Sygn. akt VII P 447/19

UZASADNIENIE

Pozwem z dnia 30 wrze$nia 2019 roku skierowanym przeciwko W (...) (...) Zakladowi Opieki Zdrowotnej w L., powod
D. G. (1) wnibst o zasadzenie na jego rzecz: kwoty 13899,30 zl tytulem wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego
za prace oraz dodatkowych skladnikéw, dla ktérych podstawe obliczenia stanowi wynagrodzenie zasadnicze wraz
z ustawowymi odsetkami liczonymi od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty oraz kwoty 9000 z} tytulem
odszkodowania za naruszenie zasady rownego traktowania w zatrudnieniu w zakresie wynagradzania za prace ze
wzgledu na niedopuszczalne kryterium, a mianowicie wykonywany zawodd wraz z ustawowymi odsetkami liczonymi
od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty. Ponadto pow6d domagat sie zasadzenia od pozwanego kosztow
postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wg norm przepisanych.

W uzasadnieniu podnidsl, ze jest pracownikiem pozwanego, zatrudnionym na podstawie umowy o prace z dnia
1 wrzeénia 2017 roku zawartej na czas nieokreSlony w pelnym wymiarze czasu pracy na stanowisku ratownika
medycznego. Prace $wiadczy w zespole ratownictwa medycznego (zespole wyjazdowym), w ktorych wesp6l z
ratownikami zatrudnione sa tez pielegniarki (pielegniarki systemu). Mimo, ze w ramach pracy w zespole ratownicy
i pielegniarki maja takie same obowiazki i wykonuja takie same czynnoSci, to wynagrodzeniem zasadnicze
ratownikdw medycznych jest nizsze niz pielegniarek. Wynagrodzenie powoda na dzien zlozenia pozwu wynosito
2018 zl miesiecznie, za§ wynagrodzenie pielegniarek $wiadczacych prace w zespolach ratownictwa medycznego
wynosilo 3377,60 zl. Rbéznica w poziomie wynagrodzen zasadniczych z posiadanych przez strone informacji
wynosila co najmniej 321 zt brutto. Powod wskazal, ze zakres medycznych czynnoéci ratownikow medycznych i
pielegniarek systemu zatrudnionych w zespolach ratownictwa medycznego okreslony jest w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016 roku w sprawie medycznych czynno$ci ratunkowych i §wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynnoSci ratunkowe, ktére moga byé¢ udzielane przez ratownika medycznego oraz w
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017 roku w sprawie rodzaju i zakresu Swiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo polozng samodzielnie bez
zlecenia lekarskiego. Z analizy tych unormowan wynika, ze zakres medycznych czynnoéci ratunkowych w zespole
ratownictwa medycznego ratownikow i pielegniarek jest tozsamy. Fakt ten zostal przy tym potwierdzony przez
Ministerstwo Zdrowia w pi$mie z dnia 18 kwietnia 2018 roku znak (...).450.9.27.2018.MS. Majac zatem na uwadze
zakres obowigzkéw — medycznych czynnoSci ratunkowych, ktére wykonuja ratownicy medyczni i pielegniarki nalezy
stwierdzi¢, ze jest to wykonywanie jednakowej pracy, co potwierdzajac takze przepisy ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006
roku o Pafistwowym Ratownictwie Medycznym. W ustawie okre§lono bowiem trzy rodzaje zespoléw ratownictwa
medycznego i w kazdym z nich alternatywnie wystepuje pielegniarka systemu lub ratownik medyczny. Regulacja
zatem uznaje tozsamo$¢ kwalifikacji do wykonywania okreslonej pracy i nie przypisuje pielegniarkom systemu
w zespolach ratownictwa medycznego zadnych specjalistycznych uprawnien, czy tez innej roli niz ratownikom
medycznym. W systemie ratownictwa medycznego — zespolach ratownictwa w zakresie podejmowanych medycznych
czynnosci ratunkowych funkcjonuja tym samym dwa zawody, ale wykonywana praca jest jednakowa. Dodatkowo
powod zaznaczyl, ze w przypadku uméw cywilnoprawnych stawki za godzine pracy w W (...) sa uksztaltowane
w tej samej wysokoSci dla ratownikow medycznych i pielegniarek i nie dochodzi do ich zréznicowania. W
tej sytuacji zdaniem powoda, pracodawca bezpodstawnie zanizyl warto$¢ jego wynagrodzenia w poréwnaniu z
wynagrodzeniem pielegniarek. RownoczesSnie wynagrodzenia pracownikow w zespolach ratownictwa medycznego
nie zostaly zr6znicowane o dopuszczalne kryteria, bowiem pracodawca dokonat takiego zréznicowania w oparciu
o wykonywany zawo6d. Nie mozna tez uznaé, ze kryterium roéznicujacym ratownikow i pielegniarki byly posiadane
kwalifikacje, bowiem poziom uzyskanego wyksztalcenia nie wplywal na warto$¢ wynagrodzenia zasadniczego. Z tych
wzgledow powdd domaga sie zasgdzenia odszkodowania w zwigzku z naruszeniem zasady rownego traktowania w

zatrudnieniu — art. 18 (39 k.p. oraz wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego i dodatkowych skladnikow, dla ktorych
obliczenia podstawe stanowi wynagrodzenie zasadnicze za okres od dnia 1 sierpnia 2016 roku do dnia 31 sierpnia 2019

roku w oparciu o przepis art. 18 (39) k.p. ( pozew k. 2-11).



Sprawa zostala zarejestrowana pod sygn. akt VII P 447/19.

Pozwem z dnia 30 wrze$nia 2019 roku skierowanym przeciwko W (...) (...) Zakladowi Opieki Zdrowotnej w L.,
powdd K. M. wnidst o zasadzenie na jego rzecz: kwoty 16274 zl tytulem wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego
za prace oraz dodatkowych skladnikéw, dla ktérych podstawe obliczenia stanowi wynagrodzenie zasadnicze wraz
z ustawowymi odsetkami liczonymi od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty oraz kwoty 9000 z} tytulem
odszkodowania za naruszenie zasady rownego traktowania w zatrudnieniu w zakresie wynagradzania za prace ze
wzgledu na niedopuszczalne kryterium, a mianowicie wykonywany zawodd wraz z ustawowymi odsetkami liczonymi
od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty. Ponadto pow6d domagat sie zasadzenia od pozwanego kosztow
postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wg norm przepisanych.

W uzasadnieniu podnidsl, ze jest pracownikiem pozwanego, zatrudnionym na podstawie umowy o prace z dnia
5 listopada 1996 roku zawartej na czas nieokre§lony w pelnym wymiarze czasu pracy na stanowisku ratownika
medycznego. Prace $wiadczy w zespole ratownictwa medycznego (zespole wyjazdowym), w ktorych wesp6l z
ratownikami zatrudnione sa tez pielegniarki (pielegniarki systemu). Mimo, ze w ramach pracy w zespole ratownicy i
pielegniarki maja takie same obowigzki i wykonuja takie same czynnosci, to wynagrodzeniem zasadnicze ratownikow
medycznych jest nizsze niz pielegniarek. Wynagrodzenie powoda na dzieh zlozenia pozwu wynosilo 3278 zl
miesiecznie (uwzgledniajac dodatek przed przej$ciem na emeryture), za§ wynagrodzenie pielegniarek $wiadczacych
prace w zespotach ratownictwa medycznego wynosito 3377,60 zl. Réznica w poziomie wynagrodzen zasadniczych
z posiadanych przez strone informacji wynosila co najmniej 321 zI brutto. Powdd wskazal, ze zakres medycznych
czynnoS$ci ratownikéw medycznych i pielegniarek systemu zatrudnionych w zespolach ratownictwa medycznego
okreslony jest w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016 roku w sprawie medycznych czynno$ci
ratunkowych i $§wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, ktére moga byé¢ udzielane
przez ratownika medycznego oraz w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017 roku w sprawie
rodzaju i zakresu $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo polozna samodzielnie bez zlecenia lekarskiego. Z analizy tych unormowan wynika, ze zakres
medycznych czynnoéci ratunkowych w zespole ratownictwa medycznego ratownikow i pielegniarek jest tozsamy.
Fakt ten zostal przy tym potwierdzony przez Ministerstwo Zdrowia w piSmie z dnia 18 kwietnia 2018 roku
znak (...).450.9.27.2018.MS. Majac zatem na uwadze zakres obowiazkéw — medycznych czynnoéci ratunkowych,
ktore wykonuja ratownicy medyczni i pielegniarki nalezy stwierdzié¢, ze jest to wykonywanie jednakowej pracy,
co potwierdzajac takze przepisy ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.
W ustawie okre$§lono bowiem trzy rodzaje zespoléw ratownictwa medycznego i w kazdym z nich alternatywnie
wystepuje pielegniarka systemu lub ratownik medyczny. Regulacja zatem uznaje tozsamos$¢ kwalifikacji do
wykonywania okre$lonej pracy i nie przypisuje pielegniarkom systemu w zespolach ratownictwa medycznego zadnych
specjalistycznych uprawnien, czy tez innej roli niz ratownikom medycznym. W systemie ratownictwa medycznego —
zespolach ratownictwa w zakresie podejmowanych medycznych czynnoSci ratunkowych funkcjonuja tym samym dwa
zawody, ale wykonywana praca jest jednakowa. Dodatkowo powdd zaznaczyl, ze w przypadku umoéw cywilnoprawnych
stawki za godzine pracy w W (...) sg uksztaltowane w tej samej wysokoéci dla ratownikdéw medycznych i pielegniarek
i nie dochodzi do ich zréznicowania. W tej sytuacji zdaniem powoda, pracodawca bezpodstawnie zanizyl warto$c
jego wynagrodzenia w poréwnaniu z wynagrodzeniem pielegniarek. Réwnocze$nie wynagrodzenia pracownikéw
w zespolach ratownictwa medycznego nie zostaly zréznicowane o dopuszczalne kryteria, bowiem pracodawca
dokonal takiego zréznicowania w oparciu o wykonywany zawo6d. Nie mozna tez uznaé, ze kryterium réznicujacym
ratownikow i pielegniarki byly posiadane kwalifikacje, bowiem poziom uzyskanego wyksztalcenia nie wplywal na
warto$¢ wynagrodzenia zasadniczego. Z tych wzgledéw powdd domaga sie zasadzenia odszkodowania w zwigzku

z naruszeniem zasady réownego traktowania w zatrudnieniu — art. 18 (3d) k.p. oraz wyré6wnania wynagrodzenia
zasadniczego i dodatkowych skladnikéw, dla ktorych obliczenia podstawe stanowi wynagrodzenie zasadnicze za okres
od dnia 1 sierpnia 2016 roku do dnia 31 sierpnia 2019 roku ( pozew k. 34-43).

Sprawa zostala zarejestrowana pod sygn. akt VII P 448/19.



Postanowieniem z dnia 10 pazdziernika 2019 roku, Sad Rejonowy Lublin-Zach6d w Lublinie polaczyt sprawe o sygn.
akt VII P 448/19 ze sprawa o sygnaturze akt VII P 447/19, do wspolnego rozpoznania i rozstrzygniecia (postanowienie
k. 67).

Pozwem z dnia 30 wrze$nia 2019 roku skierowanym przeciwko W (...) (...) Zakladowi Opieki Zdrowotnej w L.,
powod K. J. wnibst o zasadzenie na jego rzecz: kwoty 16274 zl tytulem wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego
za prace oraz dodatkowych skladnikéw, dla ktérych podstawe obliczenia stanowi wynagrodzenie zasadnicze wraz
z ustawowymi odsetkami liczonymi od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty oraz kwoty 9000 z} tytulem
odszkodowania za naruszenie zasady rownego traktowania w zatrudnieniu w zakresie wynagradzania za prace ze
wzgledu na niedopuszczalne kryterium, a mianowicie wykonywany zawod wraz z ustawowymi odsetkami liczonymi
od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty. Ponadto pow6d domagal sie zasadzenia od pozwanego kosztow
postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wg norm przepisanych.

