Uchwata z dnia 13 maja 2008 r.
Il PZP 3/07

Przewodniczgcy SSN Matgorzata Wrebiakowska-Marzec, Sedziowie SN:

Jolanta Strusinska-Zukowska (sprawozdawca), Andrzej Wrobel.

Sad Najwyzszy, po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 13 maja 2008 r. sprawy z
powddztwa Ewy M. przeciwko Szpitalowi Wojewddzkiemu [...] w R. o roznice wyna-
grodzenia i udzielenie czasu wolnego od pracy, na skutek zagadnienia prawnego
przekazanego postanowieniem Sgdu Okregowego-Sgdu Pracy i Ubezpieczen Spo-

tecznych w Rzeszowie z dnia 25 pazdziernika 2007 r. [...]

,Czy wynagrodzenie za prace pracownikow medycznych swiadczonej z prze-
kroczeniem normy dobowej wynoszgcej zgodnie z art. 329 ust. 1 ustawy z dnia 30
sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej (Dz.U.1991.91.408) 7 godzin 35 mi-
nut, oraz przecietng tygodniowg norme 40 godzin na tydzien jako praca w godzinach
nadliczbowych poczgwszy od dnia 1 maja 2004 r. winno by¢ obliczone na podstawie
przepisu art. 32j pkt 4 i 3 wyzej powotanej ustawy, czy tez przy zastosowaniu przepi-

sow art. 151 i nast. Kodeksu pracy ?”

podjagt uchwate:

Za czas dyzuru medycznego przystuguje wynagrodzenie przewidziane w
art. 32j ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej (jedno-
lity tekst: Dz.U. z 2007 r. Nr 14, poz. 89 ze zm.).

Uzasadnienie

Sad Rejonowy-Sad Pracy i Ubezpieczenh Spotecznych w Rzeszowie wyrokiem
z dnia 13 sierpnia 2007 r. nakazat pozwanemu Szpitalowi Wojewddzkiemu [...] w R.
udzielenie powodce Ewie M. czasu wolnego w wymiarze 368 godzin, oddalajgc po-
wodztwo w pozostatym zakresie. Sad pierwszej instancji ustalit, ze powoddka jest za-

trudniona u strony pozwanej od 1 kwietnia 1994 r. W okresie od 1 maja 2004 r. do 28



lutego 2007 r. w dni powszednie $wiadczyta prace od godziny 7% do godziny 14%. W
niektérych tygodniach petnita rowniez dyzury medyczne, ktére w dni powszednie
przypadaty bezposrednio po zakonczeniu pracy w ramach normatywnego czasu i
trwaty 16 godzin 25 minut, zas w dni wolne od pracy - 24 godziny. W dobach, na
ktore przypadaty dyzury, powddka nie miata jedenastogodzinnej przerwy na odpo-
czynek, a we wszystkich tygodniach, w ktorych petnita dyzury, tgczny czas jej pracy
przekraczat 48 godzin. Powddce nie udzielano rownowaznego czasu wolnego od
pracy, a za czas dyzurow pracodawca wyptacat jej wynagrodzenie obliczone na pod-
stawie art. 32j ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej. W
catym spornym okresie powddka przepracowata 368 godzin i 17 minut ponad prze-
cietny 48 - godzinny tygodniowy wymiar czasu pracy.

Odwotujgc sie do uregulowan zawartych w przepisach wspolnotowych, Sad
Rejonowy wskazat, ze dyzur medyczny w miejscu pracy nalezy traktowa¢ w catosci
jako czas pracy. Przecietny czas pracy powodki przekraczat w zwigzku z tym 48 go-
dzin tygodniowo. Nie miata takze zapewnionych 11 godzin nieprzerwanego odpo-
czynku w okresie doby, co pracodawca zobowigzany jest zrekompensowac réwno-
waznym czasem wolnym od pracy.

