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Raport o absencji chorobowej

Zjawisko rosnacej absencji chorobowej w Polsce staje sie coraz bardziej zauwazalne.
Chorujemy czesSciej icoraz dtuzej. Absencja chorobowa jest zjawiskiem dynamicznym

i zmiennym sezonowo.

W 2025 roku w Rejestrze zaswiadczen lekarskich odnotowano 27,5 min zaswiadczen lekarskich
o czasowej niezdolnosci do pracy natgczng liczbe 290,5 min dni absencji chorobowej, zaréwno
z tytutu choroby wtasnej, jak i z tytutu opieki nad dzieémi czy innymi cztonkami rodziny.
Przecietna dtugosc zaswiadczenia lekarskiego wyniosta 10,82 dnia, a otrzymat je statystycznie
co drugi ubezpieczony w ZUS Polak. W porédwnaniu z rokiem poprzednim odnotowano poét
miliona wiecej dni absencji chorobowej. Czesciej korzystaliémy ze zwolnien krétkich —do 5 dni
zostato wystawionych 9,8 min zaswiadczen ztytutu choroby wtasnej, tj. o 0,2% wiecej

(w2024 r.-9,5 min), w tym zaswiadczen jednodniowych 1,8 min (w 2024 r. — 1,7 min).

Kazdy dzien zwolnienia lekarskiego generuje okreslone koszty zaréwno dla samego
ubezpieczonego, pracodawcdow, jak i systemu ubezpieczen spotecznych. W pierwszych 33
dniach absencji (lub 14 dniach w przypadku oséb powyzej 50 roku zycia) wynagrodzenie
chorobowe pokrywa pracodawca. W przypadku duzych zaktadéw pracy, gdzie skala absencji

jest znaczaca, wydatki te mogg siega¢ nawet miliondw ztotych rocznie.

Analizujac dane o absencji chorobowej, widzimy, Zze coraz czesciej jest spowodowana
czynnikami psychicznymi lub przecigzeniem. Jako przyczyny absencji chorobowej pojawiajg sie
jednostki chorobowe zwigzane z wypaleniem zawodowym. W Klasyfikacji ICD-10 wypalenie
nie jest klasyfikowane jako choroba, znajduje sie w grupie czynnikdw wptywajgcych na stan
zdrowia lub wymuszajgcych kontakt z opiekg medyczng iprzypisane jest do kategorii:

problemy w radzeniu sobie z trudnosciami zycia.

W 2025 r. obserwujemy wzrost absencji chorobowej spowodowanej nastepujgcymi
jednostkami chorobowymi: Zte samopoczucie, zmeczenie (R53), Problemy zwiqzane
z trudnosciami zyciowymi, w tym Wypalenie sie (Z73), Zaburzenia snu (G47). Przyktadowo,
w porownaniu do 2024 r., absencja chorobowa z tytutu Problemdéw zwigzanych z trudnosciami
Zyciowymi (w tym Wypalenie sie) wzrosta 0 32,0% w liczbie zaswiadczen lekarskich, i 0 38,8%
w liczbie dni absencji. Analogicznie 0 20,3% w liczbie zaswiadczen oraz o0 15,1% w liczbie dni

wzrosta absencja zwigzana z Zaburzeniami snu (G47).
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l.  ABSENCJA CHOROBOWA OGOLEM

W Rejestrze zaswiadczen lekarskich! w 2025 roku zarejestrowano 27,5 min wszystkich
zaswiadczen lekarskich? o czasowej niezdolnosci do pracy na taczng liczbe 290,5 min dni
absencji chorobowej z tytutu choroby wtasnej, opieki nad dzieckiem oraz opieki nad innym
cztonkiem rodziny. Zostaly one wystawione zaréwno ubezpieczonym w ZUS, jak
i ubezpieczconym w KRUS, w INNYCH instytucjach w Polsce czy w INNYM panstwie.
93,1% zaswiadczen przypadto na ubezpieczonych w ZUS, a liczba dni absencji chorobowej

dla nich stanowita 87,6%.

Tabl.1  Absencja chorobowa w latach 2021-2025
Liczba dni abse'ncp Liczba zaswiadczen lekarskich
chorobowej
W S w tym: w tym:
szczegodlnienie , .

y & Ogotem ubezpieczeni Ogotem ubezpieczeni

w ZUS w ZUS

w min
2021 282,5 253,2 24,6 23,1
2022 288,8 253,5 27,0 25,2
2023 287,2 250,7 27,4 25,5
2024 290,0 253,5 27,4 25,5
2025 290,5 254,5 27,5 25,6
dynamika

2021 =100 102,8 100,5 111,8 110,8
2024 =100 100,2 100,4 100,1 100,1

W poréwnaniu do 2024 r. liczba dni absencji chorobowej wrosta o 0,2% (w poréwnaniu
do 2021 r.—02,8%), a liczba zaswiadczen lekarskich wzrosta 0 0,1% (w poréwnaniu do 2021 r.

—011,8%).

! wedtug stanu bazy na dzieri 07.01.2026 .

2 w przypadku gdy ubezpieczony byt zatrudniony u kilku pracodawcéw jednoczesnie i lekarz wystawit
odpowiednig liczbe zaswiadczen lekarskich o niezdolnosci do pracy w tym samym wymiarze i przypadajgcej
w tym samym okresie przyjmuje sie tylko jedno zaswiadczenie.
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Tabl.2  Absencja chorobowa w 2025 r.

Liczba dni Liczba Przecug'frja
" o , dtugosc
et absencji zaswiadczen Jaéwiadczenia
el chorobowej lekarskich .
lekarskiego
w min w dniach
Ogétem, w tym z tytutu: 290,5 27,5 10,58
choroby wtasnej 277,6 24,2 11,48
opieki nad dzieckiem 10,1 2,7 3,70
opieki nad innym cztonkiem rodziny 2,6 0,5 4,95

Ze wzgledu na rodzaj okolicznosci absencji w 2025 r. wystawiono:

= z tytutu choroby witasnej 24,2 min zaswiadczen lekarskich (tj. 88,0% ogdtu
zaswiadczen) na taczng liczbe 277,6 min dni absencji chorobowej (95,6% ogdlnej
liczby dni). W poréwnaniu z rokiem 2024 zaréwno liczba zaswiadczen lekarskich,
jak i liczba dni absencji chorobowej byta wyzsza odpowiednio 0 0,8% i 0 0,5%.

= 7 tytutu opieki nad dzieckiem 2,7 min zaswiadczen lekarskich (9,8%) na taczna
liczbe 10,1 miIn dni (3,5%). W poréwnaniu do 2024 r. liczba zaswiadczen byta nizsza
0 7,2%, a liczba dni absencji chorobowej 0 9,6%.

= 7 tytutu opieki nad innym cztonkiem rodziny 0,5 min zaswiadczen (1,8%), a liczba
dni absencji chorobowej wyniosta 2,6 min dni (0,9%). W poréwnaniu z rokiem
poprzednim byt to wzrost zaréwno liczby dni z tego tytutu o 4,7%, jak i liczby

zaswiadczen o 8,7%.

Sezonowos¢ w absencji chorobowej jest zjawiskiem naturalnym i wystepujgcym co roku.
Najwiecej zaswiadczen lekarskich z tytutu choroby wtasnej wystawiono w styczniu 2025r.,
kiedy to odnotowano 2,5 min zaswiadczen (w 2024 r. — 2,4 mIn) oraz w lutym i marcu 2025 r.
po 2,4 min zaswiadczen (w 2024 r. — 2,2 min i 2,0 min). Zaswiadczenia wystawione w styczniu
2025 r. stanowity 10,1% ogdtu zaswiadczen z tytutu choroby witasnej w catym roku, w lutym
9,8%, a w marcu 9,7% ogotu zaswiadczen. Kolejny wysoki poziom liczby wystawionych

zaswiadczen lekarskich odnotowano w pazdzierniku 2025 r. — 2,3 min (w 2024 r. — 2,4 min).

3 marca 2025 r. wystawiono najwiecej w catym roku zaswiadczen lekarskich z tytutu choroby

wtasnej — 185,9 tys., tj. 7,4% ogotu zaswiadczen wystawionych z tego tytutu w marcu.
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Tabl. 3 Absencja chorobowa z tytutu choroby wiasnej w poszczegdlnych miesigcach

2025 r.

Liczba dni absencji chorobowej Liczba zaswiadczen lekarskich

Wyszczegdlnienie a v t}/m: . . - t}/m: .

Ogotem ubezpieczeni Ogotem ubezpieczeni

w ZUS w ZUS
w min

I - X1l 2025 277,6 242,0 24,2 22,4
| 26,3 22,9 2,5 2,3
Il 24,0 21,0 2,4 2,2
1 24,9 21,7 2,4 2,2
\% 22,8 19,8 1,9 1,8
Vv 21,3 18,4 1,8 1,6
Vi 21,4 18,6 1,7 1,6
Vil 22,2 19,3 1,7 1,5
VI 19,8 17,2 1,5 1,4
IX 23,8 20,9 2,2 2,0
X 25,5 22,4 2,3 2,2
Xl 21,3 18,5 1,8 1,7
Xl 24,3 21,2 2,0 1,9

Rys. 1 Absencja chorobowa z tytutu choroby wiasnej w poszczegdélnych miesigcach

2025r.
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. ABSENCJA CHOROBOWA Z TYTUtU CHOROBY WLASNE) 0SOB
UBEZPIECZONYCH W ZUS

Absencja chorobowa z tytutu choroby wiasnej oséb ubezpieczonych w ZUS dotyczy populacji,
dla ktérej wystawiono ponad 92% ogdtu zaswiadczen lekarskich z tytutu choroby wfasnej

na ponad 87% ogdtu dni absencji z tego tytutu.

W 2025 r. absencja chorobowa ubezpieczonych w ZUS ksztattowata sie nastepujgco:
— 25,6 min zaswiadczen lekarskich ogétem,
—254,5 min dni absencji chorobowej,

w tym z tytutu choroby wiasne;:

— 22,4 mIn zaswiadczen,

—242,0 min dni absencji chorobowej,

— przecietna dtugos¢ zaswiadczenia — 10,82 dnia.

Skumulowana (od poczatku roku) przecietna dtugos¢ absencji chorobowej ubezpieczonych
w ZUS wyniosta 33,70 dnia. Przy czym skumulowana absencja kobiet byta dfuzsza o ponad

3 dni od absencji mezczyzn (31,95 dnia dla mezczyzn i 35,20 dnia dla kobiet).

