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Streszczenie

Opracowanie ma na celu zaprezentowanie gtéwnych fmbezpieczenia opieki dtugotermi-
nowej w Polsce przy wykorzystaniu obgwijacych regulacji prawnych oraz dephych staty-
styk za lata 2009—-2012. Na podstawie analiz opargggwnie na danych z GUS autorka potwier-
dzita, ze zgodnie z oczekiwaniami liczba rentobiorcow neglej badanej grupie przewvaa mez-
czyzni, zapotrzebowanie na opigkinansow jest zrénicowane lokalnie oraz zatg od wieku
— wzrasta wraz z nim. Wygjneta takze dodatkowe wnioski oddpie do zakresu opieki diugo-
terminowej, mg¢dzy innymi dotyczce zr&nicowania lokalnego wysokoi swiadczenia oraz
wzrostu wysokéci swiadczenia na przestrzeni lat.

Stowa kluczowe:opieka dlugoterminowa, zabezpieczenie finansowgare

WPROWADZENIE

Zapotrzebowanie na opigkltugoterminovg maze wystpi¢ u osoby w do-
wolnym wieku, jednak zdecydowanieegziej jest zwjzane ze starzeniemesi
bowiem wraz z wiekiem cztowiek na@ny jest bardziej na choroby przewlekie,
a przy tym czagycia wciz sie wydtuza — spotecaestwo st starzeje [Przybytka
2012]. Dlugoterminowa opieka zdrowotna w Polscegmbfe przede wszystkim
opieke pielegniarsk (domowy i stacjonarn), ale take zabezpieczenigodkow
finansowych nagt opieke i na zaspokojenie podstawowych potrzeb w sytuacji
utraty zdolndci do pracy.

Do sektora opieki dtugoterminowej zalicza siviadczeniodawcow kon-
traktujgcych z kag chorych ustugi zdrowotne.gSto miedzy innymi zaktady
opiekwuiczo-lecznicze, zaktady pignacyjno-opiekacze, oddzialy dzienne
funkcjonupce w jednostkach o danym profilu. i8&wvowymi jednostkami orga-

[6]
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nizacyjnymi najcislej zwigzanymi z opiek dlugoterminows sa Narodowy Fun-
dusz Zdrowia oraz Zaktad Ubezpiefiz&potecznych.

Niniejsze opracowanie ma na celu przedstawieni® foraz zakresu finan-
sowego zabezpieczenia opieki dlugoterminowej wdeglgtdwnie na podstawie
regulacji prawnych oraz statystyk opublikowanyckzear GUS w latach 2010
—2013. Autorka &dzie weryfikowata hipotez ze liczba rentobiorcow w Polsce
maleje orazze wyrane jest zrénicowanie zapotrzebowania na opiektugo-
terminowg pod wzgédem terytorialnym, wedtug wieku oraz pici.

1. ASPEKT POJECIOWY DLUGOTERMINOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ

Wedtug Organizacji Wsp6tpracy Gospodarczej i Rozw@Qjtgénization for
Economic Co-operation and Developme®ECD) opieka diugoterminowa to
zakres (cesto podstawowych) ustug potrzebnych osobom um@maym od
pomocy przy wykonywaniu podstawowych czyéeio ADLs® [Projecting
OECD..., 2006: 9]. Z koleBwiatowa Organizacja Zdrowia\orld Health Or-
ganization WHO) definiuje opiek dlugoterminowy jako system dziatapodej-
mowanych przez opiekunéw nieformalnych (rodzinayjaciele) oraz formal-
nych (specjalistow w dziedzinie zdrowia, opieki guzinej oraz innych) w celu
zapewnienia osobie, ktéra nie jest w petni zdolnssamodzielnej opieki, naj-
wyzszej maliwej jakosci zycia, wedtug jej indywidualnych preferencji, przy
zachowaniu mdiwie wysokiego stopnia niezatrosci, autonomii, samorealiza-
cji i godnaici ludzkiej [Towards an international, 2000: 6]. Definicja zapropo-
nowana przez Ministerstwo Zdrowia brzmi natomiasttipujaco: ,opieka diugo-
terminowa to dlugookresowa,agta i profesjonalna piegnacja i rehabilitacja
oraz kontynuacja leczenia farmakologicznego i tijemego. Opieka ta realizo-
wana jest w zaktadach opieki stacjonarnej lub wwatorego” [Augustyn 2010:
11]. W opinii autorki definicja OECD jest zbyt zewona jeli chodzi o odbiorcéw
opieki dtugoterminowej (ograniczenie do os6b wynjggah pomocy przy wy-
konywaniu czynngci ADLs), z& wedtug Ministerstwa Zdrowia zbytaska jeli
chodzi o zakres opieki — nie obejmuje zabezpieezéinansowego, ani opieki
nieformalnej. Pajcie opieki dtugoterminowej wedtug WHO jest z kolei, jej
opinii, zbyt ogolne, nie wskazuje konkretnego zaurelziatd zapewniajcych
opieke. W niniejszej pracy autorka przyjmujee opieka dtugoterminowa to nie-
okreslone kadz okreslone w czasiéwiadczenie ustug piefjnacyjno-opiektczych
i leczniczych, a tatle pomoc i wsparcie (w tym finansowe) dla 0so6b \plekie
chorych, dz niepetnosprawnycHAelegniarstwo w Dziedzinie]..

