Sygn. akt V Ca 223/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 30 kwietnia 2013 r.

Sad Okregowy w Warszawie V Wydzial Cywilny Odwolawczy w skladzie:
Przewodniczacy - SSO Joanna Staszewska

Sedziowie SSO Waldemar Beczek

SSR del. Karol Smaga (spr.)

Protokolant sekr. sqdowy Beata Dgbrowska

po rozpoznaniu w dniu 3o kwietnia 2013 r. w Warszawie

na rozprawie

sprawy z powbdztwa Narodowego Funduszu Zdrowia w Warszawie
przeciwko S. W.

o zaplate

na skutek apelacji pozwanego

od wyroku Sadu Rejonowemu dla (...)w W.

z dnia(...)r., sygn. akt VI C 1052/11

1. oddala apelacje;

2. zasadza od S. W. na rzecz Narodowego Funduszu Zdrowia kwote 1.800 (jeden tysiac osiemset) ztotych tytulem
zwrotu kosztéw postepowania w instancji odwolawczej.

Sygn. akt V Ca 223/13

UZASADNIENIE

Zaskarzonym wyrokiem z dnia (...)roku Sad Rejonowy dla (...)w W. zasadzil od S. W. na rzecz Narodowego Funduszu
Zdrowia kwote 66.847,05 zlotych z ustawowymi odsetkami oraz orzek! o kosztach procesu.

Podstawe rozstrzygniecia stanowily nastepujqce ustalenia faktyczne:

W dniu 17 maja 2005 roku pomiedzy Narodowym Funduszem Zdrowia (...) Oddzialem Wojew6dzkim w W. a
pozwanym S. W. - lekarzem, posiadajacym specjalizacje w zakresie radiologii oraz prawo wykonywania zawodu
nr (...), zostala zawarta umowa nr (...). Na podstawie w/w umowy pozwany zostal upowazniony przez Narodowy
Fundusz Zdrowia do wystawiania recept na refundowane przez fundusz leki i wyroby medyczne na rzecz tego
lekarza, ubezpieczonych czlonkéw rodziny lekarza, tj. wspdlmalzonka, wstepnych i zstepnych w linii prostej, a
takze $wiadczeniobiorcow oraz os6b uprawnionych do $wiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepiséw o
koordynacji, objetych opieka lekarza. Fundusz natomiast zobowigzal sie do refundowania, na zasadach okreslonych
w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 roku o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych,



recept wystawionych przez pozwanego na rzecz wskazanych w umowie os6b. Zgodnie z treécig § 2 ust 1 umowy,
lekarz zobowigzany byl przepisywaé leki i wyroby medyczne, kierujac sie indywidualna potrzeba leczenia chorego,
zgodnie z aktualnym stanem wiedzy medycznej w sposob nie przekraczajacy granic koniecznej potrzeby, zgodnie z
obowiazujacymi w tym zakresie przepisami prawa. Ponadto, przy przepisywaniu lekéw i wyrobow medycznych byt
zobowigzany do postepowania zgodnie z obowigzujacymi przepisami okre$lajgcymi m. in. sposob i tryb wystawiania
recept, wzor recept uprawniajacych do nabycia lekow i wyrobéw medycznych bezplatnie, za odplata ryczaltowa lub
czeSciowa odplatnoécia. Pozwany byl takze zobowigzany do prowadzenia dokumentacji medycznej na rzecz osob,
ktérym przepisywal leki i wyroby medyczne. W okresie od dnia 30 grudnia 2010 roku do dnia 11 lutego 2011 roku
powdd dokonat u pozwanego kontroli, ktérej przedmiotem byla realizacja umowy w zakresie wystawiania recept
na refundowane leki i wyroby medyczne pro auctore/pro familia, w szczegolno$ci pod wzgledem zgodnoéci danych
umieszczonych na receptach z prowadzona dokumentacja medyczng oraz prawidlowoscia i zasadno$cig wystawiania
recept w okresie od dnia 1 stycznia 2006 roku do dnia 30 listopada 2010 roku. Na podstawie ustalen opisanych
w protokole kontroli z dnia 11 lutego 2011 roku, powo6d w wystapieniu pokontrolnym z dnia 21 marca 2011 roku,
doreczonym pozwanemu w dniu 24 marca 2011 roku, ocenil negatywnie realizacje przez niego umowy. W ocenie
powoda byta ona wykonywana w spos6b nienalezyty, ze wzgledu na brak prowadzonej przez pozwanego dokumentacji
medycznej pacjentobw o numerach PESEL: (...), (...), (...), ktbrym pozwany wystawial recepty na refundowane
leki i wyroby medyczne, co stanowilo naruszenie art. 41 ust 1 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, a
takze naruszenia § 4 ust 4 i § 6 ust 2 lit b umowy. Nadto wskazal takze, ze umowa byla realizowana wadliwie,
ze wzgledu na brak mozliwoSci samodzielnego prowadzenia dokumentacji medycznej, samodzielnego wystawiania
recept, samodzielnego podpisywania recept, samodzielnego przeczytania treSci wystawionych recept, a takze ich
podpisania. Pozwany z uwagi na utrate wzroku, przeniosl powyzsze uprawnienia wynikajace z umowy na inng osobe
(corke) nie bedaca lekarzem i nie posiadajaca uprawnien do jej realizowania. Jako, ze koszty nienaleznie wyplaconej
refundacji za leki i wyroby medyczne zrealizowane na podstawie recept wynosily (...) ztotych, powdéd w dniu 4 maja
2011 roku wystawil note ksiegowa obciazeniowa nr O. (...). Powod pismem z dnia 10 maja 2011 roku wezwal pozwanego
do zaplaty kwoty (...)zlotych, jednakze w/w kwota do chwili obecnej nie zostala uiszczona.

