Sygn. akt VII C 677/15

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 5 listopada 2015 1.

Sad Rejonowy w Kielcach VII Wydzial Cywilny

w skladzie nastepujacym:
Przewodniczacy: SSR Ewa Wiater
Protokolant: sekr. sadowy Karolina Kaminska

po rozpoznaniu w dniu 5 listopada 2015 r. w Kielcach

na rozprawie

sprawy z powbdztwa Narodowego Funduszu Zdrowia (...) Oddzialu Wojewo6dzkiego w K.
przeciwko J. G.

o zaplate

I. zasadza od pozwanego J. G. na rzecz Narodowego Funduszu Zdrowia (...) Oddzialu Wojewodzkiego w K. kwote
2.413,51 zI (dwa tysigce czterysta trzynascie zlotych 51/100) z ustawowymi odsetkami:

- od kwoty 2.345,47 zI (dwa tysiace trzysta czterdzieSci pie¢ ztotych 47/10) w wysokos$ci 13 % w stosunku rocznym za
okres od dnia 13 wrze$nia 2013 roku do dnia 22 grudnia 2014 roku, w wysoko$ci 8% w stosunku rocznym za okres od
dnia 23 grudnia 2014 roku do dnia 5 listopada 2015 roku i od dnia 6 listopada 2015 roku do dnia zaplaty z dalszymi
kazdorazowymi odsetkami ustawowymi,

- od kwoty 68,04 zl (sze$¢dziesiat osiem zlotych 04/100) w wysoko$ci 13 % w stosunku rocznym za okres od dnia 12
grudnia 2014 roku do dnia 22 grudnia 2014 roku, w wysokos$ci 8% w stosunku rocznym za okres od dnia 23 grudnia
2014 roku do dnia 5 listopada 2015 roku i od dnia 6 listopada 2015 roku do dnia zaplaty z dalszymi kazdorazowymi
odsetkami ustawowymi,

II. zasadza od pozwanego J. G. na rzecz Narodowego Funduszu Zdrowia (...) Oddzialu Wojewddzkiego w K. kwote
738 zl (siedemset trzydzieSci osiem zlotych) tytulem kosztéw procesu.

SSR Ewa Wiater

Sygn. akt VII C 677/15

UZASADNIENIE

Pozwem z dnia 5 czerwca 2015 roku Narodowy Fundusz Zdrowia — (...) Oddzial Wojewo6dzki w K. domagal sie
zasgdzenia od pozwanego J. G. kwoty 2.413,51 z} wraz z ustawowymi odsetkami od kwoty 2.345,47 zt od dnia 13
wrze$nia 2013 roku do dnia zaplaty oraz od kwoty 68,04 z od dnia 12 grudnia 2014 roku do dnia zaplaty oraz
kosztami procesu, tytulem odszkodowania za uszczerbek poniesiony na skutek dzialan pozwanego bedacego lekarzem,



polegajacych na wystawieniu recept refundowanych, finansowanych lub wspolfinansowanych przez NFZ, pomimo
braku uprawnienia pozwanego do wystawienia takich recept. Na uzasadnienie swojego zadania powdd wskazal,
ze w dniu 24 marca 2005 roku zawarl z J. G. umowe upowazniajacg pozwanego do wystawiania recept na leki i
wyroby medyczne podlegajace refundacji i ze w okresie obowiazywania tej umowy weszla w zycie ustawa z dnia 12
maja 2011 roku o refundacji lekow, §rodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycznych, ktéra nalozyla na strony obowigzek dostosowania tresci dotychczasowych uméw dotyczacych refundacji
do jej przepisow. Powod wywodzil dalej, ze wystapil do pozwanego z propozycja zawarcia stosownego aneksu i
kontynuowania umowy, jednakze pozwany nie przyjal tej propozycji, w zwiazku z czym z dniem 31 maja 2012 roku
wypowiedzial pozwanemu umowe, ktéra — stosownie do postanowien § 8 ust. 4 umowy — ulegla rozwigzaniu w
dniu 30 czerwca 2012 roku. Pow6d podniést tez, ze pozwany pomimo rozwigzania z nim umowy upowazniajacej do
wystawiania recept refundowanych i utraty statusu osoby uprawnionej, po dniu 30 czerwca 2012 roku nadal wystawiat
na rzecz $wiadczeniobiorcOw recepty opatrzone unikalnym numerem identyfikujagcym dang recepte, wskazujac na
nich identyfikator (...) Oddzialu Wojewddzkiego (...) jako platnika zobowigzanego do refundacji lekow, w nastepstwie
czego dokonal refundacji na kwote dochodzong przedmiotowym pozwem. Powo6d wskazat tez, ze wezwal pozwanego
do zwrotu powyzszej naleznoSci, jednakze wezwanie to okazalo sie bezskuteczne (k. 2-8).