Tabl. 4  Absencja chorobowa w 2025 r. ubezpieczonych w ZUS

Liczba dni Liczba Przeue’fr,la
" L , dtugosc
e absencji zaswiadczen L .
Wyszczegdlnienie . . zaswiadczenia
chorobowej lekarskich .
lekarskiego
w min w dniach
Ogétem, w tym: 254,5 25,6 9,96
z tytutu choroby witasnej: 242,0 22,4 10,82
Mezczyzni 105,5 9,9 10,70
Kobiety 136,5 12,5 10,92

W pordéwnaniu z 2024 r., wyzsza byta zaréwno liczba dni absencji chorobowe;j z tytutu choroby
wtasnej ubezpieczonych w ZUS o 0,8%, jak tez liczba wystawionych zaswiadczen lekarskich
00,9%. W przeliczeniu na jednego ubezpieczonego zdrowotnie absencja chorobowa
przecietnie wyniosta 14,76 dnia. Dla poréwnania, w 2024 r. przecietna ta byta nieznacznie

nizsza i wyniosta 14,65 dnia.
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Od lat wiecej zaswiadczen wydawanych jest kobietom, a ich liczba jest posrednio zwigzana
z absencja kobiet w cigzy. Odsetek wystawionych kobietom zaswiadczen lekarskich wynosi
zazwyczaj ponad 55,5%. W 2023 r. wynidst — 55,7%, w 2024 r. — 55,5%, a w 2025 r. — 55,9%

ogo6tu zaswiadczen.

Liczba ubezpieczonych, ktéorym przynajmniej raz w 2025 r. wystawiono zaswiadczenie
lekarskie wyniosta 7 180,7 tys. oséb. Ze zwolnien skorzystato 3 877,6 tys. kobiet i stanowity
one 54,0%. Meziczyzn, ktérzy przynajmniej raz przebywali na zwolnieniu lekarskim byto

3 301,9 tys. i stanowili 46,0% przebywajacych na zwolnieniach ogétem.

Najwiecej oséb, ktérym wydano zaswiadczenie lekarskie, to ubezpieczeni w wieku miedzy
40244 rokiem zycia - stanowili oni 13,9% (tj. 996,0 tys. o0soéb) przebywajgcych
na zwolnieniach. W populacji mezczyzn ta grupa wiekowa stanowita 13,4% (tj. 442,6 tys.

mezczyzn), a w populacji kobiet — 14,3% (tj. 553,3 tys. kobiet).

Osoby w wieku 35-39 lat stanowity 13,1% ubezpieczonych, ktérym wydano zaswiadczenie
lekarskie, kobiety w tym wieku — 13,3% (tj. 515,8 tys. kobiet), a mezczyzni — 12,9% (427,3 tys.
mezczyzn). Najmniej kobiet przebywajgcych na zwolnieniu lekarskim byto w wieku 19 lat

i mniej oraz w wieku ponad 65 lat —tacznie 3,4% populacji kobiet.

W 2025 r. przewazaty zaswiadczenia lekarskie wystawione na okres od 1 do 5 dni, ich udziat
wynidst 43,9% ogoétu zaswiadczen, z czego jednodniowych — 8,1% ogodfu. Zaswiadczenia
wystawione na okres niezdolnosci od 11 do 30 dni stanowity 29,2% zaswiadczen lekarskich

z tytutu choroby wtasne;j.

W poréwnaniu z 2024 r. zwiekszyt sie udziat zwolniern wystawianych do 5 dni z42,9% do 43,9%,
za$ zaswiadczen jednodniowych z 7,5% do 8,1%. Zmalat natomiast odsetek zwolnien
o dtugosci od 6 do 10 dni z 22,3% do 21,5% oraz udziat zaswiadczen o dtugosci absencji od 11

do 30 dni z 29,6% do 29,2%.

Oznacza to, ze w 2025 roku odsetek zaswiadczen lekarskich o dtugosci do 5 dni wzrést
o 1,0 punktu procentowego, a odsetek zaswiadczen lekarskich o dtugosci od 6 do 10 dni zmalat

0 0,8 punktu procentowego.
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Tabl.5 Liczba zaswiadczen lekarskich wystawionych w 2025 r. z tytutu choroby wiasnej

osobom ubezpieczonym w ZUS wedtug dtugosci absencji chorobowe;j i ptci

w tym: liczba zaswiadczen o orzeczonej dtugosci absencji chorobowej
Liczba w dniach:
A zaswiadczen '
R L e - 15 [wtym: | 610 11-20 2130 | Stdmi
., i wiecej
1 dzien
w min

Ogétem 22,4 9,8 1,8 4,8 3,7 2,8 1,2

Mezczyzni 9,9 4,1 0,7 2,4 1,8 1,0 0,5

Kobiety 12,5 5,7 1,2 2,4 1,9 1,8 0,7

Rys. 2 Struktura liczby zaswiadczen lekarskich wedtug orzeczonej dtugosci absencji

chorobowej w latach 2024-2025

2024 22,3% 17,2% 12,4% 5,1%

H1l-5 m6-10 ®m11-20 m21-30 31 dnii wiecej

Analizujac liczbe dni absencji chorobowej w korelacji z ptcig i wiekiem ubezpieczonych widaé
wyraznie zréznicowanie pomiedzy grupami wiekowymi. Najdtuzej na zwolnieniach lekarskich
przebywali ubezpieczeni w wieku 30-39 lat (26,2% dni absencji). W przypadku mezczyzn 25,3%
dni absencji dotyczyto ubezpieczonych w wieku 40-49 lat, a 23,4% mezczyzn miedzy 50 a 59
rokiem zycia. W populacji kobiet najdtuzej na zwolnieniach przybywaty kobiety w wieku 30-39

lat (30,2% dni absenciji).
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Tabl. 6  Struktura dni absencji chorobowej w 2025 r. z tytutu choroby wtasnej oséb

ubezpieczonych w ZUS wedtug wieku i pfci

ubezp\?gcezlznego Ogotem Mezczyzni Kobiety
Ogotem 100,0 100,0 100,0
19 lat i mniej 11 1,5 0,8
20-29 15,1 12,3 17,3
30-39 26,2 21,1 30,2
40-49 24,5 25,3 23,9
50-59 22,7 23,4 22,1
60-64 7,4 12,0 3,9
65 lat i wiecej 3,0 4,3 1,9

Badanie liczby dni absencji chorobowej wedtug ptci, pokazuje, ze najwieksza réznica wystgpita
w grupie wiekowej 20-39 lat, w ktérej liczba dni absencji chorobowe]j kobiet byfa blisko
dwukrotnie wieksza od liczby dni absencji mezczyzn. W grupach wiekowych 19 lat i mniej
oraz powyzej 60 roku zycia absencja chorobowa mezczyzn znacznie przewyziszata absencje

kobiet pod wzgledem jej dtugosci.

Rys. 3 Struktura liczby dni absencji chorobowej w 2025 r. wedtug wieku i pici

M kobiety

B mezczyzni

% T T T %
80,0 60,0 40,0 20,0 0,0 20,0 40,0 60,0 80,0
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. PRZYCZYNY CHOROBOWE ABSENCJI Z TYTUtU CHOROBY WtASNEJ OSOB
UBEZPIECZONYCH W ZUS

W 2025 r. czasowg niezdolno$¢ do pracy, w kontekscie liczby dni absencji, najczesciej
powodowaty:
= choroby uktadu miesniowo-szkieletowego i tkanki tgcznej — 17,5%, 42,4 min dni
chorobowej (w 2024 r. — 17,4%, 41,8 min dni),
= zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania — 14,1%, 34,1 min dni (w 2024 r.
-12,6%, 30,3 min dni),
= choroby uktadu oddechowego — 13,6%, 32,9 mIn dni (w 2024 r. — 13,7%, 33,0 min
dni),
® urazy, zatrucia i inne okreslone skutki dziatania czynnikdw zewnetrznych — 13,1%,
31,7 min dni (w 2024 r. — 13,5%, 32,5 mIn dni)
» cigza, pordd i potdég — 13,1% ogodtu liczby dni absencji, 31,6 mIn dni absencji,
(w2024 r.-13,3%, 31,8 min dni),
= jednostki chorobowe zwigzane z COVID-19 - 0,5%, 1,2 min dni absencji (w 2024 r.
-0,7%, 1,7 min dni).

Rys. 4 Struktura dni absencji chorobowej w 2025 r. z tytulu choroby wtasnej oséb

ubezpieczonych w ZUS wedtug grup chorobowych

I 1
Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania

12,6%

I 2.0

Nowotwo
v 3,9 m 2025

I 55 o
Choroby uktadu nerwowego

5,8%

I 2%

Choroby uktadu krazenia 2,4%

I 1>
Choroby uktadu oddechowego

13,7%

5%

4,5%

Choroby ukladu migsniowo-sziieletowego i tkanki |G 175

facznej 17,4%

I 11

13,3%

Choroby uktadu trawiennego

Ciaza, porod i potog

Urazy, zatrucia i inne okreslone skutki dziatania [ NI 13.1%
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W zaleznosci od ptci czasowq niezdolno$é do pracy powodowaty inne jednostki chorobowe.

W populacji mezczyzn dominowaty:

= ostre zakazenie goérnych drég oddechowych o umiejscowieniu mnogim
lub nieokreslonym (J06) — 5,5% ogdtu liczby dni absencji chorobowej mezczyzn
(w 2024 r. byto to 5,4%),

» bodle grzbietu (M54) —5,1% (w 2024 r. — 5,0%),

= reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne (F43) —4,2% (w 2024 r. - 3,6%),

= zaburzenia korzeni rdzeniowych i splotéw nerwowych (G54) — 4,2% (w 2024 r.
- 4,6%),

* inne choroby krgzka miedzykregowego (M51) —3,0% (w 2024 r. réwniez 3,0%).

W rankingu tym grypa (J10, J11) zajeta 29 miejsce, stanowigc 0,8% ogodtu liczby dni absencji
chorobowej mezczyzn (w 2024 r. — 0,4%). W stosunku do 2024 r. liczba dni zwiekszyta sie
2-krotnie. Natomiast jednostka chorobowa COVID-19 (U07.1) stanowita 0,4% ogdtu liczby

dni absencji chorobowej mezczyzn (w 2024 r. — 0,6%).

