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Contract for the award of a contract for health services
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Celem artykulu jest odniesienie si¢ do problemow
prawnych dotyczacych umowy o udzielenie zamdwienia
na $wiadczenia zdrowotne na podstawie analizy dotych-
czasowego orzecznictwa oraz pogladoéw doktryny pra-
wa. Umowa o udzielenie zamOwienia na Swiadczenia
zdrowotne zostala odrebnie uregulowana w przepisach
ustawy o dziatalnoSci leczniczej. Zostal w nich okreSlony
zakres podmiotowy, przedmiotowy oraz inne konieczne
postanowienia tej umowy. W konsekwencji nalezy przy-
jac, ze zostal utworzony pozakodeksowy typ umowy na-
zwanej. Stwierdzenie to wytacza mozliwos¢ zakwalifiko-
wania jej jako umowy o Swiadczenie ustug i stosowania
przepisow o zleceniu na podstawie art. 750 k.c. Mozliwe
jest jedynie stosowanie regulacji czesci ogdlnej Kodeksu
cywilnego oraz przepiséw ogolnych zobowigzan.

61RZD NOXFJRZH udzielanie §wiadczer zdrowotnych,
podmiot leczniczy, umowa zamoéwienia, konkurs

na udzielanie $§wiadczen zdrowotnych, wylaczenie
stosowania przepisow o zleceniu
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Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r.! o dzialalnoSci lecz-
niczej wzorem ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakta-
dach opieki zdrowotnej? wprowadzita dla podmiotéw
leczniczych mozliwo$¢ udzielenia zamowienia na okreslo-
ne $wiadczenia zdrowotne u innych $wiadczeniodawcow.
Unormowania dotyczace tej problematyki zawieraja prze-
pisy art. 26-28 u.d.L

W artykule przyjeto tezg, iz umowa o udzielenie za-
moéwienia na $wiadczenia zdrowotne jest samodzielnym,
pozakodeksowym typem umowy nazwanej, do ktorej w za-
kresie nieuregulowanym w ustawie o dziatalnosci leczni-
czej stosuje sie przepisy czesci ogdlnej Kodeksu cywilne-
go oraz czgSci ogOlnej zobowigzan. W przeprowadzonej
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The aim of the article is to address the most important
issues concerning the contract for the provision of health
services based on the analysis of the existing case law and
views of legal doctrine. The contract for the award of
contracts for health services has been regulated separate-
ly in the provisions of the Act on medical activities, and
the scope of the subject, object and other necessary pro-
visions of this contract have been specified therein. As
a consequence, it should be assumed that an extra-code
type of a named contract was created. The statement ex-
cludes the possibility of classifying it as a contract for the
provision of services and applying it pursuant to Art. 750
of the Civil Code provisions on the mandate. It is only
possible to apply the regulations of the general part of
the Civil Code and general provisions of obligations.

-H\ZRUGV: provision of health services, medical entity,
contract of mandate, competition for the provision

of health services, exclusion of the application of the
provisions on mandate

analizie zastosowano metod¢ dogmatycznoprawng — wy-
ktadni przepisow ustawy o dziatalnoSci leczniczej wraz
orzecznictwem wydanym na ich podstawie.
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Niewatpliwie udzielanie S$wiadczeni zdrowotnych jest
wykonywaniem ustug, ktorych przedmiotem sg ,,dziatata
stuzace zachowaniu, ratowaniu przywracaniu lub popra-
wie zdrowia oraz inne dzialania medyczne wynikajace
z procesu leczenia lub przepisow odrebnych regulujacych
zasady ich wykonywania™. Rowniez w judykaturze przyj-
muje si¢ ustugodawczy charakter dziatalnoSci podmiotu
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leczniczego®. Z uwagi na uznawanie udzielania $wiadczen
zdrowotnych za §wiadczenie ustug podstawowe znaczenie
ma stwierdzenie, czy umowa o udzielenie zamowienia na
Swiadczenia zdrowotne jest umowg o nieokreSlonym
typie (niestypizowana), do ktorej maja zastosowanie prze-
pisy o zleceniu (zgodnie z art. 750 k.c.?), czy tez ma ona
ustawowo sprecyzowane cechy, a w zwigzku z tym stanowi

ustawowy typ umowy.

