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Rzecznika Praw Obywatelskich

Na podstawie art. 191 ust. 1 pkt 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2
kwietnia 1997 r. (Dz. U. Nr 78, poz. 483 ze zm.) oraz art. 16 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia
15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2001 r. Nr 14, poz. 147 ze

zZm.)

Wnosz¢ o

stwierdzenie niezgodnosci § 9 ust. 12 pkt 2, ust. 16 pkt 2, ust. 18 i 20 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011 r. w sprawie warunkow bezpiecznego
stosowania promieniowania jonizujacego dla wszystkich rodzajéw ekspozycji

medyczne] (Dz. U. Nr 51, poz. 265 ze zm.) z art. 33c ust. 9 1 art. 33j ustawy z dnia 29
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listopada 2000 r. — Prawo atomowe (Dz. U. z 2012, poz. 264) oraz z art. 65 ust. 1 zdanie

drugie i art. 92 ust. 1 zdanie pierwsze Konstytucji RP.

Uzasadnienie

Do Rzecznika Praw Obywatelskich zwrocit sie Prezes Polskiego Towarzystwa
Fizyki Medycznej w sprawie niedopuszczalnego ograniczenia wykonywania zawodu
fizyka medycznego przez przepisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego
2011 r. w sprawie warunkow bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujgcego
dla wszystkich rodzajow ekspozycji medycznej (Dz. U. Nr 51, poz. 265 ze zm.)
zwanego dalej rozporzadzeniem. Prowadzona w tej- sprawie przez Rzecznika
korespondencja z Ministrem Zdrowia nie doprowadzita do zmiany stanu prawnego. stad

tez Rzecznik zmuszony zostat do skierowania wniosku do Trybunatu Konstytucyjnego.

Z art. 33c ust. 1 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. — Prawo atomowe (Dz. U. z
2012, poz. 264) wynika, ze wtasciwe badanie i leczenie przy uzyciu promieniowania
jonizujacego wymaga optymalizacji ochrony radiologicznej pacjenta przed jego
niepozadanym dziataniem. Zgodnie za$§ z art. 33c ust. 7 Prawa atomowego jednostki
ochrony zdrowia wykonujace zabiegi lub leczenie z zakresu radioterapii, medycyny
nuklearnej, radiologii zabiegowej i rentgenodiagnostyki sa obowiazane podjaé dziatania
zmierzajace do zapobiezenia medycznym wypadkom radiologicznym. W tym celu
dokonuje si¢ kontroli fizycznych parametrow urzgdzen radiologicznych oraz

klinicznych audytow wewnetrznych i zewngtrznych, a takze wprowadza sie system

zarzadzania jakoscig.
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W zakresie kontroli fizycznych parametrow urzadzen radiologicznych minister
wlasciwy do spraw zdrowia zostal upowazniony na podstawie art. 33c ust. 9 pkt 9
Prawa atomowego do okreslenia, w drodze rozporzadzenia, warunkéw bezpiecznego
stosowania promieniowania jonizujacego dla wszystkich rodzajéw ekspozycji
medycznej, o ktérych mowa w art. 33a ust. 1, w tym zasad wykonywania kontroli
fizycznych parametrow urzadzen radiologicznych oraz klinicznych audytow
wewnetrznych 1 zewngtrznych nad przestrzeganiem wymogoéw ochrony radiologicznej
pacjenta majac na celu zapewnienie wysokiej jakosci §wiadczonych ustlug medycznych i
uwzgledniajac standardy obowiazujace w Unii Europejskiej. Dzialajac na mocy
wskazanego upowaznienia Minister Zdrowia ustalit (§ 9 ust. 1 rozporzadzenia), ze
urzadzenia radiologiczne podlegaja testom z zakresu kontroli fizycznych parametrow.
Testy te dziela si¢ na testy odbiorcze (akceptacyjne) oraz testy eksploatacyjne (§ 9 ust.
2 rozporzadzenia). Testy odbiorcze sg wykonywane przez uprawnionych

przedstawicieli dostawcey i uzytkownika (§ 9 ust. 5 rozporzadzenia).

