DZIENNIK USTAW

RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Warszawa, dnia 29 wrzesnia 2023 r.

Poz. 2056

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAY

zdnin 27 wraelnia 2023 ¢
w sprawie wykizu zalecanych szczepied ochrounych oraz Migdzynarodowe] Ksiyieezki Szezepivi

Na podstawie art. 19 ust, 10 witawy # dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobicganiu oraz zwalczaniu zakazed i chorbb zakainych
u ludad (D, U 2 2023 1. poz. 1284, 909 § 1938) zarzgdis sig, co nastgpuje:

§ 1. Rozporzydecnic okresla:
1} wykaz zalecanyeh szezepref veliromnych:
2) wabr Migdzynarodowe) Ksigeczki Szezepicti oraz sposdb jej wydawania i dokonywanis w niej wpisdw.

§ 2, Usiala siy wykaz zolecanyeh szczepied ochronnyeh, stanawigey 2algeznik nr 1 do rozporzgdzenia.

§3. 1, Ustala sig wadr Mig Kaigdecrki Szeveplen igey zalacznik e 2 do

2. Migdrynarodowa Kslgteczka Szerepicn jest wydawana preez dwi foduwee, U Kdrego preep szeze-
pienie¢ ochranne, na wninsek osoby poddawanej szezepieniu ochronnemu.

3. Wydanie Migdrynarodowej Ksigfeerki Szczopiert jest odiiotowywane preez osobe przcprowadzajacy szezepienic
schioniic w dokumentacji medyezncy, o kidrej mowa w przepitach o rodzajach i zakresic dokumentacii medyezne oraz
apoiobie jej przetwarzania.

4. Wpis do Migdzynarodowej Ksigicerki Szezepicii obejmuje rodzaj i datg wykonanego szczepienia vchronnege lub

" g0 $rodka profilakey ol narwy handlowe] § numers serii szezepionki, temmin wiz-
u zadwiadezenia 0 praep d seczepieniu oraz iv podmiotu wykenuj: d, lecznivzy, kibry
udzichl #wiaderenia s 0. Wpis potwierdas wl podpisen osoba, kifra praeprowadzily seczepienic
achronne luk 28 jego preeprowad

5, Wpis do Migdzynarodowey Ksigieczki Szeeepich infonuacii o przeprowadzeniu szczepienia ochronnego moze by¢
dokanany precz persone] nedyczny vealizugy sepicnia w terminic pozmiejszyim, o ile na podstawie dokumentacji me-
ddycang) prowadsong) zgodnie 7 preepisami o rodzajach 1 zakresic dokumentac)i medyczne] oraz sposobie jej preeiwarzaniu
jest mozliwe ustalenie danych miezbgdnyeh do dokonania wpisu,  fakt preeprowadzenia szezepienia ochronnego nie budzi
wigliwosel

§ 4. Migdzynarodowe Ksigtecrki Saczepien wydane na podstawie dotyehezasowych praepisiw zachowujy wanosé.
§ 5. Rozporzadzente wehodzi w zycie 2 dniem | pazdeiemika 2023 1.
Minister Zdrowia: K. Sfka

)l raadowef = adiowie, na podstawic § | ust, 2 rorparzgdrenia Prezess Rody Ministréw
tea Zebvowda (D2 U, oz, 1616),

) 2 diia 16 wezebnia 2010 1 w sprawic wykazu zaleca-
I seczepien vehrvnnysh oroz sposubu fnansowanla | dokumentowania zalecanych szcecpich ochromych wymsganych midzy~
aatudowyinh przepisam zdiowotnymi (Dz. U poe. 1215), kidre wach moc 7 dniem wejicla w 2ycie niniejszego rorperagdzenin
wzwigzk 7 weplen w iyehs uskawy 2 dnis 17 sieriia 2023 £ o zianke ustawy o refundaci lekdw, srodiow spozpwerych special-
g pracrAcenia 2ywichiowega oz wyrobdw medyeznych oraz nickiorych inyeh ustaw (D UL pe, 1935)
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Zalycznik nr 2

WZOR

International Certificate of
Vaccination Prophylaxis

International Health Regulations (2005)

World Health
Organization

Miedzynarodowa Ksigzeczka
Szczepien

Migdzynarodowe Przepisy Zdrowotne (2005)

'.
i

Swiatowa Organizacja
Zdrowia

LLA<<T\
FTYQé/

Issued to / Wydane dla

Passport number or
Travel document number /
Numer paszportu lub
dokument podrozy

2SRt 27

Diziennik Ustaw 2= Por_ 2056
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Lalgesnikar |

WYKAZ ZALECANYCH SZCZEPIEN OCHRONNYCH

Szerepicnic ochronne przeciw:
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bloniey:

cholerze;

COVID-19;

durawi brzusznemu;

grzlicy;

Eoypies

inwazyjiym zakadeniom Haemoplilis influenzae typu bi
inwazyjnym zaksdeniom Neisseria meningitidis;
imwazyjuym zakudeniom Streplococcits preéumornive;
japoiiskienmu zapaleniu mézgu;

Kleszezowemu zapaleniu mdzgu (KZM);

krztudcowi;

ludzkicmu wirusowi brodawezaka (HPV )

nagminiemi zapaleniu preyusznic (swince);

adrze;

ospie wietrznej;

pdipaicowi,

ostremu nagminneatu poradeniu dziccigeemu (polianyelitis):
rozyczce,

gzcowl;

wirusowemu zapalenia watroby typu A:

winusowemu zapaleniu wytroby typu B:

wicickliznie,

zakakeniom wywolunym przez rotawirusy;

zakazeniom wirusem syneytialnym ukladu oddechowgo (RSVY;
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INTERNATIONAL CERTIFICATE* OF VACCINATION
OR PROPHYLAXIS
Requirements for validity

This certificate is valid only if the vaccine or prophylaxis used has been
approved by the World Health Organization,

This certificate must be signed in the hand of the cliniclan, who shall be a
medical practitioner or other authorized health worker, supervising the
administration of the vaccine or prophylaxis. The certificate must also
bear the official stamp of the administering centre; however, this shall not
be an accepled substitute for the signature.