=DNUHV SRGPLRIRZ\

Zgodnie z art. 26 ust. 1 ustawy zamdwienia na Swiadcze-
nia zdrowotne moze udzieli¢ wytacznie podmiot leczniczy.
Ustawodawca w art. 4 u.d.l. okre§lil, jakich §wiadczenio-
dawcow nalezy kwalifikowaé jako te podmioty. Tym samym
z kregu zamawiajacych ustawodawca wylaczyt praktyki
zawodowe®. Kolejnym ograniczeniem w mozliwosci udzie-
lenia zamdwienia na Swiadczenia zdrowotne jest koniecz-
nos¢ spetniania przez podmiot leczniczy przestanek pod-
miotowych okre§lonych w art. 4, art. 5 ust. 1 i art. 6 ustawy
z dnia 11 wrze$nia 2019 r. Prawo zamdéwien publicznych’.
Z kolei podmioty, ktérym moze by¢ udzielone takie zamo-
wienie, zostaly okreSlone bardzo szeroko, albowiem moga
to by¢ podmioty wykonujace dziatalnos$¢ lecznicza® oraz
osoby legitymujace si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do
udzielania §wiadczen zdrowotnych w okre§lonym zakresie
lub okreSlonej dziedzinie medycyny. W piSmiennictwie
podnosi si€, iz lekarz lub pielegniarka zamierzajacy wziaé
udzial w postepowaniu konkursowym i zawrze¢ umowe
0 udzielenie zamoOwienia na S$wiadczenia zdrowotne po-
winni prowadzi¢ praktyke wylacznie w przedsigbiorstwie
podmiotu leczniczego. Jezeli natomiast lekarz lub piele-
gniarka chcg rowniez udziela¢ Swiadczen poza ta umowa,
powinni prowadzi¢ druga odrgbna praktyke lekarska (pie-
legniarska) (Delag, 2011). Powyzszy problem aktualizuje
sie w przypadku, gdy lekarz lub pielegniarka, prowadzac
praktyke (nie w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego),
chcg nawigza¢ z podmiotem leczniczym udzielajacym za-
moéwienia umowe na tzw. dyzury. Wowczas pojawia si¢
pytanie, czy do takiego kontraktu przyjmujacy zamdwie-
nie musi rejestrowaé odrebng praktyke od juz istniejace;j.
Zdaniem autora, jezeli dany podmiot udzielajacy Swiad-
czefi zdrowotnych w ramach indywidualnej lub specjali-
stycznej praktyki spetnia minimalne wymagania dotycza-
ce prowadzenia praktyki wylacznie w przedsicbiorstwie
podmiotu leczniczego, nie jest konieczne rejestrowanie
odregbnej praktyki. Niewatpliwie celem przepisow art. 18
i art. 19 ustawy (dotyczacych praktyk zawodowych) jest
wprowadzenie okreSlonych minimalnych wymagan od
podmiotéw udzielajacych Swiadczeni zdrowotnych, za-
tem cel ten bedzie spetniony, jezeli dana osoba bedzie
spelniala warunki przewidziane dla praktyki, ktorej reje-
stracje poddano surowszemu rezimowi. W orzecznictwie
podnosi si¢, ze art. 26 u.d.l. umozliwia udzielenie zamo-
wienia wszelkim podmiotom wykonujacym dziatalno$¢
lecznicza’.
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Okreslenie przyjmujacego zamOwienie jest istotne ze
wzgledu na przedmiot zamoOwienia, albowiem zgodnie
z art. 26 ust. 2 u.d.l. przedmiot ten nie moze wykraczaé
poza rodzaj dziatalnoSci lub zakres Swiadczen zdrowotnych
wykonywanych przez przyjmujacego zamowienie. Innymi
stowy przedmiotem zaméwienia nie moga by¢ czynnosci,
ktorych przyjmujacy zamoOwienie nie podal do rejestru
podmiotdéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza. OkreSla-
jac rodzaj dziatalnoSci leczniczej, nalezy postugiwaé sie
przepisami art. 8-11 u.d.l., ktore wskazuja, jakie rodzaje
tej dziatalnoSci moga by¢ prowadzone, oraz ich zakres
(w przypadku catodobowych i stacjonarnych §wiadczen
zdrowotnych jest to wskazanie przyktadowe). Konsekwen-
cja powolanego przepisu art. 26 ust. 2 ustawy jest np. brak
mozliwoSci zawarcia umowy, w ramach ktdrej przyjmujacy
zamoOwienie mialby Swiadczy€ opieke ,,na dyzurach”, jezeli
zgodnie z wpisem do wlasciwego rejestru ma on wykazana,
wylacznie dziatalnos$¢ lecznicza ambulatoryjng.

=DNUHV SUJHGPLRIRZ\ XPRZ\

Przedmiotem umowy jest oczywiscie udzielanie §wiad-
czen zdrowotnych, ktérymi zgodnie z definicja zawarta
w art. 2 ust. 1 pkt 10 ustawy sa ,,dzialania stuzace zachowa-
niu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz
inne dziatania medyczne wynikajace z procesu leczenia
lub przepiséw odrebnych regulujacych zasady ich wyko-
nywania”. Oznacza to, ze umowa ta nie moze obejmowac
innego zakresu poza Swiadczeniami zdrowotnymi. W kon-
sekwencji uzasadnione jest twierdzenie, ze przedmiot
umowy udzielenia zamoéwienia na §wiadczenia zdrowotne
jest prawnie limitowany.

Jednocze$nie ustawodawca wprowadzit dodatkowe ogra-
niczenie przedmiotu tej umowy, ktore mozna okresli¢
jako wzgledne, albowiem jest ono uzaleznione od zakresu
przedmiotu dziatalnoSci leczniczej przyjmujacego zamo-
wienie. Jak wcze$niej wspomniano, zgodnie z art. 26 ust. 2
u.d.l. przedmiot zamowienia nie moze wykracza¢ poza
rodzaj dziatalnoSci leczniczej lub zakres $wiadczen zdro-
wotnych wykonywanych przez przyjmujacego zamowienie
zgodnie z wpisem do wlaSciwego rejestru. Wydaje sig, iz
to ograniczenie ma na celu przeciwdziatanie swoistemu
posredniczeniu przyjmujacego zamowienie mi¢dzy innymi
wykonawcami Swiadczen zdrowotnych a zamawiajacym.

Nalezy rozwazy¢, czy mozliwe jest udzielenie zamowie-
nia na §wiadczenia opieki zdrowotnej inne niz Swiadczenia
zdrowotne wskazane w art. 2 ust. 1 pkt 10 u.d.l. Przede
wszystkim w powolanej ustawie brak rozréznienia (lege non
distinquente)' na §wiadczenia zdrowotne i szersza katego-
ri¢ Swiadczenia opieki zdrowotnej. Wydaje si¢, ze nie do
obrony bylby poglad uznajacy mozliwo$¢ rozszerzenia po-
jecia ,,Swiadczenie zdrowotne” na ,,Swiadczenie zdrowotne
rzeczowe” oraz ,Swiadczenie towarzyszace” w rozumieniu
ustawy o S§wiadczeniach opieki zdrowotnej. Przede wszyst-
kim przeczy temu tre$¢ definicji §$wiadczenia zdrowotne-
go zawarta w ustawie o dziatalnoSci leczniczej, ktora jest



tozsama z definicja tego poj¢cia z ustawy o §wiadczeniach
opieki zdrowotnej. Powyzsze implikuje twierdzenie oparte
na dekodowanej z art. 2 Konstytucji zasadzie racjonalno-
Sci ustawodawcy, przyjmujace, iz w koherentnym systemie
prawnym prawodawca nie nadaje tej samej nazwy odmien-
nym desygnatom (zakaz wyktadni antynomicznej). Nadto
nalezy zatozy¢, ze legislator Swiadomie nie postuzyt si¢
okresleniem ,,Swiadczenie opieki zdrowotnej”, znajac jego
tre$¢ zdefiniowana w art. 5 pkt 35 u.f.0.z.f.p. Tym samym
przedmiot umowy o udzielenie zamowienia na Swiadcze-
nia zdrowotne zostal ograniczony poprzez wylaczenie
z jego zakresu $wiadczen zdrowotnych rzeczowych oraz
Swiadczen towarzyszacych.

