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WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 4 marca 2015 .
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Katarzyna Gonera (przewodniczgcy, sprawozdawca)
SSN Roman Kuczynski
SSA Bohdan Bieniek

w sprawie z odwotania Specjalistycznego Zakfadu Opieki Zdrowotnej M. Spétki z
ograniczong odpowiedzialnoscig w O.

przeciwko Zaktadowi Ubezpieczen Spotecznych

Z udziatem zainteresowanej D. B.

o podleganie ubezpieczeniom spotecznym,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w Izbie Pracy, Ubezpieczenh
Spotecznych i Spraw Publicznych w dniu 4 marca 2015 r.,

skargi kasacyjnej organu rentowego od wyroku Sgdu Apelacyjnego w [...]

z dnia 19 lutego 2014 r.,

1. uchyla zaskarzony wyrok w czesci dotyczacej
ubezpieczenia zdrowotnego i w tym zakresie przekazuje sprawe
do ponownego rozpoznania Sadowi Apelacyjnemu,
pozostawiajgc temu Sadowi rozstrzygniecie o kosztach
postepowania kasacyjnego,

2. oddala skarge kasacyjng w pozostalym zakresie.



UZASADNIENIE

Zaktad Ubezpieczen Spotecznych decyzjg z 16 wrzesnia 2011 r. stwierdzit,
ze D. B. w okresie od 2 listopada 2007 r. do 31 marca 2008 r. podlegata
obowigzkowo ubezpieczeniom emerytalnemu, rentowemu, wypadkowemu,
chorobowemu oraz ubezpieczeniu zdrowotnemu z tytutu zatrudnienia na podstawie
umowy o prace zawartej z ptatnikiem sktadek M. Spétkg z 0.0. w O.

Odwotanie od powyzszej decyzji wniost ptatnik sktadek Specjalistyczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej M. Spotka z 0.0. w O. Sgd Okregowy w K. wyrokiem z 7
maja 2013 r., oddalit odwotanie.

Sad Okregowy ustalit, ze 29 pazdziernika 2007 r. i 31 stycznia 2008 r. ptatnik
sktadek zawart z D.B. umowy nazwane umowami zlecenia, ktérych przedmiotem
bytlo wykonywanie prac administracyjno-biurowych. Na tej podstawie
zainteresowana D.B. wykonywata prace administracyjno-biurowe od 2 listopada
2007 r. do 31 marca 2008 r. Ptatnik sktadek nie dokonat zgtoszen zainteresowanej
do ubezpieczen spotecznych i ubezpieczenia zdrowotnego z uwagi na ztozenie
przez nig oswiadczenia, ze jest studentka.

Sad Okregowy ocenit, ze ziozone przez ptatnika sktadek odwotanie od
decyzji organu rentowego jest niezasadne. Powotujgc sie na art. 6 ust. 1, art. 8 ust.
1, art. 11 ust. 1, art. 12 ust. 1 i art. 13 ust. 1 ustawy o systemie ubezpieczen
spotecznych Sgd Okregowy przyjat, ze w okresie wskazanym w zaskarzonej decyzji
zainteresowana podlegata obowigzkowo ubezpieczeniu emerytalnemu, rentowym,
chorobowemu i wypadkowemu z tytutu pozostawania w stosunku pracy. W czasie
realizacji spornych uméw wykonywata czynnosci pod kierownictwem pracodawcy
lub osoby przez niego wyznaczonej w okreslonym czasie i miejscu, potwierdzata
stawienie sie i zakonhczenie pracy podpisem na liscie wejS¢ i wyjsC, miata
obowigzek wykonywania polecen przetozonych i nie mogta opusci¢c wczes$niej
miejsca pracy, w zwigzku z czym zawarte przez nig z ptatnikiem sktadek umowy z
29 pazdziernika 2007 r. i z 31 stycznia 2008 r. w istocie byly umowami o prace.
Zainteresowana swojg prace wykonywata samodzielnie, ale w ramach
podporzgdkowania pracowniczego, a prezes spotki lub inna osoba wydawata jej
wigzgce polecenia. Pracodawca organizowat jej caty proces pracy, a powierzone

czynnosci wykonywata w miejscu stanowigcym jego siedzibe, od poniedziatku do



piatku, przez osiem godzin dziennie, w trakcie pracy nie mogta opuszcza¢ swojego
stanowiska, za$ stawienie sie do pracy oraz jej zakonczenie byto odnotowywane na
stosownej liscie. Ryzyko gospodarcze zwigzane 2z realizacjg powierzonych
zainteresowanej obowigzkow obcigzato pracodawce. Powierzone obowigzki
realizowata przez osobiste sSwiadczenie pracy. Zastrzezenie w umowach
mozliwosci zastepowania sie w pracy przez inng osobe nie odbiera charakteru
umowy o prace, zwlaszcza gdy faktycznie takie zastepstwa nie miaty miejsca, a
inne cechy badanej umowy wskazujg na przewage cech charakterystycznych dla
stosunku pracy. Chociaz podpisane przez strony umowy zostaly nazwane
umowami zlecenia, to nazwa umowy nie ma decydujgcego znaczenia dla oceny jej
charakteru prawnego. Najwazniejsze jest odwotanie sie do istotnych cech stosunku
pracy wynikajgcych z przepisow prawa. O kwalifikacji stosunku tgczgcego strony
umowy decyduje sposob jej wykonywania, a nie wytgcznie postanowienia umowy.

Apelacje od wyroku Sgdu Okregowego wnidst Specjalistyczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej M., zarzucajgc btedy w ustaleniach faktycznych, a ponadto naruszenie
art. 233 § 1 k.p.c. oraz art. 65, art. 734 i art. 750 k.c., a takze art. 22 § 1i § 1* k.p.