W uzasadnieniu podniésl, ze jest pracownikiem pozwanego, zatrudnionym na podstawie umowy o prace z dnia
15 wrze$nia 1983 roku zawartej na czas nieokreSlony w pelnym wymiarze czasu pracy na stanowisku ratownika
medycznego. Prace $wiadczy w zespole ratownictwa medycznego (zespole wyjazdowym), w ktérych wespol z
ratownikami zatrudnione sg tez pielegniarki (pielegniarki systemu). Mimo, ze w ramach pracy w zespole ratownicy i
pielegniarki maja takie same obowiazki i wykonuja takie same czynnosci, to wynagrodzeniem zasadnicze ratownikow
medycznych jest nizsze niz pielegniarek. Wynagrodzenie powoda na dzien zlozenia pozwu wynosito 3353 zl
miesiecznie (uwzgledniajac dodatek przed przejéciem na emeryture), zas wynagrodzenie pielegniarek §wiadczacych
prace w zespolach ratownictwa medycznego wynosilo 3377,60 zl. Roznica w poziomie wynagrodzen zasadniczych
z posiadanych przez strone informacji wynosila co najmniej 321 zt brutto. Powdd wskazal, ze zakres medycznych
czynnoéci ratownikdw medycznych i pielegniarek systemu zatrudnionych w zespolach ratownictwa medycznego
okreslony jest w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016 roku w sprawie medycznych czynno$ci
ratunkowych i §wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnoSci ratunkowe, ktére moga byé udzielane
przez ratownika medycznego oraz w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017 roku w sprawie
rodzaju i zakresu Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo polozna samodzielnie bez zlecenia lekarskiego. Z analizy tych unormowan wynika, ze zakres
medycznych czynnoéci ratunkowych w zespole ratownictwa medycznego ratownikéw i pielegniarek jest tozsamy.
Fakt ten zostal przy tym potwierdzony przez Ministerstwo Zdrowia w piSmie z dnia 18 kwietnia 2018 roku
znak (...).450.9.27.2018.MS. Majac zatem na uwadze zakres obowiazkéw — medycznych czynnoéci ratunkowych,
ktére wykonuja ratownicy medyczni i pielegniarki nalezy stwierdzié, ze jest to wykonywanie jednakowej pracy,
co potwierdzajac takze przepisy ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.
W ustawie okre$lono bowiem trzy rodzaje zespoléw ratownictwa medycznego i w kazdym z nich alternatywnie
wystepuje pielegniarka systemu lub ratownik medyczny. Regulacja zatem uznaje tozsamos$¢ kwalifikacji do
wykonywania okreslonej pracy i nie przypisuje pielegniarkom systemu w zespolach ratownictwa medycznego zadnych
specjalistycznych uprawnien, czy tez innej roli niz ratownikom medycznym. W systemie ratownictwa medycznego —
zespolach ratownictwa w zakresie podejmowanych medycznych czynno$ci ratunkowych funkcjonuja tym samym dwa
zawody, ale wykonywana praca jest jednakowa. Dodatkowo powod zaznaczyl, ze w przypadku uméw cywilnoprawnych
stawki za godzine pracy w W (...) sa uksztaltowane w tej samej wysokos$ci dla ratownikéw medycznych i pielegniarek
i nie dochodzi do ich zréznicowania. W tej sytuacji zdaniem powoda, pracodawca bezpodstawnie zanizyl wartoéc
jego wynagrodzenia w poréwnaniu z wynagrodzeniem pielegniarek. RéwnoczesSnie wynagrodzenia pracownikow
w zespolach ratownictwa medycznego nie zostaly zr6znicowane o dopuszczalne kryteria, bowiem pracodawca
dokonal takiego zréznicowania w oparciu o wykonywany zawod. Nie mozna tez uznaé, ze kryterium réznicujacym
ratownikow i pielegniarki byly posiadane kwalifikacje, bowiem poziom uzyskanego wyksztalcenia nie wplywal na
warto$¢ wynagrodzenia zasadniczego. Z tych wzgledow powdd domaga sie zasadzenia odszkodowania w zwigzku

z naruszeniem zasady réwnego traktowania w zatrudnieniu — art. 18 (3d) k.p. oraz wyréwnania wynagrodzenia
zasadniczego i dodatkowych skladnikow, dla ktérych obliczenia podstawe stanowi wynagrodzenie zasadnicze za okres
od dnia 1 sierpnia 2016 roku do dnia 31 sierpnia 2019 roku ( pozew k. 73-82).



Sprawa zostala zarejestrowana pod sygn. akt VII P 450/19.

Postanowieniem z dnia 10 pazdziernika 2019 roku, Sad Rejonowy Lublin-Zach6d w Lublinie polaczyt sprawe o sygn.
akt VIT P 450/19 ze sprawg o sygnaturze akt VII P 447/19, do wspdlnego rozpoznania i rozstrzygniecia (postanowienie
k. 102).

Pozwem z dnia 30 wrze$nia 2019 roku skierowanym przeciwko W (...) (...) Zakladowi Opieki Zdrowotnej w L., powod
D. G. (2) wniost o zasadzenie na jego rzecz: kwoty 13892,88 z} tytulem wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego
za prace oraz dodatkowych skladnikéw, dla ktérych podstawe obliczenia stanowi wynagrodzenie zasadnicze wraz
z ustawowymi odsetkami liczonymi od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty oraz kwoty 9000 z} tytulem
odszkodowania za naruszenie zasady rownego traktowania w zatrudnieniu w zakresie wynagradzania za prace ze
wzgledu na niedopuszczalne kryterium, a mianowicie wykonywany zawod wraz z ustawowymi odsetkami liczonymi
od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty. Ponadto pow6d domagal sie zasgdzenia od pozwanego kosztow
postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wg norm przepisanych.

W uzasadnieniu podnidsl, ze jest pracownikiem pozwanego, zatrudnionym na podstawie umowy o prace z
dnia 31 pazdziernika 2018 roku zawartej na czas nieokre$lony w pelnym wymiarze czasu pracy na stanowisku
ratownika medycznego. Prace $wiadczy w zespole ratownictwa medycznego (zespole wyjazdowym), w ktérych
wespo6l z ratownikami zatrudnione sg tez pielegniarki (pielegniarki systemu). Mimo, ze w ramach pracy w zespole
ratownicy i pielegniarki maja takie same obowiazki i wykonuja takie same czynno$ci, to wynagrodzeniem zasadnicze
ratownikéw medycznych jest nizsze niz pielegniarek. Wynagrodzenie powoda na dzien zlozenia pozwu wynosito
3049 zl miesiecznie, za§ wynagrodzenie pielegniarek $wiadczacych prace w zespolach ratownictwa medycznego
wynosito 3377,60 zl. Rbznica w poziomie wynagrodzen zasadniczych z posiadanych przez strone informacji
wynosila co najmniej 321 zt brutto. Powod wskazal, ze zakres medycznych czynnosci ratownikow medycznych i
pielegniarek systemu zatrudnionych w zespolach ratownictwa medycznego okreslony jest w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016 roku w sprawie medycznych czynnoSci ratunkowych i §wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynno$ci ratunkowe, ktére moga byé¢ udzielane przez ratownika medycznego oraz w
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017 roku w sprawie rodzaju i zakresu Swiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo polozng samodzielnie bez
zlecenia lekarskiego. Z analizy tych unormowan wynika, ze zakres medycznych czynnoSci ratunkowych w zespole
ratownictwa medycznego ratownikéw i pielegniarek jest tozsamy. Fakt ten zostal przy tym potwierdzony przez
Ministerstwo Zdrowia w piémie z dnia 18 kwietnia 2018 roku znak (...).450.9.27.2018.MS. Majac zatem na uwadze
zakres obowiazkéw — medycznych czynnoSci ratunkowych, ktére wykonuja ratownicy medyczni i pielegniarki nalezy
stwierdzic, ze jest to wykonywanie jednakowej pracy, co potwierdzajac takze przepisy ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006
roku o Panstwowym Ratownictwie Medycznym. W ustawie okre$lono bowiem trzy rodzaje zespolow ratownictwa
medycznego i w kazdym z nich alternatywnie wystepuje pielegniarka systemu lub ratownik medyczny. Regulacja
zatem uznaje tozsamo$¢ kwalifikacji do wykonywania okre§lonej pracy i nie przypisuje pielegniarkom systemu
w zespotach ratownictwa medycznego zadnych specjalistycznych uprawnien, czy tez innej roli niz ratownikom
medycznym. W systemie ratownictwa medycznego — zespolach ratownictwa w zakresie podejmowanych medycznych
czynnoéci ratunkowych funkcjonuja tym samym dwa zawody, ale wykonywana praca jest jednakowa. Dodatkowo
powdd zaznaczyl, ze w przypadku umoéw cywilnoprawnych stawki za godzine pracy w W (...) sa uksztaltowane
w tej samej wysokoSci dla ratownikow medycznych i pielegniarek i nie dochodzi do ich zréznicowania. W
tej sytuacji zdaniem powoda, pracodawca bezpodstawnie zanizyl warto$¢ jego wynagrodzenia w pordéwnaniu z
wynagrodzeniem pielegniarek. Rownocze$nie wynagrodzenia pracownikow w zespolach ratownictwa medycznego
nie zostaly zr6znicowane o dopuszczalne kryteria, bowiem pracodawca dokonal takiego zréznicowania w oparciu
o wykonywany zawod. Nie mozna tez uznaé, ze kryterium réznicujagcym ratownikow i pielegniarki byly posiadane
kwalifikacje, bowiem poziom uzyskanego wyksztalcenia nie wplywal na warto$¢ wynagrodzenia zasadniczego. Z tych
wzgleddéw powdd domaga sie zasgdzenia odszkodowania w zwigzku z naruszeniem zasady rownego traktowania w

zatrudnieniu — art. 18 (39 k.p. oraz wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego i dodatkowych skladnikéw, dla ktorych



obliczenia podstawe stanowi wynagrodzenie zasadnicze za okres od dnia 1 sierpnia 2016 roku do dnia 31 sierpnia 2019
roku ( pozew k. 108-117).

Sprawa zostala zarejestrowana pod sygn. akt VII P 456/19.

Postanowieniem z dnia 10 pazdziernika 2019 roku, Sad Rejonowy Lublin-Zach6d w Lublinie polaczyt sprawe o sygn.
akt VII P 456/19 ze sprawa o sygnaturze akt VII P 447/19, do wspdlnego rozpoznania i rozstrzygniecia (postanowienie
k. 136).

Pozwem z dnia 1 paZzdziernika 2019 roku skierowanym przeciwko W (...) (...) Zakladowi Opieki Zdrowotnej w L.,
powod J. D. wnidst o zasadzenie na jego rzecz: kwoty 16274 zl tytulem wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego
za prace oraz dodatkowych skladnikéw, dla ktérych podstawe obliczenia stanowi wynagrodzenie zasadnicze wraz
z ustawowymi odsetkami liczonymi od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty oraz kwoty 9000 z} tytulem
odszkodowania za naruszenie zasady rownego traktowania w zatrudnieniu w zakresie wynagradzania za prace ze
wzgledu na niedopuszczalne kryterium, a mianowicie wykonywany zawod wraz z ustawowymi odsetkami liczonymi
od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty. Ponadto pow6d domagat sie zasadzenia od pozwanego kosztow
postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wg norm przepisanych.

W uzasadnieniu podnibsl, ze jest pracownikiem pozwanego, zatrudnionym na podstawie umowy o prace zawartej
na czas nieokre$lony w pelnym wymiarze czasu pracy na stanowisku ratownika medycznego. Prace $wiadczy
w zespole ratownictwa medycznego (zespole wyjazdowym), w ktorych wesp6l z ratownikami zatrudnione sa tez
pielegniarki (pielegniarki systemu). Mimo, ze w ramach pracy w zespole ratownicy i pielegniarki maja takie
same obowiazki i wykonuja takie same czynnosci, to wynagrodzeniem zasadnicze ratownikow medycznych jest
nizsze niz pielegniarek. Wynagrodzenie powoda na dzieh zlozenia pozwu wynosilo 3049 zt miesiecznie, za$
wynagrodzenie pielegniarek $wiadczacych prace w zespolach ratownictwa medycznego wynosilo 3377,60 zl. Réznica
w poziomie wynagrodzen zasadniczych z posiadanych przez strone informacji wynosilta co najmniej 321 zl brutto.
Powod wskazal, ze zakres medycznych czynno$ci ratownikéw medycznych i pielegniarek systemu zatrudnionych
w zespolach ratownictwa medycznego okreSlony jest w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016
roku w sprawie medycznych czynno$ci ratunkowych i $§wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynno$ci
ratunkowe, ktére moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego oraz w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z
dnia 28 lutego 2017 roku w sprawie rodzaju i zakresu §wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego. Z analizy tych
unormowan wynika, ze zakres medycznych czynnosci ratunkowych w zespole ratownictwa medycznego ratownikow
i pielegniarek jest tozsamy. Fakt ten zostal przy tym potwierdzony przez Ministerstwo Zdrowia w piSmie z dnia
18 kwietnia 2018 roku znak (...).450.9.27.2018.MS. Majac zatem na uwadze zakres obowigzkéw — medycznych
czynno$ci ratunkowych, ktére wykonuja ratownicy medyczni i pielegniarki nalezy stwierdzic¢, ze jest to wykonywanie
jednakowej pracy, co potwierdzajac takze przepisy ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 roku o Pafistwowym Ratownictwie
Medycznym. W ustawie okre§lono bowiem trzy rodzaje zespoléw ratownictwa medycznego i w kazdym z nich
alternatywnie wystepuje pielegniarka systemu lub ratownik medyczny. Regulacja zatem uznaje tozsamos$¢ kwalifikacji
do wykonywania okre$lonej pracy i nie przypisuje pielegniarkom systemu w zespolach ratownictwa medycznego
zadnych specjalistycznych uprawnien, czy tez innej roli niz ratownikom medycznym. W systemie ratownictwa
medycznego — zespolach ratownictwa w zakresie podejmowanych medycznych czynnoéci ratunkowych funkcjonuja
tym samym dwa zawody, ale wykonywana praca jest jednakowa. Dodatkowo powdd zaznaczyl, ze w przypadku
umow cywilnoprawnych stawki za godzine pracy w W (...) sa uksztaltowane w tej samej wysokos$ci dla ratownikéw
medycznych i pielegniarek i nie dochodzi do ich zréznicowania. W tej sytuacji zdaniem powoda, pracodawca
bezpodstawnie zanizyl warto$¢ jego wynagrodzenia w poréwnaniu z wynagrodzeniem pielegniarek. ROwnocze$nie
wynagrodzenia pracownikéw w zespotach ratownictwa medycznego nie zostaly zréznicowane o dopuszczalne kryteria,
bowiem pracodawca dokonal takiego zrdéznicowania w oparciu o wykonywany zawdd. Nie mozna tez uznad,
ze kryterium roéznicujacym ratownikéw i pielegniarki byly posiadane kwalifikacje, bowiem poziom uzyskanego
wyksztalcenia nie wplywal na warto§¢ wynagrodzenia zasadniczego. Z tych wzgledéw powdd domaga sie zasadzenia



odszkodowania w zwiazku z naruszeniem zasady réwnego traktowania w zatrudnieniu — art. 18 (3d) k.p. oraz
wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego i dodatkowych skladnikéw, dla ktérych obliczenia podstawe stanowi
wynagrodzenie zasadnicze za okres od dnia 1 sierpnia 2016 roku do dnia 30 wrze$nia 2019 roku ( pozew k. 142-146v).

