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WPROWADZENIE

Przedmiotem prezentowanego opracowania sg pierwszorazowe i ponowne orzeczenia o
niezdolno$ci do pracy dla celdow rentowych, orzeczenia ustalajgce uprawnienia do
Swiadczenia rehabilitacyjnego oraz orzeczenia w sprawie renty socjalnej wydane przez
lekarzy orzecznikéw Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych w 2023 r.

W mysl obowigzujgcych przepiséw orzeczenia o niezdolnosci do pracy stanowig podstawe do

przyznania renty z tytutu niezdolnosci do pracy i wydawane sg przez lekarzy orzecznikow
oraz przez komisje lekarskie ZUS.
Zgodnie z definicjg niezdolnosci do pracy zawartg w ustawie o emeryturach i rentach z
Funduszu Ubezpieczen Spotecznych, z 17 grudnia 1998 roku, niezdolng do pracy jest osoba,
ktora catkowicie lub czesciowo utracita zdolnos¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia
sprawnosci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnosci do pracy po przekwalifikowaniu.
| tak:
e czesciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu utracita zdolnos¢
do pracy zgodnie z posiadanym poziomem kwalifikacji,
e 7za catkowicie niezdolng do pracy uwaza sie osobe, ktdra utracita zdolnos¢ do
wykonywania jakiejkolwiek pracy,
e niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji orzeka sie w przypadku naruszenia
sprawnosci organizmu powodujgcej koniecznos¢ statej lub diugotrwatej opieki i

pomocy innej osoby w zaspakajaniu podstawowych potrzeb zyciowych.

Oceny niezdolnosci do pracy, jej stopnia oraz ustalenia innych okolicznosci — daty powstania
niezdolnosci do pracy, przewidywanego okresu trwania niezdolnosci, zwigzku
przyczynowego niezdolnosci do pracy lub Smierci z okreslonymi okolicznosciami (np.
wypadkiem przy pracy, chorobg zawodowg), celowosci przekwalifikowania zawodowego —
dokonuje w formie orzeczenia: w | instancji lekarz orzecznik, a w Il instancji komisja lekarska
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych. W zaleznosci od charakteru i stopnia naruszenia
sprawnosci organizmu oraz rokowan odzyskania zdolnosci do pracy, lekarz orzecznik ustala
trwatg lub okresowg niezdolnos¢ do pracy. Lekarze orzecznicy przy ocenie stopnia i trwatosci

niezdolnosci do pracy oraz rokowania co do odzyskania zdolnosci do pracy uwzgledniaja:



e stopien naruszenia sprawnosci organizmu oraz mozliwosci przywroécenia
niezbednej sprawnosci w drodze leczenia i rehabilitacji,

e mozliwos¢ wykonywania dotychczasowej pracy lub podjecia innej pracy oraz
celowos¢ przekwalifikowania zawodowego, biorgc pod uwage rodzaj i charakter
dotychczas wykonywanej pracy, wiek, poziom wyksztatcenia, itp.

W Swietle powyzszych definicji oraz rozporzadzenia Ministra Polityki Spotecznej z 14 grudnia
2004 roku w sprawie orzekania o niezdolnosci do pracy, jezeli osoba ubiegajaca sie o
Swiadczenie rentowe trwale utracita zdolnos¢ do pracy w dotychczasowym zawodzie, ale po
odpowiednim przekwalifikowaniu moze wykonywa¢ prace w innym zawodzie, orzeka sie o

celowosci przekwalifikowania zawodowego.

Orzeczenie o celowosci przekwalifikowania zawodowego, stanowigce podstawe

przyznania renty szkoleniowej, wydawane jest w stosunku do osoby niezdolnej do pracy w
dotychczasowym zawodzie, ale rokujgcej odzyskanie tej zdolnosci po przekwalifikowaniu do
innego zawodu.

Renta szkoleniowa przyznawana jest na okres 6 miesiecy, jednak okres ten moze ulec

skroceniu, jesli przed uptywem tego okresu starosta zawiadomi organ rentowy o braku
mozliwosci przekwalifikowania do innego zawodu. Na wniosek starosty istnieje rowniez
mozliwos¢ przedtuzenia tego okresu na czas niezbedny do przekwalifikowania zawodowego
o dalsze 30 miesiecy. Szkolenie osdb, ktérym przyznano rente szkoleniowg jest finansowane
ze srodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych, przekazywanych
do dyspozycji Wojewddzkiego Urzedu Pracy.

Orzeczenie ustalajgce uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego jest wydawane

osobom, u ktorych dalsze leczenie lub rehabilitacja rokujg odzyskanie zdolnosci do pracy.
Swiadczenie to przystuguje przez okres nie dtuzszy niz 12 miesiecy. Orzeczenie przyznajace
to Swiadczenie moze by¢ wydane w wyniku: badan w sprawie ustalenia uprawnien do
Swiadczenia rehabilitacyjnego, badan dla celdow rentowych lub w zwigzku z kontrola
prawidtowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy z powodu choroby.

Orzeczenie o niezdolnhosci do pracy w sprawie o ustalenie uprawnien do renty socjalnej

(okresowej lub statej) okreslajgce stopien niezdolnosci do pracy oraz zwigzek tej niezdolnosci
z okresem jej powstania (zgodnie z przepisami ustawy o rencie socjalnej) jest wydawane na

whiosek osoby ubiegajgcej sie o to Swiadczenie lub jej przedstawiciela ustawowego.
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Poza wyzej wymienionymi orzeczeniami, wydawanymi do celéw rentowych, do zadan lekarzy
orzecznikow nalezy wydawanie orzeczen:

- w zwigzku z kontrolg prawidtowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy
i wystawiania zaswiadczen lekarskich oséb ubezpieczonych w ZUS,

- dla celéw ustalenia uprawnien do Swiadczenia uzupetniajgcego,

- 0 potrzebie rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej ZUS, takze na wniosek
lekarza prowadzgcego,

- w sprawach o przyznanie dodatku pielegnacyjnego emerytom,

- w sprawach powypadkowych dotyczgcych oceny procentowego uszczerbku na zdrowiu,

- w sprawach o przyznanie renty rodzinnej oraz dodatku pielegnacyjnego dla osdb
pobierajgcych rente rodzinng,

- w sprawach Swiadczen podlegajgcych koordynacji w ramach UE,

- 0 przyznaniu Swiadczen rzeczowych zwigzanych ze skutkami wypadkdéw przy pracy lub
choréb zawodowych z zakresu stomatologii, szczepien ochronnych czy zaopatrzeniu
w przedmioty ortopedyczne w zakresie okreslonym ustawa.

Wymienione w powyzszym akapicie orzeczenia nie sg przedmiotem analizy w niniejszym

opracowaniu.

Prezentowane w publikacji dane obejmujg wyniki petnego badania statystycznego.

W zwigzku z wczesniejszg sytuacjg zwigzang z COVID-19 wywotang przez koronawirus
Sars-Cov-2, choroby zwigzane z pandemig lekarze oraz lekarze orzecznicy ZUS klasyfikowali
wg Miedzynarodowe]j Statystycznej Klasyfikacji Chordb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10
pod symbolami (U00-U85) - kody specjalne.

W tabelach i wykresach opisujgcych wydane w 2023 r. pierwszorazowe i ponowne
orzeczenia o niezdolnosci do pracy dla celdw rentowych oraz orzeczenia uprawniajgce do
Swiadczenia rehabilitacyjnego, kody specjalne nie sg wyszczegdlnione z uwagi na mata

liczebnos¢ tych orzeczen.



1. ORZECZNICTWO LEKARSKIE W 2023 ROKU

W 2023 roku lekarze orzecznicy ZUS wydali 1177,0 tys. orzeczen, tj. o 2,5% wiecej niz
w roku poprzednim. Z tej liczby, orzeczenia wydane osobom ubiegajacym sie po raz pierwszy
o Swiadczenie rentowe stanowity 15,5%, orzeczenia wydane w wyniku badan ponownych w
sprawach rentowych — 22,0%, orzeczenia ustalajgce uszczerbek na zdrowiu — 5,1%,
orzeczenia wydane emerytom w sprawach o przyznanie dodatku pielegnacyjnego — 4,7%,
orzeczenia w sprawie renty socjalnej — 3,8%, orzeczenia o potrzebie rehabilitacji leczniczej w
okresie czasowej niezdolnosci do pracy — 5,7%, orzeczenia pierwszorazowe i ponowne
wydane ubiegajgcym sie o rente rodzinng oraz o dodatek pielegnacyjny dla oséb
pobierajagcych rente rodzinng — 1,0%, orzeczenia w zwigzku z kontrolg prawidfowosci
orzekania o czasowe] niezdolnosci do pracy — 31,6% oraz orzeczenia dla celdow ustalenia
uprawnien do Swiadczenia uzupetniajgcego — 9,3%. W poréwnaniu z rokiem poprzednim
zmiany w liczbie orzeczenn wydanych przez lekarzy orzecznikdw ZUS dotyczyty gtéwnie
orzeczen o przyznanie dodatku pielegnacyjnego emerytom (w pordownaniu do roku
ubiegtego wzrost o 11,1%), orzeczen o potrzebie rehabilitacji leczniczej na wniosek lekarza
leczgcego (wzrost o0 9,8%) oraz liczby wydanych orzeczen pierwszorazowych i ponownych w
sprawie renty socjalnej (wzrost o 8,6%).

Podobnie jak w latach poprzednich lekarze orzecznicy ZUS dodatkowo orzekali o przyznaniu
Swiadczenia uzupetniajgcego dla 0osdb niepetnosprawnych powyzej 18 roku zycia - catkowicie
niezdolnych do pracy i samodzielnej egzystenciji.

Celem swiadczenia uzupetniajgcego jest dodatkowe wsparcie o0sob niezdolnych do
samodzielnej egzystencji. Ustalenie prawa do Swiadczenia uzupetniajgcego nastepuje na
whniosek osoby uprawnionej, spetniajacej warunki okreslone ustawg, sktadany do organu
wyptacajgcego Swiadczenie emerytalno-rentowe albo rente socjalna.

Rok 2023 r. jest drugim z kolei rokiem, w ktérym liczba orzeczen dla celéw ustalenia
uprawnien do swiadczenia uzupetniajagcego w poréwnaniu z rokiem poprzednim zmniejszyta
sie (spadek 0 2,7% - tabl.1).

Biorgc pod uwage orzeczenia wydane w 2023 r. (bez orzeczen w zwigzku z kontrola
prawidtowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy, orzeczen o potrzebie rehabilitacji

leczniczej oraz bez orzeczen dla celdw ustalenia uprawnien do Swiadczenia uzupetniajgcego)



odnotowujemy, ze w stosunku do 16,1%, tj. 101,0 tys. ogdtu badanych oséb lekarze
orzecznicy wydali orzeczenia negatywne, tj. stwierdzajgce brak niezdolnosci do pracy, brak
uprawnien do $wiadczenia rehabilitacyjnego lub brak uszczerbku na zdrowiu.
W pordwnaniu z rokiem poprzednim ich udziat w orzeczeniach ogdétem zmienit sie
nieznacznie, a liczba tych orzeczen zwiekszyta sie o 4,6%.

W grupie badanych w sprawach rentowych po raz pierwszy brak niezdolnosci do pracy
stwierdzono w 12,7% przypadkéw, w tym w stosunku do 58,3% tej grupy oséb, tj. 13,5 tys.
wydano orzeczenia o braku okolicznosci uzasadniajgcych przyznanie uprawnien do
Swiadczenia rehabilitacyjnego.

Brak catkowitej niezdolnosci do pracy dotyczyt 208 (0,1%) badanych pierwszorazowo w
celach rentowych, a brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji — 978 (0,6%) badanych.

W grupie badanych ponownie u 8,1% osdb stwierdzono brak niezdolnosci do pracy,
w tym w stosunku do 56,9% tej grupy badanych wydano orzeczenia o braku okolicznosci
uzasadniajgcych przyznanie uprawnien do swiadczenia rehabilitacyjnego. W przypadku 1,0%
badanych orzeczono brak catkowitej niezdolnosci do pracy, a w stosunku do 2,3% brak
catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji.

Wsrdd starajgcych sie po raz pierwszy i ponownie o rente rodzinng badz przyznanie dodatku
pielegnacyjnego dla pobierajgcych rente rodzinng orzeczenie negatywne otrzymato 22,8%
badanych. W stosunku do 2022 r. udziat tych orzeczen nie zmienit sie.

Wérdd ubiegajacych sie o rente socjalng w 2023 r., odsetek orzeczen negatywnych wynidst
18,3%. W pordownaniu z rokiem poprzednim ich udziat wzrést o 1,4 pkt. procentowego, a ich
liczba zwiekszyta sie 0 17,7%.

W grupie oséb badanych w sprawach powypadkowych dotyczgcych ustalenia procentowego
uszczerbku na zdrowiu w 29,2% przypadkéw nie stwierdzono uszczerbku. Liczba tych
orzeczen, w stosunku do 2022 r. byta wyzsza o0 1,9%.

Wsréd emerytow ubiegajgcych sie o dodatek pielegnacyjny brak niezdolnosci do
samodzielnej egzystencji orzeczono w 33,7% przypadkdw, a ich liczba wzrosta sie 0 15,3% w

poréwnaniu z rokiem ubiegtym.



Tabl. 1 Orzeczenia wydane przez lekarzy orzecznikéw w latach 2022-2023

Rodzaj orzeczenia
a — rok poprzedni =100 liczba w odsetkach

OGOLEM 2022 1148 609 100,0
2023 1177 029 100,0

a 102,5 X

z tego:

orzeczenia pierwszorazowe dla celéw 2022 173 547 15,1
rentowych*/ 2023 182 439 15,5
a 105,1 X

orzeczenia ponowne dla 2022 257 964 22,5
celéw rentowych*/ 2023 258 925 22,0
a 100,4 X

orzeczenia pierwszorazowe i ponowne 2022 11482 1,0
o rente rodzinng oraz dodatek pielegnacyjny 2023 12 018 1,0
dla osoby pobierajgcej rente rodzinng a 104,7 X
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne 2022 49 410 4,3
w sprawach o przyznanie dodatku 2023 54 891 4,7
pielegnacyjnego emerytom a 111,21 X
orzeczenia powypadkowe dotyczgce 2022 60 365 5,2
oceny procentowego uszczerbku na 2023 60 263 51
zdrowiu a 99,8 X
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne w sprawie 2022 40 654 3,5
renty socjalnej 2023 44 170 3,8
a 108,6 X

orzeczenia o potrzebie rehabilitacji 2022 61631 5,4
leczniczej na wniosek lekarza leczacego 2023 67 659 5,7
a 109,8 X

orzeczenia pierwszorazowe i ponowne 2022 111921 9,7
dla celéw ustalenia uprawnien do 2023 108 953 9,3
Swiadczenia uzupetniajacego a 97,3 X
2022 14 615 1,3

orzeczenia w innych sprawach**/ 2023 15 549 1,3
a 106,4 X

orzeczenia w zwigzku z kontrolg 2022 367 020 32,0
prawidtowosci orzekania o czasowe;j 2023 372 162 31,6
niezdolnosci do pracy a 101,4 X

*/ tgcznie z orzeczeniami ustalajgcymi uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego lub celowosé¢
przekwalifikowania zawodowego
**/ m.in. orzeczenia w sprawach swiadczen podlegajgcych koordynacji
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Tabl. 2

Orzeczenia wydane przez lekarzy orzecznikéw w 2023 roku

wedtug ustalen orzeczniczych

11

Rodzaj orzeczenia liczba w odsetkach
OGOLEM 1177029 X
z tego:
orzeczenia pierwszorazowe dla
celéw rentowych*/ 182 439 100,0
z tego ustalajace:
niezdolnos¢ do samodzielnej egzystencji 3139 1,7
brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji 978 0,6
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 13 504 7,4
brak catkowite]j niezdolnosci do pracy 208 0,1
czesciowa niezdolnos¢ do pracy 24 800 13,6
celowos¢ przekwalifikowania 3 0,0
zawodowego
uprawnienia do swiadczenia 115 650 63,4
rehabilitacyjnego
brak okolicznosci uzasadniajgcych przyznanie
uprawnien do swiadczenia rehabilitacyjnego 13531 7,4
brak niezdolnosci do pracy dla celéw 9 662 5,3
rentowych
nieustalona ocena**/ 964 0,5
orzeczenia ponowne dla
celéw rentowych*/ 258 925 100,0
z tego ustalajace:
niezdolnos¢ do samodzielnej egzystencji 11852 4,6
brak niezdolnosci do samodzielnej 6 046 2,3
egzystencji
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 31208 12,1
brak catkowite]j niezdolnosci do pracy 2563 1,0
czesciowa niezdolnos¢ do pracy 83 828 32,4
celowos¢ przekwalifikowania 5 0,0
zawodowego
uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego 101772 39,3
brak okolicznosci uzasadniajacych przyznanie
uprawnien do Swiadczenia rehabilitacyjnego 12 016 4,6
brak niezdolnosci do pracy dla celéw rentowych 9104 3,5
nieustalona ocena**/ 531 0,2



Tabl. 2 Orzeczenia wydane przez lekarzy orzecznikéw w 2023 roku

wedtug ustalen orzeczniczych (cd.)

Rodzaj orzeczenia liczba w odsetkach
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne w sprawach
o przyznanie dodatku pielegnacyjnego emerytom 54 891 100,0
z tego ustalajgce:
niezdolnos¢ do samodzielnej egzystencji 36 258 66,1
brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji 18 525 33,7
nieustalona ocena**/ 108 0,2
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne o rente
rodzinng oraz o przyznanie dodatku pielegnacyjnego 12 018 100,0
dla osoby pobierajacej rente rodzinng
z tego ustalajgce:
niezdolnosé¢ do samodzielnej egzystencji 3690 30,7
brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji 1956 16,3
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 5225 43,5
brak catkowitej niezdolnosci do pracy 621 5,2
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 287 2,4
brak niezdolnosci do pracy dla celéw rentowych 160 1,3
nieustalona ocena**/ 79 0,6
orzeczenia powypadkowe dotyczgce oceny
procentowego uszczerbku na zdrowiu 60 263 100,0
z tego ustalajgce:
uszczerbek na zdrowiu 42 005 69,7
brak uszczerbku na zdrowiu 17 592 29,2
nieustalona ocena**/ 666 1,1
orzeczenia o potrzebie rehabilitacji leczniczej 67 659 100,0
na wniosek lekarza leczagcego
z tego ustalajgce:
potrzebe rehabilitacji leczniczej 44 825 66,3
brak potrzeby rehabilitacji leczniczej 22 826 33,7
nieustalona ocena**/ 8 0,0
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne 44170 100,0
w sprawie renty socjalnej
z tego ustalajace:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 36 040 81,6
brak catkowitej niezdolnosci do pracy 8070 18,3
nieustalona ocena**/ 60 0,1
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Tabl. 2 Orzeczenia wydane przez lekarzy orzecznikéw w 2023 roku
wedtug ustalen orzeczniczych (dok.)

