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& 11. 1. Opryskiwacz wyposaza sie co najmniej
w dwa stopnie filtracji, jeden po ssacej, a drugi po
ttocznej stronie pompy.

2. Wielkos$¢ oczek filtra po ttocznej stronie pompy
powinna by¢ mniejsza od najmniejszego rozmiaru, za-
montowanych na belce polowej opryskiwacza, oczek
rozpylaczy.

8 12. 1. Belka polowa opryskiwacza powinna by¢
skonstruowana w sposéb zapewniajacy jej stabilnosé
podczas pracy opryskiwacza.

2. Réznica odlegtosci pomiedzy pozioma ptaszczy-
zng pod belka a poszczegdlnymi rozpylaczami nie mo-
ze by¢ wieksza niz 10 cm.

3. W opryskiwaczu polowym wyposazonym w bel-
ke polowa o szerokosci powyzej 10 m, belke wyposaza
sie w zabezpieczenia chronigce rozpylacze przed kon-
taktem z ziemia.

4. W opryskiwaczu sadowniczym zespoét oprysko-
wy wyposaza sie w zabezpieczenia chronigce rozpyla-
cze przed uszkodzeniami o gatezie drzew.

8 13. 1. Po wytaczeniu zasilania belki polowej opry-
skiwacza z zainstalowanymi zaworami zwrotnymi roz-
pylaczy zawory te powinny zamykaé doptyw cieczy do
rozpylaczy. Wyciek cieczy roboczej z rozpylacza nie
moze by¢ wiekszy niz 2 ml (30 kropli) w ciggu 5 minut.

2. Zawory zwrotne zainstalowane na belce polowej
powinny by¢ jednakowe.

8 14. W opryskiwaczu polowym filtry rozpylaczy za-
instalowane na catej dtugosci belki polowej powinny
by¢ jednakowe.

8 15. 1. Rozpylacze zainstalowane na belce polowej
opryskiwacza powinny by¢ tego samego typu i rozmia-
ru oraz rozpylaé ciecz robocza pod tym samym katem.

2. Przepis ust. 1 nie dotyczy rozpylaczy asymetrycz-
nych zainstalowanych na koncach belki polowej opry-
skiwacza polowego oraz rozpylaczy zainstalowanych
w opryskiwaczu sadowniczym.

8 16. 1. W opryskiwaczu polowym, przy pomiarze
nierdwnomiernosci poprzecznej wyptywu cieczy na
stole rowkowym z odczytem automatycznym, wspot-
czynnik zmiennosci powinien wynosi¢ nie wiecej niz
10%. Przy pomiarze na stole rowkowym z odczytem
optycznym rdznice odczytow wartosci dla poszczegol-
nych rowkéw nie powinny by¢ wieksze niz 15%, przy
czym dopuszcza sig, aby nie wiecej niz 10% odczytéw
wykraczato poza ten zakres.

2. W opryskiwaczu polowym i sadowniczym, przy
pomiarze wydajnosci rozpylaczy metoda natezenia
wyptywu cieczy roboczej z pojedynczych rozpylaczy,
réznica pomiedzy wartosciag zmierzonego natezenia
wyptywu cieczy a wartoscig natezenia wyptywu cieczy
ustalong przez producenta rozpylaczy powinna wyno-
si¢ mniej niz 10%.

8 17. 1. Urzadzenie sterujgce dziataniem wentylato-
ra, w opryskiwaczach wyposazonych w pomocniczy
strumien powietrza, powinno umozliwia¢ wytaczenie
wentylatora i niezalezng prace uktadu zasilania opry-
skiwacza.

2. W opryskiwaczach polowych, wyposazonych
w pomochniczy strumien powietrza, odlegtos¢ linii prze-
nikania sie strumieni kropli cieczy roboczej oraz stru-
mieni powietrza, mierzona od rozpylacza, powinna by¢
wieksza niz 25 cm.

8 18. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie
14 dni od dnia ogtoszenia.

Minister Rolnictwa i Rozwoju Wsi: A. Balazs

1304
ROZPORZADZENIE MINISTRA SPRAWIEDLIWOSCI

z dnia 27 wrzesénia 2001 .

w sprawie zasad, zakresu i trybu udzielania $wiadczen zdrowotnych osobom pozbawionym wolnosci przez
zaktady opieki zdrowotnej dla osob pozbawionych wolnosci.

