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Streszczenie: Gtownym celem artykutu jest analiza zmian w sktadce zdrowotnej dla przedsiebiorcéow
w Polsce, ktére weszty w zycie w 2025 roku i s3 zapowiadane na 2026 rok. Skupiono sie na ewolucji
regulacji, ich wptywie na decyzje przedsiebiorcdw dotyczace wyboru formy opodatkowania oraz dtu-
gofalowych konsekwencjach dla systemu ochrony zdrowia. W artykule omoéwiono istote sktadki zdro-
wotnej jako daniny publicznoprawnej opartej na zasadzie solidarnosci spotecznej, a takze zmiany w jej
konstrukcji prawnej wprowadzone w ramach ,Polskiego tadu” i nowelizacji z 2024 roku. Analizie pod-
dano wptyw obnizonej sktadki zdrowotnej na budzet Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ) oraz po-
tencjalne konsekwencje dla finansowania swiadczen zdrowotnych. Dodatkowo w artykule poréwnano
sytuacje przedsiebiorcéw i pracownikéw etatowych w kontekscie obcigzen sktadkowych, wskazujac na
potencjalne nieréwnosci i ryzyko wypychania pracownikéw na samozatrudnienie. Wykorzystano takie
metody badawcze, jak studia literaturowe, analiza aktéw prawnych oraz wnioskowanie.

Stowa kluczowe: sktadka zdrowotna, ubezpieczenie zdrowotne, Narodowy Fundusz Zdrowia (NFZ),
przedsiebiorcy

1. Wstep

1 stycznia 2025 roku weszta w zycie Ustawa z dnia 6 grudnia 2024 r. o zmianie ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych. Ustawa
ta wprowadza znaczgce zmiany dotyczgce sposobu ustalania sktadki na ubezpiecze-
nie zdrowotne oraz zaktada likwidacje sktadki zdrowotnej od sprzedazy srodkéw
trwatych (Dz. U. z 2024 r., poz. 1915). Wdrozone zmiany stanowig istotng czes¢ re-
formy systemu ubezpieczen zdrowotnych w Polsce.

Kluczowymi elementami wprowadzonych zmian byto zréznicowanie skfadek
w zaleznosci od formy opodatkowania, wprowadzenie progdéw przychodowych dla
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ryczattowcow oraz obnizenie minimalnej podstawy wymiaru dla podatnikéw na ska-
li podatkowej i podatku liniowym (Ministerstwo Finansow, 2024).

Rzad jednoczesnie z omawiang nowelizacjg przyjat takze nowelizacje zapowia-
dajgcq wieksze zmiany od 1 stycznia 2026 roku. Od 19 listopada 2024 roku toczg sie
prace legislacyjne w Sejmie nad tym projektem (Huczko, 2025).

Niniejszy artykut koncentruje sie na ewolucji tych regulacji, ich wptywie na de-
cyzje przedsiebiorcéw dotyczgce wyboru formy opodatkowania oraz dtugofalowych
konsekwencjach dla systemu ochrony zdrowia.

2. Istota i znaczenie sktadki zdrowotne;j

Sktadka zdrowotna jest jednym z kluczowych elementéw polskiego systemu finan-
sowania ochrony zdrowia. W ujeciu prawnym stanowi specyficzny rodzaj daniny pu-
blicznoprawnej majgcej na celu zapewnienie srodkdéw na realizacje konstytucyjnych
zadan panstwa w zakresie ochrony zdrowia. Zgodnie z Konstytucjg RP ochrona zdro-
wia nalezy do podstawowych obowigzkéw panstwa, ktére musi zapewnic obywate-
lom dostep do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz. U.z 1997 r. Nr 78, poz. 483).

W doktrynie i orzecznictwie Trybunatu Konstytucyjnego sktadka zdrowotna jest
zaliczana do katalogu danin publicznoprawnych. Daniny te charakteryzujg sie kilko-
ma cechami konstytutywnymi, ktére decydujg o ich specyfice i odrdzniajg je od in-
nych form $wiadczen pienieznych. Do najwazniejszych cech sktadki zdrowotnej jako
daniny publicznej naleza:

e przymusowosc — obowigzek optacania sktadki wynika bezposrednio z przepisow
ustawy i jest zabezpieczony przymusem panstwowym. Podmiot zobowigzany
nie moze uchyli¢ sie od tego obowigzku, a w przypadku braku zaptaty sktadka
podlega egzekucji administracyjnej,

e bezzwrotnos¢ — Srodki przekazane w formie sktadki zdrowotnej nie podlegaja
zwrotowi, o ile zostaty pobrane zgodnie z prawem. Wyjatkiem sg jedynie sytu-
acje nadptaty wynikajace z btedu ptatnika,