W populacji kobiet, od lat, najdtuzszg absencje chorobowg powoduje Opieka pofoznicza
z powodu standw zwigzanych gfdownie z cigzqg (026) — 20,0% ogodtu liczby dni absenciji

chorobowej kobiet (w 2024 r. byto to 20,2%).

W dalszej kolejnosci s3 to:
= reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne (F43) —5,9% (w 2024 r. — 5,2%),
= ostre zakazenie gérnych drég oddechowych o umiejscowieniu mnogim
lub nieokreslonym (J06) — 5,3% (w 2024 r. réwniez 5,3%),
® inne zaburzenia lekowe (F41) — 3,3% (w 2024 r. — 2,9%),
= epizod depresyjny (F32) — 3,1% (w 2024 r. — 2,8%).

W rankingu jednostek chorobowych powodujgcych najdtuzszg absencje chorobowg grypa
(J10,J11) zajeta 23 miejsce i stanowita 0,7% ogodtu liczby dni absencji chorobowej kobiet
(w2024 r. — 0,4%). Byt to ponad 2-krotny wzrost liczby dni absencji w stosunku do 2024 r.
Natomiast absencja z tytutu COVID-19 (U07.1) stanowita 0,5% ogdtu liczby dni absencji
chorobowej kobiet (w 2024 r. — 0,7%).
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W 2025 r. zauwazalny jest znaczacy wzrost absencji chorobowej z tytutu Czynnikow
wpfywajgcych na stan zdrowia i kontakt ze stuzbg zdrowia (Z00-Z99). Z tego tytutu
zarejestrowano 301,4 tys. zaswiadczen lekarskich na tgczng liczbe 3 184,1 tys. dni absencji
chorobowej, co stanowito 1,3% zaréwno ogétu liczby wystawionych zaswiadczen, jak i ogétu

liczby dni absencji chorobowe;j.

W pordwnaniu do 2024 r. liczba wystawionych zaswiadczen byfa wyzsza o 10,2% oraz liczba
dni 07,4%. W 2025 r. zdecydowana wiekszos¢ (tj. 67,9%) tych zaswiadczen wystawiona
zostafta kobietom. Duzy udziat w zaswiadczeniach dotyczacych tej grupy chorobowej miaty
zaswiadczenia z tytutu Nadzoru nad cigzq wysokiego ryzyka (Z35), wystawiono ich w 2025 r.
30,7 tys. na faczng liczbe 738,7 tys. dni. Absencja z tego tytutu stanowita 10,2% liczby
zaswiadczen lekarskich wystawionych w tej grupie chorobowej oraz 23,2% liczby dni absencji

chorobowej.

Najczesciej zaswiadczenia z tego tytutu wystawiano na okres od 11 do 30 dni. Stanowity one

75,7% wszystkich zaswiadczen z tytutu tej jednostki chorobowej (w 2024 r. — 77,1%).

W 2025 r. mezczyznom najczesciej wystawiano zaswiadczenia lekarskie w zwigzku z:
= ostrym zakazeniem goérnych dréog oddechowych o umiejscowieniu mnogim
lub nieokreslonym (J06) — 12,1% ogdtu zaswiadczen wystawionych mezczyznom
(w2024 r. - 11,6%),
= ostrym zapaleniem nosa i gardta (przeziebienie) (J00) — 7,1% (w 2024 r. — 6,9%),
= bodlami grzbietu (M54) —6,1% (w 2024 r. — 5,9%).

W rankingu jednostek chorobowych bedacych najczestszg przyczyng wystawiania
zaswiadczen lekarskich mezczyznom grypa (J10, J11) zajeta dziesigte miejsce, stanowigc 1,5%
ogotu zaswiadczen wystawionych w tej grupie ubezpieczonych (w 2024 r. byto to 0,7%).
Jednostka chorobowa COVID-19 (U07.1) wystgpita na dwudziestym széstym miejscu rankingu

stanowigc 0,8% ogotu zaswiadczen wystawionych mezczyznom (w 2024 r. — byto to 1,0%).

Wsrdéd jednostek chorobowych bedgcych najczestszg przyczyng wystawiania zaswiadczen
lekarskich kobietom w 2025 r. dominowaty:
= ostre zakazenie gérnych drég oddechowych o umiejscowieniu mnogim

lub nieokreslonym (J06) — 12,6% (w 2024 r. — 12,4%),
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= opieka potoznicza z powodu standw zwigzanych gtéwnie z cigzg (026) —9,1% ogétu
zaswiadczen wystawionych kobietom (w 2024 r. - 9,3%),

= ostre zapalenie nosa i gardta (przeziebienie) (JO0) — 6,7% (w 2024 r. rdwniez 6,7%).

Grypa (J10, J11) zajeta dwunaste miejsce w rankingu jednostek chorobowych bedgcych
najczestszg przyczyng wystawiania zaswiadczen lekarskich kobietom, stanowigc 1,6% ogétu
zaswiadczen wystawionych tej grupie ubezpieczonych (w 2024 r. byto to 0,7%). Jednostka
chorobowa COVID-19 (U07.1) zajeta pietnaste miejsce w tym rankingu, stanowigc 1,0% ogotu

zaswiadczen wystawionych kobietom w 2025 r. (w 2024 r. byto to 1,3%).

Rys. 5 Ranking 10 jednostek chorobowych generujacych najwiekszg liczbe zaswiadczen

lekarskich wystawionych z tytutu choroby wtasnej w 2025 r.

Mezczyzni Kobiety

Ostre zapalenie oskrzeli (J20) Ostre zapalenie gardta (J02)

Inne choroby krazka .
miedzykregowego (M51) Inne zaburzenia lgkowe (F41)
Inne niezakazne zapalenie
zotadkowo-jelitowe i jelita
grubego (K52)

Ostre zapalenie zatok
przynosowych (JO1)

Ostre zapalenie zatok

Ostre zapalenie gardta (J02) h (01)
przynosowycl

Inne niezakazne zapalenie
zotadkowo-jelitowe i jelita
grubego (K52)

Zaburzenia korzeni rdzeniowych i
splotéw nerwowych (G54)

Reakcja na ciezki stres i
zaburzenia adaptacyjne (F43)

Reakcja na ciezki stres i
zaburzenia adaptacyjne (F43)

Zaburzenia korzeni rdzeniowych i

splotéw nerwowych (G54) Bole grzbietu (M54)

B6le grzbietu (M54) Ostre zapalenie nosa i gardfa
(przeziebienie) (J00)
Opieka potoznicza z powodu
standw zwigzanych gtéwnie z
cigza (026)

Ostre zapalenie nosa i gardta
(przezigbienie) (J00)

Ostre zakazenie gérnych drog
oddechowych (J06)

Ostre zakazenie gérnych drog

L)
12,1% oddechowych (J06)

2,6%

Najwiecej zaswiadczen (26,3%) wydano osobom w wieku 30-39 lat — w populacji kobiet
odsetek ten wynidst 27,7%, w populacji mezczyzn — 24,5%. W przypadku zwolnien o dtugosci
1-5 dni, oprdcz najliczniejszej grupy wiekowej 30-39 lat, ktérej wydano 28,0% zaswiadczen,

liczng grupe stanowity réwniez osoby w wieku 40-49 lat (wydano im 25,5% zaswiadczen).
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W przypadku zwolniert o dtugosci 6-10 dni przewazaty osoby w wieku 40-49 lat (27,6%

zaswiadczen).

Zwolnienia wydane na okres od 1 do 5 dni (43,9%) oraz na okres 11-30 dni (29,2%) dominowaty
w 2025 r. Zaswiadczenia wystawione na okres 1-5 dni przewazaty zaréwno wsréd mezczyzn
(stanowiac 41,7% zaswiadczen wydanych mezczyznom), jak i wsrdd kobiet (stanowiac 45,7%

zaswiadczen wydanych kobietom).

Rys. 6 Liczba zaswiadczen lekarskich wystawionych w 2025 r. z tytutu choroby wtasnej

osobom ubezpieczonym w ZUS wedtug ptci, wieku i dtugosci zaswiadczenia
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W populacji kobiet jednostkg chorobowg generujacg najwiekszg liczbe zaswiadczen lekarskich
wydanych w 2025 r. bylo Ostre zakazenie gdrnych dréog oddechowych o umiejscowieniu
mnogim lub nieokreslonym (J06) — 12,6% zaswiadczen (w 2024 r. byto to 12,4%). Kolejnag
jednostka byta Opieka potoznicza z powodu standw zwigzanych gtdwnie z cigzq (026) — 9,1%
zaswiadczen (w 2024 r. byto to 9,3%). Pierwsza z wymienionych jednostek dominowata

w kazdej grupie wiekowej, natomiast wsrdd kobiet w wieku 20-39 lat przewazaty zwolnienia
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spowodowane Opiekq potozniczq z powodu stanow zwiqgzanych gtownie z cigzq (026). W tym
przedziale wiekowym blisko co pigte zaswiadczenie lekarskie wystawiane byto z tego tytutu.
W pozostatych grupach wiekowych byto to Ostre zakazenie gdrnych drog oddechowych

0 umiejscowieniu mnogim lub nieokreslonym (J06).

Dla kazdej grupy wiekowej Ostre zakazenie gornych drdg oddechowych o umiejscowieniu
mnogim lub nieokreslonym (JO6) oraz Ostre zapalenie nosa i gardta (przeziebienie) (JOO) byty
gtéwng przyczyng zwolnied krétkich, tj. o dtugosci 1-5 dni oraz 6-10 dni (stanowigc
odpowiednio 32,1% oraz 22,6% ogoétu zaswiadczen). W przypadku zwolnien dtugich, od 11
do 30 dni, gtdwna przyczyng niezdolnosci do pracy kobiet w wieku do 39 lat byta Opieka
potoZnicza z powodu standw zwiqzanych gtdwnie z ciqgzq (026) (tj. 45,7% zaswiadczen w tym
przedziale wiekowym) oraz Reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne (F43) (7,4%
zaswiadczen), zas dla kobiet w wieku 40 lat i wiecej — rdwniez Reakcja na ciezki stres
i zaburzenia adaptacyjne (F43) (7,8% zaswiadczen) oraz Zaburzenia korzeni rdzeniowych
i splotéw nerwowych (G54), co stanowito 5,5% wszystkich zaswiadczen wystawionych

kobietom w tym przedziale wiekowym.

