Sygn. akt I C 264/15

UZASADNIENIE

(...) S.A w U. w pozwie z dnia 13 lutego 2015 r., skierowanym przeciwko Narodowemu Funduszowi Zdrowia (...)
Oddzialowi Wojewodzkiemu w L. wniosla o zasadzenie kwoty 7.937.538 zt z odsetkami ustawowymi od dnia 10
lutego 2015 r. oraz kosztami procesu, w tym kwoty 14.400 zl tytulem kosztéw zastepstwa procesowego, tj. w
wysokoS$ci dwukrotno$ci stawki minimalnej, z tytulu zwrotu wartoéci §wiadczen medycznych udzielonych w 2013 r.
676 pacjentom w trybie naglym, w sytuacji niezawarcia z pozwanym umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotne;.

(pozew k. 2 - 18)

Pozwany w odpowiedzi na pozew z dnia 23 kwietnia 2015 r. wnidst o oddalenie powo6dztwa oraz zasadzenie od
powoda zwrotu kosztéw procesu wedlug norm przepisanych, kwestionujacy roszczenie pozwu, tak co do zasady, jak
i wysokoSci.

(odpowiedz na pozew k. 604 - 610, tom IV)

Pozwany w pi$mie procesowym z dnia 22 maja 2015 r. podniost zarzut dzialania powoda celem obejécia przepisu
art. 132 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych i w zwiazku z powyzszym
podnidst zarzut naduzycia prawa podmiotowego przez dzialania naruszajace zasady wspoélzycia spolecznego i
spoleczno-gospodarcze przeznaczenie prawa (art. 5 KC), podnoszac ze powdd udzielal §wiadczen glownie celem
otrzymania od NF wynagrodzenia w trybie art. 19 powolanej ustawy, a zasada jest, ze tylko podmioty, ktére maja
zawarte umowy z NFZ, otrzymuja wynagrodzenie za $wiadczenia finansowane ze Srodkéw publicznych.

(pismo procesowe k. 635 - 639, tom IV)

Powdd w piSmie procesowym z dnia 25 marca 2015 r. cofngl powddztwo ze zrzeczeniem sie roszczenia co do kwoty
22.467,20 zl w zwigzku z cze$ciowym spelnieniem §wiadczenia.

(pismo procesowe k. 595 - 597, tom III)

Powo6d w piSmie procesowym z dnia 15 czerwca 2015 r. cofngl powodztwo ze zrzeczeniem sie roszczenia co do kwoty
12.566,40 zl w zwiazku z czeSciowym spelnieniem $§wiadczenia. Powod podnidsl, ze pozwany uznal za uzasadnione
koszty $wiadczen tozsamych z dochodzonymi w sprawie na poziomie 47,60 z za punkt rozliczeniowy.

(pismo procesowe k. 720 — 736, tom IV)

Powo6d w pidmie procesowym z dnia 18 czerwca 2015 r. podniosl, ze zarzuty pozwanego zgloszone w pi§mie z dnia 22
maja 2015 1. sa bezzasadne, bowiem powdd wypelnial jedynie cigzacy na nim ustawowy obowiazek, jakim jest przymus
udzielania Swiadczen pacjentom znajdujacym sie w stanie naglym a duza liczba pacjentéow przeklada sie na ogromne
koszty powoda i wynika tylko i wylacznie z niedoszacowania przez pozwanego zapotrzebowania na rodzaj i zakres
Swiadczen udzielanych przez powoda oraz z niewystarczajacego wyposazenia w sprzet medyczny zakontraktowanych
podmiotow.

(pismo procesowe k. 841 - 845, tom V)

Powod w piSmie procesowym z dnia 21 grudnia 2017 r. sprecyzowal roszczenie odsetkowe, wnoszac o zasgdzenie
kwoty 7.902.504,40 z} z odsetkami ustawowymi od dnia 13 lutego 2015 r. do dnia 31 grudnia 2015 r. oraz z odsetkami
ustawowymi za opdznienie od dnia 1 stycznia 2016 r.

