenie dotyczylo zywienia dojelitowego i $wiadczen w rodzaju:
osobodzien pobytu u powoda pacjenta z liczba punktéw o w skali B. ze wskaznikiem 2,8 za lata 2010 - 2011, ktore
nastapilo na podstawie zarzadzenia o numerze (...) Prezesa pozwanego z dnia 11 grudnia 2009 roku w sprawie
okres$lenia warunkéw zawierania i realizacji umoéow w rodzaju $§wiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze w ramach opieki
dlugoterminowej wraz z tabela rozliczen (zalacznik nr 1 do w/w zarzadzenia).

0d 2005 roku funkcjonuja w/w standardy okreslajace, ze leczenie zywieniowe powinno by¢ poprzedzone odpowiednia
ocena, zywieniem przez sztuczna droge pokarmowa (zglebnik nosowo-zoladkowy zywieniowy lub po uplywie
miesigca - P., albo przez cewnik w zyle, zazwyczaj centralnej) preparatem sztucznym (mieszaning dozylna lub dieta



przemystowa) i to w sposob kontrolowany; standardy te okreslaja ponadto metody dzialania i organizacji leczenia
zywieniowego. Ich celem jest pomoc w prawidlowej organizacji wszystkich jego etapéw, okresleniu warunkow jego
bezpieczenstwa, umozliwieniu zastosowania go u wszystkich chorych wymagajacych tego oraz stworzeniu podstaw do
negocjacji majacych na celu jego finansowanie.

Wedtug powyzszych standardéow w przypadku zywienia dojelitowego podaz skladnikéw odzywczych do przewodu
pokarmowego musi odbywac sie przez sztuczng droge pokarmowa — przez pompe grawitacyjna lub w bolusach.
Leczenie zywieniowe jest pojeciem obejmujacym zaréwno zywienie dojelitowe, jak i zywienie pozajelitowe; natomiast
stosowana w nim mieszanina odzywcza moze by¢ przygotowywana w warunkach szpitalnych, przy czym istotne jest,
by miala $cisle okreslony sklad.

Powdd stosowal prawidlowe leczenie zywieniowe (dojelitowe) we wszystkich przypadkach, gdy prowadzil wlasciwie
dokumentacje medyczng (karta kwalifikacyjna, opis diety, plan leczenia, kontrola metaboliczna, karta zlecen,
kontrolne badania laboratoryjne), uzywal zglebnika lub gastrostomii i diety przemyslowej — najczesciej N., F., D. —
ktore sa dietami zdefiniowanymi o pelnym znanym skladzie.

Rozliczenie przez niego 79/100 pacjentéw na o punktow w skali B. dotyczylo chorych wymagajacych sztucznego
zywienia z racji niemozno$ci naturalnego i samodzielnego ani nawet z pomoca oséb trzecich odzywiania sie, co
oznaczalo konieczno$¢ ich odzywiania przez sztuczna droge pokarmowa (zglebnik, przetoka odzywcza); zgodnie z
ww standardami w takim przypadkach nalezy stosowaé diete o znanym i stalym skladzie, a takie cechy maja diety
przemyslowe; przez niego zastosowane.

U 24/100 pacjentéow stosowat on prawidlowe leczenie zywieniowe, a u 76/100 nie dysponowal pelng dokumentacja
medyczng ich dotyczaca odzwierciedlajacg rodzaj stosowanych wobec nich sondy i diety; brak bylo kart zlecen; czeste
podawano im diete kuchenna, ktéra nie stanowi rodzaju leczenia zywieniowego..

Naprowadzony stan faktyczn y znalazt oparcie w tresci:

 zeznan §wiadkow: M. P. (adnotacja 00:05:53 e-protokolu rozprawy z dnia 30 wrze$nia 2014 roku k. 192 akt), A.
R. (1) (adnotacja 00:17:58 e-protokotu rozprawy z dnia 30 wrze$nia 2014 roku k. 192 - 193 akt), J. B. (adnotacja
00:33:54 e-protokolu rozprawy z dnia 30 wrzesnia 2014 roku k. 193 akt), M. B. (adnotacja 00:47:11 e-protokotu
rozprawy z dnia 30 wrzeSnia 2014 roku k. 193 akt), M. K. (adnotacja 00:02:21 e-protokolu rozprawy z dnia 25
listopada 2014 roku k. 204 akt), I. G. (adnotacja 00:30:08 e-protokotu rozprawy z dnia 25 listopada 2014 roku
k. 204 akt), G. K. (adnotacja 00:48:32 e-protokolu rozprawy z dnia 25 listopada 2014 roku k. 205),

 opinii bieglej z zakresu specjalizacji choréb wewnetrznych K. K. (k. 291 - 295 akt) wraz z opiniami
uzupehiajacymi (k. 349 - 350, 422 - 512, 543 - 547, 591);

» dokumentow z kart: 14 - 30, 37 - 57 (ksiega rejestrowa), 31 - 36 (aneksy do umowy), 58 - 150, 178, 189
(dokumentacja dotyczaca kontroli przeprowadzonej przez pozwanego u powoda) oraz zalaczonej do akt niniejszej
sprawy dokumentacji medyczne;j.

