Projekt z dnmia 13.08.2010 1.

ROZPORZADZENIE
MINISTRA FINANSOW "

w sprawie orzekania o zdolnoS$ci fizycznej i psychicznej do pracy w wyodrebnionych
komorkach organizacyjnych kontroli skarbowej oraz w wywiadzie skarbowym

Na podstawie art. 42h ust. 2 ustawy z dnia 28 wrzesnia 1991 r. o kontroli skarbowej (Dz. U.
z 2004 r. Nr 8, poz. 63, z pdzn. zm‘n) zarzadza sig, co nastgpuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla:

1) warunki i1 tryb orzekania o zdolnosci do pracy w wyodrebnionych komoarkach
organizacyjnych kontroli skarbowej, w ktorych zatrudnionym inspektorom 1 pracownikom
przystuguje umundurowanie stuzbowe 1 bron stuzbowa, zwanych dalej ,komoérkami
realizacyjnymi”, oraz w wywiadzie skarbowym przez komisje lekarskie podlegle ministrowi
wlasciwemu do spraw wewngetrznych, zwane dalej , komisjami lekarskimi™;

2) wykaz choréb i ulomnosci, na podstawie ktérego jest wydawane orzeczenie o stanie
zdrowia;

3) kategorie zdolnosci do pracy;

4) tryb kierowania do komisji lekarskie;j;

5) wzor karty skierowania do komisji lekarskie;.

§ 2. Uzyte w rozporzadzeniu okreslenia oznaczajg:

1) kandydat - osobg ubiegajacq si¢ o przyjecie do pracy w komoérkach realizacyjnych albo
w wywiadzie skarbowym;

2) pracownik - inspektora i1 pracownika zatrudnionego w komorce realizacyjnej albo
w wywiadzie skarbowym.

§ 3. Ustalenie zdolnosci fizycznej 1 psychicznej do pracy w komorkach realizacyjnych
albo w wywiadzie skarbowym nastgpuje na podstawie wydanego przez komisje lekarskg,
w trybie okre§lonym w przepisach odrebnych, orzeczenia o stanie zdrowia kandydata albo

" Minister Finanséw kieruje dzialem administracji rzadowej — finanse publiczne, na podstawie § 1 ust. 2 pkt

rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 16 listopada 2007 r. w sprawie szczegélowego zakresu dziatania
Ministra Finansow (Dz. U, Nr 216, poz. 1592),

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2004 1. Nr 64, poz. 594, Nr 91,
poz. 868, Nr 171, poz. 1800 i Nr 173, poz. 1808, z 2005 r, Nr 124, poz. 1042, Nr 132, poz. 1110 i Nr 183, poz.
1537, z 2006 r. Nr 66, poz. 470, Nr 104, poz. 708 1 711, Nr 157, poz. 1119, Nr 191, poz. 1413 1 Nr 217, poz,
1590, z 2007 r. Nr 171, poz. 1207, z 2008 r. Nr 110, poz. 707, Nr 209, poz. 1318 1 Nr 227, poz. 1505,
z 2009 r. Nr 18, poz. 97, Nr 85, poz. 716, Nr 166, poz. 1317 1 Nr 201, poz. 1540 oraz z 2010 r. Nr 76, poz. 492
1 Nr 127, poz. 858.
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pracownika. Orzeczenie zawiera wskazanie kategorii zdolnosci do pracy.

§ 4. Wykaz choréb i ulomnosci, na podstawie ktorego ustala sie¢ zdolnos¢ do pracy
kandydata i pracownika, okre$la zatacznik nr 1 do rozporzadzenia.

§ 5. Ustala si¢ nastgpujace kategorie zdolnosci do pracy:

1) kategoria ,,Z” z oznaczeniem ,,A” — ,,zdolny do pracy” oznacza, ze stan zdrowia nie budzi
zadnych zastrzezen albo ze stwierdzone schorzenia lub utomnosei fizyczne lub psychiczne
nie stanowig przeszkody do pracy w komorkach realizacyjnych albo w wywiadzie
skarbowym;

2) kategoria ,,Z” z oznaczeniem ,,.C” — ,zdolny do pracy z ograniczeniem” oznacza, ze
stwierdzono przewlekle schorzenia lub utomnosci fizyczne lub psychiczne, ktore trwale lub
czasowo zmniejszaja zdolnos¢ fizyczna lub psychiczna do pracy w komorkach
realizacyjnych albo w wywiadzie skarbowym, ale nie stanowig przeszkody do pracy na
okredlonych stanowiskach;

3) kategoria ,N” z oznaczeniem ,D” — ,niezdolny do pracy” oznacza, ze stwierdzone
schorzenia lub ulomnosci fizyczne lub psychiczne nie pozwalaja na prace w komoérkach
realizacyjnych albo wywiadzie skarbowym.

§ 6. 1. Skierowanie do komisji lekarskiej nastgpuje z urzedu albo na pisemng prosbe
pracownika.

2. Do komisji lekarskiej kieruje si¢ z urzedu kandydata oraz pracownika, ktérego stan
zdrowia daje podstawe do przypuszczen, ze stopien jego zdolnosci do pracy ulegt zmianie.

3. Do komisji lekarskiej kieruje kierownik komorki organizacyjnej urzedu obstugujacego
ministra wlasciwego do spraw finanséw publicznych wiasciwe) do spraw wywiadu skarbowego
lub upowazniony przez niego pracownik.

4. W uzasadnionych przypadkach kierownik komorki, o ktérej mowa w ust. 3, moze
skierowa¢ kandydata albo pracownika do komisji lekarskiej z pominigciem jej wiasciwosci
terytorialne;.

§ 7. 1. Skierowanie do komisji lekarskiej traci waznos¢ po uptywie 30 dni od daty
pierwszego badania wyznaczonego przez komisj¢ lekarska.
2. Wzor karty skierowania do komisji lekarskiej okresla zatacznik nr 2 do rozporzadzenia.

§8.1. Do karty skierowania do komisji lekarskiej kandydata dotacza si¢ opinie
psychologiczng sporzadzong przez psychologa.

2. Do karty skierowania do komisji lekarskiej pracownika dotacza si¢ informacje dotyczace
dotychczasowych warunkow i przebiegu pracy.

§9. 1. Od orzeczenia komisji lekarskiej kandydatowi i pracownikowi przystuguje prawo
wniesienia odwotania do wiasciwej okregowej komisji lekarskiej za posrednictwem komisji
lekarskiej, ktora wydala orzeczenie, w terminie 14 dni od dnia doreczenia orzeczenia.

2. Odwolanie wniesione po terminie, o ktérym mowa w ust. 1, nie podlega rozpatrzeniu.

3. O utrzymaniu w mocy zaskarzonego orzeczenia wojewodzkiej komisji lekarskiej badz
o jego uchyleniu okrggowa komisja lekarska zawiadamia na pismie osobe skierowang oraz
organ kierujacy. Wzér zawiadomienia okresla zalgcznik nr 3 do rozporzgdzenia.

4. Orzeczenie okregowej komisji lekarskiej jest ostateczne.
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§ 10. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 16 stycznia 2011 r.

W porozumieniu:
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Zalaczniki do rozporzadzenia Ministra Finanséw
3111 SR POz v )

Zalacznik nr |

WYKAZ CHOROB I ULOMNOSCI ORAZ
KATEGORII ZDOLNOSCI DO PRACY

Kategorie zdolnosci kandydatéw 1 pracownikow do
okreslonego rodzaju pracy
Paragraf |Punkt |Chorobyi |Kandydatow Kandydatow Pracownikow
ulomnosci  |przewidzianych  |przewidzianych do przewidzianych
do pracy w pracy w wywiadzie do dalszej pracy
komorkach skarbowym oraz w
realizacyjnych komaorkach
realizacyjnych na
stanowiskach
kierowniczych 1
specjalistycznych
1 2 3 B 5 6
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Dzial 1 - Budowa ciala

i 2 3 a 5 o
1 1 |Nadwaga nieuposledzajaca sprawnosci ustroju Z A A
2 |Otylos¢ uposledzajaca nieznacznie sprawnosé ustroju N A A
Z
3 |Otytosé¢ znacznie upo$ledzajaca sprawnos¢ ustroju N C C
D D
Objasnienia szczegdtowe:
Do § 1 pkt 1-3 Kwalifikuje si¢ na podstawie wskaznika masy ciata (BMI)
pkt 1 - BMI w przedziale: powyzej 25 do 30 (megzczyzni)
powyzej 24 do 30 (kobiety)
pkt 2 - BMI w przedziale: powyzej 30 do 40 (mgzczyzni 1 kobiety)
pkt 3 - BMI w przedziale: powyzej 40 (mezczyzni i kobiety)
Dzial 11 - Skora, tkanka podskoérna i wezly chlonne
| 2 3 4 5 6
2 1 |Przewlekte choroby skory nieznacznie szpecace i Z A A

nieuposledzajace sprawnosci ustroju

b

Przewlekle choroby skory miernie szpecace lub N
nieznacznie upos$ledzajace sprawnos¢ ustroju