3RWIUSRZDQLH Z VSUDZLH JDZDUFLD
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Ustawodawca przewidzial dwie mozliwosci wylonienia
przyjmujacego zamoéwienie: 1) w postgpowaniu konkur-
sowym oraz 2) bez zastosowania tego konkursu. Podstawa
rozrOznienia stosowania tych trybow jest warto$¢ zamowio-
nych Swiadczef zdrowotnych. W przypadku gdy przewyz-
sza ona rOwnowarto$¢ 30 000 euro, przeprowadzenie kon-
kursu jest obligatoryjne. Natomiast przy nizszej wartoSci
udzielajacy zamdwienia nie ma obowigzku przeprowadza-
nia postepowania konkursowego. Nie oznacza to, ze pod-
miot ten nie moze zastosowac catej procedury konkursowe;j
czy tez jej czeSci—decyzja zalezy w takim przypadku wytacz-
nie od podmiotu leczniczego udzielajagcego zamowienia.

Jednakze w zadnym przypadku do postepowania w spra-
wie zamoOwienia na udzielanie Swiadczen zdrowotnych nie
maja zastosowania przepisy o zamowieniach publicznych
(art. 26 ust. 5 u.d.l.). Powyzsze wylaczenie ma oczywiste
wyttumaczenie: w przypadku wartoSci zamowienia prze-
kraczajacej 30 000 euro majg zastosowanie przepisy regu-
lujace postepowanie konkursowe stanowigce unormowa-
nia szczegdlne w stosunku do ustawy z dnia 11 wrzeSnia
2019 r. — Prawo zamowien publicznych na zasadzie lex
specialis derogat legi generali. Z kolei w przypadku zamo6-
wienia ponizej 30 000 euro przepisy o zaméwieniach pu-
blicznych bytyby wytaczone z uwagi na te wtasnie wartos¢
na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 1 tej ustawy, ktory zezwala
na niestosowanie ustawy przy zamoOwieniach nieprzekra-
czajacych 130 000 zt.

Ustawodawca wskazal w przepisach art. 26a u.d.l. re-
guly dotyczace obliczania wartoSci zamoOwienia, zgodnie
z ktorymi za warto$¢ zamoOwienia przyjmuje si¢ catkowi-
te szacunkowe wynagrodzenie przyjmujacego zamowie-
nie z pomini¢ciem podatku od towaréw i ustug ustalone
przez udzielajacego zamOwienie z nalezyta starannoscig
(art. 26a ust. 1). Ustalenie wynagrodzenia przyjmujacego
zamOwienie na tym etapie nast¢puje na potrzeby okre-
Slenia wartoSci zamoOwienia, co determinuje tryb udziele-
nia tego zamoOwienia. Ustawodawca wymaga w celu rze-
telnego ustalenia wartoSci zamowienia dotozenia przez
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udzielajagcego zamoéwienia nalezytej starannoSci. W pis-
miennictwie przyjmuje si¢, ze powinna to by¢ ,,starannos¢
og6lnie wymagana w stosunkach danego rodzaju, przy
uwzglednieniu charakteru prowadzonej dziatalnoSci gospo-
darczej” (Balcewicz, 2013, s. 50-54). Wigkszo$¢ podmiotow
leczniczych, ktore obowigzane sg stosowal postgpowanie
konkursowe, ma status samodzielnych publicznych zakia-
doéw opieki zdrowotnej i zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt 4 u.d.l.
sa one podmiotami leczniczymi niebedacymi przedsi¢bior-
cami, tym samym odwotywanie si¢ do starannoSci w prowa-
dzonej dziatalnoSci gospodarczej moze wprowadza¢ zamet
terminologiczny. Dlatego uwazam, ze nalezy odwotac si¢
do profesjonalnego charakteru prowadzonej przez te pod-
mioty dziatalnoSci leczniczej, a w konsekwencji do nalezy-
tej starannoSci w obrocie profesjonalnym ocenianym we-
dtug kryteriow wskazanych w art. 355 § 2 k.c., ktore maja
ugruntowane znaczenie w cywilistyce. Dalsze przepisy
art. 26a precyzuja zasady ustalania wartosci zamowienia.
W art. 26a ust. 2 u.d.l. wprowadzono zakaz dzielenia
zamOwienia lub zanizania jego wartosci w celu obchodze-
nia obowigzku konkursowego. Tym samym dopuszczalne
jest dzielenie zamdwienia, jezeli nie spowoduje to zmiany
trybu wylonienia przyjmujacego zamowienie. W przypad-
ku dopuszczenia przez zamawiajacego ofert cze¢Sciowych
za warto$¢ zamOwienia uwaza si¢ zgodnie z przepisem
art. 26 ust. 3 sum¢ wartoSci ofert czeSciowych. W przy-
padku udzielania zamOwienia w zakresie prowadzonej
dziatalnoSci przez jednostke organizacyjng udzielajace-
go zamOwienia, ktora posiada samodzielno$¢ finansowa,
wartoS$¢ tego zamoOwienia ustala si¢ odrebnie od zamowien
prowadzonych przez inne jednostki organizacyjne zama-
wiajacego posiadajace samodzielnos¢ finansowa.
Ustawodawca wprowadzil roéwniez szczeg6lne zasa-
dy ustalania wartoSci zamowienia w przypadku zaméowien
powtarzajacych si¢ oraz udzielenia zamOwienia na czas
oznaczony. Jednocze$nie ustalenie wartoSci zamowienia nie
moze nastapi¢ wezesniej niz na 3 miesigce przed wszczeciem
postepowania o udzielenie zamowienia. Wydaje sie, ze ratio
legis tego przepisu jest oczywiste, ma on bowiem zapobiec
ustaleniu warto$ci zamdwienia w wysokosci odbiegajacej od
jego rzeczywistej wartoSci w czasie udzielania zamoOwienia.
Prawodawca przewidzial réwniez sytuacje zmiany okolicz-
nosci majacych wplyw na ustalenie wartoSci zaméwienia.
Woéwczas udzielajacy zamoOwienia przed wszczeciem po-
stepowania dokonuje zmiany wartos$ci zamowienia. Prze-
pis ten moze nasuwaé watpliwosci interpretacyjne. Przede
wszystkim ustawodawca wprowadzit obowigzek ponowne-
go ustalenia wartoSci zamowienia, jezeli zaistniejq okolicz-
nosci wplywajace na dokonane ustalenie. Musi to nastgpi¢
w kazdym przypadku, bowiem ustalenie nowej wartoSci nie
zostato uzaleznione od istotnego wplywu tych okolicznosci,
ustawodawca nie przeprowadzil tez zadnej gradacji istot-
nosci wptywu tych okoliczno$ci na zmiang wartoSci zamo-
wienia. Konsekwencja tego moze by¢ konieczno$¢ ponow-
nego ustalenia warto$ci zamdwienia nawet w przypadku
zmiany okolicznoSci, ktore w niewielki sposob wplynety na
ustalong wartos¢. Wydaje sie, ze jako postulat de lege feren-
da nalezaloby zglosi¢ uzaleznienie obowigzku ponownego
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ustalenia wartoSci zamowienia od istotnego wptywu tych
okolicznoS$ci na ustalong wartos¢.

