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I. WPROWADZENIE

Przepisy o czasie pracy lekarzy i dyzurach medycznych pomimo przy-
stgpienia Polski do Unii Europejskiej i wczesniejszych zobowigzan naszego
panstwa do implementacji prawa wspoélnotowego pozostaty niezmienione.
W Swietle orzecznictwa Europejskiego Trybunatu Sprawiedliwosci czas dy-
zuru petnionego przez lekarza w miejscu pracy nalezy w petni traktowac ja-
ko czas pracy i tym samym narodowe ustawodawstwo panstw cztonkéw
Unii, odmiennie regulujace powyzsze zagadnienie, sprzeczne jest z Dyrekty-
wg nr 93/104/WE z 23 listopada 1993 r. dotyczaca niektérych aspektéw or-
ganizacji czasu pracyl W konsekwencji od 1 maja 2004 r. lekarze, ktorzy
uwazaja, ze przepis art. 32j ust. 2 ustawy o zakladach opieki zdrowotnej
z 30 sierpnia 1991 r. narusza ich uprawnienia, majg prawo powotywania sie
przed polskimi sadami na postanowienia wyzej wymienionej dyrektywy.

Problematyka dyzuréw medycznych, nalezy do zagadnien, ktore docze-
katy sie juz wiasnej historii w zakresie poddawania ich osgdom pod katem
zgodnosci z polska Konstytucjg. Wielokrotnie dyzur lekarski stanowit row-
niez przedmiot rozstrzygnie¢ wydawanych przez Sad Najwyzszy zaréwno
w trybie kasacji, jak i w ramach odpowiedzi na pytania prawne. Celem ni-
niejszego opracowania jest przedstawienie instytucji dyzuru medycznego
w kontekscie czasu pracy na tle dotychczasowych uregulowan prawnych,
a takze proba ustalenia rzeczywistego znaczenia normy prawnej zawartej
w art. 32j ust. 2 ustawy o zaktadach opieki zdrowotne;j.

Il. FORMA PRAWNA REGULACJI DYZUROW MEDYCZNYCH

Pierwotnie pojecie dyzuru medycznego zwanego ,zaktadowym” oraz za-
sady wynagradzania za dyzur regulowaty odpowiednio: rozporzadzenie Ra-
dy Ministrow z 27 grudnia 1974 r. w sprawie niektorych obowigzkdw

1 Dyrektywa Rady Europy nr 93/104/WE z 23 listopada 1993 r. dotyczaca niektérych aspektéw organi-
zacji czasu pracy, zmieniona Dyrektywa 2000/34/WE z 22 czerwca 2000 r. (Dz. Urz. WE L 307, 13.12.1993,
s. 0018-0024).
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i uprawnien pracownikéw zatrudnionych w zaktadach stuzby zdrowia2i roz-
porzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z 2 lipca 1992 r. w spra-
wie zasad wynagradzania pracownikéw publicznych zaktadéw opieki zdro-
wotnej3. W § 11 pierwszego z wyzej wymienionych rozporzadzen pojecie
dyzuru zaktadowego zdefiniowano jako: ,wykonywanie pracy i pozostawanie
w gotowosci do jej wykonywania przez lekarza przebywajacego stale w za-
ktadzie poza godzinami normalnej ordynacji danego zakiadu lub jego od-
dziatu”. Jednocze$nie w § 12 rozporzadzenia z 27 grudnia 1974 r. zapisano:
»Za petnienie dyzuréow zaktadowych i pozostawanie w gotowosci do pracy
oraz za dodatkowg prace w zespotach wyjazdowych pomocy doraznej przy-
stuguje odrebne wynagrodzenie, a czasu ich petnienia nie wlicza sie do cza-
su pracy. W takich przypadkach nie przystuguje pracownikowi dodatek za
prace w godzinach nadliczbowych”.

Przytoczone przepisy z czasem zaczely stanowi¢ gtéwny zalgzek watpli-
wosci prawnych i ostatecznie utracity moc obowigzujaca na skutek wyroku
Trybunatu Konstytucyjnego z 17 maja 1999 r.4, ktéry orzekt o ich niezgod-
nosci z art. 66 ust. 2 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej5jako naruszaja-
cych konstytucyjng zasade ustawowego okreslania maksymalnych norm
czasu pracy. W swoim wyroku Trybunat Konstytucyjny nie odnosit sie do
problemu dyzuru zakladowego jako pojecia wytgczonego z czasu pracy, lecz
kwestionowat rodzaj aktu prawnego regulujacego dyzury zaktadowe, tj. wy-
taczenie lekarzy z powszechnie obowigzujgcych przepiséw prawa pracy roz-
porzadzeniem, a nie ustawa.

Wyrok ogtoszono 20 maja 1999 r. i z tym dniem nabrat on mocy obowia-
zujgcej. Tym samym przepisy 8§ 11 i 8 12 rozporzadzenia Rady Ministrow
z 27 grudnia 1974 r. w sprawie niektérych obowigzkdéw i uprawnien pracow-
nikdéw zatrudnionych w zaktadach stuzby zdrowia, uznane wyrokiem za nie-
konstytucyjne utracity swojg moc obowigzujaca i od tego momentu nie mo-
gty by¢ juz stosowane6.

Skutkiem legislacyjnym wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 17 maja
1999 r. byto uregulowanie problematyki dyzuréw lekarskich ustawg z 22
grudnia 1999 r.7 wprowadzajaca zmiany w ustawie o zaktadach opieki zdro-
wotnej8.

2 Dz. U. 1974, Nr 51, poz. 326 z pézn. zm.

3Dz. U. 1992, Nr 55, poz. 273 z p6zn. zm.

4Wyrok TK z 17 maja 1999 r., sygn. akt P 6/98, Dz. U. 1999, Nr 45, poz. 458.

5Art. 66 ust. 2 Konstytucji Rzeczpospolitej Polskiej: ,Pracownik ma prawo do okre$lonych w ustawie
dni wolnych od pracy i corocznych ptatnych urlopéw; maksymalne normy czasu pracy okreéla ustawa”.

6 Zgodnie z art. 190 ust. 1-3 Konstytucji RP orzeczenia Trybunatu Konstytucyjnego maja moc po-
wszechnie obowigzujaca, sg ostateczne i wchodzg w zycie z dniem ogtoszenia, chyba ze Trybunat okredli in-
ny termin mocy obowigzujacej aktu normatywnego (jezeli chodzi o ustawe termin ten nie moze przekroczy¢
18 miesiecy), czego w tym przypadku nie uczynit.