3 |Przewlekie choroby skory wybitnie szpecace lub
uposledzajace sprawnosc ustroju

Z
>oO00 >
>o 00>

4 |Tatuaz L
N
3 1 |Blizny nieznacznie szpecace lub miernie Z A A
uposledzajace sprawnosc¢ ustroju N
2  |Blizny znacznie szpecace lub uposledzajace N C C
sprawno$¢ ustroju D D
3 |Blizny po samouszkodzeniach N C C
D D
4 1 |Obrzek limfatyczny nieznacznie uposledzajacy N A A
sprawnosc ustroju C C
2 |Obrzek limfatyczny znacznie uposledzajacy N 3 C
sprawnosc ustroju D D

Objasnienia szczegdlowe:

Do § 2. Nowotwory skory kwalifikuje si¢ wedtug paragrafow dziatu XX - Nowotwory.

pkt 1-3. Wedhug tych punktow kwalifikuje si¢ roznorodne przewlekle uogdlnione choroby
skory, jak: swierzbigezka uogolniona (wyprysk endogenny), wrodzone zaburzenia
rogowacenia skory znacznego stopnia (rogowiec dziedziczny, rybia tuska), wrodzone
dziedziczne oddzielanie si¢ naskorka, pecherzyca, skora pergaminowata barwikowa,

uogdlnione i nawracajace lub oporne na leczenie postacie tuszczycy, gruzlica skory oporna
na leczenie.
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pkt 4. - Z lub N kwalifikowane w zaleznosci od wielkosci, lokalizacii i szpecacego
charakteru.

Do § 3 pkt 112. Wedlug tych punktow kwalifikuje si¢ migdzy innymi wyleczona gruzlice
skory.

pkt 2. Przez ,,blizny uposledzajace sprawno$¢ ustroju" rozumie si¢ blizny utrudniajace
ruchomos¢ stawow i/lub noszenie odziezy i oporzadzenia, blizny polaczone z ubytkami
tkanek migkkich (po zranieniach, oparzeniach itp.) oraz blizny w miejscach narazonych na
tarcie w czasie ruchow i chodzenia.

pkt 3 rubryki 5, 6 - D kwalifikowane w oparciu o opinie psychiatryczna.

Dzial IIl — Czaszka

2 3
5 | 1 |Znieksztalcenia czaszki nie uposledzajace czynnosci

ukiadu nerwowego

2 |Znieksztalcenia czaszki oraz choroby i ubytki kodci
nieznacznie uposledzajace czynnosci uktadu

Z| Z Np
a»|loxp
ax»lapk

nerwowego

3 |Znieksztalcenia czaszki oraz choroby i ubytki kosci N D D
znacznie upos$ledzajace czynnosci ukiadu
nerwowego

4 |Cialo obce w mézgu N D D

Dzial I'V - Narzad wzroku
i 12 3 4 5 o
6 | 1 |Znieksztalcenia powiek nieuposledzajace ich Z A A

sprawnosci

2 |Znieksztalcenia powiek uposledzajace ich N A A
sprawnosc C C

3 |Przewlekte choroby brzegdéw powiek lub spojoéwek Z A A
nieuposledzajace lub nieznacznie uposledzajace N C C
sprawnos$¢ oka

4  |Przewlekie choroby brzegoéw powiek lub spojowek N D D
trudno poddajace si¢ leczeniu i uposledzajace
sprawnos¢ oka

5 |Obwodowe zrosty spojowki gatkowej i powiekowej Z A A
nieuposledzajace ruchow gatki ocznej lub powiek N C C

6 |Zrosty spojéwki gatkowej i powiekowej nieznacznie N A A
uposledzajace ruchomos¢ galki oczne;j C C

7 |Zrosty spojowki gatkowej uposledzajace ruchomosé N D D
galki ocznej
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Nieznaczne uposledzenie wydzielania lub odplywu
ez

Znaczne uposledzenie wydzielania lub odptywu fez

Slepota jednego oka lub brak jednej gatki ocznej
przy ostrosci wzroku oka drugiego 0.8 lub wigkszej
po zastosowaniu szkiel sferycznych do 3.0 D lub
cylindrycznych do 2.0 D

O@F|loala»

Q>0 0|0 >

Slepota jednego oka lub brak jednej gatki ocznej
przy ostrosci wzroku oka drugiego ponizej 0.8 po
zastosowaniu szkiel sferycznych do 3.0 D lub
cylindrycznych do 2.0 D

w)

&)

LS

Caltkowita $lepota lub brak obu gatek ocznych

Nieznaczny oczoplas przy skierowaniu gatek
ocznych w bok

Nieznaczny oczoplas przy patrzeniu wprost,
wzmagajacy sie przy patrzeniu w bok

Wyrazny oczoplas przy patrzeniu wprost

10

Brak jednoczesnego widzenia obuocznego z
ostroscig wzroku kazdego oka 0.5 lub wigcksza bez
lub z korekcja szktami sferycznymi wklestymi do
1.0 D lub wypuktymi do 3.0 D lub cylindrycznymi
wklestymi lub wypuktymi do 1.0 D

Z N

>l gaQ»lo»| o

>l olao»| o> o

Brak jednoczesnego widzenia obuocznego z
ostroscig wzroku kazdego oka nie mniejszg niz 0.5 z
korekcjg szklami sferycznymi wkiestymi do 3.0 D
lub wypuklymi do 6.0 D lub cylindrycznymi
wklestymi lub wypuktymi do 2.0 D

Brak jednoczesnego widzenia obuocznego z
ostrosdcig wzroku jednego oka co najmniej 0.5, a
drugiego oka od 0.1 do 0.4 mimo korekeji szktami
sferycznymi wklestymi do 3.0 D lub wypuklymi do
20D

11

Ostros¢ wzroku jednego oka lub obu oczu ponizej
0.8 bez korekcji szklami

8]

Ostrosc wzroku kazdego oka co najmniej 0.5 z
korekcjg szktami sferycznymi wklestymi do 1.0 D
lub wypuklymi do 3.0 D lub cylindrycznymi
wklestymi lub wypuktymi do 1.0 D

Z N

Ostros¢ wzroku kazdego oka co najmniej 0.5 z
korekcjq szktami sferycznymi wklestymi powyzej
1.0 D do 4.5 D lub wypuktymi powyzej 3.0 D do 6.
D lub cylindrycznymi wklestymi lub wypuklymi

o

powyzej 1.0 D do 3.0 D.

Z N
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4 |Ostros¢ wzroku kazdego oka co najmniej 0.5 z N c c
korekcjg szktami sferycznymi wklestymi powyzej D D
4.5 D lub wypuktymi powyzej 6.0 D lub
cylindrycznymi wklgstymi lub wypuktymi powyzej
3.0D.

5 |Ostros¢ wzroku jednego oka co najmniej 0.5, N 6 i
drugiego w granicach od 0.1 do 0.4 z korekcjg D D
szktami sferycznymi do 6.0 D lub cylindrycznymi
do3.0D

12 | 1 |Przebyte choroby rogéwki, twardéwki, teczowki, Z A A
cialka rzgskowatego i ciala szklistego z ich N C C
utrwalonymi zmianami nieznacznie upo$ledzajace
czynnos$¢ oka

2 |Przebyte choroby rogéwki, twardowki, teczowki, N D D
ciatka rzeskowatego i ciala szklistego z ich
utrwalonymi zmianami uposledzajace czynnos¢ oka

3 |Przebyte choroby siatkowki, naczyniowki i nerwu Z A A
wzrokowego nieznacznie uposledzajace czynno$é N C C
oka

4  |Przebyte choroby siatkowki, naczyniowki i nerwu N D D
wzrokowego uposledzajace czynnosc¢ oka

5 |Nieznaczne upos$ledzenie rozrézniania barw Z A A

N
6 |Znaczne uposledzenie rozrézniania barw N C C
D D
7 |Jaskra N (5 c
D D

Objasnienia szczegolowe:

Do §6.

pkt 3 i 4. W razie stwierdzenia przewleklego zapalenia brzegéw powiek i spojowek, bierze sig
pod uwage wady wzroku przy nieuzywaniu szkiel korekcyjnych oraz czynniki szkodliwe,
dzialajace z zewnatrz, jak pyl, gazy itp. Podstawa do uznania badanego za trwale niezdolnego
do pracy jest opinia lekarza okulisty po ew. leczeniu szpitalnym.

pkt 5-7. Przy kwalifikowaniu zrostow spojowki gatkowej i powiekowej bierze si¢ pod
uwage ograniczenie ruchomosci oka i uposledzenie widzenia obuocznego.

