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Ubezpieczenie społeczne fizjoterapeutów

Streszczenie

Fizjoterapeuci ze względu na specy ikę wykonywanego zawodu są szczególnie narażeni na wypadki 

przy pracy. Istniejące w Polsce ubezpieczenie społeczne umożliwia im jednak zabezpieczenie na 

wypadek niezdolności do pracy. W niniejszym artykule zawarto najważniejsze kwestie dotyczące 

de inicji i rodzajów ubezpieczeń społecznych, z jakich mogą korzystać izjoterapeuci. Opisano 

powiązanie między prawem pracy a ubezpieczeniem społecznym. Przedstawiono również 

świadczenia, jakie przysługują pracownikowi z tytułu wypadku przy pracy lub choroby zawodowej. 

Ze względu na wymagającą pracę oraz ryzyko wypadku przy pracy istotne jest, aby izjoterapeuci byli 

świadomi swoich praw i obowiązków, a w razie potrzeby – by korzystali z ubezpieczenia społecznego.

Słowa kluczowe: 
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Abstract

Due to the speci icity of their profession, physiotherapists are particularly exposed to accidents at 

work. The existing social insurance in Poland, however, allows them to be protected in the event of 

incapacity for work. This article covers the most important issues regarding the de inition and types 

of social security that can be used by physiotherapists. The link between labor law and social security 

is described. The bene its that an employee is entitled to in the event of an accident at work or an 

occupational disease are also presented. Due to the demanding work and the risk of an accident at 

work, it is important that physiotherapists are aware of their rights and obligations and, if necessary, 

that they use social security.
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Wstęp
Wypadek przy pracy lub choroba zawodowa może przytrafić 
się każdemu pracownikowi. Zwłaszcza wśród pracowników 
medycznych zachowanie bezpieczeństwa w pracy jest istotne. 
Problemy mogą pojawić się nie tylko ze względu na potknię‐
cia, zakłucia, kontakt z wydzielinami chorych osób, przeby‐
wanie w zasięgu wibracji, hałasu, promieniowania, pola 
elektromagnetycznego, czynników chemicznych i biologicz‐
nych, nieergonomiczną postawę lub nieodpowiednio zorgani‐
zowane miejsce pracy. Pracownik będąc ubezpieczony w 
Zakładzie Ubezpieczeń Społecznych w ramach ubezpieczenia 
wypadkowego ma prawo do określonych w ustawach świad‐
czeń. Dzięki nim w razie wypadku przy pracy, choroby zawo‐
dowej, niezdolności do pracy, niezdolności do samodzielnej 
egzystencji lub też śmierci osoby najbliższej ma on możli‐
wość uzyskać wsparcie finansowe w postaci jednorazowej 
płatności lub regularnych wypłat. Wśród zawodów medycz‐
nych, gdzie każdy pracownik jest potrzebny dla sprawnego 
działania całego systemu ochrony zdrowia, pomoc i zachęta do 
powrotu do wykonywania zawodu lub też pomoc w utrzyma‐
niu się i docenienie pracownika jest szczególnie potrzebne.

Definicja i rodzaje ubezpieczeń społecznych
Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej w art. 67 zapewnia 
każdemu obywatelowi Polski zabezpieczenie społeczne na 
wypadek, gdyby pozostał on bez pracy nie z własnej woli, nie 
mając innych środków na utrzymanie (Konstytucja RP, 1997). 
Artykuł ten wskazuje na trzy rodzaje ryzyka socjalnego: osią‐
gnięcie wieku emerytalnego, niezdolność do pracy ze wzglę‐
du na chorobę lub inwalidztwo, a także pozostawanie bez 
pracy nie z własnej woli przy braku środków do utrzymania. 
Zawarta w artykule niezdolność do pracy może obejmować 
zarówno chorobę, jak i inwalidztwo. Te z kolei są obejmowa‐
ne przez kolejne artykuły Konstytucji RP. Art. 68 Konstytucji 
RP mówi o prawie każdego obywatela do ochrony zdrowia. 
Art. 69 natomiast odnosi się do pomocy w zabezpieczeniu ży‐
cia osób niepełnosprawnych. Ryzyka wymienione w tych 
trzech artykułach nie są tożsame. Art. 67 ma na celu zagwa‐
rantowanie należytego poziomu życia pracownika, który ze 
względu na obniżoną zdolność do pracy nie zarabia na swoje 
utrzymanie. Ryzyka wymienione w Art. 68 i Art. 69 Konsty‐
tucji RP nie odnoszą się bezpośrednio do pracy [14].
Aby korzystać ze świadczeń w ramach ubezpieczeń społecz‐
nych, konieczne jest wnoszenie składek na ubezpieczenie 
społeczne. Ciężar płatności tych składek jest rozłożony mię‐
dzy pracodawcę i pracownika lub też w całości na osobę 
ubezpieczoną [8]. Standardowa składka ZUS obliczana jest na 
podstawie podstawy, wynoszącej 60% przewidywanego śred‐
niego wynagrodzenia podawanego przez Główny Urząd Sta‐
tystyczny na dany rok. Gdy ciężar płatności rozłożony jest 
między pracownika i pracodawcę, rolą pracodawcy jest prze‐
kazanie do ZUS odpowiednich składek. Składki te są oblicza‐
ne jako odpowiedni procent od podstawy [11].
Jeżeli dana osoba pracuje u wielu pracodawców i ma wiele 
stosunków pracy, to tytuły ubezpieczenia kumulują się – oso‐
ba ta podlega ubezpieczeniom społecznym z każdego stosun‐
ku pracy [8]. Pracodawca natomiast ma obowiązek zgłosić do 
ubezpieczeń społecznych wszystkich swoich pracowników. 

