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Warszawa, dnia } sierpnia 2017 r.

TRYBUNAL KONSTYTUCYJNY

W zwigzku z wnioskiem Rzecznika Praw Obywatelskich z dnia 17 marca

2017 r. o stwierdzenie, ze:

D

2)

3)

zatacznik nr B.21 do obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego
2017 r. w sprawie wykazu refundowanych lekéw, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz wyrobow
medycznych (Dz. Urz. Min. Zdr., poz. 17) w cze$ci zawierajacej zwrot:
,2JKwalifikacji pacjentéw do terapii dokonuje Zespdt Koordynacyjny ds.
Choréb Ultrarzadkich powotywany przez Prezesa Narodowego

Funduszu Zdrowia”,

zataczniki nr B.22, B.24, B.25, B.26 do obwieszczenia wymienionego
w pkt. 1 w czesciach zawierajacych zwrot: , Kwalifikacji
$wiadczeniobiorcow do terapii dokonuje Zespdt Koordynacyjny ds.
Choréb Ultrarzadkich powotywany przez Prezesa Narodowego

Funduszu Zdrowia”,

zatacznik nr B.60 do obwieszczenia wymienionego w pkt. 1 w czesci

zawierajgce] zwrot: ,,Swiadczeniobiorcow do leczenia kwalifikuje



4)

5)

Zespot Koordynacyjny ds. Chordb Ultrarzadkich powolywany przez

Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia”,

zataczniki nr B.23, B.61, B.76 do obwieszczenia wymienionego w pkt.
1 w czesciach zawierajgcych zwrot: , Kwalifikacji chorych do terapii
dokonuje  Zespét Koordynacyjny ds. Choréb  Ultrarzadkich

powolywany przez Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia”,

zataczniki nr B.21, B.22, B.23, B.24, B.26, B.60, B.61, B.76 do
obwieszczenia wymienionego w pkt. 1 w czesciach zawierajacych
zwrot: ,,Leczenie trwa do czasu podjecia przez Zespot Koordynacyjny
ds. Choréb Ultrarzadkich lub lekarza prowadzacego decyzji o
wylaczeniu $wiadczeniobiorcy z programu, zgodnie z kryteriami

wylgczenia

sq niezgodne z art. 87 ust. 1, art. 7 oraz art. 68 ust. 2 Konstytucji
Rzeczypospolitej Polskiej

— na podstawie art. 42 pkt 7 i art. 63 ust. 1 ustawy z dnia 30 listopada
2016 r. o organizacji 1 trybie postepowania przed Trybunatem

Konstytucyjnym (Dz. U., poz. 2072) —

przedstawiam nastepujace stanowisko:

post¢powanie podlega umorzeniu na podstawie art. 59 ust. 1 pkt 4
ustawy z dnia 30 listopada 2016 r. o organizacji i trybie
postepowania przed Trybunalem Konstytucyjnym (Dz. U., poz.
2072), ze wzgledu na utrat¢ mocy obowigzujacej przez

zakwestionowany akt normatywny.



UZASADNIENIE

Rzecznik Praw Obywatelskich (dalej: ,,Rzecznik” lub ,,RPO”) stwierdzit,
ze zakwestionowane fragmenty programow lekowych w sposéb nieznany
Konstytucji RP wprowadzaja do porzadku prawnego normy prawne
upowazniajace Zespdt Koordynacyjny ds. Leczenia Chorob Ultrarzadkich (dale;j:
,,Zespot”) do decydowania o tym, kto i na jak dtugo zostanie zakwalifikowany do
kregu oséb uprawnionych do otrzymania $wiadczenia gwarantowanego w postaci
udzialu w programie lekowym. Wskazane w petitum wniosku fragmenty
kwestionowanych obwieszczen wprowadzajg do porzadku prawnego normy
prawne regulujace zasady kwalifikacji pacjentow do leczenia, ktére — zdaniem

Rzecznika — powinny znajdowaé wyrazne umocowanie w ustawie.

