Warszawa, dnia 2 sierpnia 2024 r.

Poz. 1168

OBWIESZCZENIE
MINISTRA SPRAWIEDLIWOSCI

z dnia 29 lipca 2024 r.

w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci w sprawie udzielania §wiadczen
zdrowotnych przez podmioty lecznicze dla oséb pozbawionych wolnos$ci

1. Na podstawie art. 16 ust. 3 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. 0 ogtaszaniu aktow normatywnych i niektérych innych
aktow prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461) ogtasza si¢ w zataczniku do niniejszego obwieszczenia jednolity tekst rozpo-
rzgdzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 14 czerwca 2012 r. w sprawie udzielania $wiadczen zdrowotnych przez podmioty
lecznicze dla 0s6b pozbawionych wolnosci (Dz. U. z 2017 r. poz. 2131), z uwzglednieniem zmiany wprowadzonej rozpo-
rzgdzeniem Ministra Sprawiedliwosci z dnia 20 wrze$nia 2019 r. zmieniajgcym rozporzadzenie w sprawie udzielania $wiad-
czen zdrowotnych przez podmioty lecznicze dla 0s6b pozbawionych wolno$ci (Dz. U. poz. 1868).

2. Podany w zataczniku do niniejszego obwieszczenia tekst jednolity rozporzadzenia nie obejmuje § 2 rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwos$ci z dnia 20 wrzes$nia 2019 r. zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie udzielania §wiadczen zdro-
wotnych przez podmioty lecznicze dla 0s6b pozbawionych wolnosci (Dz. U. poz. 1868), ktory stanowi:

,»§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.”.

Minister Sprawiedliwosci: A. Bodnar
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Zatacznik do obwieszczenia Ministra Sprawiedliwosci
z dnia 29 lipca 2024 r. (Dz. U. poz. 1168)

ROZPORZADZENIE
MINISTRA SPRAWIEDLIWOSCI

z dnia 14 czerwca 2012 r.
w sprawie udzielania §wiadczen zdrowotnych przez podmioty lecznicze dla 0s6b pozbawionych wolnos$ci

Na podstawie art. 115 § 9 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny wykonawczy (Dz. U. z 2024 r. poz. 706)
zarzadza si¢, co nastepuje:

§ 1. 1. Rozporzadzenie okresla szczegdtowe warunki, zakres i tryb udzielania §wiadczen zdrowotnych osobom pozba-
wionym wolnosci, przez podmioty lecznicze dla 0sob pozbawionych wolnosci utworzonych i nadzorowanych przez Ministra
Sprawiedliwosci na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. 0 dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2024 r.
poz. 799), zwanych dalej ,,podmiotami leczniczymi”.

2. Rozporzadzenie stosuje si¢ wobec 0sob wykonujacych zawod medyczny w podmiotach leczniczych.

§ 2. 1. Podmioty lecznicze udzielaja osobom pozbawionym wolnos$ci $wiadczen zdrowotnych zwigzanych z:
1) badaniem i poradg lekarska;
2) leczeniem;
3) badaniem i terapig psychologiczna;
4) rehabilitacjg lecznicza;
5) opieka nad kobietg cigzarna i jej ptodem, porodem oraz potogiem;
6) badaniem diagnostycznym, w tym analityka medyczna;
7) pielegnacja chorych;
8) pielegnacja niepelnosprawnych i opieka nad nimi;
9) zapobieganiem powstawaniu urazoéw i chordb przez dziatania profilaktyczne oraz obowiazkowe szczepienia ochronne;
10) leczeniem stomatologicznym;
11) orzekaniem i opiniowaniem o stanie zdrowia,;
12) zaopatrzeniem w przedmioty ortopedyczne i srodki pomocnicze.

