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1. Liczba i struktura orzeczen wydanych przez komisje lekarskie

Jednym z zadan lekarzy orzecznikow i komisji lekarskich Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych jest
orzekanie o niezdolnosci do pracy dla celow ustalenia uprawnien do §wiadczen z ubezpieczenia
spotecznego. Lekarz orzecznik ZUS dokonuje w formie orzeczenia oceny niezdolnosci do pracy, jej
stopnia oraz ustala:

- date powstania niezdolnosci do pracy,

- trwatos¢ lub przewidywany okres niezdolnosci do pracy,

- zwiazek przyczynowy niezdolno$ci do pracy lub $mierci z okreslonymi okoliczno$ciami,
- niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencii,

- celowos¢ przekwalifikowania zawodowego.

Od orzeczenia lekarza orzecznika osobie zainteresowanej, ktora nie zgadza sig¢ z trescia
orzeczenia, przystuguje prawo wniesienia sprzeciwu do komisji lekarskiej ZUS w terminie 14 dni od
dnia dorgczenia orzeczenia. Sprzeciw wnosi si¢ za posrednictwem jednostki organizacyjnej ZUS
wlasciwej ze wzgledu na miejsce zamieszkania osoby zainteresowanej.

Roéwniez w przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci w orzeczeniu, w terminie 14 dni od dnia
wydania orzeczenia, Prezes Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych moze zglosi¢ zarzut wadliwosci
orzeczenia i przekaza¢ sprawg do rozpatrzenia komisji lekarskiej.

W imieniu Prezesa Zaktadu zarzut wadliwosci moze zglosi¢ gtowny lekarz orzecznik dokonujac
kontroli merytorycznej i formalnej orzeczen lekarzy orzecznikow ZUS.

Zarzut wadliwo$ci moze zglosi¢ rowniez naczelny lekarz zaktadu lub lekarz inspektor dokonujacy
kontroli orzeczen w ramach nadzoru nad orzekaniem o niezdolnosci do pracy.

Przedmiotem niniejszego opracowania sa orzeczenia wydane przez komisje lekarskie zmieniajace

badz podtrzymujace orzeczenia lekarzy orzecznikdéw.

W 2012 r. lekarze orzecznicy ZUS wydali 773,7 tys. orzeczen lekarskich. Liczba ta nie obejmuje
orzeczen w zwiazku z kontrola prawidtowosci orzekania o czasowej niezdolno$ci do pracy i orzeczen
o potrzebie rehabilitacji leczniczej, gdyz nie podlegaja one weryfikacji przez komisje lekarskie.

W zwiazku z wniesionymi sprzeciwami oraz zgloszonymi zarzutami wadliwosci od orzeczen
wydanych przez lekarzy orzecznikoéw ZUS — komisje lekarskie wydaty w 2012 roku 86,4 tys. orzeczen

(Srednio 7,2 tys. — w miesiacu).



W poréwnaniu do roku poprzedniego, liczba wniesionych sprzeciwow oraz zgloszonych zarzutow
wadliwos$ci wzrosta o 5.4 tys., tj. 0 6,6%, natomiast udzial orzeczen wydanych przez komisje lekarskie
w orzeczeniach ogélem wydanych przez lekarzy orzecznikéw i komisje lekarskie wzrdst o 0,3 punktu
procentowego.

Biorac pod uwage rodzaj orzeczenia wydanego przez lekarza orzecznika, najczesciej, podobnie jak
w latach poprzednich, odwotywano si¢ od orzeczen wydanych w sprawie ustalenia zwiazku $mierci z
okreslonymi okoliczno$ciami, orzeczen w sprawie ustalenia trwalej niezdolno$ci do pelienia
obowiazkow na zajmowanym stanowisku (sgdziowie, prokuratorzy) lub orzeczen w sprawie
uprawnien do wcze$niejszej emerytury pracownikow opiekujacych si¢ dzie¢mi wymagajacymi statej
opieki — orzeczenia pozostate. Sprzeciw w tego typu sprawach zostat zgloszony w co piatej sprawie.
Rowniez relatywnie wysoki odsetek odwotan, ktory wynosit 15,2%, obserwujemy w zwiazku z
orzeczeniami pierwszorazowymi i ponownymi w sprawie renty socjalnej, w sprawach $wiadczen
podlegajacych koordynacji — 14,5% oraz w zwiazku z orzeczeniami pierwszorazowymi i ponownymi
o rent¢ rodzinng i przyznanie dodatku pielegnacyjnego dla osob pobierajacych rentg rodzinna — 13,3%.
(tabl. 2).

Najrzadziej odwolywano si¢ od orzeczen pierwszorazowych i ponownych lekarzy orzecznikow
w sprawach o przyznanie dodatku pielggnacyjnego emerytom. Relacja orzeczen wydanych przez

komisje lekarskie do orzeczen wydanych przez lekarzy orzecznikow w tych sprawach wynosita 6,9%.

TABL.1 ORZECZENIA WYDANE PRZEZ LEKARZY ORZECZNIKOW I KOMISJE LEKARSKIE
ZAKELADU W LATACH 2009-2012

2009 2010 2011 2012
Wyszczegdlnienie liczba w odset- liczba w odset- liczba w odset- liczba w odset-
kach kach kach kach
Ogotem?/ 884 056 100,0 869 034 100,0 833 900 100,0 | 860 008 100,0
orzeczenia*/ wydane przez
lekarzy orzecznikéw ZUS 793 111 89,7 778 420 89,6 752 912 90,3 | 773 654 90,0
orzeczenia wydane przez
komisje lekarskie 90 945 10,3 90 614 10,4 80 988 9,7 86 354 10,0

*/ bez orzeczen w zwiqzku z kontrolq prawidlowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy oraz orzeczen
o potrzebie rehabilitacji leczniczej




TABL.2 ORZECZENIA WYDANE PRZEZ LEKARZY ORZECZNIKOW I KOMISJE LEKARSKIE
ZAKLEADU W LATACH 2011-2012 WEDLUG ICH RODZAJU

orzeczenia orzeczenia udziat orzeczen
Rodzaj orzeczenia wydanego przez wydane przez wydane przez wydanych przez
lekarza orzecznika lekarza komisje komisje lekarskie w
orzecznika lekarskie orzeczeniach
a — rok poprzedni = 100 wydanych przez
lekarza orzecznika
Ogotem®/ 2011 752 912 80 988 10,8
2012 773 654 86 354 11,2
a 102,8 106,6 X
z tego:
orzeczenia pierwszorazowe dla celéw 2011 146 444 17 104 11,7
rentowych 2012 155 107 18 539 12,0
a 105,9 108,4 X
orzeczenia ponowne dla celéw 2011 388 638 40 020 10,3
rentowych 2012 399 743 42 730 10,7
a 102,9 106,8 X

orzeczenia pierwszorazowe i ponowne
o rente rodzinng oraz o przyznanie dodatku

pielegnacyjnego dla osoby pobierajacej 2011 13 892 1851 13,3
rente rodzinng 2012 14 747 1955 13,3
a 106,2 105,6 X
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne
w sprawach o przyznanie dodatku 2011 50 617 3428 6,8
pielegnacyjnego emerytom 2012 48 802 3379 6,9
a 96,4 98,6 X
orzeczenia powypadkowe dotyczace
oceny procentowego uszczerbku 2011 101 970 10 810 10,6
na zdrowiu 2012 99 358 11179 11,3
a 97,4 103,4 X
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne 2011 42 900 6 441 15,0
w sprawie renty socjalnej 2012 46 819 7130 15,2
a 109,1 110,7 X
orzeczenia w sprawach swiadczeh 2011 5878 845 14,4
podlegajacych koordynaciji 2012 6 832 991 14,5
a 116,2 117,3 X
orzeczenia pozostate™*/ 2011 2573 489 19,0
2012 2 246 451 20,1
a 87,3 92,2 X

*/ bez orzeczen w zwiqzku z kontrolq prawidlowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy
oraz o potrzebie rehabilitacji leczniczej wydanych na wniosek lekarza leczqcego,
**/  orzeczenia w sprawie ustalenia zwiqzku Smierci z okreslonymi okolicznosciami, orzeczenia w sprawie ustalenia
trwalej niezdolnosci petnienia obowiqzkow na zajmowanym stanowisku (sedziowie, prokuratorzy).

Najliczniejsza grupa orzeczen wydanych w 2012 r., zarowno przez lekarzy orzecznikoéw jak i
przez komisje lekarskie byly orzeczenia ponowne dla celow rentowych. W ogolnej liczbie orzeczen
wydanych przez komisje lekarskie stanowily one blisko 50%.

Orzeczenia wydane w zwiazku z odwotaniami od orzeczen pierwszorazowych rentowych
stanowily 21,5%, a orzeczenia wydane w zwiazku z odwotaniami od orzeczen powypadkowych
dotyczacych oceny procentowego uszczerbku na zdrowiu oraz od orzeczen pierwszorazowych i
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ponownych w sprawie renty socjalnej stanowily odpowiednio — 12,9% 1 8,3% ogdtu orzeczen
wydanych przez komisje lekarskie w 2012 r. Kolejnymi grupami orzeczen komisji lekarskich bytly
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne w sprawach o przyznanie dodatku pielggnacyjnego emerytom —
3,9%, orzeczenia pierwszorazowe i ponowne o rent¢ rodzinng — 2,3%, orzeczenia w sprawach

swiadczen podlegajacych koordynacji — 1,1% oraz orzeczenia pozostate — 0,5% (tabl. 3 i rys. 1).

TABL.3 ORZECZENIA WYDANE PRZEZ KOMISJE LEKARSKIE ZAKEADU W 2012 ROKU

WEDLUG ICH RODZAJU
Orzeczenia
Rodzaj orzeczenia wydanego
przez lekarza orzecznika liczba w odsetkach
Ogoétem 86 354 100,0
z tego dotyczace:

orzeczen pierwszorazowych dla celéw rentowych 18 539 21,5
orzeczen ponownych dla celéw rentowych 42 730 49,5
orzeczen pierwszorazowych i ponownych o rente
rodzinng oraz o przyznanie dodatku pielegnacyjnego
dla osoby pobierajacej rente rodzinng 1955 2,3
orzeczen pierwszorazowych i ponownych w sprawach
o przyznanie dodatku pielegnacyjnego emerytom 3379 3,9
orzeczen powypadkowych dotyczacych oceny
procentowego uszczerbku na zdrowiu 11179 12,9
orzeczen pierwszorazowych i ponownych w sprawie
renty socjalnej 7130 8,3
orzeczen w sprawach $wiadczen podlegajgcych
koordynaciji 991 1.1
orzeczen pozostatych*/ 451 0,5

*/ m. in. orzeczenia w sprawie ustalenia zwiqzku Smierci z okreslonymi okolicznosciami, orzeczenia w sprawie ustalenia
trwalej niezdolnosci do petnienia obowiqzkow na zajmowanym stanowisku (sedziowie, prokuratorzy).