Podstawa wydania obwieszczen jest art. 37 ust. 1 ustawy z dnia 12 maja
2011 r. o refundacji lekéw, srodkdéw spozywezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. z 2016 r., poz. 1536 ze zm.;
dalej: ,,ustawa o refundacji”), upowazniajacy ministra wiasciwego do spraw
zdrowia do ogloszenia, w drodze obwieszczenia, wykazoéw refundowanych
lekéw, Srodkéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego,
wyrobow medycznych, w stosunku do ktérych wydano ostateczne decyzje
administracyjne o objeciu refundacja albo decyzje zmieniajace, o ktérych mowa
w art. 16 ustawy o refundacji. Zgodnie za$ z art. 6 ust. 1 pkt 2 tej ustawy,
stosowanie leku w ramach programu lekowego jest jedna z kategorii dostepnosci
refundacyjnej tego leku. W 3wietle. art. 37 ust. 3 ustawy o refundacji, opis
programu lekowego stanowi zatgcznik do obwieszczenia, o ktérym mowa w art,

37 ust. 1 powotanej ustawy.

Rzecznik podkreslit, ze obwieszczenie, o ktérym mowa w art. 37 ust. 1
ustawy o refundacji, powinno odzwierciedlaé tres¢ decyzji refundacyjnej, ktora —

zgodnie z art. 11 ust. 2 pkt 3 tej ustawy — zawiera opis programu lekowego. Tres¢



owego opisu okreslona zostata w art. 25 pkt 6 lit. g ustawy o refundacji, w §wietle
ktérego opis ten powinien zawiera¢ m.in. kryteria wiaczenia do programu

i wytaczenia z programu.

RPO zwrocit uwage, ze, w mysl art. 15 ust. 2 pkt 15 ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.
U. z 2016 r., poz. 1793 ze zm.; dalej: ,ustawa o $wiadczeniach”),
Swiadczeniobiorcy przystuguja §wiadczenia gwarantowane z zakresu programow
lekowych okreslonych w przepisach ustawy o refundacji. W ocenie Rzecznika,
zakwestionowane w petitum wniosku fragmenty opiséw programéw lekowych
upowazniajg Zespdét do decydowania o tym, kto i na jak dlugo zostanie
zakwalifikowany do otrzymania swiadczenia gwarantowanego w postaci udziatu

w programie lekowym.

Jak ocenia Rzecznik, ,,obwieszczenie” nie jest konstytucyjnym zrddiem
prawa ani nawet — co do zasady — aktem o charakterze normatywnym. Ma jedynie
charakter techniczny. Jezeli jednak w ,,obwieszczeniu” zostanie zamieszczona
tre$¢ normatywna, to akt ten nabiera charakteru normatywnego. Zdaniem RPO,
w obwieszczeniu Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego 2017 r. w sprawie wykazu
refundowanych lekéw, $rodkéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobdéw medycznych, w zakresie okreSlonym w petitum
wniosku, zawarto tre$¢ normatywna. Samo w sobie stanowi to naruszenie art. 87
ust. 1 Konstytucji, w ktéorym ustanowiono katalog zrddet powszechnie
obowiazujgcego prawa Rzeczypospolite] Polskiej, jak réwniez art. 7 Konstytucii.
Ponadto, jak twierdzi Rzecznik, materia regulowana w obwieszczeniu pozostaje
w Scistym zwigzku z konstytucyjnym prawem do ochrony zdrowia.
Zakwestionowane fragmenty tego obwieszczenia ingerujg bowiem w prawo do
roéwnego dostepu do gwarantowanych swiadczen opieki zdrowotnej (art. 68 ust. 2
Konstytucji). Zdaniem Rzecznika, kwestie zwigzane 2z zaliczeniem

i wykluczeniem pacjentéw z kregu 0séb uprawnionych do udziatu w programie



lekowym, jako wyznaczajace warunki i zakres udzielania §wiadczen, powinny
zosta¢ uregulowane w ustawie lub w mieszczagcym sie¢ w katalogu
konstytucyjnych zrédet prawa akcie prawnym niZzszej rangi na podstawie

wyraznego ustawowego upowaznienia.