¢ powszechno$é¢ — obowigzek ponoszenia sktadki obejmuje szeroki krgg podmio-
tow, ktore spetniajg okreslone ustawowo przestanki (np. prowadzenie dziatalno-
$ci gospodarczej, zatrudnienie na umowe o prace, pobieranie emerytury lub
renty),

e publicznoprawny charakter — sktadka naktadana jest jednostronnie przez organy
panstwowe na podstawie przepiséw prawa publicznego. Nie wynika ze stosun-
kéw cywilnoprawnych, a strony nie mogg swobodnie ksztattowac jej warunkéw,

¢ celowos¢ — srodki pochodzgce ze sktadek przeznaczane sg wytgcznie na finanso-
wanie Swiadczen opieki zdrowotnej realizowanych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia (NFZ2),

e stanowienie dochodu publicznego — sktadka zdrowotna stanowi przychdéd NFZ,
ktéry jest jednostka sektora finanséw publicznych (Bednaruk, 2023, s. 38-45).
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Powyisze cechy wskazujg jednoznacznie na publicznoprawny charakter sktadki
zdrowotnej oraz jej istotng role w systemie finansowym panstwa.

Kluczowym aspektem konstrukcji prawnej sktadki zdrowotnej jest zasada soli-
darnosci spotecznej. Zgodnie z art. 65 pkt 1 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowot-
nej finansowanych ze srodkéw publicznych powszechne ubezpieczenie zdrowotne
opiera sie wtasnie na tej zasadzie (Dz. U. z 2004 r. Nr 210, poz. 2135). Solidarnos¢
spofeczna oznacza, ze wysokos¢ obcigzen zwigzanych ze sktadka powinna by¢ uza-
lezniona od indywidualnych mozliwosci ekonomicznych poszczegdlnych ubezpieczo-
nych. W praktyce oznacza to nominalng nieréwnos¢ miedzy grupami spotecznymi:
osoby osiggajace wyzsze dochody partycypujg w wiekszym stopniu w finansowaniu
systemu ochrony zdrowia niz osoby mniej zarabiajgce lub znajdujgce sie w trudniej-
szej sytuacji zyciowej. Zakres Swiadczen zdrowotnych pozostaje jednak taki sam dla
wszystkich ubezpieczonych bez wzgledu na wysokos¢ optacanej przez nich sktadki.

Na znaczenie zasady solidarnosci spotecznej wskazuje Trybunat Konstytucyijny,
uznajac omawiang zasade jako podstawy funkcjonowania systemu ubezpieczenia
zdrowotnego. Ponadto wskazywat, ze wysoko$¢ obcigzen powinna by¢ powigzana
ze zdolnoscig ptatniczg poszczegdlnych grup spotecznych (Wyrok Trybunatu Konsty-
tucyjnego z dnia 26 pazdziernika 2010 r. sygn. akt K 58/07, 2010).

Skfadka zdrowotna stanowi gtéwne Zrédto przychoddw NFZ i stuzy pokrywaniu
kosztéw swiadczen medycznych udzielanych obywatelom. Narodowy Fundusz Zdro-
wia jako jednostka sektora finanséw publicznych zarzadza tymi srodkami zgodnie
z zasadami okre$lonymi ustawowo. Srodki te majg charakter celowy i mogg by¢
przeznaczane wytgcznie na realizacje Swiadczen opieki zdrowotnej oraz zadania
zwigzane z zapewnieniem dostepu obywateli do ustug medycznych (Bromber, 2014,
s. 541-557).

2.1. Podstawa wymiaru i wysokos¢ sktadki zdrowotnej do 2025

Obecnie podstawg wymiaru skfadki zdrowotnej jest dochdd lub przychdd osiggany
przez osoby zobowigzane do jej optacania. W sytuacji uzyskiwania przychodéw
z wiecej niz jednego zrddta sktadka optacana jest z kazdego tytutu oddzielnie.
W przypadku pracownikéw podstawe wymiaru stanowi przychdd brutto, natomiast
dla przedsiebiorcow podstawg jest dochdd rozumiany jako réznica miedzy przycho-
dami a kosztami ich uzyskania (ZUS, 2022).