W dniu 18 czerwca 2015 roku Sad Rejonowy w Kielcach wydal nakaz zaplaty w postepowaniu upominawczym
w sprawie VII Nc 463/15, w ktérym w caloSci uwzglednit powddztwo (k. 114). Pozwany zlozyl jednak sprzeciw
od powyzszego nakazu zaplaty, w ktérym wnidst o oddalenie powddztwa w calosci i zasadzenie kosztow procesu
wedlug norm przepisanych. W sprzeciwie pozwany podniosl, ze strona powodowa nie wykazala w ogole, aby poniosta
szkode, jak rowniez nie wykazala, aby dopuscil sie zawinionego zachowania oraz zwiazku przyczynowego pomiedzy
jego dzialaniami a podjeciem decyzji o refundacji. Nadto pozwany podnibsl, ze po stronie Funduszu nie powstala
zadna szkoda, albowiem recepty zostaly wystawione na rzecz oséb ubezpieczonych. Dodatkowo J. G. podniosl,
ze nie odniost zadnej korzyéci w zwigzku z wypisywaniem recept, w ktérych uwzglednil prawo pacjenta do ich
refundacji, za§ wystawianie przez niego recept w okresie, kiedy nie mial podpisanej umowy z Funduszem w zadnym
wypadku nie bylo nakierowane na uszczuplenie §rodkéw publicznych, dlatego tez nie mozna uznaé jego zachowania
za zawinione. Pozwany podkreslil tez, Zze informacje o sankcjach za wypisywanie recept z uwzglednieniem refundacji
lekéw powzial dopiero z treéci pisma strony powodowej z dnia 6 listopada 2012 roku i po uzyskaniu tych informacji
kilka dni péZniej podpisal umowe z NFZ. Ponadto pozwany wskazal, ze wystawiane przez niego recepty byly bez
zadnych problemoéw realizowane przez apteki. Podkre§lil rowniez, ze pacjenci, na rzecz ktérych wypisywal recepty
uwzgledniajace refundacje leku mogliby uda¢ sie do lekarza majacego podpisana umowe z NFZ, a nawet do tego
samego lekarza, nie majacego podpisanej umowy, ale Swiadczacego prace w placéwce publicznej i wowcezas lekarz taki
bylby uprawniony do przepisania recepty z uwzglednieniem refundacji. Na koniec pozwany podnidsl, ze pow6d winien
dochodzi¢ zwrotu kwot refundacji od aptek, na podstawie art. 46 ust. 7 ustawy z dnia 12 maja 2011 roku o refundacji
lekow, srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych (k. 117-118).

Powod w odpowiedzi na sprzeciw podniosl, ze art. 415 k.c. nie ma charakteru sankcyjnego, a jedynie ma na
celu wyréwnanie uszczerbku w majatku poszkodowanego powstaly wskutek dzialania sprawcy. Podkreslil tez, ze
pozwany wiedzial, ze w przypadku niedostosowania dotychczasowej umowy do nowych przepiséw, umowa ta ulegnie
rozwigzaniu z dniem 30 czerwca 2012 roku, w zwigzku z czym jako osoba gruntownie wyksztalcona, posiadajaca
wysokie kwalifikacje, bedaca dodatkowo przedsiebiorca zdawal sobie sprawe ze skutkow prawnych rozwiazania tej
umowy. Nadto powdd podnidsl, ze zachowanie pozwanego bez watpienia bylo zawinione, gdyz pozwany prowadzac
prywatna praktyke lekarska winien zna¢ przepisy prawa zwigzane z zakresem dzialalnoSci, ktoéra prowadzi i stosowaé
sie do tych przepis6w. Strona powodowa wskazala réwniez, ze sam fakt posiadania przez pacjenta ubezpieczenia
zdrowotnego nie stanowi wystarczajacej podstawy do uzyskania refundowanego leku, gdyz w przypadku korzystania
przez pacjenta z ushug lekarza poza systemem powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego konieczne jest jeszcze
istnienie umowy na udzielanie $§wiadczen finansowanych ze Srodkéw publicznych pomiedzy NFZ a lekarzem
wypisujacym recepte. Dodatkowo powod podkredlil, ze obowigzek dostosowania treSci uméw, wynikajacy z art.
80 ust. 2 u.r.l. spoczywatl nie tylko na nim, ale réwniez i na pozwanym, przy czym wedlug wskazanego przepisu
Fundusz mial jedynie podjac¢ dzialania konieczne do zawarcia i niezwlocznego zawarcia umowy. Nadto powod



podniosl, ze zaden przepis prawa nie naklada na apteke obowiazku sprawdzania, czy lekarz wystawiajacy recepte
refundowang mial umocowanie, aby taki dokument wystawi¢ i w konsekwencji kazda z aptek realizujacych recepty
objete przedmiotowym postepowaniem, postapila prawidlowo, umieszczajac je w przesylanych do niego zestawienia
refundacyjnych (k. 127-135).

Na rozprawie w dniu 5 listopada 2015 roku powo6d popieral powoddztwo, podtrzymujac swoje dotychczasowe
stanowisko w sprawie (k. 147). Pozwany wnosit za$ o oddalenie powddztwa (k. 147).

Sad ustalil nastepujqcey stan faktyczny:

W dniu 24 marca 2005 roku powoéd Narodowy Fundusz Zdrowia zawarl z J. G. — lekarzem specjalista w zakresie
ginekologii — poloznictwa umowe nr (...) o upowaznieniu do wystawiania recept na leki i wyroby medyczne podlegajace
refundacji, na podstawie ktérej upowaznil pozwanego do wystawiania recept na refundowane przez Narodowy
Fundusz Zdrowia leki i wyroby medyczne. Na podstawie § 1 ust. 1 przedmiotowej umowy powdd upowaznil pozwanego
do wystawiania recept na refundowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia leki i wyroby medyczne na rzecz: 1)
lekarza, tj. pozwanej 2) ubezpieczonych czlonkdw rodziny lekarza: a) wspéimatzonka, b) wstepnych i zstepnych w linii
prostej, ¢) wlasnego rodzenstwa, 3) $wiadczeniobiorcoéw oraz os6b uprawnionych do $§wiadczen opieki zdrowotnej na
podstawie przepisOw o koordynacji, objetych opieka lekarza. Zgodnie z § 1 ust. 2 umowy opieka, o ktérej mowa w §
1 ust. 1 pkt 3 miala by¢ sprawowana przez pozwanego w Prywatnym Gabinecie Lekarskim J. S.. G..-P.. w K. przy ul.
(...) /ISKRA/. Powyzsza umowa zostala zawarta na czas nieokreslony (§7 umowy). W § 8 ust. 4 przedmiotowej umowy
strony dopuscily jednak mozliwo$¢ jej rozwigzania z zachowaniem miesiecznego okresu wypowiedzenia dokonanego
na koniec miesiagca kalendarzowego badz w formie porozumienia stron.

