projekt z dnia 25 listopada 2011 r.

ROZPORZADZENIE
MINISTRA SPRAWIEDLIWOSCI

7 dnia 2011 r.

w  sprawie udzielania  Swiadczen  zdrowotnych przez podmioty lecznicze

dla osob pozbawionych wolnosci

Na podstawie art. 115 § 9 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny wykonawczy

(Dz. U.Nr 90, poz. 557, z pdzn. zm."’) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. 1. Rozporzadzenie okresla szczegdtowe warunki, zakres i tryb udzielania $wiadczen
zdrowotnych osobom pozbawionym wolnoéei przez podmioty lecznicze dla osob pozbawionych
wolnosci.

2. Rozporzadzenie stosuje si¢ wobec lekarzy, lekarzy dentystéw oraz pielegniarek
udzielajacych $wiadezen zdrowotnych w podmiotach leczniczych dla osob pozbawionych
wolnosci utworzonych przez Ministra Sprawiedliwosci na zasadach okreslonych w ustawie z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654, Nr 149, poz. 887, Nr 174,
poz. 1039 1 Nr 185, poz. 1092).

§ 2. |. Podmioty lecznicze udzielaja osobom pozbawionym wolnosci S$wiadczen
zdrowotnych zwigzanych z:
1) badaniem i poradg lekarska;
2} leczeniem;
3) badaniem i terapig psychologiczng;
4} rehabilitacja lecznicza;
3} opieka nad kobietg cigzarna i jej plodem, porodem oraz potogiem;
6) badaniem diagnostycznym, w tym analityka medyczna;
7) pielegnacja chorych;

8) pielegnacja niepetnosprawnych i opieka nad nimi;
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9) zapobieganiem powstawaniu urazéw | chordb przez dziatania profilaktyczne oraz
obowiazkowe szczepienia ochronne;

10) badaniem i leczeniem dentystycznym oraz §wiadczeniami z zakresu protetyki;

11) orzekaniem i opiniowaniem o stanie zdrowia;

12) zaopatrzeniem w przedmioty ortopedyczne i $rodki pomocnicze.

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

1) koniecznosci natychmiastowego udzielenia $wiadczen zdrowotnych ze wzgledu
na zagrozenie zycia lub zdrowia osoby pozbawionej wolnoscei;

2) koniecznosci przeprowadzenia specjalistycznych badan lekarskich, leczenia lub rehabilitacji
osoby pozbawionej wolnosci;

3) koniecznosci przeprowadzenia badan diagnostycznych z powodu braku specjalistycznego
sprzetu medycznego;

4) koniecznosci zapewnienia $wiadczen zdrowotnych podczas korzystania przez osobg
pozbawiona wolnosci z przepustki lub czasowego zezwolenia na opuszczenie zaktadu
karnego lub aresztu sledczego, zwanych dalej ,,zakladem karnym?”,

- $wiadczenia te s udzielane przez pozawigezienne podmioty lecznicze.

3.0 koniecznosci udzielenia §wiadczen zdrowotnych w przypadkach, o ktérych mowa
w ust. 2 pkt 1 — 3, decyduje kierownik wladciwego podmiotu leczniczego lub lekarz podmiotu
leczniczego lub lekarz dentysta podmiotu leczniczego.

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

5. Osobom pozbawionym wolnosci zapewnia sig takze transport sanitarny w uzasadnionych

przypadkach.

§ 3. Osobg pozbawiong wolnosci poddaje sie badaniom wstepnym, okresowym

i kontrolnym.

§ 4. 1. Badaniom wstgpnym: podmiotowym (wywiad chorobowy) i przedmiotowym

(fizykalnym) poddaje si¢ osobg pozbawiona wolnosci niezwtocznie po przyjeciu do zakladu
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karnego, nie pdzniej jednak niz w terminie 3 dni roboczych od dnia przyjgcia.
2. W terminie 14 dni od dnia przyjecia do zakladu karnego wykonuje sig: profilaktyczne
radiologiczne badanie klatki piersiowej oraz badanie stanu uzgbienia.
3. Lekarz podmiotu leczniczego moze odstapi¢é od wykonania profilaktycznego
radiologicznego badania klatki piersiowej po przeprowadzeniu badania lekarskiego:
i) jezeli osoba pozbawiona wolnodci przedstawi wynik takiego badania wykonanego w okresie
6 miesigcy poprzedzajacych datg przyjecia do zakiadu karnego;
2) w przypadku podejrzenia lub stwierdzenia cigzy.
4. Fakt odstapienia od profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowej lekarz
podmiotu leczniczego odnotowuje w ksiazce zdrowia, podajgc przyczyne odstapienia od badania.
5. Lekarz podmiotu leczniczego lub lekarz dentysta podmiotu leczniczego moze zlecié
przeprowadzenie badan innych niz wymienione w ust. 2, jezeli jest to uzasadnione stanem

zdrowia osoby pozbawionej wolnosci.

