
toszyn, ¸opuchówko, Oborniki, Piaski, Pniewy, Przedbo-
rów, Sieraków, Syców, Taczanów, Turek, W∏oszakowice.

2. Zasi´g terytorialny nadleÊnictw wchodzàcych
w sk∏ad Regionalnej Dyrekcji Lasów Paƒstwowych
w Poznaniu wynosi 23 809 km2.

§ 5. 1. Zasi´g terytorialny Regionalnej Dyrekcji La-
sów Paƒstwowych w Pile stanowià nast´pujàce nadle-
Ênictwa: Cz∏opa, Durowo, Jastrowie, Kaczory, Kalisz
Pomorski, Krucz, Krzy˝, Lipka, Miros∏awiec, Okonek,
P∏ytnica, Podanin, Potrzebowice, Sarbia, Trzcianka,
Tuczno, Wa∏cz, Wronki, Zdrojowa Góra, Z∏otów.

2. Zasi´g terytorialny nadleÊnictw wchodzàcych
w sk∏ad Regionalnej Dyrekcji Lasów Paƒstwowych
w Pile wynosi 8 574 km2.

§ 6. 1. Zasi´g terytorialny Regionalnej Dyrekcji La-
sów Paƒstwowych w Szczecinku stanowià nast´pujà-
ce nadleÊnictwa: Bia∏ogard, Bobolice, Borne Sulino-
wo, Bytów, Czaplinek, Czarne Cz∏uchowskie, Czarno-
bór, Cz∏uchów, Damnica, Drawsko, Dretyƒ, GoÊcino,

Karnieszewice, LeÊny Dwór, ¸upawa, Manowo, Miast-
ko, Niedêwiady, Osusznica, Polanów, Po∏czyn, S∏aw-
no, Szczecinek, Âwidwin, Âwierczyna, Trzebielino, Ty-
chowo, Ustka, Warcino, Z∏ocieniec.

2. Zasi´g terytorialny nadleÊnictw wchodzàcych
w sk∏ad Regionalnej Dyrekcji Lasów Paƒstwowych
w Szczecinku wynosi 14 591 km2.

§ 7. Rozporzàdzenie wchodzi w ˝ycie po up∏ywie
14 dni od dnia og∏oszenia.3)

Minister Ârodowiska: Cz. Âleziak

———————
3) Niniejsze rozporzàdzenie by∏o poprzedzone zarzàdzeniami

Ministra Ochrony Ârodowiska, Zasobów Naturalnych i Le-
Ênictwa z 1994 r. Nr 114, Nr 126, Nr 181, Nr 182, Nr 184,
które tracà moc z dniem wejÊcia w ˝ycie niniejszego roz-
porzàdzenia na podstawie art. 78 ustawy z dnia 22 grudnia
2000 r. o zmianie niektórych upowa˝nieƒ ustawowych do
wydawania aktów normatywnych oraz o zmianie niektó-
rych ustaw (Dz. U. Nr 120, poz. 1268).
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ROZPORZÑDZENIE MINISTRA ZDROWIA1)

z dnia 4 lutego 2004 r.

w sprawie trybu doprowadzania, przyjmowania i zwalniania osób w stanie nietrzeêwoÊci oraz organizacji
izb wytrzeêwieƒ i placówek utworzonych lub wskazanych przez jednostk´ samorzàdu terytorialnego

Na podstawie art. 42 ust. 6 ustawy z dnia 26 paê-
dziernika 1982 r. o wychowaniu w trzeêwoÊci i prze-
ciwdzia∏aniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2002 r. Nr 147,
poz. 1231 i Nr 167, poz. 1372 oraz z 2003 r. Nr 80,
poz. 719 i Nr 122, poz. 1143) zarzàdza si´, co nast´puje:

§ 1. Rozporzàdzenie okreÊla:

1) tryb doprowadzania i przyjmowania do izb wy-
trzeêwieƒ, zwanych dalej „izbami”, jednostek Poli-
cji, innych placówek utworzonych lub wskazanych
przez jednostki samorzàdu terytorialnego, zwa-
nych dalej „placówkami”, oraz zwalniania z tych
izb, jednostek i placówek osób w stanie nietrzeê-
woÊci, które swoim zachowaniem dajà powód do
zgorszenia w miejscu publicznym lub w zak∏adzie
pracy, znajdujà si´ w okolicznoÊciach zagra˝ajà-
cych ich ˝yciu lub zdrowiu albo zagra˝ajà ˝yciu lub
zdrowiu innych osób, zwanych dalej „osobami
w stanie nietrzeêwoÊci”;

2) organizacj´ izb i placówek;

3) zakres opieki zdrowotnej nad osobami doprowa-
dzonymi do izb lub palcówek;

4) maksymalnà wysokoÊç op∏at zwiàzanych z poby-
tem w izbie, placówce lub jednostce Policji. 

§ 2. 1. Osoby w stanie nietrzeêwoÊci mogà byç do-
prowadzone do izby, placówki lub jednostki Policji
przez funkcjonariuszy Policji lub stra˝ników stra˝y
gminnej, zwanych dalej „doprowadzajàcymi”.

