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WNIOSEK

Whniosek dotyczy niewykonania przez Rzeczpospolita Polskg zobowigzania z art. 249 i art. 10
TWE, polegajgcego na niepetnym implementowaniu do krajowego porzadku prawnego
dyrektywy Rady Nr 93/104/WE z dnia 23 listopada 1993 r. dotyczacej niektorych aspektéw
organizacji czasu pracy i dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady Nr 2003/88/WE z dnia
4 listopada 2003 r., dotyczacej niektorych aspektow organizacji czasu pracy poprzez
wyeliminowanie z zakresu jej obowigzywania na podstawie przepiséw krajowych lekarzy
skutkiem tego dyskryminowanie pracownikéw stuzby zdrowia (lekarzy) w zakresie rozumienia
pojecia czasu pracy i w zwigzku z tym prawa do nieprzerwanego odpoczynku co stanowi

naruszenie art. 32 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej.

UZASADNIENIE

Analiza obowigzujace stanu prawnego

Aktualnie obowigzuje dyrektywa Nr 2003/88/WE, ktéra zastgpita dyrektywe Nr 93/104/WE.
Termin implementacji dyrektywy Nr 93/104/WE uplynat dnia 23 listopada 1996r. a w
stosunku do RP — w dniu 1 maja 2004 r., z chwilg przystapienia Polski do UE. Dyrektywa Nr
2003/88/WE weszta w zycie w dniu 2 sierpnia 2004 r., ale mimo uchylenia dyrektywy Nr
93/104/WE, utrzymane zostaly w mocy terminy transpozycji tej dyrektywy do wewnetrznego
porzadku prawnego panstw czionkowskich (art. 27 ust. 1 dyrektywy w zw. z czescig B
zalgcznika 1). Wobec powyzszego, juz od dnia wejscia w zycie dyrektywy Nr 2003/88/WE

przepisy Panstw Czionkowskich powinny by¢ z nig zgodne.



Niepetna implementacja powyzszych dyrektyw przez Polske polega na niedostosowaniu
przepisow prawa krajowego — a doktadnie jednej ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o
zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. 1991 r. Nr 91, poz. 408), w zakresie regulacji czasu

pracy lekarzy.

Zgodnie z art. 32 ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej (dalej: ustawa o ZOZ):

1. Lekarze oraz inni posiadajgcy wyzsze wyksztatlcenie pracownicy wykonujgcy
zawod medyczny, zatrudnieni w zakladzie opieki zdrowotnej przeznaczonym dla oséb,
ktorych stan zdrowia wymaga udzielania catlodobowych $wiadczern zdrowotnych, mogg by¢
zobowigzani do petnienia w tym zakladzie dyzuru medycznego.

2. Czasu pelnienia dyzuru, o ktérym mowa w ust. 1, nie wlicza si e do czasu pracy .

3. Liczba dyzuréw medycznych pelnionych przez osobe wymieniong w ust. 1 nie
moze przekraczac¢ 2 tygodniowo i 8 miesiecznie.

4. Za kazdg godzine dyzuru medycznego, poza przypadkami, o ktérych mowa w ust.v
5, przystuguje wynagrodzenie w wysokosci co najmniej 130% stawki godzinowej
wynagrodzenia zasadniczego.

5. W przypadku dyzuru pelnionego w porze nocnej za kazdg godzine przystuguje
wynagrodzenie w wysokosci co najmniej 165% stawki godzinowej wynagrodzenia
zasadniczego, za$ w przypadku dyzuru petnionego w niedziele i Swieta oraz dni dodatkowo
wolne od pracy - co najmniej 200% stawki godzinowej wynagrodzenia zasadniczego, bez
wzgledu na pore petnienia dyZuru.

6. Godzinowg stawke wynagrodzenia zasadniczego oblicza sie, dzielgc miesieczng
stawke wynagrodzenia zasadniczego wynikajgcg z osobistego zaszeregowania pracownika
przez liczbe godzin pracy przypadajgcych do przepracowania w danym miesigcu.

