DELEGATURA
UOKIK W KATOWICACH

Katowice, 20.07.2010r.

RKT-411-05/09/MK

DECYZJA Nr RKT- 18/2010

I. Stosownie do art. 33 ust. 6 ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i
konsumentéw (Dz.U. Nr 50, poz. 331 ze zmian. Dz.U. Nr 99, poz. 660, Dz.U. Nr 171, poz.
1206, Dz.U. z 2008r. Nr 157, poz. 976, Dz.U. Nr 223, poz. 1458, Dz.U. Nr 227, poz. 1505,
Dz.U. z 2009r. Nr 18, poz. 97, Nr 157, poz. 1241) i § 7 rozporzadzenia Prezesa Rady
Ministrow z dnia 17 lipca 2007r. w sprawie wlasciwosci miejscowej i rzeczowej delegatur
Urzgdu Ochrony Konkurencji 1 Konsumentéw (Dz. U. Nr 134, poz. 939) oraz § 7
rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 1 lipca 2009r. w sprawie wlasciwos$ci
miejscowej 1 rzeczowe] delegatur Urzedu Ochrony Konkurencji 1 Konsumentow (Dz.U. Nr
107, poz. 887), po przeprowadzeniu postgpowania antymonopolowego wszczgtego z urzedu
przeciwko Prudnickiemu Centrum Medycznemu SA w Prudniku w imieniu Prezesa Urzgdu
Ochrony Konkurencji i Konsumentow:

1. Na podstawie art. 11 ust. 1 1 2 ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i
konsumentéw uznaje si¢ za praktyke ograniczajaca konkurencje naduzywanie przez
Prudnickie Centrum Medyczne SA w Prudniku, pozycji dominujacej na rynku organizowania
Swiadczenia ustug prosektoryjnych, w stosunku do zwlok o0so6b zmartych szpitalu
prowadzonym przez tego przedsigbiorcg, poprzez nie zapewnienie bezptatnego
przechowywania tych zwtok w chtodni przez okres 48 godzin od czasu zgonu, co jest
praktyka ograniczajaca konkurencj¢ o jakiej mowa w art. 9 ust. 1 ustawy o ochronie
konkurencji 1 konsumentow 1 stwierdza si¢ zaniechanie jej stosowania z dniem
04.01.2010r.

2. Na podstawie art. 106 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i
konsumentéw naklada si¢ na Prudnickie Centrum Medyczne SA w Prudniku, kar¢ pienigzna
w wysokosci 2.470 PLN (stownie: dwoch tysigey czterystu siedemdziesigeiu zlotych) platna
do budzetu panstwa, z tytutu naruszenia zakazu, o ktorym mowa w art. 9 ust. 1 ww. ustawy, w
zakresie opisanym w punkcie 1.1 sentencji niniejszej decyzji.

3. Na podstawie art. 77 w zwiazku z art. 80 ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie
konkurencji i konsumentoOw oraz na podstawie art. 264 § 1 ustawy Kodeks postgpowania
administracyjnego (tekst jedn. Dz.U. z 2000r. Nr 98, poz. 1071 ze zmian.) w zwiazku z art. 83
ustawy o ochronie konkurencji 1 konsumentéw, postanawia si¢ obciazy¢ Prudnickie Centrum
Medyczne SA w Prudniku, kosztami opisanego w punkcie 1.1 niniejszej decyzji postgpowania



w wysokosci 25 PLN (stownie: dwudziestu pigciu zlotych), oraz zobowigzuje si¢ tego
przedsigbiorcg do ich zwrotu na rzecz Prezesa Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentow
w terminie 14 dni od daty uprawomocnienia si¢ decyzji.

Uzasadnienie

W toku przeprowadzonego w 2008r. w imieniu Prezesa Urz¢du Ochrony Konkurencji
1 Konsumentow (zwanego dalej Prezesem Urzedu) postepowania wyjasniajacego w sprawie
badania rynku $wiadczenia przez wybrane szpitale woj. §laskiego oraz opolskiego i ich
podwykonawcow tzw. ustug prosektoryjnych w zakresie mycia, ubierania oraz
przechowywania w chtodni zwlok oséb zmartych w szpitalach, Prezes Urzgdu uzyskal m.in.
informacje, iz Prudnickie Centrum Medyczne SA w Prudniku (zwane dalej: PCM lub
Szpitalem) nie posiada prosektorium. Z tego tez wzgledu uslugi przechowywania zwtok
wykonuje zewngtrzny przedsigbiorca wybrany przez rodzing zmartego do organizacji
pochowku.

Poniewaz mogto to w ocenie Prezesa Urzedu $wiadczy¢ o naduzywaniu przez Szpital
pozycji dominujacej na rynku organizowania §wiadczenia ustug prosektoryjnych, w dniu
15.07.2009r. zostalo wszczgte postgpowanie antymonopolowe w tej sprawie w zakresie
wskazanym w punkcie 1.1 sentencji niniejszej decyzji.

Postanowieniem nr 2 z dnia 15.12.2009r. Prezes Urzedu zaliczyt w poczet dowodow
dokumenty uzyskane od Szpitala w toku wspomnianego powyzej badania rynku.

W ustosunkowaniu si¢ do wszczecia postgpowania PCM wyjasnit (karty od nr 3 do nr
6), iz prowadzi dzialalno§¢ w zakresie m.in. szpitalnictwa w ramach utworzonego w tym celu
Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej. W strukturze organizacyjnej Szpitala nie ma
prosektorium. Sytuacja ta wynika z braku §rodkéw finansowych na realizacjg ww. inwestycji.
Zgodnie z zasadami obowiazujacymi w PCM, po wykonaniu przez personel pielegniarski
toalety zwlok oraz po uptywie 2 godzin, o zgonie informowana jest rodzina pacjenta, ktdra
otrzymuje réwniez informacje o dzialajacych na terenie Prudnika zaktadach pogrzebowych.
Dalsze postgpowanie ze zwlokami uzaleznione jest od procedury przyjgtej w danym,
wybranym przez rodzing zmarlego zaktadzie pogrzebowym. Szpital nie posiada informacji o
optatach pobieranych przez zaktady pogrzebowe za przechowywanie zwtok.