2. W uzasadnionych przypadkach, gdy $wiadczenia zdrowotne wymienione w ust. 1 nie moga by¢ udzielone osobom
pozbawionym wolnosci przez podmioty lecznicze w szczeg6lno$ci z powodu:

1) koniecznosci natychmiastowego udzielenia §wiadczen zdrowotnych ze wzgledu na zagrozenie zycia lub zdrowia osoby
pozbawionej wolnosci,

2)  koniecznosci przeprowadzenia specjalistycznych badan lekarskich, leczenia lub rehabilitacji osoby pozbawionej wolnosci,
3) koniecznosci przeprowadzenia badan diagnostycznych z powodu braku specjalistycznego sprz¢tu medycznego,

4)  konieczno$ci zapewnienia $wiadczen zdrowotnych podczas korzystania przez osobe pozbawiong wolnosci z przepustki
lub czasowego zezwolenia na opuszczenie zaktadu karnego lub aresztu §ledczego, zwanych dalej ,,zaktadem karnym”

— $wiadczenia te s3 udzielane przez pozawigzienne podmioty lecznicze.

3. O konieczno$ci udzielenia $wiadczenia zdrowotnego przez pozawigzienne podmioty lecznicze w przypadkach,
0 ktorych mowa w ust. 2 pkt 1-3, decyduje kierownik podmiotu leczniczego lub lekarz podmiotu leczniczego, lub lekarz
dentysta podmiotu leczniczego wiasciwego dla miejsca osadzenia osoby pozbawionej wolnosci, wobec ktdrej majg byc
udzielane te §wiadczenia zdrowotne.

4. Udzielanie $wiadczen zdrowotnych w przypadkach, o ktérych mowa w ust. 2, nie moze narusza¢ zasad regulujgcych
wykonywanie kar, $rodkéw karnych, zabezpieczajacych i zapobiegawczych.

5. Osobom pozbawionym wolnosci zapewnia si¢ transport sanitarny — w uzasadnionych przypadkach.

§ 3. Osobe pozbawiong wolnosci poddaje si¢ badaniom wstepnym, okresowym i kontrolnym.
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§ 4. 1. Badaniom wstepnym: podmiotowym (wywiad chorobowy) i przedmiotowym (fizykalnym) poddaje si¢ osobe
pozbawiong wolno$ci niezwlocznie po przyjeciu do zaktadu karnego, nie pdzniej jednak niz w terminie 3 dni roboczych od
dnia przyjecia.

2. W terminie 14 dni od dnia przyj¢cia do zaktadu karnego wykonuje si¢ profilaktyczne radiologiczne badanie klatki
piersiowej.

3. Lekarz podmiotu leczniczego moze odstagpi¢ od wykonania profilaktycznego radiologicznego badania klatki pier-
siowej po przeprowadzeniu badania lekarskiego, jezeli osoba pozbawiona wolnoS$ci przedstawi wynik takiego badania wy-
konanego w okresie 6 miesiecy poprzedzajacych date przyjecia do zaktadu karnego lub lekarz podmiotu leczniczego ma
dostep do wyniku takiego badania.

4. Lekarz podmiotu leczniczego odstgpuje od wykonania profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowe;j
po przeprowadzeniu badania lekarskiego, w przypadku podejrzenia lub stwierdzenia ciazy.

5. Fakt odstapienia od profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowej lekarz podmiotu leczniczego odno-
towuje w ksiazce zdrowia, podajac przyczyne odstapienia od badania.

6.9 Lekarz podmiotu leczniczego moze zleci¢ przeprowadzenie badan innych niz wymienione w ust. 2, w tym badania
ginekologicznego, jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia osoby pozbawionej wolnos$ci.

§ 5. 1. Badaniu okresowemu polegajacemu na wykonaniu profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowej
osobe pozbawiong wolno$ci poddaje si¢ co najmniej raz na 24 miesigce.

2. Od wykonania profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowej mozna odstapi¢ po przeprowadzeniu ba-
dania lekarskiego, jezeli lekarz podmiotu leczniczego ma dostep do wyniku badania radiologicznego klatki piersiowej wy-
konanego z innych powodow w okresie ostatnich 24 miesiecy.

3. Od wykonania profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowej odstepuje si¢ po przeprowadzeniu bada-
nia lekarskiego, w przypadku podejrzenia lub stwierdzenia cigzy.