Sad Rejonowy przyjal, iz pozwany S. W. byl zobowigzany do prowadzenia dokumentacji medycznej na zasadach
okreslonych w przepisach prawa te kwestie regulujacych. Przepisy okreslaja sposéb prowadzenia dokumentacji, a
takze wskazuja jak wazng role w leczeniu pacjenta odgrywa jej prawidlowe prowadzenie np. w przypadku leczenia
przez innego lekarza badz zaktad opieki zdrowotnej. Wobec powyzszego uznac nalezalo, iz intencja ustawodawcy byto
prowadzenie przez lekarza dokumentacji medycznej dla kazdego pacjenta, w tym takze dla czlonkow jego najblizszej
rodziny. Sad I instancji nie podzielil stanowiska pozwanego, iz dokumentacja medyczna zawierala tylko pewne braki.
Pozwany dysponowal jedynie zbiorem kartek, ktore zawieraly wpisy z data, nazwa leku, okresleniem iloSci opakowan
leku, podpis i pieczec¢ lekarza. Przy niektérych wpisach na w/w kartkach znajdowaly sie jedynie dopiski ,nadci$nienie”,
»prostata”, ,zaniki pamieci”, ,artymtia”, czy ,kontynuacja leczenia”. Nie zawieraly one jednakze najwazniejszych
elementow, a mianowicie oznaczenia pacjenta, ktérego stanu zdrowia dokument dotyczyl, a takze danych odnoszacych
sie do jego stanu zdrowia lub udzielonych $wiadczen zdrowotnych, a nadto poprawnego oznaczenia jednostek
chorobowych. Nie posiadal takze dokumentacji medycznej zmarlej zony, na ktoérag recepty byly wystawiane oraz corki
A. O.. Powyzsze prowadzi do stwierdzenia, iz pozwany w sposob nienalezyty wywiazywal sie z przepiséw regulujacych
prowadzenie dokumentacji medycznej. Sad Rejonowy wskazal takze, ze umowa z dnia 17 maja 2005 roku byla
nieprawidlowo realizowana przez pozwanego takze z tego powodu, iz pomimo utraty wzroku, przeniost uprawnienia
z niej wynikajace na jego corke A. O., tj. osobe nie bedaca lekarzem. Nie byl on bowiem w stanie samodzielnie
prowadzi¢ dokumentacji medycznej, wystawiac¢ recepty, czy nawet je podpisywaé. W ocenie Sadu I instancji, na
podstawie caloksztaltu sprawy uznaé nalezalo, iz pozwany winien zwrocié na rzecz powoda koszty refundacji lekéw
zrealizowanych na podstawie recept wystawionych przez niego.

O kosztach Sad Rejonowy orzekl w oparciu o art. 102 kpc.

Apelacje od powyzszego wyroku wniést pozwany, zaskarzajac go w caloSci i zarzucajac mu:



1. sprzeczno$¢ istotnych ustalenn Sadu Rejonowego z treScia zebranego w sprawie materialu dowodowego, wskutek
naruszenia przepisOw postepowania, ktére mialo wplyw na wynik sprawy, tj. art. 233 § 1 k.p.c. poprzez dokonanie
oceny dowodoéw w sposdb dowolny, niewszechstronny i wybibrezy, prowadzacy do wyciagniecia przez Sad wnioskéw
i przyjecia ustalen sprzecznych z tresScig przeprowadzonych dowodoéw, przejawiajaca sie w nastepujacy sposoéb:
a) stwierdzenie Sadu, iz S. W. podczas zeznah skladanych na rozprawie w dniu 05.12.2011 r. potwierdzil, ze
nie posiadal dokumentacji medycznej sprzeczne jest z tre$cig zeznan zlozonych przez pozwanego, z ktérych nie
spos6b wywnioskowaé, iz pozwany potwierdzil, ze dokumentacji medycznej nie posiadal; b) stwierdzenie Sadu,
iz éwiadek M. W. wskazala, iz S. W. nie prowadzil dokumentacji jest sprzeczne z treSciag zeznan $wiadka, ktéra
podczas rozprawy w dniu 13.06.2012 r. wyraznie wskazywala na co$§ przeciwnego, tj. iz dokumentacja medyczna
byla przez powoda prowadzona, jednak byla ona niepela; c) wyciagniety przez Sad, na podstawie zebranego
w sprawie materialu dowodowego w postaci dokumentacji umownej, zeznan $wiadkéw i przestluchania strony
pozwanej wniosek, iz pozwany nie dysponowal dokumentacja medyczng dla pozwanego, zony pozwanego oraz
corki pozwanego byt calkowicie dowolny, sprzeczny z ww. materialem dowodowym, gdyz przedstawiony przez
pozwanego zbidr zapisow stanowi w istocie dokumentacje medyczna, d) stwierdzenie Sadu, ze powdd przeniost
uprawnienia wynikajace z umowy z NFZ z dnia (...)r. na cérke A., tj. osobe niebedaca lekarzem, nie znajduje oparcia w
materiale dowodowym niniejszej sprawy, gdyz corka pozwanego pomagala jedynie wpisaé recepty na medykamenty
zaordynowane przez pozwanego i w zadnym razie nie moze to stanowic o jakimkolwiek wejéciu w uprawnienia lekarza;
e) stwierdzenie Sadu, ze brak prawidlowo prowadzonej dokumentacji uniemozliwial powodowi kontrole zasadnos$ci
wydatkowania §rodkéw publicznych jest sprzeczne z materialem dowodowym sprawy, tj. m.in. z protokolem kontroli
przeprowadzonym przez pozwanego, w ktérym zawarta jest tabela okre$lajaca refundowane leki i wyroby medyczne
okreélajaca m.in. dla kogo dany lek jest przepisany, co Swiadczy o tym, ze powdd mial pelng mozliwo$¢ dokonania
kontroli zasadno$ci wydatkowania Srodkéw publicznych oraz kontrole taka przeprowadzil, w efekcie ktorej nie zarzucit
pozowanemu jakichkolwiek uchybien merytorycznych odnosnie do zasadnosci lekow podlegajacych refundacji, a
jedynie uchybienia o naturze formalnej odnosnie do prowadzenia dokumentacji medycznej; f) stwierdzenie Sadu,
iz leki przepisywane dla pozwanego nie byly faktycznie przez pozwanego wykorzystywane, a wykorzystywane byly
przez inne osoby, jest stwierdzeniem dowolnym, nieopartym na jakimkolwiek dowodzie zgromadzonym w sprawie;
pozostaje rowniez w jawnej sprzecznosci ze zgromadzonym materialem dowodowym, z ktérego jasno wynika, ze leki
te byly wykorzystywane przez pozwanego i w zadnym razie nie byly przekazywane osobom trzecim

2. naruszenie przepisOw postepowania, majacy wplyw na jego wynik, tj. art. 233 § 1 k.p.c. w zwiazku z art. 278 § 1
k.p.c. poprzez calkowicie dowolne uznanie przez Sad, nieposiadajgcy koniecznych wiadomosci specjalnych w zakresie
medycyny by samodzielnie takie ustalenia czynié, iz stan zdrowia oraz wiek S. W., nie pozwalal na korzystanie przez
niego z (...), podczas gdy konkluzja Sadu w tym zakresie bylaby wylgcznie uprawniona po przeprowadzeniu przez
Sad dowodu z opinii bieglego sadowego z zakresu medycyny na okoliczno$¢ stanu zdrowia powoda oraz mozliwo$ci
zazywania przez niego ww. leku,

3. naruszenie razgce naruszenie wymogow odnoszacych sie do sporzadzania uzasadnien wyrokéw, poprzez
niewyja$nienie podstawy prawnej wyroku, jak rowniez nie przytoczenie przepiso6w prawa, ktore stanowily podstawe
do takiego rozstrzygniecia; ponadto pominiecie w uzasadnieniu okoliczno$ci o istotnym znaczeniu dla rozstrzygniecia;

4. naruszenie prawa materialnego, tj. art. 46 ust. 1 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych z dnia 27.08.2004 r., poprzez jego niezastosowanie w niniejszej sprawie i zobowigzanie
pozwanego -inwalidy wojennego, uprawnionego do bezplatnego zaopatrzenia w leki - do zwrotu na rzecz powoda
pelnej wartosci refundacji lekow dokonanej przez Narodowy Fundusz Zdrowia;

