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wynikające z akcji ratowni-
czych czy szczególnych po-
trzeb pracodawcy (art.1511 k.p.).

Dyżur razem z pensją

Zgodnie z ogólną zasadą
w prawie pracy wynagrodzenie
wypłacane jest co miesiąc. Zatem
po każdym przepracowanym
miesiącu lekarz powinien otrzy-
mać je za wykonaną pracę zgod-
nie zart.80 k.p. Podobnie będzie
zdodatkami zadyżury (wynagra-
dzanymi jak za godziny nadlicz-
bowe). Zgodnie bowiem ze sta-
nowiskiem Głównego Inspekto-
ratu Pracy z16 kwietnia wszystkie
dodatki zadyżury musisz wypła-
cić lekarzowi co miesiąc. Nie ma
tu znaczenia, czy pełniąc go prze-
kroczył dobową, czy tygodniową
normę czasu pracy.

Dyżury medyczne oraz praca
wykonywana przez lekarza
w razie wezwania go do szpitala
w trakcie pełnienia przez niego
gotowości do udzielania świad-
czeń medycznych powinny zo-
stać wynagrodzone jak godziny
nadliczbowe (art. 32k ust. 4 w
związku z art. 32j ust. 4 ustawy
o ZOZ). Praca ta nie stanowi
jednak pracy w nadgodzinach,
a więc wynagrodzenie za nią
wypłacamy po każdym miesią-
cu, przyjmując fikcję, że czas
dyżuru przekroczył tygodnio-
wą normę czasu pracy >patrz
przykład.

Taki sposób rozliczania doty-
czy także pracy wykonywanej
w tzw. gotowości do udzielania
świadczeń medycznych, ale tyl-
ko za godziny faktycznie prze-
pracowane. Za godziny gotowo-
ści spędzone w domu lekarz
otrzyma tylko połowę swojej
stawki godzinowej wynagro-
dzenia zasadniczego (art. 32k
ust. 2 i 3 ustawy o ZOZ).

Niektóre dodatki rzadziej

Inaczej natomiast będzie
przy klasycznych godzinach
nadliczbowych. Te dzielimy na
dobowe i tygodniowe, a płacimy
za nie w różnych terminach.
Za dobowe co miesiąc, a za tygo-
dniowe dopiero pozakończeniu
okresu rozliczeniowego, bo do-
piero wtedy jesteśmy w stanie
sprawdzić, czy doszło do prze-
kroczenia tygodniowej normy
czasu pracy, która u lekarzy wy-
nosi37 godzin55 minut.

W przedstawionym przykła-
dzie co miesiąc należało zapła-
cić wynagrodzenie za dyżury
medyczne, za gotowość do pra-
cy oraz za nadgodziny dobowe.
Na koniec kwartału natomiast
trzeba sprawdzić, czy oprócz
zrekompensowanych już wcze-
śniej godzin dodatkowej pracy
nie zostały jeszcze te niezre-
kompensowane, czyli czy nie
doszło do przekroczenia normy
tygodniowej.

Resort liczy inaczej

Gdyby do obliczania prze-
kroczenia tygodniowego przy-
jąć metodę preferowaną przez
MPiPS, szpital nie musiałby
płacić za przekroczenie nor-
my tygodniowej. Według re-
sortu święta przypadające
w okresie rozliczeniowym po-
wodują bowiem jedynie po-
mniejszenie wymiaru czasu
pracy, ale nie zmniejszają nor-
my czasu pracy. Ta w okresie
rozliczeniowym od stycznia
do końca marca 2008 r. będzie
wyższa o 16 godzin (dwa świę-
ta: 1 stycznia Nowy Rok i 24
marca Poniedziałek Wielka-
nocny). 

Rozliczamy pierwszy kwartał w szpitalach 
SŁUŻBA ZDROWIA | Lekarzowi pozostającemu w gotowości 
do świadczeń medycznych, który został wezwany do szpitala, 
płacimy jak za nadgodziny. W grafikach czasu tego nie zaliczamy
jednak do godzin nadliczbowych 
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– W jakich terminach należy
wypłacać wynagrodzenie
za dyżury medyczne, goto-
wość do wykonywania
świadczeń medycznych, 
pracę w godzinach 
nadliczbowych lekarzowi 
zatrudnionemu w podstawo-
wym systemie czasu pracy
w trzymiesięcznym okresie
rozliczeniowym? Jak spraw-
dzić, czy nie doszło
do przekroczenia przeciętnej
tygodniowej normy czasu
pracy? – pyta czytelniczka
DOBREJ FIRMY. 