Zgodnie z trescia § 9 ust. 12 rozporzadzenia w radioterapii testy eksploatacyjne
sqg wykonywane przez : 1) podmioty posiadajace akredytacj¢ w rozumieniu ustawy z
dnia 30 sierpnia 2002 r. o systemie oceny zgodnosci (Dz. U. z 2010 r., Nr 138, poz.
935); 2) fizykdéw medycznych posiadajacych certyfikat Krajowego Centrum Ochrony

Radiologicznej w Ochronie Zdrowia.

Natomiast w mysl § 9 ust. 14 rozporzadzenia w rentgenodiagnostyce, radiologii
zabiegowe] 1 medycynie nuklearnej testy eksploatacyjne dziela si¢ na testy podstawowe
oraz specjalistyczne. Testy podstawowe sa wykonywane przez pracownikdow jednostki

ochrony zdrowia upowaznionych do obshugi urzadzen radiologicznych (§ 9 ust. 15
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rozporzadzenia). Testy specjalistyczne sg wykonywane przez : 1) podmioty posiadajace
akredytacje w rozumieniu ustawy z dnia 30 sierpnia 2002 r. o systemie oceny
zgodnosci; 2) fizykow medycznych posiadajacych certyfikat Krajowego Centrum

Ochrony Radiologicznej w Ochronie Zdrowia (§ 9 ust. 16 rozporzadzenia).

Certyfikat, o ktorym mowa w ust. 12 i 16, wydaje sie fizykom medycznym
posiadajacym co najmniej 3-letni staz pracy w radioterapii, medycynie nuklearnej,
radiodiagnostyce, radiologii zabiegowe] wylacznie na wniosek kierownika jednostki
ochrony zdrowia, w ktérej sa zatrudnieni, na zasadach okreslonych przez Krajowe

Centrum Ochrony Radiologicznej w Ochronie Zdrowia (§ 9 ust. 18 rozporzadzenia).

Natomiast stosownie do § 9 ust. 20 rozporzadzenia fizycy medyczni, o ktérych
mowa w ust. 12 i 16, moga wykonywac testy eksploatacyjne jedynie w jednostce

ochrony zdrowia, w ktérej sq zatrudnieni i na wniosek ktdrej uzyskuja certyfikat.

Przedmiotem krytyki ze strony srodowiska fizykow medycznych jest m. in. tres¢
§ 9 ust. 12 pkt 2, § 9 ust. 16 pkt 2 oraz § 9 ust. 18 i 20 rozporzadzenia naktadajaca na
fizykow medycznych bedacych przeciez specjalistami w swojej dziedzinie obowigzek
uzyskania certyfikatu i ograniczajaca swobode wykonywania zawodu. Przy czym
certyfikat ten jest wydawany na zasadach okreslonych przez Krajowe Centrum Ochrony
Radiologicznej w Ochronie Zdrowia, a wigc na zasadach, ktére nie wynikaja z

przepisdw powszechnie obowigzujacego prawa.

W tym miejscu wskazac nalezy, ze stosownie do § 3 ust. 1 pkt 3 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 30 wrzes$nia 2002 r. w sprawie uzyskiwania tytutu specjalisty
w dziedzinach majacych zastosowanie w ochronie zdrowia (Dz. U. Nr 173, poz. 1419

ze zm.) podstawowa dziedzing majaca zastosowanie w ochronie zdrowia, w ktorej moze
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by¢ uzyskany tytut specjalisty jest fizyka medyczna, za§ przez specjalizacj¢ rozumie si¢
rodzaj szkolenia w ramach ksztalcenia podyplomowego, majacy na celu uzyskiwanie
specjalistycznych kwalifikacji w okreslone] dziedzinie majacej zastosowanie w
ochronie zdrowia 1 uzyskanie tytulu specjalisty w tej dziedzinie (§ 2 tego
rozporzadzenia). Zgodnie z Lp. 3 zatacznika Nr 1 do rozporzadzenia w sprawie
uzyskiwania tytulu specjalisty w dziedzinach majacych zastosowanie w ochronie
zdrowia do specjalizacji w zakresie fizyki medycznej moze przystapi¢ osoba, ktora
posiada tytul zawodowy magistra lub magistra inzyniera na kierunku fizyka, fizyka

techniczna, inzynieria biomedyczna.

