Wyrok z dnia 11 czerwca 1996 r.
IIT ARN 20/96

Jezell stwierdzone przez organ rejestrowy uchybienia w
dziatalnollci niepublicznego zaktadu opieki zdrowotne]j dotyczs
jedynie dziatalnollci objete]j nowym zgitoszeniem, o ktdrym mowa
w art. 14 ust. 1 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakladach
opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91 poz. 408 ze zm.), natomiast
nie odnoszs$ sie do dziatalnollci wpisanej do rejestru zaktadodw
opieki zdrowotne]j, postepowanie w sprawie zmiany zakresu
dziatalnollci niepublicznego zakladu opieki zdrowotnej ma
pierwszenstwo przed postepowaniem w sprawie wykrelllenia tego
zaktadu z rejestru.

Przewodnicz3cy SSN: Adam Jbézefowicz, Sedziowie SN:
Andrzej Kijowski, Jerzy Kwallniewski, Walerian Sanetra, Andrze]
Wrdbel (sprawozdawca),

Ssd Najwyzszy, z udziatem prokuratora Waldemara
Grudzieckiego, po rozpoznaniu w dniu 29 maja 1996 r. sprawy ze
skargi Szpitali Prywatnych "K." SA w P. na decyzje Ministra
Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 30 marca 1995 r. [...]
utrzymujs$cs w mocy decyzje Wojewody P. z 29 listopada 1994 r.
[...] w przedmiocie wykrelllenia z rejestru zakiaddw opieki
zdrowotnej majsScych siedzibe na terenie wojewddztwa p. na
skutek rewizji nadzwyczajnej Pierwszego Prezesa S3du
Najwyzszego [...] od wyroku Naczelnego S3du Administracyjnego
w Warszawie z dnia 11 palldziernika 1995 r., [...]

1) uchyliz zaskarzony wyrok;

2) uchyli?z zaskarzond decyzje Ministra Zdrowia i
Opieki Spotecznej z dnia 30 marca 1995 r., [...] oraz
poprzedzajscs j§ decyzje Wojewody P. z dnia 29 listopada 1994
r., [...]

3) zas §dz i1 od Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej na rzecz Szpitali Prywatnych "K." SA w P. kwote 10
(dziesie¢) z1 tytulem zwrotu kosztdédw postepowania przed
Naczelnym S3dem Administracyjnym.

Uzasadndienie

Wojewoda P. decyzj$ z dnia 26 marca 1993 r. [...] wpisail
Szpitale Prywatne "K." Spditka z o.o. Klinika Potozniczo-
Ginekologiczna do rejestru zaktaddédw opieki zdrowotnej majsScych
siedzibe na obszarze wojewdbdztwa p., w ktdérej ustalono m.in.,
ze podstawowymi kierunkami dziatalnollci s§ "dziatalnoll¢
stacjonarna: oddzial potozniczo-ginekologiczny - 19 1dézek,
dziatalnoll¢ ambulatoryjna: - specjalistyczna opieka zdrowotna
w zakresie ginekologii i potoznictwa oraz chirurgii,
dziatalnoll¢ laboratoryjna i diagnostyczna". Jako podmiot,
ktoéry utworzyt zaklad zostatr wymieniony Wojciech K. Decyzja
zawiera takze wzmianke o gospodarce finansowej zaktadu:
"Zaktad samofinansujsScy niepubliczny; [lrodki z odpiatnych
[lwiadczen zdrowotnych".

W zwiSzku z licznymi informacjami prasowymi dotyczScymi
udzielania na terenie powyzszego niepublicznego zaktadu opieki
zdrowotnej [lwiadczen okulistycznych przez lekarzy rosyjskich,



Wojewoda P. pismem z dnia 22 marca 1994 r. [...], skierowanym
do Wojciecha K. - Prezesa Zarzsdu Spdtki i jednoczellnie
wtallciciela zakltadu, stwierdzil, ze Szpitale Prywatne "K." nie
mogs$ prowadzié¢ dziatalnollci leczniczej w zakresie okulistyki,
bowiem wykracza to poza kierunki dziatalnollci zaktadu
okrelllone w powyzszej decyzji, a ponadto [lwiadczen zdrowotnych
na terytorium Polski mogs udziela¢ tylko osoby posiadajsSce
prawo wykonywania zawodu, wydane przez wtallciws Izbe Lekarsks.
Wojewoda wezwal Prezesa ZarzSdu Spdiki do ziozZzenia wyjallnien w
tej kwestii.

Pismem z dnia 24 marca 1994 r. [...] Dyrektor Wydziaziu
Zdrowia Urzedu Wojewddzkiego w P. zarzSdzil przeprowadzenie
kontroli Szpitali Prywatnych "K." w zwiszku z podjets przez
ten zaklad opieki zdrowotnej dzialtalnollcis w zakresie okulis-

tyki.

Wojciech K. w pillmie z dnia 24 marca 1994 r. zgitosit
Wojewodzie P. "rozszerzenie zakresu usiug medycznych o
chirurgie oka czyli okulistyke", powoilujsc jako podstawe
prawns zgltoszenia art. 14 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o
zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91 poz. 408 ze zm.).

W odpowiedzi na to pismo, a takzZe na pismo Prezesa
Zarz3du Spdiki z dnia 28 marca 1994 r. zawierajSce wyjallnienia
w sprawie [lwiadczenia usiug zdrowotnych w zakresie okulistyki
przez lekarzy rosyjskich, Wojewoda P. pismem z dnia 31 marca
1994 r. [...] wezwal do natychmiastowego zawieszenia
dziatalnollci zaktadu w zakresie [lwiadczen okulistycznych pod
rygorem wykrelllenia z rejestru zakiaddédw opieki zdrowotnej.
Jednoczellnie wezwano wnioskodawce, w zwisSzku ze zgloszeniem w
pillmie z dnia 24 marca 1994 r. rozszerzenia dziatalnollci o
specjalistyczne l[lwiadczenia okulistyczne, do przediozenia
dokumentdéw pozwalajScych na dokonanie stosownych wpiséw w
rejestrze zakiadédw opieki zdrowotnej, a to aneksu do Statutu
"K." uwzgledniajsScego zmiane rodzaju i zakresu jej
dziatalnollci oraz danych personalnych osoby (osbéb) wraz z
dokumentami uprawniajScymi do wykonywania zawodu lekarza
okulisty.

W odpowiedzi na powyzsze wezwania Prezes Zarzsdu Spdrki
przy pillmie z dnia 11 kwietnia 1994 r. ziozyl w tym samym dniu
w sekretariacie Wojewody P. uchwaile Rady Nadzorczej z dnia 19
stycznia 1994 r. o zmianach w statucie Spditki dotycz3cych
poszerzenia dziatalnollci o okulistyke oraz kserokopie
dokumentdéw lekarza okulisty zatrudnionego w szpitalu
prowadzonym przez Spdike, wnoszSc jednoczellnie o dokonanie
odpowiedniego wpisu w rejestrze.

Wojewoda P. pismem z dnia 13 kwietnia 1994 r. [...]
upowaznit wymienionych w tym pillmie lekarzy do przeprowadzenia
jednorazowej kontroli Szpitali Prywatnych "K." w przedmiocie
udzielania [wiadczen specjalistycznych w zakresie okulistyki i
warunkdéw sanitarnych. W wyniku tej kontroli przeprowadzonej w
dniu 21 kwietnia 1994 r. ustalono, w oparciu o ustne
wyjallnienia Wojciecha K., Ze operacje okulistyczne s$
wykonywane w tym zaktadzie przez dwédch lekarzy rosyjskich od
dnia 8 kwietnia 1994 r. Wobec braku zaproszenia dla tych
lekarzy i odmowy podania przez Wojciecha K. danych
personalnych tych lekarzy uznano, ze nie sS speilnione warunki
z art. 7 ustawy z dnia 28 palldziernika 1950 r. o zawodzie
lekarza (Dz. U. Nr 50, poz. 458 ze zm.). W pillmie z dnia 22



kwietnia 1994 r. zawierajs3cym wniosek o natychmiastowe
wykrelllenie powyzszego zakltadu opieki zdrowotnej komisja,
ktbéra przeprowadzita kontrole, stwierdzita, ze w Szpitalach
Prywatnych "K." nie jest zatrudniona osoba odpowiedzialna za
udzielanie [lwiadczen zdrowotnych. W dacie wpisu do rejestru
osoba taka byta zatrudniona w zaktadzie, lecz lekarz ten
zostatl zwolniony we wrzellniu 1993 r.

Pismem z dnia 27 kwietnia 1994 r. [...] Wojewoda P.,
nawiszujsc do wynikédw kontroli, wyznaczyl dzien 5 maja 1994 r.
jako ostateczny termin usuniecia uchybien w dziatalnollci
zaktadu polegajscych na tym, ze w zakladzie nie jest
zatrudniona osoba odpowiedzialna za udzielanie [lwiadczen
zdrowotnych a ponadto zachodzi podejrzenie, ze [lwiadczenia
specjalistyczne w zakresie okulistyki s$ udzielane przez osoby
nie posiadajsSce wymaganych uprawnien. W przypadku nie
usuniecia wskazanych uchybien podjeta zostanie decyzja
przewidziana w art. 15 ust. 1 ustawy o zakladach opieki
zdrowotnej.

Pismem z dnia 27 kwietnia 1994 r. Dyrektor Wydzialtu
Zdrowia Urzedu Wojewddzkiego w P., w nawiSzaniu do pisma
Wojewody P. z dnia 31 marca 1994 r., wezwal Wojciecha K. do
nadestania informacji na temat rodzaju i zakresu [lwiadczen
specjalistycznych z zakresu okulistyki, ktdére beds udzielane w
"K." oraz danych personalnych osoby(oséb) wraz z dokumentami
uprawniajs3cymi do wykonywania zawodu lekarza, niezbednych do
wydania decyzji administracyjnej o rozszerzeniu profilu
dziatalnollci "K."

