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Rozporzadzenie Rady Ministrow
z dnia 31 marca 1924 r.

w przedmiocie wigczenia gmin: Laczki Jagiel-
loniskie i Wojaszowka do powiatu Krosno.

Na zasadzie art. 1, 2 i art. 3 ust. zdnia 7 lipca
1921 r. w przedmiocie dokonywania zmian granic
powiatéw na obszarach b. dzielnicy rosyjskiej i austrja-
cko-wegierskiej, jak rowniez dokonywania w b. dzizl-
nicy austrjacko-wegiersifej zmian obszaru dzialania
samorzadowych reprezentacji powiatowych (Dz. U.
R. P. Ne 64, poz. 400) zarzadza sie co nastgpuje:

8§ 1. Gminy Wojaszéwka i Laczki Jagiellon-
skie wraz z wciclonym do niej obszarem dworskim
wylacza sie z powiatu politycznego Strzyiéw i obsza-
ru dzialania samorzadowej reprezentacji powiztowej
Jaslo i wlacza sie do powiatu politycznego i obszaru
dzialania samorzgdowej reprezentacji powiatowej
Krosno.

§ 2. Wykonanie niniejszego rozporzadzenia po-
wierza sie Ministrowi Spraw Wewnstrznych.

§ 3. Rozporzadzenie niniejsze wchodzi w zycie
z dniem 1 stycznia 1925 r.

Prezes Rady Ministrow
i Minister Skarbu: W. Grabski

Minister Spraw Wewnetrznych: Z. Hiibner

Minister Sprawiedliwosci: W¢. Wyganowski

354,
Rozporzadzenie Rady Ministréw '
z dnia 9 kwietnia 1924 roku

w przedmiocie zmiany na terenie Okregowego

Urzedu Ziemskiego w Wilnie wysokosci sum,

podlegajacych opodatkowaniu na rzecz Woj-
skowego Funduszu Ziemskiego.

Na.mocy art. 5 ustawy z dn. 6 kwietnia 1922 r.
o objsciu wiadzy paristwowej nad Ziemia Wilenska
(Dz. 4. R. P. Ne 26, poz. 213) zarzadza sie <o na-
stepuje:

§ 1. Punkt 2 § 4 rozporzadzenia Rady Mini-
stréow z dn. 11 stycznia 1923 r. w przedmiocie roz-
ciggniecia na Ziemiz Wileniska mocy obowiazujacej
ustawy z dnia 6 lipca 1920 r. o organizacji Urzeddw
Ziernskich i ustawy z dn. 10 kwietnia 1921 r. w przed-

miocie utworzenia Panstwowego Banku Rolnego
(Dz. U. R. P. Ne 6, poz. 37) otrzymuje brzmienie
nastegpujace:

»od sumy, podlegajacej opodatkowaniu

przy obszarze do 50 ha, pobiera sig 5% po-
datku, od nadwyzki przy obszarze ponad 50 ha
do 200 ha wiacznie — 10%0, od nadwyzki przy
obszarze ponad 200 ha do 500 ha wiacznie—
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20°%,, od nadwyzki przy obszarze ponad 500 ha
do 1000 ha wiacznie — 25°%,, wreszcie od nad-
wyzki przy obszarze ponad 1000 ha—30"/0.”

§ 2. Rozporzadzenie niniejsze wchodzi w Zy-
cie z dniem ogloszenia.

Prezes Rady Ministrow
i Minister Skarbu W. Grabski

Minister Spraw Wewnetrznych: Z. Hiibner
Minister Sprawiediiwoéci’: Wt. Wyganowski
Minister Rolnictwa i Doébr Panstwowych: Janicki

Minister Reform Rolnych: Z. Ludkiewicz

390,

- Rozporzadzenie Rady Ministréw
z dnia 9 kwietnia 1924 r.

o ustanowiceniu komisji lekarskich dla funkcjo-
narjuszow panstwowych, oraz wojskowo-lekar-
skich dia zawodowych wejskowych. ;

Na zasadzie art. 14 ustawy z dnia 11 grudnia
1923 r. o zaopatrzeniu emerytalnem funkcjonarjuszow
panstwowych i zawodowych wojskowych (Dz. U.R. P.
z 1924 r. Ne 6, poz. 46) zarzadza sie co nastepuje:

Rozdziat L

Postanowienia dotyczgce wylgcznie funkcjonar-
juszdow paiistwowych.

§ 1. Ustanawia sie komisje lekarskie dla funkcjo-
narjuszow panstwowych w | instancji dla kazdego
powiatu przy starostwie, dla m. st. Warszawy przy
Komisarjacie Rzadu, dla miast Krakowa i Lwowa przy
magistratach tychie miast, w Il instancji dla kazdego
wojewodztwa przy urzedzie wojewodzkim, a przy de-
legacie Rzadu w Wilnie dla Ziemi Wilenskiej; komisji
lekarskiej Il instancji przy Urzedzie Wojewodzkim
warszawskim porucza sig wykonywanie czynnosci
komisji lekarskiej Il instancji takie w odniesieniu
do m. st. Warszawy.

§ 2. Dokompetencji komisji lekarskiej | instancji
nalezy:

a) ocena zdolnosci do stuzby w wypadkach wska-

zenych w punktach 1 i 2 art. 9 ustawy;

b) ocena stopnia utraty zdolnosci do pracy za-

robkowej w mysl art. 11 i 12 ustawy;

c) stwierdzanie zwiazku przyczynowego choroby
(kalectwa) ze stuzbg panstwowa, specjalnie
zas ustalanie, czy choroba powstala z przy-
czyn, przewidzianych w art. 9 ustawy, oraz
ustalanie winy chorego (kaleki) w jej po-
wstaniu;
stwierdzanie potrzeby umieszczenia emeryto-
wanego funkcjonarjusza panstwowego w pari-
stwowym zakladzie dla umystowo chorych,
w mysl art. 42 ustawy;

d)
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e) stwierdzanie stanu niezdolnosci lub zdelnodci
do sluiby lub pracy zarobkowe] pozostaja-
cego w stanie spoczynku funkcjonarjusza pan-
stwowego w wypadkach wskazanych w art. 29
usltawy.