§ 5. 1. Badaniu okresowemu, polegajacemu na wykonaniu profilaktycznego radiologicznego
badania klatki piersiowej, osobe pozbawiona wolnosci poddaje si¢ co najmniej raz na
24 miesiace.

2. Od wykonania profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowej mozna odstapié
po przeprowadzeniu badania lekarskiego:

1) jezeli osoba pozbawiona wolnodci w trakecie pobytu w zakladzie karnym miata wykonane

z innych powodow badanie radiologiczne klatki piersiowej w okresie ostatnich 24 miesiecy

i wynik tego badania jest zalaczony do dokumentacji medycznej;

2) w przypadku podejrzenia [ub stwierdzenia cigzy.

3. Fakt odstapienia od profilaktycznego radiologicznego badania klatki piersiowej, o ktdrym

mowa w ust. 2, lekarz podmiotu leczniczego odnotowuje w ksigzce zdrowia, podajac przyczyne

odstapienia od badania.

§ 6. |. Badaniom kontrolnym: podmiotowym (wywiad chorobowy) i przedmiotowym
(fizykalnym) poddaje si¢ osobg pozbawiong wolnosci przed przetransportowaniem lub
zwolnieniem z zaktadu kamego.

2. W ramach badania kontrolnego osoby pozbawionej wolnosci zwalnianej z zakladu

karnego lekarz podmiotu leczniczego, oprocz badan okreslonych w ust. 1:
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1) informuje osobg pozbawiona wolnosci o potrzebie i mozliwodei dalszego leczenia lub
rehabilitac)i;

2) okre$la zdolno$¢ osoby pozbawionej wolnodci do samodzielnego powrotu do miejsca
zameldowania lub miejsca przebywania;

3) okres$la zalecenia w sprawie pomocy, jakiej wymaga osoba pozbawiona wolnosci, niezdolna
ze wzgledu na stan zdrowia do samodzielnego powrotu do miejsca zameldowania lub
miejsca przebywania;

4} okreéla potrzebe zaopatrzenia w leki, przedmioty ortopedyczne lub $rodki pomocnicze;

5} wydaje skierowanie do lekarza specjalisty lub do szpitala pozawigziennego podmiotu
leczniczego, jezeli takie sa wskazania lekarskie, ktére zawiera:

a) oznaczenie zakladu karnego, z ktérego zwalniana jest osoba pozbawiona wolnosci,

b) data i miejsce wystawienia skierowania,

¢) imi¢ i nazwisko osoby, ktorej wydaje si¢ skierowanie,

d) numer PESEL, a w przypadku jego braku — rodzaj, seri¢ i numer dokumentu potwierdzajgcego
tozsamose,

g) rozpoznanie bgdace przyczyna wystawienia skierowania,

)} wskazanie szpitala albo specjalisty,

g) informacje o dotychczasowym leczeniu,

h) podpis i pieczatke wystawiajacego skierowanie lekarza podmiotu leczniczego,

1) pieczatke z oznaczeniem podmiotu leczniczego,

J) pouczenie o tresci: ,Niniejsze skierowanie nie jest skierowaniem wydanym w ramach
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego, a udzielane na jego podstawie $wiadczenia
zdrowotne nie sa finansowane ze §rodkéw publicznych pozostajacych w dyspozycji Ministra
Sprawiedliwosci”;

6) wydaje wyniki badan diagnostycznych niezbgdnych do dalszego postgpowania leczniczego lub
diagnostycznego.

3. Badania kontrolnego nie przeprowadza sig, jezeli zwolnienie osoby pozbawionej wolnosct

nastapito w trakcie trwania czynnosci procesowych i nie powrdcita ona do zaktadu karnego.

§ 7. |. Zgtoszenia os6b pozbawionych wolnosci do lekarza podmiotu leczniczego lub lekarza
dentysty podmiotu leczniczego przyjmuje si¢ codziennie.

2. Lekarz podmiotu leczniczego lub lekarz dentysta podmiotu leczniczego przyjmuje osoby
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pozbawione wolnoéci poza ustalonym w porzadku wewnetrznym czasem 1 miejscem przyjeé
w razie nagtego zachorowania lub naglego pogorszenia stanu zdrowia tych osob w godzinach
pracy lekarza, o ile podmiot leczniczy nie zapewnia catodobowych swiadezen zdrowotnych.

3. W uzasadnionych przypadkach swiadczenia ambulatoryjne z zakresu specjalistycznej
opieki zdrowotnej sa udzielane takze na podstawie skierowania lekarza innego niz lekarz
podmiotu leczniczego.