Rys. 1 Struktura orzeczen wydanych przez komisje lekarskie w wyniku
badan przeprowadzonych w 2012 roku
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Z ogolnej liczby 86,4 tys. orzeczen wydanych w 2012 r. przez komisje lekarskie - 74,6 tys. tj.
86,4% orzeczen wydano w zwiazku z wniesieniem sprzeciwu, 8,6 tys. (10,0%) w zwiazku ze
zgloszeniem przez glownego lekarza orzecznika badz lekarza inspektora zarzutu wadliwosci,
natomiast w zwiazku z jednoczesnym wniesieniem sprzeciwu i zgloszeniem wadliwosci rozpatrzono 1
wydano 0,4 tys. (0,5%) orzeczen (rys. 2). Ponadto w 2012 r. komisje rozpatrzyly tacznie 2,7 tys., tj.
3,1% spraw skierowanych w trybie zwierzchniego nadzoru Prezesa ZUS lub na podstawie
postanowienia sadu. Byly to sprawy rozpatrywane przez komisje lekarskie w ramach nadzoru nad
wykonywaniem orzekania o niezdolnosci do pracy przez lekarzy orzecznikow w oddziatach Zaktadu,
sprawowanego przez Prezesa Zaktadu za posrednictwem gtéwnego lekarza orzecznika.

Nadzor ten obejmuje m.in. analiz¢ odwotan wniesionych od decyzji organu rentowego wydanej na
podstawie orzeczenia lekarza orzecznika w celu stwierdzenia, czy w odwolaniu tym nie wskazano
nowych okolicznosci dotyczacych niezdolnosci do pracy lub niezdolnosci do samodzielnej
egzystencji. Jesli w odwotaniu wskazano nowe okolicznosci, sprawa zostaje skierowana do

ponownego rozpatrzenia przez lekarza orzecznika ZUS.



Rys. 2 Struktura orzeczen wydanych przez komisje lekarskie w 2012 r.
wedtug rodzaju srodka odwolawczego
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O rozpatrzenie sprawy w trybie nadzoru Prezesa ZUS i w zwiazku z przekazaniem przez sad
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2. Rozstrzygnigcia komisji lekarskich

Komisje lekarskie, rozpatrujac wniesiony sprzeciw lub zarzut wadliwos$ci, przy wydawaniu

orzeczenia dokonuja w wigkszos$ci przypadkéw rozstrzygnigeia na podstawie dokumentacji dotaczonej
do wniosku. W przypadku, gdy dokumentacja dotaczona do wniosku nie byla wystarczajaca do
wydania orzeczenia, komisja lekarska ma prawo zwroci¢ si¢ o uzupehienie dokumentacji o opinie
lekarza konsultanta, o wyniki badan dodatkowych lub obserwacji szpitalnej, jak rowniez
przeprowadzi¢ bezposrednie badanie stanu zdrowia osoby, w stosunku do ktérej miato by¢ wydane
orzeczenie. W 2012 r. dodatkowe badania przeprowadzono w 5,0 tys. przypadkéw, z tego: badania
specjalistyczne dla 3,0 tys. osob, badania w domu chorego w 0,9 tys. przypadkow, badania dodatkowe
przeprowadzone przez psychologa dla 0,6 tys. osoéb oraz inne badania dodatkowe i obserwacje
szpitalne w 0,5 tys. przypadkow.
Jesli po przeprowadzeniu postgpowania rozpatrujacego wniesiony sprzeciw lub zarzut wadliwosci,
komisja lekarska zmienita co najmniej jedno z ponizszych ustalen, tj. stopien niezdolnosci do pracy,
zwiazek niezdolnosci do pracy z okreslonymi okoliczno$ciami powstania tej niezdolno$ci, date
powstania niezdolno$ci do pracy, przewidywany okres trwania niezdolnosci do pracy, procent
uszczerbku na zdrowiu, to orzeczenie to zostalo odnotowane jako orzeczenie zmieniajace ustalenia
lekarza orzecznika.

W 2012 r. komisje lekarskie ZUS wydaty 20,0 tys. orzeczen zmieniajacych, co stanowito 23,1%
og6hu orzeczen wydanych przez komisje. W 66,1 tys. (76,6%) spraw odwotawczych komisje lekarskie
podtrzymaty ustalenia lekarza orzecznika. Najwyzszy odsetek orzeczen zmieniajacych ustalenia
lekarza orzecznika odnotowujemy w zwiazku z orzeczeniami powypadkowymi dotyczacymi oceny
procentowego uszczerbku na zdrowiu — 28,9% oraz orzeczeniami pierwszorazowymi i ponownymi o
rent¢ rodzinng 1 przyznanie dodatku pielggnacyjnego dla 0oséb pobierajacych rentg rodzinng — 27,3%,
najnizszy za$§ w zwiazku z orzeczeniami ponownymi i pierwszorazowymi w sprawie renty socjalnej,

odpowiednio —16,0% 1 16,4% (rys. 3 i tabl. 4).

Rys. 3 Struktura orzeczen wydanych przez komisje lekarskie w 2012 roku
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TABL.4 ORZECZENIA WYDANE PRZEZ KOMISJE LEKARSKIE ZAKLADU

W LATACH 2011-2012 WEDLUG RODZAJU ORZECZENIA

Rodzaj orzeczenia wydanego orzeczenia orzeczenia nieustalone
Przez lekarza orzecznika ogdtem podtrz_ymu1ape Zmieniajace rozstrzygniecie
ustalenia lekarza ustalenia lekarza . e
. . komisji lekarskiej*/
orzecznika orzecznika
i= o dtem = ol{
a - rok poprzedni = 100 liczba liczba ozgc; g(r)n liczba ogc; g(rJn liczba o=gc; 86“
Ogoétem 2011 80988| 61504 75,9 19 364 23,9 120 0,2
2012 86 354 | 66 101 76,6 19 984 23,1 269 0,3
a 106,6 107,5 X 103,2 x| 2242 X
z tego:
orzeczenia pierwszorazowe 2010 17 104 13030 76,2 4 047 23,7 27 0,1
dla celéw rentowych 2011 18539 | 13939 75,2 4 565 24,6 35 0,2
a 108,4 107,0 X 112,8 x| 129,6 X
orzeczenia ponowne 2011 40 020 30813 77,0 9148 22,9 59 0,1
dla celéw rentowych 2012 42730 | 32992 77,2 9 558 22,4 180 0,4
a 106,8 107,1 X 104,5 x| 3051 X
orzeczenia pierwszorazowe
i ponowne o rente rodzinng
oraz o przyznanie dodatku 2011 1851 1378 74,4 470 25,4 3 0,2
pielegnacyjnego dla osoby 2012 1955 1421 72,7 533 27,3 1 -
pobierajacej rente rodzinng a 105,6 103,1 X 113,4 X 33,3 X
orzeczenia powypadkowe
dotyczace oceny procentowego 2011 10 810 7272 67,3 3524 32,6 14 0,1
uszczerbku na zdrowiu 2012 11179 7 942 711 3235 28,9 2 0,0
a 103,4 109,2 X 91,8 X 14,3 X
orzeczenia pierwszorazowe
i ponowne w sprawach 2011 3428 2 650 77,3 773 22,5 5 0,2
0 przyznanie dodatku 2012 3379 2746 81,3 625 18,5 8 0,2
pielegnacyjnego emerytom a 98,6 103,6 X 80,9 x| 160,0 X
orzeczenia pierwszorazowe 2011 3433 2776 80,9 652 19,0 5 0,1
w sprawie renty socjalnej 2012 3678 3062 83,3 605 16,4 1 0,3
a 107,1 110,3 X 92,8 x| 220,0 X
orzeczenia ponowne
w sprawie renty socjalnej 2011 3008 2 507 83,3 497 16,5 4 0,2
2012 3452 2874 83,3 554 16,0 24 0,7
a 114,8 114,6 X 111,5 x| 600,0 X
orzeczenia w sprawach
Swiadczen podlegajacych 2011 845 662 78,3 181 21,4 2 0,3
koordynaciji 2012 991 763 77,0 228 23,0 - -
a 117,3 115,3 X 126,0 X X X
orzeczenia pozostate 2011 489 416 85,1 72 14,7 1 0,2
2012 451 362 80,2 81 18,0 8 1,8
a 92,2 87,0 X 112,5 x| 800,0 X

*/ ,, nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewddztw, jednostek chorobowych

Rozpatrujac liczbg orzeczen wydanych w 2012 r. przez komisje lekarskie, ubezpieczonym wedtug
wojewodztw odpowiadajacych miejscu ich zamieszkania obserwujemy, ze najwigksza liczb¢ wydano

ubezpieczonym w wojewodztwie wielkopolskim — 10,5 tys., $laskim — 8,7 tys.,
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oraz mazowieckim — 8,5 tys., najmniej natomiast w wojewodztwach podlaskim — 2,1 tys. 1 opolskim -
2,2 tys. Najczesciej odwolywano si¢ od orzeczen lekarzy orzecznikdéw (relacja orzeczen komisji
lekarskich do orzeczen lekarzy orzecznikéw) w wojewoddztwach: opolskim — w 15,2% przypadkow,
lubuskim — 14,1% 1 zachodniopomorskim - 14,0%, najrzadziej natomiast w wojewodztwie $laskim i
kujawsko-pomorskim po — 9,3%. Sredni stosunek odwolan od orzeczen lekarzy orzecznikéw w kraju
wynosit 11,2% (tabl. 5 i rys. 4).

Ustalenia lekarza orzecznika najcze$ciej zmieniano w wojewodztwie lubelskim — w 30,9%
przypadkéw 1 w wojewodztwie wielkopolskim — w 28,3%, natomiast orzeczenia podtrzymujace
ustalenia lekarza orzecznika najczgsciej wydawano w wojewddztwie $wigtokrzyskim — 87,0% i
opolskim — 83,4% przypadkow. Liczba orzeczen podtrzymujacych ustalenia lekarza orzecznika wahata
si¢ od 69,1% do 87,0% orzeczen wydanych osobom zamieszkatym na terenie danego wojewodztwa

(tabl. 6 1 rys. 5).