W odpowiedzi na wezwanie Wojewody P. zawarte w pilmie z
dnia 27 kwietnia 1994 r. Prezes ZarzSdu Spditki w pillmie z dnia
16 maja 1994 r. stwierdzil, Ze usuniecie braku nie
podnoszonego przy pierwszym wpisie polegajScego na nieokrellle-

niu osoby odpowiedzialnej za udzielanie [wiadczen jest
niewykonalne w terminie 5-ciu dni, a dane personalne lekarza
okulisty zostaly przesiane w wyzej wymienionym pillmie z dnia
14 kwietnia 1994 r. Jednoczellnie wnidést o wydanie decyzji
rejestrujsSce]j dziatalnoll¢ okulistyczns.

W pillmie Prezesa ZarzsSdu Spdiki z dnia 16 maja 1994 r.,
ztozonym w sekretariacie Wojewody P. w tym samym dniu, jako
lekarz odpowiedzialny za udzielanie [wiadczen zdrowotnych w
Szpitalach "K." zostata wymieniona dr Jolanta S., a do pisma
zatsczono "Zakres [lwiadczonych ustug i cennik usitug
okulistycznych". W pillmie stwierdzono ponadto, ze zabiegi
wykonuj$ zaproszeni lekarzy rosyjscy po wspdlnej diagnostyce,
konsultacji 1 stwierdzeniu koniecznollci dokonania zabiegu.
Ponownie wniesiono o zarejestrowanie poszerzenia profilu
dziatalnollci Szpitali Prywatnych "K.".

W pillmie z dnia 16 maja 1994 r. [...] Panstwowy
Wojewddzki Inspektor Sanitarny stwierdzi1, zZze warunki
sanitarne w skontrolowanych pomieszczeniach Szpitala nie
budzily zastrzezen, a w trakcie kontroli oddziaiu
okulistycznego uchybien sanitarnych nie stwierdzono.

Wojewoda P. decyzj$ z dnia 16 maja 1994 r. [...]
wykrelllitr z rejestru zakitaddw opieki zdrowotnej majsScych
siedzibe na obszarze wojewddztwa p. Szpitale Prywatne "K."
S.A. Klinika Potozniczo-Ginekologiczna, uzasadniajsc decyzje
brakiem w szpitalu osoby (kierownika) odpowiedzialnej za
udzielanie [lwiadczen zdrowotnych, co stanowi razsce naruszenie



art. 10 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej i nie usunieciem
tego uchybienia w terminie wskazanym przez Wojewode, tj. do
dnia 5 maja 1994 r.

Postanowieniem z dnia 17 czerwca 1994 r. [...] Dyrektor
Wydzialu Zdrowia Urzedu Wojewddzkiego w P., dziatajsScy =z
upowaznienia Wojewody P., zawiesil z urzedu postepowanie w
sprawie rozszerzenia dziatalnollci Szpitali Prywatnych "K."
S.A. - Klinika Polozniczo-Ginekologiczna o specjalistyczne
ustugi medyczne w zakresie okulistyki z powodu toczScego sie
postepowania odwolawczego w sprawie wykrelllenia tych Szpitali
z rejestru zaktaddéw opieki zdrowotnej, powotrujsSc jako podstawe
prawn$ rozstrzygniecia art. 97 § 1 pkt 4 1 art. 101 k.p.a.

Od powyzsze] decyzji Wojewody P. z dnia 16 maja 1994 r.
peinomocnik strony wnidésit odwotanie, w ktdérym zarzucit m.in.
brak podstaw do uznania, ze "K." S.A. nie zatrudniala osoby
kieruj3cej, posiadajscej odpowiednie kwalifikacje, nie wyzna-

czenie realnego terminu do zatrudnienia takie]j osoby, nie
uwzglednienie wniosku o przediuzZenie wyznaczonego terminu do
dnia 16 maja 1994 r., a nadto naruszenie art. 7 k.p.a.
Minister Zdrowia i1 Opieki Spoleczne]j decyzij$ z dnia 27
lipca 1994 r. [...] uchylil zaskarzon$ decyzje 1 przekazatl
sprawe do ponownego rozpatrzenia przez organ I instancji. W
ocenie organu odwolawczego wymaga rozwazenia, czy w dacie wy-

dania zaskarzonej decyzji byl zatrudniony zastepca kierownika
zaktadu opieki zdrowotnej odpowiedzialny za udzielanie
[lwiadczen zdrowotnych, o odpowiednich kwalifikacjach. Nalezalo
zatem uwzglednié, Ze strona zawarta umowe o prace z lekarzem
Jolants S., co wskazuje na podjecie dziatan, ktdére mogty
doprowadzi¢ do usuniecia uchybien, stanowisScych podstawe do
wykrelllenia Szpitali z rejestru. Ponadto wyjallnienia wymaga
sprawa zatrudnienia w Zakladzie lekarzy cudzoziemcédw oraz
[lwiadczenia przez nich usiug okulistycznych bez dokonania
zmiany wpisu w rejestrze. Zdaniem organu odwolawczego
wyjallnienia wymaga rdéwniez, czy w okresie poprzedzajsScym
wydanie zaskarzonej decyzji lekarz Karol R. peinit obowiSzki
kierownika zakiadu.

Wojewoda P. postanowieniem z dnia 24 sierpnia 1994 r.
[...] podj8tr z urzedu postepowanie w sprawile rozszerzenia
dziatalnollci Szpitali Prywatnych "K." o [lwiadczenia zdrowotne
z zakresu okulistyki. Réwnoczellnie zobowisSzal Szpitale do
nadestania w terminie 14 dni informacji dotyczScych zakresu
[lwiadczen okulistycznych, oséb wykonujsScych i nadzorujScych
wykonywanie tych usiug, systemu tych [wiadczen i aparatury
wykorzystywanej przy [lwiadczeniu usiug.

W pillmie z dnia 29 sierpnia 1994 r. Wojewoda P. wezwatl
Prezesa Zarz3du Spdiki do nadestania w terminie 14 dni
dokumentéw potwierdzajsdcych, ze w okresie poprzedzajsScym
wydanie decyzji przez organ I instancji obowiSzki kierownika
"K." S.A., odpowiedzialnego za udzielanie [wiadczen
zdrowotnych, peinit lek. med. Karol R. 1 posiadal odpowiednie
do tego kwalifikacje oraz dokumentacji potwierdzajsScej kwa-

lifikacje lek. med. Jolanty S. do peinienia funkcji zastepcy
kierownika "K." S.A. odpowiedzialnego za udzielanie [wiadczen
zdrowotnych, a ponadto o wyjallnienie, czy w "K." S.A.
[lwiadczenia zdrowotne z zakresu okulistyki wykonujs



cudzoziemcy. Przy pillmie z dnia 13 wrzellnia 1994 r. Prezes
Zarzsdu Spdtki przekazatl dokumenty dotyczSce zatrudnienia i
kwalifikacji lekarzy, wykaz sprzetu medycznego oraz [lwiad-

czonych ustug. Wskazal, Ze wniosek dotyczsScy poszerzenia
dziatalnollci Szpitali o okulistyke zostanie uzupeiniony w
najblizszym czasie.

Postanowieniem z dnia 26 wrzellnia 1994 r. [...] Wojewoda
P. dopullcit Naczeln$ Izbe Lekarsks w Warszawie oraz [...]
Okregows$ Izbe Lekarsk$ do udzialu w postepowaniu w sprawie
wykrelllenia z rejestru zakitaddw opieki zdrowotnej Szpitali
Prywatnych "K" na prawach strony.

Wojewoda P. pismem z dnia 26 wrzellnia 1994 r. [...]
zawiadomil Wojciecha K. o zamierzonym przeprowadzeniu w dniach
6-11 palldziernika 1994 r. w Szpitalach Prywatnych "K." dowodu
z ogledzin dokumentacji medycznej, akt osobowych, pomieszczen
oraz aparatury medyczne]j, w tym zwlaszcza wykorzystywanej przy
zabiegach okulistycznych.

Dyrektor Urzedu Wojewddzkiego pismami z dnia 28 wrzellnia
1994 r. upowaznit "na podstawie art. 85 k.p.a." wymienione w
tych pismach osoby do przeprowadzenia wskazanego wyzej dowodu
z ogledzin. Peinomocnik Szpitali Prywatnych "K." S.A. w pillmie
z dnia 3 palldziernika 1994 r. wnidst o przeprowadzenie dowodu
z ogledzin wyi3cznie przez lub przy udziale lekarzy
wykonujsScych zawdd poza terenem Miasta P. lub poza obszarem
[...] Okregowe]j Izby Lekarskiej. W odpowiedzi na to pismo
Wojewoda P. w pillmie z dnia 11 palldziernika 1994 r.
stwierdzil, Ze brak jest podstaw do uwzglednienia wniosku o
wyiSczenie z udzialu w przeprowadzeniu dowodu z ogledzin prof.
Krystyny P. oraz dr med. Jbézefa S. z uwagl na peilnienie przez
te osoby funkcji publicznych, zwiSzanych ze sprawowaniem
nadzoru merytorycznego w zakresie okulistyki, a nadto w ich
dotychczasowym postepowaniu nie zauwazono jakichkolwiek
uchybien, w tym nieprzychylnego stanowiska w stosunku do "K."
S.A.

W protokole z dnia 14 palldziernika 1994 r. z
przeprowadzenia, w dniach 6,7 1 10 palldziernika 1994 r. w
Szpitalach Prywatnych "K." S.A. dowodu z ogledzin stwierdzono
, ze

1. w zakresie wymagan zatrudnienia na stanowisku zastepcy
kierownika lub na stanowisku odpowiedzialnym za udzielanie
[lwiadczen zdrowotnych - w ksiedze rejestrowej zakladu zawarty
jest wpis, iz kierownikiem zakladu jest Jerzy K., posiadajsScy
wymagane kwalifikacje i uprawnienia; lekarz Karol R.
posiadajscy wymagane kwalifikacje przejst obowiszki kierownika
szpitala (ordynatora) od dnia 25 czerwca 1993 r. do dnia 27
marca 1994 r.;. lekarz Jolanta S. posiadajSca odpowiednie
kwalifikacje zostata zatrudniona na stanowisku zastepcy
kierownika szpitala d/s udzielania [lwiadczen
medycznych (ordynatora oddziatu okulistycznego)od dnia 16 maja
1994 r.