0Od 2022 roku w wyniku reformy podatkowej okreslanej potocznie jako ,,Polski
tad” nastgpity istotne zmiany w sposobie naliczania sktadki zdrowotnej dla przed-
siebiorcéw. Do konca 2021 roku sktadke mozna byto czesciowo odliczy¢ od podatku
dochodowego, zmniejszajac jg do wysokosci 7,75% podstawy jej wymiaru, co
zmniejszato realne obcigzenie podatnikow. Od 2022 roku mozliwosc¢ ta zostata znie-
siona, a to spowodowato wzrost realnych obcigzen fiskalnych przedsiebiorcéw. Od
tego momentu podstawe wymiaru sktadki zdrowotnej dla oséb prowadzacych dzia-
talnosc gospodarczg zaczeto ustalac na podstawie rzeczywistego dochodu z dziatal-
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nosci gospodarczej, rozumianego jako réznica miedzy przychodami a kosztami ich
uzyskania pomniejszona dodatkowo o opfacone sktadki na ubezpieczenia spotecz-
ne. Tym samym ustawodawca odstgpit od dotychczasowej zasady ustalania podsta-
wy wymiaru skfadki na podstawie zadeklarowanej przez przedsiebiorce kwoty, ktéra
obowigzywata przez ponad 20 lat (Lenio, 2025).

0Od 2022 roku obowigzuje réwniez zasada, zgodnie z ktérg przedsiebiorcy opo-
datkowani wedtug skali podatkowej ptaca sktadke zdrowotng w wysokosci 9% osig-
gnietego dochodu, natomiast przedsiebiorcy rozliczajgcy sie podatkiem liniowym —
4,9% dochodu. W przypadku podatku liniowego ustawodawca okreslit minimalng
wysokos$¢ sktadki zdrowotnej (381,78 zt od lutego 2024 roku do stycznia 2025 roku).

W przypadku przedsiebiorcdw rozliczajgcych sie ryczattem od przychoddéw ewi-
dencjonowanych zastosowano odmienne rozwigzanie. Podstawe wymiaru sktadki
ustalono na podstawie trzech progéw przychodowych:

e do 60 tys. zt — podstawa wymiaru wynosita 60% przecietnego miesiecznego wy-
nagrodzenia,

e od 60 tys. zt do 300 tys. zt — podstawa réwna przeciethemu miesiecznemu wy-
nagrodzeniu,

e powyzej 300 tys. zt — podstawa wynosita 180% przecietnego miesiecznego wy-
nagrodzenia.

Wysokos¢ sktadki zdrowotnej dla ryczattowcdw byta wiec uzalezniona od pozio-
mu ich przychoddéw osigganych w danym roku kalendarzowym oraz od przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia. Zgodnie z obwieszczeniem Prezesa GUS z dnia 22 stycz-
nia 2024 roku przecietne miesieczne wynagrodzenie w sektorze przedsiebiorstw,
wtgcznie z wyptatami z zysku, w czwartym kwartale 2023 roku wyniosto 7767,85 zt
(Bogucka, 2024a).

3. Zmiany w skiadce od 2025 roku

Zmiany w sktadce zdrowotnej na 2024 rok stanowity czes¢ szerszego procesu legisla-
cyjnego, ktérego finat nastgpit pod koniec 2024 roku wraz z podpisaniem ustawy
z 6 grudnia 2024 roku. Akt ten wprowadzit modyfikacje do ustawy o swiadczeniach
opieki zdrowotnej, koncentrujac sie na dwdch kluczowych obszarach: obnizeniu mi-
nimalnej podstawy wymiaru oraz wytaczeniu przychoddéw ze sprzedazy srodkéw
trwatych z obliczania sktadki. Warto podkresli¢, ze rok 2024 petnit funkcje okresu
przejsciowego miedzy starym a nowym systemem, co wymagato wdrozenia szcze-
gblnych rozwigzan tymczasowych.

0Od 2025 roku ustawodawca okreslit minimalng podstawe wymiaru sktadki zdro-
wotnej na poziomie 75% minimalnego wynagrodzenia obowigzujgcego w pierwszym
dniu roku sktadkowego. W 2025 roku minimalne wynagrodzenie wynosi 4666 zt, co
oznacza, ze minimalna miesieczna sktadka zdrowotna dla przedsiebiorcéw rozlicza-
jacych sie wedtug skali podatkowej lub ptacgcych podatek liniowy wynosi 314,96 zt
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(9% od kwoty 3499,50 zt). Gdyby wysokos¢ podstawy wymiaru sktadki nie zostata
obnizona do 75%, sktadka wynositaby 419,94 zt (9% od kwoty 4666 zt). W skali roku
to oszczednos¢ wynoszaca prawie 1260 zt. Nalezy pamietad, ze dla przedsiebiorcow
rozliczajacych sie wedtug skali podatkowej rok sktadkowy zaczyna sie 1 lutego i kon-
czy 31 stycznia kolejnego roku. Zatem styczen 2025 roku jest jeszcze miesigcem
obowigzywania minimalnej sktadki na poprzednich zasadach (Kancelaria Prawna
Gras i Wspdlnicy, 2025). Jest to zmiana dotyczaca przedsiebiorcéw, ktdrych dziatal-
nosc¢ przynosi niewielki dochdd. Wedtug kalkulacji Ministerstwa Finanséw (2024) na
zmianie skorzysta okoto 934 tys. przedsiebiorcow.

