Projekt z dnia
1.09.2015 v,
USTAWA
T s s as G 2015 r.

o zmianie ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym oraz niektérych innych
ustaw!!

Art. 1. W ustawie z dnia 8 wrzednia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medyeznym (Dz.
U,z 2013 r. poz. 757. z pdzn. zm.”") wprowadza sie nastepujace zmiany:
1) wart. 2 ust. | otrzymuje brzmienie:
1. Ustawa okresla zasady:
) organizacji, funkcjonowania i finansowania systemu;
2) zapewnienia edukacji w zakresie udzielania pierwszej pomocy;

3)  wykonywania zawodu ratownika medycznego.™;

2) wart. 3:
a) pkt 3 otrzyvmuje brzmienie:
»3)  lekarz systemu — lekarza posiadajacego tytul specjalisty w dziedzinie

medyeyny ratunkowej albo lekarza, ktory kontynuuje szkolenie specjalizacyjne co
najmniej po drugim roku odbywania specjalizacji w tej dziedzinie:™,

b) pkt 4 otrzymuje brzmienie:

-4) medyczne czynnodei ratunkowe — $wiadczenia opieki zdrowotne] w rozumieniu
przepisow o swiadezeniach opieki zdrowotne] finansowanych ze srodkow
publicznych, udzielane przez lekarza systemu, pielegniarke systemu lub ratownika
medycznego, w ramach zespolu ratownictwa medyeznego, w  warunkach

pozaszpitalnych, w celu ratowania osoby w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego:”.

c) po pkt 11 dodaje si¢ pkt | 1a w brzmieniu:

I Niniejsza ustawa zmienia si¢ ustawy: ustawe z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty,
ustawg z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkdéw publicznych,
ustawe z dnia 18 grudnia 2008 r. o zasadach vznawania kwalifikacji zawodowyeh nabytyeh w paistwach
celonkowskich Unii Europejskiej, ustawe z dnia 15 lipca 2011 . o zawodach pielegniarki i polozngj, ustawe
z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie oséb przebywajacyveh na obszarach wodnyeh oraz ustawe z dnia 18
sierpnia 2011 r. o bezpicceedisiwie i ratownictwie w gdrach i na zorganizowanych terenach narciarskich.

2} Zmiany wymienione] ustawy zostaly ogloszone w Dz, U, z 2013 r. 1245 § 1635 oraz z 2014 r. poz. 1802
11877,



.1la) centrum urazowe dla dzieci — wydzielona funkcjonalnie c¢zgs¢ szpitala,
w rozumieniu przepisow o dzialalnosei leczniczej., w kidrym dziala szpitalny oddzial
ratunkowy, w Kiorej to czedei specjalistyezne oddzialy sa powigzane ze sobg
organizacyjnie oraz zakresem zadan, w sposob pozwalajacy na szybkie diagnozowanie
i leczenie pacjenta urazowego dziecigeego, spelniajaca wymagania okreslone
wustawie:”,
d) po pkt 12 dodaje sig¢ pkt 12a w brzmieniu:
..12a) pacjent urazowy dziecigcy — osobe, ktora nie ukonczyla 18 roku Zyvcia, w stanie
naglego zagrozenia zdrowotnego spowodowanego dzialaniem czynnika zewnetrznego,
kidrego nastgpstwem sa cigzkie, mnogie lub wiclonarzadowe obrazenia ciata;”,
¢) w pkt 15 kropke zastepuje sig srednikiem i dodaje si¢ pkt 1619 w brzmieniu:
.16) stan podwyzszone] gotowosci — organizacje swiadezen opieki zdrowotne),
wykraczajaca poza bieracyg organizacje s$wiadczen opieki zdrowotnej udzielanych
przez podmiot leczniczy, wskazany w decyzji, o ktdrej mowa w art. 30 ust. 2, ktory
jest obowiazany zapewnic¢ udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej osobom w stanie
naglego zagrozenia zdrowotnego;
17) e-konsultacje — konsultacje z lekarzem dokonywane w ramach udzielanego
swiadezenia zdrowotnego, za posrednictwem systemow  teleinformatycznych lub
systemow lgeznosdei, w szezegdlnosei poprzez przekaz na odleglosc jednostkowych
danych medycznych, o kidrych mowa w art. 2 pkt 7 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r.
o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2015 r. poz. 636, 788 1 853),
z zapewnieniem ochrony danych osobowych w rozumieniu art. 6 ustawy z dnia 29
sierpnia 1997 r. o ochronie danyvch osobowych (Dz. U, 2 2014 r. poz. 11821 1662);
18) dyspozytornia medyezna —  stanowiska dyspozytorow  medycznych wraz
7 wyposazeniem, umozliwiajgce odbior zgloszenia alarmowego oraz wykonywanie
zadan dyspozytora medycznego w lokalizacji wskazane] w  wojewadzkim planie
dziatania systemu:
19) obywatele panstw eczlonkowskich Unii  Europejskie] - obywatele panstw
czlonkowskich Unii Europejskiej, panistw czlonkowskich Europejskiego Porozumienia
o Wolnym Handlu (EFTA) — stron umowy o Europejskim Obszarze Gospodarczym i
Konfederacji Szwajcarskiej, a takze:

a) czlonkowie ich rodzin w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 14 lipea 2006 r.

0 wiezdzie na tervtorium Rzeczypospolitej Polskiej, pobycie oraz wyjezdzie z tego



terytorium obywateli panstw czlonkowskich Unii Europejskiej i czlonkéw ich rodzin
(Dz. U. 2z 2014 r. poz. 1525).
b) obywatele panstw trzecich posiadajacy zezwolenie na pobyt rezydenta
diugoterminowego Unii Europejskiej w rozumieniu przepisdw ustawy z dnia 12 grudnia
2013 r. o cudzoziemcach (Dz. U. poz. 1650 oraz z 2014 r. poz. 463 i 1004),
¢) cudzoziemcy posiadajacy status uchodzey lub objeci ochrong uzupelniajaca;
d) cudzoziemcy, ktorzy przybywaja na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub
przebywajg na tym terytorium w celu polaczenia sie z rodzina i sa czlonkami rodziny
cudzoziemea zamieszkujacego na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej w zwiazku
z nadaniem mu statusu uchodZzey lub udzieleniem mu ochrony uzupelniajacej,
€) obywatele panstw trzecich, ktorzy ubiegaja si¢ o przyjecie na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej w celu podjecia pracy w zawodzie wymagajgcym wysokich
kwalifikacji w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r.
o cudzoziemcach,
f) obywatele panstw trzecich, ktorzy zostali przyjeci na  terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej w celach innych niz wykonywanie pracy zgodnie z prawem
Unii Europejskiej lub prawem krajowym i maja prawo do wykonywania pracy oraz
posiadaja dokument pobytowy wydany zgodnie z rozporzadzeniem Rady (WE) nr
103042002 z dnia 13 czerwea 2002 r. ustanawiajgcym jednolity wzor dokumentow
pobytowych dla obywateli panstw trzecich (Dz. Urz. UE L 157 z 15.06.2002. str. 1.
z pozn. zm.), oraz obywatele panstw trzecich, kidrzy zostali przyjeci na terytorium
Rzeczypospolite] Polskiej w celu wykonywania pracy zgodnie z prawem Unii
Europejskiej lub prawem krajowym,
g) obywatele panstw trzecich posiadajgeych zezwolenie na pobyt czasowy
udzielone w zwiazku z okolicznoscia, o ktérej mowa w art. 151 ust. 1 lub 2 ustawy
z dnia 12 grudnia 2013 r. 0 cudzoziemcach.”;
3) art. 4 otrzymuje brzmienie:

LArt. 4. Kito zauwazy osobe znajdujaca sie w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego lub

jest swiadkiem zdarzenia powodujgcego taki stan, w miar¢ posiadanych mozliwosci

i umiejgtnosci, ma obowigzek:

1) niezwlocznego podj¢cia dzialan zmierzajacych do skutecznego powiadomienia o tym

zdarzeniu:
a) podmiotow ustawowo powolanych do niesienia pomocy osobom w stanie naglego

zagrozenia zdrowotnego lub



b) centrum powiadamiania ratunkowego;

2) udzielenia pierwszej pomocy, chyba ze spowoduje to narazenie osoby udzielajace

pierwsze] pomocy lub innegj osoby na niebezpieczenstwo utraty zycia albo uszezerbku

na zdrowin,™;

4) art. 10 otrzymuje brzmienie:

LAt 100 1. Zawod ratownika medycznego moze wykonywac osoba, ktora:

1) posiada pelna zdolnosé do czynnosci prawnych;

2) posiada stan zdrowia pozwalajgcy na wykonywanie tego zawodu;

3) wykazuje znajomos¢ jezyka polskiego w stopniu wystarczajagcym do wykonywania

tego zawodu i zlozyla odwiadcezenie o nastgpujace) tresci: ,,Oswiadezam, ze wiladam

jezykiem polskim w mowie i pismie w zakresie niezbgdnym do wykonywania zawodu

ratownika medycznego™;

4) speinia nastgpujgce wymagania:

a)

b)

d)

e)

rozpoczela przed dniem 30 wrzednia 2012 r. studia wyzsze na kierunku
(specjalnosci) ratownictwo medyczne i uzyskalta tytul zawodowy licencjata lub
magistra na tym kierunku (specjalnosci), lub

rozpoczela po dniu 30 wrzesnia 2012 r. studia wyzsze na kierunku studiow
zwigzanym z ksztalceniem w zakresie ratownictwa medycznego. obejmujace
conajmniej 2455 godzin ksztalcenia w  zakresie ratownictwa medycznego
i uzyskata tytul zawodowy licencjata, lub

rozpocze¢ta po dnin 30 wrzesnia 2016 r. studia wyzsze na kierunku studiow
zwigzanym z Kksztalceniem w zakresie ratownictwa medycznego, obejmujace
co najmniej 2455 godzin kszialcenia w  zakresie ratownictwa medycznego
i uzyskala tytul zawodowy licencjata oraz odbyla szesciomiesigezng prakiyke
w podmiotach okreslonyeh w art. 10a ust. 9, zwang dalej .,praktyka™, oraz zlozyia
z wynikiem pozytyvwnym Panstwowy Egzamin z Ratownictwa Medycznego, zwany
dalej ,.,PERM", lub

rozpoczela przed dniem 1 marca 2013 r. naukg w publicznegj szkole policealngj lub
niepublicznej szkole policealne] o uprawnieniach szkoty publicznej i uzyskala
dyplom potwierdzajacy uzyskanie tytulu zawodowego ratownik medyczny albo
dyplom potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe w zawodzie ratownik medyczny.
lub

posiada dyplom wydany w panstwie innym niz panstwo czlonkowskie Unii
Europejskiej, Konfederacja Szwajcarska lub panstwo czlonkowskie Europejskiego
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5)

Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) — strona umowy o Europejskim Obszarze
Gospodarczym, uznany w Rzeczypospolitej Polskiej za rownowazny z dyplomem
uzyskiwanym w Rzeczypospolitej Polskiej, potwierdzajacym tytul zawodowy
ratownika medycznego. lub
f) posiada kwalifikacje do wykonywania zawodu ratownika medycznego nabyte
w panstwie czlonkowskim Unii Europejskiej, Konfederacji Szwajcarskiej lub
panstwie czlonkowskim Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) —
stroniec. umowy o  Europejskim  Obszarze  Gospodarczym.,  uznane
w Rzeczypospolite] Polskiej zgodnie z ustawa z dnia 18 marca 2008 r. o zasadach
uznawania kwalifikacji zawodowych nabytych w panstwach czlonkowskich Unii
Europejskiej (Dz, U. Nr 63, poz. 394, z 2013 r. poz. 1650 oraz z 2014 r. poz. 1004);
5) posiada prawo wykonywania zawodu.
2. Wymog zloZenia oswiadezenia, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 3, nie dotyczy osoby, ktéra
ukonczyla studia wyzsze na kierunku (specjalnosci) ratownictwo medyczne lub studia
wyzsze na kierunku studiow zwigzanym z ksztalceniem w  zakresie ratowniclwa
medycznego, prowadzone w jezyku polskim lub publiczna szkole policealna lub
niepubliczng szkole policealna o uprawnieniach szkoly publicznej, ksztalcaca w jezyku
polskim.”;
po art. 10 dodaje si¢ art. 10a-10j w brzmieniu:
LJArt 10a. 1. Do praktyki przystepuje osoba, ktdra rozpoczela po dniu 30 wrzesnia 2017 r.
studia wyzsze na kierunku studiow zwigzanym z ksztalceniem w zakresie ratownictwa
medycznego, o ktérych mowa w art. 10 ust. 1 pkt 4 lit. c. i zlozyla ostatni wymagany
planem studiow egzamin.
2. Praktyka rozpoczyna si¢ nie pdzniej niz z dniem 1 pazdziernika i konczy sie po
6 miesigeach, pod warunkiem zrealizowania pelnego programu w lacznej liczbie 960
godzin dydaktycznych, przy czym godzina dydaktyczna realizacji zaje¢ w ramach
praktyki trwa 45 minut.
3. Okres praktyki ulega przedluzeniu na wniosek osoby odbywajgcej praktvke. o czas
nieobecnosei osoby odbywajacej praktyke w przypadkach:
1) przewidzianych w art, 2 ustawy z dnia 25 czerwea 1999 r. o §wiadczeniach pienieznych
z ubezpieczenia spolecznego w razie choroby i macierzynstwa (Dz, U. z 2014 r. poz. 159

oraz z 2015 r. poz. 1066);



2) urlopu o ktérym mowa w art. 172 ustawy z dnia 27 lipea 2005 r. - Prawo o szkolnictwie
wyzszym (Dz. U. z 2012 r. poz. 572, z pdin. zm.”).
4. Okres praktyki moze by¢ skrocony na uzasadniony wniosek osoby odbywajacej
praktvke, o okres nie dluzszy niz 1/2 okresu prakiyki.
5. Wniosek, o ktorym mowa w ust. 3 i 4, osoba odbywajgca prakiyke, sklada do opiekuna,
o ktorym mowa w ust. 7. Opiekun przekazuje rozstrzygnigeie do kierownika, o ktérym
mowa w ust. 10.
6. Osoba odbywajgca praktyke wykonuje zadania zawodowe wynikajace z ramowego
programu praktyki pod bezposrednim nadzorem opiekuna, o ktérym mowa w ust, 7.
7. Opiekunem moze by¢ lekarz sytemu lub pielegniarka systemu lub ratownik medyczny,
wykonujacy zawdd w podmiocie okreslonym w ust. 9, posiadajacy co najmniej 5-letni
staz pracy w zawodzie,
8. Osoba odbywajaca praktyke prowadzi dziennik praktyki. ktory zawiera:
1} imig i nazwisko kierownika. o ktorym mowa w ust. 10;
2) imig I nazwisko osoby odbywajace) praktyke:
3) numer PESEL osoby odbywajacej prakivke, a w przypadku braku numeru PESEL
— cechy dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé: nazwe i numer dokumentu oraz
kraj wydania;
4) datg rozpoczecia praktyki:
5) imig i nazwisko opiekuna, o ktérym mowa w ust. 7;
6) wykaz czynnodei prakiyeznych wykonywanych przez osobe odbywajacg praktyke:
7) wykaz zaliczonych umiejetnosei okreslonych w programie praktvki;
8) rozstrzygnigcie w sprawie przediuzenia lub skrocenia prakiyki oraz informacg
o jego przekazaniu do kierownika, o ktérym mowa w ust. 10, jezeli dotyczy:

9 date ukonczenia praktyki.
9. Praktyka odbywa si¢ w podmiotach leczniczych, o ktorych mowa w art. 89 ustawy

z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczmeze) (Dz. U, 2 2015 r. poz. 618, 788 1 905 ),
bedacych dysponentami jednostek systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