7. Za czas pelnienia dyZzuru medycznego nie przystuguje czas wolny od pracy . W
uzasadnionych przypadkach ordynator (kierownik) moze zwolni¢ pracownika z czesSci dnia
pracy, po zakonczonym dyzurze, z zachowaniem prawa do wynagrodzenia.

8. Zasad wynagradzania, o ktérych mowa w ust. 4 i 5, nie stosuje sie do lekarzy

stazystow, ktdrych zasady wynagradzania okre$lajg odrebne przepisy.

Powyzszy przepis pozostaje w sprzecznosci przede wszystkim z art. 2 pkt 1 dyrektyw Nr
93/104/WE i Nr 2003/88/WE, ktore nakazujg za czas pracy uznawac¢ kazdy okres, podczas
ktérego pracownik pracuje, jest do dyspozycji pracodawcy i wypelnia swe czynnosci lub
obowigzki, zgodnie z przepisami krajowymi i/lub praktykg krajowa. Prawo europejskie
nakazuje uznawaé za czas pracy roOwniez czas dyzuru, niezaleznie od tego, czy pracownik

Swiadczy prace podczas tego dyzuru. Uznanie czasu dyzuru medycznego za czas pracy



powoduje, ze czas pracy lekarza, pelnigcego dyzury medyczne, jest sumg godzin
przepracowanych w normalnym trybie i suma godzin dyzuréw petnionych przez lekarza w
danym okresie rozliczeniowym. W konsekwencji, niezaleznie od tego, czy lekarz wykonuje
swojg ,normalng” prace, czy petni dyzur — zastosowanie powinny znalez¢ przepisy art. 3, art.
5, art. 6 dyrektyw Nr 93/104/WE i Nr 2003/88/WE, ktore nakazujg zapewni¢ pracownikowi
minimalny czas odpoczynku w ilosci 11 nieprzerwanych godzin w okresie obejmujgcym 24
godziny, minimalny czas przerwy w pracy w okresie tygodniowym w wymiarze 24 godzin
tacznie z dziennym czasem przerwy w pracy w ilosci 11 godzin oraz wprowadzajg wymog,
aby przecietny czas pracy pracownika w okresie siedmiodniowym, tacznie z godzinami
nadliczbowymi, nie przekraczat 48 godzin. Obwigzujacy w polskim porzadku prawnym
przepis art. 32 ustawy o ZOZ wyklucza skorzystanie przez pracownikéw — lekarzy z
powyzszych praw pracowniczych. Niezaliczenie czasu dyzuru do czasu pracy przy
jednoczesnym wylgczeniu mozliwosci zadania czasu wolnego w zamian za czas dyzuru oraz
brak wyznaczenia minimalnych okreséw odpoczynku pozbawia lekarzy powyzszych
uprawniehn wynikajacych z dyrektyw UE dotyczacych czasu pracy pracownikdéw zaréwno co
do maksymalnego tygodniowego czasu pracy jak i minimalnych okreséw odpoczynku.
Jednoczesnie zas rdznicuje w sposéb nieuzasadniony sytuacje pracownikow lekarzy i
sytuacje pozostatych pracownikéw w zakresie prawa do nieprzerwanego odpoczynku a wiec
dyskryminuje jedng grupe zawodowg w stosunku do pozostatych. Tym samym dochodzi do

naruszenia wyrazonego w art. 32 Konstytucji.

W przedmiocie czasu pracy lekarzy i bezposredniego skutku dyrektyw UE regulujacych ten
czas pracy kilkakrotnie wypowiadat sie Europejski Trybunat Sprawiedliwosci. Zgodnie z
pogladem Europejskiego Trybunatu Sprawiedliwosci wyrazonym w orzeczeniu Simap z dnia
3 pazdziernika 2000 r. (sygn. C-303/98), dyrektywa 93/104/WE, jak rowniez dyrektywa
89/391/EWG, znajduje zastosowanie do pracy wykonywanej przez lekarzy, z wyjatkiem

lekarzy stazystow.

