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7 stycznia prezydent Polski podpisat ustawe wprowadzajaca zmiany w zakresie zwolnien lekarskich,
przeprowadzania kontroli prawidtowosci wykorzystywania tych zwolnien oraz orzecznictwa lekarskiego w
ZUS. W przestrzeni medialnej pojawito sie jednak wiele mylacych informacji o wprowadzonych zmianach.

Ustawa wprowadza wiele zmian. Sa to m.in. nowe definicje pracy zarobkowej i aktywnosci niezgodnej z celem
zwolnienia, a takze - mozliwos¢ $wiadczenia pracy u jednego pracodawcy, kiedy pracownik korzysta ze zwolnienia
lekarskiego w drugiej firmie. Przepisy wchodzg jednak w zycie w réznych terminach. Ponizej wyjasniamy szczeg6ty,
opierajac sie na jasnych definicjach, by rozwia¢ watpliwosci i zmniejszy¢ dezinformacije, ktéra powstata wokét tematu
zmiany przepisow.

Zmiany wchodzace w zycie 14 dni od ogtoszenia ustawy

Doprecyzowane zostaty przepisy dotyczgce kontroli prawidtowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy oraz



wystawiania zaswiadczen lekarskich. Pozwoli to wyeliminowa

watpliwosci uczestnikéw postepowania zwigzanego z kontrolg zaswiadczen lekarskich, wynikajgce z aktualnego
brzmienia przepiséw ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w
razie choroby i macierzyhstwa. Zmiany usprawniaja réwniez kontrole na etapie gromadzenia dowodéw niezbednych do
ustalen lekarza orzecznika ZUS. W szczegdlnosci:

1. jednoznacznie wskazano na uprawnienie ZUS do kontrolowania w powyzszym zakresie za$wiadczen lekarskich
o0 czasowej niezdolnosci do pracy z tytutu opieki nad chorym cztonkiem rodziny;

2. wprowadzono mozliwos$¢ zadania przez ZUS od ubezpieczonego udzielenia wyjasnien i informacji w sprawie, na
potrzeby kontroli zaswiadczenia lekarskiego.

Ponadto doprecyzowano dziatania mozliwe do podjecia przez ZUS w przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci w
wystawianiu zaswiadczen lekarskich. W szczegélnosci:

1. wprowadzono mozliwo$¢ udostepniania wiasciwym jednostkom organizacyjnym samorzadu zawodowego
lekarzy i lekarzy dentystéw - dla celéw postepowania w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej lekarza i
lekarza dentysty - danych, informacji oraz dokumentéw zgromadzonych przez ZUS w postepowaniach
zwigzanych z kontrolg zaswiadczen lekarskich oraz w postepowaniach zwigzanych z cofnieciem upowaznienia
do wystawiania zaswiadczen lekarskich;

2. przekazano do wiasciwosci ZUS rozpatrzenie srodka odwotawczego od decyzji o cofnieciu upowaznienia do
wystawiania zaswiadczen lekarskich i zastgpiono odwotanie do Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spoteczne;j
wnioskiem do Prezesa ZUS o ponowne rozpatrzenie sprawy.

Zmiany wchodzace w zycie po uptywie 3 miesiecy od ogtoszenia ustawy

1. Regulacja kwestii zwigzanych z podejmowaniem przez swiadczeniobiorcéw okreslonych czynnosci w czasie
przebywania na zwolnieniu lekarskim.

Nie zmieni sie obowigzujgca obecnie zasada, ze ubezpieczony traci prawo do zasitku chorobowego za caty okres
zwolnienia lekarskiego od pracy, jesli w okresie orzeczonej niezdolnosci do pracy wykonuje prace zarobkowa.

Zmieni sie, a wtasciwie bedzie precyzyjniej wyrazona, druga przestanka do utraty prawa do zasitku. Ubezpieczony
utraci zasitek chorobowy, jezeli bedzie podejmowat aktywnos¢ niezgodng z celem tego zwolnienia (obecnie jest to
wykorzystanie zwolnienia od pracy w sposob niezgodny z celem tego zwolnienia).