Analiza i ocena zgromadzonego w tej sprawie materiatu dowodowego:

W jego sklad w niniejszym postepowaniu weszlty dokumenty i to zar6wno o charakterze urzedowym, jak i o charakterze
prywatnym; zeznania $wiadkow; opinia biegle;j.

A.Dokumenty urzedowe zgromadzone w aktach niniejszego postepowania, a wskazane wyzej w niniejszym
uzasadnieniu, tj. decyzje wydane przez pozwanego uznano za wiarygodne w caloéci — zostaly one sporzadzone w
odpowiedniej formie przez uprawnione do tego organy i w ramach ich kompetencji (art. 244 § 1 k.p.c., zgodnie
z tredcig ktorego...dokumenty urzedowe, sporzadzone w przepisanej formie przez powolane do tego organy wladzy



publicznej i inne organy pahstwowe w zakresie ich dzialania, stanowia dowod tego, co zostalo w nich urzedowo
za$wiadczone...).

Dokumenty prywatne (o ktérych stanowi przepis art. 245 k.p.c., zgodnie z trescig ktorego...dokument prywatny
stanowi dowdd tego, ze osoba, ktoéra go podpisala, zlozyla o§wiadczenie zawarte w dokumencie...) zostaly uznane
roéwniez

za wiarygodne — strony nie kwestionowaly ich treéci i autentycznosci; nie znaleziono tez podstaw, aby podwaza¢ ich
moc dowodowa i wiarygodno$é z urzedu; stad staly sie podstawa powyzszych ustalen.

Uznano — zatem - za wiarygodne wszystkie powolane wyzej dokumenty urzedowe i dokumenty prywatne,
znajdujgce sie w aktach sprawy. Ich autentyczno$é, jak réwniez prawdziwo$¢ ich tresci nie byta kwestionowana przez
zadna ze stron postepowania w oparciu o tre$¢ art. 232 k.p.c. w zw. z art. 252 k.p.c. i art. 253 k.p.c.

Fakt. iz zadna ze stron nie kwestionowala tresci ich kserokopii pozwolil na potraktowanie ich jako dowodow
posrednich istnienia dokumentéw o tresci im odpowiadajace;.

B. W roli $wiadkéw w przebiegu tego procesu wystapili:
Z inicjatywy powoda: M. P., A. R. (2), J. B., M. B..
Z inicjatywy pozwanego: M. K., I. G., G. K..

Zeznaniom $wiadkéw M. P. i A. R. (1) dano wiare w calo$ci, bowiem ich tre$¢ znalazla odzwierciedlenie w
wynikach przeprowadzonego w tej sprawie postepowania dowodowego. Byly one w spornym okresie pracownikami
powoda, mialy szeroka wiedze na temat procedur stosowanych wéwczas u niego oraz wymagan stawianych mu
przez pozwanego w kontekécie z laczaca ich w/omoéwiona umowa. Swiadek M. P., pracujac u niego w latach 1993 -
2012 jako lekarz, czesto decydowala wobec ktorego z przyjetych przez niego pacjentdéw nalezy zastosowac zywienie
dojelitowe; w sposdb wyczerpujacy wyjaénila ona, w jaki sposob kwalifikowano jego pacjentow do tych, ktorzy mieli
o w skali B., i ktérzy byli poddani zywieniu pozadoustnemu oraz kto decydowal o tym, jaki rodzaj pozywienia i
jakim sposobem bedzie im podawany; potwierdzila rowniez, ze w przypadku pacjentow przekazywanych ze szpitali
korzystano z informacji zawartych w kartach informacyjnych ich dotyczacych. Jezeli — natomiast - dany pacjent nie
byl wezedniej hospitalizowany, to rodzaj jego leczenia nalezal do decyzji lekarza pracujacego na oddziale, czyli w wielu
przypadkach wlaénie do niej. Przyznala przy tym, ze w kontrolowanym okresie pozwany dawal pracownikom powoda
»wolna reke” co do zastosowania rodzaju diety - mogla by¢ to, wiec, przemyslowa badZ kuchenna zmiksowana, a
wskazowki zwigzane z tym, ze ma to by¢ dieta przemyslowa pojawily sie dopiero na poczatku 2012 roku, czyli po
okresie analizowanej kontroli. Wyjaénila takze czym sie kierowala, decydujac o powyzszym oraz jakie skutki uboczne
i zagrozenia nioslo ze sobg stosowanie wylgcznie diety przemyslowej u pacjentéow, u ktérych mozna bylo oczekiwac
powrotu odruchu przeltykowego.

Tozsame informacje uzyskano od $wiadka A. R. (1), ktéra w okresie objetym ww kontrolg byla u powoda
przelozona pielegniarek. Potwierdzila ona, ze stosuje sie u niego zywienie standardowe i dojelitowe — drogg inng
niz doustna, m.in. przez zglebnik doustny nosowo-zoladkowy, P. (przezskérna endoskopowa gastrostomia) badz tez
przez jeunostomie (bezposrednio do jelita cienkiego). Wyjasnila nadto, iz w 2009 roku zywienie dojelitowe bylo
prowadzone przez inny podmiot, a od 2010 roku - mialo by¢ wlaczone w oddzial. Na podstawie jej zeznan ustalono,
ze u powoda pracowalo wystarczajaco duzo osoéb przeszkolonych do leczenia pacjentéw poddawanych mu; odnoszac
to do konkretnych wymogdéw pozwanego podala w jakim zakresie i w jaki sposéb dany wymog spelniono, np. przy
wymogu posiadania z ogotu zatrudnionych pielegniarek 25% pielegniarek, ktore ukonczyly kurs badz specjalizacje z
dziedzin majacych zastosowanie w opiece dlugoterminowej - na tamten czas powod posiadal ich 78% .

