Sygn. akt Il CSK 830/14

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 24 kwietnia 2015 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Krzysztof Pietrzykowski (przewodniczgcy)
SSN Anna Owczarek (sprawozdawca)
SSN Karol Weitz

w sprawie z powodztwa M. Spotki Akcyjnej w L.

przeciwko Samodzielnemu Publicznemu Szpitalowi Klinicznemu
Uniwersytetu Medycznego w K. Centrum Zdrowia Dziecka w K. o zaptate,
po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w Izbie Cywilnej

w dniu 24 kwietnia 2015 r.,

skargi kasacyjnej strony pozwanej

od wyroku Sgdu Okregowego w L.

z dnia 21 maja 2014 r.,

uchyla zaskarzony wyrok i przekazuje sprawe do ponownego
rozpoznania Sadowi Okregowemu w L., pozostawiajac temu

Sadowi rozstrzygniecie o kosztach postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE



M. Spotka Akcyjna w L. wniosta o zasgdzenie od Samodzielnego
Publicznego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycznego w K. Centrum Zdrowia
Dziecka w K. kwoty 54 861,13 zt z ustawowymi odsetkami z tytutu sptacenia, na
podstawie poreczenia, wierzycielek U. spotki z ograniczong odpowiedzialnoscig w
W. oraz L. Spotki Akcyjnej w S. w nastepstwie niespetnienia przez pozwanego
Swiadczen wynikajgcych z zawartych z nimi umoéw. W sprawie tej Sad Rejonowy
wt. wydat nakaz zaptaty w postepowaniu nakazowym, ktory zostat zaskarzony

przez pozwanego.

Publiczny Szpital Kliniczny Uniwersytetu Medycznego w K. Centrum Zdrowia
Dziecka w K. wniost o uznanie za bezskuteczne czynnosci prawnych M. Spofki
Akcyjnej w L., polegajgcych na ztozeniu oswiadczen o poreczeniu oznaczonych
zobowigzan powoda, jako niewaznych w braku zgody organu zatozycielskiego

powoda.

Sad Rejonowy w t. postanowieniem z dnia 5 czerwca 2013 r. potgczyt obie
sprawy do wspdlnego rozpoznania. Wyrokiem tgcznym z dnia 5 wrzesnia 2013 r.
Sad Rejonowy w L. uchylit nakaz zaptaty wydany w sprawie o zaptate i oddalit
obydwa powddztwa. Ustalono, ze Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny
Uniwersytetu Medycznego w K. Centrum Zdrowia Dziecka w K. (dalej jako: Szpital)
zawart w dniu 14 lutego 2011 r. z U. Spotkg z 0.0., a w dniach 21 wrze$nia 2010 r.,
21 grudnia 2010 r. i 8 kwietnia 2011 r. z ,L.” SA (dalej jako: dostawcy) umowy
dostawy oznaczonych produktéow farmaceutycznych. W umowach postanowiono,
ze dostawca nie moze dokonac cesji wynikajgcych z wierzytelnosci, ani ustanawiac
na nich zastawow lub zawiera¢ co do tych wierzytelnosci umow gwarancyjnych, w
tym uméw poreczenia bez uprzedniej zgody pozwanego Szpitala, wyrazonej na
pisSmie pod rygorem niewaznosci. Dostawcy wykonali umowy i wystawili szereg

faktur tytutem wynagrodzenia.

Obaj dostawcy zawarli z M. Spétkg Akcyjng w L. (dalej jako: Spotka) umowy
zatytutowane ,0 wspotpracy w zakresie obstugi wierzytelnosci i udzielania
poreczen” - odpowiednio U. Sp. z 0.0. w dniu 22 lutego 2011 r. a L. SA w dniu 28
kwietnia 2011 r., ktére obejmowaty m.in. poreczenia do oznaczonej wysokosci za

