Warszawa, dnia 19 listopada 2018 r.

Poz. 2155

ROZPORZADZENIE
MINISTRA SPRAW WEWNETRZNYCH I ADMINISTRACJI"

z dnia 30 pazdziernika 2018 r.
w sprawie wzordow skierowania do komisji lekarskiej podleglej ministrowi wlasciwemu do spraw wewnetrznych

Na podstawie art. 30 ust. 2 ustawy z dnia 28 listopada 2014 r. o komisjach lekarskich podlegtych ministrowi wtasciwe-

mu do spraw wewnetrznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 481, 730 i 912) zarzadza si¢, co nastepuje:

1)

2)

§ 1. Ustala sie:

wz6r formularza skierowania do komisji lekarskiej podlegltej ministrowi wiasciwemu do spraw wewnetrznych:

a) kandydata do stuzby w Policji, Strazy Granicznej, Strazy Marszatkowskiej, Panstwowej Strazy Pozarnej lub
Stuzbie Ochrony Panstwa,

b) funkcjonariusza Policji, Strazy Granicznej, Strazy Marszalkowskiej, Panstwowej Strazy Pozarnej lub Stuzby
Ochrony Panstwa,

¢) funkcjonariusza zwolnionego z Policji, Strazy Granicznej, Strazy Marszatkowskiej, Panstwowej Strazy Pozarnej,
Biura Ochrony Rzadu lub Stuzby Ochrony Panstwa, a takze funkcjonariusza zwolnionego z tych stuzb, ktéry ma
ustalone prawo do emerytury policyjnej lub policyjnej renty inwalidzkiej,

d) osoby niebedacej funkcjonariuszem Policji, Strazy Granicznej lub Panstwowej Strazy Pozarnej, ktdra w czasie
korzystania lub w zwigzku z korzystaniem przez te stuzby z jej pomocy poniosta uszczerbek na zdrowiu lub utra-
cita zycie

— ktory jest okreslony w zalaczniku nr 1 do rozporzadzenia;

wzor formularza skierowania do komisji lekarskiej podlegtej ministrowi wlasciwemu do spraw wewnetrznych straza-
kow jednostek ochrony przeciwpozarowej oraz cztonkdw ochotniczej strazy pozarnej, ktory jest okreslony w zatacz-
niku nr 2 do rozporzadzenia.

§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.?)

Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji: wz. K. Koztowski

2)

Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji kieruje dziatlem administracji rzadowej — sprawy wewnetrzne, na podstawie § 1 ust. 2
pkt 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 10 stycznia 2018 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Spraw
Wewngtrznych i Administracji (Dz. U. poz. 97 i 225).

Niniejsze rozporzadzenie byto poprzedzone rozporzadzeniem Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 19 grudnia 2014 r. w sprawie
wzordéw skierowania do komisji lekarskiej podleglej ministrowi wlasciwemu do spraw wewngtrznych stosowanych w Policji, Strazy
Granicznej, Panstwowej Strazy Pozarnej i Biurze Ochrony Rzadu (Dz. U. poz. 1897), ktére na podstawie art. 389 ust. 2 pkt 9 ustawy
z dnia 8 grudnia 2017 r. o Stuzbie Ochrony Panstwa (Dz. U. z 2018 r. poz. 138, 650, 730, 1544, 1562 i 1669) traci moc z dniem wej-
Scia w zycie niniejszego rozporzadzenia.
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Zataczniki do rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych
i Administracji z dnia 30 pazdziernika 2018 r. (poz. 2155)