L ADL — activities of daily living- samodzielne czynsd, ktére cziowiek musi wykonywa
kazdego dnia: kpiel, ubieranie gi jedzenie, wychodzenie zA€a, poruszanie sj korzystanie
z toalety, kontrolowaniegeherza moczowego i jelit.
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Z diugotrwah choroly, trwatym uszczerbkiem na zdrowiu, czy tea przy-
ktad z okresem rekonwalescencji po wypadkazeisk, procz konieczrii
pozostania pod opigkmedyczr, brak maliwosci podicia pracy czy te po-
wrotu do pracy. W takim przypadku niezime jest zabezpieczenie chorego fi-
nansowo, w ten sposéb by zaspéleigo podstawowe potrzeby.

Renta z tytutu niezdoldoi do pracy taswiadczenie, ktére od roku 1999 za-
stgpito rent inwalidzky na mocyUstawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach
i rentach z Funduszu Ubezpie¢zepotecznyciDzU 1998, nr 162, poz. 1118],
ktéra reguluje take zasady przyznawania dodatku gjglacyjnego. Z kolei
Ustawa oswiadczeniach rodzinnych z dnia 28 listopada 200DzU 2003,
nr 228, poz. 2255] ok reguly przyznawania zasitku pgghacyjnego.

Za ,niezdolry do pracy uwza sk osole, ktdéra catkowicie lub azgciowo
utracita zdolné¢ do pracy zarobkowej z powodu naruszenia spragiraygani-
zmu i nie rokuje odzyskania tej zdokoopo przekwalifikowaniu” Renty z tytu-
tu niezdolndci..].

Catkowita niezdoln& do pracy to trwata utrata zdokw do wykonywania
jakiejkolwiek pracy. Natomiast egciowa niezdolné do pracy to utrata
— W znacznym stopniu — zdokw do pracy zgodnej z posiadanym poziomem
kwalifikacji.

W ekstremalnych przypadkach, gdy stwierdza rsaruszenie sprawsc
organizmu w stopniu, ktory powoduje koniecghetatej lub diugotrwatej opieki
i pomocy innej osoby w zaspokajaniu podstawowychzed zyciowych orzeka
si¢ 0 niezdolnéci do samodzielnej egzystendiénty z tytutu niezdolsa.. ].

Wysokas¢ renty oblicza s w nastpujacy sposob stawa z dnia 17 grud-
nia 1998 r, art. 63J:

- renta dla osoby catkowicie niezdolnej do pracy wynosi:

« 24% kwoty bazow8j
oraz

* po 1,3% podstawy jej wymiaru zaily rok okreséw sktadkowych,

* po 0,7% podstawy jej wymiaru zaity rok okreséw niesktadkowych,

* po 0,7% podstawy jej wymiaru za ity rok okresu brakggego do
petnych 25 lat okreséw sktadkowych oraz niesktadjaiv przypada-
jacych od dnia zgtoszenia wniosku o redb dnia, w ktérym rencista
ukonczytby 60 lat;

- renta dla osoby eZciowo niezdolnej do pracy wynosi 75% renty dla
osoby catkowicie niezdolnej do pracy.

W ramach pozarolniczego systemu ubezpigemotecznych renty (a tad
emerytury) wyptacaneasnie tylko przez Zaktad UbezpieazeSpotecznych

2 W mysl art. 19Ustawy z dnia 17 grudnia 1998 rkwota bazowa wynosi 100% przeti
nego wynagrodzenia pomniejszonego o gmune od ubezpieczonych skladki na ubezpieczenia
spoteczne, okgtone w przepisach o systemie ubezpiécgpotecznych, w kwartale kalendarzo-
wym poprzedzacym termin waloryzacji”.
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(ZUS) ale réwnie przez tzw. ,resorty mundurowe”: Ministerstwo Obrdxgro-
dowej (MON), Ministerstwo Sprawiedlivioi (MS) i Ministerstwo Spraw We-
wngtrznych (MSW), a w ramach systemu rolniczego prikes; Rolniczego
Ubezpieczenia Spotecznego (KRUE)rjerytury i renty w 2011 roky.2012: 17].

Zasady przyznawania dodatku pigghacyjnego oraz jego wysaddreguluje
Ustawa z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach taeh z Funduszu Ubezpie-
czei Spotecznychdoktadniej dziat IV — ,Dodatki do emerytur i renfV mysl
art. 75 ust. 2 dodatek péginacyjny wynosi 106,41 zt miesiznie, przy czym
kwote tego dodatku (ust. 3) podwgza s przy zastosowaniu wskaika walo-
ryzacji emerytur i rent od miegia, w ktérym przeprowadzana jest waloryzacja,
czyli od 1 marca kadego roku. | tak, w 2014 r., wysadswiadczenia utrzymu-
je sk na poziomie 206,76 zi, jest to kwota netto.

Zasitek pietgnacyjny przyznaje siw celu czsciowego pokrycia wydat-
kow wynikagcych z koniecznézi zapewnienia opieki i pomocy innej osoby
w zwigzku z niezdolnéciag do samodzielnej egzystencji [Biuletyn Informacii
publicznej...].