4. Fakt odstapienia od profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowej, o ktorym mowa w ust. 2 i 3, lekarz
podmiotu leczniczego odnotowuje w ksiazce zdrowia, podajac przyczyne odstapienia od badania.

§ 6. 1. Badaniom kontrolnym: podmiotowym (wywiad chorobowy) i przedmiotowym (fizykalnym) poddaje si¢ osobe
pozbawiong wolnosci przed jej przetransportowaniem lub zwolnieniem z zaktadu karnego.

2. W ramach badania kontrolnego osoby pozbawionej wolno$ci zwalnianej z zaktadu karnego lekarz podmiotu leczni-
czego, oprocz badan okreslonych w ust. 1:

1) informuje osobe pozbawiong wolnosci o potrzebie i mozliwosci dalszego leczenia lub rehabilitacji; w uzasadnionych
stanem zdrowia przypadkach informacje moga by¢ wydane w formie pisemnej za potwierdzeniem odbioru;

2) wydaje wyniki badan diagnostycznych niezbednych do dalszego postepowania leczniczego lub diagnostycznego;
3)  okresla zdolnos¢ osoby pozbawionej wolno$ci do samodzielnego powrotu do miejsca zameldowania lub miejsca prze-
bywania;

4)  okresla zalecenia w sprawie pomocy, jakiej wymaga osoba pozbawiona wolnos$ci niezdolna ze wzgledu na stan zdrowia
do samodzielnego powrotu do miejsca zameldowania lub miejsca przebywania;

5)  okre$la potrzebe zaopatrzenia w leki, przedmioty ortopedyczne lub $rodki pomocnicze.

3. Badania kontrolnego nie przeprowadza sie, jezeli zwolnienie osoby pozbawionej wolno$ci nastapito w trakcie trwa-
nia czynnosci procesowych i nie powrdcita ona do zaktadu karnego.

§ 7. 1. Zgloszenia os6b pozbawionych wolnosci do lekarza podmiotu leczniczego lub lekarza dentysty podmiotu lecz-
niczego przyjmuje si¢ codziennie.

2. Lekarz podmiotu leczniczego lub lekarz dentysta podmiotu leczniczego przyjmuje osoby pozbawione wolnosci poza
ustalonym w porzadku wewngtrznym czasem i miejscem przyje¢ w razie naglego zachorowania lub naglego pogorszenia stanu
zdrowia tych os6b w godzinach pracy lekarza, o ile podmiot leczniczy nie zapewnia catodobowych $wiadczen zdrowotnych.

3. W przypadkach uzasadnionych stanem zdrowia osoby pozbawionej wolnosci §wiadczenia z zakresu ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej w podmiotach leczniczych sa udzielane takze na podstawie skierowania lekarza innego niz lekarz
podmiotu leczniczego.

D W brzmieniu ustalonym przez § 1 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 20 wrze$nia 2019 . zmieniajgcego rozporzadzenie
W sprawie udzielania §wiadczen zdrowotnych przez podmioty lecznicze dla oséb pozbawionych wolnosci (Dz. U. poz. 1868), ktore

weszto w zycie z dniem 17 pazdziernika 2019 r.
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§ 8. 1. O koniecznosci umieszczenia osoby pozbawionej wolnosci w izbie chorych zaktadu karnego decyduje lekarz
podmiotu leczniczego, a w razie jego nieobecno$ci — pielegniarka podmiotu leczniczego, ktora niezwtocznie powiadamia
o tym lekarza podmiotu leczniczego.

2. Do szpitala bedacego w strukturze zaktadu karnego, zwanego dalej ,,szpitalem”, osobe pozbawiong wolnosci kieruje
lekarz podmiotu leczniczego lub lekarz pozawi¢ziennego podmiotu leczniczego.

3. O przyjeciu osoby pozbawionej wolnosci do szpitala decyduje kierujacy tym szpitalem lub upowazniony przez niego
lekarz podmiotu leczniczego na podstawie skierowania do szpitala.

3a. Odmowa przyjecia do szpitala nastepuje wytacznie ze wzgledow medycznych po przeprowadzeniu badania lekarskiego.

