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Minister Spraw Wewnetrznych
i Administracji

uprzejmie informuje, ze do Rzecznika Praw Obywatelskich z prosbg o zbadanie
sprawy p. funkcjonariusza Komendy Powiatowej Policji w

zwrocit sie Pan Poset Waldemar Buda.

W sierpniu 2015 policjant zachorowat na wrzodziejgce zapalenie jelita grubego.
Poczatkowo stwierdzono u niego nowotwor, jednak ostatecznie diagnoza ta sie nie
potwierdzita. W wyniku probleméw ze zdrowiem przeszedt zalamanie nerwowe.
Na zwolnieniu przebywat okoto czterech miesiecy, po czym wrocit do stuzby. Po powrocie
odbyt badanie kontrolne w szpitalu MSWIA w w wyniku ktérego otrzymat
zaswiadczenie o braku przeciwskazan do dalszej stuzby. Nastepnie zwrocit sie
do Komendanta Powiatowego Policji z prosbg o skierowanie do komisji lekarskiej w celu
ustalenia zwigzku schorzenia ze stuzbg w Policji. Argumentem przemawiajgcym
za zwrotem czesci (20%) uposazenia byta jego usprawiedliwiona nieobecnosS¢ w stuzbie,
ktéra zwigzana byta z chorobg. Zatem w ocenie policjanta, wskazanym byto zbadanie jej,
jako powstatej w zwiazku ze szczegdlnymi warunkami lub wiasciwosciami stuzby. Zgodnie
z art. 121b ust. 1i ust. 5 pkt 2 ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji (Dz.U. z 2017 r.
poz. 2067 ze zm. dalej: ustawa o Policji) w okresie przebywania na zwolnieniu lekarskim
policjant otrzymuje 80% uposazenia. Jezeli zwolnienie lekarskie obejmuje okres, w ktorym

policjant jest zwolniony od zaje¢ stuzbowych z powodu choroby powstatej w zwigzku
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ze szczegOlnymi wiasciwosciami lub warunkami stuzby zachowuje on prawo do 100%

uposazenia.

Funkcjonariusz zostat w trybie art. 40 pkt 1 ustawy o Policji skierowany
do Rejonowej Komisji Lekarskiej (RKL) MSWiA w W dniu 4 maja 2016 r. do
Komendy Powiatowej Policji w wptyneto orzeczenie RKL z dnia 28 kwietnia
2016 r., ktéra na podstawie przeprowadzonych badan lekarskich orzekla o stanie zdrowia
policjanta, ocenita jego zdolno$¢ fizyczng 1 psychiczng do stuzby oraz zwigzek
poszczegllnych chorob ze szczegolnymi warunkami lub wiasciwosciami stuzby. Zostat on
uznany za niezdolnego do stuzby w Policji. Stwierdzono jednoczesnie zwigzek schorzenia
ze stuzbg w Policji. Niezdolno$¢ do stuzby nie wynikata jednak z przebytego schorzenia.
U funkcjonariusza stwierdzono przewlekly zespdt depresyjny uposSledzajgcy sprawnosc
ustroju z zaburzeniami adaptacyjnymi oraz obserwacje w kierunku CHAD. Czasowo
zaliczono go réwniez do Il grupy inwalidzkiej w zwigzku ze stuzbg w Policji z terminem
badania kontrolnego na kwiecien 2017 r. Rozstrzygniecie to zostato nastepnie utrzymane
w mocy przez Centralng Komisje Lekarska MSWIiA (sktad orzekajacy w )
orzeczeniem z dnia 27 lipca 2016 r. Nastepnie na podstawie kolejnego skierowania z dnia
10 kwietnia 2017 r. RKL MSWIiA w orzeczeniem z dnia 17 lipca 2017r.
rozpoznata u funkcjonariusza inne schorzenie (rysy osobowosci nieprawidtowej
upos$ledzajace zdolnosci adaptacyjne), ktore oznacza dla niego trwatg niezdolnos¢ do stuzby
w Policji. W ocenie RKL schorzenie to nie pozostaje w zwigzku ze stuzbg w Policji.
Aktualnie funkcjonariusz odwotat sie po raz kolejny do Centralnej Komisji Lekarskiej

MSWiIA. Sprawa pozostaje w toku.

W ocenie policjanta, ze w trakcie konsultacji psychologicznych i psychiatrycznych,
ktore odbywat na wniosek komisji lekarskich informowano go, ze jest zdrowy i nie ma
przeciwskazan dla jego dalszej stuzby. Jego dwczesna kondycja psychiczna wynikata

z przebytej choroby i wstepnej diagnozy nowotworowej.