istniejgce i niewymagalne oraz przyszte zobowigzania z tytutu dostaw na rzecz



pozwanego Szpitala. Spotka poreczata sptate zobowigzan pozwanego z tytutu
naleznosci gtownej z odsetkami, zobowigzujgc sie do zaptaty na rzecz dostawcow
w terminie siedmiu dni od dnia otrzymania zawiadomienia o koniecznosci zaptaty,
uzgodnionego jako ostatni dzien miesigca, w ktorym uptynagt termin wymagalnosci
poreczonego zobowigzania. W zakresie dokonanej zaptaty powodka stawata sie
wierzycielkg Szpitala z prawem naliczania dalszych odsetek za opdznienie od
wezwania. W umowie tgczgcej Spotke i U. Sp. z o0.0. postanowiono, ze
zobowigzanie spotki nie powstanie, jezeli w umowach zawartych miedzy
dostawcami a Szpitalem znajdujg sie zapisy umowne, ktére bezposrednio lub
posrednio wytgczajg mozliwos¢ poreczenia, a w umowach tgczacej Spotke i L. SA,
ze w umowach dostawy mogg znajdowac sie umowne zakazy cesji oraz poreczen.
Powddka pisemnie powiadomita pozwanego o zawarciu umoéw o wspotpracy.
Spétka dokonata na rzecz U. Sp. z 0.0. w dniu 28 grudnia 2011 r.inarzecz L. SAw
dniu 29 grudnia 2011 r. zaptaty kwoty, odpowiadajgcej naleznosciom gtownym
powiekszonym o odsetki ustawowe i pomniejszonym o prowizje operacyjng. Sad
ustalit, ze wszystkie wystawione przez dostawcow faktury noszg daty sprzedazy po
dniu 1 lipca 2011 r., zatem obowigzek zaptaty po stronie pozwanej powstat po
wejsciu w zycie art. 54 ust. 5 i 6 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej, przewidujgcego wymog zgody podmiotu tworzgcego samodzielny
publiczny zaktad opieki zdrowotnej na czynnos¢ prawng majgcg na celu zmiane
wierzyciela, a skutkiem jej braku jest niewaznosé czynnosci. Zdaniem Sgdu przepis
powyzszy ma zastosowanie do umow tgczgcych powddke z dostawcami, gdyz
istotny jest ich skutek. Wskazat, ze wprawdzie nie zawarto umoéw przelewu, tylko
poreczen, co umozliwiatoby wstgpienie w prawa zaspokojonego wierzyciela, ale
istotny jest fakt, ze ich strong byt podmiot profesjonalnie zajmujgcy sie obrotem
wierzytelnosciami i ich pozasgdowg windykacja. Sad przyjat, ze powddka i
dostawcy w chwili zawierania umoéw wiedzieli o ustawowym zakazie przelewu oraz
milionowych zadtuzeniach szpitali, ich cel polegat na ominieciu zakazu, a
poreczenie miato ten sam skutek jak przelew. Z tych wzgledéw Sad uznatl, ze
niewazne byty pozorne umowy poreczenia (art. 83 § 1 k.c.) oraz ukryte w nich
umowy przelewu (art. 54 ust. 6 ustawy o dziatalnosci leczniczej). Niezaleznie od

tego, skoro powoddka nie uzyskata zgody organu, ktory utworzyt szpital, ukryta



czynnosS¢ przelewu naruszata réwniez postanowienia umow dostaw. W ocenie
Sadu pierwszej instancji zawarcie umow poreczenia nosito cechy dziatania
sprzecznego z zasadami wspotzycia spotecznego, skutkujgcej ich niewaznoscig
(art. 58 § 2 k.c.). Wierzyciel miat bowiem swiadomos¢, ze w wypadku opodznienia
pozwanego ze  spetnieniem  Swiadczenia i spetnienia  Swiadczenia
przez poreczyciela nastgpi skutek polegajgcy na wstgpieniu osoby trzeciej
w miejsce dotychczasowego wierzyciela, a takie jego dziatania, gdyby nawet uznaé
za formalnie zgodne z tre$cig zobowigzania, nie dajg sie pogodzi¢ z zasadg
rzetelnosci i lojalnosci w jego wykonaniu oraz naruszajg uzasadniony interes

diuznika.