Zmiany nie dotyczg oséb na ryczafcie, w ich przypadku dalej obowigzujg 3 progi
sktadki zdrowotnej zalezne od uzyskiwanych przychoddéw i wysokosci przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia.

Druga zmiana obowigzujgca od 2025 roku polega na wytgczeniu z podstawy wy-
miaru skfadki zdrowotnej przychoddw uzyskiwanych przez przedsiebiorcow ze
sprzedazy srodkéw trwatych oraz innych skfadnikéw majatku wykorzystywanych
w dziatalnosci gospodarczej. Dotyczy to przede wszystkim:

e Srodkoéw trwatych oraz wartosci niematerialnych i prawnych (WNiP), ktére sg
ujete w ewidencji sSrodkéw trwatych,

e skfadnikéw majatku, ktérych wartos¢ poczatkowa nie przekracza 10 tys. zt,
a ktdre nie zostaty wprowadzone do ewidencji srodkow trwatych i WNiIP, lecz
jednorazowo zaliczone do kosztéw podatkowych,

e skfadnikéw majagtku o przewidywanym okresie uzywania rownym lub kréotszym
niz rok (niezaliczonych do $rodkéw trwatych lub WNiP),

e spoétdzielczego prawa do lokalu uzytkowego lub udziatu w takim prawie, ktére
nie podlegaja ujeciu w ewidencji sSrodkoéw trwatych oraz WNiP.

Wytgczenie to obejmuje réwniez przychody ze sprzedazy ruchomosci wykorzy-
stywanych na potrzeby dziatalnosci gospodarczej na podstawie umowy leasingu —
np. samochoddéw poleasingowych przekazanych do majatku prywatnego.

Pierwotnie ustawodawca planowat catkowite wytgczenie takich przychoddéw
z podstawy wymiaru sktadki zdrowotnej. Jednakze zauwazono, ze takie rozwigzanie
mogtoby by¢ niekorzystne dla przedsiebiorcéw opodatkowanych wedtug skali po-
datkowej lub podatkiem liniowym, ktérzy sprzedajgc Srodki trwate ze stratg (tj. po-
nizej ich wartosci niezamortyzowanej), nie mogliby uwzglednié powstatej straty przy
obliczaniu podstawy wymiaru sktadki zdrowotnej. Wynikato to z faktu, ze wytgczenie
przychodu automatycznie powodowatoby brak mozliwosci uwzglednienia kosztéw
zwigzanych z tym majatkiem (tj. jego niezamortyzowanej wartosci). W konsekwencji
ustawodawca zdecydowat sie na rozwigzanie kompromisowe: przedsiebiorcy mogg
sami zdecydowad, czy chcg uwzgledni¢ przychéd ze sprzedazy majatku trwatego
w podstawie wymiaru sktadki zdrowotnej, czy tez wolg skorzystac¢ z ustawowego
wyfaczenia.
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W praktyce oznacza to nastepujgce mozliwosci:

1. Jezeli przedsiebiorca catkowicie zamortyzowat dany srodek trwaty, korzystniej-
sze bedzie dla niego skorzystanie z wytgczenia — osiggniety przychdd nie zosta-
nie uwzgledniony w podstawie sktadki zdrowotne;j.

2. Jezeli jednak srodek trwaty zostat zamortyzowany tylko czesciowo i jego sprze-
daz generuje strate (wartos$¢ sprzedazy jest nizsza niz wartos$é niezamortyzowa-
na), przedsiebiorca moze zdecydowac sie na uwzglednienie tej sprzedazy w roz-
liczeniu rocznym. Wéweczas uzyskany przychdd zostanie pomniejszony o koszty
odpowiadajgce niezamortyzowanej wartosci srodka trwatego. Powstata nad-
wyzka kosztow nad przychodem (strata) bedzie mogta pomniejszy¢ dochdd sta-
nowiacy podstawe wymiaru sktadki zdrowotnej za caty rok 2025, co przetozy sie
na obnizenie wysokosci naleznej sktadki.