Do kompetencji komisji lekarskiej Il instancji

nalezy:

ostateczne stwierdzanie trwalej niezdolnosci do

'stuzby w wypadkach wymienionych w art. 31 ustawy,
tudziez ostateczne orzekanie w sprawach wymicnio-
nych w ustepie pierwszym niniejszego paragraiu
pod pkt. a), b), d), e), jezeli zdania czionkéw komisji-
lekarzy | instancji sa podzielone, jezeli wladza po-
wolana do przenoszenia funkcjonarjusza w stan spo-
czynku tego zazada z usadnionej przyczyny, oraz
jezeli prosi, o to badany funkcjonarjusz na zasadzie
przedloZonych prywatnych swiadectw lekarskich stwier-
dzajacych jego stan zdrowia w sposob odmienny od
komisji lekarskiej 1 instancji, w sprawie zas pod
pkt. <), jezeli wladza powolana do przenoszenia
funkcjonarjusza w stan spoczynku (art. 26 ustawy)
zazgda orzeczenia komisji lekarskiej 1l instancji.

8 3. Skiad komisji lekarskiej | instancjii w wy-
padkach przewidzianych w punktach d) i e) § 2
stanowig:

lekarz urzedowy powiatu (dla m. st. Warszawy
Naczelnik Urzedu Zdrowia Publicznego przy Komi-
sarjacie Rzadu dla m. st. Warszawy, a dla miast
Krakawa i Lwowa fizyk miejski), jako przewodniczacy,
oraz drugi lekarz urzgdowy wyznaczony przez woje-
wode (w Warszawie przez Komisarza Rzadu na
m. st. Warszawe, w Ziemi Wileriskiej przez delegata
Rzadu w Wilnie). W razie braku drugiego lekarza
urzedowego w miejscu siedziby starostwa wyznacza
wojewoda (delegat Rzadu w Wilnie) jeko drugiego
czlonka komisji, miejscowego lekarza sadowego,
a w razie braku takiego, lekarza urzedowego z naj-
blizszej miejscowosci. Przy badaniu pracownikéw
paristwowych Kolei Zelaznych wchodzi w skiad ko-
misji ponadto lekarz kelejowy, wyznaczony przez
Prezesa tej dyrekcji kolejowej, w okregu ktorej znajduje
sie miejscowosé, w ktorej odbywaja sie posiedzenia
komisji lekarskiej.

Sktad komisji lekarskiej Il instancji stanowig:

naczelnik Wydzialu Zdrowia wojewddztwa (dele-
gatury Rzadu w Wilnie), jako przewodniczgcy, jeden
z inspektorow lekarskich, wyznaczony przez wojewode)
(delegata Rzadu w Wilnie), oraz naczelny lekarz tej
dyrekecji kolejowej, w kidrej ckregu jest siedziba da-
nego wojewdédztwa (w Wilnie naczelny lekarz dy-
rekeji Wilenskiej). Do komisji lekarskiej 1l instancji
przy wojewddztwie pomorskiem deleguje prezes dy-
rekeji kolejowej w Gdarisku w miejsce naczelnego
lekarza kolejowego, jednego z lekarzy kolejowych,
zamieszkatego w Torumniu,

8§ 4. We wszystkich innnych wypadkach § 3
nie objetych w skiad komisji lekarskiej wchodzi sta-
rogta wzglednie jego zastepca jako przewodniczacy,
przedstawiciel wiadzy sluzbowej badanego funkcjo-
narjusza oraz czionkowie wymienieni w ustepie pierw-
szymn § 3 za$§ w sklad komisji lekarskiej Il instancji
wojewoda, wzglednie jego zasigpca jako przewodni-
czacy, przedstawiciel wtadzy stuzbowej funkcjonarjusza,
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wzglednie wladzy bezpoérednio wyiszej, oraz czlon-

kowie wymienieni w ustgpie drugim § 3.

~ § 5. Kormisja lekarska [ instancji poddaje funk-

cjonarjusza pansiwoweqo badaniu na pisemne we-
zwanie ze strony jego wladzy siuzbowej, skierowane
do jej przewodniczgcego, a komisja 1l instancji, po
przystaniu protokdéiu badania komiisji lekarskiej | in-
stancji, w wypadkach przewidzianych w ustepie osta-
tnim § 2. Przewodniczgcy zawiadamia wiadze stuz-
bowa, wzglednie wladze bezpoirednio wyisza o wy-
znaczonym terminie celem wezwania funkcjonarjusza
do poddania sie badaniu komisji. Stwierdzenia ko-
misji lekarskiej stanowia podstawe dla orzeczen wia-
sciwej wladzy. Przeprowadzenie badania i jego wy-
nik stwierdza sie protokdlarnie. Protokdé! podpisujg
wszyscy czionkowie komisji lekarskiej, poczem prze-
wodniczacy komisji, jezeli jej orzeczenie jest osta-
teczne, przesyla jeden egzemplarz bezzwiocznie wiha-
dzy, ktéra zarzadzila badanie funkcjonarjusza paristwo-
wego, w przeciwnym razie komisji lekarskiej Il in-
stancji. Czionek komisji lekarskiej I instancji, bedacy
odmiennego zdania niz reszta czlonkéw komisji, za- -
znacza to w protokdle badania i umieszcza swéj pod-
pis. W takim wypadku przewodniczacy przekazje
komisji lekarskiej II instancji sprawe do ponownego
zbadania i wydania orzeczenia, zawiadamiajgc o tem
réwnoczesnie wiasciwg wladze badanego funkcjo-
narjusza.

Badanie funkcjonarjusza panstwowego przez ko-
misje lekarskie winno nastapic nie pdzniej niz w 6
tygodni od dnia ofrzymania powiadomienia przez
przewodniczacego,

Wynik badania spisuje komisja lekarska w for-
mie odpowiedzi na pytania (wzér Ne 1 i Ne 2);
komisja lekarska Il instancji zaznacza w nagiowku
worzeczenie Il instancji”.

§ 6. Ocene zdolnosci do sluzby, oraz stopnia
utraty zdolnosci do pracy zarobkowej, naleiy opie-
ra¢ na zasadach, zawartych w zalgczniku Ne 3.