2. w zakresie kwalifikacji i kompetencji osdb
udzielajscych [Dwiadczen zdrowotnych w specjalnollci okulistyka
- z dniem 13 kwietnia 1994 r. zatrudniono w wymiarze 1/2 etatu
lek. med. R. L.; [wiadczenia zdrowotne w zakresie okulistyki
s$ udzielane przez lekarzy rosyjskich nie posiadajscych prawa
wykonywania zawodu lekarza w Polsce; w szpitalu pracujs dwie
pielegniarki rosyjskie nie posiadajSce prawa wykonywania



zawodu w Polsce.

3. w zakresie prawidlowollci prowadzone] dokumentacji
medycznej - ksiszka operacyjna bloku okulistycznego nie
zawiera zapisdéw rozpoznania przedoperacyjnego, opisu operacii,
wlasnorecznego podpisu operatora. Rozpoznanie przedoperacyjne
opisane jest natomiast w karcie informacyjnej leczenia
szpitalnego. Ogledziny dokumentaciji: karta choroby, karta
gorsSczkowa, karta zlecen lekarskich wykazaty, ze brak jest na
nich podpisu lekarza prowadzsScego.

4. dwédch przedstawicieli Wojewody P. nie zostalto
dopuszczonych do ogledzin dokumentacji bloku operacyjnego i
uzywanych na Oddziale Okulistycznym materiatdw.

Wojewoda P. w pillmie z dnia 7 listopada 1994 r. [...],
powotujsc art. 15 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej oraz
dokonane w postepowaniu administracyjnym ustalenia, wyznaczyl
dzien 15 listopada 1994 r. jako ostateczny termin usuniecia
wskazanych uchybien pod rygorem wykrelllenia Szpitali
Prywatnych "K." S.A. z rejestru zaktaddw opieki zdrowotnej.
Wobec nie przyjecia tego pisma przez pracownikdédw Szpitala
pismem z dnia 18 listopada 1994 r. powyzZszy termin zostail
przediuzony do dnia 28 listopada 1994 r. Z uwagl na ponown$
odmowe przyjecia pisma zostailo ono doreczone w trybie art. 44
k.p.a.

W pillmie z dnia 24 listopada 1994 r. Prezes ZarzSdu
Spdrki stwierdziit, zZe pielegniarki rosyjskie od dnia 15
listopada 1994 r. nie wykonujs$ praktyki pielegniarskiej, a
ponadto ze do lekarzy rosyjskich ma zastosowanie art. 7 ustawy
z 1950 r. o zawodzie lekarza.

Decyzj$ z dnia 29 listopada 1994 r. [...] Wojewoda P.
wykrel]lit Szpitale Prywatne "K." z rejestru zaktaddw opieki
zdrowotnej majScych siedzibe na obszarze wojewddztwa p. W
ocenie Wojewody zebrany material dowodowy uzasadnia stwierdze-

nie, ze lekarze rosyjscy udzielali [lwiadczen zdrowotnych w
rozumieniu art. 3 ustawy o zakitadach opieki zdrowotnej, nie
posiadajsc wymaganego przez art. 3 ustawy o zawodzie lekarza
zezwolenia. Nie znajduje natomiast potwierdzenia teza, ze
lekarze cudzoziemcy wykonujs zabiegi okulistyczne na podstawie
art. 7 tej ostatniej ustawy. Zasadny jest zatem zarzut
naruszenia przez Szpitale Prywatne "K." S.A. przepisu art. 10
ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej nie tylko w znaczeniu
formalnym, lecz rdéwniez ze wzgledu na konsekwencje odnoszSce
sie bezpollrednio do pacjentdw. Ponadto strona nie usuneta
uchybien w wyznaczonym terminie, poza uchybieniem dotycz3cym
zatrudnienia pielegniarek rosyjskich.

Decyzj$ z dnia 1 grudnia 1994 r. [...] Wojewoda P.
umorzyt postepowanie w sprawie rozszerzenia dziatalnollci
Szpitali Prywatnych "K." o [wiadczenia zdrowotne w zakresie
okulistyki podajsc w uzasadnieniu, ze stalo sie ono
bezprzedmiotowe wskutek wykrelllenia Szpitali z rejestru
zaktaddéw opieki zdrowotneij.

W odwolaniu od decyzji z dnia 29 listopada 1994 r.
wniesionym przez Prezesa ZarzSdu Spdiki wskazano, ze decyzja
narusza art. 15 ustawy, poniewaz usuniecie uchybien w
wyznaczonych przez Wojewode terminach byio niewykonalne, a
ponadto decyzjs$ wykrelllono caty zaktad, mimo zZe zastrzezZzenia
dotyczs jedynie okulistyki. Powoluj3c sie na opinie prawne
dotSczone do odwotania strona podniosta, zZze Wojewoda dokonail



interpretacji art. 3 i1 7 ustawy o zawodzie lekarza na
niekorzyll¢ Szpitali Prywatnych "K."

[...] Okregowa Izba Lekarska w P. oraz Naczelna Izba
Lekarska w Warszawie wniosta o oddalenie odwolania podnoszSc
m.in., Ze juz samo naruszenie statutu zakladu opieki
zdrowotnej stanowi wystarczajSce] podstawe do wykrelllenia z
rejestru. Wskazano ponadto, ze taks podstawe stwarza
powierzenie wykonywania zabiegdw okulistycznych osobom nie
posiadajscym odpowiednich uprawnien i kwalifikacji zawodowych
do ich wykonywania.

Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej decyzjd z dnia 30
marca 1995 r. [...] utrzymal w mocy zaskarzon$ decyzje. W
obszernym uzasadnieniu Minister przytoczyl nastepujsSce
argumenty:

1. Niesporne jest, ze lekarze rosyjscy udzielali w
szpitalu [Jwiadczen zdrowotnych w rozumieniu art. 3 ustawy o
zawodzie lekarza, nie posiadajsSc zezwolenia na wykonywanie
zawodu lekarza w Polsce, co stanowi naruszenie tego przepisu.
Zebrany material dowodowy nie pozwala przyjsé¢, ze lekarze
rosyjscy wykonywali wyiScznie zabiegi wynikajSce z narad, na
ktére zostali zaproszeni przez lekarzy polskich, bowiem
wykonywali zabiegi w sposdb cisgty, posiadali wyiScznollé na
ich przeprowadzanie oraz brak byio pisemnych zaproszen dla
tych lekarzy do uczestnictwa w naradach. Za zaproszenie w
rozumieniu art. 7 ustawy o zawodzie lekarza nie mozna uznac
umowy o wspdipracy miedzy szpitalami Prywatnymi "K." a
Instytutem Mikrochirurgii Oka w K. Zaproszenie do
wspbdidziatania moze bowiem obejmowad¢ w takim przypadku tylko 1
wyiScznie zabiegi po konsylium w zakladzie opieki zdrowotned,
z ktdérego powinna by¢ sporzSdzona stosowna dokumentacja.
Zaproszenie powinno nastSpié¢ do konkretnego przypadku lub
rodzaju schorzenia, ktdére polskim lekarzom stwarzajs trudnollci
diagnostyczne lub lecznicze. Powyzszy przepis ustawy o zawo-

dzie lekarza, jako lex specialis, nie moze by¢ interpretowany
rozszerzajSco.

2. W [lwietle opinii prof. Krystyny P. nalezy przyjsé¢, ze
zabiegi okulistyczne wykonywane w szpitalu mog$ by¢ wykonywane
w innych zakladach opieki zdrowotnej w szerszym zakresie, z
wykorzystaniem nowoczellniejszego sprzetu medycznego, niz
[lwiadczone w Szpitalach Prywatnych "K.", a zatem nie moze byc¢
wiec mowy o zadnych nowych osiSgnieciach nauki

3. Szpitale Prywatne "K." naruszyly przepisy prawa
dotyczsSce nadzoru nad zakladami opieki zdrowotnej poprzez
utrudnienie wizytacji Szpitala oraz odmowe udostepnienia
dokumentacji medycznej

4. Spdtka prowadzSc niepubliczny zaklad opieki zdrowotnej
raz3co naruszyita prawo oraz statut zakiadu poprzez
nieuzyskanie wpisu do rejestru w zakresie [lwiadczen
okulistycznych, jak réwniez w zakresie dotyczScym zmian na
stanowisku kierownika zaktadu opieki zdrowotne]

5. Zarzut odwolania, Ze w przypadku stwierdzenia
powyzszych uchybien, wykrellleniu z rejestru nie podlega caty
szpital, a Jjedynie czell¢ w zakresie [lwiadczen okulistycznych,
jest nietrafny z przyczyn oczywistych

6. W [lwietle zebranego materiatu dowodowego nie do
przyjecia jest zarzut odwolania, zZe Wojewoda nie wyznaczyi
terminu usuniecia uchybien



7. W interesie publicznym jest, aby udzielanie [lwiadczen
znajdowato sie w rekach osdéb posiadajsScych odpowiednie
kwalifikacje 1 uprawnienia oraz dokonywalo sie w zakltadach
opieki zdrowotnej, nie naruszajscych porz3dku prawnego.

8. Nie mozna czyni¢ zarzutu organom administracji
publicznej, zZe podejmujsS czynnollci przewidziane w przepisach
prawa w celu zapewnienia przestrzegania prawa przez zaktady
opieki zdrowotne].