Zgodnie z art. 26 ust. 4 ustawy do postepowania kon-
kursowego maja odpowiednie zastosowanie przepisy usta-
wy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej, dotyczace: opisu
przedmiotu zamdwienia (art. 140 i 141), okreslenia przed-
miotu zamoOwienia i szczegbélowych warunkéw umowy
(art. 146 ust. 1), jawnosci i niezmiennoSci kryteriow oceny
i warunkéw wymaganych od przyjmujacego zamdwienie
w toku postgpowania konkursowego (art. 147), ustawo-
wych kryteriow oceny ofert (art. 148 ust. 1), przyczyn od-
rzucenia oferty (art. 149), przyczyn uniewaznienia postg-
powania (art. 150), rozstrzygnigcia postgpowania (art. 151
ust. 1, 2, 4-6), Srodkéw odwolawczych (art. 152), mozli-
wosci sktadania protestow (art. 153), sktadania odwolania
od rozstrzygnigcia postgpowania konkursowego (art. 154
ust. 1 i 2). Powyzsze odestanie do przepisow ustawy
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej rodzi dwa zagadnie-
nia wymagajace omowienia. Pomimo braku odestania do
art. 142 ust. 5 u.S.0.zf8.p., ktory wprowadza obowiazek
wyboru najkorzystniejszej oferty pod wzgledem spelnienia
ustawowych kryteriow, nalezy taka ocen¢ stosowaé. Wyni-
ka to z samej istoty obowiagzku przeprowadzenia konkursu
i obowiagzku stosowania wskazanych kryteriow oceny oferty.

Przepisy, do ktorych odsyla art. 26 ust. 4 u.d.L., trzeba sto-
sowa¢ odpowiednio, nie za$§ wprost. Tym samym uwzgled-
niona musi by¢ specyfika postepowania konkursowego.
W jednym zakresie ustawodawca sam wskazat, jak nalezy
wyktadaé przepisy, do ktOrych odestat: stwierdzajac, ze
prawa i obowiazki Prezesa Funduszu i dyrektora oddziatu
wojewodzkiego funduszu wykonuje kierownik podmiotu
leczniczego udzielajacego zamowienia. W uzasadnieniu
wyroku z 27 listopada 2013 r."! Sad Apelacyjny w Gdansku,
oceniajac zastosowanie przepisdw ustawy o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej na gruncie post¢powania konkursowe-
go prowadzonego przez podmiot leczniczy, stwierdzit, ze
,biorgc pod uwage charakter regulacji prawnej ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srod-
kow publicznych oraz cel zawartych w niej przepisow, trze-
ba stwierdzi¢, ze nie wszystkie s3 przepisami bezwzgled-
nie obowigzujacymi. Taki charakter maja jedynie przepisy
stuzace zagwarantowaniu przestrzegania zasad przetargu,
ktorych naruszenie moze mie¢ wplyw na wynik przetargu.
Chodzi migdzy innymi o przepisy dotyczace obowiazku
przeprowadzenia przetargu, jawnoSci przetargu, jednoli-
toSci postgpowania, réwnego dostepu do udziatu w prze-
targu, ustalania najkorzystniejszego wyniku przetargu
(art. 140, 147-150 ustawy o §wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych)”. Nie po-
dzielam stanowiska Sadu Apelacyjnego prezentowanego
w cytowanym wyroku, albowiem Sad utozsamil wzglednie
obowiazujacy charakter danego unormowania z jego od-
powiednim stosowaniem. JednoczeSnie wydaje si¢ nadin-
terpretacja Sadu okreSlenie zwigzania danym przepisem
tylko z uwagi na jego ratio legis. W sytuacji odestania, jezeli
dany przepis, do ktérego ustawodawca odsyla, jest catko-
wicie nieadekwatny do danego przypadku i zadne zabiegi
interpretacyjne nie sa w stanie tego zmienic¢, to niezaleznie
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od tego, czy dany przepis jest bezwzglednie, czy wzglednie
obowiazujacy, nie bedzie zastosowany. Jak wskazuje si¢
w orzecznictwie przy odestaniu do calej grupy przepisow
(czasem do cafego aktu prawnego) w sytuacji odestania do
odpowiedniego stosowania, niektdre z tych przepisOw nie
beda miaty w ogoble zastosowania, inne bedg stosowane po
odpowiedniej modyfikacji, a pozostate beda mogty by¢ sto-
sowane wprost'2.

Odestanie do przepisOw ustawy o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej rodzi zagadnienia wymagajace komentarza. Po
pierwsze, nalezy odpowiedzie¢ na pytanie, czy postepowa-
nie konkursowe przewidziane w art. 26 u.d.l. (wzbogacone
regulacjami ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej, do
ktorych odsyla art. 26 ust. 4) stanowi samodzielna, nieza-
lezng od przepiséw Kodeksu cywilnego procedure, czy tez
nalezy je traktowa¢ komplementarnie. Drugi problem do-
tyczy kwestii, jak nalezy interpretowac Srodki odwotawcze
w aspekcie ich zastosowania w omawianym postepowaniu
konkursowym.