TABL.S ORZECZENIA WYDANE PRZEZ KOMISJE LEKARSKIE ZAKEADU W 2012 ROKU
WEDLUG WOJEWODZTWA, NA TERENIE KTOREGO ZAMIESZKUJE OSOBA

ZGLASZAJACA SPRZECIW
Orzeczenia Orzeczenia Udziat orzeczen wydanych
wydane przez | wydane przez przez komisje lekarskie
Wojewddztwa lekarzy komisje w orzeczeniach wydanych
orzecznikéw lekarskie przez lekarza orzecznika
OGOLEM*/ 773 654 86 354 11,2
z tego:
Dolnoslaskie 61448 7 454 12,1
Kujawsko-pomorskie 51017 4764 9,3
Lubelskie 44 835 4842 10,8
Lubuskie 22 745 3200 14,1
todzkie 57 306 6 069 10,6
Matopolskie 63 845 7149 11,2
Mazowieckie 83212 8 534 10,3
Opolskie 14 503 2 206 15,2
Podkarpackie 41 472 4 937 11,9
Podlaskie 15 507 2105 13,6
Pomorskie 48 167 5248 10,9
Slaskie 93 005 8 651 9,3
Swietokrzyskie 23 670 2325 9,8
Warminsko-mazurskie 31 204 3593 11,5
Wielkopolskie 87 402 10 480 12,0
Zachodniopomorskie 34 316 4797 14,0

*/  bez orzeczen w zwiqzku z kontrolgq prawidlowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy
oraz orzeczen o potrzebie rehabilitacji leczniczej
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TABL. 6 ORZECZENIA WYDANE PRZEZ KOMISJE LEKARSKIE ZAKLADU W 2012 ROKU
WEDLUG WOJEWODZTWA, NA TERENIE KTOREGO ZAMIESZKUJE OSOBA

ZGLASZAJACA SPRZECIW
Orzeczenia Orzeczenia zmieniajgce Nieustalone
podtrzymujace ustalenia rozstrzygniecie komisji
Wojewoddztwa ustalenia lekarza orzecznika lekarskiej*/
Ogotem lekarza orzecznika
liczba 2916(;3% liczba 2%%8?8 liczba 291%8?8
OGOLEM 86 354 66 101 76,6 19 984 23,1 269 0,3
z tego:

Dolnoslaskie 7 454 5934 79,6 1513 20,3 7 0,1
Kujawsko-pomorskie 4 764 3 568 74,9 1098 23,0 98 2,1
Lubelskie 4842 3 346 69,1 1496 30,9 - -
Lubuskie 3200 2572 80,4 620 19,4 8 0,2
todzkie 6 069 4908 80,9 1161 19,1 - -
Matopolskie 7 149 5145 72,0 1978 27,7 26 0,3
Mazowieckie 8 534 6612 77,5 1912 22,4 10 0,1
Opolskie 2 206 1841 83,4 334 15,1 32 1,5
Podkarpackie 4 937 3836 77,7 1090 221 11 0,2
Podlaskie 2105 1698 80,7 407 19,3 - -
Pomorskie 5248 4 091 78,0 1129 21,5 28 0,5
Slaskie 8 651 6 678 77,2 1965 22,7 8 0,1
Swigtokrzyskie 2325 2022 87,0 299 12,8 4 0,2
Warminsko-mazurskie 3593 2601 72,4 968 27,0 23 0,6
Wielkopolskie 10 480 7513 71,7 2 967 28,3 - -
Zachodniopomorskie 4797 3736 77,9 1047 21,8 14 0,3

*/ ,,nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewddztw, jednostek chorobowych
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Rys. 4 Udzial orzeczen wydanych przez komisje lekarskie

do orzeczen lekarzy orzecznikéw w 2012 r.
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Rys.5 Udzial orzeczen zmieniajacych orzeczenia lekarzy orzecznikéw

do ogo6tu orzeczen wydanych przez komisje lekarskie w 2012 r.
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2.1 Zmiany w ustaleniach lekarza orzecznika

W 2012 r. komisje lekarskie wydaty 20,0 tys. orzeczen zmieniajacych orzeczenia lekarza
orzecznika 1 najcze$ciej zmieniaty ustalony przez lekarza orzecznika stopien niezdolno$ci do pracy.
Wysoki udziat tych zmian — blisko 50%, miat miejsce w przypadku wigkszo$ci rodzajow orzeczen
zmieniajacych ustalenia lekarza orzecznika.

Badanie grupy ubezpieczonych, w stosunku do ktérej zmieniono stopien niezdolnosci do pracy
wykazato, ze w przypadku orzeczen pierwszorazowych przed wydaniem orzeczenia komisji lekarskiej
42,4% osob legitymowato si¢ brakiem niezdolnosci do pracy, 28,4% mialo orzeczona czg$ciowa
niezdolno$¢ do pracy, 10,0% catkowita niezdolno$¢ do pracy, a 1,0% catkowita niezdolnos$¢ do pracy i
samodzielnej egzystencji. Po rozpatrzeniu odwotan i ponownym ustaleniu stopnia niezdolnosci do
pracy przez komisje lekarskie — brak niezdolnosci do pracy wystgpowat w 33,5% przypadkow w
poréwnaniu do 2011 r. (spadek o 8,9 pkt. procentowych), czgsciowa niezdolno$¢ do pracy — w 22,8%
(spadek o 5,6 pkt. procentowego), catkowita niezdolno$¢ do pracy — w 10,8% (wzrost o 0,8 pkt.
procentowego), a catkowita niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji — w 4,9% (wzrost o 3,9
pkt. procentowe). Podobna tendencja miala miejsce w przypadku orzeczen ponownych dla celow
rentowych (tabl. 7).

W porownaniu do roku poprzedniego w przypadku orzeczen pierwszorazowych komisje lekarskie
orzekaty cze$ciej o braku niezdolnosci do pracy, natomiast znacznie rzadziej o uprawnieniu do
swiadczenia rehabilitacyjnego. W przypadku orzeczen ponownych najwigksza réznicg obserwujemy
jedynie w zwiazku z orzeczeniami o braku niezdolnosci do pracy. Ogotem zmiany w ustalaniu stopnia
niezdolnos$ci do pracy dokonane przez komisje lekarskie w 2012 r. w orzeczeniach pierwszorazowych
i ponownych rentowych w wigkszo$ci przypadkéw byty korzystne dla wnoszacych sprzeciw.

W orzeczeniach o niezdolno$ci do pracy poza zmianami dotyczacymi stopnia niezdolnosci do
pracy, komisje lekarskie w 24,8% przypadkoéw zmienily przewidywany okres niezdolnos$ci do pracy, w
7,9% przypadkow zmienity dat¢ powstania niezdolno$ci do pracy, a w 4,2% zmienity zwiazek

niezdolnos$ci do pracy z okreslonymi okoliczno$ciami powstania niezdolnosci do pracy.
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TABL.7 STRUKTURA ORZECZEN W SPRAWACH RENTOWYCH WYDANYCH PRZEZ KOMISJE
LEKARSKIE W LATACH 2011-2012 ZMIENIAJACYCH USTALENIA LEKARZA ORZECZNIKA

Orzeczenia pierwszorazowe .
Orzeczenia ponowne rentowe
rentowe
Wyszczegolnienie orzeczenia orzeczenia orzeczenia orzeczenia
wydane przez wydane przez
wydane przez wydane przez
lekarza s . lekarza . ;
. komisje lekarskie . komisje lekarskie
orzecznika orzecznika
Ogoétem 2011 100,0 100,0 100,0 100,0
2012 100,0 100,0 100,0 100,0
z tego ustalajace:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 2011 0,9 3,9 1,1 71
i samodzielnej egzystenciji 2012 1,0 4,9 1,1 6,7
brak niezdolnosci do samodzielnej 2011 - - 4.1 3,5
egzystenciji 2012 - - 4,0 3.1
catkowitg niezdolno$¢ do pracy 2011 10,2 12,1 10,3 13,5
2012 10,0 10,8 10,5 13,3
brak catkowitej niezdolnosci do pracy 2011 1,3 2,4 8,1 10,2
2012 1,0 2,0 8,1 8,1
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 2011 25,4 23,7 31,2 30,1
2012 28,4 22,8 321 29,5
celowos¢ przekwalifikowania 2011 0,2 0,2 0,5 0,5
zawodowego 2012 0,2 0,5 0,6 0,5
uprawnienia do $wiadczenia 2011 16,0 29,3 4,9 11,6
rehabilitacyjnego 2012 17,0 25,5 6,2 11,7
brak niezdolno$ci do pracy 2011 46,0 28,4 39,8 23,5
2012 42,4 33,5 374 271

W 2012 r. orzeczenia w sprawach powypadkowych dotyczacych oceny procentowego uszczerbku
na zdrowiu komisje lekarskie wydaty dla 11,2 tys. badanych, tj. 12,9% ogoétu orzeczen.

Z tej liczby orzeczen w przypadku 3,4 tys. 0sob (tj. 30,7%) komisje lekarskie dokonaty zmian ustalen
lekarzy orzecznikéw. W zwiazku z wypadkami przy pracy odwotanie wniosto 94,1%
poszkodowanych, a w zwiazku z chorobami zawodowymi 5,9%.

Przecigtny procent uszczerbku na zdrowiu oséb badanych przed dokonaniem zmian przez komisje
lekarskie wynosit 5,7%, a po rozpatrzeniu odwotan i ponownym badaniu 8,9%. Jego wysokos$¢ zalezna
byta od rodzaju okolicznosci w jakich zaistniat.

I tak, przecigtny procent uszczerbku powstatego w wyniku wypadku przy pracy orzeczony przez
komisje lekarskie wyniost 7,9% 1 byl wyzszy o 2,7 pkt. procentowego od orzeczonego przez lekarzy

orzecznikow. W przypadku choréb zawodowych byt nizszy o 0,9 pkt. procentowego od orzeczonego

przez lekarzy orzecznikéw i wynosit 19,8%.
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TABL.8  ORZECZENIA USTALAJACE PROCENTOWY USZCZERBEK NA ZDROWIU*/
WYDANE PRZEZ KOMISJE LEKARSKIE ZAKLADU WEDLUG OKOLICZNOSCI
POWSTANIA USZCZERBKU ORAZ WYBRANYCH RODZAJOW URAZOW
I CHOROB ZAWODOWYCH

Przecietny procent uszczerbku
ustalony przez:
Wyszczegdlnienie
lekarza komisje
orzecznika lekarskie

OGOLEM 5,7 8,9
Wypadki przy pracy 5,2 7,9
uszkodzenia konczyny dolnej 4,6 6,7
uszkodzenia $rddrecza i palcéw 3,3 4.5
uszkodzenia konczyny goérnej 6,7 8,9
uszkodzenia kregostupa 8,1 9,2
uszkodzenia twarzy 3.1 4,5
uszkodzenia glowy 11,3 17,7
uszkodzenia narzadu stuchu 14,6 20,9
uszkodzenia klatki piersiowe;j i ich nastepstwa 13,5 17,5
uszkodzenia narzgdéw moczowo-ptciowych 25,9 28,0
uszkodzenia brzucha i ich nastepstwa 11,4 17,1
uszkodzenia miednicy 16,8 21,7
uszkodzenia narzgdu wzroku 16,4 20,5
uszkodzenia szyi, krtani, tchawicy i przetyku 94 5,7
ostre zatrucia i ich nastepstwa 22,2 12,5
Choroby zawodowe 20,7 19,8
przewlekte choroby narzadu gtosu 18,6 15,1
schorzenia ukfadu oddechowego 26,6 28,3
pylice ptuc 19,8 17,5
schorzenia nerwéw, miesni 10,6 9,4
choroby zakazne i pasozytnicze 13,0 13,8
uszkodzenia narzadu stuchu 25,2 22,6
nowotwory ztosliwe 52,3 41,7
choroby skory 11,9 10,1
choroby narzadu wzroku 22,7 10,0
zatrucia ostre albo przewlekte wywotane
przez substancje chemiczne 40,6 30,8
zespoét wibracyjny 26,5 25,4

*/ komisja lekarska orzekia procentowy uszczerbek na zdrowiu, tj. w stosunku do ustalonego
przez lekarza orzecznika uszczerbku na zdrowiu, podwyzszyla go, utrzymata na tym samym
poziomie lub obnizyla.
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Zmiany ustalen lekarza orzecznika w przypadku orzeczen pierwszorazowych i ponownych
wydanych przez komisje lekarskie w 2012 r. w sprawach o przyznanie renty socjalnej przedstawia
tabl. 9.