10. Osoby, o ktérych mowa w ust. 1, odbywaja prakivke na podstawie skierowania przez
kierownika jednostki organizacyjnej uczelni prowadzace] dzialalnos¢ dydaktyezng
i badaweza w dziedzinie nauk medycznych, na ktorej sa prowadzone studia w zakresie

ratownictwa medyveznego, w ramach ustalonego przez niego harmonogramu i czasu jego

U Zmiany wymienionej ustawy zostaly oztoszone w Dz, U, £ 2011 r. Wr 84, poz. 435, 2 2012 r. poz. 742 1 1544,
#2013 r. poz, 673, 829, 1005, 1588 i 1650, z 2014 r. poz. 7, 768, 821, 1004, 1146 i 1198 oraz # 2015 r. poz. 357
i 560,



odbywania w wymiarze maksymalnym 40 godzin tygodniowo, zgodnie z ramowym
programem praktvki.
1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli w drodze rozporzadzenia:
1) ramowy program praktyki.
2) sposob odbywania, przedluzenia lub skrocenia, dokumentowania i zaliczania
praktyki,
3) wzor dziennika praktyki
— majac na celu zapewnienie wlasciwej realizacji praktvki.
Art. 10b. 1. PERM organizuje i przeprowadza Centrum Egzamindw Medycznych, zwane
dalej ,,CEM",
2. Do PERM moze przystapi¢ osoba, ktora uzyskata tytul zawodowy licencjata po
ukonczeniu studidow, o ktérych mowa w art. 10 ust. 1 pkt 4 lit. ¢.
3. Osoba zamierzajaca przystapié do PERM, zwana dalej ,.zglaszajgcym sie”, sklada do
wojewody wlasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania, a w przypadku gdy nie jest
mozliwe ustalenie whasciwego wojewody, do Wojewody Mazowieckiego, wniosek
o potwierdzenie uprawnien do zlozenia zgloszenia do PERM, w postaci elektronicznej
przy uzyciu bezpiecznego podpisu elektronicznego. weryfikowanego przy pomocy
waznego kwalifikowanego certyfikatu w rozumieniu art. 3 pkt 12 ustawy z dnia 18
wrzesnia 2001 r. o podpisie elektronicznym (Dz. U. z 2013 r. poz. 262 oraz z 2014 r. poz.
1662) lub podpisu potwierdzonego profilem zaufanym ePUAP w rozumieniu art. 3 pkt 15
ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o informatyzacji dzialalnosci podmiotdw realizujacych
zadania publiczne (Dz. U. z 2014 r. poz. 1114).
4. Potwierdzenia uprawniefi do zlozenia zgloszenia do PERM dokonuje wojewoda,
o ktorym mowa w ust. 3, za pomoca Systemu Monitorowania Ksztalcenia, o ktorym
mowa w art. 30 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie
zdrowia, zwanego dalej .,SMK", w terminie 14 dni od dnia zlozenia wniosku, o ktérym
mowa w ust. 3. Wojewoda niezwlocznie przekazuje zglaszajacemu sie, za pomoca SMK,
powiadomienie o potwierdzeniu uprawnien do zlozenia zgloszenia do PERM albo ich
braku.
5. Zglaszajacy sig, kiory uzyskal potwierdzenie uprawnien do zloZenia zgloszenia do
PERM skiada do Dyrektora CEM, za pomocg SMK, zgloszenie do PERM do dnia:
1) 28 lutego roku kalendarzowego, w Kitérym przeprowadzany jest dany egzamin —
w przypadku egzamindw wyznaczonyech w okresie od dnia 1 kwietnia do dnia 15

maja;



2) 31 sierpnia roku kalendarzowego, w ktdrym przeprowadzany jest dany egzamin —
w przypadku egzaminéw wyznaczonych w okresie od dnia 2 listopada do dnia 15
grudnia.

6. Do terminow. o ktorych mowa w ust. 5, nie stosuje si¢ przepisow art. 58-60 ustawy
z dnia 14 czerwea 1960 r. — Kodeks postgpowania administracyjnego (Dz. U. z 2013 r.
poz. 267, z pdzn. zm.M). W przypadku awarii SMK trwajacej dluzej niz godzing,
uniemozliwiajgcej dokonanie zgloszenia w okresie tvgodnia przed uplywem termindw,
o ktorych mowa w ust. 5, termin ten przedluza si¢ o czas trwania awarii. Przedluzenie
nastepuje z urzgdu przez operatora systemu.

7. Zgloszenie, o ktorym mowa w ust, 5, zawiera nastepujace dane:

1) imig (imiona) 1 nazwisko;

2) date urodzenia;

3) miejsce urodzenia;

4) numer PESEL, a w przypadku braku numeru PESEL — cechy dokumentu
potwierdzajgeego tozsamose: nazwe i numer dokumentu oraz kraj wydania;

5) obywatelstwo (obywatelstwa);

6) adres do korespondencji na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz numer
telefonu i adres poczty elektronicznej, jezeli posiada;

7) nazwe 1 adres uczelni, na ktorej ukonczono studia wyzsze, numer i date wydania
dyplomu, o ktorym mowa w ust. 2;

8) cechy dokumentu potwierdzajacego wniesienie oplaly egzaminacyjnej, o kiorej
mowa w ust. 8, oraz date dokonania przelewu i okreslenie PERM, za kiory ta oplata
zostala wniesiona.

8. Zglaszajgey sig wnosi oplate egzaminacyjng, ktora stanowi dochdd budzetu panstwa.
Oplata ta nie moze by¢ wyzsza niz 10 % przecigtnego miesigcznego wynagrodzenia
w sektorze przedsighbiorstw bez wyplat nagréd z zysku za ubiegly rok, ogltaszanego przez
Prezesa Glownego Urzedu Statystyeznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej
Polskiej ..Monitor Polski”, w drodze obwieszczenia, do dnia 15 stycznia kazdego roku.

9. Oplatg egzaminacyjng, o ktérej mowa w ust. 8, pobiera dyrektor CEM.

10. W przypadku niewniesienia oplaty egzaminacyjnej, o ktorej mowa w ust. 8, albo
whnigsienia jej w wysokosci nizszej niz nalezna, dyrektor CEM wzywa zglaszajacego sig

do uzupelnienia brakow formalnych, za pomoca SMK lub za pomoca srodkow

U Zmiany wymieniongj ustawy zostaly ogloszone w Dz, U,z 20014 r, poz. 183 i 1195 oraz z 2015 r. poz. 211
i 702,



komunikacji elektronicznej pod adresem poczty elektronicznej wskazanym przez
zetaszajgcego si¢
w zgloszeniu, o ktorym mowa w ust. 7. Przepisy arl. 64 ustawy z dnia 14 czerwea 1960 r.
~ Kodeks postgpowania administracyjnego stosuje sie z zastrzezeniem, ze w przypadku
bezskutecznego uplywu terminu do uzupelnienia brakéw formalnych dotkniete nim
zgloszenie do PERM traktuje sie jako niezlozone.
I1. Dyrektor CEM zawiadamia zglaszajacego si¢ o miejscu i terminie PERM oraz
nadanym numerze kodowym. Zawiadomienie jest przekazywane za pomoca SMK lub
srodkow komunikacji elektronicznej pod adresem poczty elektronicznej wskazanym
przez  zglaszajacego sie w zgloszeniu, o Kktérym mowa w ust. 7, nie pdzniej niz
w terminie 14 dni przed terminem danego PERM.
Art. 10c. 1. PERM sklada sig przed Komisja Egzaminacyjna.
2. Czlonkow Komisji Egzaminacyjnej powoluje i odwoluje dyrektor CEM. Kandydatow
do Komisji Egzaminacyjnej zglaszaja:
1) dyrektor CEM:
2) konsultant krajowy w dziedzinie medyeyny ratunkowej;
3) rektorzy uczelni prowadzacych ksztalcenie w zakresie ratownictwa medycznego;
4) wojewodowie.
3. Czlonkiem Komisji Egzaminacyjnej nie moze by¢ osoba skazana prawomocnym
wyrokiem sgdu za przestgpstwo umyslne scigane z oskarzenia publicznego lub umyslne
przestepstwo skarbowe,
4. Przewodniczacym  Komisji  Egzaminacyjne] oraz  Przewodniczacym  Zespolu
Egzaminacyjnego jest osoba wskazana przez dyrektora CEM.
3. Dyrektor CEM odwotuje czlonka Komisji Egzaminacyjnej w przypadku:
1) zlozenia rezygnacji:
2) choroby uniemozliwiajgcej sprawowanie przez niego funkcji czlonka Komisji
Egzaminacyjnej;
3) niewykonywania lub nienalezytego wykonywania obowiazkow czlonka Komisji
Egzaminacyjnej:
4) skazania prawomocnym wyrokiem sadu za przestepstwo umysdlne Scigane
z oskarzenia publicznego lub umysine przestgpstwo skarbowe;
5) zlozenia niezgodnego z prawdy oswiadczenia, o ktorym mowa w ust. 9.
6. W celu przeprowadzenia PERM w ustalonych terminach i miejscach dyrektor CEM

wyznacza sposrod cztonkow Komisji Egzaminacyjnej Zespoly Egzaminacyjne.



7. Czlonkiem Zespolu Egzaminacyjnego nie moze by¢ osoba, w stosunku do ktorej osoba
zdajaca PERM przed tym Zespolem Egzaminacyjnym jest:

1) jego matzonkiem;

2) osoba pozostajacg z nim w stosunku:

a) pokrewienstwa albo powinowactwa do drugiego stopnia,
b) przysposobienia;

3) osoba pozostajacg z nim we wspolnym pozyciu:

4) osoba pozostajaca wobec niego w stosunku zaleznosci sluzbowe;.

8. Powody wylaczenia okreslone w ust. 7 pkt 1 1 2 lit. b trwaja pomimo ustania
malzenistwa albo przysposobienia.

9. Czlonkowie Zespolu Egzaminacyjnego przed rozpoczeciem PERM  skladaja
dyrektorowi CEM pisemne oswiadczenie, ze nie pozostaja z zadnym ze zglaszajacych sig
do PERM w tym Zespole Egzaminacyjnym w stosunku, o ktorym mowa w ust. 7, oraz
nie zostali skazani prawomocnym wyrokiem sadu za przestepstwo umyslne scigane
z oskarsenia publicznego lub umyslne przestepstwo skarbowe.

10. Oswiadczenie, o ktérym mowa w ust. 9, sklada sie pod rygorem odpowiedzialnodei
karnej za skladanie falszywych zeznan. Skladajgcy oswiadczenie jest obowigzany do
zawarcia w nim klauzuli nastepujacej tresci: . Jestem $wiadomy odpowiedzialnosci karnej
za zlokenie falszywego od$wiadczenia®. Klauzula ta zastepuje pouczenie organu
o odpowiedzialnosei karnej za skladanie fatszywych o$wiadezen.

11. Czlonkom Zespoléw Egzaminacyjnych, o ktorych mowa w ust. 2, przystuguje:

I} wynagrodzenie za udzial w pracach tego Zespolu, w wysokodci nie wyzszej niz
30% przecigtnego miesigcznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez
wyplat nagréd z zysku za ubiegly rok, oglaszanego przez Prezesa Gléownego
Urzedu Statystycznego w  Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskigj
Monitor Polski”, w drodze obwieszczenia, do dnia 15 stycznia kazdego roku;

2) zwrot kosztow przejazdu w wysokosei 1 na warunkach okreslonych w przepisach
wydanych na podstawie art. 77° § 2 ustawy z dnia 26 czerwea 1974 r. — Kodeks
pracy (Dz. U. z 2014 r. poz. 1502 i 1662 oraz z 2015 r. poz. 10606) w zakresie
podrdzy stuzbowe) na obszarze kraju;

3) zwolnienie od pracy w dniu wykonywania czynnosci Zespolu Egzaminacyjnego,
bez zachowania prawa do wynagrodzenia w przypadku organizowania PERM

w dniu roboczym.
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12, Szeregdowe warunki wyplaty wynagrodzenia, o ktorym mowa wust. 11 pkt 1, oraz
zwrotu kosztow, o ktoryeh mowa w ust. 11 pkt 2, okresla, w drodze zarzadzenia, dyrektor
CEM.

Art. 10d. 1. CEM organizuje PERM we wspolpracy z konsultantem krajowym
w dziedzinie medyveyny ratunkowej.

2. PERM przeprowadza si¢ w formie egzaminu testowego, skladajacego sie z 100 pytan
zawierajacych pig¢ odpowiedzi, z ktorych tylko jedna jest prawidlowa. Za kazda
prawidlowa odpowiedZ uzyskuje si¢ 1 punkt. W przypadku braku odpowiedzi,
zaznaczenia nieprawidlowej odpowiedzi albo zaznaczenia wigeej niz jednej odpowiedzi
punkty nie sg przyznawane.

3. Test opracowuje i ustala CEM we wspotpracy z konsultantem krajowym w dziedzinie
medyeyny ratunkowej.

4, Testy 1 pytania testowe sg  opracowywane, przetwarzane, dystrybuowane
i przechowywane w sposéb uniemozliwiajacy dostep do nich oséb innych niz
uczestniczgee w ich opracowywaniu, przetwarzaniu, dystrybuowaniu, przechowywaniu,
przeprowadzajgee PERM lub sprawujgce nadzor nad jego prowadzeniem.

5. Testy 1 pytania testowe nie podlegaja udostepnianiu na zasadach okreslonych
w ustawie z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2014 r.
poz. 782 i 1662). Dyrekior CEM moze udosigpni¢ po egzaminie testy 1 pytania testowe
osobie zdajacej dany PERM. Udosiepnienie oraz jego dokumentowanie nasigpuje na
zasadach okreslonych w zarzadzeniu dyrektora CEM.

6. PERM przeprowadza si¢ zgodnie z regulaminem porzadkowym, ustalonym przez
dyrektora CEM i zatwierdzonym przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

Art. 10e. 1. Zglaszajacy sie do PERM przedstawia bezposrednio przed egzaminem
Zespotowil  Egzaminacyjnemu, o ktérym mowa w o art, 10c ust. 6, dokument
potwierdzajgey tozsamosc, W przypadku braku dokumentu potwierdzajgeego tozsamosd
zglaszajacego sig, nie moze on przystapi¢ do egzaminu.

2. Przebieg PERM moze by¢ dokumentowany za pomoca urzadzen rejestrujgcych obraz
i dzwigk, o czym zglaszajacego si¢ do PERM informuje sig w zawiadomieniu
o egzaminie lub bezposrednio przed rozpoczeciem egzaminu.

3. Test jest rozwiazywany przez osobg zdajacg samodzielnie. Podczas zdawania PERM
osoba zdajgca nie moze korzysta¢ z zadnyvch pomocy naukowych i dydaktyveznych,
a takze nie moze korzystaé z urzadzen sluzacyeh do kopiowania oraz przekazywania

i odbioru informacji. W celu weryfikacji. czy osoba zdajgea posiada urzadzenia sluzace
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do kopiowania oraz przekazywania i odbioru informacji mozliwe jest uzycie wykrywaczy
takich urzadzen. Naruszenie tego zakazu stanowi podstawe zdyskwalifikowania osoby
zdajgeej egzamin, co jest rownoznaczne z uzyskaniem przez nia wyniku negatywnego.

4. W przypadku stwierdzenia, w trakcie trwania egzaminu, naruszenia zakazow,
o ktorych mowa w ust. 3. lub rozwigzywania testu niesamodzielnie, Przewodniczgey
Zespolu Egzaminacyjnego, o ktorym mowa w art. 10c ust. 4, odnotowuje ten fakt
w protokole egzaminacyjnym. W przypadku dyskwalifikacji osoby zdajacej, w protokole
wskazuje sie przyczyne dyskwalifikacji 1 godzing przerwania egzaminu.