W piSmiennictwie prezentowane sa dwa stanowiska
dotyczace kwalifikowania postepowania konkursowego.
M. Dercz uznaje, ze przepisy art. 27 ust. 2-6 u.d.l. wyta-
czaja na zasadzie lex specialis derogat legi generali przepisy
Kodeksu cywilnego (art. 66-72 k.c.) (Dercz & Rek, 20109,
kom. do art. 27). Z kolei U. Walasek-Walczak twierdzi, ze
nie ma podstaw do wylaczenia przepisow kodeksowych
do zawierania tego typu umow. Autorka ta uwaza, ze re-
gulacje ustawy o dzialalnosci leczniczej i kodeksowe sa
w tym zakresie komplementarne i dotycza réznych aspek-
tow kontraktowania. Jej zdaniem brak jest jakichkolwiek
przeciwskazan do stosowania uzupelniajaco przepisow
kodeksowych przy procedurze konkursowej (Grzegorczyk
(red.), 2013). Niestety na poparcie uzupelniajacego stoso-
wania przepisow kodeksowych nie przytacza ona zadnych
argumentow, wskutek czego trudno si¢ odnie$¢ do zapre-
zentowanego pogladu. Jednakze nie moge podzieli¢ sta-
nowiska autorki dotyczacego pomocniczego stosowania
przepiséw Kodeksu cywilnego, a zwlaszcza — jak to okre-
Slita — ,,w szczegblnoSci art. 66-72 k.c.”. Trudno przyjac,
aby do zawierania omawianych umow podmiot leczniczy
mogt stosowaé przepisy o aukgji i przetargu (art. 70'-70°%),
sama istota postepowania konkursowego wylacza te tryby
zawierania umowy czy tez stosowania wadium (art. 70*
k.c.), podobnie jak przepis o cennikach, reklamie, oglosze-
niach (art. 71 k.c.), a takze negocjacjach (art. 72). Przepisy
te albo ze swej istoty nie moga by¢ zastosowane w trybie
wyboru oferty na realizacje¢ S$wiadczen zdrowotnych, albo
sa wykluczone przez przepisy o postepowaniu konkurso-
wym. Reasumujac, przepisy ustawy o dziatalnosci lecz-
niczej dotyczace zawierania umow udzielenia zamowie-
nia na §wiadczenia zdrowotne (uzupelniane przepisami
ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej, do ktorych
odsylaja) stanowia samodzielna regulacje w tym zakresie,
co wylacza positkowe postugiwanie si¢ unormowaniami
Kodeksu cywilnego.

Odnoszac si¢ do Srodkdw odwotawczych, ktdrych odpo-
wiednie stosowanie w postepowaniu konkursowym przewi-
duje ustawodawca, nalezy wskazacd, iz odestanie nastgpito



wylacznie do art. 152 ust. 11 2 u..0.z.£5.p., nie za$ do po-
zostalych ustepéw tego artykulu, stanowigcych podstawe
prawng do wydania decyzji administracyjnej dotyczacej
odwotania. W konsekwencji kierownik podmiotu leczni-
czego przeprowadzajacego postepowanie konkursowe nie
jest uprawniony do wydania decyzji administracyjnej od-
no$nie do wniesionego odwotania, co czyni rozstrzygniecie
w tym przedmiocie niezaskarzalnym do sadu administra-
cyjnego. Jak trafnie wskazal Wojewodzki Sad Administra-
cyjny w Bydgoszczy, postepowanie konkursowe przewi-
dziane w przepisach art. 26 u.d.l. na zadnym jego etapie
nie jest postepowaniem administracyjnym w rozumieniu
Kodeksu postepowania administracyjnego, a zawarcie
umowy udzielania zamOwienia na Swiadczenia zdrowotne
nie jest sprawa administracyjng’. Jak stusznie wskazat Sad
Najwyzszy w wyroku z 16 czerwca 2016 r.14; | Zastosowanie
art. 154 u.S.0.zr. w zakresie, w jakim przewiduje on skarge
do sadu administracyjnego na rozstrzygniecie w przedmio-
cie odwotania, jest w odniesieniu do subkontraktowania
wylaczone”. Nalezy zgodzi¢ si¢ z zastrzezeniami podno-
szonymi w piSmiennictwie, iz kontrola prawidtowoSci prze-
prowadzenia postepowania konkursowego sprawowana
wylacznie przez udzielajacego zamdwienia ma charakter
iluzoryczny (Patka, 2020, s. 639; Grzegorczyk (red.), 2013).
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Umowa o udzielenie zamowienia na Swiadczenia zdro-
wotne jest rOwniez prawnie determinowana w zakresie
jej tresci. Ustawodawca dopuScil zawieranie omawianych
umoOw wylacznie na czas okreSlony. Ograniczenie to wpro-
wadzono w przepisie art. 27 ust. 1 u.d.l., zgodnie z ktorym
umowa ta moze byC zawarta na czas udzielania Swiadczen
zdrowotnych w okreS§lonym zakresie lub na czas okreSlo-
ny. Oba te ograniczenia oznaczaja terminowoS¢ umowy
udzielenia zamoOwienia na te Swiadczenia. W pierwszym
przypadku nie nastgpuje jedynie wyznaczenie daty jej obo-
wigzywania, a uzaleznienie jej zakoficzenia od wykonania
okreslonych §wiadczen zdrowotnych. W piSmiennictwie
(Dercz & Rek, 2019, kom. do art. 27) podnosi si¢, ze okre-
Slenie czasu obowigzywania umowy poprzez odniesienie
do czasu udzielania Swiadczefni zdrowotnych prowadzi do
twierdzenia o nielimitowanym trwaniu tej umowy. Ko-
mentatorzy ustawy odnosza bowiem to oznaczenie cza-
su trwania umowy do udzielania Swiadczen zdrowotnych
przez przyjmujacego zaméowienie. Wydaje sie, iz przyjeto
wadliwe zalozenie przy interpretacji tego przepisu. Okre-
Slenie czasu udzielania $wiadczeh zdrowotnych nalezy od-
nie$¢ do limitow tych §wiadczeh wprowadzonych do umo-
wy. Takie zatozenie prowadzi do logicznej konsekwencji,
iz umowa przestaje obowigzywa¢ po ich wyczerpaniu.
Wydaje sig¢, iz istniejg racje przemawiajace za pozostawie-
niem stronom tej umowy mozliwoSci uregulowania czasu
jej trwania. Przede wszystkim moga one by¢ zaintereso-
wane w nawigzaniu stalej wspOtpracy, ktora jednej stronie
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zapewnialaby realizacje okreSlonych Swiadczen zdrowot-
nych, a drugiej przewidywalny przychod z tego tytutu.
Mozna podnosi¢ kontrargument dotyczacy uzaleznienia
czasu trwania omawianej umowy od zapewnienia Srodkow
na jej realizacje, ktorych Zrodlem co do zasady jest umowa
o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotne] finansowanych
ze SrodkOw publicznych zawierana z Narodowym Fundu-
szem Zdrowia. Jednakze przy ocenie sktadanych przez
SwiadczeniodawcOw ofert na zawarcie umow o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej NFZ zgodnie z art. 148 ust. 1
pkt 2 us.o.z.f8.p.,j ocenia kompleksowos$¢ ofertowanych
Swiadczefi. Tym samym udzielajagcy zamoOwienia powi-
nien by¢ zywotnie zainteresowany wykazaniem mozliwo-
§ci udzielania §wiadczeni zdrowotnych rowniez w zakresie
objetym umowa z przyjmujacym zamoéwienie (aczkolwiek
Fundusz dopuszcza réwniez tzw. promesy zawarcia umo-
wy z danym wykonawca). Ewentualne niekorzystne skutki
zawarcia umowy na czas nieokreslony mogtyby by¢ elimi-
nowane, a przynajmniej zdecydowanie fagodzone, poprzez
wprowadzenie do tej umowy postanowienia o0 mozliwosci
jej wypowiedzenia (lub odstapienia)®>. Wydaje sig, iz cal-
kowity zakaz zawierania umow na czas nieokreslony moze
prowadzi¢ do jego obchodzenia przez podpisywanie wie-
loletnich kontraktoéw. Jednoczesnie w art. 27 ust. 1 zd. 2
u.d.l. wprowadzono zakaz zawierania uméw udzielenia
zamoOwienia na $wiadczenia zdrowotne na okres ponizej
3 miesi¢cy. Ma on charakter wzgledny, albowiem zawarcie
takiej umowy jest dopuszczalne, jezeli ,,rodzaj lub liczba
Swiadczef uzasadniajg zawarcie umowy na okres krotszy”.
Pozytywnie nalezy oceni¢ uelastycznienie przez ustawo-
dawce minimalnego okresu, na ktéry mozna zawrze¢ oma-
wiang umowe. Wielu udzielajacych zamowiei moze by¢
istotnie zainteresowanych zawieraniem umdw krotkoter-
minowych.