Any amendment of this certificate, or erasure, or failure to complete any
part of it, may render it invalid.

The validity of this certificate shall extend until the date indicated for the
particular vaccination or prophylaxis. The certificale shall be fully
completed in English or in French. The certificate may also be completed
in another language on the same document, in addition to either English
or French.

Notes

The only disease specifically designated in the International Health
Regulations (2005) for which proof of vaccination er prophylaxis may be
required as a condition of entry to a State Parly, is yellow fever. When
administering this vaccine, the clinician must write “Yellow Fever” in the
space provided on this cerlificate.

This same certificate will also be used in the event that these Regulations
are amended or a recommendation is made under these Regulations by
the World Health Organization to designate another disease.
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MIEDZYNARODOWA KSIAZECZKA* SZCZEPIEN

Wymagania dotyczace waznosci ksigzeczki
Niniejsza ksiazeczka jest wazna wylacznie wowczas, gdy zastosowane
szczepienia lub &rodki profilaktyczne zostaly zatwierdzone przez
Swialowa Organizacje Zdrowia,

Wykonanie szczepienia musi byé potwierdzone podpisem lekarza lub
innego upowaznionego pracownika medycznego sprawujacego nadzor
nad podawaniem szczepionek lub $rodkow profilaktycznych oraz
urzedows pieczgcia osrodka, w ktérym s podawane szczepienia.
Pieczeé ta nie moze zastepowad wspomnianego wyzej podpisu.

Wszelkie poprawki nanoszone w ksigzeczce, skreslenia, braki
wymaganych informacjl w ktorejkolwiek jej cze$ci moga spowodowac
utrate waznosci ksiazeczki.

Niniejsza ksigzeczka zachowuje waznosé do daty wskazanej dla danej
szczeplonki lub $rodka profilaktycznego. Niniejsza ksigzeczka powinna
byé w calosci wypelniana w jezykach angielskim lub francuskim. Niniejsza
ksigzeczka moze byé rowniez wypelniana w innych jezykach, niz jezyki

angielski lub francuski.

Uwagi

Jedyng chorobg szczegdlnie wskazana w Migdzynarodowych Przepisach
Zdrowotnych (2005), w przypadku ktorej zaswiadczenie o wykonaniu
szczepienia lub przyjeciu $rodka profilaktycznego moze by¢ wymagane
jako warunek przekroczenia granic Parstwa Strony, jest z6ita goraczka.
Przy podawaniu tej szczepionki osoba wykonujgca szczepienia powinna
wpisaé ,Yellow Fever” w odpowiednim polu w niniejszej ksigzeczce,

Ta sama ksigZzeczka bedzie réwniez stosowana w przypadku, gdy do
Miedzynarodowych Przepisaw Zdrowotnych zostang wprowadzone
poprawki lub zostanie wydane, zgodnie z tymi Przepisami, zalecenie
Swialowej Organizac]i Zdrowia wskazujace inng chorobe.
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MIEDZYNARODOWA KSIAZECZKA* SZCZEPIEN

Niniejszy dokument zaswiadcza, Ze (imig i nazwisko)

narodowosé..

legitymujgcy/a sig krajowym dokumentem tozsamosci, jezeli wymagany

ktérego/klorej podpis zoslat ziozony obok

w dniu wskazanym ponize] zostalla zaszczepiony/a lub otrzymal/a $rodki

profilaktyczne przeciw: (nazwa choroby lub powéd podania)

zgodnie z Migdzynarodowymi Przepisami Zdrowotnymi.

Manufacturer and
batch no. of vaccine

Certificate valid

or prophylaxis from: administering centre
Producent until: Urzedowa pieczec
szczepionki lub Zaswiadczenie wazne | o$rodka, w klarym jest
srodka od: podawane
profilaktycznego araz | do: szczeplenie
numer seri

Official stamp of the

*Wymagania dotyczgce waznosci ksiazeczki na stronie 3.
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INTERNATIONAL CERTIFICATE* OF VACCINATION

OR PROPHYLAXIS

This is to certify that (18me) ...
date of birth .. s BOR G et R
nationality ...

national identification document, if appllcable

whose signature follows ..

has on the date indicated been vaccinated or received prophylaxis

against: (name of disease or condition)

in accordance with the International Health Regulations.

Vaccine or prophylaxis
Szczepienie lub srodek
profilaktyczny

Date
Data

Signature and professional
status of supervising
clinician
Podpis i tytul zawodowy
odpowiedzialnego pracownika
medycznego

*Requirement for validity of certificate on page 2.
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INTERNATIONAL CERTIFICATE* OF VACCINATION

OR PROPHYLAXIS

This is to certify that (name)

date of birth
nationality .....

national Identification document, if applicable ...,

whose signature follows ..

has on the date indicated been vaccinated or received prophylams

against: (name of disease or condition)

in accordance with the International Health Regulations.

Vaccine or prophylaxis

Signature and professional
status of supervising

Pk, Date clinician
Szczarc:?:-:: Il.::t;:rodsk Data Podplis | tytul zawodowy
pEoflaktyezay odpowiedzialnego pracownika
medycznego
iy
2
3.

*Requirement for validity of

certificate on page 2.