4. Swiadczenia lekarza psychiatry mogg by¢ udzielane na podstawie pisemnego skierowania

psychologa swiadczacego ustugi psychologiczne w stosunku do 0sob pozbawionych wolnosci.

§ 8. 1. O koniecznosci umieszczenia osoby pozbawionej wolnosci w izbie chorych zakfadu
karnego decyduje lekarz podmiotu leczniczego, a w razie jego nieobecnodei — pielegniarka
podmiotu leczniczego, ktéra niezwlocznie powiadamia o tym lekarza podmiotu leczniczego.

2. Do szpitala pozostajacego w strukturze zaktadu karnego, zwanego dalej ,szpitalem”,
osobg pozbawiona wolnodci kieruje lekarz podmiotu leczniczego lub lekarz pozawieziennego
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.

4. Przeniesienie do szpitala osoby pozbawionej wolnosei 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 okreslenia terminu przyjecia osoby pozbawionej wolnosci, o ktdrej mowa w ust. 4,
kierujacy szpitalem moze poleci¢ wystawienie $wiadectwa lekarskiego ¢ stanie zdrowia tej osoby
przez pedmiot Kierujacy.

6. W stanie naglego zagrozenia zdrowotnego o konieczno$ci przeniesienia osoby
pozbawionej wolnosci do szpitala lub szpitala pozawigziennego podmiotu leczniczego moze
zdecydowaé takze lekarz pozawigziennego podmiotu leczniczego, ratownik medyczny lub
pielegniarka systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego. Jezeli osoba pozbawiona
wolnosci kierowana jest do szpitala w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego, o zaistnialej
sytuacji powiadamia sig¢ kierujacego tym szpitalem lub upowaznionego przez niego lekarza tego
podmiotu leczniczego.

7. Zalecenie dotyczace rodzaju $rodka transportu, a w szczegdélnosci transportu sanitarnego,

w celu przetransportowania osoby pozbawionej wolnodci do szpitala lub szpitala
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pozawieziennego podmiotu leczniczego oraz zalecenie koniecznosci zapewnienia podczas tego
transportu obecnosci osoby wykonujace] zawdd medyczny okresla lekarz decydujacy
o koniecznosci przeniesienia tej osoby do szpitala lub szpitala pozawigziennego podmiotu

leczniczego.

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

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

3. 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 B wedtug Farmakopei
Polskiej niebgdace substancjami psychotropowymi. Leki te wydaje si¢ w ilosci odpowiadajgcej
dawce dobowej, jesli nie przekracza ona dawki dobowej maksymalnej, lub na okres calej kuracji,
jesli suma dawek catej kuracji nie przekracza dobowej dawki maksymalnej lub Farmakopea
Polska nie okre$la przy danym leku wielkosci dobowej dawki maksymalne;.

4. W zaktadach karnych, w ktérych podmiot leczniczy nie zapewnia catodobowego
udzielania $wiadczen zdrowotnych, po godzinach pracy personelu medycznego, przygotowane
przez pielegniarki jednorazowe dawki lekdéw w sposéb uniemozliwiajacy niewtasciwe wydanie,
mogg by¢ przekazane osobie pozbawionej wolnosei za posrednictwem funkcjonariusza dziatu
ochrony.

5. Osobie pozbawionej wolnosci zapewnia sig niezbedne ze wzgledu na stan zdrowia leki:

1) naczas transportu;

2) na pierwsze 3 doby po przetransportowaniu do innego zaktadu karnego w celu zapewnienia
ciaglosci farmakoterapii, z wylaczeniem lekéw antyretrowirusowych i lekow w terapii
substytucyjnej regulowanych odr¢gbnymi przepisami;

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

4} na okres 3 dob po zwolnieniu z zakladu karnego.

6. Nie zaopatruje si¢ w leki osoby zwolnionej z zaktadu karnego w trakcie trwania czynnosdci
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procesowych, ktéra nie powrdcifa do zaktadu karnego.

§ 10. Lekarz podmiotu leczniczego okresla zakres i czgstotliwosé swiadczen zdrowotnych
udzielanych kobiecie ci¢zarnej pozbawione] wolnosci, a takze wydaje zalecenia dotyczace
zywienia dietetycznego, czasu i warunkéw odbywania przez kobiete cigzarng spaceru oraz

kapiell.

§ 11. 1. Lekarz podmiotu leczniczego kieruje kobiete cigzarng pozbawiong wolnosci
do zakladu karnego ze szpitalnym oddziatem ginekologiczno-potozniczym na dwa miesigce
przed przewidywanym terminem porodu lub wezesniej, jezeli wymaga tego jej stan zdrowia.