W skardze do s3du administracyjnego Szpitale Prywatne
"K." zarzucity powyzsze]j decyzjli razSce naruszenie art. 7
k.p.a. 1 art. 15 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej. W
uzasadnieniu skargi wskazano, ze art. 3 ustawy o zawodzie
lekarza nie ma zastosowania w sprawie, bowiem wykonywanie
zawodu lekarza 1Sczy sie llcillle z otrzymywaniem wynagrodzenia
za prace [lwiadczon$ w ramach stosunku pracy lub wykonywania
wolnego zawodu, a ponadto cechuje go element staitollci, nie =zall
cecha dorallnego dziatania. Podstawe prawn$ wspdipracy miedzy
Szpitalami Prywatnymi "K." a Instytutem Mikrochirurgii Oka w
K. stanowi natomiast art. 7 tej ustawy. Z wyjallnien lekarza
Jolanty S. wynika, zZze narady wymagane przez ten przepis odby-

wajs$ sie, a wykonywanie znacznej liczby zabiegdw
przeprowadzanych w szpitalu nie ma w sprawie zadnego
znaczenia, bowiem powyzszy przepis nie ogranicza te]j liczby,
ktéra wynika z narad. Brak pisemnych zaproszen Jjest takze
pozbawiony znaczenia prawnego, poniewaz przepis art. 7 ustawy
nie okrellla formy tych zaproszen. SkarzScy podwaza
wiarygodnollé opinii prof. Krystyny P. ze wzgledu na jej nie-

przychylne Szpitalowi wypowiedzi w prasie i pismach
kierowanych w réznych postepowaniach. Zaprzecza ponadto, ze
lekarz S. byta jedynym polskim okulist$ zatrudnionym w
szpitalu, skoro od grudnia 1994 r. jest tam zatrudniona na
podstawie zlecenia dr Maria W. W kwestii [lwiadczen
okulistycznych skarz3Scy podnidsit, ze odpowiednia zmiana
zostata dokonana w statucie Spdtki, a fakt rozszerzenia
dziatalnollci o te [lwiadczenia zostal zgloszony w przepisanym
trybie Wojewodzie P.

Minister Zdrowia 1 Opieki Spoiecznej w odpowiedzi na
skarge podtrzymal stanowisko wyrazone w zaskarzonej decyzji.
Wskazat ponadto, ze dokonanie wskazanych zmian w statucie
Spdtki nie jest rdéwnoznaczne z wypeinieniem dyspozycji art. 14
ust. 1 ustawy. Nie do przyjecia jest twierdzenie skarzscego,
ze wypeinit obowiSzek zgloszenia rozszerzenia dziatalnollci
Szpitala Wojewodzie, poniewaz pomimo wezwania nie wyst3pilt z
kompletnym wnioskiem o takie rozszerzenie.

Peinomocnik Naczelnej Rady Lekarskiej w obszernym pillmie
wnidést o oddalenie skargi. W ocenie Rady pojecie "zaproszenie"
uzyte w art. 7 ustawy o zawodzie lekarza nie moze byé
interpretowane rozszerzajsco, a odnosi sie tylko i wyiScznie
do zabiegbdw po konsylium w zaktadzie leczniczym. Materiatl
dowodowy nie zezwala na przyjecie, ze lekarze rosyjscy byli
zapraszani do wykonywania zabiegdéw w rozumieniu tego przepisu
ustawy.

Brak jest takze podstaw do przyjecia, ze wykonywanie
zawodu lekarza musi by¢ zwiSzane z zatrudnieniem. Lekarze
cudzoziemcy nie mog$ bez uzyskania wymaganych prawem zezwolen
wykonywa¢ tego zawodu w Polsce w ogdle, a nie tylko w Jjakiml]



blizej nieokrelllonym czasie.

W ocenie Rady wykonywanie w zakladach opieki zdrowotnej
zawodu lekarza jest czynnollci§ koncesjonowan$, ktdérej formy i
zakres prowadzenia nie sS pozostawione swobodzie
przedsiebiorstwa, a zatem powotanie sie skarz3cego na art. 7
k.p.a. nie jest trafne.

Naczelny SSd Administracyjny w Warszawie wyrokiem z dnia
11 palldziernika 1995 r. [...] skarge Szpitali Prywatnych "K."
oddalit. W ocenie S3du przewidziana w art. 1 ustawy z dnia 23
grudnia 1988 r. o dziatalnollci gospodarczej (Dz. U. Nr 41 poz.
324 ze zm.) zasada wolnollci gospodarczej nie moze byc
przenoszona do dziatalnollci Szpitali Prywatnych "K." Z trellci
art. 1 ust. 1 ustawy o zaktadach opieki zdrowotne]j wynika
oczywista odrebnoll¢ dziatalnollci zaktadu opieki zdrowotnej od
dziatalnollci gospodarczej. S8d uznail, ze art. 14 ust. 1 tej
ostatnio wymienionej ustawy ustanawiajscy obowi3zek zgloszenia
organowi rejestrowemu zmiany majSce]j istotne znaczenie dla
zaspokajania potrzeb zdrowotnych ludnollci nie moze by¢é
interpretowany ze szkod$ dla zasadniczego przedmiotu ochrony,
jakim jest ochrona zycia i zdrowia pacjentdw. Zatem samo
zgtoszenie takie]j zmiany organowi rejestrowemu nie oznacza
dopuszczalnollci wykraczania poza zarejestrowan$S podstawows
dziatalnoll¢. Dokonanie zmiany zakresu podstawowej dziatalnollci
leczniczej nie jest bowiem jedynie czynnollcis techniczno-
rejestrujscs, co oznacza, ze podjecie nowe]j dziatalnollci jest
dopuszczalne dopiero po uzyskaniu wpisu do rejestru.

Tego rodzaju naruszenie prawa a takze bezzasadne
ograniczanie przeprowadzania kontroli oraz uchybienia w
zakresie obsady kierownika zaktadu opieki zdrowotnej dowodzs,
ze decyzja o wykrellleniu Szpitali Prywatnych "K." miellci sie w
granicach przewidzianego w art. 15 ustawy uznania
administracyjnego. Natomiast twierdzenie strony skarz3cej, ze
w sytuacji, gdy wskazane wyze]j przesianki wykrelllenia dotycz$3
tylko okulistyki, to nie byo podstaw do wykrelllenia catego
zaktadu jest oczywillcie bledne, skoro rozszerzenie
dziatalnollci szpitala o okulistyke nie nastspiio.

NSA stwierdzil, ze zarzut faktycznej niemoznollci
usuniecia uchybien w zwiszku z wyznaczonym terminem jest
niewiarygodny juz choé¢by z tego wzgledu, ze wojewoda pismem z
dnia 22 marca 1994 r. wezwal do ich usuniecia, a dziatalnoll¢
ta nie zostalta zakonczona do czasu rozprawy s3Sdowej, tj. do
dnia 19 wrzellnia 1995 r.

Nie s$ trafne zarzuty btednej wykitadni art. 3 i1 7 ustawy
o zawodzie lekarza. W ocenie S3du wykonywanie zawodu jest
kategoria odrebns, nie majscs bezpollredniego zwiSzku =z
zatrudnieniem, co wynika m.in. z uchwaly skladu siedmiu
sedzidéw SN z dnia 27 kwietnia 1995 r. Ponadto ilollé, zakres 1
okolicznollci zabiegdw wykonywanych przez lekarzy rosyjskich a
nadto trell¢ umowy z dnia 27 stycznia 1994 r. dowodzs, zZe
lekarze rosyjscy wykonywali zawdd lekarza w rozumieniu art. 3
ustawy o zawodzie lekarza, a nie na podstawie art. 7 tej
ustawy. NSA uznal zarzut naruszenia art. 7 k.p.a. za dowolny,
bowiem w interesie publicznym i stusznym interesie strony lezy
wykrelllenie z rejestru zaktaddw opieki zdrowotnej takiego
zaktadu, ktdéry odznacza sie wyjStkowo lekcewazScym stosunkiem
do podstawowych zasad zawartych w ustawodawstwie situzby
zdrowia Rzeczypospolitej Polskie].

Powyzszy wyrok zaskarzyl rewizj$ nadzwyczajns Pierwszy



Prezes Ssdu Najwyzszego, zarzucajSc razSce naruszenie art. 15
ust. 1 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej, art. 207 § 1 1 2
pkt 1 i 3 k.p.a. oraz naruszenie interesu Rzeczypospolite]
Polskiej, wnidést o uchylenie zaskarzonego wyroku i1 decyziji obu
instancji oraz wstrzymanie wykonania wyroku 1 tych decyziji

W ocenie Pierwszego Prezesa SSdu Najwyzszego wykrelllenie
zaktadu opieki zdrowotnej na podstawie art. 15 ust. 1 ustawy o
zaktadach opieki zdrowotne]j jest [lrodkiem ostatecznym, co moze
nastspi¢ tylko w interesie spoltecznym, gdy dotychczasowe
[lrodki oddziatywania na podmiot prowadzScy taki zaktad
zawiodty. Ponadto termin usuniecia uchybien w dziatalnollci
zaktadu powinien korespondowa¢ z rodzajem uchybien okrelllonych
w wezwaniu, co oznacza, ze nie Jjest dopuszczalne wykrelllenie
zaktadu z rejestru, Jjezeli z przyczyn obiektywnych speinienie
takiego obowisSzku nie Jjest mozliwe. W interesie spotecznym
lezy bowiem, aby wszelkie zastrzezenia organu rejestrowego
byty formutowane przed wydaniem decyzji o wykrellleniu z
rejestru. Tylko wtedy istnieje realna szansa na usuniecie
ewentualnych sprzecznollci w zakresie situzby zdrowia, a takie]
szansy Wojewoda P. w wezwaniu z dnia 7 listopada 1994 r. nie
stworzyl Szpitalom Prywatnym "K."