2. Je˝eli istniejà uzasadnione wskazania do udzie-
lenia im pomocy medycznej lub hospitalizacji, oso-
bom w stanie nietrzeêwoÊci udziela si´ niezb´dnej po-
mocy medycznej lub natychmiast po zatrzymaniu
przewozi si´ do zak∏adu opieki zdrowotnej. Przewozu
dokonujà, w miar´ posiadanych mo˝liwoÊci, s∏u˝by,
o których mowa w ust. 1, pracownicy izb, placówek,
pogotowia ratunkowego albo innych podmiotów re-
alizujàcych zadania na rzecz porzàdku publicznego
i bezpieczeƒstwa obywateli.

3. Doprowadzajàcy osob´ w stanie nietrzeêwoÊci
sporzàdza protokó∏ doprowadzenia w celu wytrzeê-
wienia. Protokó∏ ten zawiera w szczególnoÊci:

1) imi´ i nazwisko, jednostk´ oraz numer s∏u˝bowy
doprowadzajàcego;

———————
1) Minister Zdrowia kieruje dzia∏em administracji rzàdowej

— zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzàdzenia Preze-
sa Rady Ministrów z dnia 20 czerwca 2002 r. w sprawie
szczegó∏owego zakresu dzia∏ania Ministra Zdrowia (Dz. U.
Nr 93, poz. 833 oraz z 2003 r. Nr 199, poz. 1941).



2) dat´ i godzin´ doprowadzenia;

3) miejsce i okolicznoÊci oraz opis interwencji;

4) imi´ i nazwisko, imiona rodziców osoby doprowa-
dzonej oraz wiek osoby doprowadzonej;

5) nazw´ i numer dokumentu to˝samoÊci lub rysopis
osoby doprowadzonej;

6) adres osoby doprowadzonej; 

7) opis zachowania doprowadzonego w czasie inter-
wencji i transportu, z uwzgl´dnieniem okoliczno-
Êci uniemo˝liwiajàcych doprowadzenie do miejsca
zamieszkania lub pobytu;

8) okreÊlenie przedmiotów posiadanych przez osob´
w stanie nietrzeêwoÊci w chwili doprowadzenia;

9) dyspozycj´ co do dalszego post´powania z osobà
po wytrzeêwieniu;

10) miejsce doprowadzenia oraz decyzj´ dyrektora
izby, kierownika placówki lub komendanta jed-
nostki Policji o przyj´ciu lub odmowie przyj´cia.

4. W przypadku uzasadnionych wàtpliwoÊci co do
to˝samoÊci osoby doprowadzonej do izby, placówki
lub jednostki Policji dane tej osoby niezw∏ocznie
sprawdza i potwierdza doprowadzajàcy.

§ 3. 1. Podstawà do przyj´cia do izby, placówki lub
jednostki Policji osoby doprowadzonej jest wynik ba-
dania zawartoÊci alkoholu w organizmie wskazujàcy
na stan nietrzeêwoÊci. Wynik badania potwierdzony
jest wydrukiem z atestowanego urzàdzenia s∏u˝àcego
do pomiaru zawartoÊci alkoholu w organizmie. Wy-
druk stanowi za∏àcznik do protoko∏u doprowadzenia
lub karty ewidencyjnej. 

2. Badania, o którym mowa w ust. 1, dokonuje si´
za zgodà osoby doprowadzonej do izby, placówki lub
jednostki Policji.

3. W razie niewyra˝enia zgody na przeprowadze-
nie badania, o którym mowa w ust. 1, osob´ doprowa-
dzonà przyjmuje si´ do izby, placówki lub jednostki
Policji wy∏àcznie w przypadku wyst´powania dodatko-
wych symptomów upojenia alkoholowego potwier-
dzonych przez lekarza lub felczera izby lub placówki,
a w przypadku osób doprowadzonych do jednostki
Policji przez upowa˝nionego funkcjonariusza Policji,
w protokole doprowadzenia lub karcie ewidencyjnej. 

§ 4. 1. Osob´ doprowadzonà do izby lub placówki
poddaje si´ niezw∏ocznie badaniom lekarskim.

2. Lekarz lub felczer po przeprowadzeniu badania
osoby doprowadzonej do izby lub placówki stwierdza:

1) brak objawów stanu nietrzeêwoÊci uzasadniajà-
cych umieszczenie w izbie lub placówce;

2) potrzeb´ udzielenia pomocy doraênej, która mo˝e
byç udzielona w izbie lub placówce;

3) koniecznoÊç wykonania zabiegów higieniczno-sa-
nitarnych, uwzgl´dniajàc objawy stanu nietrzeê-
woÊci oraz brak przeciwwskazaƒ do umieszczenia
w izbie lub placówce;

4) istnienie medycznych przes∏anek skierowania do
szpitala lub innego zak∏adu opieki zdrowotnej —
uwzgl´dniajàc objawy stanu nietrzeêwoÊci oraz
istnienie wskazaƒ do hospitalizacji.