Do § 8. Przez §lepote oka rozumie si¢ takze ostros¢ wzroku ponizej 0,1 nie dajacg sig
poprawi¢ szklami (bez wzgledu na ich sile korygujaca) albo wypadki, w ktorych pole
widzenia nie przekracza 10%.

Do § 9. Kazdy przypadek oczoplasu podlega konsultacji neurologicznej i laryngologiczne;.

Do § 11. Jezeli ostros¢ wzroku ktoregokolwiek oka wynosi ponizej 0.5, kieruje sig
badanego na badanie okulistyczne w celu stwierdzenia ostrosci wzroku i okreslenia wady
refrakcji. Przy znacznej réznowzrocznos$ci uwzglednia sie¢ szkla, jakie badany nosi przy
patrzeniu obuocznym. Przy ocenie ostrosci wzroku nie uwzglednia si¢ szkiel zlozonych. W
przypadku zmetnienia lub znieksztalcenia $rodowisk zalamujacych, za podstawe
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kwalifikacji przyjmuje si¢ ostro$¢ wzroku.

Do § 12 pkt 1-4. Przy kwalifikacji wedtug tych punktow uwzglednia si¢ rownoczesnie ostrosé

wzroku i pole widzenia.

pkt 3 1 4. W przypadkach zapalenia nerwu wzrokowego konieczna jest konsultacja
neurologiczna; wedlug tych punktow kwalifikuje sie rowniez ograniczenia pola widzenia,

pkt 5 i 6. Przez prawidlowe rozroznianie barw rozumie si¢ umiejetno$¢ rozrézniania
czterech barw podstawowych, tj. czerwonej, zoltej, zielonej 1 niebieskiej. Przez nieznaczne
uposledzenie barw rozumie si¢ utrudnienie rozrézniania czterech barw podstawowych, tj.
pomyltki przy odczytywaniu pojedynczych tablic z zestawu Ishihary lub Stillinga badz
przedtuzony czas odczytu (ponad 3 sek.). Nieumiejetno$¢ rozrézniania czterech barw
podstawowych traktuje si¢ jako znaczne uposledzenie rozrozniania barw kwalifikujace
badanych do kategorii C/D. Ocena nalezy do okulisty na podstawie poszerzonego badania

okulistycznego.

Dzial V - Narzad sluchu

M E 3 4 6
13 | 1 |Znieksztalcenie malzowiny usznej Z A
N
2  |Brak, znaczny niedorozwdj lub znaczne N A
znieksztalcenie jednej lub obu malzowin usznych C
bez réwnoczesnego uposledzenia stuchu
14 | 1 [Jednostronne uposledzenie stuchu w zakresie tonow Z A
wysokich pochodzenia odbiorczego lub N
przewodzeniowego ze styszeniem mowy potocznej
2 |Obustronne uposledzenie stuchu w zakresie tonow N A
wysokich pochodzenia odbiorczego lub C
przewodzeniowego ze styszeniem mowy potocznej
3 |Jednostronne ostabienie stuchu w zakresie tonéw Z A
wysokich pochodzenia odbiorczego lub N
przewodzeniowego
4 |Obustronne ostabienie stuchu w zakresie tonow N C
wysokich pochodzenia odbiorczego lub D
przewodzeniowego
5 |Jednostronne przytepienie stuchu w zakresie tonow N C
wysokich pochodzenia odbiorczego lub D
przewodzeniowego
6 |Obustronne przytepienie stuchu w zakresie tonow N C
wysokich pochodzenia odbiorczego lub D
przewodzeniowego
15 | 1 |Zaburzenia rownowagi ciala pochodzenia N i
obwodowego lub centralnego jednostronne lub D

obustronne niezalezne od ostrosci stuchu
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Objasnienia szczegotowe:

Do § 14. We wszystkich wypadkach, stwierdzonego podczas badania fizykalnego,
obnizenia ostrosci stluchu konieczne jest badanie specjalistyczne (audiometria) w celu
okreslenia rodzaju i stopnia uposledzenia stuchu. Przez ostabienie stuchu rozumie sie
uposledzenie zdolnosci styszenia lzejszego stopnia (styszenie szeptu z odleglosci 3 m do 1 m);
przez przytgpienie stuchu - uposledzenie znaczniejszego stopnia (styszenie szeptu
z odleglosci mniejszej niz 1 metr); przez przytgpienie stuchu graniczace z ghuchoty -
uposledzenie duzego stopnia (szept ,, ad concham ").

Do § 15. Zaburzenia w zakresie narzadu rownowagi wymagaja zawsze badania
laryngologicznego i neurologicznego w tym ew. wykonania nystagmografii.

Dzial VI - Jama ustna

I 3 q 5 6
16 | 1 |Znieksztalcenie narzadéw jamy ustnej wrodzone lub N A A
nabyte nieznacznie uposledzajace mowg lub C C

przyjmowanie pokarmow

2 |Znieksztatcenie narzadéw jamy ustnej wrodzone lub N D C

nabyte uposledzajace mowg lub przyjmowanie D
pokarmow
17 | 1 |Przewlekle schorzenia narzadoéw jamy ustnej N A A
nieznacznie uposledzajace mowg, przyjmowanie C C
pokarmow lub nieznacznie szpecace
2 |Przewlekie schorzenia narzadéw jamy ustnej N D D
uposledzajace mowe, przyjmowanie pokarmow lub
szpecace
18 | 1 |Braki i wady uzgbienia z utrata zdolnosci zuciado 50 | Z A A
%, przy zachowanych zgbach przednich
2 |Braki i wady uzebienia, w tym rowniez zebow Z A A
przednich, z utratg zdolnosci zucia do 50 % N
3 |Braki i wady uzgbienia z utratg zdolnosci zuciaod 50 | Z A A
% do 67 % z obecnoscia protezy N
4 |Braki i wady uzebienia z utratq zdolnosci zucia Z A A
powyzej 67 % z obecnoscig protezy N
19 | 1 |[Znieksztalcenie szczeki lub zuchwy, schorzenia N A A
stawu zuchwowo-jarzmowego wrodzone lub nabyte C C
nieznacznie uposledzajace zucie
2 |Znieksztalcenie szczeki lub Zzuchwy, schorzenia N D D

stawu zuchwowo-jarzmowego wrodzone lub nabyte
uposledzajace zucie

Objasnienia szczegbtowe:

Do § 18. Przy badaniu uzebienia zwraca si¢ uwage na rodzaj i stan zgryzu ewentualnie jego
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znieksztalcenia rozwojowe lub nabyte, na stan tkanek okotozgbia i mozliwe objawy
paradontopatii. Zeby przeznaczone do usuni¢cia (z¢by 2z miazgg zgorzelinowa,
wielokorzeniowe ze znacznie zniszczonymi koronami) traktuje si¢ jako brakujace. Przy ocenie
procentowej utraty zdolnosci zucia przyjmuje si¢ tylko 28 zebow w jamie ustnej. Zeby
madrosci moga by¢ brane pod uwage, jesli przy zwarciu odtwarzaja w cze$ci plaszczyzne
zucia ewentualnie brakujacych ze¢bow (siodemek). Procentows utrate zdolnos$ci zucia oblicza si¢
wedlug ponizszej tabeli:

Zab ] 2 3 4 5 6 7

Wartos¢ procentowa - 3 6 7 7 11 12

Przy obliczaniu wartosci procentowej zdolnosci zucia bierze si¢ pod uwage nie tylko zgby
brakujace, ale rowniez zgby pozbawione antagonistow.

Calkowity brak zebow jednej szczeki stanowi utrate 100% zdolnosci zucia nawet przy
zachowaniu wszystkich z¢bow drugiej szczeki. Jesli braki uzgbienia powoduja
jednostronng utrate zdolnosci zucia, badanych kwalifikuje si¢ wediug punktu 3. Protezy
state, niezaleznie od ich rozleglosci, traktuje si¢ jako odtworzenie zdolnosci zucia. Ocena
wartosci funkcjonalno-klinicznej protez statych i zgbow filarowych oraz wynikajacej
z tego powodu utraty zdolnosci zucia nalezy do lekarza stomatologa. Protezy ruchome
uzupelniajace braki zebéw u badanego traktuje si¢ jako odtworzenie zdolnosci zucia.

