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M A T E R I A Ł  P O R Ó W N AW C Z Y  

do ustawy z dnia 13 stycznia 2023 r. 

o zmianie ustawy o ubezpieczeniu społecznym rolników 

 

(druk nr 899) 

 

 

 

USTAWA z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubezpieczeniu społecznym rolników (Dz. U. z 2022 r. 

poz. 933, 1155 i 2140) 

Art.  6. 

Ilekroć w ustawie jest mowa o: 

1) rolniku - rozumie się pełnoletnią osobę fizyczną, zamieszkującą i prowadzącą na 

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, osobiście i na własny rachunek, działalność rolniczą 

w pozostającym w jej posiadaniu gospodarstwie rolnym, w tym również w ramach grupy 

producentów rolnych, a także osobę, która przeznaczyła grunty prowadzonego przez 

siebie gospodarstwa rolnego do zalesienia; 

2) domowniku - rozumie się osobę bliską rolnikowi, która: 

a) ukończyła 16 lat, 

b) pozostaje z rolnikiem we wspólnym gospodarstwie domowym lub zamieszkuje na 

terenie jego gospodarstwa rolnego albo w bliskim sąsiedztwie, 

c) stale pracuje w tym gospodarstwie rolnym i nie jest związana z rolnikiem stosunkiem 

pracy; 

2a) pomocniku rolnika - rozumie się osobę pełnoletnią, z którą rolnik zawarł umowę o 

pomocy przy zbiorach, o której mowa w art. 91a; 

3) działalności rolniczej - rozumie się działalność w zakresie produkcji roślinnej lub 

zwierzęcej, w tym ogrodniczej, sadowniczej, pszczelarskiej i rybnej; 

4) gospodarstwie rolnym - rozumie się każde gospodarstwo służące prowadzeniu działalności 

rolniczej; 

5) dziale specjalnym - rozumie się dział specjalny produkcji rolnej, o którym mowa w 

załączniku do ustawy; 
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6) przepisach emerytalnych - rozumie się przepisy ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o 

emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeń Społecznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 504); 

<7) emeryturze podstawowej - rozumie się kwotę 882,56 zł miesięcznie, która podlega 

waloryzacji zgodnie z przepisami ustawy;> 

<7) emeryturze podstawowej – rozumie się kwotę równą 90% najniższej emerytury 

określonej w przepisach emerytalnych;> 

8) wskaźniku wymiaru - rozumie się ustaloną dla określonego świadczenia lub określonej 

części świadczenia liczbę, wyrażającą stały stosunek tego świadczenia (tej części 

świadczenia) do emerytury podstawowej, z zaokrągleniem do drugiego miejsca po 

przecinku; wskaźnik wymiaru służy do obliczania wysokości świadczenia lub jego części 

w myśl art. 48; 

9) (uchylony); 

10) emeryturze lub rencie z ubezpieczenia społecznego rolników indywidualnych i członków 

ich rodzin - rozumie się odpowiednie świadczenie, przyznane przed dniem wejścia w 

życie niniejszej ustawy na podstawie ustaw powołanych w art. 99 i 122 albo innych 

przepisów regulujących świadczenia emerytalno-rentowe dla rolników; 

10a) emeryturze lub rencie rolniczej z ubezpieczenia - rozumie się emeryturę lub rentę 

inwalidzką z ubezpieczenia społecznego rolników indywidualnych i członków ich rodzin 

oraz emeryturę rolniczą lub rentę rolniczą z tytułu niezdolności do pracy; 

10b) emeryturze lub rencie z ubezpieczenia - rozumie się emeryturę lub rentę rolniczą z 

ubezpieczenia, rentę rolniczą szkoleniową i rentę rodzinną; 

10c) ustalonym prawie do emerytury lub renty - rozumie się ustalone prawo do emerytury lub 

renty z ubezpieczenia albo ustalone prawo do emerytury lub renty na podstawie przepisów 

emerytalnych lub innych przepisów o zaopatrzeniu emerytalnym, albo ustalone prawo do 

emerytury pomostowej na podstawie przepisów o emeryturach pomostowych lub do 

nauczycielskich świadczeń kompensacyjnych na podstawie przepisów o nauczycielskich 

świadczeniach kompensacyjnych, a także ustalone prawo do zasiłku przedemerytalnego 

lub świadczenia przedemerytalnego, przyznanego na podstawie przepisów o promocji 

zatrudnienia i instytucjach rynku pracy, świadczenia o charakterze rentowym z instytucji 

zagranicznej oraz do rodzicielskiego świadczenia uzupełniającego, o którym mowa w 

ustawie z dnia 31 stycznia 2019 r. o rodzicielskim świadczeniu uzupełniającym (Dz. U. z 