Osoba, która ma wiele umów zlecenia (o świadczenie usług), 
podlega ubezpieczeniom społecznym z tytułu tylko niektórych 
umów – następuje rozłączność tytułów ubezpieczenia. Zlece‐
niodawca nie musi zgłaszać do ubezpieczeń społecznych zle‐
ceniobiorców, którzy uzyskują z innych umów co najmniej 
minimalne wynagrodzenie za pracę.

Prawo pracy a ubezpieczenia społeczne
Kwestia wykorzystania ubezpieczenia społecznego wymaga 
definicji kilku najważniejszych pojęć. W przypadku ubezpie‐
czenia wypadkowego pracowników systemu ochrony zdrowia 
najważniejszymi określeniami jest choroba zawodowa oraz 
wypadek przy pracy.
W art. 2351 Kodeksu Pracy znaleźć można określenie choroby 
zawodowej [15]: jest to choroba (jedna z wymienionych w 
wykazie chorób zawodowych) wywołana przez działanie 
szkodliwych dla zdrowia czynników występujących w środo‐
wisku pracy lub też spowodowana sposobem wykonywania 
obowiązków zawodowych nazywanym „narażeniem zawodo‐
wym”. Wykaz chorób zawodowych został zawarty w załączni‐
ku do Rozporządzenia Rady Ministrów z 30 czerwca 2009 r. w 
sprawie chorób zawodowych [10]. Aby dana choroba została 
określona jako choroba zawodowa, konieczne muszą być speł‐
nione dwa wymogi: 
• choroba została umieszczona w wykazie chorób zawodowych,
• został ustalony związek przyczynowoskutkowy między spo‐
sobem wykonywania pracy lub czynnikami szkodliwymi wy‐
stępującymi w środowisku pracy a zachorowaniem. 
Art. 235 Kodeksu Pracy określa również obowiązek praco‐
dawcy wynikający z choroby zawodowej pracownika [17]. 
Pracodawca jest zobowiązany zgłosić odpowiedniemu pań‐
stwowemu inspektorowi sanitarnemu oraz okręgowemu inspek‐
torowi pracy nie tylko rozpoznanie, ale nawet samo podejrzenie 
choroby zawodowej jego pracownika. Na podstawie art. 231 
Kodeksu Pracy pracownik ma prawo domagać się przeniesienia 
do innej pracy, jeżeli została u niego stwierdzona choroba zawo‐
dowa. Dodatkowo pracownik ma prawo do świadczeń z ubez‐
pieczenia społecznego, opisanych w ustawie wypadkowej. 
„Wypadek przy pracy” jest określeniem skorelowanym prawnie 
z pojęciem „choroby zawodowej”. Art. 3 Ustawy z dnia 30 paź‐
dziernika 2002 r. o ubezpieczeniu społecznym z tytułu wypad‐
ków przy pracy i chorób zawodowych definiuje go jako 
„zdarzenie nagłe wywołane przyczyną zewnętrzną powodujące 
uraz lub śmierć, które nastąpiło w związku z pracą” [9]. Jest to 
szkoda na osobie wynikająca z zakłócenia procesu pracy lub też 
niespodziewane pojawienie się zewnętrznej przyczyny urazu lub 
śmierci pracownika w czasie i miejscu wykonywania pracy [13]. 
O ile w przypadku choroby zawodowej przyczyna zewnętrzna i 
praca są ze sobą tożsame, o tyle przy wypadku przy pracy są to 
niezależne elementy definicji. Aby dane zdarzenie zostało uzna‐
ne za wypadek przy pracy, muszą zostać spełnione wszystkie 
kryteria z następujących: nagłe zdarzenie, wywołane przez ze‐
wnętrzną przyczynę, którego skutkiem jest uraz lub śmierć pra‐
cownika, a samo zdarzenie miało związek z wykonywaną 
pracą. 
Problematyczne w procesach sądowych dotyczących wypad‐
ków przy pracy jest odpowiednie zrozumienie pojęcia „uraz”. 
Jest ono definiowane w art. 2 ustawy [9] jako „uszkodzenie 