Wiedza ww. Swiadkow - zasadzajgca sie na bezposSrednim Zrodle miala najistotniejsze znaczenie przedmiotowego
sporu, stajac sie podstawa dokonanych w jego przebiegu ustalen faktycznych.



Zeznania $wiadkow J. B. i M. B. takze nalezalo obdarzy¢ zaufaniem - pehiac funkcje w tozsamych strukturalnie
(w stosunku do powoda) jednostkach wyjasnili oni, jak poszczeg6élne procedury zwigzane z leczeniem zywieniowym
realizowano w zatrudnianych ich placowkach. Podali takze z jakimi zastrzezeniami ze strony pozwanego spotykali
sie w czasie kontroli przeprowadzanych w nich przez niego, tj. w przypadku $wiadka J. B. - w J., a w przypadku
$wiadka M. B. - w M., w ktérym od 1999 roku byt zastepca dyrektora, a od 2012 roku - dyrektorem. Swiadek M. B.
— poza tym - zeznal, ze wskutek cyt. kontroli przeprowadzonych przez pozwanego zaklad ten postanowiono w 2013
roku zlikwidowaé. Jednoczeénie zwrocit uwage na dwa zarzadzenia jego Prezesa, ktore obowiazywaly - jedno do konca
2011 roku, a drugie od poczatku 2012 roku; akcentujac, ze dopiero drugie z nich doprecyzowalo kwestie zwiazane z
zywieniem dojelitowym moéwiac o substancjach odzywczych. Przyznal, iz zaklad ten mial podobne problemy, jak w
przypadku powoda podkreslajac, ze zapis § 10 ust. 6 zarzadzenia obowigzujacego w kwestionowanych przez niego
okresach dotyczyl podawania substancji odzywczych w sposéb inny niz doustny - jednakze nie okreslano w nim
rodzaju substancji, tylko spos6b podawania. Na tozsame problemy wskazywala Swiadek J. B. wyja$niajac przy tym,
ze w prowadzonym przez nia zakladzie rowniez wystepujg rézne formy leczenia Zywieniowego oraz pacjenci oceniani
w skali B. na punktéw o, zywieni dojelitowo i miksem kuchennym; przy czym takze w przypadku tego zakladu o
zakwalifikowaniu pacjenta w tej skali decydowal lekarz w nim pracujacy.

Relacje $wiadkéw M. K. i G. K. oceniono jako wiarygodne o tyle, o ile posiadaly one uzupelienie i odzwierciedlenie
w uznanym za spdjny materiale dowodowym tej sprawy. Jako wiarygodna oceniono cze$¢ pierwsza ich wypowiedzi
dotyczaca przeprowadzonej u powoda kontroli, przyczyn jej przeprowadzenia, jak i treéci wystgpienia pokontrolnego,
albowiem stowa te mialy pelne odzwierciedlenie w treSci dokumentéw zgromadzonych w tej sprawie, jak i w relacjach
pozostalych osdb zeznajacych w jej trakcie. Jako wiarygodne i szczere oceniono takze ich stowa dotyczace tego, na czym
polega kontrola realizacji Swiadczen objetych ww umowa, juz wykonanych. Co do dalszego fragmentu ich wypowiedzi,
to zostal on oceniony jako rzeczywisty o tyle, o ile mial odzwierciedlenie w pozostalym uznanym za taki materiale
dowodowym niniejszej sprawy. Zeznajace potwierdzily okoliczno$¢, majaca szczego6lnie istotne znaczenie dla tego
sporu, iz zapis dotyczacy realizacji $wiadczen w postaci leczenia zywieniowego pacjentéow (ktoérego interpretacja ma
kluczowe znaczenie w tym postepowaniu) ulegl zmianie na poczatku 2012 roku, a w toku kontroli stosowano zapis
obowiazujacy do konca 2011 roku.

W podobny sposéb oceniono zeznania §wiadka I. G. (k. 205 akt), ktora potwierdzila fakt kontroli u powoda, jak
i wymienila stwierdzone uchybienia; fakty te byly zresztg niesporne. Dano jej réwniez wiare co do stéw o braku
osiagniecia przez strony porozumienia w tym zakresie; nie umiala odpowiedzie¢ natomiast, skad powdd mial czerpac
wiedze o drugim z wymaganych przez pozwanego kryteriow do zastosowania wskaznika 2,8, tj. kwalifikacji do leczenia
zywieniowego dieta przemyslowa przy niewatpliwym stwierdzeniu braku samodzielno$ci pacjenta w zywieniu; nie
potrafila tez odnie$¢ sie merytorycznie do przedstawionego algorytmu dotyczacego tych kryteriow.