3. W przypadku stwierdzenia lub podejrzenia
u osoby doprowadzonej do izby, placówki lub jednost-
ki Policji wystàpienia istotnych zak∏óceƒ funkcji zdro-
wotnych organizmu, natychmiast powiadamia si´ po-
gotowie lub zespó∏ ratownictwa medycznego.

§ 5. O przyj´ciu lub odmowie przyj´cia do izby,
placówki lub jednostki Policji osoby w stanie nietrzeê-
woÊci decyduje: dyrektor izby, kierownik placówki lub
komendant jednostki Policji bàdê upowa˝nione przez
nich osoby, bioràc pod uwag´: 

1) wype∏nienie przes∏anek doprowadzenia;

2) stopieƒ zawartoÊci alkoholu w organizmie;

3) opini´ lekarza lub felczera izby, placówki lub jed-
nostki Policji.

§ 6. 1. Nie przyjmuje si´ do izby, placówki lub jed-
nostki Policji osoby doprowadzonej, je˝eli:

1) brak jest objawów stanu nietrzeêwoÊci;

2) stan jej zdrowia wed∏ug opinii lekarza lub felczera
wymaga udzielenia Êwiadczeƒ, których w izbie,
placówce lub jednostce Policji nie mo˝na udzieliç
lub które powinny byç udzielone w zak∏adzie opie-
ki zdrowotnej;

3) dyrektor izby, kierownik placówki lub komendant
jednostki Policji bàdê osoba przez nich upowa˝nio-
na bioràc pod uwag´ stan zdrowia oraz objawy
nietrzeêwoÊci, podejmie takà decyzj´ na podsta-
wie pisemnego wniosku cz∏onka najbli˝szej rodzi-
ny osoby doprowadzonej lub jej opiekuna praw-
nego;

4) brak jest wolnych miejsc. 

2. W przypadkach okreÊlonych w ust. 1 pkt 2—4
przed zwolnieniem z izby lub placówki osoby dopro-
wadzonej lekarz lub felczer, w razie koniecznoÊci,
udziela Êwiadczeƒ zdrowotnych, niezb´dnych ze
wzgl´du na stan zdrowia osoby doprowadzonej.

3. O braku wolnych miejsc w izbie lub placówce
dyrektor izby, kierownik placówki lub osoba przez nie-
go upowa˝niona niezw∏ocznie powiadamia Policj´
oraz stra˝ gminnà.

4. W przypadku braku wolnych miejsc w izbie lub
placówce osob´ umieszcza si´ w jednostce Policji.

§ 7. Osoby ma∏oletnie b´dàce w stanie nietrzeêwo-
Êci doprowadzone do izby, placówki lub jednostki Po-
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licji mogà byç zwolnione, niezw∏ocznie po udzieleniu
pomocy medycznej, na pisemny wniosek rodziców
lub innych opiekunów prawnych. 

§ 8. 1. W razie powzi´cia przez pracownika izby lub
placówki uzasadnionego podejrzenia, ˝e osoba przyj´-
ta pope∏ni∏a przest´pstwo, lub stwierdzenia u tej oso-
by: 

1) uszkodzenia cia∏a,

2) braku dokumentów to˝samoÊci,

3) posiadania broni,

4) posiadania narz´dzi lub innych przedmiotów, co
do których mo˝e zachodziç uzasadnione przypusz-
czenie, ˝e s∏u˝y∏y lub mogà byç przeznaczone do
pope∏nienia przest´pstwa albo pochodzà z prze-
st´pstwa, oraz w razie powstania innych okolicz-
noÊci uzasadniajàcych przypuszczenie, ˝e pope∏-
niono przest´pstwo

— izba lub placówka zawiadamia niezw∏ocznie Poli-
cj´, podajàc termin, do którego osoba b´dzie przeby-
waç w izbie lub placówce.

2. W przypadku niezg∏oszenia si´ przez Policj´
w ustalonym terminie, izba lub placówka zwalnia oso-
b´ przyj´tà.

§ 9. 1. Przedmioty od osób przyj´tych do izby lub
placówki odbiera do depozytu depozytariusz w obec-
noÊci pracownika, o którym mowa w § 24 ust. 2 pkt 1. 

2. Wykaz odebranych przedmiotów jest sporzàdzo-
ny i potwierdzony w∏asnor´cznym podpisem przez de-
pozytariusza. Przy wpisanych przedmiotach warto-
Êciowych okreÊla si´ ich cechy indywidualne lub cha-
rakterystyczne.

3. W czynnoÊciach, o których mowa w ust. 1 i 2,
uczestniczy równie˝ osoba doprowadzajàca, potwier-
dzajàc w∏asnor´cznym podpisem wykaz odebranych
przedmiotów.

4. Przyj´te do depozytu przedmioty, o których mo-
wa w ust. 1, przechowuje si´ w sposób zapewniajàcy
bezpieczeƒstwo depozytu, w specjalnie zabezpieczo-
nych pomieszczeniach oraz odpowiednich, imiennych
i zapiecz´towanych opakowaniach. Przekazanie depo-
zytu kierownikowi kolejnej zmiany lub pracownikowi
odpowiedzialnemu za prac´ zmiany w trakcie dy˝uru
nast´puje za pokwitowaniem.