3b. Po odmowie przyjecia do szpitala, kierujacy tym szpitalem lub upowazniony przez niego lekarz podmiotu leczni-
czego wydaje zalecenia, okreslajace dalszy tryb postepowania z osoba pozbawiong wolnosci.

4. Przeniesienie do szpitala osoby pozbawionej wolnosci niewymagajacej natychmiastowego leczenia w warunkach
tego szpitala nastgpuje po uprzednim uzgodnieniu terminu przyjecia z kierujacym szpitalem lub upowaznionym przez niego
lekarzem podmiotu leczniczego.

5. W celu okres$lenia terminu przyjgcia osoby pozbawionej wolnosci, o ktdrej mowa w ust. 4, kierujacy szpitalem moze
poleci¢ sporzadzenie opinii o stanie zdrowia tej osoby przez podmiot kierujacy.

6. W stanie naglego zagrozenia zdrowotnego o koniecznosci przeniesienia osoby pozbawionej wolno$ci do szpitala lub
do szpitala prowadzonego przez pozawiezienny podmiot leczniczy moze zdecydowac takze lekarz pozawigziennego pod-
miotu leczniczego, ratownik medyczny lub pielegniarka systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne. Jezeli osoba pozba-
wiona wolno$ci kierowana jest do szpitala w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego, zawiadamia si¢ o tym kierujacego tym
szpitalem lub upowaznionego przez niego lekarza tego podmiotu leczniczego.

7. Zalecenie dotyczace rodzaju $rodka transportu, a W szczegdlnosci transportu sanitarnego, w celu przetransportowania
osoby pozbawionej wolnos$ci do szpitala lub do szpitala prowadzonego przez pozawi¢zienny podmiot leczniczy oraz zalecenie
koniecznosci zapewnienia podczas tego transportu obecnosci osoby wykonujacej zawdd medyczny okresla lekarz decydujacy
0 koniecznosci przeniesienia tej osoby do szpitala lub do szpitala prowadzonego przez pozawigzienny podmiot leczniczy.

§ 9. 1. Zlecenia lekarskie z zakresu farmakoterapii zwigzane z przygotowaniem i wydaniem dawek lekéw wykonuje
pielegniarka podmiotu leczniczego.

2. Lekarz moze jednorazowo zleci¢ lek do maksymalnie 120-dniowego stosowania.

3. Leki podaje si¢ w czasie i dawkach wyznaczonych przez lekarza podmiotu leczniczego lub lekarza dentyste pod-
miotu leczniczego. Leki zaliczone do bardzo silnie dziatajagcych z grupy A wedlug Farmakopei Polskiej, silnie dziatajacych
z grupy B wedlug Farmakopei Polskiej oraz §rodkéw odurzajacych z grupy N wedlug Farmakopei Polskiej podaje sig
w dawkach jednorazowych.

4. Wykonujac zlecenia lekarskie z zakresu farmakoterapii, mozna poda¢ inny lek niz lek zlecony, o tej samej nazwie
mi¢dzynarodowej, dawce, postaci farmaceutycznej lub postaci farmaceutycznej zblizonej, ktéra nie powoduje powstania
roznic terapeutycznych, i 0 tym samym wskazaniu terapeutycznym. Nie dotyczy to sytuacji, w ktorej zlecajacy dokonat
odpowiedniej adnotacji i uznat za niemozliwg zamiane przepisanego leku.

5. W uzasadnionych przypadkach na pisemne zlecenie lekarza podmiotu leczniczego lub lekarza dentysty podmiotu
leczniczego mozna wydaé osobie pozbawionej wolnosci, z jednoczesnym pouczeniem o sposobie ich stosowania, leki
z grupy A lub B wedlug Farmakopei Polskiej niebedace substancjami psychotropowymi. Leki te wydaje si¢ w ilosci odpo-
wiadajacej dawce dobowej, jesli nie przekracza ona dawki dobowej maksymalnej, lub na okres catej kuracji, jezeli suma
dawek catej kuracji nie przekracza dobowej dawki maksymalnej lub Farmakopea Polska nie okresla przy danym leku wiel-
kosci dobowej dawki maksymalne;j.