W przypadku, gdy przyczyng niezdolnosci do pracy byt COVID-19 (U07.1) zaswiadczenia
lekarskie o dtugosci 1-5 dni najczesciej wystawiane byty kobietom w wieku 40-44 lata
(stanowity one 16,2% zaswiadczen z tytutu COVID-19 o dtugosci do 5 dni), zaswiadczenia 6-10
dniowe kobietom w wieku 45-49 lat (14,9% zaswiadczen), a zwolnienia o dtugosci 11-30 dni

kobietom w wieku 55-59 lat (17,1%).

W populacji mezczyzn jednostkg chorobowg generujgcg najwiekszg liczbe zaswiadczen
lekarskich w 2025 r. byto Ostre zakazenie gdrnych dréog oddechowych o umiejscowieniu
mnogim lub nieokreslonym (J06) — 12,1% wszystkich zaswiadczen wystawionych tej populacji
(w2024 r. - 11,6%). Kolejna jednostka byto Ostre zapalenie nosa i gardta (przeziebienie) (J0O)
-7,1% (w2024 r. — 6,9%). Na trzecim miejscu odnotowano Bdle grzbietu (M54) —6,1%
(w2024 r. = 5,9%). Wsrod mezczyzn w wieku ponizej 50. roku zycia dominowaty choroby
wynikajgce z zakazen gdrnych drég oddechowych, bolow grzbietu oraz innego niezakaznego
zapalenia zotgdkowo-jelitowego i jelita grubego, natomiast w wieku 50 lat i wiecej — zwigzane
z zakazeniami gdornych drég oddechowych, chorobami ukfadu miesniowo-szkieletowego

oraz samoistnym (pierwotnym) nadcisnieniem.
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W przypadku mezczyzn we wszystkich przedziatach wiekowych (podobnie jak u kobiet) gtéwng
przyczyna zwolnien krétkich o dtugosci 1-5 dni oraz 6-10 dni byto Ostre zakaZenie gornych drég
oddechowych o umiejscowieniu mnogim lub nieokreslonym (J06) (18,0% liczby zaswiadczen
o dtugosci 1-10 dni) oraz Ostre zapalenie nosa i gardta (przeziebienie) (JO0) (10,7% liczby
zaswiadczen o dtugosci 1-10 dni). W przypadku zwolnien dtugich, od 11 do 30 dni, gtdwna
przyczyna zwolnien wystawionych mezczyznom w wieku do 19 lat byto Zwichniecie, skrecenie
i naderwanie stawdw | wiezadet stawu skokowego i poziomu stopy (S93) — 8,0% liczby
zaswiadczen wystawionych w tym przedziale wiekowym, zas dla mezczyzn w pozostatych
grupach wiekowych — Bdle grzbietu (M54) oraz Zaburzenia korzeni rdzeniowych i splotéow

nerwowych (G54) — po 6,3% liczby zaswiadczen.

Z tytutu niezdolnos$ci do pracy spowodowanej COVID-19 (U07.1) zaswiadczenia lekarskie
o dtugosci do 5 dni najczesciej wystawiane byly mezczyznom w wieku 30-34 lat (stanowity
15,7% zaswiadczen z tytutu COVID-19 o takiej dtugosci), zaswiadczenia 6-10 dniowe
—mezczyznom w wieku 40-44 lata (tj. 12,9% zaswiadczen z tytutu COVID-19 o takiej dtugosci),
o dtugosci 11- 30 dni — mezczyznom w wieku 50-54 lata (12,7%).

Co ciekawe, w rankingu 30 jednostek chorobowych generujacych najwiekszg liczbe

zaswiadczen, jako przyczyna niezdolnosci do pracy nie pojawiajg sie nowotwory.

Gtéwna przyczyng jednodniowej absencji chorobowej w 2025 r. zaréwno wséréd mezczyzn, jak
i kobiet byty choroby uktadu oddechowego oraz szeroko rozumiane problemy zotagdkowe, bdle

grzbietu oraz béle w okolicy brzucha i miednicy.

Wsrdd kobiet jednostkg chorobowa generujgcg najwiekszg liczbe krétkich, 1-dniowych
zaswiadczen lekarskich w 2025 r. bylo Ostre zakazenie godrnych drég oddechowych
0 umiejscowieniu mnogim lub nieokreslonym (J06) — 7,8% (w 2024 r. — 7,9%). Kolejnymi
znaczgcymi jednostkami byty:
= ostre zapalenie nosa i gardta (przeziebienie) (J00) — 7,1% zaswiadczen (w 2024 r.
byto to 7,5%).
* inne niezakazne zapalenie Zotgdkowo-jelitowe i jelita grubego (K52) — 5,5%
(w2024 r.—5,3%),
=  bol w okolicy brzucha i miednicy (R10) — 3,2% (w 2024 r. réwniez 3,2%),
* migrena (G43)—2,2% (w 2024 r. — 2,1%),
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= dyspepsja (K30)—1,9% (w 2024 r. — 2,2%),

* bole grzbietu (M54) —1,8% (w 2024 r. —1,7%).

Rys. 7 Ranking 10 jednostek chorobowych generujacych najwiekszga liczbe zaswiadczen

lekarskich jednodniowych wystawionych z tytutu choroby wtasnej w 2025 r.

Mezczyzni

Ostre zapalenie gardta (J02)

Samoistne (pierwotne) nadcisnienie
(120)

Biegunka i zapalenie zotagdkowo-
jelitowe (A09)

Choroby miazgi i tkanek
okotowierzchotkowych (K04)

Dyspepsja (K30)

B&l w okolicy brzucha i miednicy
(R10)

Bole grzbietu (M54)

Inne niezakazne zapalenie

zotadkowo-jelitowe i jelita...

Ostre zakazenie gérnych drog
oddechowych (J06)

Ostre zapalenie nosa i gardta
(przeziebienie) (JOO)

Kobiety

Nowotwor ztosliwy sutka (C50)

Bol i inne stany zwigzane z zenskimi
narzadami ptciowymi i cyklem...

Ostre zapalenie zatok przynosowych
(Jo1)

Bole grzbietu (M54)
Dyspepsja (K30)

Migrena (G43)

Bél w okolicy brzucha i miednicy
(R10)

Inne niezakazne zapalenie

zotadkowo-jelitowe i jelita grubego...

Ostre zapalenie nosa i gardta
(przezigbienie) (JOO)

Ostre zakazenie gérnych drég
oddechowych(J06)

5,5%

7,1%

7,8%

W przyczynach absencji kobiet, niezaleznie od wieku, dominowaty dwie jednostki chorobowe
— Ostre zapalenie nosa i gardta (przeziebienie) (JOO) oraz Ostre zakazenie gdrnych drdg

oddechowych o umiejscowieniu mnogim lub nieokreslonym (J06).

W rankingu 20 jednostek chorobowych Opieka potfoznicza standw zwigzanych gtdwnie z cigzq
(026) pojawita sie tylko u kobiet w dwdch grupach wiekowych, 20-29 lat i 30-39 lat, i stanowita

odpowiednio, 1,6% i 2,3%, zwolnien jednodniowych w tych grupach.

Wsréd kobiet w wieku powyzej 39 lat, w rankingu 10 jednostek chorobowych generujgcych
najwiekszg liczbe 1-dniowych zaswiadczen lekarskich, pojawia sie Nowotwor ztosliwy sutka
(C50) (jako przyczyna 2,7% wszystkich zaswiadczen jednodniowych w tej grupie wiekowej),
przy czym dla kobiet w wieku 50-59 lat zajmuje on trzecie miejsce w rankingu (jako przyczyna

3,4% zaswiadczen jednodniowych w tej grupie wiekowej).
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Wséréd mezczyzn dominujgcg przyczyng chorobowg 1-dniowych zaswiadczen lekarskich

wydanych w 2025 r. byto Ostre zapalenie nosa i gardta (przeziebienie) (JOO) — 9,1% liczby

zaswiadczen (w 2024 r. — 9,3%). Kolejnymi jednostkami chorobowymi byty:

ostre zakazenie goérnych drég oddechowych o umiejscowieniu mnogim
lub nieokreslonym (J06) — 8,9% (w 2024 r. — 8,7%),

inne niezakazne zapalenie Zzotgdkowo-jelitowe i jelita grubego (K52) — 6,8%
(w 2024 . — 6,5%),

béle grzbietu (M54) — 2,7% (w 2024 r. réwniez 2,7%),

bol w okolicy brzucha i miednicy (R10) —2,4% (w 2024 r. — 2,5%),

dyspepsja (K30) — 2,0% (w 2024 r. — 2,4%),

choroby miazgi i tkanek okotowierzchotkowych (K04) —1,9% (w 2024 r. — 1,8%).

W populacji mezczyzn przed 50-tym rokiem zycia, jednodniowg absencje powodowaty dwie

jednostki chorobowe — Ostre zapalenie nosa i gardta (przeziebienie) (JOO) oraz Ostre zakazenie

gornych drég oddechowych o umiejscowieniu mnogim lub nieokreslonym (J06).

Natomiast mezczyznom w wieku 50 lat i wiecej (oprocz w/w jednostek chorobowych)

zaswiadczenia lekarskie najczesciej wystawiane byty w zwigzku z Samoistnym (pierwotnym)

nadcisnieniem (110) i stanowity 3,7% jednodniowych zwolnien wystawionych mezczyznom

powyzej 49 roku zycia (w 2024 r. byto to 3,6%).

Nowotwor ztosliwy gruczotu krokowego (C61) w rankingu 5 jednostek chorobowych

generujgcych najwiekszg liczbe zaswiadczen lekarskich 1-dniowych pojawia sie dopiero

u mezczyzn po 60 roku zycia stanowigc 3,1% jednodniowych zaswiadczenn wystawionych

mezczyznom w tym wieku (w 2024 r. byto to 3,0% zaswiadczen jednodniowych).
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V. ABSENCJA CHOROBOWA Z TYTUtU CHOROBY WtASNEJ KOBIET
UBEZPIECZONYCH W ZUS, W TYM CZASOWA NIEZDOLNOSC PRZYPADAJACA
W OKRESIE CIAZY (z kodem ,,B”)

Na ogdblng absencje, a przede wszystkim na absencje populacji kobiet, duzy wptyw ma
niezdolno$¢ do pracy kobiet przypadajgca w okresie cigzy. Udziat liczby dni absencji
chorobowej kobiet w cigzy w liczbie dni absencji ogdétem wynidst w 2025 r. 13,4% (w 2024 r.
—13,5%). Natomiast udziat liczby dni absencji chorobowej kobiet w cigzy w absencji
chorobowej catej populacji kobiet wynidst 23,7% (w 2024 r. — 24,2%). Co dziewigte
zaswiadczenie wystawione kobietom zostato wydane w zwigzku z niezdolnoscig przypadajaca
w okresie cigzy i blisko % liczby dni absencji chorobowej kobiet wynikata z tytutu niezdolnosci

przypadajacej w okresie cigzy.