5. W przypadku stwierdzenia, po zakonczeniu egzaminu, na podstawie analizy obrazow
zarejestrowanych za pomocg urzadzen rejestrujgeych obraz i dzwigk, o ktorych mowa
w ust, 2, ze zdajacy naruszyt zakazy, o ktérych mowa w ust. 3, lub rozwiazal test
niesamodzielnie, Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjne). o ktorym mowa w art. 10c
ust. 4, dokonuje dyskwalifikacji zdajgeego. Fakt dyskwalifikacji wraz ze wskazaniem
przyezyny dyskwalifikacji odnotowuje si¢ w protokole egzaminacyjnym.

6. O dyskwalifikacji, o ktore) mowa w ust. 5, dyrektor CEM zawiadamia na pismie osobeg
zdyskwalifikowana. Informacje o dyskwalifikacji dyrektor CEM zamieszcza rowniez
w SMEK. Osoba zdyskwalifikowana moze zlozy¢, w terminie 7 dni od dnia dorgczenia
zawiadomienia, wniosek o weryfikacj¢ rozstrzygnigeia o dyskwalifikacii.

7. Dyrektor CEM rozstrzyga wniosek o weryfikacj¢ rozstrzygnigeia o dyskwalitikacji
w terminie 14 dni. Rozstrzygnigcie dyrektora CEM jest ostateczne.

8. W przypadku utrzymania w mocy przez dyrektora CEM  rozstrzygnigcia
o dyskwalifikacji, osoba zdyskwalifikowana nie moe przystapi¢ do PERM w kolejnym
najblizszym terminie egzaminu od dnia dyskwalifikacji.

Art. 10f. 1. Osoba zdajaca PERM w danym terminie moze wniesé w trakcie egzaminu
albo bezposrednio po jego zakonczeniu, przed opuszczeniem sali egzaminacyjnej.
merytoryczne zastrzezenia do pytania testowego wykorzystanego podezas tego PERM,
Zastrzezenia sklada sie do dyrektora CEM na formularzu, ktorego wzor opracowuje
CEM.

2. Zastrzezenia, o kioryeh mowa w ust. 1, rozpatruje, w terminie nie diuzszym niz 3 dni
od dnia, w ktorym odbywal si¢ PERM. komisja powolana przez Dyrektora CEM sposrod
osob, ktoryveh wiedza, doswiadczenie i autorytet daja  rekojmie prawidlowego
rozpatrzenia wniesionych zastrzezen, W przypadku uznania zastrzezenia, pytanie testowe

objgte zastrzezeniem zostaje uniewaznione. Rozstrzygnigcie to powoduje obnizenie
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maksymalnej mozliwej do uzyskania liczby punktow z testu. Za uniewaznione pytanie
nie przyznaje si¢ punktow,
3. Pozytywny wynik z PERM otrzymuje osoba zdajaca. ktory uzyskal co najmniej 56%
maksymalnej liczby punktow z testu. Wynik egzaminu nie stanowi decyzji w rozumieniu
ustawy z dnia 14 czerwea 1960 r. — Kodeks postepowania administracyjnego.
4. Osoba, ktora nie przystapila do PERM w wyznaczonym terminie albo zlozyla PERM
z wynikiem negatywnym, moze przystapi¢ ponownie do egzaminu w innym terminie,
z zastrzezeniem art. 10b.
5. Osobie, ktora zlozyla PERM, dyrektor CEM wydaje swiadectwo zlozenia PERM
w terminie 21 dni od dnia zlozenia egzaminu, Podpis dyrektora CEM zamieszczony na
Swiadectwie moze by¢ odwzorowany mechanicznie. Wyniki egzaminu danej osoby sg jej
udostgpniane za pomoca SMK. Na wniosek tej osoby dyrektor CEM wydaje, odplatnie,
duplikat albo dokonuje korekty s$wiadectwa zlozenia PERM. Oplata za te czynnodci
wynosi 50 z}. Oplaty nie pobiera sig w przypadku, gdy korekta wynika z bledu CEM.
6. CEM ewidencjonuje wydane $wiadectwa, o ktdrych mowa w ust. 5.
7. Wyniki PERM sa udostepniane, za pomoca SMK, uczelniom wyzszym, w zakresie
studentdw 1 absolwentow ich wydziatow,
8. W preypadku razgcych uchybien dotyczacych procedury przebiegu PERM lub
nieprzewidzianych sytuacji majacych wplyw na przeprowadzenie PERM, dyrektor CEM,
po uzyskaniu zgody ministra wlasciwego do spraw zdrowia, moze wydaé zarzadzenie
o uniewaznieniu egzaminu dla poszczegdlnyeh albo wszystkich zdajacych.
9. W przypadku uniewaznienia PERM, nie pobiera si¢ oplaty egzaminacyjnej od osob
zglaszajacych sie¢ do kolejnego PERM, ktére preystepowaly do uniewaznionego
egzaminu.
10. Dokumentacja dotyczaca PERM jest przechowywana przez wiladciwe podmioty
zgodnie z przepisami art. 5 1 6 ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o narodowym zasobie
archiwalnym i archiwach (Dz. U. z 2011 r. Nr 123, poz. 698 i Nr 171, poz. 1016 oraz
z 2014 r. poz. 822).
Art. 10g. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:

1} zakres problematyki uwzgledniane) przy opracowywaniu pytan testowych PERM,

majac na uwadze zakres wiedzy 1 umiejetnosei, ktére powinien posiadad ratownik

medyczny.
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2) tryb powolywania czlonkow Komisji Egzaminacyjnej. o ktorej mowa w art. 10¢
ust. 2, oraz wysokosé¢ wynagrodzenia dla przewodniczacego i czlonkéw Zespolow
Egzaminacyjnych.

3) wzor oswiadezenia, o ktorvim mowa w art. 10¢ ust. 9,

4) sposdb i szezegolowy tryb przeprowadzania PERM, w tym okres, w ktorym
powinny by¢ wyznaczone ich terminy,

5) wysokosé oplaty, o ktérej mowa w art. 10b ust. 8, oraz sposob jej uiszczania,

6) szczegolowy tryb uniewazniania PERM,

7) szezegotowy sposob ustalania wynikow PERM,

#) wzor swiadectwa zlozenia PERM

— uwzgledniajac koniecznos$é prawidlowego i efektywnego przeprowadzenia PERM.

koniecznosé zachowania bezstronnodci pracy Komisji Egzaminacyjne) 1 Zespolow

Egzaminacyjnych, naklad pracy przewodniczacego 1 czlonkdéw  Komisji

Egzaminacyjnej oraz koniecznos¢ zapewnienia rownego traktowania osob zdajacych

egzamin oraz prawidlowego i sprawnego wydania dokumentu potwierdzajgcego

zlozenie egzaminu.
Art. 10h. 1. Prawo wykonywania zawodu ratownika medycznego przyznaje wojewoda
whasciwy ze wzgledu na miejsce zamieszkania ratownika medycznego, a w przypadku
edy nie jest mozliwe ustalenie wlasciwego wojewody — Wojewoda Mazowiecki.
2. W celu uzyskania prawa wykonywania zawodu ratownika medycznego, osoba
spelniajaca wymagania okreslone w art, 10 ust. 1 pkt 1-4, sklada do wojewody wniosek.
3. Whniosek zawiera nastepujace dane dotyczgce osoby ubiegajacej sig o przyznanie
prawa wykonywania zawodu ratownika medycznego:

1) imig i nazwisko:

2) nazwisko rodowe;

3) ple¢;

4) date i miejsce urodzenia;

5) numer PESEL, a w przypadku braku numeru PESEL — cechy dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosdé: nazwe i numer dokumentu oraz kraj wydania;

6) obywatelstwo;

7) adres miejsca zamieszkania;

8) adres do korespondencji oraz adres poczty elektronicznej, jezeli posiada;

9) nazwe i adres ukonczonej szkoty:

10) numer i date wydania dyplomu;
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11) numer i date wydania swiadectwa zloZenia PERM;

12) tytut zawodowy:

13) oswiadczenie o posiadaniu pelnej zdolnosci do czynnosei prawnych:

14) wskazanie dokumentu, na podstawie ktorego cudzoziemiec niebedacy

obywatelem panstwa cztonkowskiego Unii Europejskie) uzyskal prawo pobytu na

terytorium Rzeczypospolite) Polskiej. zgodnie z odrgbnymi przepisami.

4. Do wniosku dolgeza sie:

1)

2)

3)

w przypadku osob, o ktoryeh mowa w art. 10 ust. 1 pkt 4 lit. a-d:

a) oryginaty lub notarialnie potwierdzone kopie dokumentow potwierdzajgcych
spelnienie wymagan, o ktorych mowa w art. 10 ust. 1 pkt 4 lit a—d.

b) pisemine o$wiadczenie nastepujacej tresci: ?,!ijizui{:rmy odpowiedzialnoge
karnej za zlozenie falszywego odwiadczenia o$wiadczam, ze posiadam pelna
zdolnosé do czynnodei prawnych™,

¢) aktualng fotografie:

w przypadku osob, o ktéryeh mowa wart. 10 ust. 1 pkt 4 lit. e i £

a) thumaczone na jezyk polski przez thumacza przysicglego oryginaly lub
notarialnie potwierdzone kopie dokumentow potwierdzajgeych spelnienie
wymagan, o ktorych mowa w art, 10 ust. 1 pkt 4 lit. e lub [,

b) pisemne o$wiadczenie nastgpujacej tresci: ..Swiadomy odpowiedzialnosci
karnej za zlozenie falszywego oswiadezenia oswiadczam, Zze posiadam pelng
zdolnos¢ do czynnosci pravwnych”,

¢) zaswiadczenie potwierdzajace zlozenie z wynikiem pozytywnym egzaminu ze
znajomosci jezyka polskiego w mowie i w pismie w zakresie niezbednym do
wykonywania zawodu ratownika medyeznego, o ktérym mowa w oart. 10 ust.
2-4,

d) aktualng fotografie;

w przypadku osob, o ktorych mowa w art. 10 ust. 1 pkt 4 lit. e - kopi¢ dokumentu

wskazujacego na posiadanie prawa pobytu na tervtorium Rzeczypospolite

Polskiej zgodnie z odrebnymi przepisami.

5. Przyznanie prawa wykonywania zawodu ratownika medycznego nastgpuje przez wpis

do rejestru ratownikéw medyeznych, o ktorym mowa w art. 10i ust. 1. Ratownikowi

medycznemu wpisanemu do rejestru wojewoda wydaje dokument potwierdzajacy prawo

wykonywania zawodu ratownika medyeznego.
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6. Wojewoda przyznaje prawo wykonywania zawodu ratownika medycznego
niezwlocznie po  otrzvmaniu  kompletnych  dokumentow, nie poézniej jednak niz
w terminie 30 dni od dnia ich otrzymania,
7. W przypadku stwierdzenia w dokumentach brakéw formalnych wojewoda, w terminie
14 dni od dnia otrzymania dokumentow, wzywa do ich uvzupelnienia, pod rygorem
pozostawienia sprawy bez rozpoznania.
8. Odmowa przyznania prawa wykonyvwania zawodu ratownika medycznego oraz
stwierdzenie utraty tego prawa nastgpuje w drodze decyzji administracyjnej.
9. Ratownik medyczny traci prawo wykonywania zawodu w przypadku:
1} ubezwlasnowolnienia catkowitego albo czesciowego;
2) orzeczenia dyscyplinarnego lub wyroku sadowego o zakazie wykonvwania
zawodu ratownika medycznego.
10. Prawo wykonywania zawodu ratownika medyeznego wygasa w przypadku:
1) S$mierci:
2) zrzeczenia si¢ prawa wykonywania zawodu.
I1. Minister wiasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia. wzor
dokumentu prawa wykonywania zawodu ratownika medycznego, uwzgledniajgc
niezbedne dane osobowe ratownika medycznego oraz zapewnienie przejrzystosci
i funkejonalnosei tego dokumentu.
Art. 10i. 1. Rejestr ratownikow medycznych jest prowadzony w  syslemie
teleinformatyeznyim.
2. Wpisow oraz wykreslen w rejestrze ratownikow medycznych dokonuje wojewoda.
3.Rejestr ratownikow medyeznych zawiera:
1} date wpisu;
2) dane osobowe dotyczace ratownika medycznego:
a) imig i nazwisko,
b) nazwisko rodowe,
¢) plec,
d) date 1 migjsce urodzenia,
e) numer PESEL, a w preypadku braku numeru PESEL - cechy dokumentu
potwierdzajacego tozsamosé: nazwe i numer dokumentu oraz Kraj wydania,
f) obywatelstwo,
g) adres miejsca zamieszkania,

h) adres do korespondencji oraz adres poczty elektronicznej. jezeli posiada:
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3)  dane dotvezace wyksztalcenia, w tym:
a) nazwe 1 adres ukonczonej szkoty,
b) numer i date wydania dyvplomu,
¢) tytul zawodowy,
d) numer i date wydania swiadectwa zlozenia PERM, jezeli dotyezy:
4) numer prawa wykonywania zawodu. jezeli dotyczy:
5) informacjg o posiadaniu prawa wykonywania zawodu, w innym panstwie niz
Rzeczpospolita Polska, jezeli dotvezy;
6) informacje dotyezace utraty albo wygasnigeia prawa wykonywania zawodu, wraz
z podaniem przyczyny oraz daty utraty albo wygasdnigcia, jezeli dotyezy:
7) informacje o realizacji obowigzku doskonalenia zawodowego w danym okresie
edukacyjnym;
&) date wykreslenia z rejestru ratownikow medycznych wraz z podaniem przyczyny..
4. Ratownik medyczny jest obowigzany do niezwlocznego zawiadomienia wojewody
o wszelkich zmianach danych, o ktoryeh mowa w ust. 3, jednak nie poZniej niz w
terminie 14 dni od dnia ich powstania.
5. Jednostka, o ktorej mowa w ust. 7, udostgpnia dane objete rejestrem ratownikow
medycznych do systemu informacji w ochronie zdrowia. o ktérym mowa w ustawie z
dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia.
6. Rejestr ratownikow medyeznych jest jawny w zakresie, o ktorym mowa w ust, 3 pkt
2 lit. a, pkt 3 lit. ¢, pkt 4 1 5, wraz z podaniem wojewddziwa, na terenie Kkiorego
zamieszkuje ratownik medyczny.
7. Podmiotem odpowiedzialnym za funkcjonowanie systemu teleinformatycznego
rejestru ratownikow medycznych jest jednostka podlegla ministrowi wlasciwemu do
spraw zdrowia wlasciwa w zakresie systemow informacyjnych w ochronie zdrowia.
8. Administratorem danych w rozumieniu ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie
danych osobowych w rejestrze ratownikow medycznych jest minister whasciwy do spraw
zdrowia oraz wojewodowie.
9. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresh, w drodze rozporzadzenia:
1) szczegolowy tryb postepowania w sprawach dokonywania wpisow, zmian w rejestrze
ratownikéw medycznych i wykreslen z tego rejestru;
2) wzory:
a) wniosku o wydanie prawa wykonywania zawodu ratownika medycznego,

b) wniosku o wpis do rejestru ratownikow medycznych,
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¢) zaswiadczenia o skresleniu ratownika medycznego z rejestru ratownikow
medycznych
- uwzglgdniajge potrzebg zapewnienia spojnosci 1 kompletnosci danych zawartych
w rejestrze ratownikow medycznych.
Art, 10). 1. Jezeli ratownik medyczny spelniajgey warunki, o ktérych mowa w art. 10, nie
wykonuje zawodu w zakresie udzielenia $wiadezen opieki zdrowotnej przez okres
diuzszy niz 5 lat tacznie, w okresie ostatnich 6 lat. a zamierza podja¢ wykonywanie
zawodu ratownika medycznego poprzez udzielanie tyvch swiadezen, jest obowiazany do
odbycia przeszkolenia.
2. Przeszkolenie trwa przez okres 6 miesigcy i jest realizowane w pelnym wymiarze
czasu pracy poprzez udzielanie swiadczen opicki zdrowotnej, pod nadzorem innego
ratownika medycznego lub lekarza systemu lub pielegniarki systemu, legitymujacych sie
co najmnigj 3-letnim doswiadezeniem zawodowym.™:

6) art. 11 otrzymuje brzmienie:

SJArt. 11 1. Wykonywanie zawodu ratownika medyeznego polega na realizacji zadan
zawodowych, w szezegolnosci na:

1) udzielaniu §wiadczen zdrowotnych, w tym medycznych czynnosei ratunkowych
udzielanych samodzielnie lub pod nadzorem lekarza;

2) zabezpieczeniu osob znajdujgeych sie w miejscu zdarzenia oraz podejmowaniu
dziatan zapobiegajacych zwickszeniu liczby osob w stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego;

3)  transportowaniu osob w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego;

4) udzielaniu wsparcia psychicznego w  sytuacji  powodujacej stan naglego
zagrozenia zdrowolnego:

5) edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia.