Oddalenie powodztwa o uznanie za bezskuteczne czynnosci prawnych ,M.”
SA w t. polegajgcych na ztozeniu oswiadczen o poreczeniu Sgd uzasadnit brakiem
podstaw do zastosowania art. 59 k.c. i art. 527 k.c. Uznat réwniez, ze nie zachodzi
przestanka interesu prawnego dochodzenia ustalenia niewaznosci w oparciu o art.
189 k.p.c., gdyz Szpital ma faktyczng i prawng mozliwo$¢ dowodzenia jej w

postepowaniu o zaptate.

Wyrokiem z dnia 21 maja 2014 r. Sgd Okregowy w t. uwzglednit apelacje
powodki, wniesiong od wyroku oddalajgcego powddztwo o zasgdzenie, i zmienit go
poprzez utrzymanie w mocy nakazu zaptaty. Sad drugiej instancji podzielit
podstawe faktyczng rozstrzygniecia, ale zajgt odmienne stanowisko w przedmiocie
oceny prawnej. Uznat, ze kluczowa jest ocena czy w sprawie ma zastosowanie art.
54 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej. Wskazat,
ze umowy o0 wspotpracy w zakresie obstugi wierzytelnosci i udzielania poreczen
zostaty zawarte przed wejsciem tej ustawy w zycie, a ich celem nie byta zmiana
wierzyciela w zakresie zobowigzan samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej. Ocenit, ze nie ma podstaw do stwierdzenia, ze umowy miaty na celu
takg zmiane, gdyz ich tres¢ odpowiadata poreczeniu, a nie cesji wierzytelnosci (art.
509 i nast. k.c.). Stwierdzit, ze w umowie poreczenia nie dochodzi do przeniesienia
wierzytelnosci na skutek czynnosci prawnej wierzyciela, tylko do jej nabycia z mocy
prawa przez osobe, ktéra sptaca wierzyciela (art. 518 § 1 k.c.). Strony potwierdzity
swym zachowaniem, ze miaty na celu jedynie zagwarantowanie sptaty zadtuzenia

pozwanego przez Spotke. Nie mozna uznac, ze dgzyty do zmiany wierzyciela, gdyz



w dacie zawierania umowy subrogacja nie byla pewna i nie zalezata od nich,
a dopiero nie wywigzanie sie dtuznika z umowy aktualizowato obowigzek zapfaty.
Pozwany nie wykazat ponadto zamiaru zmiany wierzyciela w dacie zawierania tych
umow. Sad ocenit, ze zamiar ustawodawcy, wyrazony w uzasadnieniu ustawy
wprowadzajgcej zmiane tresci art. 53 ust. 6 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r.
0 zaktadach opieki zdrowotnej, nie moze determinowac interpretacji, ktora bytaby
sprzeczna z wyktadnig jezykowag. Konkludujgc stwierdzit, Zze celem umdw byto
zabezpieczenie wierzytelnosci a nie zmiana wierzyciela, do zmiany doszto z mocy
prawa po zapfacie dokonanej przez powodke oraz, ze nie moze sie osta¢ ocena
dziatania stron jako majgcego na celu obejscie ustawy. Sad uznat, Ze istniejg
powazne watpliwosci co do stusznosci poglgdu Sgdu Okregowego 0 pozornosci
umow, gdyz zadtuzenie pozwanego nie byto okolicznoscig znang notoryjnie, badz
samej powodce, oraz wprawdzie nie jest wykluczone, ze podmiot profesjonalnie
zajmujgcy sie obrotem wierzytelnosciami zawrze umowe poreczenia dla pozoru, ale
konieczne jest wykazanie takiego zamiaru jej stron, z czego pozwany Szpital sie nie
wywigzat. Za niezrozumiale uznat stwierdzenie, ze umowy poreczenia byly
niewazne wobec sprzecznosci z zasadami wspotzycia spotecznego (art. 58 § 2
k.c.), gdyz zmiana wierzyciela nie pogorszyta sytuacji dtuznika, wierzyciel mogt
zawrze¢ umowe zabezpieczajgcg, a jej realizacja zalezata wylgcznie od
zachowania dtuznika, ponadto uwzgledni¢ nalezy takze interes wierzyciela.
Wskazat ponadto, ze pozwany nie moze dochodzi¢ skutecznie ochrony swych
praw gdyz, nie regulujgc naleznosci i nie wykonujgc przyjetych w umowie
zobowigzan, sam te zasady naruszyt, a organy wymiaru sprawiedliwosci nie
powinny chroni¢ nierzetelnego dtuznika. Jako podstawe prawng zasgdzenia Sad
powotat art. 518 § 1 pkt 1 k.c.