Jezeli z powodu nieszczesliwego wypadku wdro-
Zone zostalo postgpowanie sadowc-karne, winna ko-
misja w swojem orzeczeniu opieraé sig w zasadzie na
wynikach tego postepowania i dolaczaé do akitow
dochodzeri odpisy odnosnych protokéldw sledztwa,
wzglednie dochodzen karno-sgdowych.:

Stwierdzanie zwigzku przyczynowego . choroby
(kalectwa) ze stuibg panistwowa, w mysl pkt. 2 art. 9
ustawy, winna komisja przeprowadza¢ w drodze do--
chodzeri co do przyczyny wypadku i towarzyszacych
mu okolicznosci i na tej podstawie ustala¢, czy wy-
padek powstal z powodu, lub w czasie pelnienia
obowiazkéw sluzbowych; ewentualnie w razie koniecz-
nej potrzeby przeprowadzi¢ dochodzenia na miejscu.
Kaida czynnos¢ dochodzeri ma by¢ ustalona proto-
kétem, a przewodniczgcy dolacza akta dochodzen do
zawiadomienia o orzeczeniu komisji. Orzeczenie ko-
misji zapada wigkszoscia glosdéw, w razie réwnosci
giosow rozstrzyga glos przewodniczacego.

- § 7. Celem stwierdzenia trwalej niezdolnosci
do stuzby w wypadkach okreslonych w pkt. 1 art. 9
ustawy winna komisja ustali¢, czy choroba (kalectwo)
powstala po wstgpieniu do sluiby i czy funkcjonar-
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jusz nie ponos: winy jej powqtanm w tym wypadku
meo2e kotisja zwracid sig do viadzy, kidra zarzadzita
badanie funkcjonarjusza patsiwoweqo o przestucha-
nle $wiadkdw, wzglednie prrestuchiwaé swiadkéw
przedstawionych przez wymieniona wladze lub bada-
nego funkcjonarjusza panstwoweqgo.

§ 8. Jezeli funkcjenarjusz panstwowy, kiéry
ma by¢ poddany badaniu komisji zawiadomi, Ze nie
mole si¢ stawi¢ na wezwanie komisji lekarskiej,
z powodu choroby obloinej, winien do zawiadomie-
nia dolgczy¢ swiadectwo lekarskie, wiadza zas Zada-
jaca badania rozstrzyga, czy badanie ma eyc odio-
zone, czy tez komisja ma sie uda¢ na miejsce po-
bytu funkcjonatjusza, o ile miejsce to leiy poza
miejscemn urzgdowania komisji.

§ 9. Czlonkom komisji lekarskiej, nie bedacym
funkcjonarjuszami paristwowymi przyznaje sie djety
w takie] wysokodc, jak funkcjonarjuszem panstwo-
wym VI st sluibowego, ¢ ile ze$ nie mieszkajg
w miejscu posiedzenia komisji przyznaje sig im po-
nadto zwrot kosztdw podrdiy z miejsca zamieszkania
do miejsca posiedzen komisji i z powrotem, na za-
sadzie przepisow w sprawie djet i kosztéw podrozy
funkcjonariuszéw panstwowych, z wyjatkiem zwrotu
kosztéw przewozu bagaiy podréinych, oraz wydatkow
na tragarzy. Wszelkie wydatki, polaczone 'z’ bada-
niem funkcjonarjuszow panstwowych, obcigzaja za-
rzad Ministerstwa Skarbu,

Rozdziatl IL

Postanowienia dotyczace wylgcznie zawodo-
wych wojskowych.

§ 10. Ocene zdolnosci do sluiby wojskowej
w wypadkach, wskazanych w art. 9 ustawy, stopien
utraty zdolnosci do pracy zarobkowej w mysl art. 11
i 12 ustawy, zwiazek przyczynowy choroby (kalectwa)

ze stuibg wojskows, ostateczng trwala niezdo!nosc

do stuiby wojskowej w mysl art, 47 ustawy, jakotez
stala potrzebe opicki osob postronnych lub szczegol-
nej opieki w mysl art. 55 i 56 ustawy, stwierdza
orzeczenie komisji wojskowo-lekarskiej, zatwierdzone
przez Ministra Spraw Wojskowych, wzglednie do-
woédce okregu korpusu. ;

§ 11. Orzeczenie, wydane w mysl § 10 niniej-
szego rozporzadzenia, zatwierdza dowddca okregu
korpusu wzgledem szeregowych zawodowych, wzgle-
dem za$ oficerow — zatwierdza Minister Spraw Woj-
skowych,

8§ 12. Nieszczesliwy wypadek podczas wzlotu
sluzbowego (art. 53 ustawy) stwierdza odnosny do-
wédca na podstawie urzedowych dochodzen i dola-
cza protokdly dochodzenn do aktu w sprawie przy-
znania zaopairzenia.

§ 13. W skiad kemisji wojskowo- ]ekarskle] przy
dowddcy okregu korpusu wchodzg:

1) lekarz wojskowy w stopniu putkownika lub
podputkownika, jako przewodniczacy;

2) f dwuch lekarzy wojskowych (oficerow szta-
3) | bowych);
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4) przedstawiciel intendentury (oficer sztabowy);

5} przedstawiciel sztabu okregu (oficer sztabo-

wy) jako czlonkowie,

Przewodniczacego, czlonkéw i zastepcow ko-
misji wojskowo-lekarskiej wyznacza dowédca okregu
korpusi. \

[fompetencji komisji wojskowao-lekarskiej przy
dowodcy okregu korpusu podlegaja wszyscy zawo-
dowi szeregowi, oraz oficerowie z wyjatkiem tych,
o ktérych mowa w § 14 niniejszego rozporzadzenia.

§ 14. Generalowie, oraz wyisi oficerowie, kté-
1zy zajmujg stanowiska szeféw departamentéw, od-
dziatow sztabu generalnego, szeféw stuib w dowdédzt-
wach okregow korpuséw i szeféw sluzb w okregu,
jako tez ci oficerowie, co do ktérych uzna za wska-
zane odnosny dowddca okregu korpusu lub zarzadzi
Minister Spraw Wojskowych, majg by¢ przedstawiani
do komisji wojskowo-lekarskiej przy Ministrze Spraw
Wojskowych.