Toaleta posmiertna w Szpitalu wykonywana jest bez pobierania jakichkolwiek optat
od rodzin zmartych. Zdaniem PCM czynno$ci zwiazane z przygotowaniami zwlok do
pochoéwku nie naleza do zakresu obowiazkéw szpitala, co wynika z tresci § 6 ust. 2
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 31.10.2006r. w sprawie postgpowania ze zwtokami
0s0b zmartych w szpitalu (Dz.U. Nr 203, poz. 1503).

PCM ponadto wskazal, iz jego zdaniem § 5 ust. 1 ww. rozporzadzenia okres$la jedynie
maksymalny czas przechowywania zwtok w chtodni, z czego nie mozna wnioskowac, ze jest
to czas, przez ktory zwloki osoby zmartej musza by¢ przechowywane, bowiem pochoéwek
moze nastapi¢ juz po uplywie 24 godzin od chwili zgonu, co wynika z tresci art. 9 ust. 1
ustawy z dnia 31.01.1959r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (tekst jedn. Dz.U. z 2000r. Nr
23, poz. 295 ze zmian.). Jednakze w zwiazku z postawionym przez Prezesa Urzedu zarzutem
naduzywania pozycji dominujacej, PCM zobowiazat si¢ do zawarcia umowy i poniesienia
kosztow jej realizacji z wytonionym w drodze przetargu badz zapytania o ceng wykonawca
ustug prosektoryjnych tj. umycia, ubrania i przechowywania przez okres 48 godzin zwlok
0sOb zmartych w Szpitalu. Ponadto Szpital zobowiazal si¢ do wprowadzenia stosownych
zmian w aktach wewngtrznych PCM dotyczacych zasad postgpowania ze zwlokami.

W dniu 15.04.2010r. Prezes Urzedu zawiadomil PCM o zakonczeniu zbierania
materiatu dowodowego oraz mozliwos$ci zapoznania si¢ z aktami sprawy, z ktoérego to prawa
przedsigbiorca jednakze nie skorzystat.



Prezes Urz¢du ustalil, co nastepuje:

PCM jest spotka akcyjna, wpisanag do Krajowego Rejestru Sadowego, rejestru
przedsigbiorcow pod numerem KRS 0000215463 (karty od nr 63 do nr 69a). Przedsigbiorca
ten prowadzi dziatalno$¢ w formie Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej. Jak wynika z
KRS-u podstawowym celem jego dziatalnosci jest przede wszystkim leczenie szpitalne,
praktyka lekarska ogdlna i specjalistyczna, dziatalno$¢ fizjoterapeutyczna oraz inne ustugi.
Zgodnie z ,,Regulaminem porzadkowym..” (karty od nr 8 do nr 46) w sktad PCM wchodza
m.in. oddzialy szpitale, pracownie diagnostyczne i specjalistyczne.

Postepowanie ze zwlokami oséb zmartych w Szpitalu reguluje ww. Regulamin.
Zgodnie z postanowieniami Regulaminu (karta nr 42) po stwierdzeniu zgonu pacjenta,
personel pielggniarski dokonuje jego toalety posmiertnej. Po uptywie 2 godzin zostaje
zawiadomiony zaktad pogrzebowy wskazany lub bezposrednio zawiadomiony przez rodzing
pacjenta. Tozsame postepowanie przewiduje ,,Procedura dotyczaca zgonu pacjenta” (karta nr
47). Zgodnie z ta procedura w dalszej kolejnosci nastgpuje przekazanie zwiok zaktadowi
pogrzebowemu.

Jak wynika z materialu dowodowego, PCM po zgonie pacjenta wrgcza rodzinie
»Iinformacj¢ dla rodziny zmartego™ (karta nr 49). Ta droga rodzina informowana jest o
formalnosciach jakich musi dopetni¢ zwigzanych z organizacja pochdéwku oraz o tym, iz PCM
nie ma mozliwosci przechowania zwlok osoby zmarlej, dlatego tez nalezy je odebra¢ po
dwoch godzinach od czasu zgonu. Szpital informuje réwniez rodzing, iz pomoc w tym
zakresie mozna otrzymac od czterech zakladow pogrzebowych dziatajacych na terenie miasta
lub tez porozumie¢ si¢ w tym zakresie z wtascicielami kaplic cmentarnych. W informac;ji tej
wskazane sa nazwy, adresy 1 numery telefonow czterech zakltadéw pogrzebowych
dziatajacych w powiecie prudnickim. Ewentualne optaty zawiazane z przechowywaniem
zwlok pobierane sa przez zaklady pogrzebowe.

Pismem z dnia 07.01.2010r. PCM przestat kopi¢ umowy nr 2/1/2010 z dnia
04.01.2010r. na swiadczenie ustug odbioru, przewozu i przechowywania w chitodni zwlok
0sOb zmartych w szpitalu zawartej z zewngtrznym przedsigbiorca pogrzebowym (karty od nr
70 do nr 73). Umowa ta zostala zawarta na okres od dnia 04.01.2010r. do 03.01.2011r. Z
treSci umowy wynika, iz jej przedmiotem jest $wiadczenie ustug odbioru, przewozu i
przechowywania w chtodni zwlok oséb zmartych w Szpitalu. Miejscem przechowywania
zwlok jest dom pogrzebowy przedsigbiorcy pogrzebowego. Zgodnie z umowa Szpital
przekazuje przedsigbiorcy pogrzebowemu zwloki zmartego po dokonanej toalecie
posmiertnej, ubrane oraz nalezycie oznakowane. Obowiazek odbioru i transportu zwlok
spoczywa na przedsigbiorcy, z ktorym zostala zawarta umowa i ktéry ponosi koszty z tego
tytulu. Przechowanie w chlodni odbywa si¢ nie dtuzej niz 48 godzin, chyba ze zachodza
szczegOlne przestanki wskazane w § 3 ust. 2 pkt d umowy. Zwloki zostaja bezptatnie wydane
rodzinie zmarlego lub innej osobie uprawnionej do pochowku. Zgodnie z trescia umowy,
PCM uiszcza zakladowi pogrzebowemu optate za transport, przechowywanie zwtok oraz
dodatkowe wyposazenie niezbgdne do realizacji umowy. Ponadto z tre§ci umowy wynika, iz
rodzina lub inna osoba uprawniona do pochowku ma swobodny wybor firmy $§wiadczacej
ustugi pogrzebowe, za ktore to czynnos$ci, koszty ponosi rodzina lub inna osoba uprawniona
do pochowku.