Na podstawie art. 250 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca
1997 r. — Kodeks karny wykonawczy zarzadza sie, co
nastepuje:

8 1. llekro¢ w rozporzadzeniu jest mowa o:

1) osobie pozbawionej wolnosci — rozumie sie przez
to tymczasowo aresztowanego, skazanego lub
ukaranego,

2) lekarzu wigziennym — rozumie sie przez to lekarza
petnigcego stuzbe lub zatrudnionego w zaktadzie
opieki zdrowotnej dla oséb pozbawionych wolno-
sci,

3) zaktadzie karnym — rozumie sig¢ przez to takze
areszt $ledczy lub oddziat zewnetrzny zaktadu kar-
nego albo aresztu sledczego,
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4) organie dysponujgcym — rozumie sie przez to or-
gan, do ktérego dyspozycji tymczasowo areszto-
wany pozostaje.

§ 2. Zaktady opieki zdrowotnej dla oséb pozbawio-
nych wolnosci, zwane dalej ,wieziennymi zaktadami
opieki zdrowotnej”, udzielajag osobom pozbawionym
wolnosci swiadczeh zdrowotnych, w szczegodlnosci
zwigzanych z:

1) badaniem i poradg lekarska,

2) leczeniem,

3) badaniem i terapiag psychologiczna,
4) rehabilitacja lecznicza,

5) opiekg nad kobietg w okresie cigzy, porodu i poto-
gu oraz nad noworodkiem,

6) badaniem diagnostycznym, w tym analitykg me-
dyczna,

7) pielegnacja chorych,

8) dziataniami profilaktycznymi oraz obowigzkowymi
szczepieniami ochronnymi majgcymi na celu zapo-
bieganie powstawaniu urazéw i choréb,

9) badaniem i leczeniem stomatologicznym oraz
$wiadczeniami z zakresu protetyki,

10) zaopatrzeniem w niezbedne przedmioty ortope-
dyczne i srodki pomocnicze,

11) orzekaniem i opiniowaniem o stanie zdrowia.

§ 3. Osobe pozbawiong wolnosci poddaje sie bada-
niom wstepnym, okresowym i kontrolnym.

§ 4. 1. Badaniom wstepnym: podmiotowym (wy-
wiad chorobowy) i przedmiotowym (fizykalnym) pod-
daje sie osobe pozbawiong wolnosci niezwtocznie po
przyjeciu do zaktadu karnego, nie pdzniej jednak niz
w terminie 3 dni od dnia przyjecia.

2. W terminie 14 dni od dnia przyjecia wykonuje
sie: radiologiczne badanie klatki piersiowej, analize se-
rologiczna w kierunku zakazenia kitowego, badanie gi-
nekologiczne kobiet, badanie stanu uzebienia.

3. Lekarz wiezienny moze zleci¢ przeprowadzenie
innych badan niz wymienione w ust. 2, jezeli jest to
uzasadnione stanem zdrowia osoby pozbawionej wol-
nosci.

§ 5. Badaniom okresowym poddaje sie osobe po-
zbawiong wolnosci co najmniej raz na 12 miesiecy,
przeprowadzajac badania, o ktérych mowa w 8 4 ust. 2.

8 6. 1. Badaniom kontrolnym poddaje sie osobe po-
zbawiong wolnosci po leczeniu lub rehabilitacji leczni-
czej, przed przetransportowaniem oraz zwolnieniem
z zaktadu karnego, a takze po powrocie z przepustki.

2. O zakresie i czestotliwosci badan kontrolnych
zwigzanych z leczeniem lub rehabilitacjg oraz po po-
wrocie z przepustki decyduje lekarz wiezienny.