Dzial VII - Nos, gardlo i krtan
3

4
20 | 1 |Przewlekie choroby, wady rozwojowe lub Z
pourazowe nosa i zatok przynosowych N
nieuposledzajace lub nieznacznie uposledzajace
droznos¢ nosa
2 |Przewlekte choroby, wady rozwojowe lub pourazowe | N
nosa i zatok przynosowych uposledzajace droznosé
nosa
21 | 1 |Przewlekle choroby gardla, krtani i tchawicy
nieuposledzajace lub nieznacznie uposledzajace
wentylacje lub fonacje
2 |Przewlekie choroby gardla, krtani i tchawicy N
uposledzajace wentylacje i fonacje

o >
o >

Z N

OO0l a»| OO
>loalga| a»| OO0

3 [Nastepstwa przebytych choréb gardta, krtani i N
tchawicy uposledzajace wentylacje lub fonacje

22 | 1 |Wady wymowy nieznacznie uposledzajace zdolnosé £

porozumiewania sie N

2 |Wady wymowy upoéledzajace zdolnos¢ N

wl o)
e Jl

porozumiewania si¢

Objasnienia szczegdlowe:

Podstawa rozpoznania sa konsultacje specjalistow: otolaryngologa, foniatry,
udokumentowane wynikami badan dodatkowych.
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Dzial VIII - Szyja, klatka piersiowa i kregostup
3 4

T2 5 5
23| 1 |Zmiany anatomiczne w obrebie szyi i obreczy Z A A
barkowej nieuposledzajace sprawnosci ustroju
2 |Zmiany anatomiczne w obrebie szyi i obreczy Z A A
barkowej nieznacznie uposledzajace sprawnos¢ N
ustroju
3 |Zmiany anatomiczne w obrgbie szyi i obreczy N C C
barkowej uposledzajace sprawnos¢ ustroju D D
24 | 1 |Znieksztalcenia klatki piersiowej nieuposledzajace Z A A
sprawnosci ustroju N
2 |Znieksztalcenia klatki piersiowej uposledzajace N € C
sprawnos¢ ustroju
25| 1 |Nieznaczne skrzywienia i wady krggostupa Z A A
wrodzone lub nabyte nieuposledzajace sprawnosci
ustroju
2 |Umiarkowane skrzywienia i wady krggostupa Z A A
wrodzone lub nabyte nieznacznie uposledzajace N C C
sprawnosé ustroju
3 |Znaczne skrzywienia i wady kregostupa N c G
uposledzajace sprawnos¢ ustroju D D
26 | 1 |Choroby kregostupa nieznacznie uposledzajace N A A
sprawnos¢ ustroju C C
2 |Choroby kregostupa uposledzajace sprawnos¢ N C e
ustroju D D

Objasnienia szczegotowe:

Do § 23 i26. Przez pojecie uposledzenie sprawnosci ustroju rozumie si¢ rOwniez
przewlekte lub nawracajace zespoty bolowe z lub bez neurologicznych objawow
ubytkowych.

Do § 24 pkt 1 i 2. Znieksztalcenia (ubytki kostne) klatki piersiowej moga by¢ wrodzone
lub nabyte. Podstawa kwalifikowania jest ustalenie stopnia uposledzenia czynnosci
narzadow klatki piersiowej, tj. zaburzenia krazenia, zmniejszenie pojemnosci zyciowe]
ptuc. Zebra nadliczbowe dajace zaburzenia czynnosci koficzyny goérnej o charakterze
krazeniowym lub neurologicznym kwalifikuje si¢ dodatkowo wedlug odpowiednich
paragrafow.

Do § 25 pkt 1. Pourazowe wady kregostupa dyskwalifikuja kandydata do pracy.

W razie niemoznosci wykluczenia ewentualnego skrzywienia badz wady, nalezy
kandydatow podda¢ badaniom rentgenologicznym (zdjecia w 2 ptaszczyznach)

i konsultacji ortopedy.

pkt 1-3. Za skrzywienie kregostupa uwaza si¢ wszelkie odchylenia od linii pionowej, ktéra
prawidiowo powinna przebiega¢ od guzowatosci potylicznej zewngtrznej przez wszystkie
wyrostki kolczyste kregow i szczeling miedzyposladkowa:

- nieznaczne - gdy linia wyrostkow kolczystych w swobodnej postawie wyprostowanej
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tworzy niewielki, malo widoczny tuk na jednym z odcinkéw kregostupa lub dwa tuki
przebiegajace przeciwstawnie w sgsiadujacych odcinkach kregostupa; skrzywienie takie
wyroéwnuje si¢ czynnie,

- umiarkowane - gdy linia wyrostkow tworzy wyraznie widoczny fuk, garb zebrowy jest
mato widoczny, zauwazalne jest mafe znieksztalcenie klatki piersiowej i wystepuje
nieznaczne ograniczenie ruchow krggostupa; skrzywienie takie daje si¢ wyrownaé biernie,

- znacznie (z garbem zebrowym) - ze znieksztalceniem klatki piersiowej, z uposledzeniem
sprawnosci oddechowej: skrzywienie nie daje si¢ ani czynnie, ani biernie skorygowac.

Do § 26 pkt 11 2. Oceng zdolnosci uzaleznia si¢ od rozlegtosci i nasilenia wady lub procesu
chorobowego i zaburzen czynnosciowych kregostupa (podstawg orzeczenia jest diagnostyka
obrazowa i konsultacja ortopedy lub reumatologa).

Dzial IX - Narzad oddechowy
3

27 | 1 |Choroby ptuc obturacyjne, restrykcyjne i ztozone
oraz ich nastgpstwa przebiegajace z nieznacznym
uposledzeniem funkeji ustroju, ze zmianami w
badaniu spirometrycznym, ktorego wyniki nie sa
nizsze niz 80% wartosci naleznej

Z N
@]
@]

2 |Choroby pluc obturacyjne, restrykcyjne i zlozone N C C
oraz ich nastgpstwa przebiegajace z uposledzeniem D D
funkcji ustroju, napadami dusznosci ze zmianami w
badaniu spirometrycznym, ktérego wyniki sg nizsze
niz 80% wartosci naleznej, ale sa wyzsze niz 60 %
tej wartosci

3 |Choroby ptuc obturacyjne, restrykcyjne i ztozone N D D
oraz ich nastgpstwa przebiegajace ze znacznym
uposledzeniem funkcji ustroju, dusznoscia
spoczynkowa, ze zmianami w badaniu
spirometrycznym mnigjszym niz 60% wartosci
naleznej oraz zmianami w gazometrii krwi

Objasnienia szczegolowe:

Gruzlica pluc czynna dodatkowo kwalifikuje si¢ wg dzialu XVI - Choroby zakazne.

Stan po leczeniu gruzlicy ptuc kwalifikuje si¢ wg § 27 po konsultacji specjalisty
pulmonologa.

Do § 27 pkt 1-3. Dla rozpoznania przewleklej choroby oskrzelowo-ptucnej ocena stopnia
uposledzenia przeplywu powietrza opiera si¢ na badaniu spirometrycznym, konsultacji
pulmonologa.

Do pkt 3. Konieczne jest badanie gazometryczne krwi tetniczej i zylne;.

Dzial X - Uklad krazenia

]2 3 ] 5 6
28| 1 |Zaburzenia rytmu i przewodzenia niezaleznie od Z A A
mechanizmu i rodzaju potwierdzone badaniem, N C C

diagnostyka elektrokardiograficzna
nieuposledzajace lub nieznacznie uposledzajace
wydolno$é organizmu
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Zaburzenia rytmu i przewodzenia niezaleznie od
mechanizmu i rodzaju potwierdzone badaniem,
diagnostyka elektrokardiograficzng uposledzajace
wydolnos¢ organizmu

29

Wady i dysfunkcje zastawek serca i / lub pni
naczyniowych bez znaczenia hemodynamicznego

Wady i dysfunkcje zastawek serca i / lub pni
naczyniowych ze zmianami hemodynamicznymi
nieznacznie upos$ledzajace sprawnos¢ ustroju

Wady i dysfunkcje zastawek serca i / lub pni
naczyniowych ze zmianami hemodynamicznymi
istotnie uposledzajace sprawnos¢ ustroju

30

Choroby osierdzia, migsnia sercowego i wsierdzia
przebyte, nieznacznie uposledzajace wydolnosc¢
ustroju

Choroby osierdzia, miesnia sercowego i wsierdzia
przebyte, istotnie uposledzajace wydolno$¢ ustroju

