ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA Y
z dnia 27 marca 2008 r.
w sprawie minimalnych wymagan dla jednostek ochrony zdrowia udzielajacych $wiadczen zdrowotnych
z zakresu rentgenodiagnostyki, radiologii zabiegowej oraz diagnostyki i terapii radioizotopowej chordob
nienowotworowych

Na podstawie art. 33e ust. 6 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. - Prawo atomowe (Dz. U. z 2007 r. Nr 42, poz.
276) zarzadza sie, co nastepuje:

§1.

Rozporzadzenie okresla:

1) minimalne wymagania dla jednostek ochrony zdrowia udzielajacych swiadczen zdrowotnych z zakresu
rentgenodiagnostyki, radiologii zabiegowej oraz diagnostyki i terapii radioizotopowej choréb nienowotworowych
dotyczace:

a) wyposazenia w urzadzenia radiologiczne,
b) wyposazenia pomocniczego,
c) kwalifikacji personelu;

2) zakres dokumentacji niezbednej do uzyskania zgody, o ktérej mowa w art. 33e ust. 1 i 2 ustawy z dnia 29 listopada
2000 r. - Prawo atomowe, zwanej dalej ,ustawq”.

§ 2.

1. Jednostka ochrony zdrowia udziela $wiadczen zdrowotnych z zakresu rentgenodiagnostyki, radiologii zabiegowej
oraz diagnostyki i terapii radioizotopowej choréb nienowotworowych w pracowniach, o ktérych mowa w ust. 2.

2. Minimalne wyposazenie w urzadzenia radiologiczne jednostki ochrony zdrowia stanowi:

1) w pracowni radiologii klasycznej:

a) wykonujacej tylko zdjecia (radiografie) poza rentgenowskimi badaniami stomatologicznymi - aparat
rentgenowski stacjonarny do wykonywania zdjec,

b) wykonujacej zdjecia (radiografie) oraz przeswietlenia (radioskopie) - aparat rentgenowski jak w pracowni, o
ktérej mowa w lit. a oraz scianka do przeswietler z torem wizyjnym lub aparat rentgenowski do przeswietlen
zdalnie sterowany (telekomando),

c) w szpitalu - poza wymaganiami okreslonymi w lit. a lub b - dodatkowo aparat jezdny do zdje¢ przytézkowych i
w zaleznosci od zakresu specjalnosci klinicznych, aparat do badan i zabiegéw na sali operacyjnej,

d) radiologii twarzowo - szczekowej - aparat rentgenowski pantomograficzny lub do zdje¢ cefalometrycznych;

2) w pracowni tomografii komputerowej:

a) wykonujacej procedury przy uzyciu rentgenowskiego tomografu komputerowego, z wytgczeniem badan serca -
tomograf komputerowy wykonujacy badania w technice spiralnej jednorzedowej lub tomograf komputerowy
wielowarstwowy (do 16 warstw) z automatyczng strzykawka do iniekcji kontrastu sprzezona z aparatem oraz z
dodatkowa konsolg robocza,

b) wykonujacej procedury przy uzyciu rentgenowskiego tomografu komputerowego wtacznie z badaniami serca; -
tomograf komputerowy wielowarstwowy (od 16 warstw) z automatyczna strzykawka do iniekcji kontrastu
sprzezong z aparatem oraz z co najmniej jedng dodatkowa konsolg robocza;

3) w pracowni mammografii:

a) mammograf,

b) mammograf z przystawkg do biopsji stereotaktycznej - w przypadku pracowni wykonujacej biopsje
stereotaktyczng;

4) w pracowni radiologii zabiegowej:

a) naczyniowo - diagnostycznej - aparat angiograficzny z cyfrowa akwizycjq i rejestracja obrazu, wyposazony w
strzykawke automatyczna, a w przypadku procedur z zakresu naczyn obwodowych - z opcjg automatycznego
przesuwu stotu lub lampy,

b) naczyniowej diagnostyczno - terapeutycznej - aparat angiograficzny z cyfrowg akwizycjq i rejestracja obrazu,
wyposazony w strzykawke automatyczng, a w przypadku procedur z zakresu naczyn obwodowych - z
mozliwoscig automatycznego przesuwu stotu lub lampy, a takze wyposazony co najmniej w oprogramowanie
umozliwiajace road mapping i program do pomiaru stopnia zwezenia naczynia (indeks stenozy),

c) diagnostyki i terapii nienaczyniowej - aparat rentgenowski z torem wizyjnym i mozliwoscig dokumentowania
obrazoéw.

§ 3.

Dla zainstalowanych urzadzen radiologicznych, o ktérych mowa w § 2 ust. 2, wyposazonych w cyfrowq rejestracje
obrazu standardem wymiany i interpretacji danych medycznych zwigzanych lub reprezentujacych obrazy
diagnostyczne jest format DICOM 3.0 zgodny z normg ISO 12052:2006.



