MORSKA DEKLARACIJA O STANIE ZDROWIA
MARITIME DECLARATION OF HEALTH

Wypetnia i przedstawia sanitarnej wtadzy portowej kapitan statku przybywajgcego z zagranicy.
To be completed and submitted to the competent authorities by the masters of ships arriving from foreign ports.
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Submitted at the port of Date

Nazwa statku lub statku ZegIUT STOAIGUOWE] .......cccuureeiirerieierieceet ettt ettt s e bbbt ettt s s e e e senene Rejestracja / Nr MO ...ceeeecvercnisie e ssseseesenns
Name of ship or inland navigation vessel Registration / IMO No
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arriving from sailing to
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(Nationality) (Flag of vessel) Master’s name

Tonaz brutto dla statku MOTSKIEEO .......ccvvueeieiieietiiieecire s e ees Tonaz dla statku zeglugi SrOdIqAOWE] ......c.cucviuireiirirecirere e
Gross tonnage (ship) Tonnage (inland navigation vessel)

Czy na statku znajduje sie wazne Swiadectwo Kontroli Statku i Zwolnienia z Zabiegéw Sanitarnych / Swiadectwo Kontroli Statku i Zastosowanych
Zabiegdw Sanitarnych?
Valid Ship Sanitation Control Exemption Certificate / Ship Sanitation Control Certificate carried on board?

Tak | Nie
Yes No
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Issued at date

Czy re-kontrola jest wymagana? Tak | Nie

Re-inspection required? Yes No

Czy statek zawijat do portéw potozonych na obszarach uznanych przez WHO za zakazone? Tak | Nie

Has ship / vessel visited an affected area identified by the World Health Organization? Yes No
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Port and date of visit

Wykaz portéw-postojéw oraz daty wyjs$¢ od chwili rozpoczecia rejsu lub w ciggu ostatnich 30 dni w zaleznosci, ktory okres jest krotszy:
List ports of call from commencement of voyage with dates of departure, or within past thirty days, whichever is shorter:

Wykaz cztonkdéw zatogi i/lub pasazerdw, ktdrzy dotaczyli na poktad po rozpoczeciu rejsu lub w ciggu ostatnich 30 dni, w zaleznosci ktdry okres jest krotszy uwzgledniajac
wszystkie porty/kraje zawinie¢ w czasie podrézy (nalezy wpisa¢ dane do ponizszej tabeli):

Upon request of the competent authority at the port of arrival, list crew members, passengers or other persons who have joined ship/vessel since international voyage began or within past thirty days, whichever is shorter,
including all ports/countries visited in this period (add additional names to the attached schedule):
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Name joined from:
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Number of crew members on board Number of passengers on board

PYTANIA DOTYCZACE ZDROWIA
HEALTH QUESTIONS

1.  Czy jakakolwiek osoba znajdujgca sie na statku podczas podrézy zmarta z innej przyczyny niz tylko z powodu wypadku? Jesli tak, podaé szczegdty w
zataczonej tabeli. Liczba zmartych: Tak | Nie
Has any person died onboard during the voyage otherwise than as a result of accident? If yes, state particulars in attached schedule. Total no, of deaths: Yes No
2. Czy na statku znajduje sie chory lub podczas podrézy miat miejsce jakikolwiek przypadek zachorowania, co do ktérego istniej lub istniato Tak | Nie
podejrzenie choroby zakaznej? Jesli tak, podac szczegoty w zatgczonej tabeli. Yes No
Is there on board or has there been during the international voyage any case of discase which you suspect to be of an infectious nature? If yes, state particulars in attached schedule.
3. Czy liczba chorych pasazeréw w czasie podrézy byta wieksza od przecietej/oczekiwanej? llu byto chorych?
Has the total number of ill passengers during the voyage been greater than normal/expected? How many ill persons? Tak Nie
Yes No
4.  Czy na statku jest jakakolwiek chora osoba? Jesli tak, podac szczegdty w zatgczonej tabeli. Tak | Nie
Is there any ill person on board now? If yes, state particulars in attached schedule. Yes No
5. Czy w czasie podrozy korzystano z pomocy lekarskiej? Jezeli tak, podaé w zatgczonej tabeli szczegoty leczenia lub/i porady. Tak | Nie
Was a medical practitioner consulted? If yes, state particulars of medical treatment or advice provided in attached schedule. Yes No
6. Czy jest Panu wiadomym o jakimkolwiek stanie rzeczy na statku, ktéry moze prowadzi¢ do zakazenia lub szerzenia sie choroby zakaznej? Jesli tak, Tak | Nie
podac szczegdty w zataczonej tabeli. Ves No
Are you aware of any condition on board which may lead to infection or spread of disease? If yes, state particulars in attached schedule.




7.  Czy jakiekolwiek zabiegi sanitarne (np. kwarantanna, izolacja, dezynfekcja lub odkazanie) byty przeprowadzane na statku w czasie podrézy?
Jesli tak, wyszczegdlni¢ rodzaj, miejsce i date.

Has any sanitary measure (e.g. quarantine, isolation, disinfection or decontamination) been applied on board? Tak Nie

If yes, specify type, place and date.

8. Czy w czasie podrozy wykryto na statku nielegalnego pasazera (na gape, blinde)? Jesli tak, to w jakim porcie wszedt (jesli wiadome)?

Have any stowaways been found on board? If yes, where did they join the ship (if know)?

9.  Czy na statku znajduje sie jakiekolwiek chore zwierze?
Is there a sick animal or pet on board?

Yes No
Tak | Nie
Yes No
Tak | Nie
Yes No

Uwaga: W razie nieobecnosci lekarza okretowego, kapitan powinien uwazac za podstawe podejrzewania istnienia choroby zakaznej nastepujgce objawy:

uporczywa goraczke utrzymujaca sie przez kilka dni lub z towarzyszacymi objawami:

a) wyczerpanie; b) zaburzenia $wiadomosci; c) powiekszenie weztéw chtonnych; d) zéttaczka; e) kaszel i/lub dusznosci; f) krwawienia; g) paraliz (niedowtady);
z towarzyszeniem lub bez towarzyszenia gorgczki:
a) jakiekolwiek ostre wysypki lub wykwity na skdrze; b) gwattowne wymioty (inne niz z powodu choroby morskiej); c) gwattowne, bolesne biegunki;
d) nawracajgce drgawki

1.

2.

Note: In the absence of a surgeon, the master should regard the following symptoms as grounds for suspecting the existence of a disease of an infections nature:
fever, persisting for several days or accompanied by:
a) prostration; b) decreased consciousness; c) glandular swelling; d) jaundice; e) cough or shortness of breath; f) unusual bleeding; g) paralysis;

1.

2.

with or without fever:

a) any acute skin rash or eruption; b) severe vomiting (other than sea sickness); c) severe diarrhea; d) recurrent convulsions;

Oswiadczam, ze szczegdtowe dane i odpowiedzi na pytania zawarte w niniejszej Deklaracji o Stanie Zdrowia (wtgcznie z tabelg) sg prawdziwe i doktadne, sporzadzone
zgodnie z mojg najlepsza wiedzg i przekonaniem.
| hereby declare that the particulars and answers to the questions given in this Declaration of Health (including the schedule) are true and correct to the best of my knowledge and belief.

Podpisano .
Signed Kapitan — Master
Kontrasygnowano
Countersigned Lekarz okretowy — Ship’s Surgeon (if carried)
Data
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*okreslenia: czy osoba wyzdrowiata, jest jeszcze chora albo zmarta i czy osoba jest jeszcze na statku, czy byta wyokretowana (w jakim porcie)?




