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ciI. Wprowadzenie 

W Instytucie Wymiaru Sprawiedliwo ci w roku 2000 zosta y przeprowadzone 

szerokie badania spraw z zakresu ubezpiecze  spo ecznych. Badania te by y 

podstaw  do dokonania bardzo interesuj cych ustale , zw aszcza w zakresie 

obci  s dów tego rodzaju sprawami, ujawnienia charakterystycznych i trudnych 

problemów procesowych zwi zanych g ównie z tym, e regulacje dotycz ce 

problematyki ubezpiecze  spo ecznych maj  w swej istocie posta  

administracyjnoprawn , natomiast w post powaniu s dowym prowadzone s  w 

trybie procedury cywilnej, w ko cu badania te wykaza y, e s downictwo 

powszechne ponosi bardzo znaczne koszty zwi zane z post powaniami 

dowodowymi w tych sprawach1. 

W chwili przeprowadzenia bada , tj. w roku 2000 wszystkie sprawy z zakresu 

ubezpiecze  spo ecznych nale y do w ciwo ci s dów okr gowych, a wi c 

dów, które w strukturze s downictwa stanowi  jego trzon orzeczniczy albowiem s  

dami drugiej instancji w stosunku do s dów rejonowych oraz s dami pierwszej 

instancji w najbardziej trudnych i pracoch onnych sprawach karnych i ogólnie ujmuj c 

w sprawach cywilnych. Okaza o si , e sprawy ubezpiecze  spo ecznych stanowi  

 35% wp ywu spraw do s dów okr gowych, przy czym wzrost wp ywu tych spraw 

do s dów by  niezwykle dynamiczny2. 

W trakcie wskazanych bada  dokonano szczegó owej analizy spraw s dowych pod 

tem przebiegu post powania dowodowego prowadzonego przez s dy. Analiza 

dotyczy a trzech s dów okr gowych, wybranych metod  losow , a mianowicie S du 

Okr gowego w odzi, Toruniu i Rzeszowie. Analiza ta wykaza a, e s dy prowadz  

szerokie post powania uzupe niaj ce albowiem materia y dowodowe zebrane w 

post powaniu przed organami ZUS by y zazwyczaj skromne i nie dawa y podstaw do 

dokonania ustale  potrzebnych do rozstrzygni cia sprawy przez s d. W tym 

                                            

1 Pe ny raport z tych bada  patrz: E. Warzocha, Post powanie z zakresu ubezpiecze  spo ecznych - 
praktyka s dowa i problematyka rozwi za  legislacyjnych, Warszawa 2001. Materia y Instytutu 
Wymiaru Sprawiedliwo ci. 
2 Wskazuj  na to nast puj ce dane dotycz ce wp ywów tego rodzaju spraw do s dów, i tak rok 1994 - 
143.000 spraw; rok 1999 - 261.000 spraw; rok 2000 - 365.000 spraw. 
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wzgl dzie trzeba przytoczy  dane zebrane we wskazanych s dach, wedle których 

tylko w oko o 8% spraw nie zaistnia a potrzeba przeprowadzania post powania 

dowodowego w s dach, natomiast w oko o 85% spraw s d przeprowadza  

dodatkowo dowód z opinii bieg ych lekarzy. Praktycznie w ka dej sprawie w której 

przedmiotem rozstrzygni cia by y roszczenia o przyznanie renty z tytu u utraty 

zdolno ci do pracy przeprowadzany by  uzupe niaj co dowód z opinii lekarskiej, w 

wi kszo ci z opinii kilku lekarzy specjalistów. 

Wyniki bada  praktyki s dowej przeprowadzonych w 2000 r. by y podstaw  do 

postawienia wniosków w przedmiocie systemu rozpatrywania spraw dotycz cych 

da  z ubezpieczenia spo ecznego, a tak e zagadnie  post powania przed 

organami rentowymi oraz przed s dami. G ówne wnioski przyj te na zako czenie 

raportu by y nast puj ce: 

• Wy czenie dwuinstancyjno ci w post powaniu przed organami rentowymi nie 

znajduje uzasadnienia ustrojowo-organizacyjnego, procesowego i 

spo ecznego, poza tym pozostaje w sprzeczno ci z powszechnie przyj tym 

standardem dwuinstancyjno ci post powania administracyjnego. 

• dy powszechne, w tym g ównie s d wy szy jakim jest s d okr gowy 

obci ane s  prowadzeniem post powa  dowodowych, obejmuj cych g ównie 

prowadzenie dowodów z opinii lekarskich, co absorbuje powa ne rodki 

organizacyjne i kadrowe do czynno ci, które mog  i powinny by  domen  

post powania przed organami rentowymi. Kompetencje s dów w sprawach z 

ubezpieczenia spo ecznego powinny mie  przede wszystkim charakter 

kasacyjny. 

• System orzekania o wiadczeniach z zakresu ubezpiecze  spo ecznych w 

którym funkcjonuje jedna instancja administracyjna i trzy instancje w ramach 

downictwa powszechnego jest z natury swej wadliwy i nieracjonalny. Istniej  

mo liwo ci organizacyjne i przes anki natury merytorycznej do stworzenia 

systemu post powania w sprawach emerytalno-rentowych w którym 

funkcjonowa oby orzecznictwo administracyjne z s dow  kontrol , g ównie o 

charakterze kasacyjnym, na wzór kompetencji s dów administracyjnych. W 

perspektywie nale oby d  do przej cia orzecznictwa s dowego w 
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sprawach z ubezpieczenia spo ecznego przez s dy administracyjne, w 

miejsce s dów powszechnych3. 

Wyniki bada  przeprowadzonych w Instytucie Wymiaru Sprawiedliwo ci w 2000 r. 

by y niew tpliwie jednym z argumentów do dokonania zmian w procedurze 

rozpatrywania wniosków o przyznanie wiadcze  w ramach ubezpieczenia 

spo ecznego, w szczególno ci wiadcze  przys uguj cych w zwi zku z utrat  

zdolno ci do pracy, a tak e zmian w kodeksie post powania cywilnego, w cz ci 

normuj cej rozpoznawanie odwo  od decyzji organów rentowych. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                            

3 Cyt. raport z bada , s. 17-18. 
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II. Dwuinstancyjne orzecznictwo lekarskie w post powaniu przed 

organami Zak adu Ubezpiecze  Spo ecznych w sprawach 

rentowych 

Ustaw  z 20 kwietnia 2004 r. o zmianie ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu 

Ubezpiecze  Spo ecznych oraz niektórych innych ustaw, która wesz a w ycie 1 

stycznia 2005 r.4, dokonano istotnych zmian w post powaniu przed organami 

rentowymi w zakresie orzekania o rencie z tytu u niezdolno ci do pracy lub 

niezdolno ci do samodzielnej egzystencji. 