Sad Apelacyjny wyrokiem z 19 lutego 2014 r., zmienit zaskarzony wyrok oraz
poprzedzajgcg go decyzje organu rentowego i stwierdzit, ze D. B. z tytutu
zatrudnienia w Specjalistycznym Zakfadzie Opieki Zdrowotnej M. Spotce z 0.0. nie
podlegata obowigzkowym ubezpieczeniom spotecznym i ubezpieczeniu
zdrowotnemu w okresie od 2 listopada 2007 r. do 31 marca 2008 r.

Sad Apelacyjny stwierdzit, ze spdér w niniejszej sprawie dotyczyt istoty
(charakteru) stosunku prawnego tgczgcego odwotujgcego sie ptatnika sktadek z
zainteresowang z tytutu zawartych uméw w okresie od 2 listopada 2007 r. do 31
marca 2008 r. Rozstrzygniecie sprawy zalezato od ustalenia rodzaju umow z 29
pazdziernika 2007 r. i z 31 stycznia 2008 r., w szczegolnosci wyjasnienia, czy byty
umowami o prace, czy tez umowami zlecenia.

Odwotujgc sie do bogatego orzecznictwa Sgdu Najwyzszego dotyczgcego
wyktadni art. 22 § 1 k.p., a takze art. 734 i nast. k.c., Sad Apelacyjny doszedt do
wniosku, ze zainteresowang i ptatnika sktadek tgczyta umowa zlecenia, a nie

umowa o prace.



Stosunek pracy rézni sie od stosunku powstajgcego na podstawie umow
Zlecenia, z ktérych wynika obowigzek swiadczenia ustug w warunkach braku
podporzgdkowania zleceniobiorcy kierownictwu dajacego zlecenie (art. 734 i nast.
k.c.). O rodzaju zawarte] umowy decyduje nie tylko i nie tyle jej nazwa, ile cel i
zgodny zamiar stron, a podleganie bgdz niepodleganie ubezpieczeniu spotecznemu
wynika z prawdziwego (rzeczywistego) charakteru zatrudnienia, a nie z samego
zawarcia okreslonej umowy. O ustaleniu charakteru umowy o Swiadczenie pracy
nie moze przesgdzac jednoznacznie jeden jej element, ale catoksztatt okolicznosci
faktycznych.

Sad Apelacyjny dokonat odmiennej niz Sad pierwszej instancji analizy i
oceny prawnej zebranego materiatu dowodowego, ktéra prowadzita do wniosku, ze
pracujgca w M. Spoéfce z o.0. studentka D. B. wykonywata prace na podstawie
umowy zlecenia, a nie na podstawie umowy o prace. Ze ziozonych przez nig
zeznan wynika, ze w ramach zawartych uméw zajmowata sie wykonywaniem
statystyk, projektow graficznych na komputerze oraz wykonywaniem czynnos$ci z
zakresu rejestracji, przy czym ich zakres wyznaczaty biezgce potrzeby
Zleceniodawcy, w ktérego dyspozycji pozostawata. Ta dyspozycyjnosC nie byta
tozsama 2z podporzgdkowaniem pracowniczym, gdyz nie miata jednego
bezposredniego przetozonego, wykonujgcego czynnosci w imieniu pracodawcy,
lecz w zaleznosci od wykonywanych czynnosci byfa kontrolowana przez
informatyka albo kierownika rejestracji. Obowigzywat jg z gory sprecyzowany
zakres czynnosci, przy czym zlecane czynnosci mogta wykonywac¢ bez nadzoru
Zleceniodawcy, a umowa przewidywata mozliwos¢ jej wykonania — za zgodag
zleceniodawcy — przez osobe trzecig. Zainteresowana miata elastyczny czas pracy,
w pigtki, z uwagi na rozpoczynanie zaje¢ na uczelni o godzinie 14.00, wychodzita z
pracy wczesniej, co ,odrabiata” w inne dni. Okoliczno$¢, ze za kazdy miesigc
zatrudnienia zainteresowana otrzymywata wynagrodzenie w innej wysokosci,
przemawia za wiarygodnoscig twierdzen ptatnika skladek, ze wyplata
wynagrodzenia nastepowata na podstawie przedtozonych przez nig rachunkow, po
stwierdzeniu prawidtowosci i terminowosci wykonania zleconych czynnosci, na
podstawie zestawienia godzin z podpisywanych przez nig list. Zawarta umowa nie
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zakresie czasu pracy. Strony zgodnie wyrazity swojg wole i D. B. jako osoba
Swiadczgca ustugi wiedziata, jakiej tresci umowe podpisuje i godzita sie na
przedstawione jej warunki. Kwalifikacja prawna stosunku prawnego dokonana
przez same strony, nadanie zawartej umowie ustawowej nazwy (zlecenie) jest
takze jednym z elementow tresci oswiadczenia woli, ktory nalezy uwzgledniac,
dokonujgc interpretacji tego oswiadczenia i w konsekwencji wtasciwe] subsumciji
(kwalifikacji prawnej) zawartej umowy. W ocenie Sadu Apelacyjnego ten istotny
element oceny prawnej zostat w rozwazaniach Sgdu pierwszej instancji
potraktowany marginalnie. Skoro strony zawarty umowy zlecenia i — jak wynika ze
zgromadzonego w sprawie materiatu dowodowego — faktycznie zmierzaty do
uksztattowania stosunku prawnego, w ktérym  zainteresowana zobowigzywata sie
do wykonania okreslonych czynnosci na rzecz zleceniodawcy, a ten z tytutu
zleconych czynnosci wedle rachunku wypfacat jej wynagrodzenie po terminowym i
prawidtowym ich wykonaniu, to zainteresowana nie byta pracownikiem
wnioskodawcy i nie podlegata z tego tytutu ubezpieczeniom spotecznym i
ubezpieczeniu zdrowotnemu w okresie od 2 listopada 2007 r. do 31 marca 2008 r.
Skarge kasacyjng od wyroku Sgadu Apelacyjnego wniost w imieniu Zakfadu
Ubezpieczeh Spotecznych jego petnomocnik, zaskarzajgc wyrok ten w catosci.
Skarga kasacyjna zostata oparta na podstawach: 1) naruszenia przepisow
postepowania, a mianowicie: a) art. 379 pkt 1 k.p.c. w zwigzku z art. 378 § 1 k.p.c.,
przez wydanie orzeczenia merytorycznego w zakresie podlegania przez
zainteresowang ubezpieczeniu zdrowotnemu, mimo wystgpienia negatywnej
przestanki procesowej w postaci niedopuszczalnosci drogi sgdowej, oraz
nieuwzglednienie tej okoliczno$ci przez Sad drugiej instancji z urzedu, co powoduje
niewazno$¢ postepowania apelacyjnego; b) art. 386 § 1 k.p.c. oraz art. 386 § 2
k.p.c. w zwigzku z art. 378 § 1 k.p.c., przez nieuwzglednienie niewaznosci
postepowania przed Sgdem pierwszej instancji wywotanej przyczyng wskazang w
art. 379 pkt 1 k.p.c., poniewaz Sgd Okregowy, wydajgc rozstrzygniecie w zakresie
podlegania ubezpieczeniu zdrowotnemu, orzekat w sprawie, w ktorej droga sgdowa
jest niedopuszczalna, co doprowadzito w konsekwencji do zastosowania art. 386 §
1 k.p.c. i zmiany wyroku Sgdu Okregowego, mimo koniecznos$ci uchylenia wyroku,

