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Zmiany do Miedzynarodowych Przepisow Zdrowotnych (2005) przyjete podczas
siedemdziesigtego siodmego Swiatowego Zgromadzenia Zdrowia w drodze rezolucji
WHA77.17 (2024) zostaty przedstawione podkreslong i pogrubiong czcionkg (uzupetnienia) 1
przekreslong czcionkg (usunigcia).

MIEDZYNARODOWE PRZEPISY ZDROWOTNE (2005)

CZESC I - DEFINICJE, CEL I ZAKRES, ZASADY
1 ODPOWIEDZIALNE ORGANY WLADZY

Artykut 1 Definicje

1. Dla celéow Miedzynarodowych Przepisow Zdrowotnych (zwanych dalej ,,JHR” lub
,Przepisami”):

()

HKrajowy Organ Wiladzy ds. Miedzynarodowych Przepiséow Zdrowotnych” oznacza
podmiot wyznaczony lub ustanowiony przez Panstwo-Strone na poziomie krajowym do
koordynowania wdrazania niniejszych Przepisow zgodnie z porzadkiem prawnym
Panstwa-Strony;

()

.Stan zagrozenia pandemicznego” oznacza stan zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu miedzynarodowym, ktory zostal spowodowany przez chorobe zakazna, i ktora:

(i) rozprzestrzenia sie lub jest obarczony wysokim ryzykiem szerokiego,
geograficznego rozprzestrzenienia sie do oraz na tervtorium wielu Panstw; i

(ii) przekracza lub jest obarczony wysokim ryzykiem przekroczenia zdolnosci
systemow ochrony zdrowia w zaKkresie reagowania w tych Panstwach; i

(iii) powoduje lub jest obarczony wysokim ryzykiem powodowania istotnych
zaklocen spolecznych i/lub _gospodarczych, w_tym zaklécen w ruchu i handlu
miedzynarodowym; i

(iv) wymaga szybkiego, sprawiedliwego i wzmocnionego skoordynowanego
dzialania na poziomie miedzynarodowym., wraz z podejSciami przewidujacymi
zaangazowanie calej administracji rzadowej i calego spoleczenstwa:

()

~odpowiednie produkty ochrony zdrowia” oznaczaja produkty ochrony zdrowia
niezbedne do reagowania na przypadki stanu zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu _miedzynarodowym, w tym stanu zagrozenia pandemicznego, ktére moga
obejmowaé leki, szczepionki, diagnostyke, wyroby medyczne, produkty do zwalczania
wektorow, S$rodki ochrony indywidualnej, produkty do odkazania, urzadzenia
wspomagajace, antidota, terapie komorkowe i genowe oraz inne technologie medyczne;

(..)




Artykut 2 Cel i zakres

Celem 1 zakresem niniejszych Przepisow jest zapobieganie przypadkom
rozprzestrzeniania si¢ choroby na skale miedzynarodowa, przygotowanie sie do pojawienia
takich przypadkow, ochrona przed pojawianiem si¢ takich przypadkow, ich zwalczanie i
zapewnienie reagowania systemu zdrowia publicznego skierowanych przeciwko takim
przypadkom w sposdb proporcjonalny i ograniczajacy si¢ do zagrozenia—zagrezes dla zdrowia
publicznego, i1 taki ktory pozwoli unikngé¢ niepotrzebnych zakldécen w miedzynarodowym
ruchu i handlu.

Artykut 3 Zasady

1.  Wdrazanie niniejszych przepisow musi by¢ realizowane z pelnym poszanowaniem
godnosci oraz podstawowych praw 1 wolno$ci czlowieka oraz promuje sprawiedliwos$¢ i
solidarnos¢.

()

Artykut 4 Odpowiedzialne organy wiladzy

1.  Kazde Panstwo-Strona wyznacza lub ustanawia, zgodnie ze swym prawem Kkrajowym
oraz kontekstem, jeden lub dwa podmioty pelniace funkcje Krajowego Organu Wladzy
ds. Miedzynarodowych Przepisow Zdrowotnych oraz Krajowego Punktu Centralnego ds.
Migdzynarodowych Przepisow Zdrowotnych, a takze odpowiedzialne organy wiladzy, zgodnie
ze swoim porzadkiem prawnym, w celu wprowadzenia w zycie srodkow ochrony zdrowia
zgodnie z niniejszymi Przepisami.

1 bis. Krajowy Organ Wladzy ds. Miedzynarodowych Przepisow Zdrowotnych
koordynuje wdrazanie niniejszych Przepisow zgodnie z porzadkiem prawnym Panstwa-

Strony.
(...)

2 bis. Panstwa-Strony podejma Srodki w celu wdrozenia ust. 1, 1 bis oraz 2 niniejszego
artykulu, w tym, odpowiednio, dostosuja swe ramy legislacyjne i/lub administracyjne.

()

4. Panstwa-Strony przekazuja do WHO dane kontaktowe swojego Krajowego Organu
Wiadzy ds. Miedzynarodowych Przepisow Zdrowotnych oraz swojego Krajowego Punktu
Centralnego ds. Migdzynarodowych Przepisow Zdrowotnych, a WHO przekazuje Panstwom-
Stronom dane kontaktowe Punktow Kontaktowych THR WHO. Informacje te sg stale
uaktualniane i raz w roku potwierdzane. WHO udost¢pnia informacje wszystkim Panstwom-

CZESC IT - INFORMACJE I REAGOWANIE SYSTEMU ZDROWIA PUBLICZNEGO
Artykut 5 Nadzor

1.  Kazde Panstwo-Strona, jak najszybciej, jednak nie pdzniej niz w terminie pieciu lat od
wejscia w zycie niniejszych Przepisow dla tego Panstwa-Strony rozwija, wzmacnia i



zachowuje podstawowe zdolnoSci zwigzane z zapobieganiem, wykrywaniem, ocena,
zglaszaniem 1 raportowaniem zdarzen, zgodnie z niniejszymi Przepisami, jak okre$lono w
czesci A Zalacznika 1.

2. Po dokonaniu oceny, o ktorej mowa w ezeseiA ust. 2 zalgcznika 1, Panstwo-Strona moze
przekaza¢ WHO uzasadniong prosb¢ wraz z planem wdrazania i, dzigki temu, uzyskaé¢ zgodg
na wydluzenie o dwa lata okresu na wywigzanie si¢ ze zobowigzania, o ktorym mowa w ust. 1
niniejszego artykulu. W wyjatkowych okolicznosciach, Panstwo-Strona, przedstawiajac nowy
plan wdrazania, moze zwrdci¢ si¢ do Dyrektora Generalnego, ktory podejmuje decyzje z
uwzglednieniem porady technicznej Komitetu utworzonego zgodnie z art. 50 (dalej zwanego
,Komitetem ds. Przegladu”), z prosba o dalsze przedtuzenie tego okresu, jednak nie wigcej niz
o dwa lata. Po okresie, o ktorym mowa w ust. 1 niniejszego artykutu, Panstwo-Strona,
ktoremu przedtuzono ten okres, raz w roku przekazuje WHO raporty na temat postgpow
dziatan zmierzajacych do petnego wdrozenia.

3. WHO, na wniosek Panstw-Stron, pomaga im w rozwoju, wzmacnianiu i zachowywaniu
podstawowych zdolnosci, o ktérych mowa w ust. 1 niniejszego artykutu.

()

Artykut 6 Zglaszanie

1.  Kazde Panstwo-Strona ocenia zdarzenia majace miejsce na jego terytorium przy uzyciu
instrumentu decyzyjnego, o ktorym mowa w zataczniku 2. Kazde Panstwo-Strona, przy uzyciu
najbardziej skutecznych dostepnych srodkow lacznos$ci, poprzez Krajowy Punkt Centralny ds.
Miedzynarodowych Przepisow Zdrowotnych w ciggu 24 godzin od dokonania oceny zglasza
do WHO wszystkie zdarzenia, ktore moga stanowi¢ stany zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu mi¢dzynarodowym, jakie maja miejsce na jego terytorium, zgodnie z instrumentem
decyzyjnym, jak réwniez wszelkie $rodki ochrony zdrowia podjete w odpowiedzi na te
zdarzenia. Jezeli zgloszenie otrzymane przez WHO dotyczy kompetencji Miedzynarodowe;
Agencji Energii Atomowej (IAEA) innej organizacji miedzyrzadowej/innych organizacji
miedzyrzadowych, WHO, zgodnie z art. 14 ust. 1, niezwlocznie zglasza je IAEA lub,
odpowiednio, innej odpowiedzialnej organizacji mie¢dzyrzadowej/organizacjom
miedzyrzadowym..

()

Artykut 8 Konsultacja

W przypadku zdarzen majacych miejsce na jego terytorium niewymagajacych
zgloszenia, w rozumieniu art. 6, w szczegolnosci tych zdarzen, na temat ktérych istnieje zbyt
mato dostgpnych informacji, aby méc wypetnié¢ instrument decyzyjny, Panstwo-Strona mimo
to meze powinno poinformowa¢ o nich WHO poprzez Krajowy Punkt Centralny ds.
Migdzynarodowych Przepisoéw Zdrowotnych i1 skonsultowa¢ z WHO odpowiednie $rodki
ochrony zdrowia w__sposob terminowy. Tego rodzaju przekazywanie informacji jest
prowadzone zgodnie z art. 11 ust. 2—4. Panstwo-Strona, na ktérego terytorium miato miejsce
zdarzenie, moze zwroci¢ si¢ do WHO o udzielenie pomocy w przeprowadzaniu oceny
wszelkich dowodéw epidemiologicznych uzyskanych przez to panstwo.