Uzasadniajac kognicje Trybunalu Konstytucyjnego co do wskazanego
przedmiotu zaskarzenia, Rzecznik podkreslil, ze o statusie prawnym aktu nie
decyduja przestanki zwigzane z jego podstawg prawng, z dysponowaniem przez
okreslony organ panstwa kompetencja do jego wydania czy dochowaniem
W procesie jego stanowienia wyznaczonej procedury. Elementy te sktadajg sie
jedynie na kryterium formalne, wedle ktorego nastepuje klasyfikacja danego aktu
w systemie Zrodet prawa lub jego wylaczenie z tego systemu. O normatywnosci
aktu przesadza jednak kryterium materialne, wedle ktérego wszelkie akty —
niezaleznie od swej nazwy — zawierajace normy prawne, czyli normy generalne

i abstrakcyjne, sg aktami normatywnymi.

RPO zauwazyl, ze kwestionowane treSci obwieszczenia zawierajg normy
kompetencyjne: przyznaja Zespotowi uprawnienia do kwalifikacji pacjenta do
terapii oraz podjecia decyzji o jej zakonczeniu. Adresatem normy udzielajgce]
upowaznienia Zespotowi jest — zdaniem Rzecznika — kazdy podmiot, wobec
ktoérego mogg by¢ skierowane dziatania tego Zespotu. Uprawnienia Zespohu nie
sa konsumowane w rezultacie ich jednorazowego wykorzystania. Dotycza
powtarzalnych sytuacji, majg wiec charakter abstrakcyjny. Obwieszczenie
wyznacza regule postepowania, ustanawia sposob dziatania Zespotu, wskazujac,
ze w warunkach zrealizowania si¢ konkretnego kryterium Zesp6t ma podjac blizej
niesprecyzowang czynno$¢ konwencjonalng, ktoérej prawnym skutkiem jest

kwalifikacja badz wykluczenie z programu lekowego konkretnego pacjenta.

Zaden przepis prawa powszechnie obowigzujacego nie okresla ustroju

Zespotu ani nie powierza mu wykonywania zadan z zakresu administracji



publicznej. Prowadzi to zatem do sytuacji, w ktorej o kwalifikacji do leczenia
w ramach okre$lonych programéw lekowych i wylaczeniu z nich decyduje

podmiot nieznajdujacy umocowania w prawie powszechnie obowigzujagcym.

Rzecznik podkreslit, ze w przepisach prawa obowiazujgcego nie ma
regulacji odnoszacych sie¢ do zasad kwalifikacji pacjentow do programéw
lekowych. Wskazane w petitum wniosku fragmenty opiséw programow lekowych
nalezy wiec rozumiec jako samoistng podstawe od uznania badZz odmowy uznania
wynikajacego z przepisow prawa uprawnienia. Nastepstwem uczynienia uzytku
z przyznane] Zespotowi kompetencji jest udzielenie lub odmowa udzielenia
pacjentowi $wiadczenia gwarantowanego. Dziatanie Zespotu prowadzi wiec do
rezultatu w postaci urzeczywistnienia normy prawnej dekodowanej z art. 68 ust.

1 Konstytucji w zwigzku z art. 15 ust. 2 pkt 15 ustawy o $wiadczeniach.

Rzecznik stwierdzil, ze poprzez zaskarzone tresci obwieszczenia do
systemu prawa wprowadzono nowos¢ normatywna w formie niemieszczacej sie
w konstytucyjnym katalogu Zrédet prawa, co uzasadnia zarzut naruszenia art. 87
ust. 1 Konstytucji i implikuje réwniez postawienie zarzutu naruszenia art. 7
ustawy zasadniczej. Nadto wprowadzone w obwieszczeniu tre$ci normatywne
ingeruja w dostep obywateli do §wiadczen gwarantowanych, a skoro tresci te nie
maja, cho¢ powinny mie¢, zakotwiczenia w ustawie, naruszajg takze art. 68 ust. 2

Konstytucji.