5. naruszenie prawa materialnego, tj. art. 5 k.c. poprzez jego niezastosowanie i uznanie, iz w okoliczno$ciach
niniejszej sprawy zasadnym jest zobowigzanie pozwanego do zwrotu wartoéci refundacji lekow w wysokoéci (...) zl
na rzecz powoda, ktory poprzez wykorzystanie swojej dominujacej pozycji na rynku, dyktujac warunki umowy nr (...)
zawartej pomiedzy powodem a pozwanym i samodzielnie ustalajac tre$¢ umowy, w szczegdlnosci tre$¢ postanowienia



zastrzegajacego kare umowng za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie jej postanowien, zastrzegl dla siebie
Swiadczenie, ktbre jest niestuszne, niesprawiedliwe i sprzeczne z zasadami wspoéltzycia spolecznego;

6. naruszenie prawa materialnego, tj. 484 § 2 k.c. poprzez jego niezastosowanie i uznanie w Wyroku, ze stan
dokumentacji medycznej prowadzonej przez pozwanego uzasadnia obcigzenie go w pelnym zakresie kara umowng
zastrzezong w § 5 umowy nr (...) zawartej pomiedzy powodem a pozwanym, podczas gdy dane zawarte w dokumentacji
medycznej prowadzonej przez powoda - w przypadku uznania, iz zawieraja jakiekolwiek usterki o charakterze
formalnym - uzasadniaja zmniejszenie zastrzezonej kary umownej, ponadto zastrzezong w umowie kare umowna
uznac nalezy za razaco wygorowana;

7. naruszenie prawa materialnego, tj. 405 k.c. i nastepnych, poprzez niezastosowanie w niniejszej sprawie, efektem
czego bylo wydanie Wyroku zobowigzujacego pozwanego do zaplaty na rzecz powoda kwoty(...)zl, co w Swietle tresci
art. 46 ust. 1 ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §érodkéw publicznych z dnia 277.08.2004 1.,
uznac¢ nalezy jako bezpodstawne wzbogacenie powoda kosztem pozwanego;

8. naruszenie prawa materialnego, tj. art. 46 ust. 1 ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
Srodkéw publicznych z dnia 27.08.2004 r., w zwiazku z art. 58 § 11 3 k.c, poprzez bledna ich wykladnie i uznanie, iz
postanowienie § 5 umowy nr (...) zawartej pomiedzy powodem a pozwanym jest waznym postanowieniem kreujacym
zobowiazanie pozwanego do zwrotu warto$ci refundacji lekow w wysokosci(...)zt na rzecz powoda, podczas gdy
postanowienie to jest sprzeczne z bezwzglednie obowigzujacym art. 46 ust. 1 ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkéw publicznych z dnia 27.08.2004 r., uprawniajacym pozwanego do bezplatnego zaopatrzenia
w leki;

9. naruszenie prawa materialnego, tj. art. 40 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej, a takze artykulu 3 Konwencji
o ochronie Praw Czlowieka i Podstawowych WolnoS$ci, poprzez ich niezastosowanie i w efekcie niehumanitarne
obcigzenie pozwanego w Wyroku obowigzkiem zaplaty kwoty 66 847,05 zl, mimo tego, iz z mocy ustawy przystuguje
mu prawo do bezplatnego zaopatrzenia w leki.

Wskazujac na powyzsze wniost o zmiane zaskarzonego wyroku w caloSci i oddalenie powbdztwa, ewentualnie o
uchylenie zaskarzonego wyroku i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Apelacja nie zasluguje na uwzglednienie.
I. Naruszenie przepisu art. 233 kpc.

Skuteczne postawienie zarzutu naruszenia przez sad art. 233 § 1 kpc wymaga wykazania, ze sad uchybil zasadom
logicznego rozumowania lub do$wiadczenia zyciowego, to bowiem jedynie moze byé¢ przeciwstawione uprawnieniu
sadu do dokonywania swobodnej oceny dowodéw. Nie jest natomiast wystarczajace przekonanie strony o innej
niz przyjat sad wadze (doniostoséci) poszczegolnych dowodow i ich odmiennej ocenie niz ocena sadu. Zwalczanie
swobodnej oceny dowodéw nie moze polegac li tylko na przedstawieniu wlasnej, korzystnej dla skarzacego wersji
zdarzen, ustalen stanu faktycznego opartej na wlasnej ocenie, lecz konieczne jest przy tym postuzeniu sie argumentami
wylacznie jurydycznym wykazywanie, ze wskazane w art. 233 § 1 kpc kryteria oceny wiarygodnoSci i mocy dowodow
zostaly naruszone, co miato wplyw na wynik sprawy (wyrok Sadu Apelacyjnego w Poznaniu z dnia 21 maja 2008 ., I
ACa 953/07, wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 10 lipca 2008 r., VI ACa 306/08).