zniesienia postepowania w zakresie dotknietym niewaznoscig i przekazania sprawy



Sadowi pierwszej instancji do ponownego rozpoznania; 2) naruszenia przepisow
prawa materialnego, a mianowicie: art. 109 i art. 110 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(tekst jednolity: Dz.U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.), przez ich
niezastosowanie w sprawie, co doprowadzito do oddalenia apelacji organu
rentowego, podczas gdy uwzglednienie powyzszych regulacji prawnych
doprowadzitoby Sad Apelacyjny do wniosku, ze w sprawie zachodzi niewaznosc
postepowania spowodowana niedopuszczalnoscig drogi sadowej, gdyz w
postepowaniu 0 objecie ubezpieczeniem zdrowotnym po wyczerpaniu drogi
administracyjnej wkasciwy jest tryb sgdowo-administracyjny.

Skarzgcy wniést o uchylenie w catosci zaskarzonego skargg kasacyjng
orzeczenia | przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania Sgdowi
Apelacyjnemu, ewentualnie o uchylenie w catosci zaskarzonego wyroku Sadu
Apelacyjnego i poprzedzajgcego go wyroku Sadu Okregowego i przekazanie
sprawy do ponownego rozpoznania temu Sagdowi oraz zasgdzenie na rzecz
wnoszgcego skarge kasacyjng kosztéw zastepstwa procesowego.

W ocenie skarzgcego skarga kasacyjna jest uzasadniona, poniewaz Sady
obu instancji orzeklty w warunkach niedopuszczalnosci drogi sgdowej, albowiem w
zakresie objecia ubezpieczeniem zdrowotnym, ze wzgledu na przedmiot, sprawa
nie podlegata orzecznictwu sgdéw powszechnych. Zgodnie z art. 109 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych, dyrektor oddziatu wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia
rozpatruje indywidualne sprawy z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego. Do
indywidualnych spraw z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego zalicza sie sprawy
dotyczgce objecia ubezpieczeniem zdrowotnym i ustalenia prawa do sSwiadczen.
Odwotanie od decyzji wydanej w sprawach, o ktérych mowa, wnosi sie do Prezesa
Funduszu. Od decyzji Prezesa Funduszu w indywidualnych sprawach z zakresu
ubezpieczenia zdrowotnego przystuguje skarga do sgdu administracyjnego. Dla
spraw zwigzanych z objeciem ubezpieczeniem zdrowotnym przewidziany zostat
administracyjny i sgdowo-administracyjny tryb dochodzenia roszczen. Zdaniem
organu rentowego, nieuwzglednienie przez Sad Apelacyjny art. 109 ust. 1 ustawy o
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procesie orzekania doprowadzito do wydania rozstrzygniecia merytorycznego,
mimo istnienia przeszkody w postaci niedopuszczalnosci drogi sgdowej. Zdaniem
skarzgcego =zaskarzony wyrok narusza przepisy prawa regulujgce kwestie
zwigzane z objeciem ubezpieczeniem zdrowotnym w zakresie, w jakim okre$lajg
one wiasciwos¢ organow administracyjnych i sadow administracyjnych do
rozpoznawania tego rodzaju spraw, a przede wszystkim uchybia tym normom
prawa procesowego, ktore nakazywaty Sgdowi drugiej instancji uwzglednienie z
urzedu niewaznosci postepowania i niepodejmowanie  rozstrzygniecia