C. Opinia bieglego.

Poniewaz rozstrzygniecie w przedmiocie sporu wymagalo wiadomosci specjalnych, postanowieniem wydanym na
posiedzeniu niejawnym w dniu 14 stycznia 2015 roku w oparciu o tre$¢ przepisow art. 278 § 1 k.p.c. w zw. z art.
232 k.p.c. - celem ustalenia czy wykonane u powoda $wiadczenia w zakresie zZywienia dojelitowego i pozajelitowego
spelnialy wymagania (lata 2010 — 2011) jego dotyczace wynikajgce ze standardoéw i to zar6wno w zakresie sposobu
jego podania, jak i jego tredci (dieta kuchenna? dieta przemyslowa?); jakie warunki musza by¢ spelnione dla jego
stosowania (obsluga, aparatura...) i jak winny by¢ w zwigzku z tym rozliczane — przeprowadzono dowdd z opinii
bieglych z dziedziny dietetyki i medycyny o specjalno$ci choréb wewnetrznych. Opinie ta przedlozyla biegla z zakresu
specjalizacji choréb wewnetrznych K. K. (k. 291-295 akt).

Przystepujac do jej oceny zaznaczy¢ nalezalo, iz zdaniem Sadu Najwyzszego, wyrazonym w postanowieniu z dnia
7 listopada 2000 roku (I CKN 1170/98, OSNC 2001/4/64 ) opinia bieglego podlega ocenie — przy zastosowaniu
art. 233 § 1 k.p.c. — na podstawie wlaéciwych dla jej przedmiotu kryteriow zgodnoSci z zasadami logiki i wiedzy
powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia
stanowczosci wyrazonych w niej wnioskow. Opinia taka podlega zatem, jak i inne dowody, ocenie wedlug cytowanego



powyzej przepisu lecz odrézniaja ja szczegbdlne kwalifikacje ocenne. Przedmiotem jej nie jest przedstawienie faktow,
ale wylacznie ich badanie na podstawie fachowej wiedzy i specjalnych wiadomosci. Nie podlega ona, jak dowod na
stwierdzenie faktow weryfikacji na podstawie kryteridbw prawdy i falszu, lecz chodzi o pozytywne lub negatywne
uznanie warto$ci rozumowania w niej zawartego. Moze by¢ ona nadto kwestionowana przez strony.

W niniejszym procesie zadnej ze stron nie udalo sie skutecznie podwazyé¢ sporzadzonej przez ww. biegla, chociaz
zaro6wno powdd, jak i pozwany wniesli do jej tresci szereg zarzutéw — co zaowocowalo wydaniem przez nia dwu
uzupehiajacych.

W kazdej z nich konsekwentnie podtrzymywata wnioski wykonanej przez siebie opinii pierwotnej, udzielajac przy tym
wyczerpujacych odpowiedzi i wyjasnien na ich watpliwosci.

Akcentacji wymagalo tez, ze zostala opracowana ona przez osobe fachowa, posiadajaca doswiadczenie na polu teorii i
praktyki. Jej opracowanie jest szczegdtowe; zawarte w niej konkluzje uzasadnione zostaly zgodnie z wymogami art.
285 § 1 k.p.c., Nie zawierala ona twierdzen wzajemnie sprzecznych; ich zrédlem byla przeprowadzona przez nia
analiza obszernej dokumentacji medycznej, zaoferowanej przez powoda.

Majac na uwadze przedstawione wyzej kryteria oceny opinii bieglych, nalezalo uznac ja jako sporzadzona w rzetelny i
jasny sposéb, w oparciu o zebrang w sprawie dokumentacje medyczng, dokonane analizy oraz na podstawie osobistych
spostrzezen poczynionych przez biegla w toku jej wykonywania. Nie zawierala tez niejasnoSci, sprzecznosci i luk stajac
sie w pelni przydatna i wystarczajaca do rozstrzygniecia sporu stron; z powyzszych wzgledéw nie znaleziono podstaw
do przeprowadzania dalszych dowodéw, w szczegblnosci z dowodu z opinii innego bieglego badz tych samych, ale
na podstawie ponownie przeprowadzonej analizy dokumentacji medycznej, ktora cho¢ — jak wskazywala biegla — nie
byla kompletna, ale wystarczajaca do powyzszego celu.

W orzecznictwie podkresla sie, iz Sad nie ma obowiazku przeprowadzania dowodu z opinii dalszych bieglych czy z
opinii instytutu naukowego lub naukowo-badawczego tylko dlatego, ze zlozona przez bieglego opinia jest dla strony
niekorzystna (np. postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 28 listopada 2000 roku, I CKN 962/98, LEX nr 50823).
Jednocze$nie nalezy zauwazy¢, iz dowod z opinii bieglego jak i instytutu ma szczegblny charakter, a mianowicie
korzysta sie z niego w wypadkach wymagajacych wiadomosci specjalnych (...). W konsekwencji nie mozna przyjac, ze
Sad obowiazany jest dopusci¢ dowdd z kolejnych bieglych czy tez z opinii instytutu w kazdym wypadku, gdy opinia
zlozona jest niekorzystna dla strony.

Ww biegla w sposob nalezyty uzasadnila swoje wnioski, a zaprezentowana przez nia argumentacja poddawala
sie weryfikacji; w zadnym momencie nie byly one oderwane od pozostalych zgromadzonych w niniejszej sprawie
materialéw dowodowych i w spos6b pozbawiony wewnetrznych sprzecznoéci wynikaly z poprzedzajacych je rozwazan.