Przy ocenie zasadno$ci roszczenia o wyrdwnanie wynagrodzenia za czas dy-
zuréw do wysokosci wynikajgcej z zastosowania stawek przewidzianych w Kodeksie
pracy za wykonywanie pracy w godzinach nadliczbowych Sad pierwszej instancji
kierowat sie przede wszystkim tym, iz prawo wspolnotowe (w szczegdlnosci dyrekty-
wy dotyczgce niektorych aspektdw organizacji czasu pracy) nie znajduje zastosowa-
nia do kwestii wynagrodzen za czas dyzuru medycznego. Tym samym panstwa
cztonkowskie mogg wprowadzac do krajowego porzgdku prawnego takie uregulowa-
nia, ktére okres dyzuru w miejscu pracy bedg dla celéw wynagrodzenia za jego pet-
nienie traktowac inaczej niz okres rzeczywistego swiadczenia pracy, pod warunkiem
zapewnienia petnej skutecznosci praw przyznanych pracownikom przez dyrektywy, a
odnoszgcych sie do ich bezpieczenstwa i ochrony zdrowia. Zdaniem Sgdu Rejono-
wego, podstawe do obliczenia wynagrodzenia naleznego powodce za czas dyzuru
stanowi zatem wytgcznie ustawa z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdro-
wotnej, wobec czego zgdanie powddki nie znajduje uzasadnienia.

Sad Okregowy-Sad Pracy i Ubezpieczen Spotecznych w Rzeszowie, rozpo-
znajgc sprawe na skutek apelacji obu stron postepowania, powzigt watpliwosc¢ sfor-

mutowang jako pytanie o to, czy wynagrodzenie za prace pracownikédw medycznych



Swiadczong z przekroczeniem normy dobowej wynoszacej, zgodnie z art. 32g ust. 1
ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej, 7 godzin 35 minut,
oraz przecietnej 40 - godzinnej normy tygodniowej, jako praca w godzinach nadlicz-
bowych, poczgwszy od dnia 1 maja 2004 r., winno by¢ obliczone na podstawie prze-
pisu art. 32 pkt 4 i 3 tej ustawy, czy tez przy zastosowaniu przepisow art. 151 i na-
stepnych Kodeksu pracy i ktorg jako zagadnienie prawne przedstawit do rozstrzy-
gniecia Sgdowi Najwyzszemu postanowieniem z dnia 25 pazdziernika 2007 r.

Sad drugiej instancji podnidst, ze dla rozstrzygniecia niniejszej sprawy istotne
znaczenie ma kwestia regulacji wtasciwych do orzekania w przedmiocie wynagro-
dzenia za czas petnienia dyzuru medycznego. Wobec tresci dyrektywy Rady
93/104/WE z dnia 23 listopada 1993 r. dotyczgcej niektérych aspektow organizacji
czasu pracy oraz dyrektywy 2003/88/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 4
listopada 2003 r. watpliwosci budzi bowiem stosowanie w tej materii art. 32j ustawy z
dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakladach opieki zdrowotnej oraz ewentualnie art. 151*
K.p. Sad ten zwrdcit uwage, ze wedtug art. 6 ust. 2 obu dyrektyw maksymalny tygo-
dniowy wymiar czasu pracy nie powinien przekracza¢ 48 godzin w przyjetym okresie
rozliczeniowym. Celem dyrektyw jest ochrona bezpieczenstwa i zdrowia pracowni-
kow poprzez efektywne przyznawanie im czasu wolnego pomiedzy kolejnymi okre-
sami pracy, przy czym gwarantujg one wytgcznie prawo do odpoczynku lub ekwiwa-
lentnego czasu przerw na odpoczynek, nie znajdujgc zastosowania do wynagrodzen
pracownikow. Przekraczanie czasu pracy w znaczeniu nadanym mu przez dyrektywy
nie moze stanowi¢ wiec podstawy uzasadniajgcej roszczenie pracownika o $wiad-
czenie pieniezne rekompensujgce nieudzielenie czasu wolnego.