(pismo procesowe k. 1550, tom VIII)



Strony przed zamknieciem rozprawy w dniu 24 stycznia 2019 r. poparly dotychczasowe stanowiska procesowe.
(e-protokét k. 1731, tom IX)

Sad Okregowy ustalil, co nastepuje:

Powodowa spolka jest przedsiebiorcg i prowadzi m.in. dzialalno$é¢ szpitali oraz lekarska praktyke specjalistyczna.
(niesporne informacja z KRS k. 22)

Powod prowadzi w B. XII Oddzial Kardiologiczny (...) i od rozpoczecie dzialalnosci w B. od 2012 r. nie jest zwigzany
z pozwanym zadng umowa o udzielanie §wiadczen zdrowotnych. Udziela Swiadczen w trybie art. 19 ustawy z dnia 21
sierpnia 2004r. o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych (Dz. U. z 2015 poz. 581 -
dalej u.S.0.z.), tj. w stanach naglych.

Powod w 2012 r. udzielit pacjentom w stanach naglych Swiadczen kardiologicznych w warunkach szpitalnych.
Pozwany zatwierdzil pod wzgledem merytorycznym i kosztowym 471 spoérdd 759 Swiadczen i wyplacil powodowi za
zatwierdzone §wiadczenia zdrowotne wynagrodzenie w wysoko$ci 5.444.715,20 zl a to oznacza, ze wyniosto ono 47,60
z} za punkt rozliczeniowy.

Powod w 2013 r. udzielil 676 pacjentom $§wiadczen kardiologicznych w warunkach szpitalnych i uznajac, ze zostaly
one udzielone w stanach naglych, wystapil do pozwanego o wyplate wynagrodzenia w trybie art. 19 ust. 4 i 5
powolanej ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej. Pozwany uznat ze jedynie 126 przypadkow spoéréd 676 zostato
udzielonych w stanach naglych i jedynie za te przypadki zaproponowat wyplate wynagrodzenia, przyjmujac wycene
punktu rozliczeniowego ponizej 47,60 zl za punkt.

Powdd nie przyjal z oferowanego wynagrodzenia.
(niesporne, uzasadnienie pozwu k. 5 - 8
+ powolane tamze dowody z dokumentow)

Powdd pismem z dnia 4 lutego 2015 r., doreczonym pozwanemu w tym samym dniu, wezwal pozwanego do zaplaty
kwoty dochodzonej pozwem w terminie do dnia 9 lutego 2015 r.

Pozwany do chwili zamkniecia rozprawy nie spelnil tego $wiadczenia.

(pismo k. 495 - 496)

Pozwany wyplacil powodowi wynagrodzenie za $wiadczenia udzielone w 2012 r. w stanach naglych w wysokosci
5.444.715,20 zl, przyjmujac stawke 47,60 zl za punkt rozliczeniowy.

(niesporne, uzasadnienie pozwu 5-6 i powolane tam ze dowody z dokumentow,
zeznania Swiadka J. R., e-protokot k. 1731)

Strony nie byly w stanie uzgodni¢ wysoko$ci wynagrodzenia za §wiadczenia udzielane przez powoda w 2013 r. w
stanach naglych.

(niesporne)

W toku procesu (...) Oddzial Wojewddzki (...) wyplacil powodowi wynagrodzenie za §wiadczenie kardiologiczne
udzielone J. G. w kwocie wyzszej anizeli dochodzone w niniejszym procesie, analogicznie (...) Oddzial Wojewddzki



(...) wodniesieniu do pacjenta A. F.. Poza tym w toku procesu wynagrodzenie za $§wiadczenie kardiologiczne udzielone
w 2013 r. T. D. wyplacil powodowi (...) Oddzial WojewodzKi (...) po cenie wyzszej od dochodzonej w sprawie.