Stuszno$é powyzszego stanowiska potwierdza orzeczenie Sadu Najwyzszego z dnia 21 listopada 1974 roku (II
CR 638/74, OSPiKA 1975/5/108), zgodnie z ktorym jezeli opinia bieglego specjalisty jest na tyle kategoryczna i
jednoznaczna, ze wystarczajaco wyjasnia zagadnienia wymagajace wiadomosci specjalnych, to powolywanie kolejnego
bieglego bytoby zbedne.

Sad nie widzial potrzeby przeprowadzenia dowodéw z urzedu. Strony byly bowiem reprezentowane przez fachowych
i profesjonalnych pelnomocnikéw. Sad opart sie zatem jedynie na materiale dowodowym zaoferowanym przez nie, co
zgodne bylo z obowigzujaca zasada kontradyktoryjnosci.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Powddztwo jest w pelni uzasadnione, a za jego uwzglednieniem przemawiala analiza dowodéw przeprowadzonych w
przebiegu niniejszej sprawy, jak i ocena stanu faktycznego — dokonana przez pryzmat nizej przytoczonych przepisow
w



Art. 189 k.p.c. méwi o tym, iz..powdd moze zadac ustalenia przez sad istnienia lub nieistnienia stosunku
prawnego lub prawa, gdy ma w tym interes prawny... Niezbedna zatem przestanka uwzglednienia powodztwa jest
wykazanie przez powoda, ktory jest dysponentem danego procesu, interesu prawnego tak sformulowanego zadaniu.
W przedmiotowym procesie powod w Swietle treéci art. 6 k.c. w pelni wykazal go - odnosi sie do lacznej kwoty
1.607.651,01,- zI, w tym kwoty 47.681,61,- zl tytulem kary umownej, ktéra nalozyl na niego pozwany i zamierza co
do niej postawi¢ wobec niego zarzut potracenia z jego nalezno$ciami powoda wzgledem niego. A zatem jego istnienie
po stronie powoda nie powinno budzi¢ watpliwosci.

Niespornym bylo stwierdzenie wskazanych wyzej uchybien przez pozwanego, wymienionych w protokole kontroli o
numerze (...) (...) i wystapieniu pokontrolnym. Jak wskazano wyzej, stan faktyczny mniejszej sprawy byl niesporny, a
jego podstawe stanowily dokumenty zalaczone przez powoda. Przedmiotem rozwazan byl jednak jego zarzut dotyczacy
leczenia zywieniowego pacjentdw i zastosowanych wskaznikoéw w przypadku pacjentéw ocenionych na o punktow w
skali B.,

Podstawy prawnej przyjetego rozstrzygniecia, nalezalo poszukiwaé w postanowieniach ustawy z dnia 27 sierpnia 2004
roku o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych (opubl. w Dz.U. z 2004 roku. Nr 210,
poz. 2135 ze zm.), gdyz jej przedmiotowym zakresem zgodnie z treécia jej 1 punkt 1 - 2 sa objete warunki udzielania i
zakres tych $§wiadczen finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz zasady i tryb ich finansowania. Zakres podmiotowy
komentowanej ustawy, natomiast, obejmuje osoby fizyczne, objete powszechnym - tj. obowigzkowym i dobrowolnym
ubezpieczeniem zdrowotnym. Zasady udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej reguluje jej Dzial I1I.

Oprobcz postanowien tejze ustawy, dla rozstrzygniecia niniejszego sporu kluczowe, o ile nie decydujace znaczenie, ma
interpretacja postanowien zarzadzenia o numerze (...) Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 11 grudnia
2009 roku w sprawie okre$lenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i
opiekuncze w ramach opieki dlugoterminowej wraz z tabela rozliczen, skali opartej na skali B. oraz standardow
zywienia pozajelitowego i dojelitowego (...) Towarzystwa (...).

Jak wskazano wyzej, zarzutem stawianym przez pozwanego, ktéry w jego ocenie stanowi podstawe do obcigzenia
powoda obowigzkiem zwrotu kwoty w lacznej wysoko$ci 1.607.651,01,- zl jest przedstawienie przez niego rozliczen
niezgodnych ze stanem faktycznym, tzn. rozliczenia przez powoda pacjenta ocenionego na 0 punktéw w skali B.
wskaznikiem 2,8, tj. 218,68,- zI za osobodzien, a nie wskaznikiem podstawowym z kwotg 78,10,- zt za osobodzien,
tj. ocenionego wedlug skali B. na 5 - 40 punktow.

Stosownie do § 1 ust. 2 umowy o numerze (...) z dnia 31 grudnia 2008 roku o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej —
Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze, Swiadczeniodawca jest zobowiazany wykonywac¢ umowe zgodnie z zasadami
i warunkami zawierania i realizacji uméw w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekunicze ustalanych na dany
okres rozliczeniowy w drodze zarzadzenia Prezesa pozwanego, wydanego na podstawie art. 146 § 11 3 u.$.0.z. oraz
Ogo6lnymi warunkami uméw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej, stanowigcymi zalgcznik do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 roku.