Przed wej ciem w ycie cytowanej ustawy post powanie lekarskie w przedmiocie 

ustalenia stopnia niezdolno ci do pracy by o jednoinstancyjne, tzn. stan niezdolno ci 

do pracy osoby ubiegaj cej si  o rent  ustala  lekarz orzecznik ZUS i na tej 

podstawie organ rentowy wydawa  decyzje. W post powaniu przed organem 

rentowym opinia lekarska mia a znaczenie przes dzaj ce dla tre ci decyzji i w 

post powaniu tym nie podlega a kontroli i weryfikacji. Weryfikacja opinii lekarskiej 

wydanej przez lekarza orzecznika ZUS, a w konsekwencji i decyzji rentowej 

nast powa a dopiero w post powaniu s dowym, w przypadkach z enia odwo ania 

od tej decyzji. 

Nowela do ustawy z 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu 

Ubezpiecze  Spo ecznych (tekst jednolity og oszony w Dz.U. z 2004 r. Nr 39, poz. 

353 z pó n. zm.) zawarta w ustawie z 20 kwietnia 2004 r. wprowadzi a nowy tryb 

post powania przed organami ZUS w sprawach dotycz cych przyznania renty z 

powodu utraty zdolno ci do pracy lub utraty zdolno ci do samodzielnej egzystencji. 

Stosownie do wskazanej noweli aktualna procedura ta przedstawia si  w sposób 

nast puj cy. 

Osoba ubiegaj ca si  o przyznanie renty z tytu u niezdolno ci do pracy lub 

niezdolno ci do samodzielnej egzystencji sk ada wniosek w oddziale ZUS w ciwym 

ze wzgl du na miejsce zamieszkania ubiegaj cego si . Do wniosku powinny by  

do czone odpowiednie dokumenty identyfikuj ce sk adaj cego, a nadto dokument 

                                            

4 Dz.U. Nr 121, poz. 1264. 
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stwierdzaj cy okresy pracy i wysoko ci pobieranego wynagrodzenia za prac , a 

tak e za wiadczenie lekarskie o stanie zdrowia wnioskodawcy z posiadan  

dokumentacj  lekarsk . Po sprawdzeniu strony formalnej wniosku i za czonych 

dokumentów staraj cy si  o rent  kierowany jest do lekarza b cego sta ym 

lekarzem ZUS, uprawnionym do wystawiania opinii lekarskiej, na podstawie której 

dokonuje si  oceny zdrowia wnioskodawcy pod k tem jego zdolno ci do pracy. 

Lekarz badaj cy wnioskodawc  jest swego rodzaju organem ZUS, ustawowo 

okre lanym jako „lekarz orzecznik”, a jego opinia ma charakter orzeczenia (art. 14 

ust. 1 i 2 ustawy o rentach i emeryturach). 

Badanie lekarskie dokonane przez lekarza orzecznika ma na celu ustalenie stopnia 

niezdolno ci do pracy wnioskodawcy oraz okre lenia rokowa  co do mo liwo ci 

odzyskania zdolno ci do pracy. Dokonanie tych ustale  nast puje przez okre lenie 

zakresu naruszenia sprawno ci organizmu oraz mo liwo ci przywrócenia niezb dnej 

sprawno ci w drodze leczenia i rehabilitacji, a tak e przez okre lenie mo liwo ci 

wykonywania dotychczasowej pracy lub podj cia innej pracy, jak równie  okre lenie 

celowo ci przekwalifikowania zawodowego, maj c przy tym na uwadze rodzaj i 

charakter dotychczas wykonywanej pracy, poziom wykszta cenia, wiek i 

predyspozycje psychofizyczne (art. 13 ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy o rentach i 

emeryturach). 

Ustawa (art. 12 ust. 1, 2, 3) podaje tak e definicj  niezdolno ci do pracy. Otó  

niezdolna do pracy w rozumieniu ustawy jest osoba, która ca kowicie lub cz ciowo 

utraci a zdolno  do pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno ci organizmu i 

nie rokuje odzyskania zdolno ci do pracy po przekwalifikowaniu. Ca kowicie 

niezdoln  do pracy jest osoba, która utraci a zdolno  do wykonywania jakiejkolwiek 

pracy, natomiast cz ciowo niezdolna do pracy jest osoba, która w znacznym 

stopniu utraci a zdolno  do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji. 

Odnosz c si  do podanych wy ej definicji ustawowych w przedmiocie podstaw 

ustalenia istnienia niezdolno ci do pracy oraz przes anek tych ustale  trzeba 

zauwa , i  s  to definicje cechuj ce si  wysokim zakresem uogólnie , a tak e 

pos uguj ce si  wyrazami o niezamkni tym znaczeniu. W tym stanie legislacyjnym 

rola lekarza orzecznika ma kluczowe znaczenie dla okre lenia, czy dana osoba 

utraci a zdolno  do pracy zawodowej, ewentualnie jaki jest stopie  tej niezdolno ci, 



In
sty

tu
t W

ym
iar

u 
Sp

ra
wi

ed
liw

o
ci

 6 

zwa ywszy na nies ychanie obszerny indeks jednostek chorobowych oraz stan ich 

zaawansowania. Oczywi cie orzecznicy lekarscy ZUS przechodz  odpowiednie 

szkolenie zawodowe i s  to lekarze o wielkim do wiadczeniu lekarskim, dysponuj  

zazwyczaj szczegó owymi wynikami laboratoryjnymi, a tak e okre lonymi 

wskazówkami instrukcyjnymi, wszystko to ma jednak charakter niejako pomocniczy 

do wydania orzeczenia, zw aszcza e na to nak adaj  si  subiektywne odczucia 

badanych. Trzeba tak e zwróci  uwag  na fakt, i  okre lenie stanu niezdolno ci do 

pracy spoczywa na jednym lekarzu, co przy ogromnym zró nicowaniu dolegliwo ci 

chorobowych, które przecie  w ko cu s  podstaw  oceny niezdolno ci do pracy, ju  

samo przez si  musia o wzbudza  w tpliwo ci. 

Ocen  niezdolno ci do pracy, ewentualnie stopnia tej niezdolno ci lekarz orzecznik 

dokonuje w formie orzeczenia (art. 14 ust. 1 ustawy). 

W orzeczeniu tym powinny by  zawarte nast puj ce dane lub ustalenia: 

a) data powstania niezdolno ci do pracy, 

b) stopie  niezdolno ci lub przewidywanego okresu niezdolno ci do pracy, 

c) okre lenie zwi zku przyczynowego niezdolno ci do pracy lub mierci z 

okre lonymi okoliczno ciami, 

d) trwa  lub przewidywany okres niezdolno ci do samodzielnej egzystencji, 

e) celowo  przekwalifikowania zawodowego. 

Istnieje w tpliwo  jaki charakter, z punktu widzenia zasad post powania 

administracyjnego posiada orzeczenie lekarza orzecznika okre laj ce niezdolno , 

lub brak niezdolno ci do pracy badanej osoby. Chodzi o to, czy orzeczenie to mo na 

uzna  za akt administracyjny w rozumieniu kodeksu post powania 

administracyjnego, a wi c czy orzeczenie to rozstrzyga spraw  co do jej istoty, a 

wi c ma charakter decyzji administracyjnej w rozumieniu art. 104 k.p.a., czy jest to 

ewentualnie akt administracyjny, którego przedmiotem jest sprawa wewn trz 

procesowa, a wi c orzeczenie to jest postanowieniem, stosownie do art. 123 k.p.a. 