3. W ramach badania kontrolnego osoby pozba-
wionej wolnosci zwalnianej z zaktadu karnego lekarz
wiezienny:

1) przeprowadza badania podmiotowe i przedmioto-
we,

2) informuje osobe pozbawiong wolnosci o potrzebie
i mozliwosci dalszego leczenia lub rehabilitaciji,

3) okresla zdolnos$é osoby pozbawionej wolnosci do
samodzielnego powrotu do miejsca zameldowania
lub miejsca przebywania,

4) okresla zalecenia w sprawie pomocy, jakiej wyma-
ga osoba pozbawiona wolnosci, niezdolna ze
wzgledu na stan zdrowia do samodzielnego po-
wrotu do miejsca zameldowania lub miejsca prze-
bywania.

8 7. 1. Zgtoszenia os6b pozbawionych wolnosci do
lekarza wigziennego przyjmuje sie codziennie.

2. Lekarz wiezienny przyjmuje osoby pozbawione
wolnosci poza ustalonym w porzadku wewnetrznym
czasem i miejscem przyjeé w razie nagtego zachorowa-
nia lub nagtego pogorszenia stanu zdrowia tych osoéb.

8 8. 1. O koniecznosci umieszczenia osoby pozba-
wionej wolnosci w izbie chorych zaktadu karnego de-
cyduje lekarz wiezienny, a w razie jego nieobecnosci —
pielegniarka. Pielegniarka niezwtocznie powiadamia
o tym lekarza.

2. O koniecznos$ci umieszczenia osoby pozbawionej
wolnosci w szpitalu zaktadu karnego decyduje dyrek-
tor szpitala lub upowazniony przez niego lekarz wie-
zienny.

3. Osobe pozbawiong wolnos$ci umieszcza sie
w szpitalu innego zaktadu karnego na umotywowany
whniosek lekarza wieziennego.

4. Przeniesienie osoby pozbawionej wolnosci do
szpitala nastepuje po uprzednim uzgodnieniu terminu
z dyrektorem szpitala lub upowaznionym przez niego
lekarzem wieziennym.

5. Transportowanie chorej osoby pozbawionej wol-
nosci organizuje sie z uwzglednieniem zalecen lekar-
skich. Sposéb sprawowania opieki zdrowotnej nad
chorym podczas transportu okresla lekarz wiezienny.

8 9. 1. Zlecenia lekarskie z zakresu farmakoterapii
wykonuje pielegniarka.

2. Leki podaje sie w czasie i dawkach wyznaczo-
nych przez lekarza wieziennego. W dawce dziennej nie
moga byé¢ podawane leki zaliczone do silnie dziataja-
cych, srodkéw odurzajacych lub substancji psychotro-
powych.

3. W uzasadnionych wypadkach leki niezaliczone
do silnie dziatajgcych, srodkéw odurzajgcych lub sub-
stancji psychotropowych moga by¢ wydane osobie
pozbawionej wolnosci w ilosci rownej dawce dziennej
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lub odpowiadajacej catej kuracji, z jednoczesnym po-
uczeniem o sposobie ich stosowania.

8 10. Dyrektor lub kierownik wieziennego zaktadu
opieki zdrowotnej podejmuje decyzje o zaopatrzeniu
osoby pozbawionej wolnosci w protezy uzebienia,
przedmioty ortopedyczne lub $rodki pomocnicze nie-
zbedne dla zachowania jej zdrowia.

§ 11. Protezowanie uzebienia przeprowadza sie
w gabinecie stomatologicznym zaktadu karnego, w ter-
minie wyznaczonym przez wieziennego lekarza stoma-
tologa.

8 12. Lekarz wiezienny okresla zakres i czestotli-
wos$é Swiadczen zdrowotnych udzielanych kobiecie
ciezarnej pozbawionej wolnosci, a takze wydaje zale-
cenia dotyczace zywienia dietetycznego, czasu i spo-
sobu odbywania przez kobiete ciezarng spaceru oraz
kapieli.

8 13. 1. Kobiete ciezarng lekarz wigzienny kieruje na
dwa miesigce przed przewidywanym terminem poro-
du lub wczesniej, z uwagi na stan jej zdrowia, do zakta-
du karnego ze szpitalnym oddziatem ginekologiczno-
-potozniczym.

2. Kobieta w okresie potogu przebywa wraz z dziec-
kiem w oddziale zaktadu karnego, o ktérym mowa
w ust. 1, do czasu, gdy stan jej zdrowia oraz noworod-
ka pozwolg na ich wypisanie z tego oddziatu.