W okresie, podlegajacym kontroli przez pozwanego tj. w latach 2009 -2011, obowiazywalo zarzadzenie Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia o numerze (...) z dnia 11 grudnia 2009 r. w sprawie okreslenia warunkow zawierania
irealizacji uméw w rodzaju $éwiadczenia pielegnacyjne i opiekunicze w ramach opieki dlugoterminowej. W rozdziale
4 tej regulacji okreSlono Zasady udzielania §wiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych w warunkach stacjonarnych;
zgodnie z jego § 10 ust. 6 ...dojelitowe i pozajelitowe w zakladach opiekunczych dotyczy Swiadczeniobiorcow, ktdrzy
z powodu braku mozliwo$ci podawania droga naturalng substancji odzywczych w iloéci wystarczajacej do utrzymania
przy zyciu, wymagaja dlugotrwalego podawania substancji odzywczych w spos6b inny niz doustny...

Nalezy przychyli¢ sie do argumentacji powoda, iz swoje dzialania, polegajace na kwalifikacji danych pacjentéw do
zywienia dojelitowego opart on on o prawidlowa interpretacje obowigzujacego w okresie przeprowadzonej u niego
kontroli ww zarzadzenia. Niespornym miedzy stronami bylo, iz zapis powolanego jego § 10 ust. 6 ulegl zmianie
dopiero pod koniec 2011 roku z mocg obowigzujaca od dnia 1 stycznia 2012 roku. To nowe zarzadzenie Prezesa



pozwanego z dnia 16 listopada 2011 roku o numerze (...) w sprawie okreélenia warunkéw zawierania i realizacji umow
w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze w ramach opieki dlugoterminowej, niewatpliwie doprecyzowalo
kwestie zwigzane z zywieniem dojelitowym, bowiem w jego § 10 ust. 7 postanowiono, ze zywienie dojelitowe i
pozajelitowe w zakladach opiekunczych dotyczy Swiadczeniobiorcow, ktorzy z powodu braku mozliwo$ci podawania
droga naturalna diety kuchennej, wymagaja dtugotrwalego przewidywanego dluzej niz 30 dni, podawania substancji
odzyweczych, tj. bialka lub zrédel bialka, thuszczéow, weglowodandw, elektrolitow, witamin, pierwiastkow Sladowych i
wody, w sposob inny niz doustnie przy uzyciu kompletnej diety przemystowej; ilo$¢ diety powinna by¢ dostosowana do
aktualnego zapotrzebowania bialkowo-energetycznego chorego, przy czym jej ilo$¢ docelowo, w okresie nie dtuzszym
niz 14 dni nie moze by¢ mniejsza niz 20 kcal/kg masy ciala w przypadku osoby dorosle;j.

Przed dniem wejscia w zycie zarzadzenia Prezesa pozwanego o numerze (...), a wiec takze w okresie objetym
przedmiotowym sporem, obowigzywal zapis § 10 ust. 6 zarzadzenia o numerze (...), ktéry dotyczyl podawania
substancji odzywczych w sposéb inny niz doustny. Jednakze nie okre§lano w nim rodzaju substancji odzywczych
ani rodzaju wymaganej diety (kuchennej czy przemystowej), a jedynie sposéb ich podawania. Nie sposéb zgodzic¢
sie z argumentacja pozwanego, ze czynnikiem decydujacym u powoda o zastosowaniu wskaznika 2,8 do danego
rozliczenia osobodni w rodzaju droga podania (zalozenie sondy badZ P. u pacjenta), stanowily w rzeczywistosci
tylko narzedzie, by to leczenie zywieniowe wprowadzi¢. O ile bezspornym jest, ze kluczowym do zastosowania
leczenia zywieniowego bylo stosowanie odpowiedniej diety oraz opracowany plan takiego leczenia przygotowany
przez odpowiednio przeszkolone osoby, o tyle nie sposéb zgodzi¢ sie z nim, ze podawanie substancji odzywczych
droga inna niz doustna poprzez np. zglebnik doustny nosowo-zoladkowy, P. (przezskdrng endoskopowag gastrostomie)
badz tez przez jeunostomie (bezposrednio do jelita cienkiego), stanowi narzedzie, a nie sposéb zywienia danego
pacjenta. Gdyby bylo to wylacznie narzedzie, to winno by¢ jako takie zdefiniowane w cytowanym zarzadzeniu Prezesa
pozwanego albo chociaz w jego zalgcznikach; winno by¢ wyraZnie oddzielone od zagadnien dotyczacych sposobu
podania (drogi podania) danych substancji odzywczych., Powyzsza konkluzja znajduje zaréwno potwierdzenie we
wnioskach opinii bieglej, ktére - z przyczyn szczegdlowo opisanych we wcze$niejszej czesci uzasadnienia — przyjeto
oraz w tredci zeznan ww $wiadkow, zaoferowanych przez powoda, ktérzy w spornym okresie pracowali u niego;
nadto zajmowali sie pacjentami zaréwno zywionymi dojelitowo, jak i doustnie. Podkreslenia wymaga przy tym, ze
u powoda w 2009 roku zywienie dojelitowe bylo prowadzone przez inny podmiot (zewnetrzny), a dopiero od 2010
roku mialo by¢ wlaczone w oddzial. W strukturach powoda ustalono woéwczas procedury zywienia dojelitowego, a
ich podstawa byly obowiazujace wymagania pozwanego. Powod korzystal z opracowanej przez zatrudnionych u niego
lekarzy specjalistow procedury, polegajacej na tym, ze w przypadku, gdy pacjent byl kierowany do powoda ze szpitala
badz z domu i mial zapisane w karcie, ze jest leczony zywieniowo, to jego pracownicy opierali sie na tej informacji.
W przypadku jej braku - wysylali pacjenta do szpitala, o czym decydowal lekarz prowadzacy badz lekarz pracujacy na
danym oddziale. Tym samym realizowal on rowniez postanowienie § 10 ust. 5 zarzadzenia o numerze (...), zgodnie
z treScig ktorego kwalifikacja Swiadczeniobiorcy do zywienia dojelitowego i pozajelitowego odbywa sie w szpitalu. Jak
wynika z zeznan zawnioskowanych przez powoda swiadkow, zywienie dojelitowe bylo realizowane u niego zgodnie z
aktualng wiedza medyczna, a w szczegdlnos$ci ze standardami zywienia pozajelitowego i dojelitowego opracowanymi
przez (...) Towarzystwo (...), co znajdowalo odzwierciedlenie w § 10 ust. 7 ww. zarzadzenia.