()

Artykut 10Weryfikacja



(...)
3. KiedyvWHO-otrzymuje—informaejePo_otrzymaniu przez WHO informacji na temat

zdarzenia, ktore moze stanowi¢ stan zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu
mi¢dzynarodowym, WHO oferuje wspoiprac¢ danemu Panstwu-Stronie w zakresie oceny
mozliwosci rozprzestrzenienia si¢ choroby na skal¢ miedzynarodowa, mozliwego zaktdcania
ruchu miedzynarodowego i odpowiedniego charakteru §rodkow zwalczania. Do dziatan takich
moze naleze¢ wspotpraca z innymi organizacjami okre$lajacymi standardy i propozycja
zmobilizowania migdzynarodowej pomocy w celu zapewnienia wsparcia krajowym organom
wiladzy w prowadzeniu 1 koordynowaniu oceny na miejscu. Na wniosek Panstwa-Strony WHO
przekazuje informacje uzasadniajace taka propozycje.

4.  Jezeli Panstwo-Strona nie przyjmuje propozycji wspotpracy;-WHO-meze; oraz jezeli jest
to uzasadnione powaga zagrozenia dla zdrowia publicznego, WHQO powinna przekaza¢ innym
Panstwom-Stronom dost¢pne informacje na temat tego zdarzenia, zachecajac Panstwo-Strone
do przyjecia propozycji wspolpracy ze strony WHO, majac na uwadze opini¢ danego Panstwa-
Strony.

Artykut 11 Dostarczanie informacji przez WHO

2. WHO wykorzystuje informacje uzyskane zgodnie z art. 6 1 8 oraz art. 9 ust. 2 dla potrzeb
weryfikacji, oceny i pomocy przewidzianych niniejszymi Przepisami i, o ile nie uzgodnita
inaczej z Panstwami-Stronami, o ktérych mowa w niniejszych przepisach, nie udostgpnia tych
informacji innym Panstwom-Stronom do czasu az:

(a) zdarzenie zostanie uznane za stan zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu
migdzynarodowym, w tym stan zagrozenia pandemicznego, zgodnie z art. 12; lub

(...)
Artykut 12Okreslanie stanu zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu
miedzynarodowym, w tym stanu zagroZenia pandemicznego
1.  Dyrektor Generalny na podstawie uzyskanych informacji, w szczeg6lnosci od Panstwa-

Strony/Panstw-Stron, na ktorego /ktérych terytorium/terytoriach wystepuje zdarzenie,
okresla, czy dane zdarzenie stanowi stan zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu
mig¢dzynarodowym, w_tym, w stosownych przypadkach, stan zagrozenia pandemicznego,
zgodnie z kryteriami i1 procedura okre§long w niniejszych Przepisach.

2. Jezeli Dyrektor Generalny, w oparciu o ocen¢ przeprowadzong zgodnie z niniejszymi
Przepisami, uwaza, ze ma miejsce stan zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu
mi¢dzynarodowym, konsultuje si¢ z Panstwem-Strong/Panstwami-Stronami, na
ktorego/ktorych terytorium /terytoriach ma—miejsee wystepuje zdarzenie w sprawie
wstepnego okreslenia statusu zdarzenia. Jezeli Dyrektor Generalny i Panstwo-Strona/Panstwa-
Strony s3a zgodne co do takiego okreslenia, Dyrektor Generalny, zgodnie z procedurg, o ktorej
mowa w art. 49, zasiega opinii Komitetu utworzonego zgodnie z art. 48 (zwanego dale;j:
Komitetem ds. Nagtych Wypadkow) na temat odpowiednich tymczasowych zalecen.




3. Jezeli po konsultacji, o ktorej mowa powyzej w ust. 2, Dyrektor Generalny i Panstwo-
Strona/Panstwa-Strony, na ktéorego lub na ktérych terytorium wystepuje ma—miejsee
zdarzenie, w ciggu 48 godzin nie dojda do porozumienia w sprawie tego, czy dane zdarzenie
stanowi stan zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu mi¢dzynarodowym, okre$lanie
statusu zdarzenia jest prowadzone zgodnie z procedurg okreslong w art. 49.

4. Podczas okreslania czy dane zdarzenie stanowi stan zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu mie¢dzynarodowym, w_tym, w_stosownych przypadkach, stan zagrozenia
pandemicznego, Dyrektor Generalny uwzglednia:

(a) informacje przekazane przez Panstwo-Stron¢/Panstwa-Strony;

(..)

4 bis. Jezeli Dyrektor Generalny uzna, zZe zdarzenie stanowi stan zagrozenia zdrowia
publicznego o znaczeniu miedzynarodowym, Dyrektor Generalny okresli ponadto,
uwzgledniajac kwestie wskazane w ust. 4, czy stan zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu miedzynarodowym stanowi rowniez stan zagrozenia pandemicznego.

5. Jezeli Dyrektor Generalny, uwzgledniajac kwestie wskazane w lit. (a), (c), (d) i (e) ust.
4 niniejszego artykulu, po konsultacjach z Panstwem-Strona/Panstwami-Stronami, na
ktérego/ktorych terytorium/terytoriach wystapit stan zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu mi¢dzynarodowym, w_tym stan zagrozenia pandemicznego, uzna, ze stan
zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu mig¢dzynarodowym, w_tym stan zagrozenia
pandemicznego, zakonczyl si¢, poniewaz przestal spelniaé wymogi odpowiedniej definicji
w art. 1, podejmuje decyzje zgodnie z procedurg okre§long w art. 49.

Artykut 13 Odpowiedz systemu zdrowia publicznego, w tym_sprawiedliwy dostep do
odpowiednich produktéow ochrony zdrowia

1.  Kazde Panstwo-Strona, jak najszybciej, jednak nie pdzniej niz w terminie pieciu lat od
wejscia w zycie niniejszych Przepisow dla tego Panstwa-Strony, rozwija, wzmacnia i
zachowuje zdelnesépodstawowe zdolnosci zwigzane z natychmiastowym 1 skutecznym
zapobieganiem, przygotowaniem si¢ do i podejmowaniem dziatan w przypadkach zagrozenia
zdrowia publicznego 1 stanu zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu mig¢dzynarodowym,
w_tym stanu zagrozenia pandemicznego, w_tym na obszarach niestabilnych i
wymagajacych pomocy humanitarnej, zgodnie z cze$cia A zalacznika 1. WHO, w
porozumieniu z panstwami cztonkowskimi, publikuje wytyczne majace na celu wspieranie
Panstw-Stron w kontekscie rozwoju podstawowych zdolno$ci reagowania systemu zdrowia
publicznego.

2. Po dokonaniu oceny, o ktorej mowa w ezeset-A ust. 2 zalgcznika 1, Panstwo-Strona moze
przekaza¢ WHO uzasadniong prosbe¢ wraz z planem wprowadzania w zycie 1, dzigki temu,
uzyska¢ zgod¢ na wydluzenie o dwa lata okresu na wywigzanie si¢ ze zobowigzania, o ktérym
mowa w ust. 1 niniejszego artykulu. W wyjatkowych okoliczno$ciach Panstwo-Strona,
przedstawiajac nowy plan wdrazania, moze zwréci¢ si¢ do Dyrektora Generalnego, ktory
podejmuje decyzje z uwzglednieniem porady technicznej Komitetu ds. Przegladu, z prosba o
dalsze przedtuzenie tego okresu, jednak nie wigcej niz o dwa lata. Po okresie, o ktorym mowa
w ust. 1 niniejszego artykutu, Panstwo-Strona, ktéremu przedtuzono ten okres, raz w roku
przekazuje WHO raporty na temat postepow dziatan zmierzajacych do pelnego wdrozenia.

3. Na wniosek Panstwa-Strony lub po przyjeciu przez Panstwo-Strone propozycji ze




strony WHO, WHO wspotpracuje w ramach dzialan podejmowanych w odpowiedzi na
zagrozenie dla zdrowia publicznego lub inne zdarzenia, zapewniajac techniczne wskazowki i
pomoc oraz oceniajac skutecznos$¢ zastosowanych srodkow zwalczania, w tym mobilizacje
mi¢dzynarodowych zespotéw ekspertow do pomocy na miejscu w sytuacjach, ktore tego

wymagajg.

4. Jezeli WHO, w porozumieniu z zainteresowanym Panstwem-Strona/zainteresowanymi
Panstwami-Stronami, okresli, zgodnie z art. 12 Ze ma miejsce stan zagrozenia zdrowia
publicznego o znaczeniu mi¢dzynarodowym, w tym stan zagrozenia pandemicznego, moze,
oprocz wsparcia, o ktorym mowa w ust. 3 niniejszego artykutu, zaproponowaé Panstwu-
Stronie/Panstwom-Stronom dalsza pomoc, w tym ocen¢ powagi zagrozenia
mi¢dzynarodowego 1 adekwatnosci srodkow zwalczania. W ramach wspotpracy zawiera si¢
propozycja zmobilizowania migdzynarodowej pomocy w celu zapewnienia wsparcia krajowym
organom witadzy w prowadzeniu i koordynowaniu oceny na miejscu. Na wniosek Panstwa-
Strony WHO przekazuje informacje uzasadniajace takg propozycje.

()

6.  WHO, na wniosek, zapewnia odpowiednie wskazoéwki i wsparcie innym Panstwom,
bedacym Stronami lub, w przypadku ktérych istnieje lub moze zaistnie¢ stan zagrozenia
zdrowia publicznego o znaczeniu mi¢dzynarodowym, w__tym _stan _zagrozenia
pandemicznego.