2. Kobieta pozbawiona wolnosci w okresie pologu przebywa wraz z dzieckiem w oddziale
zaktadu karnego, o ktorym mowa w ust. |, do czasu, gdy stan jej zdrowia oraz stan zdrowia

noworodka pozwolg na ich wypisanie z tego oddziatu.

§12. W razie podejrzenia u osoby pozbawionej wolnodci zaburzen psychicznych,
uposledzenia umystowego, uzaleznienia od alkoholu, srodkéw odurzajacych lub substancji
psychotropowych lekarz podmiotu leczniczego:

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

2} kieruje t¢ osobg na badania do lekarza psychiatry.

§ 13. 1. W oddziale psychiatrycznym szpitala umieszcza si¢ osobg pozbawiona wolnosci:

1) jezeli sad zarzgdzit jej badanie psychiatryczne potaczone z obserwacia;

2) skierowang — z zachowaniem zasad okreslonych w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r.
o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. Nr 111, poz. 535, z pozn. zm.”) - przez lekarza
psychiatrg podmiotu leczniczego, a w razie niemoznosci uzyskania pomocy lekarza
psychiatry — przez innego lekarza podmiotu leczniczego, z powodu rozpoznania .u niej
zaburzen psychicznych wymagajacych szpitalnego badania lub leczenia.

2. Termin przyjecia osoby pozbawionej wolnosci do oddziatlu psychiatrycznego szpitala
wyznacza kierujacy tym szpitalem lub ordynator tego oddziatu, zawiadamiajgc o tym
odpowiednio sad [ub dyrektora zakladu karnego, w ktérym osoba pozbawiona wolnosci

przebywa.
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§ 14. 1. Osoba pozbawiona wolnosci, u ktorej w wyniku badania psychiatrycznego,
potaczonego z obserwacja, stwierdzono chorobg psychiczna, uposledzenie umystowe lub inne
zaktdcenie czynnosci psychicznych w rozumieniu art. 31 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r.
- Kodeks kamy (Dz. U. Nr 88, poz. 553, z péin. zm.”) moze pozostaé w oddziale
psychiatrycznym do czasu wydania przez sad stosownego orzeczenia.

2.Wobec osoby, o ktdrej mowa w ust. 1, stosuje si¢ przepisy ustawy z dnia 19 sierpnia

1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego.

§ 15. 1. Osobie pozbawionej wolnosci, ktéra dokonata samouszkodzenia ciata lub odmawia
przyjmowania positkow, udziela si¢ $wiadczen zdrowotnych niezbgdnych 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
odpowtedni nadzdr medyczny.

2. Jezeli osoba pozbawiona wolnosci odmawia przyjmowania positkéw, w dniu zgtoszenia
tego faktu lekarzowi podmiotu leczniczego dokonuje on co najmniej pomiaru masy jej ciata.

3. Osobg, o ktdre] mowa w ust. 2, poddaje si¢ badaniu lekarskiemu co najmniej
raz w tygodniu do czasu odwotlania przez nig odmowy przyjmowania positkdw.

4. O zakresie $wiadczen zdrowotnych, potrzebie przeprowadzenia specjalistycznych badan
diagnostycznych 0sob, o ktorych mowa w ust. 11 2, decyduje lekarz podmiotu leczniczego.

5. Wobec osoby pozbawionej wolnosci, ktdra po dokonaniu samouszkodzenia ciata
i po przetransportowaniu do szpitala nie wyraza zgody na podjecie lub kontynuowanie leczenia,
lekarz podmiotu leczniczego wydaje zalecenia w sprawie jej osadzenia, wskazujac, czy powinna
przebywad:

1) w zakfadzie karnym, w ktérym znajduje sie szpital;
2) we wiasciwym zakladzie karnym potozonym mozliwie najblizej szpitala;

3) w zaktadzie karnym, z ktorego zostata skierowana na leczenie szpitalne,

§ 16. 1. Swiadectwo lekarskie o stanie zdrowia osoby pozbawionej wolnosci lekarz
podmiotu leczniczego sporzadza:
[) na pisemne polecenie organu, do ktdrego dyspozycji osoba pozbawiona wolnosci pozostaje,
sadu penitencjarnego albo sedziego penitencjarnego;

2) na pisemne polecenie dyrektora lub zastepcy dyrektora wilasciwego zaktadu karnego
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3)

4)

albo naczelnego lekarza okregowego inspektoratu Stuzby Wigziennej, naczelnego lekarza
wigziennictwa oraz w celu, o ktorym mowa w § 8 ust. 5 — kierujacego szpitalem;

w przypadku skierowania osoby pozbawionej wolnosci na badanie psychiatryczne potaczone
z obserwacja;

w przypadku wydania osoby pozbawionej wolnosci do obcego panstwa,

2. Swiadectwo lekarskie o stanie zdrowia osoby pozbawionej wolnosci, w tym sporzadzone

w postepowaniu o uchylenie tymczasowego 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

medyczne].