Na zaswiadczeniu lekarskim informacjg oznaczajgcg niezdolnos¢ przypadajgca w okresie cigzy
jest kod literowy B. Na wniosek ubezpieczonej, lekarz nie umieszcza w zaswiadczeniu
lekarskim kodu B. Zgodnie z ustawg o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego
w razie choroby i macierzynstwa podanie na zaswiadczeniu lekarskim tego kodu jest

informacja majgca wptyw na prawo do zasitku chorobowego oraz na jego wysokos¢.

W 2025 r. liczba kobiet, ktére chociaz jeden dzien przebywaty na zwolnieniu lekarskim

oznaczonym kodem literowym ,,B” wyniosta 279,4 tys. (w 2024 r. — 285,7 tys.).

W celu okreslenia dfugosci absencji chorobowe] przypadajacej w okresie cigzy — dla kobiet

ubezpieczonych w ZUS, konieczne byto przeprowadzenie badania.

Wybrano indywidualne dane kobiet, ktére w IV kwartale 2025 r. rozpoczety pobieranie

podstawowego zasitku macierzynskiego. Dla tych kobiet zliczono liczbe dni absencji z kodem

B wystepujgcej w ciggu dziewieciu miesiecy przed rozpoczeciem pobierania zasitku
macierzynskiego. Uzyskano nastepujgce wyniki:

= odsetek kobiet, ktére w IV kwartale 2025 r. rozpoczety pobieranie podstawowego

zasitku macierzynskiego i ktére w ciggu dziewieciu miesiecy przed rozpoczeciem

pobierania tego zasitku byty chociaz jeden dzief na zwolnieniu lekarskim z tytutu

niezdolnosci do pracy przypadajacej w okresie cigzy (kod B) wyniost 83,0%

(w 2024 r. — 88,6%);
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4,0% tych kobiet przebywato na zwolnieniu lekarskim z kodem B nie dtuzej niz 1
miesigc (w 2024 r. — 2,5%);

82,5% tych kobiet przebywato na zwolnieniu lekarskim z kodem B 3 miesigce
i dtuzej (w 2024 r. — 85,6%);

46,0% tych kobiet przebywato na zwolnieniu lekarskim z kodem B 6 miesiecy
i dtuzej (w 2024 r. — 50,0%);

7,4% tych kobiet przebywato na zwolnieniu lekarskim z kodem B 8 miesiecy i dtuzej

(w 2024 r. — 9,9%).

Dtugos¢ absencji chorobowej przypadajacej w okresie cigzy (z kodem literowym

,,B”) — dla kobiet ubezpieczonych w ZUS
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liczba dni absencji z kodem B

Absencja chorobowa z tytutu choroby wtasnej kobiet ubezpieczonych w ZUS

ABSENCJA
OGOLEM
242,0 min dni

ABSENCIJA
[(e]:]])
136,5 min dni

ABSENCIA
KOBIET
W CIAZY
32,4 min dni
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Z tytutu niezdolnosci do pracy przypadajgcej w okresie cigzy kobietom ubezpieczonym w ZUS
wystawiono 1,4 min zaswiadczen lekarskich, zas absencja chorobowa wyniosta 32,4 min dni.
W pordwnaniu do 2024 r. liczba zaswiadczen wystawionych z tego tytutu byfa nizsza o0 0,9%,
a liczba dni absencji chorobowej o 0,4%. Absencja przypadajgca w okresie cigzy stanowita
23,7% dni absencji chorobowe] kobiet i 11,1% liczby zaswiadczen lekarskich wystawionych

kobietom. W 2024 r. wartosci te wyniosty odpowiednio 24,2% i 11,3%.

Tabl. 7  Struktura zaswiadczen lekarskich wystawionych w 2025 r. z tytutu choroby

witasnej kobietom ubezpieczonym w ZUS wedtug dtugosci absencji chorobowej

w tym: liczba zaswiadczen o orzeczonej dtugosci absencji
Liczba chorobowej w dniach:
o St zaswiadczen -
szczegolnienie .
ysecees lekarskich | 1.5 | wtym: | 610 | 1120 | 2130 | >-o
, i wiecej
1 dzien
w odsetkach

Ogotem 100,0 43,9 8,1 21,5 16,6 12,6 54

niezdolnos¢ do pracy kobiet 100,0 45,7 9,3 19,4 15,0 14,5 5,3

hiezdolnos¢ przypadajaca 100,0 53 1,3 6,2 193 | 554 | 13,8

w okresie cigzy

Ponad potowa, tj. 55,4%, zaswiadczen lekarskich z tytutu niezdolnosci do pracy przypadajace;j
w okresie cigzy (z kodem,,B”) w 2025 r. zostata wystawiona na okres od 21 do 30 dni (w 2024 r.
byto to 55,5%). Na okres od 11 do 20 dni wystawiono 19,3% (w 2024 r. — 19,6%) ogdtu
zaswiadczen z tytutu cigzy. Zaswiadczenia o dtugosci absencji do 5 dni stanowity tylko 5,3%
(w 2024 r. - 5,1%) zaswiadczen z tytutu niezdolnosci przypadajacej w okresie cigzy, natomiast

zaswiadczenia jednodniowe — 1,3%.

Jak wida¢ z danych zawartych w powyzszej tabeli, zaswiadczenia krotkie, do 5 dni, a takze od 6
do 10 dni, najczesciej wystawiano ubezpieczonym, ktdrych niezdolno$é do pracy nie miata

zwigzku z cigza.

22



Raport o absencji chorobowej

Rys. 10 Struktura liczby zaswiadczen lekarskich wystawionych kobietom z tytutu

niezdolnosci do pracy przypadajgcej w okresie cigzy w latach 2024-2025

5,3%

2025 6,2% 19,3% 55,4% 13,8%
[
2024 6,2% 19,6% 55,5% 13,5%

o

5,1%
1-5 m6-10 m11-20 m21-30 31 dniiwiecej

Analizujac absencje chorobowg wedtug wieku zauwazamy, ze najwyzszy odsetek, na poziomie
39,0%, dni absencji chorobowej przypadajacej w okresie cigzy odnotowano w grupie wiekowej
miedzy 30 a 34 rokiem zycia oraz w grupie wiekowej 25-29 lat — 30,2% ogdtu dni absenc;ji
chorobowej przypadajgcej w okresie cigzy. W przypadku absencji kobiet i absencji ogétem
(liczonej tgcznie z absencja mezczyzn) najwiekszy odsetek liczby dni odnotowuje sie dla wieku

powyzej 50. roku zycia.

Zwolnienia lekarskie wystawiane na czas niezdolnosci przypadajgcej w okresie cigzy dotyczg
takze sytuacji i dolegliwosci, ktdre wymagajg spoczynkowego trybu zycia i unikania stresu
u ciezarnej. Absencje z tytutu niezdolnosci do pracy przypadajacej w okresie cigzy
(zaswiadczenia z kodem ,,B”) w 2025 r. powodowaty najczesciej:
e cCigza, pordd i potég — 95,7% ogodtu liczby dni absencji przypadajacej w okresie cigzy
(31,0 min dni absencji chorobowej),
e czynniki wptywajgce na stan zdrowia i kontakt ze stuzbg zdrowia — 3,6% (1,2 min dni),

e choroby uktadu oddechowego — 0,2% (0,1 min dni).
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Tabl. 8 Struktura dni absencji chorobowej w 2025 r. z tytulu choroby wiasnej

ubezpieczonych w ZUS wedtug wieku

. i niezdolnos¢
. niezdolnos¢
Wiek , do pracy
. Ogodtem do pracy .
ubezpieczonego . przypadajaca
kobiet .
w okresie cigzy
Ogoétem 100,0 100,0 100,0
19 lat i mniej 1,1 0,8 0,4
20-24 4,4 4,3 6,2
25-29 10,7 13,0 30,2
30-34 13,7 16,7 39,0
35-39 12,5 13,5 19,3
40-44 12,4 12,1 4,5
45-49 12,1 11,8 0,3
50 lat i wiecej 33,0 27,8 0,0

W rankingu jednostek chorobowych dominowaty przede wszystkim:

= opieka potoznicza z powodu standw zwigzanych gtéwnie z cigzg (026) — 83,8%
ogotu liczby dni absencji chorobowej kobiet niezdolnych do pracy w okresie cigzy
(27,1 min dni absencji), w 2024 r. byto to 83,1% (27,0 min dni absencji),

= krwawienia we wczesnym okresie cigzy (020)—4,1% (1,3 min dni), w 2024 r.— 4,5%
(1,4 min dni),

* nadzor nad cigzg wysokiego ryzyka (Z35) —2,3% (0,7 min dni),

= cukrzyca w cigzy (024) — 1,7% (0,5 min dni),

* niepowsciagliwe wymioty ciezarnych (021) —1,0% (0,3 min dni).
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V. ZASWIADCZENIA LEKARSKIE Z KODEM LITEROWYM NIEZDOLNOSCI DO PRACY
”All

System elektronicznych zwolnied lekarskich e-ZLA ufatwia lekarzom wyszukaé numer
statystyczny choroby z klasyfikacji ICD-10, a takze podpowiada kod literowy powodu choroby.
Kod A oznacza niezdolno$¢ do pracy powstatg po przerwie nieprzekraczajgcej 60 dni

spowodowang tg samg chorobg, ktéra byta przyczyng niezdolnosci do pracy przed przerwa.

W 2025 r. wystawiono 3 422,6 tys. zaswiadczen lekarskich z kodem A (w 2024 r. 3 685,1 tys.).
W pordwnaniu z 2024 r. byt to spadek o 7,1%.

Liczba dni absencji chorobowej z tych zaswiadczen w 2025 r wyniosta. 57 167,7 tys. dni i byta

nizsza 0 6,4% w poréwnaniu z poprzednim rokiem.

W 2025 r. ponad potowe (57,1%, tj. 1955,8 tys.) zaswiadczen lekarskich z kodem A
wystawiono kobietom. W poréwnaniu do 2024 r. liczba tych zaswiadczen zmniejszyta sie
0 5,7%. Liczba dni absencji z tych zaswiadczen wyniosta 33 842,3 tys. dni (co stanowito 59,2%

liczby dni ogdétem z zaswiadczen z kodem A) i w poréwnaniu do 2024 r. byta nizsza 0 5,1%.