§ 15. W skiad komisji wojskowo-lekarskiej przy
Ministrze Spraw Wojskowych wchodza: :
1) przedstawiciel departamentu sanitarnego ge-
neral brygady-lekarz lub pulkownik - lekarz,

jako przewodniczacy;

% dwuch lekarzy - oficeréw sztabowych;
4) przedstawiciel departamentu intendentury (ofi-
cer sztabowy);
5) przedstawiciel oddzialu osobowego sztabu ge-
neralnego (oficer sztabowy), iako czlonkowie.
Przewodniczacego, czlonkow i zastepcow komisii
wojskowo-lekarskiej przy Ministrze Spraw Wojsko-
wych pod 1, 2, 3 i 4 wyznaczajg szefowie odnosnych
departamentow, przedstawiciela za$ oddzialu osobo-
wego sztabu generalnego “szef tego oddziatu.

§ 16. Do kompetencji komisji wojskowo-lekar-

skie] nalezy:

a) ocena zdelnosci do sluzby w wypadkach wska-
zanych w art. 9 ustawy;

b) ocena stopnia utraty zdolnosci zarobkowej
w myél art. 11 i 12 ustawy;

c) stwierdzanie zwiazku przyczynowego (kale-
ctwa) ze stuibg wojskowa, specjalnie za$ usta-
lanie czy choroba (kalectwo) powstata z przy-
czyn przewidzianych w art. 9 ustawy, oraz
ustalanie winy chorego (kaleki) w jej po-
wstaniu;

d) stwierdzenie istnienia, wzglednie nieistnienia
stalej potrzeby opieki oséb postronnych, lub
poszczegoine] opieki (potrzeba umieszczenia
w domu inwalidéw, wzglednie w zakladzie
leczniczym dla umyslowo chorych).

8 17. Komisje wojskowo - lekarskie zwolywane
sg na zarzadzenie dowddcow okregow korpusow,
wzglednie Ministra Spraw Wojskowych w miare po-
trzeby w miejscach i terminach przez nich okreslonych.

Stwierdzenia komisji wojckowo - lekarskich sta-
nowig pedstawg dla orzeczen odnosnych wiladz.

§ 18. Orzeczenia po ich zatwierdzeniu w mysél
§ 11 niniejszeqo rozporzgdzenia, oraz ewentualne
akty dochodzen przekazuje sig wladzom wyszczegol-
nionym w art. 46 ustawy.
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§ 19. Od zatwierdzonego w mys! § 11 niniej-
szego rozporzadzenia orzeczenia komisji wojskowo-
lekarskiej w przedmiocie danesgo stopnia utraty zdol-
nosci do pracy zarobkowej, oraz nieprzyznania zwia-
zku przyczynowego choroby (kalectwa) ze stuzba woj-
skowg zawodowemu wojskowemu przystuguje prawo
odwolania sig do komisji odwolawczej.

§ 20. Do rozpatrywania i rozsirzygania odwo-
tari od tych orzeczeri komisji wojskowo-lekarskich,
ktére zatwierdzone zostaly przez Ministra Spraw Woj-
skowych wilasciwg jest komisja odwotawcza przy Mi-
nistrze Spraw Wojskowych.

Do rozpatrywania i rozstrzygania odwotan od
tych orzeczen komisji wojskowo-lekarskich, ktére za-
twierdzone zostaly przez dowddcow okregéw korpu-
sow, wlasciwg jest okregowa komisja odwolawcza
przy tym dowddztwie okregu korpusu, w ktérym za-
twierdzone zostalo odnosne orzeczenie.

§ 21. W sklad komisji odwolawczej przy Mi-
nistrze Spraw Wojskowych wchodza:
a) przedstawiciel Ministra Spraw Wojskowych
w stopniu generala brygady, lub putkownika
z korpusu oficeréw sadowych, wzglednie jego
zastgpca w jednym z tych stopni wojsko-
wych — jako przewodniczacy;
b) przedstawiciel Ministra Skarbu;

Wladza (urzad)

, ST

Badanie lekarskie celem przeniesienia
w slan spoczynku.
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c) wojskowy lekarz sztabowy, wzglednie zastepcy
wymienionych pod b) i ¢), jako czlonkowie.
Przewodniczaceqo, cztonkdw i zastepcow komisji
odwolawcze] przy Ministrze Spraw Wojskowych wy-
znaczajg wilasciwi Ministrowie.
W skiad okregowej komisji odwolawczej wchodza:
a) przedstawiciel dowodcy okrecu korpusu w sto-
pniu putkownika lub podpuikownika z kor-
pusu oficeréw sgdowych, wzglednie jego za-
stepca w jednym z tych stopni wojskowych—
jako przewodniczacy;
b) przedstawiciel wiasciwej izby skarbowej;
c) wojskowy lekarz sztabowy, wzglednie zastepcy
wymienionych pod b) i ¢), jaké czionkowie.
Przewodniczacego, czionkdw i zastepcéw okre-
gowej komisji odwotawczej wyznaczaja: przewodni-
czgcego i czlonka wymienionego pod a) ic), wzgled-
nie ich zastgpcow dowddca okregu korpusu, zas
czlonka wymienionego pod b), wzglednie jego za-
stepce dyrektor wiasciwej izby skarbowej.

§ 22. Rozporzadzenie niniejsze wchodzi “w zy-
cie z dniem ogloszenia, z moca obowigzujaca od
dnia 1 pazdziernika 1923 r. .

Prezes Rady Ministrow

i Minister Skarbu: W. Grabski

Minister Spraw Wewnetrznych: Z. Hiibner

Wzér Ne 1 do rozporzadzenia Rady
Ministréw z dnia 9Kkwietnia 1524 r.,, poz. 355,

Do lekarza urzedowego przy Starostwie Komisji Lekarskie]

przy

Celem przeniesienia w stan spoCzyniku s,
zechce Pan Doktor (Komisja Lekarska) zbadac (poddac ponownemu badaniu) i wyda¢
orzeczenie na odwrotnej stromie niniejszego pisma i zwrdéci¢ je bezzwlocznie.
Jednoczesnie wzywa sie nazwanego funkcjonarjusza paristwowego do jawie-

‘nia sie u Pana Doktora (przed Komisjg Lekarska) w terminie .

Podpis Naczelmka lub jego zastepcy wladzy (urzedu)

N. B. Niepotrzebne skreslic.

Zadajacego zbadania i pieczec¢ urzedowa
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(Strona 2).

Pytanie

Odpowiedz

Naukowe okreslenie choroby (kalectwa).
W razie istnienia 2-ch lub kilku chordb podac
na czele najwazniejsze, wzgl. podstawowe.

Gldwne objawy choroby (cierpienia).

Czy choroba (cierpienie}) powstata przed
wstapieniem do - sluzby.