6. Leki w opakowaniach zbiorczych niepodzielnych mozna wydac osobie pozbawionej wolnosci, z jednoczesnym po-
uczeniem o sposobie ich stosowania, w najmniejszych dostepnych w aptece zaktadowej opakowaniach w sytuacji, gdy ich
brak zagrazalby zdrowiu lub zyciu osadzonego.

7. W zaktadach karnych, w ktérych podmiot leczniczy nie zapewnia catodobowego udzielania §wiadczen zdrowotnych,
po godzinach pracy oséb wykonujacych zawod medyczny przygotowane przez pielggniarki jednorazowe dawki lekow
W sposob uniemozliwiajacy niewtasciwe wydanie moga by¢ przekazane osobie pozbawionej wolnosci za posrednictwem
funkcjonariusza dziatu ochrony.
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8. Osobie pozbawionej wolnosci zapewnia si¢ niezbe¢dne ze wzgledu na stan zdrowia leki:
1) naczas transportu;

2) napierwsze 3 doby po przetransportowaniu do innego zaktadu karnego w celu zapewnienia ciagtosci farmakoterapii;
dopuszcza si¢ przekazanie wigkszej ilosci lekow zakupionych na podstawie indywidualnego zapotrzebowania, jezeli
ma to uzasadnienie terapeutyczne lub farmakoekonomiczne; leki antyretrowirusowe i leki stosowane w terapii substy-
tucyjnej przekazuje si¢ w ilosci przeznaczonej dla danego pacjenta, pozostajacej w dyspozycji podmiotu leczniczego;

3) na czas przepustki lub czasowego zezwolenia na opuszczenie zaktadu karnego;

4)  na 3 doby po zwolnieniu z zaktadu karnego z wytaczeniem lekow antyretrowirusowych, ktore wydaje si¢ w ilo$ci prze-
znaczonej dla danego pacjenta, pozostajacej w dyspozycji podmiotu leczniczego.

9. Przez 3 doby nalezy rozumie¢ 3 doby dni roboczych. W przypadku dni wolnych od pracy, $wigt panstwowych i ko-
Scielnych ilos¢ dawek dobowych nalezy zwigkszy¢ o liczbe tych dni.

10. Nie zaopatruje si¢ w leki 0soby zwolnionej z zaktadu karnego w trakcie trwania czynnosci procesowych, ktora nie
powrdcita do zaktadu karnego.

§ 10. Lekarz podmiotu leczniczego okresla:

1) zakres i czestotliwo$¢ swiadczen zdrowotnych udzielanych kobiecie cigzarnej pozbawionej wolno$ci — Z uwzglednie-
niem standardéw postepowania medycznego przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki okotoporodowe;j
sprawowanej nad kobieta w okresie fizjologicznej ciazy, fizjologicznego porodu, potogu oraz opieki nad noworodkiem;

2)  zalecenia dotyczace zywienia dietetycznego, czasu i warunkow odbywania przez kobietg ciezarng spaceru oraz kapieli.

§ 11. 1. Lekarz podmiotu leczniczego kieruje kobiete ciezarng pozbawiong wolnosci do zaktadu karnego ze szpitalnym
oddziatem ginekologiczno-potozniczym na dwa miesigce przed przewidywanym terminem porodu lub wczesniej, jezeli wy-
maga tego jej stan zdrowia.

2. Kobieta pozbawiona wolnosci w okresie potogu przebywa wraz z dzieckiem w oddziale zaktadu karnego, o ktérym
mowa w ust. 1, do czasu, gdy stan jej zdrowia oraz stan zdrowia noworodka pozwola na ich wypisanie z tego oddziatu.

§ 12. W razie podejrzenia u osoby pozbawionej wolnos$ci zaburzen psychicznych, uposledzenia umystowego, uzalez-
nienia od alkoholu, §rodkéw odurzajacych lub substancji psychotropowych lekarz podmiotu leczniczego:

1) okresla wskazania dotyczace miejsca umieszczenia tej osoby w zaktadzie karnym, sposobu prowadzenia obserwacji jej
zachowania i metod dalszego postepowania;

2) Kkieruje te osobe na badania do lekarza psychiatry.