7 Ustawa z 22 grudnia 1999 r. Dz. U. 2000, Nr 3, poz. 28.

8 Ustawa z 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej Dz. U. Nr 91, poz. 408 ze zm. oraz
Dz. U. 2003, Nr 223, poz. 2215.
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I1l. POJECIE DYZURU MEDYCZNEGO | SPORY
WOKOL JEGO ISTOTY

Istotg dyzuru medycznego, zgodnie z art. 18d ust. 4 ustawy o zakila-
dach opieki zdrowotnej, jest: ,wykonywanie, poza normalnymi godzinami
pracy czynnosci zawodowych przez lekarza lub innego posiadajgcego wyz-
sze wyksztatcenie pracownika wykonujgcego zawdéd medyczny w zaktadzie
opieki zdrowotnej przeznaczonym dla os6b, ktérych stan zdrowia wymaga
udzielania catodobowych S$Swiadczen zdrowotnych”. Obowigzek petnienia
dyzuréw medycznych wynika z art. 32j ustawy o zaktadach opieki zdro-
wotnej i w tym zakresie pracodawca ma swobode ustalania harmonogra-
moéw dyzuréw, bedgc ograniczonym wytgcznie limitem ilosci wyznacza-
nych dyzurdéw, ich liczba bowiem, w mys$l art. 32j ust. 3 wyzej
wymienionej ustawy, nie moze przekracza¢ 2 tygodniowo i 6 miesiecznie.
Jednoczesnie ustawodawca okreslit, ze czasu petnienia dyzuru nie wlicza
sie do czasu pracy.

Ustawa zasadniczo przejeta forme dyzuru zaktadowego regulowanego
wczesniej rozporzadzeniem, przywracajgc go do porzagdku prawnego pod na-
zwa dyzur medyczny i ustanawiajac nowe zasady wynagradzania za jego
petnienie.

Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 17 maja 1999 r. zapoczgtkowat pro-
ces wystepowania przez lekarzy o zaptate wynagrodzenia za prace w godzi-
nach nadliczbowych za okres sprzed jego ogtoszenia. W konsekwencji Sad
Najwyzszy kilkakrotnie zajmowat sie rozstrzyganiem sporow i watpliwosci
prawnych w przedmiocie usytuowania dyzuréw lekarskich przed 20 maja
1999 r. w ramach Kodeksu pracy. Ostatecznie Sad Najwyzszy przyjat w tym
zakresie nastepujace rozstrzygniecia:

1) Przepisy 8§ 11 i § 12 rozporzadzenia z 27 grudnia 1974 r. ,w sprawie

niektérych obowigzkéw i uprawnien pracownikéw zatrudnionych
w zaktadach stuzby zdrowia” uznane wyrokiem Trybunatu za nie-
konstytucyjne, nie majg zastosowania przy ustalaniu wynagrodzenia
za czas petnienia dyzuréw zaktadowych przed dniem wejscia w zycie
tego wyroku9.

2) Podstawe ustalania uprawnienn pracowniczych w odniesieniu do wy-

nagrodzenia za dyzury lekarskie petnione w okresie przed 21 maja
1999 r. stanowig przepisy art. 128, 144 i 133 § 1 k.p., najbardziej
adekwatne do faktycznej sytuacji lekarza petnigcego dyzur lekarski
poza godzinami pracyln

3) Zadanie przez pracownika wynagrodzenia za prace, ktdrego zostat

pozbawiony na podstawie niekonstytucyjnego i sprzecznego z ustawg
przepisu wykonawczego, nie moze by¢ oceniane jako sprzeczne z za-
sadami wspotzycia spotecznegoll

9 Uchwata SN z 23 stycznia 2001 r., N 111 ZP 30/00, OSNAP 2001, nr 23, poz. 685.

OWyrok SN z 7 sierpnia 2001 r., | PKN 730/00, OSNP 2002, nr 6, poz. 141 z cze$ciowo aprobujaca glo-
sg Witodzimierza Piotrowskiego.

11 Wyrok SN z 18 grudnia 2002 r., | PKN 668/01, ,Prawo Pracy” 2003, nr 7-8, s. 50.
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4) Odsetki od $wiadczenia pracodawcy z tytutu wyréwnania wynagro-
dzenia lekarza za petnienie dyzuréw zakltadowych w okresie przed
ogtoszeniem wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 17 maja 1999 r.
naleza sie za czas opo6znienia liczony od wezwania dtuznika do zapta-
ty okreslonej kwoty. Nie stanowi wezwania do zaptaty - w rozumie-
niu art. 455 k.p. w zwigzku z art. 300 k.p. - pozew niezawierajacy
konkretnej kwoty dochodzonego roszczenial2

Przytoczone rozstrzygniecia Sadu Najwyzszego, zwlaszcza w zakresie

podstawy prawnej roszczen pracowniczych, odnoszg sie do instytucji dyzuru
w rozumieniu art. 144 k.p. w brzmieniu obowigzujacym przed jego noweli-
zacja1l3 Kilkakrotnie Sad Najwyzszy w swoich orzeczeniach¥4 zwracat uwa-
ge na fakt, ze na ocene dyzuru wptyw ma stan faktyczny istniejacy w kon-
kretnej sprawie, a wiec czas rzeczywistej pracy lekarza i czas biernego
oczekiwania, kiedy lekarz mogt odpoczywaé, a nawet spac. Tym samym
czas dyzuru lekarskiego wedtug Sadu mdgt by¢é w czesci, a nawet w catosci
czasem pracy i w sytuacji przekroczenia norm czasu pracy nalezatoby go
uznaé¢ za prace w godzinach nadliczbowych, za ktérg przystuguje wynagro-
dzenie wraz z dodatkiem.

W petni stuszne i uzasadnione jest stosowanie przepiséw art. 128, 144

i 133 8 1 k.p. w brzmieniu obowigzujgcym przed ostatnia nowelizacjg Ko-
deksu pracyl5 w stosunku do lekarzy wystepujacych z roszczeniami o za-
ptate wynagrodzenia za dyzury petnione w okresie od 21 maja 1999 r. do 21
stycznia 2000 r., kontrowersyjne natomiast wydaje sie, na tle toczacych sie
jeszcze proceséw, prawo dochodzenia wynagrodzenia za dyzury lekarskie
naliczanego w oparciu 0 wyzej wymienione przepisy za okres trzech lat
wstecz od momentu ogtoszenia orzeczenia Trybunatu Konstytucyjnego. Ist-
nieje kilka argumentéw, ktdére nie pozwalajg na bezkrytyczne przyjecie
utrwalonej juz w tym zakresie linii orzecznictwa.