Z liczby 7,1 tys. orzeczen wydanych przez komisje lekarskie w 2012 r. w sprawie o rentg socjalna
w 18,0% przypadkéw komisje lekarskie zmienity ustalenia lekarza orzecznika. Najcze$ciej zmiany
dotyczyty ustalen stopnia niezdolno$ci do pracy, stanowily bowiem ponad 50% ogédtu orzeczen
zmieniajacych i z reguly byty korzystne dla badanych.

Przed orzeczeniem komisji lekarskiej brakiem catkowitej niezdolno$ci do pracy w przypadku
orzeczen pierwszorazowych legitymowato si¢ 55,3% ubiegajacych si¢ o rente socjalna, a po
orzeczeniach komisji lekarskiej grupa ta stanowita 40,5%. W przypadku orzeczen ponownych odsetek

tych 0sob zmniejszyt sig z 52,6% do 40,3%.

TABL.9 STRUKTURA ORZECZEN W SPRAWIE RENTY SOCJALNEJ WYDANYCH W 2012 R
PRZEZ KOMISJE LEKARSKIE ZMIENIAJACYCH USTALENIA LEKARZA ORZECZNIKA

Orzeczenia pierwszorazowe Orzeczenia ponowne
Wyszczegdlnienie wydane przez | wydane przez | wydane przez | wydane przez
lekarza komisje lekarza komisje
orzecznika lekarskie orzecznika lekarskie
Ogotem 100,0 100,0 100,0 100,0
z tego
catkowita niezdolno$¢ 447 59,5 47 .4 59,7
do pracy
brak catkowitej 55,3 40,5 52,6 40,3
niezdolnos$ci do pracy
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3. Charakterystyka oséb badanych

Wsrod badanych przez komisje lekarskie w 2012 r., podobnie jak i w catej populacji badanych
przez lekarzy orzecznikdow, przewazali mezczyzni stanowiac 57,7% ogotu. Najwyzszy odsetek
mezczyzn obserwujemy wsrod odwotujacych sie od orzeczen lekarza orzecznika w sprawach o
ustalenie procentowego uszczerbku na zdrowiu — 70,3%, najnizszy za$ w grupie wystgpujacych o rentg
rodzinng oraz o przyznanie dodatku pielggnacyjnego dla osoby pobierajacej rent¢ rodzinng — 31,9%
(tabl. 10).

Sredni wiek 0s6b odwotujacych si¢ od orzeczen lekarzy orzecznikoéw wynosit 48,2 lat (mezezyzni
— 48,6 lat, kobiety - 47,7 lat) i w porownaniu z rokiem poprzednim nie ulegl zmianie. Najmtodsi
badani ($redni wiek — 26,5 lat), to osoby z orzeczeniem pierwszorazowym wydanym przez lekarza
orzecznika, ubiegajace si¢ o ustalenie prawa do renty socjalnej. Najstarsi, to emeryci wnoszacy
sprzeciw w sprawach o przyznanie dodatku pielggnacyjnego — srednio w wieku 66,0 lat.

Najliczniejsza grupa badanych przez komisje lekarskie w sprawach rentowych byli pracownicy -
tzn. zatrudnieni na podstawie umowy o pracg. Stanowili oni 69,4% tej grupy osob. W dalszej
kolejnosci byli to pracownicy i osoby nie bgdace pracownikami ubiegajace si¢ o ustalenie uprawnien
do $wiadczenia rehabilitacyjnego — 21,4% oraz osoby nie bedace pracownikami ubiegajace si¢ o rentg
z tytutu niezdolno$ci do pracy — 5,4% (tabl. 12).

W wigkszos$ci przypadkow przyczynami orzekania o niezdolno$ci do pracy osob odwotujacych sig
do komisji lekarskich od orzeczen pierwszorazowych ustalajacych dla celow rentowych stopien
niezdolno$ci do pracy byly choroby uktadu krazenia, nowotwory, zaburzenia psychiczne i choroby
uktadu kostno-stawowego. Odwotania powyzsze stanowitly odpowiednio 21,7%, 16,7%, 13,7% 1
11,9% ogoétu odwotan. W przypadku mezczyzn gtowna przyczyna orzekania o niezdolnosci do pracy
byly choroby uktadu krazenia — 27,9% orzeczen, a wsrdd kobiet nowotwory — 23,1% oraz zaburzenia
psychiczne — 17,5%.

Wsrod odwotujacych sie od orzeczen ponownych rentowych gtownymi przyczynami orzekania o
niezdolno$ci do pracy byty rowniez choroby uktadu krazenia i zaburzenia psychiczne — 22,5% 1
17,1%, a z kolei trzecia pod wzgledem liczebno$ci grupa byly osoby z chorobami uktadu kostno-
stawowego 14,5% - tabl. 16.

Sredni wiek 0sob odwotujacych si¢ od orzeczen pierwszorazowych rentowych, ktorym ustalono
stopien niezdolno$ci do pracy wynosit 51,1 lat, a odwolujacych si¢ od orzeczen ponownych byt

srednio o 1,5 roku wyzszy.
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TABL.10 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH WYDANE W 2012 R
WEDLUG RODZAJU ORZECZENIA I PLCI OSOB BADANYCH

Ogotem Mezczyzni Kobiety Nleuggl?na
Rodzaj orzeczenia wydanego W w W P w
przez lekarza orzecznika | opo | odset- | S84 | liczba | odset- | 89 | liczba | odset- | $°9M | jiczba | odset-
wiek wiek wiek
kach kach kach kach
Ogotem 86 354 | 100,0 48,2 | 49800 | 100,0 48,6 | 35696 | 100,0 47,7 858 | 100,0
z tego:
orzeczenia pierwszorazowe
dla celéw rentowych 18 539 21,5 49,5 10 384 20,8 50,8 | 7999 22,4 47,7 156 18,2
orzeczenia ponowne
dla celéw rentowych 42730 49,5 51,2 | 25 322 50,8 52,2 | 17 304 48,5 49,7 104 12,1
orzeczenia pierwszorazowe
i ponowne o rente rodzinng
oraz o przyznanie dodatku
pielegnacyjnego dla osoby
pobierajgcej rente rodzinng 1955 2,3 47,3 624 1,3 394 | 1211 3,4 51,3 120 14,0
orzeczenia pierwszorazowe
i ponowne dotyczace
procentowego uszczerbku
na zdrowiu 11179 12,9 42,1 7862 15,8 41,4| 3309 9,3 43,6 8 0,9
orzeczenia pierwszorazowe
i ponowne w sprawach o
przyznanie dodatku
pielegnacyjnego emerytom 3379 3,9 66,0 | 1347 2,7 67,2 2016 5,6 65,7 16 1,9
orzeczenia pierwszorazowe
w sprawie renty socjalnej 3678 4,3 26,5| 1844 3,7 25,8 1693 4.7 27,9 141 16,4
orzeczenia ponowne
w sprawie renty socjalnej 3452 4,0 28,1 1740 3,5 27,3| 1700 4.8 29,0 12 1,4
orzeczenia w sprawach
$wiadczen podlegajacych
koordynac;ji 991 1,1 52,6 599 1,2 53,1 358 1,0 52,2 34 4,0
orzeczenia pozostate 451 0,5 50,5 78 0,2 49,3 106 0,3 51,7 267 31,1
TABL. 11 WIEK I PLEC OSOB, KTORYM ORZECZENIE WYDAL LEKARZ ORZECZNIK
I KOMISJE LEKARSKIE
Orzeczenia wydane przez:
Wyszczegdlnienie lekarzy orzecznikow komisje lekarskie
liczba w odsetkach sredni wiek liczba w odsetkach | Sredni wiek
Ogotem™*/ 773 654 100,0 48,6 86 354 100,0 48,2
Mezczyzni 463 422 59,9 48,9 49 800 57,7 48,6
Kobiety 304 856 39,4 48,2 35 696 41,3 47,7
Nieustalona pte¢*/ 5376 0,7 X 858 1,0 X

*/ ,,nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewodztw, jednostek chorobowych
**/ bez orzeczen w zwiqzku z kontrolq prawidlowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy oraz orzeczen

o potrzebie rehabilitacji leczniczej
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TABL. 12 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH W SPRAWACH RENTOWYCH
WYDANE W LATACH 2011-2012 WEDLUG GRUP BADANYCH

Wyszczegdlnienie Ogotem Mezczyzni Kobiety Nieustalona pte¢*/
liczba | W OISt | jicspg | WOUSEL | g | WOSE | iipg | W OSEt:
a — rok poprzedni = 100 kach kach kach kach
Ogotem 2011| 58975 100,0 | 33586 100,0 | 24 943 100,0 446 100,0
2012 | 63224 100,0| 36330 100,0 | 26 514 100,0 380 100,0
a 107,2 X 108,2 x| 106,3 X 85,2 X
z tego orzeczenia wydane:
ubiegajgcym sie o rente
z tytutu niezdolnosci do pracy:
- pracownikom 2011| 41639 70,6 | 24165 71,9117 205 69,0 269 60,3
2012 | 43832 69,4 25778 71,0 | 17 816 67,2 238 62,6
a 105,3 X 106,7 x| 103,6 X 88,5 X
- osobom nie bedacym 2011 3414 5,8 2445 7,3 950 3,8 19 4.3
pracownikami 2012 3433 5,4 2539 7,0 891 3,4 3 0,8
a 100.6 X 103.8 X 93.8 X 15.8 X
ubiegajacym sie o ustalenie
uprawnien do $wiadczenia 2011 11 567 19,6 6 003 17,9 | 5551 22,3 13 2,9
rehabilitacyjnego 2012 | 13548 21,4 7 048 19,4 | 6488 24,5 12 3,2
a 1171 X 117,4 x| 116,9 X 92,3 X
ubiegajacym sie o ustalenie 2011 1851 3.1 572 1,7 1153 4,6 126 28,2
uprawnien do renty rodzinnej 2012 1955 3,1 624 1,7 1211 4,6 120 31,6
a 110,6 X 92,7 x| 109,2 X 95,2 X
ubiegajacym sie o rente inwalidy 2011 504 0,9 401 1,2 84 0,3 19 4,3
wojennego, wojskowego 2012 456 0,7 341 0,9 108 0,3 7 1,8
a 90,5 X 85,0 x| 128,6 X 36,8 X
Orzeczenia pierwszorazowe 2011 17 104 100,0 9464 100,0| 7472 100,0 168 100,0
rentowe 2012| 18539 100,0| 10384 100,0 | 7999 100,0 156 100,0
a 108,4 X 109,7 x| 1071 X 92,9 X
z tego orzeczenia wydane:
ubiegajgcym sie o rente
z tytutu niezdolnosci do pracy:
- pracownikom 2011 11184 65,4 6 304 66,6 | 4743 63,5 137 81,5
2012| 11915 64,3 6789 65,4 4981 62,3 145 92,9
a 106,5 X 107,7 x| 105,0 X 105,8 X
- osobom nie bedacym 2011 733 4,3 516 54 209 2,8 8 4.8
pracownikami 2012 804 4,3 575 5,5 228 2,9 1 0,7
a 109,7 X 111,4 x| 109,1 X 12,5 X

*/ ,,nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewddztw, jednostek chorobowych
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TABL. 12 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH W SPRAWACH RENTOWYCH
WYDANE W LATACH 2011-2012 WEDLUG GRUP BADANYCH (dok.)

