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DBR.520.1.80.2021.MS

Pani

Zofia Matas

Prezes

Naczelnej Rady Pielegniarek i
Potaznych

Szanowna Pani Prezes,

w odpowiedzi na pismo znak z dnia 25 stycznia b.r. w zataczeniu przesytam uchwate
zespotu powotanego zarzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 sierpnia 2021 r. w sprawie
powotania Zespotu do spraw opracowania propozycji nowych rozwigzan
organizacyjnych w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne (Dz. Urz. MZ. poz. 59).
Uchwata zostata zaakceptowana przez Kierownictwo Ministerstwa Zdrowia i zawarte w
niej rozwigzania zostang zaimplementowane do nowelizacji ustawy z dnia 8 wrzesnia
2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2021 r. poz. 2053, z pozn.

zm.). Jednoczesénie informuje, Ze Zespdt obradowat na 8 posiedzeniach.
Z powazaniem,

Waldemar Kraska

Sekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
Zat. 1.
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Uchwata nr 1/2021
Zespotu ds. opracowania nowych rozwigzar w systemie PRM

z dnia 9 listopada 2021 r.

Na podstawie § 6 ust. 5 zarzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 sierpnia 2021 r. w sprawie powotania
Zespotu ds. opracowania propozycji nowych rozwigzan organizacyjnych w systemie PRM (Dz. Urz. poz.
59) podejmuje sie uchwate w brzmieniu:

Zespot ds. opracowania propozycji nowych rozwigzan organizacyjnych w systemie PRM rekomenduje
Ministrowi Zdrowia przyjecie docelowego modelu funkcjonowania systemu PRM na etapie
pozaszpitanym:

1. Model funkcjonowania ratownictwa pozaszpitalnego:

a) Ustala sig minimalng liczbe ZRM S na poziomie: 1 ZRM S na kazde 10 rozpoczetych ZRM P z
zastrzezeniem, ze mediana czasu dotarcia ZRM S na miejsce zdarzenia w miastach powyzej 10 tys.
mieszkancow i poza nimi nie przekroczy 20 min., liczac od chwili przyjecia zgtoszenia przez dyspozytora
medycznego.

b) Wskazane zostang wskazniki dla ustalenia propozycji wysokosci srodkéw na finansowanie zadan
zespoféw ratownictwa medycznego, do wyliczenia unormowanej liczby ZRM.

c) Ratownicza jednostka motocyklowa — max. jedna na kazde 400 tys. mieszkaricéw, finansowana jako
odrgbny produkt. Konieczne okreélenie standardu wyposazenia oraz wymagan dla personelu.

d) Do czasu wprowadzenia modelu RV nie przewiduje sig tworzenia stanowisk lekarzy — konsultantéw
na potrzeby ZRM P,

2. Podniesienie kwalifikacji ratownikow medycznych poprzez wprowadzenie na mocy ustawy o
zawodzie ratownika medycznego i samorzadzie ratownikdw medycznych:

- kurséw kwalifikacyjnych majacych na celu uzyskanie przez ratownika medycznego dodatkowej wiedzy
i umiejetnosci do udzielania okreélonych ¢wiadczen opieki zdrowotnej;

- szkolen specjalizacyjnych ratownikdw medycznych odbywajacych sie na zasadach okreslonych w
ustawie z dnia 24 lutego 2017 r. o uzyskiwaniu tytutu specjalisty w dziedzinach majgcych zastosowanie
w ochronie zdrowia.

3. Katalog zdarzen, do ktérych powinien by¢ /nie powinien by¢ dysponowany ZRM S — decyzje o
zadysponowaniu ZRM S pozostawia sig dyspozytorowi medycznemu.

4. Definicja lekarza systemu — pozostawienie obecnej definicji, pod warunkiem odbycia kursow
certyfikowanych przez ERC lub AHA, przygotowujgcych do pracy w ZRM S (dla lekarzy nie posiadajgcych
specjalizacji z MR lub AIT),

5. Kryteria jakosciowe:
a) kwalifikacje i dostepnos¢ personelu (specjalista MR, AIT, 3 — osobowy ZRMP)

b) wyposazenie ambulansu (np. nosze bariatryczne z systemem wspomagania zatadunku, USG, czujniki
CO, autopuls, krzesetko kardiologiczne z systemem ptozowym, laryngoskop z systemem wizyjnym)



¢) ambulans typu C (powyiej 3,5 t.)
d) wskaZniki realizacji umowy z OW NFZ (mediana za ub. rok)
d) wyniki dotychczasowych kontroli.

Prace nad wypracowaniem ostatecznych kryteriéw jakosciowych prowadzone bedg w ramach zespotu
roboczego ds. jakosci w ratownictwie przedszpitalnym, w sktad ktorego wejda cztonkowie Zespotu ds.
opracowania propozycji nowych rozwigzan organizacyjnych w systemie PRM, ktérzy wyraza ched pracy
w ww. Zespole oraz przedstawiciel CMJOZ.

Decyzja co do dalszych ew. zmian dotyczacych wprowadzenia modelu RV, opartego wytgcznie na
specjalistach medycyny ratunkowe] oraz anestezjologii i intensywnej terapii, a takie lekarzach
specjalizujgcych sie tych dziedzinach zostanie podjeta po dokonaniu oceny funkcjonowania systemu
PRM wg powyzszego modelu i wyeliminowaniu aktualnie identyfikowanych ograniczen.

Za uchwatg gtosowato 13 oséb
Przeciw uchwale gtosowato 1 osdb
Wstrzymato sie od gtosu 0 osdb.

Wiekszoscig 13 gtosow Zespdt przyjat uchwate.

Waldemar Kraska

Sekretarz Stanu
/dokument podpisany elektronicznie/

Podpis Przewodniczgcego Zespotu
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NIPiP-NRPiP-DM-0025.10.2022. MK Warszawa, dnia 25 stycznia 2022 r.

Pan

Waldemar Kraska
Sekretarz Stanu

w Ministerstwie Zdrowia

Loty s bl
W' imieniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych zwracam si¢ z uprzejma prosba
o przekazanie informacji na temat podjetych rozwigzan organizacyjnych w systemie
Panstwowe Ratownictwo Medyczne.
W zwigzku z przyjetym Zarzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 sierpnia 2021 r. w sprawie
powolania Zespolu do spraw opracowania propozycji nowych rozwigzan organizacyjnych
w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne (Dz. Urz. MZ z 2021 r., poz. 59) wskazano
Pana Ministra do prac w ww. Zespole do petnienia funkcji Przewodniczacego Zespotu.
Majac na uwadze powyzsze, iz zgodnie z § 10 ww. Zarzadzenia Zespot zakonczyt dziatalnosé
z dniem 30 listopada 2021 r., uprzejmie prosze o udzielenie informacji, ile odbylo sie spotkan
ww. Zespotu oraz jakie przyjeto propozycje nowych rozwigzan organizacyjnych w systemie
Panstwowe Ratownictwo Medyczne, w tym propozycji zmian do ustawy z dnia 6 wrzesnia
2006 1. 0 Panstwowym Ratownictwie Medycznym.
Wypracowane propozycje przez Zespdt w zakresie nowych rozwigzaii w obszarze
ratownictwa medycznego zostang przekazane Cztonkom samorzagdu zawodowego
pielegniarek i potoznych, ktérzy udzielajg $wiadczen zdrowotnych w ramach systemu

Pafistwowe Ratownictwo Medyczne.
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