Wprowadzono réwniez wymog pisemnosci zawieranych
umoOw udzielenia zamdwienia na Swiadczenia zdrowotne.
Jest to wymog, co do formy ad solemnitatem, bowiem nieza-
chowanie pisemnosci tej umowy skutkuje jej niewaznoscia.

W art. 27 ust. 4 wskazano postanowienia, jakie musi za-
wiera¢ kazda umowa udzielenia zamo6wienia na Swiadcze-
nia zdrowotne. Oczywiste jest, ze musi ona okreSlac zakres
Swiadczefi zdrowotnych, réwniez sposOb organizacji ich
udzielania, w tym miejsce i czas (dni i godziny) udzielania
Swiadczef zdrowotnych, a takze minima kadrowe obowig-
Zujace przyjmujacego zamowienie przy realizacji umowy.
Oczywisty jest wymog zawarcia w postanowieniach umowy
rodzaju i sposobu obliczenia naleznosci dla przyjmujacego
zamoéwienie (a w przypadku wynagrodzenia ryczaltowego
okreSlenia jego wysokosci — zasad rozliczefi i terminow
przekazywania naleznosci). W postanowieniach umowy
konieczne jest okreSlenie trybu przekazywania udzielaja-
cemu zamowienia informacji o realizacji tego zaméwienia.
Strony obowigzane sa wskazania szczeg6towych okolicz-
nosSci uzasadniajacych rozwigzanie umowy za wypowiedze-
niem oraz okresy wypowiedzenia. Umowa musi zawierac
oSwiadczenie przyjmujacego zamoéwienie o poddaniu si¢
kontroli przez udzielajacego zamodwienie, a takze o prowa-
dzeniu okreslonej sprawozdawczoSci statystyczne;.
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Implicite przepis ten wskazuje na odplatny charakter
takiej umowy. W doktrynie podnosi si¢ jednak mozliwos¢
nieodptatnego udzielania Swiadczen zdrowotnych na pod-
stawie omawianej umowy (Grzegorczyk (red.), 2013).
Uwazam, ze stanowisko to jest niemozliwe do zaakcepto-
wania, albowiem trudno dopusci€ nieodptatny jej charakter
w przypadku wprowadzenia przez ustawodawce obowigz-
ku ,,okreSlenia rodzajow i sposobu kalkulacji naleznosci”
(art. 27 ust. 4 pkt 5 u.d.1.), a takze ,,ustalenia rozliczen oraz
zasad i terminéw przekazywania nalezno$ci” (art. 27
ust. 4 pkt 6 u.d.l.). Nie mozna pominaé¢ dwu imperatyw-
nych wypowiedzi ustawodawcy dotyczacych zamieszczenia
w umowie postanowien odnoszacych si¢ do wynagrodze-
nia za udzielone §wiadczenia zdrowotne. W konsekwencji
umowe udzielenia zamdwienia na Swiadczenia zdrowotne
nalezy uzna¢ za odpltatna.

Ustawodawca pozostawil do decyzji stron zawierajacych
umowe okreslenie sytuacji, w ktorych bedzie im przystugi-
walo prawo jej wypowiedzenia, a takze wyznaczenie wigza-
cych je okreséw wypowiedzenia. Nalezy wskazad, ze to od
woli stron zalezy wskazanie, czy przyczyny wypowiedzenia
umowy beda natury obiektywnej, czy tez beda skutkiem
postepowania drugiej strony, jednakze zgodnie z brzmie-
niem art. 27 ust. 4 pkt 8 ustawy wypowiedzenie moze na-
stapi¢ wyltacznie z przyczyn wskazanych w umowie, tym
samym wykluczone jest jej wypowiedzenie bez podania
przyczyny, jak i z powolaniem si¢ na inng przyczyn¢ nie-
okreslong w umowie.

W doktrynie trafnie podniesiono bezcelowoS¢ obciaze-
nia przyjmujacego zamdwienie zobowigzaniem do prowa-
dzenia okre§lonej sprawozdawczoSci statystycznej (Dercz
& Rek, 2019, kom. do art. 27). Stusznie M. Dercz pod-
kreSla, ze nigdzie w ustawie nie wskazano, co oznacza
,okreS§lona sprawozdawczo$¢” ani czemu ma ona stuzyé.
W konsekwencji obowiazek ten jako niestuzacy konkret-
nym celom nalezy uzna¢ za zbedny.