Stosując ustawę z 30 sierp-
nia 1991 r. o zakładach opieki
zdrowotnej (DzU z 2007 r. nr 14,
poz. 89 ze zm., dalej ustawa
o ZOZ), przedstawiamy to rozli-
czenie. Posługujemy się trzy-
miesięcznym grafikiem >patrz
niżej. Od stycznia do końca
marca 2008 r. lekarz wypraco-
wał w sumie 607 godzin. 

U lekarzy oprócz normalnej
pracy mogą wystąpić dodatkowo:
∑ dyżury medyczne (art. 32j

ustawy o ZOZ),
∑gotowość doudzielania świad-

czeń zdrowotnych (art. 32k
ustawy oZOZ),

∑zwykłe godziny nadliczbowe

KROK 1. Liczymy nadgodziny dobowe, gotowość i dyżury

Biorąc poduwagę podane zasady, pracę lekarza zatrudnionego
tak jak wharmonogramie należy rozliczyć następująco:

1) wstyczniu2008 r.
∑ nadgodziny dobowe przypadające 18 stycznia – 2 godziny 25

minut –wynagrodzenie zdodatkiem50-proc., chyba że przy-
padały wporze nocnej, wówczas ze100-proc. i20-proc. dodat-
kiem nocnym (kodeksowym –art.1518 k.p.),

∑ gotowość do świadczeń medycznych: 3, 9, 16, 23 i 30 stycznia
–łącznie19 godzin –50 proc. stawki godzinowej,

∑ dyżur przypadający w trakcie gotowości do świadczeń me-
dycznych: 9 i 23 stycznia – łącznie 6 godzin – wynagrodzenie
jak za nadgodziny, tj. z dodatkiem 50-proc., chyba że praca ta
przypadła w porze nocnej, wówczas z dodatkiem 100-proc.
i20-proc. zapracę wnocy.

2) wlutym2008 r.
∑ nadgodziny dobowe z6 lutego –4 godziny25 minut –wynagro-

dzenie zdodatkiem50-proc. (chyba że przypadały wporze noc-
nej, wówczas zdodatkiem100-proc. i20-proc. zapracę wnocy),

∑ dyżur2 i16 lutego –łącznie48 godzin –płatny jak zanadgodzi-
ny (tj. 7 godz. 35 min przekroczenie tygodniowe z dodat-
kiem100-proc. + kolejne godziny przekroczenie dobowe zdo-
datkiem 50-proc. + godziny, które przypadną na porę nocną,
ponownie z dodatkiem 100-proc. i 20-proc. za pracę w nocy),

∑ praca wdniu wolnym ztytułu pięciodniowego tygodnia pracy9
i 23 lutego, łącznie 16 godzin – wynagrodzenie w wysokości
zwykłej stawki godzinowej.

3) wmarcu2008 r.
∑ nadgodziny dobowe przypadające5 marca –4 godziny25 mi-

nut –wynagrodzenie zdodatkiem50-proc. (chyba że przypa-
dały wporze nocnej, wówczas zdodatkiem100-proc. i20-proc.
zapracę wnocy),

∑ dyżur8 i29 marca –łącznie48 godzin –płatny jak zanadgodzi-
ny (tj. 7 godzin 35 minut przekroczenie tygodniowe z dodat-
kiem100-proc. + kolejne godziny przekroczenie dobowe zdo-
datkiem 50-proc. + godziny, które przypadną na porę nocną,
ponownie z dodatkiem 100-proc. i 20-proc. za pracę w nocy).