8 14. 1. W razie podejrzenia u osoby pozbawionej
wolnosci zaburzen psychicznych, uposledzenia umy-
stowego, uzaleznienia od alkoholu, srodkéw odurza-
jacych lub substancji psychotropowych lekarz wie-
zienny:

1) okresla wskazania dotyczace miejsca umieszczenia
tej osoby w zaktadzie karnym, sposobu prowadze-
nia obserwacji jej zachowania i metod dalszego po-
stepowania,

2) kieruje te osobe na badania do lekarza psychiatry.

2. W razie stwierdzenia przez lekarza psychiatre
niebedacego lekarzem wieziennym zaburzeh stanu
zdrowia, o ktéorych mowa w art. 31 § 1 Kodeksu karne-
go, lekarz wiezienny informuje dyrektora zaktadu kar-
nego o koniecznos$ci powiadomienia o tym organu
dysponujacego.

8 15. 1. W oddziale psychiatrycznym szpitala wie-
ziennego umieszcza sie osobe pozbawiong wolnosci:

1) jezeli sad zarzadzit jej badanie psychiatryczne pota-
czone z obserwacja,

2) skierowang — z zachowaniem zasad okreslonych
w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdro-
wia psychicznego (Dz. U. Nr 111, poz. 535, z 1997 r.
Nr 88, poz. 554 i Nr 113, poz. 731, z 1998 r. Nr 106,
poz.668,z 1999 r. Nr 11, poz. 95 oraz z 2000 r. Nr 120,
poz. 1268) — przez lekarza psychiatre z powodu roz-
poznania u niej zaburzenh psychicznych wymagaja-
cych szpitalnego badania lub leczenia.

2. Termin przyjecia osoby pozbawionej wolnosci
do oddziatu psychiatrycznego szpitala wieziennego
wyznacza dyrektor szpitala lub ordynator tego oddzia-
tu, zawiadamiajgc o tym odpowiednio sad lub dyrekto-
ra zaktadu karnego, w ktérym osoba pozbawiona wol-
nosci przebywa.

8 16. Jezeli w wyniku badania psychiatrycznego
potaczonego z obserwacjg stwierdzono u osoby po-
zbawionej wolnosci chorobe psychiczng, uposledzenie
umystowe lub inne zaktécenia czynnosci psychicznych
w rozumieniu art. 31 8§ 1 Kodeksu karnego, pozostaje
ona w oddziale psychiatrycznym szpitala wieziennego
do czasu wydania przez sad stosownego orzeczenia.

8 17. 1. Po zakonczeniu badan lub krétkotrwatego le-
czenia w oddziale psychiatrycznym dyrektor zaktadu kar-
nego kieruje osobe pozbawiong wolnosci, o ktérej mo-
wa w § 15 ust. 1 pkt 2, do wtasciwego zaktadu karnego.

2. Jezeli u osoby, o ktorej mowa w § 15 ust. 1 pkt 2,
stwierdzono chorobe uniemozliwiajgca dalsze wyko-
nywanie tymczasowego aresztowania lub kary pozba-
wienia wolnosci, dyrektor zaktadu karnego sporzadza
whniosek o uchylenie tymczasowego aresztowania lub
udzielenie przerwy w wykonaniu kary pozbawienia
wolnosci.

3. Jezeli u osoby, o ktérej mowa w § 15 ust. 1 pkt 2,
stwierdzono koniecznos$é oddziatywania specjalistycz-
nego w terapeutycznym systemie odbywania kary, le-
karz wigzienny lub psycholog oddziatu psychiatryczne-
go szpitala wieziennego sporzadza odpowiedni wnio-
sek do komisji penitencjarnej.

8 18. 1. Osobie pozbawionej wolnosci, ktéra doko-
nata samouszkodzenia ciata, udziela sie $wiadczen
zdrowotnych niezbednych ze wzgledu na stan jej zdro-
wia. Jezeli osoba ta odmawia poddania sie leczeniu,
mozna jg umiesci¢, w zaleznosci od stanu zdrowia,
w izbie chorych lub w celi mieszkalnej, zapewniajac
w tym wypadku odpowiedni nadzér medyczny.