(niesporne, pismo powoda k. 595 - 597 i powolane tamze dowody z dokumentow, tom III i IV, pismo powoda k. 723
i powolane tamze dowody k. 736, tom IV)

Uwzgledniajac wyplaty dokonane na rzecz powoda w toku procesu, powdd ostatecznie dochodzil w sprawie
wynagrodzenia za $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielone w 2013 r. 673 pacjentom.

(niesporne)

Sposrdd 673 Swiadczen opieki zdrowotnej, cze$¢ z nich nie zostala udzielona w stanach naglych, a dotyczy to §$wiadczen
oznaczonych nastepujacymi liczbami porzadkowymi w wykazie zlozonym przez powoda (k. 402 — 448, tom III):

33, 40, 58, 76, 106, 111, 120, 140, 148, 150, 152, 153, 159, 164, 169, 177, 178, 180, 186, 213, 214, 222, 225, 237, 239,
257, 265, 266, 274, 289, 290, 292, 295, 300, 302, 304, 305, 328, 329, 331, 361, 377, 395, 397, 402, 419, 425, 426, 434,
442, 443, 476, 500, 534, 536, 539, 546, 548, 549, 563, 564, 582, 600, 601, 606, 620, 650, 666, 669.

Co do powyzszych $wiadczen, biegly lekarz kardiolog R. G. (1) kategorycznie uznal, ze owe Swiadczenia nie spelniaja
warunkow ,stanu naglego”.

Kolejne $wiadczenia oznaczone liczbami porzadkowymi:

64, 88, 102, 320, 326, 335, 340, 396, 410, 414, 438, 461, 515, 595, 604, w ocenie Sadu nie zostaly udzielone w
stanach naglych, albowiem cze$é procedur przy pacjentach oznaczonych powyzszymi liczbami porzadkowymi zostata
udzielona w stanach naglych a czes¢ nie zostala zakwalifikowana przez bieglego jako udzielona w owych stanach,
natomiast powod nie podjal zadnej inicjatywy dowodowej, aby procedury udzielone w tych przypadkach poddaé
dalszemu opiniowaniu przez biegltego w celu ostatecznego wyjasnienia charakteru powyzszych $wiadczen.

(opinie pisemne biegtego k. 993 — 1413, tomy VI — VII, k. 1553 — 1643, tomy VIII — IX, opinia ustna k.1687 — 1688,
transkrypcja k. 1733 — 1760, tom IX)

Wynika z powyzszego, ze 84 Swiadczenia z 673 nie zostaly udzielone w stanach naglych, tj. w okolo 14 % byly to
przyjecia planowe, a pozostale 86 % $wiadczen zostalo udzielonych w stanach naglych.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:

Powddztwo co do zasady jest usprawiedliwione, aczkolwiek roszczenie pozwu jest wygérowane i zasluguje jedynie na
cze$ciowe uwzglednienie.

Sprawa dotyczy $wiadczen zdrowotnych z zakresu kardiologii za rok 2013, ktére wedtug twierdzen pozwu zostaly
udzielone przez powoda w stanach naglych, ktéry nie zawarl w tym okresie umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Wynagrodzenie za §wiadczenia wykonane we wskazanym okresie dochodzone jest na podstawie art. 19 u.$.0.z.
Zgodnie z brzmieniem art. 19 ust. 4 u.§.0.z. $wiadczeniodawca, ktéry nie zawarl umowy o udzielanie $§wiadczen opieki
zdrowotnej, ma prawo do wynagrodzenia za Swiadczenie opieki zdrowotnej, ktore udzielone zostalo §wiadczeniobiorcy
w stanie naglym, przy czym to wynagrodzenie uwzglednia wylacznie uzasadnione koszty udzielania niezbednych
Swiadczen opieki zdrowotne;j.