Jak wynika z materiatu dowodowego, PCM osiagnal w 2009r. przychéd w wysokosci
19.189.706,39 PLN (karta nr 79).



Prezes Urze¢du zwazyl, co nastepuje:

L.

Dla uznania, ze sprawa ma charakter antymonopolowy niezbg¢dne jest ustalenie czy w
okolicznosciach sprawy doszto do naruszenia interesu publicznoprawnego. W $wietle art. 1
ust. 1 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw, celem regulacji w niej przyjetej jest
zapewnienie rozwoju konkurencji, ochrona przedsigbiorcow narazonych na stosowanie
praktyk monopolistycznych i ochrona interesow konsumentow. Ustawa ta znajduje zatem
zastosowanie jedynie wowczas, gdy zagrozony lub naruszony zostaje interes publiczny,
polegajacy na zapewnieniu wlasciwych warunkéw funkcjonowania rynku. Przeto ustawa ta,
w odniesieniu do przedsigbiorcéw, chroni konkurencjg¢, a w odniesieniu do konsumentéw, ich
interesy jako zjawiska o charakterze instytucjonalnym. Dzialaniami wymierzonymi w tak
rozumiang konkurencjg, badz skierowanymi w tak pojmowane interesy konsumentow, sa
zatem jedynie takie dzialania, ktore dotykaja sfery interesow szerszego kregu uczestnikow
rynku, a wigc gdy dotycza nie sytuacji pojedynczego przedsigbiorcy czy konsumenta, lecz
zaburzen na rynku, w rozumieniu negatywnych zjawisk charakteryzujacych jego
funkcjonowanie. Ingerencja Prezesa Urzgdu uzasadniona jest tylko wowczas, gdy stuzy
ochronie tak pojetej konkurencji lub interesu konsumentéw. Celem ustawy o ochronie
konkurencji i konsumentdéw nie jest wigc ochrona prywatnoprawnego interesu przedsigbiorcy
badz konsumenta.

Dlatego tez warunkiem koniecznym w niniejszej sprawie do stwierdzenia naruszenia przez
Szpital przepisoéw ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw jest wykazanie, iz
dziataniami tego przedsigbiorcy mogl zosta¢ dotknigty szerszy krag uczestnikow rynku.

W ocenie Prezesa Urzgdu dzialaniami PCM moégt zosta¢ dotknigty szeroki, blizej
nieokreslony krag konsumentoéw tj. rodzin i innych oséb zlecajacych pochowek zwlok osob
zmartych w Szpitalu, ktorzy na skutek tresci umowy pomigdzy nim a zewngtrznym zaktadem
pogrzebowym, byli zmuszeni do uiszczania optat za pierwsza i druga dobg przechowywania
zwlok w prosektorium, tj. optat, ktorych nie powinni uiszcza¢ zgodnie z trescia
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 31.10.2006r. w sprawie postgpowania ze zwtokami
0sOb zmartych w szpitalu (Dz.U. Nr 203, poz. 1503), czyli niezgodne z obowiazujacymi
przepisami w tym zakresie.

Uzasadnia to zdaniem Prezesa Urzgdu twierdzenie, iz w niniejszej sprawie zostat naruszony
interes publiczno-prawny konsumentéw tj. rodzin i innych os6b dokonujacych formalnosci
zwiazanych z organizacja pochowku osob zmartych w Szpitalu.

Powyzsze stanowisko znajduje odzwierciedlenie w bogatym orzecznictwie sadowym
dotyczacym decyzji Prezesa Urzedu. Przyktadowo Sad Najwyzszy w wyroku z dnia
05.06.2008r. (sygn. akt III SK 40/07) potwierdzit zgodnie z dotychczasowa linia orzecznicza
w tej kwestii, 1z w przypadku gdy skutki dziatan przedsigbiorcy mogly wptynaé czy tez
wptyngly na pozycje¢ innych przedsigbiorcow, a w szczeg6lnosci konsumentow,
bezsprzecznym jest, iz naruszaja one interes publiczny i1 stanowia podstawe do zastosowania
przepisOw ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw. Dalej w wyroku tym Sad
Najwyzszy potwierdzit, iz réwniez w przypadku, gdy okolicznosci pojedynczego przypadku
wskazuja na zagrozenie dla funkcjonowania rynku praktykami szkodliwymi ze wzglgdu na
interes konsumentow (interes publiczny), spelnione zostana przestanki prawne uzasadniajace
wszczgcie postgpowania administracyjnego.

Dlatego tez Prezes Urzedu uznat za celowe wszczecie postegpowania w tej sprawie.

1. Zgodnie z treScia art. 9 ustawy o ochronie konkurencji 1 konsumentow zakazane jest
naduzycie przez przedsigbiorcéw pozycji dominujacej na rynku. Dlatego tez uznanie praktyki
okreslonej w art. 9 ust. 1 ww. ustawy za ograniczajaca konkurencj¢ nastepuje w przypadku,
gdy przedsigbiorca posiada pozycj¢ dominujaca na rynku wtasciwym i naduzywa tej pozycji.
Wobec powyzszego warunkiem niezb¢dnym do uznania, iz PCM poprzez okreslone
zachowanie naduzyt pozycji dominujacej na rynku, jest wykazanie, ze Szpital w rozumieniu



przepiséw ustawy o ochronie konkurencji i konsumentow jest przedsigbiorca, wyznaczenie
rynku wilasciwego, na ktorym dziata oraz wykazanie, iz posiada na tym rynku pozycje
dominujaca.