5. Sk∏adanie do depozytu oraz wydawanie z depo-
zytu przedmiotów odebranych osobom doprowadzo-
nym w celu wytrzeêwienia do jednostki organizacyjnej
Policji odbywa si´ zgodnie z rozporzàdzeniem Mini-
stra Spraw Wewn´trznych i Administracji z dnia
21 marca 2003 r. w sprawie warunków, jakim powin-
ny odpowiadaç pomieszczenia w jednostkach organi-
zacyjnych Policji przeznaczone dla osób zatrzymanych
lub doprowadzonych w celu wytrzeêwienia, oraz
regulaminu pobytu w tych pomieszczeniach (Dz. U.
Nr 61, poz. 547).

§ 10. Osobom przyj´tym do izby lub placówki mo˝-
na wydaç na czas pobytu odzie˝ zast´pczà.

§ 11. 1. O zastosowaniu lub zaprzestaniu stosowa-
nia Êrodka przymusu bezpoÊredniego decyduje lekarz
lub felczer po konsultacji z kierownikiem zmiany lub
innym pracownikiem wyznaczonym przez dyrektora
izby.

2. Niezw∏ocznie po zaprzestaniu stosowania Êrod-
ka przymusu bezpoÊredniego lekarz lub felczer podej-
muje kontrol´ stanu zdrowia osoby, w stosunku do
której zastosowano przymus bezpoÊredni.

3. Zastosowanie Êrodka przymusu bezpoÊrednie-
go odnotowuje si´ w karcie ewidencyjnej, podajàc: 

1) powód zastosowania;

2) rodzaj zastosowanego Êrodka; 

3) czas stosowania Êrodka; 

4) opis reakcji osoby podczas stosowania przymusu
bezpoÊredniego oraz po jego zaprzestaniu.

§ 12. 1. O zwolnieniu z izby lub placówki osób do
niej przyj´tych decyduje dyrektor izby, kierownik pla-
cówki lub upowa˝niony przez nich pracownik, na pod-
stawie badania zawartoÊci alkoholu w organizmie
osoby zwalnianej, bioràc pod uwag´ opini´ lekarza
lub felczera.

2. O zwolnieniu z jednostki Policji osób do niej
przyj´tych decyduje komendant jednostki Policji lub
upowa˝niony przez niego pracownik, na podstawie
badania zawartoÊci alkoholu w organizmie osoby
zwalnianej, w miar´ potrzeb bioràc pod uwag´ opini´
lekarza.

3. W przypadku niewyra˝enia zgody przez osob´
zwalnianà na przeprowadzenie badania, o którym mo-
wa w ust. 1, zwalnia si´ jà na podstawie opinii lekarza
lub felczera izby lub placówki.

4. Osoby ma∏oletnie po wytrzeêwieniu przekazuje
si´ rodzicom lub innym opiekunom prawnym, a w ra-
zie ich niezg∏oszenia si´ najbli˝szej placówce inter-
wencyjnej. 

§ 13. 1. Przyj´te do depozytu przedmioty wydaje
si´ za pokwitowaniem osobie zwalnianej z izby lub
placówki, z zastrze˝eniem § 16 ust. 1—3.

2. W razie gdy osoba zwalniana z izby lub placów-
ki odmawia pokwitowania odbioru depozytu, depozyt
nale˝y wydaç po odnotowaniu w karcie ewidencyjnej,
w obecnoÊci tej osoby, przyczyny niez∏o˝enia pod-
pisu.

3. W przypadku zatrzymania w depozycie napojów
alkoholowych wydaje si´ je nie wczeÊniej ni˝ po
7 dniach od dnia zwolnienia z izby lub placówki. Na-
poje alkoholowe nieodebrane w terminie do 14 dni od
dnia opuszczenia izby, placówki lub jednostki Policji
ulegajà komisyjnemu zniszczeniu. 
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4. Komisj´ nadzorujàcà niszczenie napojów alko-
holowych powo∏uje doraênie dyrektor izby lub kierow-
nik placówki. Komisja sporzàdza protoko∏y zniszczenia
napojów alkoholowych, w∏àczane do ksi´gi ewiden-
cyjnej.

§ 14. Osoby zwalniane z izby, placówki lub jednost-
ki Policji sà informowane pisemnie o mo˝liwoÊci z∏o-
˝enia za˝alenia na zasadnoÊç i legalnoÊç doprowadze-
nia oraz prawid∏owoÊç wykonania decyzji o zatrzyma-
niu i doprowadzeniu do izby, placówki, zak∏adu opieki
zdrowotnej lub jednostki Policji.

§ 15. W przypadku zgonu osoby przebywajàcej
w izbie, placówce lub jednostce Policji zawiadamia si´
niezw∏ocznie w∏aÊciwego prokuratora oraz organ wy-
konawczy jednostki samorzàdu terytorialnego prowa-
dzàcej izb´ lub placówk´.