Powotujac sie na orzecznictwo Europejskiego Trybunatu Sprawiedliwosci, Sad
odwotawczy wskazat, iz panstwa czitonkowskie mogg wprowadzac¢ uregulowania,
ktére w odniesieniu do wynagrodzenia pracownika w przypadku dyzuru petnionego w
miejscu pracy, inaczej traktujg czas niebedgcy rzeczywistym okresem swiadczenia
pracy, pod warunkiem zagwarantowania petnej skutecznosci praw przyznanych pra-
cownikom przez dyrektywy w celu efektywnego zapewnienia bezpieczenstwa i
ochrony zdrowia pracownikéw. Sgd Okregowy przywotat stosowng odnosnie do dy-
zuru medycznego regulacje w krajowym porzadku prawnym, tj. art. 32j ustawy z dnia
30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej, stanowigcy o wysokosci wynagro-
dzenia za czas takiego dyzuru i podniost, ze Trybunat Konstytucyjny w wyroku z dnia
24 pazdziernika 2000 r., K 12/00 (OTK 2000 nr 7, poz. 255), nie dopatrzyt sie nie-



zgodnosci tego przepisu z Konstytucjg RP, wyrazajgc przy tym poglad, iz problema-
tyka lekarskich dyzuréw zaktadowych wykazuje specyfike, ktora moze by¢ wzieta
pod uwage przez ustawodawce przy okresleniu dopuszczalnego czasu pracy oraz
zasad wynagradzania za petnione dyzury w sposéb odbiegajgcy - w granicach wy-
znaczonych normami konstytucyjnymi - od unormowan czasu pracy i wynagradzania
za prace w godzinach nadliczbowych, jakie Kodeks pracy ustanawia dla wiekszosci
zawodoéw i stanowisk pracy.

Sad drugiej instancji przytoczyt jednoczesnie stanowisko Sgdu Najwyzszego
wynikajgce z uchwaty z dnia 3 sierpnia 2007 r., | PZP 6/07 (OSNP 2007 nr 23 - 24,
poz. 342), zgodnie z ktérym ustawe o zaktadach opieki zdrowotnej nalezy traktowac
jako ustawe szczegdlng w stosunku do Kodeksu pracy, wobec czego nieuregulowa-
nie w niej problematyki czasu pracy w sposob petny powoduje koniecznos¢ stosowa-
nia przepiséw o czasie pracy zawartych w Kodeksie pracy (art. 5 k.p.), co prowadzi
do stwierdzenia, iz praca wykonywana ponad obowigzujgce pracownika normy czasu
pracy stanowi prace w godzinach nadliczbowych w rozumieniu art. 151* k.p.

Zdaniem Sgdu Okregowego, réznice w ocenie charakteru dyzuru medyczne-
go, ktorych skutkiem sg rozbieznosci co do mozliwosci uznawania czasu jego petnie-
nia za wykonywanie pracy w godzinach nadliczbowych w rozumieniu Kodeksu pracy
z przewidziang w tym akcie prawnym rekompensatg pieniezng, prowadzg do powaz-
nych watpliwosci w zakresie stosowania przepiséw wtasciwych dla wynagradzania
takiej pracy, ktore pogtebia ustawa z dnia 24 sierpnia 2007 r. 0 zmianie ustawy o za-
ktadach opieki zdrowotnej oraz ustawy - Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz.U. Nr
176, poz. 1240), ktdérg zmieniono, miedzy innymi, art. 32j ustawy z dnia 30 sierpnia
1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej w ten sposob, ze w kwestii wynagrodzenia za
prace w ramach dyzuru medycznego odestano do odpowiedniego stosowania art.
151' § 1 -3 k.p.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuije:

Dyzur medyczny zostat uregulowany w ustawie z dnia 30 sierpnia 1991 r. o
zaktadach opieki zdrowotnej (jednolity tekst: Dz.U. z 2007 r. Nr 14, poz. 89 ze zm.,
zwanej dalej ,ustawg”), jako odrebny od pracy w godzinach nadliczbowych rodzaj
pracy ponadnormatywnej (Z. Kubot: Praca ponadwymiarowa, PiZS 2005 nr 12). Re-

gulacja ta ma charakter petny, albowiem ustawa w art. 18d ust. 1 pkt 4 definiuje poje-



cie dyzuru medycznego, zawiera w art. 32j przepisy normujgce zaliczanie pracy w
jego ramach do czasu pracy, udzielanie czasu wolnego, a wreszcie ustalajgce zasa-
dy wynagradzania za czas dyzuru.