W odr&nieniu od rent i dodatku piginacyjnego zasady przyznawania za-
sitku reguluje art. 1®&Jstawy z 28 listopada 2003 r.swiadczeniach rodzinnych
[DzU 2003, nr 228, poz. 2255], a pfatnikigmiadczenia nie jest ZUS, ale wait,
burmistrz lub prezydent miasta, Wtawy ze wzgédu na miejsce zamieszkania
osoby ubiegajcej sk o to swiadczenie albo organ przez niego upgmany
(np. grodek pomocy spotecznej). Inaczej méavi zasitek piadgnacyjny jako
swiadczenie rodzinne jest finansowany z metd pastwa w formie dotacji ce-
lowej. Zasitek pigjgnacyjny nie podlega rokrocznej waloryzacji, jegosokosé
podlega weryfikacji co trzy lata (tak jak pozostdtywiadczér rodzinnych)

z uwzgbkdnieniem wynikéw badaprogu wsparcia dochodowego rodzin

2. STATYSTYKI ZWI AZANE Z ZABEZPIECZENIEM FINANSOWYM
OPIEKI DLUGOTERMINOWEJ

Prawo do renty z tytutu niezdolé do pracy przystuguje osobie ubez-
pieczonej, ktéra spetniadznie nastpujace warunki [nformator dla oséb.,.
2012: 9J:

— jest niezdolna do pracy,

- ma wymagany — odpowiednio do wieku, w ktérym povestakzdolné¢
do pracy — okres sktadkowy i niesktadkowy,

3 Kryterium dochodowe, sposéb okiania jego wysokéxi reguluje Rozporzdzenie Mini-
stra Polityki Spotecznej z dnia 25 kwietnia 200fzU 2005, nr 80, poz. 699, 700].
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- niezdolnéd¢ do pracy powstala w okflenych ustaw o emeryturach
i rentach z Funduszu Ubezpieaz8potecznych okresach sktadkowych lub nie-
sktadkowych albo nie @hiej niz w ciggu 18 miesjcy od ustania tych okreséw.

Z pozarolniczego systemu renty z tytutu niezdétnalo pracy przeetnie
mieskcznie pobierato w 2012 r. 1156,8 tys. 0s6b, o 4,46%ejmit w roku
2011 (1210,7 tys.). Liczba oséb pobigcgich renty z tytutu niezdolioi do
pracy w 2012 r. z ZUS wyniosta 1121,1 tys. (w rokul2G- 1174,3 tys.),
z MON 16,2 tys. osob (w 2011 r. — 16,7 tys. 0sOb) — dpad8,1%, z MS
2,1tys. oséb (2,1 tys. os6b) — spadek o 0,57%, a z M3W tyys. 0s6b
(17,6 tys.) — spadek o 1,46%rherytury i renty w 2012 rok2013: 22]. V¥réd
$wiadczeniobiorcow z KRUS renty z tytutu niezddloodo pracy otrzymywato
w 2012 r. 220,253 tys. — 0 2,98% mniej ni 2011.

Z przedstawionych informacji jasno wynikae w znacznej wkszaci
przypadkowswiadczeniodawg jest ZUS.Srednio w latach 20092012 niemal
82% wszystkich rentobiorcow pobieratwiadczenia z tej instytucji,za97%
jesli chodzi o pozarolniczy system ubezpietz&zczegdlowe dane zawarte s
w tab. 1 oraz na wykresié.1

Tabela 1. Renty z tytutu niesamodziedoicdo pracy wedtugwiadczeniodawcow
w latach 2009-2012 [w tys. 0s6b]

2009 | 12881 17,7 2,1 14,4 1322,4 2445 1566,9
2010 | 12281 | 17,3 21 | 174 1265,0 234,8 1499,7
2011 | 11743 167 2.1 17,6 1210,7 2274 1437,8
2012 | 11211 16,2 21 | 173 1156,8 220,3 1377,0
S:ﬁg 1202,9| 17,0 2,1 16,7 1238,7 231,6 1470,4

Zrodto: opracowanie wiasne na podstaviienerytury i renty w 2012 roki2013: 44, 46,
47]; Emerytury i renty w 2011 roki2012: 44, 46, 47]Emerytury i renty w 2010 rokj2011: 44,
46, 47];Emerytury i renty w 2009 roK2010: 48, 50, 51].

4 Obliczenia wiasne na podstawie danych zawartythbw1.
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Wykres 1. Renty z tytutu niesamodziednbdo pracy wedtugwiadczeniodawcow
—$rednia z lat 2009—2012

Zrodto: opracowanie wiasne na podstaviienerytury i renty w 2012 rokf2013: 44, 46,
47]; Emerytury i renty w 2011 roki2012: 44, 46, 47]Emerytury i renty w 2010 rokj2011: 44,
46, 47];Emerytury i renty w 2009 roK2010: 48, 50, 51].
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Wykres 2. Zalenos¢ pomidzy sredni liczbg mieszkacow wojewddztw a przeging mieseczmn
liczba 0s6b pobieracych renty z tytutu niezdolrci do pracy w latach 2009-2012

Zrédto: opracowanie wiasne na podstavlimerytury i renty w 2012 roki2013: 58];Eme-
rytury i renty w 2011 roky2012: 58]; Emerytury i renty w 2010 rok{R011: 58]; Emerytury
i renty w 2009 rokdi2010: 63];Roczniki demograficzr2013, 2012, 2011, 2010.
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Tabela 2. Odsetek os6b pobiaich ren¢ z tytutu niezdolnéci do pracy z ZUS
wedtug wojewoddztwdrednia miesiczna w latach 2009-2012)