Watpliwosci nie budzila okoliczno$¢, ze w okresie analizowanej kontroli, zar6wno u powoda, jak i w innych o$rodkach,
zasadniczo stosowano i diety przemyslowe, i diety kuchenne. Z punktu widzenia obowiazujacych wowczas standardow
ww Towarzystwa, nie mozna bylo czyni¢ $§wiadczeniodawcom na tej podstawie zarzutu, bowiem w standardach tych
mowa byla o podawaniu mieszaniny odzywczej droga inna niz doustna; nie podano przeciwskazan do zastosowana
diety innej, niz przemystowa. Jeéli chodzi o mieszaniny odzywcze, w przedmiocie ktoérych wypowiadala sie takze cyt.
biegla, to dopuszczano zar6wno mieszaniny tworzone w warunkach szpitalnych, jak i w warunkach domowych oraz
przemystowych.

W tym $wietle uznaé nalezalo, ze powdd wykazal po mysli art. 6 k.c., iz przedstawial do rozliczenia procedury
kwestionowane w zestawieniu sporzadzonym przez pozwanego na podstawie odpowiadajacej zasadom doswiadczenia



zyciowego i logicznego myslenia interpretacji cytowanych zapis6w zarzadzenia Prezesa, ktore w tozsamy sposob byly
interpretowane przez innych tego typu $wiadczeniodawcow.

Majac zatem na uwadze przedstawiong powyzej interpretacje spornego zapisu § 10 zarzadzenia Prezesa pozwanego o
numerze (...), wbrzmieniu obowiazujacym do konica 2011 roku, nalezato podzieli¢ jego poglad, iz w spos6b prawidlowy
i rzetelny wykazal on procedury z zakresu leczenia zywieniowego rozliczone wg skali B. na 0 punktéw oraz wg
wskaznika 2,8.

Powo6d wykazal nadto, iz w 2009 roku — tj. w toku poprzedniej kontroli - pozwany nie zglaszal jakichkolwiek
zastrzezen co do sposobu rozliczania przez niego udzielonych §wiadczen; niespornym jest tez, ze w odpowiedzi na
wezwanie pozwanego z dnia 17 kwietnia 2014 roku, powo6d uznat obowiazek zaplaty kwoty kary umownej w wysokoSci
65.746,14,- z1, natomiast nie widzial podstaw do zaplaty kwoty 1.494.223,26,- zl oraz kwoty 47.681,61,- zl z
tytulu kar umownych natozonych przez pozwanego za podanie danych niezgodnych ze stanem faktycznym.

Odnoszac sie do nalozenia przez pozwanego na powoda kary umownej, o ktérej mowa w § 29 ust. 1 - 6 Ogolnych
warunkéw uméw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej z dnia 6 maja 2008 roku (Dz.U. Nr 81, poz. 484), z
uwagi na rzekome przedstawienie przez niego danych niezgodnych ze stanem faktycznym, na podstawie ktérych
dokonat on platnoéci mu nienaleznych Srodkéw finansowych, nalezalo takze podzieli¢ argumentacje powoda, iz w
sposob prawidlowy przedstawial on je. Pozwany nie mial zatem podstaw, aby przyjaé, iz powod otrzymal jakiekolwiek
nienalezne platnoSci z tytulu $wiadczen udzielonych w okresie od dnia 1 stycznia 2010 do dnia 31 grudnia 2011 roku,
a objetych przeprowadzonym monitorowaniem spelnienia wymagan i warunkéw udzielania Swiadcezen, sprawozdan i
rozliczen wybranych $wiadczen opieki zdrowotnej oraz prowadzenia dokumentacji medycznej, na podstawie laczacej
strony umowy, zakonczona wystapieniem pokontrolnym z dnia 29 kwietnia 2013 roku. Co za tym idzie, nie istnialy
przestanki do obcigzenia powoda w zwigzku z rzekomymi uchybieniami kara umowna.