W zwigzku z podniesiong w toku postepowania przez pozwanego nowg
okolicznoscig polegajgcg na dokonaniu w dniu 19 grudnia 2013 r., tj. po wydaniu
wyroku przez sad pierwszej instancji, zaptaty naleznoéci na rzecz dostawcéw uznat,
Ze nie ma ona znaczenia dla rozstrzygniecia, gdyz pozwany swiadczyt do rgk osob

nieuprawnionych, co nie zwalnia go z obowigzku zaptaty na rzecz powaodki.

Pozwany zaskarzyt wyrok skargg kasacyjng, opartg na podstawie art. 398>

§ 1 pkt 1 k.p.c., zarzucajgc naruszenie przepiséw art. 53 ust. 6 ustawy z dnia



30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej w brzmieniu nadanym przez art.
1 ust. 1 ustawy nowelizujgcej z 2010 r. poprzez btedng wyktadnie skutkujgca
przyjeciem, ze umowa poreczenia nie jest czynnoscig prawng, do ktorej odnosi sie
ten przepis; art. 83 § 1 k.c. poprzez btedng wyktadnie skutkujgcg przyjeciem,
Ze umowa poreczenia nie jest umowg pozorng, zawartg dla ukrycia rzeczywistej
umowy przelewu wierzytelnosci; art. 353" w zw. z art. 58 k.c. poprzez btedng
wyktadnie, skutkujgcg uznaniem, ze umowa poreczenia nie sprzeciwia sie zasadom
wspofzycia spotecznego; art. 65 k.c. poprzez zaniechanie dokonania wykfadni

umow o wspodtpracy zawartych przez powodke z dostawcami.

Powddka wniosta o oddalenie skargi i zasgdzenie zwrotu kosztow

postepowania kasacyjnego.
Sad Najwyzszy zwazyt:

Kwestionowana w skardze kasacyjnej wielowariantowa motywacja
rozstrzygniecia sgdu drugiej instancji, czesciowo wykluczajgca sie i sprzeczna
wewnetrznie, nawigzuje do ewolucji stanowiska judykatury. Poczgtkowe poglady
o kwalifikowaniu czynno$ci prawnej, ktéra wprawdzie wprost nie jest objeta
zakazem prawnym, lecz zostaje przedsiewzieta przez strony swiadomie w celu
osiggniecia skutku zakazanego przez prawo, jako czynnosci podjetej w celu
obejscia ustawy (por. wyrok Sgadu Najwyzszego z dnia 25 lutego 2004 r., Il CK
34/03, nie publ.), mozliwosci uznania samego zawarcia umowy poreczenia
z naruszeniem pactum de non cedendo, przy uwzglednieniu catoksztattu
okolicznosci sprawy, za dziatanie sprzeczne z zasadami wspotzycia spotecznego
(por. wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 24 kwietnia 2008 r., IV CSK 39/08, nie publ.),
umow poreczenia, zawartych dla ukrycia umowy przelewu wierzytelnosci przez
wierzyciela zaktadu opieki zdrowotnej z podmiotem profesjonalnie zajmujgcym sie
obrotem wierzytelnoSciami i pozasgdowg windykacjg wierzytelnosci jako
obarczonych wadg os$wiadczen woli w postaci pozornosci (por. uchwata Sadu
Najwyzszego z dnia 20 kwietnia 2012 r., Il CZP 10/12, 0SNC 2012, nr 10, poz. 117)
stracity aktualno$¢ na skutek zgodnego obecnie stanowiska Sadu Najwyzszego
zapoczgtkowanego wyrokiem z dnia 6 czerwca 2014 r., | CSK 428/13, OSNC