Zarzut podniesiony przez pozwanego jest cze$ciowo zasadny, jednakze podnie$¢ nalezy, iz naruszenie przepisu art.
233 § 1 kpc przez Sad nie mialo wplywu na wynik sprawy.

Racje ma skarzacy, ze stwierdzenia Sadu I instancji, ze pozwany w swoich zeznaniach przyznal, ze nie prowadzil
dokumentacji medycznej, ze wskazal to w swoich zeznaniach $§wiadek M. W., ze pozwany nie dysponowatl
dokumentacja medyczna, nie wynikaja ze zgromadzonego materialu dowodowego. Jednakze powyzsze nie ma



znaczenia dla rozstrzygniecia sprawy. Podstawa Zadania powoda jest § 5 umowy, zgodnie ktérym lekarz jest
obowigzany do zwrotu Oddzialowi Funduszu kosztéw refundacji lekéw i wyroboéw medycznych realizowanych na
podstawie recept zawierajgcych dane lekarza w przypadku m.in.: 1) braku albo blednych danych dotyczacych pacjenta,
na rzecz ktérego wypisana zostala recepta, 2) wystawienia recepty niezgodnie z przepisami zawartymi w § 4 umowy.
Stosownie do § 4 ust. 3 umowy pozwany obowiazany byl do postepowania zgodnie z obowigzujacymi przepisami
okreslajacymi prowadzenie dokumentacji medycznej, tj. rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 30 lipca 2001
roku w sprawie rodzajow indywidualnej dokumentacji medycznej, sposobu jej prowadzenia oraz szczegblowych
warunkéw jej udostepniania. W mys$l § 2 tego rozporzadzenia indywidualng dokumentacje medyczna, stanowia
zbiory dokumentéw medycznych, zawierajgcych dane i informacje medyczne, dotyczace stanu zdrowia pacjenta oraz
udzielanych $wiadczen zdrowotnych. Dokumentem medycznym jest kazdy fizycznie wyodrebniony no$nik informacji,
ktéry zawiera co najmniej: 1) oznaczenie pacjenta, ktérego stanu zdrowia lub udzielanych §wiadczeni zdrowotnych
dokument dotyczy, pozwalajgce na ustalenie jego tozsamosci, 2) oznaczenie lekarza, ktory sporzadzil dokument,
3) dane odnoszace sie do stanu zdrowia pacjenta lub udzielonych $wiadczen zdrowotnych, 4) date sporzadzenia.
Prowadzona przez pozwanego dokumentacja medyczna nie odpowiadala powyzszym wymaganiom, co zasadnie
stwierdzil Sad Rejonowy, wymieniajac uchybienia, jakich dopuscil sie w tym zakresie pozwany. Sad Okregowy w
caloéci te ustalenia podziela, wynikaja one bowiem z analizy treéci zeszytu przedstawionego przez pozwanego jako
dokumentacja medyczna. Pozwany ograniczyl sie w niej do wypisania przepisanych lekow, zdawkowego okreslenia
nazwy choroby bez opisu szczegbdlowego stanu zdrowia, objawéw i.t.p., daty i wlasnego podpisu. A zatem w
dokumentacji brakowalo: 1) oznaczenie pacjenta, ktérego stanu zdrowia lub udzielanych $§wiadczen zdrowotnych
dokument dotyczy, pozwalajgce na ustalenie jego tozsamosci, 2) danych odnoszacych sie do stanu zdrowia pacjenta.
Powyzsza konstatacja uprawnia do stwierdzenia, ze pozwany nie wywigzat sie z umowy w sposéb nalezyty, naruszyt
wymow okre§lony w § 4 umowy, a zatem obowigzany jest do zwrotu refundacji w oparciu o § 5 umowy.

Rowniez nie ma wplywu na rozstrzygniecie sprawy zarzut naruszenia przez Sad art. 233 § 1 kpc w zw. z art. 278
§ 1 kpc. Jak juz wczeéniej byto powiedziane decydujace dla rozstrzygniecia sprawy byto prawidlowe ustalenie Sadu
Rejonowego, ze pozwany nie prowadzil dokumentacji medycznej w sposéb prawidlowy, zgodny z w/w przepisami
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 30 lipca 2001 roku w sprawie rodzajéw indywidualnej dokumentacji
medycznej, sposobu jej prowadzenia oraz szczegoélowych warunkow jej udostepniania.

