UCHWALA Nr 75/26/P-IX
PREZYDIUM NACZELNEJ RADY LEKARSKIE)
z dnia 8 maja 2026 .

w sprawie zgloszenia przedstawicieli Naczelnej Rady Lekarskiej do Zespotu do spraw
opracowania koncepcji zmian w zakresie przepisow dotyczacych

anestezjologii i intensywnej terapii

Na podstawie art. 39 ust. 1 pkt 4 i pkt 13 w zwigzku z art. 40 ust. 4 ustawy
z dnia 2 grudnia 2009 roku o izbach lekarskich (Dz. U. z 2021 r. poz. 1342)
oraz § 1 uchwaly Nr 2/10/VI Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 12 lutego 2010 r.
w sprawie upowaznienia Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej do dziatania

w imieniu Naczelnej Rady Lekarskiej uchwala sig, co nastgpuje:

§1.

Whioskuje sie do Ministra Zdrowia o powofanie przedstawicieli Naczelnej Rady Lekarskiej w

osocbach:

1) Prof. dr hab. Radostaw Owczuk - Prezes Polskiego Towarzystwa Anestezjologii i

Intensywnej Terapii,

2) Lekarz Michat Matuszewski — czionek Naczelnej Rady Lekarskiej, Oficjalny Doradca

Swiatowego Stowarzyszenia Lekarskiego,

3) Lekarz Damian Patecki — cztonek Prezydium Naczelnej rady Lekarskiei, Przewodniczacy

Komisji Ksztatcenia Medycznego

do skiadu Zespotu do spraw opracowania koncepcji zmian w zakresie przepisow dotyczacych

anestezjologii i intensywnej terapii powotanego zarzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 4 maja

2026 r. (Dz.Urz. MZ poz. 32).

§2.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podijecia.

Uzasadnienie



Zgodnie z zarzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 4 maja 2026 r. o powotaniu Zespotu do spraw
opracowania koncepcji zmian w zakresie przepiséw dotyczacych anestezjologii i intensywne]
terapii {zwanego dalej Zespotem) do jego zadan nalezy opracowanie propozycjii zmian
rozporzadzenia Ministra Zdrowianz dnia 16 grudnia 2016 r. w sprawie standardu
organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii (Dz. U. z
2026 r. poz. 228), opracowanie propozycji rozwigzan w zakresach dotyczacych: lekarzy w
trakcie szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii,
prowadzenia znieczulenia regionalnego: - zewngtrzoponowego, - podpajeczyridowkowego,
nadzoru poznieczuleniowego, wyposaZenia stanowiska znieczulenia i stanowiska nadzoru
poznieczuleniowego oraz opracowanie zatozen regulacji w zakresie stosowania analgosedacji

proceduralne;j.

Zadania postawione przed Zespotem dotycza istotnych zagadnien zwigzanych
z wykonywaniem zawodu lekarza w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii, stad w petni
uzasadnione jest, aby w skladzie Zespotu znajdowali sie takie przedstawiciele $rodowiska
lekarskiego wyznaczeni przez Naczelna Rade Lekarskq. Zgodnie z ustawgq z dnia 2 grudnia 2009
r. o izbach lekarskich do zadan samorzadu lekarskiego nalezy opiniowanie projektéw aktow

prawnych dotyczacych ochrony zdrowia i wykonywania zawodu lekarza.

Jednym z kluczowych zadari Ministra Zdrowia jest wspéipraca z samorzadami zawoddw
zaufania publicznego zgodnie z zasadg pomocniczosci. Obietnica powoltywania przedstawicieli
Naczelnej Rady Lekarskiej do gremiéw doradczych Ministra Zdrowia zostata wygtoszona przez
Ministra Zdrowia panig Jolante Sobieranska-Grende wiele razy, ostatnio podczas konferencji

Save a Life w listopadzie 2025 .

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej oczekuje, ze Minister Zdrowia zrealizuje swdj ustawowy

obowigzek i dotrzyma danego samorzadowi lekarskiemu stowa.

Wskazani w niniejszej uchwale przedstawiciele samorzadu lekarskiego sg fachowcami w
dziedzinie anestezjologii, majgcymi za sobga wiele lat praktyki, beda stanowi¢ merytoryczne

wsparcie dla Zespotu.

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej zgtasza ponadto, ze w Ministerstwie Zdrowia caly czas
funkcjonuje Rada ds. Anestezjologii i Intensywnej Terapii powotana zarzadzeniem Ministra

Zdrowia z dnia 28 listopada 2016 r. (Dz.Urz. z 2016 r. poz. 127), dlatego samorzad lekarski



wyraia zaskoczenie mnozeniem zespotow o podobnych zakresach zadan, a przy okazji

lekcewazeniem zasad dobrej wspotpracy.
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