Czy podczas stuzby, wsérdd jakich okoliczno-
$ci (podczas wykonywania obowiazkéw: stuzbo-
wych, poza stuzba, na urlopie i t. p.).

1) od kiedy badany nie peinil stuzby z powodu
choroby,

2) czy jest wskazanem udzielenie (przediuzenie)
urlopu dla poratowania zdrowia i na jaki
czas, czy przeniesienie w stan spoczynku,

3) czy stan. choroby moze ustapi¢ i w przeciagu
jakiego czasu.

1) czy badany jest niezdolny do siuiby:
a) na zejmowanem- stanowisku,
b) do siuzby wogdle,
2) czy badany jest zdolny do stuzby na innem
stanowisku.

Czy trwala niezdolnos¢ do sluzby spowo-
dowana jest kalectwem lub choroba, nabytq bez
wlasnej winy po wstagpieniu do stuzby (punkt 1
art. 9).

Czy cierpienie, wzgl. pogorsLeme istnieja-
cego juz przed wstapieniem do stuzby cierpienia
nalezy uwazat za bezposrednie néastepstwo stuzby
lub jej wiasciwosci (punkt 2 art. 9).

Inne okolicznosci, mogace rzuci¢ wiasciwe
$wiatlo na przyczyne powstania cierpienia (spe-
cjalne warunki stuzby).

10.

Czy funkcjonarjusz paristwowy, ktéry wsku-
tek przypadkéw, wymienionych w punkcie 2
art. 9 ustawy poza trwalg utrata zdolnosci do
stuzby, utracit réwniez zdolno$¢ do pracy za-
robkowej.

1%

W jakich odsetkach wyraza sig ta utrata
zdolnosci do pracy zarcbkowej.

12.

Czy funkcjonarjusz panstwowy, ktory utra-
cit zdolnos¢ do pracy zarobkowej potrzebuje po-
mocy o0s6b postronnych, wzgl. czy potrzebuje
szczegolniejszej opieki (umieszczenia w domu
kalek (inwalidow), wzglednie w zakladzie dla
umystowo chorych).

13.

Uwagi:

Piecze¢ i podpis lekarza urzedowego

Piecze¢ i podpisy Czlonkow Komisji Lekarskiej.
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Wiadza (urzad) \ Wzér Me 2 do rozporzadzenia Rady
. Ministtéw z dn. 2 kwictnia 1924 r., poz. 385,
W...
Badanie lekarskie celem stwierdzenia
procentu utraty zdolnosci do pracy
zarobkowe].
Do Komisji Lekarskiej
PIZY ieeenericnsrene
W sbblidassiddmianasiitia s >
Na skutek orzeczenia Komisji Lekarskiej z dnia rzy-

znano

badaniu

. 8 (stanow:sko SIBDOWEY .l e oo /o
utraty zdolnosci -:Io pracy zarobkowej.
lekarskiemu i wydania orzeczenia za zwrotem niniejszego pisma, czy

Uprasza sig o poddanie wymienionego

wymieniony odzyskal zdolnosé¢ do zarobkowania, wzg]qdnie. czy poprzednio wy-

kazany stopien utraty tejie zdolnosci zmme]szyi sig i w jakim procencie.

Przy ba-

daniu naleiy bra¢ wzglad na wiek badanego i jego zajecie po przeniesieniu w stan

spaczynku.

Podpis Naczelnika lub jego zastepcy wiadzy (urzedu)

N. B. Niepotrzebne skreslic.

Zaigcznik Ne 3 dbrozporz. Rady
Min. z dnia 8 kwietnia 1924 1., poz. 355.

Skala wedtug zdoinosci do pracy zarobkowej
wedlug peszczegolnych czgsci ciata.

. Glowa.

1. Uszkodzenia czaszki z ciezkiemi i stalemi
objawami chorobowemi, rozstréj umystowy, niedowlad,
czeste napady epileptyczne, zaburzenia w narzadach
zmysiéw, ciezkie newralgje. . . ¢ # 100

2. Uszkodzenia czaszki, polaczone z silnemi
boélami glowy, zmniejszenie sily migsniowej gornych

koniczyn, lub stosunkowo nie czestemi atakami epi-

Iepsit = = = i @ oa 00
3. Uszkodzenia czaszki, polqczone z mniej po-
waznemi przypadlosmaml, ;ako to: zawroty glowy,
béle i . p. . . WL
. 4, Wstrzasnleme mozgu, ktore pozostav'aa po
sobie bdle glowy, zawroty, mdlosci, niemoznos¢ na-
chylania sie i wogodle pracowania w tej pozycji ciala
jakiej wymaga zawodowa praca poszkodowanego. &5
5. Wstrzasnienie modzgu z mniej powainemi
nastepstwami . . “ W
6. N:euieczalne choroby umyslowe . . 100
7. Czesciowe, dluzej trwajace zaburzenia wladz
umysiowych (oslabienie pamieci i t. p.). « « . 50

iI. Oczy.

8. Utrata wzroku na oba cczy (lub utrata obu
OCZU) + g « + o &« « & » & = « o' o 100

Zadajacego badania i pieczec urzedowa.

9. (Utrata wzroku na jedno oko (lub utrata
OEa) 5% ¥ @ ¥ @ R e'E W F 9B B o ow D

Uwaga: Utratg wzroku w obu oczach
nalezy wtedy uznaé za zupelna, jezeli sita wzro-
ku jest zmniejszong do tego stopnia, Ze poszko-
dowany zaledwie okresli bardzo blizkie przed-
mioty (np. rozréznia palce reki, trzymanej przed
oczyma badanego).