§ 4.

W jednostce ochrony zdrowia, w ktérej prowadzona jest diagnostyka i leczenie przy uzyciu produktéw
radiofarmaceutycznych, poza wymaganiami okre$lonymi

w rozdziale 4 przepiséw wydanych na podstawie art. 46 ustawy, minimalne wyposazenie stanowi kamera
scyntylacyjna jednogtowicowa.

§ 5.

1.Minimalne wyposazenie w urzadzenia pomocnicze, poza wymaganiami okreslonymi w rozdziale 2 przepisow

wydanych na podstawie art. 46 ustawy, w kazdej diagnostycznej pracowni radiologicznej jednostki ochrony zdrowia

stanowi:

1) oprogramowanie do archiwizacji danych pacjenta w systemie komputerowym, takich jak imie i nazwisko, humer
PESEL lub data urodzenia, data i rodzaj badania, opis wyniku badania wraz z imieniem i nazwiskiem lekarza
opisujacego badanie;

2) lampa bakteriobdjcza;

3) sprzet do pozycjonowania pacjenta.

2. W pracowniach, w ktérych sq wykonywane badania z dozylnym podaniem $rodka kontrastowego, minimalne

wyposazenie pomocnicze, poza wymaganiami okreslonymi w przepisach wydanych na podstawie art. 46 ustawy,

stanowi zestaw przeciwwstrzasowy oraz worek samorozprezalny (ambu) do prowadzenia sztucznej wentylacji
podczas zabiegéw ratowniczych.

3. W pracowni rentgenowskiej tomografii komputerowej minimalne wyposazenie w urzadzenia pomocnicze, poza

wymaganiami okreslonymi

w ust. 1i 2, stanowi system telewizyjny do obserwacji pacjenta poddawanego badaniu gdy nie jest to mozliwe

bezposrednio przez okienko kontrolne.

4. W pracowni rentgenowskiej, w ktorej wykonuje sie cyfrowg akwizycje obrazu, instaluje sie system elektronicznej

archiwizacji obrazéw oraz surowych danych z badania, z mozliwoscig ich pdzniejszej obrobki oraz przesytania i

odbioru obrazéw.

5. W pracowni radiologii zabiegowej, o ktdrej mowa w § 2 ust. 2 pkt 4 lit. b, poza wymaganiami okreslonymi w ust.

1i 2, minimalne wyposazenie w urzadzenia pomocnicze stanowi aparat do znieczulen.

6. W jednostce ochrony zdrowia, w ktorej prowadzona jest diagnostyka i leczenie przy uzyciu produktow

radiofarmaceutycznych, minimalne wyposazenie w urzadzenia pomocnicze stanowi zestaw do wykonywania

podstawowych testow wewnetrznych.

§ 6.

1. W jednostce ochrony zdrowia udzielajacej $wiadczen zdrowotnych w pracowni radiologii klasycznej, o ktorej
mowa w § 2 ust. 2 pkt 1 lit. a lub b, zatrudnia sie co najmniej jednego lekarza specjaliste w dziedzinie radiologii i
diagnostyki obrazowej.

2. W jednostce ochrony zdrowia udzielajacej $wiadczen zdrowotnych w zakresie tomografii komputerowej zatrudnia

sie co najmniej jednego lekarza specjaliste

w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej w kazdej pracowni, na kazdgq zmiane robocza.

3. W jednostce ochrony zdrowia udzielajacej swiadczen zdrowotnych w zakresie radiologii zabiegowej zatrudnia sie

co najmniej jednego lekarza specjaliste w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej w kazdej pracowni, na kazdg

zmiane robocza lub co najmniej 1 lekarza specjaliste okreslonej specjalnosci klinicznej wtasciwej dla rodzaju
wykonywanych $wiadczen.

4. W przypadku wykonywania w jednostce ochrony zdrowia procedur z zakresu radiologii zabiegowej lekarz

specjalista w odpowiedniej dziedzinie, ktéry je wykonuje, posiada dodatkowe nastepujace kwalifikacje:

1) dla procedur diagnostyki naczyniowej - 2 - letni staz pracy w zakresie wykonywania radiologicznych procedur
diagnostycznych naczyniowych;

2) dla procedur terapii haczyniowej - 2 - letni staz pracy w zakresie wykonywania procedur radiologicznej diagnostyki
naczyniowej i terapii naczyniowej;

3) dla procedur radiologii zabiegowej nienaczyniowej - 2 - letni staz pracy w zakresie odpowiadajacym rodzajowi
wykonywanych zabiegéw i specjalizacje z dziedziny radiologii i diagnostyki obrazowej lub specjalizacje kliniczng
odpowiadajaca rodzajowi wykonywanych zabiegdw.