Pojecie przedsigbiorcy, jakim postuguje si¢ ustawa o ochronie konkurencji i
konsumentow, zostalo zdefiniowane w art. 4 pkt 1 tej ustawy. Przepis ten méwi, iz na gruncie
ustawy o ochronie konkurencji 1 konsumentdw przez przedsigbiorce rozumie si¢
przedsigbiorcg w rozumieniu przepisdw o swobodzie dziatalno$ci gospodarczej, a takze m.in.
osobg¢ fizyczna, osobg¢ prawna, a takze jednostke organizacyjna nie majaca osobowosSci
prawnej, ktorej ustawa przyznaje zdolno$¢ prawna, organizujaca lub $wiadczaca ustugi o
charakterze uzyteczno$ci publicznej, ktére nie sa dzialalno$cia gospodarcza w rozumieniu
przepiséw o swobodzie dziatalno$ci gospodarcze;.

PCM jest spotka akcyjna, zarejestrowana w Krajowym Rejestrze Sadowym. Z chwila
wpisania w dniu 20.08.2004r. do KRS-u, przedsigbiorca ten uzyskat osobowos¢ prawna.

Z odpisu z KRS wynika, iz przedmiotem jego dziatania jest m.in. dzialalno$¢ szpitali,
praktyka lekarska ogolna i specjalistyczna.

Jak wynika z art. 1 ust. 1 ustawy z dnia 30.08.1991r. o zaktadach opieki zdrowotnej (tekst
jedn. Dz.U. z 2007r. Nr 14, poz. 89 ze zmian.), zasadniczym celem funkcjonowania zaktadow
opieki zdrowotnej, jest udzielanie §wiadczen zdrowotnych i promocja zdrowia.

Oznacza to tym samym, iz dziatalno$¢ Szpitala ma charakter uzytecznosci publicznej, w
zwiazku z tym na gruncie ustawy o ochronie konkurencji i konsumentow posiada on status
przedsigbiorcy.

Kolejna przestanka konieczna do wykazania w niniejszej sprawie, jest udowodnienie,
1z Szpital posiada pozycje dominujaca na rynku wiasciwym.

Zgodnie z art. 4 pkt 9 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw przez rynek
wlasciwy rozumie si¢ rynek towardéw, ktore ze wzgledu na ich przeznaczenie, ceng oraz
wlasciwos$ci, w tym jako$¢, sa uznawane przez ich nabywcow za substytuty oraz oferowane sa
na obszarze, na ktorym ze wzgledu na ich rodzaj 1 wlasciwosci, istnienie barier dostgpu do
rynku, preferencje konsumentéw, znaczace roznice cen i koszty transportu, panuja zblizone
warunki konkurencji. Tym samym do zdefiniowania rynku wlasciwego w danej sprawie
konieczne jest jego okreslenie w ujgciu produktowym i geograficznym.

Zgodnie z art. 25a ust. 1 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakladach opieki
zdrowotnej, szpital ma obowiazek nalezycie przygotowac zwtoki osoby zmartej w szpitalu w
celu ich wydania osobom uprawnionym do ich pochowania. Ponadto zgodnie z art. 25a ust. 2
tej ustawy, Minister wlasciwy do spraw zdrowia okre§la w drodze rozporzadzenia, sposob
postgpowania szpitala ze zwlokami os6éb zmarlych w szpitalu, w szczegodlnos$ci zakres
czynno$ci nalezacych do obowiazkow szpitala zwiazanych z przygotowaniem zwtok do ich
wydania. Natomiast w myS$l przepisOow rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie
postgpowania ze zwlokami os6éb zmartych w szpitalu, wydanego na podstawie art. 25a ust. 2
ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej, do obowiazkéw szpitala nalezy m.in. przechowywanie
zwltok w chtodni nie dluzej niz 48 godzin oraz ich umycie i ubranie. Wykonywanie tych ustug
zgodnie z § 6 ust. 1 nalezy do obowiazkow osoby wskazanej w regulaminie porzadkowym
szpitala, ktora przed wydaniem zwitok z zachowaniem godno$ci naleznej osobie zmarlej jest
zobowiazana zwtoki umyc¢ i ubrac.

Z powyzszego wynika, iz wykonanie okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
ushug dotyczacych przechowania zwtok przez okres do 48 godzin oraz ich przygotowania do
wydania w stanie zapewniajacym zachowanie godnos$ci osoby zmarlej tj. umycia i ubrania
nalezy do obowiazkéw szpitala 1 jest konsekwencja $wiadczenia przez niego ustug
zdrowotnych. Nie jest natomiast mozliwe wydanie zwlok osobie uprawnionej do ich
pochowania bez ich umycia i ubrania w prosektorium. Wykonanie tych czynnosci przy
zmarlym przez szpital umozliwia ich wydanie osobie uprawnionej do pochdwku. Dopiero po
wydaniu osobie uprawnionej do pochowku przez szpital nalezycie przygotowanych zwtok,



mozliwe jest zlecenie wykonania dalszych uslug zwiazanych z pochoéwkiem, firmie
pogrzebowe;.

Ushlugi takie jak przechowywanie zwlok oraz ich umycie i ubranie byly juz
wielokrotnie przedmiotem orzeczen Sadu Ochrony Konkurencji i Konsumentéw np. wyrok z
dnia 11 maja 1994r. (sygn. akt XVII Amr 61/93), wyrok z dnia 10 kwietnia 1996r. (sygn. akt
XVII Amr 9/96), wyrok z dnia 20 lutego 2002r. (sygn. akt XVII Ama 15/01), wyrok z dnia 21
sierpnia 2003r. (sygn. akt XVII Ama 71/02), wyrok z dnia 28 stycznia 2004r. (sygn. akt XVII
Ama 19/03), wyroki z dnia 25 maja 2006r. (sygn. akt Ama 98/04 oraz Ama 38/06). W Swietle
tego orzecznictwa ustugi polegajace na przechowywaniu zwtok oraz ich umyciu i ubraniu
naleza do zakresu ustug prosektoryjnych.