W zwigzku z powyzszym Rzecznik wystgpit do Komendanta Powiatowego Policji
w oraz do Skiadu Orzekajgcego Centralnej Komisji Lekarskiej MSWiA

w 0 kopie: raportu o skierowanie na komisje lekarskg oraz skierowan



wystawionych przez KPP a takze orzeczenia nr CKL Gd-236-2016/F/PC)L
z dnia 27 lipca 2016 r.

Z analizy przedmiotowych dokumentéw oraz nadestanej korespondencji wynika,
ze po zakonczeniu absencji chorobowej, wystosowat raport do
przetozonego wiasciwego w sprawach osobowych, z prosbg skierowanie na komisje
lekarskg. W przedmiotowym raporcie zaznaczyl, ze argumentem przemawiajacym
za skierowaniem byta jego usprawiedliwiona nieobecno$¢ w stuzbie, zwigzana z choroba.
Zatem w ocenie policjanta, wskazanym byto zbadanie jej, jako powstatej w zwigzku
ze szczeg6lnymi warunkami lub wiasciwosciami stuzby. Jak wyjasnia KPP w
stosujac literalng wyktadnie art. 40 pkt 1 ustawy o Policji, raport
rozpatrzono pozytywnie i na podstawie sporzadzonej dokumentacji stuzbowej, policjanta
skierowano do Rejonowej Komisji Lekarskiej MSW w w celu okreSlenia stanu

jego zdrowia.

Watpliwosci Rzecznika budzi prawidtowosC skierowania do Rejonowej Komisji
Lekarskiej] MSW w w celu ustalenia zwigzku choroby funkcjonariusza ze stuzbg
w Policji. Skierowanie KPP w z dnia 28 grudnia 2015 r. dotyczyto ustalenia
stanu zdrowia oraz ustalenia zdolnoSci fizycznej i psychicznej funkcjonariusza do stuzby,
jak rowniez zwigzku poszczegllnych choréb ze szczegblnymi warunkami lub
wiasciwosciami stuzby. Nie zostat on jednak skierowany w trybie przepiséw postepowania

odszkodowawczego, ktory miat by¢ wiasciwy w takich sprawach.

Stanowisko Centralnej Komisji Lekarskiej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych z dnia
20 kwietnia 2015 r. (CLKMSW-24/03/2015) wskazuje, ze ustalenie zwigzku choroby ze

szczegOlnymi warunkami lub wiasciwosciami stuzby nastgpi¢ moze w dwaéch przypadkach:

1 Jako element postepowania odszkodowawczego- komisja lekarska ustala stopien
uszczerbku na zdrowiu orzekajgc na podstawie ustawy z dnia 4 kwietnia 2014r.
0 Swiadczeniach odszkodowawczych przystugujacych w razie wypadku lub choroby
pozostajacych w zwigzku ze stuzbg (Dz. U. z 2014 r., poz. 616 ze zm.), dalej zwang
,ustawg odszkodowawczg”, postugujgc sie definicjag choroby wskazang
w art. 4 ust. 2 cytowanej ustawy oraz wykazem chorob pozostajgcych w zwigzku

z peinieniem stuzby w Policji, Strazy Granicznej, Panstwowej Strazy Pozarnej



i Biurze Ochrony Rzgdu, stanowigcym zatgcznik nr 1 do rozporzgdzenia Ministra
Spraw Wewnetrznych z dnia 26 czerwca 2014 r. w sprawie ustalania uszczerbku na
zdrowiu funkcjonariuszy Policji, Strazy Granicznej, Panstwowej Strazy Pozarnej
i Biura Ochrony Rzadu (Dz. U. z 2014 r,, poz. 866),

2. W postepowaniu emerytalno- rentowym - komisja lekarska orzeka na podstawie
art. 21, w zwigzku z art. 20 ustawy z dnia 18 lutego 1994 r. o zaopatrzeniu
emerytalnym funkcjonariuszy Policji, Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego,
Agencji  Wywiadu, Stuzby Kontrwywiadu Wojskowego, Stuzby Wywiadu
Wojskowego, Centralnego Biura Antykorupcyjnego, Strazy Granicznej, Biura
Ochrony Rzadu, Panstwowej Strazy Pozarnej i Stuzby Wieziennej oraz ich rodzin
(Dz. U. z 2013 r., poz. 667- tekst jednolity, z p6zn. zm.) postugujac sie wykazami,
stanowigcymi zatgczniki do rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych
i Administracji z dnia 29 wrze$nia 2005 r. w sprawie wykazu schorzen i choréb
pozostajgcych w zwigzku ze stuzbg w Policji, Strazy Granicznej, Biurze Ochrony
Rzadu i Panstwowej Strazy Pozarnej (Dz. U. z 2005 r.. Nr 206, poz. 1723):

a. zatgcznik nr 1- ,Wykaz chorob powstatych w zwigzku ze szczegdlnymi
wiasciwosciami lub warunkami stuzby w policji, strazy granicznej, biurze
ochrony rzadu i panstwowej strazy pozarnej";

b. zalgcznik nr 2- ,,Wykaz chordb i schorzen, ktore istniaty przed przyjeciem do
stuzby, lecz uleglty pogorszeniu lub ujawnity sie w czasie trwania stuzby
w policji, strazy granicznej, biurze ochrony rzadu i panstwowej strazy
pozarnej wskutek szczegolnych wiasciwosci lub warunkéw stuzby na

okreslonych stanowiskach™.