Rzecznik podkreslit, iz nie neguje potrzeby istnienia profesjonalnego
podmiotu, ktéry w terapiach choréb ultrarzadkich bedzie kwalifikowac pacjentow
do leczenia i oceniaé skuteczno$¢ terapii. Watpliwosci RPO budzi jednak status
prawny Zespotu 1 podstawy prawne jego funkcjonowania, a szczegdlnie — brak
jakiejkolwiek kontroli ,,decyzji” podejmowanych przez Zespot. Nastepstwem
stanowiska sadow administracyjnych, wedle ktérych Zespot nie jest organem

administracji publicznej, jest odrzucenie skargi pacjenta, dotyczacej dziatalnosci



Zespolu. Oznacza to, ze pacjent niezakwalifikowany badz wykluczony

z programu lekowego pozbawiony jest sadowej ochrony.

RPO wskazal, ze, okre$lajgc we wniosku — jako przedmiot kontroli —
obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego 2017 r., ma $wiadomosc,
iz zawarty w tym obwieszczeniu wykaz co dwa miesigce podlega aktualizacji
przez wydanie nowego obwieszczenia. W ocenie Rzecznika, aktualizacja
obwieszczenia nie oznacza jednak utraty mocy obowigzujacej kwestionowanych
tre$ci normatywnych. Do oceny ich mocy obowigzujacej nie mozna bowiem
stosowaé regul wyznaczajacych moc obowigzujgcg konstytucyjnych zrédet
prawa. Decydujgce znaczenie ma tu merytoryczny charakter tre$ci zawartych
w obwieszczeniu, zatem o dopuszczalno$ci orzekania przez Trybunat
Konstytucyjny nie moze decydowaé kryterium formalne. W przypadku
obwieszczenia nie mozna zreszta mowi¢ o jego formalnym obowigzywaniu,
wejsciu w zycie czy derogacji, a raczej o aktualno$ci przekazywanych informacji.
W przypadku programdéw dotyczacych terapii chordb ultrarzadkich kolejne
wersje obwieszczen wydawanych przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia
stanowia zreszta z reguly powtorzenie tresci poprzednich (jezeli nie wydano
nowych decyzji refundacyjnych). Opublikowanie kolejnego obwieszczenia, ktore
powieli treSci kwestionowane przez Rzecznika, nie moze czynié
bezprzedmiotowym wydania przez Trybunal Konstytucyjny orzeczenia
merytorycznego w niniejszej sprawie. Dopoki wiec — twierdzi Rzecznik —
w kolejnych obwieszczeniach tresci te bedg powielane oraz dopdki kontekst
normatywny sprawy nie ulegnie zmianie w sposéb sanujgcy wskazane przez RPO

watpliwosci, dopdty wniosek pozostanie aktualny.

Przed podjeciem merytorycznej oceny przedstawionych przez Rzecznika
zarzutdw  ustalenia wymaga kwestia  dopuszczalno$ci  wyrokowania
w przedmiotowej sprawie. Podstawowe znaczenie ma w tym kontekscie

zagadnienie obowigzywania zakwestionowanych przez Rzecznika regulacji, czyli



wskazanych w petitum wniosku i posiadajacych — zdaniem RPO - charakter

normatywny fragmentéw zatgcznika do obwieszczenia.

Rzecznik uczynit przedmiotem kontroli konstytucyjnosci kilka fragmentéw
zatacznika do obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego 2017 r.
w sprawie wykazu refundowanych lekéw, srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych. Obwieszczenie to
opublikowano w Dzienniku Urzedowym Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego
2017 r., pod pozycja 17. W obwieszczeniu tym Minister Zdrowia wskazat,
ze wykaz refundowanych lekéw, Srodkow spozywcezych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych, stanowigcy zatacznik
do obwieszczenia, ,ustala sie na dzien 1 marca 2017 r.”. Jednoczesnie,
w odno$niku nr 2 do obwieszczenia zawarto nastepujacg formute: ,,Niniejsze
obwieszczenie zawiera takze leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyroby medyczne, ktére sa objete refundacja od dnia
1 stycznia 2015 r., od dnia 1 marca 2015 r., od dnia 1 maja 2015 r., od dnia 1 lipca
2015 r., od dnia 1 wrzesnia 2015 r., od dnia 1 listopada 2015 r., od dnia 1 stycznia
2016 r., od dnia 1 marca 2016 r., od dnia 1 maja 2016 r., od dnia 1 lipca 2016 r.,
od dnia 1 wrzesnia 2016 r., od dnia 1 listopada 2016 r. oraz od dnia 1 stycznia
2017 r. na okres obowigzywania decyzji o objeciu refundacjg tych lekéw,
srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz wyrobow

medycznych”.