II. Naruszenie przepisu art. 328 § 2 kpec.

Zarzut ten jest niezasadny. Zgodnie z tym przepisem uzasadnienie wyroku powinno zawiera¢ wskazanie podstawy
faktycznej rozstrzygniecia, a mianowicie: ustalenie faktow, ktére sad uznal za udowodnione, dowodéw, na ktérych
sie oparl, i przyczyn, dla ktérych innym dowodom odmoéwil wiarygodnos$ci i mocy dowodowej, oraz wyjaénienie
podstawy prawnej wyroku z przytoczeniem przepiséw prawa. W ocenie Sadu Okregowego uzasadnienie sporzadzone
przez Sad I instancji odpowiada tym wymogom. Nadto wskazaé¢ nalezy, zarzut naruszenia tego przepisu moze
by¢ usprawiedliwiony tylko w tych wyjatkowych okoliczno$ciach, w ktérych tre$¢ uzasadnienia orzeczenia sadu
uniemozliwia calkowicie dokonanie oceny toku wywodu, ktéry doprowadzit do wydania orzeczenia lub w przypadku
zastosowania prawa materialnego do niedostatecznie jasno ustalonego stanu faktycznego (wyrok Sadu Apelacyjnego
w Poznaniu z dnia 27 pazdziernika 2010 r., I ACa 733/10, LEX nr 756715). Zdaniem Sadu Okregowego powyzsze
okoliczno$ci nie wystapily w niniejszym wypadku.

ITI. Naruszenie przepisu art. 46 ust. 1 ustawy z dnia 17 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz art. 405 kci art. 58 § 11 3 ke.

Zgodnie z przepisem art. 46 ust. 1 wskazanej wyzej ustawy inwalidom wojennym oraz osobom represjonowanym,
ich malzonkom pozostajacym na ich wylacznym utrzymaniu oraz wdowom i wdowcom po poleglych zolierzach i
zmarlych inwalidach wojennych oraz osobach represjonowanych, uprawnionym do renty rodzinnej, a takze cywilnym
niewidomym ofiarom dzialan wojennych, przystuguje bezplatne zaopatrzenie w leki o kategorii dostepnosci (...)
lub (...) oraz $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego objete decyzja o refundacji, dopuszczone
do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. Powyzsze uregulowanie nie oznacza, ze osoba bedaca inwalida



wojennym moze uda¢ sie do apteki i zakupi¢ nieodplatnie dowolny lek. Po pierwsze inwalida wojenny musi
dysponowac recepta wystawiona przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego albo felczera ubezpieczenia zdrowotnego
lub lekarza albo felczera niebedacego lekarzem albo felczerem ubezpieczenia zdrowotnego, jezeli posiada uprawnienia
do wykonywania zawodu oraz zawarl z Funduszem umowe upowazniajaca go do wystawiania takich recept (art. 46
ust. 2). Po drugie inwalida wojenny obowigzany jest do okazania lekarzowi albo felczerowi wystawiajacemu recepte
dokumentu potwierdzajacego przystugujace uprawnienie (art. 46 ust. 4 powolanej ustawy). Po trzecie przedstawiajac
recepte do realizacji jest on obowiazany do okazania dokumentu potwierdzajacego przystugujace uprawnienie (art. 46
ust. 5). I po czwarte osoba realizujaca recepte jest obowigzana do odnotowania na rewersie recepty numeru i rodzaju
dokumentu potwierdzajacego uprawnienia (art. 46 ust. 6). Odnoszac powyzsze do realiow niniejszej sprawy wskazac
nalezy, Ze pozwany nie wykazal, aby realizujac przedmiotowe recepty zostaly dopelnione wymogi stawiane przez art.
46 ust. 4-6 powolanej ustawy.