7. WHO wspiera Panstwa-Strony, na ich wniosek lub po przyjeciu propozycji ze
strony WHO, i koordynuje miedzynarodowe dzialania interwencyjne w okresie stanu
zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu miedzynarodowym, w tym stanu zagrozenia
pandemicznego, po ich okresleniu zgodnie z art. 12 niniejszych Przepisow.

8. WHO ulatwia i prowadzi dzialania na rzecz usuniecia barier w terminowym i
sprawiedliwym dostepie Panstw-Stron do odpowiednich produktéow ochrony zdrowia po
okreSleniu i w okresie stanu zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu
miedzynarodowym, w tym stanu zagrozenia pandemicznego, na podstawie zagrozen dla
zdrowia publicznego i potrzeb w ramach zdrowia publicznego. W tym celu Dyrektor

Generalny:

(a) przeprowadza i okresowo dokonuje przegladu i aktualizacji, ocen potrzeb w
zakresie zdrowia publicznego, a takze dostepnosci i dostepu do, w_tym
przystepnosci _cenowej odpowiednich produktéow ochrony zdrowia na potrzeby
reagowania_systemu zdrowia publicznego; publikuje takie oceny; i uwzglednia
dostepne oceny podczas wydawania, modyfikacji, przedluzenia lub wycofywania
zalecen zgodnie z postanowieniami art. 15, 16, 17, 18 i 49 niniejszych Przepisow;

(b) wykorzystuje mechanizm/mechanizmy koordynowane przez WHQO, lub w
razie potrzeby ulatwia, w porozumieniu z Panstwami-Stronami, ich ustanawianie i
koordynuje, w stosownych przypadkach, dzialania z innymi mechanizmami i
sieciami _przydzialu i podzialu ulatwiajacymi terminowy i sprawiedliwy dostep do
odpowiednich produktéw ochrony zdrowia w oparciu o potrzeby w ramach zdrowia

publicznego;

(¢) wspiera Panstwa-Strony, na ich wniosek, w_zakresie zwiekszania i
dywersyfikacji geograficznej w zakresie wytwarzania odpowiednich produktow




ochrony zdrowia, poprzez odpowiednie sieci i mechanizmy koordynowane przez
WHO i inne sieci i mechanizmy, z zastrzezeniem postanowien art. 2 niniejszych
Przepisow, oraz zgodnie z majacymi zastosowanie przepisami prawa
miedzynarodowego;

(d) udostepnia Panstwu-Stronie, na jego wniosek, dokumentacje produktu
dotvczaca okreslonego odpowiedniego produktu ochrony zdrowia, dostarczona do
WHO przez wytworce do zatwierdzenia, i o ile wytworca wyrazil zgode, w ciagu 30
dni od daty otrzvmania takiego wniosku, do celow ulatwienia oceny regulacyjnej
oraz dopuszczenia do obrotu przez Panstwo-Strone; oraz

() wspiera Panstwa-Strony, na ich wniosek, i poprzez odpowiednie sieci i
mechanizmy koordynowane przez WHO i inne sieci i mechanizmy, zgodnie z pkt 8
lit. ¢) niniejszego artykulu, promuje badania i rozwoj oraz wzmacnia wytwarzanie
wysokiej jako$ci, bezpiecznych i skutecznych odpowiednich produktéw ochrony
zdrowia na poziomie lokalnym, a takze ulatwia stosowanie innych Srodkow
majacych zastosowanie do pelnego wdrozenia niniejszego przepisu.

9. Zgodnie z ust. 5 niniejszego artvkulu i art. 44 ust. 1 niniejszych Przepisow oraz na
whniosek innych Panstw-Stron lub WHO, Panstwa-Strony podejmuja, zgodnie z prawem
wlasciwym i dostepnymi zasobami, wspolprace z i wspieraja sie wzajemnie oraz
zapewniaja wsparcie w zakresie dzialan interwencyijnych koordynowanych przez WHO,
w_tym poprzez:

(a) wspieranie WHO w realizacji dzialan wskazanych w niniejszym artykule;

(b) wspoélpracuja z i zachecaja odpowiednie zainteresowane strony dzialajace w
ramach ich jurysdvkcji do ulatwiania sprawiedliwego dostepu do odpowiednich
produktow ochrony zdrowia w celu reagowania na stan zagrozenia zdrowia
publicznego o znaczeniu _miedzynarodowym, w__tym _ stan _ zagrozenia
pandemicznego; oraz

(¢) zapewniaja dostep w_stosownych przypadkach do majacych zastosowanie
warunkow zawartych przez nie umow w_zakresie badan i rozwoju dotyczacych
odpowiednich produktéow ochrony zdrowia, zwiazanych z promowaniem
sprawiedliwego dostepu do takich produktéw w okresie stanu zagrozenia zdrowia
publicznego o znaczeniu _miedzynarodowym, w_ tym stanu _zagrozenia

pandemicznego.
(...)
CZESC III - ZALECENIA
Artykut 15Zalecenia tymczasowe
1. W przypadku gdy, zgodnie z art. 12, okreslono, Ze ma miejsce stan zagrozenia zdrowia

publicznego o znaczeniu mig¢dzynarodowym, w tym stan zagrozenia pandemicznego,
Dyrektor Generalny, zgodnie z procedurg okreslong w art. 49, wydaje tymczasowe zalecenia.
Takie tymczasowe zalecenia mogg zosta¢ w miare¢ potrzeb zmodyfikowane lub przedtuzone, w
tym takze po tym jak okreslony zostanie koniec stanu zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu mi¢dzynarodowym, w_tym stan zagroZenia pandemicznego, kiedy to mogg zosta¢
wydane inne tymczasowe zalecenia, jezeli s3 niezbedne dla potrzeb zapobiegania lub




natychmiastowego wykrywania ich ponownego wystgpienia.

2. Tymczasowe zalecenia moga dotyczy¢ wdrazania $rodkéw ochrony zdrowia przez
Panstwo-Stron¢/Panstwa-Strony, w ktorym/ktérych ma miejsce stan zagrozenia zdrowia
publicznego o znaczeniu mi¢dzynarodowym, w_tym stan zagrozenia pandemicznego, lub
przez inne Panstwa-Strony, w odniesieniu do osob, bagazu, tadunku, konteneréw, srodkéw
lokomocji, towarow, w tym odpowiednich produktéw ochrony zdrowia, i/lub przesytek
pocztowych w celu zapobiegania lub zmniejszania zakresu rozprzestrzeniania si¢ choroby na
skale miedzynarodowa i unikania zbednych zakldcen z ruchem migedzynarodowym.

2 bis. Dyrektor Generalny, komunikujac Panstwo-Stronom wydanie, modyfikacje lub
przedluzenie zalecen tymczasowych, przekazuje dostepne informacje dotyczace
mechanizmu koordynowanego/mechanizmow koordynowanych przez WHO dotyczacych
dostepu do oraz przvdzialu odpowiednich Srodkow ochrony zdrowia, a takze wszelkich
innych mechanizmow i sieci przydziatu i podziatu.

3. Czas obowigzywania tymczasowych zalecen moze zosta¢ zakonczony, zgodnie z
procedurg okreslong w art. 49, w kazdym momencie i wygasa automatycznie trzy miesigce po
ich wydaniu. Moga zosta¢ zmienione lub wydhuzone o dodatkowe okresy do trzech miesigcy.
Tymczasowe zalecenia nie moga obowigzywa¢ dluzej niz do drugiego Swiatowego
Zgromadzenia Zdrowia po okresleniu stanu zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu
migdzynarodowym, w_tym stanu zagrozenia pandemicznego, do ktdrego te zalecenia si¢
odnosza.

Artykut 16 Stale zalecenia

1.  WHO moze wyda¢ state zalecenia dotyczace odpowiednich §rodkéw ochrony zdrowia
zgodnie z art. 53 do stosowania rutynowego lub okresowego. Takie §rodki moga by¢ stosowane
przez Panstwa-Strony w odniesieniu do oséb, bagazu, tadunku, konteneréw, srodkow
lokomocji, towarow, w_tym odpowiednich produktéw ochrony zdrowia, i/lub przesylek
pocztowych w przypadku trwania szczegdlnych sytuacji zagrozenia zdrowia publicznego w
celu zapobiegania lub zmniejszania zakresu rozprzestrzeniania si¢ choroby na skale
migdzynarodowg 1 unikania zbednych zaktocen ruchu miedzynarodowego. WHO, zgodnie z
art. 53, w stosownych przypadkach moze zmieni¢ lub wycofa¢ takie zalecenia.

2. Dyrektor Generalny, komunikujac Panstwo-Stronom wydanie, modyfikacje lub
przedluzenie zalecen stalych, przekazuje dostepne informacje dotvczace mechanizmu
koordynowanego/mechanizméw_koordynowanych przez WHO dotyczacych dostepu do
oraz przydzialu odpowiednich Srodkéw ochrony zdrowia, a takze wszelkich innych
mechanizmow i sieci przydzialu i podziatu.