Wyszczegdlnienie Ogotem Mezczyzni Kobiety Nieustalona ptec¢*/
liczba | WOUSEE | jicshg | WOUSEL | jiipg | WOLSEL | g | W OdSEL:
a — rok poprzedni = 100 kach kach kach kach
ubiegajacym sie o ustalenie
uprawnien do $wiadczenia 2011 4 975 291 2 506 26,5| 2465 33,0 4 2,4
rehabilitacyjnego 2012 5631 30,4 2 895 279 2729 341 7 4,5
a 113,2 X 115,5 x| 110,7 X 175,0 X
ubiegajacym sie o rente inwalidy 2011 212 1,2 138 1,5 55 0,7 19 11,3
wojennego, wojskowego 2012 189 1,0 125 1,2 61 0,7 3 1,9
a 89,2 X 90,6 x| 110,9 X 15,8 X
Orzeczenia ponowne rentowe 2011 40 020 100,0 23 550 100,0 | 16 318 100,0 152 100,0
2012 | 42730 100,0 | 25322 100,0 | 17 304 100,0 104 100,0
a 106,8 X 107,5 x| 106,0 X 68,4 X
z tego orzeczenia wydane:
ubiegajacym sie o rente
z tytutu niezdolnosci do pracy:
- pracownikom 2011 | 30455 76,1 17 861 75,8 | 12 462 76,4 132 86,9
2012 | 31917 74,7| 18989 75,0 | 12 835 74,2 93 89,5
a 104,8 X 106,3 x| 103,0 X 70,5 X
- osobom nie bedacym 2011 2 681 6,7 1929 8,2 741 4,5 11 7,2
pracownikami 2012 2629 6,2 1964 7,8 663 3,8 2 1,9
a 98,1 X 101,8 X 89,5 X 18,2 X
ubiegajacym sie o ustalenie
uprawnieh do swiadczenia 2011 6 592 16,5 3497 14,9 3086 18,9 9 5,9
rehabilitacyjnego 2012 7 917 18,5 4153 16,4| 3759 21,7 5 4,8
a 120,1 X 118,8 x| 121,8 X 55,6 X
ubiegajacym sie o rente inwalidy 2011 292 0,7 263 1,1 29 0,2 - -
wojennego, wojskowego 2012 267 0,6 216 0,8 47 0,3 4 3,8
a 914 X 82,1 x| 162,1 X X X
Orzeczenia pierwszorazowe
i ponowne o rente rodzinng
oraz o przyznanie dodatku 2011 1 851 100,0 572 100,0| 1153 100,0 126 100,0
pielegnacyjnego dla osoby 2012 1955 100,0 624 100,0 | 1211 100,0 120 100,0
pobierajacej rente rodzinng a 105,6 X 109,1 x| 105,0 X 95,2 X
z tego orzeczenia
pierwszorazowe 2011 1195 64,6 399 69,8 676 58,6 120 95,2
2012 1255 64,2 447 71,6 697 57,6 111 92,5
a 109,9 X 87,7 x| 107,0 X X X
ponowne 2011 656 354 173 30,2 477 41,4 6 4.8
2012 700 35,8 177 28,4 514 42,4 9 7,5
a 106,7 X 102,3 x| 107,8 X 150,0 X

*/ ,,nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewodztw, jednostek chorobowych
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W zwiazku z odwotaniami od orzeczen pierwszorazowych rentowych, komisje lekarskie
najczesciej ustalaly niezdolnos$¢ do pracy na okres od 10 miesigcy do 24 miesigcy. Orzeczenia z takim
okresem waznosci stanowity 60,5%. W zwiazku z odwotaniami od orzeczen ponownych rentowych
odsetek ten wynosit 52,7%.

Orzeczenie bezterminowe stwierdzajace trwala niezdolno$¢ do pracy w sprawach
pierwszorazowych rentowych uzyskato 8,2% badanych przez komisje, natomiast w sprawach
ponownych rentowych 9,6%. W poréwnaniu z rokiem poprzednim ich udziat w przypadku orzeczen
pierwszorazowych zmalal - o 1,1 punktu procentowego, a w przypadku orzeczen ponownych wzrost o
1,3 punktu procentowego (tabl. 17, 19). Poréwnujac struktury okreséw orzeczen pierwszorazowych i
ponownych (bez orzeczen bezterminowych) na jakie komisje lekarskie ustalaty niezdolno$¢ do pracy,
obserwujemy znacznie wyzszy udzial okresow dlugich (25-36 m-cy) i1 bardzo dlugich (37 m-cy i1
wigcej) w zwiazku z odwotaniami od orzeczen ponownych —rys. 81 9.

Sredni okres waznosci orzeczen pierwszorazowych dla celow rentowych wydanych przez komisje
lekarskie wynosit 15,6 m-cy, a przypadku orzeczen ponownych 21,0 m-cy.

Trzecia co do liczebnosci, grupa osob odwotujacych si¢ od orzeczen lekarzy orzecznikow to
badani przez komisje lekarskie w sprawach dotyczacych ustalenia procentowego uszczerbku na
zdrowiu. W tej grupie ubezpieczonych przewazali poszkodowani w zwiazku z wypadkami przy pracy.
Osoby, ktorym komisje lekarskie ustality procentowy uszczerbek na zdrowiu w zwiazku z wypadkami
przy pracy stanowity 91,3%, a poszkodowani w zwiazku z chorobami zawodowymi — 8,7%.

Wsrod poszkodowanych w wypadkach przy pracy, uszczerbek na zdrowiu komisje lekarskie
orzekaly najcze$ciej w zwiazku z uszkodzeniami konczyn dolnych — 37,2% przypadkow oraz
uszkodzeniami $rodrgeza i palcow — 18,8% ogdtu orzeczen z ustalonym procentem uszczerbku na
zdrowiu. Wsrod dotknigtych choroba zawodowa uszczerbek na zdrowiu ustalano najczgsécie] w
zwiazku ze schorzeniami ukladu oddechowego — 1,9% oraz pylicami ptuc - 1,8% og6lu orzeczen z
ustalonym procentowym uszczerbkiem na zdrowiu (tabl. 20).

Sredni wiek osob badanych, ktorym komisje lekarskie wydaty orzeczenie ustalajace procentowy
uszczerbek na zdrowiu wynosit 43,0 lata (dla poszkodowanych w wyniku wypadkéw przy pracy —
41,7 lat, dla poszkodowanych w zwiazku z chorobami zawodowymi — 56,8 lat).

Tabela 21 prezentuje orzeczenia komisji lekarskich wydane w 2012 r. osobom ubiegajacym si¢ o
ustalenie uprawnien do renty socjalnej. Z 7,1 tys. wydanych orzeczen - 51,6% dotyczylo odwotan od
orzeczen pierwszorazowych wydanych przez lekarza orzecznika, a 48,4% od orzeczen ponownych.

Wsréd odwotujacych sig od orzeczen lekarzy orzecznikdw w sprawie renty socjalnej mezczyzni
stanowili 50,3%, kobiety 47,6%, a w pozostatych 2,1% - pte¢ nie zostala ustalona. Orzeczenia
ustalajace catkowita niezdolno$¢ do pracy wydano w 18,0% przypadkow. Dla orzeczen
pierwszorazowych odsetek ten wynosit 19,6%, a dla orzeczen ponownych — 16,2%.
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TABL. 13 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH USTALAJACE NIEZDOLNOSC DO PRACY*/ WYDANE

W ZWIAZKU Z ODWOLANIAMI OD ORZECZEN PIERWSZORAZOWYCH RENTOWYCH

LEKARZY ORZECZNIKOW WEDLUG GRUP CHOROBOWYCH I WIEKU BADANYCH

Grupy chorobowe

Orzeczenia komisji lekarskich

Wiek osob badanych

Ogotem ue_| Sredni
191at | 54 59130-39 |40-49 |50-59 [60-64| 6218 | taony | WiEK
i mniej Fwigeej |\ jor
OGOLEM 2011 100,0 0,2 54 10,3 16,8 51,4 11,6 1,5 2,8 50,3
2012 100,0 4,0 11,2 17,2 49,5 14,8 1,8 1,5 51,1
w tym:

choroby ukfadu krazenia 2011 100,0 0,1 0,9 3,3 11,7 63,0 18,0 2.1 0,9 54,8
2012 100,0 - 0,5 4,0 9,6 56,6 25,9 2,3 1,1 55,5

nowotwory 2011 100,0 0,2 29 8,8 17,0 55,0 12,6 0,6 29 51,3
2012 100,0 - 1,9 8,9 18,0 55,4 11,4 1,1 3,3 51,6

zaburzenia psychiczne 2011 100,0 0,2 8,0 21,3 22,6 38,4 5,9 1,5 2.1 459
2012 100,0 - 7,5 17,6 17,6 45,4 9,2 1,9 0,8 48,1

choroby uktadu kostno- 2011 100,0 0,2 5,1 7,3 16,8 59,0 9,7 1,7 0,2 51,1
stawowego 2012 100,0 - 3,2 10,8 20,2 47,3 15,0 3,0 0,5 51,4
urazy kosci, stawéw 2011 100,0 0,4 13,1 16,8 20,5 429 52 0,4 0,7 45,8
i tkanek miekkich 2012 100,0 - 7,0 17,9 21,7 41,8 9,5 0,7 1,4 47,7
choroby uktadu 2011 100,0 - 11,8 16,2 17,6 45,6 8,5 0,3 - 46,9
nerwowego 2012 100,0 - 8,2 14,2 23,8 43,7 8,6 1,5 47,5
choroby uktadu 2011 100,0 - - 2,6 11,1 53,0 23,9 7,7 1,7 56,1
oddechowego 2012 100,0 - 1,8 4,7 11,2 55,2 21,5 3,7 1,9 56,2
choroby oka 2011 100,0 - 7.4 13,0 22,2 43,5 13,0 0,9 - 48,3
2012 100,0 - 5,3 19,5 18,5 40,8 15,0 0,9 - 48,4

choroby ukfadu 2011 100,0 - 2,2 12,0 21,7 53,3 6,5 - 4,3 49,8
trawiennego 2012 100,0 - 4,5 15,9 26,2 42,0 8,0 1,1 2,3 47,8
zaburzenia wydzielania 2011 100,0 - 2,5 5.1 17,7 53,2 17,7 2,5 1,3 52,9
wewnetrznego 2012 100,0 - 53 6,7 13,4 57,4 13,3 2,7 1,2 52,0
choroby zakazne 2011 100,0 - - 16,7 20,8 50,0 42 - 8,3 48,7
i pasozytnicze 2012 100,0 - 2,6 23,1 23,1 51,2 - - 47,5

*/ bez orzeczen stwierdzajqcych brak niezdolnosci do pracy, brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji
oraz brak catkowitej niezdolnosci do pracy

**/  nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewodztw, jednostek chorobowych
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TABL. 14 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH USTALAJACE NIEZDOLNOSC' DO PRACY?*/
WYDANE W ZWIAZKU Z ODWOLANIAMI OD ORZECZEN PIERWSZORAZOWYCH