Nadto podnie$é nalezy, ze uprawnienie do nieodplatnego otrzymania przez inwalide wojennego leku jest forma
refundacji. Zgodnie bowiem z przepisem art. 6 ust. 2 ustawy z dnia 12 maja 2011 roku o refundacji lekow,
srodkoéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrob6w medycznych lek, srodek spozywczy
specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyréb medyczny, dla ktorego wydana zostala decyzja administracyjna o
objeciu refundacjg w zakresie nadanej kategorii dostepno$ci refundacyjnej, jest wydawany $wiadczeniobiorcy: 1)
bezplatnie, 2) za odplatno$cia ryczaltowa, 3) za odplatnoscia w wysokosci 30% albo 50% ich limitu finansowania
- do wysokoéci limitu finansowania i za doplata w wysokoSci réznicy miedzy cena detaliczng a wysokoScig limitu
finansowania. Podobna regulacja znajdowala sie w ustawie z dnia 17 sierpnia 2004 roku o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych (art. 36 i nastepne). W zwiazku z powyzszym skoro pozwany
jako inwalida wojenny korzystal z refundacji polegajacej na nieodptatnym nabyciu leku, a jednocze$nie jako lekarz
wystawiajacy recepte uprawniajaca do refundacji naruszyl § 4 ust. 3 pkt 8 umowy, zobowigzany jest do zwrotu tejze
refundacji w oparciu o § 5 umowy. Wskaza¢ bowiem nalezy, ze art. 46 ust. 1 powolanej ustawy reguluje uprawnienia
i obowiazki pozwanego jako inwalidy wojennego — pacjenta, za§ umowa z dnia17 maja 2005 roku reguluje jego
uprawnienia i obowigzki jako lekarza wystawiajgce recepty uprawniajace do nabycia lekéw refundowanych. Przepis
art. 46 ust. 1 powolanej ustawy nie ma zatem zadnego znaczenia dla oceny przedmiotowej umowy, jej wykonania i
realizowania roszczen z niej wynikajacych.

W zwiazku z powyzszym zarzut naruszenia art. 46 ust. 1 powolanej ustawy nalezy uzna¢ za chybiony.

Majac na uwadze powyzsze niezasadny jest rowniez zarzut naruszenia art. 405 kc i at. 58 § 11 3 ke, wobec tego, ze
w realiach niniejszej sprawy, jak wskazano powyzej, pozwany nie mogl skorzystaé z uprawnienia wynikajacego z art.
46 ust. 1 powolanej ustawy.

IV. Naruszenie przepisu art. 5 ke.

Wskaza¢ nalezy, iz stosowanie przepisu art. 5 ke moze wchodzi¢ w gre w kazdym przypadku, gdy w $wietle oceny
okres$lonego stanu faktycznego, przy uwzglednieniu tresci konkretnej normy prawnej wlacznie z jej celem, mozna
mowic o tym, iz korzystanie przez osobe zainteresowang z przystugujacego mu prawa podmiotowego pozostaje w
sprzeczno$ci z okreslonymi w nim zasadami (S. Dmowski, S. Rudnicki, Komentarz do Kodeksu cywilnego. Ksiega
pierwsza. Cze$¢ ogbdlna, wydanie 5, s. 39). Artykul 5 ke moze by¢ stosowany wyjatkowo tylko w takich sytuacjach, w
ktoérych wykorzystywanie uprawnien wynikajacych z przepiséw prawnych prowadziloby do skutku nieaprobowanego
w spoleczenstwie ze wzgledu na przyjetg w spoleczenstwie zasade wspoétzycia spotecznego. Majac powyzsze na uwadze
wskazaé nalezy, iz w niniejszym przykladu nie zachodzi zadna wyjatkowa sytuacja uzasadniajaca zastosowanie art.
5 ke. Pozwany wywodzi naruszenie tego przepisu z dominujacej, monopolistycznej pozycji Narodowego Funduszu
Zdrowia dyktujacego warunki, na jakich lekarz moze wystawia¢ recepty pro auctore/pro familia. Apelujacy zapomina
jednak, iz skutkiem wystawienia recepty na leki refundowane, jest konieczno$¢ poniesienia przez Skarb Panstwa
wydatkéw zwigzanych z refundacja. Wydatkowanie Srodkéw publicznych nie moze odbywaé sie w sposéb dowolny
i niepodlegajacy kontroli. Trudno tez sobie wyobrazi¢, aby nakladaé na réznych lekarzy rézne obowiazki zwiazane z
wystawianiem recept na leki refundowane, w zalezno$ci o ich przymiotéw. A mianowicie na lekarzy nieporadnych