1. Trybunat Konstytucyjny w wyroku z 17 maja 1999 r. orzekt o nie-
zgodnosci przepiséw § 11 i 8 12 rozporzadzenia Rady Ministréw z 27
grudnia 1974 r. w sprawie niektérych obowigzkéw i uprawnien pra-
cownikoéw zatrudnionych w zaktadach stuzby zdrowia z art. 66 ust. 2
Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej, ktéra weszta w zycie 17 paz-
dziernika 1997 r., tym samym nie mozna modwi¢ o nieobowigzywaniu

12 Uchwata z 10 stycznia 2003 r. (111 PZP 23/02).

BW mysl art. 144 ustawy z 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy (Dz. U. 1998, Nr 21, poz. 94 ze zm. oraz
Dz. U. 2002, Nr 200, poz. 1679), ,czas dyzuru petnionego przez pracownika poza normalnymi godzinami pra-
cy w zaktadzie lub innym miejscu wyznaczonym przez pracodawce nie wlicza sie do czasu pracy, jezeli pod-
czas dyzuru pracownik nie wykonywat pracy [...]. Za czas dyzuru przystuguje czas wolny od pracy w wymia-
rze odpowiadajgcym dtugosci dyzuru, a w razie braku mozliwosci udzielenia czasu wolnego - wynagrodzenie
wynikajace z osobistego zaszeregowania pracownika okreslonego stawka godzinowa lub miesieczna, a jezeli
taki sktadnik wynagrodzenia nie zostat wyodrebniony przy okreslaniu warunkéw wynagradzania - 60% wy-
nagrodzenia”.

4 Por. wyrok SN z 7 sierpnia 2001 r. | PKN 730/00, OSNP 2002, nr 6, poz. 141 z czesciowo aprobuja-
cq glosag W. Piotrowskiego, oraz wyrok SN z 18 grudnia 2002 r. I PKN 668/01, OSNP - wktadka, 2003,
nr 10, poz. 3.

15 Ustawg z 14 listopada 2003 r. o zmianie ustawy - Kodeks pracy oraz o zmianie niektérych innych
ustaw (Dz. U. Nr 231, poz. 2081) dokonano nowelizacji Kodeksu pracy, w wyniku ktérej zmieniono m.in. do-
tychczaowa numeracje poszczegélnych przepiséw w zakresie czasu pracy (np. dyzury uregulowano obecnie
w art. 1515 k.p., a pojecie pracy w godzinach nadliczbowych —w art. 151 k.p.).
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wyzej wymienionych przepiséw rozporzadzenia w okresie przed 17
pazdziernika 1997 r., nie zostaty bowiem one uznane za sprzeczne
z obowigzujgcymi na mocy art. 77 Ustawy Konstytucyjnej z 17 paz-
dziernika 1992 r.16 przepisami Rozdziatu 8 Konstytucji RP z 22 lipca
1952 r.17, w ktérym nie ustanowiono wprost zasady ustawowego okre-
Slania maksymalnych norm czasu pracyl8

2. Stwierdzona przez Trybunat Konstytucyjny niezgodno$¢ § 12 wyzej
wymienionego rozporzadzenia z 27 grudnia 1974 r. z art. 298 k.p. nie
moze by¢ formutowana pod rzgdem Ustawy Konstytucyjnej z 17 paz-
dziernika 1992 r., ktéra nie wymagata szczeg6towego upowaznienia
w ustawie do uregulowania okreslonych spraw w drodze rozporzadze-
nia.

3. Szczegbtowe zasady wynagradzania za peinienie dyzuréw zaktado-
wych w okresie przed 21 maja 1999 r. okreslone bylty w § 11 ust. 1
rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z 2 lipca 1992 r.
w sprawie zasad wynagradzania pracownikéw publicznych zaktadow
opieki zdrowotnejl9, wydanego na podstawie art. 40 ust. 2 ustawy
o0 zaktadach opieki zdrowotnej20. Przepis § 11 wyzej wymienionego roz-
porzadzenia, wyrokiem Trybunatu Konstytucyjnego z 26 listopada
1997 r.21l uznany zostat za zgodny z art. 13 i 134 § 1 i § |1 oraz art.
144 Kk.p., a takze z art. 32 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej i obo-
wigzywat do 15 czerwca 1999 r. Tym samym kilkakrotne powotywanie
sie przez Sad Najwyzszy w swoich orzeczeniach na odmowe stosowa-
nia do stanoéw faktycznych sprzed ogtoszenia przez Trybunat Konsty-
tucyjny wyroku z 17 maja 1999 r., przepiséw uznanych tym wyrokiem
za niekonstytucyjne nie jest trafny w odniesieniu do zasad wynagra-
dzania za dyzury zaktadowe okresSlone w wyzej wymienionym rozpo-
rzadzeniu, te bowiem nie zostaly uznane za sprzeczne z Konstytucja.

4. Istotny poglad w zakresie skutkéw prawnych, jakie wywiera orze-
czenie Trybunatu Konstytucyjnego stwierdzajace niezgodnos$¢ aktu
normatywnego z Konstytucjg RP, wyrazit sam Trybunat Konstytu-
cyjny w uzasadnieniu postanowienia z 21 marca 2000 r.2 ,[...]
orzeczenie Trybunatu Konstytucyjnego stwierdzajgce niezgodnosé
okreslonego przepisu (przepiséw) z konstytucja wywiera skutki
prawne od dnia ogtoszenia w sposdb okreslony w art. 190 ust. 2
Konstytucji, a wiec na przysztos¢. Oznacza to, ze zasadniczo nie ma

16 Ustawa Konstytucyjna z 17 pazdziernika 1992 r. o wzajemnych stosunkach miedzy wtadza ustawo-
dawczg i wykonawczg Rzeczypospolitej Polskiej oraz o samorzadzie terytorialnym (Dz. U. z 23 listopada
1992 r., Nr 84, poz. 426 z p6zn. zm.).

17 Tekst jedn.: Dz. U. z 21 lutego 1976 r., Nr 7, poz. 36.

18 Obowigzujacy woéwczas art. 69 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z 22 lipca 1952 r. stanowit:
,1. Obywatele Rzeczypospolitej Polskiej majg prawo do wypoczynku. 2. Prawo do wypoczynku zapewniajg
pracownikom: ustawowe skrécenie czasu pracy przez urzeczywistnienie o$miogodzinnego dnia pracy oraz
krétszego czasu pracy w przypadkach przewidzianych ustawami, ustawowo okreslone dni wolne od pracy, co-
roczne ptatne urlopy”.

19Dz. U. 1992, Nr 55, poz. 273.