Wedltug legalnej definicji zawartej w art. 18d ust. 1 pkt 4 ustawy, dyzur me-
dyczny jest wykonywaniem, poza normalnymi godzinami pracy, czynnosci zawodo-
wych przez lekarza lub innego posiadajgcego wyzsze wyksztatcenie pracownika wy-
konujgcego zawod medyczny, w zaktadzie opieki zdrowotnej przeznaczonym dla
0s0b, ktorych stan zdrowia wymaga udzielania catodobowych swiadczen zdrowot-
nych. Definicja ta odbiega od ustawowej definicji pracy w godzinach nadliczbowych,
ktorg zawiera art. 151 § 1 k.p., stanowigcy o pracy wykonywanej ponad obowigzuja-
ce pracownika normy czasu pracy, a takze pracy wykonywanej ponad przedtuzony
dobowy wymiar czasu pracy, wynikajacy z obowigzujgcego pracownika systemu i
rozktadu czasu pracy. Biorgc zatem pod uwage, ze przepisy ustawy sg przepisami
szczegolnymi wobec Kodeksu pracy w rozumieniu jego art. 5, zdefiniowanie pojecia
dyzuru medycznego w przepisach ustawy wytgcza mozliwos¢ kwalifikowania czynno-
sci wykonywanych w jego ramach jako pracy w godzinach nadliczbowych w rozu-
mieniu Kodeksu pracy.

Odrebnos¢ dyzuru medycznego od pracy w godzinach nadliczbowych zostata
zaakcentowana roznicami w sposobie wynagradzania za petnienie dyzuru w stosun-
ku do wynagrodzenia za prace w godzinach nadliczbowych. Wynagrodzenie za czas
dyzuru przewiduje art. 32j ustawy, zgodnie z ktérym, w brzmieniu obowigzujgcym w
spornym okresie, za kazdg godzine dyzuru medycznego, przystugiwato wynagrodze-
nie w wysokosci co najmniej 130% stawki godzinowej wynagrodzenia zasadniczego
(ust. 4), natomiast w przypadku dyzuru petnionego w porze nocnej - w wysokos$ci co
najmniej 165% tej stawki, zas w przypadku dyzuru petnionego w niedziele i Swieta
oraz dni dodatkowo wolne od pracy - co najmniej 200% stawki, bez wzgledu na pore
petnienia dyzuru (ust. 5). Biorgc pod uwage powyzej przedstawione relacje przepi-
sow ustawy do przepisow Kodeksu pracy, stwierdzi¢ nalezy, ze w ramach krajowego
porzgdku prawnego za prace swiadczong w ramach dyzuru medycznego przystuguje
wynagrodzenie w wysokos$ci przewidzianej przez ustawe, co mogtoby by¢ podwa-
zone tylko w takiej sytuacji, gdyby odnosne rozwigzania ustawowe mogty by¢ zakwe-
stionowane jako niezgodne z prawem wspolnotowym bgdz Konstytucjg RP.