Rodzaj orzeczenia liczba w odsetkach
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne dla celéw
ustalenia uprawnien do swiadczenia uzupetniajgcego 108 953 100,0
z tego ustalajgce:
niezdolnos¢ do samodzielnej egzystencji 71355 65,5
brak niezdolnosci do samodzielnej egzystencji 37321 34,3
nieustalona ocena**/ 277 0,2
orzeczenia w zwigzku z kontrolg prawidtowosci
orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy 372162 100,0
orzeczenia w innych sprawach 15 549 100,0
w tym:
orzeczenia w sprawach Swiadczen podlegajgcych
koordynacji 13952 89,7

Rys. 1 Orzeczenia wydane przez lekarzy orzecznikéw w 2023 roku
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M orzeczenia pierwszorazowe dla celéw rentowych
M orzeczenia ponowne dla celéw rentowych
M orzeczenia pierwszorazowe i ponowne o rente rodzinng

M orzeczenia pierwszorazowe i ponowne w sprawach o
przyznanie dodatku pielegnacyjnego emerytom

M orzeczenia powypadkowe dotyczace oceny procentowego
uszczerbku na zdrowiu

I orzeczenia pierwszorazowe i ponowne w sprawie renty
socjalnej
orzeczenia o potrzebie rehabilitacji leczniczej na wniosek
lekarza leczacego
orzeczenia pierwszorazowe i ponowne dla celéw ustalenia
uprawnien do Swiadczenia uzupetniajgcego
orzeczenia w innych sprawach

orzeczenia w zwigzku z kontrolg prawidtowosci orzekania o
czasowej niezdolnosci do pracy

*/ tqcznie z orzeczeniami ustalajgcymi uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego lub celowos¢

przekwalifikowania zawodowego

**/ nieustalone zjawisko” — brak informacji lub niepoprawna identyfikacja w przyjetych stownikach,
np. stowniku oceny orzeczniczej, ptci, wieku, wojewddztw, jednostek chorobowych
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2. ORZECZENIA PIERWSZORAZOWE DLA CELOW RENTOWYCH */

WYDANE W 2023 ROKU
W 2023 r. lekarze orzecznicy ZUS wydali po raz pierwszy dla celdw rentowych tacznie 182,4
tys. orzeczen, tj. o 8,9 tys. wiecej niz w roku ubiegtym. Najwiekszg grupe w tej liczbie
orzeczen — 115,6 tys., (tj. 63,4%) stanowity orzeczenia wydane osobom, ktérym przyznano
uprawnienie do Swiadczenia rehabilitacyjnego. Orzeczen stwierdzajgcych brak okolicznosci
uzasadniajgcych przyznanie uprawnield do $wiadczenia rehabilitacyjnego wydano 13,5 tys.
Sposrod pozostatych 53,3 tys. orzeczen wydanych w 2023 r. dla celdw rentowych — 41,4 tys.
(77,9%) to orzeczenia z ustalong niezdolnosciag do pracy, w tym 3 orzeczenia dla oséb,
ktdrym ustalono celowo$é przekwalifikowania zawodowego, a 10,9 tys. orzeczen, czyli 20,3%
to orzeczenia o braku niezdolnosci do pracy, braku catkowitej niezdolnosci do pracy badz
braku niezdolnosci do samodzielnej egzystenc;ji.
W przypadku 1,0 tys. orzeczen, tj. 1,8% wystgpit brak informacji o ocenie orzeczniczej
- okreslony jako ,nieustalona ocena” —tabl. 3.
W porownaniu z rokiem poprzednim, liczba orzeczen pozytywnych (41,4 tys.
z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy) zwiekszyta sie o 5,3%. W grupie badanych,
ktdrzy uzyskali orzeczenie o niezdolnosci do pracy — 24,8 tys. osob, tj. 59,8% uznano za
czesciowo niezdolne do pracy, 13,5 tys. (32,6%) uzyskato orzeczenie o catkowitej
niezdolnosci do pracy, a 3,1 tys. (7,6%) o catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej
egzystencji (rys. 2).
Na podstawie art. 54, 55, 57, i 69 ustawy z dnia 13 paZdziernika 1998 r. o systemie
ubezpieczen spotecznych (Dz. U. 2022 r. poz. 1009 z pdzn. zm.) oraz rozporzadzenia Rady
Ministréw z dnia 28 listopada 2017 r. (Dz. U. 2017 r. poz. 2281) lekarze orzecznicy ZUS
orzekajgc o niezdolnosci do pracy, w niektdrych przypadkach ustalajg jednoczesnie potrzebe
przeprowadzenia rehabilitacji leczniczej. Celem programu rehabilitacji leczniczej w ramach
prewencji rentowej jest przywrdcenie zdolnosci do pracy osobom, ktore w nastepstwie
choroby sg zagrozone dtugotrwata niezdolnoscig do pracy i jednoczesnie rokujg odzyskanie
tej zdolnosci po przeprowadzeniu rehabilitacji. W 2023 r. wydano 1,4 tys. orzeczen
pierwszorazowych z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy i z jednoczesng potrzebg
rehabilitacji leczniczej. Orzeczenia te stanowity 3,4% ogotu orzeczen pozytywnych i w 58,6%
przypadkéw wydano je mezczyznom.
*/ bez orzeczeri pierwszorazowych w sprawie renty socjalnej oraz orzeczefi o rente rodzinng
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Wérdd orzeczen z orzeczong catkowitg niezdolnoscig do pracy w 0,5% przypadkéw ustalono
potrzebe jednoczesnej rehabilitacji leczniczej, a w zwigzku z orzeczong czeSciowg
niezdolnosciag do pracy —w 5,4% przypadkow (tabl. 4).

Orzeczenia pierwszorazowe ustalajgce niezdolnos¢ do pracy dla celédw rentowych
zdecydowanie czesciej wydawane byty mezczyznom. W 2023 r. mezczyzni stanowili 63,3%
tej grupy badanych (w 2022 r. — 64,2%).

Wsrod oséb, ktorym orzeczono catkowitg niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji
mezczyzni stanowili 61,3% badanych pierwszorazowo, wsréd os6b z orzeczeniem o
catkowitej niezdolnosci do pracy — 64,8%, a w populacji z orzeczong czesciowg niezdolnoscig
do pracy — 62,7%. (tabl. 4).

Tabl. 3 Orzeczenia pierwszorazowe wydane dla celéw rentowych*/ w latach 2022-2023

Orzeczenia

a —rok poprzedni = 100 Liczba W odsetkach
ORZECZENIA OGOLEM 2022 50 089 100,0
2023 53 258 100,0
z tego ustalajace: a 106,3 X
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 2022 3152 6,3
i samodzielnej egzystencji 2023 3139 5,9
a 99,6 X
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 2022 13330 26,6
2023 13504 25,4
a 101,3 X
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 2022 22 854 45,6
2023 24 800 46,6
a 108,5 X
celowosé przekwalifikowania zawodowego 2022 8 0,0
2023 3 0,0
a 37,5 X
brak catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej 2022 748 1,5
egzystencji 2023 978 1,8
a 130,7 X
brak catkowitej niezdolnosci do pracy 2022 192 0,4
2023 208 0,4
a 108,3 X
brak niezdolnosci do pracy**/ 2022 8988 18,0
2023 9662 18,1
a 107,5 X
nieustalona ocena 2022 817 1,6
2023 964 1,8
a 118,0 X

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri
w sprawie renty socjalnej oraz orzeczer o rente rodzinng
**/ dotyczy osob ubiegajqcych sie o orzeczenie dotyczqgce stopnia niezdolnosci do pracy
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Rys. 2 Struktura orzeczen pierwszorazowych dla celéw rentowych, w ktérych
ustalono stopien niezdolnosci do pracy w latach 2022-2023

2022 8,0%

2023 A

M catkowita niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji
catkowita niezdolnos¢ do pracy

M czesciowa niezdolno$é do pracy

Tabl. 4 Orzeczenia pierwszorazowe wydane dla celéw rentowych*/,
w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy
wedtug pici oséb badanych

Stopien niezdolnosci Ogétem Mezczyzni Kobiety Nieustalona
do pracy ptec**/
w odset- w odset- w odset- w odset-
liczba kach liczba kach liczba kach liczba kach
ORZECZENIA OGOLEM 41 443 100,0 | 26225 100,0 | 14 546 100,0 672 100,0
w tym z jednoczesng potrzeba
rehabilitacji leczniczej 1405 100,0 824 100,0 580 100,0 1 100,0
z tego:
catkowitg niezdolnos$¢ do pracy
i samodzielnej egzystencji 3139 7,6 1923 7,3| 1017 7,0 199 29,6
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 13504 32,6 8755 33,4| 4317 29,7 432 64,3
w tym z jednoczesng potrzeba
rehabilitacji leczniczej 70 4,9 50 6,0 20 3,4 - -
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 24 800 59,8 | 15547 59,3 | 9212 63,3 41 6,1
w tym z jednoczesng potrzebg
rehabilitacji leczniczej 1335 95,0 774 93,9 560 96,6 1 100,0

*/ bez orzeczeri ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczer o celowos¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej oraz orzeczer o rente rodzinng
**/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicg nr 2
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Orzekajac o niezdolnosci do pracy lekarze orzecznicy ZUS ustalajg zwigzek przyczynowy
niezdolnosci do pracy z okolicznoscig jej powstania. Rozrdznia sie trzy rodzaje okolicznosci:

e 0golny stan zdrowia,

e wypadki przy pracy oraz wypadki w szczegdlnych okolicznosciach,

e choroby zawodowe.

W 2023 roku, podobnie jak w latach ubiegtych, niezdolnos¢ do pracy najczesciej zwigzana
byta z ogélnym stanem zdrowia. Takie orzeczenie otrzymato 96,5% osdb badanych dla celow
rentowych po raz pierwszy. Udziat orzeczenn o niezdolnosci do pracy spowodowanej
wypadkami przy pracy wynidst 2,5%, a orzeczen o niezdolnosci do pracy z tytutu chordb

zawodowych 1,0%.

Tabl. 5 Orzeczenia pierwszorazowe wydane dla celéw rentowych*/,
w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy
wedtug okolicznosci powstania niezdolnosci oraz grup ubezpieczonych

Okolicznosci powstania niezdolnosci do pracy:

Orzeczenia Liczba ogdlny stan wypadki **/ choroby
zdrowia zawodowe
OGOLEM 41 417 39981 1014 422

z tego orzeczenia wydane:
pracownikom ubiegajgcym sie o rente 35974 34 597 956 421

osobom nie bedgcym pracownikami
ubiegajgcym sie o rente 1131 1091 39 1

ubiegajgcym sie o ustalenie uprawnien
do swiadczenia rehabilitacyjnego 4312 4293 19 -

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowos¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej, orzeczen o rente rodzinng,
orzeczen wydanych osobom ubiegajgcym sie o rente inwalidy wojennego, wojskowego oraz kombatanckq
**/ wypadki przy pracy i wypadki w szczegdlnych okolicznosciach

W zaleznosci od okolicznosci powodujgcych niezdolnosé do pracy odmiennie ksztattowat sie
stopien tej niezdolnosci (rys. 3, tabl. 6 - 7).

Sposrod osdb niezdolnych do pracy z tytutu ogdlnego stanu zdrowia, 58,9% badanych
otrzymato orzeczenie o czeSciowej niezdolnosci do pracy, 33,3% otrzymato orzeczenie o

catkowitej niezdolnosci, a orzeczenia o catkowitej niezdolnosci do pracy

i samodzielnej egzystencji stanowity 7,8% badanej zbiorowosci.
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Z grupy poszkodowanych w wypadkach — 83,0% badanych uznano za czesciowo niezdolnych
do pracy, 15,1% otrzymato orzeczenie o catkowitej niezdolnosci do pracy, a 1,9% o catkowitej
niezdolno$ci do pracy i samodzielnej egzystencji. Natomiast w nastepstwie choréb
zawodowych orzeczenie o czeSciowej niezdolnosci do pracy lekarze orzecznicy wydali w
93,8% przypadkdw, za catkowicie niezdolnych do pracy uznano 6,2% oséb, a orzeczen o
catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji orzeczono tylko w 0,8%

przypadkow.

Rys. 3 Struktura orzeczen pierwszorazowych wydanych dla celéw rentowych,
w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy wedtug okolicznosci
powstania tej niezdolnosci

93,8%

58,9%

wypadki przy pracy choroby zawodowe o0g6lny stan zdrowia

mniezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji B catkowita niezdolno$¢ do pracy m czesciowa niezdolnos$¢ do pracy

Orzeczenia pierwszorazowe dla celdw rentowych (bez orzeczen wydanych osobom
ubiegajgcym sie o rente inwalidy wojennego, wojskowego oraz kombatanckg), w ktérych
ustalono stopien niezdolnosci do pracy, w 63,3% przypadkéw wydano mezczyznom.

Wsrdéd poszkodowanych w wyniku wypadkéw przy pracy udziat mezczyzn wynidst 82,3%,
wsrod badanych z ogdlnego stanu zdrowia — 63,1%, a wsrdd oséb niezdolnych do pracy w
nastepstwie chordob zawodowych — 34,4% (tabl. 6). Zaréwno w populacji mezczyzn, jak i w
populacji kobiet, niezaleznie od okoliczno$ci powstania niezdolnosci do pracy, najczesciej

wydawano orzeczenia ustalajgce czesciowa niezdolnos$¢ do pracy.
18



Tabl. 6 Orzeczenia pierwszorazowe wydane dla celéw rentowych,*/ w ktérych ustalono
stopien niezdolnosci do pracy wedtug okolicznosci powstania niezdolnosci oraz
ptci osob badanych

Okolicznosci powstania niezdolnosci do pracy:
Orzeczenia Liczba
ogdlny stan wypadki **/ choroby
zdrowia zawodowe
Ogétem 41417 39981 1014 422
z tego orzeczenia ustalajace:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy
i samodzielnej egzystencji 3136 3117 19 -
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 13 486 13 307 153 26
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 24 795 23 557 842 396
Meziczyzni 26 210 25230 835 145
z tego orzeczenia ustalajgce:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy
i samodzielnej egzystencji 1921 1905 16 -
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 8744 8592 138 14
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 15 545 14 733 681 131
Kobiety 14 535 14 084 175 276
z tego orzeczenia ustalajace:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy
i samodzielnej egzystencji 1016 1013 3 -
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 4310 4287 12 11
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 9209 8784 160 265
Nieustalona pte¢***/ 672 667 4 1
z tego orzeczenia ustalajace:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy
i samodzielnej egzystencji 199 199 - -
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 432 428 3 1
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 41 40 1 -

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowosé¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej, orzeczen o rente rodzinng,
orzeczen wydanych osobom ubiegajgcym sie o rente inwalidy wojennego, wojskowego oraz kombatanckqg

**/ wypadki przy pracy i wypadki w szczegdlnych okolicznosciach

***/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicqg nr 2
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Tabl. 7  Struktura orzeczen pierwszorazowych wydanych dla celéw rentowych*/,
w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy
wedtug okolicznosci powstania niezdolnosci oraz ptci oséb badanych

Okolicznosci powstania niezdolnosci do pracy:

Orzeczenia Ogétem | ogdlny stan | wypadki **/ choroby
zdrowia zawodowe
Ogoétem 100,0 100,0 100,0 100,0

z tego orzeczenia ustalajgce:

catkowitg niezdolnosé do pracy

i samodzielnej egzystencji 7,6 7,8 1,9 -
catkowitg niezdolnosé do pracy 32,5 33,3 15,1 6,2
czesciowa niezdolnos¢ do pracy 59,9 58,9 83,0 93,8

Mezczyzni 100,0 100,0 100,0 100,0

z tego orzeczenia ustalajgce:

catkowitg niezdolnosé do pracy 7,3 7,5 1,9 -

i samodzielnej egzystencji

catkowitg niezdolnosé do pracy 33,4 34,1 16,5 9,7

czesciowq niezdolnos¢ do pracy 59,3 58,4 81,6 90,3
Kobiety 100,0 100,0 100,0 100,0

z tego orzeczenia ustalajgce:

catkowitg niezdolnosé do pracy

i samodzielnej egzystencji 7,0 7,2 1,7 -
catkowitg niezdolnosé do pracy 29,6 30,4 6,9 4,0
czesciowa niezdolnos¢ do pracy 63,4 62,4 91,4 96,0

Nieustalona pte¢***/ 100,0 100,0 100,0 100,0

z tego orzeczenia ustalajace:

catkowitg niezdolnosé do pracy

i samodzielnej egzystenciji 29,6 29,8 - -
catkowitg niezdolnosé do pracy 64,3 64,2 75,0 100,0
czesciowq niezdolnos¢ do pracy 6,1 6,0 25,0 -

*/ bez orzeczer ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczen o celowos¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej, orzeczen o rente rodzinng,
orzeczen wydanych osobom ubiegajgcym sie o rente inwalidy wojennego, wojskowego oraz kombatanckq

**/ wypadki przy pracy i wypadki w szczegdlnych okolicznosciach
***/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicq nr 2
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Z analizy przestrzennego zrdznicowania orzeczen pierwszorazowych z ustalonym stopniem
niezdolnosci do pracy wydanych w 2023 r. wynika, ze najwiecej wydano ich
w wojewddztwach: slgskim — 14,4%, mazowieckim — 13,4%, i wielkopolskim —11,1%.
Najmnie] takich orzeczen odnotowujemy w wojewddztwach: opolskim — 1,3%, podlaskim —
1,5% oraz $wietokrzyskim — 2,1% (tabl. 8).

Najwyzszy udziat orzeczen o catkowitej niezdolnosci do pracy (tgcznie z orzeczeniami
o catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji) w ogdlnej liczbie orzeczen
z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy wystgpit w wojewddztwie podlaskim i opolskim
— odpowiednio wynosit 64,4% i 60,1%. Stosunkowo wysoki udziat, wystgpit réwniez
w wojewddztwie zachodniopomorskim — 47,6%. Udziat orzeczen o czesciowej niezdolnosci
do pracy byt najwyzszy w wojewddztwie kujawsko-pomorskim - wynosit on 66,8%. W dalszej
kolejnosci byty to wojewoddztwa: podkarpackie — 65,8% i wielkopolskie — 62,6%. Dla catego
kraju udziaty te wynosity odpowiednio: 40,2% i 59,8% (rys. 4).