merytorycznego.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna okazata sie czesciowo uzasadniona, co doprowadzito do
czesciowego uchylenia zaskarzonego wyroku. Zarzuty skargi zostaty skierowane
tylko przeciwko rozstrzygnieciu Sgdu Apelacyjnego w czesci dotyczgcej orzeczenia
o0 niepodleganiu zainteresowanej ubezpieczeniu zdrowotnemu, nie dotyczyty
natomiast w zadnym stopniu orzeczenia o niepodleganiu ubezpieczeniom
spotecznym. Do rozstrzygniecia o niepodleganiu ubezpieczeniom spotecznym ze
wzgledu na zawarcie przez pfatnika sktadek i zainteresowang umowy zlecenia w
czasie, gdy zainteresowana byta studentkg, organ rentowy nie zgtosit jakichkolwiek
zarzutdéw — czy to dotyczgcych naruszen prawa materialnego, czy to procesowego.
W tej czesSci skarga kasacyjna okazata sie nie tylko nieuzasadniona, ale
nieuzasadniona w sposob oczywisty.

Zgodnie z art. 398 § 1 k.p.c., Sad Najwyzszy rozpoznaje skarge kasacyjng
w granicach zaskarzenia oraz w granicach podstaw. Organ rentowy zaskarzyt
wyrok Sadu Apelacyjnego ,w catosci”, jednak w czesci obejmujgcej rozstrzygniecie
0 niepodleganiu zainteresowanej ubezpieczeniom emerytalnemu, rentowym,
wypadkowemu i chorobowemu nie przedstawit zadnych zarzutéw ani argumentéw
co do nieprawidtowosci rozstrzygniecia w tej czesci.

Przy rozpoznawaniu skargi kasacyjnej nalezato przede wszystkim rozwazyc,
czy nie doszto do niewaznosci postepowania z uwagi na niedopuszczalnos¢ drogi

sgdowej, czyli przestanke niewaznosci okreslong w art. 379 pkt 1 k.p.c.



Niewaznos¢ postepowania z uwagi na niedopuszczalnos¢ drogi sgdowej ma
miejsce wowczas, gdy sprawa w ogole nie jest sprawg cywilng albo tez bedac nig,
zostata wytgczona spod kompetencji sgdoéw powszechnych. Normatywna definicja
sprawy cywilnej jako przedmiotu sgdowego postepowania cywilnego (art. 1 k.p.c.)
obejmuje swoim zakresem zarowno sprawy cywilne oparte na stosunkach
cywilnoprawnych, tj. stosunkach spotecznych regulowanych przez normy prawa
cywilnego (prywatnego) w szerokim znaczeniu, w ktérych jako strony wystepuja
rownoprawne podmioty, jak i sprawy, ktore nie sg sprawami cywilnymi ze swej
natury, a o ich formalnie ,cywilnym charakterze” decyduje przepis szczegdlny
przyznajgcy sgdom powszechnym kompetencje do rozpoznania danej sprawy w
sgdowym postepowaniu cywilnym. Sprawy z zakresu ubezpieczen spotecznych
stanowig sprawy cywilne w znaczeniu formalnoprawnym; przepisy Kodeksu
postepowania cywilnego przewidujg dla nich droge postepowania cywilnego,
chociaz samo prawo ubezpieczen spotecznych nie jest prawem cywilnym
(prywatnym), lecz prawem publicznym.

Stosownie do art. 476 § 2 k.p.c. przez sprawy z zakresu ubezpieczen
spotecznych rozumie sie m.in. sprawy, w ktorych wniesiono odwotanie od decyzji
organdéw rentowych, dotyczgcych ubezpieczen spotecznych, emerytur i rent, innych
Swiadczen w sprawach nalezgcych do wtasciwosci Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych. Z kolei zgodnie z art. 83 ust. 1 ustawy z dnia 13 pazdziernika 1998 r.
o systemie ubezpieczen spotecznych (tekst jednolity: Dz.U. z 2013 r., poz. 1442,
powotywanej dalej jako ,ustawa systemowa”), Zaktad wydaje decyzje w zakresie
indywidualnych spraw dotyczgcych w szczegolnosci: zgtaszania do ubezpieczen
spotecznych; przebiegu ubezpieczen; ustalania wymiaru sktadek i ich poboru, a
takze umarzania naleznosci z tytutu skfadek; ustalania wymiaru skfadek na
Fundusz Emerytur Pomostowych i ich poboru, a takze umarzania naleznosci z
tytutu tych sktadek; ustalania uprawnien do swiadczen z ubezpieczen spotecznych i
wymiaru swiadczen z ubezpieczen spotecznych. W wymienionych wyzej sprawach
przystuguje odwotanie do wtasciwego sgdu powszechnego w terminie i wedtug
zasad okreslonych w przepisach Kodeksu postepowania cywilnego, po pierwsze —
od decyzji Zaktadu (art. 83 ust. 2 ustawy systemowej) oraz po drugie — w razie



niewydania decyzji w terminie dwoch miesiecy, liczgc od dnia zgtoszenia wniosku o
Swiadczenie lub inne roszczenia (art. 83 ust. 3 tej ustawy).

W sprawach z zakresu ubezpieczen spotecznych zakres rozpoznania sgadu
wyznacza tresC¢ decyzji organu rentowego. Powyzsze stanowisko poparte jest
utrwalonym orzecznictwem Sadu Najwyzszego, w ktérym przyjmuje sie, ze w
sprawach z zakresu ubezpieczeh spotecznych przedmiot rozpoznania sprawy
sgdowej wyznacza decyzja organu rentowego, od ktorej wniesiono odwotanie
(por. postanowienia Sgdu Najwyzszego: z 20 stycznia 2010 r., Il UZ 49/09, LEX nr
583831 i z 13 maja 1999 r., Il UZ 52/99, OSNAPIUS 2000 nr 15, poz. 601 oraz
wyroki Sgdu Najwyzszego: z 23 kwietnia 2010 r., Il UK 309/09, LEX nr 604210 i z
26 maja 2011 r., Il UK 360/10, LEX nr 901610).