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tkanek ciała lub narządów człowieka wskutek działania czyn‐
nika zewnętrznego”. Zgodnie z uwagą Sądu Najwyższego 
[12] „uszkodzenie” jest niejednoznacznym określeniem i nie 
musi oznaczać wyłącznie fizycznego uszkodzenia tkanek or‐
ganizmu. Uraz może dotyczyć także zaburzeń lub zmian 
czynnościowych w ciałach pracowników, a także przyjmować 
formę urazów psychicznych. Urazem nie będzie jednak ujaw‐
nienie się obecnych wcześniej samoistnych schorzeń, jeżeli 
warunki pracy nie spowodowały powstania lub przyspiesze‐
nia rozwoju choroby [5].
Istotną kwestią jest również zdefiniowanie przyczyny ze‐
wnętrznej. Wyroki Sądu Najwyższego wskazują, że przyczy‐
ną zewnętrzną może być dowolny czynnik powodujący uraz 
lub śmierć pracownika. Najczęściej są to urazy mechaniczne, 
działania sił przyrody lub osób trzecich, a także urazy ter‐
miczne [5]. „Przyczyna zewnętrzna” jest dosyć szerokim po‐
jęciem, ponieważ obejmuje, poza siłami przyrody, 
działaniami osób trzecich oraz narzędziami i maszynami, tak‐
że pracę i wysiłek wynikający z pracy, jak i działanie osoby 
poszkodowanej, np. potknięcie się. Praca rozumiana jest w 
tym przypadku jako typowe obowiązki służbowe oraz jako 
nadzwyczajne, zlecone w danym momencie zadania lub nie‐
typowy sposób wykonania zlecenia. Nadmierny wysiłek pra‐
cownika nie jest oceniany pod kątem standardowych norm 
odporności przeciętnego człowieka w pełni zdrowia i sił. W 
jego określeniu uwzględnia się właściwości psychofizyczne 
danego pracownika w konkretnym dniu. Także typowe wa‐
runki pracy mogą zostać uznane za przyczynę zewnętrzną 
wypadku przy pracy, jeżeli w dniu wypadku, dla danego pra‐
cownika o konkretnym wieku i kondycji jest to nadmierny 
wysiłek. Nadzwyczajne warunki w przebiegu pracy mogą 
przyjąć formę nadmiernego zmęczenia pracownika, który 
pracuje dłużej niż wynosi dopuszczalny czas pracy, bez moż‐
liwości zaznania odpoczynku w dłuższym okresie czasu. 
Przyczyną zewnętrzną wypadku przy pracy może być dodat‐
kowo dopuszczenie pracownika do wypełniania obowiązków 
służbowych w sytuacji, gdy pracownik ten nie posiada aktual‐
nych badań lekarskich. Identyczną sytuacją byłoby zlecenie 
pracownikowi wykonania pracy, której charakter jest sprzecz‐
ny z zaświadczeniem lekarskim stanowiącym o przeciwwska‐
zaniach do wykonywania danych działań. Sytuacje te łamią 
Art. 229 Kodeksu Pracy, a wynikające z nich ryzyko obciąża 
pracodawcę [5].  

Możliwe wykorzystanie ubezpieczenia wypadkowego w 
ramach ubezpieczenia społecznego
Ubezpieczenie wypadkowe zostało zdefiniowane w Dodatku 
nr 14 do Ubezpieczeń i Prawa Pracy jako „ubezpieczenie spo‐
łeczne z tytułu wypadków przy pracy i chorób zawodowych 
w rozumieniu przepisów o systemie ubezpieczeń społecz‐
nych” [6]. W ustawie znaleźć można listę świadczeń, jakie 
przysługują pracownikowi z tytułu wypadku przy pracy lub 
choroby zawodowej. Są to m.in. [9]:
1. Zasiłek chorobowy – przysługuje osobom, które w trakcie 
ubezpieczenia wypadkowego stały się niezdolne do pracy 
oraz otrzymały zwolnienie lekarskie z powodu wypadku przy 
pracy lub choroby zawodowej.
2. Świadczenie rehabilitacyjne – przysługuje osobom, które 