§ 16. 1. W przypadku dokonywania potràcenia na-
le˝noÊci z tytu∏u op∏at zwiàzanych z pobytem w izbie
z depozytu pieni´˝nego, w sk∏ad którego wchodzà
równie˝ waluty obce, dla ustalenia wartoÊci waluty
obcej przyjmuje si´ kurs kupna walut obcych og∏asza-
ny przez Narodowy Bank Polski w dniu potràcenia.

2. Osobie zwalnianej z izby nale˝y pozostawiç z de-
pozytu kwot´ pieni´˝nà niezb´dnà do op∏acenia kosz-
tów przejazdu Êrodkiem publicznego transportu zbio-
rowego do miejsca zamieszkania, a je˝eli mieszka ona
w innej miejscowoÊci — równie˝ odpowiadajàcà kosz-
tom posi∏ku.

3. W przypadku ustanowienia zastawu na przed-
miotach odebranych do depozytu sporzàdza si´ proto-
kó∏ ustanowienia zastawu. Kopi´ tego protoko∏u wr´-
cza si´ osobie, której przedmioty podlegajà zastawo-
wi.

4. Przedmioty, o których mowa w ust. 3, wpisuje
si´ do ksi´gi zastawów rzeczowych. Przedmioty te
izba zwraca po uiszczeniu nale˝noÊci.

§ 17. Osobom nieposiadajàcym w momencie zwal-
niania z izby, placówki lub jednostki Policji Êrodków
pieni´˝nych wystarczajàcych na pokrycie kosztów po-
bytu dyrektor izby, kierownik placówki lub komendant
jednostki Policji wystawia wezwanie do pokrycia kosz-
tów pobytu w terminie 7 dni.

§ 18. 1. Izba:

1) sprawuje opiek´ nad osobami w stanie nietrzeê-
woÊci;

2) udziela osobom w stanie nietrzeêwoÊci Êwiadczeƒ
higieniczno-sanitarnych;

3) udziela osobom w stanie nietrzeêwoÊci pierwszej
pomocy w nag∏ych wypadkach;

4) prowadzi detoksykacj´ dla osób wyra˝ajàcych na
to zgod´, je˝eli izba posiada odpowiednie po-
mieszczenie, urzàdzenia, wyposa˝enie i odpo-
wiednio wykwalifikowany personel;

5) informuje o szkodliwoÊci nadu˝ywania alkoholu
oraz motywuje do podj´cia leczenia odwykowego. 

2. Izba wspó∏pracuje z w∏aÊciwymi gminnymi ko-
misjami rozwiàzywania problemów alkoholowych,
placówkami lecznictwa odwykowego, innymi instytu-
cjami i organizacjami, których dzia∏alnoÊç ma na celu
przeciwdzia∏anie problemom alkoholowym i ich skut-
kom. 

3. Izba sk∏ada corocznie ministrowi w∏aÊciwemu
do spraw zdrowia, w terminie do dnia 1 marca, spra-
wozdanie za rok poprzedni obejmujàce w szczególno-
Êci liczb´ osób umieszczonych w izbie, z uwzgl´dnie-
niem p∏ci oraz podzia∏u na doros∏ych i ma∏oletnich,
w tym iloÊci osób przebywajàcych w izbie co najmniej
trzy razy w ciàgu roku. 

§ 19. 1. Izba posiada wyodr´bnione pomieszczenia
dla:

1) m´˝czyzn;

2) kobiet;

3) osób do lat 18.

2. Izba posiada wyodr´bnione pomieszczenia dla
osób, których zachowanie stwarza powa˝ne zagro˝e-
nie dla ich zdrowia lub ˝ycia albo zdrowia lub ˝ycia in-
nych osób przebywajàcych w izbie.

3. Izba posiada zgodne z wymogami bezpieczeƒ-
stwa i higieny pracy pomieszczenia przeznaczone do
przechowywania czystej i brudnej bielizny, Êrodków
czyszczàcych i dezynfekujàcych oraz magazyn depozy-
tów i pomieszczenie socjalne dla pracowników izby. 

4. Pomieszczenia izb udost´pnione dla osób do-
prowadzonych wyposa˝one sà w urzàdzenia dla osób
niepe∏nosprawnych ruchowo.

§ 20. 1. Izba zapewnia nast´pujàce minimalne wa-
runki pobytu osób: 

1) powierzchnia pomieszczenia przypadajàca na oso-
b´ nie mniejsza ni˝ 3 m2, a w przypadku pomiesz-
czenia, o którym mowa w § 19 ust. 2, nie mniejsza
ni˝ 6 m2;

2) oÊwietlenie sztuczne oraz naturalne pomieszczeƒ;

3) oddzielne toalety dla kobiet oraz m´˝czyzn, wypo-
sa˝one w co najmniej 1 misk´ ust´powà dla
20 osób, 1 pisuar dla 20 m´˝czyzn oraz 1 umywal-
k´ dla 5 osób;

4) oddzielne prysznice dla kobiet oraz m´˝czyzn, wy-
posa˝one w co najmniej 1 urzàdzenie natryskowe
dla 15 osób;

5) system przywo∏awczy, umo˝liwiajàcy w razie po-
trzeby wezwanie pracownika izby. 