RENTOWYCH LEKARZY ORZECZNIKOW WEDLUG GRUP CHOROBOWYCH I WIEKU

BADANYCH

Grupy chorobowe

Orzeczenia komisji lekarskich

Wiek os6b badanych

Ogotem | Sredni
191at 150 99130-39 |40-49|50-59 |60-64]. %518 | taiony | WiEK
i mniej i wigeej | oo
OGOLEM 2011 100,0| 100,0| 100,0 100,0| 100,0 100,0| 100,0 100,0| 100,0 50,3
2012 100,0( 100,0( 100,0 100,0( 100,0 100,0( 100,0 100,0( 100,0 51,1
w tym:

choroby uktadu krazenia 2011 21,2 16,7 3,4 6,8 14,8 26,0 33,0 30,0 6,5 54,8
2012 21,7 - 3,0 7,8 12,1 24,8 38,0 27,4 15,7 55,5

nowotwory 2011 14,5 16,7 7,8 12,4 14,6 15,5 15,7 6,0 15,1 51,3
2012 16,7 - 8,2 13,3 17,7 18,7 12,9 9,7 37,3 51,6

zaburzenia psychiczne 2011 14,4 16,7 21,2 29,8 19,3 10,8 7,3 14,0 10,8 459
2012 13,7 - 18,7 21,4 14,0 12,5 8,5 14,5 7,8 48,1

choroby uktadu kostno- 2011 12,5 16,7 11,7 8,8 12,5 14,4 10,5 14,0 1,1 51,1
stawowego 2012 11,9 - 9,7 11,5 14,0 11,4 12,1 19,4 3,9 51,4
urazy kosci, stawéw 2011 8,1 16,7 19,6 13,3 10,0 6,8 3,7 2,0 2,2 45,8
i tkanek miekkich 2012 8,4 - 14,9 13,3 10,6 7,0 53 3,2 7,8 47,7
choroby uktadu 2011 8,3 - 17,9 13,0 8,7 7,3 6,0 2,0 - 46,9
nerwowego 2012 7,9 - 16,4 9,9 10,9 6,9 4,6 - 7,8 47,5
choroby uktadu 2011 3,6 - - 0,9 2,4 3,7 7,3 18,0 2,2 56,1
oddechowego 2012 3,1 - 1,5 1,3 2,0 3,5 4,6 6,5 3,9 56,2
choroby oka 2011 3,3 - 4,5 4.1 4,3 2,8 3,7 2,0 - 48,3
2012 3,3 - 4,5 5,7 3,6 2,7 34 1,6 - 48,4

choroby uktadu 2011 2,8 - 1,1 3,2 3,6 2,9 1,6 - 4,3 49,8
trawiennego 2012 2,6 - 3,0 3,6 3,9 2,2 1,4 1,6 3,9 47,8
zaburzenia wydzielania 2011 2,4 - 1,1 1,2 2,5 2,5 3,7 4,0 1,1 52,9
wewnetrznego 2012 2,2 - , 1,3 1,7 2,5 2,0 3,2 2,0 52,0
choroby zakazne 2011 0,7 - - 1,2 0,9 0,7 0,3 - 2,2 48,7
i pasozytnicze 2012 1,1 - 0,7 2,3 1,5 1,2 - 47,5

*/ bez orzeczen stwierdzajqcych brak niezdolnosci do pracy, brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji
oraz brak catkowitej niezdolnosci do pracy

**/ nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewodztw, jednostek chorobowych
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Rys. 6 Struktura orzeczen pierwszorazowych rentowych wydanych przez komisje lekarskie w 2012 r.
w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy wedtug wybranych grup chorobowych
i pici os6b badanych
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Clzaburzenia psychiczne

CIchoroby uktadu nerwowego
Bchoroby uktadu krgzenia

[choroby uktadu oddechowego
[Jchoroby uktadu kostno-stawowego
Murazy kosci, stawow i tkanek migkkich
[Jzaburzenia wydzielania wewnetrznego, stanu odzywiania i przemiany metabolicznej
Cchoroby uktadu trawiennego
Wchoroby oka i przydatkow oka
Echoroby zakazne i pasozytnicze
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TABL. 15 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH USTALAJACE NIE,ZDOLNOSC DO PRACY*/
WYDANE W ZWIAZKU Z ODWOLANIAMI OD ORZECZEN PONOWNYCH RENTOWYCH
LEKARZY ORZECZNIKOW WEDLUG GRUP CHOROBOWYCH I WIEKU BADANYCH

Orzeczenia komisji lekarskich
Grupy chorobowe Wiek oséb badanych ]
Ogodtem nicus- Sredni
1918t 150 2930-39 |40-49|50-59 |60-64 .55 | taiony | WK
i mniej Fwigeej | | iojor
OGOLEM 2011 100,0 0,0 1,4 7.4 17,4 56,9 13,8 1,3 1,8 52,4
2012 100,0 0,0 1,4 7,9 16,9 55,6 16,3 1,5 0,4 52,7
w tym:

choroby uktadu krgzenia 2011 100,0 - 0,2 1,8 10,0 64,4 22,3 1,2 0,1 55,7
2012 100,0 - 0,2 1,8 9,4 59,6 26,8 2,0 0,2 56,1

nowotwory 2011 100,0 - 0,7 4,5 17,2 59,9 14,5 1,6 1,6 53,3
2012 100,0 - 0,8 4,5 14,5 59,4 17,2 1,7 1,9 54,1

zaburzenia psychiczne 2011 100,0 - 1,7 10,5 22,6 56,5 7,4 1,1 0,2 50,6
2012 100,0 - 2,3 11,8 221 52,1 10,8 0,8 0,1 50,3

choroby uktadu kostno- 2011 100,0 - 0,4 6,0 18,0 62,3 12,7 0,6 - 52,7
stawowego 2012 100,0 - 0,8 6,3 18,4 58,6 14,9 0,9 0,1 52,8
urazy kosci, stawow 2011 100,0 0,3 7.1 14,9 20,7 45,5 10,0 1,4 0,1 48,5
i tkanek miekkich 2012 100,0 0,1 4,2 17,5 19,7 44,6 11,6 2,0 0,3 49,1
choroby uktadu 2011 100,0 - 1,5 11,9 24,2 51,8 9,8 0,7 0,1 50,1
nerwowego 2012 100,0 - 1,9 12,2 19,0 54,2 11,3 1,3 0,1 51,0
choroby uktadu 2011 100,0 - - 3,6 12,2 56,6 23,7 3,9 - 55,3
oddechowego 2012 100,0 - 0,3 3,6 1,1 59,1 20,4 5,2 0,3 55,3
choroby oka 2011 100,0 - 0,8 10,5 21,5 51,8 13,2 2,2 - 51,4
2012 100,0 - 1,4 10,4 20,3 54,5 12,4 1,0 - 51,1

choroby uktadu 2011 100,0 - 2,8 11,3 22,7 56,8 57 - 0,7 49,9
trawiennego 2012 100,0 - 0,6 9,0 28,2 51,3 9,0 - 1,9 51,0
zaburzenia wydzielania 2011 100,0 - 0,7 9,0 21,9 56,3 12,1 - - 51,5
wewnetrznego 2012 100,0 - 1,5 71 20,1 58,4 12,3 - 0,6 51,7
choroby zakazne 2011 100,0 - - 4,5 16,7 62,2 13,6 3,0 - 53,5
i pasozytnicze 2012 100,0 - - 9,1 23,6 54,6 9,1 3,6 - 52,2

*| bez orzeczen stwierdzajqcych brak niezdolnosci do pracy, brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji
oraz brak catkowitej niezdolnosci do pracy
**/  nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewodztw, jednostek chorobowych
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TABL. 16 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH USTALAJACE NIEZDOLNOSC DO PRACY*/
WYDANE W ZWIAZKU Z ODWOLANIAMI OD ORZECZEN PONOWNYCH RENTOWYCH
LEKARZY ORZECZNIKOW WEDLUG GRUP CHOROBOWYCH I WIEKU BADANYCH

Grupy chorobowe

Orzeczenia komisji lekarskich

Wiek oséb badanych

Ogdtem o Sredni
191at |54 59 130-39|40-49|50-59|60-64| 5918t | taiony | V€K
i mniej iwigee] | | iojor
OGOLEM 2011 100,0| 100,0( 100,0| 100,0| 100,0| 100,0| 100,0 100,0| 100,0 52,4
2012 100,0( 100,0( 100,0| 100,0| 100,0( 100,0( 100,0 100,0| 100,0 52,7
w tym:

choroby uktadu krazenia 2011 221 - 3,5 5,3 12,7 251 35,6 21,0 2,1 55,7
2012 22,5 - 25 5,0 12,5 24,2 37,2 29,9 11,8 56,1

nowotwory 2011 8,9 - 4.4 54 8,8 9,4 9,3 11,4 8,2 53,3
2012 9,1 - 5,0 5,2 7,8 9,7 9,6 10,2 41,2 54,1

zaburzenia psychiczne 2011 16,2 - 20,4 23,1 21,1 16,1 8,7 14,3 1,4 50,6
2012 171 - 27,7 25,5 22,3 16,0 11,4 8,7 59 50,3

choroby uktadu kostno- 2011 14,3 - 4.4 11,6 14,7 15,6 13,1 6,7 - 52,7
stawowego 2012 14,5 - 8,4 11,6 15,7 15,3 13,3 8,7 2,9 52,8
urazy kosci, stawoéw 2011 8,1| 100,0 41,6 16,3 9,6 6,5 58 8,6 0,7 48,5
i tkanek miekkich 2012 9,5| 100,0 27,7 21,1 1,1 7,7 6,9 12,6 5,9 49,1
choroby uktadu 2011 8,3 - 8,8 13,4 11,6 7,6 59 4,8 0,7 50,1
nerwowego 2012 7,7 - 10,1 11,9 8,6 7,5 5,4 6,3 2,9 51,0
choroby uktadu 2011 4,0 - - 2,0 2,8 4,0 6,9 12,4 - 55,3
oddechowego 2012 3,7 - 0,8 1,7 2,4 3,9 4,6 12,6 2,9 55,3
choroby oka 2011 2,8 - 1,8 4,0 3,4 25 2,6 4.8 - 51,4
2012 2,4 - 2,5 3,2 2,9 2,4 1,9 1,6 - 51,1

choroby uktadu 2011 1,7 - 3,5 2,6 2,2 1,7 0,7 - 0,7 49,9
trawiennego 2012 1,9 - 0,8 21 3.1 1,7 1,0 - 8,8 51,0
zaburzenia wydzielania 2011 3.1 - 1,8 3,8 3,9 3.1 2,7 - - 51,5
wewnetrznego 2012 3,3 - 3,4 2,9 3,9 3,4 2,5 - 5,9 51,7
choroby zakazne 2011 0,8 - - 0,5 0,8 0,9 0,8 1,9 - 53,5
i pasozytnicze 2012 0,7 - - 0,8 0,9 0,7 0,4 1,6 - 52,2

*/ bez orzeczen stwierdzajqcych brak niezdolnosci do pracy, brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji
oraz brak catkowitej niezdolnosci do pracy

**/  nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewodztw, jednostek chorobowych
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Rys. 7 Struktura orzeczen ponownych rentowych wydanych przez komisje lekarskie w 2012 r.
w ktérych ustalono stopien niezdolnosci do pracy wedtug wybranych grup chorobowych
i ptci oséb badanych
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TABL. 17 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH USTALAJACE NIEZDOLNOSC DO PRACY*/
WYDANE W ZWIAZKU Z ODWOLANIAMI OD ORZECZEN PIERWSZORAZOWYCH
RENTOWYCH LEKARZY ORZECZNIKOW WEDLUG PRZEWIDYWANEGO OKRESU
TRWANIA NIEZDOLNOSCI DO PRACY I GRUP CHOROBOWYCH