Rys. 11 Liczba dni absencji chorobowej ubezpieczonych w ZUS na podstawie zaswiadczen

lekarskich z kodem A w latach 2020-2025 wedtug pfci
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Rys. 12  Struktura liczby dni absencji chorobowej w 2025 r. na podstawie zaswiadczen

lekarskich wedtug wieku i ptci
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15,0%

g--1llillllﬂ
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Kobiety

Uwzgledniajagc pte¢ i wiek ubezpieczonych w analizie liczby dni absencji chorobowej,
na podstawie zaswiadczen wystawionych z kodem A, wyraznie widaé, ze w 2025r.
najwyzszy odsetek liczby dni absencji (15,7%) dotyczyt ubezpieczonych w wieku 30-34 lat.
W populacji kobiet najwyzsza absencja réwniez wystgpita w tej grupie wiekowej i wyniosta
20,0% , natomiast w populacji mezczyzn najwyzszy odsetek dni absencji (13,0%) dotyczyt

ubezpieczonych w wieku miedzy 40 a 44 rokiem zycia.

W populacji mezczyzn, ktérym zostato wystawione zaswiadczenie z kodem A, najdtuzszg
absencje powodowaty:

= reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne (F43) — 6,7% (w 2024 r. — 5,7%),

=  Dbéle grzbietu (M54) —4,3% (w 2024 r. — 4,2%),

= zaburzenia korzeni rdzeniowych i splotéw nerwowych (G54) — 4,2% ogétu liczby

dni absencji chorobowej mezczyzn (w 2024 r. — 4,5%).

W populacji kobiet, ktérym zostato wystawione zaswiadczenie z kodem A, dominowaty:
= opieka potoznicza z powodu standw zwigzanych gtéwnie z cigzg (026) — 29,9%
ogotu liczby dni absencji chorobowej kobiet (kod A) (w 2024 r. — 29,7%),
= reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne (F43) - 8,1% (w 2024 r. — 7,4%),
® inne zaburzenia lekowe (F41) — 4,5% (w 2024 r. — 4,1%).
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VI.  ZASWIADCZENIA LEKARSKIE Z KODEM LITEROWYM NIEZDOLNOSCI DO PRACY
”Cll

W przypadku niezdolnosci do pracy objetej kodem literowym C, oznaczajgcym niezdolnos¢
do pracy spowodowang naduzyciem alkoholu, wypetnienie przez lekarza odpowiedniego pola
formularza zaswiadczenia lekarskiego jest obowigzkowe. Informacja ta skutkuje nie

otrzymaniem $wiadczenia chorobowego za pierwsze 5 dni niezdolnosci do pracy.

Liczba dni absencji chorobowej z zaswiadczen z kodem C w 2025 r. ksztattowata sie na tym
samym poziomie jak w roku poprzednim i wyniosta 99,6 tys. dni niezdolnosci do pracy.
Przecietna dtugos$¢ zaswiadczenia z kodem C w 2025 r. wyniosta 9,98 dnia i byta krotsza

w stosunku do 2024 r. o ponad pét dnia.

W 2025 r. wydano 10,0 tys. zaswiadczen lekarskich z kodem C. Ponad % zaswiadczen (35,6%,
tj. 3,6 tys.) wystawiono na okres od 1 do 5 dni. W pordwnaniu z rokiem 2024 liczba

zaswiadczen z kodem C wzrosta 0 5,1%, zas wydanych na okres od 1 do 5 dni o 17,3%.

Tabl.9  Struktura zaswiadczen lekarskich z kodem C wystawionych w 2025 r. z tytutu
choroby wtasnej osobom ubezpieczonym w ZUS wedtug dtugosci zaswiadczenia

lekarskiego i ptci

w tym: liczba zaswiadczen o orzeczonej dtugosci absenc;ji
Liczba chorobowej w dniach:
o - zaswiadczen —_
szczegolnienie .
yszczeg lekarskich 1-5 wtym: | 6-10 1120 | 2130 | >
o i wiecej
1 dzien
w odsetkach

Ogodtem 100,0 35,6 6,5 26,9 27,4 7,3 1,2

Mezczyzni 100,0 35,4 6,3 28,1 28,7 5,3 1,1

Kobiety 100,0 36,0 7,4 22,8 22,7 14,2 1,8

Ponad % zaswiadczen lekarskich z kodem C wystawiono mezczyznom. W pordwnaniu

do 2024 r. liczba ta wzrosta 0 5,1%.

Analizujgc wzrost liczby zaswiadczen z kodem C, nalezy zwrdci¢ uwage na ich niewielkg liczbe

oraz na dynamike z lat poprzednich. W 2019 r. wystawionych zostato 12,3 tys. takich
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zaswiadczen. Zatem w 2025 r. w stosunku do 2019 r. nastgpit spadek o0 18,7%. W liczbie
wszystkich zaswiadczen lekarskich wystawionych w 2025 r. z tytutu choroby wtasnej

ubezpieczonym w ZUS (22 359,5 tys. zaswiadczen) zaswiadczenia z kodem C stanowity 0,04%.

W 2025 r. wsérdd zaswiadczen z kodem C najwiekszy odsetek (62,5%) stanowity zaswiadczenia
0s6b pomiedzy 30 a 49 rokiem Zzycia. Przy czym najczesciej zaswiadczenia lekarskie
wystawiano mezczyznom w wieku pomiedzy 40 a 44 rokiem zycia (19,5%), natomiast

kobietom w wieku 30-34 lata (21,4%).

Rys. 13  Struktura liczby dni absencji chorobowej w latach 2024-2025 z tytutu niezdolnosci

do pracy spowodowanej naduzyciem alkoholu wedtug wieku
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Chorobami zwigzanymi z naduzywaniem alkoholu sg przede wszystkim zaburzenia psychiczne,
marskos¢ watroby, choroba wrzodowa zotadka i dwunastnicy. Rownie czesto spotykane sg
problemy zwigzane z uktadem krazenia, takie jak powiekszenie i niewydolno$é serca
(sttuszczenie miesnia sercowego), czy tez z uktadem oddechowym (obnizona odpornosé

na zakazenia wirusowe), np. zapalenie ptuc.

| takie tez jednostki chorobowe wystepujg w zaswiadczeniach lekarskich z kodem C
wystawionych mezczyznom. Na 7,7 tys. zaswiadczen — 73,9% stanowity zaswiadczenia z tytutu
Zaburzenn psychicznych i zaburzern zachowania spowodowanych uzyciem alkoholu (F10)
(w2024 r. stanowity 77,1%), 3,4% z tytutu Efektu toksycznego alkoholu (T51) (w 2024 r.
-3,1%), 2,4% — Zaburzen psychicznych i zaburzern zachowania spowodowanych
naprzemiennym przyjmowaniem Srodkéw wymienionych w F10-F18 i innych srodkow

psychoaktywnych (F19), 1,3% — Otwartej rany gtowy (S01), 1,2% — Alkoholowej choroby
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wqtroby (K70). W sumie zaswiadczenia zwigzane z wymienionymi chorobami wystawiono

facznie na 59,1 tys. dni.

W przypadku kobiet na 2,2 tys. zaswiadczen wystawionych z kodem C — 39,3% stanowity
zaswiadczenia z tytutu Zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania spowodowanych
uzyciem alkoholu (F10) (w 2024 r.—46,5%), 15,3% z tytutu Opieki potozniczej z powodu standw
zwigzanych gtéwnie z cigzq (026) (w 2024 r. — 14,7%), 3,6% w zwigzku z Ostrym zapaleniem
nosa i gardta (J00), 3,4% z powodu Ostrego zakazenia gdrnych drég oddechowych
0 umiejscowieniu mnogim lub nieokreslonym (J06), 1,5% to Efekt toksycznego alkoholu (T51).

Liczba dni absencji dla tych jednostek chorobowych wyniosta tagcznie 16,3 tys. dni.
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VII. ABSENCJA CHOROBOWA SZPITALNA Z TYTUtU CHOROBY WtASNEJ
UBEZPIECZONYCH W ZUS

W 2025 r. absencja szpitalna oséb ubezpieczonych w ZUS, w stosunku do roku 2024,
utrzymywata sie na zblizonym poziomie, wzrastajac o 0,5% w liczbie dni absencji. Natomiast
liczba zaswiadczen szpitalnych wzrosta o 6,9%. Przecietna diugos¢ niezdolnosci do pracy

przypadajaca na czas pobytu w szpitalu wyniosta 3,99 dnia (w 2024 r. 4,24 dnia).

Liczba dni absencji chorobowej zwigzana z pobytem w szpitalu oséb ubezpieczonych w ZUS
stanowita 2,7% absencji chorobowej ogdétem i wyniosta 6490,1 tys. dni. Wystawiono
1 625,2 tys. zaswiadczen lekarskich zwigzanych z pobytem w szpitalu, co stanowito 7,3% ogétu
zaswiadczen. Na znaczacy wzrost, w stosunku do 2024 r., szpitalnych zaswiadczen lekarskich
miat wptyw m.in. wzrost liczby zaswiadczen wystawionych z tytutu Nowotworu ztosliwego
sutka (C50) — o 16,3% oraz w zwigzku z Wewnetrznymi uszkodzeniami stawu kolanowego

(M23) - 0 9,9%.

Jak wynika z analizy zaswiadczen, mezczyzni przebywali w szpitalu dtuzej niz kobiety. Szpitalna
absencja mezczyzn wyniosta 3 389,9 tys. dni (tj. 52,2% ogétu liczby dni absencji szpitalnej), zas
kobiet 3 100,1 tys. dni. W odniesieniu do zaswiadczen lekarskich proporcje te sg odwrdcone,
kobietom wystawiono 867,5 tys. zaswiadczen lekarskich (tj. 53,4% ogétu liczby szpitalnych

zaswiadczen lekarskich), a mezczyznom — 757,7 tys. zaswiadczen.

Rys. 14 Absencja chorobowa szpitalna z tytutu choroby wtasnej w 2025 r.

OGOLEM w tym: ]

242,0 min dni szpital

Absencja chorobowa kobiet w zwigzku z pobytem w szpitalu najczesciej spowodowana byta
Miesniakiem gtadkokomorkowym macicy (D25) — 91,2 tys. dni pobytu w szpitalu, Kamicg

Z0fciowqg (K80) — 88,7 tys. dni, Nowotworem zfosliwym sutka (C50) — 66,3 tys. dni
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oraz Zaburzeniami psychicznymi i zaburzeniami zachowania spowodowanymi uzyciem

alkoholu (F10) — 65,0 tys. dni.