POLSKA 3,14%
Lubuskie 4,16% Podkarpackie 2,45%
Lubelskie 3,65% Mazowieckie 2,30%
Slaskie 3,40% Zachodniopomorskie 2,20%
Matopolskie 3,38% Pomorskie 2,18%
Wielkopolskie 3,33% Warmisko-mazurskie 2,06%
Kujawsko-pomorskie 3,31% Swietokrzyskie 1,56%
Dolnoslaskie 3,27% Podlaskie 1,11%
t6dzkie 2,75% Opolskie 0,91%

Zrédto: opracowanie wiasne na podstavlimerytury i renty w 2012 roki2013: 58];Eme-
rytury i renty w 2011 roky2012: 58]; Emerytury i renty w 2010 rok{2011: 58]; Emerytury
i renty w 2009 rokdi2010: 63];Roczniki demograficzr013, 2012, 2011, 2010.

Dane zawarte na wykresie 2 oraz w tab. 2 prezefdlkg czes¢ wszystkich
mieszkacoOw poszczegolnych wojewoddztw stangwisoby pobierace reng
z tytutu niezdolnéci do pracy z Zaktadu Ubezpiecz8potecznych. Dane prze-
stawione § jako srednia z lat 2009-2012, liczBaiadczeniobiorcow jest nato-
miastsrednp mieskczrg dla kazdego roku. Najmniejszy odsetek os6b pobiera-
jacych z ZUS rent z tytutu niezdolnéci do pracy stanowiswiadczeniobiorcy
z wojewddztw: opolskiego i podlaskiego (0,91% orak1%), z& najwiekszy
Z lubuskiego (4,16%). W oklvie catej Polski odsetek ludzi pobia@jch reng
z tytutu niezdolnéci do pracy wyniést w badanym okresie 3,14%. Z infacjn
zawartych na wykresie 1 wynikze najwicej $wiadczeniobiorcéw zamieszkuje
drugie co do wielkéci wojewddztwoslagskie. Najweksze z wojewddztw, ma-
zowieckie, pod wzgldem liczby rencistéw plasujecana trzeciej pozyciji.

Z danych zaprezentowanych w tab. 3 oraz na wykBesignika,ze najwe-
cej rencistéw to osoby w wieku 55-59 lat. Zdecydaearzsciej swiadczenio-
biorcami g mezczyzni, ich przewaga jest najwytaiejsza dla wieku 60—-64 lata.
(Srednio mezczyzni w latach 2009-2012 stanowili 65% rentobiorcéwgmupie
wiekowej 60-64 lata ich odsetek wynidst ponad 92B&lery podkreli¢, ze
liczba wszystkich rentobiorcow spada z roku na 1©H&. roku 2009 do 2012
liczba pobierajcych renty z tytutu niezdoldoi do pracy zmalata ogétem
0 12,5%. A o0 44% zmalata liczba rentobiorcow pzeji 29 rokuzycia, o ponad
33% z grupy wiekowej 50-54 lata.$llechodzi o najstarszych rentobiorcéw
spadek nie byt diy i wyniost nieco ponad 2%. Jedynie w grupie osétvieku
60—64 lata odsetek rentobiorcéw wzrést o ponad25%

® Obliczenia wtasne na podstawie informacji zamiesagch w tab. 3
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Tabela 3. Struktura wieku i ptci oséb pobigegich renty z tytutu niezdoloi do pracy z ZUS
w latach 2009-2012 [w tys.]. Stan na diz84 XIlI.

19 63 91 141 14 73 403
og6tem 50 139 | 180 | 335 | 217 | 173 | 1099
2012 | mezczyzni 31 82 101 | 194 204 100 716
kobiety | 1 19 57 79 141 13 73 383

srednia | 0gotem | 6,75 | 5525 1623 222,75 3575 1975 17525778
2009— |mezczysni| 4,75 | 34,75 | 94,75 | 124 | 217,5| 183 | 102,25 761

2012 | kobiety 2 205 | 675 9875 140 145 73 416,25
Zmiana 2009-201{ —44,44% —19,35% —26,46% —33,00% —11,14% 25,43%| —2,26%| —12,50%

kobiety

ogoétem 9 62 189 269 377 173 177 1256
2009 | mezczyzni 6 39 109 149 240 157 104 804
kobiety 3 23 80 120 137 16 73 452
ogotem 7 57 169 236 367 193 176 1205
2010 | mezczyzni 5 36 99 131 226 178 103 778
kobiety 2 21 70 105 141 15 73 427
ogoétem 6 52 152 206 351 207 175 1149
2011 | mezczyzni 4 33 89 115 210 193 102 746
2
5
4

Zrédto: opracowanie wiasne na podstavlimerytury i renty w 2012 roki2013: 50];Eme-
rytury i renty w 2011 roky2012: 50]; Emerytury i renty w 2010 rok{2011: 50]; Emerytury
i renty w 2009 rokii2010: 55].
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Wykres 3. Struktura wieku i ptci os6b pobiejch renty z tytutu niezdolrsoi do pracy z ZUS
— $rednia z lat 2009-2012 [w tys.]