2015, nr 4, poz. 53, podzielanego w nie publikowanych orzeczeniach z dnia



19 listopada 2014 r., Il CSK 9/14, z dnia 9 stycznia 2015 r., V CSK 111/14, z dnia
6 lutego 2015 r., Il CSK 319/14, z dnia 6 lutego 2015 r., Il CSK 238/14. Dokonujgc
wyktadni pojecia "czynno$¢ prawna majgca na celu zmiane wierzyciela"
w rozumieniu art. 53 ust. 6 i 7 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki
zdrowotnej (Dz. U. 2007 r., Nr 14, poz. 89) w brzmieniu obowigzujgcym od dnia
22 grudnia 2010 r. (Dz. U. 2010 r., Nr 230, poz. 1507) art. 54 ust. 5 oraz ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jedn. Dz. U. 2013 r., poz.
217 ze zm.), przyjeto ze obejmuje ono nie tylko umowy bezposrednio dotyczgce
zmiany wierzyciela, lecz takze takie, ktérych skutkiem jest wskazana zmiana.
W szczegodlnosci uznano, ze nie mozna zakfadac, iz w powotanym przepisie doszito
do wyczerpujgcego okreslenia katalogu czynnosci prawnych, ktorych musi dotyczyc¢
zgoda organu zatozycielskiego, gdyz zamierzeniem ustawodawcy byto wskazanie
ogodlnie na takie czynnosci prawne z punktu widzenia ich celu jurydycznego,
przewidywanego przez strony, niezaleznie od ich dogmatyczno-prawnej konstrukcji
oraz typowej dla nich funkcji. Uznaje sie, ze przepisy powyzsze zmierzaty do
eliminowania sytuacji, w ktérych w nastepstwie okreslonej czynnosci prawnej
pojawi sie nowy wierzyciel zaktadu opieki zdrowotnej, dochodzgcy naleznosci
wynikajgcej z pierwotnie zawartej umowy, zatem za czynnosci wymagajgce zgody,
a w jej braku niewazne, nalezy uznac takze cesje, w tym powiernicze, faktoring,
gwarancje, subrogacje umowng lub indos wekslowy. Czynnoscia wymagajgca
zgody organu zatozycielskiego, jest réwniez najczesciej wystepujgce w obrocie
prawnym, poreczenie za zobowigzania zaktadu opieki zdrowotnej. Sgd Najwyzszy,
w sktadzie rozpoznajgcym przedstawiong skarge kasacyjng, podziela to
stanowisko. Uzupetniajgco wskazuje, ze poreczenie ma charakter akcesoryjny
wobec zobowigzania podstawowego, a poreczyciel zobowigzuje sie Swiadczy¢
w miejsce dtuznika, stad ptacgc cudzy diug, za ktéry odpowiada osobiscie - co do
zasady - wstepuje w prawa zaspokojonego wierzyciela z mocy ustawy (cessio
legis). W przypadku umowy poreczenia nie dochodzi do przeniesienia
wierzytelnosci na skutek czynnosci prawnej wierzyciela, ale do nabycia
wierzytelno$ci z mocy samego prawa przez osobe trzecig (poreczyciela), ktéra
sptaca wierzyciela (art. 518 § 1 k.c.). Zastosowaniu art. 518 § 1 pkt 1 k.p.c. nie stoi

na przeszkodzie okolicznos¢, ze diug jest formalnie witasny a materialnie cudzy.



Skoro jednak obowigzuje ustawowy zakaz obrotu w odniesieniu do wierzytelnosci
wynikajgcych ze zobowigzan samodzielnych publicznych zaktadow opieki
zdrowotnej, bez zgody organu tworzgcego, to wytgcza on réwniez subrogacyjne

nabycie wierzytelno$ci w oparciu o wskazany przepis.