W opinii Centralnej Komisji Lekarskiej, w zakresie kompetencji ustawowych komisji
lekarskich, na podstawie art. 19, w zwigzku z art. 20 Kpa, nie miesci sie wiec wprost
orzekanie o zwigzku choréb ze stuzbag uzasadniajgcym prawo do 100 % uposazenia
z powodu zwolnienia od zajeC¢ stuzbowych jak rowniez orzekanie o zwigzku chorob ze
szczegblnymi wiasciwosciami lub warunkami stuzby niebedace elementem postepowania
odszkodowawczego lub emerytalno- rentowego. W tym zakresie wzoOr skierowania
do komisji lekarskiej, ustalony rozporzadzeniem Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia

19 grudnia 2014 r. w sprawie wzorow skierowania do komisji lekarskiej podlegtej



ministrowi wiasciwemu do spraw wewnetrznych stosowanych w Policji, Strazy Granicznej,
Panstwowej Strazy Pozarnej i Biurze Ochrony Rzadu (Dz. U. z 2014 r., poz. 1897)
w zakresie ustalenia zwigzku poszczegolnych choréb ze szczegolnymi warunkami lub
wiasciwosciami stuzby (w czesSci wzoru dotyczgcej ,,ustalenia stanu zdrowia oraz ustalenia
zdolno$ci fizycznej i psychicznej funkcjonariusza do stuzby, jak rowniez zwigzku
poszczegblnych choréb ze szczeg6lnymi warunkami lub wiasciwosSciami stuzby") -
przekracza zakres kompetencji komisji lekarskich- w sytuacji, gdy nie zakre$lono

dodatkowo opcji ustalenia uszczerbku na zdrowiu lub inwalidztwa.

Majac na uwadze umozliwienie uprawnionym funkcjonariuszom uzyskanie
potraconej czesci uposazenia za okres choroby, Centralna Komisja Lekarska MSW zaleca
do czasu dokonania zmian w przepisach, aby przedmiotowe sprawy kierowane, byty do
komisji lekarskich, jako sprawy w przedmiocie ustalenia uszczerbku na zdrowiu
spowodowanego chorobg pozostajgcg w zwigzku ze szczegolnymi warunkami lub
wiasciwosciami stuzby. Pozwoli to na uzyskanie orzeczenia stwierdzajgcego m.in.
rozpoznanie choroby oraz istnienie lub brak jej zwigzku z warunkami lub wasciwosciami,
0 ktérych mowa powyzej. Tak ustalony zwigzek konkretnej choroby (okreslonej dodatkowo
czteroznakowym kodem klasyfikacji 1CD-10) ze szczeg6lnymi warunkami lub
wiasciwosciami stuzby ma charakter staty, powtorne orzekanie w przypadku tejze samej
choroby jest nielogiczne i bezprzedmiotowe (jezeli nie zachodzi przypuszczenie
zwiekszenia procentowego uszczerbku na zdrowiu wywotanego tg chorobg), wiec nie
powinno byC stosowane. Zgodnie bowiem z art. 30 ust. 1 ustawy odszkodowawczej -
w razie ujawnienia u funkcjonariusza choroby, co do ktérej zachodzi podejrzenie,
ze powstata w zwigzku ze szczegolnymi warunkami lub wiasciwosciami stuzby, kierownik
jednostki organizacyjnej kieruje funkcjonariusza do wihasciwej komisji lekarskiej z urzedu
lub na wniosek funkcjonariusza. Nie powinno sie zatem do komisji lekarskiej kierowac
0sob, ktdore przedmiotowy zwigzek majg juz ustalony. W takim przypadku dokumentowanie
choroby uzasadniajgcej prawo do 100 % uposazenia z powodu kolejnego zwolnienia od
zaje¢ stuzbowych mogtoby nastgpiC na podstawie prawomocnego orzeczenia komisji
lekarskiej, o ktorym mowa powyzej, oraz zaswiadczenia lekarskiego stwierdzajacego,
iz przyczyng konkretnej niezdolnoSci do stuzby jest orzeczona weczesniej choroba,

wystawionego przez uprawniong osobe, ktdrg moze byc np. lekarz medycyny pracy.