Dowéd: umowa z dnia 24 marca 2005 roku zawarta pomiedzy NFZ a J. G. (k. 12-15)

W zwigzku z uchwaleniem nowej ustawy z dnia 12 maja 2011 roku o refundacji lekéw, $§rodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych, w maju 2012 roku NFZ zaczal sukcesywnie
wysylaé¢ do lekarzy oddzialu (...) pisma, w ktéorych zostala zawarta propozycja zaktualizowania umowy, wraz z
dolgczonymi do tego pisma dwoma egzemplarzami aneksu do umowy oraz umowy upowazniajacej do wystawiania
recept refundowanych. W dniu 16 maja 2012 roku pismo takie zostalo doreczone réwniez J. G. wraz z dwoma
egzemplarzami aneksu do umowy z dnia 24 marca 2005 roku o numerze (...) oraz zalgcznikiem w postaci umowy
upowazniajacej do wystawiania recept na leki, §rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyroby medyczne refundowane ze Srodkéw publicznych przystugujace $wiadczeniobiorcom dostosowujacej tresé
dotychczasowej umowy do przepisOw ustawy z dnia 12 maja 2011 roku o refundacji lekéw, sSrodkéw spozywezych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. Nr 122, poz. 696 z pdézn. zm.). W
przedmiotowym piémie strona powodowa zwrocila sie do pozwanego z prosbg o uzupehlienie i podpisanie oraz
odestanie obu egzemplarzy aneksu i zalgcznika na adres (...) Oddziatu (...) w terminie do dnia 31 maja 2012 roku.
Jednocze$nie we wskazanym pisSmie NFZ zaznaczyl, Zze w przypadku nie wyrazenia zgody na zawarcie aneksu lub
w przypadku nie odeslania przez pozwanego obu egzemplarzy aneksu i zalacznikow w terminie do dnia 31 maja
2012 roku, wypowiada pozwanemu dotychczasowa umowe o upowaznieniu do wystawiania recept na leki i wyroby
medyczne objete refundacja i rozwiazuje przedmiotowa umowe z dniem 30 czerwca 2012 roku.

Pozwany J. G. nie odestal powodowi podpisanych egzemplarzy aneksu oraz zalacznikoéw w zakreSlonym terminie, tj.
do dnia 31 maja 2012 roku, w zwigzku z czym zawarta pomiedzy stronami w dniu 24 marca 2005 roku umowa ulegla
rozwigzaniu.

Dowéd: pismo NFZ z dnia 9 maja 2012 roku, znak: M/ (...)-25-KJ/12/5 wraz z dowodem nadania (k. 16, k. 17),
zeznania J. G. (k. 148)

W okresie po dniu 30 czerwca 2012 roku, tj. po dacie rozwigzania umowy z dnia 24 marca 2005 roku, lgczacej
pozwanego z NFZ, pozwany J. G. nie majac zawartej nowej umowy ze strong powodowa, dostosowana do przepiséw
ustawy z dnia 12 maja 2011 roku o refundacji lekdéw, Srodkow spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego



oraz wyrob6w medycznych (Dz. U. Nr 122, poz. 696 z p6zn. zm.) wystawil w zakresie swojej prywatnej praktyki
lekarskiej szeSédziesigt dziewieé recept, na drukach recept zawierajacych kod przypisany pozwanemu w okresie, kiedy
laczyla go ze strong powodowa umowa z dnia 24 marca 2005 roku. Pozwany na drukach w/w recept nie zaznaczyl przy
tym, ze przepisane leki podlegaja 100-procentowej odplatnosci poprzez wpisanie znaku (...) badz dopisanie ,,100%”
przy oznaczeniu oddzialu NFZ, co oznaczalo, ze podlegaja one refundacji NFZ. Laczna kwota refundacji, dokonanej
na podstawie w/w recept wyniosta 2.413,51 zt

Dowdéd: recepty wraz z potwierdzeniem ich realizacji w aptekach (k. 39-110), wydruki z systemu informatycznego
powoda (k. 33-34, k. 35-38)

Pismem z dnia 14 sierpnia 2013 roku, oznaczonym jako nota obciazeniowa nr (...), doreczonym pozwanemu w
dniu 29 sierpnia 2013 roku pow6d wezwal J. G. do zwrotu kwoty 2.345,47 z1, stanowiacej kwote refundacji lekow
przepisanych na receptach pobranych do rozwigzanej umowy i wystawionych bez zawartej umowy upowazniajacej
do wystawiania recept na leki, $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby medyczne
refundowane ze §rodkéw publicznych przystugujace $wiadczeniobiorcom na rzecz oséb, ktérym w dniu wystawienia
recepty nie udzielono §wiadczenia zdrowotnego w ramach umowy ze (...) Oddzialem Wojewo6dzkim (...) — w terminie
czternastu dni od dnia otrzymania przedmiotowej noty ksiegowe;j.

Kolejna nota obciazeniowa - z dnia 10 listopada 2014 roku, znak: M/ (...)-188- (...), doreczona pozwanemu w dniu
26 listopada 2014 roku, powdd obciazyl pozwanego dodatkowo kwota 68,04 zt w zwigzku z wystawieniem przez
J. G. refundowanych recept, wzywajac pozwanego do zaplaty powyzszej kwoty w terminie czternastu dni od dnia
otrzymania przedmiotowej noty.

Dowébd: nota obcigzeniowa nr (...) wraz z dowodem potwierdzenia odbioru (k. 21, k. 22), nota obciazeniowa znak:
M/ (...)-188- (...) wraz z dowodem nadania i potwierdzenia odbioru (k. 27, k. 28)

Pozwany nie zwrdcil jednak stronie powodowej powyzszych kwot (okoliczno$é bezsporna).
Sad zwazyl, co nastepuje:
Powodztwo w niniejszej sprawie jest zasadne.