Dla przedsiebiorcéw rozliczajgcych sie ryczattowo zmiana ta jest istotna w sytu-
acji, w ktérej jednorazowa sprzedaz srodka trwatego powodowataby przekroczenie
progu przychodowego (60 tys. lub 300 tys. zt rocznie), tym samym stwarzata ko-
niecznosc¢ ptacenia wyzszej sktadki (Wakszynska i Hatub, 2025).

4. Zapowiedziane zmiany w sktadce od 2026 roku

Obecnie (stan na marzec 2025 roku) projekt ustawy dotyczacej zmian w sposobie
naliczania sktadki zdrowotnej od 2026 roku znajduje sie na etapie prac legislacyj-
nych w Sejmie RP. Rzad przyjat projekt nowelizacji ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych juz w dniu 19 listopada 2024
roku. Nastepnie projekt zostat skierowany do parlamentu, gdzie obecnie trwajg dal-
sze prace. Omawiane w tym punkcie zmiany majg charakter systemowy, jednak nie
sg jeszcze zmianami obowigzujgcymi i uchwalonymi przez Sejm RP.

Najwazniejsze zatozenia reformy, ktére majg wejs¢ w zycie od 1 stycznia 2026
roku, obejmujg takie rozwigzania, jak:

e wprowadzenie dwuelementowej podstawy wymiaru sktadki zdrowotnej,
e szczegdtowe zasady naliczania sktadki uzaleznione od formy opodatkowania wy-
branej przez przedsiebiorce.

Jako dwuelementowa podstawe wymiaru sktadki nalezy rozumieé podziat sktad-
ki na dwie czesci:

e czes¢ zryczattowang — wynoszgcy 9% od podstawy wymiaru ustalonej jako 75%
minimalnego wynagrodzenia. Ta cze$¢ bedzie obowigzywac wszystkich przed-
siebiorcéw, niezaleznie od ich rzeczywistych dochoddéw lub przychodéw, do
okreslonych progéw dochodowych lub przychodowych;

e czes$c urealniong (progresywng) — dodatkowa czes¢ sktadki, ktora bedzie nalicza-
na tylko od nadwyzki dochoddéw lub przychoddéw przekraczajgcych okreslone
progi (Czechowicz, 2024).
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Wysokos¢ sktadki bedzie zalezata takze od wybranej formy opodatkowania.
Szczegoty tego rozwigzania zostaty przedstawione w tabeli 1.

Tabela 1. Szczegétowe zasady naliczania sktadki wedtug form opodatkowania

Podstawa Wysokos¢ . Wysokos¢
Forma . . . Podstawa wymiaru .
. wymiaru sktadki sktadki .. sktadki
opodatkowania powyzej progu . .
do progu do progu powyzej progu
Skala podatkowa Dochdd do 9% od 75% Dochdd powyzej 4,9% od
i podatek liniowy 1,5-krotnosci minimalnego 1,5-krotnosci nadwyzki
przecietnego wynagrodzenia przecietnego dochodu
wynagrodzenia wynagrodzenia
Ryczatt od Przychéd do 9% od 75% Przychdéd powyzej | 3,5% od
przychoddw 3-krotnosci minimalnego 3-krotnosci nadwyzki
ewidencjonowanych | przecietnego wynagrodzenia przecietnego dochodu
wynagrodzenia wynagrodzenia
Karta podatkowa Stata podstawa — | 9% od tej - -
75% minimalnego | podstawy (bez
wynagrodzenia dodatkowych
progow)

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie (Bogucka, 2024).

Dodatkowg zmiang bedzie uchylenie mozliwosci odliczenia zaptaconych sktadek
zdrowotnych w podatku dochodowym. Dotychczasowe przepisy pozwalaty na cze-
Sciowe uwzglednienie zaptaconych sktadek w rozliczeniach podatkowych (np. po-
przez zaliczenie ich do kosztow uzyskania przychoddéw lub odliczenie ich czesci od
podatku). Po wejsciu w zycie nowych regulacji taka mozliwos¢ zostanie catkowicie
zniesiona.