Tabl. 8 Struktura orzeczen pierwszorazowych wydanych dla celéw rentowych*/,
w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy w wojewdédztwach

Wojewddztwo Orzeczenia

OGOLEM 100,0
Dolnoslaskie 6,3
Kujawsko-pomorskie 9,3
Lubelskie 5,6
Lubuskie 3,1
todzkie 6,6
Matopolskie 7,6
Mazowieckie 13,4
Opolskie 1,3
Podkarpackie 6,2
Podlaskie 1,5
Pomorskie 2,9
Slgskie 14,4
Swietokrzyskie 2,1
Warminsko-mazurskie 3,4
Wielkopolskie 11,1
Zachodniopomorskie 5,2

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczen o celowos¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczenn w sprawie renty socjalnej oraz orzeczern o rente rodzinng
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Rys. 4 Struktura orzeczen pierwszorazowych* dla celéw rentowych, w ktérych ustalono
stopien niezdolnosci do pracy wedtug wojewddztw i stopnia niezdolnosci

'l

Pomorskie

'l

Warminsko-Mazurskie

]

Zachodniopomorskie

w

Podlaskie

Opolskie

Catkowita niezdolnos$¢ do pracy i
samodzielnej egzystencji

Catkowita niezdolno$¢ do pracy

i

Czesciowa niezdolno$é¢ do pracy

Orzeczenia ogétem w odsetkach

*%
D 1,7 i mniej (2)
|:| 1,8 - 54 (5)
. 55- 91 (5)
. 9,2 - 12,8 ()
. 12,9 i wiecej (2)

" bez orzeczert wydanych w sprawie rent rodzinnych i dodatku pielegnacyjnego dla osob pobierajgcych rente rodzinng

" liczba wojewddztw
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Jak juz wczesdniej wspomniano, powstawanie niezdolnosci do pracy w 2023 roku najczesciej
powodowaty choroby zwigzane z ogdlnym stanem zdrowia. Byty to nowotwory — 20,9%
ogobtu orzeczen, choroby uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki facznej — 20,0%, choroby
uktadu krazenia — 17,5%, zaburzenia psychiczne — 12,4%, choroby uktadu nerwowego — 7,8%
oraz urazy kosci, stawoéw i tkanek miekkich — 7,6% (tabl. 9 - 11 i rys. 5). Wymienione choroby
byty przyczyng wydania facznie 86,2% ogdétu orzeczen pierwszorazowych dla celow
rentowych ustalajgcych niezdolno$é do pracy.

Catkowitg niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji powodowaty gtdwnie nowotwory
(w 56,2% przypadkow w tej grupie badanych) oraz choroby uktadu krazenia (15,6%),
catkowitg niezdolnos¢ do pracy takze — nowotwory (w 39,8% przypadkdéw) i choroby uktadu
krazenia (w 18,8% przypadkow), natomiast czesciowg niezdolnos¢ do pracy — choroby uktadu
miesniowo-szkieletowego i tkanki tgcznej (30,6%), choroby uktadu krgzenia (17,1%) i choroby
psychiczne (14,4%).

Powstawanie niezdolnosci do pracy u oséb z chorobami nowotworowymi powodowaty
gtownie nowotwory ztosliwe sutka — 17,0%, nowotwory ztosliwe oskrzela i ptuca — 10,2%
oraz nowotwory ztosliwe gruczotu krokowego — 6,9%. W przypadku zaburzen psychicznych i
zaburzen zachowania byta to schizofrenia — 27,9% i zaburzenia depresyjne nawracajgce —
10,5%, a wsrdd oséb z chorobami uktadu nerwowego, gtdwnymi chorobami byty zaburzenia
korzeni rdzeniowych i splotéw nerwowych — 23,0% oraz stwardnienie rozsiane — 10,5%.
Wsrdd oséb z chorobami uktadu krgzenia najczesciej wydawano orzeczenia o niezdolnosci do
pracy na skutek nastepstw chordéb naczyn mézgowych — 23,3% i przewlektej choroby
niedokrwiennej serca — 23,9%. W przypadku choréb uktadu miesniowo-szkieletowego i
tkanki fagcznej byty to choroby krazka miedzykregowego — 29,0%, a w zwigzku z urazami kosci
stawow i tkanek miekkich byty to nastepstwa urazéw kornczyny dolnej — 27,9% oraz
nastepstwa urazéw konczyny gornej — 19,8%. Niezdolnos¢ do pracy wsrdd oséb z chorobami
uktadu moczowo-ptciowego powodowata gtéwnie przewlekta niewydolnos¢ nerek — 72,9%
przypadkéw, z chorobami zaburzenia wydzielania wewnetrznego byta to cukrzyca
insulinozalezna — w 46,4% przypadkdéw, z chorobami uktadu oddechowego — przewlekta
zaporowa choroba ptuc (33,3% przypadkdow), a z chorobami uktadu trawiennego —

alkoholowa choroba watroby (28,1% przypadkéw).
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Tabl. 9 Orzeczenia pierwszorazowe dla celéw rentowych*/, w ktérych ustalono stopien
niezdolnosci do pracy wydane w latach 2022-2023 wedtug wybranych grup

chorobowych

Orzeczenia ustalajace:

Grupy chorobowe Liczba niezdolnosé do catkowitg czesciowa
a —rok poprzedni =100 samodzielnej | niezdolnos¢ do | niezdolnosé do
egzystencji pracy pracy
OGOLEM 2022 39336 3152 13330 22 854
2023 41 443 3139 13504 24 800
a 105,4 99,6 101,3 108,5
w tym:
nowotwory 2022 8501 1780 5313 1408
2023 8 652 1764 5375 1513
a 101,8 99,1 101,2 107,5
zaburzenia psychiczne 2022 4700 108 1397 3195
2023 5129 123 1438 3568
a 109,1 113,9 102,9 111,7
choroby uktadu nerwowego 2022 3065 287 751 2027
2023 3233 281 798 2154
a 105,5 97,9 106,3 106,3
choroby uktadu krazenia 2022 7 066 469 2519 4078
2023 7 267 491 2538 4238
a 102,8 104,7 100,8 103,9
choroby uktadu oddechowego 2022 953 35 255 663
2023 1000 40 253 707
a 104,9 114,3 99,2 106,6
choroby uktadu miesniowo- 2022 7514 35 642 6 837
szkieletowego i tkanki tgcznej 2023 8 286 34 675 7577
a 110,3 97,1 105,1 110,8
urazy kosci, stawéw 2022 3004 171 655 2178
i tkanek miekkich 2023 3154 169 692 2293
a 105,0 98,8 105,6 105,3
zaburzenia wydzielania 2022 875 45 269 561
wewnetrznego, stanu odzywiania 2023 862 64 240 558
a 98,5 142,2 89,2 99,5
choroby uktadu trawiennego 2022 1080 50 481 549
2023 1112 38 446 628
a 103,0 76,0 92,7 114,4
choroby oka i przydatkow oka 2022 625 49 199 377
2023 606 36 183 387
a 97,0 73,5 92,0 102,7
choroby uktadu moczowo- 2022 572 22 396 154
piciowego 2023 601 21 371 209
a 105,1 95,5 93,7 135,7

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowos¢ przekwalifikowania
zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej oraz orzeczern o rente rodzinng
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Tabl. 10  Struktura orzeczen pierwszorazowych dla celéw rentowych*/,
w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy wydanych
w latach 2022-2023 wedtug wybranych grup chorobowych
Orzeczenia ustalajace:
niezdolnosé do catkowitg czesciowg
Grupy chorobowe Ogotem samodzielnej | niezdolno$¢ do | niezdolnosc
egzystencji pracy do pracy
OGOLEM 2022 100,0 100,0 100,0 100,0
2023 100,0 100,0 100,0 100,0
w tym:
nowotwory 2022 21,6 56,5 39,9 6,2
2023 20,9 56,2 39,8 6,1
zaburzenia psychiczne 2022 11,9 3,4 10,5 14,0
2023 124 3,9 10,6 144
choroby uktadu nerwowego 2022 7,8 9,1 5,6 8,9
2023 7,8 9,0 5,9 8,7
choroby uktadu krazenia 2022 18,0 14,9 18,9 17,8
2023 17,5 15,6 18,8 17,1
choroby uktadu oddechowego 2022 2,4 1,1 1,9 2,9
2023 2,4 1,3 1,9 2,9
choroby uktadu miesniowo- 2022 19,1 1,1 4,8 29,9
szkieletowego i tkanki tacznej 2023 20,0 1,1 5,0 30,6
urazy kosci, stawow 2022 7,6 5,4 4,9 9,5
i tkanek miekkich 2023 7,6 5,4 51 9,2
zaburzenia wydzielania 2022 2,2 1,4 2,0 2,5
wewnetrznego, stanu odzywiania 2023 2,1 2,0 1,8 2,3
i przemiany metabolicznej
choroby uktadu trawiennego 2022 2,7 1,6 3,6 2,4
2023 2,7 1,2 3,3 2,5
choroby oka i przydatkéw oka 2022 1,6 1,6 1,5 1,7
2023 1,5 1,1 1,4 1,6
choroby uktadu moczowo- 2022 1,5 0,7 3,0 0,7
ptciowego 2023 1,5 0,7 2,7 0,8

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowosé¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej oraz orzeczer o rente rodzinng
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Rys. 5 Struktura orzeczen pierwszorazowych wydanych dla celéow rentowych,
w ktérych ustalono stopien niezdolnosci do pracy wedtug wybranych

grup chorobowych
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Tabl. 11

Orzeczenia pierwszorazowe dla celéw rentowych*/, w ktérych

ustalono stopien niezdolnosci do pracy wedtug pici oséb badanych

i wybranych grup chorobowych

Ogdtem w tym:
Grupy chorobowe Mezczyzni Kobiety
w odset- w odset- w odset-
liczba kach liczba kach liczba kach
OGOLEM 41 443 100,0 | 26223 100,0| 14548 100,0
w tym :

nowotwory 8 652 20,9 4523 17,2 3769 25,9
zaburzenia psychiczne 5129 12,4| 2625 10,0 2 453 16,9
choroby uktadu nerwowego 3233 7,8 1990 7,6 1225 8,4
choroby uktadu krazenia 7 267 17,5 6 002 22,9 1182 8,1
choroby uktadu oddechowego 1000 2,4 629 2,4 354 2,4
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tgcznej 8 286 20,0 4900 18,7 3379 23,2
urazy kosci, stawdw i tkanek
miekkich 3154 7,61 2415 9,2 720 4,9
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu odzywiania
i przemiany metabolicznej 862 2,1 638 2,4 212 1,5
choroby uktadu trawiennego 1112 2,7 744 2,8 315 2,2
choroby oka i przydatkéw oka 606 1,5 414 1,6 191 1,3
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 601 1,5 398 1,5 197 1,4

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczen o celowos¢

przekwalifikowania zawodowego, orzeczenn w sprawie renty socjalnej oraz orzeczen o rente rodzinng

W zaleznosci od ptci oséb badanych struktura grup chorobowych stanowigcych przyczyne
wydania orzeczenia ksztattowata sie odmiennie. U mezczyzn niezdolnos¢ do pracy
powstawata najczesciej na skutek chordb uktadu krazenia — 22,9% przypadkéw, choréb

uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tgcznej — 18,7% oraz nowotworow — 17,2%,

natomiast u kobiet spowodowana byta w 25,9% przypadkéw chorobami nowotworowymi,
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w 23,2% przypadkéw chorobami uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki fagcznej i w 16,9%

przypadkdéw zaburzeniami psychicznymi (tabl. 11, rys. 5).

Rys. 6 Struktura orzeczen pierwszorazowych rentowych, w ktérych ustalono stopien
niezdolnosci do pracy wedtug wybranych grup chorobowych i ptci oséb badanych
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Sredni wiek oséb badanych w 2023 r., ktérym orzeczono niezdolno$¢ do pracy w sprawach
rentowych wynosit 52 lata (mezczyzni — 53,7 roku, kobiety — 49,1 roku) i w poréwnaniu do
roku poprzedniego obnizyt sie o ok. 2,5 m-ca. Najliczniejszg grupe, tj. 41,5% ogdétu badanych
stanowity osoby z przedziatu wiekowego 50 — 59 lat.

Wsrod oséb z ustalong catkowitg niezdolnoscig do pracy i samodzielnej egzystencji odsetek
ten wynosit rowniez 43,6%, z catkowity niezdolnoscig do pracy — 40,2%, a w grupie 0séb z
orzeczong czesciowg niezdolnoscig do pracy — 42,0%. Ksztattowanie sie $redniego wieku
badanych w zaleznosci od schorzenia bedacego przyczyng niezdolnosci do pracy oraz stopnia

tej niezdolnosci prezentujg tablice 12 — 14.
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Rys.7  Struktura wieku oséb badanych po raz pierwszy dla celéw rentowych,
ktorym ustalono stopien niezdolnosci do pracy
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Tabl. 12 Struktura orzeczen*/, w ktorych ustalono catkowita niezdolnos¢
do pracy i samodzielnej egzystencji wedtug wieku oséb badanych
oraz wybranych grup chorobowych

Wiek 0séb badanych Sredni
Grupy chorobowe Ogdtem wiek
19 lat | 20-29 30-39 40-49 50-59 60-64 65 lat w
imniej iwiecej | latach
OGOLEM 100,0 0,1 2,2 8,4 20,3 43,6 24,3 1,1| 52,6
w tym:
nowotwory 100,0 0,1 1,5 6,0 20,0 47,1 24,8 0,5| 53,3
zaburzenia psychiczne 100,0 - 4,1 12,4 18,2 36,4 25,6 3,3| 52,2
choroby uktadu nerwowego 100,0 - 2,9 18,6 19,7 42,7 14,6 1,5| 49,8
choroby uktadu krazenia 100,0 - 0,6 5,5 18,6 41,6 32,2 1,5| 54,6
choroby uktadu oddechowego 100,0 - 5,4 5,4 16,2 27,0 40,6 54| 54,6
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tacznej 100,0 - - 8,8 23,5 41,2 14,7 11,8 | 54,4
urazy kosci, stawow i tkanek
miekkich 100,0 0,6 8,6 17,8 23,3 30,1 17,8 1,8| 47,6
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania
i przemiany metabolicznej 100,0 - 1,6 3,2 29,0 43,6 21,0 1,6 | 52,9
choroby uktadu trawiennego 100,0 - 6,1 12,1 33,3 36,4 12,1 -1 471
choroby oka i przydatkéw oka 100,0 - 8,3 19,5 25,0 27,8 19,4 -| 47,3
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 100,0 - - 21,0 21,1 42,1 15,8 -1 49,1

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowos¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej oraz orzeczen o rente rodzinng
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Tabl. 13  Struktura orzeczen*/, w ktérych ustalono catkowitg niezdolnosé
do pracy wedtug wieku oséb badanych oraz wybranych grup chorobowych

Sredni
Grupy chorobowe Ogotem Wiek oséb badanych wiek w
19 lat 20-29 30-39 40-49 50-59 60-64 |65i latach
i mniej wiecej
OGOLEM 100,0 0,1 3,9 9,8 21,8 40,2 23,4 0,8 51,5
w tym:

nowotwory 100,0 0,1 1,9 6,1 20,5 45,5 25,0 0,9 53,2
zaburzenia psychiczne 100,0 0,4 12,7 25,2 26,5 26,4 8,7 0,1 43,7
choroby uktadu nerwowego 100,0 0,1 4,3 13,1 22,9 41,5 17,6 0,5 50,0
choroby uktadu krazenia 100,0 - 0,9 4,2 14,9 38,8 33,3 7,9 55,1
choroby uktadu
oddechowego 100,0 - 1,3 5,4 17,6 37,2 30,1 8,4 54,5
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki fagcznej 100,0 - 3,1 7,0 24,3 40,3 19,6 5,7 51,8
urazy kosci, stawdw i tkanek
miekkich 100,0 0,4 8,5 16,8 24,8 31,6 13,6 4,3 46,9
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 100,0 - 1,7 7,3 22,4 43,1 25,0 0,5 52,3
choroby uktadu trawiennego 100,0 - 3,3 14,1 33,1 34,3 15,2 - 50,0
choroby oka i przydatkow oka 100,0 - 6,5 14,8 18,0 35,0 25,7 - 49,4
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 100,0 - 6,3 14,4 31,1 32,4 13,3 2,5 47,5

Najwyzszy sredni wiek oséb z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy odnotowujemy
w przypadku niezdolnosci spowodowanej chorobami uktadu oddechowego (57,1 roku) i
chorobami uktadu krazenia (55,7 roku).

W przypadku catkowitej niezdolnos$ci do pracy i samodzielnej egzystencji z tytutu chordb
uktadu oddechowego wynidst on 54,6 roku, z tytutu choréb uktfadu krazenia rowniez — 54,6
roku. W przypadku catkowitej niezdolnosci do pracy z tytutu choréb uktadu oddechowego
wyniost 54,5 roku, z tytutu chordéb uktadu krazenia — 55,1 roku. Natomiast w przypadku
czesciowej niezdolnosci do pracy byto to odpowiednio 58,1 roku oraz 56,2 roku.
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Tabl. 14 Struktura orzeczen*/, w ktérych ustalono czesciowga niezdolnos¢
do pracy wedtug wieku oséb badanych oraz wybranych grup chorobowych

Wiek oséb badanych Sredni
Grupy chorobowe Ogotem wiek w
191lat | 20-29 | 30-39 | 40-49 | 50-59 | 60-64 | 65lat latach
i mniej i wiecej
OGOLEM 100,0 0,0 2,6 8,9 21,1 42,0 24,3 1,0| 523
w tym:
nowotwory 100,0 - 2,0 8,2 25,5 43,9 19,6 0,8| 51,8
zaburzenia psychiczne 100,0 0,1 6,2 18,5 27,4 37,6 10,0 0,2 47,4
choroby uktadu nerwowego 100,0 0,1 3,1 10,7 23,2 41,9 20,5 0,5 51,2
choroby uktadu krazenia 100,0 - 0,4 2,8 12,8 43,2 40,2 0,6 56,2
choroby uktadu oddechowego 100,0 - 0,4 2,3 8,9 35,5 42,2 10,7 58,1
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tgcznej 100,0 0,0 1,1 5,6 19,9 46,6 26,3 0,5 53,7
urazy kosci, stawdw i tkanek
miekkich 100,0 0,1 6,2 13,8 25,7 36,7 16,5 1,0| 49,0
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu odzywiania
i przemiany metabolicznej 100,0 - 2,0 12,2 23,6 41,7 20,1, 0,4 51,1
choroby uktadu trawiennego 100,0 - 2,2 14,4 29,2 38,1 15,6 0,5 49,6
choroby oka i przydatkéw oka 100,0 0,3 4,1 10,4 17,6 43,8 23,3 0,5 51,5
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 100,0 - 2,4 10,5 26,3 43,6 15,8 1,4 51,2

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowos¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej oraz orzeczer o rente rodzinng

Przewidywany okres trwania niezdolnosci jest scisle zwigzany z przyczynami chorobowymi

powodujgcymi te niezdolno$é. Lekarz orzecznik ocenia charakter i stopien naruszenia

sprawnosci organizmu badanej osoby oraz rokowan co do odzyskania przez nig zdolnosci do

pracy, okresla zatem przewidywany czas trwania niezdolnosci do pracy. Po jego uptywie,

dalsze prawo do renty uzaleznione jest od wydania nowego orzeczenia przez lekarza

orzecznika na wniosek osoby zainteresowanej. Gdy naruszenie sprawnosci organizmu nie

rokuje poprawy, woéwczas lekarz orzecznik wydaje orzeczenie na czas nieokreslony

(bezterminowe). W 2023 r. orzeczenia bezterminowe stanowity 9,0% ogodlnej liczby orzeczen

pierwszorazowych dla celéw rentowych, w ktdrych ustalono stopien niezdolnosci do pracy.