KROK 2. Sprawdzamy przekroczenie normy tygodniowej

Dopiero pozakończeniu okresu rozliczeniowego, czyli nakoniec
marca2008 r., szpital mógł ustalić, czy doszło doprzekroczenia ty-
godniowej normy czasu. Wtym celu należy ustalić faktycznie prze-
pracowany czas wokresie rozliczeniowym:

∑ w styczniu (21 dni x 7 godzin 35 minut = 159 godzin 15 minut)
+10 godzin +6 godzin =175 godzin15 minut,

∑ w lutym (20 dni x 7 godzin 35 minut = 151 godzin 40 minut) 
+12 godzin +16 godzin +48 godzin =227 godzin40 minut,

∑ w marcu (19 dni x 7 godzin 35 minut) = 144 godzin 5 minut 
+48 godzin +12 godzin =204 godzin5 minut.

Suma:175 godzin15 minut +227 godzin40 minut +204 godzin5
minut = 607 godzin, tyle godzin faktycznie przepracował lekarz
wpierwszym kwartale2008 r.

KROK 3. Precyzujemy wyliczenia, ujmując różne godziny

Tu należy:
∑ od liczby faktycznie przepracowanych godzin, tj. 607 godzin,

odjąć wymiar czasu pracy obowiązujący wokresie rozliczenio-
wym obejmującym styczeń – marzec 2008 r., czyli 477 go-
dzin45 minut =129 godzin15 minut,

∑ uzyskany wynik pomniejszamy onadgodziny dobowe, zaktó-
re pracownik po zakończeniu każdego miesiąca okresu rozli-
czeniowego otrzymał wynagrodzenie wraz z dodatkiem:
129 godzin15 minut –(2 godziny25 minut +4 godziny25 minut
+4 godziny25 minut) =129 godzin15 minut –11 godzin15 minut
=118 godzin,

∑ uzyskany wynik pomniejszamy oliczbę godzin dyżurów me-
dycznych:
118 godzin –(48 godzin +48 godzin) =118 godzin –96 godzin
=22 godziny, 

∑ uzyskany wynik pomniejszamy oliczbę godzin pracy wykona-
nej wramach gotowości doświadczeń medycznych, traktowa-
nych jako dyżur medyczny:
22 godziny –6 godzin =16 godzin. 

O16 godzin została przekroczona przeciętna tygodniowa norma
czasu pracy, zaktórą lekarz powinien otrzymać dodatek wwysoko-
ści 100 proc. wynagrodzenia wraz z pensją za marzec (art. 1511 § 2
k.p.). Ale ponieważ to przekroczenie jest skutkiem pracy medyka
wdwie wolne soboty (9 i23 lutego), poosiem godzin wkażdą znich,
co dozasady pracownik powinien otrzymać wzamian dwa inne dni
wolne odpracy dokońca okresu rozliczeniowego wterminie znim
uzgodnionym (art.1513 k.p.). Dopiero wtedy zostanie przywrócona
reguła przeciętnie pięciodniowego tygodnia pracy. Mimo więc za-
płacenia zataką pracę100-proc. dodatku, wrazie kontroli inspekcja
pracy może potraktować takie działanie jako wykroczenie. 

>PRZYKŁAD 
Lekarz pracujący od 7.25 do 15 pełnił dyżur po swojej pracy
w środę przez trzy godziny oraz w wolną sobotę przez 12 godzin
od 7 do 19. Za dyżur w środę powinien otrzymać wynagrodzenie
jak za nadgodziny dobowe, czyli normalne wynagrodzenie
z dodatkiem 50 proc. wynagrodzenia, a za dyżur w sobotę 
za 7 godz. 35 min normalne wynagrodzenie z dodatkiem
100 proc. za przekroczenie normy tygodniowej (bez względu
na to, czy norma ta została faktycznie przekroczona),
a za kolejne 4 godziny 25 minut – normalne wynagrodzenie
z 50-proc. dodatkiem z powodu przekroczenia dobowej normy. 

styczeń

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

praca 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35

goto- 5 5*
wość

16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31

praca 7,35 7,35 10 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35

goto- 5 5* 5
wość
* W tym 3 godziny pracy.

luty

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

7,35 24 7,35 7,35 12 7,35 7,35 8 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35

16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29

24 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 8 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35

marzec

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15

7,35 7,35 12 7,35 7,35 24 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35

16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31

7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 24 7,35

>Harmonogram czasu pracy medyka dla trzymiesięcznego 
okresu styczeń – marzec 2008 roku

USTALAMY GODZINY ROBOCZE 
W GRAFIKACH