Sprawa zostala zarejestrowana pod sygn. akt VII P 463/19.

Postanowieniem z dnia 10 pazdziernika 2019 roku, Sad Rejonowy Lublin-Zach6d w Lublinie polaczyt sprawe o sygn.
akt VIT P 463/19 ze sprawg o sygnaturze akt VII P 447/19, do wspdlnego rozpoznania i rozstrzygniecia (postanowienie
k. 166).

Pozwem z dnia 14 pazdziernika 2019 roku skierowanym przeciwko W (...) (...) Zakladowi Opieki Zdrowotnej w L.,
powod G. R. wniost o zasadzenie na jego rzecz: kwoty 14661,55 zl tytulem wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego
za prace oraz dodatkowych skladnikéw, dla ktérych podstawe obliczenia stanowi wynagrodzenie zasadnicze wraz
z ustawowymi odsetkami liczonymi od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty oraz kwoty 9000 z} tytulem
odszkodowania za naruszenie zasady rownego traktowania w zatrudnieniu w zakresie wynagradzania za prace ze
wzgledu na niedopuszczalne kryterium, a mianowicie wykonywany zawod wraz z ustawowymi odsetkami liczonymi
od dnia doreczenia odpisu pozwu do dnia zaplaty. Ponadto pow6d domagal sie zasgdzenia od pozwanego kosztow
postepowania, w tym kosztow zastepstwa procesowego wg norm przepisanych.

W uzasadnieniu podnidsl, ze jest pracownikiem pozwanego, zatrudnionym na podstawie umowy o prace z dnia 1 maja
2014 roku zawartej na czas nieokreslony w pelnym wymiarze czasu pracy na stanowisku ratownika medycznego. Prace
Swiadczy w zespole ratownictwa medycznego (zespole wyjazdowym), w ktérych wesp6t z ratownikami zatrudnione
sg tez pielegniarki (pielegniarki systemu). Mimo, ze w ramach pracy w zespole ratownicy i pielegniarki maja
takie same obowiazki i wykonuja takie same czynno$ci, to wynagrodzeniem zasadnicze ratownikéw medycznych
jest nizsze niz pielegniarek. Wynagrodzenie powoda na dzien zlozenia pozwu wynosilo 3049 zt miesiecznie, za$
wynagrodzenie pielegniarek §wiadczacych prace w zespolach ratownictwa medycznego wynosilo 3377,60 zl. R6znica
w poziomie wynagrodzen zasadniczych z posiadanych przez strone informacji wynosita co najmniej 321 zl brutto.
Powdd wskazal, ze zakres medycznych czynnoSci ratownikéw medycznych i pielegniarek systemu zatrudnionych
w zespolach ratownictwa medycznego okreSlony jest w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016
roku w sprawie medycznych czynno$ci ratunkowych i $§wiadczenn zdrowotnych innych niz medyczne czynnoéci
ratunkowe, ktére moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego oraz w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z
dnia 28 lutego 2017 roku w sprawie rodzaju i zakresu Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo polozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego. Z analizy tych
unormowan wynika, ze zakres medycznych czynnoéci ratunkowych w zespole ratownictwa medycznego ratownikow
i pielegniarek jest tozsamy. Fakt ten zostal przy tym potwierdzony przez Ministerstwo Zdrowia w piSmie z dnia
18 kwietnia 2018 roku znak (...).450.9.27.2018.MS. Majac zatem na uwadze zakres obowiazkéw — medycznych
czynno$ci ratunkowych, ktére wykonuja ratownicy medyczni i pielegniarki nalezy stwierdzi¢, ze jest to wykonywanie
jednakowej pracy, co potwierdzajac takze przepisy ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 roku o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym. W ustawie okre§lono bowiem trzy rodzaje zespoléw ratownictwa medycznego i w kazdym z nich
alternatywnie wystepuje pielegniarka systemu lub ratownik medyczny. Regulacja zatem uznaje tozsamos¢ kwalifikacji
do wykonywania okreslonej pracy i nie przypisuje pielegniarkom systemu w zespolach ratownictwa medycznego
zadnych specjalistycznych uprawnien, czy tez innej roli niz ratownikom medycznym. W systemie ratownictwa
medycznego — zespolach ratownictwa w zakresie podejmowanych medycznych czynnoéci ratunkowych funkcjonuja
tym samym dwa zawody, ale wykonywana praca jest jednakowa. Dodatkowo powdd zaznaczyl, ze w przypadku
umoéw cywilnoprawnych stawki za godzine pracy w W (...) sa uksztaltowane w tej samej wysokosci dla ratownikow
medycznych i pielegniarek i nie dochodzi do ich zr6znicowania. W tej sytuacji zdaniem powoda, pracodawca
bezpodstawnie zanizyl warto$¢ jego wynagrodzenia w poréwnaniu z wynagrodzeniem pielegniarek. Réwnocze$nie
wynagrodzenia pracownikow w zespolach ratownictwa medycznego nie zostaly zr6znicowane o dopuszczalne kryteria,
bowiem pracodawca dokonal takiego zroéznicowania w oparciu o wykonywany zawod. Nie mozna tez uznad,
ze kryterium réznicujacym ratownikow i pielegniarki byly posiadane kwalifikacje, bowiem poziom uzyskanego



wyksztalcenia nie wplywal na warto$¢ wynagrodzenia zasadniczego. Z tych wzgledow powod domaga sie zasadzenia

odszkodowania w zwigzku z naruszeniem zasady réwnego traktowania w zatrudnieniu — art. 18 (39 k.p. oraz
wyréwnania wynagrodzenia zasadniczego i dodatkowych skladnikéw, dla ktérych obliczenia podstawe stanowi
wynagrodzenie zasadnicze za okres od dnia 1 sierpnia 2016 roku do dnia 31 sierpnia 2019 roku ( pozew k. 173-177v).

Sprawa zostala zarejestrowana pod sygn. akt VII P 486/19.

Postanowieniem z dnia 24 pazdziernika 2019 roku, Sad Rejonowy Lublin-Zach6d w Lublinie polaczyl sprawe o sygn.
akt VII P 486/19 ze sprawg o sygnaturze akt VII P 447/19, do lacznego rozpoznania i rozstrzygniecia (postanowienie
k. 196).

Pozwany W (...) (...) Zaklad Opieki Zdrowotnej w L. wnosil o oddalenie powodztw w calosci 1
zasqdzenie zwrotu postepowania wg norm przepisanych.

W odpowiedziach na pozwy, uzasadniajgc swoje stanowisko podniésl, iz na gruncie przedmiotowej sprawy kluczowe
sq pojecia pracy jednakowej oraz kwalifikacji zawodowych. Okoliczno$é, ze pielegniarki systemu i ratownicy
medyczni, na gruncie obowigzujacych przepiséw prawa, uprawnieni sa do samodzielnego udzielania pacjentom tych
samych $wiadczen zdrowotnych, nie jest wystarczajace do uznania $wiadczonej przez nich pracy za jednakowa.
Nie jest wystarczajace bowiem ustalenie podobienstwa czy chocby identyczno$ci zakresu powierzonych czynno$ci
ale koniecznym jest dodatkowo siegniecie do kryterium kwalifikacji koniecznych do wykonywania pracy w obydwu
zawodach, a te sa rozne. Zgodnie z art. 3 pkt 6 ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 roku o Panistwowym Ratownictwie
Medycznym, pielegniarka systemu jest pielegniarka posiadajaca tytut specjalisty lub specjalizujaca sie w dziedzinie
pielegniarstwa ratunkowego, anestezjologii i intensywne;j opieki, chirurgii, kardiologii, pediatrii, a takze pielegniarka
posiadajaca ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego, anestezjologii intensywnej
opieki, chirurgii, kardiologii, pediatrii oraz posiadajaca co najmniej 3 — letni staz pracy w oddzialach tych specjalnoéci,
oddzialach pomocy doraznej, izbach przyje¢ lub pogotowiu ratunkowym. Pielegniarka uzyskuje kwalifikacje
zawodowe po ukonczeniu szkoly pielegniarskiej tj. uczelni prowadzacej ksztalcenie na kierunku pielegniarstwo na
poziomie studiéw pierwszego lub drugiego stopnia. Ksztalcenie pielegniarki trwa co najmniej 3 lata, moze trwac krocej
w przypadku pielegniarek, ktore posiadaja $wiadectwo dojrzalo$ci i ukonczyly liceum medyczne lub szkole policealng
albo pomaturalng, ksztalcaca w zawodzie pielegniarki (...). Uzyskanie specjalizacji musi poprzedzi¢ ukonczenie
szkolen specjalizacyjnych z odpowiednich dziedzin, w zalezno$ci od kierunku specjalizacji, z blisko tysiacem godzin
dydaktycznych. Rowniez ukonczenie kursu kwalifikacyjnego wiaze sie z ukonczeniem kurséw z odpowiednich dziedzin
z blisko 500 godzinami dydaktycznymi. Ustawodawca zatem postawil bardzo wysokie wymagania zaréwno formalne
i merytoryczne, jak i etyczne dla oséb chcacych wykonywaé prace na stanowisku pielegniarki systemu. Ponadto
wykonywanie zawodu pielegniarki polega na udzielaniu szerokiego spektrum $wiadczen zdrowotnych okre$lonego
w ustawie o (...) oraz rozporzadzeniach wykonawczych do tej ustawy. Zatem wykonywanie medycznych czynnoSci
ratunkowych jest tylko jednym z wielu rodzajow Swiadczen zdrowotnych, jakie moze wykonywac pielegniarka.
Dodatkowo przy tym oprocz udzielania §wiadczen zdrowotnych moze wykonywac takze inne czynnoSci przewidziane
przez ustawe o (...). Dodatkowo pielegniarka systemu, podobnie jak kazda inna pielegniarka w odr6znieniu
od ratownika medycznego podlega odpowiedzialnoSci zawodowej. Z kolei zakres czynno$ci wykonywanych przez
ratownika medycznego szczegdtowo zostal okreslony w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016 roku
w sprawie medycznych czynnosci ratunkowych i §wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnoéci ratunkowe,
ktére moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego. Status zawodowy pielegniarki systemu wyraznie wskazuje,
ze uprawnienia do wykonywania tego zawodu, na tym stanowisku, moga uzyskaé¢ tylko osoby majace wczeéniej
wyksztalcenie pielegniarskie, uzyskujace dodatkowe kwalifikacje w tramach specjalizacji lub kursu kwalifikacyjnego
oraz muszg wykazac¢ okre§lony staz pracy. natomiast tytul ratownika medycznego uzyskuje co do zasady osoba
bez wcze$niejszego przygotowania medycznego, a do pracy nie potrzebuje ani specjalizacji, ani okreSlonego
stazu. Powyzsze nie pozostawia watpliwo$ci, Ze pielegniarka systemu ma zdecydowanie szerszy zakres kwalifikacji
zawodowych i umiejetnos$ci oraz zdecydowanie szersze uprawnienia do wykonywania §wiadczenn samodzielnych bez
zlecenia lekarskiego i sprawowania caloSciowej opieki nad pacjentem. Dzieki dluzszej drodze do zawodu, bardziej