Wskazane powyzej rozporzadzenie w sprawie uzyskiwania tytutu specjalisty w
dziedzinach majacych zastosowanie w ochronie zdrowia zostalo wydane na podstawie
upowaznienia zawartego w art. 10 ust. 5 pkt 1 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o
zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408 ze zm.). Wydajac to
rozporzadzenie minister musiat wigc uwzgledni¢ konieczno$¢ zapewnienia wysokich
kwalifikacji zawodowych, w tym wysokich kwalifikacji zawodowych fizykow
medycznych. Rozporzadzenie w sprawie uzyskiwania tytutu specjalisty w dziedzinach
majacych zastosowanie w ochronie zdrowia w dalszym ciggu pozostaje w obrocie
prawnym z mocy art. 219 ust. 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnoSci
leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654) przez okres 4 lat od dnia wejscia w zycie tej
ustawy. Natomiast osoby, ktore przed dniem wejscia w zycie ustawy o dziatalnosci
leczniczej uzyskaty tytul specjalisty w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie
zdrowia, zachowuja dotychczasowe uprawnienia bez koniecznosci odbycia specjalizacji

(art. 209 ust. 1 ustawy o dziatalnosdci leczniczej).
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Uwagi powyzsze, jakkolwiek nie maja bezposredniego znaczenia z punktu
widzenia relacji zachodzacych pomigedzy ustawa, a rozporzadzeniem, wskazuja, ze
osoby wykonujace zawodd fizyka medycznego posiadaja co do zasady w Swietle

obowiazujacego prawa wysokie kwalifikacje zawodowe.

Zgodnie z pelng tre$cig upowaznienia ustawowego zawartego w art. 33c ust. 9
Prawa atomowego minister wlasciwy do spraw zdrowia okres§li, w drodze
rozporzadzenia, warunki bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujacego dla
wszystkich rodzajow ekspozycji medycznej, o ktorych mowa w art. 33a ust. 1 (a wige
ekspozycji pacjentow, osob poddawanych przesiewowym badaniom z zastosowaniem
promieniowania jonizujacego, zdrowych oséb lub pacjentéw uczestniczacych w
eksperymentach medycznych, o0s6b poddawanych badaniom 2z zastosowaniem
promieniowania jonizujacego w celach medyczno-prawnych, kiedy podjecie tych badan
nie wymaga wskazan zdrowotnych, a takze osdéb, ktére poza obowigzkami
zawodowymi, $wiadomie i z wlasnej woli udzielaja pomocy pacjentom i opiekuja si¢

nimi), w tym :

1) zasady i metody dobrej praktyki medycznej, zmierzajacej do ograniczenia dawek
dla pacjentow w rentgenodiagnostyce, diagnostyce radioizotopowej i radiologii
zabiegowej, wlaczajac w to poziomy referencyjne oraz fizyczne parametry badan
rentgenowskich warunkujacych uznanie postgpowania za zgodne z dobrg
praktykg medyczna,

2) wymagania 1 szczegotowe zasady realizacji systemu zarzadzania jakoscia w

rentgenodiagnostyce. radiologii zabiegowej, medycynie nuklearnej i radioterapii.,



3)

4)

5)

6)

7

wymagania dotyczace szkolenia specjalistycznego o0s6b wykonujacych 1

nadzorujacych wykonywanie badan i zabiegdw leczniczych przy uzyciu

promieniowania jonizujacego, w tym :

a) tryb dokonywania wpisu do rejestru podmiotéw prowadzgcych szkolenia
prowadzonego przez Gtownego Inspektora Sanitarnego,

b) sposob sprawowania przez Gloéwnego Inspektora Sanitarnego nadzoru nad
podmiotami wpisanymi do rejestru,

c) ramowy program szkolenia,

d) sposéb powotywania komisji egzaminacyjnej, szczegdélowe wymagania
dotyczace cztonkow komisji egzaminacyjnej i tryb jej pracy,

e) warunki dopuszczenia do egzaminu i sposéb jego przeprowadzenia,

f) tryb wydania certyfikatu i jego wzér,

g) tryb wnoszenia oplaty za egzamin, jej wysokos¢ oraz wynagrodzenie
cztonké6w komisji egzaminacyjnej,

szczegoOlne zasady dotyczace ekspozycji na promieniowanie jonizujace w

diagnostyce i terapii dzieci, kobiet w wieku rozrodczym, kobiet w ciazy i kobiet

karmigcych piersia,

zasady zabezpieczenia przed nadmierng ekspozycjg oséb z otoczenia i rodzin

pacjentdw po terapii przy uzyciu produktéow radiofarmaceutycznych,

szczegbtowe wymagania dotyczace badan przesiewowych 1 eksperymentow

medycznych wynikajagce ze specyfiki wykonywania ekspozycji w celach

medycznych,
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7) szczegdlowe zasady zapobiegania nieszczesliwym wypadkom radiologicznym w
radioterapii, medycynie nuklearnej, radiologii zabiegowej i rentgenodiagnostyce
oraz sposoby i tryb postgpowania po ich wystapieniu,