Zgodnie z trescig art. 415 k.c., kto z winy swej wyrzadzil drugiemu szkode, obowiazany jest do jej naprawienia.
Wskazany przepis okreSla ogolna regule dla odpowiedzialnoSci za szkode, do ktoérej doszlo wskutek zdarzen
okreslanych jako czyny niedozwolone (odpowiedzialno$é deliktowa). Do przeslanek odpowiedzialnosci deliktowe;j
okreslonej w art. 415 k.c. naleza: bezprawne zachowanie sprawcy, wystgpienie szkody oraz zwiqzek
przyczynowy miedzy owym zachowaniem a szkodgq. Przy ustalaniu odpowiedzialnoéci z tytulu czynow
niedozwolonych znajduja przy tym zastosowanie przepisy ogblne dotyczace zwiazku przyczynowego, szkody i
sposoboOw jej naprawienia (art. 361—363 k.c.). Nadto w oparciu o tres¢ art. 415 k.c. sprawca ponosi odpowiedzialno$¢
deliktowg na zasadzie winy. Ustawodawca wprawdzie nie definiuje pojecia winy, jednakze w judykaturze i
piSmiennictwie upowszechnil sie poglad wskazujacy na dwa elementy winy: obiektywny i subiektywny (albo ujmujacy
wine w znaczeniu obiektywnym i subiektywnym). Obiektywny przy tym element winy wyraza sie w uznaniu za
zawinione zachowan niezgodnych z przepisami prawa lub okre§lonymi regulami etycznymi, natomiast skladnik
subiektywny wyraza sie w uznaniu za zawinione zachowan rozmys$lnie wyrzadzajacych szkode oraz niedbalstwa. Dla
przyjecia odpowiedzialnoéci z art. 415 k.c. nie wystarczy jednak samo bezprawne i zawinione zachowanie sprawcy,
ale konieczne jest rowniez powstanie szkody. Ponadto niezbedne jest istnienie normalnego zwigzku przyczynowego
pomiedzy zachowaniem sprawcy a spowodowana szkoda (zob. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 26 listopada 2004r.,
I CK 281/04, lex nr 146366). Szkoda z kolei jest powstala wbrew woli poszkodowanego réznica miedzy obecnym
jego stanem majatkowym a tym stanem, jaki zaistnialby, gdyby nie nastgpilo zdarzenie wywolujace szkode (tak w
szczegoblnosci Sad Najwyzszy w orzeczeniu z dnia 11 lipca 1957 r., 2 CR 304/57, OSN 1958, nr III, poz. 76 oraz w
uchwale skladu siedmiu sedziéw SN z dnia 22 listopada 1963 r., ITII PO 31/63, OSNCP 1964, nr 7-8, poz. 128).



Zgodnie z dyspozycja art. 361 § 1 k.c., zobowigzany do odszkodowania ponosi odpowiedzialno$¢ tylko za normalne
nastepstwa dzialania lub zaniechania, z ktorego szkoda wynikla. Wskazaé przy tym nalezy, ze pomimo tego, ze art. 361
§ 1k.c. nie wprowadza zwiazku przyczynowego w rozumieniu prawnym, odmiennego od istniejacego w rzeczywistosci,
to jednak wigze odpowiedzialno$¢ tylko z normalnymi nastepstwami zjawisk stanowiacych jej podstawe. Bez
tego bowiem zabiegu lancuch skutkéw zdarzenia, tkwigcego u podstawy obowiazku odszkodowawczego, bylby
nieograniczony. Dla stwierdzenia natomiast takiego zwigzku przyczynowego nalezy zbadaé, czy w ogole pomiedzy
kolejnymi faktami istnieja obiektywne powiazania, a nastepnie wyjasnié, czy dany fakt (przyczyna) byl koniecznym
warunkiem wystapienia drugiego z nich (skutku), czyli czy bez niego skutek wystapilby i w razie pozytywnego
stwierdzenia nalezy rozwazy¢, czy wspomniane powigzania mozna traktowaé jako ,normalne”, tzn. typowe lub
oczekiwane w zwyklej kolejnosci rzeczy, a wiec nie bedace rezultatem jakiego$ zupelnie wyjatkowego zbiegu
okolicznosci. Ocena, czy skutek jest normalny, powinna by¢ oparta na caloksztalcie okoliczno$ci sprawy oraz wynikac
z zasad do$wiadczenia zyciowego i zasad wiedzy naukowej, specjalnej (por. orz. SN z dnia 2 czerwca 1956 r., 3 CR
515/56, OSN 1957, nr 1, poz. 24).

W ocenie Sadu w niniejszej sprawie wszystkie wskazane przestanki odpowiedzialno$ci deliktowej z art. 415 k.c. zostaly
spelnione.

W pierwszej kolejnoéci wskazaé nalezy, ze zgodnie z art. 15 ust. 1 ustawy z dnia z dnia 27 sierpnia 2004r. o
$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych (Dz. U. 2015.581 j.t.), §wiadczeniobiorcy
majg, na zasadach okreslonych w ustawie, prawo do $§wiadczen opieki zdrowotnej, ktérych celem jest zachowanie
zdrowia, zapobieganie chorobom i urazom, wczesne wykrywanie chordb, leczenie, pielegnacja oraz zapobieganie
niepelnosprawnoéci i jej ograniczanie. Stosownie przy tym do treéci art. 15 ust. 2 pkt 14, pkt 16 i pkt 17 w/w ustawy,
Swiadczeniobiorcy przystuguja $wiadczenia gwarantowane z zakresu lekéow, $rodkéw spozywezych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych dostepnych w aptece na recepte, programéw lekowych
okre$lonych w przepisach ustawy o refundacji, lekow stosowanych w chemioterapii okre§lonych w przepisach ustawy
o refundacji, lekdéw nieposiadajacych pozwolenia na dopuszczenie do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
sprowadzanych z zagranicy na warunkach i w trybie okreSlonym w art. 4 ustawy z dnia 6 wrzeénia 2001 r. - Prawo
farmaceutyczne, pod warunkiem ze w stosunku do tych lekow wydano decyzje o objeciu refundacjg na podstawie
ustawy o refundacji.