W odniesieniu do postawionej wy ej w tpliwo ci za uzasadniony trzeba uzna  

pogl d, i  orzeczenie to nie jest ani decyzj , ani postanowieniem w rozumieniu cyt. 

art. k.p.a. Orzeczenie orzecznika lekarskiego nie jest decyzj , gdy  nie stanowi 

merytorycznego rozstrzygni cia jednostkowej sprawy administracyjnej albowiem jest 
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to tylko etap post powania rentowego, którego ko cowym rozstrzygni ciem jest 

dopiero rozstrzygni cie w przedmiocie przyznania renty z tytu u utraty zdolno ci do 

pracy wnioskodawcy, a wi c ko cz ca post powanie decyzja organu rentowego5. 

Nie jest to tak e postanowienie skoro orzeczenie to nie rozstrzyga konkretnej sprawy 

proceduralnej wy aniaj cej si  w trakcie post powania, która wymaga wpadkowego 

rozstrzygni cia6. Okazuje si  wi c, e orzeczenie lekarza orzecznika nie mo e by  

oceniane w wietle teorii i przepisów k.p.a. o aktach administracyjnych, aczkolwiek 

ca e post powanie rentowe jest post powaniem typu administracyjnego. W tej 

sytuacji trzeba zwróci  uwag  na to, e okre lenie istoty orzeczenia lekarza 

orzecznika sprawia k opot w jego ocenie dlatego, e mylnie i niew ciwie pos ono 

si  w ustawie poj ciem orzeczenie. Jest to bowiem nie rozstrzygni cie typu 

prawnego, a przedstawienie okre lonych faktów i dokonanie okre lonej kwalifikacji 

stanu zdrowia badanej osoby. Orzeczenie to w gruncie rzeczy ma przede wszystkim 

znaczenie dowodowe, a wi c jest swego rodzaju opini  bieg ego lekarza, na 

podstawie której organ rentowy wydaje decyzj  w sprawie rentowej i dopiero ta 

decyzja organu jest decyzj  w rozumieniu k.p.a. 

Niemniej jednak je li orzeczenie lekarza orzecznika ma charakter opinii lekarskiej, a 

wi c w gruncie dowodu w sprawie, to jest to dowód szczególny w tym sensie, e 

osobie zainteresowanej od orzeczenia tego przys uguje szczególny rodek 

odwo awczy w postaci sprzeciwu do komisji lekarskiej ZUS. Sprzeciw ten 

zainteresowany mo e z  w terminie 14 dni od dor czenia mu tego orzeczenia. 

Niestety, ustawodawca wprowadzaj c do ustawy o emeryturach i rentach now , 

nieznan  dotychczas instytucj  sprzeciwu od orzeczenia lekarza orzecznika, poza 

terminem w jakim sprzeciw ten mo e by  wniesiony, nie okre li adnych wymaga  

formalnych tego sprzeciwu, np. tre ci tego sprzeciwu, konieczno ci i zakresu 

formu owania zarzutów przeciwko tre ci orzeczenia orzecznika lekarskiego, czy 

zakresu formu owania wniosków co do tre ci orzeczenia. Brak uregulowania co do 

tre ci sprzeciwu i jego formy daje podstaw  do postawienia tezy, e sprzeciw mo e 

by  sformu owany w sposób wybrany przez jego autora. Wystarczy zatem, e 

                                            

5 M. Szubia kowski (w:) Post powanie administracyjne - ogólne, podatkowe, egzekucyjne i przed 
dami administracyjnymi, pod red. M. Wierzbowskiego, Warszawa 2004, s. 133. 

6 M. Szubia kowski, tam e, s. 156. 
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ubiegaj cy si  o rent  z y pismo do organu ZUS, w którym wyrazi niezadowolenie 

z tre ci orzeczenia lekarskiego, bez szczególnego uzasadnienia swojego 

stanowiska. Takie pismo powinno by  potraktowane jako sprzeciw od orzeczenia 

lekarza orzecznika. Jest to zatem sytuacja jak  przewiduje art. 128 k.p.a., wedle 

którego odwo anie od decyzji administracyjnej nie wymaga szczegó owego 

uzasadnienia. Wydaje si , e tak daleko id ce odformalizowanie sprzeciwu jest 

uzasadnione i s uszne, zw aszcza e dotyczy lekarskiego orzeczenia 

specjalistycznego i sk adaj cy je nie mo e przecie  podj  dyskusji fachowej w tym 

wzgl dzie. 

Sprzeciw z ony przez zainteresowanego nie jest jedynym rodkiem 

kwestionowania orzeczenia orzecznika lekarskiego. Przeciwko temu orzeczeniu 

mo e wyst pi  prezes ZUS, w praktyce upowa niony przez niego pracownik ZUS, 

który w terminie 14 dni od wydania orzeczenia mo e zg osi  zarzut wadliwo ci 

orzeczenia wydanego przez rzecznika. W ustawie brak jest jakichkolwiek wskaza  co 

do formy i tre ci zarzutu wadliwo ci. Nale y zatem przyj , i  zarzut wadliwo ci 

orzeczenia musi by  sformu owany w sposób fachowo lekarski, skoro 

kwestionowane jest stanowisko lekarza orzecznika przez organ administracyjny. 

Wprawdzie ustawa milczy na ten temat, jednak trzeba przyj , i  zarzut wadliwo ci 

orzeczenia, wnoszony przeciwko jego tre ci b dzie mia  ukierunkowanie tak na 

korzy  zainteresowanej osoby gdy orzeczenie lekarskie jest dla niego niekorzystne, 

jak i przeciwko interesowi zainteresowanego w przypadku orzeczenia korzystnego, 

co kwestionuje si  w zarzucie. Istot  zarzutu wadliwo ci orzeczenia lekarza 

orzecznika nie jest to, czy b dzie on w ostateczno ci korzystny, czy te  niekorzystny 

dla osoby staraj cej si  o rent , gdy  jest to rodek maj cy na celu eliminacj  

oczywi cie nieprawid owych i nietrafnych orzecze  lekarza orzecznika, a wi c jest to 

rodek maj cy na celu utrzymanie prawid owego orzecznictwa lekarskiego. 

W obu przypadkach zakwestionowania orzeczenia lekarza orzecznika sprawa trafia 

do komisji lekarskiej ZUIS. Komisja lekarska, rozpatruj c sprzeciw lub zarzut 

wadliwo ci, dokonuje oceny niezdolno ci do pracy osoby zainteresowanej i jej 

stopnia, a nast pnie wydaje orzeczenie obejmuj ce w swej tre ci wszystkie 

elementy, które powinno zawiera  orzeczenie lekarza orzecznika. Orzeczenie komisji 

zast puje wi c orzeczenie lekarza orzecznika i jest podstaw  do wydania przez 
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organ rentowy decyzji w sprawie wiadcze  przewidzianych w ustawie, do których 

prawo jest uzale nione od stwierdzenia niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do 

samodzielnej egzystencji (art. 14 ust. 3 ustawy o emeryturach i rentach). 