2. Jezeli osoba pozbawiona wolnosci odmawia
przyjmowania positkdw, dokonuje sie pomiaru masy
jej ciata, cisnienia tetniczego krwi i tetna.

3. O zakresie i czestotliwosci swiadczen zdrowot-
nych, potrzebie przeprowadzenia specjalistycznych ba-
dan diagnostycznych osob, o ktérych mowa w ust. 1
i 2, decyduje lekarz wiezienny.

4. Wobec osoby pozbawionej wolnosci, ktéra po
dokonaniu samouszkodzenia ciata i po przetransporto-
waniu do szpitala wigziennego nie wyraza zgody na
podjecie lub kontynuowanie leczenia, lekarz wiezienny
wydaje zalecenie w sprawie jej osadzenia, wskazujac,
czy powinna przebywad:

1) w zaktadzie karnym, w ktérym znajduje sie szpital
wiezienny,

2) we wtasciwym zaktadzie karnym, potozonym moz-
liwie najblizej szpitala wieziennego,

3) w zaktadzie karnym, z ktérego zostata skierowana
na leczenie szpitalne.
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§ 19. 1. Osobe pozbawiong wolnosci, u ktérej po-
dejrzewa sie chorobe zakazng, poddaje sie niezbed-
nym zabiegom profilaktyczno-sanitarnym i obejmuje
obserwacja.

2. Osobe pozbawiong wolnosci, u ktorej stwierdzo-
no chorobe zakazna, niezwtocznie izoluje sie i kieruje
do:

1) wyodrebnionej sali izby chorych, jezeli nie wyma-
ga leczenia szpitalnego,

2) szpitala wieziennego, jezeli podlega obowiagzkowej
hospitalizacji.

§ 20. 1. Swiadectwo lekarskie o stanie zdrowia oso-
by pozbawionej wolnosci lekarz wiezienny sporzadza:

1) na zadanie organu dysponujacego, sgdu peniten-
cjarnego albo sedziego penitencjarnego,

2) na polecenie dyrektora zaktadu karnego albo na-
czelnego lekarza okregowego inspektoratu Stuzby
Wieziennej lub naczelnego lekarza wieziennictwa,

3) w razie skierowania osoby pozbawionej wolnosci
na badanie w celu ustalenia zdolnosci do $wiadcze-
nia pracy lub wydania orzeczenia o stopniu niepet-
nosprawnosci,

4) w zwiagzku z ubieganiem sie osoby pozbawionej
wolnosci o zaopatrzenie w przedmioty ortopedycz-
ne.

2. Swiadectwo lekarskie o stanie zdrowia osoby po-
zbawionej wolnosci sporzadza lekarz wiezienny na
podstawie badania lekarskiego, z uwzglednieniem da-
nych zawartych w dokumentacji medycznej.

3. Wz6r swiadectwa lekarskiego o stanie zdrowia
stanowi zatagcznik do rozporzadzenia.

4. W Swiadectwie lekarskim, sporzadzonym na po-
lecenie ustalenia zdolnosci osoby pozbawionej wolno-
sci do udziatu w czynnosciach procesowych, zawiera
sie stwierdzenie: ,zdolny do udziatu w czynnosciach
procesowych” albo , niezdolny do udziatu w czynno-
$ciach procesowych od dnia ... do dnia ...".

5. W swiadectwie lekarskim, sporzagdzonym w po-
stepowaniu o uchylenie tymczasowego aresztowania
lub udzielenie przerwy w wykonaniu kary pozbawienia
wolnosci z powodu ztego stanu zdrowia, zawiera sie
stwierdzenie:

1) ,nie wymaga leczenia” albo
2) ,moze by¢ leczony w zaktadzie karnym”, albo

3) ,wymaga badan w celu ustalenia wskazanh zdro-
wotnych do ewentualnego uchylenia tymczasowe-
go aresztowania lub udzielenia przerwy w wykona-
niu kary pozbawienia wolnosci”.