Ponadto wprowadzono do ustawy definicje pracy zarobkowej oraz pojecie aktywnosci niezgodnej z celem zwolnienia,
ktérych wykonywanie albo podejmowanie moze spowodowacd utrate prawa do zasitku chorobowego. Praca zarobkowa,
powodujaca utrate zasitku chorobowego, bedzie kazda czynnos$¢ majgca charakter zarobkowy, niezaleznie od stosunku
prawnego bedacego podstawg jej wykonania, z wytgczeniem czynnosci incydentalnych, ktérych podjecia w okresie
zwolnienia od pracy wymagaja istotne okolicznosci. Co wazne, istotng okolicznoscig nie moze by¢ polecenie
pracodawcy. Z kolei aktywnoscig niezgodng z celem zwolnienia od pracy beda wszelkie dziatania utrudniajace lub
wydtuzajace proces leczenia lub rekonwalescencje, z wytgczeniem zwyktych czynnosci dnia codziennego lub czynnosci
incydentalnych, ktérych podjecia w okresie zwolnienia od pracy wymagaja istotne okolicznosci.

Sformutowanie tych definicji w przepisach prawa ma na celu doprecyzowanie przestanek utraty prawa do zasitku, a
tym samym uregulowanie okolicznosci, ktérych wystgpienie nie powoduje takiego skutku.



2. Zasady przeprowadzania kontroli wykorzystywania zwolnien lekarskich

Nadal kontrole prawidtowosci wykorzystywania zwolnief od pracy zgodnie z ich celem beda mogli przeprowadzac
ptatnicy sktadek (uprawnieni do wyptaty zasitkdw) i Zaktad Ubezpieczen Spotecznych. W przepisach wskazano
jednoznacznie, ze uprawnienie do kontrolowania dotyczy zardwno zaswiadczen lekarskich o czasowe] niezdolnosci do
pracy z powodu choroby, jak i zaswiadczen lekarskich o czasowej niezdolnosci do pracy z tytutu opieki nad chorym
cztonkiem rodziny. Ponadto doprecyzowano, ze kontrolg moga by¢ obejmowane réwniez osoby po ustaniu tytutu
ubezpieczenia chorobowego.

Duzg zmiang jest to, ze kontrolerzy uzyskajg uprawnienia do legitymowania osoby kontrolowanej w celu ustalenia
tozsamosci. Beda tez uprawnieni do wstepu do miejsca przeprowadzania kontroli oraz do odbierania informacji od
osoby kontrolowanej, jej ptatnika sktadek oraz od lekarza leczacego.

Opisane zmiany wzmacniajg transparentnos¢ procesu kontroli, co pomaga w eliminacji watpliwosci co do ich zakresu i
stosowanych metod.

3. Lekarze orzecznicy ZUS.

Do zakresu dziatania ZUS nalezy miedzy innymi wydawanie orzeczen dla potrzeb ustalania uprawnien do swiadczen z
ubezpieczen spotecznych, innych $wiadczeh nalezacych do wiasciwosci ZUS, dla celéw realizacji zadan zleconych ZUS
na podstawie innych ustaw oraz kontrola orzecznictwa o czasowej niezdolnosci do pracy. Zadania te aktualnie
realizowane sg przez lekarzy orzecznikéw. Lekarze orzecznicy sg pracownikami ZUS zatrudnionymi na podstawie
umow o prace. Wszyscy lekarze zatrudniani w ZUS musza miec tytut specjalisty.

Ustawa z dnia 18 grudnia 2025 r. wprowadza m.in.:

e mozliwos¢ zatrudniania pielegniarek, pielegniarzy oraz fizjoterapeutéw do wydawania orzeczen w okreslonych
rodzajach spraw. W okreslonych ustawowo rodzajach spraw, poza lekarzami orzecznikami, orzeczenia bedg
mogty wydawad osoby wykonujgce samodzielne zawody medyczne z tytutem specjalisty w dziedzinie
fizjoterapii albo pielegniarstwa, tj.:

¢ fizjoterapeuci - w sprawach rehabilitacji leczniczej w ramach prewencji rentowej ZUS,

¢ pielegniarki lub pielegniarze - w sprawach niezdolnos$ci do samodzielnej egzystencji;

e zréznicowanie poziomu kwalifikacji lekarzy orzecznikéw. Dotychczasowe kwalifikacje zawodowe wymagane od
lekarzy orzekajgcych w ZUS, tj. posiadanie tytutu specjalisty, zostang zréznicowane, tj.:

® poza lekarzami specjalistami na stanowiskach lekarzy orzecznikéw beda mogli réwniez pracowac lekarze
odbywajacy szkolenie specjalizacyjne w okreslonej dziedzinie medycyny albo posiadajacy co najmniej
piecioletni okres wykonywania zawodu lekarza,

e |ekarze realizujacy zadania zwigzane z nadzorem nad wydawaniem orzeczen, tj. Naczelny Lekarz Zaktadu,
zastepca Naczelnego Lekarza Zaktadu, gtéwny lekarz orzecznik, zastepca gtéwnego lekarza orzecznika oraz
lekarze inspektorzy nadzoru orzecznictwa lekarskiego musza legitymowad sie tytutem specjalisty w zakresie
jednej z dziedzin medycyny majacej zastosowanie w orzecznictwie lekarskim.