20 Ustawa z 30 sierpnia 1991 r., Dz. U. Nr 91, poz. 408.

21 U6/96, OTK 1997, z. 5-6, poz. 66.

22 Postanowienie TK z 21 marca 2000 r., K 4/99, OTK 2000, z. 2, poz. 65.
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ono mocy wstecznej, czyli nie odnosi sie do kwestii obowigzywania
tego przepisu w okresie od dnia jego wejscia w zycie do dnia ogto-
szenia w Dzienniku Ustaw wyroku Trybunatu Konstytucyjnego.
Biorgc pod uwage art. 190 ust. 4 Konstytucji stwierdzi¢ nalezy, iz
orzeczenia w sprawach indywidualnych, mimo ich wydania na pod-
stawie obowigzujacych przepiséw prawa, ktérych niezgodnosé z kon-
stytucja stwierdzit po6zniej Trybunal, podlegaé moga weryfikacji
w szczegdlnych trybach postepowania. [...] Uchylenie nie jest wiec
catkowitym wyeliminowaniem okreslonego przepisu z porzadku
prawnego, ale z reguty tworzy szczeg6lng sytuacje wspoétistnienia
‘nowej’ regulacji z poprzednio obowigzujgca”. Podobne stanowisko
w tym zakresie zaprezentowal w Komunikacie wydanym po ogto-
szeniu wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 17 maja 1999 r. Rzecz-
nik Trybunatu Konstytucyjnego23.

Wracajac w niniejszych rozwazaniach do aktualnie obowigzujgcych re-
gulacji w zakresie dyzuréw medycznych nalezy przypomnieé, ze nowelizacja
ustawy o zakladach opieki zdrowotnej24 wprowadzona zostata z mocag obo-
wigzujgca od 1 pazdziernika 1999 r. Ustanowienie mocy wstecznej wprowa-
dzanych przepiséw wywotato protesty zaréwno lekarzy, jak i dyrektoréw za-
ktadéw opieki zdrowotnej, ktérzy w okresie od 20 maja 1999 r. do 21
stycznia 2000 r., celem zapewnienia wlasciwej organizacji pracy swoich pla-
cowek, wypetnili luke w prawie przepisami Kodeksu pracy, zwitaszcza po-
przez zlecanie petnienia dyzuréw na podstawie art. 144 k.p. oraz wydawa-
nie polecen w zakresie pracy w godzinach nadliczbowych. Wsteczne
obowigzywanie w tym zakresie przepiséw prowadzitoby do chaosu prawne-
go i koniecznosci dokonania weryfikacji rozwigzan prawnych stosowanych
w okresie od 1 pazdziernika 1999 r. do 21 stycznia 2000 r., ktdre w wiek-
szosci przypadkéw stanowity regulacje korzystniejsze dla pracownikéw od
zmian wprowadzanych ustawa. Nie stato sie tak dzieki orzeczeniu Trybuna-
tu Konstytucyjnego z 24 pazdziernika 2000 r., ktéry uznat art. 2 ustawy
z 22 grudnia 1999 r., zmieniajgcy ustawe o zaktadach opieki zdrowotnej za
niezgodny z Konstytucjg, w zakresie nadania jej mocy wstecznej w odnie-
sieniu do dyzuréw medycznych. W uzasadnieniu Trybunat Konstytucyjny
prezentowat od dawna przyjete juz stanowisko, iz uznawanie mocy wstecz-
nej wprowadzanych przepiséw, w przypadku modyfikowania ich tresci na
niekorzys¢ adresatow stanowi, iz ,naruszenie zasady ochrony zaufania oby-
watela do panstwa, wyprowadzonego z klauzuli demokratycznego panstwa
prawa”, a tym samym stanowi naruszenie art. 2 Konstytucji RP. W konse-
kwencji orzeczenia Trybunatu, przepisy art. 32j ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej, zmienione ustawg z 22 grudnia 1999 r. nabraty mocy obowigzu-
jacej z dniem 21 stycznia 2000 r.

Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 24 pazdziernika 2000 r. przesa-
dzit réwniez o dopuszczalnosci odmiennego uregulowania instytucji dyzu-

23 Por. Komunikat Rzecznika Trybunatu Konstytucyjnego z 14 lipca 1999 r; www.trybu-
nat.gov.pl/Orzecz/Terminy/ /1999/P_06_98k.htm.
24 Dz. U. 2000, Nr 3, poz. 28.
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ru medycznego, uznajgc art. 32j ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej za
zgodny z Konstytucjg w zakresie: réwnego traktowania i niedyskryminacji
z jakiejkolwiek przyczyny, ochrony prawnej zycia prywatnego, konstytu-
cyjnej gwarancji prawa do bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy
oraz okreslenia maksymalnego czasu pracy. W swoim orzeczeniu Trybunat
wyrazit jednak stanowisko, ze przepis art. 32j ust. 3 zmienionej w 1999 r.
ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej —okreslajacy ilos¢ dopuszczalnych
dyzuréw medycznych —jest zgodny z art. 66 ust. 1 Konstytucji RP, o ile
lekarze nie beda obcigzani obowigzkiem petnienia dyzuru medycznego
przez okres dtuzszy niz dwa nastepujace po sobie dni2s W przeciwnym ra-
zie, wedtug Trybunatu, bedziemy mieli do czynienia z naruszeniem prawa
do bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy (art. 66 ust. 1 Konsty-
tucji RP).

IV. CZAS PRACY LEKARZY A DYZURY MEDYCZNE

Ostatnie przygotowania zwigzane z przystgpieniem Polski do Unii Euro-
pejskiej zaowocowaty obszerng nowelizacjg Kodeksu pracy26, zwigzang m.in.
z istotng zmiang przepiséw o czasie pracy, ktére wprowadzano w oparciu
o Dyrektywe nr 93/104/WE z 23 listopada 1993 r.Z W wyniku nowelizacji
Kodeksu nie ulegta zmianie definicja czasu pracy, w mysl ktérej czasem pra-
cy jest czas, w ktorym pracownik pozostaje w dyspozycji pracodawcy w za-
ktadzie pracy lub w innym miejscu wyznaczonym do wykonywania pracy.2
Wprowadzono natomiast obligatoryjne okresy odpoczynku pracownikéw, tj.
jedenastogodzinny nieprzerwany odpoczynek w kazdej dobie pracowniczej
oraz trzydziestopieciogodzinny nieprzerwany odpoczynek w kazdym tygo-
dniu pracy. Powyzsze regulacje prawne w mys$l postanowien art. 5 k.p., jako
nieuregulowane przepisami ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej, znajdujg
zastosowanie takze do pracownikéw w nich zatrudnionych.