2. Osobom umieszczonym w izbie zapewnia si´
napoje, podawane w naczyniach jednorazowych.
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§ 21. 1. Izba posiada ambulatorium, sk∏adajàce si´
z gabinetu lekarskiego oraz pokoju zabiegowego, za-
opatrzone w leki i sprz´t niezb´dny do udzielania
pierwszej pomocy, Êrodki dezynfekcyjne oraz atesto-
wane urzàdzenie s∏u˝àce do pomiaru zawartoÊci alko-
holu w organizmie z mo˝liwoÊcià wydruku wyniku po-
miaru.

2. Wykaz leków oraz list´ sprz´tu, w które wyposa-
˝a si´ ambulatorium, okreÊla za∏àcznik do rozporzà-
dzenia.

§ 22. 1. Pomieszczenia, w których przebywajà oso-
by w stanie nietrzeêwoÊci, podlegajà sta∏ej kontroli
przez uprawnionych pracowników izby. O objawach
wskazujàcych na pogarszanie si´ stanu zdrowia osoby
w stanie nietrzeêwoÊci pracownik izby informuje nie-
zw∏ocznie lekarza lub felczera, który podejmuje decy-
zj´ co do dalszego post´powania.

2. Izba w miar´ potrzeb instaluje w salach ogól-
nych, korytarzach oraz izolatkach, pomieszczeniach
s∏u˝àcych przyjmowaniu osób system telewizji we-
wn´trznej, s∏u˝àcy kontroli, o której mowa w ust. 1,
oraz kontroli przebiegu przyjmowania do izby. 

§ 23. Izba jest, a placówka mo˝e byç, czynna przez
ca∏à dob´.

§ 24. 1. Praca przy przyjmowaniu i opiece nad oso-
bami w stanie nietrzeêwoÊci w izbie jest, a w placów-
ce mo˝e byç w zale˝noÊci od czasu otwarcia, organi-
zowana wed∏ug systemu zmianowego. 

2. W sk∏ad zmiany wchodzà:

1) kierownik zmiany lub inny pracownik wyznaczony
przez dyrektora izby lub kierownika placówki jako
odpowiedzialny za dzia∏alnoÊç izby lub placówki
w trakcie dy˝uru zmiany;

2) depozytariusz, jako przyjmujàcy depozyty od osób
doprowadzonych w celu wytrzeêwienia;

3) lekarz lub felczer;

4) piel´gniarz lub piel´gniarka;

5) opiekun zmiany;

6) porzàdkowy.

3. Dyrektor izby lub kierownik placówki mo˝e,
w zale˝noÊci od potrzeb, zwi´kszyç lub zmniejszyç do
trzech osób zmian´ okreÊlonà w ust. 2, z tym ˝e w jej
sk∏ad wchodzi lekarz lub felczer.

4. Pracownicy izby lub placówki wchodzàcy
w sk∏ad zmiany okreÊlonej w ust. 2 przechodzà corocz-
ne szkolenie w zakresie:

1) udzielania pierwszej pomocy;

2) stosowania Êrodków przymusu bezpoÊredniego; 

3) profilaktyki rozwiàzywania problemów alkoholo-
wych.

5. CzynnoÊci zwiàzane z przyj´ciem kobiet do izby
lub placówki oraz bezpoÊrednià opiek´ nad nimi
w czasie pobytu mo˝e sprawowaç wy∏àcznie ˝eƒski
personel izby lub placówki, z wyjàtkiem sprawowania
opieki medycznej. 

§ 25. 1. Izby prowadzà ksi´g´ raportów. 

2. Osoba, o której mowa w § 24 ust. 2 pkt 1, spo-
rzàdza w ksi´dze raportów notatk´ z przebiegu dy˝uru
zmiany, z podaniem daty oraz imiennego sk∏adu zmia-
ny.

3. Ksi´ga raportów powinna posiadaç ponumero-
wane strony.

§ 26. Przepisy § 18—22 oraz § 25 stosuje si´ odpo-
wiednio do placówek.

§ 27. 1. Izby lub placówki prowadzà ewidencj´
osób doprowadzonych do izby lub placówki w formie: 

1) ksi´gi ewidencyjnej;

2) karty ewidencyjnej.

2. Ksi´ga, o której mowa w ust. 1, zawiera: 

1) numer ewidencyjny;

2) imi´, nazwisko, imiona rodziców oraz nazwisko ro-
dowe osoby doprowadzonej;

3) dat´ i godzin´ przyj´cia, zwolnienia lub przekaza-
nia;

4) nazw´ i numer dokumentu to˝samoÊci;

5) dat´ i miejsce urodzenia;

6) numer ewidencyjny PESEL;

7) stan cywilny;

8) adres zamieszkania lub miejsce pobytu.