wyczerpały już okres pobierania zasiłku chorobowego, w dal‐
szym ciągu są niezdolne do pracy, a kontynuacja leczenia lub re‐
habilitacji powinna przynieść odzyskanie zdolności do pracy.
3. Zasiłek wyrównawczy – przysługuje osobom, które podle‐
gają ubezpieczeniu wypadkowemu, którzy posiadają zmniej‐
szoną sprawność do pracy, a których wynagrodzenie 
zmniejszono z powodu poddania się rehabilitacji zawodowej, 
której celem jest adaptacja lub przyuczenie do danej pracy.
4. Jednorazowe odszkodowanie – przysługuje pracownikom 
objętym ubezpieczeniem wypadkowym, którzy stali się długo‐
trwale lub stale niezdolni do pracy wskutek choroby zawodo‐
wej lub wypadku przy pracy.
5. Renta z tytułu niezdolności do pracy, renta szkoleniowa – 
przysługuje osobom niezdolnym do pracy, które uzyskały od‐
powiedni do wieku staż ubezpieczenia.
6. Renta rodzinna – przyznawana jest członkom rodziny, która 
w momencie śmierci miała ustalone prawo do emerytury (lub 
spełniała warunki do uzyskania jej), emerytury pomostowej 
lub renty z tytułu niezdolności do pracy (lub spełniała warunki 
do uzyskania jej) lub też pobierała zasiłek przedemerytalny, 
świadczenie przedemerytalne lub nauczycielskie świadczenie 
przedemerytalne.
7. Dodatek pielęgnacyjny – przysługuje osobie, która jest nie‐
zdolna do pracy i samodzielnej egzystencji lub osobie, która 
ukończyła 75 lat.
8. Dodatek do renty rodzinnej dla sieroty zupełnej – przyzna‐
wany jest osobom, które pobierają rentę rodzinną, których ro‐
dzice nie żyją.
9. Pokrycie kosztów zaopatrzenia w przedmioty ortopedyczne, 
szczepień ochronnych oraz kosztów leczenia z zakresu stoma‐
tologii.
Świadczenia z tytułu wypadków przy pracy i chorób zawodo‐
wych nie przysługuje, jeżeli dana osoba naruszyła przepisy o 
ochronie życia i zdrowia w sposób umyślny lub poprzez rażące 
niedbalstwo, a dodatkowo była to jedyna przyczyna wypadku. 
Świadczenie nie przysługuje również ani osobie ubezpieczo‐
nej, ani jej członkom rodziny, jeżeli osoba ta w dniu wypadku 
lub w dniu złożenia wniosku o przyznanie świadczeń z tytułu 
choroby zawodowej była zadłużona z tytułu składek na ubez‐
pieczenie społeczne na kwotę ponad 6,60 zł. Świadczenia z ty‐
tułu niezdolności do pracy przysługują także w sytuacji, gdy ta 
niezdolność powstała z powodu wypadku w drodze do pracy 
lub z pracy.

Podsumowanie i wnioski
Bezpieczeństwo pracownika na miejscu pracy jest istotne dla 
każdego pracodawcy. Zaniedbania w obszarach przestrzegania 
zasad BHP i ergonomii oraz niezapewnienie odpowiedniego 
czasu odpoczynku pracowników może przyczynić się nie tylko 
do wypadku przy pracy lub choroby zawodowej załogi, ale 
również zniechęcić medyków do pracy w konkretnej placówce 
medycznej. Może nawet przyczynić się do rezygnacji z wyko‐
nywania zawodu przez osoby wypalone zawodowo lub cier‐
piące z powodu efektów zaniedbań ze strony kadry 
zarządzającej. Nadmiar obowiązków, braki kadrowe oraz zmę‐
czenie mogą wpłynąć na gorszą koncentrację pracownika. Do‐
datkowo nieergonomicznie zaprojektowane stanowisko pracy 
również spowodować może większe ryzyko wypadku podczas 
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pracy. Zdarza się niestety, że pracownicy świadomie łamią 
przepisy BHP, ponieważ uważają, że ich metody i procedury 
będą szybsze i skuteczniejsze w danym momencie. Takie za‐
chowania również mogą przynieść niebezpieczeństwo 
wszystkim pracownikom. Ze względu na rosnące braki kadro‐
we wśród zawodów medycznych szczególnie istotny jest 
szybki powrót do pracy każdego medyka. W ramach ubezpie‐
czenia wypadkowego osobie ubezpieczonej przysługuje cały 
szereg możliwych do wykorzystania świadczeń. Osoby za‐
trudnione w Polsce powinny dla własnego dobra zapoznać się 
z możliwościami wykorzystania tych świadczeń w różnych 

sytuacjach. Powinny również znać czynniki, z powodu których 
mogą nie uzyskać żadnego świadczenia, aby przez pomyłkę 
lub nieodpowiednie zachowanie nie stracić szansy na uzyska‐
nie bardzo potrzebnych środków.
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