W ustawie wprowadzono zakaz dla przyjmujacego doko-
nywania cesji praw i obowigzkdéw wynikajacych z umowy,
jednakze nie ma on charakteru absolutnego. Dopuszczo-
no bowiem cesj¢ w przypadku wprowadzenia do umowy
postanowienia umozliwiajagcego przyjmujagcemu zamo-
wienie przenoszenie praw i obowigzkéw z tej umowy.
Pojawia si¢ zatem pytanie, czy strony umowy s3 upraw-
nione do wprowadzenia takiej mozliwosci bez wskazania
cesjonariusza. Z jednej strony dopuszczenie przez usta-
wodawce mozliwoSci wprowadzenia cesji do postanowief
umowy oznacza powr6ot do swobody ksztattowania treSci
umowy przez strony, z drugiej za$§ — brak wprowadzenia
jakichkolwiek kryteriow dla ewentualnego cesjonariusza.
Tym samym zamawiajacy nie miatby zadnego wplywu na
to, jaki podmiot bedzie realizowa¢ dla niego §wiadczenia
zdrowotne na podstawie zawartej umowy. W konsekwen-
cji nalezy przyjac, iz wprowadzajac w umowie mozliwos¢
dokonania cesji, strony obowigzane sg co najmniej okre-
Sli¢ kryteria, jakie obowigzany jest spetnia przyszly ce-
sjonariusz. Mogg réwniez wprost wskaza¢ podmiot, ktory
bedzie mogt przejaé prawa i obowiazki przyjmujacego
zamOwienie.
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Ostatnia kwestig dotyczaca treSci umowy jest wprowa-
dzona mozliwos¢ jej rozwigzania bez zachowania okresu
wypowiedzenia. Przyczyng przyznania jednej ze stron tego
prawoksztaltujacego uprawnienia jest razace naruszenie
istotnych postanowien umowy przez druga strong¢'®. Stusz-
nie wskazuje si¢, ze zastosowanie rozwigzania bez wypo-
wiedzenia zgodnie z art. 27 ust. 8 pkt 4 ustawy moze na-
stapi¢ w przypadku co najmniej dwukrotnego naruszenia
postanowien umowy lub jednokrotnego naruszenia co naj-
mniej dwoch jej postanowien (Dercz & Rek, 2019, kom.
do art. 27). Nalezy zgodzi¢ si¢ z tym stanowiskiem, bowiem
znajduje ono uzasadnienie w uzytej przez ustawodawce
formie mnogiej ,,postanowienia umowy”. Uwazam, ze po-
wyzsze ograniczenie do co najmniej dwukrotnego razacego
naruszenia umowy nie jest zasadne, poniewaz jednokrotne
naruszenie postanowiefi umowy moze by¢ tak razace i po-
ciaga¢ za sobg negatywne konsekwencje (w szczegolnosci
w przypadku szkod na osobie), ze uzasadnia skorzystanie
przez udzielajacego zamdwienie z uprawnienia do rozwia-
zania umowy bez wypowiedzenia. Wskazany przepis usta-
wy wymaga interwencji ustawodawcy.
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Prawidiowa kwalifikacja umowy udzielenia zamdwienia
na $wiadczenia zdrowotne powoduje daleko idace impli-
kacje. Przede wszystkim stwierdzenie, iz nie jest ona sa-
modzielnym typem umowy, spowoduje konieczno$¢ trak-
towania jej jak umowy o Swiadczenie ustug, do ktorej na
podstawie art. 750 k.c. beda mialy zastosowanie przepisy
o zleceniu.

Powszechnie przyjmuje si¢ w doktrynie, iz przez umowe
nazwang nalezy rozumie taka, ktorej essentialia negotii
»objete sa przepisami ustawy” (Czachorski i in., 2002,
s. 132; Katner (red.), 2015, s. 10). W doktrynie sformu-
fowano poglad uznajacy, iz umowa udzielenia zamdwie-
nia na Swiadczenia zdrowotne nie jest pozakodeksowym
typem umowy, a stanowi typologiczng umowe o ustugi
(Grzegorcezyk (red.), 2013). Zdecydowanie nie podzielam
tego stanowiska. Przeczy temu wyzej przeprowadzona ana-
liza przepisow dotyczacych umowy udzielenia zamdéwienia
na $wiadczenia zdrowotne. Trzeba wskazac, ze w zakresie
podmiotowym jest ona dwustronnie kwalifikowana, ponie-
waz jej stronami mogg by¢ wytacznie profesjonalisci (obrot
dwustronnie profesjonalny), a zatem nie ma ona charakte-
ru powszechnego. Specyficzny jest rowniez jej przedmiot,
ktorym mogg by¢ wytacznie Swiadczenia zdrowotne, co
uzasadnia twierdzenie o ustawowym limitowaniu zakresu
przedmiotowego omawianej umowy. Podobne, aczkol-
wiek zmodyfikowane stanowisko prezentuje G. Glanow-
ski (2022, s. 109-119), podnoszac, ze umowa o udzielenie
zamoOwienia na Swiadczenia zdrowotne typologicznie jest
umowg o $wiadczenie ustug, jednakze stanowi pozakodek-
SOW3 UMowe nazwana.



Przede wszystkim przepisy ustawy o dziatalnosci lecz-
niczej zawieraja przedmiotowo istotne postanowienia.
Art. 27 ust. 4 u.d.l. w sposdb jednoznaczny ustala tres¢
tej umowy, a pozostale regulacje tego artykutu okreSlaja
form¢ umowy (ust. 3), niewaznos$¢ zmian jej postanowien
niekorzystnych dla udzielajacego zaméwienia (ust. 5), za-
kaz cesji dla przyjmujacego zamoéwienie (ust. 6), solidarna
odpowiedzialno$¢ udzielajacego i przyjmujacego zamo-
wienie (ust. 7) oraz sposoby rozwigzania umowy (ust. 8).
Wszystko to Swiadczy o wprowadzeniu przez ustawodawce
w powotanych przepisach odrebnego typu umowy nazwa-
nej (essentialia negotii). Stanowisko to znajduje potwier-
dzenie w wyroku Sadu Apelacyjnego w Lublinie z 25 lipca
2013 r.", w ktérym jednoznacznie przyjeto, ze umowa
o udzielenie zamoOwienia na Swiadczenia zdrowotne stano-
wi pozakodeksowo stypizowang umowe nazwang, tym sa-
mym nie ma podstaw prawnych do stosowania w zakresie
nieuregulowanym w ustawie o dziatalnoSci leczniczej prze-
pisow o zleceniu (art. 750 k.c.). Poglad taki jest rowniez
wyrazany w najnowszym orzecznictwie's. Takze przedsta-
wiciele doktryny wskazuja na odrebnos¢ tego typu umowy
(Kubot, 2000, s. 14-15). Z. Kubot wprost stwierdzatl, ze
,umowa o udzielenie zaméwienia na Swiadczenia zdro-
wotne nie jest umowg o $wiadczenie ustug, do ktorej zgod-
nie z kodeksem cywilnym stosuje si¢ przepisy o zleceniu”
(Kubot, 2000, s. 28). Podobnie stwierdza R. Padrak, zwra-
cajac uwage na specyficzny i szczegblowy zespot przepiséw
regulujacych t¢ umowe, co uniemozliwia uznawanie jej za
umowe nienazwana, do ktorej zastosowanie majg przepisy
o zleceniu (Padrak, 2006, s. 36). W obecnym stanie praw-
nym A. Gotkowska podnosi, ze minimalne postanowienia
omawianej umowy zostaly okre§lone w art. 27 ust. 4 u.d.l.
i nalezy ja traktowac jako umowe nazwana, do ktorej nie
nalezy stosowac na podstawie art. 750 k.c. przepisow o zle-
ceniu (Gotkowska, b.d.).