Poniewaz obowiazek wykonania ustug prosektoryjnych zostat natozony na szpitale w
drodze wskazanych powyzej przepiséw, nie moga one pozbawic si¢ tego obowiazku i musza
swiadczy¢ przedmiotowe ustugi bezposrednio lub tez za pomoca 0sob trzecich. Oznacza to, iz
w niniejszej sprawie rowniez PCM posiada obowiazek bezptatnego przechowania zwtok
przez okres 48 godzin od czasu zgonu przed ich wydaniem osobie uprawnionej do pochéwku,
a takze ich umycia i ubrania. Jednakze poniewaz Szpital nie posiada wlasnego prosektorium,
stuzacego do wykonania tych ustug, w dniu 04.01.2010r. zawarl z zewngtrznym
przedsigbiorca pogrzebowym umoweg na podstawie, ktorej przedmiotowe ustugi
przechowywania zwlok wykonywane sa przez przedsigbiorc¢ zewngtrznego. Przed ta data
rodzina zmarlego lub tez inna osoba uprawniona do pochéwku zaré6wno podejmowata starania
wyboru miejsca przechowania zwtok jak i ponosita cigzary finansowe z tego tytulu. Dlatego
tez zdaniem Prezesa Urzedu uzasadnione jest przyjgcie, iz rynkiem produktowym w tej
sprawie jest dla Szpitala rynek organizowania $wiadczenia ustug prosektoryjnych w stosunku
do zwlok os6b zmartych w tym Szpitalu.

Zgodnie z ww. przepisami oraz procedurg ,,Zasady postgpowania w przypadku zgonu
pacjenta”, zwloki zadnej z os6b zmartych w Szpitalu nie moga by¢ wydane osobie
uprawnionej do pochowku bez ich odpowiedniego przygotowania zgodnie z ta procedura.
Ponadto zgodnie z umowa z dnia 04.01.2010r., zaktad pogrzebowy, z ktorym Szpital zawart
umowg, odbiera zwloki w celu ich przechowania. Tym samym rynkiem wlasciwym, na
ktorym dziata PCM, jest rynek organizowania $wiadczenia ustug prosektoryjnych w stosunku
do zwtok os6b zmartych wiasnie w tym Szpitalu.

Z uwagi na to, iz PCM nie posiada konkurencji na rynku organizowania $wiadczenia
ustug prosektoryjnych dla zwlok os6b w nim zmartych, nalezy uznaé, iz w $wietle art. 4 pkt
10 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentdéw, posiada na tym rynku pozycje dominujaca.

Wobec powyzszego w niniejszej sprawie dzialania PCM moga podlega¢ ocenie w
swietle art. 9 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentow.

W mysl art. 9 ust. 1 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw, za praktyke
ograniczajaca konkurencj¢ uznaje si¢ nie samo posiadanie pozycji dominujacej ale jej
naduzywanie, czyli oddziatywanie na interesy konkurentoéw, kontrahentéw lub konsumentow
w stopniu niemozliwym do zaistnienia w przypadku, gdyby podejmujacy je przedsigbiorca
dziatat na rynku w warunkach konkurencji. Ustawa nie wymienia w sposdb wyczerpujacy
przejawoéw naduzywania pozycji dominujacej na rynku, a jedynie wylicza w art. 9 ust. 2
typowe przyklady zachowan przedsigbiorcoOw majacych charakter praktyk ograniczajacych
konkurencjg. Z uwagi na otwarty katalog praktyk, nie ma formalnych przeszkod, aby zostat
on rozszerzony takze o dzialania przedsigbiorcéw ograniczajace konkurencje czy tez godzace
w interesy konsumentow.

Warunkiem niezbednym do uznania w tej sprawie, iz PCM naduzyt pozycji
dominujacej na rynku wlasciwym i tym samym naruszyt art. 9 ust. 1 tej ustawy, jest
wykazanie, iz Szpital nie zapewnit rodzinie zmartego lub tez innej osobnie uprawionej do
organizacji pochéwku, bezptatnego przechowywania zwlok w chtodni przez okres do 48
godzin, co jest zachowaniem niezgodnym z prawem, ktérego Szpital nie mogiby narzucicé
konsumentom w przypadku posiadania konkurencji na rynku.



Obecnie obowiazki szpitala dotyczace postgpowania ze zwilokami ludzkimi reguluje
ustawa o zaktadach opieki zdrowotnej. Stosownie do art. 18a ust. 1 tej ustawy, organizacj¢ i
porzadek procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych w zakladzie opieki zdrowotnej okresla
regulamin porzadkowy. Regulamin ma okresla¢ m.in. obowiazki szpitala w razie $mierci
pacjenta. Ponadto zgodnie z art. 18a ust. 2 tej ustawy, regulamin nie moze narusza¢ praw
pacjenta okreslonych w jej przepisach 1 wynikajacych z przepiséw odrgbnych.

Zgodnie z art. 6 ust. 1 ustawy o zakladach opieki zdrowotnej, szpital udziela
pacjentom $wiadczen zdrowotnych bezptatnie, za czg$ciowa odptatnoscia lub odptatnie za
zasadach okreslonych w ustawie, przepisach odrgbnych lub w umowie cywilnoprawne;.
Wobec powyzszego rozwazeniu w tej sprawie podlega czy przygotowanie zwlok do
pochéwku w tym ich przechowanie powinno si¢ odbywac¢ bezptatnie.