W dniu 26 kwietnia 2017 r. Minister Zdrowia wydat kolejne obwieszczenie
w sprawie wykazu refundowanych lekéw, Srodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych, ustalajac 0w wykaz na
dzien 1 maja 2017 r. Obwieszczenie opublikowano w Dz. Urz. Min. Zdr. z dnia
26 kwietnia 2017 r., pod pozycja 51 i zamieszczono w nim réwniez odnosnik
o tym, ze w zalgczniku do tego obwieszczenia zawarto takze leki, $rodki

spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby medyczne



objete refundacjg przed dniem 1 maja 2017 r. na okres obowigzywania decyzji

o objeciu ich refundacja.

W chwili sporzagdzania niniejszego stanowiska aktualny jest kolejny,
ustalony na dzien 1 lipca 2017 r., wykaz refundowanych lekow, Srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz Wwyrobow
medycznych, stanowigcy zalgcznik do obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 27
czerwca 2017 r. w sprawie wykazu refundowanych lekow, srodkow spozywczych
specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. Urz.
Min. Zdr., poz. 71). Zalacznik obejmuje rowniez leki, srodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby medyczne objete
refundacjg przed dniem 1 lipca 2017 r. na okres obowigzywania decyzji o objeciu

ich refundacja.

Zdaniem Rzecznika, kolejne obwieszczenia Ministra Zdrowia oraz bedgce
ich integralng czescig zataczniki nalezy uznaé za jedynie aktualizujgce wykaz
refundowanych lekow, sSrodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych. Wydanie kolejnego obwieszczenia
nie lgczy sie zatem — jak twierdzi Rzecznik — z utratg mocy obowigzujgcej
kwestionowanych treéci normatywnych. W przypadku tych aktow nie ma bowiem
w ogo6le mowy zaréwno o ich formalnym obowigzywaniu, jak i utracie mocy
obowiazujgcej wedtug regut, wyznaczajacych — w aspekcie temporalnym — moc
obowigzujacag konstytucyjnych zrodet prawa. Teza ta, jako uzasadniajgca —
zdaniem RPO — dopuszczalno$é kontroli konstytucyjnosci merytorycznych tredci
zawartych w obwieszczeniu Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego 2017 r., budzi

jednak powazne zastrzezenia.

Po pierwsze — zatoZenie, ze kolejne obwieszczenia Ministra Zdrowia
jedynie aktualizujg tresci normatywne, pozostaje w sprzeczno$ci z podstawowym

dla catej konstrukcji wniosku Rzecznika zatozeniem normatywnego charakteru



kwestionowanych fragmentéw zatgcznika do obwieszczenia z dnia 23 Iutego
2017 r. Przyjmujac bowiem zatoZenie, iz obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia
26 kwietnia 2017 r. i z dnia 27 czerwca 2017 r. jedynie aktualizowaly wykaz
refundowanych lekow, $rodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych, nalezaloby podobne zatozenie
przyja¢ rowniez wobec obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego 2017 r.,
ktore przeciez — analogicznie — jedynie aktualizowato poprzednie obwieszczenie
Ministra Zdrowia, wydane w dniu 28 grudnia 2016 r. w sprawie wykazu
refundowanych lekdw, $rodkéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych, ustalonego na dzien 1 stycznia
2017 r. (Dz. Urz. Min. Zdr. z 2016 r., poz. 133). W takiej zas sytuacji wskazanie
w petitum wniosku kwestionowanych fragmentow zatacznika do obwieszczenia
Ministra Zdrowia z dnia 23 lutego 2017 r. nie mogtoby by¢ uznane za realizacje
okreslonego w art. 47 ust. 1 pkt 4 ustawy o organizacji i trybie postepowania przed
Trybunatem Konstytucyjnym wymogu okreslenia kwestionowanego aktu
normatywnego lub jego czgsci. Okreslenie zaskarzonych przepiséw powinno
bowiem polegaé na sprecyzowaniu kwestionowanej tresci normatywnej wraz
z jednoczesnym wskazaniem jednostek redakcyjnych aktu normatywnego, ktore
te wilasnie tre$¢ normatywna wyrazaja (vide — postanowienie Trybunatu
Konstytucyjnego z dnia 1 kwietnia 2014 r., sygn. akt K 42/12, OTK ZU nr
4/A/2014, poz. 43).