Artykut 17 Kryteria dotyczqce zalecen

Podczas wydawania, zmieniania lub wycofywania tymczasowych lub stalych zalecen
Dyrektor Generalny uwzglednia:

()

(d bis) dostepnos¢ i dostep do odpowiednich produktow ochrony zdrowia;

()



Artykut 18 Zalecenia w odniesieniu do 0sob, bagazu, tadunku, kontenerow, srodkow
lokomocji, towarow i przesytek pocztowych

()

3. Zalecenia wvdane przez WHO skierowane do Panstw-Stron uwzgledniaja, w
stosownych przypadkach, potrzebe:

(a) ulatwienia podrozy miedzynarodowej, w_szczego6lnosci personelu ochrony
zdrowia i opieki zdrowotnej oraz osob znajdujacych sie w sytuacji zagrozenia zycia
lub __wymagajacych pomocy humanitarnej. Niniejszy przepis nie narusza
postanowien art. 23 niniejszych Przepisow; oraz

(b) utrzymywania _miedzynarodowych lancuchéw dostaw, w_tym _dostaw
odpowiednich produktéw ochronv zdrowia i Zvwnosci.

CZESC IV - PUNKTY WEJSCIA
Article 19 Zobowigzania ogdlne
Kazde Panstwo-Strona, oprocz innych zobowigzan ustanowionych w niniejszych Przepisach:

(a) ma obowigzek zapewnié, aby podstawowe zdolnosci, o ktérych mowa w czesci B
zalacznika 1 w odniesieniu do desygnowanych punktoéw wejScia zostaty rozwinigte w
terminie, o ktdrym mowa w art. 5 ust. 1 i art. 13 ust. 1;

(...)
Artykut 20 Lotniska i porty

1. Panstwa-Strony desygnuja lotniska i1 porty, ktére rozwijaja podstawowe zdolno$ci, o
ktorych mowa w czeSci B zalacznika 1.

(...)
Artykut 21 Przejscia lgdowe

1. W sytuacjach uzasadnionych powodami zwigzanymi ze zdrowiem publicznym, Panstwo-
Strona moze desygnowac przejscia ladowe, ktore rozwijaja podstawowe zdolnosci, o ktorych
mowa w czesci B zatacznika 1, z uwzglednieniem:

(...)
2. Panstwa-Strony posiadajace wspdlne granice powinny mie¢ na uwadze:

()

(b) wspdlne desygnowanie przylegajacych przejs¢ ladowych posiadajacych
podstawowe zdolnosci, o ktorych mowa w czeSci B zalacznika 1, zgodnie z ust. 1
niniejszego artykutu.

(..)
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CZESC V — SRODKI OCHRONY ZDROWIA PUBLICZNEGO
Rozdzial I — Przepisy ogolne
Artykut 23Srodki ochrony zdrowia przy wjezdzie i wyjezdzie
1.  Z zastrzezeniem majacych zastosowanie porozumien mi¢dzynarodowych i stosownych
artykutow niniejszych Przepiséw, Panstwo-Strona, dla celow zwigzanych ze zdrowiem
publicznym, przy wjezdzie i wyjezdzie, moze wymagac:
(a) w odniesieniu do podréznych:

()

(ili) nieinwazyjnego badania lekarskiego, ktore jest najmniej ucigzliwym
badaniem, ktore moze osiggnac cel zdrowia publicznego; oraz

(b) inspekcji bagazu, tadunku, kontenerow, srodkéw lokomocji, towardw, przesytek
pocztowych i szczatkdw ludzkich.

(...)
Rozdziat II — Szczegotowe przepisy dotyczace srodkow lokomocji 1 przewoznikow
Artykut 24 Przewoznicy
1.  Panstwa-Strony podejmuja wszelkie mozliwe S$rodki zgodne z Przepisami celem

zapewnienia, aby przewoznicy:

(a) stosowali si¢ do $rodkow ochrony zdrowia zalecanych przez WHO 1 przyjetych
przez Panstwo-Strong, w_tym w_ celu stosowania na pokladzie, a takze podczas
wprowadzania lub wysadzania osob;

(b) informowali podréznych o zalecanych przez WHO 1 przyjetych przez Panstwo-
Strone $rodkach, w_tym S$rodkach stosowanych na poktadzie, a takze podczas
wprowadzania i wysadzania osob; oraz

(...)
Artykut 27 Dotknigte srodki lokomocji

L)

Wiasciwy organ wtadzy moze wdrozy¢ dodatkowe $rodki ochrony zdrowia publicznego,
w tym, jezeli jest to konieczne, izolacje_i kwarantanne $srodkow lokomocji, celem uniknigcia
rozprzestrzenienia si¢ choroby. O takich dodatkowych srodkach nalezy poinformowaé¢ Krajowy
Punkt Centralny ds. Migdzynarodowych Przepisow Zdrowotnych.

()

Artykut 28Statki i statki powietrzne w punkcie wejscia
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()

3. Jezeli jest to mozliwe i z zastrzezeniem peprzedniege ustepu 2 niniejszego artykulu,
Panstwo-Strona moze zezwoli¢ na wydanie statkowi lub statkowi powietrznemu free pratique
za posrednictwem radia lub innych $rodkoéw Iacznosci, jezeli, na podstawie informacji
uzyskanych od niego przed przyjazdem, Panstwo-Strona uwaza, ze przybycie statku lub statku
powietrznego nie spowoduje wprowadzenia choroby ani jej rozprzestrzenienia.

()

CZESC VI - DOKUMENTY ZDROWOTNE

Artykut 35Zasada ogolna

()

2. Dokumenty zdrowotne okreslone w niniejszych Przepisach moga by¢ wystawiane w
formacie innym niz cyfrowy lub w formacie cyfrowvm, z zastrzezeniem zobowiazan
Panstwa-Strony dotyczacych formatu takich dokumentéw wywodzacvch sie z innych
miedzynarodowych porozumien.

3. Niezaleznie od formatu, w ktorym dokumenty zdrowotne okreslone w_niniejszych
Przepisach zostaly wystawione, takie dokumenty zdrowotne beda zgodne z odpowiednimi
zalacznikami, o0 ktéorych mowa w art. 36 do 39, a ich autentycznos$é¢ bedzie mozliwa do

sprawdzenia.

4. WHO, w porozumieniu z Panstwami-Stronami, opracowuje i aktualizuje, w_razie
koniecznosci, wytyczne techmniczne, w tym specyfikacje lub standardy dotyczace
wystawiania i sprawdzania autentycznoSci dokumentéw zdrowotnych, zaréwno w
formacie cyfrowym, jak i innym niz cyfrowym. Takie specyfikacje lub standardy beda
zgodne z postanowieniami art. 45 dotyczacego przetwarzania danych osobowych.

()

Artykut 37Mewska Deklaracja o stanie zdrowia na statku

1.  Kapitan statku, przed przybyciem do pierwszego portu wejscia na terytorium Panstwa-
Strony, ustala stan zdrowia na poktadzie i, chyba ze Panstwo-Strona tego nie wymaga, kapitan
po przyjezdzie lub przed przybyciem statku, jezeli statek posiada odpowiednie do tego celu
wyposazenie 1 Panstwo-Strona wymaga takiego wcze$niejszego przekazania, wypehia i
przekazuje wlasciwym wtadzom dla tego portu Merska Deklaracje o stanie zdrowia na statku,
ktora jest podpisywana takze przez lekarza poktadowego, jezeli taki znajduje si¢ na statku.

()

3. Merska Deklaracja o stanie zdrowia na statku powinna by¢ zgodna ze wzorem
zamieszczonym w zalaczniku 8.

4. Panstwo-Strona moze podjac decyzje o:

(a) zrezygnowaniu ze skladania Merskie; Deklaracji o stanie zdrowia na statku przez
wszystkie przybywajace statki; lub
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()

(..)

()

7.

(b) wymaganiu ztozenia Merskiej-Deklaracji o stanie zdrowia na_statku zgodnie z
zaleceniem dotyczacym statkow przybywajacych z dotknigtych obszarow lub
wymaganiu jej od statkow, ktore moglyby w inny sposéb przenie$¢ zakazenie lub
skazenie.

CZESC VIII - PRZEPISY OGOLNE

Artykut 43 Dodatkowe srodki ochrony zdrowia

Bez uszczerbku dla przystugujacych mu zgodnie z art. 56 praw, Panstwo-Strona, w

stosunku do ktérego dany $rodek zostat zastosowany, zgodnie z ust. 1 i1 2 niniejszego artykutu,
moze zada¢ od Panstwa-Strony wdrazajacego ten $rodek skonsultowania go z nim, zaréwno
bezposrednio, lub za posrednictwem Dyrektora Generalnego, ktory moze takze ulatwié

konsultacje pomiedzy zainteresowanymi Panstwami-Stronami. Celem takich konsultacji

jest wyjasnienie naukowych informacji i uzasadnienia ochrony z punktu widzenia zdrowia
publicznego 1 uzgodnienie rozwigzania mozliwego do zaakceptowania przez obie strony. O ile
nie uzgodniono inaczej z Panstwami-Stronami uczestniczacymi w_konsultacjach, nalezy

zachowac poufnos¢ informacji udostepnionych podczas konsultacji.