Zrédto: opracowanie wtasne na podstavlimerytury i renty w 2012 roki2013: 50];Eme-
rytury i renty w 2011 roky2012: 50]; Emerytury i renty w 2010 rok{2011: 50]; Emerytury
i renty w 2009 rokii2010: 55].
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Od 1 marca 2013 r., w zg#ku z czteroprocentowym wzrostem wysaio
swiadcze (waloryzacja), najiisze gwarantowane kwoty rent z tytutu niezdol-
nosci do pracy wynosity od 637,92 zt brutto, w przypadkasciowej niezdol-
nosci do pracy, do 997,38 zt brutto w przypadku catkeyitiezdolnéci do
pracy spowodowanej wypadkiem w pracy lub chgrebwodovg. Od 1 marca
2014 r. po waloryzacji, ktéra wyniosta 1,6%, kwotygnosz odpowiednio od
648,13 zt do 1013,38 zt brutto. Szczegbtowe dane przedstawiontab. 4.

Tabela 4. Wysok& najnizszej gwarantowanej renty z tytutu catkowitej lulpsczowej
niezdolndci do pracy w 2013 oraz 2014 r.

b e bume e

997,38 zt 851,62 zt 1013,38 zt 864,14 z4

Renta z tytutu catkowitej niezdolng
$ci do pracy w zwgzku z wypad-
kiem lub chorob zawodow i renta
rodzinna wypadkowa
Renta z tytutu catkowitej niezdolng
$ci do pracy
Renta z tytutu agciowej niezdol-
nosci do pracy w zwizku z wypad- | 765,50 zt 663,60 zt 777,76 zt 673,76 zk
kiem lub chorob zawodovy
Renta z tytutu ogciowej niezdol-
naosci do pracy

831,15 zt 717,35 zt 844,45 zt 727,45 zt

637,92zt | 560,51 zt 648,13 zt | 568,80 zt

Zrodto: opracowanie wiasne na podstawiemunikaty Prezesa Zaktadu Ubezpigic3eo-
tecznych z dnia 18 lutego 2014 r. oraz 21 luteg@32® sprawie kwoty najtézej emerytury
i renty, dodatku piegnacyjnego i dodatku dla sierot zupelnych oraz kwaksymalnych zmniej-
szei emerytur i rent

Wysoka¢ renty z tytutu niezdolnii do pracy w Polsce jest bardzo zmd
cowana, najrsze swiadczenie migci sie w przedziale 500-700zt brutto, za
najwyzsze mae przekraczanawet 4000,00 zi, czyli wynosi naweinaiokrotnie
wigcej. Z informacji zamieszczonych w tab. 5 wynike,w latach 2009-2012
regularnie malata liczb&viadcze ponizej 1000,00 zt — od 820,4 tys. w 2009 r.
do 421,9 tys. w roku 2012 (o0 48,57%) i jednacie wzrastata il&¢ swiadcze
powyzej 1000,00 zi, w tym powsej 3 400,00 zt — od 40,6 tys. do 53,1 tys.
w roku 2012 (30,79%).

® Obliczenia wlasne na podstawi@munikatu Prezesa Zakladu UbezpigcSpotecznych
z dnia 21 lutego 2013 r. w sprawie kwoty nzgmej emerytury i renty, dodatku gighacyjnego
i dodatku dla sierot zupetnych oraz kwot maksynwdrmniejszeemerytur i rent.

7 Obliczenia wlasne na podstawi@munikatu Prezesa Zakladu UbezpigcSpotecznych
z dnia 18 lutego 2014 r. w sprawie kwoty nzgmej emerytury i renty, dodatku pighacyjnego
i dodatku dla sierot zupelnych oraz kwot maksynwddrymniejszéemerytur i rent.
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Tabela 5. Wysok& renty z tytutu niezdolriei do pracy w latach 2009-2012
wedtug liczbyswiadczeniobiorcow [w tys.]

500,01-600,00 zt{  207,7 162 134
600,01-700,00 zff  214,1 111 98,1 500.01-700,00 2 159.9
700,01-800,00 zt| 140,3 202,6 181,3 700,00-900,00 zt 262
800,01-1000,00 z}  258,3 250 239 900,01-1000 [zt 5126,
1000,01-1200,007 128,2 137,5 140,9 1000,00-1200 zt|  154,3
1200,01-1400,00 zt 73,2 81,6 87,2 1200,01-1400,00 z+ 99,3
1400,01-1600,00 7 49,4 53,6 53,9 1400,01-1600,00 7 62
1600,01-1800,00 zt 35,8 36,9 42,3 1600,01-1800,00 z+ 45,3
1800,01-2000,007 27,1 28,4 30,6 1800,01-2000,007 33,8
2000,01-2200,00 z+ 29,4 25,9 25,9 2000,01-2200,00 zt 25,5
2200,01-2400,00 7 26,7 27.4 25,5 2200,01-2400,00 7 24,5
2400,01-2600,00 z+ 23,2 21,7 23,7 2400,01-2600,00 zt 25,4
2600,01-2800,007 19,3 21,1 19,3 2600,01-2800,00 7 20,4
2800,01-3000,00 z+ 17 16,9 18,9 2800,01-3000,00(z 19,9
3000,01-3200,00; 12,2 14,1 15,1 3000,01-3200,007 15,5
3200,01-3400,00 7t 7,8 9,9 11,4 3200,01-3400,00/zt 13,3
3400,01 zt iwgcej| 40,6 45 48,1 3400,01-3600,00 7 9,6

—

3600,01-3800,00 z 7
3800,01—-4000,00 z 4.8
4000,01 zti wgcej 31,7

Zrédto: opracowanie wtasne na podstavlimerytury i renty w 2012 roki2013: 63];Eme-
rytury i renty w 2011 roky2012: 63]; Emerytury i renty w 2010 rok{2011: 63]; Emerytury
i renty w 2009 rokdi2010: 97];Roczniki demograficzr013, 2012, 2011, 2010.