Zaskarzona decyzja organu rentowego obejmowata swym zakresem
rozstrzygniecie w zakresie podlegania zainteresowanej ubezpieczeniom
spotecznym oraz ubezpieczeniu zdrowotnemu. Zostata wydana na podstawie: art.
83 ust. 1 pkt 1, art. 91 ust. 5, art. 68 ust. 1 pkt 1 lit a, art. 6 ust. 1 pkt 1, art. 8 ust. 1,
art. 11 ust. 1, art. 12 ust. 1, art. 13 pkt 1 art. 36 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 13
pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych w zwigzku z art. 66 ust.
1 pkt 1a, art. 69 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych. Podstawg prawng wydania
zaskarzonej decyzji organu rentowego nie byty natomiast art. 109 i 110 tej ostatniej
ustawy, dlatego nie mozna uznac, ze doszto do naruszenia tych przepisow przez
Sad Apelacyjny. Sad Apelacyjny nie stosowat art. 109 i 110 ustawy z dnia 27
sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych, poniewaz nie byto zadnych powoddw do ich zastosowania. Przepisy te
stanowig o indywidualnych sprawach z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego, ktore
rozpatruje dyrektor oddziatu wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia. Do
indywidualnych spraw z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego zalicza sie sprawy
dotyczgce objecia ubezpieczeniem zdrowotnym i ustalenia prawa do $wiadczeh. W
rozpoznawanej sprawie nie mamy do czynienia z decyzjg dyrektora oddziatu
wojewodzkiego Narodowego Funduszu  Zdrowia dotyczgcej objecia
ubezpieczeniem zdrowotnym (decyzja taka podlegataby zaskarzeniu do Prezesa

Narodowego Funduszu Zdrowia, a nastepnie do wojewddzkiego sadu
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administracyjnego), tylko z decyzjg organu rentowego, ktéry stwierdzit, ze
konsekwencjg objecia  zainteresowanej obowigzkowymi  ubezpieczeniami
spotecznymi z tytutu zatrudnienia na podstawie umowy o prace jest objecie jej
takze z mocy ustawy obowigzkowym ubezpieczeniem zdrowotnym.

W ujeciu historycznym decyzje w sprawach o objecie ubezpieczeniem
zdrowotnym wydawaty kasy chorych, a od ich rozstrzygnie¢ stronie przystugiwato
odwotanie do sgdu pracy i ubezpieczen spotecznych w terminach i na zasadach
okreslonych w przepisach Kodeksu postepowania cywilnego w postepowaniu
odrebnym w sprawach z zakresu ubezpieczen spotecznych (por. art. 147 ustawy z
dnia 6 lutego 1997 r. o powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym, Dz.U. z 1997 r.
Nr 28, poz. 153 ze zm.). Taki sam sposob rozstrzygania spraw dotyczgcych
podlegania ubezpieczeniu zdrowotnemu przewidywat art. 148 ust. 1 ustawy z dnia
23 stycznia 2003 r. o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu
Zdrowia (Dz.U. z 2003 r. Nr 45, poz. 391), zgodnie z ktorym do kompetenciji
Prezesa Funduszu nalezato rozpatrywanie indywidualnych spraw z zakresu
ubezpieczenia zdrowotnego. Do indywidualnych spraw z zakresu ubezpieczenia
zdrowotnego zalicza sie w szczegolnosci sprawy dotyczgce objecia
ubezpieczeniem zdrowotnym i ustalenia prawa do swiadczen. Od decyzji Prezesa
Funduszu w indywidualnych sprawach z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego
przystugiwato odwotanie do witasciwego sadu w terminach i na zasadach
okreslonych w przepisach Kodeksu postepowania cywilnego o postepowaniu w
sprawach z zakresu ubezpieczen spotecznych (art. 148 ust. 3).

Stan prawny ulegt zmianie od 1 pazdziernika 2004 r. w zwigzku z wejsciem
w zycie ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkéw publicznych. Zgodnie z art. 109 ust. 1 tej ustawy,
dyrektor oddziatu wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ) rozpatruje
indywidualne sprawy z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego. Do indywidualnych
spraw z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego zalicza sie sprawy dotyczgce objecia
ubezpieczeniem zdrowotnym i ustalenia prawa do swiadczen (ust. 1). Do spraw, o
ktorych mowa w ust. 1, nie nalezg sprawy z zakresu wymierzania i pobierania
sktadek na ubezpieczenie zdrowotne, nalezgce do wiasciwosci organow

ubezpieczen spotecznych (ust. 2). Wniosek o rozpatrzenie sprawy, o ktérej mowa w
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ust. 1, zgtasza ubezpieczony, a w zakresie objecia ubezpieczeniem zdrowotnym
wniosek moze zgtosi¢ w szczegdlnosci Zaktad Ubezpieczen Spotecznych, Kasa
Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego lub czionek rodziny ubezpieczonego,
takze w zakresie dotyczgcym objecia ubezpieczeniem w okresie poprzedzajgcym
ztozenie wniosku (ust. 3). Dyrektor oddziatu wojewddzkiego NFZ rozpatruje sprawy,
o ktorych mowa w ust. 1, wydajgc decyzje. Uzasadnienie decyzji sporzgdza sie z
urzedu (ust. 4). Odwotanie od decyzji wydanej w sprawach, o ktorych mowa w
ust. 1, wnosi sie do Prezesa NFZ w terminie 7 dni od dnia jej otrzymania (ust. 5). W
sprawach, o ktorych mowa w ust. 1, w zakresie nieregulowanym ustawg, stosuje
sie przepisy Kodeksu postepowania administracyjnego.