Stosownie do art. 14 ust. 4 i 5 ustawy o emeryturach i rentach nadzór nad 

wykonywaniem orzecznictwa o niezdolno ci do pracy sprawuje Prezes ZUS. Nadzór 

ten obejmuje: 

- kontrol  prawid owo ci i jednolito ci stosowania zasad orzecznictwa o 

niezdolno ci do pracy przez lekarzy orzeczników i komisje lekarskie, 

- udzielanie lekarzom orzecznikom i komisjom lekarskim wytycznych w zakresie 

stosowania zasad orzecznictwa o niezdolno ci do pracy, 

- prawo przekazania sprawy do rozpatrzenia przez komisj  lekarsk , je eli w 

wyniku kontroli zostanie stwierdzony brak zgodno ci orzeczenia lekarza 

orzecznika lub komisji lekarskiej ze stanem faktycznym lub zasadami 

orzecznictwa o niezdolno ci do pracy. 

Kompetencje nadzorcze Prezesa ZUS budz  w tpliwo ci, a w ka dym razie s  

niejasne i procesowo nieprecyzyjne. Niejasno  tego uregulowania wynika przede 

wszystkim z tego wzgl du, e przecie  Prezesowi ZUS przys uguje prawo wniesienia 

zarzutu wadliwo ci w stosunku do orzeczenia lekarza orzecznika. Zarzut wniesiony 

by  mo e jednak tylko w stosunku do orzeczenia lekarza, podczas gdy uprawnienie 

okre lone w art. 14 ust. 5 dotyczy tak e orzeczenia komisji lekarskiej. Zatem Prezes 

mo e da  zbadania prawid owo ci orzeczenia komisji lekarskiej przez komisj  

lekarsk  (chyba inn  komisj ). Wskazane przepisy nie podaj  w jakim terminie 

Prezes mo e wykona  swoje uprawnienie, nale y zatem przyj , i  mo e to uczyni  

do czasu wydania decyzji rentowej przez organ rentowy, a nawet do czasu wys ania 

decyzji osobie ubezpieczonej. 

Na tle powy szej regulacji trzeba zada  tylko pytanie jaki sens mia o wprowadzenie 

instytucji zarzutu wadliwo ci, który mo e zg osi  Prezes ZUS w stosunku do 

orzeczenia lekarza orzecznika, skoro ten e Prezes mo e w ka dym terminie do 

czasu wys ania decyzji stronom za da  ponownego badania przez orzecznika 

lekarskiego, a tak e ponownego badania przez komisje lekarsk , w przypadku gdy 

zdaniem Prezesa dotychczasowe orzeczenie jest nieprawid owe. 
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III. Post powanie s dowe wywo ane wniesieniem odwo ania od 

decyzji Zak adu Ubezpiecze  Spo ecznych w sprawach 

rentowych 

Stosownie do art. 83 ustawy z 13 pa dziernika 1998 r. o systemie ubezpiecze  

spo ecznych7 od decyzji Zak adu Ubezpiecze  Spo ecznych w sprawie renty z tytu u 

niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji przys uguje 

odwo anie do s du okr gowego - wydzia u ubezpiecze  spo ecznych lub wydzia u 

pracy i ubezpiecze  spo ecznych, w zale no ci od struktury organizacyjnej danego 

du okr gowego8. 

Post powanie przed s dem ubezpiecze  spo ecznych jest post powaniem 

szczególnym i ró ni si  w sposób istotny od post powania cywilnego, prowadzonego 

w trybie k.p.c. w sprawach cywilnych. 

W przypadku wniesienia odwo ania pierwsze badanie trafno ci tego odwo ania i to 

pod k tem merytorycznym dokonuje organ rentowy. Organ ten, je eli uzna odwo anie 

w ca ci za s uszne, mo e zmieni  lub uchyli  zaskar on  decyzj . W tym wypadku 

odwo aniu nie nadaje si  dalszego biegu. Jednak e, gdy strona jest niezadowolona z 

nowej decyzji mo e j  zaskar  wnosz c odwo anie od nowej decyzji. 

Dopuszczalno  takiego odwo ania nie powinna budzi  w tpliwo ci, gdy  jest to inna 

decyzja od pierwotnej, mo e by  ona zatem zaskar ona na zasadach ogólnych. 

Istnieje tak e inna okoliczno , która powoduje, e po wniesieniu odwo ania organ 

rentowy nie przesy a sprawy do s du, a sam ponownie rozpoznaje spraw . Otó , 

je eli w odwo aniu od decyzji organu rentowego wskazano na nowe okoliczno ci 

dotycz ce niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji, które 

powsta y po wydaniu orzeczenia przez lekarza orzecznika ZUS, od którego nie 

wniesiono sprzeciwu lub okoliczno ci te powsta y po orzeczeniu komisji lekarskiej 

                                            

7 Dz.U. Nr 137, poz. 887 z pó n. zm. 
8 W wi kszych s dach okr gowych s  oddzielne wydzia y ubezpiecze  spo ecznych i oddzielne 
wydzia y pracy. W mniejszych s dach istniej  wydzia y wspólne ubezpiecze  spo ecznych i pracy. 
Wydzia y te nosz  nazw  - okr gowy s d ubezpiecze  spo ecznych i okr gowy s d pracy lub 
okr gowych s d pracy i ubezpiecze  spo ecznych. 
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gdy sprzeciw by  wniesiony, to organ rentowy nie przekazuje odwo ania do s du, lecz 

kieruje do lekarza orzecznika do ponownego rozpatrzenia. Lekarz orzecznik wydaje 

nowe orzeczenie po rozpatrzeniu nowych okoliczno ci, a organ rentowy uchyla 

poprzedni  decyzj  i wydaje now  decyzj  rentow , od której przys uguje odwo anie 

do s du. 

Wprawdzie reguluj cy t  sytuacj  procesow  art. 4779 § 21 k.p.c. nie wspomina, czy 

od nowego orzeczenia lekarza orzecznika przys uguje sprzeciw do komisji lekarskiej, 

zwa ywszy jednak na fakt, i  nowe orzeczenie orzecznika wydane zosta o po 

zbadaniu nowych okoliczno ci w sprawie nie mo e ulega  w tpliwo ci, e sprzeciw 

taki przys uguje na podstawie art. 14 ust. 2 „a” ustawy o emeryturach i rentach. 

Charakterystyczne jest, i  wskazana wy ej procedura obowi zuje tak e wtedy, gdy 

nie mo na ustali  daty powstania nowych powo anych okoliczno ci, czyli wtedy, 

kiedy nie ma pewno ci, e nowe okoliczno ci powsta y po wydaniu pierwszego 

orzeczenia przez lekarza orzecznika. 

Po wp yni ciu sprawy do s du wraz z odwo aniem s d jako pierwsz  czynno  

powinien dokona  badania sprawy pod k tem, czy odwo ania nie nale y odrzuci . 