W 2022 r. odsetek takich orzeczen wynosit 8,7%.
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Przecietny okres waznosci orzeczen wydanych w 2023 r. ustalajgcych niezdolnos$¢ do pracy
wynosit 16,5 miesigca (mezczyzni — 16,8 m-ca; kobiety — 15,9 m-ca) i w poréwnaniu z rokiem
poprzednim nie zmienit sie. Orzeczenia wydawane na okres do dwdch lat stanowity 73,1%
ogotu orzeczen pierwszorazowych rentowych z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy.

W pordwnaniu do roku poprzedniego odsetek ten zmniejszyt sie 0 0,5 punktu procentowego.
Strukture orzeczenn wedtug okresu ich waznosci zaprezentowano w tablicy 15, natomiast

strukture orzeczen wydanych na czas okre$lony obrazuje rys. 7.

Tabl. 15 Orzeczenia pierwszorazowe dla celéw rentowych*/, w ktérych
ustalono stopien niezdolnosci do pracy wedtug przewidywanego
okresu trwania niezdolnosci

Orzeczenia ustalajace:
catkowitg
Okres waznosci Ogodtem niezdolnos$¢ catkowitg czesciowa
orzeczen do pracy niezdolnos¢ niezdolnos¢
i samodzielnej do pracy do pracy
egzystencji
liczcba |w odset-| liczba w odset- liczba w odset- liczba w odset-
kach kach kach kach
OGOLEM 41 443 100,0 3139 100,0| 13504 100,0 | 24800 100,0
w tym:
do 3 miesiecy 266 0,6 13 0,4 65 0,5 188 0,8
4 — 6 miesiecy 2 895 7,0 98 3,1 497 3,7 2 300 9,3
7 — 9 miesiecy 2 660 6,4 88 2,8 477 3,5 2 095 8,4
10 - 12 miesiecy 9316 22,5 709 22,6 2924 21,7 5683 22,9
13 — 24 miesiecy 15184 36,6 1177 37,5 5225 38,7 8782 35,4
25 — 36 miesiecy 5473 13,2 541 17,2 2043 15,1 2 889 11,6
37 miesiecy i wiecej 1837 4,4 206 6,6 713 53 918 3,7
bezterminowe 3720 9,0 300 9,6 1508 11,2 1912 7,7
Przecietny okres **/
niezdolnosci do pracy 16,5 18,8 17,9 15,5
w miesigcach

*/ bez orzeczer ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczen o celowos¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej oraz orzeczer o rente rodzinng
**/ przecietny okres niezdolnosci do pracy liczony bez orzeczeri bezterminowych i orzeczen o nieustalonym okresie
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Z przedstawionych danych w tabl. 15 wynika, ze w analizowanym 2023 roku przewazaty
orzeczenia wydane na okres od 13 do 24 miesiecy. Takie orzeczenia otrzymato 36,6%
badanych, a w 22,5% przypadkdéw przewidywano, ze niezdolnos¢ potrwa od 10 do 12

miesiecy.

Rys. 8 Struktura orzeczen pierwszorazowych rentowych, w ktérych ustalono stopien
niezdolnos$ci do pracy wydanych na czas okreslony wedtug przewidywanego
okresu trwania niezdolnosci
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7,7%

7,1%

Odo 3 miesiecy

W 4-6 miesiecy
40,3% 0O7-9 miesiecy
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W przypadku catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji, przecietny okres
waznosci orzeczen wynosit 18,8 miesigca, wsrod oséb z catkowitg niezdolnoscig do pracy
okres ten wynosit 17,9 miesigca, a dla orzeczen z czesciowg niezdolnoscig do pracy — 15,5
miesigca.

Wsrod osdb z orzeczong catkowita niezdolnoscia do pracy i samodzielnej egzystencji
orzeczenia bezterminowe otrzymato 9,6% badanych, z orzeczong catkowitg niezdolnoscig do
pracy — 11,2% ubezpieczonych, a z czesSciowg niezdolnoscig do pracy — 7,7%. W roku
poprzednim udziat tych orzeczen wynosit odpowiednio 8,4%, 10,4% i 7,7%.

W orzeczeniach ustalajgcych catkowitg niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji okres
trwania niezdolno$ci w 37,5% orzeczen ustalono pomiedzy 13 a 24 miesigce, w 22,6%
orzeczen przewidywano, ze okres ten bedzie trwat od 10 do 12 miesiecy. W orzeczeniach
z catkowita niezdolno$cig do pracy 38,7% wystawiono na okres pomiedzy 13 a 24 miesigce

oraz 21,7% na okres od 10 do 12 miesiecy.
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W orzeczeniach z czesSciowa niezdolnoscig do pracy w 35,4% orzeczen przewidywano okres

niezdolnosci od 13 do 24 miesiecy oraz w 22,9% orzeczen na okres od 10 do 12 miesiecy.

Tabl. 16 Struktura orzeczen pierwszorazowych dla celéw rentowych*/
wedtug stopnia niezdolnosci do pracy oraz przewidywanego
okresu trwania niezdolnosci w latach 2022-2023

Orzeczenia ustalajace:
catkowitg catkowitg czesciowg
Okres waznosci orzeczen Ogoétem niezdolnos¢ do niezdolnosé niezdolnos¢
pracy i samodziel- do pracy do pracy
nej egzystencji

OGOLEM 2022 100,0 8,0 33,9 58,1
2023 100,0 7,6 32,6 59,8

w tym:
do 3 miesiecy 2022 100,0 6,6 27,6 65,8
2023 100,0 4,9 24,4 70,7
4 — 6 miesiecy 2022 100,0 3,0 18,1 78,9
2023 100,0 3,4 17,2 79,4
7 — 9 miesiecy 2022 100,0 3,7 18,5 77,8
2023 100,0 3,3 17,9 78,8
10 - 12 miesiecy 2022 100,0 7,3 32,8 59,9
2023 100,0 7,6 31,4 61,0
13 — 24 miesiecy 2022 100,0 8,6 35,7 55,7
2023 100,0 7,8 34,4 57,8
25— 36 miesiecy 2022 100,0 10,7 40,0 49,3
2023 100,0 9,9 37,3 52,8
37 miesiecy i wiecej 2022 100,0 13,0 38,1 48,9
2023 100,0 11,2 38,8 50,0
bezterminowe 2022 100,0 7,8 40,8 51,4
2023 100,0 8,1 40,5 51,4

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowos¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej oraz orzeczen o rente rodzinng

Okres waznosci orzeczen zalezy od stopnia naruszenia sprawnosci organizmu oraz od
orzeczonego przez lekarza orzecznika stopnia niezdolnosci do pracy. Istotny wptyw na
dtugos¢ okresu waznosci orzeczen ma rodzaj schorzenia powodujgcego niezdolnos$¢ do
pracy. Strukture orzeczen pierwszorazowych wedtug przewidywanego okresu trwania
niezdolnosci do pracy oraz stopnia tej niezdolnosci i przyczyn chorobowych przedstawiono w

tabl. 17 18.
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Tabl. 17 Struktura orzeczen pierwszorazowych dla celéw rentowych*/,
w ktorych ustalono stopien niezdolnosci do pracy wedtug
przewidywanego okresu trwania niezdolnosci i przyczyn chorobowych

Orzeczenia wydane na okres: Przecietny
okres niez-
PPGrupy chorobowe Ogétem | do3 37 mie- | Bezter- | dolnoscido
mie- | 4-6| 7-9(10-12(13-24[25-36| siecy minowo pracy w
siecy i wiecej m-cach
OGOLEM 100,0 0,7| 70| 6,4 22,5 36,7 13,2 4,5 9,0 16,5
w tym:

nowotwory 100,0 04| 29| 32 21,5 40,8 16,6 4,8 9,8 18,0
zaburzenia psychiczne 100,0 0,8 6,5 5,8 25,0 37,9 13,7 4,8 5,5 16,6
choroby uktadu
nerwowego 100,0 0,7| 51| 5,1 21,6 34,8 16,0 6,9 9,8 18,1
choroby uktadu krazenia 100,0 0,5 46| 4,5 23,0 39,3 13,0 4,3 10,8 16,9
choroby uktadu
oddechowego 100,0 05| 35| 3,0 18,0 35,4 14,7 6,6 18,3 19,0
choroby uktadu
miesniowo-szkieletowego
i tkanki tgcznej 100,0 0,8 12,3| 11,1 23,6 33,1 9,5 2,5 7,1 14,2
urazy kosci, stawéw
i tkanek miekkich 100,0 1,11 14,3| 12,2 21,9 33,1 9,0 3,5 49 14,2
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 100,0 03| 49| 5.8 22,4 38,8 15,2 5,5 7,1 17,3
choroby uktadu
trawiennego 100,0 06| 83| 7,5 25,9 35,7 12,8 2,7 6,5 15,3
choroby oka
i przydatkéw oka 100,0 03| 35| 25 16,2 27,7 16,2 11,2 22,4 21,6
choroby uktadu
moczowo-ptciowego 100,0 0,5 5,3 2,8 19,7 37,4 18,3 8,8 7,2 19,6

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowosé¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczeri w sprawie renty socjalnej oraz orzeczen o rente rodzinng

Orzeczenia bezterminowe najczes$ciej uzyskiwaty osoby, u ktérych wystepujg choroby
nowotworowe (22,8%) oraz choroby uktadu krazenia (21,1%) — tabl. 18.

Rozpatrujgc diugos¢ okresu waznosci orzeczenia dla poszczegdlnych grup chorobowych
zauwazamy, ze najwyzszy odsetek badanych, ktérym wydano orzeczenie bezterminowe

wystgpit wsrdd oséb dotknietych chorobami oka i przydatkow oka — 21,6% oraz chorobami
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uktadu moczowo-ptciowego — 19,6%. Najlepsze rokowania co do odzyskania zdolnosci do
pracy dotyczyly osob z urazami kosci, stawow i tkanek miekkich oraz chorobami ukfadu
miesniowo-szkieletowego i tkanki tgcznej — odpowiednio 49,5% i 47,8% orzeczen o
niezdolnosci do pracy w tych grupach chorobowych wydana zostata na okres do 12 miesiecy
— tabl. 17. W dalsze] kolejnosci byty to osoby z chorobami uktadu trawiennego — 42,3% i

chorobami psychicznymi — 38,1% orzeczen wydanych do 12 miesiecy (tabl. 17, 18).

Tabl. 18 Struktura orzeczen pierwszorazowych dla celéw rentowych*/
w ktérych ustalono stopien niezdolnosci do pracy wedtug przyczyn
chorobowych i przewidywanego okresu trwania niezdolnosci

Orzeczenia wydane na okres:

Grupy chorobowe Ogoétem | do 3 37 mie- | Bezter-
mie- 4-6 7-9 |10-12(13-24|25-36| siecy | minowo
siecy i wiecej

OGOLEM 100,0| 100,0| 100,0| 100,0, 100,0| 100,0| 100,0 100,0 100,0
w tym:

nowotwory 20,9 12,8 8,8 10,5 19,9 23,2 26,1 22,4 22,8

zaburzenia psychiczne 12,4 15,4 11,5 11,1 13,7 12,8 12,8 13,2 7,6

choroby uktadu
nerwowego 7,8 8,6 5,7 6,2 7,5 7,4 9,4 12,2 8,5

choroby uktadu
krazenia 17,5 12,8 11,6 12,3 17,9 18,8 17,2 16,9 21,1

choroby uktadu
oddechowego 2,4 1,9 1,2 1,1 1,9 2,3 2,7 3,6 4,9

choroby uktadu
miesniowo-szkieletowego
i tkanki tagcznej 20,0 24,1 35,2 34,7 20,9 18,1 14,3 11,3 15,9

urazy kosci, stawéw
i tkanek miekkich 7,6 13,2 15,5 14,4 7,4 6,9 5,2 6,0 4,2

zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany

metabolicznej 2,1 1,1 1,5 1,9 2,1 2,2 2,4 2,6 1,6
choroby uktadu

trawiennego 2,7 2,6 3,1 3,1 3,1 2,6 2,6 1,6 1,9
choroby oka

i przydatkow oka 1,5 0,8 0,7 0,6 1,1 1,1 1,8 3,7 3,7
choroby uktadu

moczowo-piciowego 1,5 1,1 1,1 0,6 1,3 1,5 2,0 2,9 1,2

*/ bez orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego, orzeczeri o celowosé¢
przekwalifikowania zawodowego, orzeczern w sprawie renty socjalnej oraz orzeczen o rente rodzinng
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3. ORZECZENIA PIERWSZORAZOWE UPRAWNIAJACE DO
SWIADCZENIA REHABILITACYJNEGO WYDANE W 2023 ROKU

Zgodnie z ustawg z dnia 25 czerwca 1999 r. o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia
spotecznego w razie choroby i macierzynstwa (Dz. U. z 2023 r. poz. 2780 t.j.) S$wiadczenie
rehabilitacyjne przystuguje ubezpieczonemu, ktéry po wyczerpaniu zasitku chorobowego jest
nadal niezdolny do pracy, a dalsze leczenie lub rehabilitacja lecznicza rokujg odzyskanie
zdolnosci do pracy. Swiadczenie przystuguje na okres niezbedny do przywrécenia zdolnosci
do pracy, nie dtuzej niz przez 12 miesiecy.

W 2023 r. orzeczenia pierwszorazowe lekarzy orzecznikow, w ktdrych ustalono uprawnienie
do sSwiadczenia rehabilitacyjnego otrzymato 115,7 tys. oséb i w pordéwnaniu do roku
poprzedniego ich liczba wzrosta o 6,0 tys. orzeczen, tj. o 5,5%. Najwiecej orzeczen
uprawniajgcych do swiadczenia rehabilitacyjnego wydano w zwigzku z chorobami ukfadu
miesniowo-szkieletowego — 29,3% oraz z urazami kosci, stawdw i tkanek miekkich — 16,5%.
W dalszej kolejnosci uprawnienie do Swiadczenia rehabilitacyjnego przyznawano w zwigzku
z zaburzeniami psychicznymi — 17,4%, chorobami nowotworowymi — 11,4%, chorobami
uktadu krazenia — 8,5% i chorobami uktadu nerwowego — 6,4%.

Podobnie jak w latach poprzednich, wiekszy odsetek wynoszacy 53,4% orzeczen
uprawniajgcych do s$wiadczenia rehabilitacyjnego przyznano meziczyznom. W przypadku
badanych mezczyzn gtdéwng przyczyng orzekania Swiadczenia rehabilitacyjnego byty choroby
uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tacznej — 30,1% ogotu orzeczen wydanych
mezczyznom, urazy kosci, stawdw i tkanek miekkich — 21,1% oraz zaburzenia psychiczne —
16,1%. Wsrod kobiet byty to choroby uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tacznej —
28,4%, zaburzenia psychiczne — 24,5% oraz choroby nowotworowe — 14,5%.

Gtéwna okolicznoscig powodujgcg przyznanie uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego,
podobnie jak w przypadku orzeczen pierwszorazowych rentowych z ustalonym stopniem
niezdolnosci do pracy, byt ogdlny stan zdrowia. W zwigzku z tg okolicznoscig wydano 95,7%
uprawnien do $wiadczenia rehabilitacyjnego. Na skutek wypadkdéw przy pracy ustalono 4,3%
uprawnien do Swiadczenia rehabilitacyjnego, a w zwigzku z chorobami zawodowymi wydano

tylko 32 orzeczenia.
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Tabl. 19 Orzeczenia pierwszorazowe ustalajgce uprawnienia do swiadczenia

rehabilitacyjnego w latach 2022-2023 wedtug wybranych grup chorobowych

w tym:
Grupy chorobowe
a — okres poprzedni = 100 Liczba Mezczyzni Kobiety
OGOLEM 2022 109 623 58 704 50791
2023 115 650 61787 53 716
a 105,5 105,3 105,8
w tym:
nowotwory 2022 12 687 5080 7 531
2023 13211 5324 7 795
a 104,1 104,8 103,5
zaburzenia psychiczne 2022 17 262 6011 11248
2023 20132 6976 13153
a 116,6 116,1 116,9
choroby uktadu nerwowego 2022 7 443 3826 3615
2023 7 438 3764 3668
a 99,9 98,4 101,5
choroby uktadu krazenia 2022 9 605 7 469 2122
2023 9 860 7 680 2164
a 102,7 102,8 102,0
choroby uktadu 2022 1075 664 409
oddechowego 2023 961 620 339
a 89,4 93,4 82,9
choroby uktadu trawiennego 2022 2 400 1636 753
2023 2537 1781 750
a 105,7 108,9 99,6
choroby uktadu miesniowo-szkieletowego 2022 31946 17 345 14 596
i tkanki tacznej 2023 33 889 18 615 15 268
a 106,1 107,3 104,6
urazy kosci, stawéw 2022 18 792 12 905 5881
i tkanek miekkich 2023 19 077 13 026 6 045
a 101,5 100,9 102,8
zaburzenia wydzielania wewnetrznego, 2022 1096 689 404
stanu odzywiania 2023 1175 733 441
i przemiany metabolicznej a 107,2 106,4 109,2
choroby oka i przydatkéw oka 2022 642 440 202
2023 695 491 204
a 108,3 111,6 101,0
choroby uktadu moczowo- 2022 1060 424 636
ptciowego 2023 1138 462 674
a 107,4 109,0 106,0
choroby skéry i tkanki podskérnej 2022 510 330 180
2023 626 405 220
a 122,7 122,7 122,2
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Tabl. 20 Orzeczenia pierwszorazowe ustalajgce uprawnienia do swiadczenia
rehabilitacyjnego wedtug ptci i wybranych grup chorobowych

w tym:
Grupy chorobowe Ogclem Mezczyzni Kobiety
liczba W I((:):Icshet- liczba W '?:Cs:t— liczba W I((:):Icshet-
OGOLEM 115 650 100,0 61787 100,0| 53716 100,0
w tym:

nowotwory 13211 11,4 5324 8,6 7795 14,5
zaburzenia psychiczne 20132 17,4 6 976 16,1 13153 24,5
choroby uktadu nerwowego 7 438 6,4 3764 6,1 3668 6,8
choroby uktadu krazenia 9 860 8,5 7 680 12,4 2 164 4,0
choroby uktadu oddechowego 961 0,8 620 1,0 339 0,6
choroby uktadu trawiennego 2 537 2,2 1781 2,9 750 1,4
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tfacznej 33889 29,3 18 615 30,1 15268 28,4
urazy kosci, stawdw i tkanek miekkich 19 077 16,5 13 026 21,1 6 045 11,3
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu odzywiania
i przemiany metabolicznej 1175 1,0 733 1,2 441 0,8
choroby oka i przydatkow oka 695 0,6 491 0,8 204 0,4
choroby uktadu moczowo-
piciowego 1138 1,0 462 0,7 674 1,3
choroby skoéry i tkanki podskérne;j 626 0,5 405 0,7 220 0,4
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Rys.9 Struktura orzeczen pierwszorazowych ustalajagcych uprawnienia do swiadczenia
rehabilitacyjnego wedtug wybranych grup chorobowych i ptci
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24,5%

21,1%

14,5%
11,3%

6,8%
4,0%

1,4% 1,3%
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mezczyzni kobiety

B nowotwory
zaburzenia psychiczne
m choroby uktadu nerwowego
M choroby uktadu krazenia
choroby uktadu oddechowego
choroby uktadu miesniowo-szkieletowego
M urazy kosci, stawow i tkanek miekkich
M choroby uktadu trawiennego
zaburzenia wydzielania wenetrznego, stanu odzywiania i przemiany materii
choroby oka i przydatkéw oka

M choroby uktadu moczowo-ptciowego

Przecietny okres niezdolnosci do pracy dla o0sdéb uprawnionych do $wiadczenia
rehabilitacyjnego w poréwnaniu z rokiem poprzednim nie zmienit sie i wynosit 4,8 miesigca.
Rozpatrujgc orzeczenia o najdtuzszym okresie waznosci, tj. od 10 do 12 miesiecy zauwazamy,
Ze najczesciej uzyskiwaty je osoby, u ktéorych wystepujg choroby nowotworowe (59,4%) i
choroby uktadu krazenia (11,1%) — tabl. 21.