Narodowy Fundusz Zdrowia zabezpiecza udzielanie $wiadczen w ramach obowigzujacej procedury konkursu
szczegOlowo regulowanej we wskazanej ustawie i aktach wykonawczych do niej, jak rowniez zarzgdzeniach Prezesa
NFZ. Wskazany wyzej przepis zawiera zatem wyjatek od zasady oplacenia ze srodkdw publicznych jedynie §wiadczen
objetych stosowng umowa z NFZ (art. 132 ust. 1 u.§.0.z.) i uzaleznia prawo podmiotu do wynagrodzenia od udzielenia
$wiadczenia w tzw. stanie naglym, co jest nawigzaniem do obowigzkow lekarzy, ale i wszelkich podmiotow leczniczych



wynikajacych z odrebnych ustaw. W mys$l art. 30 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty (Dz. U. z 2010 r. nr 107 poz. 679) , Lekarz ma obowigzek udzielaé pomocy lekarskiej w kazdym przypadku,
gdy zwloka w jej udzieleniu moglaby spowodowaé niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub
ciezkiego rozstroju zdrowia, oraz w innych przypadkach niecierpiacych zwloki”. Przepis art. 15 ustawy z dnia z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dzialalnoSci leczniczej (Dz. U. z 2011 r. nr 112, poz. 654) stanowi natomiast, ze ,Podmiot leczniczy nie
moze odmoéwic udzielenia $wiadczenia zdrowotnego osobie, ktora potrzebuje natychmiastowego udzielenia takiego
Swiadczenia ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia”. Obowiazek udzielenia Swiadczen opieki zdrowotnej w stanie
naglym wynika réwniez z art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjentai art. 7 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakladach opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2007 r. Nr 14, poz. 89 ze zm.).

W odniesieniu do pacjentow w stanie zakwalifikowanym jako nagly zadna okoliczno$é, ani organizacyjna, ani
finansowa, nie mogly stanowi¢ podstawy do odmowy udzielenia §wiadczenia zdrowotnego przez powodowa Spotke.

Przepis art. 19 u.$.0.z., reguluje jednocze$nie zasady dochodzenia zaplaty za tego typu $wiadczenia. W pierwszej
kolejnosci $wiadczenie musi zosta¢ wykonane przez pomiot nie majacy kontraktu w stanie naglym, tj. objetych
definicjg stanu naglego zagrozenia zdrowia wynikajaca z ustawy z dnia 8.09.2006 roku o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym (Dz.U.06.191.1410). Zgodnie bowiem z art. 5 pkt. 33 u.§.0.z. uzyte w ustawie okreélenia oznaczaja: stan
nagly — stan, o ktorym mowa w art. 3 pkt 8 ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym
(Dz. U. Nr 191, poz. 1410, z 2007 r. Nr 89, poz. 590, Nr 160, poz. 1172 oraz z 2008 r. Nr 17, poz. 101).

Reasumujgc, ustawowym obowigzkiem powoda bylo udzielanie pacjentom $wiadczen w stanach naglych, za$
zaniechania w tym zakresie narazilyby powoda na odpowiedzialnosé¢ odszkodowawcza, za$ personel medyczny na
odpowiedzialno$¢ karng.

W tym stanie rzeczy, calkowicie niezrozumiale i chybione pozostaja wywody pozwanego dotyczace sprzecznoSci
roszczenia powoda z klauzulami generalnymi, o ktérych mowa w art. 5 KC i zmierzaja jedynie do unikniecia
odpowiedzialno$ci wobec powoda.

Powo6d ma racje, ze sytuacja wygenerowana przez pozwanego, ktory od kilku lat uchyla sie od zaplaty powodowi
naleznego wynagrodzenia, jest konsekwencja tylko i wylacznie niedoszacowania przez pozwanego zapotrzebowania
na kardiologiczne $wiadczenia zdrowotne na terenie Wojewodztwa (...) oraz z niewystarczajacego wyposazenia
zakontraktowanych podmiotow leczniczych w specjalistyczny sprzet medyczny, a takze brakow kadrowych personelu
medycznego w owych w podmiotach leczniczych.