()

Artykut 44 Wspoipraca i, pomoc i finansowanie

1 . Panstwa-Strony podejmuja si¢ wspotpracy z soba, w mozliwym zakresie, jesli chodzi o:

(a) wykrywanie 1 ocen¢ zdarzen, w rozumieniu niniejszych Przepisow, oraz gotowos¢
do i podejmowanie dziatan bedacych odpowiedzig na nie;

(b) zapewnianie lub ulatwianie technicznej wspotpracy 1 logistycznego wsparcia,
szczegolnie podczas rozwoju, wzmacniania i zachowywania pedstawowych zdolnos$ci

zwigzanyeh—zezdrowtempubliezaym wymaganych postanowieniami zalacznika 1 do

niniejszych Przepisow;

(¢) mobilizacje zasobow finansowych, w_tym poprzez odpowiednie Zrodla i
mechanizmy finansowania, stuzacych ulatwieniu w realizacji ich zobowigzan
wymaganych niniejszymi Przepisami, w_szczegdlnosci w_celu odpowiedzenia na
potrzeby krajow rozwijajacych sie; oraz

()

2 . WHO wspotpracuje z i wspiera Panstwa-Strony, na ich wniosek i w mozliwym zakresie, w
kontekscie:

(a) oceny ich podstawowych zdolno$ci zwiazanyeh—ze-zdrowiempubliezaym w celu

utatwienia skutecznego wdrozenia niniejszych Przepisow;
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(b) zapewniania Panstwom-Stronom lub ulatwiania im technicznej wspdlpracy i
logistycznego wsparcia; eraz

(¢) mobilizacji zasobow finansowych stuzacych wspieraniu rozwijajacych si¢ panstw
w budewanit—rozwijaniu, wzmacnianiu i zachowywaniu podstawowych zdolnosci
zwigzanych ze zdrowiem publicznym, zgodnie z zatacznikiem 1-; oraz

(d) ulatwienia dostepu do odpowiednich produktéw ochrony zdrowia, zgodnie z
art. 13 ust. 8.

2 bis. Panstwa-Strony, z zastrzezeniem majacego zastosowanie prawa i dostepnych
zasobow, odpowiednio utrzymuja lub zwiekszaja finansowanie ze Srodkow Kkrajowych, i
wspolpracuja, w tym odpowiednio w_drodze wspolpracy i pomocy miedzynarodowej, w
zaKkresie wzmocnienia zrownowazonego finansowania na rzecz wdrozenia niniejszych

Przepisow.

2 ter. Zgodnie z ust. 1 lit. ¢) niniejszego artykulu Panstwa-Strony zobowiazuja sie do
wspélpracy, w mozliwym zakresie, w celu:

(a) zachecenia do reprezentatywnosci na poziomie regionalnym i responsywnosci
na potrzeby i krajowe priorytety krajow rozwijajacvch sie w modelach zarzadzania
i_modelach operacyjnych istniejacych podmiotéw finansujacych i mechanizmow
finansowania podczas wdrazania niniejszvch Przepisow;

(b) zidentyfikowania i umozliwienia dostepu do zasobow finansowych, w_tym
poprzez Koordynujacy Mechanizm Finansowy, ustanowiony zgodnie z art. 44 bis,
niezbedny do_ sprawiedliwego odpowiedzenia na potrzeby i priorytety krajow
rozwijajacych sie, w tym w zakresie rozwoju, wzmacniania i utrzymywania
podstawowych zdolnoSci.

2 quater. Dyrektor Generalny wspiera wspolprace, o ktorej mowa w ust. 2 bis niniejszego
artykulu, w stosownym zakresie. Panstwa-Strony i Dvyrektor Generalny skladaja
sprawozdanie z osiagnietych wynikow w ramach sprawozdawczos$ci do Zgromadzenia
Zdrowia.

()

Artykul 44 bis Koordynujgcy Mechanizm Finansowy

1. Niniejszym ustanawia si¢ Koordynujacy Mechanizm Finansowy (zwany dalej
~Mechanizmem”) w celu:

(a) promowania zapewniania terminowego, przewidywalnego i zrownowazonego
finansowania na potrzeby wdrazania niniejszych Przepisow_w_celu rozwoju,
wzmacniania i utrzymywania Kluczowych zdolnosci okreslonych w zalaczniku 1 do
niniejszych Przepisow, w_tym tych wlasciwych dla stanéw zagrozenia
pandemicznego;

(b) dazenia do maksymalnego zwiekszania dostepnos$ci finansowania dla potrzeb i
priorytetow Panstw-Stron, w szczegolnos$ci panstw rozwijajacych sie, w zakresie
wdrazania; oraz
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2.

(c) podejmowania dzialan nad mobilizowaniem nowych i dodatkowych zasobéw
finansowych, a takze zwiekszania skutecznego wykorzystywania istniejacych
instrumentow finansowania, wlasciwych dla skutecznego wdrazania niniejszych

Przepisow.

Wspierajac cele okreSlone w ust. 1 niniejszego artykulu, Mechanizm, miedzy

innymi:

(a) wykorzystuje lub przeprowadza odpowiednie analizy potrzeb i luk w

finansowaniu;

3.

(b) promuje harmonizacje, sp6jnos¢ i koordynacje istniejacych instrumentéow
finansowania;

(¢) identyfikuje wszystkie Zrodla finansowania, ktére sa dostepne na potrzeby
realizacji wsparcia oraz udostepnia te informacje Panstwom-Stronom:

(d) zapewnia doradztwo i wsparcie Panstwom-Stronom, na ich wniosek, w
zakresie identyfikacji i wnioskowania o zasoby finansowe w_celu wzmacniania
podstawowych zdolno$ci, w tym tych wlasciwych dla stanéw zagrozenia
pandemicznego; oraz

() wykorzystuje dobrowolne wklady pieniezne na potrzeby organizacji i innych
podmiotéw __ wspierajacych  Panstwa-Strony w__ rozwoju, wzmacnianiu i
utrzymywaniu ich podstawowvch zdolnosci, w _tym tych wlasciwych dla stanow
zagrozenia pandemicznego.

Mechanizm funkcjonuje, w odniesieniu do wdrazania niniejszych Przepisow, pod

nadzorem i zgodnie z wytveznymi Zgromadzenia Zdrowia i odpowiada przed nim.

()

2.

Artykut 45 Przetwarzanie danych osobowych

Niezaleznie od postanowien ust. 1, Panstwa-Strony moga przetwarza¢ i ujawniaé #

przetwarzaé¢ dane osobowe, jezeli ma to zasadnicze znaczenie dla celow oceny 1 zarzadzania
zagrozeniem dla zdrowia publicznego, jednak Panstwa-Strony, zgodnie z prawem krajowym,
musza dopilnowac, aby dane osobowe byty:

()

CZESC IX — ZESPOL EKSPERTOW IHR, KOMITET DS. NAGEYCH WYPADKOW

()

1.

I KOMITET DS. PRZEGLADU

Rozdzial II — Komitet ds. Nagltych Wypadkow
Artykut 48 Zakres zadan i obowigzkow oraz sktad

Dyrektor Generalny ustanawia Komitet ds. Nagtych Wypadkéw, ktory na wniosek

Dyrektora Generalnego przedstawia swoje opinie na temat:
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(a) tego, czy dane zdarzenie jest stanem zagrozenia zdrowia publicznego o znaczeniu
mi¢dzynarodowym, w tym stanem zagrozZenia pandemicznego;

(b) =zakonczenia sytuacji  zagrozenia zdrowia publicznego o0  znaczeniu
mi¢dzynarodowym,
w tym stanu zagrozenia pandemicznego; oraz

(..)

1 bis. Komitet ds. Naglych Wypadkéow bedzie uznawany za komisje ekspertow i bedzie
podlegaé¢ Przepisom WHO w sprawie paneli doradczych, o ile niniejszy artykul nie
stanowi inaczej.

2. Komitet ds. Naglych Wypadkéw sktada si¢ z ekspertow wybranych przez Dyrektora
Generalnego sposrod cztonkow Zespolu Ekspertéw IHR 1, w stosownym przypadku, innych
eksperckich paneli doradczych Organizacji. Dyrektor Generalny okres$la czas trwania
cztonkostwa, w celu zapewnienia jego kontynuacji, majac na uwadze szczego6lne zdarzenie 1
jego konsekwencje. Dyrektor Generalny wybiera cztonkéw Komitetu ds. Naglych Wypadkéw
na podstawie wiedzy i do§wiadczenia wymaganych dla poszczeg6lnych sesji 1 z odpowiednim
uwzglednieniem zasad sprawiedliwej reprezentacji geograficznej. Wérdod Czlonkéow Komitetu
ds. Naglych Wypadkéw powinien by€_znajdowaé sie co najmniej jeden ekspert wyznaczony
przez Panstwo- Strong, na ktdrego terytorium ma-miejsee wystepuje zdarzenie.

()

Artykut 49 Procedura

()

4. Dyrektor Generalny zacheca Panstwo-Stron¢/Panstwa-Strony, na ktorego/ktérych
terytorium ma—miejsee wystepuje zdarzenie, do przedstawienia Komitetowi ds. Naglych
Wypadkéw swoich (ich) uwag. W tym celu Dyrektor Generalny informuje go o dacie 1
harmonogramie spotkania Komitetu ds. naglych Wypadkéw z odpowiednim wyprzedzeniem.
Zainteresowane Panstwo-Strona/Panstwa-Strony jednakze nie moze/moga dazy¢ do
przesunig¢cia spotkania Komitetu ds. Nagltych Wypadkéow w celu przedstawienia wilasnych
uwag na ten temat.

()

6.  Dyrektor Generalny informuje wszystkie Panstwa-Strony o okresleniu stanu zagrozenia
zdrowia publicznego o znaczeniu mig¢dzynarodowym, w__tym _stanu _zagrozenia
pandemicznego, i jego zakonczeniu, o wszelkich podjetych przez zainteresowane Panstwo-
Stron¢/Panstwa-Strony $rodkach, wszelkich zaleceniach tymczasowych, w_tym dowodach
potwierdzajacych, oraz zmianach, przedtuzeniu i wycofaniu takich zalecen, wraz ze skladem
i pogladem Komitetu ds. Nagltych Wypadkow. Dyrektor Generalny, za posrednictwem Panstw-
Stron 1 wlasciwych agencji miedzynarodowych, informuje przewoznikow o takich
tymczasowych zaleceniach, o ich zmianach, przedtuzeniu i wycofaniu. Nastgpnie Dyrektor
Generalny udostepnia takie informacje 1 zalecenia do wiadomosci publiczne;.