Wykonywanie bowiem jakichkolwiek czynno ci procesowych w sprawie, w której 

odwo anie powinno by  odrzucone jest nie tylko nieracjonalne ale wr cz 

niedopuszczalne. Odrzucenie odwo ania od decyzji rentowej nast puje gdy 

odwo anie zosta o wniesione po terminie (art. 4779 § 3 k.p.c.), chyba e 

przekroczenie terminu nie jest nadmierne i nast pi o z przyczyn niezale nych od 

odwo uj cego si . 

Sposób uregulowania i kryteria nieodrzucania odwo ania mimo niedotrzymania 

terminu do jego wniesienia s  tak nieprecyzyjne i ogólnikowe, e powstaje wiele 

zasadniczych pyta , co do rozumienia tego uregulowania i praktycznego jego 

stosowania. I tak trzeba zapyta , czy rozwa enie co do nieodrzucania odwo ania 

nale y czy  z odpowiednim wnioskiem odwo uj cego si , czy te  s d powinien 

dzia  w tym wzgl dzie z urz du; czy w przedmiocie tym powinno by  wydane 

stosowne postanowienie, przy przyj ciu dopuszczalno ci za alenia na to 

postanowienie, czy te  s d powinien przej  do rozpoznania sprawy, co by 

oznacza o, e dopu ci  spó nione odwo anie. Dalej, co to znaczy, e spó nienie nie 

jest nadmierne i jakie kryteria oceny w tym wzgl dzie stosowa . S  to tylko niektóre z 



In
sty

tu
t W

ym
iar

u 
Sp

ra
wi

ed
liw

o
ci

 12 

tpliwo ci. Nie wdaj c si  w tym miejscu w szczególn  interpretacj  art. 4779 § 3 

k.p.c., trzeba tylko stwierdzi , e przepis ten daje s dowi bardzo znaczn  swobod  

decyzyjn , co nie jest procesowo sytuacj  niekorzystn  ale tylko wtedy, gdy ta 

swoboda nie przeradza si  w dowolno  interpretacyjn 9. 

Co do kwestii odrzucenia odwo ania trzeba tak e wskaza , i  i w post powaniu w 

sprawach z zakresu ubezpiecze  spo ecznych odrzucenie odwo ania mo e nast pi  

z powodu z enia odwo ania przez osob  nieupowa nion , a wi c osob  nie tylko 

nie b  stron  post powania przed organem rentowym, ale tak e nie b  

osob  zainteresowan , w rozumieniu art. 47711 § 2 k.p.c. 

Kolejn  podstaw  do odrzucenia odwo ania wskazuje art. 4779 § 31 k.p.c. Przepis ten 

nakazuje odrzucenie odwo ania w sprawie o wiadczenie z ubezpiecze  

spo ecznych, do którego prawo jest uzale nione od stwierdzenia niezdolno ci do 

pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji, a podstaw  do wydania decyzji 

stanowi orzeczenie lekarza orzecznika ZUS, je eli osoba zainteresowana nie wnios a 

sprzeciwu od tego orzeczenia do komisji lekarskiej ZUS i odwo anie oparte jest 

wy cznie na zarzutach dotycz cych tego orzeczenia. Przepis ten ustanawia wi c 

zasad , i  wniesienie odwo ania od decyzji rentowej jest dopuszczalne tylko w takich 

sytuacjach, gdy zainteresowany przed wydaniem decyzji z  sprzeciw od 

orzeczenia lekarza orzecznika. Niez enie sprzeciwu, a nast pnie podnoszenie w 

odwo aniu zarzutów wy cznie przeciwko orzeczeniu orzecznika skutkuje 

odrzuceniem odwo ania. Natomiast je li w odwo aniu podnosi si  zarzuty nie 

skierowane wy cznie przeciwko orzeczeniu lekarza orzecznika, niez enie 

sprzeciwu nie powoduje odrzucenia odwo ania10. 

Je li natomiast sprzeciw ubezpieczonego z ony od orzeczenia lekarza orzecznika 

nie zosta  rozpoznany przez komisj  lekarsk  gdy  zosta  z ony po terminie, a 

ubezpieczony z  odwo anie do s du od decyzji rentowej, to je li s d uzna, e 

niez enie sprzeciwu nast pi o z przyczyn niezale nych od wnosz cego odwo anie, 

d uchyli decyzj  rentow  i przeka e spraw  organowi ZUS do ponownego 

                                            

9 Por. J. Brol (w:) Kodeks post powania cywilnego. Komentarz. T. II, 2 wydanie, pod red. K. 
Piaseckiego, Warszawa 2000, s. 149. 
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rozpoznania. W takiej sytuacji s d umorzy post powanie s dowe (art. 4779 §  31 

k.p.c.), a sprawa w organie rentowym trafi wprost do komisji lekarskiej celem 

rozpoznania sprzeciwu od orzeczenia lekarza orzecznika. Po wydaniu orzeczenia 

przez komisj  lekarsk  organ wyda now  decyzj  rentow , od której b dzie 

przys ugiwa o odwo anie na zasadach ogólnych. 

Badanie problemów zwi zanych z ewentualnym odrzuceniem odwo ania od decyzji 

rentowej jest tylko fragmentem wst pnego badania sprawy przez s d, po wp yni ciu 

jej do s du. Wst pne badanie sprawy polega na ustaleniu, czy pismo wszczynaj ce 

post powanie s dowe spe nia niezb dne wymagania, pozwalaj ce nada  mu dalszy 

bieg, oraz na podj ciu czynno ci umo liwiaj cych rozstrzygni cie sprawy na 

pierwszym posiedzeniu. Je eli w sprawie rentowej oka e si , e wyst puj  istotne 

braki w materiale, a przeprowadzenie jego uzupe nienia w post powaniu s dowym 

by oby po czone ze znacznymi trudno ciami, s d mo e zwróci  organowi 

rentowemu akta sprawy w celu uzupe nienia materia u. Tak samo post pi w 

wypadku, w którym decyzja rentowa nie zawiera podstawy faktycznej i prawnej, 

wskazania sposobu wyliczenia wiadczenia oraz stosownego pouczenia o skutkach 

prawnych decyzji i trybie jej zaskar enia (art. 467 § 4 k.p.c.). 

Po dokonaniu wskazanych przez s d uzupe nie  materia u organ rentowy zwraca 

akta sprawy s dowi, który b dzie prowadzi  spraw  w dalszym ci gu w odniesieniu 

do post powania, które by o prowadzone przed przekazaniem sprawy do 

uzupe nienia. Przekazanie sprawy organowi rentowemu do uzupe nienia materia u 

jest wi c tylko swoistym incydentem procesowym w tocz cym si  post powaniu 

dowym. 