Sytuacja ta odzwierciedla bardzo zly stan publicznej stuzby zdrowia w Polsce i jest razaco sprzeczna z konstytucyjnym
prawem kazdego obywatela Rzeczypospolitej Polskiej do ochrony zdrowia oraz réwnego dostepu do $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanej ze Srodkoéw publicznych (art. 68 ust. 11 2 Konstytucji RP).

Powszechnie przyjmuje sie w orzecznictwie, ze koszty §wiadczen udzielanych ubezpieczonym pacjentom w warunkach
przymusu ustawowego, z ktérym mamy do czynienia w realiach rozpoznawanej sprawy, nalezy - zgodnie z art. 56 KC
- wlaczy¢ do skutkow, jakie wywoluje umowa zawarta pomiedzy NFZ a §wiadczeniodawcea i obcigzy¢ nimi Fundusz,
jako podmiot zarzadzajacy Srodkami publicznymi, z ktérych powinny one by¢ pokryte (por. m.in. wyrok SN z dnia 12
grudnia 2006r., IT CSK 287/06)

Przy wyliczeniu wynagrodzenia naleznego powodowi, Sad kierowal sie umoéwiong cena analogicznych $wiadczen
wykonanych przez powoda w stanach naglych w 2012 r., ktéra zostala ustalona przez strony.

Powod nie moégl wstrzymywac sie z udzielaniem $wiadczen w stanach naglych do czasu uzgodnienia z pozwanym
ceny za punkt rozliczeniowy, bowiem ustawowym, bezwzglednym obowiazkiem powoda bylo niezwloczne udzielenie
takich Swiadczen w zalezno$ci od stanu zdrowia przyjmowanych pacjentéw, a skoro powdd za takie same Swiadczenie
udzielone w 2012 r. otrzymywal wynagrodzenie przy zastosowaniu stawki 47,60 zl za punkt rozliczeniowy, to



mogl zasadnie oczekiwaé (przypuszczaé), ze za analogiczne $wiadczenia udzielane rok pdzniej pozwany zaplaci
wynagrodzenie nie nizsze, anizeli wyplacone za §wiadczenia udzielane w 2012 1.

Brak wystarczajacych §rodkow w budzecie NFZ nie moze uzasadnia¢ pokrzywdzenia powoda, ktory nie moze byc
“ofiara” niedoinwestowania publicznej shuzby zdrowia.

Za zasadno$cig przyjecia przez Sad stawki 47,60 z} za punkt rozliczeniowy przemawia takze okoliczno$¢ wyplaty na
rzecz powoda przez trzy inne oddzialy wojewddzkie (...) wynagrodzenia przy zastosowaniu owej stawki, ktora byla
nawet wyzsza anizeli 47,60 zl, a to oznacza, ze przyjecie w okoliczno$ciach sprawy stawki zadanej przez powoda jest
w pelni uzasadnione.

W zwigzku z ustaleniem podstawy do wyliczenia naleznego powodowi wynagrodzenia, zbedne bylo powolanie biegltego
z zakresu finans6w i rachunkowosci na okoliczno§é wartosci Swiadczen opieki zdrowotnej, udzielonych w stanach
naglych.

Uznajac, ze ocena, ktore z 673 Swiadczen zostalo udzielone w stanach naglych wymagalo wiedzy medycznej (art. 278
§ 1 KPC), Sad dopuscit dowdd z opinii bieglego lekarza kardiologa R. G. (2), ktéra jest jasna, logiczna i przekonujgca,
a zadna ze stron nie zlozyla skutecznych zarzutéw do opinii podstawowej, ktore zdyskwalifikowalyby te opinie.

Czeéc¢ zarzutdw zgloszonych do opinii podstawowej zostala przez bieglego uwzgledniona, a czeSciowa zmiana opinii
zostala nalezycie uzasadniona (opinia ustna k. 1553 - 1643, tom VIII i IX).