Odnollnie do relacji miedzy art. 14 a 15 ustawy Pierwszy
Prezes S5du NajwyzZzszego wyrazit poglsd, zZe przedmiotem sporu
byta przede wszystkim sprawa dopuszczalnollci rozszerzenia
dziatalnollci Szpitali o okulistyke pocz3Swszy od dnia 8 kwiet-

nia 1994 r. Nalezy zatem przyjs$é, ze zgtoszenie w trybie art.
14 ustawy spowodowalo wszczecie postepowania o dokonanie
stosownego wpisu w rejestrze zaktaddw opieki zdrowotnej i w
ramach tego postepowania, a nie postepowania przewidzianego w
art. 15, nalezalo rozstrzygnsé, czy Szpitale Prywatne "K."
speiniaj$ wymagania okrelllone w art. 9-11 ustawy w zakresie
pozwalajScym na objecie ich dziatalnollci§ rdéwniez [lwiadczeh w
dziedzinie okulistyki. W ocenie wnoszScego rewizje
nadzwyczajns termin, o ktdérym mowa w art. 14 ustawy nalezy
liczy¢é od dnia dokonania zmiany w statucie zaktadu, nie =zall od
dnia dokonania realne]j zmiany profilu dziatalnollci leczniczej.
Pierwszy Prezes S3du NajwyZszego wyrazil poglsd, ze
postepowanie w sprawie zmiany profilu dziatalnollci leczniczej,
mimo jego oczywistego pierwszenstwa przed postepowaniem o
wykrelllenie z rejestru nie bylo faktycznie prowadzone, bowiem
organ I instancji uznal, ze jego powinnollcis jest przede
wszystkim zakonhczenie tego ostatniego postepowania. Tymczasem
organ ten powinien byl zawiesi¢ lub wstrzymaé pierwsze z
wymienionych postepowan, (czego nie uczynit ), co sprawito, iz
to ostatnie postepowanie stalto sie bezprzedmiotowe po wydaniu
decyzji o wykrellleniu zakladu z rejestru. W konsekwencji
doprowadzito to do kolizji z intencjami ustawodawcy wyrazonymi
w ustawie, by osoby prowadzSce zakiady opieki zdrowotnej mogty
legalizowaé¢ owe zaktady a istniej3ce zakitady nie byty
delegalizowane tak diugo, jak diugo to bedzie mozliwe.
Pierwszy Prezes SSdu Najwyzszego stwierdzil ponadto, ze
wezwanie z dnia 7 listopada 1994 r. w czellci dotyczSce]
lekarzy rosyjskich byto w istocie niewykonalne w listopadzie
1994 r. przy interpretacji art. 3 ust. 2 ustawy o zawodzie
lekarza prezentowanej przez jednostki organizacyjne situzby
zdrowia az do podjecia uchwatly sktadu siedmiu sedzidéw SN w
dniu 27 kwietnia 1995 r., bowiem bylo wbédwczas oczywiste, ze



zaden lekarz cudzoziemiec w cisSgu kilku dni nie uzyska
zezwolenia na wykonywanie zawodu lekarza w Polsce. Wezwanie to
by1io nie tylko niewykonalne w tym czasie, ale ponadto
bezprzedmiotowe w sytuacji, gdy z rejestru zaktaddw opieki
zdrowotnej nie wynikalto, by w listopadzie 1994 r. Szpitale w
ogble byty uprawnione do udzielania [lwiadczen zdrowotnych w
dziedzinie okulistyki.

W ocenie wnoszs3cego rewizje nadzwyczajns, wykrelllenie
Szpitali Prywatnych "K." z rejestru narusza art. 7 i 8 k.p.a.,
bowiem prowadzi do niczym nieuzasadnionej delegalizacji
catego, ciesz3cego sie uznaniem niepublicznego zakltadu opieki
zdrowotnej. Ponadto funkcja ochronna okrelllona w art. 15
ustawy zostata naduzyta przez organy administracji w tym
sensie, ze pacjenci Szpitali Prywatnych "K." zostali
pozbawieni mozliwollci legalnego korzystania nie tylko ze
[lwiadczen w zakresie okulistyki, ale rdéwniez w zakresie
potoznictwa i ginekologii.

Prokurator wnidést o uwzglednienie rewizji nadzwyczajnej.

Ssd Najwyzszy zwazyl, co nastepuje:

Podstawowym zagadnieniem prawnym wymagajScym
rozstrzygniecia w rozpoznawane] sprawie w Jje]j aspekcie
proceduralnym jest kwestia wzajemnego stosunku przepisdw art.
14 ust. 1 i art. 15 ust. 1 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o
zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91 poz. 408 ze zm.),
zwanej nizej "ustaws". Z trellci art. 14 ust. 1 tej ustawy
wynika, Ze przepis ten ustanawia obowiSzek zakladu opieki
zdrowotnej zgiloszenia, w terminie 14 dni od dokonania zmiany,
organowi prowadzScemu rejestr, zmiany profilu dziatania
majSce] istotne znaczenie dla zaspokajania potrzeb zdrowotnych
ludnollci objetej [lwiadczeniami zdrowotnymi zakladu. Natomiast
art. 15 ust. 1 ustawy zobowiSzuje wojewode do wyznaczenia
zaktadowi opieki zdrowotnej, ktdéry w cairym zakresie swej
dziatalnollci lub w czellci przestal odpowiada¢ wymaganiom
okrelllonym w art. 9-11 lub narusza inne przepisy o prowadzeniu
zaktadu okrelllone w ustawie albo w sposdb razdcy narusza
statut zakladu, terminu dla usuniecia uchybien. Po upiywie
tego terminu wojewoda moze podjs¢ decyzije o wykrellleniu
zaktadu z rejestru w catollci lub w czellci nie odpowiadajScej
wymaganiom ustawy lub statutu. Z zawartych w tych przepisach
rozwiszan wynika, ze zgloszenie, o ktédrym mowa w art. 14 ust.
1 ustawy, powoduje w zwiSzku z ust. 2 tego przepisu, na co
trafnie wskazal wnoszScy rewizje nadzwyczajns$, wszczecie
postepowania administracyjnego w sprawie dokonania w rejestrze
zaktaddw opieki zdrowotnej wpisu zmiany profilu dziatania
zaktadu opieki zdrowotnej, natomiast wyznaczenie przez
wojewode terminu do usuniecia wymienionych w art. 15 ust. 1
ustawy uchybien w dziatalnollci zakladu oznacza wszczecie z
urzedu postepowania administracyjnego w sprawie wykrelllenia
zaktadu z rejestru w catollci lub w czellci. Nie ulega zatem
wStpliwollci, Ze wymienione wyze] postepowania ssS co do zasady
postepowaniami administracyjnymi prowadzonymi na odrebnej
podstawie prawnej, ktdérych przedmiotem s$§ odmienne sprawy
administracyjne, a takze inny jest sposbdb wszczecia tych
postepowan. W rozpoznawanej sprawie pojawil sie problem,
ktérego nie dostrzegity organy administracji panstwowej 1 S&d
orzekajscy w sprawie, a mianowicie, jakie, z punktu widzenia



trellci i celdw przepisdw ustawy z 1991 r., s$ wzajemne relacje
merytoryczne tych postepowan w sytuacji, gdy stwierdzone przez
organ rejestrowy uchybienia w dziatalnollci zakladu dotyczs
jedynie dziatalnollci objetej zgitoszeniem, o ktdérym mowa w art.
14 ust. 1 tej ustawy, natomiast nie odnoszS$ sie do dziatal-

nollci objetej prawomocnym wpisem do rejestru zakladdéw opieki
zdrowotnej. Z akt sprawy wynika bowiem bezspornie, zZe
podstawowy zarzut naruszania przez Szpitale Prywatne "K." S.A.
- Klinika Ginekologiczno-Potoznicza wymagan okrelllonych w art.
9-11 i innych ustawy, nie dotyczyl wpisanej do rejestru
dziatalnollci w zakresie ginekologii i1 poloznictwa oraz
chirurgii, lecz odnosit sie do dziatalnollci leczniczej w zak-

resie okulistyki, nie objetej takim wpisem.

S8d Najwyzszy podziela poglsd wnoszScego rewizje
nadzwyczajns, ze postepowanie w sprawie zgioszenia zmiany
zakresu dziatalnollci niepublicznego zakiadu opieki zdrowotned,
przewidziane w art. 14 ust. 1 ustawy, ma w takie]j sytuacji
pierwszenstwo przed postepowaniem w sprawie wykrelllenia
zaktadu z rejestru zaktaddw opieki zdrowotnej prowadzonego
przez organ administracji publicznej. Nalezy stwierdzié¢, ze
postepowanie w sprawie zarejestrowania zmiany profilu
dziatania niepublicznego zakiadu opieki zdrowotnej zostazio
wszczete na zSdanie strony zawarte we wniosku z dnia 24 marca
1994 r., podczas gdy postepowanie w sprawie wykrelllenia tego
zaktadu z rejestru zostalo wszczete z urzedu pismem Wojewody
P. z dnia 31 marca 1994 r., wzywajScym do natychmiastowego
zawieszenia dziatalnollci tego zakiadu w zakresie udzielania
[lwiadczen okulistycznych. Podjete przed t§ dat$ czynnollci i
dziatania organu rejestrowego dotyczSce tej sprawy (w tym
pismo Wojewody z dnia 22 marca 1994 r. wzywajSce podmiot,
ktéry utworzytr zaktad opieki zdrowotnej, do ztozenia
wyjallnien) nalezy uzna¢ za czynnollci wykonywane w ramach
nadzoru okrelllonego w art. 65 ustawy. Pomimo zatem
oczywistego, takze w znaczeniu chronologicznym, pierwszenstwa
postepowania w sprawie wpisu do rejestru poszerzenia
dziatalnollci zakladu o okulistyke, z ustalonych bezspornie
okolicznollci sprawy wynika, Ze podstawowa kwestia
dopuszczalnollci udzielania [wiadczen zdrowotnych w zakresie
okulistyki przez niepubliczny zaklad opieki zdrowotnej nie
zostata nalezycie rozwazona 1 rozstrzygnieta w toku
postepowania administracyjnego w sprawie zgiloszenia zmiany
profilu dziatalnollci niepublicznego zakitadu opieki zdrowotnej,
w ktérym to postepowaniu powinna, zgodnie z trellcis art. 14
ust. 1 ustawy, by¢ rozstrzygnieta. Organ administracji
panstwowej wtallciwy w obu sprawach uznal bowiem (co wynika ze
sposobu prowadzenia wymienionych postepowan), ze postepowanie
w sprawie wykrelllenia niepublicznego zakltadu opieki zdrowotne]
z rejestru, jako postepowanie gidwne, jest odpowiednie rdéwniez
do zatatwienia sprawy rozszerzenia przedmiotu dziatalnollci
zaktadu. Dat temu wyraz zawieszajSc postepowanie w tej sprawie
do czasu zakonczenia postepowania odwolawczego w sprawie
wykrelllenia zakladu z rejestru oraz umarzaj3c to plerwsze z
wymienionych postepowan po wydaniu decyzji o wykrellleniu
zaktadu z rejestru. W ocenie SsSdu Najwyzszego zadne wzgledy
nie przemawiaj$ za tym, aby wniosek zakladu opieki zdrowotnej
o wpils rozszerzenia dziatalnollci tego zakladu do rejestru nie



moégt byé zatatwiony w trybie oraz w terminach okrelllonych w
Kodeksie postepowania administracyjnego, a takze za tym, aby
sprawa dopuszczalnollci prowadzenia nowej dziatalnollci zaktadu
opieki zdrowotne]j byla rozstrzygana w ramach innego
postepowania, ktdérego istota i cel s$S nieodpowiednie do
podjecia takiego rozstrzygniecia.