* mozliwos¢ zawierania umdw o swiadczenie ustug z lekarzami orzecznikami, pielegniarkami/pielegniarzami,
fizjoterapeutami. Uelastycznione zostang formy wspétpracy z kadrg medyczng w ZUS, tj.:

¢ |lekarze orzecznicy oraz specjalisci wykonujgcy samodzielne zawody medyczne (fizjoterapeuci, pielegniarki,
pielegniarze) beda mogli wykonywad prace na podstawie umowy o prace albo umowy o Swiadczenie ustug -
wedtug wyboru;

e |ekarze realizujacy zadania zwigzane z nadzorem nad wydawaniem orzeczen, tj. Naczelny Lekarz Zaktadu,
zastepca Naczelnego Lekarza Zaktadu, gtéwny lekarz orzecznik, zastepca gtéwnego lekarza orzecznika oraz
lekarze inspektorzy nadzoru orzecznictwa lekarskiego bedg zatrudniani wytgcznie na podstawie uméw o prace.

e nowe zasady ustalania wynagrodzenia zasadniczego kadry medycznej zatrudnionej na podstawie uméw
o prace. Wynagrodzenia zasadnicze lekarzy oraz specjalistéw wykonujacych samodzielne zawody medyczne
(fizjoterapeuci, pielegniarki, pielegniarze) zatrudnionych na podstawie uméw o prace beda ustalane z
zastosowaniem mnoznikéw kwoty przecietnego miesiecznego wynagrodzenia brutto w gospodarce narodowej w
roku poprzedzajgcym ustalenie, ogtoszonego przez Prezesa GUS w Dzienniku Urzedowym ,,Monitor Polski”.
Mnozniki do ustalenia wynagrodzenia zasadniczego zostang okreslone w drodze rozporzadzenia przez ministra
wtasciwego do spraw zabezpieczenia spotecznego. W terminie miesigca od dnia wejscia w zycie ustawy
wynagrodzenia kadry medycznej zatrudnionej na podstawie umdéw o prace zostang dostosowane do nowych
zasad.

Zmiany wchodzace w zycie od 1 stycznia 2027 r.

1. Zmiany w zakresie wystawiania zwolnien lekarskich (e-ZLA)

Az do 1 stycznia 2027 r. zasadg jest, ze w przypadku spetniania warunkéw do podlegania ubezpieczeniom spotecznym
Z co najmniej dwdch tytutdw do tych ubezpieczen niezdolnos¢ do pracy z powodu choroby dotyczy kazdego z tych
tytutéw. Dla kazdego z tytutu wystawia sie odrebne zwolnienie od pracy. Jezeli wiec ubezpieczony podlega
ubezpieczeniom z kilku tytutéw i jest chory, a okoliczno$¢ tg stwierdza lekarz poprzez wystawianie zwolnienia od
pracy, to zwolnienia powinny by¢ wystawione na kazdy z tych tytutéw.

Zmiana, ktéra wejdzie w zycie od 1 stycznia 2027 r., polega na tym, Ze lekarz - na zadanie ubezpieczonego - nie
bedzie miat obowigzku wystawienia zwolnienia lekarskiego z okreslonego tytutu, jezeli praca zarobkowa w jednym z
tych miejsc bedzie mogta by¢ wykonywana z uwagi na rodzaj tej pracy. Bedzie to dotyczyto np. takiej sytuacji, w ktérej
ubezpieczony zatrudniony jest u dwéch pracodawcéw - np. u jednego na umowie o prace, a u drugiego na umowie
Zlecenie - i w czasie, gdy bedzie niezdolny do wykonywania pracy u jednego pracodawcy, u drugiego - ze wzgledu na
charakter pracy - bedzie mégt Swiadczy¢ prace. W takim przypadku ubezpieczony bedzie zobowigzany poinformowac
ptatnika sktadek (uprawionego do wyptaty zasitkdw) o okresie, na ktéry zostato mu wystawione zwolnienie od pracy z
innego tytutu.

W pozostatym zakresie zasady wystawiania zwolnien lekarskich nie zmienig sie.