Najwazniejsza konsekwencja zakwalifikowania umowy
0 udzielenie zamdwienia na Swiadczenia zdrowotne jako
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umowy nazwanej jest niedopuszczalno$§¢ zastosowania
w sprawach nieuregulowanych w ustawie o dziatalnoSci
leczniczej na podstawie art. 750 k.c. przepisow o zleceniu.
Jednakze nie powinna budzi¢ watpliwosci mozliwos¢ za-
stosowania do tej umowy ogodlnej czeSci zobowigzan czy
czesci ogdlnej Kodeksu cywilnego.
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Omawiana umowa o udzielenie zamoOwienia na Swiad-
czenia zdrowotne stanowi odr¢bny typ okreslony w ustawie
o dziatalnosci leczniczej. W zakresie podmiotowym umo-
wa ta jest dwustronnie kwalifikowana, ma obustronne pro-
fesjonalny charakter, albowiem udzielajacym zamdwienia
moze by¢ wylacznie podmiot leczniczy, a przyjmujacym za-
mowienie podmiot wykonujacy dzialalnosS¢ leczniczg oraz
osoby legitymujace si¢ nabyciem fachowych kwalifikacji do
udzielania §wiadczen zdrowotnych w okreSlonym zakresie
lub okreSlonej dziedzinie medycyny. Rowniez przedmiot
tej umowy jest prawnie ograniczony wylacznie do udzie-
lania §wiadczen zdrowotnych. Ustawodawca w przypadku
wartoSci zamOwienia przekraczajacej 30 000 euro przewi-
dzial rowniez obligatoryjny tryb wylonienia przyjmujacego
zamOwienie. Umowa ta jest takze odrgbna od normowa-
nej przepisami ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
umowy o udzielanie $wiadczef opieki zdrowotnej, zawie-
ranej przez Narodowy Fundusz Zdrowia ze Swiadczenio-
dawcami. Reasumujac powyzsze, nalezy uznaé, ze umo-
wa ta jest prawnie limitowana w zakresie podmiotowym,
przedmiotowym i proceduralnym. W konsekwencji prze-
pisy art. 26-27 u.d.l. kreuja pozakodeksowy typ umowy
nazwanej odrebng od umowy o Swiadczenie ustug. Tym sa-
mym do umowy o udzielenie zamowienia na Swiadczenia
zdrowotne nie maja zastosowania na podstawie art. 750
k.c. przepisy o zleceniu.

! Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, Dz.U. z 2024 r., poz. 799 ze zm., zwana dalej ustawa lub u.d.L.
2 Ustawa z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej, Dz.U. z 2007 r. nr 14, poz. 89 ze zm.

3 Art. 2 ust. 1 pkt 10 u.d.l. definiujacy pojecie Swiadczenia zdrowotnego.

4 Np. Sad Apelacyjny w Katowicach w wyroku z 18 sierpnia 2006 r., I ACa 620/06, LEX 269609, wskazal, iz dzialalno$¢ w opiece zdrowotnej ma charakter

ustugodawczy.

5 Ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. — Kodeks cywilny, Dz.U. z 1964 r., nr 16 poz. 93, z p6Zn. zm., dalej: k.c.

¢ Zgodnie z definicjq legalng zawarta w art. 2 ust. 1 pkt 5 u.d.l. podmiotem wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza jest: podmiot leczniczy, o ktérym mowa w art. 4
tej ustawy, oraz lekarz, pielggniarka lub fizjoterapeuta wykonujacy zawod w ramach dzialalnoSci leczniczej jako praktyke zawodowa, o ktorej mowa w art. 5.

7 Ustawa z dnia 11 wrze$nia 2019 Prawo zaméwien publicznych, Dz.U. z 2024 r., poz. 1320 ze zm.

8 Oznacza to, ze zamdwienie moze by¢ udzielone réwniez praktykom zawodowym.

® Wyrok Sadu Apelacyjnego w Gdansku z 5 kwietnia 2018 r., V ACa 776/17, LEX nr 2688939.

10'W przeciwiefistwie do ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych (Dz.U. z 2025 r.,
poz. 1461 ze zm., zwanej dalej: u..0.z.f.z.p. lub ustawa o §wiadczeniach zdrowotnych), ktora w art. 5 pkt 35 stanowi, Ze w zakres $wiadczen opieki zdrowotnej
wchodza: §wiadczenia zdrowotne, Swiadczenia zdrowotne rzeczowe oraz Swiadczenia towarzyszace.

"1 ACa 538/13, LEX nr 1425387.

12 Por. uzasadnienie uchwaly 7 s¢dziow Sadu Najwyzszego z 17 stycznia 2013 r., III CZP 57/12, OSNC 2013/6/69.
13 Wyroki Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego w Bydgoszczy: z 9 marca 2016 r., I1 SA/Bd 11/16, LEX nr 2008223 oraz z 14 marca 2016 r., I SA/Bd

12/16, LEX nr 2008224.
4V CSK 662/15, LEX nr 2097797.

15 Jednoczesnie w przypadku dopuszczenia przez ustawodawcg zawierania umoéw bezterminowych musiatoby by¢ réwniez mozliwe renegocjowanie jej

niektdrych warunkdw, np. ceny, liczby §wiadczen zdrowotnych.
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16 Inaczej przyjmuje K. Patka, wskazujac, ze odrzucenie mozliwosci wprowadzenia do umowy postanowienia o jej wypowiedzeniu bez podania przyczyn
byloby nadmiernym ograniczeniem swobody uméw (Patka, 2020, s. 646-647).

17 Sygn. I ACa 73/13, LEX nr 1353794.

18 W tym zakresie jednoznaczne stanowisko wyrazil Sad Najwyzszy w wyroku z 9 maja 2024 r., II CSKP 1004/22, LEX nr 3713026.
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