W szczegdlnollci nie przemawia za tym wzgls3d na dobro i
interes pacjentdéw niepublicznego zakitadu opieki zdrowotnej.
Nalezy bowiem wskazac¢, ze wskutek nieprawidiowego prowadzenia
postepowania w sprawie rozszerzenia dzialtalnollci tego zakltadu
oraz postepowania w sprawie wykrelllenia niepublicznego zaktadu
opieki zdrowotnej z rejestru, przede wszystkim pacjentki
Oddziatu Ginekologiczno-Polozniczego zostaly pozbawione
mozliwollci legalnego korzystania ze [Jwiadczen zdrowotnych
zaktadu, a pacjenci oddzialu okulistycznego tego zakltadu
narazeni byli i s5 na konsekwencje [lwiadczonych z naruszeniem
prawa usitug zdrowotnych w zakresie okulistyki. Tymczasem
wzglS8d na prawnie chronione dobro pacjentdéw zakitadu opieki
zdrowotnej powinien by}, niezalezZnie od innych argumentdw
natury prawnej, sktonié Wojewode P. do rozstrzygniecia w
pierwszej kolejnollci sprawy rozszerzenia dziatalnollci
niepublicznego zaktadu opieki zdrowotnej o okulistyke w ramach
postepowania administracyjnego, przewidzianego w art. 14 ust.
1 ustawy.

Trafny jest poglsd wnoszScego rewizje nadzwyczajn§, ze
wykrelllenie niepublicznego zakladu opieki zdrowotnej =z
rejestru stanowi swoiste ultima ratio, a zatem [lrodek
ostateczny, ktéry w [Jwietle przepisdw ustawy o zaktadach
opieki zdrowotnej mozna stosowaé¢ tylko wdwczas, gdy
przewidziane w ustawie prawne formy oddzialywania organu
rejestrowego (sprawujscego nadzdbdr) i faktycznie podjete przez
ten organ nie doprowadzity do stanu zgodnego z prawem. Poglsd
ten ma swoje uzasadnienie w normatywnej konstrukcji nadzoru
nad zakladami opieki zdrowotne]j, z ktdrego jednoznacznie
wynika obowiSzek wykorzystania przez ten organ w pierwsze]
kolejnollci niewtadczych (perswazyijnych) [rodkdédw nadzoru
okrelllonych m.in. w art. 65 ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy, natomiast
stosowanie rozstrzygnieé¢ wiadczych, w tym decyzji
administracyjnych nakazujsScych usuniecie stwierdzonych w
wyniku czynnollci kontrolnych uchybien, brakédw i
nieprawidtowollci w dziataniu zakladu opieki zdrowotnej jest
dopuszczalne, zgodnie z art. 65 ust. 1 pkt 3 ustawy, jedynie w
miare potrzeby, a zatem m.in. wdwczas, gdy zalecenia
pokontrolne nie przyniosty pozsdanego rezultatu. W ocenie S3du
Najwyzszego powyzsza zasada okrellla rdéwniez merytoryczny
charakter wzajemnych relacji miedzy trellci§ art. 15 ust. 1
ustawy oraz art. 14 . W sytuacji zatem, gdy niepubliczny
zaktad opieki zdrowotnej dokonuje w przewidzianym trybie
zgtoszenia rozszerzenia dotychczasowe] dziatalnollci o
[lwiadczenia nowe, nie wpisane do rejestru, ustugi zdrowotne,
organ rejestrowy nie jest uprawniony do podjecia dziatan
zmierzajscych do wykrelllenia tego zaktadu z rejestru, czyli
wszczecia postepowania, o ktérym mowa w art. 15 ustawy, lecz
jest obowiszany wyjallni¢ i rozstrzygnsé sprawe zgloszenia na
podstawie art. 14 ustawy. Nie ulega bowiem w3tpliwollci, ze
niezaleznie od podniesionych wyzej argumentdw, postepowanie
wszczete na skutek zZz3dania strony (zgioszenia) o dokonanie w
rejestrze wpisu zmian w profilu dziatalnollci zakladu, powinno



poprzedzaé postepowanie o wykrelllenie zakladu opieki
zdrowotnej z rejestru. Wynika to przede wszystkim z prawnego
charakteru zgloszenia, ktdére w [lwietle przepisdw art. 14 w
zwiszku z art. 12 i1 13 ustawy jest w istocie wnioskiem o
uzyskanie zezwolenia na prowadzenie dziatalnollci objetej
zgtoszeniem, w postaci wpisu do rejestru. Ziozenie wniosku o
taks koncesje zobowiszuje organ rejestrowy do wnikliwego i
starannego wyjallnienia, czy wnioskodawca spelnia wymagania
przewidziane w art. 9-11 ustawy. W razie stwierdzenia w toku
postepowania wyjallniajscego, ze wnioskodawca nie speilnia
okrelllonych ustawd przestanek uzyskania wpisu do rejestru,
organ administracji jest obowisSzany odmdédwié dokonania takiego
wpisu w drodze decyzji administracyjnej, czyli odméwié¢ wydania
zezwolenia na prowadzenie dziatalnollci wskazanej w zgtoszeniu.
Organ rejestrowy nie moze natomiast na tej podstawie wszczynad
postepowania w trybie art. 15 ust. 1 ustawy, bowiem zakiad
opieki zdrowotnej dokonujsScy zgtoszenia wypeinil cisSzScy na
nim obowisSzek ustawowy i1 brak jest podstaw do przyjecia, ze
wykonanie ci$zScego na tym zakladzie obowiszku mialoby
prowadzié¢ do zastosowania przez organ rejestrowy [lrodkdw
prawnych o charakterze represyjnym, zmierzajScych do
wykrelllenia zaktadu z rejestru. Jezeli zatem zaklad opieki
zdrowotnej wpisany do rejestru zgtasza wniosek o wpisanie do
rejestru zaktaddw opieki zdrowotnej dziatalnollci nie objetej
pierwotnym wpisem, to stwierdzenie przez organ rejestrowy
braku speinienia przez ten zaktad warunkdéw do uzyskania wpisu
do rejestru dziatalnollci wskazanej w zgloszeniu, nie moze
stanowié¢ podstawy do wykrelllenia catego zakltadu opieki
zdrowotnej z rejestru, lecz moze by¢ jedynie podstaws odmowy
wpisu do rejestru dziatalnollci zgiloszonej w trybie art. 14
ust. 1 ustawy.

W ocenie S3du Najwyzszego wykonywanie w niepublicznym
zaktadzie opieki zdrowotnej dziatalnollci nie objete] wpisem do
rejestru przed dniem dokonania zgioszenia, o ktdérym mowa w
art. 14 ust. 1 ustawy, nie moze by¢ uznane za wystarczajscs
podstawe do zastosowania przez organ rejestrowy [rodkdw
przewidzianych w art. 15 ust. 1 ustawy, a w szczegdlnollci
zobowiSzania tego organu do podjecia decyzji o wykrellleniu
zaktadu opieki zdrowotnej z rejestru. Naczelny SSd
Administracyjny trafnie przyjsi, Ze zmiany co do zakresu
podstawowej dziatalnollci [lwiadczonych usiug lekarskich, nie s3§
czynnollci¥ techniczno-rejestruj3cs, a dla ich wprowadzenia,
wymagajS okrelllonej przepisami prawa procedury wpisu do
rejestru, z konsekwencjami pitynScymi z art. 12 i1 13 ustawy, w
szczegdlnollci mozliwollcis rozpoczecia takiej dziatalnolci
dopiero po uzyskaniu wpisu do rejestru. S3d nie dostrzegl
jednak, zZze strona podjela wymagane prawem czynnollci
zmierzajsSce do wyjallnienia stanu prawnego i faktycznego
dotyczscego zmiany profilu jej dziatalnollci podstawowe]j, co w
ocenie S3du Najwyzszego zobowiSzywalo ten organ do
niezwtocznego wyjallnienia, czy dziatalnoll¢ ta jest wykonywana
zgodnie z przepisami ustawy i1 stosownie do wynikéw
postepowania wyjallniajScego wydania decyzji rozstrzygajsScej
merytorycznie wniosek strony o dokonanie wpisu do rejestru.
Nalezy bowiem przyjsé, ze w [wietle podstawowych zasad kodeksu
postepowania administracyjnego strona ma prawo do
merytorycznego rozstrzygniecia jej opartego na prawie zSdania,
natomiast wszelkie odstepstwa od tej reguty, w szczegdlnollci



zall umorzenie postepowania przez organ prowadzScy
postepowanie, nie mog$ podlega¢ wykitadni rozszerzajScej. W
[lwietle bezspornie stwierdzonych okolicznollci rozpoznawane]
sprawy nalezy uznaé¢, ze organy administracji w istocie
zaniechaty prowadzenia postepowania w sprawie dokonania zmiany
w profilu dziatalnollci lecznicze] niepublicznego zaktadu
opieki zdrowotnej, a zatem bezprawnie uchylity sie od
merytorycznego rozstrzygniecia te]j sprawy. S3d Najwyzszy
podziela zatem poglSd wnoszScego rewizje nadzwyczajn§, zZe
zaniechanie wydania decyzji merytorycznej w Sprawie zmiany
profilu dziatania Szpitali Prywatnych "K." sprawilo, iz
decyzja o wykrellleniu owych Szpitali w calollci z rejestru
zaktadéw opieki zdrowotnej musi by¢ uznana za zbyt daleko
idscs, nie situzsc$ interesowi spoltecznemu.