Po drugie — w $wietle art. 59 ust. 1 pkt 4 ustawy o organizacji i trybie
postepowania przed Trybunatem Konstytucyjnym, przedmiotem kontroli
konstytucyjnosci moze by¢ — co do zasady — akt prawny obowigzujacy. Zgodnie
za$ z ustaleniami prawoznawstwa, kazda norma prawna ,trwa” w czasie,
co oznacza, ze istnieje taki moment czasowy, od ktérego dana norma staje sie
elementem systemu prawa, 1 taki, od ktdrego przestaje by¢ elementem tego

systemu (vide — Stawomira Wronkowska, Podstawowe pojecia prawa
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[ prawoznawstwa, Poznan 2005, s. 51; podobnie Tomasz Stawecki, Piotr
Winczorek, Wstep do prawoznawstwa, Warszawa 2003, s. 110). Wskazanie we
wniosku RPO, jako przedmiotu kontroli, zatacznika do obwieszczenia Ministra
Zdrowia z dnia 23 lutego 2017 r., w ktérym kwestionowane sg okreslone tresci
o charakterze normatywnym, musi zatem zaktadal jego obowigzywanie, co
zreszta przyjmowane jest niekiedy jako w ogodle cecha definicyjna prawa i normy
prawnej (vide — Wiestaw Lang, [w:] Wiestaw Lang, Jerzy Wroblewski, Sylwester
Zawadzki, Teoria panstwa i prawa, Warszawa 1986, s. 385).

Po trzecie — nalezy pamietaé, ze cho¢ Trybunal Konstytucyjny orzeka
w istocie o normach prawnych, to jednak muszg one by¢ rekonstruowane
z przepisOw prawnych, ktére sg punktem wyjscia do identyfikacji problemu
konstytucyjnego. Ze wzgledu na cel i skutki kontroli, Trybunat Konstytucyjny
jest zobowigzany precyzyjnie wskazywa¢ jednostki redakcyjne aktu
normatywnego, z ktérych dana norma wynika, niezaleznie od tego, ze koncowym
efektem kontroli konstytucyjnosci — ujawnianym w sentencji wyroku — jest
stwierdzenie zgodnosci lub niezgodnosci oznaczonej normy prawnej (aktu
normatywnego) z Konstytucja (vide — wyroki Trybunatu Konstytucyjnego: z dnia
12 maja2011r., sygn. akt P 38/08, OTK ZU nr 4/A/2011, poz. 33; z dnia 6 grudnia
2011 r., sygn. akt SK 3/11, OTK ZU nr 10/A/2011, poz. 113 i z dnia 18 marca
2014 r., sygn. akt SK 53/12, OTK ZU nr 3/A/2014, poz. 32).