W celu zobrazowania zzdicowania w wysokéci rent z tytutu niezdolrni

do pracy w Polsce, dane przedstawione na wykresigrdniczone zostaly do
roku 2012. Zdecydowanie najsziej w analizowanym okresie, w 23% przy-
padkéw, swiadczeniobiorcy pobierali repiv wysokdici 700,00-900,00 zt brut-
to. Srednie $wiadczenie tego rodzaju wyniosto w Polsce w 2012408,26 zt
brutto (wzrost o0 6,4% w stosunku do roku 2011). Napzg swiadczenia wy-
ptacano w wojewodztwiglaskim (rednio 1 839,65 zt), najpéze w wojewodz-
twie podkarpackim (przegtinie 1 172,78 zt) Emerytury i renty w 2012 roku
2013: 25].

8 Obliczenia wiasne na podstawie danych przedstawiona wykresie 4.
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4000,01 i wecej
3800,01-4000,00
3600,01-3800,00
3400,01-3600,00
3200,01-3400,00zt
3000,01-3200,00zt
2800,01-3000,00zt
2600,01-2800,00zt
2400,01-2600,00zt
2200,01-2400,00z4
2000,01-2200,00zt
1800,01-2000,00zt
1600,01-1800,00zt
1400,01-1600,00zt
1200,01-1400,00zt
1000,00-1200
900,01-1000
700,00-900,00
500,01-700,00

31,7

99,3

126,5
262

0 50 100 150 200 250 300

Wykres 4. Wysok& brutto renty z Zakladu Ubezpiecz8potecznych z tytutu niezdoléei
do pracy w marcu 2012 r. (wedtug liczby oséb w)tys.

Zrodto: opracowanie wiasne na podstafieerytury i renty w 2012 rok2013: 63].

Dodatek piekgnacyjny w mysl art. 75Ustawy z dnia 17 grudnia 1998 .
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpiec3potecznych[DzU 2009,
nr 153, poz. 1227] przystuguje osobie uprawnionegiaerytury lub renty, jee-

li osoba ta zostata uznana za catkowicie niezgddim pracy oraz do samodziel-
nej egzystencji albo ukezyta 75 latzycia, za wyjtkiem osoby uprawnionej do
emerytury lub renty przebywsajej w zaktadzie opiekiczo-leczniczym lub
w zakladzie pielgnacyjno-opiekaczym, chybaze przebywa pozagtplacowk
przez okres diszy niz 2 tygodnie w miegcu.

W roku 2013 wysok& dodatku wynosita 203,50 zt (wzrosta 0 4% w sto-
sunku do roku 2012), w roku 2014 wynosi 206,76 zkr@st o 1,6% w porow-
naniu z rokiem 2013). Oflviadczenia nie jest pobierany podatek. Zmiany wy-
sokaici $wiadczenia w latach 2007-2014 prezentuje wykres 5.
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Wykres 5. Wysoké&: dodatku pigjgnacyjnego w latach 2007—2014 [w PLN]

Zrodto: opracowanie wlasne na podstawiemunikatow Prezesa Zakladu Ubezpigcze
Spotecznych w sprawie kwoty nagziej emerytury i renty, dodatku pighacyjnego i dodatku dla
sierot zupetnych oraz kwot maksymalnych zmnigjsaeerytur i rentkomunikaty z: 13.02.2006 r.,
20.02.2008 r., 20.02.2009 r., 15.02.2010 r., 1@@PK1L r., 23.02.2012 r., 14.02.2013 r., 18.02.2014 r
http://dokumenty.rcl.gov.pl/MP.

Srednie tempo wzrostu dodatku pighacyjnego w latach 2007—2014 wy-
niosto 4,38%. Jdi tendencja zostanie zachowana dodatek przekrdoayte
300,00 zt w 2023 ¥.Kwota maze zosté uznana za nisk jednak wziwszy pod
uwag; fakt, ze najnisza gwarantowana renta z tytutu catkowitej niezdaindo
pracy wynosi w 2014 r. 717,35 zt netto tatwo zamyéaze dodatek piebnacyj-
ny zwigksza j o ponad 28%. Z koldérednia renta z tytutu niezdoléw do pracy
wynosita 1 182,52 zt netto (1 408,26 zt brutto), caylprzypadku, gdywiad-
czeniobiorcy przyznano dodatek to zlszat onswiadczeniesrednio o 16,5%.

Dodatki piekgnacyjne, podobnie jak znagzwieksza¢ rent, finansuje Za-
ktad Ubezpiecae Spotecznych lub Kasa Rolniczego Ubezpieczeniagspnego.