Mimo zmian legislacyjnych w orzecznictwie Sgdu Najwyzszego dominuje
stanowisko, ze ubezpieczenie zdrowotne ma charakter ubezpieczenia spotecznego,
niezaleznie od jego odrebnosci organizacyjnej, uzasadnionej odmiennoscig
przedmiotu ochrony (por. wyrok Sgdu Najwyzszego z 10 czerwca 2014 r., Il UK
464/13, LEX nr 1483952, postanowienie Sgdu Najwyzszego z 18 pazdziernika
2004 r., | UZ 35/04, OSNP 2005 nr 7, poz. 101). Scisty zwigzek obu rodzajéow
ubezpieczenia wyraza sie w podleganiu ubezpieczeniu zdrowotnemu z mocy
prawa. W orzecznictwie przyjmuje sie, ze jezeli decyzjg Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych zostanie stwierdzone, iz okreslona osoba podlegata w okreslonym
czasie obowigzkowo ubezpieczeniom spotecznym, to skutkiem tego jest objecie tej
osoby z mocy prawa obowigzkowo ubezpieczeniem zdrowotnym, co nie wymaga
potwierdzenia decyzjg dyrektora oddziatu wojewddzkiego NFZ (por. wyrok Sadu
Apelacyjnego w Biatymstoku z 1 lipca 2014 r., Il AUa 14/14, LEX nr 1493715).
Podobnie w wyroku z 29 stycznia 2014 r., Il UK 257/13 (LEX nr 1438803), Sad
Najwyzszy podkreslit, ze jezeli decyzjg Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych zostanie
stwierdzone, iz dana osoba, jako zleceniobiorca, podlegata w okreslonym czasie
obowigzkowo ubezpieczeniom spotecznym z tytutu umowy zlecenia, to skutkiem
tego jest objecie tej osoby z mocy prawa obowigzkowo ubezpieczeniem
zdrowotnym, co nie wymaga potwierdzenia decyzjg dyrektora oddziatu
wojewodzkiego NFZ. Wydanie takiej decyzji bytoby konieczne jedynie wdwczas,
gdyby ustawa o swiadczeniach stwierdzata, Ze objecie ubezpieczeniem

zdrowotnym nastepuje na podstawie decyzji wydanej przez dyrektora oddziatu
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wojewodzkiego NFZ. Takiego przepisu nie ma jednak w ustawie o swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkdéw publicznych. Z art. 109 ust. 1 tej
ustawy wynika jedynie, ze dyrektor oddziatu wojewddzkiego NFZ rozpatruje
indywidualne sprawy z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego, przy czym do
indywidualnych spraw z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego zalicza sie sprawy
dotyczgce objecia ubezpieczeniem zdrowotnym i ustalenia prawa do sSwiadczen.
Przepis ten nalezy rozumie¢ w ten sposob, ze wydanie decyzji przez NFZ jest
konieczne w przypadkach szczegodlnych, tj. wowczas, gdy chodzi o osoby, ktére
ubiegajg sie o dobrowolne ubezpieczenie zdrowotne, albowiem o zawarciu z dang
osobg umowy dobrowolnego ubezpieczenia zdrowotnego decyduje wytgcznie ta
instytucja, czy tez w sytuacjach watpliwych, tj. wtedy, kiedy dopiero decyzja NFZ
moze rozstrzygngc¢ istniejgce watpliwosci co do podlegania przez dang osobe
obowigzkowemu ubezpieczeniu zdrowotnemu.

Podleganie ubezpieczeniu zdrowotnemu z mocy prawa w przypadku objecia
Z mocy prawa ubezpieczonego ubezpieczeniami spotecznymi nabiera w
rozpoznawanej sprawie istotnego znaczenia z punktu widzenia zarzutéw
kasacyjnych. Z ustalen Sadu drugiej instancji (ktérymi Sad Najwyzszy jest zwigzany
z mocy art. 398" § 2 k.p.c.) wynika, Zze zainteresowana D. B. podjeta wspdiprace z
odwotujgcym sie ptatnikiem sktadek na podstawie umoéw zlecenia. Podejmujgc
wspotprace z ptatnikiem sktadek zainteresowana byta studentkg (ponizej 26 roku
zycia). Zgodnie z art. 6 ust. 4 ustawy systemowej, osoby okreslone w art. 6 ust. 1
pkt 4 (np. zleceniobiorcy) nie podlegajg obowigzkowo ubezpieczeniom
emerytalnemu i rentowym, jezeli sg uczniami  gimnazjow, szkot
ponadgimnazjalnych, szk6t ponadpodstawowych lub studentami, do ukonczenia 26
lat. Z tego powodu Sad Apelacyjny przyjat, ze zainteresowana nie podlegata
obowigzkowym  ubezpieczeniom  spoftecznym  (emerytalnemu, rentowym,
wypadkowemu, chorobowemu) w okresie stwierdzonym w zaskarzonym wyroku.