8) ograniczniki dawek dla osdb, o ktorych mowa w art. 33a ust. 1 pkt 315,

9) zasady wykonywania kontroli fizycznych parametréw urzadzen radiologicznych
oraz klinicznych audytow wewngtrznych i zewngtrznych nad przestrzeganiem
wymogow ochrony radiologicznej pacjenta
- majac na celu zapewnienie wysokiej jakosci $wiadczonych ustug medycznych i

uwzgledniajac standardy obowigzujace w Unii Europejskiej.

Na wstgpie mozna juz wykluczyé jakikolwiek zwiazek pomigdzy
wprowadzonymi przez przepisy § 9 ust. 12 pkt 2, ust. 16 pkt 2, ust. 18 1 20
rozporzadzenia wymogami kwalifikacyjnymi dla fizykéw medycznych wykonujacych
testy urzadzen radiologicznych oraz wynikajacymi z tego ograniczeniami w
wykonywaniu zawodu, a tresciag upowaznienia zawartag w art. 33c ust. 9 pkt 1-2, 4-8
Prawa atomowego. Taki zwiazek nie zachodzi réwniez w odniesieniu do art. 33¢ ust. 9
pkt 3 Prawa atomowego, ktéry dotyczy szkolenia specjalistycznego os6b wykonujacych
i nadzorujacych wykonywanie badan 1 =zabiegdw leczniczych, a nie 0s0b
przeprowadzajacych testy z zakresu kontroli fizycznych parametréw urzadzen
radiologicznych. W istocie najblizszy zwiazek zachodzi pomigdzy powotanymi
przepisami rozporzadzenia, a art. 33c ust. 1 pkt 9 Prawa atomowego zawierajacym
upowaznienie do uregulowania w rozporzadzeniu zasad wykonywania kontroli

fizycznych parametrow urzadzen radiologicznych.



W tym miejscu trzeba wskazaé, ze juz sama konstrukcja upowaznienia zawartego
w art. 33c ust. 9 pkt 9 Prawa atomowego nasuwa zastrzezenia. Ustawodawca postuzyt
sie¢ bowiem w tym przypadku wieloznacznym pojeciem .zasad”, co od poczatku w
orzecznictwie Trybunatu Konstytucyjnego budzi watpliwo$ci (por. orzeczenie z dnia 28
maja 1986 r., sygn. akt U 1/86, OTK z 1986 r., poz. 2; orzeczenie z dnia 22 kwietnia
1987 r., sygn. akt K 1/87, OTK z 1987 r., poz. 3), stad tez nalezy unika¢ postugiwania
si¢ w ustawach tym pojeciem, jesli nie okresla si¢ blize] jego znaczenia. Gdy ustawa nie
okresla tresci zasad, nie mozna moéwi¢ o przepisach rozporzadzenia jako o Scisle
wykonawczych przepisach do tej ustawy. Najistotniejsze jest jednak to, ze nawet w tak
wieloznacznym pojeciu ,,zasad wykonywania kontroli fizycznych parametrow urzadzen
radiologicznych™ nie mie$ci si¢ upowaznienie do okreSlenia wymogow
kwalifikacyjnych, jakie powinny speilnia¢ osoby przeprowadzajace te kontrole.
Wykonywanie kontroli fizycznych parametréw urzadzen radiologicznych odnosi si¢ do
zespotu czynnosci podejmowanych w ramach tej kontroli, a nie do o0sdb

przeprowadzajacych owg kontrole.