5. Staz pracy, o ktéorym mowa w ust. 4, potwierdza sie na podstawie zaswiadczenia wydanego przez kierownika

jednostki ochrony zdrowia i poswiadczonego przez wtasciwego konsultanta wojewddzkiego do spraw radiologii i

diagnostyki obrazowej

§7.

W jednostce ochrony zdrowia udzielajacej $wiadczen zdrowotnych w zakresie rentgenodiagnostyki lub radiologii



zabiegowej, zatrudnia sie co najmniej jednego technika elektroradiologii w rozumieniu przepiséw wydanych na
podstawie art. 33c ust. 9 ustawy, w kazdej pracowni i na kazda zmiane robocza.

§ 8.

Jezeli procedury medyczne tego wymagaja, w jednostce ochrony zdrowia
w pracowniach rentgenowskich zatrudnia sie pielegniarki posiadajace umiejetnosci
w zakresie procedur zabiegowych, a takze w zakresie obstugi strzykawek automatycznych.

§09.

W jednostkach ochrony zdrowia, w ktérych wykonuje sie procedury radiologii zabiegowej naczyniowej, zapewnia sie
podczas trwania procedury, opieke anestezjologiczng lekarza specjalisty w dziedzinie anestezjologii i intensywnej
terapii oraz pielegniarki, ktéra posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i
intensywnej opieki lub ktora ukonczyta kurs kwalifikacyjny z tej dziedziny. W przypadku procedur radiologii
zabiegowej nienaczyniowej udziat tych oséb okreslony jest opisem wtasciwej procedury ustalonej w sposéb
okreslony w przepisach wydanych na podstawie art. 33g ust. 15 ustawy.

§ 10.

W jednostce ochrony zdrowia udzielajacej $wiadczen zdrowotnych z zakresu medycyny nuklearnej i z zakresu terapii
radioizotopowej choréb nienowotworowych zatrudnia sie co najmniej:
1) lekarza specjaliste w dziedzinie medycyny nuklearnej;

2) technika elektroradiologii w rozumieniu przepiséw wydanych na podstawie art. 33c ust. 9 ustawy, przeszkolonego w
zakresie obstugi kamery scyntylacyjnej;

3) pielegniarke;
4) fizyka medycznego.

§ 11.

1. Jednostka ochrony zdrowia ubiegajaca sie o uzyskanie zgody, o ktérej mowa w art. 33e ust. 1 lub 2 ustawy, do

whiosku o wydanie takiej zgody zatacza nastepujgce dokumenty:

1) kopie zezwolenia na wykonywanie dziatalnosci zwigzanej z narazeniem na promieniowanie jonizujace wydanego
przez organy okreslone w art. 5 ust. 3 i 4 ustawy;

2) wykaz komdrek organizacyjnych jednostki ochrony zdrowia, ktére bedg prowadzi¢ dziatalno$¢ objetg zgoda wraz z
adresem tych komorek;

3) imienny wykaz oséb uczestniczacych w procedurach medycznych w poszczegdlnych pracowniach wraz z okresleniem
ich kwalifikacji, w szczegdlnosci specjalizacji i stazy;

4) wykaz medycznych procedur radiologicznych, ktére beda wykonywane;

5) wykaz urzadzen radiologicznych oraz urzadzen pomocniczych wraz z podaniem ich podstawowych parametrow i dat
uruchomienia;

6) kopie aktualnego protokotu z wykonania specjalistycznych testéw parametréw fizycznych urzadzen radiologicznych
lub testéw akceptacyjnych urzadzen nowo instalowanych;

7) pisemne o$wiadczenie podpisane przez kierownika jednostki ochrony zdrowia o posiadaniu ksiegi jakosci, o ktoérej
mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 33c ust. 9 ustawy.

2. Kierownik jednostki ochrony zdrowia jest obowigzany zgtasza¢ niezwtocznie, nie pozniej niz w terminie 14 dni,
organowi wydajgcemu zgode wszelkie zmiany dotyczace informacji zawartych w dokumentach, o ktérych mowa
w ust.1.

3.Informacje o zmianach, o ktérych mowa w ust. 2, przekazywane sq przez wtasciwy organ wydajacy zgode
niezwtocznie do centralnego rejestru,

o ktéorym mowa w art. 33f ustawy.

§12.

Jednostki ochrony zdrowia dziatajace w dniu wejscia w zycie rozporzadzenia dostosujq swojg dziatalnos$¢ do
wymagan okreslonych w rozporzadzeniu w terminie 6 miesiecy od dnia jego wejscia w zycie.

§ 13.

Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia.
MINISTER ZDROWIA



Y Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej - zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa
Rady Ministrow z dnia 16 listopada 2007 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. Nr
216, poz. 1607).