Zgodnie jednak z tresciqg art. 48 ustawy z dnia 12 maja 2011r. o refundacji lekéw, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz.U.2015.345
Jj.t.) realizacja swiadczen, o ktéorych mowa w art. 15 ust. 2 pkt 14, 17 i 18 ustawy o swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, przystuguje swiadczeniobiorcy na
podstawie recepty wystawionej przez osobe uprawniona

Art. 2 pkt 14 w/w ustawy o refundacji lekow, §rodkdéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych przewiduje natomiast zamkniety katalog osob, ktore posiadaja status os6b uprawnionych
do wypisywania recept na produkty objete refundacja i obejmuje lekarza ubezpieczenia zdrowotnego lub felczera
ubezpieczenia zdrowotnego w rozumieniu ustawy o Swiadczeniach albo tez lekarza, lekarza dentyste, felczera,
starszego felczera, z ktorymi Fundusz zawart umowe upowazniajaca do wystawiania recept na produkty refundowane
orazlekarza, lekarza dentyste, felczera, starszego felczera posiadajacego prawo wykonywania zawodu, ktory zaprzestat
wykonywania zawodu, a z ktérym Fundusz zawarl umowe upowazniajaca do wystawiania recept na produkty
refundowane dla wystawiajacego, jego malzonka, wstepnych i zstepnych w linii prostej oraz rodzenstwa.

Z powyzszego wynika wiec jednoznacznie, ze prawo do zakupu lekoéw refundowanych maja jedynie $wiadczeniobiorcy,
tj. osoby objete ubezpieczeniem zdrowotnym na zasadach okreslonych w ustawie, tj. w przypadku wystawienia recepty
jedynie przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego lub felczera ubezpieczenia zdrowotnego, lekarza, lekarza dentyste,
felczera, starszego felczera, z ktérym Narodowy Fundusz Zdrowia zawarl umowe upowazniajaca do wystawiania recept



refundowanych, o ktérej mowa w art. 48 ustawy z dnia 12 maja 2011r. o refundacji lekow, srodkéw spozywcezych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobdw medycznych.

Osobq uprawniongq do swiadczenia z zakresu lekéw jest zatem jedynie osoba, ktora kumulatywnie
spelnia dwie przeslanki, tj. nalezy do kregu swiadczeniobiorcow w rozumieniu art. 2 pkt 23 ustawy z
dnia 12 maja 2011 roku o refundacji lekéw, srodkow spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobéw medycznych w zw. z art. 2 w/w ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
oraz legitymuje sie receptq wystawiong przez osobe upowazniong w rozumieniu art. 2 pkt 14 ustawy z
dnia 12 maja 2011 roku. Oznacza to, ze Swiadczeniobiorcy nie przystuguje prawo do leku refundowanego,
Jjezeli recepte wystawila osoba, ktora nie ma statusu osoby uprawnionej, a wiec nie jest lekarzem
ubezpieczenia zdrowotnego ani nie zawarla umowy upowazniajgcej do wystawiania recept na
refundowane leki, $srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyroby medyczne.

Podkreslenia przy tym wymaga, ze lekarze, lekarze dentyéci, felczerzy i starsi felczerzy, ktorzy nie przystapili
do uméw upowazniajgcych do wystawiania recept na produkty objete refundacja, ktére stanowily wypelnienie
zobowigzania z art. 80 ust. 1 u.r.l. do dnia 30 czerwca 2012 roku, utracili status osoby uprawnionej do wystawiania
recept na produkty objete refundacja. Powyzsze oznacza, ze recepta wystawiona przez taka osobe, nawet nie
zawierajaca brakéw formalnych, nie stanowi podstawy do realizacji uprawnienia $§wiadczeniobiorcow, poniewaz
ustawodawca nie przewidziat takiego uprawnienia. Gdyby bowiem $wiadczeniobiorcy mieli prawo do $wiadczen
gwarantowanych w postaci lekow na podstawie recepty wystawionej przez lekarza lub lekarza dentyste niezaleznie
od jego statusu w systemie ochrony zdrowia, to zawieranie uméw upowazniajacych byloby bezcelowe i zbedne. W
sytuacji zatem rozwigzania lub wyga$niecia umowy upowazniajacej do wystawiania recept na leki, Srodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby medyczne refundowane ze srodkow publicznych, przystugujace
Swiadczeniobiorcom, i to bez wzgledu na tryb rozwigzania umowy, lekarz moze wystawia¢ przydzielone mu recepty
jedynie za stuprocentowa odplatno$cig. Sam zatem status bycia lekarzem, czy posiadanie prawa wykonywania zawodu
nie determinuje uprawnienia do wystawiania recept na produkty objete refundacja.

W niniejszej sprawie nie ulega watpliwosci, ze zawarta z pozwanym w dniu 24 marca 2005 roku umowa z Narodowym
Funduszem Zdrowia o upowaznieniu do wystawiania recept na leki i wyroby medyczne podlegajace refundacji uleglta
rozwigzaniu z dniem 30 czerwca 2012 roku — na podstawie § 8 ust. 4 umowy, wskutek wypowiedzenia jej przez
strone powodowa. Pozwanemu przy tym pismo informujgce o konieczno$ci zawarcia umowy dostosowanej do nowych
przepisow oraz o okoliczno$ci rozwiazania dotychczasowej umowy z dniem 30 czerwca 2012 roku - w przypadku nie
podpisania umowy nowej treéci - zostalo doreczone w dniu 16 maja 2012 roku.