W S$wietle poczynionych uwag stwierdzi¢ nalezy, ze art. 33¢ ust. 9 Prawa
atomowego nie zawiera wyraznego i nieopartego na domniemaniu upowaznienia do
regulowania w rozporzadzeniu materii kwalifikacji wymaganych od fizykow
medycznych przeprowadzajacych testy urzadzen radiologicznych, w tym materii stazu
pracy (§ 9 ust. 18 rozporzadzenia) uprawniajacego fizyka medycznego do uzyskania
certyfikatu na wniosek kierownika jednostki ochrony zdrowia. Art. 33¢ ust. 9 Prawa
atomowego nie zawiera takze upowaznienia do okreslenia w rozporzadzeniu tego., w

jakiej jednostce fizyk medyczny moze wykonywac testy eksploatacyjne (§ 9 ust. 20
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rozporzadzenia). W $lad za$ za orzecznictwem Trybunatlu Konstytucyjnego (wyrok z
dnia 29 maja 2002 r., sygn. akt P 1/01, OTK z 2002 r., Nr 3/A, poz. 36; wyrok z dnia 16
stycznia 2007 r., sygn. akt U 5/06, OTK z 2007 r., Nr 1/A, poz. 3, wyrok z dnia 30
kwietnia 2009 r., sygn. akt U 2/08, OTK z 2009 r., Nr 4/A, poz. 56) wskazac trzeba, ze
rozporzadzenie jest aktem normatywnym wydawanym w celu wykonania ustawy 1 na
podstawic udzielonych w niej upowaznien. Dlatego tez rozporzadzenie musi by¢
wydane na podstawie wyraZznego (a wigc nieopartego jedynie na domniemaniu ani
wyktadni celowosciowej), szczegdtowego upowaznienia ustawy w zakresie okre§lonym
w upowaznieniu. Musi ono ponadto by¢ wydane w granicach udzielonego przez

ustawodawce upowaznienia, w celu wykonania ustawy.

W wyroku z dnia 31 maja 2010 r. (sygn. akt U 4/09, OTK z 2010 r., Nr 4/A, poz.
36) Trybunal Konstytucyjny wskazal, ze ,.(...) brak stanowiska ustawodawcy w danej
sprawie, przejawiajacy sie w braku lub choéby tylko nieprecyzyjnosci upowaznienia,
musi by¢ interpretowany jako nieudzielenie kompetencji normodawczej w danym
zakresie. Oznacza to, ze rozporzadzenie — jako wydane na podstawie $cisle okreslonego
upowaznienia ustawowego — nie moze dowolnie modyfikowa¢ ani uzupetniaé
upowaznienia. Odstgpstwa od treSci upowaznienia nie moga by¢ usprawiedliwione
wzgledami praktycznymi ani potrzebami zwigzanymi z rozstrzyganiem konkretnych
problemdéw prawnych. Rozporzadzenie nie jest bowiem aktem normatywnym
samoistnym, lecz jego zadaniem jest wykonywanie ustawy, nie zas modyfikowanie,

uzupetnienie czy powtarzanie jej postanowien.”

Przenoszac powotane poglady Trybunalu Konstytucyjnego dotyczace relacji

pomigedzy ustawa a rozporzadzeniem na grunt niniejszej sprawy stwierdzi¢ trzeba, ze
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zaskarzone przepisy § 9 ust. 12 pkt 2, ust. 16 pkt 2, ust. 18 i 20 rozporzadzenia wydane
zostaly z przekroczeniem upowaznienia ustawowego zawartego w art. 33¢ ust. 9 Prawa
atomowego. Zaden ze sktadnikéw tego upowaznienia nie zawieral bowiem umocowania
do uregulowania w rozporzadzeniu materii kwalifikacji i stazu pracy wymaganych od
fizykow medycznych przeprowadzajacych teksty z zakresu kontroli fizycznych
parametrow urzadzen radiologicznych, a takze materii ograniczen w wykonywaniu

zawodu.

