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OPINIA DOTYCZACA DODATKOW DO WYNAGRODZENIA ZA PRACE
Z TYTULU ZATRUDNIENIA W POGOTOWIU RATUNKOWYM
DLA PRACOWNIKOW SZPITALNYCH ODDZIALOW RATUNKOWYCH

Przepisy dotyczace wynagrodzenia za pracg pracownikéw zaktadéw opieki zdrowotnej
uprawniajg pracownikéw pogotowia ratunkowego do otrzymywania dodatkéw do
wynagrodzenia zasadniczego za kazda godzing pracy. Art. 32 t ust. 1 Ustawy z dnia 30
sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej (Ustawa o z.0.z.) przewiduje, Ze pracownikom
wykonujgcym zawdod medyczny zatrudnionym w zespole wyjazdowym pogotowia ratunkowego
(pomocy doraznej) przystuguje dodatek w wysokosci 30 % stawki godzinowej wynagrodzenia
zasadniczego za kazdg godzing pracy. Ustgp drugi wskazanego artykutu przewiduje
natomiast, iz pracownikom wymienionym w ust. 1 zatrudnionym w pogotowiu ratunkowym
(pomocy doraznej) poza zespotem wyjazdowym przystuguje dodatek w wysokosci 20 % stawki
godzinowej wynagrodzenia zasadniczego za kazdg godzine pracy.

Celem przedmiotowych przepiséw jest ustanowienie dla pracownikéw wykonujacych zawéd
medyczny dodatku za prace w ucigzliwych warunkach, jakie stwarza pogotowie ratunkowe i
koniecznos$¢ pozostawania w gotowosci do $wiadczenia pomocy doraznej. Brak precyzji
ustawodawcy w zdefiniowaniu poje¢ uzytych w zapisach przedmiotowej ustawy stwarza
jednak mozliwos¢ rozbieznosci interpretacyjnych i uchylania si¢ przez zaktady opieki
zdrowotnej od wyptaty naleznych pracownikom wynagrodzen.

Niewatpliwie bezspornym jest, ze dodatki do wynagrodzenia przystugujg wytacznie
pracownikom wykonujacym zawdéd medyczny. Nie s3 zatem uprawnieni do dodatkéw
zatrudnieni w jednostkach pogotowia ratunkowego pracownicy administracyjni, personel
sprzatajacy itp. Pewne rozbieznosci w rozumieniu przepisu rodzi jednak druga ze wskazanych
w nim przestanek tj. fakt zatrudnienia w ,,pogotowiu ratunkowym (pomocy doraznej)”.
Watpliwosci interpretacyjne na gruncie tego przepisu powoduje brak w polskim systemie
prawa wyraznej definicji legalnej pojgcia ,,pogotowia ratunkowego” jak i ,,pomocy doraznej”.
Nadto niejasnym pozostaje uzyciem nawiasu, ktérym zostato objete pojecie pomocy doraznej
W cytowanym przepisie.

W tym miejscu wyjasnienia wymaga, ze zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt 3 Ustawy o z.0.z.
pogotowie ratunkowe stanowi jeden z rodzajow zaktadu opieki zdrowotnej. Formalnie zatem
szpitalny oddzial ratunkowy, ktéry pozostaje w swietle prawa jedynie komérkg organizacyjng
zaktadu opieki zdrowotnej, nie moze by¢ utozsamiany z jednostkg pogotowia ratunkowego w
rozumieniu przepisow Ustawy o z.0.z. Stad tez niektérzy interpretatorzy wywodzg, iz norma
okreslajaca dodatki do wynagrodzen za prace w ,,pogotowiu ratunkowym (pomocy doraznej)”
nie ma zastosowania do pracownikéw szpitalnych oddziatéw ratunkowych, ktérzy swiadczac
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pomoc dorazng, nie pozostaja zatrudnieni w pogotowiu ratunkowym w rozumieniu art. 2
Ustawy o z.0.z. Zwazywszy jednak na celowosciowg i systemowg wykladni¢ wskazanych
przepisoéw, wniosek ten wydaje si¢ by¢ zupetnie nieuzasadniony.