31

Choroba niedokrwienna serca stabilna, w tym stan
po rewaskularyzacji lub angioplastyce naczyn
wiencowych bez przebytego zawatu migsnia
sercowego

Choroba niedokrwienna serca stabilna lub
niestabilna, niedokrwienie serca bezobjawowe,
przebyty zawal migénia sercowego, wariant
Printzmetala

oo

2D &

32

Nadcisnienie tgtnicze okresu I. o przebiegu
tagodnym, dobrze poddajace si¢ leczeniu

Nadcisnienie tetnicze okresu II. o zadowalajacej
kontroli farmakologicznej

Nadcisnienie tetnicze okresu II. 1 I11. o
niezadowalajacej kontroli oraz inne postacie
nadci$nienia o cigzkim przebiegu

Ol oalo»

glooloa»

33

Choroby naczyn obwodowych tetniczych lub
zylnych nieuposledzajace lub nieznacznie
uposledzajace sprawnos¢ ustroju

Z N

>

>

Choroby naczyn obwodowych tetniczych lub
zylnych uposledzajace sprawnosc ustroju

Choroby naczyn obwodowych tetniczych lub
zylnych znacznie uposledzajace sprawnos¢ ustroju
i/lub z powiklaniami w postaci zmian troficznych
tkanek

oaloa»

O a] o

Tetniaki naczyn - w zaleznosci od wielkosci i
lokalizacji

C 0O

ol®!
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Objasnienia szczegblowe:

Do § 28 pkt 1-2. Przyjmowanie lekow antyarytmicznych uznaje sie za uposledzajace
wydolnos¢ organizmu.

Do pkt 1-2. Konieczne badanie EKG metoda Holtera i konsultacja specjalisty kardiologa.
Do § 29 pkt 1-3. Konieczne badanie echokardiograficzne z badaniem przeptywu krwi
przez zastawki wykonane 1 ocenione przez kardiologa, z okresleniem znaczenia
hemodynamicznego: stwierdzony zespo! wypadania platka zastawki bez obecnosci fali
zwrotnej lub ze §ladowa falg zwrotng nie kwalifikuje si¢ jako wady (dysfunkcji) tej
zastawki.

Do § 30 i 31. O kwalifikacji decyduje wynik proby wysitkowej. badania
echokardiograficznego oraz konsultacja kardiologa.

Do § 32 pkt 1-3.0 kwalifikacji decyduje badanie okulistyczne, echokardiograficzne oraz
konsultacja kardiologa; obowiazujaca jest kwalifikacja wg WHO.

Do § 33 pkt 4. Do kwalifikacji niezbedna jest konsultacja chirurgiczna oraz badanie USG
naczyn z oceng przeptywow.

Dzial XI - Uklad trawienny

12 3 3 5 6
34 | 1 |Choroby przetyku, zotadka i dwunastnicy Z A A
nieznacznie uposledzajace sprawnos$¢ ukladu N
trawiennego
2 |Choroby przetyku, zotadka i dwunastnicy o N C ¢
przebiegu nawracajacym lub stan po zabiegach D D
operacyjnych uposledzajace sprawnosc¢ uktadu
trawiennego
3 |Choroby przetyku, zoladka i dwunastnicy o N & .
przebiegu nawracajacym lub stan po zabiegach D D
operacyjnych uposledzajace ogolng sprawnosé
ustroju

35 | 1 |Niezakazne choroby jelit cienkiego i grubego, w tym
zespol jelita drazliwego nieznacznie uposledzajace
sprawnos¢ ukladu trawiennego

Z N

2 [Niezakazne zapalne choroby jelit cienkiego i grubego | N C C
o przebiegu nawracajacym lub stan po zabiegach D D
operacyjnych uposledzajace sprawnos¢ uktadu
trawiennego

3 |Niezakazne zapalne choroby jelit cienkiego i grubego | N D D
o0 przebiegu nawracajacym lub stan po zabiegach
operacyjnych uposledzajace ogdlng sprawnosc ustroju

4 |Choroby odbytu i odbytnicy nieznacznie N A
uposledzajgce sprawnos¢ ustroju %

o>

5 [Choroby odbytu i odbytnicy uposledzajace sprawnosé¢ | N D D
ustroju

www.inforlex.pl
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36

Torbiele, naczyniaki watroby - w zaleznosci od
wielkosci, lokalizacji i przebiegu

N Z

o>

Zakazne 1 niezakazne przewlekle zapalenia watroby,
marskos¢ watroby

Zapalne 1 niezapalne choroby pecherzyka zétciowego
i/lub drog zolciowych lub stan po zabiegach
operacyjnych nieznacznie uposledzajace sprawnosé
uktadu trawiennego

N Z

0 >

Zapalne i niezapalne choroby pecherzyka zétciowego
i/ lub drog zétciowych lub stan po zabiegach
operacyjnych uposledzajace sprawnos¢ ustroju

37

Torbiele 1 przewlekie zapalenie trzustki bez
upos$ledzenia sprawnosci ustroju

Torbiele 1 przewlekle zapalenie trzustki z
uposledzeniem sprawnosci ustroju

Stan po przebytym ostrym zapaleniu trzustki
leczonym operacyjnie lub stan po resekcji trzustki

g|lo ol o»

oo ol Q>

38

Przepukliny wszystkich rodzajow nieuposledzajace
droznosci przewodu pokarmowego

o>

(@

Przepukliny wszystkich rodzajoéw uposledzajace
drozno$¢ przewodu pokarmowego i/lub innych

narzadow 1 uktadow

O

)

Objasnienia szczegdlowe:

Do § 34 pkt 1-3. Kazde rozpoznanie dokumentuje si¢ badaniem endoskopowym

i dokumentacjg z przebiegu leczenia.

Do § 35 pkt 1-5. Kazde rozpoznanie dokumentuje si¢ badaniem endoskopowym z ew.
badaniem histopatologicznym wycinka oraz konsultacja gastroenterologiczng i/lub

chirurgiczna.

Dzial XII - Narzad moczowo-plciowy
3 ]

39 Wady wrodzone, nabyte i stany pooperacyjne nerek N C c
i/ lub uktadu wydalniczego nieznacznie D D
uposledzajace funkcje wydzielnicza i / lub
wydalnicza
Wady wrodzone, nabyte i stany pooperacyjne nerek N D D
i/lub ukiadu wydalniczego uposledzajace funkcje
wydzielnicza i / lub wydalniczg

40 Klebkowe zapalenia nerek z lub bez niewydolnosci N D D

nerek
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2 |Przewlekle zakazenia ukladu moczowo-plciowego N A A
nieznacznie uposledzajace sprawnos¢ ustroju C C
3 |Przewlekte zakazenia ukladu moczowo-plciowego z N D
powiktaniami lub uposledzajace sprawnos¢ ustroju
41| 1 |Kamica ukladu moczowego bez powikian, w tym N A A
przebiegajaca z nawrotami C C
2 |Kamica ukladu moczowego z powiklaniami N D D
421 1 [Przewlekla niewydolnos¢ nerek N D D
43| 1 |Wady wrodzone i nabyte, stany pooperacyjne N C C
narzadow plciowych meskich uposledzajace D D
czynnos$¢ uktadu i ustroju

Objasnienia szczegolowe:

Do § 39-43. Rozpoznanie dokumentuje si¢ wynikami badan dodatkowych oraz
dokumentacjg leczenia. W przypadkach watpliwych rozstrzygajaca jest konsultacja
wilasciwego specjalisty (nefrologa, urologa).