Zasady finansowania §wiadczen zdrowotnych okresla ustawa z dnia 27 sierpnia 2004r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.U. Nr 210,
poz. 2135 ze zmian.). Zgodnie z art. 2 ust.1 ww. ustawy, do korzystania ze swiadczen opieki
zdrowotnej maja prawo $wiadczeniobiorcy wymienieni w przepisach tej ustawy. Sa to m.in.
osoby objgte powszechnym, obowiazkowym i dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym.
Osobom tym zgodnie z art. 33 ustawy o zakladach opieki zdrowotnej udziela si¢ $wiadczen
nieodptatnie, za cz¢Sciowa lub calkowita odptatnoscia. Jezeli przepisy odrebne przewiduja
odptatnos¢ za $wiadczenia zdrowotne, stosuje si¢ ceny urzedowe. Dlatego tez w niniejszej
sprawie nalezy podda¢ rozwazeniu czy przepisy szczegdlne lub odrebne reguluja zakres ustug
zwigzanych z przygotowaniem zwlok do pochéwku oraz ich odptatnos¢.

W mysl art. 25a ust. 1 1 ust. 2 ww. ustawy, w razie $§mierci pacjenta, szpital ma obowiazek
nalezycie przygotowaé jego zwloki w celu ich wydania osobom uprawnionym do
pochowania. Zakres czynnosci nalezacych do obowiazkéw szpitala zwiazanych z
przygotowaniem zwtok pacjenta do wydania osobom uprawnionym do pochowania, zgodnie z
przepisami tej ustawy okresla odpowiednie rozporzadzenie wykonawcze. W dniu 25 listopada
2006r. weszto w zycie powyzej wspomniane rozporzadzenie Ministra Zdrowia. Do czasu
wejscia w zycie tego rozporzadzenia, brak bylo jednoznacznych przepisow prawnych
regulujacych obowiazki szpitala w zakresie postgpowania ze zwtokami ludzkimi. Dlatego tez
zgodnie z dotychczasowym orzecznictwem Sadu Ochrony Konkurencji i Konsumentéw (np.
m.in. wyrok z dnia 20 lutego 2002r. sygn. akt XVII Ama 15/01, z dnia 21 sierpnia 2003r.
sygn. akt XVII Ama 71/02, z dnia 28 stycznia 2004r. sygn. akt XVII Ama 19/03, z dnia 27
kwietnia 2005r. sygn. akt XVII Ama 7/04, z dnia 27 kwietnia 2005r. sygn. akt XVII Ama
9/04, z dnia 25 maja 2006r. sygn. akt XVII AmA 98/04 oraz sygn. akt XVII AmA 38/061 z
dnia 20 wrze$nia 2006r. sygn. akt XVII Ama 97/05), opierano si¢ w tym zakresie na prawie
zwyczajowym, zgodnie z ktérym takie czynnosci jak umycie zwiok czy tez ich przechowanie
przez okres trzech dob byly wykonywane przez szpitale nieodptatnie.

Jak opisano to w czg¢sci dotyczacej ustalenia stanu faktycznego, od 25.11.2006r. obowiazuje
rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie postgpowania ze zwlokami osdb zmartych w
szpitalu. Zgodnie z przepisami tego rozporzadzenia, zwloki osoby zmarlej w szpitalu
przechowuje si¢ nie dluzej niz 48 godzin. Ponadto osoba wskazana w regulaminie szpitala jest
obowiazana zwloki osoby zmartej umy¢, ubra¢ i wyda¢ osobie uprawnionej do ich
pochowania. Tym samym rozporzadzenie reguluje wprost obowiazek wykonywania przez
szpital tzw. ustug prosektoryjnych i stanowi, iz szpital obowiazany jest do przechowywania w
chtodni zwlok os6b zmarlych w szpitalu przez okres 48 godzin od czasu zgonu oraz
dokonania ich umycia i1 ubrania. Oznacza to, iz w przedmiotowe] sprawie Szpital posiada
obowiazek bezptatnego przechowywania zwlok przez okres 48 godzin.

Jednakze jak wynika z ustalen poczynionych w przedmiotowej sprawie, Szpital do dnia 3
stycznia 2010r. nie wykonywal nalezycie tego obowiazku, gdyz nie zapewniat ushugi
przechowywania zwlok przez okres 48 godzin od czasu zgonu i nie ponosit kosztow z tego
tytutu. To rodziny zmartych lub inne osoby uprawnione do pochéwku byly zobowiazane do
odbioru zwlok po uplywie 2 godzin od czasu zgonu, samodzielnego wyboru zaktadu



pogrzebowego, ktory wykona rzeczona ustuge oraz do poniesienia ewentualnych cigzaréw
finansowych z tego tytutu.

Dziatania te spowodowaly przede wszystkim naruszenie praw rodzin zmartych i
innych os6b zlecajacych organizacje pochowku osob zmartych w PCM, poprzez
umozliwienie pobierania od nich optat za ustugi, ktére powinny by¢ wykonywane bezptatnie.
Na skutek tego rodziny osob zmartych lub tez inne osoby organizujace pochowek byly
zmuszone do ponoszenia ci¢zaréw finansowych za ustugi, ktére powinny by¢ wykonywane
przez PCM bezptatnie. Tym samym PCM poprzez dziatania niekorzystne dla rodzin zmartych
oraz innych osob organizujacych pochoéwek naduzyt posiadanej pozycji dominujacej na
rynku, co stanowi naruszenie art. 9 ust.1 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentow.

Prezes Urzgdu pragnie ponadto wskazad, iz nie neguje prawa do przekazywania zwtok
0sOb zmartych w tym Szpitalu, zewnetrznym zakladom pogrzebowym w celu przechowania
zwlok, w szczegolnosci w przypadku nie posiadania przez niego wtasnej chtodni stuzacej do
tego celu. Jednakze sytuacja taka nie moze powodowal naruszenia przez Szpital
obowiazujacych przepisow w zakresie wykonywania ustug przechowywania zwlok oraz w
efekcie naruszenia przepisow ustawy o ochronie konkurencji 1 konsumentéw. W
rozpatrywanej sprawie Szpital ograniczyt si¢ do zapewnienia rodzinie zmartego bezplatnego
mycia 1 ubrania zwlok. Zignorowal natomiast catkowicie obowiazek bezptatnego
przechowywania zwlok przez okres do 48 godzin od czasu zgonu i ,przerzucil” ten
obowiazek zarowno pod wzgledem organizacyjnym jak i finansowym na rodziny zmartych
lub tez inne osoby organizujace pochdéwek. Nalezy przy tym zaznaczy¢, iz Szpital od 2004r.
do 2009r. odnosil niewatpliwe korzysci finansowe z takiej sytuacji, w postaci nie ponoszenia
kosztéw z tego tytutu. Dopiero zawarcie umowy z dnia 04.01.2010r. spowodowalo, iz
dziatania PCM staty si¢ zgodne z przepisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia.