7.  Panstwa-Strony, na ktoérych terytoriach ma miejsce zdarzenie, mogg zwrdci¢ si¢ do
Dyrektora Generalnego z propozycja zakonczenia stanu zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu mi¢dzynarodowym, w_tym stanu zagroZenia pandemicznego, i/lub tymczasowych
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zalecen, oraz przedstawi¢ je w tym celu Komitetowi ds. Naglych Wypadkow.
Rozdziat III — Komitet ds. Przegladu
Artykut 50Zakres zadan i obowigzkow oraz sktad

1. Dyrektor Generalny ustanawia Komitet ds. Przegladu, ktory pelni nastgpujace funkcje:

()

(b) doradza w kwestiach technicznych Dyrektorowi Generalnemu dotyczacych statych
zalecen i wszelkich zmian lub zakonczenia ich obowigzywania; oraz

(c) doradza w kwestiach technicznych Dyrektorowi Generalnemu dotyczacych
wszelkich spraw przekazywanych mu przez Dyrektora Generalnego dotyczacych
funkcjonowania tych Przepisow.

Artykut 53 Procedury dotyczqce statych zalecen

W sytuacji, w ktérej Dyrektor Generalny uzna, ze stale zalecenia sg niezbedne i
odpowiednie w przypadku konkretnego zagrozenia dla zdrowia publicznego, Dyrektor
Generalny stara si¢ uzyska¢ opini¢ Komitetu ds. Przegladu. Oprécz stosownych ustepow
artykutow 50-52, zastosowanie majg nastepujace przepisy:

()

(f)  Dyrektor Generalny przekazuje Panstwom-Stronom wszelkie state zalecenia, jak
réwniez zmiany lub informacje o wycofaniu takich zalecef, wraz z uwagami Komitetu
ds. Przegladu; oraz

(g) Stale zalecenia s3 przekazywane przez Dyrektora Generalnego kolejnemu
Zgromadzeniu Zdrowia do rozwazenia.

CZESC X - PRZEPISY KONCOWE

Artykut 54 — Raportowanie i przeglgd
(...)

2. Zgromadzenie Zdrowia okresowo poddaje przegladowi funkcjonowanie niniejszych
Przepisow, w tym finansowanie ich skutecznego wdrozenia. W tym celu moze zwrocic si¢ za
posrednictwem Dyrektora Generalnego o rad¢ Komitetu ds. Przegladu. Pierwszy taki przeglad
ma miejsce nie pdzniej niz w terminie pigciu lat od wejScia w zycie niniejszych Przepisow.

()

Artvkul 54 bis Komitet Panstw-Stron ds. WdraZania
Miedzynarodowych Przepisow Zdrowotnych (2005)

1. Niniejszym ustanawia sie Komitet Panstw Stron ds. Wdrazania Miedzvnarodowych
Przepisow Zdrowotnych (2005) w celu ulatwienia skutecznego wdrozenia niniejszych
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Przepisow, w szczegolnos$ci art. 44 i 44 bis. Komitet bedzie pelni¢ wylacznie funkcje
ulatwiajaca i konsultacyjna, a jego funkcja jest niekontradyktorvijna, bezsankcvjna,
wspierajaca i przejrzysta, podlegajaca zasadom wskazanym w art. 3. W tym celu:

(a) celem Komitetu jest promowanie i wspieranie uczenia sie, wymiany
najlepszvch praktyk i wspolpracy pomiedzy Panstwami-Stronami na rzecz
skutecznego wdrozenia niniejszych Przepisow:

(b) Komitet powola Podkomitet w celu udzielania porad technicznych i
raportowania do Komitetu.

2. Komitet sklada sie ze wszystkich Panstw-Stron i spotyka sie co najmniej raz na dwa
lata. Zakres zadan i obowiazkow Komitetu, w tym sposéb prowadzenia dzialan Komitetu
oraz Podkomitetu zostanie przyjety podczas pierwszego spotkania Komitetu w drodze
Konsensusu.

3. Komitet posiada przewodniczacego i wiceprzewodniczacego, wybieranych przez
Komitet sposrod czlonkow z Panstw-Stron, ktorzy beda pelni¢ funkcje przez dwa lata i
wymienia¢ sie na zasadzie regionalnej.!

4. Komitet przyimuje, podczas pierwszego spotkania, w drodze konsensusu, zakres
zadan i obowiazkéw Koordynujacego Mechanizmu Finansowego, ustanowionego w_art.
44 bis, a takze trybv jego dzialania i zarzadzania i moga przvje¢ niezbedne ustalenia
robocze 7z odpowiednimi organami miedzynarodowymi, Ktore, w__stosownych
przypadkach, moga wesprzec jego dzialania.

()

! Na potrzeby niniejszego procesu, Stolica Apostolska i Liechtenstein beda traktowane jako nalezace do
Europejskiego Regionu WHO, przy czvm rozumie si¢, ze takie ustalenie nie narusza ich statusu jako Panstw-Stron
Miedzynarodowych Przepiséw Zdrowotnych (2005) niebedacych czionkami WHO.
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ZALACZNIK 1

PODSTAWOWE ZDOLNOSCI

1.  Panstwa-Strony wykorzystujg istniejgce krajowe struktury i zasoby w celu spetnienia ich
podstawowych wymogoéw dotyczacych zdolnosci zgodnie z niniejszymi Przepisami w
odniesieniu do:

(a) zapobiegania, nadzoru, raportowania, powiadamiania, weryfikacji, gotowosci,
reagowania 1 wspOlpracy; oraz

(b) ich dziatan odnoszacych si¢ do desygnowanych lotnisk, portéw i przej$¢ ladowych.

2. Kazde Panstwo-Strona w terminie dwoch lat od wejécia w zycie niniejszych Przepisow w
tym Panstwie ocenia mozliwos$ci istniejacych krajowych struktur i zasobow w kontekscie
spelniania minimalnych wymogoéw opisanych w niniejszym Zataczniku. Po przeprowadzeniu
takiej oceny Panstwa-Strony opracowuja 1 wdrazaja plan dzialania, celem zapewnienia takich
podstawowych zdolnosci i ich funkcjonowania na calym ich terytorium, zgodnie z art. 5 ust. 1,
tart. 13 ust. 1_oraz art. 19 lit. a).

3.  Panstwa-Strony i WHO wspieraja procesy oceny, planowania i wdrazania zgodnie z
niniejszym zalacznikiem.

4. Zgodnie z art. 44 Panstwa-Strony zobowiazuja sie do wspélpracy ze soba, w
mozliwym zakresie, w ramach rozwoju, wzmacniania i utrzymywania podstawowych
zdolnosci.

A. WYMOGI DOTYCZACE PODSTAWOWYCH ZDOLNOSCI W ZAKRESIE
ZAPOBIEGANIA,
NADZORU, GOTOWOSCI I REAGOWANIA

1.  Na poziomie lokalnej spoteczno$ci i/lub podstawowym poziomie reagowania systemu
zdrowia publicznego (zwanym dalej ..poziomem lokalnym”), kazde Panstwo-Strona bedzie
rozwija¢, wzmacnia¢ i utrzymywac podstawowe zdolnosci:

(a) wykrywanie zdarzen, w ktorych liczba zachorowan lub zgondow jest powyzej
oczekiwanego poziomu w danym czasie 1 miejscu na wszystkich obszarach znajdujacych
si¢ na terytorium Panstwa-Strony; eraz

(b) bezzwloczne przekazywanie wszystkich podstawowych informacji na odpowiedni
poziom reagowania systemu zdrowia publicznego. Na poziomie spotecznosci lokalnych,
informacje przekazywane sa lokalnym placowkom ochrony zdrowia lub wlasciwemu
personelowi medycznemu. Na podstawowym poziomie reagowania systemu zdrowia



publicznego, informacje sg przekazywane na poziom posredni lub krajowy, w zaleznosci
od struktury organizacyjnej. Dla celow niniejszego zatacznika, do podstawowych
informacji nalezg: opisy kliniczne, wyniki badan laboratoryjnych, zrodio i rodzaj
zagrozenia, liczba zachorowan Iludzi 1 zgondéw, warunki majace wplyw na
rozprzestrzenianie si¢ choroby i zastosowane $rodki ochrony zdrowia; eraz

(c) przygotowanie do wdrozenia i bezzwloczne wdrazanie wstepnych $rodkow
zwalczania;

(d) przveotowanie do Swiadczenia i ulatwianie dostepu do §wiadczen zdrowotnych
niezbednych do reagowania na zagrozenia dla zdrowia publicznego i zdarzenia
dotyczace zdrowia publicznego: oraz

() zaangazowanie odpowiednich zainteresowanych stron, w_tym spolecznoSci
lokalnych, do przygotowania do i reagowania na zagrozenia dla zdrowia
publicznego i zdarzenia dotyczace zdrowia publicznego.