Orzeczenia komisji lekarskich wydane na czas

okreslony: bezt nieusta- | $redni
Grupy chorobowe Ogotem 403 . m(ianz 03\:(-) lony | okres
051 4.6|7-9|10-12|13-24|25-36| 2/ M okres™*/ | waz-
m-cy I wigcej NoSCi
OGOLEM 2011 100,0| 3,0 9.1 6,1 31,8 30,9 6,1 1,7 9,3 2,0 14,4
2012 100,0| 3,5| 96| 5,6 31,6 28,9 5,8 1,3 8,2 5,5 15,6
w tym:

choroby ukfadu 2011 100,0| 1,7 7,0 6,9 34,5 32,9 6,4 1,7 8,2 0,7 14,9
krazenia 2012 100,0| 2,3| 88| 6,6 31,4 30,6 5,4 0,9 9,2 4,8 15,7
nowotwory 2011 100,0| 0.6 38| 46 34,3 39,5 59 0,8 10,5 - 15,2
2012 100,0| 14| 33| 3,7 36,1 36,1 6,8 1,1 6,1 54 17,2
zaburzenia 2011 100,0| 1,3 89| 65 37,2 31,6 4,4 2,3 7,8 - 14,8
psychiczne 2012 100,0| 34| 81| 6,0 33,8 29,9 6,6 1,3 6,4 4,5 15,9
choroby ukfadu 2011 100,0| 75| 153 7,3 26,2 27,7 4,6 1,5 9,2 0,7 12,7
kostno-stawowego 2012 100,0 54| 17,0 5,9 26,2 23,9 5,4 1,0 71 8,1 14,1
urazy kosci, stawéw 2011 100,0 9,3 16,8 5,6 35,5 23,1 3,7 1,1 4.5 0,4 12,0
i tkanek miekkich 2012 100,0| 91| 18,2 7.4 34,4 18,2 1,4 0,4 4,9 6,0 11,6
choroby uktadu 2011 100,0f 1,8| 96| 4,0 29,8 31,6 10,3 2,6 10,3 - 16,0
nerwowego 2012 100,0 4.5 8,6 4,9 28,4 29,1 8,2 1,9 9,7 4,7 16,8
choroby uktadu 2011 100,0f 26| 6,0| 6,8 28,2 35,9 6,0 - 14,5 - 14,5
oddechowego 2012 1000, 19| 65| 6,5 33,6 26,2 4,7 1,9 15,0 3,7 16,1
choroby oka 2011 100,0| 09| 74| 19 19,4 29,7 15,7 5,6 19,4 - 18,0
2012 100,0| 09| 44| 18 27,4 29,2 10,6 4,4 18,6 2,7 20,0
choroby ukfadu 2011 100,0| 4,3 8,7| 12,0 31,5 27,2 7,6 - 8,7 - 13,1
trawiennego 2012 100,0| 5,7| 13,6 10,2 28,5 29,6 1,1 2,3 4,5 4,5 13,5
zaburzenia 2011 100,0| 1,3( 10,1 11,4 31,6 30,4 3,8 1,3 10,1 - 13,5
wydzielania 2012 100,0| 4,0| 6,7| 53 30,7 26,7 10,7 2,7 53 7,9 17,7

wewnetrznego
choroby zakazne 2011 100,0| 8,3| 20,8| 12,5 45,9 4,2 - - 8,3 - 8,6
i pasozytnicze 2012 100,0| 51| 256| 2,6 30,8 28,2 - - 2,6 51 12,2

*/ bez orzeczen stwierdzajqcych brak niezdolnosci do pracy, brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji
oraz brak catkowitej niezdolnosci do pracy

**/  nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewodztw, jednostek chorobowych
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TABL. 18 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH USTALAJACE NIEZDOLNOSC DO PRACY*/
WYDANE W ZWIAZKU Z ODWOLANIAMI OD ORZECZEN PIERWSZORAZOWYCH
RENTOWYCH LEKARZY ORZECZNIKOW WEDLUG PRZEWIDYWANEGO OKRESU
TRWANIA NIEZDOLNOSCI DO PRACY I GRUP CHOROBOWYCH

Orzeczenia komisji lekarskich wydane na czas okre$lony:

bezter- | nieus- | $redni
Grupy chorobowe Ogoétem 403 37 mino- | talony okr<.as
0 4-6 | 7-9 [10-12(13-24|25-36| " ™Y | wo | okres™/ | waz-
m-cy I wigcej nosci
OGOLEM 2011 100,0( 100,0( 100,0| 100,0| 100,0| 100,0( 100,0 100,0| 100,0 100,0 14,4
2012 100,0|( 100,0| 100,0| 100,0| 100,0( 100,0( 100,0 100,0 | 100,0 100,0 15,6
w tym:
choroby ukfadu 2011 21,2 12,2 16,3 23,9 23,0 22,5 22,5 21,4 18,7 7.8 14,9
krazenia 2012 21,7 14,2 19,8 25,8 21,6 23,0 20,3 15,9 24,4 19,0 15,7
nowotwory 2011 14,5 3,1 6,0 10,9 15,6 18,5 14,0 71 16,4 - 15,2
2012 16,7 6,7 5,8 11,1 19,1 20,9 19,8 13,6 12,5 16,4 17,2
zaburzenia 2011 14,4 6,1 14,0 15,4 16,8 14,7 10,5 19,6 12,1 - 14,8
psychiczne 2012 13,7 13,3 11,6 14,7 14,6 14,1 15,7 13,6 10,8 11,1 15,9
choroby uktadu 2011 12,5 31,6 20,9 14,9 10,3 11,2 9,5 10,7 12,5 47 12,7
kostno-stawowego 2012 11,9 18,3 21,0 12,6 9,8 9,8 11,2 9.1 10,4 17,5 14,1
urazy kosci,

stawdw i tkanek 2011 8,1 25,5 15,0 75 9,1 6,1 5,0 54 3,9 1,6 12,0
miekkich 2012 8,4 21,7 15,8 11,1 9,1 53 2,0 2,3 5,0 9,0 11,6
choroby uktadu 2011 8,3 5,1 8,6 55 77 8,4 14,0 12,5 9,2 - 16,0
nerwowego 2012 79 10,0 7,0 6,8 7,0 7.9 11,2 11,4 9,3 6,9 16,8
choroby uktadu 2011 3,6 3,1 2,3 4,0 3,1 4.1 3,5 - 5,6 - 14,5
oddechowego 2012 3,1 1,7 2,1 3,7 3,3 2,8 2,5 4.5 5,7 2.1 16,1
choroby oka 2011 3,3 1,0 2,7 1,0 2,0 3,1 8,5 10,7 6,9 - 18,0
2012 3,3 0,8 1,5 1,1 29 3,3 6,1 11,4 75 1,6 20,0
choroby ukfadu 2011 2,8 41 2,7 5,5 2,8 24 3,5 - 2,6 - 13,1
trawiennego 2012 2,6 4,2 3,6 4,7 2,3 2,6 0,5 4,5 1,4 21 13,5
zaburzenia 2011 2,4 1,0 2,7 45 2,4 2,4 1,5 1,8 2,6 - 13,5
wydzielania 2012 2,2 2,5 1,5 21 21 2,0 41 4,5 1,4 3,2 17,7

wewnetrznego
choroby zakazne 2011 0,7 2,0 1,7 1,5 1,0 0,1 - - 0,7 - 8,6
i pasozytnicze 2012 1,1 1,7 3,0 0,5 1 1 - - 0,4 11 12,2

*| bez orzeczen stwierdzajqcych brak niezdolnosci do pracy, brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji
oraz brak catkowitej niezdolnosci do pracy

**/  nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewddztw, jednostek chorobowych
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Rys. 8 Struktura orzeczen pierwszorazowych rentowych wydanych przez komisje lekarskie
w 2012 r., w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy na czas okreslony
wedtug przewidywanego okresu trwania niezdolnosci
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Rys. 9 Struktura orzeczen ponownych rentowych wydanych przez komisje lekarskie
w 2012 r., w ktérych ustalono stopien niezdolnosci do pracy na czas okreslony
wedtug przewidywanego okresu trwania niezdolnosci
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TABL. 19 ORZECZENIA KOMISJI LEKARSKICH USTALAJACE NIEZDOLNOSC DO PRACY*/

WYDANE W ZWIAZKU Z ODWOLANIAMI OD ORZECZEN PONOWNYCH RENTOWYCH
LEKARZY ORZECZNIKOW WEDLUG PRZEWIDYWANEGO OKRESU TRWANIA
NIEZDOLNOSCI DO PRACY I GRUP CHOROBOWYCH

Orzeczenia komisji lekarskich wydane na czas

okreslony: bezt nieusta- | Sredni
Grupy chorobowe Ogotem 403 37 m?:oe\zc_) lony okres
0°14.6(7-9(10-12|13-24|25-36]| 2/ ™Y okres™/ | waz-
m-cy I wigcej nosci
OGOLEM 2011 100,01 2,9 82| 39 24,6 284 12,6 9,2 8,3 1,9 19,2
2012 100,0| 29| 86| 3,9 241 28,7 12,6 9,2 9,6 0,4 21,0
w tym:
choroby ukfadu 2011 100,0| 24| 7,8| 3,8 25,9 28,4 11,4 12,0 8,2 0,1 19,8
krazenia 2012 100,0| 2,2| 6,5| 3,2 25,4 29,6 11,9 11,3 9,6 0,3 21,9
nowotwory 2011 100,0 2,1 49 4.7 32,5 , 9,0 6,3 8,5 0,5 17,4
2012 100,0| 1,0 75| 5,5 32,0 , 8,3 51 9,2 0,3 18,5
zaburzenia 2011 100,0| 2,6| 8,1 2,6 23,1 32,5 15,5 8,9 6,4 0,3 20,4
psychiczne 2012 100,0| 2,2| 6,6| 29 23,4 30,2 17,2 9,3 8,1 0,1 22,3
choroby uktadu 2011 100,0( 46| 13,8| 5,2 21,9 27,1 11,7 9,1 6,2 0,4 18,3
kostno-stawowego 2012 100,0 42| 145| 41 23,2 26,2 10,2 10,1 6,7 0,8 19,7
urazy kosci,
stawdw i tkanek 2011 100,0| 41| 11,0 4.4 24,4 25,6 11,5 6,0 12,5 0,5 16,7
miekkich 2012 100,0| 44| 11,4 4,2 22,7 24,6 12,0 8,5 11,6 0,6 20,1
choroby uktadu 2011 100,0( 23| 7,6| 3,2 22,3 29,5 15,1 10,3 9,1 0,6 20,4
nerwowego 2012 100,0 3,5 5,3 3,5 20,1 30,6 14,9 10,2 11,8 0,1 22,6
choroby uktadu 2011 100,0( 2,1 54| 27 27,5 28,1 14,2 9,7 10,3 - 19,6
oddechowego 2012 100,0 4,8 6,6 4,3 22,6 29,2 12,1 7,9 12,5 - 20,7
choroby oka 2011 100,0| 0,9 26| 22 14,5 26,3 18,4 18,9 15,4 0,8 23,9
2012 100,0| 09| 40| 1,5 15,3 27,3 15,3 12,4 23,3 25,7
choroby ukfadu 2011 100,0| 64| 71 7.1 42,6 21,3 6,4 6,4 2,1 0,6 13,8
trawiennego 2012 100,0| 4,5| 12,8 5,1 28,8 27,7 11,5 1,9 7,7 - 16,9
zaburzenia 2011 100,01 1,5 7,0 47 28,1 30,5 14,1 10,2 3,9 - 21,2
wydzielania 2012 100,0| 3,3| 12,6 4,1 26,0 27,6 8,9 10,8 6,7 - 19,9
wewnetrznego
choroby zakazne 2011 100,0| 3,0 12,1]| 19,7 25,9 13,6 12,1 4,5 6,1 3,0 14,7
i pasozytnicze 2012 1000, 1,8| 5,5( 10,9 38,2 21,8 9,1 3,6 9,1 - 17,0