Biorac pod uwage dyspozycje art. 32j ust. 2 ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej, zgodnie z ktérg czasu petnienia dyzuru nie wlicza sie do cza-
su pracy, mozna przyjac¢, ze odwotywanie sie w tym miejscu do definicji
czasu pracy i okreséw odpoczynku nie znajduje uzasadnienia, ostatecznie
bowiem orzecznictwo Trybunalu Konstytucyjnego nie dato podstaw do
zmian w zakresie istoty dyzuru medycznego. Niemniej jednak sytuacja ta
zmienita sie z chwilg przystgpienia Polski do Unii Europejskiej. Ustawo-

25 Przyjecie takiej wyktadni i wprowadzenie jej do sentencji wyroku jest wynikiem m.in. uwzglednienia
przez Trybunat Konstytucyjny tresci art. 3 i art. 6 Dyrektywy Rady Europy nr 93/104/WE z 23 listopada
1993 r. ,,Concerning certain aspects of the organization of working time”, ,Official Journal” z 13 grudnia
1993 r., L 307, s. 0018-0024.

26 Ustawa z 14 listopada 2003 r. 0 zmianie ustawy - Kodeks pracy oraz o zmianie niektérych innych
ustaw (Dz. U. Nr 166, poz. 1608).

27 (Dz. Urz. WE L 307, 13.12.1993, s. 0018-0024).

BArt. 128 § 1 k.p.
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dawstwo krajowe w tym zakresie jest sprzeczne z prawem wspo6lnotowym,
a sady krajowe zobowigzane sg do interpretacji prawa krajowego zgodnie
z zasadg tzw. wyktadni odpowiadajgcej dyrektywie2. Ogromne znaczenie
w procesie wyktadni prawa majg orzeczenia Europejskiego Trybunatu
Sprawiedliwosci. To wlasnie za sprawg orzeczenia wstepnego3 wydanego
przez Europejski Trybunat Sprawiedliwosci 9 wrzesnia 2003 r. ponownie
pojawit sie problem dyzuréw medycznych, tym razem w Swietle zgodnosci
ustawodawstwa krajowego (w tej sprawie niemieckiego) z prawem wspol-
notowym, a gtéwnie z Dyrektywa nr 93/104/WE z 23 listopada 1993 r.
Przedmiotem sporu byta definicja czasu pracy oraz odpoczynku w kontek-
Scie dyzuréw (Bereitschaftsdienst) petnionych przez lekarza oddziatu chi-
rurgii Norberta Jaegera w jednym z niemieckich szpitali. Europejski Try-
bunat Sprawiedliwosci orzekt, ze Dyrektywa nr 93/104/WE wyklucza
stosowanie niemieckiego ustawodawstwa, ktore klasyfikuje dyzur petniony
przez lekarza jako czas odpoczynku z wytgczeniem okreséw petnienia obo-
wigzkow podczas tego dyzuru. Tym samym, wedtug orzeczenia Trybunatu,
okres petnienia dyzuru w miejscu wyznaczonym przez pracodawce w cato-
Sci wlicza sie do czasu pracy3l, nawet wodwczas gdy Swiadczenie ustug
przez dyzurujgcego lekarza nie jest konieczne i czas odpoczynku przezna-
cza on na sen. W orzeczeniu zakwestionowano wiec niemieckie przepisy
w zakresie dyzuréw32 ktére w istocie rzeczy odpowiadaja charakterowi
dyzuréw w Polsce. Réznica pojawia sie jedynie w aspekcie rozrézniania
czasu faktycznej aktywnosci lekarza i czasu odpoczynku podczas dyzuru
oraz form ich rekompensaty.

W ustawodawstwie niemieckim czas faktycznej aktywnosci lekarza pod-
czas dyzuru wliczany jest - wedtug okreslonych w przepisach wartosci pro-
centowych —do czasu pracy, za ktéry przystuguje dodatkowe wynagrodzenie
badz czas wolny, a okres odpoczynku, ktéry lekarz moze wykorzysta¢ na
sen w miejscu pracy, uznawany jest za przerwe w pracy nie podlegajgca re-
kompensacie.

W polskim ustawodawstwie dyzur medyczny jest pojeciem w catosci wy-
kraczajgcym poza ramy czasu pracy, a rekompensata za jego petnienie
skoncentrowana jest wylacznie na wyptacie odrebnego wynagrodzenia
w wysokosciach procentowo ustalonych w ustawie o zakladach opieki zdro-
wotnej. Tym samym nie przewiduje sie rekompensaty w postaci czasu wol-
nego od pracy, poza przypadkiem, kiedy ordynator moze zwolni¢ pracowni-
ka z czesci dnia pracy po zakonczonym dyzurze z zachowaniem prawa do
wynagrodzenia.

2 Por. Wytyczne sporzadzone na podstwie ekspertyzy profesora J. Barcza przy wspoétpracy profesor
S. Wronkowskiej-Jaskiewicz oraz zaakceptowane przez Urzad Komitetu Integracji Europejskiej i Rzadowe
Centrum Legislacji ,Zapewnienie Skutecznosci prawu Unii Europejskiej w prawie polskim Wytyczne polity-
ki legislacyjnej i techniki prawodawczej”, Urzad Komitetu Integracji Europejskiej, Warszawa 2003, s. 19.

3P Case C-151/02 Landeshauptstadt Kiel v. Norbert Jaeger; dostepne: www.curia.eu.int.

3l Czas pracy wedtug definicji zawartej w art. 2 pkt 1 Dyrektywy nr 93/104/WE z 23 listopada 1993 r.
dotyczacej niektérych aspektéw organizacji czasu pracy oznacza kazdy okres, podczas ktérego pracownik
pracuje, jest do dyspozycji pracodawcy i wypetnia swe czynnosci lub obowigzki, zgodnie z przepisami Kkrajo-
wymi i/lub praktyka krajowa.

R Por. Arbeitszeitgesetz (ArbZG) z 6 czerwca 1994 r. (BGB1. 1994, | S. 1170).
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Ostatecznie w swoim wyroku Europejski Trybunat Sprawiedliwosci
uznat:

- obowigzek wliczania dyzuru medycznego w catosci do czasu pracy,

- mozliwos¢ zastosowania odstepstw zawartych w art. 17 ust. 2 pkt 2.1
Dyrektywy nr 93/104/WE z 23 listopada 1993 r., ktére polegatyby na
pomniejszeniu jedenastogodzinnej przerwy dobowej o okres dyzuru
wliczanego do czasu pracy, pod warunkiem ze czas ten zostanie zrow-
nowazony poprzez udzielenie czasu wolnego bezposrednio po przepra-
cowanych godzinach,

- bezwzgledne przestrzeganie maksymalnego tygodniowego czasu pracy
ustanowionego w art. 6 Dyrektywy nr 93/104/WE i tylko w takich
granicach obnizanie dziennej przerwy w pracy33.