Europejski Trybunat Sprawiedliwosci stwierdzit, ze dyrektywa okresla czas pracy jako czas,
podczas ktérego pracownik pracuje, bedac do dyspozycji pracodawcy, a ,czas pracy” jest
przeciwstawiony ,czasowi wolnemu”, przy czym dyrektywa nie przewiduje sytuacji, w ktorej
zakresy tych dwdch pojeé¢ miatyby naktadac sie na siebie. W konkluzji Trybunat doszedt do
jednoznacznego wniosku, ze w przypadku petnienia przez lekarza dyzuru w miejscu pracy,
czas tego dyzuru nalezy zaliczy¢ do czasu pracy, nawet jesli faktyczne wykonywanie
czynnosci zawodowych jest uzaleznione od konkretnych okolicznosci, ktore wystgpig
podczas pelnienia tego dyzuru. Zdaniem ETS obecnos$¢ lekarza w miejscu pracy w

gotowosci do wykonywania czynnosci zawodowych przesadza o uznaniu czasu tego dyzuru



Za czas pracy, inne rozumienie tego pojecia byloby sprzeczne, jak podkresla ETS, z celem
tej dyrektywy. Tylko w przypadku dyzuréw petnionych poza miejscem pracy ETS uznat, ze
jedynie czas faktycznie wykonywanych czynnosci zawodowych powinien by¢ zaliczony do

czasu pracy.

Trybunat uznat wiec, ze czas petnienia przez lekarza dyzuru musi by¢ uznany za czas pracy,
a w konsekwencji moze rowniez mie¢ charakter godzin nadliczbowych, o ktérych mowa w
art. 6 dyrektywy Nr 93/104/WE.

Uznajac mozliwos¢ dokonania przez panstwo czionkowskie odstepstw od stosowania
przepiséw dyrektywy Nr 93/104/WE zgodnie z jej art. 17 (w tym przypadku chodzito o
odstepstwo od stosowania art. 16 ust. 2) w przypadku stuzb opieki zdrowotnej, ETS
jednoczesnie podkreslit, ze mimo wystgpienia tych odstepstw pracownikowi i tak przystuguje
minimalny zakres ochrony, o ktérym mowa w art. 17 ust. 4, a przepis ten ma wystarczajgco
precyzyjny i bezwarunkowy charakter, aby moégt by¢ bezposrednio stosowany. W
konsekwencji ETS uznat, ze brak wewnetrznej regulacji odpowiadajacej tresci dyrektywy lub
wyrazne skorzystanie przez panstwo czionkowskie z wylgczen o ktérych mowa w art. 17
dyrektywy nie powoduje wylgczenia uprawnien pracownika o ktérych mowa w art. 17 ust. 4
dyrektywy, ktory to przepis przyznaje pracownikowi okreslone prawa i moze byé

bezposrednio stosowany przy dochodzeniu przez pracownika tych praw.

Z kolei w orzeczeniu w sprawie Jaeger z dnia 9 wrzesnia 2003 r., sygn. C-151/02, ETS
orzekt, ze wbrew stanowisku prawa wewnetrznego panstwa czionkowskiego (prawa
niemieckiego), ktére nie uznaje za czas pracy czasu dyzuru w miejscu pracy tak diugo jak
diugo lekarz nie podejmuje zadnych czynnosci zawodowych, ten czas dyzuru powinien by¢
uznany za czas pracy w oparciu o przepisy dyrektywy Nr 93/104/WE. ETS uznat ten zapis za
sprzeczny z dyrektywg i stwierdzit, ze skutkiem tego powinna by¢ odmowa jego

zastosowania.