2. Ratownik medyczny postepuje zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej
oraz z nalezytg starannoscia.
3. Ratownik medyczny wykonuje zadania zawodowe. o ktorych mowa w ust. | pkt 1:

1} w podmiotach leczniczych, o ktorych mowa w art. 4 ust. | ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej:

2) w ramach ratownictwa gorskiego i narciarskiego, o ktérym mowa w art. 2 pkt 7
i 8 ustawy z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie i ratownictwie w gorach
I na zorganizowanych terenach narciarskich (Dz. U. Nr 208, poz. 1241 oraz

22013 r. poz. 7):
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6)

7)

8)

9)

10)

w ramach ratownictwa wodnego. o ktorym mowa w art. 2 pkt 4 ustawy z dnia 18
sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie osob przebywajacych na obszarach wodnych
(Dz. U. Nr 208, poz. 1240 oraz z 2015 r. poz. 779);

w ramach ratownictwa gorniczego, o ktorym mowa w art, 122-124 ustawy z dnia
9 crerwea 2011 r. - Prawo geologiczne i gornicze (Dz. U. z 2015 r. poz. 196);

w ramach morskiej sluzby poszukiwania i ratownictwa, o ktorej mowa w art. 116
ustawy z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie morskim (Dz. U. z 2015 r.
poz. 611);

w jednostkach podleglych  Ministrowi  Obrony Narodowe] niebedaeych
podmiotami leczniczymi;

w jednostkach ochrony przeciwpozarowe), o ktorych mowa w art. 15 ustawy
z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej (Dz. U. z 2009 r. Nr 178,
poz. 1380, z pdéin. zm.") wlagczonych do krajowego systemu ratowniczo-
gasniczego, w zakresie ¢wiczen, szkolen oraz dziatan w strefie zagrozenia;

na lotniskach w zwiazku =z =zapewnieniem wymagan., o ktérych mowa
w przepisach wydanych na podstawie art. 85 ustawy 2 dnia 3 lipea 2002 r. -
Prawo lotnicze (Dz. U. z 2013 r. poz. 1393 oraz z 2014 r. poz. 768);

w ramach podmiotu leczniczego wykonujac zadania z zakresu zabezpieczenia
medycznego imprezy masowej, o ktorej mowa w art. 3 pkt | ustawy z dnia 20
marca 2009 r. o bezpieczenstwie imprez masowych (Dz. U, z 2013 r. poz. 611,
6281829 oraz z 2014 r. poz. 693);

w ramach wykonywania transportu sanitarnego w rozumieniu art. 161ba ust. |
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o sSwiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze $rodkow publicznych;

11) w izbach wytrzezwien, wchodzac w skiad zmiany, o ktérej mowa w przepisach

wydanych na podstawie art. 427 ust. 5 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o

wychowaniu trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2012 r. poz.

1356, z poin. zm.*);

12) na stanowisku dyspozytora medyveznego.

4. Za wykonywanie zawodu ratownika medyeznego uwaza si¢ rowniez:

A Zmiany wymieniongj ustawy zostaly ogloszone w Dz, U, 2 2010 1. Nr 57, poe. 353, z 2012 r. poz. 908 oraz #
203 poz, 1635,

A Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz, UL z 2002 r, poz. 405, 2 20013 r. poz. 1563 oraz z 2014 r,
poz. 822 1 poz. 1188
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1) nauczanie zawodu ratownika medycznego oraz wykonywanie pracy na rzecz
doskonalenia  zawodowego  ratownikow  medyeznych 1 dyspozytorow
medyveznych:

2) organizowanie 1 prowadzenie zajg¢ z zakresu pierwszej pomocy, kwalifikowanej
pierwszej pomocy oraz medycznych czynnosci ratunkowych;

3) prowadzenie badan naukowych lub prac rozwojowych w zakresie ratownictwa
medycznego;

4)  kierowanie i zarzgdzanie:

a) ratownikami medycznymi,
b) dyspozytorami medycznymi:

5) zatrudnienie lub pelnienie sluzby na stanowiskach administracyinych, na ktoryvch
wykonuje sig czynnosci zwigzane z przygotowywaniem, organizowaniem lub
nadzorem nad udzielaniem $wiadezen zdrowotnych w zakresie ratownictwa
medveznego.

5. Ratownik medyezny ma prawo weladu do dokumentacji medycznej oraz do uzyskania
od lekarza, felczera, pielegniarki, poloznej informacji o stanie zdrowia pacjenta,
rozpoznaniu, proponowanych metodach diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnyeh,
zapobiegawczych 1 dajgeych sie przewidzied nastgpstwach podejmowanych dzialan,
w zakresie niezbednym do udzielanych przez siebie $wiadezen zdrowotnych.

6. Ratownik medyvezny w ramach udzielania swiadezen zdrowotnych innveh niz
medyezne  czynnosci  ratunkowe, wykonuje zlecenia okreslone w  dokumentacji
medyezne).

7. Ratownik medyczny dokumentuje swiadczenia zdrowotne udzielane w ramach
realizacji zadan, o ktérych mowa w ust. 3 pkt 2-10, w karcie indywidualnej ratownika
medycznego. Karta indywidualna ratownika medycznego zawiera dane, o ktoryeh mowa
wart., 25 ustawy z dnia 6 listopada 2009 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz. U. 22012 r. poz. 159, z pdzn. zm.”).

8. Do podmiotow, w ktorych ratownik medyczny udziela swiadezen zdrowotnych,
o ktérych mowa w ust, 3 pkt 2-10, stosuje si¢ odpowiednio art, 23, 24 1 26-29 ustawy 2
dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

9. Ratownik medyczny jest obowigzany:

T Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz U. 2z 2012 1. poz. 742, 2 2013 r. poz. 1245 oraz z 2014 1.
poz. 1822,
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7)

1) informowaé pacjenta o jego prawach zgodnie z przepisami ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta;

2) udzieli¢ pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu albo osobie
wskazanej przez pacjenta informacji o stanie zdrowia pacjenta, w zakresie
zwigzanym  z  podejmowaniem  medycznych  czyvnnosci  ratunkowych
w podstawowym zespole ratownictwa medycznego;

3) do zachowania tajemnicy zawodowej.

10. Ratownik medyczny moze, po dokonaniu oceny stanu pacjenta, nie podejmowac lub
odstapi¢  od medycznych  czynnodei  ratunkowych albo  udzielania  Swiadezen
zdrowotnyeh, jezeli nie spowoduje to niebezpieczenstwa utraly Zycia, cigzkiego
uszkodzenia ciala lub cigzkiego rozstroju zdrowia. Ratownik medyczny uzasadnia i
odnotowuje w dokumentacji medycznej przyczyny niepodjecia lub odstapienia od
medycznych czynnosci ratunkowych albo udzielania swiadczen zdrowotnych.

11. Minister wiasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, szezegdtowy
zakres:

1) medycznych czynnosei ratunkowyeh, ktore moga by¢ udzielane przez ratownika
medycznego samodzielnie lub pod nadzorem lekarza systemu.,

2y sdwiadezen zdrowotnyeh innveh niz medyczne czynnosci ratunkowe, Ktore moga
bv¢ udzielane przez ratownika medyveznego samodzielnie lub na zlecenie.

— kierujac sie zakresem wiedzy i umigjetnosci nabytych w ramach ksztalcenia preed

i podyplomowego.

12, Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, wzor karty
indywidualnej ratownika medycznego, kierujac si¢ zakresem wiedzy i umigjetnosei
nabytych przez ratownika medycznego oraz uwzgledniajac koniecznos¢ zapewnienia

realizacji prawa dostepu do tej karty oraz rzetelnego jej prowadzenia.”;

art. 12 otrzymuje brzmienie:
JArt 120 1. Ratownik medyczny ma prawo i obowiazek stalego aktualizowania wiedzy
i umigjetnosci przez uczestnictwo w réznyeh rodzajach 1 formach doskonalenia
zawodowego.
2. Doskonalenie zawodowe w zawodzie ratownik medyezny moze byé realizowane
poprzez:

1) kursy doskonalace:

2)  samoksztalcenie.”;
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8) poart. 12 dodaje si¢ art. 12a—12h w brzmieniu:
LArt. 12a. 1. Kurs doskonalacy ma na celu poglebienie 1 aktualizacje wiedzy
i umigjetnosci zawodowych.
2. Kurs doskonalacy odbywa si¢ na podstawie programu kursu doskonalacego, ktory
zawiera:
I) zaloZenia organizacyjno-programowe okreslajace rodzaj i cel ksztaleenia, czas
Jego trwania, sposob organizacji oraz sposob sprawdzania efektow ksztalcenia:
2) plan nauczania;
3) wykaz umiejetnosdei wynikowych;
4y tresci nauczania;
5) wskazowki metodyczne;
6) standardy dotyczace kadry i bazy dydaktycznej.
3. Program kursu doskonalacego opracowuje 1 aktualizuje, zgodnie z postepem wiedzy
medycznej zespol ekspertow powolany przez dyrektora Centrum Medycznego Ksztaleenia
Podyplomowego. zwanego dalej ,,CMKP".
4. Dyrektor CMKP powoluje zespol ekspertow, o ktérym mowa w ust. 3, sposrod osob
legitymujacych sig doswiadczeniem zawodowym i dorobkiem naukowym w zakresie
medycyny ratunkowej.
5. Opracowany przez zespol ekspertow program kursu doskonalacego CMKP redaguje
i przedstawia do zatwierdzenia ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia.
6. Dyrektor CMKP podaje do publiczne] wiadomosei zatwierdzony program kursu
doskonalacego w formie publikacji oraz informacji na swojej stronie internetowe;.
Art. 12b. Prowadzenie kurséw doskonalacych przez przedsiebiorce jest dziatalnosciag
regulowana w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie
dzialalnosci gospodarczej.
Art. 12¢. 1. Kurs doskonalaecy moga prowadzié¢ podmioty, ktore:
1} realizuja program kursu doskonalacego, o ktorym mowa w art. 12a;
2) zapewniaja kadrg¢ dydaktyczna posiadajaca kwalifikacje zgodne ze standardami.
o ktérych mowa w arl. 12a ust, 2 pkt 6;
3) zapewniaja bazg dydakiyezng zgodna ze standardami, o ktorych mowa w art, 12a
ust. 2 pkt 6, niezbedng do realizacji programu kszialcenia, w tym do szkolenia
praktycznego:

4) posiadaja wewngtrzny svstem oceny jakosci ksztaleenia;
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5) prowadza dokumentacj¢ zwiazang z organizacja i przebiegiem Kksztalcenia.

w szczegolnosdei regulaminy organizacyjne ksztalcenia, protokoly postepowania

kwalitikacyjnego oraz przebiegu sprawdziandw lub innych form zaliczenia danego

rodzaju ksztalcenia;
6) prowadza ewidencje wydanych zaswiadezen o ukonczeniu danego rodzaju
ksztalcenia, obgjmujaca:
a) dane osoby, ktora ukonezyla kurs doskonalacy:
~ imig i nazwisko,
numer PESEL, a w przypadku braku numeru PESEL - cechy dokumentu
potwierdzajacego tozsamosé: nazwe i numer dokumentu oraz kraj wydania,
— adres miejsca zamieszkania,
b) rodzaj i nazwe ksztalcenia.
¢) nazwe (firme) organizatora ksztalcenia.
d) dat¢ wydania i numer zaswiadczenia.
2. Podmiot uprawniony do prowadzenia kursu doskonalacego, przed jego rozpoczeciem.
jest obowigzany uzyskaé wpis na liste podmiotéw uprawnionych do prowadzenia kursu
doskonalacego.
3. Podmiot ubiegajacy si¢ o uzyskanie wpisu na list¢ podmiotow uprawnionych do
prowadzenia kursu doskonalgcego. sklada do wojewody wiasciwego ze wrgledu na
miejsce, w ktorym podmiot ubiegajacy sie o uzyskanie wpisu na listg podmiotow
uprawnionych do prowadzenia kursu doskonalacego bedzie realizowal kurs doskonalacy,
wniosek zgodny z wzorem okreslonym w przepisach wydanych na podstawie art. 12e pkt
4, do kidrego dolaeza sie:
1) dokumenty potwierdzajace spelnienie wymagan, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1-3;
2) oswiadczenie nastgpujacej tresci:

Oswiadczam, 7e:

1) dane zawarte we wniosku o uzyskanie wpisu na liste podmiotow uprawnionych
do prowadzenia kursu doskonalacego sa kompletne i zgodne z prawda:

2) znane mi sa i spelniam warunki wykonywania dzialalnosci w zakresie kursu
doskonalacego, okreslone w ustawie z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Painstwowym
Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2013 r. poz. 757, z pézn. zm.).".

