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Projekt ustawy umozliwi ujednolicenie struktur orzecznictwa lekarskiego dla funkcjonariuszy 1
kandydatow do stuzby w: Policji, Strazy Granicznej, Paistwowej Strazy Pozarnej, Biurze Ochrony
Rzadu, Centralnym Biurze Antykorupcyjnym i Stuzbie Wigziennej. Stuzba w tych formacjach wiaze sig
ze stalym narazaniem zycia i zdrowia oraz wymaga duzej sprawnosci psychofizycznej, dlatego komisje
lekarskie musza zapewni¢ wiasciwy dobor os6b do zadan w tych jednostkach. Aby byto to mozliwe,
komisje lekarskie powinny by¢ dobrze zorganizowane, dziata¢ sprawnie, i w efekcie fachowo oceniaé
zdolnos¢ do stuzby.

Zaproponowano nowy model funkcjonowania komisji lekarskich do oceny zdrowia funkcjonariuszy 1
kandydatow na funkcjonariuszy. Zostanie stworzony jednolity, dwuinstancyjny system orzecznictwa
lekarskiego sktadajacy si¢ z:

¢ rejonowych komisji lekarskich (I instancja orzecznictwa);
e Centralnej Komisji Lekarskiej (II instancja orzecznictwa).

Obecny system tworza: wojewddzkie komisje lekarskie, okregowe komisje lekarskie, Centralna Komisja
Lekarska (CKL).

Nadzo6r nad wykonywaniem orzecznictwa przez rejonowe komisje lekarskie bgdzie sprawowat minister
spraw wewngtrznych — za posrednictwem przewodniczacego CKL. Bedzie to nadzér nad merytoryczna
dziatalnoscia rejonowych komisji lekarskich (kontrola prawidtowosci 1 jednolitosci stosowania zasad
orzecznictwa przez lekarzy) oraz koordynowanie systemu orzecznictwa (udzielanie komisjom lekarskim
wytycznych dotyczacych orzecznictwa 1 organizowanie szkolen). Obstuge organizacyjno-administracyjna
1 biurowa komisji lekarskich zapewni Zaktad Emerytalno-Rentowy MSW.

Odwotanie od orzeczenia rejonowej komisji lekarskiej ma by¢ wnoszone do Centralnej Komisji
Lekarskiej. Oznacza to zastapienie zatwierdzania kazdego orzeczenia wydanego przez komisj¢ rejonowa
— trybem skargowym w przypadku niezgadzania si¢ z jego trescia. W projekcie szczegétowo opisano tryb
postgpowania przed komisjami lekarskimi i doktadnie przedstawiono procedurg postgpowania
odwotawczego prowadzonego przez CKL.

Ujednolicono kategorie zdolnosci kandydatow do stuzby i funkcjonariuszy. Wprowadzono nastgpujace
kategorie: A — ,,zdolny do stuzby”, B — ,,zdolny do stuzby z ograniczeniem”, C — ,,niezdolny do stuzby”.
Wskazano zasady kontroli prawidtowosci orzekania o czasowej niezdolnosci do stuzby z powodu
choroby oraz kontroli prawidlowosci wykorzystania zwolnienia lekarskiego.

W projekcie ustawy przewidziano wspotprace rejonowych komisji lekarskich z jednostkami medycyny
pracy. Przede wszystkim zatozono wymiang informacji o stanie zdrowia funkcjonariusza oraz mozliwos¢
udostepniania komisji dokumentacji prowadzonej przez lekarza medycyny pracy, a takze wynikow badan
1 konsultacji. Sposob 1 tryb wspotdziatania rejonowych komisji lekarskich 1 jednostek medycyny pracy
zostanie okreslony w rozporzadzeniu Rady Ministrow.

Ustawa ma obowigzywac od 1 stycznia 2015 r.
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