10. Zmniejszenie sily wzroku nalezy okreslaé
pedlug tablicy Jostena, tu podanej:

_S. | 050 | 040 | 0,30 | 0,20 | 0,10 | 0,00
050 | 00 | 65 | 135 | 200 | 265 | 355
040 | 65 | 145 | 220 | 300 | 380 | 460
030 | 135 | 220 | 31,5 | 41,0 | 500 | 60,0
020 | 200 | 300 | 41,0 | 520 | 625 | 735
0,0 | 265 | 380 | 505 | 625 | 750 | 870
0,00 | 335 | 46,0 | 60,0 | 735 | 87,0 | 100,0
Uwaga 1: S. oznacza sile wzroku-—cy-

fry linji poziomej dla jednego oka, a pionowej
dla drugiego oka. Jezeli np. jednego oka sita
wzroku == (,3, a drugiego np. 0,2 to obnizenie
zdolnosci do pracy pod wzgledem wzroku=41,0,
Obnizenie zdolncsci do pracy zaczyna sie we-
dlug tej tablicy od utraty wiecej niz Y2 sily
wzroku wobec tego, ze pracowad moina majge
1/2 normalnej sity wzroku na oba oczy.
Uwaga 2: Okreslajac stopien ostabienia
wzroku, nalezy zwroci€ uwage, oprocz sity wzrox
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ku, jeszcze np. na zbocrenia akomodac]i, ruchu
gatek ocznych i & p. i pa rodzaj pracy po-

szkodowanego.
. Uszy.
11. Zupeina gluchota na oba uszy . . + 50
12, Zupeina gluchota na jedno ucho . . 10
(o ile pozbawia danej pracy fachowej). 50
13. Przewlekie zapalenie wewngirznego i srod-
kowego ucha z wydzieling z przewodu usznego . 25

IV. Twarz

14. Uszkodzenie twarzy z towarzyszacemi za-
burzeniami czynnoéciowemi, jako to: cdwrécenie, lub
podwiniecie powiek, wywolujgce niedostateczne po-
krycie oczu, lub lzawienia, zweienie szpary oczu,
zwezenie otwordw i przewodoéw nosowych, zwegienie
ust, ograniczenie ruchéw dolnej szczeki i t. d. . 35

15. Uszkodzenie kosci nosowych, gérnej i dol-
naj szczeki i innych kosci twarzy, z towarzyszacemi
im zaburzeniami czynnosciowemi. . . . . . 35

V. Szyja.

16. Bezposrednie uszkodzenie krtani i nastep-
stwa innych uszkodzent szyi, wymagajace ciagglego
noszenia rurki tchawicowej . £ s 50

17, Utrata mowy wskutek uszkodze"ua narza-
déw glosu i mowy . . : e m % % ¢ 40

18. Utrudniona wymo a. . o o 30

19. Utrudniony oddec wskutek stalych zmian
(zweienie) krtani « « « « o 4 4 4 0 . . e

VL

20. Ograniczenie ruchéw klatki piersiowe]j wsku-
tek roinych jej uszkodzern:

Klatka piersiowa.

Znaczne . . . « » o o 40
srednie . 20
male (nieznaczne). 10

21. Zmniejszenie ruchéw oddechowych pluca
lub zmniejszenie powierzchni oddechowej pluc wsku-
tek zrostow z innemi narzadami i t. d.:

ZNaczne o+ « + « + o« « 60\
SrEdiile. « « ¥ 3 » & ow K
nieznaczne . . 10
22. Choroby przewleﬁle p{u‘.
ZNacIne . . . . . o« o 100
sredales o o o e o e 50
nieznagzne .. o« s o« » o« 10
23. Crganiczne wady serca, osierdzia i1 tetnic
(przewlekle zapalenie miesnia sercowego, tetnia-
Kiiin) « o, 6 o ¢« o ¢ ¢ ¢ ¢« + &« « . .10

VIL

24, Choroby przewlekle narzadéw brzusznych
2 towarzyszacemi zaburzeniami w ich czynnosci
i upadkiem odiywiania (zweicnie Zoladka, kiszek,
przetoki ich, przewiekle zapalenie otrzewnej, cheroby
watroby i t. p.):

Brzuch.

w znacznym stopniu . . . &0
SredniiE o 4 % & e s - 40
lekkie . L] L] L] L] L] L] L] 10
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25. Uszkodzenia scian brzucha i utrudniajace
pracg fizyczng .
26, PrTepuklmy Scian brzucha, p«chwm (blo-
drowe) . . _ vk & e 2D
27, Wypadanie odbytn_icy, maci:y « wow o
Uwaga.  Przepukliny wtedy tylko daja
prawo do uwzglednienia, gdy s nastepstwem
nieszczesliwego wypadku (pchniecia, uderzenia,
upadku i t. p., albo nadmiernego wysitku, prze-
wyiszajaceqo znacznie zwykig prace) i ktéry
moglt wywolac raptownie wszystkie objawy przed-
miotowe pirzepukling z uwigznigciem jej, tak,
ze pomoc lekarska stata sig odrazu niezbedna,

Vill. Narzady moczowe i piciowe.

28. Przewlekle zapalenie nerek . . . . 50
29. Zaburzenia w oddawaniu moczu, wskutek
uszkodzen w okolicy narzadéw moczo-piciowych 15
30. Przetoki kanatu lub pecherza moczowego,
utrudniajace chodzenie i noszenie cigzaréw . . 50
31. Przewlekly wodniak jad"a lub sznurka na-
siennego. . . . . ¢ o ow e ow 1B
32. Utrata prqc:a (pems) dolat 50, . . 30

33. dtrata obu jgder w mlody71 wieku ., 50

IX. Grzbiet.

34. Uszkodzenie kregostupa, z powstatemi stad
statemi i przedmiotowemi objawami zaburzenia czyn-
nosci rdzenia (porazenie koriczyn, niemoznos$¢ za-
trzymywania kalu i moczu) . . . . . . . , 100

35. Ograniczenie ruchéw kregoslupa:

w znacznej mierze . . . 50
wéradniej . . . . ., . 25
W nieznacznej . . . . 10

Naderwanie i rozerwanie micéni ledzwio-

INaczZne . + o« » &« « o 40
srednie.: « ‘v % & @ & o S0
nieznaczne « = & 8 8 ® 5

36.
wych:

X. Koriczyny gdrne.
A. Palce:

a) Palec wielki:
utratza - palca wialkiego lub ze-
* sztywnienie obu jego stawdw
b) Wskaziciel:
utrata palca lub zesztywnienie
wszystkich trzech jego stawow
) Sredni i czwarty:
utrata paica lub zesztywnienie
wszystkich trzech jego stawow
d) utrata lub zesztywnienie wszy-
stkich palcow . 7 65
e) utrata lub zcsztywmeme wszy-
stkich palcdw u obu rak . 100
38. Ulrata wielkiego palca i wslxazme]a u jednej
reki i wskaziciela u drugisj reki v oy 0D
39. Utrata wizlkiego pal.ha wskaziciela, $rod-
kowego, lub czwartego, albo malego u jednej reki
i wskaziciela u drugiej- . « . « . . v . 70

37. prawa lewa

3% 25

25 15

> 5
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40. Utrata palcdw jednej reki, oprécz wskazi-
ciela i wielkiego palca u drugiej reki Py
41. Utrata wielkich palcéw 1 wskazicieli
obu Tal 5 w08 ow ¢ o & w o wiw o w % % 5w, OF

42,
43.