4.1. Sktad zdrowotna dla przedsiebiorcow a dla pracownikéw etatowych

Jednym z najczesciej pojawiajgcych sie zarzutéw wobec propozycji nowych zasad
wyliczania sktadki zdrowotnej dla przedsiebiorcéw jest duzo korzystniejsza sytuacja
przedsiebiorcéw wzgledem pracownikéw etatowych. Dla oséb na umowie o prace nie
s przewidziane na ten moment zadne zmiany ani wprowadzenie zadnych ulg na
sktadke zdrowotng. Dotychczasowe sktadki ptacone przez przedsiebiorcéw na po-
datku liniowym oraz ryczatcie juz byty naliczane na preferencyjnych warunkach wo-
bec pracownikéw. Jedynie dla przedsiebiorcéw na skali podatkowej sktadka zdro-
wotna byta sktadka wyzszg niz sktadka pracownikéw. Réznica miedzy tymi sktadkami
wahata sie w zaleznosci od miesiecznych dochoddéw/przychodu brutto od 31 zt do
kilku tys. zt. W tabeli 2 przedstawiono wysokos$ci sktadek w zaleznos$ci od miesiecz-
nego dochodu/przychodu brutto. Do wyliczenia danych przyjeto nastepujgce zato-
zenia:
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e minimalne wynagrodzenie potrzebne do wyliczenia minimalnej sktadki na skali
podatkowej i na podatku liniowym: 4242 zt,

e przecietne miesieczne wynagrodzenie potrzebne do wyliczenia sktadek na ry-
czatcie: 8000 zt.

W ostatniej kolumnie przedstawiono réznice miedzy najwiekszg mozliwg sktad-
kg ptacong przez przedsiebiorce a sktadkg ptacong przez pracownika. W rzeczywi-
stosci jest to sktadka na ryczatcie (do wysokosci dochodu rownego 4242 zt) lub
sktadka na skali podatkowej (powyzej dochodu réwnego minimalnemu wynagro-
dzeniu). Wartosci z symbolem + oznaczajg nadwyzke najwiekszej mozliwej sktadki
przedsiebiorcy nad sktadka pracownika.

Tabela 2. Zestawienie wartosci sktadek zdrowotnych pracownika oraz przedsiebiorcéw z roznym ty-
pem opodatkowania wyliczonych na zasadach obowigzujgcych w 2024 roku (w zt)

Miesieczny Réznica miedzy

dochod Sktadka " sktadka sktadka Sktadka najwieksza
. ptacona przez | ptacona przez .
przedsiebiorcy/ | ptacona S S ptacona przez | mozliwa sktadka
, przedsiebiorce | przedsiebiorce L. S
przychéd przez . przedsiebiorce | przedsiebiorcy
. na skali na podatku .
brutto pracownika . - na ryczatcie a sktadka
. podatkowej liniowym 19% .
pracownika pracownika

0 - 381,78 381,78 419,46 +419,46
2000 155,32 381,78 381,78 419,46 +264,14
4242 329,44 381,78 381,78 419,46 +90,02
5000 388,31 450,00 381,78 419,46 +31,15
8000 621,29 720,00 392,00 699,11 +98,71
10000 776,61 900,00 490,00 699,11 +123,39
15000 1164,92 1350,00 785,00 699,11 +185,08
20000 1553,22 1800,00 980,00 699,11 +246,78
30000 2329,83 2700,00 1470,00 1258,39 +370,17
40000 3106,44 3600,00 1960,00 1258,39 +493,56
50000 3883,05 4500,00 2450,00 1258,39 +616,95
60000 4659,66 5400,00 1940,00 1258,39 +740,34t

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie (Samborska, 2024).

Zgodnie ze zmianami proponowanymi przez rzad od 2026 roku wysokos¢ skta-
dek zdrowotnych przedsiebiorcow stataby sie jeszcze korzystniejsza wzgledem skta-
dek pracownikéw. Wedtug zapowiedzianych zmian w sposobie wyliczanie sktadek
przedsiebiorca osiggajacy miesieczne dochody w wysokosci 20000 zt, rozliczajgcy
sie na zasadach ryczattu, ptacitby sktadke zdrowotng nizszg niz pracownik zarabiajg-
cy minimalna krajowg (286,34 zt do 329,44 zt). Prowadzi to do sytuacji, w ktérej za-
sada solidarnosci spotecznej wzgledem sktadki zdrowotnej przestaje miec¢ zastoso-
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wanie. Taka sytuacja moze takze by¢ przyczyng zwiekszania nierdwnosci spotecznych
i kolejnym powodem do wypychania pracownikéw na fikcyjne umowy B2B, co juz
jest popularnym procederem w Polsce. Dodatkowo podnoszone sg gtosy zaniepoko-
jonych stanem budzetu NFZ i wptywem proponowanych rozwigzan na wydolnos¢
systemu (Kedzierski, 2024).