Rozpatrujgc poszczegdlne grupy chorobowe wedtug okresu waznosci orzeczenia, najwyzszy
odsetek badanych, ktérym wydano orzeczenie o najdtuzszym okresie wystgpit wsréd oséb
dotknietych chorobami nowotworowymi — 30,2%, w drugiej kolejnosci byty to choroby
uktadu krazenia — 7,5% i choroby uktadu moczowo-piciowego — 6,4% - tabl. 22.
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Tabl. 21 Struktura orzeczen pierwszorazowych ustalajgcych uprawnienia

do $wiadczenia rehabilitacyjnego wedtug wybranych grup

chorobowych i przewidywanego okresu trwania niezdolnosci

Orzeczenia wydane na okres:

Grupy chorobowe Ogotem
do3 4-6 7-9 10-12
miesiecy
OGOtEM 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
w tym:
nowotwory 11,4 2,1 10,7 28,4 59,4
zaburzenia psychiczne 17,4 25,2 15,3 7,8 2,6
choroby uktadu
nerwowego 6,4 6,8 6,7 4,8 3,0
choroby uktadu krazenia 8,5 4,9 10,0 12,6 11,1
choroby uktadu
oddechowego 0,8 0,8 0,9 0,8 0,7
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tgcznej 29,3 30,4 31,1 23,6 8,1
urazy kosci, stawow
i tkanek miekkich 16,5 18,4 16,6 13,6 6,1
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 1,0 0,9 1,1 0,9 0,8
choroby uktadu
trawiennego 2,2 2,6 2,0 2,2 1,4
choroby oka
i przydatkéw oka 0,6 0,6 0,6 0,6 0,6
choroby uktadu
moczowo-ptciowego 1,0 1,2 0,9 0,7 1,1
choroby skéry i tkanki podskérnej 0,5 0,7 0,5 0,3 0,1

41



Tabl. 22 Struktura orzeczen pierwszorazowych ustalajgcych uprawnienia
do swiadczenia rehabilitacyjnego wedtug przewidywanego okresu
trwania niezdolnosci i wybranych grup chorobowych

W tym orzeczenia wydane na okres: Przecietny
Grupy chorobowe Ogotem okres
do3 4-6 7-9 10-12 | niezdolnosci
miesiecy do pracy
w m-cach
OGOLEM 100,0 31,3 59,5 33 58 4,8
w tym:
nowotwory 100,0 5,9 55,6 8,3 30,2 7,6
zaburzenia psychiczne 100,0 45,4 52,2 1,5 0,9 4,0
choroby uktadu
nerwowego 100,0 33,1 61,6 2,5 2,7 4,5
choroby uktadu krazenia 100,0 18,0 69,4 4,9 7,5 5,5
choroby uktadu
oddechowego 100,0 30,6 61,5 3,3 4,6 4,8
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki fagcznej 100,0 32,5 63,2 2,7 1,6 4,4
urazy kosci, stawow
i tkanek miekkich 100,0 35,0 60,0 2,8 2,1 4,4
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 100,0 29,2 63,2 3,0 4,4 4,8
choroby uktadu
trawiennego 100,0 37,6 55,4 3,3 3,7 4,5
choroby oka
i przydatkéw oka 100,0 29,6 61,6 3,2 5,6 5,0
choroby uktadu
moczowo-piciowego 100,0 38,3 52,9 2,3 6,4 4,6
choroby skéry i tkanki 100,0 43,0 54,3 1,9 0,8 4,0
podskdrnej
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Tabl. 23 Struktura orzeczen pierwszorazowych ustalajacych uprawnienia
do $wiadczenia rehabilitacyjnego wedtug wieku oséb badanych
oraz wybranych grup chorobowych

Wiek oséb badanych
Sredni
wiek
Grupy chorobowe Ogétem |19 1at | 20-29 | 30-39 | 40-49 | 50-59 | 60-64 | 65 lat w

i mniej i wiecej | latach

OGOLEM 100,0 0,2 6,6 17,1 28,1 35,4 12,1 0,3 47,5
w tym:

nowotwory 100,0 0,0 3,0 11,0 28,9 42,3 13,6 0,4 50,0
zaburzenia psychiczne 100,0 0,2 11,5 25,8 32,2 25,6 4,5 0,1 43,1
choroby uktadu nerwowego 100,0 0,1 4,1 16,8 30,8 36,7 11,3 0,2 48,0
choroby uktadu krazenia 100,0 0,0 1,1 6,5 20,3 44,7 26,6 0,6 53,4
choroby uktadu oddechowego 100,0 - 2,1 10,6 23,4 39,1 24,1 0,4 51,8
choroby ukfadu trawienia 100,0 0,1 5,6 17,9 30,9 33,6 11,5 0,1 47,3
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tacznej 100,0 0,1 4,4 14,0 27,4 39,9 13,8 0,3 49,1
urazy kosci, stawdw
i tkanek miekkich 100,0 0,4 10,1 21,1 28,6 30,2 9,1 0,4 45,2
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu odzywiania
i przemiany metabolicznej 100,0 - 3,3 12,2 27,8 41,2 15,1 0,3 49,7
choroby oka i przydatkow oka 100,0 0,1 4,6 12,2 21,9 40,9 19,6 0,7 49,6
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 100,0 - 5,3 17,7 32,4 33,6 10,5 0,5 47,3
choroby skéry i tkanki 100,0 0,2 7,3 16,1 30,5 34,8 10,4 0,5 47,1
podskdrnej

Sredni wiek oséb, ktérym ustalono uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego wynosit
47,5 roku (w przypadku mezczyzn — 49 lat, w przypadku kobiet — 45,8 roku) i w poréwnaniu
do roku poprzedniego zmienit sie nieznacznie. Osoby w wieku 50 — 59 lat stanowity 35,4%
ogotu uprawnionych do swiadczenia rehabilitacyjnego, a w wieku 40 — 49 odsetek ich
wynosit — 28,1% (tabl. 23).
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Najmtodsi badani, przecietnie w wieku 43,1 roku, to Swiadczeniobiorcy z zaburzeniami
psychicznymi, natomiast najstarsi, srednio w wieku 53,4 roku, to ubezpieczeni, u ktérych
wystgpity choroby uktadu krazenia (tabl. 23).

Najwiecej orzeczen przyznajgcych uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego w 2023 r.
wydano: w wojewddztwie $lgskim — 14,7% ogotu tych orzeczen, mazowieckim — 11,5%,
wielkopolskim — 10,3% oraz todzkim — 8,4%, natomiast najmniejszg w wojewddztwie

opolskim —1,3% i podlaskim — 2,5% (tabl. 24).

Tabl. 24  Struktura orzeczen pierwszorazowych uprawniajgcych
do swiadczenia rehabilitacyjnego wedtug wojewddztw

Wojewddztwo Orzeczenia
w odsetkach
OGOLEM 100,0
Dolnoslaskie 6,4
Kujawsko-pomorskie 7,1
Lubelskie 5,1
Lubuskie 2,6
tédzkie 8,4
Matopolskie 7,1
Mazowieckie 11,5
Opolskie 1,3
Podkarpackie 4,8
Podlaskie 2,5
Pomorskie 6,8
Slaskie 14,7
Swietokrzyskie 3,3
Warminsko-mazurskie 3,4
Wielkopolskie 10,3
Zachodniopomorskie 4,7
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Rys. 10 Struktura orzeczen pierwszorazowych ustalajgcych uprawnienia do
sSwiadczenia rehabilitacyjnego wedtug wojewodztw

Zachodniopomorskie

Opolskie

(1)
@)
®)
@)
(1)

Warminsko-Mazurskie

Podlaskie

Podkarpackie

“ liczba wojewddztw

45




Podobnie jak w przypadku orzeczen pierwszorazowych rentowych, lekarze orzecznicy
wydajgc orzeczenia ustalajgce uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego w wielu
przypadkach ustalajg jednoczesnie potrzebe przeprowadzenia rehabilitacji leczniczej
w ramach prewencji rentowej ZUS. Prewencja rentowa realizowana przez program
rehabilitacji leczniczej jest jednym z zadan Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych i ma na celu
przywrdcenie zdolnosci do pracy ubezpieczonym zagrozonym czesciowg badz catkowitg
niezdolnoscig do pracy.

Rehabilitacji leczniczej podlegajg schorzenia: narzadu ruchu, ukfadu krazenia, uktadu
oddechowego, choroby psychosomatyczne, nowotwory gruczotu piersiowego oraz choroby
narzadu gtosu.

W 2023 r. na 115,7 tys. orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego
wydano 7,1 tys., tj. 6,1% orzeczen z jednoczesnym ustaleniem potrzeby rehabilitacji
leczniczej. W tej grupie osdb, w 70,5% przypadkdow, konieczno$¢ rehabilitacji leczniczej
orzeczono w zwigzku z chorobami uktadu miesniowo-szkieletowego i urazami kosci, stawow i
tkanek miekkich. Strukture orzeczen wedtug grup chorobowych, ktére wigzaty sie z potrzeba

przeprowadzenia rehabilitacji leczniczej przedstawia rys. 10.

Rys. 11 Struktura orzeczen pierwszorazowych ustalajgcych potrzebe rehabilitacji
leczniczej uprawnionym do $wiadczenia rehabilitacyjnego
wedtug grup chorobowych
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4. ORZECZENIA PONOWNE DLA CELOW RENTOWYCH
WYDANE W 2023 ROKU

Badania ponowne przeprowadzane s3 na wniosek zainteresowanego, wystepujgcego
o ponowne stwierdzenie niezdolnosci do pracy, po przedstawieniu przez niego dokumentacji
medycznej. Z reguty badaniom ponownym poddawane s3 osoby majgce orzeczenie
o niezdolnosci do pracy wydane na czas okreslony.

Nie wyklucza sie tez badania oséb z bezterminowym orzeczeniem o niezdolnosci do pracy.
Badania ponowne rencistow umozliwiajg ustalenie zmian stanu zdrowia badanych po
uptywie czasu okreslonego w poprzednim orzeczeniu. Ich wynikiem jest: utrzymanie, zmiana
poprzednio orzeczonego stopnia niezdolnosci do pracy lub stwierdzenie braku niezdolnosci
do pracy.

W 2023 r. lekarze orzecznicy ZUS na podstawie badan ponownych wydali 259,0 tys.
orzeczen. W porownaniu z rokiem poprzednim ich liczba zwiekszyta sie 0 1,0 tys., tj. 0 0,4%.
W wyniku badan ponownych 11,9 tys. oséb, tj. 4,6% ogdtu badanych zostato uznanych za
catkowicie niezdolne do pracy i samodzielnej egzystencji, 31,2 tys. (12,1%) za catkowicie
niezdolne do pracy, 83,8 tys. (32,4%) za czesciowo niezdolne do pracy, 101,8 tys. (39,3%)
otrzymato uprawnienie do $wiadczenia rehabilitacyjnego, a orzeczenie o celowosci
przekwalifikowania zawodowego otrzymato 5 osdb.

U pozostatych 30,2 tys. (tj. 11,6%) stwierdzono brak niezdolnosci do pracy lub brak
catkowitej niezdolnosci do pracy, badz brak catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej
egzystencji, a takze brak uprawnien do Swiadczenia rehabilitacyjnego oraz nie zostafa
ustalona ocena orzeczenia.

W pordéwnaniu do roku poprzedniego liczba orzeczen ponownych (bez orzeczen ustalajgcych
uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego, jego braku oraz orzeczen ustalajgcych
celowos¢ przekwalifikowania zawodowego) zmniejszyta sie 0 3,7% i wyniosta 145,1 tys.

Z tej liczby wydano 126,9 tys. (tj. 87,4%) orzeczen ustalajgcych niezdolnos¢ do pracy.

W przypadku 8,6 tys. (tj. 5,9%) orzeczen ustalono brak catkowitej niezdolnosci do pracy lub
catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji, a w przypadku 9,1 tys. orzeczen,
tj. 6,3% uznano, ze badane osoby sg zdolne do pracy. Pozostate 0,4%, tj. 531 orzeczen - to

nieustalona ocena orzecznicza (tabl. 25).
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Tabl. 25 Orzeczenia ponowne wydane dla celéw rentowych*/
w latach 2022 - 2023

Orzeczenia .
2 — rok poprzedni = 100 Liczba W odsetkach
OGOLEM 2022 257 964 100,0
2023 258 925 100,0
z tego ustalajace: a 100,4 X
catkowitg niezdolnos¢ do pracy
i samodzielnej egzystencji 2022 12 009 4,6
2023 11 852 4,6
a 98,7 X
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 2022 32 669 12,7
2023 31208 12,1
a 95,5 X
czesciowq niezdolnosé do pracy 2022 87 691 34,0
2023 83 828 32,4
a 95,6 X
uprawnienia do swiadczenia
rehabilitacyjnego 2022 95095 36,9
2023 101 772 39,3
a 107,0 X
celowos¢ przekwalifikowania
zawodowego 2022 28 0,0
2023 5 0,0
a 17,9 X
brak niezdolnosci do
samodzielnej egzystenciji 2022 5536 2,1
2023 6 046 2,3
a 109,2 X
brak catkowitej niezdolnosci do
pracy 2022 2368 0,9
2023 2563 1,0
a 108,2 X
brak uprawnien do swiadczenia
rehabilitacyjnego 2022 12114 4,7
2023 12 016 4,6
a 99,2 X
brak niezdolnosci do pracy 2022 9973 3,9
2023 9104 3,5
a 91,3 X
nieustalona ocena**/ 2022 481 0,2
2023 531 0,2
a 110,4 X

*/ bez orzeczen w sprawie renty socjalnej oraz orzeczen o rente rodzinng
**/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicq nr 2
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Nalezy jednak zaznaczy¢, ze orzeczenia o braku catkowitej niezdolnosci do pracy lub
o braku catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji, w przypadku orzeczen

ponownych rentowych, oznaczajg z reguty utrzymanie dotychczasowego stopnia

niezdolnosci do pracy i nie wykluczajg badanych z populacji osdb otrzymujacych renty.

Wsrod badanych ponownie w celach rentowych, podobnie jak w catej populacji badanych
ponownie (fgcznie z osobami z orzeczeniem uprawniajgcym do Swiadczenia
rehabilitacyjnego) przewazali mezczyzni, stanowigc blisko 2/3 ogdtu. Przewazajgcy udziat
mezczyzn dotyczyt wszystkich grup wiekowych, a najwyzszy ich odsetek odnotowujemy

wsrod oséb w wieku 60 - 64 lat —97,6% oraz w wieku powyzej 65 roku zycia — 73,0%.

Tabl. 26 Orzeczenia ponowne wydane dla celéw rentowych*/
wedtug ptci i wieku oséb badanych

. L . Nieustalona
Ogdtem Mezczyzni Kobiety plec**/
Wiek
liczba v liczba w liczba w liczba
odsetkach odsetkach odsetkach
OGOLEM 126 888 100,0 82 688 100,0 43 817 100,0 383
z tego:

19 lat i mniej 10 0,0 8 0,0 2 0,0 -
20-29 1250 1,0 839 1,0 411 0,9 -
30-39 8688 6,8 5184 6,3 3504 8,1 -
40-49 28 465 22,4 15354 18,5 13111 29,9 -
50-59 58 228 45,9 32715 39,6 25513 58,2 -
60—-64 27 632 21,8 26 959 32,6 673 1,5 -

65 lat i wiecej 2232 1,8 1629 2,0 603 1,4 -

nieustalony wiek**/ 383 0,3 - - - - 383

sredni wiek 52,9 54,2 50,4 X

w latach

*/ bez orzeczen w sprawie renty socjalnej, orzeczen ustalajgcych uprawnienia, bqdz ich brak do swiadczenia

rehabilitacyjnego, celowos¢ przekwalifikowania zawodowego oraz orzeczen o rente rodzinng
**/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicg nr 2

W populacji mezczyzn badanych ponownie dominowaty osoby w wieku 50 - 59 lat —39,6% i
w wieku 60 - 64 lat — 32,6%, a w populacji kobiet badanych ponownie byty to osoby w wieku
50 - 59 lat — 58,2% tej populacji.
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Sredni wiek oséb badanych ponownie w 2023 r. wyniést 52,9 roku (w populacji mezczyzn
— 54,2 roku, w populacji kobiet — 50,4 roku) i w poréwnaniu do roku poprzedniego nie
zmienit sie.