z uwagi na wiek i stan zdrowia (jak pozwany) naklada¢ mniej rygorystyczne obowiazki, a na pozostalych lekarzy
bardzie rygorystyczne. Takie zachowanie Narodowego Funduszu Zdrowia byloby sprzeczne z zasadami wspdlzycia
spolecznego, tj. zasada sprawiedliwo$ci i rownoéci. Nadto podkreslié nalezy, iz mozliwo$¢ wystawiania przez lekarza
recept pro auctore/pro familia jest duzym przywilejem. Podnies¢ bowiem nalezy, iz osoby nie bedace lekarzami,
a bedace w takim samym stanie zdrowia jak pozwany, aby otrzymaé recepte na dany refundowany lek, mimo
swojego niedolestwa musza udac sie do lekarza, aby ten przepisal im leki. Pozwany za$ nieprawidlowo korzystal ze
swojego przywileju, nie prowadzac nalezytej dokumentacji medycznej, stad nie zastuguje na ochrone przewidziang
przez art. 5 ke. Niezaleznie od powyzszego stwierdzi¢ nalezy, ze pozwany nie wskazal, jakie konkretnie zasady
wspolzycia spolecznego zostaly naruszone a to on powolujac sie na te okoliczno$¢ powinien je wskaza¢ i uzasadnid.
Zasady wspolzycia spolecznego powinny by¢ skonkretyzowane. Oznacza to obowiazek powolania sie na okreslona,
sformutowang zasade wspolzycia spolecznego lub zasady wspoélzycia spolecznego, gdyz tylko w ten sposdéb mozna
zapobiec niepozadanemu subiektywizmowi i aby moglo zadanie pozwu odnie$¢ skutek powinno wskazywadé, jakie
to zasady wspoélzycia spolecznego -w okoliczno$ciach sprawy - zostaly naruszone (wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
13 wrze$nia 2001 roku, IV CKN 475/00, wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 27 kwietnia 2001 roku, V CKN 1335/00).
Powolanie sie wiec ogblnie na naruszenie zasad wspoélzycia spolecznego i pozostawienie dokonania tej swoistej
subsumcji sadowi, nie jest w tej sytuacji uprawnione, gdyz Sad zastepowalby w tej sytuacji pelnomocnika pozwanego,
nie znajac wszakze ani jego intencji ani intencji pozwanego.

V. Naruszenie przepisu art. 484 § 2 ke.

Zarzut ten jest zupelnie niezasadny, poniewaz w niniejszym wypadku nie mamy do czynienia z zastrzezeniem kary
umownej. Podnie$¢ nalezy w oparciu o te umowe powod zobowigzat sie refundowac recepty wystawione przez lekarza
na zasadach okre$lonych w ustawie, do wysokosci limitu ceny okre$lonego w odrebnych przepisach (§ 3 umowy).
Zadanie oparte na § 5 umowy jest jedynie zadaniem zwrotu $§wiadczenia wykonanego w oparciu o umowe, wobec
nieprawidlowego wykonania umowy przez pozwanego.

Nawet gdyby przyjac, ze $wiadczenie objete niniejszym procesem jest kara umowna, Sad Rejonowy nie dopuscit sie
naruszenia art. 484 § 2 kec. Sad Okregowy podziela bowiem te linie orzecznictwa Sadu Najwyzszego, zgodnie z ktora
zadanie miarkowania kary umownej musi by¢ konkretnie sprecyzowane przez zglaszajacego (wyrok z dnia 16 kwietnia
2010 1., IV CSK 494/09, wyrok z dnia 18 czerwca 2003 r., II CKN 240/01, wyrok z dnia 23 marca 2006 r., IV CSK
89/05, wyrok z dnia 6 lutego 2008 ., II CSK 421/07 i wyrok z dnia 26 listopada 2008 r., II CSK 168/08). Takie zadanie
nie zostalo zgloszone w toku postepowania przed Sadem Rejonowym. Za$ zgloszenie zadania w apelacji uznaé¢ nalezy
za spdznione.

VI. Naruszenie przepisu art. 40 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej i art. 3 Konwencji o Ochronie Praw Czlowieka
i Podstawowych Wolnoéci.

Zgodnie z art. 40 Konstytucji RP nikt nie moze by¢ poddany torturom ani okrutnemu, nieludzkiemu lub ponizajacemu
traktowaniu i karaniu. Zakazuje sie stosowania kar cielesnych. Identyczng tre$¢ posiada przepis art. 3 Konwencji
0 Ochronie Praw Czlowieka i Podstawowych WolnoSci. Zarzut naruszenia tychze przepiséw jest zupelnie chybiony.
Nie mozna bowiem uznac za tortury, nieludzkie lub ponizajace traktowanie, czy karanie, dochodzenie przez powoda
roszczenia pienieznego w oparciu o zawarta z pozwanym umowe.

Majac powyzsze na uwadze Sad na podstawie art. 385 kpc orzek! jak w punkcie I wyroku.

O kosztach instancji odwolawczej Sad orzekl na podstawie art. 98 kpc. Apelacja pozwanego zostala w calo$ci
oddalona, a zatem jest on strong przegrang, zobowigzang do zwrotu przeciwnikowi poniesionych przez niego kosztow
postepowania. Na koszty te sktada sie wynagrodzenie radcy prawnego obliczone na podstawie § 2 w zw. z § 4 w zw. z
§ 6 pkt 6 w zw. 12 ust. 1 pkt 1 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 28 wrze$nia 2002 r. w sprawie oplat za
czynnoé$ci radcow prawnych oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej
przez radce prawnego z urzedu (Dz.U. Nr 163, poz. 1349 z p6zn. zm.).