4. Wniosek, o ktorym mowa w ust. 3, zawiera:
1) oznaczenie podmiotu ubiegajacego sie o uzyskanie wpisu na liste podmiotow
uprawnionyvch do prowadzenia kursu doskonalacego:;
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2) liczbg i kwalifikacjg kadry dydakiyczne;
3) opis bazy dydaktyeznej. w kidrej podmiot zamierza prowadzi¢ kurs doskonalgey:
4) plan realizacji programu kursu doskonalacego.
5. Oswiadezenie, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 2, sklada si¢ pod rvgorem
odpowiedzialnosci karnej za sktadanie fatszywych zeznan. Skladajacy oswiadczenie jest
obowigzany do zawarcia w nim klauzuli nastepujacej tresci: "lestem $wiadomy
odpowiedzialnodci karnej za zlozenie fatszywego oswiadezenia™, Klauzula ta zastgpuje
pouczenie organu o odpowiedzialnosci karnej za skladanie fatszywych zeznan.
6. Wojewoda dokonuje weryfikacji formalnej wniosku, o ktérym mowa w ust. 3, oraz
zalgczonych dokumentow 1 przekazuje je do CMKP w terminie 14 dni od zloZenia
kompletnych dokumentdw okreslonych ustawa,
7. W przypadku stwierdzenia brakdw formalnych wojewoda, w terminie 14 dni od dnia
otrzymania wniosku, wzywa do ich uzupetnienia, pod rygorem pozostawienia sprawy bez
rozpoznania.
8. Dyrektor CMKP, w celu uzyskania opinii o spelnieniu przez podmiot warunkow,
0 ktorych mowa w ust. 1, powoluje zespol ekspertow, w sktadzie:
1) przedstawiciel stowarzyszenia bedacego zgodnie z postanowieniami jego statutu
towarzystwem naukowym o zasiegu krajowym, zrzeszajgeym  specjalistow
w danej dziedzinie, zgloszony przez zarzad tego stowarzyszenia;
2}y dwoch ekspertow w danej dziedzinie, zgloszonych przez konsultanta krajowego
w dziedzinie medycyny ratunkowej.
9. Zespol ekspertow, o kiorym mowa w ust, 8, opiniuje wnioski w miar¢ potrzeby, nie
rzadziej niz raz na kwartal i przekazuje swoja opini¢ dyrektorowi CMKP niezwlocznie po
jej sporzadzeniu, nie pozniej jednak niz w terminie 7 dni od dnia jej sporzadzenia.
Whnioski mogg by¢ opiniowane w trybie obiegowym, z uzyciem dostepnych systemow
teleinformatycznych lub systemow lgcznosci.
10. Dyrektor CMKP:
1} dokonuje wpisu na liste podmiotow uprawnionych do  prowadzenia  kursu
doskonalacego w przypadku, gdy opinia zespolu ekspertow, o ktoérym mowa w ust. 8. jest
pozytywna albo
2) odmawia dokonania wpisu na liste podmiotéw uprawnionych do prowadzenia kursu
doskonalacego w przypadku, gdy opinia zespotu ekspertow, o kKtorym mowa w ust. 8, jest
negatyiwna
- w formie decyzji.
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1. Dyrektor CMKP skresla z listy podmiotow uprawnionych do prowadzenia kursu

doskonalacego. Skreslenie nastepuje w drodze decyzji administracyjnej w przypadku:

1) zlozenia oswiadczenia, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 2, niezgodnego ze stanem
faktycznym;

2) wydania prawomocnego orzeczenia zakazujacego podmiotowi uprawnionemu
do prowadzenia kursu doskonalgcego dzialalnosci objetej wpisem na liste
podmiotéw uprawnionych do prowadzenia kursu doskonalaeego;

3) razacego naruszenia warunkow  wymaganych do  prowadzenia  kursu
doskonalgcego;

4) niezastosowania si¢ do zalecen pokontrolnych, bedacych wynikiem kontroli,
o ktorej mowa wart. 31 ust. | pkt 3;

5) zlozenia przez podmiot uprawniony do prowadzenia kursu doskonalacego

wniosku o wykreslenie z listy podmiotow uprawnionyeh do prowadzenia kursu

doskonalgcego.

12. Kazda zmiana programu kursu doskonalagcego oraz warunkoéw realizacyi programu

powoduje obowigzek ponownego uzyskania wpisu na liste podmiotéw uprawnionych do

prowadzema kursu doskonalacego.

13, Lista podmiotow uprawnionych do prowadzenia kursu doskonalacego zawiera

nastgpujace dane:

1)
2)
3)

4)

numer wpisui:
nazwe (firme);
adres siedziby:

adres do korespondencji;

5) numer telefonu oraz adres poczty elektronicznej, jezeli posiada.

14, Lista kursow doskonalacych zawiera nast¢pujace dane:

1} nazwe (firmg) podmiotu uprawnionego do prowadzenia kursu doskonalgcego:
2) adres siedziby podmiotu uprawnionego do prowadzenia kursu doskonalgecego:
3) adres do korespondencji;

4y numer telefonu oraz adres poczty elektroniczne], jezeh posiada;

5) termin i migjsce prowadzenia kursu doskonalgcego.

15. Podmiot wpisany na liste podmiotéw uprawnionych do prowadzenia kursu

doskonalacego jest obowigzany zglaszaé wlasciwemu wojewodzie termin i miejsce

prowadzenia danego kursu, w terminie nie krotszym niz 60 dni przed jego rozpoczeeiem.
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Dyrektor CMKP zamieszeza informacje o terminie kursu doskonalgcego na liscie,

o ktorej mowa w ust. 14,

16. Wojewoda niezwlocznie przesyla informacje, o ktoryeh mowa w ust. 15 1 art. 31 ust,

I pkt 4. do CMKP.

Art. 12d. 1. Przebieg doskonalenia zawodowego ratownika medycznego dokumentuje sie

w karcie doskonalenia zawodowego.

2. Kartg doskonalenia zawodowego na wniosek ratownika medycznego  wydaje

wojewoda wlasciwy ze wzgledu na miejsce zamieszkania ratownika medyeznego.

3. Wniosek o wydanie karty doskonalenia zawodowego zawiera:

1)
2)
3)

4)
5)
6)
)

imi¢ i nazwisko;

data i miejsce urodzenia;

numer PESEL, a w przypadku braku numeru PESEL — cechy dokumentu
potwierdzajacego tozsamosé: nazwe i numer dokumentu oraz kraj wydania:

adres miejsca zamieszkania;

adres do korespondencii:

numer telefonu oraz adres poczty elektronicznej. jezeli posiada;

numer prawa wykonywania zawodu,

4. Karta doskonalenia zawodowego zawiera:

1)
2)

3)

8)
9)

imig i nazwisko;

date i miejsce urodzenia;

numer PESEL, a w przypadku braku numeru PESEL — cechy dokumentu
potwierdzajacego tozsamose: nazwe i numer dokumentu oraz kraj wydania;

numer prawa wykonywania zawodu;

nazwe i adres podmiotu, u ktorego ratownik medyczny wykonuje zawad:

date rozpoczecia okresu edukacyjnego;

informacjg o terminach i miejscach odbycia doskonalenia zawodowego;

nazwe 1 adres podmiotu przeprowadzajacego kurs doskonalgey:

informacj¢ o dopelieniu obowigzku doskonalenia zawodowego.

Art. 12e. Minister whasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:

1)
2)

3)

formy samoksztalcenia, o ktorym mowa wart, 12 ust. 2 pkt 2,
sposob 1 tryb  odbywania doskonalenia  zawodowego przez ratownikow
medycznych,

zakres doskonalenia zawodowego ratownikow medyeznych,
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4) wzory wniosku o wpis na liste podmiotéw uprawnionych do prowadzenia kursu
doskonalacego,
5) sposob potwierdzania dokumentowania i zatwierdzania poszezegolnych form
doskonalenia zawodowego,
6) wzor karty doskonalenia zawodowego
— uwzgledniajge zapewnienie jednolitosci odbywania doskonalenia zawodowego,
szybkosei 1 jednolitodei postepowania oraz przejrzystosei wniosku, dokumentowania
i zatwierdzania form doskonalenia zawodowego i karly doskonalenia zawodowego.
Art. 12f. Koszty doskonalenia zawodowego ponosi ratownik medyczny lub podmiot,
u ktorego ratownik medyczny wykonuje zawdd, lub jednostka prowadzaca szkolenie.
Art. 12g. Podmiot, u ktorego ratownik medyvezny wykonuje zawod, jest obowigzany
utatwié  ratownikowi medycznemu  aktualizowanie wiedzy 1 umigjetnosci  przez
uczestniciwo w rdznych rodzajach i formach doskonalenia zawodowego.,
Art. 12h. 1. Dopelnienie obowigzku doskonalenia zawodowego potwierdza wojewoda
w karcie doskonalenia zawodowego oraz przez dokonanie wpisu w rejestrze ratownikow
medyeznyveh, Potwierdzenia dopelnienia obowiazku doskonalenia zawodowego dokonuje
sie na podstawie przedtozone] przez ratownika medycznego karty doskonalenia
zawodowego,
2. Ratownik medyczny przedklada karte doskonalenia zawodowego niezwlocznie po
zakoriczeniu danego okresu edukacyinego, w terminie nie diuzszym niz 90 dni od dnia
zakonczenia tego okresu.
3. Ratownik medvezny przedstawia podmiotowi., u ktérego wykonuje zawad,
potwierdzenie dopetnienia obowiazku doskonalenia zawodowego, o ktérym mowa w art.
12 ust. 1.7;
9) wart. 13:
a) w ust. 1 uchyla sie pkt 2,
b) po ust. | dodaje sig ust. la i Ib w brzmieniu:
.la. Posiadajacy prawo wykonywania zawodu medycznego lekarze, lekarze dentysci.
pielegniarki. polozne, ratownicy medyczni, posiadaja uprawnienia do wykonywania
kwalifikowanej pierwszej pomocy w jednostkach wspolpracujacyveh z systemem bez
obowiazku ukonczenia kursu.
Ib. Ratownicy morscy Morskie] Shuzby Poszukiwania 1 Ratownictwa, ktorzy ukonczyli
kurs 1T 1 TIT stopnia zgodnie z programem o Ktdrym mowa w art. 74 ust. 4 ustawy z dnia

18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie morskim i posiadajgey aktualne zaswiadczenia
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o ukoneczeniu kursu. posiadaja uprawnienia do wykonywania kwalifikowanej pierwsze]
pomoey w jednostkach wspolpracujacyeh z systemem bez obowigzku ukonczenia kursu,
o ktorym mowa w ust.1 pkt 3.7,

c) ust. 2—10 otrzymuja brzmienie:
..2. Podmiot prowadzacy kurs, kazdorazowo przed jego rozpoczeciem, jest obowigzany
uzyskaé zezwolenie wojewody na prowadzenie kursu w danej lokalizacji.
3. Zezwolenie na prowadzenie kursu wydaje wojewoda wlasciwy ze wzgledu na miejsce,
w ktérym podmiot prowadzacy bedzie realizowal kurs.
4. Wojewoda wydaje zezwolenie na prowadzenie kursu po stwierdzeniu jego zgodnosci
z przepisami wydanymi na podstawie ust. 10, w tym po:

1) stwierdzeniu jego zgodnosci z ramowym programem kursu;

2) przeprowadzeniu werylikacji liczby 1 kwalifikacji kadry dvdaktycznej;

3) przeprowadzeniu weryfikacji bazy dydaktycznej;

4) przeprowadzeniu weryfikacji liczby 1 kwalifikacji osob wchodzacyeh w sklad

komisji przeprowadzajgce] egzamin na zakonczenie kursu.

5. Wojewoda moze przeprowadza¢ kontrole podmiotow, o ktorych mowa w ust. 2,
w zakresie, o ktdorym mowa w ust. 4.
6. Wojewoda odmawia wydania zezwolenia na prowadzenie kursu lub cofa zezwolenie
na jego prowadzenie w przypadku braku spelnienia wymagan okreslonych w przepisach
wydanych na podstawie ust. 10,
7. Zezwolenie na prowadzenie kursu, odmowa wydania zezwolenia na prowadzenie
kursu lub cofnigcie zezwolenia na jego prowadzenie nasigpuje w drodze decyzji
administracyjnej. Przepisy ustawy z dnia 14 czerwea 1960 r. — Kodeks postepowania
administracyjnego stosuje sie odpowiednio.
3. Kazda zmiana programu kursu oraz warunkdw realizacji programu w zakresie kadry
i bazy dydakiveznej powoduje obowigzek ponownego uzyskania zezwolenia na
prowadzenie kursu.
9. Osobie, ktdra odbyla kurs i zloZyla egzamin 2z wynikiem pozytywnym, wydaje sie
zaswiadczenie o ukonezeniu kursu i uzyskaniu tytutu ratownika, ktore zawiera:

1} imig i nazwisko ratownika;

2) numer PESEL ratownika, a w przypadku osoby, ktdra nie ma nadanego numeru

PESEL — date urodzenia, nazwe i numer dokumentu stwierdzajacego tozsamosé:

3) oznaczenie podmiotu, o ktdrym mowa w ust, 2.
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10. Zaswiadczenie o ukonezeniu kursu i uzyskaniu tytulu ratownika jest waine przez

okres 3 lat od dnia jego wydania.

11. Minister whasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:

1)

2)

3)

10)po art.

AT

ramowy program kursu obgjmujacy zalozenia organizacyjno-programowe, w tym
opis bazy dvdaktycznej, plan nauczania zawierajacy rozklad zaje¢. wykaz tresei
nauczania i umiejetnosci  wynikowych, uwzgledniajac  zakres  wiedzy
i umiejetnosci niezbednyeh do udzielania kwalifikowanej pierwszej pomocy:
kwalifikacje kadry dydaktyeznej prowadzgcej kurs, majac na celu koniecznosc
zapewnienia odpowiedniego jej poziomu;

sposob przeprowadzania egzaminu konczacego kurs, sklad, tryb powolywania
i odwolywania komisji egzaminacyjnej oraz wzdor zaswiadezenia o ukonczeniu
kursu i uzyskaniu tytulu ratownika, majac na celu konieczno$¢ uwzglednienia
obicktywnych kryteriow werytikacji wiedzy i umiejetnodei zdobytych podezas
kursu i zakres danych okreslonych w ust. 9.7;

13 dodaje sig art. 13a w brzmieniu:

13a. 1. Wojewoda prowadzi i podaje do publicznej wiadomosci na stronach

internetowych urzedu wojewddzkiego listg podmiotdw, ktore uzyskaly zezwolenie na

prowadzenie kursu na obszarze wojewodztwa oraz listg kursow.

2. Lista podmiotow uprawnionych do prowadzenia kursu zawiera nastgpujace dane:

1)
2)
3)
4)
5)

numer wpisu;

nazwe (firme);

adres siedziby:

adres do korespondencji;

numer telefonu oraz adres poczty elektronicznej, jezeli posiada.

3. Lista kursow w zakresie kwalifikowanej pierwszej pomocy zawiera nastgpujace dane:

1)
2)
3)
4)
5)

11w art,

nazwe (firmeg) podmiotu uprawnionego do prowadzenia kursu;
adres siedziby podmiotu uprawnionego do prowadzenia kursu;
adres do korespondencji:

numer telefonu oraz adres poczty elektroniczne), jezeli posiada;
termin i migjsce prowadzenia kursu.™;

14 pkt 9 otrzymuje brzmienie:

.9) prowadzenie segregacji poszkodowanych, o ktorej mowa w przepisach wydanych na

podstawie art. 14 ust. 2 ustawy z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowe).”;

12)w art.

15:
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a)

ust. | otreymuje brzmienie:

.1 Jednostkami wspolpracujgeymi z systemem sa:

1)
2)

6)

7

8)

9)

Jednostki organizacyjne Panstwowej Strazy Pozarnej,

jednostki  ochrony przeciwpozarowej wlaczone do  krajowego systemu
ratowniczo-gasniczego,

inne niz okreslone w pkt 11 2 jednostki podlegle i nadzorowane przez ministra
wlasciwego do spraw wewngtrznych,

jednostki podlegle Ministrowi Obrony Narodowej,

podmioty uprawnione do wykonywania ratownictwa gorskiego na podstawie
przepisow ustawy z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie i ratownictwie
w gorach 1 na zorganizowanych terenach narciarskich.

podmioty uprawnione do wykonywania ratownictwa wodnego na podstawie
przepisow ustawy z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie osob
przebywajacych na obszarach wodnych,

podmioty uprawnione do wykonywania ratownictwa gorniczego na podstawie
przepisow ustawy z dnia 9 czerwea 2011 r. — Prawo geologiczne i gornicze,
podmioty ustawowo powotane do niesienia pomocy osobom w stanie naglego
zagrozenia zdrowotnego nie wymienione w pkit 1-7,

spoleczne organizacje, ktore w ramach swoich zadan ustawowych lub
statutowych, sa obowiazane do niesienia pomocy osobom w stanie naglego

zagrozenia zdrowotnego,

10} jednostki ochrony  przeciwpozarowe), inne niz wskazane w pkt 2, pod

warunkiem spetnienia przez nie wymagan okreslonych w art. 17 ust. 2,

I1)jednostki morskiej sluzby poszukiwania i ratownictwa, o kiérych mowa

u ustawie z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie morskim

— wpisane do rejestru jednostek wspotpracujacych z systemem.”,

b)

c)

uchyla sig ust. 2,

dodaje sig ust. 4-9 w brzmieniu:

+4. Ratownik, ktory udzielil kwalifikowanej pierwszej pomocy, wypelnia na miejscu

zdarzenia karte kwalifikowanej pierwsze) pomocy.