*/ bez orzeczen stwierdzajqcych brak niezdolnosci do pracy, brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji
oraz brak catkowitej niezdolnosci do pracy.
**/  nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny

orzeczniczej, plci, wieku, wojewddztw, jednostek chorobowych
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TABL. 20

ORZECZENIA USTALAJACE PROCENTOWY USZCZERBEK NA ZDROWIU*/

WYDANE PRZEZ KOMISJE LEKARSKIE ZAKEADU WEDLUG OKOLICZNOSCI

POWSTANIA USZCZERBKU ORAZ RODZAJOW URAZOW I CHOROB

ZAWODOWYCH
Wyszczegdlnienie Liczba W odsetkach | Sredni wiek
orzeczen badanych
OGOLEM 6 264 100,0 43,0
z tego:
Wypadki przy pracy 5719 91,3 41,7
w tym:
uszkodzenia konczyny dolnej 2332 37,2 41,6
uszkodzenia $rodrecza i palcéw 1175 18,8 39,9
uszkodzenia koniczyny gornej 791 12,6 44,4
uszkodzenia kregostupa 574 9,2 41,6
uszkodzenia twarzy 255 4.1 38,7
uszkodzenia glowy 199 3,2 43,7
uszkodzenia narzgdu wzroku 90 1,4 41,6
uszkodzenia klatki piersiowej i ich nastepstwa 76 1,2 48,1
porazenia lub niedowtady
poszczegdlnych nerwéw obwodowych 55 0,9 43,0
Choroby zawodowe 545 8,7 56,8
w tym:

przewlekte choroby narzadu gtosu 38 0,6 58,0
schorzenia ukfadu oddechowego 116 1,9 60,5
pylice ptuc 113 1,8 56,2
schorzenia nerwéw, miesni 69 1,1 53,1
choroby zakazne i pasozytnicze 64 1,0 52,1
uszkodzenia narzadu stuchu 63 1,0 59,3
nowotwory ztosliwe 12 0,2 50,7
choroby skory 15 0,2 54,4

*/ komisja lekarska orzekla procentowy uszczerbek na zdrowiu, tj. w stosunku do ustalonego
przez lekarza orzecznika uszczerbku na zdrowiu, podwyzszyla go, utrzymata na tym samym
poziomie lub obnizyla
**/ , nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach,
np. stowniku oceny orzeczniczej, ptci, wieku, wojewddztw, jednostek chorobowych
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TABL.21 ORZECZENIA W SPRAWIE RENTY SOCJALNEJ WYDANE PRZEZ KOMISJE

LEKARSKIE ZAKEADU WEDLUG PLCI I USTALEN ORZECZNICZYCH

Ogotem Mezczyzni Kobiety Nieustalona pte¢*/
Wyszczegodlnienie w sredni w sredni w <redni w sredni
liczba | odset- | SO | liczba | odset- | TSN | liczba | odset- | STS9™ | liczba | odset- | STSO™
wiek wiek wiek wiek
kach kach kach kach
OGOLEM 7130 100,0| 27,3| 3584| 50,3 26,5|3393| 47,6 28,4| 153 21 20,4
z tego ustalajace:
catkowitg niezdolno$c¢
do pracy 1280 100,0| 28,8 718 | 56,1 28,1 529 | 41,3 30,4 33 26| 20,2
brak catkowitej
niezdolnosci do pracy 5838 100,0| 26,9| 2860| 49,0 26,1| 2859 | 49,0 28,0 119 20| 205
pozostate oceny 12 100,0 37,7 6 50,0 30,7 5 41,7 46,2 1 8,3 -
orzeczenia
pierwszorazowe
w sprawie
renty socjalnej 3678 100,0| 26,5| 1844| 50,2 258| 1693 | 46,0 279 141 3,8 19,9
z tego ustalajace:
catkowitg niezdolnos$¢
do pracy 721 100,0| 28,3 402 | 55,8 27,4 | 287 39,8 30,5 32 44| 20,1
brak catkowitej
niezdolnosci do pracy 2952 100,0| 26,1| 1441 48,8 25,3| 1403| 47,5 27,3| 108 3,7 19,9
pozostate oceny 5 100,0| 52,0 1 20,0 57,0 3 60,0 50,3 1 20,0 -
orzeczenia ponowne
w sprawie
renty socjalnej 3452 100,0| 281 1740| 50,5 27,31 1700 49,2 29,0 12 0,3 28,7
z tego ustalajace:
catkowitg niezdolnos$¢
do pracy 559 100,0| 29,5 316| 56,5 289| 242| 433 30,2 1 0,2| 22,0
brak catkowitej
niezdolnosci do pracy 2 886 100,0| 27,8| 1419| 49,2 26,9 | 1456 50,4 28,7 11 04| 26,0
pozostate oceny 7 100,0| 29,6 5 71,4 254 2 28,6 40,0 - - -

*/ ,, nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach, np. stowniku oceny
orzeczniczej, plci, wieku, wojewodztw, jednostek chorobowych
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4. Podsumowanie

1.

W 2012 r. komisje lekarskie ZUS wydaly 86,4 tys. orzeczen, co stanowito 10,0% ogotu
orzeczen wydanych przez lekarzy orzecznikdéw i1 komisje lekarskie.

Orzeczenia komisji lekarskich wydane w zwiazku z odwotaniami od orzeczen
pierwszorazowych rentowych stanowity 21,5%, od orzeczen ponownych rentowych 49,5%, od
orzeczen powypadkowych dotyczacych procentowego uszczerbku na zdrowiu 12,9%, od
orzeczen pierwszorazowych i ponownych w sprawie renty socjalnej 8,3% ogdétu wydanych
orzeczen.

Z ogoblnej liczby orzeczeh wydanych w 2012 r. przez komisje lekarskie 74,6 tys., (). 86,4%)
orzeczen wydano w zwiazku z wniesieniem sprzeciwu, 8,6 tys. (tj. 10,0%) w zwiazku ze
zgloszeniem zarzutu wadliwosci, 0,4 tys. (tj. 0,5%) w zwiazku z jednoczesnym wniesieniem
sprzeciwu i zgloszeniem wadliwos$ci, natomiast 2,7 tys. (tj. 3,1%) skierowanych na podstawie
trybu zwierzchniego nadzoru Prezesa ZUS lub na podstawie postanowienia sadu.

Komisje lekarskie w wyniku przeprowadzonych badan wydaly 20,0 tys. orzeczen
zmieniajacych ustalenia lekarza orzecznika, czyli 23,1% ogo6tu wydanych orzeczen.

Komisje najcze$ciej zmienialy ustalony przez lekarza orzecznika stopien niezdolno$ci do
pracy. Udziat zmian stopnia niezdolno$ci do pracy we wszystkich rodzajach orzeczen lekarzy
orzecznikow wynosit blisko 50,0%. W 24,8% przypadkdéw zmiany dotyczyly przewidywanego
okresu niezdolnos$ci do pracy, w 7,9% zmieniono dat¢ powstania niezdolnosci do pracy, a w
4,2% przypadkéw zmieniono zwiazek niezdolnosci do pracy z okreslonymi okoliczno$ciami
powstania niezdolnosci do pracy.

Przecigtny procent uszczerbku na zdrowiu osob badanych przed dokonaniem zmian przez
komisje lekarskie wynosit 5,7%, a po rozpatrzeniu odwolan i ponownym badaniu 8,9%.
Przecigtny procent uszczerbku powstalego w wyniku wypadku przy pracy orzeczony przez
komisje lekarskie wynidst 7,9% 1 byl wyzszy o 2,7 pkt. procentowego od orzeczonego przez
lekarzy orzecznikow, a w przypadku choréb zawodowych byt nizszy o 0,9 pkt. procentowego
od orzeczonego przez lekarzy orzecznikow i wynosit 19,8%.

Z liczby 7,1 tys. orzeczen wydanych przez komisje lekarskie w 2012 r. osobom ubiegajacym
si¢ o rent¢ socjalng w 18,0% przypadkéw komisje zmienily ustalenia lekarza orzecznika. W
przypadku orzeczen pierwszorazowych, przed orzeczeniem komisji lekarskiej brakiem
catkowitej niezdolnosci do pracy legitymowato si¢ 55,3% ubiegajacych sig o rentg socjalna, a
po orzeczeniach komisji lekarskiej grupa ta stanowita 40,5%. W przypadku orzeczen

ponownych odsetek tych oséb zmniejszyt si¢ z 52,6% do 40,3%.

38



8.

10.

11.

W populacji oséb, ktorym komisje lekarskie wydaty orzeczenie dominowali mezczyzni,
stanowili bowiem 57,7% ogohu badanych. Sredni wiek ogotu badanych wynosit 48,2 lat

( mezczyzni — 48,6 lat, kobiety — 47,7 lat).

W wigkszos$ci przypadkoéw przyczynami orzekania o niezdolnosci do pracy oséb odwotujacych
si¢ do komisji lekarskich od orzeczen pierwszorazowych ustalajacych dla celéw rentowych
stopien niezdolno$ci do pracy byly choroby uktadu krazenia, nowotwory, zaburzenia
psychiczne i choroby uktadu kostno-stawowego. Odwotania powyzsze stanowity odpowiednio
21,7%, 16,7%, 13,7% 1 11,9% ogoétu odwotan. W przypadku me¢zczyzn gtowna przyczyna
orzekania o niezdolnosci do pracy byty choroby ukladu krazenia — 27,9% orzeczen, a wsrod
kobiet nowotwory — 23,1%.1 zaburzenia psychiczne — 17,5%.

Najwyzszy udziat liczby orzeczen wydanych przez komisje lekarskie w orzeczeniach lekarzy
orzecznikow zanotowano w wojewodztwach opolskim - 15,2% i lubuskim 14,1%, najnizszy
za$ w wojewodztwach kujawsko-pomorskim i §laskim — po 9,3%.

Ustalenia lekarza orzecznika najczgsciej zmieniano w wojewodztwie lubelskim — w 30,9%
przypadkéw 1 w wojewddztwie wielkopolskim — w  28,3%, natomiast orzeczenia
podtrzymujace ustalenia lekarza orzecznika najczg$ciej wydawano w wojewodztwie

swigtokrzyskim — 87,0% 1 opolskim — 83,4% przypadkow.
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