kompleksowemu wyksztalceniu, okreSlonym wymogom etycznym i korespondujacej z nimi odpowiedzialnos$ci
zawodowej, ma istotnie wyzsze kompetencje zawodowe niz ratownik medyczny. Pozwany podkreslil, ze co prawda
ratownicy medyczni, ktérzy spelniaja kryteria kierowania akcja zespotu podstawowego, maja takie zadania w zakresie
swoich obowigzkéw zawodowych ale w rzeczywisto$ci czynnosci te realizowane sg przez ratownikow medycznych w
drodze wyjatku lub w ogole. Praca zatem powodow jest praca inna niz pielegniarek systemu, nie jest praca jednakowa,
bo polegajaca na wykonywaniu innego zakresu zadan. Skoro ustawodawca przewiduje istnieniu obydwu zawodow,
to nie sposob zalozy¢, ze sa one w istocie jednym zawodem, a w konsekwencji ze pracownicy wykonujacy prace w
ramach tych zawodéw wykonuja te sama prace. Respektujgc zatem odrebno$¢ zawodowa tych grup, pracodawca
zatrudnia ich przedstawicieli na innych stanowiskach, ktére nazwa odpowiadaja wykonywanemu zawodowi. Nie
mozna tym samym zgodzi¢ sie ze stanowiskiem powodéw, ze byli oni dyskryminowani ze wzgledu na wykonywany
zawdd. Zréznicowania wynagrodzen pielegniarek systemu i ratownikéw medycznych dokonuje sam ustawodaweca,
ktory przesadzil, ze co do zasady pielegniarka systemu powinna mieé¢ wyzsze wynagrodzenie zasadnicze, niz ratownik
medyczny — przepisy ustawy z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektorych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych. Drugim przy tym zrédlem zr6znicowania jest
tzw. ,zembalowe” tj. kwoty wyplacane za poSrednictwem NFZ. Pozwany zaznaczyl tez, ze wynagrodzenie oséb
zatrudnionych w ramach uméw cywilnoprawnych, a wiec wykonujacych zawdd przedsiebiorcy ksztaltowane jest w
oderwaniu od uregulowan ukladowych, w sposob konkurencyjny, a pozwany, jako udzielajacy zamo6wienia, nie ma
wiekszego wplywu na nie, za wyjatkiem mozliwoéci wyboru najkorzystniejszej oferty. Powodowie zatem nie §wiadczyli
pracy jednakowej z pielegniarkami systemu, nie moga wiec zadac za nig jednakowego wynagrodzenia. Wykonuja
oni inny zawdd, wymagajacy nizszych kwalifikacji, ktory przepisy placowe prawa bezwzglednie obowigzujacego
traktuja odmiennie (gorzej) niz zawdd pielegniarki. Nie ponosza odpowiedzialnoSci zawodowej (jak pielegniarki)
i zatrudnieni sg na innych stanowiskach pracy. pomimo formalnego posiadania uprawnien, w rzeczywisto$ci, nie
kierowali medyczng akcja ratunkowa jako kierownik medycznego zespolu medycznego, nie wykonywali wiec zadnych
odpowiedzialnych zadan, ktére sie z tym wiaza, a ktére wykonuje wladnie pielegniarka systemu. Powyzsze czyni
zadania pozwoéw bezzasadnymi. Pozwany podniost takze, ze zadanie zasadzenia wyréwnania wynagrodzenia oraz
odszkodowania za naruszenie zasady roéwnego traktowania pracownikdéw nie moga by¢ uwzglednione kumulatywnie,
bowiem w istocie stanowilyby dwukrotne zasadzenie tego samego roszczenia z tego samego tytulu. Ponadto
pracodawca zaznaczyl, ze przy wyliczeniach powodowie nie wskazali czyje wynagrodzenie maja na mysli i nie
wiadomo z kim konkretnie sie poréwnujg. Koficowo pozwany podniost rowniez zarzut czeSciowego przedawnienia
roszczen, wskazujgc ze nieprzedawnione pozostajg jedynie roszczenia za okres trzech lat wstecz od dnia wniesienia
poszczegdlnych pozwéw (odpowiedzi na pozew k. 205-211, k. 259-264v, k. 314-319, k. 368-374, k. 422-428, k.
476-482).

W toku postepowania, postanowieniem z dnia 20 pazdziernika 2021 roku Sad zobowiazal strone pozwana do
wskazania potencjalnej réznicy w wysoko$ci wynagrodzenia w przypadku kazdego z powodéw w poréwnaniu z
wynagrodzeniem pielegniarki specjalistki za okres sporny. Pozwany dokonal wyliczenia przyjmujac do wyliczen
Srednie zasadnicze wynagrodzenie pielegniarki sytemu posiadajacej specjalizacje oraz wskazal, iz uregulowania
wewnetrzne obowigzujace u pozwanego dopuszczaja réznice w wynagrodzeniu zasadniczym na tym stanowisku
o kwote 150 zl. Réznica miedzy Srednim miesiecznym wynagrodzeniem pielegniarki specjalistki i miesiecznym
wynagrodzeniem zasadniczym kazdego z powodow zostala wobec tego pomniejszona w wyliczeniu o kwote 150 zl
( wyliczenia k. 924-929).

Powodowie zakwestionowali dokonane przez pozwanego wyliczenia.

Uznajac zastrzezenia powodow za zasadne, w szczegoblnos$ci o pomniejszenie kwoty wynagrodzenia o kwote 150 zi
miesiecznie, Sad ponownie zobowigzat strone pozwana do dokonania wyliczenia r6znicy w wynagrodzeniu, zgodnie z
tabelg zlozong przez powoddw ( zastrzezenia wraz z tabela k. 937-947 ).

Pozwany dokonal ponownych wyliczen zgodnie z zarzadzeniem Sadu, odniosl sie jednoczeénie do zastrzezen powodéw
odnoszacych sie do pierwszego wyliczenia (k. 958 965). Dokonujac ponownych wyliczenia r6znicy w wynagrodzeniu
powoddw D. G. (1) i G. R. (k. wyliczenia k. 964 i 965) pozwany wskazal, iz kwota réznicy pomiedzy wynagrodzeniem



zasadniczym pracownika — powoda a pielegniarki specjalistki jest zawyzona. Nie wyjasnil przy tym na czym polega to
zawyzenia i ile wynosi. Tak lakonicznie sformulowany zarzut uniemozliwiat weryfikacje tych twierdzen.

Powodowie nie zakwestionowali wyliczen pozwanego i doprecyzowali roszczenia w zakresie wyréwnania
wynagrodzenia. I tak K. M. o$wiadczyl, Ze jego roszczenie dotyczy wyréwnania wynagrodzenia za okres od wrzeénia
2016 roku do wrzeénia 2019 roku oraz iz domaga sie zasgdzenia na jego rzecz tego tytulu kwoty 21213,88 zl z
ustawowymi odsetkami; K. J. o§wiadczyl, ze jego roszczenie dotyczy wyréwnania wynagrodzenia za okres od wrze$nia
2016 roku do lipca 2019 roku oraz iz domaga sie zasadzenia na jego rzecz z tego tytutu kwoty 15797,67 zt z ustawowymi
odsetkami; D. G. (2) o$wiadczyl, ze jego roszczenie dotyczy wyroéwnania wynagrodzenia za okres od listopada 2016
roku do wrzeé$nia 2019 roku oraz iz domaga sie zasadzenia na jego rzecz kwoty 18699,80 zl z ustawowymi odsetkami;
J. D. o$wiadczyl, Ze jego roszczenie dotyczy wyréwnania wynagrodzenia za okres od wrzes$nia 2016 roku do wrze$nia
2019 roku oraz, iz domaga sie zasadzenia na jego rzecz kwoty 25444,68 z} z ustawowymi odsetkami;, G. R. o§wiadczyl,
ze jego roszczenie dotyczy wyrdéwnania wynagrodzenia za okres od wrze$nia 2016 roku do wrze$nia 2019 roku, iz
domaga sie zasadzenia na jego rzecz kwoty 26677,47 zt z ustawowymi odsetkami; a D. G. (1) od wrze$nia 2016 do
wrzeénia 2019 roku oraz iz domaga sie zasadzenia na jego rzecz kwoty 33271.31 zl z ustawowymi odsetkami.

Pelnomocnik strony pozwanej konsekwentnie nie uznawat powddztw (protokét rozprawy k. 915-916v, k. 1010).
Sad ustalil, co nastepuje:

Powodd D. G. (1) jest zatrudniony w W (...) (...) Zakladzie Opieki Zdrowotnej w L. na podstawie umowy o prace na czas
nieokreslony, w pelnym wymiarze czasu pracy, na stanowisku ratownika medycznego. Jego wynagrodzenie zasadnicze
od 1 wrze$nia 2016 roku stanowila kwota 1743 zl, nastepnie od 1 lipca 2017 roku bylo to 2046 zl, od 1 wrzesnia 2017
roku — 2468 zl, od 1 stycznia 2018 roku — 2244 zl, od 1 czerwca 2018 roku — 2918 zl, a od 1 lipca 2018 roku wynosito
2950 zk

Powdd K. M. byt zatrudniony w W (...) (...) Zakladzie Opieki Zdrowotnej w L. (do 26 wrze$nia 2019 roku) na podstawie
umowy o prace na czas nieokre$lony, w pelnym wymiarze czasu pracy, na stanowisku ratownika medycznego z
wynagrodzeniem zasadniczym w kwocie 2322 zl od 1 stycznia 2015 roku, nastepnie od 1 lipca 2017 roku w kwocie
2541 zl, od 1 pazdziernika 2017 roku w kwocie 2796 zl, od 1 stycznia 2018 roku w kwocie 2554 zl, od 1 czerwca 2018
roku kwocie 3193 zl i od 1 lipca 2018 roku w wysokos$ci 3278 zl. Przy czym w 2018 roku zwiekszenie zasadniczego
wynagrodzenia powoda zwiazane bylo z jego deklaracja przej$cia na emeryture i przyznaniem przez pracodawce z tego
tytulu dodatku.

Powdd K. J. byl zatrudniony w W (...) (...) Zakladzie Opieki Zdrowotnej w L. (do 25 lipca 2019 roku) na podstawie
umowy o prace na czas nieokre$lony, w pelnym wymiarze czasu pracy, na stanowisku ratownika medycznego, z
wynagrodzeniem zasadniczym w kwocie 2380 z} od 15 maja 2017 roku, nastepnie od 1lipca 2017 roku w kwocie 2618 zl,
od 1 wrze$nia 2017 roku w kwocie 2859 zl, od 1 stycznia 2018 roku w kwocie 2618 zl, od 1 czerwca 2018 roku w kwocie
3273 zti od 1 lipca 2018 roku w wysoko$ci 3358 zl. Przy czym w 2018 roku zwiekszenie zasadniczego wynagrodzenia
powoda zwigzane bylo z jego deklaracja przej$cia na emeryture i przyznaniem przez pracodawce z tego tytutu dodatku.

Powodd D. G. (2) jest zatrudniony w W (...) (...) Zakladzie Opieki Zdrowotnej w L. na podstawie umowy o prace na czas
nieokreslony, w pelnym wymiarze czasu pracy, na stanowisku ratownika medycznego. Jego wynagrodzenie zasadnicze
od 1 marca 2017 roku stanowila kwota 2423 zl, od 1 lipca 2017 roku bylo to 2647 z1, od 1 stycznia 2018 roku — 2431
z}, od 1 czerwca 2018 roku — 3038 zli od 1 lipca 2017 roku 3049 zl.

Powod J. D. jest zatrudniony w W (...) (...) Zakladzie Opieki Zdrowotnej w L. na podstawie umowy o prace na czas
nieokreslony, w pelnym wymiarze czasu pracy, na stanowisku ratownika medycznego. Jego wynagrodzenie zasadnicze
od 1 listopada 2015 roku stanowila kwota 2423 zl, od 1 lipca 2017 roku bylo to 2629 zl, od 1 stycznia 2018 roku — 2977
z}, a od 1 lipca 2018 roku wynosilo 3049 zl.



Powod G. R. jest zatrudniony w W (...) (...) Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w L. na podstawie umowy o prace na czas
nieokre$lony, w pelnym wymiarze czasu pracy, na stanowisku ratownika medycznego. Jego wynagrodzenie zasadnicze
od 1 maja 2016 roku stanowila kwota 2215 z}, od 1 lipca 2017 roku bylo to 2471 zl, od 1 stycznia 2018 roku — 2244 zl,
od 1 czerwca 2018 roku — 2918 zl, nastepnie od 1 lipca 2018 roku — 2950 zl i od 1 lipca 2019 roku wynosilo 3049 zl (
bezsporne; por. dolaczone akta osobowe powodow, wykaz ratownikéw zatrudnionych w W (...) i ich wynagrodzenie
k. 679-698, zeznania powodow: J. D. k. 610-610v i k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010v, D. G. (1) k. 610v-6111i k. 613 —
plyta CD w zw. z k. 1010v, D. G. (2) k. 6111 k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010v, K. J. k. 611-611vik. 613 — plyta CD w
zw. z k. 1010v, K. M. k. 611vik. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010v, G. R. k. 611v-612i k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010V )

Oprocz wynagrodzenia zasadniczego powodom w zaleznosci od dlugosci zatrudnienia wyplacany byl dodatek za
wystuge lat (w wysokoSci wynoszacej po 5latach pracy 5 % miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego, ktory wzrastal o
1% za kazdy dalszy rok pracy az do osiagniecia 20 % miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego) oraz dodatek za prace
w zespole dwuosobowym. Przy czym do dnia 31 maja 2018 roku obowiazywat ,,dodatek pogotowiany” w wysokoSci
30 % stawki wynagrodzenia zasadniczego za kazda godzine pracy w zespole ratownictwa medycznego, a od 1 czerwca
2018 roku dodatek ten zostal wlaczony do wynagrodzenia zasadniczego.

Powodowie, jako nalezacy do grupy zawodowej ratownikéw medycznych, od 1 lipca 2017 r. otrzymywali dodatek do
wynagrodzenia w kwocie 400 zlotych brutto, a od 1 stycznia 2018 r. w kwocie 800 zlotych brutto, na wyplate ktérych
Srodki przekazywal pozwanemu Narodowy Fundusz Zdrowia, co z kolei bylo wynikiem porozumienia z dnia 18 lipca
2017 r. pomiedzy Ministrem Zdrowia, a reprezentacja Komitetu Protestacyjnego Ratownikoéw Medycznych i Sekcja
Krajowa Pogotowia (...).