Omoéwiony wyrok jest niezwykle wazny dla polskiego ustawodawstwa34,
zwihaszcza ze od 1 stycznia 2004 r. zaczely obowigzywaé¢ znowelizowane
przepisy Kodeksu pracy oparte na powotanej w wyroku Dyrektywie
nr 93/104/WE. Niestety przy okazji tak istotnych zmian w dziale szdstym
Kodeksu ponownie odsunieto w czasie gruntownag nowelizacje ustawy o za-
ktadach opieki zdrowotnej, a jedyng —i wedtug mnie zaskakujacg —zmiang
bylo nadanie nowego brzmienia zdaniu drugiemu art. 32i ustawy o ZOZ,
ktdéry dopuszcza obecnie w szczeg6lnie uzasadnionych przypadkach przedtu-
zenie okresu rozliczeniowego w trybie art. 150 § 2 k.p. do 12 miesiecy3.

V. DYZUR PELNIONY NA PODSTAWIE ART. 1511 KODEKSU
PRACY A DYZUR MEDYCZNY

Problematyka dyzurow regulowanych przepisami ogélnymi Kodeksu
pracy, nazwanych przeze mnie dla potrzeb niniejszego opracowania dyzura-
mi ,pracowniczymi”, szczeg6towo zajal sie ostatnio w swojej publikacji
S. Driczynski3, dlatego tez w tym miejscu ogranicze sie wytgcznie do wska-
zania podstawowej réznicy pomiedzy omawianymi dyzurami w ich relacji do
czasu pracy oraz w odniesieniu do zmian, jakie nastgpity w tym zakresie
w Kodeksie pracy po 1 stycznia 2004 r.

B Art. 6 Dyrektywy ,Maksymalny tygodniowy czas pracy [...] 1. okres tygodniowego czasu pracy jest
ograniczony w drodze przepiséw ustawowych, wykonawczych i administracyjnych lub uktadéw zbiorowych
pracy lub uktadéw zawartych miedzy partnerami spotecznymi; 2. Przecigtny czas pracy w okresie siedmio-
dniowym, tgcznie z godzinami nadliczbowymi, nie przekracza 48 godzin”.

34 Wyktadnia prawa wspélnotowego, dokonana przez Europejski Trybunat Sprawiedliwoéci jest wigza-
ca w danej sprawie dla sedziego krajowego, z ktérego inicjatywy orzeczenie wstgpne zostato wydane, a jed-
noczesnie wyktadania ta ma powszechne zastosowanie w innych sprawach tego samego rodzaju.

3H Wprowadzenie takiej zmiany by¢ moze bytoby uzasadnione w przypadku kompleksowego uregulowa-
nia zagadnier czasu pracy w zaktadach opieki zdrowotnej, zwtaszcza po wyeliminowaniu z ustawy o zakta-
dach opieki zdrowotnej zapiséw odnoszacych si¢ do stanéw prawnych juz nie istniejacych (np. dni dodatko-
wo wolnych od pracy), ktére powodujg, ze od maja 2000 r. wyktadnig przepiséw w zakresie ustalania
normatywnego czasu pracy zajmuje sie¢ Ministerstwo Zdrowia i Panstwowa Inspekcja Pracy. Jezeli nato-
miast powodem tak drastycznej zmiany w tym zakresie jest dziatanie w celu zabezpieczenia sie przed skut-
kami zaniechania zmian w ustawie o ZOZ, ktére powinny by¢ dokonane w momencie nowelizacji przepiséw
Kodeksu pracy, a ostatecznie w momencie wstgpienia Polski do Unii Europejskiej, to mamy do czynienia
z kulawg” legislacja, ktéra wystuguje si¢ pracownikiem przy naprawianiu wiasnych btedéw i zaniechan.

36 Zob. S. Driczynski, Kilka refleksji nad istota dyzuru, ,Przeglad Sadowy” 2003, nr 7-8, s. 112.
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Zasady traktowania dyzuréw medycznych, w sposob istotny réznig sie
od zasad odnoszacych sie do dyzuréw regulowanych w przepisach ogdlnych
Kodeksu pracy. Analiza obu omawianych uregulowan prawnych przeprowa-
dzona pod katem ich wzajemnych relacji z zagadnieniami czasu pracy po-
zwala na wyodrebnienie pomiedzy nimi podstawowych réznic w zakresie:

1) wliczania czasu petnienia dyzuru do czasu pracy,

2) formy rekompensaty za petniony dyzur,

3) ograniczenia czasu petnienia dyzuru.

Ad 1) Jak wynika z istoty dyzuru medycznego jest on w catosci wytgczony
Z pojecia czasu pracy, podczas gdy cecha charakterystyczng dyzuru ,pracowni-
czego”, zdefiniowanego obecnie w art.1515 k.p. jest wyodrebnienie w czasie je-
go petnienia godzin traktowanych jako stan oczekiwania na ewentualng pra-
ce, ktérych nie wlicza sie do czasu pracy oraz godzin wykonywania pracy,
ktére traktowane sg jako czas pracy, ze wszelkimi tego konsekwencjami3r.

Ad 2) Rekompensata za czas petnienia dyzuru medycznego nastepuje
wylgcznie poprzez zaptate odrebnego wynagrodzenia w wysokosci procento-
wo okreslonej w ustawie o zaktadach opieki zdrowotnej38 podczas gdy prze-
pisy Kodeksu za czas petnienia dyzuru ,pracowniczego” przewidujg przede
wszystkim czas wolny od pracy w wymiarze odpowiadajacym dtugosci dyzu-
ru, a dopiero w razie braku mozliwosci udzielenia czasu wolnego —wyna-
grodzenie okreslone stawkg osobistego zaszeregowania.

Ad 3) Czas petnienia dyzuru ,pracowniczego”, w odr6znieniu od dyzu-
row medycznych, ograniczony zostat od 1 stycznia 2004 r.3 poprzez obowig-
zek zapewnienia pracownikom co najmniej 11 godzin nieprzerwanego dobo-
wego odpoczynku oraz co najmniej 35 godzin nieprzerwanego odpoczynku
w tygodniu. W stosunku do dyzuréw medycznych ustawodawca okreslit wy-
tacznie ilosciowy limit dyzuréw okreslajac ich maksymalng liczbe na 2 tygo-
dniowo i 6 miesiecznie, a w mysl orzeczenia Trybunatu Konstytucyjnego
z 24 pazdziernika 2000 r.20 wykluczono petnienie dyzuréw medycznych
przez okres diuzszy niz dwa nastepujgce po sobie dni.