5. Karta kwalifikowanej pierwszej pomocy zawiera nastepujgee dane:

1) oznaczenie poszkodowanego, pozwalajace na ustalenie jego tozsamosci:

a) nazwisko 1 imig (imiona),

b) dat¢ urodzenia,

30



c) oznaczenie plei,
d) adres miejsca zamieszkania;

2) oznaczenie podmiotu udzielajacego kwalifikowane] pierwszej pomocy:

3) opis objawow lub obrazen wystepujacych u poszkodowanego;

4) okreslenie  zakresu kwalitikowanej pierwszej pomocy  udzielongj
poszkodowanemu:

5) datg sporzadzenia;

6) imi¢ i nazwisko ratownika sporzadzajacego karte kwalifikowane] pierwszej
pomocy.

6. Karta kwalifikowanej pierwszej pomocy jest przechowywana w jednostee
wspolpracujacej z systemem. w ramach ktorej ratownik udzielal kwalifikowanej
pierwsze] pomocy przez okres 10 lat, liczae od konca roku kalendarzowego, w ktérym
zostala wylworzona.

7. Kopia karty kwalifikowanej pierwszej pomocy jest przekazywana:

1) wraz z poszkodowanym zespolowi ratownictwa medyeznego albo osobie
wykonujgeej zawod medyczny w podmiocie leczniczym, albo

2) poszkodowanemu lub jego przedstawicielowi ustawowemu albo  osobie
upowaznionej przez poszkodowanego.

8. Karta kwalifikowanej pierwszej pomocy jest udostgpniania innym podmiotom na
zasadach okreslonych w art. 27 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta.

9. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli w drodze rozporzadzenia:

1) wzor karty kwalifikowanej pierwszej pomocy,

2)  sposob udostepniania karty kwalifikowanej pierwszej pomocy poszkodowanemu
lub jego przedstawicielowi ustawowemu albo osobie upowaznionej przez
poszkodowanego

— uwzgledniajac rodzaj jednostki wspotpracujgce) z systemem. a takze koniecznos$é
zapewnienia dostgpu do karty kwalifikowane] pierwszej pomocy oraz ochrony danych
i informacji o stanie poszkodowanego.”;

13)wart. 17:
a) ust, 2 otrzvmuje brzmienie:
2. Wojewoda wlasciwy ze wzgledu na miejsce stacjonowania jednostki wspoltpracujacej
z systemem. wpisuje, w drodze decyzji administracyjnej, do rejestru jednostke

wspolpracujaca z systemem, o Ktorej mowa w art. 15 ust. 1 pkt 1-3 i 7, z urzedu,
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a jednostke wspolpracujaca z systemem. o ktorej mowa woart, 15 ust. | pkt4-618-11, na
jei wniosek, pod warunkiem, ze jednostka ta:
1) zapewnia gotowosc do udzielania kwalifikowanej pierwszej pomocy;
2) dysponuje ratownikami posiadajacymi wazne zaswiadczenia o ukonczeniu kursu
i uzyskaniu tytutu ratownika w liczbie niezbedne] do zapewnienia gotowosei.
o ktorej mowa w pkt 1:
3) dysponuje srodkami lacznosci niezbednymi do zapewnienia gotowosei, o ktorej
mowa w pkt 1.7,
b) w ust. 3 pkt 4 otrzymuje brzmienie:
.4 wykaz wyposazenia niezbgdnego do udzielania kwalifikowanej pierwsze) pomocy.
jakim dysponuje jednostka wspotpracujaca z systemem;™.
¢) ust. 6 otrzymuje brzmienie:
6. Dane, o ktorych mowa w ust. 3 1 5, wojewoda przekazuje, nie poZniej niz do dnia 10
kazdego miesigca. na stanowiska dyspozytorow medycznych w lokalizacji wskazanej
w planie.”
14yw art. 21:
a) po ust, 2 dodaje sig ust. 2a w brznmieniu:
..2a. Plan, w zakresie, o ktdérym mowa w ust. 13, jest aktualizowany co najmnigj
raz w roku, nie pézniej niz do dnia 30 marca wedlug danych za rok poprzedni.”,
b) woust. 3:
— uchylasi¢ pkt 115,
—  pkt 7 otrzymuje brzmienie:
..7) sposob wspotpracy jednostek systemu, o ktorych mowa w art. 32 ust. 1,
z jednostkami wspotpracujgeymi z systemem, o Ktorych mowa w art. 15, ze
szezegolnym  uwzglednieniem  zasad  powiadamiania,  alarmowania
i dysponowania, organizacji dzialain na miejscu zdarzenia, analizy dzialan
ratowniczych oraz organizacji wspolnych ¢wiczen:”,
~  pkt 10 otreymuje brzmienie:
.10) lokalizacje, teren dziatania. liezbg dyspozytorni medycznych. sposob
wspolpracy dyspozytorni z innymi dyspozytorniami oraz liczbg stanowisk
dvspozytordéw medyeznyeh, ktorg okresla sig, przyimujac za kryterium, ze
jedno stanowisko przypada na kazde 200 tysigcy mieszkancow:”,

— po pkt 10 dodaje sig¢ pkt 11-13 w brzmieniu:
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.11} organizacje dyspozytorni medycznej;
12) sposdb organizac)i 1 dzialania lacznosci radiowe] na potrzeby systemu
zapewniajacy sprawng komunikacje pomiedzy dyspozytorem medycznym ma
jednostkami systemu, jednostkami organizacyjnyimi szpitali
wyspecjalizowanymi  w  zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych
niezbgdnych  dla  ratownictwa  medycznego  oraz  jednostkami
wspotpracujacymi z systemem:
13) dane dotyczace:

a) wyjazdow zespoldw ratownictwa medycznego, zawierajace:

- mediany czasu dotarcia na migjsce zdarzenia,

maksymalnego ezasu dotarcia na miejsce zdarzenia,

przekroczenia maksymalnego czasu dotarcia na miejsce zdarzenia,

sredniego 1 maksymalnego czasu akeji medyeznych czynnosci

ratunkowych,
b) liczby pacjentdw szpitalnego oddziatlu ratunkowego oraz izby
przyjec szpitala,
¢) liczby pacjentow centrum urazowego oraz centrum urazowego dla
dzieci,
d) liczby personelu medyeznego zatrudnionego w jednostkach systemu,
e) liczby dyspozytorow medycznyveh oraz stanowisk dyspozytorow
medycznych,”,
c) ust. 3a otrzymuje brzmienie:
+3a. W celu zapewnienia odpowiedniego poziomu obslugi zgloszen przez
dyspozytorow medycznych wojewoda co roku, jednak nie pdzniej niz do dnia 31
marca. dokonuje analizy liczby, natg¢zenia i czasu obslugi zgloszen obstugiwanych
przez dyspozytora medyeznego.”,
d) po ust. 3b dodaje si¢ ust. 3¢ i 3d w brzmieniu:
3¢, Rozmieszezenia na obszarze wojewddztwa zespolow ratownictwa medycznego,
o ktorych mowa w art. 36 ust. | pkt 1. dokonuje sie w proporeji nie mniejszej niz 30%
calkowite] liczby zespolow  ratownictwa medyeznego w  wojewddziwie,
funkcjonujgeych calodobowo przez caly rok.
3d. Elementy planu, o ktorych mowa w ust. 3 pkt 2-4 i 7-9. uwzgledniaja
postanowienia umow miedzynarodowych dotyezaeveh wspolpracy transgraniczngj
w zakresie ratownictwa medyeznego.”.
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¢) wust. 4 pkt 3 otreymuje brzmienie:
.3) centrum urazowe lub centrum urazowe dla dzieci wraz z informacja o zakresie
swiadczen opieki zdrowotnej, niezbednych do realizacji jego zadan, jezeli centrum
urazowe lub centrum urazowe dla dzieci znajduje si¢ na obszarze danego
wojewodziwa,”,
f) wust. 5 pki 2 otrzymuje brzmienie:
..2) dotyczacyeh sposobu wspolpracy jednostek systemu, o ktorych mowa w art. 32
ust. 1, z jednostkami wspolpracujacymi z systemem, o ktorych mowa w art. 15 ust. 1,
wymaga uzgodnienia z wiasciwym:

a) Szefem Wojewodzkiego Sztabu Wojskowego,

b) Komendantem Wojskowego Obwodu Profilaktyczno-Leczniczego,

¢) komendantem wojewddzkim Panstwowej Strazy Pozarnej,

d) komendantem wojewadzkim Policji,

¢) komendantem oddziatu Strazy Granicznej. ktorego zakres dziatamia obegjmuje

strefe nadgraniczna,

) dyrektorem Morskiej Stuzby Poszukiwania i Ratownictwa

— jezeli jednostki podlegle tym organom zostaly wpisane do rejestru. o ktorym

mowa w art. 17.",
g) ust, 16 otrzymuje brzmienie:
.16, Ujednolicony tekst planu, w wersji zaktualizowanej, zalwierdzonej przez ministra
wilasciwego do spraw zdrowia, wojewoda w terminie 14 dni od dnia zatwierdzenia
aktualizacji przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia, podaje do publiczne
wiadomosci, w szezegolnosci przez zamieszezenie w  Biuletynie Informacji
Publicznej.”,
h) ust. 17 otrzymuje brzmienie:
.17, Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:

1) szczegotowy zakres danych objetyeh planem,

2) ramowy wzdr planu
- majac na wzgledzie potrzebe zapewnienia sprawnego planowania 1 nadzoru nad
systemein oraz utrzyvmania przejrzystosci 1 jednolitej konstruke)i planéw tworzonych
w poszezegolnyeh wojewadztwach.™:

I15)wart. 24 ust. | otrzymuje brzmienie:
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1. Wojewoda podejmuje dzialania organizacyjne zmierzajagce do zapewnienia
nastepujacych parametrow czasu dotarcia na miejsce zdarzenia dla zespolu ratownictwa
medyeznego od chwili przyjecia zgloszenia przez dyspozytora medyeznego:

1) mediana czasu dotarcia - w skali kazdego miesiaca — jest nie wigksza niz 8 minut
dla zdarzen w miescie powyzej 10 tysigey mieszkanedw i 15 minut dla zdarzen
poza miastem powyzej 10 tysigey mieszkancow:;

2) maksymalny czas dotarcia nie moze by¢ dluzszy niz 15 minut dla zdarzen
w miescie powyzej 10 tysigey mieszkancow i 20 minut dla zdarzen poza miastem
powyzej 10 tysiecy mieszkancow.™

16)w art. 24a:

a) ust. 3 otrzymuje brzmienie:

3. SWD PRM przekazuje dane do systemu informacji w ochronie zdrowia, o ktérym

mowa w ustawie z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie

zdrowia.”,

k) ust. 5 otrzymuje brzmienie:

.3, Minister wlasciwy do spraw administracji publicznej. w porozumieniu z ministrem

wlasciwym do spraw zdrowia, okreshi, w drodze rozporzadzenia, jednolite minimalne

wymagania techniczne sprzetu bedgcego na wyposazeniu:
1) stanowiska dyspozytora medycznego,
2) stanowiska lekarza koordynatora ratownictwa medyeznego,
3) specjalistycznego  srodka  transportu  sanitarnego  zespolu  ratownictwa
medycznego,
4) migjsca stacjonowania zespohu ratownictwa medycenego
— majgec na uwadze potrzebe zapewnienia optymalnego poziomu wspdlpracy
miedzy systemem teleinformatycznym systemu powiadamiania ratunkowego
i SWD PRM.”,

c) dodaje si¢ ust. 6 w brzmieniu:

6. Minister wlasciwy do spraw zdrowia we wspolpracy z ministrem wiasciwym do

spraw administracji oraz wojewodami okresla kierunki rozwoju SWD PRM., w tym

potrzeby wdrozenia nowych funkcjonalnosei tego systemu.™;
1 7)w art. 24b dodaje sig ust. 2a-2¢ w brzmieniu:
w2a. Dysponent zespolow  ratownictwa medycznego zatrudniajacy  dyspozytora

medyeznego jest obowiazany zapewnié rejestrowanie 1 przechowywanie przez okres
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3 lat nagran rozméw prowadzonveh na stanowisku dyspozytora medyeznego
z wykorzystaniem lacznosei radiowej i telefonicznej.
2b. Wojewoda jest obowigzany zapewnic rejestrowanie i przechowywanie przez okres
3 lat nagran rozmow prowadzonych na stanowisku lekarza koordynatora ratownictwa
medycznego z wykorzystaniem facznosei radiowej 1 telefonicznej.
2c. Do nagran rozmow, o kidryeh mowa w ust. 2a i 2b, stosuje sig odpowiednio art.
23, 24 oraz art. 26 wust. 1, 2 i 3 pkt 2, 2a i 3 ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.”;
18) w art, 24¢ dodaje sie ust. 41 5 w brzmieniu:
L4 Wocelu realizacji nadzoru nad systemem, o ktérym mowa w art. 19, minister
wlasciwy do spraw zdrowia oraz wojewodowie moga przetwarzad dane uzyskane
w zwigzku z obsluga wezwan z wykorzystaniem SWD PRM.
5. W odniesieniu do danych, o ktorych mowa w ust. 3, nie stosuje sig obowiazku
okreslonego w art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych
osobowych.™;
19) w art. 26:
a) w ust. 2 pkt 3 otrzymuje brzmienie:
..3) posiada co najmniej 5-letnie doswiadczenie w udzielaniu swiadczen zdrowotnych
w zespole ratownictwa medyveznego, lotniczym zespole ratownictwa medyeznego,
szpitalnym oddziale ratunkowym, oddziale anestezjologii 1 intensywnej terapii lub
w izbie przyjec¢ szpitala posiadajgeego oddzial anestezjologii i intensywnej terapii,
oddziat chordb wewnetrznych, oddzial ortopedii lub ortopedii i traumatologii:”,
b) ust. 3 i 4 otrzvmuja brzmienie:
3. Dyspozvtor medvezny ma prawo 1 obowigzek doskonalenia zawodowego
w roznych formach ksztalcenia, w szezegolnoscel w formie:
1) kursu doskonalgcego:
2) samoksztalcenia.
4. Dyspozytor medyczny ma obowiazek przedstawienia wojewodzie wlasciwemu ze
wzgledu na miejsce zamieszkania dyspozytora medycznego, do wegladu karty
doskonalenia zawodowego. celem umieszczenia w rejestrze informacji. o ktore] mowa
woart. 101 ust. 3 pkt 7. niezwlocznie po zakonczeniu danego okresu edukacyjnego,
w o terminie nie dluzszym niz 90 dmi od dnia zakonczenia danego okresu
edukacynego”,
c) dodaje si¢ ust. 51 6 w brzmieniu:
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Whniosek o wydanie karty doskonalenia zawodowego oraz karta doskonalenia
zawodowego dyspozytora medycznego zawiera dane okredlone odpowiednio
woart. 12d ust. 3 i 4. Do doskonalenia zawodowego dyvspozytorow medycznyeh

przepisy art. 12—12¢, art. 12d ust. | i 2 oraz art. 12¢-12h stosuje si¢ odpowiednio.

6. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:

1} formy samoksztalcenia, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 2.

2) sposob 1 tryb  odbywania  doskonalenia  zawodowego  dyspozytordow
medyeznych,

3) zakres doskonalenia zawodowego dyspozytordw medyeznych,

4) wzor wniosku o wpis na liste podmiotéw uprawnionych do prowadzenia kursu
doskonalgcego,

5) sposob potwierdzania, dokumentowania i zatwierdzania poszczegolnyveh form
doskonalenia zawodowego dyspozytordw medycznych,

6) wzor karty doskonalenia zawodowego dyspozytorow medycznych

— uwzgledniajac koniecznos¢ zapewnienia jednolitosei odbywania doskonalenia

zawodowego, szybkosci i jednolitosci postgpowania oraz przejrzystosci wniosku,

dokumentowania 1 zatwierdzania form doskonalenia zawodowego 1 karty

doskonalena zawodowego.™:

20y w art. 27:

a)

woust. 1:

— pkt 6 otrzymuje brzmienie:

k)

..0) powiadamianie o zdarzeniu szpitalnych oddziatow ratunkowych lub, jezeli
wymaga tego sytuacja na miejscu zdarzenia, centrow wrazowych, centrow
urazowych dla dzieci lub jednostek organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych
w zakresie udzielania s$wiadczen zdrowotnych niezbgdnych dla ratownictwa
medycznego;”,

w pkt 7 kropke zastepuje sig Srednikiem i dodaje si¢ pkt 8 w brzmieniu:

.8) wspdlpraca oraz wymiana informac)i z centrami zarzadzania Kryzysowego,
w rozumieniu ustawy z dnia 26 kwietnia 2007 r. 0 zarzadzaniu kryzysowym (Dz.