W sprawie nie budzilo rowniez watpliwoSci, ze pozwany w okresie, kiedy wystawil w/w recepty, nie mial zawartej z
NFZ nowej umowy, dostosowanej do przepiséw ustawy z dnia 12 maja 2011r. o refundacji lekow, sSrodkdow spozywezych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobo6w medycznych, w zwiazku z czym nie byl osobg uprawniona do
wypisywania recept na produkty objete refundacja.

Wskaza¢ réwniez nalezy, ze pozwany w zakresie, w jakim $wiadczyl prywatnie ustugi lekarskie, nie byt lekarzem
ubezpieczenia zdrowotnego, ktérym - zgodnie z trescia art. 5 pkt 14 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o
$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkdow publicznych — jest lekarz, lekarz dentysta bedacy
$wiadczeniodawceg, z ktérym Fundusz zawarl umowe o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej, albo lekarz, lekarz
dentysta, ktory jest zatrudniony lub wykonuje zawod u $wiadczeniodawcy, z ktérym Fundusz zawarl umowe o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;.

Ponadto nie budzilo watpliwo$ci w sprawie, ze pozwany wypisywal recepty na leki objete refundacja na drukach recept,
ktérymi postugiwatl sie w okresie, kiedy laczyla go umowa z NFZ z dnia 24 marca 2005 roku i ktore posiadaly okre$lony
kod numeryczny przypisany pozwanemu, na podstawie ktorego apteki refundowaly przepisane przez pozwanego
leki. Dodaé nalezy, ze wprawdzie nowe przepisy ustawy refundacyjnej nie zabranialy lekarzom, ktorzy nie zawarli
nowej umowy z NFZ poslugiwania sie dotychczasowymi drukami recept, jednakze w takiej sytuacji, gdy pozwany nie



zdecydowal sie na zawarcie nowej umowy ze strona powodowa, winien byl zado$¢uczyni¢ obowiazkowi wskazania
na recepcie, ze lek nie podlega refundacji poprzez wpisanie na recepcie znaku (...) badZ wskazanie, ze lek podlega
odplatnos$ci 100% - stosownie do tresci § 6 ust. 1 pkt 6 lit. ¢) oraz § 6 ust. 1 pkt 7lit. e) rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 8 marca 2012r. w sprawie recept lekarskich (Dz.U.2014.319 j.t.). Pozwany jednak tego nie uczynil i w ten sposéb
- wypisujac leki na receptach z kodem, ktéry do dnia 30 czerwca 2012 roku uprawnial do refundacji, doprowadzil do
powstania po stronie powodowej szkody, jaka stanowila kwota refundacji lekoéw dla oséb, ktére nie mialy prawa do
refundacji, z uwagi na utrate przez pozwanego statusu osoby uprawnionej do wypisywania recept na leki refundowane.

Skoro w niniejszej sprawie pozwany w okresie, za ktory powdd dochodzi zwrotu kwot refundacji, nie mial zawarte;j
nowej umowy z NFZ, to uzna¢ nalezy, ze nie byl osoba uprawniona do wypisywania recept na refundowane leki.
Dzialanie pozwanego polegajace na wypisywaniu recept na leki bez zaznaczenia, ze leki te winny by¢ wydane za
100% odplatnoscia, nalezy wiec uzna¢ za bezprawne. Wskazac¢ przy tym nalezy, ze stosownie do treéci art. 45 ustawy
z dnia 5 grudnia 1996r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U.2015.464 j.t.), lekarz moze ordynowaé leki,
§rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego, ktore sa dopuszczone do obrotu w Rzeczypospolitej
Polskiej - na zasadach okre§lonych w odrebnych przepisach. Obowiqgzkiem zatem lekarza jest wystawianie
recept zgodnie z obowigzujgcymi przepisami — w tym réwniez zgodnie z art. 48 u.r.l. Opisane
wyzej zachowanie pozwanego bylo niezgodne z art. 48 u.r.l., a zatem bylo ono bezprawne. Bez
watpienia tez zachowanie pozwanego nalezy ocenic jako zawinione — w ocenie Sadu pozwany co najmniej przewidywal,
ze wypisujac recepty na refundowane leki postepuje wbhrew przepisom prawa i godzil sie na to. Niezaleznie od
powyzszego zachowanie pozwanego byloby réwniez zawinione w sytuacji, gdyby pozwany przewidywat jedynie
mozliwo$¢ dzialania niezgodnie z prawem i nie godzil sie na ten skutek, bezpodstawnie sadzac, ze go uniknie
(lekkomyslno$é, razace niedbalstwo) badz tez w sytuacji, gdyby byl nieSwiadomy tego, ze jego zachowanie moze by¢
bezprawne, ale mial mozliwo$¢ i powinno$¢é dokonania wlasciwej oceny sytuacji, dzialajac z dostateczng starannoécia
(niedbalstwo). Wina w rozumieniu art. 415 k.c. obejmuje bowiem zaré6wno wine umy$lna (zamiar bezposredni,
zamiar ewentualny) oraz wine nieumy$lng (lekkomys$lno$¢, niedbalstwo). Pojecie przy tym niedbalstwa w prawie
cywilnym wiaze sie z niezachowaniem wymaganej starannosci. Dla oceny czy zaistniala wina pod postacia niedbalstwa
decydujace znaczenie ma miernik staranno$ci, o czym stanowi art. 355 k.c. odnoszacy sie zar6wno do pojecia
staranno$ci w odpowiedzialnoS$ci kontraktowej, jak i deliktowej. Zgodnie z art. 355 § 1 k.c. dluznik zobowiazany jest
do staranno$ci ogblnie wymaganej w stosunkach danego rodzaju (nalezyta staranno$c¢), jednak — jak stanowi §2
tego przepisu - nalezyta staranno$¢ dluznika w zakresie prowadzonej przez niego dzialalnoSci gospodarczej okresla
sie przy uwzglednieniu zawodowego charakteru tej dzialalno$ci. Przy ocenie zachowania pozwanego w aspekcie
nalezytej starannoSci, nalezy uwzgledni¢ zawodowych charakter jego dzialalnoéci, z ktérym zwigzany jest czyn
bezprawny. Jak wynika z art. 5 ust.2 pkt 1a ustawy z 15 kwietnia 2011 roku o dzialalnosci leczniczej ( Dz. U. z 2015r.,
poz.618 t.j.) dziatalno$¢ lecznicza lekarzy moze by¢ wykonywana w formie jednoosobowej dziatalnoéci gospodarczej
jako indywidulana praktyka lekarska, dalej w tym przepisie scharakteryzowana. Lekarz prowadzacy taka praktyke