Stawka wynagrodzenia zasadniczego dla ratownikow medycznych posiadajacych 5 letni staz pracy w zawodzie od 1
lipca 2018 roku zostala ustalona na poziomie 3049 zl. Dla tej grupy zawodowej z nizszym stazem pracy przewiedziano
stawki wynagrodzenia: 2304 zl — dla zatrudnionych od 3 miesiecy do 2 lat, 2918 z} dla zatrudnionych od 2 do 3 lat
oraz 2950 zt dla zatrudnionych od 3 do 5 lat (bezsporne, protokél kontroli PIP k. 21-27, por. akta osobowe powodéw).

Powodowie Swiadczyli prace w zespolach ratownictwa medycznego — zespotach wyjazdowych.

Zespot liczyt standardowo trzy osoby, czasami dwie. Zespoly wyjazdowe ulegaly przeksztalceniom. W jego sklad
wchodzil kierownik zespolu, kierowca (ratownik medyczny lub pielegniarka systemu) oraz czlonek zespolu (ratownik
medyczny lub pielegniarka systemu). W przypadku zespoléw dwuosobowych byl to kierownik oraz ratownik medyczny
z uprawnieniami do kierowania pojazdéw uprzywilejowanych. W sklad zespolu wchodzili ratownicy medyczni i
pielegniarki systemu, w przypadku zespotu specjalistycznego byl takze lekarz, ktéry wowczas pehit funkcje kierownika
zespolu, w innych przypadkach kierownikiem zespolu mogl byé badZ ratownik medyczny badz tez pielegniarka
systemu. U pozwanego przy tym w spornym okresie najwieksza grupe zatrudnionych w zespotach wyjazdowych
stanowili ratownicy medyczni.

Do podstawowych obowiazkéw kierownika zespolu nalezalo zarzadzanie jego praca podczas calego dyzuru. To
kierownik odpowiadal za zorganizowanie stanowiska pracy — ambulans i niezbedny sprzet. Odpowiadat za podzial
zadan w zespole i sprawowal nad nim nadzér. Na wyjezdzie kierowal calg akcja medyczna. Do jego zadan nalezalo
rowniez prowadzenie dokumentacji medycznej, wspolpraca z dyspozytorami, sprawdzenie i biezace uzupelnianie
srodkow farmakologicznych. W grupie zatrudnionego personelu funkcja kierownika zespotlu nie byla przypisana
na stale, to koordynator medyczny wyznaczal kierownikéw zespolu danego dnia w zalezno$ci od posiadanego
do$wiadczenia pracownika, gdy nie bylo lekarza, funkcje kierownika sprawowal ratownik medyczny lub pielegniarka
systemu. Testy kwalifikacyjne do pelnienia funkcji kierownika zespotu bez wzgledu na wykonywany zawod byta takie
same dla obu grup tj. ratownikdéw medycznych i pielegniarek systemu (zeznania $§wiadka B. C. k 785-786v, §wiadka
A. C. k. 787v-788v, zeznania powodow: J. D. k. 610-610vik. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010v, D. G. (1) k. 610v-6111i k.
613 — plyta CD w zw. z k. 1010V, D. G. (2) k. 6111 k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010V, K. J. k. 611-611v i k. 613 — plyta
CD wzw. z k. 1010v, K. M. k. 611vi k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010v, G. R. k. 611v-612 i k. 613 — plyta CD w zw. z
k. 1010v. zeznania przedstawiciela pozwanego k. 612 w zw z k. 613 i k. 1010v).



Zakres medycznych czynnoéci ratunkowych wykonywanych w zespolach ratownictwa medycznego w pozwanym
pogotowiu przez ratownikéw medycznych i pielegniarki systemu (w tym pielegniarki systemu specjalistki) byl tozsamy
i niczym sie nie réznil. Réwniez zakresy obowigzkéw ratownika medycznego i pielegniarki systemu byly niemalze
identyczne.

Mimo zapisanych réznic w zakresach czynnos$ci dotyczacych m.in. upowaznienia pielegniarki/pielegniarza systemu
specjalisty do sprawdzania prawidlowoséci wpisdéw zuzycia lekow w ksiedze kontroli srodkéw odurzajacych i
psychotropowych przez zespol ratownictwa medycznego w miejscu stacjonowania, omawiania ze studentami,
stazystami i uczniami przypadkéw naglego zagrozenia zdrowotnego, czy w koncu omawiania z czlonkami zespolu
ratownictwa medycznego obowiazujacych procedur raz na kwartal, to w praktyce w zespolach ratownictwa
medycznego nie bylo takich czynno$ci, ktéore mogla i wykonywala tylko i wylgcznie pielegniarka systemu (w
tym pielegniarka systemu specjalistka). Wszelkie czynnoSci medyczne w tym m.in. dokonywanie oceny stanu
poszkodowanego na podstawie przeprowadzonego badania fizykalnego, wywiadu, analizy i interpretacji wynikow
badan diagnostycznych, przygotowanie pacjenta do transportu i sprawowanie profesjonalnej opieki, monitorowanie
funkeji zyciowych z wykorzystaniem aparatury bedacej na wyposazeniu ambulansu (...), podejmowanie
medycznych czynno$ci ratunkowych (zgodnie z uprawnieniami), podawanie pacjentowi/poszkodowanemu $rodkow
farmakologicznych, plynéw infuzyjnych na zlecenie lekarza lub samodzielnie w zaleznoSci od kompetencji,
wykonywanie kaniulacji zyl obwodowych lub wklucia doszpikowego, utrzymywanie dostepu naczyniowego,
podejmowanie i prowadzenie podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krazeniowo — oddechowej u dorostych i
dzieci byly tozsame dla obu grup zawodowych tj. ratownikéw medycznych i pielegniarek systemu (w tym pielegniarek
systemu specjalistek).

Na podejmowany w koncu zakres czynnoéci ratownictwa medycznego w zespotach wyjazdowych zadnego wplywu
nie mialo zdobyte przez pielegniarke/pielegniarza systemu czy ratownika medycznego wyksztalcenie i sam proces
ksztalcenia, ktory byl odmienny. Na zakres powierzanych obowigzkéw nie mialo wplywu dodatkowe ,ponad
ratownicze” dos$wiadczenie zdobyte m.in. na innych oddzialach w ramach systemu opieki zdrowotnej przez
pielegniarki. Takie dodatkowe nabyte kompetencje nie zmienialy bowiem zakresu czynnosci, do ktérych uprawniony
i zobowiazany byl caly zespo6l ratownictwa medycznego. W (...) w L. nie bylo tez mozliwoSci powierzenia pielegniarce
systemu innych czynnoSci tj. wykraczajacych poza czynnoSci z zakresu ratownictwa medycznego (pismo MZ z 18
kwietnia 2018 roku, zeznania $wiadka E. W. k. 783v-785, $wiadka A. C. k. 787v-788v, zeznania przedstawiciela strony
pozwanej k. 612 i k. 613 — plyta CD w zw. z k 1010V, por. zakresy obowigzkow k. 553-559, opinia biegltego A. N. k.
806-808, k. 843-845 oraz k. 915v-16).

W W (...) ZOZ w L. w spornym okresie obowiazywal Zakladowy Uklad Zbiorowy Pracy zawarty w dniu 3 lipca 2003
roku, ktore czescia byl zalacznik nr 1 okreslajacy szczegdlowe zasady wynagradzania pracownikow W (...).

Wynagrodzenie za prace bylo ustalane w wysokoSci odpowiadajacej rodzajowi pracy, kwalifikacjom pracownika
wymaganym przy jej wykonywaniu z uwzglednieniem iloSci i jakoSci wykonywanej pracy (§ 6). Wynagrodzenie
zasadnicze pracownika ustalane bylo wedlug kategorii osobistego zaszeregowania w oparciu o taryfikator kwalifikacji
i zaszeregowania stanowisk i tabele miesiecznych stawek tego wynagrodzenia okreslonych w zalgcznikach nr 1i 2 do
szczegblowych zasad wynagradzania ( (...) z zalacznikami k. 215-258v).

I tak stanowisko ratownika medycznego posiadalo kategorie zaszeregowania XIII, za$ stanowisko pielegniarki/
pielegniarza systemu w zaleznoSci od posiadanych kwalifikacji posiadalo kategorie XIII dla pielegniarki systemu
legitymujacej sie kursem kwalifikacyjnym w dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego, anestezjologii i intensywnej
opieki, chirurgii, kardiologii, pediatrii; kategorie XV dla pielegniarki/pielegniarza systemu specjalisty posiadajacej/
posiadajacego tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego, anestezjologii i intensywnej opieki, chirurgii,
kardiologii, pediatrii (taryfikator kwalifikacyjny i zaszeregowania stanowisk k. 253-255, zeznania §wiadka E. W. k.
783v-785).



W spornym okresie $rednia wynagrodzenia zasadniczego przypadajacego na etat na stanowisku ratownika
medycznego wynosila 3049 zl, na stanowisku pielegniarki 4331,80 zl, a dla pielegniarki specjalistki 4477,60 zt (por.
protokot kontroli PIP k. 21-27).

Na zrbéznicowanie wynagrodzen zasadniczych tych dwoch grup zawodowych wplyw mial m.in. dodatek tzw.
szembalowe” wyplacany $§wiadczeniodawcom za poérednictwem Narodowego Funduszu Zdrowia z przeznaczeniem
na wzrost wynagrodzen poczatkowo od 2015 roku tylko dla pielegniarek, a od 2018 roku réwniez dla ratownikow
medycznych, a takze zapisy ustawy z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego niektorych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych, ktéra okreélata inne wspoétezynniki
pracy dla poszczeg6élnych grup zawodowych. Ponadto dodatkowe Srodki przekazywane przez NFZ na wzrost
wynagrodzen byly nastepnie dzielone w oparciu o zawierane porozumienia ze strong zwigzkowg reprezentujaca
poszczegdlne grupy pracownicze (zeznania $§wiadka E. W. k. 783v-785, Swiadka D. K. k. 786v-787, por. protoko6t
kontroli PIP k. 21-27).

Roéznica w wysoko$ci wynagrodzenia zasadniczego powodéw w poréwnaniu z wynagrodzeniem zasadniczym
pielegniarki systemu specjalistki za okres sporny, z ktérego wysoko$¢ Sad przyjal zgodnie z drugim wyliczeniem
dokonanym przez strone pozwang wynosita odpowiednio:

-J.D. 25444,68 7z} za okres od dnia 1 wrze$nia 2016 roku do dnia 30 wrze$nia 2019 roku;

- D. G. (2) 18699,80 zt za okres od dnia 1 listopada 2016 roku do dnia 30 wrze$nia 2019 roku;

- K. J. 15797,67 zl za okres od dnia 1 wrze$nia 2016 roku do dnia 25 lipca 2019 roku;

- K. M. 21213,88 zl za okres od dnia 1 wrze$nia 2016 roku do dnia 26 wrze$nia 2019 roku;

- D. G. (1) 33271,31 zt za okres od dnia 1 wrze$nia 2016 roku do dnia 30 wrzeénia 2019 roku;

- G. R. 26677,47 7t za okres od dnia 1 wrze$nia 2016 roku do dnia 30 wrze$nia 2019 roku (wyliczenia k. 960 - 965).

Z dniem 1 lipca 2020 roku w wyniku porozumienia ze strong zwiazkowa (w tym organizacji reprezentujacych
srodowisko ratownikoéw medycznych oraz pielegniarki i polozne) wyr6wnano wynagrodzenie zasadnicze ratownikow
medycznych i pielegniarek do kwoty 3600 zl brutto. Ponadto ustalono dodatek w wysokoéci 200 zt w okresach
miesiecznych za posiadanie specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa: ratunkowego, anestezjologii i intensywnej
opieki, chirurgii, kardiologii oraz pediatrii. Dodatkowo ustalono zmiany w przedziatach stazowych wynagrodzenia
zasadniczego dla ratownikow medycznych i tak w okresie probnym do 3 miesiecy kwota wynagrodzenia zasadniczego
zostala okre$lona na poziomie 2664 z1, od 3 miesiecy do roku na poziomie 2736 zl, od roku do 2 lat na poziomie 3096
z}, od 3 do 3 lat na poziomie 3492 zl i powyzej 3 lat 3600 z} (zeznania §wiadka E. W. k. 783v-785, protokél nr (...) z
dnia 9 czerwca 2020 roku k. 765-765v).

Przytoczony wyzej stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o powolane tam dowody, ktére w zakresie, w jakim postuzyly
do ustalenia stanu faktycznego, obdarzyt wiara. Na wiare zasluguja przede wszystkim dowody z dokumentéow
dolaczonych do akt niniejszego postepowania (w tym akt osobowych powod6éw) oraz wyliczenia dokonane przez
pracodawce. Dowody te nie byly kwestionowane przez strony. Rowniez i Sad nie znalazt podstaw do odmowy im
waloru prawdziwosci.