Z dokonanych ustalen wynika ze ok. 86% przypadkéw hospitalizacji pacjentéw dotyczylo stanéw naglych, a zatem
pozostale 14% to przyjecia planowe, za ktére powodowi nie przystuguje wynagrodzenie.

Kilka badanych przypadkow zostalo ocenionych przez biegltego lekarza kardiologa w ten sposob, ze lekarz przyjmujacy
mogl na chwile przyjecia ocenié, ze stan pacjenta jest nagly, a dopiero ex-post okazalo sie ze nie byt to stan nagly. W
ocenie Sadu przypadki te nalezalo uznac jako stany nagle, decydujace znaczenie ma bowiem chwila przyjecia pacjenta
i ocena sytuacji na te chwile.

Co do pewnych przypadkéw, szczegdlowo wymienionych w czeSci uzasadnienia dotyczacej ustalen faktycznych,
niektoére procedury kardiologiczne w stosunku do czeSci pacjentéw zostaly wykonane w stanach naglych, a niektore nie
spelialy kryteriéw stanu naglego i Sad ocenil te sytuacje jako przyjecia planowe. Powdd nie podjal zadnej inicjatywy
dowodowej, aby biegly wyjaénil omawiane przyjecia i wykonane procedury, jak tez nie przedstawil wyceny tych
procedur medycznych, ktbre zostaly zakwalifikowane jako wykonane w stanach naglych.

Z tych wszystkich wzgledow co do 15 pacjentéw (liczby porzadkowe w tabeli oraz opiniach: 68, 88, 102, 323, 326, 335,
340, 396, 410, 414, 438, 461, 515, 595, 604 brak bylo podstaw do przyznania powodowi wynagrodzenia.

Poza tym 69 przypadki to sytuacje przyjec i leczenia ocenione jako stany planowe.

Aby wyliczy¢ nalezne powodowi wynagrodzenie Sad podsumowat 84 przypadkéw, postugujac sie tabelg przedstawiona
przez powoda (k. 402 - 448, tom III) i 0 uzyskang sume pomniejszych zadane przez powoda wynagrodzenie, wcze$niej
pomniejszone o 35.033,60 zt (w tym zakresie powod cofnal pozew).

Wartoéé 84 $wiadczen nie udzielonych w stanach naglych, wedlug wyliczenia powoda z wykazu $wiadczen i ich
wartoSci (k. 402 — 448, tom III), przy zastosowaniu przyjetej stawki 47,60 zl za punkt rozliczeniowy, wynosi

1.228.460,80 7l

Zwazywszy, ze powod dochodzil ostatecznie zaplaty 7.902.504,40 zl, zasadzono na rzecz powoda na podstawie
powolanych wczes$niej przepiséw 6.674.043,60 zl, jako réznice powyzszych kwot.




O odsetkach orzeczono na podstawie art. 481 w zw. z art. 455 KC od dnia nastepnego po uplywie terminu do spelnienia
$wiadczenia, okre§lonego w wezwaniu z dnia 4 lutego 2015 .

Powodztwo co do kwoty 1.228.460,80 zt zostalo oddalone, jako ze obejmuje $wiadczenia opieki zdrowotnej, ktore
nie zostaly udzielone w stanach naglych i za te $wiadczenia powodowi nie przysluguje wynagrodzenie ze §rodkow
publicznych, zas co do kwoty 35.033,60 zt zostalo umorzone, bowiem w tej cze$ci powdd cofnal pozew (art. 355 KPC).

Powod wygral sprawe w ok. 84 %, zatem o kosztach procesu orzeczono zgodnie z zasada stosunkowego rozdzielenia
kosztow, zwazywszy, ze powdd ponidst koszty w tacznej wysokosci 57.200 zt (oplata od pozwu + honorarium radcy
prawnego).

Na podstawie art. 113 ust. 11 4 u.k.s.c. nie obcigzono stron nieuiszczonymi kosztami sagdowymi.

ZARZADZENIE

Doreczy¢ odpis wyroku z uzasadnieniem pelnomocnikowi pozwanego.