jest zatem traktowany jak przedsigbiorca w rozumieniu art. 43" k.c. Zaréwno w doktrynie, jak i w orzecznictwie
przyjmuje sie, ze profesjonalizm dtuznika powinien przejawiaé sie w dwoch podstawowych cechach jego zachowania:
postepowaniu zgodnym z regutami fachowej wiedzy oraz sumiennosci. Oczekiwania co do dluznika prowadzacego
okre$long dzialalnoé¢ zawodowo sg wieksze. Nalezy wymagac wiekszej zapobiegliwoéci, rzetelnosci, dokladno$ci
w dzialaniach dluznika-profesjonalisty, niz od dluznika, ktéry nie wykonuje zobowigzania w ramach dzialalnoSci
profesjonalnej. W przypadku lekarza prowadzacego prywatna praktyke lekarska ta kwalifikowana staranno$é odnosi
sie nie tylko do udzielanych porad lekarskich, ale i do dzialalnoSci podejmowanej w ramach uméw zawieranych z
Narodowym Funduszem Zdrowia. Od profesjonalisty wymaga sie zwiekszonego zaangazowania w podjete dzialania
realizujace Swiadczenia w ramach prowadzonej dziatalnosci gospodarczej. Osoba prowadzaca dzialalno$é zawodowo
zachowuje nalezyta staranno$c, jezeli podejmuje dzialania przecietnie wymagane w danej dziedzinie, jednak na tyle
staranne, aby czynnosci zawodowe wykonywaé¢ prawidlowo.

W $wietle przytoczonych rozwazan, stwierdzi¢ nalezy, ze wypisywanie recept dla pacjentow na leki refundowane po
dniu 30 czerwca 2012 roku, bez zawartej umowy, odpowiadajacej treScia nowej ustawie, nie moze by¢ uznane za
zachowanie odpowiadajace nalezytej staranno$ci lekarza prowadzacego prywatng praktyke leczniczg.



Nie budzi réwniez watpliwoéci, ze wskutek zachowania pozwanego strona powodowa poniosta szkode, jaka
stanowila kwota refundacji lekéw przepisanych przez pozwanego w okresie, kiedy nie byl on osoba uprawniong
do wypisywania recept na leki refundowane. W ocenie Sadu brak jest podstaw do uznania, iz strona powodowa
nie poniosla szkody z uwagi na to, ze refundacja przyznana zostala osobom ubezpieczonym, ktérym przystugiwato
uprawnienie do skorzystania z refundacji. Nalezy zaznaczyé, ze prawo swiadczeniobiorcy do otrzymania
refundowanego leku nie oznacza, ze refundacja taka ma zostaé przyznana w kazdym przypadku.
Narodowy Fundusz Zdrowia pokrywa koszty opieki medycznej w sytuacjach wynikajacych z przepiséw prawa i nie
w kazdym przypadku pacjent otrzymuje lek refundowany przez NFZ. Poza tym gdyby do skorzystania z refundacji
wystarczyta sama okoliczno$¢ przepisania pacjentowi leku na recepte, zbedne byloby uregulowanie art. 48 u.r.l. Nalezy
przy tym wskazaé, ze prawo polskie zaklada, iz ustawodawca jest racjonalny, a skoro tak, to wprowadzenie do ustawy z
dnia 12 maja 2011r. o refundacji lekow, srodkow spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycznych tresci art. 48 Swiadczy o tym, ze NFZ nie jest zobowigzany do refundacji w kazdej sytuacji, a jedynie
wowczas, gdy recepta wystawiona jest przez lekarza, ktory zawart umowe z NFZ w przedmiocie refundacji lekow.

W tym miejscu wskazac nalezy, ze nie mozna zgodzic sie z pozwanym, iz odpowiedzialno$¢ za refundacje lekow ponosi
jedynie apteka — na podstawie art. 46 ust. 7 u.r.L

Nalezy wskazac, ze z treéci art. 48 ust. 1 u.r.l., zgodnie z ktérym realizacja §wiadczen, o ktérych mowa w art. 15 ust. 2
pkt 14, 171 18 ustawy o Swiadczeniach, przystluguje $§wiadczeniobiorcy na podstawie recepty wystawionej przez osobe
uprawniong wynika, ze podstawa refundacji leku stanowi wystawienie przez lekarza recepty na lek refundowany. W
niniejszej sprawie to zatem pozwany odpowiedzialny jest za dokonanie refundacji przez apteki.

Powolywany za$ przez pozwanego przepis art. 46 ust. 7 ustawy o refundacji lekéw dotyczy nieprawidlowosci w
sporzadzanych przez apteke zestawieniach, a nie sytuacji, gdy apteka prawidlowo ujela w zestawieniach kwoty
refundacji, dokonanych na podstawie wystawionych przez lekarzy recept.