Ponadto ustalen faktycznych dokonano w oparciu o zeznania §wiadkow: E. W. (k. 783v-785), B. C. (k. 785-786v), D.
K. (. 786v-787) oraz A. C. (k. 787v-788v) , a takze zeznania powod6w J. D. (k. 610-610v i k. 613 — plyta CD w zw. z
k. 1010v ), D. G. (1) (k. 610v-611 i k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010V ), D. G. (2) (k. 6111 k. 613 — plyta CD w zw. z k.
1010v ), K. J. (k. 611-611v i k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010V ), K. M. (k. 611v i k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010V )
iG. R. (k. 611v-612 i k. 613 — plyta CD w zw. z k. 1010V ) oraz przedstawiciela strony pozwanej Z. K. (k. 612 i k. 613
— plyta CD w zw. z k. 1010V).



Sad zasadniczo obdarzyt wiarg zeznania Swiadkdw w calo$ci, ktérzy przyznali ze zakresy czynnoSci ratownika
medycznego i pielegniarki systemu byla takie same, réwniez w rzeczywistoSci wykonywane przez nich czynnosci w
ramach zespoléw ratownictwa medycznego byly tozsame. Swiadkowie przy tym wskazywali na szersze uprawnienia
pielegniarek, co jednak nie mialo znaczenia w zakresie powierzonych obowigzkow tak pielegniarkom systemu jak i
ratownikom. Niemniej jednak mimo wykonywania jednakowej pracy, ratownicy mieli uksztalttowane wynagrodzenie
zasadnicze na nizszym poziomie, w tym rowniez i te osoby, ktore pelily funkcje kierownikéw zespolow wyjazdowych.
Ostatecznie pracodawca od 1 lipca 2020 roku zréownal wynagrodzenie zasadnicze tych grup zawodowych. Tym
samym wypowiedzi procesowe §wiadkoéw uzupelnialy istotne okoliczno$ci sprawy, ktore wyplywaly ze zgromadzonych
dokumentow.

Oceniajac zeznania powodoéw w trybie art. 299 k.p.c. Sad analizowal wskazane przez nich okolicznoéci w $wietle
zasad logicznego rozumowania, do§wiadczenia zyciowego, a przede wszystkim w konteksScie zeznan przestuchanych
w sprawie $wiadkow i zlozonych dokumentéw. Kontrola logicznej i racjonalnej spdjnosci tych zeznan w $wietle
pozostalego materialu dowodowego zobligowala Sad do podzielenia ich jako wiarygodnych i prawdziwych.

Ponadto ustalen faktycznych dokonano na podstawie zeznan przedstawiciela pozwanego — jedynie w zakresie w jakim
sg one zgodne z ustalonym w sprawie stanem faktycznym (k. 612 w zw. zk. 613 CD ora k. 1010v) raz na podstawie opinii
bieglego z zakresu medycyny ratunkowej A. N. (opinia k. 806-808, opinia uzupehiajaca k. 843-845 oraz protokdt
rozprawy k. 915v-16).

Opinia bieglego sadowego podlega ocenie przy zastosowaniu art. 233 § 1 k.p.c. — na podstawie wlasciwych dla
jej przymiotow kryteridw zgodnos$ci z zasadami logiki i wiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, podstaw
teoretycznych opinii, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczoSci wyrazanych w niej wnioskow.

Sad w calosci podzielil ustalenia bieglego. Cho¢ biegly wskazywal, Zze umiejetnosci i dosSwiadczenie nabyte w
ramach ksztalcenia pielegniarskiego wykracza poza kwalifikacje konieczne do wykonywania medycznych czynnosci
ratunkowych w zespole ratownictwa medycznego, to ostatecznie przyznal, zZe nie potrafi wskazaé¢ konkretnych
czynnosci, ktore w zespole wyjazdowym moglyby by¢ wykonywane przez pielegniarke systemu, a nie przez ratownika
medycznego. Biegly przy tym konsekwentnie podtrzymywat swoje stanowisko, ze inny jest proces ksztalcenia
pielegniarek, ktore do$wiadczenie zawodowe zdobywaja na r6znych oddzialach nie tylko w ramach placowek systemu
ratownictwa medycznego. Jednak owe wyzsze, szersze kompetencje i wyksztalcenie w zakresie medycyny ratunkowe;j
sq niemierzalne. Biegly zaznaczyl przy tym w swojej ustnej opinii uzupekliajacej, ze do§wiadczony ratownik moze
mie¢ lepsze umiejetnosci i wieksze doSwiadczenie niz poczatkujaca pielegniarka. Konicowo podkreslil, Ze czynnosci
ratunkowe wykonywane w zespolach ratownictwa medycznego przez pielegniarki i ratownikow sg takie same.

Ostatecznie opinia bieglego po jej uzupelnieniu i doprecyzowaniu jest jasna i zrozumiala, wykonana zgodnie ze
zleceniem Sadu oraz wystarczajaca do wydania rozstrzygniecia w sprawie.

Sad zwazyl, co nastepuje:
Powddztwa zastugiwaly na uwzglednienie w czesSci.

Wynagrodzenie za prace jest przede wszystkim ekwiwalentem pracy wykonywanej przez pracownika i w zwiazku
z tym powinno odpowiadaé jej rodzajowi (art. 29 § 1 k.p.), a przy tym uwzgledniaé¢ zasade rownego traktowania i
niedyskryminacji (art. 11° i art. 112 k.p.). Pracownicy z tytulu jednakowego wypelniania takich samych obowigzkéw
maja bowiem réwne prawa. Zgodnie przy tym z art. 78 § 1 k.p. wynagrodzenie za prace powinno by¢ tak ustalane,
aby odpowiadalo w szczegblno$ci rodzajowi wykonywanej pracy i kwalifikacjom wymaganym przy jej wykonywaniu,
a takze uwzglednialo ilo$é i jako$é §wiadczonej pracy.

Sposob ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikdéw wykonujacych zawody medyczne oraz
pracownikéw dzialalnosci podstawowej, innych niz pracownicy wykonujacy zawody medyczne, zatrudnionych w
podmiotach leczniczych, uwzgledniajacy rodzaj wykonywanej pracy oraz sposob osiggania najnizszego wynagrodzenia



zasadniczego uregulowany zostal w ustawie z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych. W zalaczniku do
przedmiotowej regulacji wyodrebniono tzw. wspélezynniki pracy dla 11 grup zawodowych, ktére okreslone zostaly w
oparciu o kryterium poziomu wyksztalcenia wymaganego od pracownika oraz posiadanej specjalizacji.

Ponadto w pozwanym W (...) ZOZ w L. obowigzywal w spornym okresie Zakladowy Uklad Zbiorowy Pracy, ktory
zawieral szczegblowe zasady wynagradzania pracownikow W (...) wedlug kategorii zaszeregowania.

Godzi sie na wstepie zauwazy¢, co nie bylo przedmiotem sporu, ze zaré6wno zawod ratownika medycznego, jak i
pielegniarki (w tym pielegniarki systemu) sa zawodami medycznymi, o ktérych mowa w art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z
dnia 15 kwietnia 2011 roku o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2021 1, poz. 711).

Roéwnoczesnie ich kompetencje, sposéb dochodzenia do zawodu — ksztalcenia zostal uregulowany w réznych aktach
prawnych. Niemniej jednak zaré6wno ratownik medyczny, jak i pielegniarka systemu jako osoby legitymujace sie
nabyciem fachowych kwalifikacji byli uprawnieni do udzielania §wiadczen zdrowotnych w okreslonym zakresie.

W celu realizacji zadan panstwa polegajacych na zapewnieniu pomocy kazdej osobie znajdujacej sie w stanie naglego
zagrozenia zdrowotnego utworzono system Panstwowego Ratownictwa Medycznego.

W mys$l przepisu art. 32 a) ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z
2021 ., poz. 2053 t.j.) medyczne czynnosci ratunkowe sa udzielane przez zespél ratownictwa medycznego w ramach
rodzaju dzialalnoSci leczniczej zgodnego z rodzajem dzialalno$ci wykonywanej przez dysponenta jednostki, w ktérego
sklad wchodzi ten zespoél ratownictwa medycznego. Z kolei jak stanowi art. 36 ust. 1 pkt 1 i 2 zespoly ratownictwa
medycznego dziela sie na: zespoly specjalistyczne, w sktad ktérych wchodza co najmniej trzy osoby uprawnione do
wykonywania medycznych czynnoéci ratunkowych, w tym lekarz systemu oraz pielegniarka systemu lub ratownik
medyczny oraz zespoly podstawowe, w sklad ktérych wchodza co najmniej dwie osoby uprawnione do wykonywania
medycznych czynnoSci ratunkowych bedace pielegniarka systemu lub ratownikiem medycznym.

Powolana ustawa okresla rowniez charakter i zakres czynno$ci wykonywanych przez ratownikoéw medycznych, przy
czym szczegdlowy zakres medycznych czynnoS$ci ratunkowych zawiera zalgcznik numer 1 do rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 29 grudnia 2006 r. w sprawie szczegblowego zakresu medycznych czynno$ci ratunkowych, ktére moga
by¢ podejmowane przez ratownika medycznego (Dz.U. z 2007 r. Nr 4, poz. 33 ze zm.).

Jak stanowi art. 10 ust. 1 przedmiotowej regulacji, zaw6d ratownika medycznego wykonywa¢ moze osoba, ktoéra
posiada pelng zdolnoé¢ do czynnoSci prawnych; posiada stan zdrowia pozwalajacy na wykonywanie tego zawodu;
wykazuje znajomo$c¢ jezyka polskiego w stopniu wystarczajacym do wykonywania tego zawodu i ztozyla w tym zakresie
stosowne o$wiadczenie; a takze spelnia nastepujace wymagania: a) rozpoczela przed dniem 1 pazdziernika 2019 r.
studia wyzsze na kierunku (specjalno$ci) ratownictwo medyczne i uzyskata tytul zawodowy licencjata lub magistra
na tym kierunku (specjalnosci) lub b) rozpoczeta po roku akademickim 2018/2019 studia wyzsze przygotowujace
do wykonywania zawodu ratownika medycznego, prowadzone zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art.
68 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U. z 2021 r. poz.
478, 619 i 1630), i uzyskala tytut zawodowy licencjata oraz zlozyta z wynikiem pozytywnym Panstwowy Egzamin
z Ratownictwa medycznego (...) , lub ¢) rozpoczela przed dniem 1 marca 2013 r. nauke w publicznej szkole
policealnej lub niepublicznej szkole policealnej o uprawnieniach szkoly publicznej i uzyskala dyplom potwierdzajacy
uzyskanie tytulu zawodowego ratownik medyczny albo dyplom potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe w zawodzie
ratownik medyczny, lub d) posiada dyplom wydany w panstwie innym niz panistwo czlonkowskie Unii Europejskiej,
Konfederacja Szwajcarska lub panstwo czlonkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) (...),
lub e) posiada kwalifikacje do wykonywania zawodu ratownika medycznego nabyte w panstwie czlonkowskim Unii
Europejskiej, Konfederacji Szwajcarskiej lub panstwie cztonkowskim Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu
(EFTA) - stronie umowy o Europejskim Obszarze Gospodarczym, uznane w Rzeczypospolitej Polskiej zgodnie z



przepisami ustawy z dnia 22 grudnia 2015 r. o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych nabytych w panstwach
czlonkowskich Unii Europejskiej (Dz.U. z 2021 r. poz. 1646).

Zgodnie natomiast z art. 11 ust. 1 wykonywanie zawodu ratownika medycznego polega na realizacji zadan zawodowych,
w szczegdlnodci na: 1) udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, w tym medycznych czynnoSci ratunkowych udzielanych
samodzielnie lub na zlecenie lekarza; 2) zabezpieczeniu oséb znajdujacych sie w miejscu zdarzenia oraz podejmowaniu
dzialan zapobiegajacych zwiekszeniu liczby os6b w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego; 3) transportowaniu oséb
w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego; 4) udzielaniu wsparcia psychicznego w sytuacji powodujacej stan naglego
zagrozenia zdrowotnego; 5) edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia.

Z kolei zasady wykonywania zawodu pielegniarki, uzyskiwania prawa do wykonywania zawodu oraz ich ksztalcenia
okresla szczegolowo ustawa z dnia 15 lipca 2011 roku o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2021 roku, poz.

479 tj.).

I tak w myS$l art. 4 ust. 1 pkt 1-7 przedmiotowej ustawy, wykonywanie zawodu pielegniarki polega na
udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, w szczegoélno$ci na: rozpoznawaniu warunkéw i potrzeb zdrowotnych
pacjenta; rozpoznawaniu probleméw pielegnacyjnych pacjenta; planowaniu i sprawowaniu opieki pielegnacyjnej
nad pacjentem; samodzielnym udzielaniu w okre§lonym zakresie $§wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych oraz medycznych czynnoéci ratunkowych; realizacji zlecen lekarskich w procesie
diagnostyki, leczenia i rehabilitacji; orzekaniu o rodzaju i zakresie $wiadczen opiekuniczo-pielegnacyjnych; edukacji
zdrowotnej i promocji zdrowia.