Z uwagi na przedmiot regulacji za wzorzec do kontroli zgodnosci omawianej

normy z prawem wspoélnotowym uznaé nalezy przywotane przez Sgd Okregowy: po-



przednio obowigzujgcg dyrektywe Rady 93/104/WE z dnia 23 listopada 1993 r. doty-
czgcg niektérych aspektow organizacji czasu pracy (Dz.Urz. WE L 307 z dnia 13
grudnia 1993 r., Dz.Urz. UE Polskie wydanie specjalne 2004, rozdziat 5, tom 2, s.
197), zmieniong dyrektywg 2000/34/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 22
czerwca 2000 r. (Dz.Urz. WE L 195 z dnia 1 sierpnia 2000 r., Dz.Urz. UE Polskie wy-
danie specjalne 2004, rozdziat 5, tom 4, s. 27) oraz obecnie obowigzujgcg dyrektywe
2003/88/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 4 listopada 2003 r. dotyczgca
niektorych aspektdéw organizacji czasu pracy (Dz.Urz. WE L 299 z dnia 18 listopada
2003 r., Dz.Urz. UE Polskie wydanie specjalne 2004, rozdziat 5, tom 4, s. 381), ktora
weszta w zycie z dniem 2 sierpnia 2004 r. i jest w istocie jednolitym tekstem dyrek-
tywy nr 93/104 ze zmianami wprowadzonymi dyrektywg 2000/34.

W dyrektywie 2003/88 nie zostato zdefiniowane pojecie pracy w godzinach
nadliczbowych. Wystepuje ono jedynie w jej art. 6 lit. b w aspekcie obliczania mak-
symalnego tygodniowego wymiaru czasu pracy oraz obowigzku panstw cztonkow-
skich podejmowania niezbednych srodkow w celu zapewnienia ochrony bezpieczen-
stwa i zdrowia pracownikow. Na podstawie wyroku Europejskiego Trybunatu Spra-
wiedliwosci z dnia 8 lutego 2001 r. wydanego w sprawie C - 350/99, W. Lange prze-
ciwko G. Schunneman (Zb.Orz. 2001, s. | - 01061) mozna stwierdzi¢, ze w prawie
wspolnotowym nie ma zadnej szczegolnej prawnej definicji pojecia ,godziny nadlicz-
bowe” i oznacza ono to, co wynika z jego dostownego rozumienia. ETS wskazat bo-
wiem, iz ,cechg charakterystyczng godzin nadliczbowych, jak wskazuje brzmienie
tego okreslenia, jest to, Zze majg one miejsce poza normalnymi godzinami pracy, do
ktorych sie dotgczajg”. Jak stusznie zauwazyt Z. Kubot (Specyfika dyzurow medycz-
nych, PiZS 2008 nr 1), takie rozumienie pojecia ,praca w godzinach nadliczbowych”
nie wyklucza wprowadzenia w przepisach ustawowych panstw cztonkowskich réz-
nych kategorii ,pracy w godzinach nadliczbowych” rozumianej jako praca ponadnor-
matywna. W konsekwencji pracg w godzinach nadliczbowych w rozumieniu dyrek-
tywy 2003/88 (art. 6 lit. b) bedzie zarbwno praca zdefiniowana w art. 151 § 1 k.p., jak
i wystepujgca w postaci dyzuru medycznego w omawianej ustawie.

W orzecznictwie Europejskiego Trybunatu Sprawiedliwo$ci wyraznie zostato
zaznaczone rowniez to, ze z podstawy prawnej wydania wyzej wskazanych dyrek-
tyw, motywow ich wydania przedstawionych w preambutach, a wreszcie z samych
ich tytutow wynika, iz normujg one tylko niektore aspekty organizacji czasu pracy.