3. Karta, o której mowa w ust. 1 pkt 2, zawiera: 

1) informacje ogólne obejmujàce:

a) piecz´ç izby lub placówki,

b) numer ewidencyjny,

c) numer ∏ó˝ka,

d) numer depozytu wartoÊciowego,

e) imi´ i nazwisko, wiek, imiona rodziców, adres
oraz rysopis osoby doprowadzonej;

2) opini´ lekarza obejmujàcà:

a) dat´ i godzin´ badania lekarskiego,

b) wywiad Êrodowiskowy oraz lekarski okreÊlajàcy
stan zdrowia, a tak˝e okolicznoÊci, rodzaj i iloÊç
wypitego alkoholu i inne okolicznoÊci zwiàzane
z wprowadzeniem si´ w stan nietrzeêwoÊci,
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c) badanie osoby doprowadzonej z ocenà:

— zaburzeƒ ÊwiadomoÊci,

— zachowania, 

— nastroju,

— chodu,

— mowy,

— Êladów wymiotów,

— t´tna,

— serca,

— êrenic,

— skóry,

— p∏uc,

— stanu jamy brzusznej,

— obra˝eƒ,

— innych objawów chorobowych,

— ogólnego stanu badanego,

d) uzasadnienie przyj´cia do izby lub placówki al-
bo braku potrzeby przyj´cia do izby lub placów-
ki;

3) decyzj´ dyrektora izby lub kierownika placówki
(zmiany):

a) o odmowie przyj´cia do izby lub placówki wraz
z uzasadnieniem,

b) o przyj´ciu do izby lub placówki;

4) wykaz przedmiotów oddanych do depozytu, z wy-
szczególnieniem:

a) dokumentów,

b) pieni´dzy,

c) iloÊci oraz opisu przedmiotów wartoÊciowych, 

d) napojów alkoholowych,

e) iloÊci oraz opisu rzeczy osobistych;

5) cz´Êç dotyczàcà pobytu w izbie lub placówce obej-
mujàcà informacje o:

a) zastosowanych zabiegach,

b) zastosowanych Êrodkach przymusu wraz
z podaniem przyczyny, czasu przytrzymania lub
unieruchomienia i osoby podejmujàcej decyzj´
o zastosowaniu Êrodka,

c) opatrunkach,

d) podawanych lekach i formie ich podania,

e) kàpieli (zimna, ciep∏a),

f) izolacji,

g) zachowaniu,

h) stanie psychicznym, 

i) stanie fizycznym (krà˝enie, ciÊnienie, oddech),

j) innych uwagach o pobycie;

6) cz´Êç dotyczàcà zwolnienia z izby lub placówki,
obejmujàcà:

a) wyniki badania lekarskiego z podaniem stopnia
wytrzeêwienia, stanu psychicznego i fizycznego,

b) decyzj´ dyrektora izby lub kierownika placówki
odpowiednio o zwolnieniu z izby lub placówki,
przekazaniu Policji albo skierowaniu do lekarza
specjalisty lub zak∏adu opieki zdrowotnej;

7) cz´Êç dotyczàcà odbioru depozytu:

a) potwierdzenie odbioru, 

b) dokonane potràcenia,

c) rzeczy zatrzymane tytu∏em zastawu;

8) uwagi osoby zwalnianej.

§ 28. 1. Osoby, o których mowa w § 24 ust. 2
pkt 1—2 i 4—6, przedstawiajà pisemnà opini´ psycho-
logicznà o zdolnoÊci do pracy w izbie lub placówce,
w tym o przydatnoÊci do pracy w warunkach wymaga-
jàcych stosowania Êrodków przymusu bezpoÊrednie-
go.

2. Osoba, o której mowa w § 24 ust. 2 pkt 1, 2 i 5,
powinna posiadaç co najmniej wykszta∏cenie Êrednie.

§ 29. Maksymalna wysokoÊç op∏aty zwiàzanej
z pobytem osoby przyj´tej do izby, placówki lub jed-
nostki Policji wynosi 250 z∏.

§ 30. 1. Pracownicy dotychczas zatrudnieni w izbie
lub placówce, w terminie 6 miesi´cy od dnia wejÊcia
w ˝ycie rozporzàdzenia, przedstawià opinie psycholo-
giczne, o których mowa w § 28 ust. 1. 

2. Izby i placówki, utworzone przed dniem wejÊcia
w ˝ycie rozporzàdzenia, w terminie 5 lat od wejÊcia
w ˝ycie rozporzàdzenia dostosujà obiekty i pomiesz-
czenia do wymogów zawartych w § 19 ust. 4.

§ 31. Rozporzàdzenie wchodzi w ˝ycie z dniem
og∏oszenia.2)

Minister Zdrowia: L. Sikorski
———————
2) Niniejsze rozporzàdzenie by∏o poprzedzone rozporzàdze-

niem Ministra Zdrowia i Opieki Spo∏ecznej z dnia 23 paê-
dziernika 1996 r. w sprawie doprowadzania osób w stanie
nietrzeêwoÊci, organizacji izb wytrzeêwieƒ i zakresu opieki
zdrowotnej oraz zasad ustalania op∏at zwiàzanych z do-
prowadzeniem i pobytem w izbie wytrzeêwieƒ (Dz. U.
Nr 129, poz. 611), które utraci∏o moc z dniem 28 czerwca
2001 r. w zwiàzku z wejÊciem w ˝ycie art. 1 pkt 25 ustawy
z dnia 27 kwietnia 2001 r. o zmianie ustawy o wychowaniu
w trzeêwoÊci i przeciwdzia∏aniu alkoholizmowi, ustawy
o radiofonii i telewizji oraz ustawy o op∏acie skarbowej
(Dz. U. Nr 60, poz. 610).
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I .  Wykaz leków