Jednocze$nie na gruncie ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym ustawodawca wprowadzil pojecie:
spielegniarka systemu”, ktéra zgodnie z art. 3 pkt 6 ustawy oznacza pielegniarke posiadajaca tytul specjalisty lub
specjalizujaca sie w dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego, anestezjologii i intensywnej opieki, chirurgii, kardiologii,
pediatrii, a takze pielegniarke posiadajaca ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego,
anestezjologii i intensywnej opieki, chirurgii, kardiologii, pediatrii oraz posiadajacg co najmniej 3-letni staz pracy w
oddzialach tych specjalnosci, oddzialach pomocy doraznej, izbach przyje¢ lub pogotowiu ratunkowym.

Niewatpliwie ustawodawca przewidzial, ze w sklad zespolu ratownictwa medycznego musi wchodzi¢ pielegniarka
systemu w rozumieniu powolanej ustawy lub ratownik medyczny (por. art. 36 ust. 11 art. 37 ust. 1 ustawy o p.r.m.)

W zwiagzku z czym alternatywne okreslenie skladu zespoldéw wyjazdowych pociagnelo niejako za soba praktycznie
tozsame okreslenie zakreso6w czynnoéci tych dwoch grup zawodowych w przepisach wykonawczych.

I tak w mys$l § 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017 roku w sprawie rodzaju i zakresu §wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo polozna
samodzielnie bez zlecenia lekarskiego (Dz. U. z 2017 roku, poz. 497) pielegniarka systemu w rozumieniu art. 3 pkt 6
ustawy z dnia 8 wrzeénia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z 2016 r. poz. 1868 i 2020 oraz
Z 2017 r. poz. 60) jest uprawniona do wykonywania samodzielnie bez zlecenia lekarskiego medycznych czynnosci
ratunkowych obejmujacych:

1) ocene stanu pacjenta;
2) ukladanie pacjenta w pozycji wlasciwej dla stanu pacjenta lub odniesionych obrazen;

3) podjecie i prowadzenie podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-oddechowej zgodnie z aktualng
wiedzg medyczna;

4) bezprzyrzadowe przywracanie drozno$ci drog oddechowych;

5) przyrzadowe przywracanie i zabezpieczanie drozno$ci drog oddechowych z zastosowaniem w szczegolnosci:



a) rurki ustno-gardlowej,
b) rurki nosowo-gardlowej,
¢) przyrzadow nadglo$niowych,

d) konikopunkeji, jezeli ukonczyta kurs specjalistyczny lub kurs kwalifikacyjny lub posiada tytul specjalisty w
dziedzinie pielegniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizacji obejmowaly tresci ksztalcenia z tego zakresu;

6) odsysanie drég oddechowych;

7) podjecie tlenoterapii czynnej lub wspomagania oddechu lub sztucznej wentylacji ptuc metodami bezprzyrzadowymi
i przyrzadowymi, z uzyciem tlenu lub powietrza, w tym z uzyciem respiratora;

8) wykonywanie intubacji dotchawiczej lub prowadzenie wentylacji nieinwazyjnej w naglym zatrzymaniu krazenia;
9) wykonywanie defibrylacji manualnej na podstawie EKG lub zapisu kardiomonitora;
10) wykonywanie defibrylacji zautomatyzowanej;

11) wykonywanie przezskornej elektrostymulacji serca w bradyarytmiach, w przypadku pacjentéw niestabilnych
hemodynamicznie;

12) wykonywanie kardiowersji w tachyarytmiach, w przypadku pacjentéw niestabilnych hemodynamicznie;
13) wykonywanie i ocena zapisu EKG;

14) monitorowanie czynnosci ukladu oddechowego;

15) monitorowanie czynnosci ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi;

16) wykonywanie kaniulacji zyt obwodowych oraz zyly szyjnej zewnetrznej;

17) wykonywanie dojs$cia doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu, jezeli ukonczyla kurs specjalistyczny lub
kurs kwalifikacyjny lub posiada tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizacji
obejmowaly tresci ksztalcenia z tego zakresu;

18) podawanie produktow leczniczych drogg dozylng, domie$niowa, podskérng, doustna, podjezykowa, wziewna,
dotchawiczga, doodbytniczg oraz doszpikowa (w przypadku podawania produktéw leczniczych droga doszpikowa,
jezeli ukonczyta kurs specjalistyczny lub kurs kwalifikacyjny lub posiada tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa,
jezeli program kursu lub specjalizacji obejmowaly tresci ksztalcenia z tego zakresu);

19) odbarczenie odmy preznej droga naklucia jamy oplucnowej, jezeli ukonczyla kurs specjalistyczny lub kurs
kwalifikacyjny lub posiada tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizacji
obejmowaly tresci ksztalcenia z tego zakresu;

20) oznaczanie parametrow krytycznych z uzyciem dostepnego sprzetu;
21) opatrywanie ran;

22) tamowanie krwawien zewnetrznych;

23) unieruchamianie zltaman, zwichniec¢ i skrecen;

24) unieruchamianie kregostupa ze szczeg6lnym uwzglednieniem odcinka szyjnego;



25) przyjecie porodu;

26) wykonywanie segregacji medycznej pierwotnej i wtornej;

27) przygotowanie pacjenta do transportu i opieka medyczna podczas transportu;
28) wykonywanie pomiaru temperatury glebokiej;

29) podawanie pacjentowi produktéw leczniczych zamieszczonych w wykazie stanowiacym zalacznik nr 1 do
rozporzadzenia;

30) podawanie produktow krwiopochodnych, rekombinowanych koncentratow czynnikow krzepniecia oraz
desmopresyny, w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego.

Z kolei medyczne czynnoéci ratunkowe, ktére moga byé¢ udzielane samodzielnie przez ratownika medycznego w
spornym okresie zostaly wyszczegoélnione w uchylonym juz rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 kwietnia
2016 roku w sprawie medycznych czynno$ci ratunkowych i Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynno$ci
ratunkowe, ktére moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego i byty to:

1. ocena stanu pacjenta.
2. Ukladanie pacjenta w pozycji wlaSciwej dla stanu pacjenta lub odniesionych obrazen.

3. Podjecie i prowadzenie podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-oddechowej zgodnie z aktualng
wiedzg medyczna.

4. Bezprzyrzadowe przywracanie droznos$ci drég oddechowych.

5. Przyrzadowe przywracanie i zabezpieczanie droznoSci drog oddechowych z zastosowaniem w szczeg6lnosci: 1) rurki
ustno-gardlowej; 2) rurki nosowo-gardlowej; 3) przyrzadéw nadgltoéniowych; 4) konikopunkcji.

6. Odsysanie drog oddechowych.

7. Podjecie tlenoterapii czynnej lub wspomagania oddechu lub sztucznej wentylacji ptuc metodami bezprzyrzadowymi
i przyrzadowymi, z uzyciem tlenu lub powietrza, w tym z uzyciem respiratora.

8. Wykonanie intubacji dotchawiczej i prowadzenie wentylacji nieinwazyjnej w naglym zatrzymaniu krazenia.
9. Wykonanie defibrylacji manualnej na podstawie EKG lub zapisu kardiomonitora.
10. Wykonanie defibrylacji zautomatyzowane;j.

11. Wykonanie przezskérnej elektrostymulacji serca w bradyarytmiach, w przypadku pacjentéow niestabilnych
hemodynamicznie.

12. Wykonanie kardiowersji w tachyarytmiach, w przypadku pacjentéw niestabilnych hemodynamicznie.
13. Wykonanie i ocena zapisu EKG.

14. Monitorowanie czynno$ci uktadu oddechowego.

15. Monitorowanie czynnos$ci ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi.

16. Wykonanie kaniulacji zyl obwodowych oraz zyly szyjnej zewnetrzne;j.



17. Wykonanie doj$cia doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu.

18. Podawanie lekéw droga dozylna, domiesniowa, podskérna, doustng, podjezykowa, wziewna, dotchawicza,
doodbytnicza oraz doszpikows.

19. Odbarczenie odmy preznej droga naklucia jamy oplucnowe;j.

20. Oznaczanie parametréw krytycznych z uzyciem dostepnego sprzetu.

21. Opatrywanie ran.

22, Tamowanie krwawien zewnetrznych.

23. Unieruchamianie zlaman, zwichnie¢ i skrecen.

24. Unieruchamianie kregostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego. 25. Przyjecie porodu.
26. Wykonanie segregacji medycznej pierwotnej i wtornej.

27. Przygotowanie pacjenta do transportu i opieka medyczna podczas transportu.

28. Wykonanie pomiaru temperatury glebokie;.

29. Podawanie lek6w wymienionych w tabeli.

Bez watpienia zatem sam ustawodawca co juz wyzej podkresSlono przewidzial alternatywe w wykonywaniu
poszczegdlnych czynnosci realizowanych przez zespoly ratownictwa medycznego przez pielegniarke systemu lub
ratownika medycznego, powierzajac tym grupom co do zasady takie same zadania.

CzeSciowo przy tym odmienny opis czynno$ci wykonywanych przez pielegniarki systemu i ratownikéw medycznych w
rzeczywistoSci w zaden spos6b nie réznicuje rodzaju wykonywanej przez nich pracy w ramach zespoléw ratownictwa
medycznego.

Rowniez zakres czynnoSci okreS§lony przez pracodawce dla obu grup zawodowych w zdecydowanej czeSci byt
praktycznie taki sam, przy czym faktycznie realizowane czynnoéci byly identyczne.

Jednoczesnie co nalezy podkredli¢ literalny zapis zwarty w umowie nie decyduje o rodzaju wykonywanej pracy.
Najwazniejszy jest zakres powierzonych i wykonywanych czynnosci. Tym samym nawet niepowierzenie formalnie
ratownikowi obowigzkéw nie oznacza, ze taka osoba nie wykonuje czynno$ci medycznych. Skoro zainteresowany
Swiadczy czynnoSci z tego zakresu, to ma uprawnienia, jakie przystuguja osobom wykonujacym zawdd medyczny (por.
wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 7 marca 2013 roku I PK 188/12).

Niewatpliwie w przypadku pielegniarek uzyskanie niezbednych uprawnien do rozpoczecia pracy w zawodzie (w tym w
jednostkach Panstwowego Ratownictwa Medycznego), jest zwigzane z odmienna i dluzsza droga edukacji zawodowe;j.

Prawo wykonywania zawodu pielegniarki przystuguje osobie:1) posiadajacej $wiadectwo lub dyplom ukonczenia
polskiej szkoly pielegniarskiej badz uzyskane w innym panstwie niz panstwo czlonkowskie Unii Europejskiej
Swiadectwo lub dyplom, pod warunkiem ze dyplom lub $wiadectwo zostaly uznane w Rzeczypospolitej Polskiej za
rownorzedne ze Swiadectwem ukonczenia szkoly pielegniarskiej lub dyplomem, zgodnie z odrebnymi przepisami,
oraz ze spelniaja minimalne wymogi ksztalcenia okreslone w przepisach prawa Unii Europejskiej; 2) posiadajacej
pelna zdolno$é do czynnosci prawnych; 3) ktorej stan zdrowia pozwala na wykonywanie zawodu pielegniarki; 4) ktora
wykazuje nienaganng postawe etyczna.



Zgodnie z obowigzujacymi obecnie przepisami pielegniarka uzyskuje kwalifikacje zawodowe po ukonczeniu szkoly
pielegniarskiej tj. uczelni prowadzacej ksztalcenie na kierunku pielegniarstwo na poziomie 3-letnich studiow I
lub II stopnia. Do tego aby spehi¢ kryterium posiadania specjalizacji pielegniarka zobowigzana jest posiadaé
co najmniej 2 — letni staz pracy w zawodzie pielegniarki, a uzyskanie specjalizacji zwiazane jest z 3 —
letnim okresem odbywania szeregu kurséw specjalistycznych. Rowniez zakres odpowiedzialnosci w przypadku
niewlaéciwego pelnienia obowiazkéw jest wiekszy niz w przypadku ratownika medycznego, gdyz oprocz sankcji
karnych, odszkodowawczych czy dyscyplinarnych, pielegniarka podlega takze odpowiedzialnoéci zawodowej, ktora
nie wystepuje w przypadku ratownika. Niewatpliwie zatem ustawodawca postawil wysokie wymagania zar6wno
formalne, jaki i merytoryczne oraz etyczne dla osoby chcacej wykonywac¢ zawod pielegniarki.

Z pewnoScia tez ogdlne kwalifikacje pielegniarek wykraczaja poza ramy czynno$ci medycznych realizowanych przez
pielegniarki systemu i ratownikéw medycznych w Panstwowym Ratownictwie Medycznym, co zwigzane jest z
szerokim pojeciem leczenia i opieki szpitalnej. Tym samym wykonywanie czynno$ci medycznych ratunkowych przez
pielegniarke systemu jest jednym z wielu rodzajéw §wiadczen zdrowotnych jakie moze realizowa¢. Zawdd ratownika
natomiast zostatl stworzony i przypisany do stricte okreslonych §wiadczen medycznych tj. czynnoS$ci ratunkowych w
systemie Panstwowego Ratownictwa Medycznego.