44,

45,
46.

47.

48. .
49.

50.

Uwaga 1. Oceniajac uszkodzenia palcow,
nalezy uwzglednia¢ rodzaj pracy poszkodowa-
nego i uznawac normy wyzsze dla tych, ktorzy
wykonywali precyzyjne reczne roboty.

Uwaga 2. Dla mankuléw uwzgledniac
nalezy dla lewej reki normy, przyjete dla reki
prawej.

.prawa | lewa

B. Kis¢ rak. rcka | reka
Utrata catej kisci. = . . 75 65
Zesztywnienie stawu p.omten-
nego . . 30 25
Staw promlentowo nadgalstkowy
CEPOWY v » o » @ » e 40 30

C. Przedramie.

Uirata przedramienia w stawie
lokciowym . . 75 65
Zesztywnienie stawu {okcmwego
w pozycji rozgiatej i zgistej pod

katem rozwartym. . " 50 40
Zesztywnienie w stawie tokcio-
wym pod katem prestym. . .| 35 25

Staw tokciowy cepowy . . .| 60 50
Utrudnienie ruchow kisci (2gma-
nie i ruchy wyprostne). . . .| 25 15
Utrudnienie ruchow w stawie pro-
mieniowo nadgarstkowym i tok-

ciowym . . . .1 30 20
51. Zesztywnisnie w stawie promle~
niowo nddgarstkcwym i lok- -
ciowym . . . s e 5 o= 60 50
B, Rarmf;
52, Utrata reki w stawie barkowym
lub pomiedzy stawem barkowym
110“c:uw).m 5 B «f 79 60
53. Zesztywniznie stawu bc.rkoweao 60 50
54. Staw barkowy cepowy .- . - 65 50
55, Utrudnione ruchy w stawie bar-
kowym . . 30 20
56. Niemozncsé podnoszenia reki
powyZej poziomu. . . 40 30
57. Nieprawidlowy zrost dammcgo
obojczyka, lub lopatki jezeli wply-
wa 1o .na zmniejszenie rucho-
mosci reki. . . . .| 20 10
58. Nawykowe zwn.hn;ccre barku . | 20 10
59. Utrata cbu konczyn gérnych, lub
kisci tychze. . . . . . . . 1100 1100
XI.- Konczyny dolne.
_ A. Palce.
60. Utrata palca wielkiego . . . . . . 10
61. Utrata wszystikich palcow jednejnogi. 25
* 62. Czeéciowa utlrata glowek Lkosci sréd-
stepiad «, =0 ¢ 4 & @ te s @ @ o @le e @ 90
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B. Stopa.

63. Utrata stopy w stawie skokowym, lub po-
nizej tegoz . 60
64. Ztamanie kosq skckowr'] 1'p1etrowej 40
65. Zupelna sztywnosé stawu skokowego jed-
nej stopy w polozeniu wzgledem goleni pod katem
prostym . v “a 28
66. Zupeina sztywnosc stawu skokowego jed-
nej nogi w polozeniu stopy wzgledem goleni pod
katem rozwartym. v '« & « o+ « o s o s o 40

C. Golesn.

67. Uirata jednej goleni. . + « « o o« 65
68. Zupelna sziywnos¢ stawu kolanowego w po-
wyprostnej . . . <" 40
69. Zupelna sztywnosc Stawu kolanowego W po-
zlekka zgietej pod katem rozwartym .
70. Zupetina sztywnos¢ stawu kolanowego w po-
zycji zgietej ped katem prostym lub wygiete] w prze-
50

zycji

zycji

ciwng strone . . 5w Beis
71. Staw kolanowy cepowy 5 % €0
72. Rozciagniecie wiazéw stawu kolanowego
(staw rozluzniony) . . . . . 25

73. Ziamanie rzepkl z uszkodzeniem przyrzadu
wyprostnego . . 50

74. Nleprawld!owo mosmete zlamame golem
ze skroceniem koriczyny ponad 5 ctm. i z ogranicze-
e EREHOW o o o wm o n o o € w w D

D, Udo.

75. Utrata jed11°g0 uda.. o .. a@te & D
76. Zupelna sziywnos< stawu biodrowego w po-
lozeniu wyprostnem kenczyny . « 50
77. Toz samo w polozeniu
czyny
78. Nieprawidlowy zrost zlamania uda ze skrés
ceniem koriczyny penad 5 cent. i ograniczeniem

zgigtemn kon-

ruchow . . . e
79. hlezrosmate zlan"ame o 5 T . By
80. Utrata obu kenczyn dolnych lub obu
SO v & & % v w0 2 woas oW g % % w5 JOU

XIl. Konczyny gérne i dolne.

81. Utrata jednej dolnej koriczyny, lub stopy
z utraty gornej konczyny, lub kisci . . . . 100

Uwaga 1. Zupelne poraienie koiiczyn
lub ich czesci, réwna sie ich utracie. Zupelnej
utracie odpowiada réwniez zesztywnienie sta-
wow, przykurczenie bliznowate, przewlekle owrzo-
dzenic, niedostateczne przykrycie czionkow
kosci po c.rnput“cp przyrosnigcie, lub utrata
sciegna i t. Py O ile pociagaja one za sobg zu-
peing niemoiliwod¢ positkowania sie przy pracy
uszkodzong keoiiczyna, lub jej czescia.

Uwaga 2. Przy uszkodzeniach dolnych
koriczyn  naleiy zwraca¢ uwage, czy mozliwemn
jest chodzenie przy pomocy lasek, szczudel
itopi \\rO"C‘i“. o ile braki mega byc¢ zastg-
pione przez czlonki sztuczne (protezy). :

Uwaga 3. Przy wielorakich uszkodze-
niach, powstalych na ‘skutek tego same go nic-
szczedliwego wypadku ocena uskutacznia sig
nie za pomocg zwyczajnego dodania cyfr od-



Ne 34.