2021 r. poz. 419 i 1621); 
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11) ubezpieczeniu emerytalno-rentowym - rozumie się ubezpieczenie emerytalno-rentowe 

określone w ustawie; 

11a) stwierdzeniu niezdolności do samodzielnej egzystencji - rozumie się przez to zaliczenie 

do pierwszej grupy inwalidów ; 

12) innym ubezpieczeniu społecznym - rozumie się obowiązkowe ubezpieczenia emerytalne i 

rentowe określone w przepisach o systemie ubezpieczeń społecznych lub zaopatrzenie 

emerytalne określone w odrębnych przepisach; 

13) osobie podlegającej innemu ubezpieczeniu społecznemu - rozumie się osobę podlegającą 

obowiązkowo ubezpieczeniom emerytalnemu i rentowym na podstawie przepisów o 

systemie ubezpieczeń społecznych lub objętą przepisami o zaopatrzeniu emerytalnym; 

13a) świadczeniach z ubezpieczeń społecznych - rozumie się zasiłek chorobowy i 

świadczenie rehabilitacyjne, do których przysługuje prawo z tytułu ubezpieczenia 

chorobowego na podstawie przepisów o świadczeniach pieniężnych z ubezpieczenia 

społecznego w razie choroby i macierzyństwa; 

13b) należnościach z tytułu składek - rozumie się składki, należne od nich odsetki i koszty 

upomnienia; 

14) okresach podlegania określonemu ubezpieczeniu społecznemu - rozumie się tylko takie 

okresy, za które opłacono przewidziane w odpowiednich przepisach składki na to 

ubezpieczenie, chyba że w myśl tych przepisów nie istniał obowiązek opłacania składek; 

15) wójcie - rozumie się także burmistrza lub prezydenta miasta; 

16) ubezpieczeniu zdrowotnym - rozumie się ubezpieczenie określone w odrębnych 

przepisach. 

Art.  27. 

1. Do emerytury lub renty rolniczej z ubezpieczenia przysługuje dodatek pielęgnacyjny na 

zasadach i wysokości określonej w przepisach emerytalnych. 

1a. W razie zbiegu prawa do dodatku pielęgnacyjnego, o którym mowa w ust. 1, z prawem do 

dodatku pielęgnacyjnego przysługującego do emerytury, ustalonej na podstawie art. 24 

ust. 1, art. 24a lub art. 184 przepisów emerytalnych, dodatek pielęgnacyjny wypłaca się 

wraz z emeryturą z Funduszu Ubezpieczeń Społecznych. 

2. Do emerytury lub renty rolniczej z ubezpieczenia przysługuje również dodatek z tytułu 

pracy przymusowej po dniu 1 września 1939 r. w wysokości 2% emerytury podstawowej 

za każdy rok takiej pracy. 
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3. Dodatek, o którym mowa w ust. 2, dolicza się do części składkowej emerytury lub renty 

rolniczej, uwzględniając jego wysokość przy ustalaniu wskaźnika wymiaru części 

składkowej. 

4. Do emerytury lub renty inwalidzkiej z ubezpieczenia społecznego rolników 

indywidualnych i członków ich rodzin przysługuje zwiększenie za okresy, o których 

mowa w art. 25 ust. 2a pkt 2 i 3, w wysokości 1% emerytury podstawowej za każdy rok 

przypadający w tych okresach, jeżeli z tego tytułu uprawnionemu nie przyznano 

emerytury lub renty na podstawie odrębnych przepisów. 

5. Zwiększenie, o którym mowa w ust. 4, dolicza się do emerytury lub renty inwalidzkiej z 

ubezpieczenia społecznego rolników indywidualnych i członków ich rodzin i ustala się 

ponownie wskaźnik wymiaru tego świadczenia. 

 

<Art. 27a. 

1. Do emerytury rolniczej przysługuje dodatek z tytułu opłacania składki, o której mowa 

w art. 17 ust. 2 lub 4, w wysokości 0,5% emerytury podstawowej za każdy rok 

opłacania takiej składki. 

2. Dodatek, o którym mowa w ust. 1, wypłaca się wraz z emeryturą rolniczą.> 

 

Art.  48. 

1. Wysokość świadczenia lub jego określonej części ustala się za pomocą wskaźnika 

wymiaru, jeżeli przewiduje to ustawa lub jeżeli wysokość ta pozostaje w stałym stosunku 

do wysokości emerytury podstawowej, a świadczenie nie ma charakteru jednorazowego. 

2. Świadczenie, którego wysokość jest ustalona za pomocą wskaźnika wymiaru, wypłaca się 

w kwocie odpowiadającej iloczynowi tego wskaźnika i aktualnej emerytury podstawowej. 

2a. Jeżeli wysokość świadczenia ustalonego w sposób określony w ust. 1 jest niższa od kwoty 

najniższej emerytury określonej w przepisach emerytalnych, wysokość takiego 

świadczenia podwyższa się z urzędu do tej kwoty. 