Zgodnie z art. 11 ustawy o ochronie konkurencji 1 konsumentéw, w przypadku jesli
zachowanie rynkowe przedsigbiorcy przestato narusza¢ zakazy okreslone w art. 9 tej ustawy,
wydaje si¢ decyzje o uznaniu praktyki za ograniczajaca konkurencje i stwierdza sig
zaniechanie jej stosowania.
Jak wykazano to powyze] Szpital zawierajac w dniu 04.01.2010r. umowg z zewngtrznym
zakladem pogrzebowym w zakresie przechowywania zwlok przez okres 48 godzin od czasu
zgonu, zaprzestat z tym dniem stosowania praktyki ograniczajacej konkurencje¢ o jakiej mowa
w punkcie 1.1 sentencji decyzji.

Stad tez Prezes Urzgdu orzekt jak w punkcie 1.1 sentencji niniejszej decyzji.

2. Stosownie do art. 106 ust. 1 pkt 1 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw, Prezes
Urzedu moze natozy¢ na przedsigbiorce karg pienigzna, jezeli przedsigbiorca ten dopuscit si¢
naruszenia zakazu okreslonego w art. 6 w zakresie niewytaczonym na podstawie art. 7 1 8, lub
zakazu o jakim mowa w art. 9 tej ustawy, w wysokosci nie wigkszej niz 10% przychodu
osiagnigtego przez tego przedsigbiorcg w roku rozliczeniowym poprzedzajacym rok natozenia
kary. Wysoko$¢ natozonej kary powinna speinia¢ funkcje prewencyjna tj. zapobiega¢ w
przyszto$ci naruszeniom przepisOw ustawy, a takze i represyjna tj. stanowic¢ reperkusje za jej
naruszenie.
Prezes Urzedu uznat w punkcie 1.1 niniejszej decyzji, iz dziatania PCM naruszyty art. 9 ust. 1
ww. ustawy, co wykazano w uzasadnieniu do tego punktu decyzji. Dlatego tez natozenie na
tego przedsigbiorce kary pienig¢znej jest celowe.

Ustalajac wysoko$¢ kary pienigznej naktadanej na PCM w niniejszym postgpowaniu,
Prezes Urzedu ocenit przede wszystkim szkodliwo$¢ naruszenia przez Szpital ustawy o
ochronie konkurencji i konsumentéw. Oceniajac ta przestankg Prezes Urzedu uznal, iz Szpital
poprzez dziatania o jakich mowa w punkcie I.1. niniejszej decyzji, naduzylt posiadanej pozycji
dominujacej na rynku organizowania $wiadczenia ustug prosektoryjnych, ktére doprowadzito
przede wszystkim do eksploatacji konsumentéw tj. rodzin oraz innych os6b organizujacych
pochowek, ktorzy poprzez takowe dziatania Szpitala byli zobowiazani do uiszczania optaty za



pierwsza i druga dobg przechowywania zwlok w chlodni, ktora to ustuga zgodnie z
obowiazujacymi przepisami powinna by¢ wykonywana bezplatnie. Jednakze z racji tego, iz
dziatanie takie przysporzyto PCM niewielkich korzysci finansowych, Prezes Urzedu uznal, iz
takowa praktyke Szpitala nalezy zaliczy¢ do pozostaltych naruszen przepisOw ustawy o
ochronie konkurencji i konsumentow. Dlatego tez Prezes Urzedu jako podstawe do dalszego
ustalania wysokosci kary pienigznej, przyjat kwote 0,011% przychodu Szpitala uzyskanego w
2009r.

W dalszej kolejnosci ustalajac wysokos$¢ kary pienigznej, Prezes Urzedu ocenit
specyfik¢ rynku oraz dzialalnosSci tego przedsigbiorcy tj. PCM. Oceniajac powyzsza
przestanke uwzgledniono fakt, iz Szpital jak udowodniono to w tej decyzji, posiada pozycj¢
dominujaca, a nawet tzw. ,,monopolistyczng” na rynku organizowania $wiadczenia uslug
prosektoryjnych wzgledem zwtok osob zmarlych w tym Szpitalu. Z kolei na skutek dziatan
Szpitala, rodziny oséb zmartych lub tez inne osoby organizujace pochdéwek, w zwiazku z
pozycja rynkowa tego przedsigbiorcy, byli zmuszeni do ponoszenia kosztéw finansowych, w
postaci konieczno$ci uiszczania optaty za pierwsza i druga dobg przechowywania zwlok w
zewnetrznym zaktadzie pogrzebowym.

Ponadto Prezes Urzedu uwzglednit fakt, iz co prawda z ustug prosektoryjnych konsumenci
korzystaja incydentalnie, jednakze w trudnych dla siebie okolicznosciach. Dlatego tez
oceniana W niniejszym postgpowaniu praktyka Szpitala, pod wzglgdem etycznym byta
naganna.

Oceniajac jednakze specyfike rynku Prezes Urzedu wziat rowniez pod uwage, iz praktyka
stosowana przez Szpital dotkngta jedynie niewielkiej liczby konsumentow.

Majac na uwadze powyzsze przestanki dotyczace specyfiki rynku, na ktérym dziala PCM,
Prezes Urzedu uznatl za niecelowe dokonywac zmiany wysokos$ci kary pienigznej ustalonej na
poprzednim etapie.