Pobyt w szpitalu meiczyzn najczesciej powodowaty Zaburzenia psychiczne izaburzenia
zachowania spowodowane uzyciem alkoholu (F10) — 306,9 tys. dni, Przepuklina pachwinowa
(K40) — 78,4 tys. dni, Ostry zawat serca (121) — 71,0 tys. dni, Zaburzenia psychiczne i zaburzenia
zachowania spowodowane naprzemiennym przyjmowaniem srodkow wymienionych w F10-

F18 iinnych srodkow psychoaktywnych (F19) — 65,8 tys. dni.
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VIIl.  ABSENCJA CHOROBOWA Z TYTUtU ZABURZEN PSYCHICZNYCH | ZABURZEN
ZACHOWANIA

W ostatnich siedmiu latach obserwujemy znaczacy wzrost liczby zaswiadczen lekarskich
wystawionych z tytutu zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania. W 2019 r. wystawiono
1162,1 tys. zaswiadczen, na tgczng liczbe 20 203,9 tys. dni. W 2025 roku w stosunku do 2019

roku, nastgpit wzrost liczby zaswiadczen o 51,3% oraz liczby dni absencji o 68,7%.

W 2025 r. z tytutu zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania zostato wystawionych 1,8 min
zaswiadczen lekarskich na taczng liczbe 34,1 min dni absencji chorobowej. Stanowito to 7,9%
ogotu zaswiadczen lekarskich oraz 14,1% ogdtu liczby dni absencji. W poréwnaniu z 2024 r.
wydano o 9,6% wiecej zaswiadczen lekarskich i z wiekszg o 12,4% liczbg dni niezdolnosci
do pracy. Na przestrzeni roku najwiecej — 159,0 tys. — zaswiadczen lekarskich wystawiono
w lipcu 2025 r., stanowity one 9,0% wszystkich zaswiadczen wystawionych z tego tytutu

w catym roku, z liczbg 3 168,3 tys. dni.

Zaswiadczenia lekarskie z tytutu zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania zdecydowanie
czesciej wystawiano kobietom (62,0%). W 2024 r. odsetek ten byt nieznacznie nizszy i wynidst

61,8%.

Rys. 15 Liczba dni absencji chorobowej z tytutu zaburzen psychicznych i zaburzen

zachowania oséb ubezpieczonych w ZUS w latach 2019-2025 wedtug pftci
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Najwyzszy odsetek liczby dni absencji chorobowej, stanowigcy 29,7%, odnotowano w grupie
wiekowej miedzy 40 a 49 rokiem zycia. W populacji kobiet w tej grupie wynidst on 30,4%,
natomiast wsrdd mezczyzn najwyzszy odsetek zanotowano w przedziale wiekowym 30-39 lat
i wyniost on 28,8%. W 2024 r. udziaty te ksztattowaty sie odpowiednio: 29,3%, 30,0% i 29,2%.
Nalezy jednak zaznaczy¢, ze najwyiszy odsetek (30,2%) liczby dni absencji chorobowej
w 2024 r. odnotowano w grupie wiekowej miedzy 30 a 39 rokiem zycia (dla kobiet byto to

30,8%, dla mezczyzn — 29,2%).

Tabl. 10 Struktura liczby dni absencji chorobowej w 2025 r. z tytutu zaburzen psychicznych

i zaburzen zachowania oséb ubezpieczonych w ZUS wedtug wieku i pfci

ubezp\:\éicezlgnego Ogotem Mezczyzni Kobiety
Ogoétem 100,0 100,0 100,0
19 lat i mniej 0,5 0,5 0,4
20-29 15,3 15,2 15,3
30-39 29,5 28,8 30,0
40-49 29,7 28,6 30,4
50-59 19,3 18,1 20,1
60-64 4,3 6,8 2,8
65 lat i wiecej 1,4 2,1 0,9

Rys. 16  Struktura liczby dni absencji chorobowej w 2025 r. z tytutu zaburzen psychicznych

i zaburzen zachowania oséb ubezpieczonych w ZUS wedtug ptci i wieku
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W 2025 r. 39,3% zaswiadczen lekarskich z tytutu zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania
zostato wystawionych na okres od 21 do 30 dni (w 2024 r. byto to 38,0%). Na okres od 11 do 20
dni wystawiono 28,0% ogoétu zaswiadczen z tego tytutu (w 2024 r. — 29,9%). Natomiast udziat

zaswiadczen o dtugosci absencji do 5 dni stanowit 11,4%, podobnie jak w 2024 .

Rys. 17  Struktura liczby zaswiadczen lekarskich wystawionych w 2025 r. z tytutu zaburzen
psychicznych i zaburzen zachowania wedtug orzeczonej dtugosci absencji

chorobowej

Ogdtem (A00-Z99)

5,4%

10,8%

Zaburzenia psychiczne
i zaburzenia
zachowania (FOO-F99)

m1-5 W6-10 m11-20 m21-30 31 dnii wiecej

Zaswiadczenia lekarskie z tytutu zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania najczesciej
wystawiane byty w zwigzku z:

= Reakcjg na ciezki stres i zaburzeniami adaptacyjnymi (F43) — 36,7% zaswiadczen

z tytutu zaburzen psychicznych (w 2024 r. byto to 35,3%),

= Epizodem depresyjnym (F32) —17,2% (w 2024 r. — 17,6%),

= Zaburzeniami depresyjnymi nawracajacymi (F33) — 8,4% (w 2024 r. — 8,5%),

* Innymi zaburzeniami lekowymi (F41) — 18,6% (w 2024 r. — 18,1%),

= Zaburzeniami psychicznymi i zaburzeniami zachowania spowodowanymi uzyciem

alkoholu (F10) — 4,0% (w 2024 r. — 4,5%).

Nalezy zaznaczy¢, ze Reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne (F43) byta przyczyng
wzrostu o 13,8% liczby wystawionych z tego tytutu zaswiadczen lekarskich, a 0 16,7% liczby

dni absencji chorobowej w stosunku do 2024 r.

Oproécz jednostek chorobowych zwigzanych z Zaburzeniami psychicznymi i zaburzeniami
zachowania (FO0-F99) na absencje chorobowg powigzang z chorobami psychosomatycznymi
miaty wptyw jednostki chorobowe: Zfe samopoczucie, zmeczenie (R53), Problemy zwigzane

z trudnosciami zyciowymi, w tym Wypalenie sie (Z73), Zaburzenia snu (G47).
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W pordéwnaniu do 2024 r. absencja chorobowa z tytutu Ztego samopoczucia, zmeczenia
ksztattowata sie na zblizonym poziomie. Absencja chorobowa z tytutu Problemdw zwigzanych
z trudnosciami zyciowymi (w tym Wypalenie sie) wzrosta o 32,0% w liczbie zaswiadczen
lekarskich, i038,8% w liczbie dni absencji. Natomiast w przypadku absencji zwigzanej
z Zaburzeniami snu (G47) obserwujemy wzrost liczby zaswiadczen o 20,3% oraz liczby dni

0 15,1%.
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IX.  LEKARZE UPOWAZNIENI DO WYSTAWIANIA ZASWIADCZEN LEKARSKICH

Wedtug stanu na dzied 31 grudnia 2025 r. do wystawiania zaswiadczen lekarskich byto
upowaznionych 189,9 tys. lekarzy. Najwyzszy odsetek lekarzy zarejestrowano
w wojewddztwach: mazowieckim — 17,4% ogdtu upowaznionych lekarzy, Slaskim — 12,1%,

matopolski —9,1%, a takze dolnoslgskim — 8,3%.

Przecietnie na jednego lekarza przypadato 117,8 wystawionych zaswiadczen lekarskich.
Najwiekszg przecietng liczbe zaswiadczen przypadajgcg na jednego lekarza odnotowano
w wojewddztwie warminsko-mazurskim — 160,2 zaswiadczen, ktdre zostaty wystawione
$rednio na 11,56 dnia. Liczba osdb, ktérym w tym wojewddztwie w 2025 r. wystawiono

przynajmniej jedno zaswiadczenie z tytutu choroby wtasnej wyniosta 226,8 tys.

W wojewddztwie wielkopolskim przecietnie jeden lekarz wystawit 157,5 zaswiadczen, zas ich
Srednia dtugos¢ wyniosta 10,78 dnia. Przynajmniej jedno zaswiadczenie z tytutu choroby

wtasnej wystawione zostato 732,4 tys. ubezpieczonym.

Najmniej przecietnie zaswiadczen przypadato na jednego lekarza w wojewdédztwie podlaskim
— 79,1 zaswiadczenia, a $rednia orzeczona dtugo$é wyniosta 10,90 dnia. Zaswiadczenia te

zostaty wydane 180,2 tys. ubezpieczonych.

Najwiekszg liczbe ubezpieczonych, ktérym wystawiono przynajmniej jedno zaswiadczenie
lekarskie odnotowano w wojewddztwach: mazowieckim — 1 077,1 tys. i $lagskim — 891,2 tys.
Przecietne dtugosci zaswiadczen w tych wojewddztwach wyniosty odpowiednio 10,34 dnia
i 10,41 dnia. Srednia liczba za$wiadczert wystawiona przez jednego lekarza zdecydowanie
wyzsza byta w wojewddztwie $lgskim (127,7 zaswiadczen) niz w mazowieckim (97,9

zaswiadczen).
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Rys. 18 Absencja chorobowa z tytutu choroby wiasnej oséb ubezpieczonych w ZUS,

ktérym w 2025 r. wystawiono zaswiadczenie lekarskie wedtug wojewddztw
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X.  WYPLATA ZASKKOW Z UBEZPIECZEN SPOLECZNYCH

Wydatki na absencje chorobowg ogétem w 2025 r. wyniosty 34 884,7 min zt (w poréwnaniu
z rokiem poprzednim nastgpit wzrost o 12,4%). Z tego na zasitki chorobowe finansowane
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych wydatkowano 20 710,5 min zt (odnotowano wzrost
0 13,2%), a na wynagrodzenia za czas niezdolnosci do pracy finansowane ze $Srodkéw zaktadow
pracy i Funduszu Gwarantowanych Swiadczed Pracowniczych — 14 174,2 min zt (wzrost

0 11,2%).