Zdaniem Sadu nie mozna przychyli¢ sie takze do twierdzen pozwanego, iz NFZ nie ponidst szkody wskutek
wystawienia przez niego powyzszych recept z uwagi na fakt, ze pacjenci, ktorym zaordynowal objete refundacja leki
mogliby uzyskaé recepte na takie leki, z uwzglednieniem ich refundacji, udajac sie do innego lekarza. W niniejszej
sprawie nie wiadomym jest bowiem, czy pacjenci pozwanego udaliby sie do lekarza uprawnionego, a takze nie
wiadomo, jakie leki zostalyby im przepisane. Nie mozna zreszta wykluczyé, ze pacjenci ci zdecydowaliby sie na
wykupienie lekéw pelnoptatnych.

Skoro wiec pozwany nie byl uprawniony do wypisywania recept na leki refundowane, to strona powodowa nie
miala obowiazku pokrycia kosztow refundacji. Wskutek wiec zachowania pozwanego doszlo do niezasadnego zwrotu
aptekom przez NFZ kosztow refundacji lekow przepisanych przez pozwanego poszczegbdlnym pacjentom. Strona
powodowa poniosta zatem szkode, ktéra stanowita kwota dokonanej refundacji w wysoko$ci 2.413,51 zl. Bez watpienia
tez pomiedzy szkoda poniesiona przez NFZ a zachowaniem pozwanego istnieje bezposredni zwigzek przyczynowo -
skutkowy. Gdyby bowiem pozwany nie wypisal recept na leki z uwzglednieniem ich refundacji, strona powodowa nie
musialaby zwraca¢ aptekom kwot dokonanych refundacji.

Jezeli chodzi natomiast o wysoko$é szkody, to wskazaé nalezy, ze pozwany nie kwestionowal, iz kwota refundacji
zrealizowanej na podstawie recept wystawionych przez niego po dacie 30 czerwca 2012 roku wyniosla 2.413,51
zl. Okoliczno$ci te wynikaja przy tym z wystawionych przez pozwanego recept, a takze z wydruku z systemu
informatycznego strony powodowe;j.

Biorac powyzsze pod uwage Sad w calo$ci uwzglednil powbddztwo, zasadzajac od pozwanego J. G. na rzecz Narodowego
Funduszu Zdrowia - (...) Oddzialu Wojewodzkiego w K. kwote 2.413,51 zt wraz ustawowymi odsetkami od kwoty
2.345,47 zt w wysokoéci 13 % w stosunku rocznym za okres od dnia 13 wrze$nia 2013 roku do dnia 22 grudnia 2014
roku, w wysokoSci 8% w stosunku rocznym za okres od dnia 23 grudnia 2014 roku do dnia 5 listopada 2015 roku i od
dnia 6 listopada 2015 roku do dnia zaplaty z dalszymi kazdorazowymi odsetkami ustawowymi oraz od kwoty 68,04



z} w wysokoSci 13 % w stosunku rocznym za okres od dnia 12 grudnia 2014 roku do dnia 22 grudnia 2014 roku, w
wysoko$ci 8% w stosunku rocznym za okres od dnia 23 grudnia 2014 roku do dnia 5 listopada 2015 roku i od dnia 6
listopada 2015 roku do dnia zaplaty z dalszymi kazdorazowymi odsetkami ustawowymi, orzekajac jak w pkt I sentencji
wyroku. Podstawe przy tym prawna zasadzenia odsetek ustawowych byl przepis art. 481 § 1 k.c. W niniejszej sprawie
termin spelnienia §wiadczenia na rzecz strony powodowej nie byl oznaczony. Zgodnie za$ z treScia art. 455 k.c. jezeli
termin spehlienia §wiadczenia nie jest oznaczony ani nie wynika z wlasciwosci zobowigzania, Swiadczenie powinno
by¢ spelione niezwlocznie po wezwaniu dtuznika do wykonania. W przedmiotowej sprawie pozwany zobowiazany
byl do zwrotu powyzszej kwoty na rzecz powoda w 14-dniowym terminie okreSlonym w pismach powoda z dnia: 14
sierpnia 2013 roku oraz 10 listopada 2014 roku, doreczonych pozwanemu odpowiednio w dniach: 29 sierpnia 2013
roku oraz 26 listopada 2014 roku, tj. w terminach do dnia: 12 wrzeénia 2013 roku (jezeli chodzi o kwote 2.345,47 z})
oraz 10 grudnia 2014 roku (jezeli chodzi o kwote 68,04 zl). Powdd zasadnie zatem domaga sie odsetek ustawowych
od dnia 13 wrzeénia 2013 roku (od kwoty 2.345,47 z}) oraz od dnia 12 grudnia 2014 roku (od kwoty 68,04 z}).

O kosztach procesu Sad orzekl na podstawie art. 98 § 1 k.p.c., statuujacego zasady odpowiedzialno$ci za wynik
procesu. Na koszty te zlozylo sie wynagrodzenie pelnomocnika strony powodowej w wysoko$ci 600,00 zt — ustalone na
podstawie § 6 pkt 3 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 28 wrze$nia 2002r. w sprawie oplat za czynno$ci
radcoéw prawnych oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztéw pomocy prawnej udzielonej przez radce prawnego
ustanowionego z urzedu (Dz.U.2013.490 j.t.), kwota 121,00 z} — tytulem oplaty od pozwu ustalonej na podstawie art.
13 ust. 1 ustawy z dnia 28 lipca 2005r. 0 kosztach sadowych w sprawach cywilnych (Dz. U. z 2014r., poz. 1025) oraz
oplata skarbowa od pelnomocnictwa w kwocie 17,00 zl.

SSR Ewa Wiater