Dodatkowo nalezy zauwazy¢, iz orzeczenie nr CKL Gd-236-2016/F/PC)L z dnia
27 lipca 2016 r. zawiera btedne pouczenie. Wskazano tam, ze od orzeczen komisji
lekarskich podlegtych ministrowi wifasciwemu do spraw wewnetrznych, w zakresie
dotyczagcym oceny stanu zdrowia funkcjonariusza i ustalenia zwigzku stwierdzonych
schorzen ze stuzbg do celow odszkodowawczych lub zaopatrzenia emerytalnego, w tym
rentowych, skarga do sadu administracyjnego nie przystuguje (prawo do Swiadczen, ich
zakres i wysoko$¢ z tego tytutu ustalajg inne organy, od rozstrzygnie¢ ktorych przystuguje
odwotanie do wiasciwego sadu wedtug zasad okreSlonych w przepisach Kodeksu

Postepowania Cywilnego.

Skierowanie na komisje lekarska nastgpito w trybie art. 40 ust. 1 ustawy o Policji.
Ocena stanu zdrowia funkcjonariusza i ustalenie zwiazku stwierdzonych schorzen ze stuzbg
nie nastgpita zatem, ani do celéw odszkodowawczych, ani emerytalno-rentowych - dla
ktorych wiasciwy pozostaje sad powszechny. Utrwalone jest orzecznictwol, wedtug
ktorego, komisje lekarskie orzekajace o zdolnosci do stuzby ze wzgledu na stan zdrowia
stanowig organy administracji publicznej wydajace decyzje w indywidualnych sprawach.
Innymi stowy decyzje te w zakresie, w jakim orzekajg o zdolnosci do stuzby podlegaja
kognicji sgdu administracyjnego, 0 czym nalezato strone postepowania prawidtowo

pouczyc.

Pragne przypomniec, iz po wejsciu w zycie z dniem 1 czerwca 2014 roku rozwigzan
zwigzanych z wynagrodzeniem (uposazeniem) za okres przebywania na zwolnieniu
lekarskim zblizonych do przyjetych w powszechnym systemie ubezpieczen Rzecznik Praw
Obywatelskich informowata Owczesng Minister Spraw Wewnetrznych o watpliwosciach
zwigzanych z brakiem trybu postepowania w sprawie wydawania orzeczen o zwigzku
choroby ze szczegbélnymi warunkami stuzby u funkcjonariuszy przebywajacych na
zwolnieniach lekarskich. Przyjety' wowczas mechanizm postepowania, ktorego skutkow

doswiadczyt p. moze wobec innych funkcjonariuszy stuzb mundurowych

1Por. uchwala NSA z dnia 19 stycznia 1998 r.. sygn. akt OPS 8/97, ONSA 1998/2/39; uchwala NSA z dnia 6 listopada
2000 r.. sygn. akt OSA 1/00, ONSA 2001/2/47; wyrok NSA z dnia 10 lutego 1999 r., sygn. akt | SA 2114/97; wyrok
NSA z dnia 13 lutego 2007 r., sygn. akt Il OSK 317/06; wyrok Wojewddzkiego Sadu Administracyjnego we
Wroctawiu z dnia 10 grudnia 2009 r,, sygn. akt IV SA/Wr 436/09; wyrok NSA z dnia 30 kwietnia 2010 r,, sygn. akt
10SK 93/10,

2Pismo Rzecznika Praw Obywatelskich z dnia 13 pazdziernika 2014 r. (111.7051.13.2014).

3Pismo Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 19 listopada 2014 r. (BMP-0790-5-1/2014).



wywotywac efekt mrozacy. Potencjalne ryzyko zwolnienia ze stuzby moze bowiem
skutecznie zniecheca¢ funkcjonariuszy do dochodzenia zwrotu 20% uposazenia z tytutu
przebywania na zwolnieniu lekarskim w sytuacji, gdy ich choroba faktycznie powstata

w zwigzku ze szczegolnymi wiasciwosciami lub warunkami stuzby.

W Swietle powyzszego na podstawie art. 12 pkt 2 i art. 13 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia
15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz.U. z 2017 r. poz. 958) zwracam sie
do Pana Ministra z uprzejmg prosbg o zbadanie sprawy oraz odniesienie sie
do przedstawionych problemow.

Jednoczesnie uprzejmie prosze o informacje czy w resorcie spraw wewnetrznych
prowadzone sg prace legislacyjne, o ktérych mowa w pismie Centralnej Komisji Lekarskiej
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych z dnia 20 kwietnia 2015 r. (CLKMSW-24/03/2015).

[Adam Bodnar]