Wydatki na absencje chorobowg w analizowanym okresie FUS pokrywat w 59,4%,
w pozostatym zakresie wydatki ponosili pracodawcy i FGSP. W poréwnaniu do 2024 r. nastgpit
wzrost 0 0,4 punktu procentowego udziatu zasitkdw finansowanych z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych w wydatkach na absencje ogétem (na rzecz wynagrodzen za czas niezdolnosci

do pracy finansowanych ze $Srodkéw zaktaddw pracy).

Tabl. 11 Woydatki na absencje chorobowg

2024 2025

Wyszczegdlnienie
kwota wyptat w min zt

Absencja chorobowa ogétem 31039,7 34 884,7
Wynagrodzenia za czas niezdolnosci do pracy
. 12 741,7 14 174,2
finansowane ze $Srodkéw zaktadéw pracy i FGSP ’ !
Zasitki chorobowe finansowane z FUS 18 298,0 20710,5

W 2025 r. nazasitki i swiadczenia krétkoterminowe z FUS wydatkowano 37 824,8 min zt

(tj. 0 11,6% wiecej niz w roku poprzednim, w ktdrym wydatki te wyniosty 33 903,4 min z{).

Przecietna dzienna wysokos¢ zasitku chorobowego finansowanego z FUS wyptaconego
w 2025 r. wyniosta 150,75 zt i byla wyzsza o 12,3% w stosunku do roku poprzedniego.
Natomiast przecietna dzienna wysokos¢ zasitku macierzynskiego wyniosta 151,79 zt i bytfa

wyzsza 0 13,4% w odniesieniu do roku poprzedniego.

W poréwnaniu do poprzedniego roku wzrosty wydatki na zasitki opiekuricze 0 8,0% —w 2025 r.
wyniosty one 1 947,4 min zt (w 2024 r. — 1 803,0 min zt). Przecietna dzienna wysokos¢ zasitku

opiekunczego wyniosta 157,74 zt i byta wyzsza 0 12,0% w stosunku do poprzedniego roku.
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Fundusz chorobowy

Wydatki na 3$wiadczenia pieniezne z funduszu chorobowego w 2025 r. wyniosty

36 619,6 min zt (0 11,6% wiecej niz w 2024 r., w ktérym wydatki te wyniosty 32 804,4 min zf).

Wérdd swiadczen pienieznych finansowanych z funduszu chorobowego najwiekszy odsetek
stanowig wydatki na zasitki chorobowe. W 2025 r. wydatki na zasitki chorobowe wyniosty
19732,1 minzt, co stanowito 53,9% wszystkich wydatkdw na sSwiadczenia pieniezne
z funduszu chorobowego. Wydatki na zasitki macierzyniskie wyniosty 11 017,3 min zf,
co stanowito 30,1% wydatkéw, natomiast na zasitki opiekuricze 1 947,4 min zt, co stanowito

5,3% wydatkow.

Dla poréwnania — w 2024 r. kwota wyptaconych zasitkéw chorobowych wyniosta
17 386,8 mIn zt istanowita 53,0% wydatkdw, zasitkéw macierzynskich — 10 281,8 min zt
i stanowita 31,4% wydatkdéw, a zasitkéw opiekuriczych — 1 803,0 min zt i stanowita 5,5%

wydatkéw.

Tabl. 12 Wydatki na absencje chorobowa z funduszu chorobowego

2024 2025
Wyszczegdlnienie
w min zt
Przypis sktadek? 26781,4 29 145,5
Wydatki / koszty ogétem? 33 705,5 37 610,6
Wydatki na $wiadczenia pieniezne¥, w tym: 32793,4 36 628,6
zasitki chorobowe 17 386,8 19732,1
zasitki macierzynskie 10 281,8 11017,3
zasitki opiekuncze 1803,0 1947,4
Rl.?/a(.,‘jt.J przypisu sktadek do wydatkow na swiadczenia 817 79,6
pieniezne

1/ Sktadki nalezne, czyli te, ktére powinny byé wptacone przez ptatnika w danym okresie sprawozdawczym.
2/ tzcznie z odpisem na dziatalno$é ZUS oraz wynagrodzeniami dla ptatnikéw sktadek.
3/ tacznie z kwotg odsetek.

Przypis sktadek na fundusz chorobowy w 2025 r. wynidst 29 145,5 miIn zt i kwota ta byta wyzsza
08,8% w porownaniu z rokiem poprzednim, w ktérym to kwota przypisu wyniosta
26 781,4 min zt), a stopien pokrycia wydatkdw na $wiadczenia pieniezne z funduszu

chorobowego kwotg przypisu sktadek wynosit 79,6% (w 2024 r. wynosit 81,7%).
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Xl.  PODSUMOWANIE

Absencja chorobowa jest zjawiskiem dynamicznym, zmiennym sezonowo i zaleznym
od uwarunkowan srodowiskowych. Analiza tego zjawiska dostarcza informacji o przyczynach

chorobowych, ich zréznicowaniu na przestrzenilat oraz o czasie trwania niezdolnosci do pracy.

Absencja chorobowa coraz czesciej spowodowana jest czynnikami psychicznymi

lub przecigzeniem.

Jako przyczyne absencji chorobowej wskazuje sie takze wypalenie zawodowe, przewaznie
wynikajgce z nadmiernego obcigzenia obowigzkami, brakiem réwnowagi miedzy zyciem

zawodowym a prywatnym, ztymi relacjami w miejscu pracy.

W 2025 r. absencja chorobowa wyniosta 290,5 min dni, w tym absencja chorobowa
ubezpieczonych w ZUS trwata 254,5 min dni. Absencja chorobowa ubezpieczonych w ZUS tylko

z tytutu choroby wtasnej wyniosta 242,0 min dni.

W szpitalach przebywalismy 6,5 mIn dni, byt to wzrost liczby dni absencji szpitalnej o 0,5%

w stosunku do 2024 r.

Najwiecej w catym roku zaswiadczen lekarskich z tytutu choroby wtasnej —185,9 tys.
wystawiono 3 marca 2025 r. Stanowity one 7,4% ogétu zaswiadczen wystawionych z tytutu

choroby wtasnej w marcu.

Analogicznie jak w 2024 r. najwiekszy szczyt wystawionych zaswiadczen lekarskich z tytutu
choroby wtasnej miat miejsce w styczniu 2025 r., kiedy to odnotowano 2,5 min zaswiadczen
oraz w lutym i marcu 2025 r. po 2,4 min zaswiadczen. Zaswiadczenia wystawione w styczniu
2025 r. stanowity 10,1% ogotu zaswiadczen z tytutu choroby witasnej w catym roku, w lutym
9,8%, a w marcu 9,7% ogoétu zaswiadczen. Kolejny wysoki wzrost liczby wystawionych

zaswiadczen lekarskich odnotowano w pazdzierniku 2025 r. — 2,3 min.

W ogdlnej absencji oraz absencji populacji kobiet istotny udziat ma niezdolno$¢ do pracy
kobiet przypadajgca w okresie cigzy. Udziat liczby dni absencji chorobowej kobiet w cigzy
w liczbie dni absencji ogétem wynidst w 2025 r. 13,4% (w 2024 r. — 13,5%), natomiast udziat

liczby dni absencji chorobowej kobiet w cigzy w liczbie dni absencji chorobowej kobiet wynidst
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23,7% (w 2024 r. — 24,2%). Co dziewigte zaswiadczenie wystawione kobietom zostato wydane
w zwigzku z niezdolnoscig przypadajaca w okresie cigzy i blisko % liczby dni absenc;i

chorobowej kobiet wynikata z tytutu niezdolnosci przypadajgcej w okresie cigzy.

Na przestrzeni ostatnich 5 lat obserwuje sie tendencje spadkowg liczby kobiet przebywajgcych
na zwolnieniach z tytutu niezdolnosci do pracy przypadajacej w okresie cigzy o 23,8%,
tj. 2366,7 tys. w 2021 r. do 279,4 tys. kobiet w 2025 r. W odniesieniu do liczby dni absencji
chorobowej widoczny jest spadek o 22,5%, a w przypadku liczby zaswiadczen lekarskich
spadek 0 21,6%. Przecietna dtugos¢ zaswiadczenia lekarskiego z kodem B nie zmieniata sie

i wynosifta 23-24 dni.

Inng zauwazalng zmiang w absencji chorobowej, obserwowang od ponad 5 lat jest absencja
chorobowa wynikajgca z zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania. W 2025 r. z tego tytutu
zostato wystawionych 1,8 min zaswiadczen lekarskich na faczng liczbe 34,1 min dni absencji
chorobowej. Stanowito to 7,9% ogétu zaswiadczen lekarskich oraz 14,1% ogétu liczby dni
absencji. W poréwnaniu z 2024 r. wydano o 9,6% wiecej zaswiadczen lekarskich, z wieksza
012,4% liczbg dni niezdolnosci do pracy. Natomiast odnoszac rok 2025 do 2019 roku
obserwujemy wzrost o 51,3% liczby zaswiadczen oraz o 68,7% liczby dni absencji —w 2019 r.

zostato ich wystawionych 1 162,1 tys., na tgczng liczbe 20 203,9 tys. dni.

Zaobserwowano takze znaczgcy wptyw grypy (tj. Grypa wywotana zidentyfikowanym wirusem
(J10) oraz Grypa wywotana niezidentyfikowanym wirusem (J11)) na dynamike absencji
spowodowanej okres$long jednostkg chorobowg. Zaréwno liczba zaswiadczen lekarskich
wystawionych z tego tytutu, jak i liczba dni absencji chorobowej wzrosty ponad 2-krotnie (r/r)
z 161,6 tys. zaswiadczen lekarskich w 2024 r. do 348,2 tys. w 2025 r. oraz z 888,7 tys. dni
absencji w 2024 r. do 1 869,9 tys. w 2025 r. W 56,1% przypadkdow zaswiadczenia lekarskie

z tytutu grypy wystawione zostaty kobietom.

Od lat rosng wydatki na absencje chorobowa finansowang z FUS i funduszy zaktaddw pracy.
W 2025 r. na absencje chorobowg ogdétem wydatkowano 34 884,7 min zt (w poréwnaniu
z rokiem poprzednim nastgpit wzrost o 12,4%). Wydatki na absencje chorobowg w tym okresie
w 59,4%, pokrywat Fundusz Ubezpieczen Spotecznych w pozostatym zakresie wydatki ponosili

pracodawcy i FGSP.
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