Po zako czeniu wszystkich czynno ci zwi zanych ze wst pnym badaniem sprawy 

d przyst puje do merytorycznego rozpoznania odwo ania. Rozpoznanie to odbywa 

si  na rozprawie, a s d w pierwszym rz dzie ocenia zarzuty podniesione w 

odwo aniu pod k tem prawid owo ci ustale  faktycznych dokonanych przez organ 

rentowy. W tym wzgl dzie s d musi odnie  si  do z onych przez ubezpieczonego 

wniosków dowodowych maj cych na celu udokumentowanie roszczenia o 

                                                                                                                                        

10 M. Cholewa-Klimek, Post powanie s dowe w sprawach z zakresu ubezpiecze  spo ecznych, 
Warszawa 2006, s. 152. 
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przyznanie renty z tytu u niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej 

egzystencji. W praktyce zdecydowana wi kszo  odwo  pochodzi od 

ubezpieczonych, którzy przed organami ZUS nie uzyskali decyzji przyznaj cej im 

renty z tytu u niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji. 

Wnioski dowodowe odwo uj cych si  dotycz  powo ania bieg ych lekarzy s dowych, 

którzy maj  oceni  po badaniu ubezpieczonego i badaniu dokumentacji lekarskiej, 

czy ubezpieczony jest zdolny do pracy lub samodzielnej egzystencji. Materia  

zebrany w post powaniu przed organem rentowym i w trakcie post powania 

dowego jest podstaw  do wydania wyroku, w którym s d orzeknie co do tego, czy 

roszczenie ubezpieczonego o przyznanie renty jest zasadne. Wyrok s du odnosi si  

w gruncie rzeczy do decyzji organu rentowego, w tym uj ciu czy jest ona zasadna w 

odniesieniu do faktów ustalonych w post powaniu s dowym i uprzednim 

post powaniu przed organem ZUS11. 

Po przeprowadzeniu post powania w zakresie, który s d uzna  za niezb dny, celem 

odniesienia si  do wniesionego odwo ania i wyja nienia wszelkich okoliczno ci 

faktycznych i prawnych s d wydaje orzeczenie ko cowe w postaci wyroku. W 

przedmiocie dania dotycz cego renty ze wzgl du na niezdolno  do pracy lub 

niezdolno  do samodzielnej egzystencji mo liwe s  nast puj ce rozstrzygni cia 

(art. 47714 k.p.c.). 

• Oddalenie odwo ania, je eli nie ma podstaw do jego uwzgl dniania. Wyrok 

tego rodzaju stwierdza, e decyzja wydana przez organ rentowy jest trafna 

merytorycznie i poprawna procesowo. Wyrok ten oznacza tak e, e ustalenia 

faktyczne dokonane w post powaniu administracyjnym odpowiadaj  

rzeczywistemu stanowi rzeczy i ewentualne s dowe post powanie 

uzupe niaj ce nie da o podstaw ani do zmiany ustale  faktycznych, ani do 

odmiennej oceny prawnej od tej, jakiej dokona  organ rentowy. 

• Zmiana zaskar onej decyzji w ca ci lub w cz ci i orzeczenie co do istoty 

sprawy. Wydanie tego rodzaju wyroku oznacza, e s d uzna  decyzj  organu 

rentowego za nietrafn , wobec czego konieczna jest zmiana orzeczenia w 

                                            

11 K. Kolasi ski, Rozpoznawanie spraw z zakresu ubezpiecze  spo ecznych, Warszawa 1989, s. 121. 
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przedmiocie renty dla osoby ubezpieczonej. Przy tego rodzaju wyroku w 

zakresie stanu faktycznego mo liwe s  dwie sytuacje. Pierwszy wypadek 

polega na tym, e ustalenia faktyczne dokonane w post powaniu przed 

organami rentowymi s  prawid owe w wietle przeprowadzonych dowodów, 

ma natomiast miejsce wadliwa ocena zebranych faktów, a w konsekwencji 

wadliwe zastosowanie przepisów prawa materialnego. W takiej sytuacji s d 

stosuj c w sposób prawid owy przepisy prawne zmienia zaskar on  decyzj  

cz ciowo lub ca kowicie, orzekaj c merytorycznie w przedmiocie renty. W 

drugim wypadku s d badaj c spraw  stwierdza wadliwo  ustale  faktycznych 

lub ich niekompletno , przeprowadza uzupe niaj ce post powanie 

dowodowe, na wniosek ubezpieczonego lub innej strony. Z ma ymi wyj tkami 

post powanie dowodowe przed s dem polega  b dzie na zasi gni ciu 

uzupe niaj cych opinii lekarskich, niejednokrotnie nawet kilku takich opinii i 

dokonuje w asnych ustale  faktycznych, opieraj c si  jednak tak na materiale 

dowodowym zebranym w trakcie post powania przed organem rentowym, jak 

i dowodach przeprowadzonych przed s dem. Merytoryczne zmiany dokonane 

przez s d w wyroku, w stosunku do decyzji rentowej, nast puj  zatem w 

oparciu o ca okszta t materia u dowodowego. 

• Uchylenie zaskar onej decyzji i przekazanie sprawy do ponownego 

rozpoznania organowi rentowemu z jednoczesnym umorzeniem post powania 

dowego. Tego rodzaju orzeczenie mo e mie  miejsce w bardzo szczególnej 

sytuacji, a mianowicie wtedy, gdy organ rentowy wyda  orzeczenie w 

przedmiocie niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej 

egzystencji, opieraj c si  na orzeczeniu lekarza orzecznika lub komisji 

lekarskiej, a przewód s dowy ujawni  nowe fakty dotycz ce niezdolno ci do 

pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji, które powsta y po dniu 

enia odwo ania od tej decyzji. Zaistnia a nowa sytuacja faktyczna wymaga 

nowego rozpoznania sprawy przez organ rentowy, wydania nowej decyzji w 

przedmiocie niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej 

egzystencji, dlatego te  niezb dne jest uchylenie zaskar onej decyzji i 

przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania przez organ rentowy. Nowa 

decyzja b dzie mog a by  zaskar ona w pe nym trybie przewidzianym przez 

ustaw  o emeryturach i rentach oraz k.p.c. 
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Art. 47714 § 3 k.p.c. okre la zakres kognicji s du w wypadku wniesienia odwo ania w 

zwi zku z niewydaniem odwo ania przez organ rentowy. Zasadno  takiego 

odwo ania skutkuje wydaniem przez s d wyroku, w którym nast puje zobowi zanie 

organu rentowego do wydania decyzji w okre lonym czasie, przy jednoczesnym 

zawiadomieniu organu nadrz dnego o wydaniu wspomnianego wyroku. 