W konsekwencji kwestionowane przepisy rozporzadzenia sg takze niezgodne z
art. 92 ust. 1 zdanie pierwsze Konstytucji RP. Stanowi on, ze rozporzadzenia sa
wydawane przez organy wskazane w Konstytucji, na podstawie szczegdlowego
upowaznienia zawartego w ustawie i w celu jej wykonania. Rozporzadzenie musi stuzy¢
wykonaniu ustawy, nie moze natomiast stuzy¢ uzupetnieniu ustawy o tre$ci w niej
nieprzewidziane. Nie moze tez regulowac materii, ktora nie zostata objeta trescia
upowaznienia ustawowego. Tymczasem w zakresie objetym wnioskiem przepisy
rozporzadzenia nie stuza konkretyzacji norm ustawowych, lecz samodziclnie, bez
dostatecznych wskazéwek zawartych w ustawie, reguluja materi¢ kwalifikacji i stazu
pracy fizykow medycznych uprawnionych do kontroli fizycznych parametréw urzadzen
radiologicznych. Okreslaja one rdéwniez granice wykonywania przez nich zawodu
fizyka medycznego (§ 9 ust. 20 rozporzadzenia). Dodatkowo normodawca uczynit to w
stosunku do kategorii podmiotow, ktdre posiadajg juz specjalistyczne kwalifikacje w
swojej dziedzinie i ktére to kwalifikacje z mocy ustawy (art. 10 ust. 5 ustawy o

zaktadach opieki zdrowotnej) musza by¢ uznawane za wysokie kwalifikacje zawodowe.
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Nie bez znaczenie jest tez i to, ze materia regulowana w interesujacym zakresie
na poziomie rozporzadzenia pozostaje w Scistym zwiazku z konstytucyjna wolno$cia
wykonywania zawodu, w tym przypadku zawodu fizyka medycznego. Stosownie do art.
65 ust. 1 Konstytucji RP kazdemu zapewnia si¢ wolnos¢ wyboru i wykonywania
zawodu oraz wyboru miejsca pracy. Wyjatki okresla ustawa. Wolnos$é, o ktérej mowa w
art. 65 ust. 1 Konstytucji RP oznacza (por. wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 24
stycznia 2001 r., sygn. akt SK 30/99, OTK z 2001 r., Nr 1, poz. 3) generalny zakaz,
adresowany do wiladz publicznych, wprowadzania ograniczen w swobodnym
decydowaniu przez jednostke o podjeciu, kontynuowaniu i zakonczeniu pracy w
okreslonym zawodzie, o miejscu i rodzaju wykonywane] pracy oraz wyborze
pracodawcy. Tak rozumiana wolno$¢ wykonywania zawodu nie ma oczywiscie
charakteru absolutnego. Moze ona podlegaé ograniczeniu, jednak — jak tego wymaga
art. 65 ust. 1 zdanie drugie Konstytucji RP — wszelkie ograniczenia w tym zakresie
musza mie¢ swoje Zrodto w ustawie. Tymczasem — co juz zostato wykazane powyzej —
kwestionowane przepisy § 9 ust. 12 pkt 2, ust. 16 pkt 2, ust. 18 1 20 rozporzgdzenia nie
maja zakotwiczenia w ustawie, co uzasadnia dodatkowy zarzut, Zze sa one takze

niezgodne z art. 65 ust. 1 zd. 2 Konstytucji RP.

Certyfikaty, o ktérych mowa w § 9 ust. 12 pkt 2, ust. 16 pkt 2, ust. 18 i 20
rozporzadzenia sa wydawane fizykom medycznym przez Krajowe Centrum Ochrony
Radiologicznej w Ochronie Zdrowia na zasadach okreslonych przez to Centrum.
Oznacza to takze, ze ograniczenia w wolnosci wykonywania zawodu wynikajg w tym

przypadku takze z zasad okre$lnych przez owo Centrum, ktore to zasady nie sg zrdédiem
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powszechnie obowigzujacego prawa (art. 87 Konstytucji RP), co dodatkowo wzmacnia

argumentacje o niezgodnosci tych przepiséw z art. 65 ust. 1 zd. 2 Konstytucji RP.

Zauwazy¢ jednak tez trzeba, ze zadania Krajowego Centrum Ochrony

Radiologicznej w Ochronie Zdrowia zostaty okreslone w Prawie atomowym. Minister

wlasciwy do spraw zdrowia tworzy Krajowe Centrum Ochrony Radiologicznej w

Ochronie Zdrowia, dzialajace w formie jednostki budzetowej (art. 33j ust. 1 Prawa

atomowego). Stosownie do art. 33j ust. 3 Prawa atomowego do zadan Centrum nalezy :

1y

2)