W pierwszej kolejnosci zwrdci¢ uwage nalezy na fakt, ze okreslenie ,.pogotowia
ratunkowego” jest przez polskiego ustawodawce uzywane nie tylko dla okreslenia
wyodrebnionej jednostki stanowigcej zaktad opieki zdrowotnej, lecz dla kazdego rodzaju
jednostek Swiadczacych ustugi w stanach naglego zagrozenia zycia. Przyktadowo w
rozporzadzeniu MSWiA z dnia 27 czerwca 2002 r. w sprawie trybu przeprowadzania badan
lekarskich os6b zatrzymanych przez funkcjonariuszy Strazy Granicznej (Dz. U. z dnia 3 lipca
2002 r.) § 5 ust. 2 stanowi, ze jezeli stan zdrowia osoby zatrzymanej przez Straz Graniczng
wskazuje na potrzebe uzycia do jej przewiezienia specjalnego srodka transportu sanitarnego
— przewiezienia dokonuje pogotowie ratunkowe. Analogiczne przepisy wystepuja w
rozporzadzeniu MSWiA z dnia 21 czerwca 2002 r. w sprawie badan lekarskich oséb
zatrzymanych przez Policj¢ (Dz. U. z dnia 2 lipca 2002 r.), czy tez w rozporzgdzeniu Ministra
Finans6éw z dnia 6 pazdziernika 2010 r. w sprawie badan lekarskich os6b zatrzymanych przez
inspektoréw lub pracownikéw kontroli skarbowej (Dz. U. z dnia 22 pazdziernika 2010 r.).
Podobnie réwniez w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.
U. z dnia 20 pazdziernika 1994 r.) art. 18 ust. 5 stanowi, ze w przypadkach zastosowania
przymusu bezposredniego wobec 0s6b z zaburzeniami psychicznymi pogotowie ratunkowe,
policja oraz straz pozarna sq obowigzane do udzielania lekarzowi pomocy na jego zgdanie.
W rozumieniu przytoczonych przepisow pogotowie ratunkowe nie oznacza wytgcznie
wyodrebnionych zaktadéw opieki zdrowotnej, lecz kazdg jednostke, ktdéra realizuje zadania
panstwa polegajace na zapewnieniu pomocy osobom znajdujagcym si¢ w_stanie naglego
zagrozenia zdrowotnego. Jednostkami takimi zas, zgodnie z art. 32 Ustawy o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym (Ustawa o PRM) sa:

1) szpitalne oddziaty ratunkowe,

2) zespoty ratownictwa medycznego, o ile zostang wilgczone do systemu jednostek pogotowia
ratunkowego na podstawie art. 24 ustawy.

Ze wzgledu na konstrukcje tego przepisu, ktéra wskazuje, ze podstawowymi jednostkami
systemu PRM (powszechnie w innych aktach prawnych zwanych pogotowiem ratunkowym)
sa wlasnie szpitalne oddziaty ratunkowe, trudno wykazywac, by jednostki te miaty inny
charakter anizeli pogotowie ratunkowe w powszechnym rozumieniu tego pojgcia.

Ze wzgledu na powyzsze, dla interpretacji przepisu art. 32 t Ustawy o z.0.z. formalne
rozroznienie pod wzgledem formy organizacyjno-prawnej szpitalnych oddzialéw
ratunkowych i jednostek pogotowia ratunkowego w rozumieniu art. 2 Ustawy o z.0.z. nie
posiada zadnego znaczenia. Dzialalno$¢ pogotowia ratunkowego, stanowiacego odrebny
zaklad opieki zdrowotnej, nie odbiega w swoim zakresie niczym od dzialalnosci
szpitalnego oddzialu ratunkowego. Artykut 28 Ustawy o z.0.z. okreslajacy rodzaj oraz
sposéb wykonywania zadan takiej jednostki stanowi, ze pogotowie ratunkowe udziela
swiadczen zdrowotnych w razie wypadku, urazu, porodu, nagtego zachorowania lub nagtego
pogorszenia stanu zdrowia, powodujacych zagrozenie zycia. Przedmiotem dziatalnosci
szpitalnych oddzialéw ratunkowych jest natomiast, zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 15 marca 2007 r. w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz. U. z dnia
30 marca 2007 r.), udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej polegajacych na wstepnej
diagnostyce oraz podjgciu leczenia w zakresie niezbgednym dla stabilizacji funkcji zyciowych
os6b, ktore znajduja si¢ w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego.Z przytoczonych
przepisow wynika zatem, ze bez wzgledu na zastosowang nomenklaturg i sposéb okreslenia
zadan, przedmiot dziatalnosci obu rodzajéw jednostek jest tozsamy, a jego istota jest
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ratowanie zycia ludzkiego w stanach naglego zagrozenia. Nadto wobec tresci artykutu 2 ust. 2
Ustawy o z.0.z., ktéry stanowi, ze zaktad opieki zdrowotnej moze by¢ odrebng jednostka
organizacyjng, cz¢scig innej jednostki organizacyjnej lub jednostka organizacyjng podlegta
innej jednostce organizacyjnej, zwroci¢ uwage nalezy, iz pogotowie ratunkowe podlegte lub
stanowigce cz¢s¢ jednostki, jaka jest szpital, de facto nawet pod wzgledem organizacyjno -
prawnym bedzie niewiele r6znic€ si¢ od szpitalnego oddziatu ratunkowego.