1)
2)
3)
4)

5)
6)
7
8)

9

3. Swiadectwo lekarskie o stanie zdrowia osoby pozbawionej wolnosci zawiera:

liczbg porzadkowa $wiadectwa lekarskiego;

dat¢ i miejsce wydania §wiadectwa lekarskiego;

oznaczenie zaktadu karnego, w ktérym przebywa osoba pozbawiona wolnosci,

oznaczenie podmiotu, na ktérego wniosek zostaje wydane swiadectwo, albo przyczyny jego
wydania;

imie i nazwisko osoby pozbawionej wolnosci;

datg¢ i miejsce urodzenia osoby pozbawionej wolnosci;

imie ojca osoby pozbawionej wolnoéci;

numer PESEL, a w przypadku jego braku - rodzaj, seri¢ i numer dokumentu
potwierdzajacego tozsamosc;

istotne dla rozpoznania dane z badania lekarskiego podmiotowego i przedmiotowego oraz

konsultacji i badan specjalistycznych osoby pozbawionej wolnoéci;

10) informacj¢ o aktualnym leczeniu farmakologicznym osoby pozbawionej wolnosci;

11) rozpoznanie;

12) stwierdzenie lekarza podmiotu leczniczego podmiotu leczniczego, czy osoba pozbawiona

wolnosci:
a) wymaga leczenia,
b) moze by¢ leczona w zaktadzie karnym,

¢) jest w trakcie diagnostyki;

13) pieczeé podmiotu leczniczego,

www.inforlex.pl



10

14) podpis i pieczgé lekarza podmiotu leczniczego.

4. W swiadectwie lekarskim, sporzadzonym w trybie § 8 ust. 5, lekarz podmiotu leczniczego
podmiotu leczniczego wnioskuje o wyznaczenie terminu przyjecia do szpitala.

5.W przypadku gdy osoba pozbawiona wolnosci odmawia przeprowadzenia badania
lekarskiego, w celu sporzadzenia §wiadectwa lekarskiego o jej stanie zdrowia lekarz podmiotu
leczniczego lub lekarz dentysta podmiotu leczniczego informuje pisemnie o tym fakcie
wnioskodawcg oraz odnotowuje w dokumentacji medycznej, okre§lajac przyczyng takiej

odmowy.

§17. W przypadku gdy osoba pozbawiona wolnosci jest objgta ubezpieczeniem
wypadkowym lub chorobowym na podstawie przepisdw o systemie ubezpieczen spotecznych,
zaswiadczenie lekarskie o czasowe] niezdolnodci tej osoby do pracy z powodu choroby lub
pobytu w szpitalu wydaje lekarz podmiotu leczniczego lub lekarz dentysta podmiotu leczniczego

upowazniony przez Zaktad Ubezpieczen Spotecznych do wystawiania zaswiadczen lekarskich.

§ 18. Rozporzadzenie wchodzi w Zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia®.

MINISTER SPRAWIEDLIWOSCI
w porozumieniu

MINISTER ZDROWIA

73 zasdnosé ped wzg_lqd:u
B{aHDYH redaksyiaym

YU

D

Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz, U, 2 1997 r, Nr 160, poz. 1083, z 1999 r. Nr 83, poz.
931, 2 2000 r. Nr 60, poz. 701 i Nr 120, poz. 1268, z 2001 r, Nr 98, poz. 1071 i Nr 111, poz 1194, z 2002 1.
Nr 74, poz. 676 i Nr 200, poz. 1679, 22003 r. Nr 111, poz. 1061, Nr 142, poz. 1380 i Nr 179, poz. 1750, z 2004
r. Nr 93, poz. 889, Nr 210, poz. 2135, Nr 240, poz. 2405, Nr 243, poz. 2426 i Nr 273, poz. 2703, z 2005 r. Nr
163, poz. 1363 1 Nr 178, poz. 1479, z 2006 r. Nr 104, poz. 708 i Nr 226, poz. 1648, z 2007 r. Nr 123, poz. 849,
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z 2008 r. Nr 96, poz. 620 i Nr 214, poz. 1344, z 2009 r. Nr §, poz. 39, Nr 22, poz. 119, Nr 62, poz. 504, Nr 98,
poz. 817, Nr 108, poz. 911, Nr 113, poz. 963, Nr 190, poz. 1475, Nr 201, poz. 1540 i Nr 206, poz. 1589, z 2010
¢, Nr 34, poz. 191, Nr 40, poz. 227, Nr 1235, poz. 842 i Nr 182, poz. 1228 oraz z 2011 r, Nr 39, poz. 201 i 202
i Nr 112, poz. 654.