§ 13. 1. W oddziale psychiatrycznym szpitala umieszcza si¢ osobg pozbawiong wolnosci:
1) jezeli sad zarzadzit jej badanie psychiatryczne potaczone z obserwacja;

2) skierowana— z zachowaniem zasad okre$lonych w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego
(Dz. U.z 2024 r. poz. 917) — przez lekarza psychiatre podmiotu leczniczego, a W razie niemoznosci uzyskania pomocy
lekarza psychiatry — przez innego lekarza podmiotu leczniczego, z powodu rozpoznania u niej zaburzen psychicznych
wymagajacych badania lub leczenia w warunkach oddziatu psychiatrycznego.

2. Termin przyjecia osoby pozbawionej wolnosci do oddziatu psychiatrycznego szpitala wyznacza kierujacy tym szpi-
talem lub ordynator tego oddziatu, zawiadamiajac o tym odpowiednio sad lub dyrektora zaktadu karnego, w ktorym osoba
pozbawiona wolnosci przebywa.

§ 14. 1. Osoba pozbawiona wolnosci, u ktorej w wyniku badania psychiatrycznego polaczonego z obserwacja stwier-
dzono chorobe psychiczna, uposledzenie umystowe lub inne zaktdcenie czynnosci psychicznych w rozumieniu art. 31 § 1
ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. z 2024 r. poz. 17), moze pozosta¢ w oddziale psychiatrycznym do
czasu wydania przez sad stosownego orzeczenia.

2. Wobec osoby, o ktorej mowa w ust. 1, stosuje si¢ przepisy ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia
psychicznego.

§ 15. 1. Osobie pozbawionej wolnosci, ktora dokonata samouszkodzenia ciata lub odmawia przyjmowania positkow,
udziela si¢ $wiadczen zdrowotnych niezbednych ze wzgledu na stan jej zdrowia. Jezeli osoba ta odmawia poddania si¢
leczeniu, mozna ja umiesci¢, w zaleznosci od stanu zdrowia, w izbie chorych lub w celi mieszkalnej, zapewniajac w tym
przypadku nadzér medyczny odpowiedni do jej stanu zdrowia.

2. Jezeli osoba pozbawiona wolnosci odmawia przyjmowania positkow, w dniu zgloszenia tego faktu lekarzowi pod-
miotu leczniczego dokonuje si¢ co najmniej pomiaru masy jej ciata.
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3. Osobe, o ktorej mowa w ust. 2, poddaje si¢ badaniu lekarskiemu co najmniej raz w tygodniu do czasu rezygnacji
przez nia z odmowy przyjmowania positkow.

4. O zakresie $wiadczen zdrowotnych i potrzebie przeprowadzenia specjalistycznych badan diagnostycznych osob,
0 ktorych mowa w ust. 1 i 2, decyduje lekarz podmiotu leczniczego.

5. Wobec osoby pozbawionej wolnoéci, ktora po dokonaniu samouszkodzenia ciata i po przetransportowaniu do szpi-
tala nie wyraza zgody na podjecie lub kontynuowanie leczenia, lekarz podmiotu leczniczego wydaje zalecenia w sprawie jej
osadzenia, wskazujac, czy powinna przebywac:

1) w zaktadzie karnym, w ktérym znajduje si¢ szpital;
2) we wlasciwym zaktadzie karnym potozonym mozliwie najblizej szpitala;
3) w zakladzie karnym, z ktorego zostata skierowana na leczenie szpitalne.
§ 16. 1. Opinig o stanie zdrowia osoby pozbawionej wolnosci lekarz podmiotu leczniczego sporzadza:

1) napisemne polecenie organu, do ktorego dyspozycji osoba pozbawiona wolno$ci pozostaje, sadu penitencjarnego albo
sedziego penitencjarnego;

2) na pisemne polecenie dyrektora lub zastepcy dyrektora wlasciwego zaktadu karnego albo naczelnego lekarza okrego-
wego inspektoratu Stuzby Wieziennej, naczelnego lekarza wieziennictwa oraz — w celu, 0 ktérym mowa w § 8 ust. 5 —
kierujacego szpitalem;

3) w przypadku skierowania osoby pozbawionej wolnosci na badanie psychiatryczne potaczone z obserwacja;
4)  w przypadku wydania osoby pozbawionej wolnosci do obcego panstwa.