Sposrod 126,9 tys. orzeczen z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy, lekarze orzecznicy
ZUS ustalili jednoczesnie dla 2,8 tys., tj. 2,2% 0s6b potrzebe przeprowadzenia rehabilitacji
leczniczej.

W 96,0% przypadkéw jednoczesna rehabilitacja lecznicza orzekana byta osobom z ustalong

czesciowq niezdolnoscig do pracy. (tabl. 27).

Tabl. 27 Orzeczenia ponowne wydane dla celéw rentowych*/
wedtug ptci oséb badanych i stopnia niezdolnosci do pracy

Ogodtem Mezczyzni Kobiety N|ers'{cil*c;na
Stopien niezdolnosci ptec
do pracy w odset- w odset- w odset-
liczba liczba liczba liczba
kach kach kach
ORZECZENIA OGOtEM 126 888 100,0 82 690 100,0 43 817 100,0 383
w tym:
z jednoczesn potrzeba 2770 1000| 1638 1000 1132 100,0 -
rehabilitacji leczniczej
z tego ustalajagce:
catkowita niezdolnoscdo 11852 93| 7975 97| 3683 8,4 194
pracy i samodzielnej egzystencji
catkowita niezdolnos¢ do pracy 31208 24,6 21121 25,5 9939 22,7 148
w tym
2 jednoczesna potrzeba 110 4,0 74 4,5 36 3,2 -
rehabilitacji leczniczej
czesciowg niezdolnos¢ do pracy 83 828 66,1 53591 64,8 30193 68,9 41
w tym
2 jednoczesna potrzeba 2 660 96,0| 1564 955| 1096 96,3 -
rehabilitacji leczniczej

*/ bez orzeczen w sprawie renty socjalnej, orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego
lub celowos¢ przekwalifikowania zawodowego oraz orzeczen o rente rodzinng
**/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicg nr 2
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Orzekana niezdolnos$¢ do pracy i jej stopien sg nierozerwalnie zwigzane z przyczynami
chorobowymi.
Jak wykazuje analiza orzeczen ponownych wydanych do celéw rentowych ustalajgcych
niezdolno$¢ do pracy najczesciej wystepujgcymi chorobami powodujgcymi te niezdolnosé
w 2023 r. byty:
- choroby uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tacznej - 20,3% ogdtu badanych, ktorym
ustalono stopien niezdolnosci do pracy,
- zaburzenia psychiczne — 19,4%,
- choroby uktadu krgzenia — w 16,3%.
W zaleznosci od stopnia niezdolnosci do pracy rozktad poszczegdlnych grup chorobowych byt
odmienny, i tak:
- catkowitg niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji orzekano gtéwnie na skutek:
chordéb nowotworowych — 26,2% przypadkow,
choréb uktadu nerwowego —17,9%
chordb uktadu kragzenia —17,8%,
zaburzen psychicznych — 14,9%,
- catkowitg niezdolnos$¢ do pracy - na skutek:
zaburzen psychicznych — 25,5%,
nowotworéw — 19,5%,
chordb uktadu krazenia —17,4%,
- czesciowq niezdolnos¢ do pracy - na skutek:
chordb uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tagcznej — 27,4%,
zaburzen psychicznych —17,8%,
choréb uktadu krgzenia — 15,6% (tabl. 28, 29).

Najwyzszy sredni wiek odnotowano w orzeczeniach ponownych wydanych w zwigzku
z niezdolnoscig spowodowang chorobami uktadu oddechowego — 57,5 roku oraz chorobami
uktadu krazenia — 56,2 roku.

Najmtodsi badani ponownie to osoby — przecietnie w wieku 50,3 roku z zaburzeniami

psychicznymi i chorobami uktadu moczowo-ptciowego.
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Tabl. 28 Orzeczenia ponowne wydane dla celéw rentowych*/ z ustalonym
stopniem niezdolnosci do pracy wedtug wybranych grup chorobowych
wydane w latach 2022 - 2023

Orzeczenia ustalajace:
niezdolnos¢ do catkowitg czesciowg
Grupy chorobowe Liczba samodzielnej niezdolnosé do niezdolno$é do
a—rok poprzedni =100 egzystencji pracy pracy
OGOLEM 2022 132 369 12 009 32 669 87 691
2023 126 888 11 852 31208 83 828
a 95,9 98,7 95,5 95,6
w tym:
nowotwory 2022 15 180 3080 6423 5677
2023 14 411 3100 6 075 5236
a 94,9 100,6 94,6 92,2
zaburzenia psychiczne 2022 25592 1875 8432 15 285
2023 24 629 1763 7973 14 893
a 96,2 94,0 94,6 97,4
choroby uktadu nerwowego 2022 12 697 2034 2563 8100
2023 12 305 2125 2513 7 667
a 96,9 104,5 98,0 94,7
choroby uktadu krazenia 2022 22 406 2268 5972 14 166
2023 20635 2111 5419 13105
a 92,1 93,1 90,7 92,5
choroby uktadu oddechowego 2022 3223 190 638 2395
2023 3116 219 673 2224
a 96,7 115,3 105,5 92,9
choroby uktadu miesniowo- 2022 26726 454 2431 23841
szkieletowego i tkanki tacznej 2023 25772 449 2381 22 942
a 96,4 98,9 97,9 96,2
urazy kosci, stawow 2022 11 767 724 1990 9053
i tkanek miekkich 2023 11103 628 1873 8 602
a 94,4 86,7 94,1 95,0
zaburzenia wydzielania 2022 3467 349 739 2379
wewnetrznego, stanu odzywiania 2023 3408 358 767 2283
98,3 102,6 103,8 96,0
choroby uktadu trawiennego 2022 2653 107 816 1730
2023 2620 104 784 1732
a 98,8 97,2 96,1 100,1
choroby oka i przydatkéw oka 2022 2290 371 699 1220
2023 2152 343 645 1164
a 94,0 92,5 92,3 95,4
choroby uktadu moczowo- 2022 2156 225 1099 832
piciowego 2023 2171 255 1137 779
a 100,7 113,3 103,5 93,6

*/ bez orzeczen w sprawie renty socjalnej, orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego
lub celowos¢ przekwalifikowania zawodowego oraz orzeczen o rente rodzinng
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Tabl. 29 Struktura orzeczen ponownych wydanych dla celéw rentowych*/

z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy wedtug wybranych
grup chorobowych

Stopien niezdolnosci do pracy:

Grupy chorobowe Ogétem catkowita catkowita czesciowa Sredni
niezdolnos¢ niezdolnos¢ | niezdolnosé wiek
do pracy i do pracy do pracy w latach
samodzielnej
egzystencji
OGOLEM 2022 100,0 100,0 100,0 100,0 53,0
2023 100,0 100,0 100,0 100,0 52,9
w tym:
nowotwory 2022 11,5 25,6 19,7 6,5 53,5
2023 11,4 26,2 19,5 6,2 53,2
zaburzenia psychiczne 2022 19,3 15,6 25,8 17,4 50,3
2023 19,4 14,9 25,5 17,8 50,3
choroby uktadu nerwowego 2022 9,6 16,9 7,8 9,2 51,7
2023 9,7 17,9 8,1 9,1 51,7
choroby uktadu krazenia 2022 16,9 18,9 18,3 16,2 56,4
2023 16,3 17,8 17,4 15,6 56,2
choroby uktadu 2022 2,4 1,6 2,0 2,7 57,4
oddechowego 2023 2,5 1,8 2,2 2,7 57,5
choroby uktadu miesniowo- 2022 20,2 3,8 7,4 27,2 54,0
szkieletowego i tkanki tgcznej 2023 20,3 3,8 7,6 27,4 53,9
urazy kosci, stawéw 2022 8,9 6,0 6,1 10,3 50,8
i tkanek miekkich 2023 8,8 5,3 6,0 10,3 51,0
zaburzenia wydzielania 2022 2,6 2,9 2,3 2,7 53,2
wewnetrznego, stanu 2023 2,7 3,0 2,5 2,7 53,4
odzywiania i przemiany
metabolicznej
choroby uktadu 2022 2,0 0,9 2,5 2,0 50,6
trawiennego 2023 2,1 0,9 2,5 2,1 50,5
choroby oka i przydatkéw 2022 1,7 3,1 2,1 1,4 51,8
oka 2023 1,7 2,9 2,1 1,4 52,1
choroby uktadu moczowo- 2022 1,6 1,9 3,4 0,9 50,8
ptciowego 2023 1,7 2,2 3,6 0,9 50,3

*/ bez orzeczen w sprawie renty socjalnej, orzeczen ustalajgcych uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego

lub celowos¢ przekwalifikowania zawodowego oraz orzeczen o rente rodzinng
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Rys. 12 Sredni wiek os6b badanych ponownie dla celéw rentowych z ustalonym stopniem
niezdolno$ci do pracy wedtug wybranych grup chorobowych
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Grupy chorobowe na rys.12:

C00-D48 - nowotwory F — zaburzenia psychiczne

G — choroby uktadu nerwowego | — choroby ukfadu krazenia

J —choroby uktadu oddechowego M — choroby uktadu miesniowo-szkieletowego
S00-T98 - urazy, zatrucia i tkanki tacznej

K — choroby uktadu trawiennego E — zaburzenia wydzielania wewnetrznego

N — choroby uktadu moczowo-ptciowego HO00-H59 — choroby oka i przydatkéw oka

Z przyczynami chorobowymi powodujgcymi niezdolno$¢ do pracy jest powigzany takze
przewidywany okres trwania tej niezdolnosci. Lekarz orzecznik ponownie ocenia charakter
i stopien naruszenia sprawnosci organizmu badanej osoby oraz rokowania co do odzyskania
przez nig zdolnosci do pracy.

W 2023 r. przecietny przewidywany okres trwania niezdolnosci do pracy okreslony
w wyniku badan ponownych wynidst 26,5 miesigca i w poréwnaniu z rokiem poprzednim
wzrost srednio o 12 dni.

W wyniku analizy okresu waznosci wydanych orzeczen ponownych ustalono, ze w 88,3%
przypadkdéw orzeczenia wydane zostaty na czas okreslony i w stosunku do 2022 r. ich udziat
zmniejszyt sie 0 0,9 punktu procentowego - tabl. 30.

W okreslonych przypadkach lekarz orzecznik moze orzec, ze niezdolnos¢ do pracy jest trwata
i wydaé orzeczenie bezterminowe. W 2023 r. lekarze orzecznicy wydali 14,8 tys. orzeczen

bezterminowych.
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Tabl. 30 Orzeczenia ponowne wydane dla celéw rentowych*/ z ustalonym stopniem
niezdolnosci do pracy wedtug przewidywanego okresu trwania niezdolnosci

Orzeczenia ustalajace:

catkowita
Okres wazn'osu OGOLEM niezdolnos¢ <':a’rkOW|tal , §ZQSC|OW?I
orzeczenia do pracy niezdolnos¢ niezdolnos¢
i samodzielnej do pracy do pracy
egzystencji
OGOLEM 126 888 11 852 31208 83828
w tym wydane na okres:
do 12 miesiecy 23672 2361 4 660 16 651
13 — 24 miesiecy 30150 2953 7 115 20082
25 —36 miesiecy 30013 2512 7 436 20 065
37 miesiecy i wiecej 28 161 2539 7 825 17 797
bezterminowe 14 814 1475 4142 9197

Tabl. 31 Struktura orzeczen ponownych wydanych dla celéw rentowych*/ wedtug stopnia

niezdolnosci do pracy oraz przewidywanego okresu jej trwania w 2023 roku

Orzeczenia ustalajace:

catkowita
Okres wazn_osa OGOLEM niezdolnos¢ Fafkowna’ , c.zesuow?,
orzeczenia do pracy niezdolnosé niezdolnos$¢
i samodzielnej do pracy do pracy
egzystencji
OGOLEM 100,0 9,3 24,6 66,1
w tym wydane na okres:
do 12 miesiecy 100,0 10,0 19,7 70,3
13 — 24 miesiecy 100,0 9,8 23,6 66,6
25 —36 miesiecy 100,0 8,4 24,8 66,8
37 miesiecy i wiecej 100,0 9,0 27,8 63,2
bezterminowe 100,0 9,9 28,0 62,1
Przecietny okres **/
niezdolnosci do pracy 26,5 26,3 28,3 25,8

w m-cach

*/ bez orzeczeri w sprawie renty socjalnej, orzeczen ustalajgcych uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego
lub celowos¢ przekwalifikowania zawodowego oraz orzeczern o rente rodzinng
**/ przecietny okres niezdolnosci do pracy liczony bez orzeczer bezterminowych i orzeczeri o nieustalonym okresie
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Tabl. 32 Orzeczenia ponowne wydane dla celéw rentowych*/ z ustalonym stopniem
niezdolnosci do pracy wedtug przewidywanego okresu trwania tej niezdolnosci
oraz jej przyczyn chorobowych

W tym orzeczenia wydane na czas okreslony:
Grupy chorobowe Liczba 37 bgzter-
do3 minowo
L 4-6 7-9 10-12 | 13-24 | 25-36 | miesiecy
miesiecy Lo
i wiecej
OGOLEM 126 888 520 4 258 4601 | 14293| 30150 30013| 28161 | 14814
w tym:
nowotwory 14 411 73 442 520 2408 4635 3124 1933 1267
zaburzenia psychiczne 24 629 89 484 453 2 059 4770 6 664 7475 2625
choroby uktadu nerwowego 12 305 34 267 295 1087 2 559 3013 3466 1578
choroby uktadu krazenia 20 635 79 459 573 2143 4951 5058 4397 2961
choroby uktadu
oddechowego 3116 10 73 82 272 655 751 694 577
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tacznej 25772 127 1491 1621 3527 7031 5316 4096 2547
urazy kosci, stawow i tkanek
miekkich 11103 53 631 637 1302 2356 2359 2417 1282
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 3408 9 82 95 323 725 920 856 396
choroby uktadu trawiennego 2620 17 114 107 416 696 607 518 141
choroby oka i przydatkéw oka 2152 5 24 20 128 323 493 657 502
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 2171 10 35 28 160 445 612 679 202

*/ bez orzeczen w sprawie renty socjalnej, orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego
lub celowos¢ przekwalifikowania zawodowego oraz orzeczen o rente rodzinng

Na dtugo$é okresu waznosci orzeczenia istotny wptyw ma rodzaj choroby powodujgcej
niezdolnos$¢ do pracy. Rozpatrujgc poszczegdlne choroby wedtug okresu waznosci orzeczen
obserwujemy, ze najwiekszy odsetek orzeczen bezterminowych wystepuje wséréd oséb
z chorobami oka i przydatkéw oka — 23,3%, z chorobami ukfadu oddechowego
—18,5% oraz z chorobami uktfadu krazenia — 14,3%.

Najwyzszy odsetek oséb, ktérym orzeczono niezdolno$s¢ do pracy na czas okreslony
wystepuje gtédwnie wsrdd rencistow, u ktdérych wystgpity choroby uktadu trawiennego,

nowotwory i choroby uktadu moczowo-ptciowego.
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Rys. 13 Struktura orzeczen ponownych*/ z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy
wydanych bezterminowo wedtug wybranych grup chorobowych
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B choroby ukladu migsniowo-szkieletowego = zaburzenia wydzielania wewnetrznego

B choroby oka i przydatkéw oka

*/ bez orzeczen w sprawie renty socjalnej, orzeczen ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego
lub celowos¢ przekwalifikowania zawodowego oraz orzeczer o rente rodzinng

W populacji 0osob, ktorym w wyniku badan ponownych wydano orzeczenia bezterminowe
najwiekszy odsetek to osoby z niezdolnos$cig do pracy spowodowang chorobami ukfadu
krazenia — 20,0%, zaburzeniami psychicznymi — 17,7% orzeczen, chorobami ukfadu
miesniowo-szkieletowego i tkanki tgcznej — 17,2% oraz chorobami uktadu nerwowego —
10,7% orzeczen ponownych bezterminowych.
W zaleznosSci od orzeczonego stopnia niezdolnosci do pracy odsetek orzeczen
bezterminowych wynidst (tabl. 30):

- w przypadku catkowitej niezdolnosci do pracy i niezdolnosci do samodzielne;j

egzystencji —12,4%,

- w przypadku catkowitej niezdolnosci do pracy — 13,3%,

- w przypadku cze$ciowej niezdolnosci do pracy — 11,0%.
W przypadku orzeczen ponownych ustalajgcych catkowitg niezdolno$é do pracy przecietny
okres niezdolnos$ci byt dtuzszy od przecietnego okresu ogdétem i wynidst 28,3 miesigca.

W zwigzku z czesciowq niezdolnoscig do pracy byt krétszy i wynidst 25,8 miesigca.
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5. ORZECZENIA PONOWNE UPRAWNIAJACE DO SWIADCZENIA REHABILITACYJNEGO
WYDANE W 2023 ROKU

W 2023 r. orzeczenia ponowne lekarzy orzecznikow, w ktérych ustalono uprawnienie do
Swiadczenia rehabilitacyjnego otrzymato 101,8 tys. osdéb i w porédwnaniu do roku
poprzedniego ich liczba zwiekszyta sie o 6,7 tys., tj. 0 7,0%. Ponowne ustalenie uprawnien
do swiadczenia rehabilitacyjnego z reguly jest przedtuzeniem orzeczenia pierwszorazowego
tego Swiadczenia, dlatego tez udziat gtéwnych grup chorobowych, z tytutu ktérych przyznano
Swiadczenie rzadko ulega zmianie.

Najczesciej uprawnienia do swiadczenia rehabilitacyjnego orzekano ponownie w zwigzku z
chorobami uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki facznej — 34,5%, z zaburzeniami
psychicznymi — 20,5% oraz z urazami kosci, stawow i tkanek miekkich — 13,8%. W dalszej
kolejnosci uprawnienie do swiadczenia rehabilitacyjnego przyznawano w zwigzku z
chorobami uktadu kragzenia — 8,1%, z chorobami uktadu nerwowego — 7,5% i nowotworami —
6,2%.

W przypadku badanych mezczyzn gtéwng przyczyng orzekania Swiadczenia rehabilitacyjnego
byty choroby uktadu miesniowo-szkieletowego — 34,7% ogdétu orzeczen wydanych
mezczyznom, urazy kosci, stawdéw i tkanek miekkich — 18,0% oraz choroby psychiczne —
13,2%. WSsrdd kobiet byty to choroby uktadu miesniowo-szkieletowego — 34,4%, zaburzenia
psychiczne — 28,4%, urazy kosci, stawdéw i tkanek miekkich — 9,3% oraz choroby uktadu
nerwowego — 7,9%.

Strukture procentowq orzeczen ustalajgcych uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego
wydanych przez lekarzy orzecznikow w ramach badan ponownych wedtug wybranych grup
chorobowych i ptci zawiera tabl. 33 i rys. 14.