2. Zasady i tryb wydawania orzeczen

Zostang wprowadzone jednolite regulacje odnoszace sie do zasad i trybu wydawania orzeczen dla celéw ustalania
uprawnien do Swiadczen z ubezpieczen spotecznych, innych swiadczen nalezgcych do wtasciwosci Zaktadu oraz dla
celéw realizacji zadan zleconych Zaktadowi na podstawie innych ustaw. W jednym akcie prawnym, tj. w ustawie o
systemie ubezpieczen spotecznych, zostaty okreslone regulacje dotyczace postepowania zwigzanego z wydaniem
orzeczenia, niezaleznie od celu, w ktérym jest wydawane orzeczenie, tj. dla potrzeb ustalenia prawa do Swiadczen z



ubezpieczen spotecznych (np. renty z tytutu niezdolnosci do pracy) czy dla celéw pozaubezpieczeniowych (np. trwate;
niezdolnosci do petnienia obowigzkéw sedziego). Zmiany w tym zakresie przyczynig sie do przejrzystosci regulacji
prawnych (wobec aktualnego rozproszenia i réznego brzmienia przepiséw w wielu aktach prawnych) oraz do
standaryzacji postepowania orzeczniczego we wszystkich rodzajach spraw. Ponadto wprowadzono m.in.:

¢ jednoosobowe orzekanie. Zaréwno orzeczenia wydawane po raz pierwszy, jak i orzeczenia wydawane w wyniku
ponownego rozpatrzenia sprawy (w zwigzku ze sprzeciwem lub zarzutem wadliwosci) - co do zasady bedg
wydawane jednoosobowo. Obecnie jednoosobowo orzeczenia wydawane sg przez lekarzy orzecznikdw,
natomiast sprzeciwy i zarzuty wadliwosci od orzeczen lekarzy orzecznikdw rozpatrywane sg przez komisje
lekarskie dziatajgce w sktadzie 3 lekarzy specjalistéw. Po zmianach réwniez w przypadku wniesienia sprzeciwu
lub zarzutu wadliwosci od orzeczenia wydanego przez lekarza orzecznika albo przez specjaliste wykonujgcego
samodzielny zawdd medyczny (pielegniarke, pielegniarza, fizjoterapeute) sprawa bedzie kierowana do
ponownego rozpatrzenia przez lekarza orzecznika (dziatajgcego jednoosobowo). W sprawach szczegélnie
skomplikowanych - w przypadku ponownego rozpatrywania sprawy w zwigzku ze sprzeciwem lub zarzutem
wadliwosci orzeczenia - bedzie istniata mozliwos¢ skierowania sprawy do rozpatrzenia przez trzech lekarzy
orzecznikéw orzekajgcych tacznie;

* e-wizyty -postepowanie zwigzane z wydaniem orzeczenia badanie bedzie mozna przeprowadzi¢ z
wykorzystaniem systemoéw teleinformatycznych lub systeméw tgcznosci;

® orzeczenia wydawane w postaci dokumentu elektronicznego. Okreslono réwniez nowe sposoby doreczenia
orzeczenia - doreczenie dokumentu elektronicznego albo wydruku orzeczenia, jesli doreczenie orzeczenia w
postaci dokumentu elektronicznego nie jest mozliwe albo na zadanie osoby zainteresowanej;

* maksymalne terminy na wydanie orzeczenia (30 dni) oraz mozliwo$¢ wniesienia ponaglenia przez osobe
zainteresowana w przypadku przekroczenia tego terminu;

e uszczegdbtowione zasady dostepu Zaktadu do dokumentacji medycznej podmiotéw udzielajacych swiadczen
zdrowotnych. Okreslono obowiazki tych podmiotéw w tym zakresie, utworzono katalog form, w jakich
dokumentacja moze zosta¢ udostepniona, oraz termin, w jakim podmiot udzielajgcy $wiadczen zdrowotnych
jest zobowigzany udostepni¢ dokumentacje medyczna (14 dni od otrzymania wniosku o udostepnienie
dokumentacji);

e doprecyzowane i uszczegdtowione regulacje dotyczgce postepowania prowadzonego w trybie zwierzchniego
nadzoru Prezesa Zakfadu nad wykonywaniem orzecznictwa lekarskiego, w tym jednoznaczne okreslenie
skutkéw dziatan podejmowanych w zwigzku z postepowaniem prowadzonym we wskazanym trybie nadzoru
oraz obowigzkdw informacyjnych.
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