Poza przedmiotem ich regulacji pozostaje wynagrodzenie, z wyjgtkiem prawa pra-



cownika do ptatnego urlopu wypoczynkowego przewidzianego w art. 7 ust. 1 obu
dyrektyw (por. wyrok ETS z dnia 1 grudnia 2005 r. w sprawie C - 14/04, Dellas i inni,
pkt 38, Zb.Orz. 2005, s. | - 10253 oraz postanowienie z dnia 11 stycznia 2007 r. w
sprawie C - 437/05, Vorel, pkt 32, Zb. Orz. 2007, s. | - 333). W sprawie Dellas i inni
Trybunat wskazat, ze powyzsze wynika jednoznacznie z art. 137 ust. 5 TWE, zgodnie
z ktorym minimalne standardy ochronne, ktére Rada moze przyja¢ w drodze dyrek-
tyw, nie obejmujg wynagrodzen. Natomiast w postanowieniu w sprawie Vorel ETS
stwierdzit, ze dyrektywy 93/104 i 2003/88 nie sprzeciwiajg sie regulacji prawnej pan-
stwa cztonkowskiego, ktéra dla celow wynagrodzenia pracownika za dyzur petniony
w miejscu pracy réznicuje okresy, w ktorych swiadczenie pracy jest rzeczywiscie wy-
konywane i okresy, w ktorych nie jest Swiadczona rzeczywista praca, pod warun-
kiem, ze taka regulacja zapewnia petng skutecznos¢ praw przyznanych pracownikom
przez te dyrektywy w celu ochrony zdrowia i bezpieczenstwa pracownikéw.
Reasumujgc, mozna zatem stwierdzic, ze kwestie dotyczgce definiowania
pracy w godzinach nadliczbowych i wynagradzania za prace pozostajg poza regula-
cjg prawa wspolnotowego. Panstwa cztonkowskie majg zatem w tym zakresie swo-
bode i mogg w krajowym porzgdku prawnym wyodrebnia¢ réznorodne kategorie
pracy w godzinach nadliczbowych, réznie je nazywac i wynagradzac. Z tego punktu
widzenia nie ma zatem podstaw do zakwestionowania rozwigzan ustawowych przy-
jetych w art. 32j ustawy, a dotyczgcych odrebnej w stosunku do przepiséw Kodeksu
pracy odnoszgcych sie do wynagrodzenia za prace w godzinach nadliczbowych re-
gulacji odnosnie do rekompensaty pienieznej czasu dyzuru lekarskiego. Przepisy te
nie mogg byc¢ tez skutecznie podwazone jako naruszajgce konstytucyjng zasade
réwnosci wobec prawa (art. 32 ust. 1 Konstytucji RP) przez to, ze przewidujg nizsze
wynagrodzenie za czas dyzuru bedgcego swiadczeniem ponad normalny wymiar
czasu pracy od wynagrodzenia przystugujgcego za prace w godzinach nadliczbo-
wych. Nie mozna bowiem nie dostrzec, ze miedzy pracg w ramach dyzuru medycz-
nego uregulowang w ustawie a pracg w godzinach nadliczbowych unormowang w
przepisach Kodeksu pracy zachodzi szereg roznic. Najbardziej widoczne w stanie
prawnym obowigzujgcym przed 1 stycznia 2008 r. dotyczyly wynagrodzenia. Sg jed-
nak roéznice bardziej istotne, dotyczgce samego charakteru pracy. W przypadku
pracy w godzinach nadliczbowych stanowi ona kontynuacje pracy wykonywanej w
ramach normalnego czasu pracy, przy czym jest to praca w znaczeniu faktycznym.

Praca w godzinach nadliczbowych w rozumieniu art. 151 k.p. moze znalez¢ zastoso-



wanie w sytuacjach nadzwyczajnych i zasadniczo nie moze by¢ planowana, dyzury
medyczne mogg by¢ planowane w ramach rozktadu czasu pracy. W przypadku dyzu-
ru medycznego, dyzur moze stanowi¢ wytgczng prace tego pracownika zaplanowang
w danej dobie, przy czym praca ta - wedtug okreslenia Trybunatu Konstytucyjnego
zawartego w wyroku z dnia 24 pazdziernika 2000 r., K 120/00 (OTK ZU 2000 nr 7,
poz. 255) - stanowi swoiste potgczenie ,normalnego” wykonywania pracy, gotowosci
do wykonywania pracy oraz wypoczynku (snu).