Zasitek pielegnacyjny przyznaje s w celu czsciowego pokrycia wydatkéw
wynikajacych z konieczrézi zapewnienia opieki i pomocy innej osoby w gzkiu
z niezdolnécia do samodzielnej egzystencji [http://www.mpips.gowppar-
cie...]. Przystuguje niepetnosprawnemu dziecku, @solepetnosprawnej powy-
zej 16 rokuzycia (jezeli legitymuje st orzeczeniem o znacznym stopniu niepet-
nosprawnéci lub o umiarkowanym stopniu niespravéni), jezeli niepetno-
sprawnd¢ powstata w wieku do ukmzenia 21 rokuycia a take osobie, ktéra

® Opracowanie wtasne na podstawie danych zawarhgchvykresie 5.
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ukonczyta 75 rokzycia. Co wane — wyklucza si z dodatkiem pielgnacyjnym.
Ostatnia podwska zasitku pigignacyjnego miata miejsce 1 winga 2006 r.

i od tej pory wysoké&t swiadczenia utrzymuje sina poziomie 153 zt, jest to
kwota netto (pierwotnie, tj. w ustawie z 28 listopad@260 zostata ok&tona na
poziomie 144 ztstawa z dnia 28 listopada 2003 art. 16, ust. 4]).

Tabela 6. Liczba zasitkdw pigjnacyjnych przyznanych w latach 2009-2012

Liczba zasitkow pielgnacyjnych [tys.] 2009 | 2010 | 2011 | 2012
Ogoétem 836,0f 873,0 898,1 917,6
W tym:
Osoby niepetnosprawne posiagtag orzeczenie
0 znacznym stopniu niepetnosprawcio 339,7 | 368,5| 388,8 | 403,5
Osoby powyej 75 lat 315 | 31,1 | 29,8 | 28,3

Zrodto: opracowanie wiasne na podstawiéormacja o realizacjiswiadczé rodzinnych
w 2012 r.[2013: 17];Informacja o realizacjiswiadczé rodzinnych w 2011.{2012: 13];Infor-
macja o realizacjiswiadczé rodzinnych w 2010.1{2011: 13];Informacja o realizacjswiadczé
rodzinnych w 2009.1{2010: 14].

Analizujagc dane przedstawione w tab. 6 nietrudno zaywaze liczba za-
sitkobw piekgnacyjnych wzrasta z roku na rok. Od roku 2009 db22lczba
wszystkich wzrosta 0 9,76%, w grupie 0s6b niepetrmspych posiadagych
orzeczenie 0 znacznym stopniu niepetnospraeinm 18,78%, natomiast liczba
0sOb powyej 75 rokuzycia, pobierajcych zasitek opiekiczy zmalata w tym
czasie 0 10,16%. Jak podaje Ministerstwo Pracy iykolspotecznej ta ostatnia
grupa jest najmniej liczn(w roku 2009 stanowita 3,77%, w roku 2012 jedynie
3,08%49), za dynamika wzrostu zasitkéw w grupie 0s6b o znaczrsgopniu
niepetnosprawnii jest gtéwn przyczyrm wzrostu wydatkéw na zasitki opie-
kuncze [nformacja o realizacjswiadcze rodzinnych w 2012 r2013: 17].

PODSUMOWANIE

Zapotrzebowanie na opigkltugoterminow nie tylko w Polsce, ale i na ca-
tym $wiecie, jest znaczne i wszystko wskazuje naostale bdzie rosto, gdy
nieustannie wydia sk czaszycia, odsetek ludzi starszych zk$za s¢ w sto-
sunku do liczby mtodych, a tym samym do catej pogjul&Vsrod réznych form
zabezpieczenia opieki diugoterminowej bardzoziwa zdaniem autorki, jest
zabezpieczenie finansowe, bowiem w wielu przypadkaetzegdinie jdi cho-
dzi o ludzi samotnych, nie stanowd jedynezrédio utrzymania. Oczywistym

10 Obliczenia wtasne na podstawie informaciji zapreaeanych w tab. 6.
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jest fakt,ze diugotrwata choroba prowadzi do wzrostu zapotaeimia na me-
dykamenty oraz, niekiedy specjalistycz@mdki do pietgnacji oraz sprt re-
habilitacyjny, a to z kolei pogga za sop wzrost zapotrzebowania §sodki do
zycia. Jak podaje GUS, w 2012 r. 41% rencistéw swgfuacg materiala oce-
nito jako zh lub raczej z (dla porownania 22% emerytéw i rencist&eznie
ocenito swoy sytuacg w ten sam sposob). Jako bardzo dobre lub raczegdob
swoje potaenie ocenito jedynie 9% rencistow. W 2012 r. w gospsiivach
rencistowsredni mies¢czny dochdd na 1 osehlwvynidst 948,11 zt (w gospodar-
stwach emerytéw 1 300,43 zf). Wydatki w gospodarshwancistow na oseb
wyniosty 926,08 zt miegtznie (emerytébw — 1 164,03 zHeferytury i renty
w 2012 r, 2013: 31].Srednia miesiczna renta wyniosta w Polsce w 2012 r.
1 408,26 zt Emerytury i renty w 2012.,r2013: 25] brutto czyli 1 182,522
netto. M@na zatem wysnuwniosek,ze z jednej renty utrzymuje ¢siczesto
wiecej niz jedna osoba. W opinii autorki dane molgy¢ zanione, zaro6wno
w przypadku dochoddéw, jak i wydatkéw, a spowodowanmdze byt chocia-

by nieuwzgédnieniem szarej strefy.

Najbardziej zaangawany w zabezpieczenie finansowe opieki diugotermi-
nowej jest ZUS, w ramach pozarolniczego systemzpibezé jest swiadcze-
niodawg w 97% wszystkich przypadkéw.