Zalacznik nr 1

WZOR
(pieczet nagtowkowa)
(miejscowos¢, data)
SKIEROWANIE
0 ettt bbbt a b bt a e a e st e b et e et e eh ekt b e bt e R e e Rt e bt eb e e a e et et et e ehebeebeehe et e eneenes
(nazwa i adres komisji lekarskiej podlegtej ministrowi wtasciwemu do spraw wewngtrznych)

w celu:"
(1 ustalenia zdolnos$ci fizycznej i psychicznej kandydata do stuzby,

O
0

ustalenia stanu zdrowia oraz ustalenia zdolno$ci fizycznej i psychicznej funkcjonariusza do stuzby,

ustalenia zdolnosci fizycznej i psychicznej kandydata do stuzby w pododdziale antyterrorystycznym,
przenoszonego do stuzby w pododdziale antyterrorystycznym z innej komorki policyjnej lub
funkcjonariusza petniacego stuzbe w pododdziale antyterrorystycznym,

ustalenia stopnia uszczerbku na zdrowiu funkcjonariusza doznanego wskutek wypadku pozostajacego
w zwigzku z petnieniem shuzby albo choroby pozostajacej w zwigzku ze szczegdlnymi warunkami
lub wlasciwosciami stuzby,

ustalenia zwiazku $mierci funkcjonariusza z wypadkiem pozostajagcym w zwiazku z petlnieniem
shuzby lub choroba pozostajaca w zwiazku ze szczegdlnymi warunkami lub wtasciwos$ciami stuzby,

uznania funkcjonariusza, funkcjonariusza zwolnionego ze stuzby za inwalide lub uznania go za
niezdolnego do samodzielnej egzystencji, jak réwniez ustalenia zwiazku albo braku zwiazku
inwalidztwa ze shuzba,

ustalenia zwigzku albo braku zwigzku $mierci ze stuzbg funkcjonariusza albo funkcjonariusza
zwolnionego ze shuzby,

ustalenia stopnia uszczerbku na zdrowiu osoby niebedacej funkcjonariuszem, ktéra w czasie
korzystania lub w zwiazku z korzystaniem przez stuzby z jej pomocy poniosta uszczerbek na zdrowiu,
oraz zwigzku tego stopnia uszczerbku z tym zdarzeniem albo zwigzku §mierci z tym zdarzeniem,

ustalenia zdolnosci do pracy funkcjonariusza zwolnionego ze stuzby, w celu okreslenia grupy
inwalidzkiej,

1 I .
' Whasciwe zaznaczyc.
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[0 ustalenia zwiazku schorzen ze szczegdlnymi wlasciwosciami lub warunkami shuzby dla celéw
ustalenia wysoko$ci wynagrodzenia przystlugujacego funkcjonariuszowi za okres zwolnienia od zajeé
shuzbowych z powodu choroby,

[0 kontroli prawidtowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do stuzby z powodu choroby Iub
prawidtowosci wykorzystania zwolnienia lekarskiego przez funkcjonariusza,

[0  orzeczenia o potrzebie udzielenia urlopu zdrowotnego funkcjonariuszowi.

1. Stopien, IMIC I NAZWISKO: ...ccuiiiiiiiiiieitieie ettt eete ettt e et e s e e et esteetbeeteesseesaeesbessseesesssesseasseeseessesssaseensas
2. TMIONA TOAZICOW: ....veeeiieiiiieie ettt ettt e et e et eeteeteeste e s te e s e esbesseasbeesseeseenssessaessesseessesssesssenseessanssenses
3. Data i MICJSCE UTOUZENIA .....ccvieuvieeiieeieiieieceieieeteesteeteette et eetae et e eteesseeesasseesseesseessessesssesssesssasseessesssassenns
4. INUMET PESEL: ..ottt ettt ettt e ettt e st e b e e b e e teeestaesssaesbeesseesseenssesnseesnssesnseessseesssen
5. Rodzaj i numer dokumentu stwierdzajacego tozsamose:2. ... ........uueei i
6. AdIeS ZAMICSZKANIA: .....eecvieeiiiiieieieiieiteetiete et te et eteettesteesseesbeesaesteesseesseessesseesseessaseessesssasssesssesesssenseens
(wojewddztwo, miejscowos¢, kod pocztowy, ulica, nr domu)
7. Przydzial SHIZDOWY: ...c.oooeiiiieiice et st ettt ettt e st et b e sre s e teenrenseenneens
(jednostka organizacyjna, zajmowane stanowisko)
8. FunkcjonariuSz PrZeWIiAZIANY: .........cccceevueriieviieieitieiieeesteesteeteesteereesteeaseereesteesbesssestessaesseesssesseessesseasseens
9. Data wstapienia dO STUZDY: ......cooieiiiiiiiie ettt sttt ettt s e e snaereenneenae e
10. Data Zzwolnienia Ze STUZDY: ......c.cccveiieriieieciee ettt ettt et esseesaeesneenseenaenneens
11. Data powstania inwalidztwa; przyznana grupa inWalidZtWa: ...........cccecvevvereeeieriene e
L2, UWAGL: teeetieeeiieeeieeete et et eeteeeste e e st e esteesreesaeeseeseseessseesseesseesseasseenseensseensseasseeanseessbannsaannssannsaennsesnssesnsen

