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                          .............................. ........................... 
                                   Miejscowość              data 
 
 
Świętokrzyski Państwowy  
Wojewódzki Inspektor Sanitarny  
ul. Jagiellońska 68 

25-734 Kielce 

     

 
Wniosek 

o wydanie zgody 
 
 
na prowadzenie działalności związanej z narażeniem na promieniowanie jonizujące w celach 
medycznych polegającej na udzielaniu świadczeń zdrowotnych z zakresu: 
1)…………………………………………………………………………………......................... 
 

1) Dane jednostki ochrony zdrowia ubiegającej się o wydanie zgody: 
Nazwa…………………………………………………………………………………………... 
Adres.………………………………………………………........................................................ 
Tel.…………..…………………………………………………………………......................… 
Faks…………..…………………………………………………………………....................…. 
Adres poczty elektronicznej ……………………………………………………………………. 
Numer REGON, o ile taki numer został nadany………………………………………………... 
Resortowy kod identyfikacyjny (Rubryka 11 lub Rubryka 16 z Księgi Rejestrowej)………….. 
 

2) Dane kierownika jednostki ochrony zdrowia ubiegającej się o wydanie zgody: 
Imię i nazwisko…………………………………………………………………………………. 
Tel.…………..…………………………………………………………………......................… 
Faks…………..…………………………………………………………………....................…. 
Adres poczty elektronicznej…………………………………………………………………….. 
 

3) Przewidywany termin rozpoczęcia działalności, a jeżeli działalność ma być 
prowadzona przez czas oznaczony - także okres prowadzenia działalności, nie dłuższy 
niż czas, na który zostało wydane zezwolenie, o którym mowa w art. 4 ust. 1 ustawy 
Prawo atomowe…………………………………………………………………………. 
 

4) Nazwa i siedziba organu wydającego zezwolenie, o którym mowa w art. 4 ust. 1 
ustawy Prawo atomowe, oraz daty wydania zezwoleń………………………………….  
…………………………………………………………………………………………... 
…………………………………………………………………………………………... 
 
 
 

 
1) wymienić zakres działalności związanej z narażeniem lub będącej częścią medycznych procedur 
radiologicznych (rentgenodiagnostyka, radiologia zabiegowa, diagnostyka związana z podawaniem pacjentom 
produktów radiofarmaceutycznych) 
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5) Informacja o wykonaniu wszystkich testów specjalistycznych urządzeń 
radiologicznych i urządzeń pomocniczych: 

 Data wykonania testów specjalistycznych.……………………………………... 
…………………………………...........................................................................
............................................................................................................................... 

 Nazwa i adres laboratorium wykonującego testy.………………………………. 
…………………………………………………………………………………... 
………………………………………………………………….............……….. 

 
6) Wykaz medycznych pracowni rentgenowskich jednostki ochrony zdrowia, które będą 

prowadzić działalność objętą zgodą, wraz z ich adresami………………………………  
…………………………………………………………..……………………………….
…………………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………... 
 

7) Dane osoby upoważnionej do udzielania informacji w zakresie wniosku:  
Imię i nazwisko…………………………………………………………………………. 
Tel………………………………………………………………………………………. 

 
 
 

………….................................................................................. 
Czytelny podpis kierownika jednostki ochrony zdrowia 

 
 

Załączniki: 
 
Uwaga:  
1. W przypadku działania przez pełnomocnika należy przedłożyć oryginał 
pełnomocnictwa – dopuszcza się przedłożenie do wglądu oryginału pełnomocnictwa 
celem dokonania urzędowego poświadczenia odpisu pełnomocnictwa. 
 
 
Wymagane dokumenty: 
 

1) kopie zezwoleń, o których mowa w art. 4 ust. 1 ustawy Prawo atomowe; 
2) imienny wykaz osób wykonujących czynności z zakresu związanego z ekspozycją 

medyczną wraz z określeniem ich kwalifikacji, w szczególności odbytych 
specjalizacji, staży i kształcenia ustawicznego (w zakresie ochrony radiologicznej 
pacjenta); 

3) procedury szczegółowe, które będą stosowane, wraz z uzasadnieniem, o którym mowa 
w art. 33c ustawy Prawo atomowe (dotyczy procedur szczegółowych, które nie zostały 
opracowane zgodnie z wzorcowymi medycznymi procedurami radiologicznymi); 

4) wykaz procedur szczegółowych wraz z podaniem wzorcowych medycznych procedur 
radiologicznych dla standardowych ekspozycji medycznych, według których je 
opracowano; 

5) wykaz urządzeń radiologicznych i urządzeń pomocniczych, w tym urządzeń 
pomocniczych wykorzystywanych w ramach teleradiologii, wraz z podaniem ich 
podstawowych parametrów i daty uruchomienia; 
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6) kopie protokołów wyników wszystkich testów specjalistycznych urządzeń 
radiologicznych i urządzeń pomocniczych, w tym urządzeń pomocniczych 
wykorzystywanych w ramach teleradiologii; 

7) oświadczenie kierownika jednostki ochrony zdrowia o wdrożeniu programu 
zapewnienia jakości, o którym mowa w art. 7 ust. 2 ustawy Prawo atomowe. 

 
Dodatkowe wymagane dokumenty celem wykazania spełnienia wymagań określonych  
w art. 33q ust. 7 ustawy Prawo atomowe: 
 

1) oświadczenie kierownika jednostki ochrony zdrowia o opracowaniu szczegółowych 
medycznych procedur radiologicznych; 

2) informacja na temat narażenia osób podlegających badaniu diagnostycznemu lub 
zabiegowi przeprowadzonemu zgodnie z procedurami szczegółowymi (należy 
jednoznacznie wskazać, czy badanie diagnostyczne lub zabieg wiąże się albo może się 
wiązać z istotnym z punktu widzenia ochrony radiologicznej narażeniem pacjenta) 
podpisana przez kierownika jednostki ochrony zdrowia; 

3) program zapewnienia jakości, o którym mowa w art. 7 ust. 2 ustawy z dnia  
29 listopada 2000 r. - Prawo atomowe; 

4) program szkolenia pracowników w zakresie bezpieczeństwa jądrowego i ochrony 
radiologicznej opracowany zgodnie z art. 11 ust. 3 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. - 
Prawo atomowe; 

5) aktualny dokument potwierdzający realizację programu szkolenia pracowników  
w zakresie bezpieczeństwa jądrowego i ochrony radiologicznej; 

6) dokumentacja fotograficzna potwierdzająca zapewnienie na stanie pracowni rtg lampy 
bakteriobójczej lub innego urządzenia o podobnym zastosowaniu; 

7) dokument potwierdzający prawo wykonywania zawodu lub kwalifikacje w zawodzie; 
8) dyplom uzyskania tytułu specjalisty (jeżeli dotyczy); 
9) dokument potwierdzający posiadanie przez pielęgniarki umiejętności w zakresie 

procedur zabiegowych, a także w zakresie obsługi strzykawek automatycznych (jeżeli 
procedury medyczne tego wymagają). 