3)

monitorowanie stanu ochrony radiologiczne] wynikajacego ze stosowania

promieniowania jonizujacego w celach medycznych w oparciu o :

a) dziatalnos$¢ kontrolng Panstwowej Inspekcji Pracy,

b) sprawozdania komisji,

¢) informacje uzyskiwane z kontroli dawek indywidualnych, ocen narazenia
populacji pochodzacego od zZrodel promieniowania stosowanego w celach
medycznych,

d) badania naukowe;

sktadanie rocznych sprawozdan ministrowi wilasciwemu do spraw zdrowia z

oceny wdrozenia wymagan bezpiecznego stosowania promieniowania

jonizujacego w celach medycznych;

zapewnienie wsparcia merytorycznego 1 fachowego doradztwa dla komoérek

organizacyjnych  higieny radiacyjnej wojewddzkich  stacji  sanitarno-

epidemiologicznych w zakresie medycznych zastosowan promieniowania

jonizujacego;
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4) opracowywanie metod i procedur badan parametrow technicznych urzadzen
radiologicznych;

5) opiniowanie projektéw przepisow w dziedzinie ochrony radiologicznej pacjenta;

6) udzial w komisjach wyjasniajacych przyczyny wypadkdéw wynikajacych ze
stosowania promieniowania jonizujacego w medycynie;

7) konsultowanie programow szkoleniowych z zakresu ochrony radiologicznej dla
lekarzy specjalistéw réznych dziedzin;

8) wspotpraca z Prezesem Agencji, Gléwnym Inspektorem Sanitarnym, Gloéwnym
Inspektorem Sanitarnym Wojska Polskiego oraz Gléwnym Inspektorem
Sanitarnym Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji;

9) przeprowadzanie w okresach 5-letnich ocen dawki dla ludno$ci, wynikajacej z

medycznych zastosowan promieniowania jonizujacego.

Ponadto w my$l art. 33j ust. 4 Prawa atomowego Centrum moze prowadzié

dziatalnos¢ polegajaca na :

1) prowadzeniu dziatalno$ci szkoleniowej z zakresu ochrony radiologicznej;

2) opracowaniu, ttumaczeniu oraz publikowaniu materiatow szkoleniowych;

3) certyfikowaniu laboratoriéw prowadzacych dla celow ochrony radiologiczne;
pacjentow oceng parametrow technicznych aparatury rentgenodiagnostycznej;

4) skalowaniu aparatury kontrolno-pomiarowej do pomiaru promieniowania

jonizujacego dla celéw ochrony radiologiczne;.

Uszczegodtowienie powyzszych zadan Centrum nastapitlo na poziomie
rozporzadzenia. Na podstawie bowiem art. 33j ust. 1 Prawa atomowego minister

wlasciwy do spraw zdrowia, zostal upowazniony do okreslenia. w drodze
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rozporzadzenia, organizacji, trybu dziatania i szczegdétowych zadan Centrum, majac na
uwadze zapewnienie monitorowania stanu ochrony radiologicznej niezbgdnego przy
stosowaniu promieniowania jonizujacego w celach medycznych. Wykonaniem tego
upowaznienia ustawowego jest rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 4 maja 2006 r.
w sprawie organizacji, trybu dziatania i szczegétowych zadan Krajowego Centrum

Ochrony Radiologicznej w Ochronie Zdrowia (Dz. U. Nr 85, poz. 592 ze zm.).

Jednakze zaden z przepiséw art. 33j Prawa atomowego ani tez rozporzadzenia w
sprawie organizacji, trybu dziatania 1 szczegdlowych zadan Krajowego Centrum
Ochrony Radiologicznej w Ochronie Zdrowia nie przewiduje wykonywania przez
Centrum zadania w postaci wydawania fizykom medycznym certyfikatow.
Fakultatywnie Centrum moze jedynie certyfikowaé laboratoria prowadzace dla celow
ochrony radiologicznej pacjentow ochron¢ parametréow technicznych aparatury
rentgenodiagnostycznej (art. 33j ust. 4 pkt 3 Prawa atomowego). Wyliczenie zadan
Centrum dokonane w przepisach art. 33j) Prawa atomowego ma =za$ charakter
wyczerpujacy, a nie przyktadowy. W zwiazku z tym uznaé nalezy, ze § 9 ust. 12 pkt 2,
ust. 16 pkt 2, ust. 18 i 20 rozporzadzenia sg réwniez niezgodne z art. 33j Prawa

atomowego.

W zwiazku z powyzszy, wnosz¢ jak na wstgpie.
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