2. Opini¢ o stanie zdrowia osoby pozbawionej wolno$ci, w tym sporzadzang w postepowaniu o uchylenie tymczaso-
wego aresztowania lub udzielenie przerwy w wykonaniu kary pozbawienia wolnosci z powodu stanu zdrowia, sporzadza
lekarz podmiotu leczniczego na podstawie badania lekarskiego, z uwzglednieniem danych zawartych w dokumentacji me-
dycznej.

3. Opinia o stanie zdrowia osoby pozbawionej wolno$ci zawiera:
1) liczbg porzadkows opinii;
2) date i miejsce wydania opinii;
3) oznaczenie zaktadu karnego, w ktorym przebywa osoba pozbawiona wolnos$ci;
4)  oznaczenie podmiotu, na ktorego wniosek zostaje wydana opinia, albo przyczyny jej wydania;
5) imie i nazwisko osoby pozbawionej wolnosci;
6) date i miejsce urodzenia osoby pozbawionej wolnosci;
7) imig ojca osoby pozbawionej wolnosci;
8) numer PESEL, a w przypadku jego braku — rodzaj, seri¢ i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosc;

9) istotne dla rozpoznania dane z badania lekarskiego podmiotowego i przedmiotowego oraz konsultacji i badan specja-
listycznych osoby pozbawionej wolnosci;

10) informacje o aktualnym leczeniu farmakologicznym osoby pozbawionej wolnosci;
11) rozpoznanie;
12) stwierdzenie lekarza podmiotu leczniczego, czy osoba pozbawiona wolnoSci:
a) wymaga leczenia,
b) moze by¢ leczona w zakladzie karnym,
c) jestw trakcie diagnostyki;
13) piecze¢ podmiotu leczniczego;
14) podpis i pieczeé lekarza podmiotu leczniczego.

4. W opinii sporzadzonej na podstawie § 8 ust. 5 lekarz podmiotu leczniczego wnioskuje 0 wyznaczenie terminu przy-
jecia do szpitala.

5. W przypadku gdy osoba pozbawiona wolnosci odmawia przeprowadzenia badania lekarskiego w celu sporzadzenia
opinii o jej stanie zdrowia, lekarz podmiotu leczniczego lub lekarz dentysta podmiotu leczniczego informuje pisemnie o tym
fakcie wnioskodawcg oraz odnotowuje w dokumentacji medycznej, okreslajac przyczyng takiej odmowy.
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§ 17. W przypadku gdy osoba pozbawiona wolnosci jest objeta ubezpieczeniem wypadkowym lub chorobowym na
podstawie przepisow o systemie ubezpieczen spotecznych, zaswiadczenie lekarskie o czasowej niezdolnosci tej osoby do
pracy z powodu choroby lub pobytu w szpitalu wydaje lekarz podmiotu leczniczego lub lekarz dentysta podmiotu leczni-
czego upowazniony przez Zaktad Ubezpieczen Spotecznych do wystawiania zaswiadczen lekarskich.

§ 18. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 2 lipca 2012 r.?

2 Niniejsze rozporzadzenie byto poprzedzone rozporzadzeniem Ministra Sprawiedliwosci z dnia 23 grudnia 2010 r. w sprawie udziela-

nia $wiadczen zdrowotnych osobom pozbawionym wolno$ci przez zaklady opieki zdrowotnej dla os6b pozbawionych wolnosci
(Dz. U. 2 2011 r. poz. 2), ktore utracito moc z dniem wej$cia w zycie niniejszego rozporzadzenia na podstawie art. 219 ust. 1 pkt 9
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. poz. 654).