Ubezpieczeniu zdrowotnemu podlegajg osoby spetniajgce warunki do
objecia ubezpieczeniami spotecznymi, ktére sg osobami wykonujgcymi prace na
podstawie umowy agencyjnej lub umowy zlecenia albo innej umowy o Swiadczenie
ustug, do ktérej stosuje sie przepisy Kodeksu cywilnego dotyczgce zlecenia lub

osobami z nimi wspétpracujgcymi (art. 66 ust. 1 pkt 1 lit. e ustawy o Swiadczeniach
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opieki zdrowotnej). Obowigzek ubezpieczenia zdrowotnego (stosownie do art. 69
ust. 1 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej) powstaje i wygasa w terminach
okreslonych w przepisach o ubezpieczeniach spotecznych. Zgodnie z art. 13 pkt 2
ustawy systemowej, obowigzkowo ubezpieczeniom emerytalnemu, rentowym i
wypadkowemu podlegajg zleceniobiorcy — od dnia oznaczonego w umowie jako
dzien rozpoczecia jej wykonywania do dnia rozwigzania lub wygasniecia tej umowy.

Obowigzek ubezpieczenia spotecznego i zdrowotnego (albo ich brak)
powstaje z mocy prawa i trwa przez caly czas spetniania warunkdéw objetych
dyspozycjg przywotanych norm prawnych. Chwila zaréwno powstania, jak i ustania
obowigzku ubezpieczenia zostata okreslona w sposob scisty w przepisach prawa i
jest ona niezalezna od woli lub swiadomosci stron (por. wyrok Sadu Najwyzszego z
29 stycznia 2014 r., Il UK 257/13, LEX nr 1438803). W konsekwencji objecie
ubezpieczeniem zdrowotnym, jezeli nastepuje z mocy ustawy, a nie na wniosek
zainteresowanego, nie wymaga decyzji Narodowego Funduszu Zdrowia, a
uzyskanie prawa do swiadczen z ubezpieczenia zdrowotnego jest uzaleznione tylko
od dokonania czynnosci zgtoszeniowych okreslonych w art. 74-76 ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze s$rodkéw publicznych
(por. wyrok Sadu Najwyzszego z 26 marca 2007 r., | UK 284/06, Monitor Prawa
Pracy 2007 nr 8, poz. 432). Innymi stowy, jezeli w wyniku postepowania sgdowego
(tak jak w niniejszej sprawie) zostanie stwierdzony brak przestanek do podlegania
obowigzkowym ubezpieczeniom spotecznym, to skutkiem tego jest rowniez brak z
mocy prawa podstaw do objecia obowigzkowym ubezpieczeniem zdrowotnym.
Wydanie w tym przedmiocie decyzji przez organ rentowy jest zbedne.

W doktrynie przyjmuje sie wyktadnie art. 109 ust. 1 ustawy o sSwiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, ktéra zaktada
konieczno$¢ wydania decyzji przez Narodowy Fundusz Zdrowia w przypadku
ubiegania sie zainteresowanego o dobrowolne ubezpieczenie zdrowotne albo w
sytuacjach watpliwych, tj. wtedy, gdy decyzja moze rozstrzygaC istniejgce
watpliwosci co do podlegania przez dang osobe obowigzkowemu ubezpieczeniu
zdrowotnemu (por. G. Machulak, A.Pietraszewska-Macheta, A.Sikorko, Komentarz
do art. 109 i art. 110 ustawy o sSwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkoéw publicznych, 2010, LEX nr 8041). Takich przestanek w rozpoznawanej
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sprawie nie ma. Zatem — wbrew zarzutom skargi kasacyjnej — nie mogto dojs¢ do
naruszenia art. 109 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkow publicznych. (Na marginesie nalezy zwroci¢ uwage, ze zarzut naruszenia
tego przepisu nie zostat poprawnie sformutowany, gdyz skarzgcy nieprawidtowo
przytacza caty art. 109 ustawy, ktory zawiera liczne ustepy, zamiast wybranych
regulacji adekwatnych do tresci zarzutow.).

Podsumowujgc dotychczasowe rozwazania nalezy stwierdzi¢, ze wtedy, gdy
istota sporu koncentruje sie na ocenie charakteru zawartej umowy (umowa o prace
czy umowa zlecenia), ustalenie przez organ rentowy pracowniczego tytutu
podlegania obowigzkowym ubezpieczeniom spotecznym i ubezpieczeniu
zdrowotnemu, a nastepnie zmiana zaskarzonej decyzji w toku postepowania
sgdowego i ustalenie przez sagd ubezpieczen spotecznych braku podstaw
podlegania ubezpieczeniom spotecznym i ubezpieczeniu zdrowotnemu, nie
prowadzi do niewaznosci postepowania w rozumieniu art. 379 pkt 1 Kk.p.c.
Orzekanie w przedmiocie podlegania ubezpieczeniu zdrowotnemu jest zbedne. W
takim wypadku sad powinien jednak z urzedu dostrzec wade decyzji organu
rentowego, w ktorej stwierdzono podleganie ubezpieczeniu zdrowotnemu, a
nastepnie dokonaC korekty decyzji w tej czesci, w jakiej zawarto zbyteczne
odniesienie sie do nieistniejgcego de facto ubezpieczenia zdrowotnego. Zakres
postepowania sgdowego wyznacza tres¢ =zaskarzonej decyzji. Z decyzji
zaskarzonej w niniejszej sprawie wynika, ze organ rentowy btednie stwierdzit
rébwniez ustawowy (wynikajgcy z mocy prawa) obowigzek podlegania przez
zainteresowang ubezpieczeniu zdrowotnemu (przy przyjeciu pracowniczego tytutu
ubezpieczenia spotecznego, podleganie ubezpieczeniu zdrowotnemu nastepowato
bowiem z mocy prawa). Ten btgd organu rentowego nie moze by¢ utozsamiany z
rozstrzygnieciem przez sad powszechny sprawy, ktéra nie nalezy do drogi
postepowania cywilnego. O niewaznosci postepowania w sprawie z zakresu
ubezpieczen spotecznych mozna by méwi¢ wdwczas, gdyby przed wydaniem
decyzji przez organ rentowy w sprawie dotyczgcej podlegania ubezpieczeniom
spotecznym  sad powszechny  rozpoznat  sprawe, mimo  czasowej
niedopuszczalnosci drogi sgdowej. Nie mozna méwi¢ o niewaznosci postepowania