Ssd Najwyzszy jest zdania, ze powazne wsStpliwollci
interpretacyjne majScych zastosowanie w obu sprawach przepisdw
prawa, w tym zwtaszcza art. 3 i1 7 ustawy z dnia 28
palldziernika 1950 r. o zawodzie lekarza (Dz. U. Nr 50 poz. 458
ze zm.) oraz art. 14 i 15 ustawy o zakladach opieki zdrowotnej
wymagaty od organdéw administracii publicznej szczegdlnie wnik-

liwego 1 starannego rozpatrzenia w pierwsze] kolejnollci sprawy
poszerzenia dziatalnollci niepublicznego zaktadu opieki zdro-

wotnej o okulistyke. Tymczasem organy te bezpodstawnie uznaily,
ze wyjallnienie statusu prawnego osdéb wykonujsScych faktycznie
[lwiadczenia okulistyczne w tym zakladzie powinno nastsSpié¢ w
ramach postepowania o wykrelllenie zakltadu z rejestru zakltaddw
opieki zdrowotnej, co narusza nie tylko sens przepisu art. 15
ustawy o zakladach opieki zdrowotnej, lecz ponadto prowadzi do
przerzucenia niekorzystnych skutkdéw, wynikajsScych z tych
wStpliwollci, na strone postepowania, w stosunku do ktdre]
zastosowano rygorystyczns$ wyktadnie tych przepisdéw skutkujscs,
zamiast prawidiowego podjecia ewentualne]j decyzji o odmowie
wpisu do rejestru prowadzenia [lwiadczen okulistycznych,
wydanie decyzji o wykrellleniu z rejestru caiego zakiadu.

W podsumowaniu te]j czellci rozwazan S3d Najwyzszy
stwierdza, ze wskazane wyzej naruszenia prawa polegajsSce na
niedopuszczalnym zaniechaniu przez organy orzekajSce
rozstrzygniecia sprawy wpisu do rejestru zaktaddw opieki zdro-

wotnej zmiany w profilu dziatalnollci niepublicznego zakiadu
opieki zdrowotnej nalezy uzna¢ za razSce, jako niemozliwe do
zaakceptowania w demokratycznym panstwie prawnym, zardéwno ze
wzgledu na naruszenie prawa strony do uzyskania merytorycznego
rozstrzygniecia jej opartego na prawie zS3dania, jak 1 przede
wszystkim ze wzgledu na naruszenie prawa pacjentdw zakitadu do
zgodnych z prawem [lwiadczen zdrowotnych. Okolicznoll¢, ze
zaktad opieki zdrowotnej w duzej mierze przyczynilt sie do
powstania stanu niezgodnego z prawem w zakresie [lwiadczonych
ustug zdrowotnych nie zwalnia organdéw administracji publicznej
z obowiSzku przeprowadzenia prawidlowego, zgodnego z prawem
postepowania administracyjnego i rozstrzygniecia sprawy
zgodnie z dyspozycjs$ zawartS w art. 13 ust. 2 ustawy o
zaktadach opieki zdrowotnej i art. 7 k.p.a., a zatem z
uwzglednieniem siusznego interesu strony, a zwilaszcza interesu
publicznego, nakazujsScego szczegdlng dbatollé o zycie i1 zdrowie
pacjentdw niepublicznego zakiadu opieki zdrowotne].



Trafny jest poglsd Naczelnego S3du Administracyjnego
wyrazony w uzasadnieniu kwestionowanego rewizjs nadzwyczajns
wyroku, ze zasada wolnollci gospodarcze] wyrazona w art. 1
ustawy z dnia 23 grudnia 1988 r. o dziatalnollci gospodarczej
(Dz. U. Nr 41 poz. 324 ze zm.) nie moze by¢ przenoszona na
dziatalnoll¢ zaktadu opieki zdrowotnej, co wyrallnie wynika z
art. 77 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej. Dziatalnoll¢
takich zakladdédw w zakresie udzielania [wiadczen zdrowotnych
jest poddana odrebnej reglamentacji administracyjne]j, ktdrej
podstawowym celem Jjest zapewnienie udzielania [lwiadczen
zgodnie z przepisami prawa, w interesie pacjentdw
korzystajscych ze [lwiadczen zdrowotnych tych zakladdédw. O ile
zatem zasada wolnollci gospodarczej zostala ustanowiona w
pierwszym rzedzie w celu szersze] ochrony interesdéw podmiotdw
gospodarczych, o tyle w odniesieniu do niepublicznych zaktadéow
opieki zdrowotnej utworzonych przez podmiot gospodarczy nalezy
stwierdzié¢, zZe jego interesy s§ chronione do granic zgodnollci
z interesami pacjentdw niepublicznych zaktaddw opieki
zdrowotnej. Oznacza to, ze organ rejestrowy jest obowiSzany do
szczegblnie wnikliwego i staranego rozwazenia nastepstw
podejmowanych decyzji administracyjnych, w tym zwlaszcza
decyzji o wykrellleniu niepublicznego zakladu opieki zdrowotnej
z rejestru oraz starannego uzasadnienia takiej decyzji.
Tymczasem z uzasadnien organdw orzekajsScych w tej sprawie i
zaskarzonego wyroku Ssdu nie wynika, by kwestia ta, w
szczegdbdblnollci interesy pacjentdw Szpitali Prywatnych "K.,
zwtaszcza Oddziatu Ginekologiczno-Potozniczego, co do ktdérego
nie podnoszono zadnych zastrzezen, byila szerzej rozwazana. Ssd
Najwyzszy jest zdania, zZe ogdlnikowe stanowisko organdw
orzekajscych w sprawie , iz skoro rozszerzenie dziatalnollci
nie nastsSpito, to ograniczenie wykrelllenia tylko do tej
dziedziny bylo bezprzedmiotowe wzglednie niemozliwe do
zrealizowania ze wzgleddw oczywistych, nie tylko nie moze byé
uznane za przekonywujsSce, lecz przeciwnie musi byé¢ uznane jako
oczywillcie naruszajSce w sposdb razsScy art. 7
k.p.a.Obowiszkiem organdédw administracji panstwowej byto bowiem
wszechstronne wyjallnienie i przekonywujSce uzasadnienie, czy
naruszenie przez podmiot prowadzScy niepubliczny zaklad opieki
zdrowotnej 1 przez ten zaktad obowisSzujScych przepisdw prawa i
statutu zakladu, nie moze by¢ usuniete w innym trybie, niz
przez podjecie decyzji o wykrellleniu zaktadu z rejestru,
prowadzSce do pozbawienia pacjentdéw mozliwollci legalnego
korzystania z udzielanych przez ten zaktad [lwiadczen
zdrowotnych. W okolicznollciach rozpoznawanej sprawy istnienie
takiego obowiszku byto tym bardziej oczywiste, Ze rozszerzenie
dziatania niepublicznego zakitadu opieki zdrowotne]j o
[lwiadczenia okulistyczne nie zagrazalo dobru pacjentek
Oddziatu Ginekologiczno-Potozniczego, a mimo to wskutek
wydania decyzji o wykrellleniu caiego zakitadu z rejestru
zostaly pozbawione takiej mozliwollci. W ocenie S3du
Najwyzszego u podstaw nienalezytego rozwazenia interesdw
pacjentek tego oddzialtu szpitala tkwilo bledne przekonanie
organdédw administracyjnych, wynikajSce z nieuprawnionego
przenoszenia zasad prowadzenia dziatalnollci gospodarczej na
prowadzenie zakladu opieki zdrowotnej, ze sprawa dotyczy
wytScznie cofniecia koncesji podmiotowi gospodarczemu
prowadz3cemu zaktad opieki zdrowotnej, bez uwzglednienia i
rozwazenia nastepstw jej cofniecia w sferze podstawowego



przedmiotu ochrony, jakim jest dobro pacjentdéw szpitala.

S3d Najwyzszy podziela poglsd wnosz3cego rewizje
nadzwyczajns, ze organ administracji panstwowe] stwierdzajsScy
podjecie przez niepubliczny zaklad opieki zdrowotne]
dziatalnollci lecznicze] w zakresie okulistyki bez uprzedniego
wpisu tej dziatalnollci do rejestru byl obowiSzany wezwad
Szpitale Prywatne "K." do natychmiastowego zaprzestania
[lwiadczenia usiug okulistycznych, wyznaczajsSc po temu stosowny
termin, co bylo uzasadnione naruszeniem przez ten zaktad
przepisu art. 12 ust. 1 w zwiSzku z art. 14 ust. 1 1 2 ustawy.
W razie niezastosowania sie zakladu opieki zdrowotnej do
powyzszego wezwania w wyznaczonym terminie, organ admi-

nistracji pahstwowej jest uprawniony do wszczeclia postepowania
egzekucyjnego zmierzajScego do wykonania przez zobowiSzanego
cisz38cego na nim z mocy prawa obowiszku, na zasadach i w
trybie okrelllonym w ustawie z dnia 17 czerwca 1966 r. o
postepowaniu egzekucyjnym w administracji (Dz. U. z 1991 r.,
Nr 36 poz. 161 ze zm.). Tymczasem organ administracji
panstwowej stosujsc niewtallciwy, w ocenie S&du Najwyzszego,
tryb postepowania, a mianowicie dzialtajsSc na podstawie art. 15
ust. 1 ustawy, w pillmie z dnia 7 listopada 1994 r. wezwal
niepubliczny zaklad opieki zdrowotnej jedynie do usuniecia
uchybien polegajsScych na wykonywaniu zabiegéw medycznych w
zakresie okulistyki przez rosyjskich lekarzy i pielegniarki,
bez odniesienia sie w tym pillmie do samego faktu podjecia
takiej dziatalnollci, ktéra juz ze wzgledu na trell¢ art. 12
ust. 1 ustawy musiata by¢ uznana za sprzeczn$ z prawem, CO
wymagailo wezwania do jej natychmiastowego zaprzestania,
wtallnie ze wzgledu na dobro pacjentdéw poddawanych zabiegom
okulistycznym.