Dzial XI1I - Narzad rodny
3

I 2 2 4 5 6
44 | 1 (Zmiany anatomiczne wrodzone i nabyte (w tym Z A A
stany pooperacyjne) nieznacznie uposledzajace N C C
sprawnos¢ ustroju
2 |Zmiany anatomiczne wrodzone i nabyte (w tym N D D
stany pooperacyjne) uposledzajace sprawnosé
ustroju
45 | 1 |Zaburzenia hormonalne cyklu miesiaczkowego N

nieznacznie uposledzajace sprawnos$¢ ustroju

2 |Zaburzenia hormonalne cyklu miesiaczkowego N
uposledzajgce sprawnos¢ ustroju

oo o>
> O 0Ola >

46 | 1 |Przewlekle stany zapalne zakazne i niezakazne Z
nieuposledzajace sprawnosci ustroju N
2 |Przewlekle stany zapalne zakazne i niezakazne N A A
nieznacznie uposledzajace sprawnos¢ ustroju C C
3 |Przewlekle stany zapalne zakazne 1 niezakazne N D D

uposledzajace sprawnosc¢ ustroju

Objasnienia szczegolowe:
Do § 44-46. Wszystkie wymienione w dziale wady i schorzenia orzekane sg na podstawie

konsultacji specjalisty ginekologa. W przypadku schorzen zakaznych dodatkowo kwalifikacja
wg dziatu XVI.
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Dzial XIV - Uklad wydzielania wewnetrznego
3

B> 4 5 i

47 | 1 |Choroby tarczycy z lub bez zmian w obrebie Z A A

gruczotu bez objawoéw ogolnoustrojowych N C C

2 |Choroby tarczycy z lub bez zmian w obrebie N C C

gruczotu z objawami ogolnoustrojowymi n D

48 | 1 |Choroby przysadki mozgowej N c c

- D D

2 |Choroby nadnerczy N C &

D D

3 |Choroby przytarczyc N C C

D |p

49 | 1 |Cukrzyca insulinoniezalezna bez powikian N c C
narzadowych

2 |Cukrzyca insulinozalezna bez powiktan N C C

narzadowych D D

3 |Cukrzyca z powiklaniami narzadowymi N D C

D

Objasnienia szczegotowe:

Do § 47-49. Wszystkie wymienione w dziale wady i schorzenia orzekane sg na podstawie
konsultacji specjalisty endokrynologa ew. diabetologa, popartej wynikami
specjalistycznych badan dodatkowych. Dla rubryki 6 powiklania narzadowe
kwalifikowane sa na podstawie ich lokalizacji 1 stopnia zaawansowania.

Dzial XV - Choroby ukiadu krwiotwérczego i immunologicznego
5

T2 3 4 6
50 | 1 |Niedokrwistosci niezaleznie od pochodzenia N A A
poddajace si¢ leczeniu, nieznacznie uposledzajace v C C
sprawno$¢ ustroju
2 |Niedokrwisto$ci niezaleznie od pochodzenia N D D
niepoddajace sie leczeniu, uposledzajace sprawnosc¢
ustroju
3 |Pozostate choroby krwi i uktadu krwiotworczego N D D
bez wzgledu na przyczyne
4  |Skazy krwotoczne niezaleznie od ich etiologii N D D
Wrodzone i nabyte niezakaZne zespoty N D D

uposledzenia odpornosci

18
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51 | 1 |[Choroby i zespoly autoimunologiczne N C 6
nieznacznie uposledzajace sprawno$¢ ustroju

o
@)

2 |Choroby i zespoly autoimmunologiczne N
uposledzajace sprawnos¢ ustroju

52 | 1 |Choroby atopowe o przebiegu miejscowym Z
nieznacznie uposledzajace sprawnoé¢ ustroju N
2 |Choroby atopowe o przebiegu miejscowym N

uposledzajace sprawnos¢ ustroju

Olg a0 >
Ol Oo|la >

3 |Choroby atopowe o przebiegu narzadowym i N
uogdlnionym nieznacznie uposledzajace sprawnosc
ustroju
4  |Choroby atopowe o przebiegu narzagdowym i N D D

uogdlnionym uposledzajace sprawnos$¢ ustroju

Objasnienia szczegolowe:
Do § 50-52. Rozpoznanie ustalane na podstawie konsultacji wlasciwego specjalisty.

Dzial XVI - Choroby zakazne

T2 3 2 5 6
53 | 1 |Przewlekle choroby zakaZne nieznacznie N A A
uposledzajace sprawnos$¢ ustroju bez wydalania C C
czynnika chorobotwdrczego
2 |Przewlekie choroby zakazne uposledzajace N D D
sprawnoS¢ ustroju z wydalaniem czynnika
chorobotworczego
3 |Nastgpstwa chor6b zakaznych szpecace lub N D D
uposledzajace sprawnosc¢ ustroju
54 | 1 |Nosicielstwo bezobjawowe czynnika zakaznegobez | N i C
jego wydalania D D
2 |Nosicielstwo bezobjawowe czynnika zakaznego z N D D
jego wydalaniem

Objasnienia szczegotowe:

Do § 53-54. Decydujaca jest konsultacja specjalisty choréb zakaznych udokumentowana
adekwatng diagnostyka specjalistyczna.
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Dzial XVII - Uklad nerwowy

| 3 7] 5 6
55 Zaburzenia $wiadomosci o charakterze napadowym N D C
bez wzgledu na przyczyne D
Naczynioruchowe bdle glowy uposledzajace N e L
sprawnos¢ ustroju D
56 Przebyte lub przewlekle choroby, urazy Z A A
osrodkowego uktadu nerwowego bez uposledzenia N C C
sprawnosci ustroju
Przebyte lub przewlekle choroby, urazy N D c
osrodkowego ukladu nerwowego z uposledzeniem D
sprawnosci ustroju
57 Przewlekle lub przebyte choroby i nast¢pstwa Z A A
urazow nerwow czaszkowych i obwodowego ukladu| N c 8
nerwowego nieuposledzajace sprawnosci ustroju
Przewlekie lub przebyte choroby i nastgpstwa N c C
urazOw nerwow czaszkowych i obwodowego D D
uktadu nerwowego uposledzajace sprawnos¢
ustroju
Objasnienia szczegolowe:
Do § 55-57. Dla orzeczenia podstawg jest konsultacja specjalisty neurologa
udokumentowana adekwatna diagnostyka
Dzial XVIII - Stan psychiczny
| 3 4 5 6
58 Nerwice nieuposledzajace sprawnosci ustroju N A A
€ C
Przewlekle nerwice nieznacznie uposledzajace N A A
sprawnos¢ ustroju C C
Przewlekle nerwice uposledzajace sprawnos¢ N D D
ustroju, niepoddajace si¢ leczeniu
39 Sytuacyjne reakcje dezadaptacyjne nieznacznie N C ¢
uposledzajace zdolnosci przystosowawcze D D
Sytuacyjne reakcje dezadaptacyjne uposledzajace N D D
zdolnosci przystosowawcze
Osobowos¢ nieprawidiowa N D D
Psychozy niezaleznie od przyczyny N D D
Zaburzenia psychiczne niepsychotyczne N D D

pochodzenia organicznego uposledzajace
zdolnosci adaptacyjne
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6 |Inne zaburzenia, przewlekte zaburzenia psychiczne | N D D
60 | 1 |Uzaleznienie od alkoholu
2 |Uzaleznienie od srodkéw psychoaktywnych N D D

Z
o
w)

Objasnienia szczegolowe:
Do § 58-60. Orzekanie wylacznie w oparciu o konsultacje specjalisty psychiatry,

z uwzglednieniem wyniku badania psychologicznego, gdy jest ono konieczne.
Do § 59 pkt 3. Dotyczy patologicznych zaburzen osobowosci.

Dzial XIX - Narzad ruchu

1 2 3 4 5 G
61 | 1 |Ubytkiiznieksztalcenia obreczy barkowe; i N A A
miednicznej nieznacznie upo$ledzajace sprawnosé C C
ustroju
2 |Ubytki i znieksztalcenia obreczy barkowe;j i N C c
miednicznej znacznie uposledzajace sprawnosé D D
ustroju
3 |Ubytki i znieksztalcenia kosci dhugich nieznacznie N A A
uposledzajace sprawno$¢ ustroju C C
4 |Ubytki i znieksztalcenia kosci diugich N C €
uposledzajace sprawnos¢ ustroju D D
S |Ubytki i znieksztalcenia kosci reki nieznacznie N C C
uposledzajace sprawnos¢ narzadu D D
6 |Ubytki i znieksztalcenia kosci reki uposledzajace N c C
sprawnosc¢ narzadu D D
7 |Ubytki i znieksztalcenia kosci stopy nieznacznie Z A A
uposiedzajace sprawnos¢ chodu N C C
8 |Ubytki i znieksztalcenia kosci stopy uposledzajace N ) (i
sprawnos¢ chodu D D
9  |Przewlekle choroby zapalne i niezapalne kosci N @ C
D D
10 |Brak konczyny lub konczyn N o) C
D D
62 | 1 [|Przewlekie choroby stawow: zapalne, niezapalne, N A A
zwyrodnieniowe, stany po urazach, nieznacznie C C
uposledzajace sprawnos¢ ustroju
2  |Przewlekie choroby stawow: zapalne, niezapalne, N & €
zwyrodnieniowe, stany po urazach, upo$ledzajace D D
sprawnos¢é ustroju
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63 | 1

sprawnos¢ ustroju

Przewlekte choroby ukiadu migsniowo- Z A
wigzadlowego, stany po urazach, nieznacznie N C
uposledzajace sprawnos¢ ustroju

2 |Przewlekie choroby ukladu miesniowo- N C
wigzadtowego, stany po urazach, uposledzajace D

Objasnienia szczegotowe:

Do § 61-63. Orzekanie wytacznie w oparciu o konsultacje specjalisty ortopedy i/lub reumatologa
z uwzglednieniem diagnostyki obrazowe;.