Cytowany przepis dopuszcza tak e, przy rozpoznawaniu odwo ania od stanu 

niewydania decyzji przez organ rentowy, wydanie przez s d wyroku, co do istoty 

sprawy. Oznacza to, e zamiast nakazania organowi rentowemu wydania decyzji s d 

w wyroku rozstrzyga w przedmiocie wniosku o ustalenie istnienia utraty zdolno ci do 

pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji. Trzeba jednak zauwa , i  we 

wskazanej wy ej sytuacji pomini te zostaje ca kowicie post powanie administracyjne 

przed organem rentowym i wyrok s du jest pierwszym orzeczeniem merytorycznym 

w sprawie. W konsekwencji orzeczenie w kwestii niezdolno ci do pracy lub 

niezdolno ci do samodzielnej egzystencji przechodzi w pe ni na s d powszechny, co 

niew tpliwie jest sytuacj  przeciwn  istocie systemu rozpoznawania spraw z zakresu 

ubezpieczenia spo ecznego. Wykorzystanie tego uprawnienia przez s d jest w 

praktyce s dowej rzadko ci , na co wskazuj  badania praktyki s dowej, 

przedstawione poni ej, zw aszcza, e organy rentowe nie dopuszczaj  do sytuacji, 

które daj  podstaw  do z enia odwo ania z powodu przewlek ci post powania 

przed tymi organami. 
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IV. Wyniki bada  praktyki s dowej w sprawach rentowych 

Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 r. wprowadzi a nowy tryb post powania przed 

organami Zak adu Ubezpiecze  Spo ecznych w sprawach o przyznanie renty z tytu u 

niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji. Tryb ten zosta  

przedstawiony w cz ci II niniejszego opracowania. Nowy tryb w swej najbardziej 

istotnej cz ci wprowadzi  dwuinstancyjne orzecznictwo lekarskie przy 

rozpoznawaniu wniosków o ustalenie niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do 

samodzielnej egzystencji ubezpieczonego. My  przewodni  wprowadzonej zmiany 

by o ograniczenie przerzucania na s dy przeprowadzania dowodów o charakterze 

lekarskim, które to dowody, w sposób potrzebny do dokonania ustale  faktycznych 

powinny by  w sposób wyczerpuj cy przeprowadzone w post powaniu przed 

organami rentowymi. 

Nowy tryb post powania w sprawach rentowych wszed  w ycie z dniem 1 stycznia 

2005 r. Nadszed  wi c czas aby sprawdzi  jakie skutki tych zmian wyst pi y w 

dowym post powaniu dotycz cym spraw o renty z tytu u niezdolno ci do pracy lub 

niezdolno ci do samodzielnej egzystencji, a w szczególno ci jak wskazane zmiany 

wp yn y na ilo  wnoszonych odwo , zakres podstawowych post powa  

dowodowych prowadzonych przez s dy, a tak e na tre  orzecze  s dowych. 

Celem zbadania praktyki s dowej zosta y przeprowadzone badania statystyczno-

aktowe w trzech du ych Okr gowych S dach Ubezpiecze  Spo ecznych, a 

mianowicie w Gda sku, Poznaniu (Wydzia  VIII) i odzi (Wydzia  VIII). S dy zosta y 

wybrane metod  losow . Poza danymi statystycznymi przeprowadzono analiz  

post powania w 150 sprawach, które by y rozpoznawane we wskazanych s dach w 

2006 r. 
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Wyniki przeprowadzonych bada  s  nast puj ce: 

A. Wp yw spraw o rent  z tytu u niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do 

samodzielnej egzystencji 

Gda sk - Rok 2003 - 2.145 

  2004 - 1.933 

  2005 - 1.057 

  2006 -    803 

  2007 I pó . -    489 

 

Pozna  - Rok 2003 - 4.613 

  2004 - 4.904 

  2005 - 3.091 

  2006 - 1.451 

  2007 I pó . -    489 

 

ód  - Rok 2003 - 1.774 

  2004 - 1.592 

  2005 -    755 

  2006 -    806 

  2007 I pó . -    423 

 

Nowy system post powania przed organami rentowymi zacz  funkcjonowa  od 1 

stycznia 2005 roku, do s dów w roku 2005 wp ywa y wi c pocz tkowo jeszcze 

sprawy za atwiane w 2004 r., a wi c prowadzone wed ug „starego” modelu 

post powania. Zatem dla okre lenia ró nic we wp ywach do s dów nale y porówna  

lata 2004 i 2006. Wp yw nowego systemu prowadzenia post powania na ilo  spraw, 

w których z ono odwo ania b dzie wtedy wyrazisty. 
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B. Ró nica wp ywu spraw do s dów pomi dzy rokiem 2004 i 2006 

Gda sk - Rok 2004 - 1.933 

  2006 -    803 

 

W Okr gowym S dzie Ubezpiecze  Spo ecznych w Gda sku wp yw spraw o rent  z 

tytu u niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji w 2006 r. 

wyniós  41,5% wp ywu z 2004 r. 

Pozna  - Rok 2004 - 4.904 

  2006 - 1.451 

 

W Okr gowym S dzie Ubezpiecze  Spo ecznych w Poznaniu wp yw spraw o rent  z 

tytu u niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji w 2006 r. 

wyniós  29,6% wp ywu z 2004 r. 

ód  - Rok 2004 - 1.592 

  2006 -    806 

 

W Okr gowym S dzie Ubezpiecze  Spo ecznych w odzi wp yw spraw o rent  z 

tytu u niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji w 2006 r. 

wyniós  50,6% wp ywu z 2004 r. 

Wskazane porównania wp ywów spraw rentowych do s dów musz  prowadzi  do 

jednoznacznych ocen. Dwuinstancyjne post powanie lekarskie przed organami 

rentowymi doprowadzi o do radykalnych zmian przez obni enie si  wp ywów spraw 

do s dów od 70 do 50%. Dzia alno  orzecznicza komisji lekarskich na etapie 

post powania administracyjnego spowodowa a wyja nienie w tpliwo ci powsta ych 

przy jednoosobowym orzecznictwie lekarskim i zbyteczno  dalszego prowadzenia 

post powania rentowego przed s dem. Jest to zjawisko nader pozytywne, tak z 

punktu widzenia interesów ubezpieczonego oraz innych uczestników post powania 

rentowego, a tak e z punktu widzenia spo ecznego przez usuni cie licznych i 

zbytecznych oraz pracoch onnych i kosztownych post powa  s dowych. 
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C. Tre  decyzji ZUS i termin przekazania odwo ania do s du 

W badanych sprawach decyzje rentowe Zak adu Ubezpiecze  Spo ecznych by y 

nast puj ce: 

a) odmowa przywrócenia renty z tytu u niezdolno ci do pracy 

 - 36 decyzji, tj. 24,0% badanych spraw 

b) odmowa przyznania renty z tytu u niezdolno ci do pracy 

 - 114 decyzji, tj. 76,0% badanych spraw 

We wszystkich 150 badanych sprawach odwo anie z yli ubezpieczeni. Warto 

wskaza , i  sprawy uj te w pkt „a” dotyczy y takich wypadków, w których przyznana 

zosta a renta na okre lony czas i organ odmówi  przed enia tego okresu lub 

odmówi  przyznania renty sta ej. 

D. Okres jaki wp yn  od daty wydania decyzji do daty wp yni cia akt do s du 

- do 2 miesi cy - 128 spraw, tj. 85% spraw, 

- do 3 miesi cy - 22 sprawy, tj. 15% spraw. 

Nie zdarzy y si  przypadki aby spraw  z organu rentowego do s du przekazano po 3 

miesi cach od daty wydania decyzji. Zwa ywszy na fakt, i  termin do wniesienia 

odwo ania wynosi 1 miesi c, jest podstawa do przyj cia tezy, e akta spraw z 

odwo aniami by y przekazywane do s du bezzw ocznie, po wykonaniu czynno ci 

niezb dnych do przygotowania sprawy do jej wys ania. 

