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w sprawie standardow funkejonowania zespolow ratownictwa medycznego

Zwiazek Powiatow Polskich nie akceptuje propozycji zawartych w projekcie
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawic rodzajow zespoldw ratownictwa
medycznego. Ksztalt projektu Rozporzadzenia jest, niestety, $wiadectwem nie
uwzgledniania biezacych realiow funkcjonowania zespoléw ratownictwa medycznego
R™i ,W”,

Wprowadzenie tego Rozporzadzenia spowoduje badZ paraliz w miar¢ sprawnie
funkcjonujacego systemu ratownictwa albo pozostanie wylqcznie na  papierze
zyczeniowych rozwigzan autoréw projektu.

Jest to tym bardziej niebezpieczne, ze moze mie¢ wplyw na i tak juz obecnie
niekorzystne warunki finansowania ratownictwa medycznego.

Zapisy proponowane w projekcie Rozporzadzenia spowodujg olbrzymie
perturbacje w prawidlowej obsadzie zespolow ratownictwa medycznego. Z tego
powodu powinno si¢ wprowadzi¢ 10-letni okres przystosowawczy (obecnie
specjalizacja w systemie jednostopniowym trwa Srednio 6 lat).

Proponowane wymogi dotyczace kwalifikacji personelu beda w wielu osrodkach
niemozliwe do spelienia ze wzglgdu na mate zainteresowanie specjalistow praca w
pogotowiu (brak chetnych lekarzy do pracy w karetkach, niewielka liczba Ickarzy ze
specjalizacja z medycyny ratunkowej, lekarze specjalisci nie szukaja zatrudnienia w
pogotowiu ratunkowym).

W zwigzku z powyzszym jako zasadne uwazamy poszerzenie listy specjalnosci,
ktorych lekarze moga wchodzi¢ w sktad zespotow R i W.

Ograniczanie kompetencji lekarzy poza wybranymi specjalnosciami, jest
anachronizmem, tym bardziej, 7ze nie przewidziano w Rozporzadzeniu mozliwosci
wsparcia w okreslonych sytuacjach zespotdéw ratownictwa medycznego przez
dojezdzajacych na miejsce zdarzenia lekarzy oddziatéw ratunkowych (specjalnie
dostosowanymi samochodami bez miejsca na nosze).

Katalog kwalifikacji lekarskich dopuszczajacych do obecnosci w  skladzie
zespotow medycznych powinien by¢ bezwzglednie rozszerzony:

a/ o inne specjalnosci lekarskie, w szczegolnosci zabiegowe, np.: o pediatrow,

ginekologdow, :

b/ o lekarzy, ktérzy rozpoczgli specjalizacje (obecnie w wieloletnim cyklu

znacznie dluzszym niz dawniej w przypadku I stopnia specjalizacji).
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Warunkiem dopuszczenia tych lekarzy powinno by¢ posiadanie certyfikatow
potwierdzajacych zaliczenie kursow ALS i ATLS organizowanych przez Polska Radg
Resuscytacji lub po uzyskaniu zgody Wojewodzkiego Konsultanta ds. Medycyny
Ratunkowej.

Naszym zdaniem, projekt w zakresie okreslenia kwalifikacji zespolu
ratownictwa medycznego nie jest konsekwentny. Z jednej strony zaweza rodzaje
specjalizacji, z ktorymi moga dyzurowac lekarze w pogotowiu ratunkowym, a 7
drugiej dopuszcza si¢ mozliwos¢ funkcjonowania zespotu wypadkowego bez Ickarza.

Rozwiazanie takie jest niezrozumiale i niedopuszczalne.

Bez obnizenia efektywnosci systemu ratownictwa medycznego prawidlowo
moze funkcjonowaé trzyosobowy zespdt wypadkowy, (w ktérego sktad wchodzi
lekarz), a zespoly reanimacyjne winny mie¢ obsady czteroosobowe (warunek
skutecznego i1 sprawnego dziatalna zespotu R, bowiem w Polskich warunkach, gdzie
$wiadomos¢ spoleczna i umiej¢tnosei udzielenia pomocy przedlekarskicj sg na bardzo
niskim poziomie, taki sklad osobowy zapewnia mozliwo$¢ wykonania czynnosci
medycznych w stanie zagrozenia zycia).

Z kolei w odniesieniu do pielegniarek pominigeto w projekcie Rozporzadzenia
specjalizacj¢ z pielggniarstwa ratunkowego.

W tresci Rozporzadzenia sprecyzowania lub uzupelnienia wymagajg kwestie:

- zapisow § 4. ust. 3 dotyczace zespotow ratownictwa dziatajacych w sytuacji
zagrozenia wysoce niebezpieczng choroba infekcyjna, wymagajaca izolacji choregn
lub podejrzanego o zachorowanie. Przede wszystkim, nalezy okresli¢ czy to ma by¢
jeden zespol na wojewddztwo, powiat, a moze na liczbe mieszkancow, czy tez na
rejon dziatania szpitalnego oddziatu ratunkowego. Naszym zdaniem specjalistyczne
kombinezony i maski ochronne niezbedne do funkcjonowania tych zespolow
powinny by¢ zakupywane i przechowywane przez Wojewddzkie lub Powiatowe
Komendy Strazy Pozarnych,

- mozliwosci funkcjonowania sanitariuszy — jako noszowych, w zespole ratownictwa
medycznego,

- poziomu kwalifikacji ratownika medycznego (licencjat, magisterium czy po szkole
ratownictwa?),

- uzupelnienie Rozporzadzenie o zapisy dotyczace standardéw odziezy ochronnej z
elementami odblaskowymi dla cztonkow zespotow wyjazdowych.
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