2 Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 1997 r. Nr 88, poz. 534 i Nr 113, poz. 731,z 1998
r. Nr 106, poz. 668, z 1999 r. Nr 11, poz. 95, z 2000 r. Nr 120, poz. [268, z 2005 r. Nr 141, poz. 1183, Nr 167,
poz. 1398 i Nr 175, poz. 1462, z 2007 r. Nr 112, poz. 766 i Nr 121, poz. 831, z 2008 r. Nr 180, poz. 1108,
z 2009 r. Nr 76, poz. 641 i Nr 9§, poz. 817, z 2010 r. Nr 107, poz. 679 i Nr 182, poz. 1228 oraz z 2011 r. Nr 6,
poz. 19, Nr 112, poz. 634 i Nr 122, poz. 696.

3) Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 1997 r. Nr 128, poz. 840, z 1999 r. Nr 64, poz.
729 i Nr 83, poz. 931, z 2000 r. Nr 48, poz. 348, Nr 93, poz. 1027 i Nr 116, poz. 1216, z 2001 r. Nr 98, poz.
1071, z 2003 r. Nr 111, poz. 1061, Nr 121, poz. 1142, Nr 179, poz. [750, Nr 199, poz. 1935 i Nr 228, poz.
2253, z 2004 r, Nr 25, poz. 219, Nr 69, poz. 626, Nr 93, poz. 889 | Nr 243, poz. 2426, z 2005 r. Nr 86, poz
732, Nr 90, poz. 757, Nr 132, poz. 1109, Nr 163, poz. 1363, Nr 178, poz. 1479 i Nr 180, poz. 1493, z 2006 r, Nr
190, poz. 1409, Nr 218, poz. 1592 i Nr 226, poz. 1648, z 2007 r. Nr 89, poz. 589, Nr 123, poz. 850, Nr 124,
poz. 859 i Nr 192, pez. 1378, z 2008 r. Nr 90, poz. 560, Nr 122, poz. 782, Nr 171, poz, 1056, Nr 173, poz, 1080
i Nr 214, poz. 1344, z 2009 r. Nr 62, poz. 504, Nr 63, poz. 533, Nr 166, poz. 1317, Nr 168, poz. 1323, Nr 190,
poz. 1474, Nr 201, poz. 1540 i Nr 200, poz. 1589, z 2010 r. Nr 7, poz. 46, Nr 40, poz. 227 i 229, Nr 98, poz.
6251 626, Nr 123, poz. 842, Nr 127, poz. 857, Nr 152, poz. 1018 i 1021, Nr 182, poz. 1228, Nr 225, poz. 1474
i Nr 240, poz. 1602 oraz z 2011 r. Nr 17, poz. 78, Nr 48, poz, 243, Nr 72, poz. 381, Nr 94, poz. 349, Nr 40,
poz.227 i Nr 117, poz. 678.

4) Niniejsze rozporzadzenie bylo poprzedzone rozporzadzeniem Ministra Sprawiedliwoéci z dnia 23 grudnia
2010 r. w sprawie udzielania $wiadczen zdrowotnych osobom pozbawionym wolnodei przez zallady opieki
zdrowotng| dla oséb pozbawionych wolnosci (Dz. U. z 2011 r. Nr 1, poz. 2), ktore traci moc z dniem wejscia
w Zycie ninigjszego rozporzadzenia na podstawie art. 219 ust. 1 pkt 9 ustawy z dnia 135 kwietnia 2011 r.
o dziatalnodcei leczniczej (Dz. U, Nr 112, poz. 654).
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UZASADNIENIE

Projektowane rozporzadzenie jest wykonaniem zmienionego, ustawa z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej, upowaznienia ustawowego (art. 115 § 9 ustawy z dnia
6 czerwea 1997 r. - Kodeks karny wykonawczy) zobowiazujacego Ministra Sprawicdliwosei
do okreslenia w drodze rozporzadzenia w porozumieniu z ministrem wilasciwym do spraw
zdrowia, szczegdlowych warunkdw, zakresu 1 trybu udzielania swiadczen zdrowotnych przez
podmioty lecznicze dla oséb pozbawionych wolnosci. Wydajae rozporzadzenie nalezy mied
na uwadze konieczno$é zapewnienia osobom pozbawionym wolnosci $wiadczen opieki
zdrowotne] takze przez inne podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza, jezeli udzielenie takich
swiadezen przez podmioty lecznicze dla oséb pozbawionych wolnosci nie jest mozliwe,
w szczegdlnosei z powodu braku wyposazenia zakladéw karnych i1 aresztéw sledczych
w specjalistyczny sprzet medyczny.