E. Przeprowadzone dowody uzupe niaj ce w post powaniu s dowym 

a) dowody z dokumentów  -   46 spraw, 

b) dowody z opinii bieg ego  - 150 spraw, 

c) dowody z zezna wiadków -    0 spraw. 

Fakt, i  we wszystkich sprawach przeprowadzono dowód z opinii lekarskiej jest 

oczywisty skoro sprawy dotycz  ustalenia niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do 

samodzielnej egzystencji, a zarzuty podniesione w odwo aniach kwestionuj  opinie 

lekarskie, na których opar  si  organ rentowy odmawiaj c prawa do renty. W wielu 
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sprawach s d przeprowadza dowód z opinii kilku lekarzy specjalistów, dla dokonania 

ustale , które dla s du by yby przekonywuj ce. 

W 46 sprawach s d dopuszcza  tak e dowody z dokumentów, a by y to zazwyczaj 

dokumentacje lekarskie, niekiedy dotycz ce leczenia, które mia o miejsce po 

badaniach przeprowadzonych przez lekarza orzecznika i po opinii komisji lekarskiej 

dzia aj cej przy organie rentowym. Brak dowodów z zezna wiadków, ze wzgl du 

na charakter roszcze  jest oczywisty. 

F. Okres jaki up yn  od daty wp yni cia akt sprawy do s du do daty wyroku 

a) do 3 miesi cy -   12 (8%), 

b) do 5 miesi cy - 107 (71%), 

c) powy ej 6 miesi cy -   31 (21%). 

Praktycznie rzecz ujmuj c wydanie wyroku przez s d w terminie trzech miesi cy od 

wp ywu sprawy jest bardzo trudne do osi gni cia, zwa ywszy na terminy procesowe 

i prowadzenie dowodów z opinii lekarskiej. Dlatego zako czenie sprawy w s dzie w 

czterech do pi ciu miesi cy nale y uzna  za wynik dobry. W badanych sprawach 

zdecydowana ilo  spraw za atwiona zosta a we wskazanym terminie, trzeba zatem 

uzna , e sprawno  post powania s dowego by a zadawalaj ca. 

G. Tre  wyroków 

a) oddalono odwo anie - 104 (69,3%), 

b) uchylono zaskar on  decyzj  i orzeczono co do 

istoty, czyli stwierdzono niezdolno  do pracy lub 

niezdolno  do samodzielnej egzystencji 

 

 

- 37 (24,7%), 

c) uchylono zaskar on  decyzj  i przekazano spraw  

organowi rentowemu do ponownego rozpoznania 

 

- 9 (6,0%). 

 

Odsetek spraw, w których dokonano wyrokiem s du zmiany decyzji organu 

rentowego przez przyznanie ubezpieczonemu renty z tytu u niezdolno ci do pracy 

lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji nie jest znaczny skoro wynosi oko o 

25%, niemniej jednak je li zwa , i  s  to sprawy które przesz y przez 

dwuinstancyjne orzecznictwo lekarskie w post powaniu administracyjnym, to nie 



In
sty

tu
t W

ym
iar

u 
Sp

ra
wi

ed
liw

o
ci

 22 

mo na uzna , i  s  to sytuacje incydentalne. Faktem jest, e w ka dej ze zbadanych 

spraw s d przeprowadza  uzupe niaj ce dowody w postaci opinii lekarskich, cz sto 

wielokrotnych, co znacznie poszerza o mo liwo ci oceny stanu zdolno ci do pracy 

ubezpieczonego. Wskazuje to na mo liwo  postawienia wniosku, i  nawet 

dwuinstancyjne post powanie lekarskie mo e mie  luki, je li zwa , e s d 

niejednokrotnie powo ywa  kilku bieg ych lekarzy specjalistów, aby móc z pe nym 

przekonaniem orzec o roszczeniach rentowych. 
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V. Wnioski z bada  akt s dowych 

Celem przeprowadzonych bada  spraw s dowych, dotycz cych rent z tytu u 

niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci do samodzielnej egzystencji, a tak e analiza 

danych statystycznych dotycz cych wp ywu tego rodzaju spraw do s dów 

ubezpiecze  spo ecznych by o uzyskanie materia u dla dokonania oceny wp ywu 

zmian dokonanych w post powaniu przed organami rentowymi, w szczególno ci 

wprowadzenie dwuinstancyjnego orzecznictwa lekarskiego, na przebieg 

post powania s dowego. 

Wyniki tych bada , prezentowanych wy ej (pkt IV opracowania) daj  podstaw  do 

postawienia nast puj cych wniosków. 

A. W sposób radykalny (70-50%) zmniejszy  si  wp yw odwo  do s dów od 

decyzji organów rentowych. 

B. W post powaniach s dowych g ównym dowodem przeprowadzanym 

uzupe niaj co by y dowody z dalszych opinii lekarskich. Wyj tkowo 

przedstawiana by a dalsza dokumentacja lekarska. 

C. Post powanie administracyjne przed organami rentowymi, a tak e przed 

dami jest sprawne i szybkie. Dwuinstancyjno  post powania lekarskiego 

nie doprowadzi a do zauwa alnej przewlek ci post powania, a zwa ywszy 

na niewielk  ilo  odwo  kierowanych do s dów, w uj ciu globalnym trzeba 

mówi  o usprawnieniu ca ci post powania w sprawach rentowych. 

Wymowny jest fakt braku skarg na bezczynno  organów rentowych. 

D. W zdecydowanej wi kszo ci spraw (70%) s dy wydaj  wyroki oddalaj ce 

odwo ania, czyli akceptuj ce wydane decyzje organu rentowego. Zwraca 

jednak uwag  fakt, i  wska nik merytorycznych zmian decyzji rentowych jest 

tak e niema y, skoro wynosi on 24%. Na tle tego wska nika potrzeba 

utrzymania s dowej kontroli orzecznictwa administracyjnego przez s dy nie 

mo e by  kwestionowana. 
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VI. Podsumowuj cy wniosek ko cowy 

Wprowadzenie dwuinstancyjnego orzecznictwa lekarskiego w post powaniu przed 

organami rentowymi w sprawach dotycz cych niezdolno ci do pracy lub niezdolno ci 

do samodzielnej egzystencji nale y oceni  ze wszech miar pozytywnie. Ustalenia 

dokonane w dwuinstancyjnym post powaniu lekarskim s  dog bne, wszechstronne i 

przekonywuj ce, dlatego te  decyzje rentowe s  rzadko kwestionowane. Ma a ilo  

odwo  od decyzji rentowych do s du prowadzi do szybkiego post powania 

dowego i jego prawid owo ci merytorycznej. St d odbiór spo eczny nowego 

rozwi zania post powania w sprawach rentowych musi by  zdecydowanie 

pozytywny. Przyj te rozwi zanie wpisuje si  tak e w jedn  z naczelnych zasad 

post powania administracyjnego, a mianowicie zasad  dwuinstancyjno ci, która jest 

tak e konstytucyjn  zasad  wszelkich post powa  prawnych. 