Dziennik Ustaw. Poz. 355 i 356,

521

powiadajacych wedlug najblizszej tablicy po-
szczegdlnych rodzajow uszkodzen, lecz po roz-
wazeniu, o ile zmniejszong lub zupelnie utra-
cong zostala zdolno$¢ danego osobnika do pracy
pod wplywem wszystkich, zbiorowo otrzyma-
nych przezeri uszkodzen, w zwigzku ze stanem
jego zdrowia i rodzejem zajecia.

W zadnym wypadku utrata zdolnosci do
pracy nie moze by¢ oceniona ponad 100°/,.

Uwega 4. Nie wymienione w tablicy
uszkodzenia cielesne (urazowe i inne), okreslajg
sie réwniez w odsetkach od 0 do 100 stosow-
nie do ich znaczenia bezposredniego, oraz do
wyzej wymienionych wzgledéw ogdlnych.

356.

Rozporzadzenie Minisira Robot Publlcznych
i Ministra Skarbu

z dnia 13 lutego 1924 r.

w porozumieniu z Ministrem Sprawiedliwosci,

dotyczace wymiaru i poboru opiat za przepro-

wadzenie' zmian w operacie katastralnym na

obszarze wojewddziwa poznanskiego i pomor-
skiego.

Na zasadzie § 38 i55 ustawy z dn. 8 lutego
1867 r. dotyczacej podzialu i poboru podatku grun-
towego w szesciu wschodnich prowincjach Panstwa
i zazalen przeciw nadmiernemu obciazeniu podatkiem
gruntowym (Zb. Ust. pruskich str. 185), § 18 i 23
ustawy z dnia 21 maja 1861 r. o wprowadzenie
powszechnego podatku budynkowego (Zb. Ust. prusk.
str. 317), § 14, ustep 2 ustawy z dnia 14 lipca 1893 r.
dotyczacej zniesienia bezposrednich podatkéw pari-
stwowych (Zbiér Ustaw pruskich str. 119), art. 1
punkt 6 ustawy z dnia 29 kwietnia 1919 r. o orga-
nizacji i zakresie dzialania Ministerstwa Robét Pu-
blicznych (Dz. P. P. P. Ne 39 poz. 283), wreszcie
ustawy z dnia 6 grudnia 1923 r. o zastosowaniu sta-
lej jednostki do obliczania danin, niektérych innych
dochodéw publicznych oraz kredytow, udzielanych
przez instytucje parstwowe i samorzadowe (Dz. U.
R. P. Ne 127 poz. 1044) zarzadza sig <o nastepuje:

§ 1. Tytulem czesciowego zwrotu kesztéw spo-
wodowanych przeprowadzeniem w operatach kata-
stralnych zmian w posiadaniu optacajg nowonabywcy
gruntéw i budynkéw polozonych na obszarze wo-
jewédztwa poznanskiego i pomorskiego nalezytosci
wyszczegdlnione w § 2 niniejszego rozporzadzenia.

Nalezytos¢ te oblicza sie odrebnie od gruntow
i odrebnie od budynkéw; wymiar nalezytosci usku-
tecznia sie we frankach zlotych, platnych w markach
polskich wedlug prZerachowania ustalonego przez
Ministra Skarbu w my$l ustawy z dn., 6. XIl. 1923 1.
(Dz. d. R. P. Ne 127 poz. 1044) a obowigzujzcego
w dniu zaplaty odnosnej nalezytosci.

Pobdr tej nalezytosci na rzecz Skarbu Panstwa
nastepuje rownoczesnie z poborem' podatku grunto-

wego i budynkowego na podstawie wymiaru doko-
nanego przez administracje katastralna.

§ 2. Za przepisanie w operacie katastralnym
gruntu lub budynku przypada do uiszczenia nale-
zytos¢, ktorej wysokosc zaleing jest przy gruntach
od wysokosci czystego dochodu katastralnego, a przy
budynkach od wysokosci wartosci uzytkowej, a mia-
nowicie:

a) przy 'gruntach o czystym dochodzie katastral-
nym mniejszym niz
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b) przy budynkach o wartosci uzytkowej mniej-
szej niz

150 mk. ziotych. 0.10 fr. zi.

ponad 150 do 400 o e & 20

., 400 , 800 , ait e e 0,30

-~ 800 , 1200 - o 0400 4
wiekszej niz 1200 ,, R S 1 .

Nalezyto$¢ wymierza sie od kazdego poszczegol-
nego aktu, na mocy ktérego wlasnos$¢ nieruchomosci
przechodzi od jednege wiasciciela do drugiego, przyj-
mujac przytem sume czystego dochodu wszystkich
gruntéw wzglednie sume wartosci uzytkowych wszyst-
klch budynkow, ktére maja by¢ przepisane kazdemu
poszczegdlnemu nabywcy, o ile sig je ‘wpisuje na tej
samej karcie ksiegi wieczystej.

Jezeli zajdzie wypadek przepisania w operacie
katastralnym nieruchomosci na kilku nowonabywcow,
a nieruchomosci kaidemu poszczegélnemu nabywcy
przypadajgce maja otrzyma¢ nowq karte w ksiedze
wieczystej, natenczas optaca kazdy nowonabywca
Z osobna.

Jezeli pewna nieruchomos¢ zostanie w opera-
cie katastralnym przepisana na nowonabywcéw w nie-
wydzielenych czesciach, natenczas rozdziela sie wy-
mierzong nalezytos¢ na wszystkich nowonabywcow
w stosunku odpowiadajacym wysokosci udziatow.

Przy fizycznym podziale nieruchomosci pomie- .
dzy wspatposiadaczy oplacajg nalezytos¢ wszyscy no-
wi wlasciciele, jeZeli nawet nie zachodzi w rzeczy-
wistosci zmiana w posiadaniu. O ile wydziela sie
tylko czes¢ dla jednego wspotposiadacza, natenczas
oplaca on tg nalezytos¢ tylko z wydzielonej sobie
czesci.

§ 3. Nie wymierza sie naleiytosci za przepi-
sanie nieruchomosci w operacie katastralnym w wy-
padkach, gdy:

a) nie wykazujg one czystego dochodu katastral-
nego lub wartosci uiytkowej,

b) wolne sa od podatku gruntowego Iub bu-
dynkowego,
¢) przechodzg na wlasnos¢ Skarbu Panstwa,