S8d Najwyzszy nie podziela stanowiska wnoszScego rewizje
nadzwyczajns, ze zawarte w pillmie Wojewody P. z dnia 7
listopada 1994 r. wezwanie do usuniecia powyzszych uchybien,
byto w listopadzie 1994 r. w istocie niewykonalne i bezprzed-

miotowe. Nalezy przede wszystkim wskazaéd, Ze zarzut powyzszy
ma charakter wyiScznie hipotetyczny, bowiem skarzScy nie tylko
nie wystepowal o udzielenie zezwolenia dla lekarzy rosyjskich
na wykonywanie zawodu lekarza w Polsce, lecz takze
wielokrotnie twierdzil, Ze o takie zezwolenie nie wystspi,
uznajsSc, ze nie jest to konieczne w [lwietle art. 7 ustawy o
zawodzie lekarza.

Oceny krytyczne odnollnie do procesu wyktadni i stosowania
prawa przez organy administracji panstwowej prowadzsce
rozpoznawan$ sprawe 1 Naczelny S8d Administracyjny nie mog$
by¢ rozumiane jako wyrazenie przez SSd Najwyzszy aprobaty dla
dziatan i zaniechan skarzsScego, naruszajScych przepisy prawa.
Przeciwnie, S3d Najwyzszy Jjest zdania, ze na podmiocie, ktéry
zatozytr 1 prowadzi niepubliczny zaktad opieki zdrowotnej ciszy
obowiszek wzmozonej starannollci i dbatollci, aby zaklad opieki
zdrowotnej prowadzit dziatalnoll¢ polegajsc$ na [lwiadczeniu
ustug zdrowotnych zgodnie z przepisami prawa i statutu
zaktadu, w interesie pacjentdéw takiego zaktadu. W
okolicznollciach rozpoznawanej sprawy zaklad opieki byt wiec
obowiszany przede wszystkim do natychmiastowego zaniechania
wykonywania dziatalnollci w zakresie zabiegdw okulistycznych do
czasu rozstrzygniecia sprawy o wpisanie tych [lwiadczen do



rejestru, przy czym wykonanie tego obowiszku moze by¢, jak
wskazano wyzej, wyegzekwowane w trybie przepisdw o
postepowaniu egzekucyjnym w administracji.

Odnollnie zall do kwestii obowisSzku uzyskiwania zezwolen na
wykonywanie przez lekarzy rosyjskich zawodu lekarza okulisty w
Polsce, Ssd Najwyzszy w skladzie rozpatruj3cym niniejszs
sprawe w peini podziela pogls3d wyrazony w uchwale skladu
siedmiu sedzidéw SSdu Najwyzszego z dnia 27 kwietnia 1995 r.,
III AZP 4/95 (OSNAPiUS 1995 Nr 19 poz. 234), ze w kazdym
przypadku, poza wykonywaniem zabiegdw na podstawie 1 w
granicach art. 7 ustawy o zawodzie lekarza, do podjecia wy-

konywania takiego zawodu przez lekarza cudzoziemca konieczne
jest, zgodnie z art. 3 ustawy o zawodzie lekarza, uzyskanie
zezwolenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej, a w
odniesieniu do lekarza cudzoziemca posiadajScego wyrazons w
takim zezwoleniu zgode na wykonywanie tego zawodu, lecz
zamierzajscego wykonywaé¢ ten zawdd poprzez zatrudnienie w
niepublicznym zakladzie opieki zdrowotnej konieczne jest
uzyskanie od dyrektora wojewddzkiego urzedu zatrudnienia
zezwolenia, o ktédrym mowa w art. 50 ust. 1 ustawy z dnia 14
grudnia 1994 r. o zatrudnieniu i przeciwdziataniu bezrobociu
(jednolity tekst: Dz. U. z 1996 r., Nr 47 poz. 211).

Ssd Najwyzszy jest zdania, ze gdy wykonywanie w
niepublicznym zakladzie opieki zdrowotnej zabiegdw
okulistycznych przez lekarzy rosyjskich miatoby, po ewen-

tualnym zarejestrowaniu poszerzenia dzialtalnollci zaktadu
opieki zdrowotnej o okulistyke, odbywaé¢ sie w ilollci, =zakresie
i okolicznollciach takich samych lub zblizonych do ustalonych w
toku postepowania wyjallniajscego, woédwczas nalezy bezwzglednie
uzyskaé¢ wymagane przez prawo polskie zezwolenia, o ktdrych
byta juz mowa w niniejszym uzasadnieniu. Obowiszek taki, w
ocenie S3du Najwyzszego, aktualizuje sie zwlaszcza wobdwczas,
gdy ze wzgledu na strukture zatrudnienia personelu medycznego
[lwiadczScego ustugi okulistyczne czy strukture przychoddéw
uzyskiwanych z tytuiu takich [lwiadczen itd. wynika w sposdb
jednoznaczny, ze [lwiadczenie usitug okulistycznych przez
lekarzy rosyjskich stanowi lub stanowiloby podstawowy kierunek
dziatalnollci zakladu (oddziaiu okulistycznego).

W zwiSzku z powyzszym nalezy stwierdzié¢, ze w [lwietle
art. 7 w zwiszku z art. 1 ustawy o zawodzie lekarza
uprawnienia lekarzy cudzoziemcédw wynikajsSce z tego przepisu
ustawy s$ ograniczone, w stosunku do uprawnien lekarzy
wykonujsScych zawdd lekarza w Polsce, bowiem obejmujs$ jedynie
prawo uczestniczenia w naradach lekarskich i wykonywania
zabiegdw, ktdérych potrzeba wynika z narad. Z charakteru tego
przepisu, Jjako ustanawiajScego wyjStek od zasady
administracyjnej reglamentacji wykonywania zawodu lekarza
przez lekarzy cudzoziemcdw nie posiadajScych prawa wykonywania
zawodu w Polsce, ale posiadajScych takie prawo w innym
panstwie wynika, Zze wskazane w tym przepisie warunki
korzystania z okrelllonych w nim uprawnien, nie mog$ podlegac
wyktadni rozszerzajScej. Odnollnie spornej kwestii formy
prawnej zaproszenia lekarzy rosyjskich do uczestniczenia w
naradach lekarskich, Ssd Najwyzszy jest zdania, ze skoro
przepis art. 7 ustawy o zawodzie lekarza nie okrellla formy
takich zaproszen, to lekarze cudzoziemcy mogs byé¢ zapraszani



ustnie lub na pillmie przez osobe posiadajs3cs prawo wykonywania
zawodu lekarza w Polsce. Jako zaproszenie w rozumieniu art. 7
ustawy o zawodzie lekarza nie moze by¢ natomiast uznana umowa
" w sprawie zorganizowania wspdlnego przedsiewziecia na
diagnostyke i operacje okulistyczne" zawarta miedzy
niepublicznym zakladem opieki zdrowotnej a instytutem naukowym
za granics, zatrudniajsScym lekarzy, zwiaszcza woéwczas, gdy z
umowy tej wynika, ze obowiSzkiem partnera zagranicznego jest
skierowanie do pracy w Polsce odpowiedniej liczby lekarzy,
ktérych powinnollcis jest wykonywanie okrelllonej w umowie
liczby operacji dziennie wediug szellciodniowego tygodnia pracy
w wymiarze 41 godzin tygodniowo, natomiast zakitad opieki zdro-

wotnej jest zobowiSzany do "zalegalizowania pracy lekarzy" i
udostepnienia pomieszczen wraz z niezbedn$ aparaturs medycznS.
Z trellci tej umowy wynika bowiem jednoznacznie, zZe strona
rosyjska zobowidzata sie do wykonywania [Jwiadczen
okulistycznych w niepublicznym zakladzie opieki zdrowotnej w
zakresie szerszym, niz wynika to wprost z przepisu art. 7
ustawy o zawodzie lekarza. Ponadto powyzZzsza umowa zostata
podpisana w imieniu Szpitali Prywatnych "K." S.A. przez
prezesa zarzSdu spdtki, ktéry nie posiada prawa wykonywania
zawodu lekarza.

Kwestia natomiast, czy lekarze rosyjscy udzielali i
udzielajs [lwiadczen zdrowotnych w zakresie okulistyki w ramach
zatrudnienia czy tez poza zatrudnieniem w niepublicznym
zaktadzie zdrowotnym ma znaczenie wyiScznie z punktu widzenia
zakresu obowiSzku uzyskania stosownych zezwolen, tj.
odpowiednio na wykonywanie zawodu lekarza w Polsce i
zatrudnienia w niepublicznym zakladzie opieki zdrowotnej lub
tylko tego pierwszego z wymienionych zezwolen. Jezeli zatem
nie zostan$ speinione 13cznie wszystkie przesitanki wymienione
w art. 7 ustawy o zawodzie lekarza, to nalezy przyjsé, ze
lekarze rosyjscy [lwiadczyli lub [lwiadcz3 usitugi zdrowotne w
rozumieniu art. 3 ustawy o zakitadach opieki zdrowotnej, a
zatem wykonujs$ zawdd lekarza w rozumieniu art. 1 ustawy o
zawodzie lekarza, co z kolei wymaga uzyskania przewidzianych
prawem zezwolen.

MajSc powyzsze na uwadze S8d Najwyzszy na podstawie art.
422 § 2 k.p.c. orzeki® jak w sentencji.