Aminophylline amp. 0,025 g/1 ml

Atropine sulfate amp. 0,0005 g/1 ml

Clemastine fumarate amp. 0,002 g/2 ml

Dexamethasone sodium phosphate amp. 0,004 g/ml
i 0,008 g/2 ml

Diazepam amp. 0,01 g/2 ml

Digoxin amp. 0,0005 g/2 ml

Dobutamine hydrochloride amp. 0,25 g/fiolk´

Dopamine hydrochloride amp. 0,05 g/5 ml

Ephedrine hydrochloride amp. 0,025 g/1 ml

Epinephrinate amp. 0,001 g/1 ml

Fenoterol hydrobromide aerosol 0,0002 g/dawk´

Flumazenil amp. 0,0005 g/5 ml

Furosemide amp. 0,02 g/2 ml

Haloperidol amp. 0,005 g/1 ml

Hydrocortisone sodium succinate amp. 0,5 g/2 ml

Insulin monocomponent 800 j./10 ml

Lidocaine hydrochloride amp.

Lidocaine hydrochloride aerosol i ˝el

Metamizole sodium amp. 2,5 g/5 ml

Metoprolol tartrate amp. 0,001 g/5 ml

Naloxone hydrochloride amp. 0,0004 g/1 ml

Orciprenaline sulfate amp. 0,005 g/10 ml

Tramadol hydrochloride amp. 0,1 g/2 ml

Verapamil hydrochloride amp. 0,005 g/2 ml

Aqua pro injectione

P∏yny infuzyjne:

Glukoza 5 % 500 ml

Glukoza 40 % amp. 20 ml

P∏yn wieloelektrolitowy 500 ml

NaCl 0,9 % 500 ml 

Dekstran wysokoczàsteczkowy 500 ml

Natrium bicarbonicum 8,4 % amp. 20 ml

Kalium chloratum amp. 10 % i 20 %

Dekstran 70 000/500 ml

Witamina C ∫ 0,5 g amp.

Relanium ∫ 0,01 g amp.

I I .  Lista sprz´tu

1) aparat „Ambu”;

2) autoklaw do sterylizacji;

3) lampa bakteriobójcza;

4) rurki ustno-gard∏owe;
5) kleszczyki Magilla;
6) laryngoskop i rurki intubacyjne — ró˝nych rozmia-

rów;
7) butla z tlenem lub koncentrator tlenu;
8) ssak elektryczny z osobnym przed∏u˝aczem;
9) cewnik do odsysania z jamy ustnej i drzewa

oskrzelowego (jednorazowy, sterylny, w ró˝nych
rozmiarach);

10) wózek do przewo˝enia pacjentów, z twardym pod-
∏o˝em umo˝liwiajàcym reanimacj´;

11) aparat do mierzenia ciÊnienia;
12) latarka lekarska do sprawdzania reakcji êrenic;
13) s∏uchawka lekarska;
14) r´kawiczki jednorazowego u˝ytku;
15) cewniki Foleya o ró˝nych rozmiarach, worki do

moczu;
16) komplet strzykawek i igie∏, venflony lub inne ka-

niule do˝ylne;
17) staza;
18) aparaty do przetaczania p∏ynów;
19) spalarka do igie∏;
20) tace do zestawów;
21) jednorazowe gaziki do odka˝ania skóry typu

„swab” lub Êrodek dezynfekcyjny i gaziki jednora-
zowe;

22) reflektor na statywie;
23) szyny do unieruchamiania koƒczyn;
24) maski na twarz ochraniajàce przed wydzielinami;
25) no˝yczki, pincety;
26) fartuchy jednorazowe;

27) Êrodki opatrunkowe i p∏yny dezynfekcyjne;

28) defibrylator z zapisem ekg;

29) okulary ochronne.

I I I .  Wyroby medyczne i  aparatura diagno-
styczna

1) urzàdzenie do pomiaru zawartoÊci alkoholu w wy-
dychanym powietrzu;

2) paski diagnostyczne poziomu alkoholu w Êlinie ty-
pu ALCO-SCREEN dla pacjentów w Êpiàczce;

3) glukometr z paskami Glukostix pozwalajàcy okre-
Êliç poziom glukozy we krwi;

4) pH-metr;
5) inne aparaty diagnostyczne, którymi umie si´ po-

s∏ugiwaç zespó∏, np. ekg, aparatura pomiaru rów-
nowagi kwasowo-zasadowej, elektrolitów, hema-
tokrytu.
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Za∏àcznik do rozporzàdzenia Ministra Zdrowia 
z dnia 4 lutego 2004 r. (poz. 192)

WYKAZ LEKÓW ORAZ LISTA SPRZ¢TU, W KTÓRE WYPOSA˚A SI¢ AMBULATORIUM