2.  Na posrednich poziomach reagowania systemu zdrowia publicznego (zwanych dalej
.poziomem posrednim”), w stosownych przypadkach,! kazde Panstwo-Strona rozwija,
wzmacnia i utrzvmuje podstawowe zdolno$ci:

(a) potwierdzenie statusu zglaszanych zdarzen 1 wspieranie lub wdrazanie
dodatkowych $rodkow zwalczania; eraz

(b) natychmiastowa ocena zglaszanych zdarzen i, jezeli uznane zostang za nagle,
przekazanie podstawowych informacji na poziom krajowy. Dla celow niniejszego
zalacznika, do kryteridw dotyczacych naglych zdarzen naleza powazny wplyw na
zdrowie publiczne i/lub niezwyczajny lub niespodziewany charakter o duzej mozliwosci
rozprzestrzenienia si¢-; oraz

(¢) koordynowanie i wsparcie poziomu lokalnego w zakresie zapobiegania,
przygotowania do i reagowania na zagrozenia dla zdrowia publicznego i zdarzenia
dotyczace zdrowia publicznego, w tym w zwiazku z:

(i) nadzorem;

dochodzeniami prowadzonymi na miejscu;

wdrazaniem Srodkow zwalczania;

(i)
(iii) diagnostyka laboratoryjng, w tym przekazywaniem probek;
(iv)
(\)]

dostepem do swiadczen zdrowotnych i produktéow opieki zdrowotnej
niezbednych na potrzeby reagowania:

(vi) komunikowaniem ryzyka, w_tym odnoszeniem si¢ do _informacji
wprowadzajacych w blad i dezinformacji; oraz

1 W Panstwach-Stronach, w ktérych z uwagi na ich strukture administracyjna, poziom posredni nie wystepuje
lub_nie zostal wyraznie zidentyfikowany, podstawowe zdolno$ci wymienione w lit. a) do e) niniejszego ustepu sa

rozumiane jako wymagajace rozwoju, wzmocnienia lub utrzymania odpowiednio na poziomie lokalnym lub krajowym,
zgodnie z prawem krajowym i kontekstem.




(vii) pomocy logistycznej (np. sprzet, zaopatrzenie medyczne i inne
odpowiednie zaopatrzenie i transport);

3. Napoziomie krajowym

Ocena i powiadamianie. Kazde Panstwo-Strona rozwija, wzmacnia i utrzymuje
podstawowe zdolnosci:

(a) ocena wszystkich nagtych zdarzen w ciggu 48 godzin; oraz

(b) bezzwloczne powiadomienie WHO za posrednictwem Krajowego Punktu
Centralnego ds. Miedzynarodowych Przepiséw Zdrowotnych w sytuacji, gdy z oceny
wynika, ze zdarzenie podlega obowigzkowi zgloszenia zgodnie z art. 6 ust. 1 i
zatgcznikiem 2 oraz informowanie WHO, zgodnie z art. 7 i art. 9 ust. 2.

Zapobieganie, gotowosc i reagowanie systemu zdrowia publicznego. Kazde Panstwo-
Strona rozwija, wzmacnia i utrzymuje podstawowe zdolno$ci w zakresie:

(a) szybkiego__okreSlania $rodkow zwalczania niezbednych do uniknigcia
rozprzestrzenienia si¢ na skale kraju lub miedzynarodows;

(b) zapewnienie-wspareiazaposrednietwem nadzoru;
(¢) angazowania wyspecjalizowanego personelus;

(d) analiz laboratoryjnych probek (w kraju lub dzieki wspotpracujacym osrodkom)
orary

(&) pomocy logistycznej (np. sprzet, zaopatrzenie medyczne i inne odpowiednie
zaopatrzenie i transport);

tey—zapewnienie(f) zapewnienia pomocy na miejscu niezbe¢dnej do uzupetienia lub
wsparcia dochodzenia na szczeblu lokalnym;

(h——zapewnienie(g) opracowanie i/lub rozpowszechnianie

wytveznych dotvezacveh zarzadzania przypadkami Kklinicznymi  w  zakresie
zapobiegania i zwalczania infekcji:

(h) dostepu do swiadczen zdrowotnych i produktéw ochrony zdrowia niezbednych
na potrzeby reagowania;

(i) komunikowania ryzyka, w__tym__ odnoszenia _sie do _ informacji
wprowadzajacych w blad i dezinformacji;

(i) zapewnienia bezposredniego operacyjnego powigzania z pracownikami shuzby
zdrowia wyzszego szczebla 1 innymi dla potrzeb szybkiego wdrazania S$rodkéw
ograniczania 1 srodkéw zwalczania;

(ey—=zapewnienie(k) zapewnienia bezposredniej lacznosci z innymi wlasciwymi
ministerstwami;

H——=zapewnienie(l) zapewnienia, za pomoca najbardziej skutecznych dostepnych
srodkow tacznosci, powigzan ze szpitalami, klinikami, lotniskami, portami, przejsciami




ladowymi 1 innymi kluczowymi obszarami operacyjnymi w celu przekazywania
informacji 1 zalecen uzyskanych od WHO dotyczacych zdarzen majacych miejsce na
terytorium Panstwa-Strony i terytoriach innych Panstw-Stron;

(© (m) opracowania, prowadzenia i utrzymania krajowego planu na wypadek
wystgpienia stanu zagrozenia dla zdrowia publicznego, w tym ustanawiania
wielodyscyplinarnych/wielosektorowych zespotow w celu podejmowania interwencji w
odpowiedzi na zdarzenia, ktére mogg by¢ stanami zagrozenia zdrowia publicznego o
znaczeniu mi¢dzynarodowym; eraz

(n) koordynowania dzialan na poziomie krajowym i wspieraniu dzialan na poziomie
lokalnym i poSrednim, w_stosownych przypadkach, w_zakresie zapobiegania,
przygotowania do i reagowania na zagrozenia dla zdrowia publicznego i zdarzenia
dotvczace zdrowia publicznego; oraz

th—~zapewntenie(0) zapewnienia powyzszego w trybie 24 godzinnym.

B. WYMOGI DOTYCZACE PODSTAWOWYCH ZDOLNOSCI W
ODNIESIENIU DO WYZNACZONYCH LOTNISK, PORTOW I PRZEJSC LADOWYCH

1. Kazde Panstwo-Strona zawsze rozwija, wzmacnia i utrzymuje podstawowe
zdolnosci:

2. W zwiagzku z reagowaniem na zdarzenia, ktore mogg stanowi¢ stany zagrozenia zdrowia
publicznego o znaczeniu migdzynarodowym, kazde Panstwo-Strona rozwija, wzmacnia i
utrzymuje podstawowe zdolnosci:

Zdolnotei
()

(b) zapewnienie badania dotknietych podroznych lub zwierzat i1 opieki nad nimi
poprzez zawieranie porozumien z lokalnymi placoéwkami stuzby zdrowia lub
przychodniami weterynaryjnymi i_laboratoriami w celu ich odizolowania, + leczenia,
analizy ich prébek i §wiadczenia innych ustug, ktére moga by¢ wymagane;

().




INSTRUMENT DECYZYJNY SLUZACY DO OCENY I ZGLOSZENIA ZDARZEN,

ZALACZNIK 2

KTORE MOGA STANOWIC STAN ZAGROZENIA ZDROWIA
PUBLICZNEGO O ZNACZENIU MIEDZYNARODOWYM

Zdarzenia wykryte przez krajowy system nadzoru (zob. zatacznik 1)

(..)

Przypadek
nastepujacych chordob
jest nietypowy lub
nieoczekiwany i
moze mie¢ powazny
wplyw na zdrowie
publiczne, a zatem
podlega obowiazkowi
zgloszenia'-?;

— ospa prawdziwa
Medina porazenie
dziecigce nagminne
spowodowane

poliowirusami

— grypa  ludzka
spowodowana
nowym podtypem

—  zespol  ostrej
niewydolnosci
oddechowe;j
(SARS).

! Zgodnie z definicjg przypadku WHO.

y

Wszelkie zdarzenia
bedace stanami
zagrozenia zdrowia
publicznego o
znaczeniu
migdzynarodowym, w
tym a takze te o
nieznanych
przyczynach lub
zrodlach, w
szczegblnosci grupy
przypadkéw ciezkich
ostrych choréb
oddechowych o
nieznanej lub nowej
przyczynie, i te, ktore
obejmujg inne
zdarzenia lub choroby
niz te, ktdre zostaty
wymienione w ramce
po lewej i prawej
stronie, ktore powinny
prowadzi¢ do
stosowania algorytmu.

Zdarzenie obejmujgce
nastgpujace choroby
Zawsze powinno

prowadzi¢ do zastosowania

algorytmu, poniewaz
wykazaly zdolno$¢ do
wywierania powaznego
wplywu na zdrowie
publiczne i

rozprzestrzenianie na skale

miedzynarodows! 2:

— cholera

— dzuma ptucna

— z06lta goraczka

— wirusowe goraczki
krwotoczne (Ebola,
Lassa, Marburg)

- %oraczka Zachodniego

Nilu

— inne choroby, ktore sa
uznane za problem na
poziomie kraju lub
regionu, np. goraczka
denga, goraczka doliny
Rift, i choroba
meningokokowa.

2 Wykaz choréb jest wykorzystywany jedynie dla celow niniejszych Przepisow.




ZALACZNIK 3
WZOR SWIADECTWA KONTROLI STATKU I ZWOLNIENIA Z ZABIEGOW SANITARNYCH/SWIADECTWA KONTROLI
STATKU I ZASTOSOWANYCH ZABIEGOW SANITARNYCH

Port w.......c....... Data:
Niniejsze Swiadectwo zaswiadcza o przeprowadzonej inspekcji i 1) zwolnieniu z kontroli lub 2) zastosowanych
srodkach zwalczania

Nazwa statku lub jednostki zeglugi §rodladowej..........ccoueuee Bandera nr rejestracyjny/nr identyfikacyjny IMO .......ccoceovvinecnnene

W momencie inspekcji w fadowniach nie byto tadunku/znajdowat si¢ fadunek.............cocccevennineenin. o wadze ton.