Sredni wiek oséb, ktérym ustalono ponownie uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego
wynosit 48,4 roku (mezczyzni — 50 lat, kobiety — 46,7 roku). W pordwnaniu z rokiem
poprzednim zmniejszyt sie o ok. 4 miesigce. Z uwagi na to, ze jest to czesto kontynuacja
uprawnien do swiadczenia rehabilitacyjnego orzeczonego po raz pierwszy, Sredni wiek tej
grupy badanych jest wyiszy o blisko rok od sredniego wieku oséb z orzeczeniem
pierwszorazowym uprawniajgcym do Swiadczenia rehabilitacyjnego. Osoby w wieku 40 — 59

lat stanowity 2/3 ogdtu uprawnionych do swiadczenia rehabilitacyjnego (tabl. 35).
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Najmtodsi badani, to $wiadczeniobiorcy z zaburzeniami psychicznymi i z urazami kosci,
stawow i tkanek miekkich. Ich sredni wiek wynosit odpowiednio 44,5 i 46,3 roku. Najstarsi

zas, to ubezpieczeni z chorobami uktadu krazenia — srednio w wieku 53,7 roku.

Tabl. 33 Orzeczenia ponowne ustalajace uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego
wedtug ptci i wybranych grup chorobowych

, . . Nieustalona
Ogdtem Mezczyzni Kobiety oec*/
Grupy chorobowe w w w w
liczba | odset- | liczba | odset- liczba odset- | liczba odset-
kach kach kach kach
OGOLEM 101 772 100,0| 52799 100,0 | 48 905 100,0 68 100,0
w tym:
nowotwory 6 360 6,2 2536 4,8 3787 7,7 37 54,4
zaburzenia psychiczne 20 843 20,5 6971 13,2 | 13868 28,4 4 5,9
choroby uktadu nerwowego 7677 7,5 3795 7,2 3880 7,9 2 2,9
choroby uktadu krazenia 8263 8,1 6329 12,0 1930 3,9 4 5,9
choroby uktadu
oddechowego 1031 1,0 634 1,2 395 0,8 2 2,9
choroby uktadu trawiennego 2 186 2,1 1447 2,7 736 1,5 3 4,4
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tgcznej | 35 133 34,5| 18301 34,7| 16829 34,4 3 4,4
urazy kosci, stawdw i tkanek
miekkich 14 056 13,8 9495 18,0 4557 9,3 4 5,9
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 1170 1,1 713 1,4 454 0,9 3 4,4
choroby oka i przydatkéw
oka 670 0,7 450 0,9 219 0,4 1 1,5
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 886 0,9 356 0,7 528 1,1 2 2,9
choroby skory i tkanki
podskdrnej 606 0,6 372 0,7 234 0,5 - -

*/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicg nr 2
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Rys. 14 Struktura orzeczen ponownych ustalajgcych uprawnienia do swiadczenia
rehabilitacyjnego wedtug wybranych grup chorobowych i ptci
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zaburzenia wydzielania wenetrznego, stanu odzywiania i przemiany materii
choroby oka i przydatkéw oka

M choroby uktadu moczowo-ptciowego

Przecietny okres waznosci orzeczenia o niezdolnosci do pracy dla oséb badanych ponownie i
uprawnionych do Swiadczenia rehabilitacyjnego wynosit 3,9 miesigca i byt krotszy od okresu
niezdolnosci do pracy w przypadku orzeczen pierwszorazowych o blisko 1 miesigc. W 96,3%
przypadkdéw orzeczenia ponowne uprawniajgce do swiadczenia rehabilitacyjnego wydawane
byty na okres do 6 miesiecy - tabl. 36.

Orzeczenia o najdfuzszym okresie, tj. 10 - 12 miesiecy najczesciej uzyskiwaty osoby,
u ktorych wystepujg choroby uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tacznej — 31,7%,

choroby nowotworowe — 17,6%, oraz zaburzenia psychiczne — 14,3% - tabl. 37.
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Tabl. 34 Orzeczenia ponowne ustalajace uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego
w latach 2022 - 2023 wedtug wybranych grup chorobowych

61

Rk Liczba Mezczyzni Kobiety Nieust}alona
a — okres poprzedni = 100 ptec*/
OGOLEM 2022 95 095 49513 45515 67
2023 101772 52798 48 906 68
a 107,0 106,6 107,4 101,5
w tym:

nowotwory 2022 5765 2237 3500 28
2023 6 360 2536 3787 37
a 110,3 113,4 108,1 132,1
zaburzenia psychiczne 2022 18 033 6 035 11992 6
2023 20 843 6971 13 868 4
a 115,6 115,5 115,6 66,7
choroby uktadu nerwowego 2022 7377 3652 3721 4
2023 7 6767 3795 3880 2
a 104,1 103,9 104,3 50,0
choroby uktadu krazenia 2022 7 502 5722 1777 3
2023 8263 6329 1930 4
a 110,1 110,6 108,6 133,3
choroby uktadu oddechowego 2022 1164 738 425 1
2023 1031 634 395 2
a 88,6 85,9 92,9 200,0
choroby uktadu trawiennego 2022 1956 1313 632 11
2023 2186 1447 736 3
a 111,8 110,2 116,5 27,3

choroby uktadu miesniowo-szkieletowego
i tkanki facznej 2022 33111 17033 16 072 6
2023 35133 18 301 16 829 3
a 106,1 107,4 104,7 50,0
urazy kosci, stawow i tkanek miekkich 2022 14 016 9450 4564 2
2023 14 056 9495 4 557 4
a 100,3 100,5 99,8 200,0
zaburzenia wydzielania zewnetrznego, 2022 1089 653 434 2
stanu odzywiania 2023 1170 713 454 3
a 107,4 109,2 104,6 15,7
choroby oka i przydatkéw oka 2022 586 387 199 -
2023 670 450 219 1
a 114,3 116,3 110,1 X
choroby uktadu moczowo-ptciowego 2022 759 318 441 -
2023 886 356 528 2
a 116,9 111,9 120,0 X
choroby skéry i tkanki podskornej 2022 461 263 197 1
2023 606 372 234 -
a 131,5 141,4 118,8 X



Tabl. 35 Struktura orzeczen ponownych ustalajacych uprawnienia do $wiadczenia
rehabilitacyjnego wedtug wieku oséb badanych oraz wybranych grup

chorobowych
Wiek osdb badanych: Sredni
Grupy chorobowe Ogotem i i wiek
9| 2029 | 3039 | 4049 | 50-59 | 6064 | O2NAET | W
mniej wiecej | W latac
OGOLEM 100,0 0,1 51 15,2 28,5 38,3 12,5 0,3 48,4
w tym:
nowotwory 100,0 0,0 2,5 10,0 28,2 44,3 14,7 0,3 50,5
zaburzenia psychiczne 100,0 0,1 8,8 23,4 32,5 30,3 4,8 0,1 44,5
choroby uktadu nerwowego 100,0 0,0 3,1 15,1 30,4 39,2 12,1 0,1 48,8
choroby uktadu krazenia 100,0 0,0 1,1 5,8 20,6 44,5 27,4 0,6 53,7
choroby uktadu oddechowego 100,0 - 1,7 9,5 21,1 43,6 23,6 0,5 52,3
choroby uktadu trawienia 100,0 0,0 5,7 16,3 31,7 33,9 12,3 0,1 47,6
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tacznej 100,0 0,0 3,6 13,3 32,2 48,4 3,2 0,3 50,0
urazy kosci, stawow
i tkanek miekkich 100,0 0,2 8,4 19,1 29,0 32,8 10,1 0,4 46,3
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 100,0 - 3,5 12,3 29,5 40,6 13,6 0,5 49,3
choroby oka i przydatkéw oka 100,0 0,2 4,6 14,2 22,7 42,0 16,3 - 49,8
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 100,0 - 4,8 16,4 33,1 33,9 11,6 0,2 47,7
choroby skéry i tkanki
podskdrnej 100,0 0,7 5,4 17,0 29,2 38,6 8,9 0,2 47,3

*/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicg nr 2
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Tabl. 36 Struktura orzeczen ponownych ustalajacych uprawnienia do $wiadczenia
rehabilitacyjnego wedtug przewidywanego okresu trwania niezdolnosci
i wybranych grup chorobowych

Orzeczenia wydane na okres: Przecigtny
okres
G horob Ogot do3 4-6 7.9 | 10-1p | Mezdolnosc
rupy chorobowe gotem miesiecy - - - dopracy w
m-cach
OGOLEM 100,0 51,2 45,1 2,8 0,9 3,9
w tym:
nowotwory 100,0 29,9 64,0 3,5 2,6 5,0
zaburzenia psychiczne 100,0 60,1 37,6 1,6 0,7 3,6
choroby uktadu nerwowego 100,0 49,5 46,9 3,2 0,4 3,9
choroby uktadu krazenia 100,0 41,5 53,5 3,8 1,2 4,4
choroby uktadu
oddechowego 100,0 50,0 44,7 4,3 1,0 4,0
choroby uktadu trawienia 100,0 51,9 43,9 3,6 0,6 3,9
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tacznej 100,0 51,5 44,8 2,9 0,8 3,9
urazy kosci, stawdw i tkanek
miekkich 100,0 52,9 43,8 2,5 0,8 3,8
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 100,0 47,2 47,7 3,6 1,5 4,2
choroby oka i przydatkow
oka 100,0 48,4 47,3 3,1 1,2 41
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 100,0 52,4 43,8 2,9 0,9 3,9
choroby skéry i tkanki
podskérne;j 100,0 55,8 40,7 2,5 1,0 3,8
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Najwyzszy odsetek orzeczen ponownych uprawniajgcych do $wiadczenia rehabilitacyjnego
wydawany byt na okres do 3 miesiecy i wynosit 51,2%. Jednak w przypadku niezdolnosci
spowodowanej chorobami nowotworowymi i chorobami uktadu krgzenia swiadczenie

rehabilitacyjne czesciej wydawane byto na okres 4-6 miesiecy.

Tabl. 37 Struktura orzeczen ponownych ustalajacych uprawnienia do $wiadczenia
rehabilitacyjnego wedtug wybranych grup chorobowych i przewidywanego
okresu trwania niezdolnosci

Grupy chorobowe Ogétem Orzeczenia wydane na okres:
do 3 m-cy 4-6 7-9 10-12
OGOLEM 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
w tym:
nowotwory 6,3 3,6 8,9 7,9 17,6
zaburzenia psychiczne 20,5 24,1 17,1 11,8 14,3
choroby uktadu nerwowego 7,5 7,3 7,8 8,7 3,5
choroby uktadu krazenia 8,1 6,6 9,6 11,2 10,1
choroby uktadu
oddechowego 1,0 1,0 1,0 1,6 1,0
choroby uktadu trawienia 2,1 2,2 2,1 2,8 1,5
choroby uktadu miesniowo-
szkieletowego i tkanki tgcznej 34,5 34,7 34,2 36,3 31,7
urazy kosci, stawdw i tkanek
miekkich 13,8 14,3 13,4 12,5 11,8
zaburzenia wydzielania
wewnetrznego, stanu
odzywiania i przemiany
metabolicznej 1,1 1,1 1,2 1,5 1,9
choroby oka i przydatkow
oka 0,7 0,6 0,7 0,7 0,8
choroby uktadu moczowo-
ptciowego 0,9 0,9 0,8 0,9 0,8
choroby skory i tkanki
podskérnej 0,6 0,6 0,5 0,5 0,6

Podobnie jak w roku poprzednim, najwiekszg liczbe orzeczen przyznajgcych uprawnienia do
Swiadczenia rehabilitacyjnego wydano: w wojewddztwie slgskim — 17,3% ogotu tych
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orzeczen, mazowieckim — 11,9%, pomorskim — 8,6%, a najmniejsza w wojewddztwie

opolskim —1,5%, podlaskim —2,1% oraz lubuskim — 2,5% (tabl. 38).

Tabl. 38 Struktura orzeczen ponownych uprawniajacych
do $wiadczenia rehabilitacyjnego wedtug wojewddztw

weewdizvo
OGOLEM 100,0
Dolnoslaskie 5,4
Kujawsko-pomorskie 7,6
Lubelskie 4,8
Lubuskie 2,5
tédzkie 8,4
Matopolskie 7,7
Mazowieckie 11,9
Opolskie 1,5
Podkarpackie 3,3
Podlaskie 2,1
Pomorskie 8,6
Slaskie 17,3
Swietokrzyskie 3,6
Warminsko-mazurskie 3,7
Wielkopolskie 7,2
Zachodniopomorskie 4,4

W 2023 r. na 101,8 tys. orzeczen ustalajgcych uprawnienia do sSwiadczenia rehabilitacyjnego
wydano 4,7 tys., tj. 4,7% orzeczen ponownych z jednoczesnym ustaleniem potrzeby
rehabilitacji leczniczej.

W tej grupie osdb, podobnie jak w przypadku orzeczen pierwszorazowych ustalajgcych
uprawnienie do $wiadczenia rehabilitacyjnego, w 69,1% przypadkéw konieczno$é
rehabilitacji leczniczej orzeczono w zwigzku z chorobami uktadu miesniowo-szkieletowego i
tkanki facznej oraz urazami kosci, stawow i tkanek miekkich.

65



Strukture orzeczen wedtug grup chorobowych, ktére wigzaty sie z potrzeba przeprowadzenia

rehabilitacji leczniczej przedstawia rys. 15.

Rys. 15 Struktura orzeczen ponownych ustalajgcych potrzebe rehabilitacji leczniczej
uprawnionym do swiadczenia rehabilitacyjnego wedtug wybranych grup
chorobowych
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6. ORZECZENIA PIERWSZORAZOWE | PONOWNE WYDANE
OSOBOM UBIEGAJACYM SIE O RENTE SOCJALNA W 2023 R.

Zaktad Ubezpieczen Spotfecznych orzeka w sprawach o ustalenie uprawnied do renty
socjalnej, przyznaje oraz wyptaca to swiadczenie. Zgodnie z ustawg z dnia 27 czerwca 2003 r.
(Dz. U. 2023 poz. 2194) - renta socjalna przystuguje osobie petnoletniej, ktérej orzeczono
catkowitg niezdolnos¢ do pracy z powodu naruszenia organizmu powstatego:
- przed ukoniczeniem 18 roku zycia,
- w trakcie nauki w szkole lub w szkole wyzszej - przed ukonczeniem 25 roku zycia,
- w trakcie studidw doktoranckich lub aspirantury naukowe;.
Renta socjalna przystuguje réwniez, gdy catkowita niezdolno$¢ do pracy spowodowana
naruszeniem sprawnosci organizmu powstata w podzniejszym okresie, jednak samo
naruszenie sprawnosci organizmu powstato przed ukonczeniem 18 roku, w trakcie nauki w
szkole przed 25 rokiem zycia lub w trakcie odbywania studiow doktoranckich czy aspirantury
naukowe;.
Osobie catkowicie niezdolnej do pracy przystuguje:
= renta socjalna stata - jezeli niezdolno$¢ do pracy jest trwata,
® renta socjalna okresowa - jezeli niezdolnos¢ do pracy jest okresowa.

W 2023 r. lekarze orzecznicy ZUS wydali 44,2 tys. (o 8,6% wiecej niz w 2022 r.) orzeczen
pierwszorazowych i ponownych osobom ubiegajgcym sie o ustalenie uprawnien do renty
socjalnej, co stanowito 3,8% ogdtu orzeczenn wydanych w omawianym roku. Udziat orzeczen
pierwszorazowych wydanych ubiegajgcym sie o rente socjalng wynosit 32,6%, a ponownych
67,4%.

Z ogolnej liczby 44,2 tys. poddanych badaniu — 36,1 tys. oséb, tj. 81,6% uznano za catkowicie
niezdolne do pracy, a w stosunku do 8,1 tys., tj. 18,3% lekarze orzecznicy orzekli brak
catkowitej niezdolnosci do pracy (tabl. 39, rys.16).

Orzeczenia negatywne czesciej orzekano w stosunku do oséb badanych po raz pierwszy, gdyz
brak catkowitej niezdolnosci do pracy stwierdzono u 33,0% badanych, natomiast wsréd

badanych ponownie byto to 11,1% przypadkdw.
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Tabl. 39 Orzeczenia pierwszorazowe i ponowne wydane osobom
ubiegajacym sie o rente socjalng latach 2022 — 2023

Stopien niezdolnosci Ogotem Orzeczenia w sprawie renty socjalnej:
do pracy pierwszorazowe ponowne
a—rok poprzedni =100 liczba odse\:kach liczba odse\ilkach liczba odse\:kach
OGOLEM 2022 40 654 100,0 12 526 100,0 28128 100,0
2023 44 170 100,0 14 417 100,0 29753 100,0
a 108,6 X 115,1 X 105,8 X
z tego ustalajace:
catkowitg
niezdolnosé¢ do
pracy 2022 33756 83,0 8638 69,0 25118 89,3
2023 36 060 81,6 9635 66,8 26 425 88,8
a 106,8 X 111,5 X 105,2 X
brak catkowitej
niezdolnosci do
pracy 2022 6 857 16,9 3863 30,8 2994 10,6
2023 8070 18,3 4755 33,0 3315 11,1
a 117,7 X 123,1 X 110,7 X
nieustalona
ocena*/ 2022 41 0,1 25 0,2 16 0,1
2023 40 0,1 27 0,2 13 0,1
a 97,6 X 108,0 X 81,3 X

*/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicg nr 2

Rys. 16 Struktura orzeczen pierwszorazowych i ponownych wydanych osobom

ubiegajgcym sie o rente socjalng*/

2022

*/ bez nieustalonej oceny

83,0%
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2023

81,6%

M catkowita niezdolno$¢ do pracy

B brak catkowitej niezdolnosci do pracy



Tabl. 40 Orzeczenia pierwszorazowe i ponowne wydane osobom ubiegajgcym sie
o rente socjalng wedtug pfici i stopnia niezdolno$ci do pracy

tym:
Ogétem T :
Mezczyzni Kobiety
Stopien niezdolnosci . w odset- . w odset- . w odset-
liczba liczba liczba
kach kach kach
OGOLEM 44 170 100,0 25 468 57,7 18 657 42,2
z tego ustalajace:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 36 060 100,0 21424 59,4 14 598 40,5
brak catkowite]j niezdolnosci do pracy 8070 100,0 4022 49,8 4043 50,1
nieustalona ocena*/ 40 100,0 22 55,0 16 40,0
Orzeczenia pierwszorazowe 14 417 100,0 8271 57,4 6117 42,4
z tego ustalajgce:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 9 635 100,0 5836 60,6 3774 39,2
brak catkowitej niezdolnosci do pracy 4 755 100,0 2418 50,9 2333 49,1
nieustalona ocena*/ 27 100,0 17 63,0 10 37,0
Orzeczenia ponowne 29753 100,0 17 197 57,8 12 540 42,1
z tego ustalajgce:
catkowitg niezdolnos¢ do pracy 26 425 100,0 15 588 59,0 10 824 41,0
brak catkowite]j niezdolnosci do pracy 3315 100,0 1604 48,4 1710 51,6
nieustalona ocena*/ 13 100,0 5 38,5 6 46,2

*/ patrz uwaga na str. 13 pod tablicg nr 2

Sredni wiek oséb badanych po raz pierwszy, ktérym ustalono catkowita niezdolno$¢ do
pracy, czyli uprawnienie do renty socjalnej, wynosit 25,6 roku (mezczyzni — 25,3 roku, kobiety
— 26 lat), natomiast sredni wiek badanych ponownie z catkowitg niezdolnoscig do pracy
wynosit 32,3 roku.