Na szczegolny charakter dyzuru medycznego wskazywat tez niejednokrotnie
Sad Najwyzszy, np. w uzasadnieniu uchwaty sktadu siedmiu sedziow z dnia 28
kwietnia 1994 r., | PZP 6/94 (OSNAPIUS 1994 nr 8, poz. 125), gdzie podkreslono, iz
dyzur zaktadowy petniony przez lekarza czasami moze by¢ potgczony z bardzo in-
tensywng pracg, niekiedy zas tylko z obowigzkiem krétkotrwatego obchodu, badz
jedynie z oczekiwaniem na podjecie dziatan, czy w uzasadnieniu wyroku z dnia 2
marca 2006 r., | PK 150/05 (OSNP 2007 nr 1-2, poz. 9), w ktérym z kolei zaznaczo-
no, ze ustawa o zaktadach opieki zdrowotnej przewiduje dwie formy wykonywania
obowigzkdéw zawodowych przez pracownikdw medycznych poza normalnym czasem
pracy, tj. pozostawanie poza zaktadem opieki zdrowotnej w gotowosci do udzielania
Swiadczen zdrowotnych oraz dyzur medyczny. Problematyka ta byta przedmiotem
rozwazan Sgdu Najwyzszego takze w uzasadnieniu uchwaty z dnia 8 marca 1995 r.,
| PZP 6/95 (OSNAPIUS 1995 nr 16, poz. 204), gdzie wskazano, ze w dyzurze zakta-
dowym lekarza nie mozna rozdzieli¢ pracy efektywnie wykonywanej od godzin pozo-
statych, na specyfike dyzuru medycznego zwrécono rowniez uwage w wyroku Sadu
Najwyzszego z dnia 6 czerwca 2006 r., | PK 263/05 (Monitor Prawa Pracy 2007 nr
9). Réwniez w orzecznictwie ETS nigdy nie byta negowana réznica miedzy petnie-
niem dyzuru a rzeczywistym swiadczeniem pracy. Trybunat wskazywat tylko, ze nie
ma ona znaczenia w aspekcie zaliczania w cato$ci dyzuru do czasu pracy i spetnie-
nia ustanowionych w dyrektywach gwarancji ochronnych maksymalnego wymiaru
czasu pracy w tygodniu oraz minimalnych wymiaroéw odpoczynku dobowego i tygo-
dniowego (por. np. wyrok w sprawie Dellas C - 14/04).

W uzasadnieniu wyroku z dnia 16 pazdziernika 2006 r., K 25/05 (OTK ZU
2006 nr 9A, poz. 122), Trybunat Konstytucyjny stwierdzit zas wprost, ze réznica po-
miedzy petnieniem dyzuru poza normalnymi godzinami pracy a rzeczywistym swiad-
czeniem pracy ponad normalny wymiar usprawiedliwia zroznicowanie wynagrodzenia

za czas dyzuru i wynagrodzenia za prace w godzinach nadliczbowych. Trybunat



wskazat zwtaszcza, ze ,ustawodawca polski jako ustawodawca krajowy nie ma wyitg-
czonej mozliwosci uregulowania dyzuru medycznego jako pracy ponadwymiarowej,
ktdra nie stanowi pracy w godzinach nadliczbowych. Ustawodawca krajowy moze
okresli¢ prace lekarzy poza normalnymi godzinami mianem ,dyzuru medycznego" i
ustali¢ za petnienie tego dyzuru wynagrodzenie w inny sposob niz wynagrodzenie za
prace w godzinach nadliczbowych okreslone w art. 151 k.p. Dyrektywa 2003/88/WE
dopuszcza bowiem przyjete, miedzy innymi, w drodze przepisow ustawowych od-
stepstwa od okreslonych w niej zasad dotyczgcych odpoczynku dobowego, przerw
na odpoczynek, tygodniowego okresu odpoczynku, wymiaru czasu pracy w porze
nocnej oraz okresow rozliczeniowych w przypadku dziatan obejmujgcych potrzebe
ciggtosci ustug odnoszgcych sie do przyjmowania, leczenia i/lub opieki zapewnia-
nych przez szpitale lub podobne zaktady (art. 17 ust. 2 i 3 lit. ¢). Tym samym akt ten
nie wyklucza - po spetieniu okreslonych warunkow - odrebnego traktowania dyzu-
row medycznych”. Trybunat Konstytucyjny nie zakwestionowat zatem konstytucyjno-
Sci przepiséw regulujgcych wysokos¢ wynagrodzenia za czas dyzuru, wskazujgc ze
wynika to ze specyfiki dyzurow medycznych jako szczegdlnej pracy ponadwymiaro-
wej, ktéra nie stanowi pracy w godzinach nadliczbowych.