L. 22013 r. poz. 1166).",

po ust. la dodaje si¢ ust. 1b w brzmieniu:

.1b. Zadania dyspozytora medycznego uwzgledniaja takze postanowienia umow

migdzynarodowych dotvezacyeh wspolpracy transgranicznej w zakresie ratownictwa

medycznego.”,

37



) ust. 2 otrzymuje brzmienie:
2. W przypadku zadysponowania jednostki sytemu. o ktérej mowa w art. 32 ust. |
pkt 2. spoza terenu dzialania dyspozytorni medyczne], dyspozytor medyvezny
informuje o tym fakcie niezwlocznie lekarza koordynatora ratownictwa medyeznego
tego wojewodztwa, na terenie Ktorego ma miejsce stacjonowania jednostka systemu,™,
d) wust, 3 pkt 1 otrzymuje brzmienie:
1) wyenacza dyspozytornie medyczna umozliwiajaea realizacje zadan okreslonych
woust, 1 pkt 1-4, 6.1 7 w sytuacyi okreslonej w ust. 21 2a:".
e) ust. 5 otrzymuje brzmienie:
5. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, ramowe
procedury:
1) przyjmowania i obslugi wezwan przez dyspozytora medyeznego,
2) dysponowania zespolami ratownictwa medycznego
majac na wzgledzie potrzebe jak najszybszego ustalenia istotnych elementow
stanu faktycznego w trakcie przyjmowania zgloszenia, a takze zapewnienie
wyslania na miejsce zdarzenia najwlasciwszego w danym przypadku zespolu
ratownictwa medycznego.”;
21w art. 29;
a) woust. 2:
— pkt 2 otrzymuje brzmienie:
..2) koordynacja wspolpracy dyspozytordow medycznych w przypadku zdarzen
wymagajgcych uzycia jednostek systemu, o ktérych mowa w art. 32 ust. 1, spoza
terenu dziatania dyspozytorni medycznej:”,
— w pkt 5 kropke zastepuje si¢ srednikiem i dodaje sig pkt 6 w brzmieniu:
.0) wspolpraca oraz wymiana informacji z centrami zarzadzania kryzysowego,
w rozumieniu ustawy z dnia 26 kwietnia 2007 r. o zarzadzaniu kryzysowym.”,
b) po ust. 2 dodaje sig ust. 2a w brzmieniu:
..2a. Zadania lekarza koordynatora ratownictwa medycznego, o ktérych mowa w ust.
2, uwzgledniaja takze postanowienia umow  miedzynarodowych dotyczacyeh
wspolpracy transgranicznej w zakresie ratownictwa medyeznego.”;
22)w art. 30:
a) ust. 112 otrzymuja brzmienie:
LW przypadku wystapienia sytuacji kryzysowyeh w rozumieniu przepisow ustawy
z dnia 26 kwietnia 2007 r. o zarzadzaniu kryzysowym, katastrof naturalnych i awarii

38



technicznych w rozumieniu ustawy z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie kleski
zyvwiotlowej (Dz. U. z 2014 r. poz. 333 1 915) oraz syluacji zagrozenia bezpieczenstwa
panstwa i wojny w rozumieniu przepisow o powszechnym obowiazku obrony
Rzeczypospolite] Polskiej lub gdy w ocenie lekarza koordynatora ratownictwa
medyesnego  skutki  zdarzenia moga spowodowaé stan  naglego zagrozenia
zdrowotnego znacznej liczby osob, lekarz ten informuje niezwlocznie wojewode
0 potrzebie postawienia w stan podwyzszone] gotowosci wszystkich albo niektorych
podmiotow leczniczych na obszarze danego wojewddztwa.
2. W przypadku, o ktorym mowa w ust. 1. wojewoda moze nalozyé, w drodze decyzji
administracyjnej. na podmioty lecznicze okreslone w ust. 1, obowiazek pozostawania
w stame podwyzszone] gotowoscl w celu zabezpieczenia swiadcezen opicki zdrowotnej
osobom znajdujacym si¢ w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego.”.
b) po ust. 2 dodaje sie ust. 2a w brzmieniu:
.2a. Obowigzek, o ktorym mowa w ust. 2, dotyczy, w szezegdlnoscl wskazania
miejsca udzielania swiadczen opicki zdrowotnej. w tym mozliwoécei udzielania ich
poza pomieszezeniami przedsighiorstwa podmiotu leczniczego, oraz zapewnienia:

1) 0s6b wykonujacych zawaod medyczny.,

2) wyrobdw medyeznych 1 wyposazenia wyrobow medyeznych w rozumieniu art.

2 ust. 1 pkt 33 1 38 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. 0 wyrobach medycznych
(Dz. U. z 2015 r. poz. 876),

3) produktow leczniczych

— niezbgdnych do udzielania pomocy znacznej liczbie osob w przypadkach,

0 kitdrych mowa wust. 1.7,
c) ust. 5 otrzymuje brzmienie:
5. Swiadezenia opieki zdrowotnej wykonywane w ramach stanu podwyzszonej
gotowosci inne niz medyczne czynnosci ratunkowe sg finansowane na zasadach
i w trybie okreslonyeh w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotne] finansowanych ze srodkow publicznych.”,
d) dodaje sig ust. 61 7 w brzmieniu:
0. Medyezne czynnosei ratunkowe wykonane w ramach stanu podwyZzszonej
gotowosei s linansowane ze srodkow  budzetu panstwa z  czesci, ktorveh
dysponentami sg poszezegolni wojewodowie, z wylaczeniem medyeznych czynnosci

ratunkowych wykonywanych przez lotnicze zespoly ratownictwa medycznego.
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7. Swiadczenia opieki zdrowotnej udzielone w ramach stanu podwyzszonej gotowosci
osobom innym niz swiadczeniobiorey, o ktérych mowa w ustawie z dnia 27 sierpnia
2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, sg
finansowane ze srodkow budzetu panstwa z czesci, ktorych dysponentami sa
poszezegdlni wojewodowie. Przepisy art. 19 ust, 4-6 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdw publicznych stosuje sie
odpowiednio.”;
23)wart. 31:
a) wust, 1:
- pkt I otrzymuje brzmienie:
1) jednostek wspdlpracujgeych z systemem, o ktdrych mowa w art. 15 ust. 1 pkt 9,
pod wzgledem spelnienia przez nie wymagan okreslonych wart. 17 ust. 21 3;"7,
= w pkt 3 kropke zastepuje si¢ srednikiem i dodaje si¢ pkt 4 w brzmieniu:
-4) podmiotow prowadzacych kursy doskonalace ratownikéw medycznyeh i kursy
doskonalgee  dyspozytorow  medyeznych pod  wzgledem  spelnienia  wymagan
okreslonyeh w przepisach wydanych odpowiednio na podstawie art. 12c ust. 3 i art. 26
ust. 5.7,
b) ust. 2 otrzymuje brzmienie:
.2. Do przeprowadzenia kontroli, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 1 i 3-5, stosuje sig¢
odpowiednio przepisy o dziatalnosci leczniczej dotvezace nadzoru i kontroli.”:
24)w arl. 32:
a) ust, 2 otrzymuje brzmienie:
2. Z systemem wspodlpracuja centra urazowe, centra urazowe dla dzieci oraz jednostki
organizacyjne  szpitali  wyspecjalizowane w  zakresic udzielania swiadczen
zdrowotnych niezbednych dla ratownictwa medycznego, Kktore zostaly ujete
w planie.”,
b) dodaje si¢ ust. 3 w brzmieniu:
3. Jednostki, o ktoryeh mowa w ust. 11 2, moga wykonywaé e-konsultacje.™;
25)art. 33 1 34 otrzymuja brzmienie:
LJArt. 33, 1. Szpitalny oddzial ratunkowy, centrum urazowe, centrum urazowe dla dzieci
oraz jednostka organizacyjna szpitala wyspecjalizowana w zakresie udzielania swiadczen
zdrowotnych niezbednych dla  ratownictwa medyeznego niezwlocznie udzielaja
niezbednyeh  swiadczen  opieki  zdrowotne]  pacjentowi  urazowemu, pacjentowi
urazowemu dzieciecemu albo osobie w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego.
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2. Sezpitalny oddzial ratunkowy. centrum urazowe, centrum urazowe dla dzieci oraz
jednostka organizacyjna szpitala wyspecjalizowana w zakresie udzielania Swiadczen
zdrowotnych niezbednych dla  ratownictwa medyeznego w  przypadku  naglego
i nieprzewidzianego braku mozliwosci udzielania $wiadczen zdrowotnych, niezwlocznie
zawiadamiaja o tym fakeie lekarza koordynatora ratownictwa medycznego.
3. W razie koniecznodci szpital, w ktdérym znajduje si¢ szpitalny oddzial ratunkowy.
centrum urazowe, centrum urazowe dla dzieci lub jednostka organizacyjna szpitala
wyspecjalizowana w zakresie udzielania swiadczen zdrowotnych niezbednych dla
ratownictwa medycznego zapewnia niezwloczny transport sanitarny pacjenta urazowego,
pacjenta urazowego dziecigcego albo osoby w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego do
najblizszego przedsigbiorstiwa podmiotu leczniczego udzielajgcego Swiadezen opieki
zdrowotnej w odpowiednim zakresie.
Art, 34.1. Szpitalny oddzial ratunkowy lokalizuje si¢ w szpitalu, w ktorym znajduja si¢ co
najmniej:
1) oddziat chirurgiczny ogélny  lub  oddzial chirurgii  urazowo-ortopedyezng],
a w przypadku szpitali udzielajacych swiadczen zdrowotnych dla dzieci — oddziat
chirurgiczny ogdlny dla dzieci lub oddzial chirurgii urazowo-ortopedyeznej dla
dzieci:
2) oddzial chorob wewngtrznych, a w przypadku szpitali udzielajacych swiadezen dla
dzieci - oddzial pediatryczny:
3) oddziat anestezjologii 1 intensywnej terapii:
4) catodobowa pracownia diagnostyki obrazowej.
2. Szpital, w ktorym dziala szpitalny oddziat ratunkowy posiada calodobowe lotnisko
zlokalizowane w takiej odleglosei, aby bylo moZliwe przyjecie osob, kidre znajduja sie
w slanie naglego zagrorenia zdrowotnego, bez posrednictwa specjalistyeznyeh Srodkow
transportu sanitarnego.
3. W przypadku braku mozliwosci spelnienia wymagan, o ktorych mowa w ust. 2, szpital.
w  ktorym dziala szpitalny oddzial ratunkowy posiada calodobowe ladowisko,
zlokalizowane w takiej odleglosci. aby bylo mozliwe przyviecie osob, ktore znajduja sie w
stanie naglego zagrozenia zdrowotnego, bez posrednictwa specjalistycznych Srodkdw
transportu sanitarnego
4. Ladowisko, o ktorym mowa w ust. 3. spelnia wymagania okreslone w ustawie z dnia

3 lipca 2002 r. — Prawo lotnicze oraz w przepisach wydanych na podstawie ust. 7.
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5. W przypadku braku mozliwosci technicznych spelnienia wymagan okreslonych w ust.
2 lub 3, dopuszeza sie odleglodé szpitalnego oddzialu ratunkowego od lotniska lub
ladowiska wigksza niz okreslona w ust. 2 lub 3, pod warunkiem, Ze szpital, w ktdrym
dziala szpitalny oddzial ratunkowy zabezpieczy specjalistyczny $rodek transportu
sanitarnego,
a c¢zas lrwania transportu osob, ktore znajduja si¢ w stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego, tym S$rodkiem transportu do szpitalnego oddzialu ratunkowego nie
przekroczy 5 minut, liczge od momentu przekazania pacjenta przez lotniczy zespol
ratownictwa medycznego do specjalistyeznego $rodka transportu sanitarnego.
6. Dopuszeza sie funkcjonowanie szpitalnego oddzialu ratunkowego niespelniajacego
wymagan okreslonych w ust. 2-5, znajdujacego si¢ w szpitalu, w ktorvm funkcjonuja
jednostki organizacyjne szpitala wyspecjalizowane w zakresie udzielania swiadczen
zdrowotnych niezbednych dla ratownictwa medycznego, jezeli:

) miejscowy plan zagospodarowania przestrzennego, albo

2) decyzja o warunkach zabudowy i zagospodarowania terenu

— uniemozliwia spetnienie wymagan okreslonych w ust. 2-35.
7. Minister whasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzgdzenia:

1) szczegdlowe zadania szpitalnych oddzialow ratunkowych,

2) szczegolowe wymagania dotyezgcee lokalizac)i szpitalnych oddzialéw ratunkowych

w strukturze szpitala oraz warunkow technicznych,
3) wymagania dla ladowisk szpitalnych oddzialow ratunkowych,
4) minimalne wyposazenie, organizacj¢ oraz minimalne zasoby kadrowe szpitalnych
oddziatow ratunkowych
— uwzgledniajge koniecznos¢ zapewnienia osobom w slanie naglego zagrozenia
zdrowotnego odpowiednich swiadezen opicki zdrowotnej.™;
26)w art, 36:

) wust. 1 pkt 112 otrzymuja brzmienie:

1) zespoly specjalistyczne, w sklad ktorych wchodza nie mniej niz trzy osoby

uprawnione do wykonywania medycznych czynnosei ratunkowych, w tym co najmniej

jeden lekarz systemu;

2) zespoly podstawowe. w sklad ktoryveh wchodza nie mniej niz dwie osoby

uprawnione do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych, z ktérych co

najmniej jedna posiada co najmniej 2-letnie doswiadczenie zawodowe w pracy przy

udzielaniu swiadezen zdrowotnych, w wymiarze odpowiadajacym nie mniej niz pol
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etatu w okresie ostatnich dwadch lat, w zespole ratownictwa medycznego, lotniczym
zespole ratownictwa medycznego. szpitalnym oddziale ratunkowym lub oddziale
anestezjologii i intensywnej terapii.”.
b) ust. 2 otrzymuje brzmienie:
2. Minimalne wyposazenie zespotu ratownictwa medycznego stanowi:
1) specjalistyczny srodek transportu sanitarnego. spelniajgey cechy techniczne
i jakosciowe okreslone w Polskich Normach przenoszacych europejskie
normy zharmonizowane;
2) sprzet do obstugi SWD PRM.”,
c) ust. 3 otrzymuje brzmienie:
3. W przypadku gdy zaden z czlonkow zespolow ratownictwa medycznego nie
spelnia warunkow, o ktérych mowa w art. 106 ust. 1 ustawy z dnia 5 stycznia 2011 r.
o kierujacych pojazdami (Dz, U. z 2015 r. poz. 155) w skiad zespolow, o ktorych
mowa w ust. 1, wchodzi kierowca posiadajgey takie uprawnienmia oraz wazne
zaswiadczenic o ukonczeniu kursu w zakresie kwalifikowane] pierwszej pomocy
i uzyskaniu tytutu ratownika.”,
d) dodaje si¢ ust. 4-6 w brzmieniu:
L4 Dysponent zespolow ratownictwa medycznego zapewnia zespolom ratownictwa
medycznego mozliwosé wykonywania calodobowych e-konsultacji.
5. Kierownikiem zespolu ratowniciwa medycznego, o kidorym mowa w ust. 1 pkt 1,
jest lekarz systemu.
6. Kierownika zespolu ratownictwa medycznego, o ktorym mowa w ust. | pkt 2
wskazuje dysponent jednostki.”™;
27)woart, 38 wust. 3 w pkt 2 lit. b otrzyvmuje brzmienie:
+b) lekarza koordynatora ratownictwa medyeznego, kierujgcego akcja medyczng. osob
wykonujgeyech  medyezne  czynnodei  ratunkowe  oraz  ratownikow  jednostek
wspolpracujacych z systemem, o ktoryeh mowa w art. 15 ust. | pkt 9.
28)art. 39 otrzymuje brzmienie:
JArt 390 Z systemem wspoldziataja konsultanci krajowi 1 wojewddzey  w ochronie
zdrowia, uczelnie medyczne, placowki  ksztalcenia ustawicznego  dorostych.
stowarzyszenia lekarskie, pielegniarskie oraz ratownikow medyeznych o zasiggu
ogolnokrajowym prowadzace dzialalnos¢ w  zakresie medycyny ratunkowej lub
ratownictwa medycznego — w zakresie edukacji 1 przygotowywania kadr systemu,

opracowywania zalecen proceduralnyeh funkcjonowania systemu, inicjowania i realizacji
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zadan naukowo-badawczych w  zakresie medycyny ratunkowej lub ratownictwa
medyeznego. oceny jakosci systemu oraz wytyczania kierunkow jego rozwoju.”;