Ponadto ustalajac wysokos$¢ kary pieni¢znej Prezes Urzedu wziat rowniez pod uwage
dlugotrwato$¢ stosowania przez Szpital praktyki ograniczajacej konkurencje, czyli to, iz
praktyka trwata dluzej niz rok, co spowodowato szkody finansowe dla konsumentow w
dlugim okresie czasu. Stad tez majac powyzsze na uwadze, uznano za uzasadnione
podwyzszenie kwoty kary pieni¢znej ustalonej na poprzednim etapie o 30%.

Miarkujac wymiar kary pienigznej Prezes Urzedu mial rowniez na wzgledzie, iz
Szpital bedacy profesjonalnym uczestnikiem rynku §wiadczenia ustug medycznych, powinien
zadawaé sobie sprawg z obowiazkow, jakie naktada na niego powszechnie obowiazujace
prawo w tym zakresie w tym 1 rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie postgpowania ze
zwlokami osob zmartych w szpitalu oraz, iz podejmowanymi dzialaniami nie moze naruszac
obowiazujacych przepisow. Jednakze jako przestanke tagodzaca uwzgledniono fakt, iz Szpital
zaniechal stosowania tej praktyki ograniczajacej konkurencjg. Dlatego tez Prezes Urzgdu
obnizyt wysokosci kary pieni¢znej ustalonej na poprzednich etapach jej miarkowania o 10%.

Ostatecznie majac na uwadze powyzej przedstawione przestanki Prezes Urz¢du uznat
za zasadne natozenie na Szpital kary pienigznej w wysokosci 2.470 PLN (stownie: dwoch
tysigcy czterystu siedemdziesigciu ztotych) stanowiacej ok. 0,13% kary maksymalnej jaka
moglaby by¢ nalozona na tego przedsigbiorce za naruszenie przepiséw ustawy o ochronie
konkurencji 1 konsumentow.

W ocenie Prezesa Urzedu, kara pienigzna natozona w powyzszej wysokosci, jest
adekwatna do stopnia naruszenia przepisow ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw i
pelni funkcje represyjna, gdyz podkresla naganno$¢ zachowania przedsigbiorcy, ktory
dopuscit si¢ stosowania praktyk ograniczajacych konkurencjg. Natozenie kary pienig¢znej w
nizszej wysokosci spowodowatoby, iz kara utracitaby swo@j charakter represyjny.
Jednoczes$nie natozona kara pelni funkcje¢ prewencyjna, gdyz zapobiega stosowaniu w
przysztosci sprzecznych z interesem publicznym praktyk ograniczajacych konkurencjg.

Stad tez orzeczono jak punkcie 1.2 sentencji niniejszej decyzji.



Zgodnie z art. 112 ust. 3 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw, kar¢
pienigzna nalezy wplaci¢ na konto Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentéw w
Warszawie w NBP o/0 Warszawa Nr 51101010100078782231000000, w terminie 14 dni od
dnia uprawomocnienia si¢ niniejszej decyzji.

3. Zgodnie z art. 80 ustawy o ochronie konkurencji 1 konsumentow, Prezes Urzedu rozstrzyga
o kosztach w drodze postanowienia, ktore moze by¢ zamieszczone w decyzji konczacej
postgpowanie. W mysl art. 77 tej ustawy, jezeli postepowanie zostalo wszczgte z urzedu 1 w
jego wyniku Prezes Urzegdu stwierdzit naruszenie przepiséw tejze ustawy, przedsigbiorca lub
zwiazek przedsigbiorcow, ktéry dopuscit si¢ tego naruszenia, zobowiazany jest ponies¢
koszty postgpowania.

Niniejsze postgpowanie antymonopolowe zostalo wszczete z urzedu. W jego wyniku w
punkcie I.1 sentencji przedmiotowej decyzji Prezes Urzedu stwierdzit naruszenie przez
Szpital art. 9 ust. 1 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentow. Kosztami niniejszego
postgpowania sa dla Prezesa Urzedu wydatki zwiazane z dorgczaniem PCM pism w toku
postgpowania. W zwiazku z powyzszym postanowiono obciazy¢ PCM kwota kosztow w
wysokos$ci 25 PLN (stownie: dwudziestu pigciu ztotych).

W zwiazku z powyzszym orzeczono jak w punkcie 1.3 sentencji.

Koszty niniejszego postgpowania, na podstawie art. 264 § 1 kodeksu postgpowania
administracyjnego, w zwiazku z art. 83 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentow nalezy
wptaci¢ w terminie 14 dni od dnia uprawomocnienia si¢ niniejszej decyzji na konto Urzgdu
Ochrony Konkurencji i Konsumentow w Warszawie w NBP o/o Warszawa Nr
51101010100078782231000000.

Stosownie do tresci art. 81 ust. 1 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw w zwiazku
z art. 479%* § 2 Kpc — od niniejszej decyzji przystuguje odwolanie do Sadu Okregowego w
Warszawie — Sadu Ochrony Konkurencji i Konsumentéw, w terminie dwutygodniowym od
dnia jej doreczenia, za posrednictwem Prezesa Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentow -
Delegatury Urzgdu Ochrony Konkurencji i Konsumentow w Katowicach.

W przypadku jednak kwestionowania wytacznie postanowienia o kosztach zawartego w
punkcie 1.3 niniejszej decyzji, stosownie do art. 81 ust. 5 ustawy o ochronie konkurencji i
konsumentéw w zwiazku z 479°2 § 1 i 2 Kpe, przystuguje zazalenie do Sadu Okregowego w
Warszawie — Sadu Ochrony Konkurencji i Konsumentéw, za posrednictwem Prezesa Urzg¢du
Ochrony Konkurencji 1 Konsumentow — Delegatury Urzedu Ochrony Konkurencji i
Konsumentéw w Katowicach w terminie tygodnia od dnia dorgczenia niniejszej decyzji.

Maciej Fragsztajn
Dyrektor Delegatury
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