Niemniej jednak odmienna droga doj$cia do zawodu, nabyte kompetencje i szersze ogélne kwalifikacje, czy w
koncu odpowiedzialno$é zawodowa nie beda mialy znaczenia na gruncie niniejszej sprawy, albowiem ocenie muszg
podlegact tylko i wylgcznie czynnoéci wykonywane przez ratownika medycznego oraz pielegniarke systemu w ramach
systemu ratownictwa medycznego — medycznych czynno$ci ratunkowych realizowanych przez zespoly ratownictwa
medycznego funkcjonujace w W (...) w L..

Jak wykazalo natomiast przeprowadzone postepowanie dowodowe obie grupy zawodowe pielegniarki systemu i
ratownicy medyczni §wiadczac prace na rzecz pozwanego realizowali tozsame czynnosci, niczym sie nie rézniace.
Jak wskazywal biegly specjalista z zakresu medycyny ratunkowej czynno$ci ratunkowe wykonywane w zespolach
przez pielegniarki i ratownikow byly takie same, za$ ewentualnie wyzsze kompetencje pielegniarek byly niemierzalne.
To ciagly proces ksztalcenia i wieloletnia praca z pacjentami wplywaly na umiejetno§¢é wykonywania konkretnych
czynno$ci medycznych — w tym czynnoéci medycznych ratunkowych. To rowniez do§wiadczenie zawodowe odgrywalo
kluczowa role w wykonywaniu czynnoSci ratunkowych, a nie wyksztalcenie czy zawdd. Biegly podkreslil, ze
kompetencje zawodowe nabywa sie w trakcie cigglego ksztalcenia zawodowego, i tak ratownik medyczny z wieloletnim
doswiadczeniem w pracy w zespolach ratownictwa medycznego bedzie mial wyzsze kompetencje zawodowe niz
pielegniarka rozpoczynajaca prace w systemie ratownictwa medycznego. Tym samym ewentualne réznice w
kwalifikacjach sg indywidualne i nie mozna ich odnosi¢ do grup zawodowych. Biegly nie byl przy tym w stanie
okresdli¢, jakie konkretnie czynnoéci w ramach wyjazdowych zespotéw ratownictwa medycznego moze wykonywac
pielegniarka, ale juz nie ratownik. Takiego zr6znicowania czynno$ci w przeprowadzonym postepowaniu nie wykazano.
W ramach zespoléw ratownictwa medycznego w W (...) tak pielegniarki systemu, jak i ratownicy medyczni w
taki sam sposob udzielali pomocy i zabezpieczenia pacjentéw. Nie istnialo przy tym jakiekolwiek rozréznienie na
zespoly ,lepsze” z pielegniarka systemu lub ,gorsze” bez pielegniarki systemu. Przydatnymi w pracy na réwni
mogly by¢ w konkretnych, indywidualnych przypadkach zaréwno kwalifikacje pielegniarki, jak i do$wiadczenie
ratownika. Pracodawca kompletujac zespoly na kazdy dzien pracy nigdy nie kwestionowal wiedzy i do$wiadczenia
ratownikéw medycznych, nikt nigdy tez nie wskazywal na konieczno$¢ udzialu w zespotach pielegniarki z uwagi
na jej wyzsze kwalifikacje i wiedze. Uznaé zatem nalezy, ze zaré6wno pielegniarki jak i ratownicy byli w sposéb
wladciwy przygotowani do udzielania jednakowych $wiadczen medycznych przewidzianych w regulacjach prawnych
uzaleznionych kazdorazowo indywidualnie od potrzeb pacjenta lub poszkodowanego. Dodatkowe kompetencje
pielegniarki zdobyte np. w pracy w szpitalu na réznych oddzialach mogly by¢ tak samo przydatne, jak wieloletnie
doswiadczenie ratownika medycznego.

Reasumujac powyzsze pielegniarki systemu i ratownicy medyczni §wiadczacy prace na rzecz pozwanego wykonywali
jednakowa prace, do zespolow przydzielani byli zamiennie bez wzgledu na zawdd i uprawnienia. Godzi sie takze



podkresli¢, ze zamiennie wyznaczani byli do kierowania zespolem ratownictwa medycznego, przy czym w tym
wypadku kluczowym czynnikiem bylo do§wiadczenie i pozytywnie zaliczone testy takie same dla obu grup.

Osoby wykonujace prace w ramach obu zawodéw — ratownika medycznego i pielegniarki systemu przeszly przy
tym proces ksztalcenia i zdobyly niezbedne uprawnienia do wykonywania zawodu w sposob przewidziany przez
ustawodawce. To sam ustawodawca wskazal kto i jakie medyczne czynno$ci ratunkowe moze realizowaé, po przejsSciu
danej $ciezki edukacyjnej. Wyzsze przy tym kwalifikacje niz te okre$lone dla pielegniarek systemu zatrudnionych
w panstwowym systemie ratownictwa medycznego w tym m.in. rozpoznawanie warunkéw pielegnacyjnych potrzeb
zdrowotnych pacjenta, planowanie i sprawowanie opieki pielegnacyjnej nad pacjentem, samodzielne udzielanie w
okre$lonym zakresie $§wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych oraz medycznych
czynno$ci ratunkowych, realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji, orzekanie o rodzaju
i zakresie $wiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych, czy w koncu edukacja zdrowotna i promocja zdrowia (por. art. 4
ust. 1 ustawy o zawodach pielegniarki i poloznej), nie byly ani niezbedne w realizowaniu obowiazkéw zawodowych,
ani wymagane przez pracodawce.

Stosownie do art. 11* k.p. pracownicy maja réwne prawa z tytulu jednakowego wypelniania takich samych
obowiazkéw. Do kategorii podmiotéw objetych tym przepisem naleza pracownicy charakteryzujacy sie wspolna cecha,
jaka jest jednakowe pelienie takich samych obowigzkéow.

Z kolei jak stanowi art. 18 3* § 1 k.p. pracownicy powinni byé rowno traktowani w zakresie nawigzania i rozwiazania
stosunku pracy, warunkéw zatrudnienia, awansowania oraz dostepu do szkolenia w celu podnoszenia kwalifikacji
zawodowych, w szczegoblnosci bez wzgledu na pleé, wiek, niepelnosprawnosé, rase, religie, narodowo$¢, przekonania
polityczne, przynalezno§é zwigzkowa, pochodzenie etniczne, wyznanie, orientacje seksualng, zatrudnienie na czas
okreslony lub nieokreslony, zatrudnienie w pelnym lub w niepelnym wymiarze czasu pracy.

Paragraf 2 cyt. przepisu zawiera definicje réwnego traktowania w zatrudnieniu, stanowigc, ze oznacza ono
niedyskryminowanie w jakikolwiek sposob, bezposrednio lub poérednio z przyczyn okreslonych w § 1 tego artykulu,

a wiec uznanych przez ustawodawce za dyskryminujgce. W myél art. 183 § 3 k.p. dyskryminowanie bezposrednie
istnieje wtedy, gdy pracownik z jednej lub kilku przyczyn okreslonych w art. 18%* § 1 k.p. byl, jest lub méglby
by¢ traktowany w poréwnywalnej sytuacji mniej korzystnie niz inni pracownicy. Stosownie do art. 183 § 1 pkt
2 k.p., naruszeniem zakazu dyskryminacji jest réznicowanie przez pracodawce sytuacji pracownika z jednej lub
kilku przyczyn okreélonych w art. 183 § 1 k.p. (a wiec z powodéw uwazanych za dyskryminujace), jezeli jego
skutkiem jest, miedzy innymi, niekorzystne ksztaltowanie wynagrodzenia za prace lub innych warunkéw zatrudnienia
albo pominiecie przy awansowaniu lub przyznawaniu innych §wiadczen zwigzanych z praca, chyba ze pracodawca
udowodni, ze kierowal sie obiektywnymi powodami. Zasada niedyskryminacji jest kwalifikowang postacia nierébwnego
traktowania pracownikéw i oznacza nieusprawiedliwione obiektywnymi powodami gorsze traktowanie pracownika
ze wzgledu na niezwiazane z wykonywana praca cechy lub wlasciwos$ci dotyczace go osobiécie i istotne ze spolecznego

punktu widzenia, a przykladowo wymienione w art. 183* § 1 k.p., badZ ze wzgledu na zatrudnienie na czas okre$lony
lub nieokreslony albo w pelnym lub w niepelnym wymiarze czasu pracy.

Z kolei jak stanowi art. 18 3° § 1 k.p. pracownicy maja prawo do jednakowego wynagrodzenia za jednakowa prace lub
za prace o jednakowej warto$ci. Wynagrodzenie, o ktorym mowa w § 1, obejmuje wszystkie skltadniki wynagrodzenia,
bez wzgledu na ich nazwe i charakter, a takze inne Swiadczenia zwiazane z praca, przyznawane pracownikom w formie
pienieznej lub w innej formie niz pieniezna (§ 2.). Pracami o jednakowej warto$ci sa prace, ktérych wykonywanie
wymaga od pracownikéw poréwnywalnych kwalifikacji zawodowych, potwierdzonych dokumentami przewidzianymi
w odrebnych przepisach lub praktyka i do$wiadczeniem zawodowym, a takze poréwnywalnej odpowiedzialno$ci i
wysitku (§ 3).

W toku procesu powodowie wywodzili, ze pracodawca dokonal zréznicowania ich wynagrodzen wzgledem
pielegniarek/pielegniarzy systemu w oparciu o wykonywany zaw6d. Wyraznie bowiem oddzielil dwie grupy zawodowe



tj. ratownikow medycznych oraz pielegniarek/pielegniarzy systemu, ktére w istocie wykonuja te same obowiazki
zawodowe z zakresu ratownictwa medycznego.

Tym niemniej jednak na co juz wyzej wskazano, zar6wno pielegniarki systemu jak i ratownicy medyczni wykonywali
nie tylko te same czynno$ci ale mieli niezbedne, przewidziane przepisami prawa kompetencje do wykonywania
powierzonej im pracy. Doéwiadczenie i wyksztalcenie ,ponad ratownicze” w przypadku pielegniarek stanowilo
natomiast tylko hipotetyczna warto$¢ (por. opinia bieglego). W postepowaniu dowodowym nie wykazano jakie
kompetencje pielegniarka systemu, ktoérymi ,przewyzszala” ratownika medycznego mogla wykorzysta¢ w pracy przy
realizacji czynnoéci ratownictwa medycznego.

Ostatecznie zatem zréznicowanie sytuacji pracownikow z powodu przynaleznosci do okreélonej grupy zawodowej,
mimo wykonywania jednakowej pracy doprowadzilo do naruszenia zasady rownego traktowania powodow.

Warto podkresli¢, ze ostatecznie pozwany pracodawca mial §wiadomo$¢ nieréwnego traktowania ratownikéw
medycznych wzgledem pielegniarek systemu §wiadczacych prace w tych samych zespotach ratownictwa medycznego
iod lipca 2020 roku wyréwnal ich wynagrodzenie zasadnicze.

W tej sytuacji roszczenie o wyré6wnanie wynagrodzenia powodéw w spornym okresie bylo uzasadnione. Dlatego tez
Sad w pkt I zasadzil

Jednocze$nie Sad oddalil powbdztwa w zakresie zadania odszkodowania za naruszenie zasady rownego traktowania.

Podkreslié bowiem nalezy, ze pozwany pracodawca nie zawinil zr6znicowania wynagrodzenia za $wiadczenie
jednakowej pracy przez w/w grupy zawodowe. Ostatecznie bowiem wyplacal wynagrodzenie tak jak przewidywaly to
wiazace go przepisy prawa , przy zachowaniu dyscypliny budzetowe;j.

Niewatpliwie w tym miejscu podkresli¢ nalezy, ze samodzielne publiczne zaklady opieki zdrowotnej jako jednostki
tworzace sektor publiczny (art. 9 pkt 10 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych) podlegaja
odpowiedzialnoSci przewidzianej za popelnienie czynéw zwigzanych z naruszeniem dyscypliny finanséw publicznych.

W mysél przepisu art. 18 3d k.p. osoba, wobec ktérej pracodawca naruszyl zasade rownego traktowania w zatrudnieniu,
ma prawo do odszkodowania w wysokos$ci nie nizszej niz minimalne wynagrodzenie za prace, ustalane na podstawie
odrebnych przepisow.

Odszkodowanie okre$lone w tym przepisie ma charakter sankcyjny, a kazda sprawa musi by¢ rozstrzygana przy
uwzglednieniu specyficznych, towarzyszacych jej uwarunkowan. W okolicznoéciach przedmiotowej sprawy pozwany
niewatpliwie nie mial pelnej swobody w ksztaltowaniu wynagrodzen ratownikéw medycznych i pielegniarek/
pielegniarzy systemu, a finalnie przy uwzglednieniu interes6w wszystkich grup pracowniczych, doprowadzil do zmian
w zakresie zasad wynagradzania, na korzy$¢ grupy zawodowej — ratownikdéw medycznych.

O kosztach postepowania Sad orzekl na podstawie art. 100 k.p.c.

Roéwnoczesnie nieuiszczone koszty sadowe oraz wydatki procesu Sad przejal na rachunek Skarbu Panstwa na
podstawie art. art. 113 ust. 1 ustawy z dnia 28 lipca 2005 roku o kosztach sadowych w sprawach cywilnych (Dz. U.
7 2020 T., POZ. 755).

Z tych wszystkich wzgled6w nalezalo orzec, jak w sentencji wyroku.