Podsumowujgc stwierdzi¢ mozna, ze ustawa o zaktadach opieki zdrowotnej
reguluje wszystkie istotne elementy zwigzane z petnieniem pracy w ramach dyzuru
lekarskiego. Ma ona charakter regulacji catosciowej, wobec czego nie ma uzasad-
nienia do ,uzupetniajgcego” stosowania do dyzuru medycznego przepiséw Kodeksu
pracy o godzinach nadliczbowych (art. 5 k.p.). Ocena przepiséw ustawy dotyczgcych
wynagrodzenia za czas dyzuru wedtug norm wspdlnotowych nie wytgcza stosowania
jej art. 32j ust. 4 i 5 w brzmieniu obowigzujgcym do 31 grudnia 2007 r. Okolicznosg,
ze ustalone tymi przepisami zasady wynagradzania za dyzury lekarskie odbiegaty od
niektorych zasad ksztattowania wynagrodzen za czas pracy wykraczajgcy poza
ustalong norme wynika ze specyfiki tych dyzuréw jako szczegdlnego rodzaju pracy
ponadnormatywnej, ktdéra w ocenie Trybunatu Konstytucyjnego uzasadnia takie roz-
roznienie, a tym samym nie ma podstaw do uznania takiej regulacji za niekonstytu-
cyjng. Z powyzszego wynika za$, ze za czas dyzuru lekarskiego przystuguje wyna-
grodzenie przewidziane w art. 32j ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej, bowiem nie
istniejg zadne powody do uznania, ze stosowanie przepisow tego artykutu powinno

by¢ wytgczone.
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Dodac nalezy, ze takiej konkluzji nie stoi na przeszkodzie wdrazajgca dyrek-
tywe 2003/88 nowelizacja ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej dokonana z dniem 1
stycznia 2008 r. ustawg z dnia 24 sierpnia 2007 r. o zmianie ustawy o zaktadach
opieki zdrowotnej oraz ustawy - Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz.U. Nr 176, poz.
1240). Jak stusznie zauwazyt bowiem Z. Kubot (Specyfika dyzuréw medycznych,
PiZS 2008 nr 1), wliczenie, wedtug zmienionego art. 32j ust. 2 ustawy, czasu petnie-
nia dyzuréw do czasu pracy nie oznacza, ze czas petnienia dyzuréw stanowi prace w
godzinach nadliczbowych w rozumieniu art. 151 § 1 k.p. Ustawodawca utrzymat bo-
wiem odrebno$¢ dyzuru medycznego od pracy w godzinach nadliczbowych, o czym
Swiadczy ustawowa definicja dyzuru oraz odestanie w kwestii wynagradzania za dy-
zury do art. 151* k.p., wskazujac tym samym na kwalifikacje dyzuru medycznego
jako odrebnej od pracy w godzinach nadliczbowych w rozumieniu art. 151 § 1 k.p.
kategorii pracy ponadwymiarowej, wynagradzanej jak praca w godzinach nadliczbo-
wych w rozumieniu tego przepisu. Nalezy zatem zgodzi¢ sie z poglgdem tego autora,
ze nowelizacja ustawy wyeliminowata niektére specyficzne uregulowania dyzuru me-
dycznego, zachowujgc jednak odrebnosé tej instytuciji od pracy w godzinach nadlicz-
bowych w rozumieniu Kodeksu pracy.

Z tych wszystkich wzgledow Sad Najwyzszy, rozstrzygajgc przedstawione

przez Sad Okregowy zagadnienie prawne, podjgt uchwate jak w sentencji.