13. Zataczniki:”

[0 posiadane informacje i dokumenty, ktoére dotycza stanu zdrowia kandydata do stuzby,
funkcjonariusza, funkcjonariusza zwolnionego, funkcjonariusza zwolnionego ze stuzby, ktoéry ma
ustalone prawo do emerytury policyjnej lub policyjnej renty inwalidzkiej,

(1 opis stanowiska, charakteru i warunkéw stuzby,
1 opinia psychologiczna,

IR 311§ =SSOSR

(imienna pieczatka i podpis podmiotu kierujacego)

? Nalezy wypehi¢ w przypadku osoby niebedacej funkcjonariuszem, ktéra w czasie korzystania lub w zwiazku
z korzystaniem przez stuzby z jej pomocy poniosta uszczerbek na zdrowiu lub utracita zycie, ktéra nie ma
nadanego numeru PESEL.

?) Wiasciwe zaznaczyc.
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w celu ustalenia stopnia uszczerbku na zdrowiu:'

[

AR O e

Zalacznik nr 2

WZOR

(nazwa i adres komisji lekarskiej podlegtej ministrowi wtasciwemu do spraw wewnetrznych)
)

strazaka jednostki ochrony przeciwpozarowej, ktory doznal uszczerbku na zdrowiu w zwigzku
z udziatem w dziataniach ratowniczych lub ¢wiczeniach,

cztonka ochotniczej strazy pozarnej, ktory doznat uszczerbku na zdrowiu w zwiazku z udziatem
w dziataniach ratowniczych lub ¢wiczeniach.

IMIONA TOAZICOW! ...ttt bbbt ettt et et sa e bt saeebe st e e enne
Data 1 MICTSCE UTOUZENIA: .....cveeviiiieiiciieiiecieetie et ette st et e eebeeteeaeetbessessseessesseesseesseeseessesssasssesseessesssasseenss
NUMET PE S E L . e
Rodzaj i numer dokumentu stwierdzajacego tozsamosé:? .............vieiiiue i

AdIes ZAMIESZKANIAL ......ccuiiiieiieeiieieetieeie et eetteteeeve st etesteesteeteesseessesseaseessesssesseesaeseasseessesssesssesseesseessenes
(wojewddztwo, miejscowos¢, kod pocztowy, ulica, nr domu)

Jednostka, w ktorej strazak jednostki ochrony przeciwpozarowej lub cztonek ochotniczej strazy
POZAINE] PEINT STUZDE: ...oeiiiiiieiieiiee ettt sttt s te et e e tesetentesseesseesseenneensessaenneans
L.
Zataczniki:”

[ opinia psychologiczna,

IR o U< OU PR

(imienna pieczatka i podpis podmiotu kierujgcego)

! Wiasciwe zaznaczyé.
2 Nalezy wypehi¢ w przypadku cztonka ochotniczej strazy pozarnej, ktory nie ma nadanego numeru PESEL.
?) Whasciwe zaznaczyé.