z powodu niedopuszczalnosci drogi sgdowej wowczas, gdy organ rentowy wydat na



15

podstawie art. 83 ust. 1 ustawy systemowej decyzje podlegajgcg zaskarzeniu do
sgdu powszechnego, choc¢by ta decyzja byta wadliwa.

Skoro w rozpoznawanej sprawie organ rentowy objgt zakresem
rozstrzygniecia kwestie ubezpieczenia zdrowotnego, chociaz nie miat do tego
wystarczajgcych podstaw prawnych (normy kompetencyjnej), to decyzja w czesci
dotyczgcej tego ubezpieczenia powinna by¢ uchylona przez Sad drugiej instancji na
podstawie art. 4772 k.p.c. Nalezy zauwazyé, ze takiego uprawnienia nie miat Sad
pierwszej instancji i nie ma réwniez obecnie Sad Najwyzszy. W ten sposob
pozwany organ rentowy uzyska mozliwos¢ dokonania technicznej korekty
zaskarzonej decyzji, zawierajgcej elementy zbedne w Swietle prawa.

Odnoszgc sie do zarzutdw naruszenia przepiséw prawa procesowego,
nalezy stwierdzi¢, ze nie miato miejsca w rozpoznawanej sprawie naruszenie
art. 378 § 1 k.p.c. Sad Apelacyjny rozwazyt wszystkie zarzuty podniesione w
apelacji. Dotyczyly one kwestii przestanek podlegania ubezpieczeniu spotecznemu
z tytutu wykonywania pracy zarobkowej przez zainteresowang. Nie jest
uzasadniony zarzut naruszenia art. 378 § 1 w zwigzku z art. 379 pkt 1 k.p.c.,
poniewaz nie doszto przed Sgdem Okregowym do niewaznosci postepowania z
powodu niedopuszczalnosci drogi sgdowej, kiorg Sgd Apelacyjny powinien byt
uwzgledni¢ z urzedu niezaleznie od zarzutéw podniesionych w apelacji ptatnika
sktadek.

Zgodnie z utrwalonym stanowiskiem Sgadu Najwyzszego, zarzut naruszenia
art. 386 k.p.c. (podobnie jak art. 385 k.p.c.) zasadniczo nie moze stanowic
samodzielnej podstawy kasacyjnej obejmujgcej naruszenie  przepiséw
postepowania. Podniesione w skardze kasacyjnej zarzuty naruszenia art. 386 § 1 i
2 k.p.c. mogg prowadzic do jej uwzglednienia jedynie wtedy, gdy zostaty
jednoczesnie skutecznie przytoczone naruszenia innych przepisow postepowania
lub prawa materialnego prowadzgce do wniosku, ze sad drugiej instancji btednie
ocenit zasadnos$¢ apelacji (zob. postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia 21 lutego
2013 r., IV CSK 385/12, OSNC 2013 nr 10, poz. 119). W czesci dotyczacej
podlegania ubezpieczeniom spotecznym (emerytalnemu, rentowym, chorobowemu
i wypadkowemu) apelacja pfatnika sktadek zostata oceniona jako skutecznie

prowadzgca do zmiany wyroku Sgdu Okregowego (art. 386 § 1 k.p.c.), a skarzgcy
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organ rentowy nie przedstawit w skardze kasacyjnej zadnych zarzutéw naruszenia
prawa materialnego lub procesowego, ktore moglyby podwazy¢ zasadnosc¢
zastosowania przez Sad Apelacyjny art. 386 § 1 k.p.c. do tej czesci rozstrzygniecia.

Zarzut naruszenia art. 386 § 2 k.p.c. jest wystarczajgcy do zakwestionowania
nieuwzglednienia przez sad drugiej instancji niewaznosci postepowania przed
sgdem pierwszej instancji (por. wyrok Sadu Najwyzszego z 2 pazdziernika 2009 r.,
I PK 105/09, OSNP 2011 nr 9-10, poz. 125), a zatem posredniej oceny,
dokonywanej w ramach postepowania kasacyjnego, czy postepowanie
pierwszoinstancyjne prowadzone byto w warunkach niewaznosci postepowania.
Wobec tego zarzut niezastosowania art. 386 § 2 k.p.c. mégtby odnies¢ zamierzony
skutek, gdyby w postepowaniu przed Sgdem Okregowym zaistniata ktorakolwiek z
podstaw niewaznosci objeta art. 379 k.p.c., do czego nie doszto w rozpoznawanej
sprawie.

Na zakonczenie nalezy zauwazy¢, ze Sad Najwyzszy zajgt analogiczne
stanowisko w podobnej sprawie, z odwotania tego samego ptatnika sktadek
(por. wyrok z 17 lutego 2015 ., | UK 231/14).

Majac powyzsze na uwadze, Sad Najwyzszy z mocy art. 398™ § 1 k.p.c.
uchylit wyrok Sgdu Apelacyjnego w czesci dotyczacej ubezpieczenia zdrowotnego,

a w pozostatym zakresie oddalit skarge kasacyjng na podstawie art. 398 k.p.c.