Po czwarte — jak wskazat Trybunat Konstytucyjny w postanowieniu z dnia
5 kwietnia 2016 r.,, sygn. akt K 3/15 — wszczecie procedury kontroli
konstytucyjnosci ,,nastepuje na podstawie wniosku, pytania prawnego lub skargi
konstytucyjnej, precyzyjnie wyznaczajacych zakres zaskarzenia. Jakkolwiek
przedmiotem kontroli jest norma prawna (ktérej «nosnikiem» jest jednostka
redakcyjna danego aktu normatywnego), orzeczenie Trybunatu jest skierowane
do konkretnego przepisu (konkretnego aktu prawnego) wskazanego we wniosku

(pytaniu prawnym, skardze konstytucyjnej). W zwigzku z tym Trybunat
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Konstytucyjny nie moze orzeka¢ co do przepisu, ktory nie zostal wskazany przez
wnioskodawce, czy tez — jak w niniejszej sprawie — zostal wskazany nastepczo
jako reakcja na zmiane stanu prawnego. Celem sprawowanej przez Trybunat
kontroli jest usuniecie stanu niezgodnogci konkretnych przepiséw z Konstytucja,
a przedmiotem konfrontacji z konstytucyjnymi zasadami i warto$ciami jest
norma, ktorej tre$¢ utrwala moment ztozenia wniosku. Trybunal konczy
prowadzone postgpowanie, jezeli stwierdzi, ze przedmiot kontroli juz «nie
istnieje», a ewentualny wyrok nie spowoduje zadnych konsekwencji w systemie

prawa” (OTK ZU z 2016 1., seria A, poz. 7).

Po piate — rozstrzygniecie o konstytucyjnosci zakwestionowanej regulacji
dotyczy bezposrednio jednostki redakcyjnej, a wiec przepisu lub przepiséw,
z ktorych wyprowadzona zostata w drodze wykladni oceniana norma.
Merytoryczne rozstrzygnigcie przez Trybunat Konstytucyjny problemu
zgodnodci z Konstytucja zaskarzonej tresci normatywnej jest wiec zawsze
orzeczeniem o zgodnosci albo niezgodnos$ci z Konstytucja konkretnego,
wskazanego we wniosku, pytaniu prawnym lub skardze konstytucyjnej, przepisu
prawnego, wzglednie catego aktu normatywnego. Nie odnosi si¢ zatem 1 nie
wywiera skutku w stosunku do innych przepiséw prawnych zawartych w tym
samym lub innym akcie normatywnym, ktérych normatywna tresé jest zblizona
lub wrecz tozsama z tg, ktéra byta bezposrednio przedmiotem oceny, wyrazonej
w sentencji wyroku. Ponadto, wyeliminowanie — na skutek orzeczenia Trybunatu
Konstytucyjnego — przepisu prawnego sprzecznego z Konstytucja nie wywiera
zadnego bezposredniego skutku w stosunku do analogicznej regulacji, niebedace;
wprost przedmiotem oceny Trybunalu Konstytucyjnego, a wiec zardéwno
istniejacej juz w systemie prawnym, jak i ponownie do niego wprowadzonej przez
organy stanowigce prawo (vide — wyroki Trybunatlu Konstytucyjnego: z dnia 9
listopada 2005 r., sygn. akt P 11/05, OTK ZU nr 10/A/2005, poz. 113; z dnia 5
listopada 2008 r., sygn. akt SK 79/06, OTK ZU nr 9/A/2008, poz. 153 i z dnia 15
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grudnia 2009 r., sygn. akt SK 45/07, OTK ZU nr 11/A/2009, poz. 174; podobnie
w postanowieniu Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 5 lipca 2017 r., sygn. akt
K 42/15, OTK ZU z 2017 r., seria A, poz. 53).

Majac na uwadze powyzsze, uznaé nalezy, iz w niniejszej sprawie zachodzi
koniecznos¢ umorzenia postgpowania na podstawie art. 59 ust. 1 pkt 4 ustawy
o organizacji i trybie postepowania przed Trybunalem Konstytucyjnym,
niezaleznie od tego, ze, w aktualnym na dzien 1 lipca 2017 r. wykazie
refundowanych lekow, sSrodkéow spozywcezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych, znajdujg si¢ treSci analogiczne,
z punktu widzenia zarzutow podniesionych przez Rzecznika, do tresci zawartych
w wykazie zamieszczonym w zatgczniku do obwieszczenia Ministra Zdrowia

z dnia 23 lutego 2017 r.

Biorac to pod uwagg, wnoszg jak na wstepie.

siernand
5z fenerss
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