2b. Przepisu ust. 2a nie stosuje się do: 

1) emerytury lub renty rolniczej z ubezpieczenia pobieranej w zbiegu z emeryturą lub 

rentą z innego ubezpieczenia społecznego, jeżeli suma tych świadczeń przekracza 

kwotę najniższej emerytury określonej w przepisach emerytalnych; 

2) świadczeń, o których mowa w art. 19a i art. 26 ust. 3; 
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3) świadczeń, których wypłata została zawieszona lub zmniejszona zgodnie z art. 28 lub 

art. 34. 

3. (uchylony). 

<4. W przypadku zmiany wysokości emerytury podstawowej, wskutek przeprowadzenia 

corocznej waloryzacji emerytur i rent przysługujących na podstawie przepisów 

emerytalnych, świadczenie, którego wysokość jest ustalona za pomocą wskaźnika 

wymiaru, wypłaca się w zmienionej wysokości, z uwzględnieniem terminów tej 

waloryzacji. O zmianie wysokości tego świadczenia zawiadamia się uprawnionego. 

5. Jeżeli wysokość świadczenia, o którym mowa w ust. 4, wypłacanego w zmienionej 

wysokości jest niższa od kwoty najniższej emerytury określonej w przepisach 

emerytalnych, przepisy ust. 2a i 2b stosuje się odpowiednio.> 

 

[Art.  48a. 

1. Emerytura podstawowa oraz emerytury i renty z ubezpieczenia podlegają corocznie 

waloryzacji w terminie wskazanym dla waloryzacji emerytur i rent przysługujących na 

podstawie przepisów emerytalnych. 

2. Waloryzacja emerytury podstawowej polega na pomnożeniu kwoty tej emerytury przez 

wskaźnik waloryzacji ustalony zgodnie z przepisami emerytalnymi. 

3. Waloryzacja emerytury oraz renty z ubezpieczenia polega na pomnożeniu zwaloryzowanej 

kwoty emerytury podstawowej przez wskaźnik wymiaru świadczenia, o którym mowa w 

art. 48 ust. 1. 

4. Jeżeli zwaloryzowana w sposób określony w ust. 3 kwota emerytury lub renty z 

ubezpieczenia jest niższa od kwoty najniższej emerytury określonej w przepisach 

emerytalnych, przepisy art. 48 ust. 2a i 2b stosuje się odpowiednio. 

5. O wysokości zwaloryzowanej kwoty emerytury lub renty z ubezpieczenia zawiadamia się 

uprawnionego. 

6. Prezes Kasy ogłasza, w formie komunikatu, w Dzienniku Urzędowym Rzeczypospolitej 

Polskiej "Monitor Polski", co najmniej na 7 dni roboczych przed najbliższym terminem 

waloryzacji, obowiązującą od tego terminu kwotę emerytury podstawowej.] 

 

Art.  64. 

1. Kasa podejmuje działania na rzecz osób wykazujących całkowitą niezdolność do pracy w 

gospodarstwie rolnym, ale rokujących jej odzyskanie w wyniku leczenia i rehabilitacji 
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leczniczej, albo zagrożonych całkowitą niezdolnością do pracy w gospodarstwie rolnym, 

które: 

1) podlegają ubezpieczeniu społecznemu rolników z mocy ustawy w pełnym zakresie albo 

2) podlegają ubezpieczeniu wypadkowemu, chorobowemu i macierzyńskiemu na wniosek 

w pełnym zakresie nieprzerwanie co najmniej przez 18 miesięcy przed złożeniem 

wniosku o rehabilitację leczniczą, z tym że okres ten nie jest wymagany w przypadku 

ubezpieczonego zagrożonego całkowitą niezdolnością do pracy w gospodarstwie 

rolnym wskutek wypadku przy pracy rolniczej, albo 

3) posiadają ustalone prawo do okresowej renty rolniczej z tytułu niezdolności do pracy i 

zachowały zdolność do samodzielnej egzystencji. 

2. Działania, o których mowa w ust. 1, obejmują w szczególności: 

1) kierowanie na rehabilitację leczniczą do zakładów rehabilitacyjnych; 

2) prowadzenie zakładów rehabilitacji leczniczej; 

3) wspieranie rozwoju rehabilitacji ambulatoryjnej na obszarach wiejskich; 

4) prowadzenie, we własnym zakresie, badań i analiz przyczyn niezdolności do pracy; 

5) odpłatne zlecanie badań naukowych i ekspertyz dotyczących przyczyn niezdolności do 

pracy w gospodarstwie rolnym oraz metod jej przeciwdziałania; 

6) promocję zdrowia; 

7) działania dotyczące profilaktyki zdrowotnej w środowisku wiejskim. 