W 2023 r. najwiecej orzeczen w sprawie ustalenia uprawnien do renty socjalnej wydano w
wojewodztwie mazowieckim — 11,7%, Slaskim — 11,0%, wielkopolskim — 9,6% oraz lubelskim

— 8,3%, najmniej natomiast w wojewddztwie opolskim — 1,3% i lubuskim —2,7% (tabl. 41).
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Chorobami najczesciej powodujacymi powstanie catkowitej niezdolnosci do pracy u oséb
ubiegajgcych sie o rente socjalng po raz pierwszy byly: zaburzenia psychiczne — 62,9%
orzeczen w sprawie renty socjalnej oraz choroby uktadu nerwowego - 12,4% (tabl. 42, rys.

16).

Tabl. 41 Struktura orzeczen pierwszorazowych i ponownych ustalajacych niezdolnos¢
do pracy wydanych osobom ubiegajgcym sie o rente socjalng
wedtug wojewddztw

Orzeczenia w sprawach
Wojewddztwo o rente socjalng
w odsetkach
OGOLEM 100,0
Dolnoslaskie 6,7
Kujawsko-pomorskie 7,5
Lubelskie 8,3
Lubuskie 2,7
tédzkie 5,0
Matopolskie 8,1
Mazowieckie 11,7
Opolskie 1,3
Podkarpackie 6,2
Podlaskie 3,1
Pomorskie 6,0
Slaskie 11,0
Swietokrzyskie 4,5
Warminsko-mazurskie 3,7
Wielkopolskie 9,6
Zachodniopomorskie 4,6
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Rys. 17 Struktura orzeczen pierwszorazowych i ponownych ustalajgcych catkowita
niezdolnos$¢ do pracy wydanych osobom ubiegajacym sie o rente socjalng
wedtug wojewddztw

Warminsko-Mazurskie
Zachodniopomorskie

Podlaskie

Swietokrzyskie

%
D Laimniej (1"
[Jis- 47
[as- 80
Blsi-113

. 11,4iwiecej (1)

“ liczba wojew6dztw
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Tabl. 42 Orzeczenia pierwszorazowe i ponowne ustalajgce catkowitg niezdolno$¢ do pracy
wydane osobom ubiegajacym sie o rente socjalng wedtug wybranych grup

chorobowych
Orzeczenia ustalajgce catkowitg niezdolnos¢ do
Ogotem pracy w wyniku badan:
Grupy chorobowe pierwszorazowych ponownych
) w ] w ] w
liczba odsetkach liczba odsetkach liczba odsetkach
OGOLEM 36 060 100,0 9635 100,0 26 425 100,0
w tym:
nowotwory 889 2,5 353 3,7 536 2,0
zaburzenia psychiczne 24 559 68,1 6058 62,9 18 501 70,0
choroby uktadu nerwowego 3700 10,3 1198 12,4 2502 9,5
choroby uktadu miesniowo-szkieletowego
i tkanki tacznej 708 2,0 135 1,4 573 2,2
urazy, zatrucia i inne okreslone
skutki dziatania czynnikow
zewnetrznych 529 1,5 131 1,4 398 1,5
wady rozwojowe wrodzone 1846 5,1 793 8,2 1053 4,0
choroby oka i przydatkéw oka 1001 2,8 271 2,8 730 2,8
w tym:
MEZCZYZNI 21424 100,0 5836 100,0 15588 100,0
w tym:
nowotwory 460 2,1 180 3,1 280 1,8
zaburzenia psychiczne 15 385 71,8 3 860 66,1 11525 73,9
choroby uktadu nerwowego 1997 9,3 702 12,0 1295 8,3
choroby uktadu miesniowo-szkieletowego
i tkanki tacznej 223 1,0 49 0,8 174 1,1
urazy, zatrucia i inne okreslone
skutki dziatania czynnikéw
zewnetrznych 351 1,6 93 1,6 258 1,7
wady rozwojowe wrodzone 917 4,3 406 7,0 511 3,3
choroby oka i przydatkéw oka 516 2,4 141 2,4 375 2,4
KOBIETY 14 598 100,0 3774 100,0 10 824 100,0
w tym:
nowotwory 424 2,9 169 4,5 255 2,3
zaburzenia psychiczne 9155 62,7 2186 57,9 6 969 64,4
choroby uktadu nerwowego 1698 11,6 493 13,1 1205 111
choroby uktadu miesniowo-szkieletowego
i tkanki tacznej 485 3,3 86 2,3 399 3,7
urazy, zatrucia i inne okreslone
skutki dziatania czynnikéw
zewnetrznych 178 1,2 38 1,0 140 1,3
wady rozwojowe wrodzone 925 6,3 384 10,2 541 5,0
choroby oka i przydatkow oka 485 3,3 130 3,4 355 3,3
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Rys. 18 Struktura orzeczen pierwszorazowych i ponownych ustalajacych niezdolnos$¢
do pracy wydanych osobom ubiegajgcym sie o rente socjalng wedtug
wybranych grup chorobowych

71,8%
62,7%
9 3% 11,6%
0,

0 . o 33% o 33% 3% Lo,
2,1% 1'0%1,6/) 2,4% 2,9% , 12% ,270
— — .

mezczyzni kobiety

H nowotwory
zaburzenia psychiczne
m choroby ukfadu nerwowego
choroby uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tgcznej
M urazy, zatrucia i inne okreslone skutki
wady rozwojowe wrodzone
B choroby oka i przydatkéw oka

Dane liczbowe i struktury orzeczen pierwszorazowych i ponownych wydanych osobom
ubiegajgcym sie o rente socjalng wedtug przewidywanego okresu trwania niezdolnosci do
pracy przedstawia tabl. 43 i rys. 19.

Najczesciej okres waznosci orzeczen pierwszorazowych uprawniajgcych do renty socjalnej
ustalano na okres 37 m-cy i wiecej — 23,3% orzeczenn oraz bezterminowo - 24,1%.
W przypadku orzeczern ponownych udziat orzeczen o okresie waznosci ponad 37 miesiecy

wynosit 43,6%, a orzeczen bezterminowych 11,1%.
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Tabl. 43 Orzeczenia pierwszorazowe i ponowne ustalajace catkowita niezdolno$¢ do
pracy wydane osobom ubiegajacym sie o rente socjalng wedtug
przewidywanego okresu trwania niezdolnosci do pracy

Orzeczenia ustalajgce catkowita niezdolnos¢
Ogdtem do pracy w wyniku badani:
Okres waznosci pierwszorazowych ponownych

liczba odsev’:kach liczba odsev’:kach liczba odsev’:kach

OGOLEM 36 060 100,0 9635 100,0 26 425 100,0
w tym wydane na okres:

do 3 miesiecy 39 0,1 8 0,1 31 0,1

4 — 6 miesiecy 224 0,6 72 0,8 152 0,6

7 — 9 miesiecy 239 0,7 89 0,9 150 0,6

10 - 12 miesiecy 2221 6,2 972 10,1 1249 4,7

13 — 24 miesiecy 5263 14,6 1920 19,9 3343 12,7

25 — 36 miesiecy 9027 25,0 2001 20,8 7 026 26,6

37 miesiecy i wiecej 13765 38,2 2244 23,3 11521 43,6

bezterminowo 5271 14,6 2325 24,1 2946 11,1

Rys. 19 Struktura orzeczen pierwszorazowych i ponownych z ustalonym stopniem
niezdolnosci do pracy wydanych na czas okreslony*/ wedtug przewidywanego
okresu trwania niezdolnosci

B do 3 miesiecy

0,1% B 4-6miesiecy
0,8% B 7-9miesiecy
10 — 12 miesiecy
0,8%
B 13 -24 miesiecy
7,2%

m  25-36 miesiecy

37 miesiecy i wiecej
29,3%

44,7%

*| bez orzeczeri bezterminowych
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PODSUMOWANIE

W 2022 roku lekarze orzecznicy ZUS wydali 1 170,0 tys. orzeczen, tj. o 2,5% wiecej niz
w roku poprzednim. Z tej liczby orzeczen, orzeczenia wydane osobom ubiegajgcym sie po raz
pierwszy o Swiadczenie rentowe stanowity 15,5%, a orzeczenia wydane w wyniku badan
ponownych w sprawach rentowych — 22,0%. Liczba orzeczen pierwszorazowych, w
poréwnaniu z rokiem poprzednim, zwiekszyta sie 0 5,1% i wynosita 182,4 tys., a orzeczen
ponownych zmniejszyta sie 0 0,4% i wyniosta 259,0 tys.

W pordéwnaniu z rokiem poprzednim zmiany w liczbie orzeczen wydanych przez lekarzy
orzecznikdw ZUS dotyczyty gtdwnie orzeczen o przyznanie dodatku pielegnacyjnego
emerytom (w poréwnaniu do roku ubiegtego wzrost o 11,1%), orzeczen o potrzebie
rehabilitacji leczniczej na wniosek lekarza leczagcego (wzrost o 9,8%) oraz liczby wydanych

orzeczen pierwszorazowych i ponownych w sprawie renty socjalnej (wzrost o 8,6%).
Orzeczenia pierwszorazowe rentowe

Sposrdd orzeczen pierwszorazowych rentowych, jak co roku najwiekszg grupe (115,7 tys., tj.
63,4%) stanowily orzeczenia wydane osobom, ktdrym przyznano uprawnienie do
Swiadczenia rehabilitacyjnego. Liczba tych orzeczern w poréwnaniu z rokiem 2022 wzrosta o
5,6%.

Od szeregu lat, w przypadku orzeczen pierwszorazowych wydanych dla celéw rentowych,
powstawanie niezdolnosci do pracy powodujg najczesciej choroby zwigzane z ogdlnym
stanem zdrowia. W 2023 r. byly to nowotwory — 20,9% ogodtu orzeczen, choroby uktadu
miesniowo-szkieletowego i tkanki tacznej — 20,0%, choroby ukfadu krazenia — 17,5%,
zaburzenia psychiczne — 12,4%, choroby uktadu nerwowego — 7,8% oraz urazy kosci, stawow
i tkanek miekkich — 7,6%. Wymienione choroby byly przyczyng wydania tgcznie 86,2% ogétu
orzeczen pierwszorazowych dla celéw rentowych ustalajgcych niezdolnos¢ do pracy.

Sredni wiek oséb badanych w 2023 r., ktérym orzeczono niezdolno$¢ do pracy w sprawach
rentowych po raz pierwszy wynosit 52 lata (mezczyzni — 53,7 roku, kobiety — 49,1 roku) i w

poréwnaniu do roku poprzedniego obnizyt sie o ok. 2,5 m-ca.
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Przecietny okres waznosci orzeczen pierwszorazowych wydanych w 2023 r. ustalajgcych
niezdolno$¢ do pracy wynosit 16,5 miesigca i w porownaniu do roku poprzedniego nie
zmienit sie.

Orzeczenia wydawane na okres do dwdch lat stanowity ponad 73,1% ogdtu orzeczen
pierwszorazowych rentowych z ustalonym stopniem niezdolnosci do pracy.

W 2023 r. orzeczenia bezterminowe stanowity 9,0% ogodlnej liczby orzeczen

pierwszorazowych o niezdolnosci do pracy. W 2022 r. odsetek takich orzeczen wynosit 8,7%.
Orzeczenia ponowne rentowe

W 2023 r. lekarze orzecznicy ZUS na podstawie przeprowadzonych badan ponownych wydali
259,0 tys. orzeczen. W pordwnaniu z 2022 rokiem ich liczba zmniejszyta sie o 1,0 tys,, tj. o
0,4%.

W wyniku badan ponownych 11,9 tys. oséb, tj. 4,6% ogdtu badanych zostato uznanych za
catkowicie niezdolne do pracy i samodzielnej egzystencji, 31,2 tys. (12,1%) za catkowicie
niezdolne do pracy, 83,8 tys. (32,4%) za czesciowo niezdolne do pracy, 101,8 tys. (39,3%)
otrzymato uprawnienie do S$wiadczenia rehabilitacyjnego, a orzeczenie o celowosci
przekwalifikowania zawodowego otrzymato 5 osdb.

U pozostatych 30,2 tys. (tj. 11,6%) stwierdzono brak niezdolnosci do pracy lub brak
catkowitej niezdolnosci do pracy, badz brak catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej
egzystencji, a takze brak uprawnien do swiadczenia rehabilitacyjnego.

W poréwnaniu do roku poprzedniego liczba orzeczert ponownych (bez orzeczen ustalajgcych
uprawnienia do Swiadczenia rehabilitacyjnego, jego braku oraz orzeczen ustalajgcych
celowos¢ przekwalifikowania zawodowego) zmniejszyta sie o0 3,7% i wyniosta 145,1 tys. Z tej
liczby w przypadku 126,9 tys. osob (87,4%) badanych ponownie wydano orzeczenia
ustalajace niezdolnos¢ do pracy.

Sredni wiek oséb badanych ponownie w 2023 r. (bez orzeczen ustalajacych uprawnienia do
Swiadczenia rehabilitacyjnego, jego braku oraz orzeczen o celowos¢ przekwalifikowania
zawodowego) wynosit 52,9 roku (mezczyzni — 54,2 roku, kobiety — 50,4 roku) i w

poréwnaniu do roku poprzedniego nie ulegt zmianie.
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Orzeczenia w sprawach o przyznanie $wiadczenia uzupetniajacego

W 2023 r. w zwigzku z ustawg z dnia 31 lipca 2019 o $wiadczeniu uzupetniajgcym dla oséb
niezdolnych do samodzielnej egzystencji lekarze orzecznicy ZUS dodatkowo orzekali
0 przyznaniu $wiadczenia uzupetniajgcego dla osdb niepetnosprawnych powyzej 18 roku
zycia - catkowicie niezdolnych do pracy i samodzielnej egzystencji.

W roku 2023, ktory byt pigtym z kolei rokiem orzekania tych swiadczen, wydano ich 109,8
tys. co stanowito 9,7% ogotu wydanych orzeczen przez lekarzy orzecznikéw ZUS. W

poréwnaniu do 2022 r. liczba tych orzeczen zmniejszyta 0 2,7%.

Orzeczenia pierwszorazowe dotyczace uprawnien do swiadczenia rehabilitacyjnego

W 2023 r. lekarze orzecznicy, wydali uprawnienie do Swiadczenia rehabilitacyjnego dla 115,7
tys. 0séb i w poréwnaniu do roku poprzedniego ich liczba zwiekszyta sie o 6,0 tys. orzeczen,
tj. 0 5,6%.

Przecietny okres niezdolnosci do pracy dla o0séb uprawnionych do s$wiadczenia
rehabilitacyjnego wynosit 4,8 miesigca. Orzeczenia o najdtuzszym okresie, tj. od 10 do 12
miesiecy najczesciej uzyskiwaty osoby, u ktérych wystepujg choroby nowotworowe (59,4%) i
choroby uktadu krazenia (11,1%).

Sredni wiek oséb, ktérym ustalono uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego wynosit
47,5 roku (w przypadku mezczyzn — 49 lat, w przypadku kobiet — 45,8 roku)
i w porownaniu z rokiem poprzednim, a takze latami wczes$niejszymi zmienit sie nieznacznie.
Osoby w wieku 50 — 59 lat stanowity 35,4% ogoétu uprawnionych do $wiadczenia

rehabilitacyjnego.

Orzeczenia ponowne dotyczgce uprawnien do swiadczenia rehabilitacyjnego

W 2023 r. orzeczenia ponowne lekarzy orzecznikow, w ktérych ustalono uprawnienie do
Swiadczenia rehabilitacyjnego otrzymato — 101,8 tys. osob i w poréwnaniu do roku
poprzedniego ich liczba wzrosta o0 6,7 tys., tj. 0 7,0%.

Sredni wiek oséb, ktérym ustalono ponownie uprawnienia do $wiadczenia rehabilitacyjnego
wynosit 48,4 roku (mezczyzni — 50 lat, kobiety — 46,7 roku). Z uwagi na to, ze jest to czesto
kontynuacja uprawnien do sSwiadczenia rehabilitacyjnego orzeczonego po raz pierwszy,
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sredni wiek tej grupy badanych jest wyziszy o blisko rok od sredniego wieku oséb z
orzeczeniem pierwszorazowym uprawniajgcym do swiadczenia rehabilitacyjnego.

Przecietny okres waznosci orzeczenia o niezdolnosci do pracy dla oséb badanych ponownie i
uprawnionych do Swiadczenia rehabilitacyjnego wynosit 3,9 miesigca i byt krétszy od okresu

niezdolnosci do pracy w przypadku orzeczen pierwszorazowych o 1 miesigc.
Orzeczenia pierwszorazowe i ponowne o ustalenie uprawnien do renty socjalnej

W 2023 r. lekarze orzecznicy ZUS wydali 44,2 tys. (o 8,6% wiecej niz w 2022 r.) orzeczen
pierwszorazowych i ponownych osobom ubiegajgcym sie o ustalenie uprawnied do renty
socjalnej, co stanowito 3,8% ogdtu orzeczen wydanych w omawianym roku. Udziat orzeczen
pierwszorazowych wydanych ubiegajgcym sie o rente socjalng wynosit 32,6%, a ponownych
67,4%.

Z ogdlnej liczby 44,2 tys. poddanych badaniu — 36,1 tys. 0sdb, tj. 81,6% uznano za catkowicie
niezdolne do pracy, a w stosunku do 8,1 tys., tj. 18,3% lekarze orzecznicy orzekli, brak
catkowitej niezdolnosci do pracy.

Sredni wiek 0séb badanych po raz pierwszy, ktérym ustalono catkowitg niezdolnoéé do
pracy, czyli uprawnienie do renty socjalnej, wynosit 25,6 roku (mezczyzni — 25,3 roku, kobiety
— 26 lat).

Chorobami najczesciej powodujacymi powstanie catkowitej niezdolnosci do pracy u osob
ubiegajgcych sie po raz pierwszy o rente socjalng byly: zaburzenia psychiczne — 62,9%

orzeczen w sprawie renty socjalnej oraz choroby uktadu nerwowego — 10,8%.
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