Odnoszac sie zatem do o$wiadczenia pozwanego o istnieniu przestanek do potrgcenia, nalezalo uznaé, ze powod
ma interes prawny w obaleniu owego zarzutu w zakresie kwoty wskazanej przez niego, a skladajacej sie na wartoéc
przedmiotu niniejszego procesu. Ot6z, zgodnie z brzmieniem art. 498 § 1 k.c., gdy dwie osoby sa jednoczeénie
wzgledem siebie dtuznikami i wierzycielami, kazda z nich moze potraci¢ swoja wierzytelnoé¢ z wierzytelnoéci drugiej
strony, jezeli przedmiotem obu wierzytelnoéci sa pieniadze lub rzeczy tej samej jakosci oznaczone tylko co do gatunku,
a obie wierzytelno$ci sa wymagalne i moga by¢ dochodzone przez sadem lub innym organem panstwowym; wskutek
potracenia obie wierzytelno$ci umarzaja sie nawzajem do wysokoSci wierzytelnoSci nizszej (§ 2 art. 498 k.c.). Jak
stanowi k.c. w art. 499, potracenia dokonuje sie przez o§wiadczenie ztozone drugiej stronie, przy czym o$wiadczenie
to ma moc wsteczng od chwili, kiedy potracenie stalo sie mozliwe.

Wobec zatem uznania, iz powdd w sposéb prawidlowy przedstawial dane dotyczace udzielonych spornych swiadczen
zdrowotnych, co szczegdlowo zostalo opisane wyzej, pozwany nie mial podstaw, aby przyjaé, iz powdd otrzymal
jakiekolwiek nienalezne platno$ci w tytutu §wiadczen udzielonych w okresie od dnia 1 stycznia 2010 do dnia 31 grudnia
2011 roku, objetym kontrola przeprowadzona od 18 pazdziernika 2012 roku do 8 marca 2013 roku — a co za tym idzie,
nie istnialy podstawy do obcigzenia powoda w zwiazku z uchybieniami kara umowna, o ktérej mowa w § 29 ust. 1-6
Ogo6lnych warunkéw umoéw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotne;.

Majac powyzsze okoliczno$ci na uwadze, dokonane ustalenia stanu faktycznego, ocene dowodow, tresé wskazanych
Wwyzej przepisOw i poczynione rozwazania, ustalono, ze powo6d nie jest zobowigzany - na podstawie § 27 ust. 1
Ogoélnych Warunkéw Uméw o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej stanowiacych zalacznik do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 roku w sprawie ogblnych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej - do dokonania zwrotu na rzecz pozwanego:

a. kwoty 1.494.223,26,-z1 z tytulu nienaleznego $wiadczenia zwigzanego z realizacja umowy o numerze (...) o
udzielenie $§wiadczen opieki zdrowotnej — §wiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze zawartej przez strony w dniu 31
grudnia 2008 roku;



b. kwoty 47.681,61,-zt z tytulu kary umownej zwiazanej z przeprowadzonym u powoda przez pozwanego
postepowaniem kontrolnym o numerze 132/12/ (...) z dnia 17 kwietnia 2014 roku (punkt 3 pkt. 31 6),

o czym orzeczono w punkcie I sentencji wyroku.
Koszty niniejszego postepowania:
0 kosztach niniejszego postepowania orzeczono w punkcie II lit a.-c. sentencji wyroku.

Objely one: rozstrzygniecie o oplacie sadowej od pozwu, wydatkach na opinie biegltego oraz o koszcie zastepstwa
procesowego powoda i pozwanego.

Majac na uwadze fakt, iz powod wygral niniejsza sprawe w calo$ci, w oparciu o tre$¢ art. 98 § 11 § 3 k.p.c. (zasada
odpowiedzialnoéci za wynik sprawy, zasada zwrotu kosztow niezbednych i celowych), zadecydowano o obciazeniu
pozwanego nie uiszczona przez powoda oplata sadowa od pozwu w kwocie 77.0935,-z1 (postanowieniem z dnia 20
maja 2014 roku zwolniono powoda od kosztow sagdowych w caloéci; k. 152 akt), jak rowniez zasadzono od pozwanego
na rzecz powoda kwote 7.200 zl z tytulu zwrotu kosztu jego procesowego zastepstwa (ustalonego w oparciu o
brzmienie § 6 punkt 7 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 28 wrze$nia 2002 roku w sprawie oplat za
czynnos$ci radcoOw prawnych oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej udzielonej przez radce
prawnego ustanowionego z urzedu (opubl. w Dz. U. z 2002 roku, Nr 163, poz. 1349 ze zm.), obowiazujacego w
chwili wytoczenia powo6dztwa. Nadto kosztem procesowego zastepstwa pozwanego obciazono go we wlasnym zakresie.
Pozwanego obcigzono takze kwota 13.315,21,-z1 z tytulu zwrotu wydatkéw poniesionych w niniejszej sprawie przez
Skarb Panstwa - Sad Okregowy w Poznaniu na przeprowadzony dowod z opinii bieglego, ktéra to kwota stanowi sume
wynagrodzenia bieglego, zasadzonych postanowieniami z dnia 14 marca 2016 roku (6.781,46 zt - k. 374 akt), z dnia 7
marca 2017 roku (6.053,40 zl - k. 567 akt) oraz z dnia 2 sierpnia 2017 roku (480,35 zl - k. 632 akt). Kwote te nalezalo
nakazac Sciagnaé od pozwanego na rzecz Skarbu Panstwa - Sagdu Okregowego w Poznaniu, ktéry tymczasowo pokryt
koszty opinii biegtego z powodu braku uiszczenia przez strony zaliczek.

Zofia Lehmann

Z. Notowad.
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