Projekt rozporzadzenia stanowi powielenie dotychczasowych rozwigzan 1 tylko
w niewielkim zakresie, wprowadzono zmiany.

Projekt rozporzadzenia dostosowano do nowego zakresu pojeciowego wprowadzonego
ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosei leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654), w ktdrym
»podmioty lecznicze" zastapily ,,zaktady opieki zdrowotnej".

W § 6 ust. 2 pkt 5 projektu rozporzadzenia doprecyzowano jakie elementy musi zawierad
skierowanie do lekarza specjalisty lub do szpitala osoby pozbawionej wolnosci zwalnianej
z zaktadu karnego.

Wigzienne podmioty lecznicze nie naleza do grupy podmiotéw leczniczych, z ktdérymi
Narodowy Fundusz Zdrowia zawiera umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej.
Tym samym wydawane skierowania, co do zasady nie beda zrealizowane w ramach
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego. Wyjatek stanowia przypadki leczenia szpitalnego,
zrealizowanego w ramach skierowania i sfinansowanege w zwiazku z decyzja, wydang
na podstawie art. 54 ust. 1 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze érodkow
publicznych. Jednoczesnie osoby, ktorym wystawiono skierowanie, z chwila opuszezenia
zaktadu karnego nie podlegajg przepisom Kodeksu karnego wykonawczego, ktdre uprawniaty ich

do uzyskania bezptatnych swiadczen zdrowotnych. A zatem w tym przypadku, brak jest podstaw

www.inforlex.pl



13

do finansowania z cze$ci budzetu panstwa, ktdrej dysponentem jest Minister Sprawiedliwodci
leczenia prowadzonego w pozawig¢ziennym podmiocie leczniczym, na podstawie skierowania
wydanego przez lekarza wigziennego podmiotu leczniczego. W zwiazku z powyzszym uznano
za konieczne zawarcie w skierowaniu pouczenia informujacego osobg pozbawiona wolnosci
zwalniana z zaktadu karnego o wskazanym wyzej fakcie.

Istotng zmiang w stosunku do dotychczasowego stanu prawnego jest uszczegélowienie
kompetenc)i lekarza dentysty podmiotu leczniczego dla osdb pozbawionych wolnoéei w zakresie
udzielania §wiadczen zdrowotnych osobie pozbawionej wolnosci, co znalazto odzwierciedlenie
w§ 7ust. 121§ 17 projektu rozporzadzenia. Brzmienie § 7 ust. 1 i 2 dostosowano do tresci
art. 30 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2008 r.,
Nr 136, poz. 857 z pdzn. zm.), ktora okresla, ze lekarz (rdwniez lekarz dentysta) ma obowiazek
udziela¢ pomocy lekarskiej w kazdym przypadku, gdy zwiloka w jej udzieleniu moglaby
spowodowac niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju
zdrowia oraz w innych przypadkach niecierpiacych zwiloki. W § 18 dookreslono, ze rdwnicz
lekarz dentysta ma prawo wydawania zaswiadczen lekarskich o czasowej niezdolnosci do pracy
z powodu choroby lub pobytu w szpitalu na podstawie przepisdw o systemie ubezpieczen
spotecznych,

W § 7 ust. 3 uszezegdtowienie dotychezasowego brzmienia przepisu przez wskazanie na
przypadki uzasadnione, w ktérych $wiadczenia ambulatoryjne z zakresu specjalistycznej opieki
medyczne] moga by¢ udzielane na podstawie skierowania lekarza innego niz lekarz podmiotu
leczniczego, ma na celu ograniczenie naduzywania tego prawa, a co za tym idzie zmniejszenia i
racjonalizacji wydatkow na §wiadczenia udzielane przez takie podmioty.

W § 8 ust. 5 doprecyzowano podmiot zobowigzany do wystawiania $wiadectwa
lekarskiego na polecenie kierujacego szpitalem.

W § 9 zmieniono brzmienie dotychczasowego ust. 4 uszczegdtawiajac zasady wydawania
lekéw przez personel niemedyczny.