Biorgc pod uwage roznice dotyczgce istoty obu omawianych rodzajow
dyzuru, a takze zmiany, jakie nastgpity od stycznia 2004 r. w zakresie re-
gulacji dyzuréw ,pracowniczych”, nalezy zauwazyé, ze niewatpliwie dyzury
regulowane przepisami ogélnymi Kodeksu pracy w odréznieniu od dyzurdw
medycznych blizsze sa linii orzecznictwa Europejskiego Trybunatu Sprawie-
dliwosci, zwlaszcza w sytuacjach gdy czas petnienia dyzuru (w tym czas
niewykonywania pracy) rekompensowany jest czasem wolnym w wymiarze
odpowiadajgcym diugosci dyzuru. W takiej sytuacji wrecz sztuczny wydaje
sie zapis o niewliczaniu do czasu pracy okresu dyzuru, podczas ktérego pra-

37 Jezeli podczas dyzuru pracownik wykonuje prace, to godziny jego efektywnej pracy w czasie tego dy-
zuru, w warunkach okreslonych w art. 144 § 1 k.p., jako przekraczajace ustalone dla niego normy czasu pra-
cy, muszg by¢ traktowane jako godziny nadliczbowe; wyrok SN z 31 stycznia 1978 r., IPRN 147/77, OSNCP
1978, nr 7, poz. 126.

3B Zob. art. 32j ust. 4-5 ustawy z 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej, Dz. U. Nr 91,
poz. 408 ze zm. oraz Dz. U. 2003, Nr 223, poz. 2215.

P Zob. art. 15158 2 k.p.

20 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z 24 pazdziernika 2000 r., K 12/00, OTK 2000, nr 7, poz. 255.
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cownik nie wykonuje pracy, tym bardziej ze pracodawca zostat zobowigzany
do zapewnienia pracownikom petnigcym te dyzury okreséw odpoczynku re-
gulowanych w art. 132 i 133 k.p.

VI. ISTOTA WYODREBNIENIA INSTYTUCJI
DYZURU MEDYCZNEGO

Dyzur medyczny wyczerpuje kodeksowg definicje czasu pracy wynikaja-
ca z art. 128 § 1, ustawodawca bowiem dokonujgc w ustawie o zaktadach
opieki zdrowotnej szczeg6towej regulacji dyzuréw, nie zdefiniowat odmiennie
dla jej potrzeb pojecia ,czas pracy”. Nie mozemy uzna¢ wiec, ze niewlicza-
nie godzin dyzuru do czasu pracy zmienia samo pojecie czasu pracy4l Od-
mienno$¢ tej szczegblnej w odniesieniu do art. 128 § 1 k.p. normy prawnej
byta w doktrynie réznorodnie uzasadniana.

Niejednokrotnie w literaturze jako istote odstepstwa od kodeksowej regu-
lacji wskazywano ustalenie odmiennych zasad wynagradzania za dyzur i tym
samym wytgczenie prawa do wynagrodzenia za prace w godzinach nadliczbo-
wych poprzez niewliczanie godzin petnienia dyzuru do czasu pracy42 Niekto-
rzy autorzy publikacji wyraZznie natomiast upatrujg uzasadnienia dla odreb-
nej regulacji w aspekcie organizacyjnym, ktéry pozwala na wytaczenie pracy
lekarzy w ramach dyzuréw spod rygoréw dotyczacych czasu pracy, jakimi sg
np. limity godzin nadliczbowych czy pieciodniowy tydzien pracy43

Analizujgc dotychczasowe orzecznictwo w zakresie dyzuréw medycz-
nych, nie sposoéb nie zauwazyé, ze toczace sie wokdt nich spory dotyczg
gtéwnie roszczen zwigzanych z wynagrodzeniem. Lekarze nie sg zaintereso-
wani zmiang charakteru petnionego dyzuru medycznego, lecz zmiang zasad
wynagradzania za dyzur. Uznanie dyzuru medycznego za czas pracy ponow-
nie datoby podstawy do wystepowania z roszczeniami o wynagrodzenie za
prace w godzinach nadliczbowych.

Wytaczenie pojecia dyzuru medycznego z regulacji dotyczacych czasu
pracy powoduje, ze strony stosunku pracy wykorzystujg wynikajgce z takie-
go stanu szerokie spektrum réznych dla nich mozliwosci i tym samym:

1) pracodawca organizuje prace lekarza petnigcego dyzury medyczne
bez obawy przekroczenia limitéw godzin nadliczbowych, ktére czesto
ustepuja miejsca dyzurom oraz bez uwzgledniania pieciodniowego ty-
godnia pracy44, bedac w tym zakresie ograniczonym wylgcznie mie-
siecznym i tygodniowym limitem petnienia dyzuréw medycznych;

41 Por. A. Chobot, Czas pracy w znowelizowanym Kodeksie pracy, Wydawnictwo Poznanskie, Poznan
1998, s. 300; T. Nycz, Ochronny charakter przepiséw o czasie pracy. Komentarz do dziatu széstego K.p. oraz
ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej, Wydawnictwo TATBONUS, wyd. Il, Krakéw-Tarnéw 2000, s. 14-16;

2 A. Kijowski, Prawne problemy czasu pracy lekarzy, ,Praca i Zabezpieczenie Spoteczne” nr 1, 1989,
s. 10; W. Piotrowski, glosa do wyroku SN z 7 sierpnia 2001 r., | PKN 730/00, OSNP 2002, nr 6, poz. 141.

43 Por. T. Nycz, op. cit.

24 W praktyce liczne watpliwosci pojawiaja sie réwniez w zwigzku nielimitowanym czasem petnienia
dyzuru, zwilaszcza w odniesieniu do dyzuréw petnionych w niedziele i $wieta oraz dni wolne wynikajace
z pigciodniowego tygodnia pracy. Dyzury medyczne w mys$l regulacji ustawowej petnione sg poza normalny-
mi godzinami pracy, a czas ich trwania w zaktadach opieki zdrowotnej ustala sie zwykle na 17 godzin
w dniach powszednich oraz 24 godziny w dniach wolnych, co powoduje, ze przepisy o pigciodniowym tygo-
dniu pracy pracownikéw petnigcych dyzury stanowig w tym przypadku fikcje prawna.
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2) pracownik, w tym przypadku lekarz petnigcy dyzury, w zaleznosci od
rodzaju specjalizacji i miejsca petnienia dyzuru, wiecej lub mniej cza-
su spedza na odpoczynku, bedac w razie potrzeby gotowym do swiad-
czenia pracy, a jednocze$nie ma on $wiadomo$¢, ze liczba dyzuréw
medycznych wyraznie $wiadczy¢ bedzie w danym miesigcu o wysoko-
Sci jego wynagrodzenia.