§ 21. W wypadku gdy osoba pozbawiona wolnosci
jest objeta ubezpieczeniem chorobowym na podsta-
wie przepisdw o systemie ubezpieczeh spotecznych,

zaswiadczenie lekarskie o czasowej niezdolnosci tej
osoby do pracy z powodu choroby lub pobytu w sta-
cjonarnym zaktadzie opieki zdrowotnej wydaje lekarz
upowazniony przez Zaktad Ubezpieczenn Spotecznych
do wystawiania zaswiadczen lekarskich.

§ 22. 1. Lekarz wiezienny wydaje opinie w spra-
wach dotyczacych:

1) stosowania niezbednych odstepstw od regulaminu
wobec: osoby pozbawionej wolnosci przebywaja-
cej w szpitalu wieziennym, izbie chorych i leczonej
poza nimi, osoby przewlekle chorej, rekonwale-
scenta, kobiety ciezarnej i karmigcej, osoby skiero-
wanej z terapeutycznego do zwyktego systemu wy-
konywania kary pozbawienia wolnosci,

2) zdolnosci osoby pozbawionej wolnosci do nauki za-
wodu,

3) zezwolenia na otrzymanie paczki z lekami i srodka-
mi medycznymi oraz na otrzymywanie, ze wzgledu
na stan zdrowia, paczek o wiekszym ciezarze, oraz
na dokonywanie dodatkowych zakupow artykutéw
zywnosciowych, a takze w wypadkach budzacych
watpliwosci co do przydatnosci do spozycia arty-
kutéw zywnosciowych przesytanych w paczkach,

4) dopuszczalnosci wymierzenia i wykonywania kary
dyscyplinarnej umieszczenia w celi izolacyjnej,

5) wymierzenia kar dyscyplinarnych: pozbawienia
mozliwosci otrzymania paczek zywnosciowych,
pozbawienia lub ograniczenia mozliwosci doko-
nywania zakupéw artykutéw zywnosciowych lub
wyroboéw tytoniowych — osobie pozbawionej
wolnosci, ktorej wczesniej ze wzgledéw zdrowot-
nych przyznano diete albo zezwolono na dodatko-
we zakupy lub otrzymywanie paczek o wigkszym
ciezarze,

6) zasadnosci — ze wzgledu na stan zdrowia — odro-
czenia, przerwania lub zmiany na inne wymierzo-
nych lub wykonywanych kar dyscyplinarnych,

7) oceny stanu zdrowia osoby pozbawionej wolnosci,
wobec ktérej zastosowano $rodek przymusu bez-
posredniego,

8) zdolnosci osoby pozbawionej wolnosci do trans-
portowania.

2. Opinie dotacza sie do dokumentacji medycznej
osoby pozbawionej wolnosci lub do innej dokumenta-
cji dotyczacej spraw, o ktérych mowa w ust. 1.

8§ 23. Traci moc zarzadzenie Ministra Sprawiedliwo-
$ci zdnia 11 maja 1967 r. w sprawie organizacji i zasad
dziatania wieziennej stuzby zdrowia (Dz. Urz. Min.
Sprawiedl. Nr 4, poz. 15,z 1973 r. Nr 1, poz. 6, z 1975 r.
Nr 1, poz. 7,2 1983 r. Nr 3, poz. 18, z 1985 r. Nr 8, poz.
481z 1988 r. Nr 8, poz. 39).

8 24. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie
14 dni od dnia ogtoszenia.

Minister Sprawiedliwosci: S. Iwanicki
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Zatacznik do rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci
z dnia 27 wrzes$nia 2001 r. (poz. 1304)

Wzor

Pieczeé

zaktadu karnego/aresztu sledczego

o PP ,dnia ... r.

SWIADECTWO LEKARSKIE

o stanie zdrowia
skazanego/tymczasowo aresztowanego/ukaranego¥*)

VATV o T ' UPPPPPRRN
IMIG 0JCA .uvvrreeieeeiee e data i MiejSCe UrOdzZeNia ..ccocevi i it e
data przyjecia ....ccccceeeeiiiiiiii e data przewidywanego zwolnienia ..........ccccceeveeeeeieieeevinnnnnn,
S F-To b LYY= oTo o [a a0 Lo VY= PRI

*) Niepotrzebne skreslic.
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(pieczeé zaktadu opieki zdrowotnej) (podpis i pieczeé lekarza)