Zaprezentowane dane statystyczne wyi@wskazuj, zgodnie z przypusz-
czeniem autorkize liczba rentobiorcoéw z roku na rok maleje. Ada sé spo-
dziewa&, ze ta tendencja zostanie zachowana,zgdy my§l Ustawy z dnia
11 maja 2012 o zmianie ustawy o emeryturach i @ntaFunduszu Ubezpie-
czei Spotecznych oraz niektérych innych ust@eU 2012, nr 0, poz. 637]
~emerytug przyznaje s z urzdu zamiast pobieranej renty z tytutu niezdétio
do pracy osobie, ktéra agineta wiek emerytalny”. Liczba rentobiorcéw spada
jednak take w kadej zaprezentowanej grupie wiekowej p@ji60. oraz powy-
zej 65. rokuzycia. Najprawdopodobniej wynika to z formalnych tnogti
Z otrzymaniem prawa do tego tygwiadczenia oraz z zaostrzeniem (uszczel-
nieniem) polityki przyznawania rent — w zwku z licznymi nadgyciami (wy-
tudzeniami) ze stronywiadczeniobiorcéw ZUS oraz KRUS doktadniej weryfi-
kuja sktadane wnioski oraz kontrofupiezace swiadczenia.

Jedynie dla wieku 60—-64 lata zaobserwéwiaozna wzrost liczbyswiad-
czeniobiorcéw, co spowodowane jest 2wy liczby nezczyzn pobierajcych
renty z tytutu niezdolnii do pracy w badanym okresie czasu — liczba kpbiet
ktérym przyznandwiadczenie malata. Ogdlnie liczba rentobiorcéw — kolgst |
znacznie nisza nk mezczyzn, co mee mie€ zwigzek z nkszym wiekiem eme-
rytalnym dla kobiet (60 lat), obowdujacym zgodnie z wczmiej obowizuja-
cymi regulacjami zawartymi Wstawie z dnia 17 grudnia 1998 r. o0 emeryturach
i rentach z Funduszu Ubezpie¢Zpotecznych

11 Obliczenia whasne.
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Z przeprowadzonych analiz mma wysnié wniosek,ze zapotrzebowanie na
renty jest zrénicowane pod wzgtem lokalnym, najwiksze, w latach 2009
—2012, wysipito w wojewddztwie lubuskim i lubelskim, najmniegszv podla-
skim i opolskim. Z danych przedstawionych przez GM@ika dodatkowoze
wysokas¢ renty réwnie jest zdeterminowana regionem zamieszkania (w 2012
najnizsze $rednie swiadczenie udzielane byto w wojewoddztwie podkarpack
najwyzsze wslaskim). Najmniejsza warto renty z tytutu niezdolnizi do pracy
przekracza 500,00 zi, najpkisza 4000,00zt. W analizowanym okresie czasu
malata ilg¢ oséb otrzymujcych renty z tytutu niezdoldoi do pracy poriej
700,00 zt i wyranie wzrastata powaej 1000,00 zt.

Srodki na zabezpieczenie opieki diugoterminowej magsté w okreslo-
nych przypadkach zwkszone o dodatek pignacyjny lub zasitek piegnacyj-
ny. W roku 2012 dodatek wynosit 195,67 zt, od mar@a42r. utrzymuje sina
poziomie 206,76 zt (netto). Zasitek pighacyjny utrzymuje siod 2006 r. na
tym samym poziomie i wynosi 153,00 zt netto. Wzrasttomiast liczba pobie-
rajgcych swiadczenie (gtdwnie za sprawvzrostu liczby osob z prawem do za-
sitku posiadajcych orzeczenie o znacznym stopniu niepetnospréeino

Sytuacja os6b wymaggijych opieki dlugoterminowej w Polsce nie jest ta-
twa. Jak pokazano w artykule popyt na opipkzewy:sza podai taki stan rze-
czy bedzie sé pogkbiat. Paistwo oferuje réne formy zabezpieczenia opieki
diugoterminowej, take finansow. Warto s¢ jednak zastanowiw jakim stopniu
zakres tej opieki jest wystarczay, czy srodki przekazywane do dyspozycji
niesamodzielnych ¢alZ ich opiekunéw) s adekwatne do wydatkoéw, czy wszy-
scy potrzebujcy obgci 53 opielq, jak wladze kraju poradzsobie ze wzrostem
liczby niepetnosprawnych i wreszcie — ktedhie odpowiedzialny za ,zapew-
nienie osobie, ktéra nie jest w petni zdolna do sdwienej opieki, najwyszej
mozliwej jakosci zycia, wedtug jej indywidualnych preferencji, przy zaclaowu
mozliwie wysokiego stopnia niezaleosci, autonomii, samorealizacji i godéw
ludzkie]**: Narodowy Fundusz Zdrowia, Zaktad Ubezpiet&potecznych czy
samorzdy terytorialne?
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FORMS OF FINANCIAL PROTECTION IN LONG-TERM CARE
IN POLAND 2009-2012

The study aims at presenting the main form of Itarga care protection in Poland using the
existing legal regulations and statistics availdbtehe years 2009-2012. The author assumed that
the number of annuitant decreases, in the analjis®e¢p men taken into consideration, the demand
for financial care is varied locally and dependsage — increases along with it. Analyzes based
mainly on data from the Central Statistical Offanfirmed the validity of its author assumptions
and drew additional conclusions about the long-teame, among other things, the diversification
of the local amount of the benefit and increaseatheunt of benefit over the years.

Key words: long-term care, financial protection, benefit.