ETS wyraznie podkreslit, ze definicja ,czasu pracy” zawarta w dyrektywie, mimo iz odsyta do
przepiséw krajowych lub praktyki krajowej, nie oznacza, ze panstwa czionkowskie sg
upowaznione do samodzielnego okreslania zakresu tego pojecia. ETS stwierdzit wiec, ze na
mocy regulacji wewnetrznych nie moga zosta¢ pracownikowi odebrane prawa, ktére mu
przystugujg zgodnie z dyrektywg. W konsekwencji ETS ponownie uznal, ze czas petnienia
przez lekarza dyzuru w szpitalu nalezy zaliczy¢ w petni do czasu pracy, niezaleznie od tego
czy podczas tego dyzuru pracownik podejmowat czynnosci zawodowe i w jakim zakresie

(paragraf 68 uzasadnienia). Wobec powyzszego ETS stwierdzit, ze dyrektywa wylgcza



zastosowanie prawa krajowego w zakresie w jakim prawo krajowe nakazuje traktowaé czas
dyzuru jako czas wypoczynku (paragraf 69 uzasadnienia). W konsekwencji, zdaniem
Trybunatlu art. 3 i art. 6 dyrektywy wytacza zastosowanie przepiséw krajowych,
pozwalajgcych na petnienie dyzuru przez lekarza bezposrednio po czasie wykonywania
pracy albo pozwalajacych, ze wzgledu na nieuznanie czasu dyzuru za czas pracy, ha

wydtuzenie czasu pracy ponad 48 godzin w tygodniu (paragraf 79 uzasadnienia).

Trybunat powtorzyt swoje stanowisko z orzeczenia Simap w sprawie mozliwosci
zastosowania przez panstwo czionkowskie okreslonych wyjatkébw od wprowadzenia
postanowien dyrektywy Nr 93/104/WE do prawa wewnetrznego na mocy jej art. 17, jednakze
podkreslit, ze nawet w przypadku zastosowania w prawie krajowym dopuszczalnych
odstepstw przewidzianych w art. 17 tej dyrektywy, nie mozna pozbawi¢ pracownikéw prawa
do uzyskania czasu wolnego w zamian za czas przepracowany ponad normy czasu pracy
ustanowione w art. 3, 4, 5 dyrektywy. Art. 17 nie przewiduje natomiast mozliwosci odstepstw
od art. 6 dyrektywy. Nie jest rowniez dopuszczalne ustanowienie w prawie krajowym
odmiennej definicji ,czasu pracy” niz ta przewidziana w dyrektywie (paragraf 92 orzeczenia).
Trybunat podkreslit, ze celem dyrektywy Nr 93/104/WE jest ochrona zdrowia pracownikow w
dwdch aspektach — przez zapewnienie im odpowiednich okreséw odpoczynku w celu
zregenerowania sit, a takze w celu zapobiegania wypadkom przy pracy. Wobec powyzszego
zdaniem Trybunatu ,przyznanie okreséw wyréwnawczych” w rozumieniu art. 17 ust. 2
dyrektywy Nr 93/104/WE polega na przyznaniu czasu catkowicie wolnego od jakichkolwiek

obowigzkow wzgledem pracodawcy (paragraf 94 uzasadnienia).

Ponadto ETS wskazal, ze nawet uznajgc ograniczenie zastosowania art. 3 dyrektywy Nr
93/104/WE na podstawie jej art. 17, nie jest dopuszczalne na podstawie tego przepisu
naruszenie tygodniowego czasu pracy (do ktérego wliczany jest czas dyzuru)

przewidzianego w art. 6 dyrektywy (paragraf 100 uzasadnienia).