Imig, nazwisko i adres inSpektora...........cceeeveveeiieieiiniiininnnnnnnnn,

Swiadectwo kontroli statku i zwolnienia z zabiegéw sanitarnych Swiadectwo kontroli statku i zastosowanych zabiegéw sanitarnych
Obiekty poddane Dowody' Wyniki Zweryfikowane Dokumenty poddane kontroli
inspekeji [systemy i badania dokumenty Data
stuzby] rébek? onownej kontroli Uwagi na temat warunkow

Kambuz Rejestr medyczny
Pentra Rejestr statku
Zapasy Inne
E.adownia(e)/ladunek
Pomieszczenia
|- zalogi
|- oficeréw
|- pasazerow
|- poklad
'Woda pitna
Scieki

Zbiorniki balastowe

Odpady stale i medyczne

'Woda stojaca
Maszynownia
Pomieszczenia medyczne

Inne wskazane obszary
(zob. zalacznik)

'W polach, ktére nie maja
zastosowania, wpisaé: nie

dotyczy.
Nie znaleziono dowodow. Statek/jednostka plywajaca zwolniony(a) ze Srodkéw kontroli. Zalecone Srodki zwalczania zostaly zastosowane w podanym ponizej terminie.
Imie, nazwisko i stanowisko wydajacego Podpis i pieczeé Data. ...ccoveereneennnnnen

! (a) Dowdd na istnienie zakazenia lub skazenia, w tym: wektory na wszystkich etapach rozwoju; rezerwuary zwierzece wektorow; gryzonie lub inne gatunki, ktore mogg przenosi¢ choroby ludzkie,
zagrozenie mikrobiologiczne, chemiczne lub inne; oznaki nieprawidtowych $rodkow sanitarnych. (b) Informacje dotyczace wszelkich przypadkow u ludzi (nalezy zamiesci¢ w Messkie-Deklaracji o
stanie zdrowia_na statku).

2 Wyniki probek pobranych na poktadzie. Analize nalezy zapewni¢ kapitanowi statku za pomoca najbardziej doraznych $rodkéw i, jezeli wymagana jest ponowna inspekcja, odpowiedniemu portowi
zawinigcia, pokrywajacemu si¢ z data ponownej inspekcji podanej na niniejszym certyfikacie.

Okres waznosci Swiadectwa kontroli statku i zwolnienia z zabiegéw sanitarnych i Swiadectwa kontroli statku i zastosowanych zabiegéw sanitarnych wynosi nie wiecej niz sze$¢ miesiecy, ale okres
ten moze zosta¢ wydtuzony o jeden miesiac, jezeli inspekcja nie moze by¢ przeprowadzona w porcie i nie ma dowodow wskazujacych na zakazenie lub skazenie.
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ZALACZNIK 4

WYMOGI TECHNICZNE ODNOSZACE SIE DO SRODKOW LOKOMOCJI
I PRZEWOZNIKOW

Czes$¢ A Przewoznicy

1.  Przewoznicy maja obowigzek utatwienia odpowiednio przygotowania do i utatwienia:

(a) inspekcji tadunku, konteneréw i srodkéw lokomoc;ji;
(b) badan lekarskich 0séb znajdujacych si¢ na poktadzie;

(c) zastosowania innych $srodkéw ochrony zdrowia, zgodnie z niniejszymi Przepisami,
w tym na pokladzie a takze podczas wprowadzania lub wysadzania oséb; oraz

(d) przekazania istotnych informacji na temat zdrowia publicznego wymaganych
przez Panstwo-Strong.

2. Przewoznicy przekazuja wiasciwym wiladzom wazne Swiadectwo kontroli statku i
zwolnienia z zabiegéw sanitarnych lub Swiadectwo kontroli statku i zastosowanych zabiegow
sanitarnych lub Messka Deklaracj¢ o stanie zdrowia na statku, lub cze¢$¢ dotyczaca zdrowia
Ogolnej Deklaracji Statku Powietrznego, zgodnie z wymaganiami przewidzianymi w
niniejszych Przepisach.

()



ZALACZNIK 6

SZCZEPIENIA, DZIALANIA PROFILAKTYCZNE I ZWIAZANE Z NIMI
SWIADECTWA

()

4. Swiadectwa, o ktérych mowa w_niniejszvm_zalaczniku wystawione w_formacie
innym niz_cyfrowy, musza by¢ podpisane reezate przez lekarza lub upowaznionego
pracownika stuzby zdrowia nadzorujacego podawanie szczepionki lub wykonywanie dziatania
profilaktycznego. Takie $wiadectwa musza takze posiada¢ urzedowa pieczgé osrodka
wykonujacego ustuge; jednakze nie moze ona zastgpowac podpisu. Niezaleznie od formatu
wystawienia, Swiadectwa musza by¢ opatrzone imieniem i nazwiskiem lekarza
nadzorujacego szczepienia lub dzialania profilaktyczne, lub wlasciwego organu wladzy
odpowiedzialnego za wystawianie certyfikatoéw lub nadzér nad oSrodkiem wykonujacym

usluge.
(...)

8. W przypadku Swiadectw, o ktorych mowa w niniejszym zalaczniku, wystawianych
w_formacie innym niz cyfrowy, rodzic lub opiekun podpisuje $wiadectwo, jezeli dziecko nie
umie pisac. Pedpis-eseby-niepismiennejOsoba niepiSmienna_jest wskazywana w tradycyjny
sposob, za pomoca znaku zamieszczanego przez t¢ osobe¢ i informacji zamieszczanej przez
inng osobe poswiadczajacej ten fakt, co bedzie uznawane za ich podpis. W _odniesieniu_do
0s0b posiadajacych opiekuna, opiekun podpisuje Swiadectwo w ich imieniu.

()

10. Rownowazny dokument wydany przez Sily Zbrojne czynnemu czlonkowi tych sil jest
przyjmowany zamiast mi¢dzynarodowego $wiadectwa sporzadzonego zgodnie ze wzorem
zamieszczonym w niniejszym zalaczniku, jezeli:

(a) zawiera informacje medyczne zasadniczo te same co te, ktore s3 wymagane w tym
WZO0rze; oraz

(b) zawiera o$wiadczenie w jezyku angielskim lub francuskim oraz, jezeli jest to
stosowne, w innym jezyku poza angielskim 1 francuskim, okreslajagce rodzaj i1 date
podania szczepionki lub dziatania profilaktycznego i wskazujace, ze sa zgodne z
niniejszym ustepem.
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WZOR MIEDZYNARODOWEGO SWIADECTWA SZCZEPIENIA LUB
DZIALANIA PROFILAKTYCZNEGO

NarodowosCl ....cveeeevveeenveennee. , legitymujacy/a si¢ krajowym dokumentem
tozsamosci, jezeli dotyczy ......

ktorego/ej podpis jest nastepujacyl ... ... . lub, jesli
dotyczy:
Imie¢ i nazwisko rodzica lub opiekuna........cccceeesueeinnnicinnccsnnncannnens

podpis rodzica lub opiekuna!l

w dniu podanym powyzej zostal/a zaszczepiony/a lub zostal/a poddany/a dziataniu
profilaktycznemu przeciwko:
(nazwa choroby 1ub Stanu)..........cccecieriieiiiriieieeee e, zgodnie z

Migdzynarodowymi Przepisami Zdrowotnymi.

Imie i nazwisko lekarza
nadzorujacego lub nazwa

zczepienie ” odpis i roducent i nr partii ‘- icjalna pieczgé
! . wlasciwego organu wladzy . . . Swiadectwo , :
lub dziatanie — stanowisko szczepionki lub . o$rodka
Data odpowiedzialnego za ; . wazne od ... X
profilaktyczn T lekarza dziatania wykonujacego
wystawienie niniejszego . 1 do..... 1
e nadzorujacegot profilaktycznego ustuget

swiadectwa lub nadzorujacego
osrodek wykonujacy ustuge

Niniejsze $wiadectwo jest wazne jedynie wtedy, jezeli zastosowane
szczepionka lub dzialanie profilaktyczne zostaly zatwierdzone przez Swiatowa
Organizacj¢ Zdrowia.

Swiadectwo _w_formacie innym niz_cyfrowy musi by¢ podpisane reeznie
przez lekarza lub upowaznionego pracownika stuzby zdrowia nadzorujacego
podawanie szczepionki lub wykonywanie dziatania profilaktycznego. Swiadectwo
musi takze posiada¢ urzedowa piecze¢ osrodka wykonujacego ustuge; jednakze nie
moze ona zastgpowac podpisu. Niezaleznie od formatu wystawienia, Swiadectwo
musi_by¢ opatrzone imieniem i nazwiskiem lekarza nadzorujacego szczepienia
lub dzialania profilaktyczne, lub wlasciwego organu wladzy odpowiedzialnego

! Dotyczy wylacznie Swiadectw wystawionych w formacie innym niz cyfrowy.

11



za wystawianie certyfikatow lub nadzor nad osrodkiem wykonujacyvm usluge.

()

ZALACZNIK 8
WZOR MORSKIEFDEKLARACJI O STANIE ZDROWIA NA STATKU

()

ZALACZNIK DO WZORU MORSKIEF-DEKLARACII O STANIE ZDROWIA NA
STATKU

()
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