W projektowanym rozporzadzeniu zmieniono brzmienie § 14, dostosowujac go do art. 22,
art. 23 1 art. 24 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego
(Dz. U. z 1994 r. Nr 111, poz. 535, z pdzn. zm.), precyzujac zasady przyjmowania do szpitala

psychiatrycznego.
W odniesieniu do poprzedniego rozporzadzenia wykreslono § 18, ktdry okreslat sytuacje,

w ktarych kierownik wigziennej stuzby zdrowia i lekarz wieziennej shuzby zdrowia wydaje
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opinie w sprawach dotyczacych odstgpstw od regulaminu, wymierzania kar dyscyplinarnych,
oceny stanu zdrowia osoby pozbawionej wolnosci, wobec ktorej zastosowano Srodek przymusu
bezpoéredniego, a takze zezwolen na otrzymanie paczki z lekami i wyrobami medycznymi.
Brzmienie dotychczasowego § 18 stalo z jednej strony w sprzecznosci z uregulowaniami
Kodeksu karnego wykonawczego, w innych przypadkach stanowito ich powielenie.

Aktualnie obowiazujace rozporzadzenie zachowuje moc obowiazujacg do dnia wejscia
w Zycie nowego rozporzadzenia jednak nie dluzej niz przez 12 miesigcy od dnia wejscia w zycie
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej. Przedmiotowa ustawg zostata
ogtoszona w Dzienniku Ustaw Nr 112 poz. 654 wydanym w dniu | czerwca 2011 r. W projekcie
okreglono, ze nowe rozporzadzenie wejdzie w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia.

Projektowane rozporzadzenie nie jest objgte prawem Unii Europejskiej i nie podlega
notyfikacji w rozumieniu przepisow rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r.
w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych
(Dz. U.Nr 239, poz. 2039, z pdn. zm.).

Zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnosci lobbingowe] w procesie
stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz. 1414, z péin. zm.) projekt zostal umieszczony
w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie internetowej Ministerstwa Sprawiedliwosci.

Ponadto zgodnie z § 11a ust. 1 uchwaty nr 49 Rady Ministréw z dnia 19 marca 2002 r. -
Regulaminu pracy Rady Ministrow (M. P. Nr 13, poz. 221, z pdin. zm.) projekt zostal

udostepniony w Biuletynie Informacji Publicznej Rzadowego Centrum Legislacji.

Ocena Skutkow Regulacji

1. Podmioty, na ktére oddzialuje projekt.

Zakres odbiorcéw nowego rozporzadzenie nie ulegnie zmianie poréwnujge do aktualnie
obowiazujacego stanu prawnego. Glownymi podmiotami na ktére bedzie oddzialywac
rozporzadzenie bedg funkcjonariusze 1 pracownicy Stuzby Wigziennej oraz osoby pozbawione

wolnosci. W mniejszym zakresie proponowane w przedmiotowym projekcie rozwigzania
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oddzialujg na pozawigzienne podmioty lecznicze nie zmieniajac jednak zasad dotychczasowe]
wspotpracy.

2. Wyniki przeprowadzonych konsultacji.

Projekt rozporzadzenia zostal przestany do konsultacji: Niezaleznemu Sameorzadnemu
Zwiazkowi Zawodowemu Funkcjonariuszy i Pracownikow Wigziennictwa, Naczelnej Radzie
Lekarskiej, Ogoélnopolskiemu  Zwigzkowi  Zawodowemu  Lekarzy, Ogdlnopolskiemu
Porozumieniu Zwiazkow Zawodowych, Krajowemu Sekretariatowi Ochrony Zdrowia NSZZ
»Solidarno$é", Federacji Zwigzkow  Pracodawcow  Ochrony Zdrowia  Porozumieniu
Zielonogdrskiemu, Federacji Zwigzkéw Zawodowych Pracownikéw Ochrony Zdrowia i Pomocy
Spofecznej oraz Federacji Zwiazku Pracodawcéw Zaktadéw Opieki Zdrowotnej. Wyniki
konsultacji zostang omodwione po ich zakoficzeniu,

3. Wplyw regulacji na dochody i wydatki budZetu i jednostek sektora finransow

publicznych,
Wejscie w zycie rozporzadzenia nie spowoduje dodatkowego wzrostu wydatkdw budzetu

panstwa ani jednostek sektora finansow publicznych.

4. Wplyw regulaeji na rynek pracy.

Projektowane rozporzadzenie nie bedzie miato wplywu na rynek pracy.

5. Wplyw regulacji na konkurencyjnos¢ gospodarki i przedsigbiorczosé, w tym na
funkcjonowanie przedsigbiorstw.

Projektowane rozporzadzenie nie bedzie miato wptywu na konkurencyjno$¢ gospodarki
i przedsigbiorczosé, w tym na funkcjonowanie przedsigbiorstw.

6. Wplyw regulacji na sytuacje i rozwdj regionow.

Projektowane rozporzadzenie nie bedzie mialo wplywu na sytuacje i rozwéj regionow,
7. Wskazanie Zréodel finansowania.

Koszty zwiazane z wejsciem w zycie projektowanego rozporzadzenia pokrywane beda

z wydatkdw biezacych Stuzby Wigzienne;j.
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