W tym stanie rzeczy w pelni zrozumiate wydaje si¢ by¢ uzycie przez ustawodawce w
komentowanym przepisie wzigtego w nawias sformutowania pomocy doraznej. Zgodnie z
klasyfikacja rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 lipca 2004 r. w sprawie systemu
resortowych kodéw identyfikacyjnych dla zaktadéw opieki zdrowotnej oraz szczegétowych
zasad ich nadawania (Dz. U. Nr 170, poz. 1797) do kategorii komdrek organizacyjnych
specjalizujacych si¢ w opiece doraznej zalicza si€:

3010 Ambulatorium ogdlne

3011 Ambulatorium pediatryczne

3012 Ambulatorium chirurgiczne

3016 Ambulatorium okulistyczne

3040 Ambulatorium stomatologiczne

3110 Zespot wyjazdowy ogdlny

3112 Zespdt wyjazdowy wypadkowy W - podstawowy

3114 Zespot wyjazdowy reanimacyjny R - specjalistyczny

3118 Zespot wyjazdowy neonatologiczny N

3150 Wodne Pogotowie Ratunkowe

3200 Lotniczy zespét transportu sanitarnego

3210 Lotniczy zesp6t ratownictwa medycznego

3220 Lotnicza grupa poszukiwawczo-ratownicza

3300 Szpitalny oddzial ratunkowy

Wydaje si¢ wiec, ze ustawodawca, swiadom brzmienia przepisu art. 2 Ustawy o z.0.z.,
poprzez dodanie w nawiasie sformutowania ,pomocy doraznej” celowo doprecyzowuje, ze
pracownikami, o ktérych mowa w art. 32 t Ustawy o z.0.z. sg nie tylko pracownicy pogotowia
ratunkowego w rozumieniu przepisu art. 2 tejze ustawy, lecz wszyscy pracownicy
wykonujacy swoje obowigzki w oddziatach zwigzanych 2z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych w stanach nagtego zagrozenia zycia. Z punktu widzenia celu przedmiotowego
przepisu inna interpretacja jest catkowicie btedna. Bezspornym pozostaje bowiem, iz ratio
legis przepisu uprawniajgcego pracownika pogotowia ratunkowego do dodatku do
wynagrodzenia jest rekompensata za prace w ciezkich warunkach i realizacja zasady
wynagradzania odpowiedniego w_stosunku do wykonywanej pracy, wynikajacej z art. 78
Kodeksu Pracy.

W swietle powyzszej argumentacji odmowa wyplaty dodatkéw do wynagrodzen
pracownikom szpitalnych oddzialéw ratunkowych wuzasadniana jedynie faktem
zatrudnienia w jednostce, niestanowigcej formalnie odrebnego zakladu opieki
zdrowotnej o specjalnosci pogotowia ratunkowego, pozostaje zupelnie pozbawiona racji.
Zaréwno wykladnia systemowa jak i celowosciowa komentowanego przepisu prowadzi
do jednoznacznego wniosku, iz do wszystkich pracownikéw medycznych pracujacych w
szpitalnych oddziatach ratunkowych winien mie¢ zastosowanie przepis art. 32 1 Ustawy
o zakladach opieki zdrowotnej. Sama wysokos¢ dodatku do wynagrodzenia, o ktérym
mowa W przepisie, uzalezniona jest od faktu zatrudnienia w zespole wyjazdowym
ratownictwa medycznego (dodatek w wysokosci 30 % stosownie do przepiséw art. 32 t ust. 1
Ustawy 0 z.0.z.) lub tez poza nim (dodatek w wysokosci 20 % stosownie do przepisu art. 32 t
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ust. 2 Ustawy o z.0.z.). Brak jest natomiast jakichkolwiek podstaw prawnych do pozbawiania
pracownikéw medycznych zatrudnionych w SOR, czy to w zespotach ratownictwa
medycznego czy tez poza nimi, prawa do dodatkéw do wynagrodzen, o ktérych mowa w_ art.
32 t powotlywanej ustawy. Jak juz wskazano na wstgpie niniejszej opinii, wylgczenie
zastosowania wskazywanych przepisow w stosunku do pracownikow SOR moze miec
miejsce, zgodnie z literalnym brzmieniem przepiséw, jedynie w stosunku do pracownikéw nie
wykonujacych zawodéw medycznych takich jak cztonkowie ekip sprzatajacych itp.

Opracowata: mgr Anna Gorgon
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