Powyzsze stanowisko ETS potwierdzit jeszcze raz w orzeczeniu z dnia 1 grudnia 2005 r.,
sygn. C-14/04, w sprawie Abdelkader Dellas i in. przeciwko Premier Ministre i in. (wniosek
Conseil d'Etat o wydanie orzeczenia w trybie prejudycjalnym). ETS ponownie podkreslit, ze
dyrektywa Nr 93/104/WE nie przewiduje zadnej kategorii posredniej pomiedzy czasem pracy,
a czasem odpoczynku, a czas pozostawania do dyspozycji pracodawcy podczas dyzuru,
jako niebedacy czasem odpoczynku, musi zosta¢ zaliczony do czasu pracy. ETS wskazat
rébwniez, ze pojecia czasu pracy i czasu odpoczynku nie moga by¢é dowolnie definiowane

przez przepisy krajowe poszczegoOlnych panstw czionkowskich, ale muszg by¢



interpretowane w zgodzie z celami dyrektywy Nr 93/104/WE, do ktérych nalezy poprawa

warunkéw zycia i pracy pracownikow.

Obowigzywanie w wewnetrznym polskim porzadku prawnym art. 32j ustawy o ZOZ,
wylaczajgcego z pojecia czasu pracy czas dyzuru (podczas ktérego pracownik jest fizycznie
obecny na terenie szpitala — pracodawcy) stoi w ewidentnej sprzecznosci z europejskg
definicja czasu pracy, przyjeta w dyrektywach Nr 93/104/WE i Nr 2003/88/WE, przez co
nagminnie tamane sg prawa pracownicze lekarzy, ktérzy bez prawa do dodatkowego czasu
wypoczynku sg zobowiazani swiadczy¢ dyzury (w tym réwniez dyzury nocne i sSwigteczne)
na terenie szpitala, a czas petnienia dyzuru, nawet jesli lekarz przez caly czas dyzuru petni
swoje obowigzki, nie jest wliczany do czasu pracy. W zwigzku z powyzszym nawet petnienie
24 — godzinnego dyzuru dwa razy w tygodniu nie uzasadnia przyznania pracownikowi
dodatkowego czasu wypoczynku. Utrzymanie aktualnie obowigzujacego w Polsce porzadku
prawnego w zakresie czasu pracy lekarzy prowadzi do ,legalnego” wydluzenia ich
tygodniowego czasu pracy nawet o 48 godzin. Przy czym mozliwe jest zobowigzanie lekarzy

do nieprzerwanej pracy (dyzuréw) przez okres 48 godzin.

W konsekwencji nalezy stwierdzi¢, ze art. 32j ust. 1 — 2 i ust. 7 w zakresie w jakim wyklucza
uznanie czasu petnienia dyzuru przez lekarza za czas pracy i wylgcza mozliwos¢ udzielenia
pracownikowi czasu wolnego w zamian za czas petnienia dyzuru pozostaje w sprzecznosci z
art. 2 ust. 1, art. 3 i art. 5 — 6 dyrektyw Nr 93/104/WE i Nr 2003/88/WE. Zaistnienie
powyzszej sprzecznosci pomiedzy przepisem prawa krajowego a przepisami prawa
wspolnotowego pozwala na stwierdzenie, ze Polska uchybita swoim zobowigzaniom
wynikajacym z cztonkostwa w Unii Europejskiej, a w szczegoélnosci nie dopetnita obowigzku
petnej i niewadliwe] implementacji dyrektywy Nr 93/104/WE i Nr 2003/88/WE. Pozostawienie
lekarzy poza zakresem ochrony powyzszej dyrektywy nie znajduje Zadnego uzasadnienia w
tresci dyrektywy (ktéra pozwala na wyjatkowe niestosowanie niektorych jej postanowien tylko

w stosunku do lekarzy stazystow — art. 17 ust. 5 dyrektywy Nr 2003/88/WE).

Majac powyzsze na uwadze wnosze o zbadanie przez Rzecznika Praw Obywatelskich
przedmiotowej kwestii oraz o wystgpienie do wtasciwych organdéw z wnioskami o podjecie
inicjatywy ustawodawczej majacej za przedmiot zmiane ustawy o zakladach opieki
zdrowotnej w zakresie dostosowania jej zapiséw do wymogow art. 6 dyrektyw Nr 93/104/WE
i Nr 2003/88/WE.