Dzial XX - Nowotwory

[ 2 3 4 6
64 | 1 |Nowotwory niezlosliwe nieuposledzajace Z A
sprawnosci ustroju
2 |Nowotwory niezloSliwe szpecace lub powodujace| N C
zaburzenia czynnosci narzadu i/lub uposledzajace D
0golng sprawnosc¢ ustroju
65 | 1 |Nowotwory zlosliwe wszelkich rodzajow i stopni | N D
ztodliwoscei
2 |Stan po usunigciu nowotworéw zlosliwych lub po| N D
leczeniu chemioterapia lub radioterapia

Objasnienia szczegdtowe:

Do § 64 i 65. W rozpoznawaniu nowotworéw bierze si¢ pod uwage obraz kliniczny,

wyniki

badan dodatkowych, Kkonsultacji specjalistycznych
histopatologicznego, gdy jest ono niezbgdne i mozliwe do wykonania.
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(pieczed¢ nagléwkowa
organu kierujgceqgo)

WZOR

(miejscowosé¢, data)

KARTA SKIEROWANIA

DO KOMISJI LEKARSKIEJ MINISTERSTWA SPRAW WEWNETRZNYCH

NR... Wi

w celu ustalenia stanu zdrowia i zdolno$ci kandydata-pracownika'' do
w komdérkach organizacyijnych kontroli skarbowej:

1) imie i nazwisko
2) imiona rodzicdodw ..

3} matd i MIedsce VEOHZONTT » semimee v sur srmpemmmmes e siessmie v s

Nr PESEL: ...0.4..
4) adres zamleszkania

@ s s & 8 s 8 4 4 s B s w4 w s ke s s s s e e e CRCRE T

(wojewddztwo, miejscowosé, kod
pocztowy, ulica, nr domu, nr lokalu)

5) nr i seria dowodu tozsamosci i ksigzeczki wojskowej ..... 3 3
) 'przydzial S aEReT W e nd B SEeER 8 o8 Seaivials b s
T v BRAaTRCEeRA G T SAiaE R P GRS § PRI B RS B TR

8) uwagi:
a¥n i ERREIEE 5

By on owsimimes s s

{pieczatka imienna i podpis

kierownika komérki organizacyjne]

urzedu obsiugujacego ministra wtasciwego
do spraw finanséw publicznych wtasciwej
do spraw wywiadu skarbowego)

1)Niepotrzebne skreslic.
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Zalacznik nr 2

pracy

23




Zatacznik nr 3
WZOR
(pieczed naglowkowa
komisiji lekarskiej)
(miejscowo$é, data)

ZAWIADOMIENIE NR ....

OKREGOWEJ KOMISJI LEKARSKIEJ MINISTERSTWA SPRAW WEWNETRZNYCH NR ......

Okregowa Komisja Lekarska Ministerstwa Spraw Wewnetrznych w ......
zawladamia, ze orzeczenie Wojewddzkiej Komisji Lekarskiej nr ......
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych w ....... veee. 2 dnia ........ zostalo
utrzymane w mocy - uchylone! przez Okregowa Komisje Lekarska
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych.

Przewodniczacy Okregowej
Komisji Lekarskiej
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych

(pieczatka imienna i podpis)
mp.

Do wiadomosci:

o Niepotrzebne skreslic.
2)

podajac dalszy tok czynnosci orzeczniczych.
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MINISTER CZLONEK RADY MINISTROW
PRZEWODNICZACY STALEGO KOMITETU
RADY MINISTROW

MICHAL BONI

Warszawa, dnia Z?Sierpnia 2010 1.
DKRM-142-774(Q)/10

Pan

Andrzej Parafianowicz
Podsekretarz Stanu

w Ministerstwie Finansow

Szanowny Panie Ministrze,

w zwigzku z otrzymanym przy piSmie znak WS10/0301/3/10/7080 z dnia
18 sierpnia 2010 r. projektem

rozporzadzenia Ministra Finanséw w sprawie orzekania o zdolnoSci fizycznej
i psychicznej do pracy w wyodrebnionych komorkach organizacyjnych kontroli
skarbowej oraz w wywiadzie skarbowym

oraz w nawigzaniu do § 11 ust. 1 uchwaty nr 49 Rady Ministrow z dnia 19 marca
2002 r. Regulamin pracy Rady Ministrow (Monitor Polski Nr 13, poz. 221, z pdzn.
zm.) proponuje uzupenic przedtozong Ocene Skutkéw Regulacji o ombéwienie wplywu
projektowanego wykazu choréb 1 ulomnosei, bedacego podstawa wydawanego
orzeczenia o zdolnodci do pracy, na mozliwosci zatrudnienia w wyodrgbnionych
komoérkach organizacyjnych kontroli skarbowej w poréwnaniu z dotychczas
obowigzujacymi regulacjami w tym zakresie.

Jednoczesdnie pozwalam sobie przypomnie¢ o potrzebie omodwienia wynikow
przeprowadzonych konsultacji spotecznych i ich wplywu na tres¢ ww. rozporzadzenia.

Z powazaniem

Cppas %5
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Uzasadnienie

Projekt rozporzadzenia jest nowa regulacja, stanowiaca wykonanie upowaznienia
ustawowego zawartego w art. 42h ust. 2 ustawy z dnia 28 wrzesnia 1991 r. o kontroli skarbowej
(Dz. U. 22004 r. Nr 8, poz. 65, z pozn. zm.). Powyzsze upowaznienie zostalo wprowadzone
ustawa z dnia 25 czerwca 2010 r. o zmianie ustawy o kontroli skarbowej oraz niektérych innych
ustaw (Dz. U. Nr 127, poz. 858).

Projekt rozporzadzenia wynika z potrzeby uregulowania kwestii orzekania o zdolnosci
fizycznej i psychicznej kandydatow do pracy oraz pracownikéw zatrudnionych
w wyodrgbnionych komorkach organizacyjnych kontroli skarbowej, w ktérych zatrudnionym
inspektorom i pracownikom przystuguje umundurowanie stuzbowe i bron stuzbowa oraz
w wywiadzie skarbowym przez komisje lekarskie podlegle ministrowi wiasciwemu do spraw
wewnetrznych.

Materia objeta zakresem delegacji ustawowej nie byta dotychczas regulowana aktem
normatywnym. Do wejscia w zycie art. 42h ustawy o kontroli skarbowej oceny zdolnosci
fizycznej i psychicznej kandydatow do pracy oraz pracownikoéw zatrudnionych w ww.
komorkach organizacyjnych kontroli skarbowej oraz w wywiadzie skarbowym rowniez beda
dokonywaty komisje lekarskie podlegle ministrowi whasciwemu do spraw wewnetrznych, z tym
ze ze wzgledu na brak uregulowania wiasciwosci tych komisji w ustawie z dnia 28 wrzesnia
1991 r. o kontroli skarbowej (Dz. U. z 2004 r. Nr 8, poz. 65, z pdzn. zm.) oraz rozporzadzeniu
Ministra Finansow z dnia 1 lipca 2002 r. w sprawie komorek organizacyjnych kontroli
skarbowej, w ktoérych zatrudnionym inspektorom i pracownikom przystuguje umundurowanie
stuzbowe 1 bron stuzbowa, a takze naboru do tych komérek (Dz. U. Nr 100, poz. 911, z pdzn.
zm.), czyni¢ do beda na podstawie umowy cywilnoprawne;j.

Przepisy projektowanego rozporzadzenia majg na celu uregulowanie w akcie
normatywnym warunkow i trybu orzekania o zdolnosei do pracy w wyodrgbnionych komérkach
organizacyjnych kontroli skarbowej, w ktorych zatrudnionym inspektorom i pracownikom
przystuguje umundurowanie stuzbowe i bron shuzbowa oraz w wywiadzie skarbowym przez
komisje lekarskie podlegle ministrowi wiasciwemu do spraw wewnetrznych, wskazanie wykazu
choréb i utomnosci, na podstawie ktorego wydawane jest orzeczenie o stanie zdrowia, a takze
okreélenie kategorii zdolnosci do pracy, trybu kierowania na komisje lekarskie oraz wzoru karty
skierowania do komisji lekarskiej.

W przepisie § 1 okreslono zakres regulacji, za$ w § 2 wyjasniono pojecia najczesciej

uzywane w rozporzadzeniu.