Tabela 3. Zestawienie wartosci sktadek zdrowotnych pracownika oraz przedsiebiorcéw z roznym ty-
pem opodatkowania wyliczonych na zasadach proponowanych od 2026 roku (w zt)

- Réznica miedzy
M|e5|ec’zny Sktadka Skiadka Skiadka Sktadka najwiekszg
dochéd ptacona przez | ptacona przez ..
- pfacona L L. pfacona przez | mozliwg sktadka
przedsiebiorcy/ przedsiebiorce | przedsiebiorce L -
, przez . przedsiebiorce | przedsiebiorcy
przychod brutto . na skali na podatku :
. pracownika . - na ryczatcie a sktadka
pracownika podatkowej | liniowym 19% .
pracownika
0 - 286,34 286,34 286,34 +286,34
2000 155,32 286,34 286,34 286,34 +131,02
4242 329,44 286,34 286,34 286,34 -43,10
5000 388,31 286,34 286,34 286,34 -101,97
8000 621,29 286,34 286,34 286,34 -334,95
10000 776,61 286,34 286,34 286,34 -490,27
15000 1164,92 433,34 433,34 286,34 -731,58
20000 1553,22 678,34 678,34 286,34 -874,88
30000 2329,83 1168,34 1168,34 496,34 -1161,49
40000 3106,44 1658,34 1658,34 846,34 -1448,10
50000 3883,05 2148,34 2148,34 1196,34 -1734,71
60000 4659,66 2638,34 2638,34 1546,34 -2021,32

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie (Samborska, 2024).

W tabeli 3 zestawiono wysokosci sktadek pracownikéw i przedsiebiorcow wyli-
czonych wedtug propozycji zmian na 2026 rok. Jako podstawe do wyliczen zastoso-
wano te same dane co w tabeli wyzej. Ostatnia kolumna przedstawia réznice miedzy
najwiekszg mozliwg do ptacenia przez przedsiebiorce sktadkg (jest to sktadka przed-
siebiorcy rozliczajgcego sie na skali podatkowej lub na podatku liniowym) a sktadka
pracownika. Wartos¢ z symbolem + oznacza nadwyzke sktadki przedsiebiorcy wzgle-
dem skfadki pracownika. Wartos$¢ z symbolem — oznacza nadwyzke sktadki pracowni-
ka wzgledem sktadki przedsiebiorcy. Sytuacja taka ma miejsce juz od miesiecznego
dochodu/przychodu brutto réwnego 4242 zt, czyli wysokosci minimalnego wyna-
grodzenia w roku 2024. Dodatkowo dysproporcja miedzy pracownikiem a przedsie-
biorca rosnie, siegajgc kilku tysiecy dla dochodéw/przychoddéw brutto na poziomie
okoto 60000 zt miesiecznie.



Reforma sktadki zdrowotnej w Polsce... 133

5. Skfadka zdrowotna a wptywy do NFZ

Jednym ze skutkdw obnizenia sktadki zdrowotnej bedg zmniejszone wptywy do bu-
dzetu Narodowego Funduszu Zdrowia. Na zmianach wprowadzonych od stycznia
2025 roku skorzysta 934 tys. przedsiebiorcéw. Rzad zapewnia, ze w budzecie zabez-
pieczono srodki, ktére majg wyréwnac¢ wptywy do NFZ. Ubytek okoto 1,5 mid zt
spowodowany zmianami w sktadce ma zosta¢ uzupetniony dotacjg podmiotowg dla
NFZ. Jednak pojawiajg sie watpliwosci, czy w podobny sposéb jest mozliwe finanso-
wanie budzetu Funduszu w kolejnych latach, czy jest to tylko rozwigzanie krétko-
okresowe. W samym 2024 roku dziura w finansach NFZ wyniosta 30 mld zt (trzy razy
wiecej niz zaktadano). Patrzac na proponowane zmiany nie tylko w zakresie sktadki
zdrowotnej, ale takze w zakresie nowelizacji ustawy o wynagrodzeniach w ochronie
zdrowia, mozna przypuszczaé, ze sytuacja bedzie w kolejnych latach coraz gorsza.

Wedtug raportu ,Finanse Ochrony Zdrowia pod scistym nadzorem procedur
nadmiernego deficytu” z lutego 2025 roku luka finansowa NFZ w latach 2025-2028
moze wynies$¢ nawet 249 mld zt. Stanowi to zagrozenie dla stabilnosci finanséw pu-
blicznych. Poczawszy od 2024 roku potrzeby wydatkowe NFZ znaczaco przekraczajg
poziom przychoddw ze sktadek. Szacuje sie, ze od 2028 roku prawie 1/3 wydatkéw
NFZ bedzie finansowana z dotacji pochodzgcych z budzetu panstwa.