3. Na rehabilitację leczniczą kieruje się: 

1) osobę uznaną okresowo za całkowicie niezdolną do pracy w gospodarstwie rolnym, 

która rokuje odzyskanie zdolności do pracy w gospodarstwie rolnym w wyniku 

leczenia i rehabilitacji; 

2) osobę zagrożoną całkowitą niezdolnością do pracy w gospodarstwie rolnym; 

3) dzieci osób, które: 

a) spełniają warunki określone w ust. 1 pkt 1 albo 2 lub 

b) mają ustalone prawo do renty, o której mowa w art. 18, jeżeli osoby te 

nieprzerwanie co najmniej 12 miesięcy przed złożeniem wniosku o rehabilitację 

leczniczą dla dziecka podlegają: 

– ubezpieczeniu wypadkowemu, chorobowemu i macierzyńskiemu lub 

– ubezpieczeniu emerytalno-rentowemu; 

[4) osoby uprawnione do renty rodzinnej, o których mowa w art. 29 ust. 2.] 

<4) osoby uprawnione do renty rodzinnej, o których mowa w art. 29 ust. 2 pkt 1 i 2.> 
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4. Jeżeli na rehabilitację leczniczą jest kierowane dziecko wymagające opieki ze względu na 

wiek lub stan zdrowia, pobyt w zakładzie rehabilitacji leczniczej zapewnia się również 

opiekunowi prawnemu tego dziecka. 

5. Kasa może kierować również: 

1) osoby uprawnione do emerytury rolniczej na rehabilitację leczniczą; 

2) ubezpieczonych, o których mowa w art. 16 ust. 2 pkt 4, będących opiekunami osób 

niepełnosprawnych na turnusy mające na celu poprawę ich kondycji psychofizycznej i 

jakości życia, zwane dalej "turnusami regeneracyjnymi". 

6. Podstawę skierowania na rehabilitację leczniczą lub turnusy regeneracyjne stanowią: 

1) prawomocne orzeczenie lekarza rzeczoznawcy Kasy lub orzeczenie komisji lekarskiej 

Kasy, wydane w postępowaniu orzeczniczym dla ustalenia prawa do świadczenia z 

ubezpieczenia społecznego rolników, zawierające wskazania do rehabilitacji 

leczniczej, albo 

2) wniosek sporządzony przez lekarza prowadzącego leczenie 

- pozytywnie zaopiniowane przez lekarza regionalnego inspektora orzecznictwa 

lekarskiego Kasy, o którym mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 46 ust. 4. 

7. Pierwszeństwo w skierowaniu na rehabilitację leczniczą ma osoba, dla której potrzeba 

rehabilitacji jest uzasadniona następstwem wypadku przy pracy rolniczej. 

8. Osobie skierowanej na rehabilitację leczniczą przysługuje zwrot kosztów przejazdu z 

miejsca zamieszkania do zakładu rehabilitacji leczniczej. 

9. Zwrot kosztów, o którym mowa w ust. 8, nie przysługuje osobie uprawnionej do emerytury 

rolniczej. 

10. Po zakończeniu rehabilitacji leczniczej lub turnusu regeneracyjnego ta sama osoba może 

być ponownie skierowana na rehabilitację leczniczą lub turnus regeneracyjny. 

11. Konkurs ofert na świadczenia i usługi rehabilitacyjne oraz turnusy regeneracyjne z 

podmiotami niebędącymi jednostkami organizacyjnymi Kasy przeprowadza komisja 

konkursowa powołana przez Prezesa Kasy. 

12. Minister właściwy do spraw rozwoju wsi określi, w drodze rozporządzenia, warunki i tryb 

kierowania na rehabilitację leczniczą i turnusy regeneracyjne oraz warunki i tryb 

przeprowadzania konkursu ofert oraz zawierania umów o świadczenia i usługi 

rehabilitacyjne oraz turnusy regeneracyjne z podmiotami niebędącymi jednostkami 

organizacyjnymi Kasy, w tym: 
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1) warunki i tryb kwalifikacji wniosku o rehabilitację leczniczą albo turnus regeneracyjny 

oraz wzór tego wniosku, 

2) przypadki i terminy ponownego kierowania na rehabilitację leczniczą albo turnus 

regeneracyjny, 

3) okresy trwania rehabilitacji leczniczej i turnusów regeneracyjnych, 

4) sposób i warunki zwrotu kosztów przejazdu 

- mając na uwadze potrzeby osób kierowanych na rehabilitację leczniczą i turnusy 

regeneracyjne, w tym możliwość poprawy stanu zdrowia, kondycji psychofizycznej i 

jakości życia tych osób, a także kierując się koniecznością zapewnienia równego 

traktowania podmiotów leczniczych oraz przejrzystości i sprawności postępowania 

podczas przeprowadzania konkursu ofert. 