25
www.inforlex.pl




W projektowanym rozporzadzeniu wskazano, ze ustalenie zdolnosci fizycznej
1 psychicznej do pracy w komorkach realizacyjnych i w wywiadzie skarbowym nastepuje na
podstawie wydanego przez komisj¢ lekarskg w trybie okreslonym w przepisach odrebnych
orzeczenia o stanie zdrowia kandydata albo pracownika ze wskazaniem kategorii zdolnosci do
pracy (§ 3). Stopien zdolnosci do pracy kandydata i pracownika ustala sie przez zaliczenie go
do jednej z wymienionych w przepisie § 4 kategorii zdolnoséci do pracy. Podstawe ustalenia
zdolnoéci do pracy stanowi wykaz chorob i ulomnosci, ktory okresla zalacznik nr 1 do
rozporzadzenia.

Przepis § 5 okresla tryb kierowania do komisji lekarskiej. W przepisie tym wskazano, ze
do komisji lekarskiej kieruje si¢ z urzedu albo na pisemna prosbe pracownika. Przepis ten
przewiduje, iz do z urzedu do komisji lekarskiej kieruje si¢ kandydata oraz pracownika, ktorego
stan zdrowia daje podstawe do przypuszczen, ze stopien jego zdolnosei do pracy ulegl zmianie.

Do wlasciwej komisji lekarskiej kieruje kierownik komorki organizacyjnej urzedu
obshugujacego ministra wlasciwego do spraw finansow publicznych wiasciwe] do spraw
wywiadu skarbowego lub upowazniony przez niego pracownik. W uzasadnionych przypadkach
organ kierujacy moze skierowa¢ kandydata albo pracownika do komisji lekarskKiej
z pomini¢ciem jej wiasciwoscei terytorialnej.

Zgodnie z przepisem § 6 skierowanie do komisji lekarskiej traci wazno$¢ po uptywie 30
dni od daty pierwszego badania wyznaczonego przez komisj¢ lekarska, Wzor karty skierowania
do komisji lekarskiej okresla zatacznik nr 1 do rozporzadzenia. Do karty skierowania do komisji
lekarskiej kandydata dolacza si¢ opini¢ psychologiczna sporzadzona przez psychologa.
Natomiast w skierowaniu do komisji lekarskiej pracownika umieszcza si¢ wskazdéwke
o przeznaczeniu do pracy. Do Kkarty skierowania dotacza si¢ informacje dotyczace
dotychczasowych warunkow i przebiegu pracy (§ 7).

Przepis § 8 reguluje tryb postgpowania odwolawczego od orzeczenia komisji lekarskiej.
Wskazuje on, iz od orzeczenia komisji lekarskiej kandydatowi i pracownikowi przyshuguje
prawo whniesienia odwolania do wiasciwej okrggowej komisji lekarskiej za posrednictwem
komisji lekarskiej, ktora wydata orzeczenie, w terminie 14 dni od dnia dorgczenia orzeczenia.
Odwolanie wniesione po tym terminie nie podlega rozpatrzeniu. O utrzymaniu w mocy
zaskarzonego orzeczenia wojewodzkiej komisji lekarskiej badz o jego uchyleniu okrggowa
komisja lekarska zawiadamia na pi$mie osobg¢ skierowang oraz organ kierujacy. Wzoér
zawiadomienia okresla zatacznik nr 3 do rozporzadzenia. Orzeczenie okregowej komisji

lekarskiej jest ostateczne.

Przewiduje sie, iz przedmiotowe rozporzadzenie wejdzie w zycie z dniem 16 stycznia
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2011 r. Data ta wynika z tresci art. 13 ustawy o zmianie ustawy o kontroli skarbowej oraz
niektérych innych ustaw, zgodnie z ktorym przepis art. 42h zawierajacy delegacje do wydania
przedmiotowego rozporzadzenia wchodzi w zycie po uplywie 6 miesiecy od dnia ogloszenia
ww. ustawy. Przedmiotowa ustawa zostala ogloszona w dniu 15 lipca 2010 r. w Dzienniku
Ustaw Nr 127 pod pozycja 858.

Zgodnie z ustawa z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnosci lobbingowej w procesie stanowienia
prawa (Dz. U. Nr 169, poz. 1414, ze zm.) projekt rozporzadzenia — z chwila poddania
uzgodnieniom miedzyresortowym — zostanie udostgpniony w Biuletynie Informacji Publiczne;j.
Wyniki konsultacji zostana przedstawione w toku dalszego postgpowania legislacyjnego.

Projekt rozporzadzenia nie podlega harmonizacji z prawem unijnym.
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Ocena skutkoéw regulacji rozporzadzenia
1. Podmioty, na ktére oddzialywuje rozporzadzenie

Projektowane rozporzadzenie bedzie oddziatywaé na kandydatéw do pracy i pracownikéw
komorek realizacyjnych oraz wywiadu skarbowego, a takze na komisje lekarskie podlegte
ministrowi wlasciwemu do spraw wewnetrznych. Nalezy podkreslié, iz wykaz choréb
i ulomnosci zawarty w przedmiotowym rozporzadzeniu (zatacznik nr 1) stanowiacy
podstawe wydawanego orzeczenia o zdolnosci do pracy — w poréwnaniu ze stanem
dotychczasowym - nie bedzie mial negatywnego wplywu na mozliwosci zatrudnienia
w wyodrebnionych komérkach organizacyjnych kontroli skarbowej oraz w wywiadzie
skarbowym. Tre$¢ ww. wykazu jest bowiem tozsama z uprzednio obowigzujacymi
regulacjami w tym zakresie, stanowigcymi element umowy cywilnoprawnej zawartej
pomigdzy Ministerstwem Finansow a Centralnym Szpitalem Klinicznym Ministerstwa
Spraw Wewnetrznych i Administracji, w ramach ktérego funkcjonuje Wojewodzka
Komisja Lekarska MSWiA w Warszawie orzekajaca dotychczas o zdolnosci do pracy

w komorkach realizacyjnych i w wywiadzie skarbowym.
2. Konsultacje spoleczne

W celu przeprowadzenia konsultacji spolecznych tekst projektowanego rozporzadzenia
bedzie przestany do Federacji Zwiazkéw Zawodowych Pracownikow Skarbowych oraz
Rady Sekcji Krajowej Pracownikéw Skarbowych NSZZ ,,Solidarnos¢™.

3. Wplyw regulacji na sektor finanséw publicznych, w tym budzet panstwa i budzety

jednostek samorzadu terytorialnego

Projekt ustawy o kontroli skarbowej przewiduje, ze koszty przeprowadzania badan
kandydatow do pracy w komorkach realizacyjnych oraz w wywiadzie skarbowym,
prowadzonych przez komisje lekarskie podlegle Ministerstwu Spraw Wewngetrznych
i Administracji, bedzie pokrywal minister wtasciwy do spraw finanséw publicznych.

Srodki na pokrycie kosztéw zwiazanych z wejsciem w zycie rozporzadzenia zostang pokryte
z czedei 19 budzetu panstwa dziat 750 rozdziat 75010 § 4280.

W roku 2009 koszty badan lekarskich wyniosty ok. 13 tys. zlotych.

Koszt badania jednej osoby wynosi 450 zi.

W biezacym roku budzetowym w rozdziale 75010 w § 4280 - Zakup ustug zdrowotnych -
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zarezerwowano srodki w wysokosci 20.000 z1, co pozwoli na poddanie badaniom okoto 39

0s0b.

Zaplanowana na 2011 r. w rozdziale 75010 kwota w § 4280 w wysokosci 32.000 zt pozwoli

na przeprowadzenie badan na okoto 71 osobach.
4. Wplyw rozporzadzenia na rynek pracy
Projektowane rozwiazania nie majg bezposredniego wptywu na rynek pracy.

5. Wplyw regulacji na konkurencyjnosé gospodarki i przedsi¢gbiorczosé, w tym na

funkcjonowanie przedsigbiorstw oraz sytuacje i rozwdéj regionalny

Wejscie w zycie rozporzadzenia nie spowoduje negatywnych skutkow spolecznych i
gospodarczych. Postanowienia niniejszego rozporzadzenia nie maja bezposredniego
wplywu na konkurencyjno$¢ wewnetrzng i zewnetrzna gospodarki oraz sytuacje i rozwdj

regionalny.
6. Ocena zgodnos$ci z prawem Unii Europejskiej

Projekt rozporzadzenia nie podlega harmonizacji z prawem unijnym.

Opracowata: Anna Stryjewska — Gamrot (tel. 22 694-40-04)
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