Za niewystarczajgce dla oceny w jakim zakresie nastgpito naruszenie prawa
materialnego nalezy uzna¢ stwierdzenie sgdu drugiej instancji, ze kluczowa jest
kwestia ,ram prawnych zastosowania art. 54 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej”, a nastepnie zaniechania dalszych rozwazan
i odniesienia sie do uzasadnienia wprowadzenia ustawg z dnia 22 pazdziernika
2010 r. o zmianie ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej
zmiany tresci art. 53 ust. 6 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki
zdrowotnej. Powinnoscig Sadu byto jednoznaczne ustalenie relewantnej podstawy
prawnej w oparciu o date powstania zobowigzan, gdyz z wczesniejszych ustalen
wynika, ze niektére umowy dostawy zawarte byty przed wejsciem w zycie art. 53
ust. 6 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej w nowym brzmieniu, czes¢ w okresie
jego obowigzywania, a kolejne w okresie obowigzywania ustawy o dziatalnosci
leczniczej. Rozstrzygniecia wymaga, z odwotaniem do tresci tych kontraktow oraz
przepiséw powotanych ustaw i kodeksu cywilnego, czy zastosowanie ma przepis
obowigzujgcy w dacie zawierania kwestionowanych umoéw o wspoétpracy w zakresie
obstugi wierzytelno$ci i udzielania poreczen, powstania obowigzku swiadczenia po
stronie dtuznika stosunku podstawowego, dokonania zaptaty przez poreczyciela
na rzecz wierzyciela. Zwroci¢ nalezy uwage na brzmienie przepisu przejsciowego
(art. 4) ustawy zmieniajgcej ustawe o zakfadach opieki zdrowotnej, zgodnie
z ktérym przepisy art. 53 ust. 6 i 7 ustawy, w brzmieniu nig nadanym, stosuje sie do
zobowigzan samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, powstatych po
dniu wejscia w zycie ustawy. Do kwestii powyzszych odniést sie Sgd Najwyzszy
m.in. w uchwale z dnia 20 kwietnia 2012 r., Il CZP 10/12, OSNC 2012, nr 10,
poz. 117, wyroku z dnia 6 czerwca 2014 r., | CSK 428/13, OSNC 2015, nr 4, poz. 53
oraz nie publikowanych wyrokach z dnia 24 kwietnia 2008 r., IV CSK 39/08, z dnia
19 listopada 2014 r., Il CSK 9/14. Dokonujgc tego rozréznienia niezbednego dla
ustalenia daty powstania zobowigzania Sgd powinien ponadto uwzgledni¢ tresc art.



605 k.c., zgodnie z ktorym dostawca musi by¢ wytworcg dostarczanych rzeczy,

i rozwazy¢, czy umowy miaty charakter ramowy (wykonawczy) czy ciggty.

Co do zarzutu naruszenia art. 83 § 1 k.c. przez btedng wyktadnie, podniesc
nalezy, ze pozornos¢ umowy jest okolicznoscig faktyczng a w postepowaniu
kasacyjnym ustalenie w tym przedmiocie nie podlega kontroli (por. wyroki Sadu
Najwyzszego z dnia 8 grudnia 2006 r., V CSK 308/06, nie publ., z dnia 24 kwietnia
2008 r., IV CSK 39/08, nie publ.). Odnoszenie sie do dalszych zarzutéw skargi jest

bezprzedmiotowe.

Naruszenie powotanych przepiséw uzasadnia podstawe kasacyjng okreslong
art. 398% § 1 pkt 1 k.p.c. w stopniu skutkujgcym koniecznoscig uchylenia
zaskarzonego orzeczenia (art. 398" § 1 k.p.c.). O kosztach postepowania przed
Sgdem Najwyzszym orzeczono w oparciu o art. 108 § 2 k.p.c. w zw. z art. 391 § 1
i art. 3982 k.p.c.