Na luke finansowg wptyw ma kilka czynnikdéw, w tym najwieksza sktadowa to
niedobdr sktadki zdrowotnej i innych podatkdéw wzgledem zasady %PKB(t-2)?, co
oznacza, ze obowigzujgce sktadki i podatki (np. podatek cukrowy) nie pokrywajg
zatozonej przez te zasade wartosci. Drugim réwnie waznym czynnikiem jest skoko-
wy wzrost wydatkéw NFZ przechodzacy na kolejne lata. Jako trzeci istotny aspekt
wyrdznia sie obnizenie sktadki zdrowotnej dla przedsiebiorcow. Wedtug kalkulacji
Instytutu Finanséw Publicznych i Federacji Przedsiebiorcéw Polskich obnizenie
sktadki to kwota rzedu 18,1 mld zt w luce finansowej (Dudek i in., 2025).

Przy obecnym stanie Narodowego Funduszu Zdrowia pafistwa moze nie by¢ stac
na obnizong sktadke zdrowotng. Juz teraz wydatki NFZ przewyzszajg minimalne za-
planowane wydatki wzgledem PKB. W 2025 roku zaplanowane sg naktady na pozio-
mie 6,6% PKB, a realne wydatki szacuje sie na poziomie 7% (Ojczyk, 2025).

6. Zakonczenie

Celem niniejszego artykutu byto przedstawienie analizy zmian w przepisach doty-
czacych sktadki zdrowotnej dla przedsiebiorcdw w Polsce ze szczegdlnym uwzgled-
nieniem regulacji wprowadzonych w 2025 roku i planowanych na rok 2026. Badanie

1 Zasada %PKB(t-2) okresla minimalne wydatki na ochrone zdrowia jako procentowg czes$é¢ PKB
sprzed dwdch lat. Dla przyktadu: w 2025 roku minimalne wydatki maja wynosi¢ 6,5% wartosci PKB
z 2023 roku.
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to miato na celu zidentyfikowanie wptywu tych zmian na sytuacje finansowg przed-
siebiorcéw, budzet Narodowego Funduszu Zdrowia oraz ogdlng efektywnosc i spra-
wiedliwos¢ systemu ubezpieczen zdrowotnych.

Analiza wykazata, ze obnizenie sktadki zdrowotnej dla przedsiebiorcéw, cho¢ ko-
rzystne dla czesci z nich, niesie ze sobg potencjalne ryzyko zmniejszenia wptywoéw
do NFZ i pogtebienia probleméw finansowych systemu ochrony zdrowia. Ponadto
proponowane zmiany mogg prowadzi¢ do zwiekszenia nierdwnosci miedzy przed-
siebiorcami a pracownikami etatowymi, co z kolei moze skutkowac negatywnymi
konsekwencjami dla rynku pracy i stabilnosci finanséw publicznych.

W kontekscie przysztych badan warto skupi¢ sie na monitoringu faktycznego
wptywu wprowadzonych zmian na budzet NFZ oraz na analizie zachowan przedsie-
biorcow w zakresie wyboru formy opodatkowania. Istotne jest rdwniez przeprowa-
dzenie badan poréwnawczych dotyczacych efektywnosci i sprawiedliwosci syste-
mow ubezpieczen zdrowotnych w innych krajach, co moze stanowié cenne zrédto
inspiracji dla dalszych reform w Polsce. Ponadto warto przeanalizowa¢ wptyw obni-
zenia skfadki na sytuacje finansowg najmniejszych przedsiebiorstw.

Konieczne jest znalezienie rownowagi miedzy wsparciem dla przedsiebiorczosci
a zapewnieniem stabilnego finansowania systemu ochrony zdrowia, ktéry jest klu-
czowy dla bezpieczenstwa socjalnego i zdrowia obywateli.
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Abstract: This article analyses the changes in health insurance contributions for entrepreneurs
in Poland, focusing on regulations that came into effect in 2025 and those planned for 2026. It centers
on the evolution of these regulations, their impact on entrepreneurs’ decisions regarding the choice
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of taxation method, and the long-term consequences for the healthcare system. The article discusses
the essence of the health insurance contribution as a public-law levy based on the principle of social
solidarity, as well as changes in its legal structure introduced as part of the “Polish Deal” and the 2024
amendment. The impact of the reduced health insurance contribution on the budget of the National
Health Fund (NFZ) and the potential consequences for financing healthcare benefits are analysed.
Additionally, the article compares the situation of entrepreneurs and salaried employees in terms of
contribution burdens, pointing to potential inequalities and the risk of pushing employees into self-
employment. The following research methods were used in the article: literature review, legal act
analysis, and inference.
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