Wobec powyzszego dla kazdej ze stron stosunku pracy uznanie dyzurow
medycznych za czas pracy budzi obawy, iz w praktyce taka regulacja moze
okaza¢ sie niekorzystna. Pracodawca bedzie zmuszony do zwiekszenia za-
trudnienia w celu zapewnienia przestrzegania przepiséw o czasie pracy,
a pracownik pozostanie z obawa pogorszenia dotychczasowych warunkoéw
wykonywania pracy, a przede wszystkim warunkéw wynagradzania. Nale-
zy jednak pamietaé, ze obowigzkiem pracodawcy jest organizowanie pracy
w spos6b zapewniajacy petne wykorzystanie czasu pracy, a wynagrodzenie
pracownika powinno byé¢ tak ustalone, aby odpowiadato w szczegélnosci ro-
dzajowi wykonywanej pracy i kwalifikacjom wymaganym przy jej wykony-
waniu, a takze jakosci i ilosci wykonywanej pracy4s. Tym samym uzalez-
nianie wysokosci wynagrodzenia lekarza za petniony dyzur, wylgcznie od
iloSci godzin petnionych dyzuréw oraz ich wystepowania w dniach wolnych
od pracy, bez uwzgledniania specjalnosci lekarza, oddziatu na ktorym pet-
ni dyzury, stanu chorych i ich liczby oraz rzeczywistej pracy lekarza pod-
czas dyzuru, odbiega od pojecia godziwego wynagrodzenia. Ponadto jednym
z podstawowych zatozeh zmian dokonywanych w dziedzinie prawa pracy
jest przede wszystkim ochrona pracownika w miejscu pracy, co powoduje,
ze rekompensowanie czasu petnionego dyzuru medycznego wytacznie po-
przez zaptate dodatkowego wynagrodzenia nie realizuje tego podstawowego
zatozenia.

VIl. PODSUMOWANIE

W niniejszym opracowaniu instytucja dyzurow medycznych jawi sie ja-
ko twdr prawny wiecznie niedoskonaty. Liczne procesy sgdowe wynikajgce
z btedow legislacyjnych w konsekwencji wywotujg negatywne skutki finan-
sowe dla szpitali oraz budzetu panistwa. Pomimo ogromnych kosztéw, jakie
wigzg sie z finansowaniem stuzby zdrowia w Polsce, ustawodawcy poprzez
opieszatos¢ w dostosowywaniu przepiséw ustawy o zakladach opieki zdro-
wotnej do znowelizowanych (poczgwszy od 2000 r.) przepiséw Kodeksu pra-
Cy przyczyniajg sie w znacznym stopniu do poszukiwan przez dyrektoréw
szpitali roznych rozwigzan organizacyjnych, gtdwnie w zakresie czasu pra-
cy, ktore w przysztoSci mogg zosta¢ uznane za niezgodne z obowigzujacymi
przepisami prawa krajowego badz wspo6lnotowego ze wszelkimi tego konse-
kwencjami finansowymi.

Niestety wszystko wskazuje na to, ze prace nad nowelizacjg ustawy
o zakladach opieki zdrowotnej w zakresie czasu pracy i dyzurow medycz-

4% Patrz art. 94 pkt 2 k.p., art. 78 § 1 k.p.
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nych znajdujg sie w fazie poczgtkowej46. Decydenci wyraznie zaniepokojeni
orzeczeniem Europejskiego Trybunatu Sprawiedliwosci, a zwlaszcza jego
konsekwencjami finansowymi oczekujg ewentualnych efektéw modyfikacji
Dyrektywy nr 93/104/WE przez cztonkéw Unii Europejskiej, zainteresowa-
nych odmienng (od orzeczenia ETS) regulacjg zagadnienia dyzuréw i czasu
pracy lekarzy4rs. Takie oczekiwania w sytuacji naszej stuzby zdrowia moga
doprowadzi¢, do kolejnych proceséw sgadowych i zwigzanych z nimi kosz-
tow48,

W tym stanie rzeczy rozwigzanie problemu dyzuréw medycznych nale-
zatoby rozpoczg¢ od porzadkowania norm regulujacych czas pracy lekarzy.
Nie ma przeszkdéd prawnych, aby praca lekarzy ({gcznie z dyzurem medycz-
nym), organizowana byla w ramach systeméw i rozkladéw czasu pracy
przewidzianych w znowelizowanym kodeksie pracy z uwzglednieniem specy-
fiki wykonywania pracy w zakladach opieki zdrowotnej oraz odmiennych
zasad wynagradzania. Nalezatoby réwniez rozwazy¢ mozliwos¢ stosowania
wobec lekarzy przepisow Kodeksu pracy dotyczacych dyzuréw, przy odpo-
wiednim dokonaniu zmian uwzgledniajgcych w tym zakresie orzecznictwo
Europejskiego Trybunatu Sprawiedliwosci.

MEDICAL DUTY HOURS VS. WORKING HOURS IN THE LIGHT OF VERDICTS
OF POLISH CONSTITUTIONAL TRIBUNAL, SUPREME COURT AND EUROPEAN
COURT OF JUSTICE

Summary

The article is devoted to the issue of medical duty hours in the context of working hours
against the background of current legal regulations and verdicts of the Polish Supreme Court,
Polish Constitutional Tribunal and the European Court of Justice. The large collection of
verdicts of the Constitutional Tribunal and the Supreme Court have been the result of
inappropriate legal regulations that, as incompliant with the Constitution, have been giving
rise to claims for compensation for duty hours as overtime work.

The author makes an attempt to determine the real meaning of the legal norm included
in art. 32j section 2 of the Health Care Institutions Act dated 30 Aug 1991 and following an
analysis of the verdicts of the European Court of Justice and the provisions of Directive
93/104/EC dated 23 Nov 1993 on some aspects of work time organisation, she indicates the
need to immediately amend the aforesaid Polish act in this respect.

46 Sprawozdanie Komisji Polityki Spotecznej i Zdrowia - 48 posiedzenie Senatu dostepne: www.se-
nat.gov.pl/k5/dok/ sten/048/t.htm.

47 1bidem.
48 Bardzo aktualne pozostaje stwierdzenie W. Piotrowskiego w glosie do wyroku SN z 7 sierpnia
2001 r., | PKN 730/00, OSNP 2002, nr 6, poz. 141: ,[...] Nie jest powinnoscig sagdéw w procesie stosowania

prawa uwzglednianie konsekwencji finansowych, jest to bowiem zadanie ustawodawcy w procesie stanowie-