29) w art. 39b pkt 5 otrzymuje brzmienie:
.5) zapewnia dostepnod¢ do swiadezen zdrowotnych udzielanych przez lekarza
posiadajacego specjalizacje Il stopnia lub tytul specjalisty w dziedzinie kardiochirurgii lub
chirurgii klatki piersiowej w czasie nie dluzszym niz 30 minut od chwili stwierdzenia
okolicznosci uzasadniajgeyeh udzielanie takich swiadezen:™;

30) po art. 39d dodaje sig art. 39e—3%h w brzmieniu:
LAt 39 Wocentrum urazowym dla dzieci swiadczenia zdrowotne sg udzielane
pacjentowi urazowemu dziecigeemu przez zespol lekarzy posiadajaeych tytul specjalisty,
zwany dalej ,zespolem urazowym dziecigcym™ okreslony w przepisach wydanych na
podstawie art. 39h.
Art. 39f. Centrum urazowe dla dzieci:

1) zabezpiecza, w zakresie $wiadczen zdrowotnych, o ktdrych mowa w art. 39g ust. 1,
populacje nie mnigjsza niz 1 min mieszkancow, zamieszkujgea obszar pozwalajgcy
na dotarcie z miejsca zdarzenia do centrum urazowego w ciagu 1.5 godziny;

2) wspolpracuje z publiczng uczelnia, o ktdrej mowa w art. 94 ust. 3 pkt 6 ustawy
z dnia 27 lipca 2005 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym:

3) zapewnia dzialanie w swojej strukturze specjalistycznych oddzialdw zabiegowych:

a) oddziatu anestezjologii i intensywnej terapii, zapewniajacego gotowosc co
najmniej dwoch stanowisk intensywnej terapii do udzielania swiadczen
zdrowotnych pacjentowi urazowemu dziecigecemu,

b) bloku operacyjnego, zapewniajacego stala gotowosé co najmniej jednej sali
operacyjnej do udzielania swiadezen zdrowotnych pacjentowi urazowemu
dziecigcemu,

¢) oddzialu chirurgii dziecigcej oraz oddzialow lub specjalistow neurochirurgii
lub neurotraumatologii, ortopedii 1 traumatologii narzadu ruchu;

4) zapewnia dostep do pracowni diagnostyki laboratoryjnej i obrazowej, endoskopii
diagnostycznej i zabiegowej czynnej calg dobg:

5) zapewnia dostepno$é do Swiadezen zdrowotnych udzielanych przez lekarza
posiadajacego  specjalizacje 11 stopnia lub tytul specjalisty w  dziedzinie
kardiochirurgii lub chirurgii klatki piersiowej w czasie nie dhuzszym niz 30 minut

od chwili stwierdzenia okolicznosci uzasadniajacych udzielanie takich swiadezen:
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6) zapewnia dostepnosé do $wiadezen zdrowotnyeh udzielanych przez lekarza
posiadajacego specjalizacje 11 stopnia lub tytut specjalisty w dziedzinie chirurgii
szczckowo-twarzowe) w czasie nie diuzszym niz 12 godzin od chwili stwierdzenia
okolicznosci uzasadniajacych udzielanie takich $wiadezen:

7) dysponuje  ladowiskiem lub  lotniskiem dla sSmigloweca ratunkowego,
zlokalizowanym w takie] odleglosci, aby mozliwe bylo przyjecie pacjenta
urazowego dziecigcego, bez posrednictwa specjalistycznego srodka transportu
sanitarnego.

Art. 39g.1. Centrum  urazowe dla  dzieci przyjmuje, kompleksowo diagnozuje

1 wiclospecjalistycznie leczy pacjenta urazowego dziecigeego, zgodnie z aktualng

wiedzg medyczna w zakresie leczenia cigzkich. mnogich lub wielonarzadowych

obrazen ciata.

I

. Centrum urazowe dla dzieci, po zakonczeniu udzielania swiadczen zdrowotnych,
o ktorych mowa w ust. 1, kieruje pacjenta urazowego dziecigcego do innego oddzialu
szpitala. w ktérym znajduje sie centrum urazowe lub do przedsigbiorstwa innego
podmiotu leczniczego w celu kontynuowania leczenia lub rehabilitacji.

3. Zespol urazowy dzieciecy zaleca wskazania co do dalszego leczenia lub rehabilitacji
pacjenta urazowego dziecigcego w oddziale szpitala lub w przedsigbiorstwie podmiotu
leczniczego, o Ktorych mowa w ust. 2, wlasciwych ze wzgledu na jego stan zdrowia.

Art. 39h. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:

1) szezegolowe wymagania organizacyine centrum urazowego dla dzieci, w zakresie
minimalnego wyposazenia diagnostycznego oraz technicznego,

2} minimalne zasoby kadrowe zespolu urazowego dziecigcego,

3) kryteria kwalifikacji osoby ponizej 18 lat bedacej w stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego do leczenia w centrum urazowym dla dzieci,

4) sposob postepowania z pacjentem urazowym dzieciecym
uwzgledniajagc  konieczno$é zapewnienia pacjentowi urazowemu dziecigcemu

odpowiednich $wiadczen opieki zdrowotne].™;

31) tvtul rozdzialu 5 otrzymuje brzmienie:

Akcja medvezna™;

32)w art. 40 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

.. Akegja medvezna rozpoczyna sie w momencie przybycia zespolu ratownictwa
medycznego na migjsce zdarzenia.”;

33)art. 41 otrzvmuje brzmienie:
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JArt 41, 1. Akejg medyezna kieruje kierownik zespolu ratownictwa medycznego.
2. W preypadku gdy do zdarzenia zostal zadysponowany wiecej niz jeden zespol
ratownictwa medycznego, dyspozytor medyezny wyznacza sposrod  Kierownikow
zespolow ratownictwa medycznego zadysponowanych na miejsce zdarzenia, kierujacego
akcjg medyczna.
3. Podezas prowadzenia medycznyeh czynnosei ratunkowych kierujaey akcja medyczng
pozostaje w stalym kontakcie z dyspozytorem medyeznym.
4. Kierujacy akcja medyczng moze zasiggaé opinii lekarza wskazanego przez dyspozytora
medycznego.™:
34)w art. 42:
a) ust. 2 otrzymuje brzmienie:
+2. W przypadku, o ktorym mowa w ust. 1, kierujacy akeja medyczna koordynuje
medyczne czynnosei ratunkowe i wspomaga kierujacego dziataniem ratowniczym.”,
b} dodaje si¢ ust. 3 i 4 w brzmieniu:
3. W sytuacji wystapienia zdarzen o charakterze terrorystycznym w rozumieniu art. 3 pkt
Il ustawy z dnia 26 kwietnia 2007 r. o zarzadzaniu kryzysowym, kierujacy akcja
medyezna koordynuje medyczne czynnosci ratunkowe i wspomaga zarzadzajacego
pozostalymi czynnodciami na miejscu zdarzenia o charakterze terrorystycznym.
4. Czlonkowie zespolow ratownictwa medyeznego wskazanych do realizacji umow
migdzynarodowych dotyezgeych wspolpracy transgraniczne] w zakresie ratownictwa
medycznego, zgodnie z planem. o ktorym mowa w art. 21, sa obowiazani do
przestrzegania postanowien tych umow.”;
35)w art. 44 ust. | otrzymuje brzmienie:
1. Zespol ratownictwa medycznego transportuje osobg w stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego do najblizszego. pod wzgledem czasu dotarcia, szpitalnego oddziahu
ratunkowego lub do szpitala wskazanego preez dyspozytora medycznego lub lekarza
koordynatora ratownictwa medycznego.”;
36)art. 45 otrzymuje brzmienie:
Lo W opreypadku gdy u osoby w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego zostanie
stwierdzony stan, ktéry zgodnie ze standardami postgpowania, o ktorych mowa w art. 43,
wymaga transportu z miejsca zdarzenia bezposrednio do szpitala, w ktérym znajduje si¢
centrum urazowe, centrum urazowe dla dzieci albo do jednostki organizacyvinej szpitala
wyspecjalizowane] w zakresie udzielania $wiadczen zdrowolnych niezbednych dla

ratownictwa medycznego lub, gdy tak zadecvduje kierownik zespolu ratownictwa
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medycznego. osobg w stanic naglego zagrozenia zdrowolnego transportuje  sie
bezposrednio do szpitala, w ktorym znajduje si¢ odpowiednio centrum albo jednostka
organmizacyjna szpitala wyspecjalizowana w zakresie udzielania swiadczen zdrowotnych
niezbednych dla ratownictwa medycznego. wskazanego przez dyspozytora medycznego
lub lekarza koordynatora ratownictwa medycznego. W przypadku transportu poza obszar
dzialania dyspozytorni medycznej, transport koordynuje lekarz koordynator ratownictwa
medycznego.
2. W przypadku odmowy przyjecia pacjenta urazowego lub pacjenta urazowego
dziecigeego przez szpital, o ktorym mowa w ust. 1, albo osoby w stanie naglego
zagrozenia zdrowotnego przez jednostke, o ktérej mowa w ust. 1, art. 44 ust. 2 stosuje sig
odpowiednio.”;
37)w art. 46:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:
1. Zadania zespolow ratownictwa medycznego, z wylgczeniem lotniczych zespolow
ratownictwa medycznego, w tym wynikajace z umdw migdzynarodowych, sa
finansowane z budzetu panstwa z czg¢scl, ktorveh dysponentami sg poszczegolni
wojewodowie.”,
b) ust. 3 otrzvmuje brzmienie:
~3. Wojewodowie, do dnia 31 marca roku poprzedzajacego rok budizetowy,
przedstawiaja ministrowi  wlasciwemu do spraw zdrowia zaloZenia dotyczace
finansowania:
1} zespolow  ratownictwa  medycznego. uwzgledniajgece  realizacje  umow
migdzynarodowych, wyodrebniajae Srodki na realizacje tyeh umow;
2)  kosztéw realizacji zadan:
a) zespolow ratownictwa medycznego,
b) dyspozytorow medycznych.”,
c) po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a w brzmieniu:
..3a. Wojewodowie corocznie do dnia 1 marca, przedstawiaja ministrowi wlasciwemu
do spraw zdrowia informacj¢ o rocznych w poprzednim roku kosztach dzialalnosci
podstawowych  oraz  specjalistycznych  zespolow  ratownictwa  medycznego,
dyspozytormi  medycenych  oraz  dyspozytorow  medycznych  w  podziale na
poszczegdlnych dysponentdw jednostek oraz lokalizacje dyspozytorni medycznych,
z  wylgezeniem  lotniczych  zespoldw  ratownictwa  medyeznego  wraz

7 danymi dotvezacymi:
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1) Kkosztow bezposrednich, w szczegdlnosci:
a)  kosztow osobowych.
b) kosziow eksploatacyjnych:
2) kosztow posrednich, w szezegolnosei kosztow administracyjno-gospodarczych.”,
d) ust. 5 otrzymuje brzmienie:
3. W celu ustalenia propozycji wysokosci srodkow na finansowanie zadan, o ktorych
mowa w ust. 1, z uwzglednieniem podzialu migdzy poszczegolne wojewodztwa
nalezy wydzieli¢ srodki na realizacje umow miedzynarodowych. a nastgpnie kolejno
obliczyé:
1) dla kazdego wojewodztwa — sume:
a) iloczynu liczby zespolow podstawowych w tym wojewodztwie i wskaznika
kosztow calodobowego utrzymania zespolu podstawowego stanowiacego
0,75 kosztow catodobowego utrzymania zespotu specjalistyeznego oraz
b) liczby zespolow specjalistycznych
— zwang dalej unormowang liczba zespolow™;
2} sumg unormowanej liczby zespolow facznie dla wszystkich wojewodztw:
3) dla kazdego wojewodztwa — udzial procentowy unormowanej liczby zespolow
w sumie, o ktérej mowa w pkt 2.7,
€) ust. 8 otrzymuje brzmienie:
..8. Wysokos¢ srodkow na finansowanie zadan., o ktoryeh mowa w ust. 1, dla danego
wojewodztwa stanowi sume srodkow na realizacje zadan zespolow ratownictwa
medycznego wynikajacych z umow miedzynarodowych w tym wojewodztwie, oraz
iloczynu ogolnej kwoty $rodkow planowanych na zadania zespolow ratownictwa
medycznego pomniejszonych o srodki wydzielone zgodnie z ust. 5 na realizacj¢ zadan
wynikajacyeh z umodw migdzynarodowyceh, i udziatu procentowego, o ktorym mowa
wust. 5 pkt 3.7
38)wart. 47 ust, 2 otrzymuje brzmienie:
2. Finansowanie swiadczen opieki zdrowotne] udzielanych pacjentowi urazowemu lub
pacjentowl urazowemu dziecigcemu odbywa sie oddzielnie dla kazdego zakresu tych
$wiadczen, na zasadach 1 w trybie okreslonyeh w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotne] finansowanych ze Srodkdw publicznych, w ramach
srodkow okreslonych w planie finansowym Narodowego Funduszu Zdrowia.™
39w art. 48:

a) ust. 5 otrzyvmuje brzmienie:
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.3, Finansowanie, o ktorym mowa w ust. 1, odbywa sig na podstawie umowy zawarte]
migdzy  ministrem  wlasciwym do  spraw  zdrowia a podmiotem leczniczym
utworzonym przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia w celu realizacji zadan
lotniczych zespoldw ratownictwa medycznego.”,
b) uchyla si¢ ust. 6-8,
c) ust. 91 10 otrzymujg brzmienie:
9. Lotnicze zespoly ratownictwa medycznego moga wykonyvwaé  zadania
poszukiwawceze w ramach shuzby poszukiwania i ratownictwa lotniczego (stuzba
ASAR).
10. Zadania, o kidérych mowa w ust. 9, sa finansowane ze $rodkéw przeznaczonych
na funkejonowanie stuzby ASAR™:
40)w art. 50 wust. 1:
a) po pkt 1 dodaje sig pkt la w brzmieniu:
1a) lotniczych zespotow ratownictwa medyveznego:”,
b) pkt 2 otrzymuje brzmienie:
..2) szpitalnych oddziatéw ratunkowych, centréw urazowych oraz centrow urazowych
dla dzieci;™;
41) wart. 57 wust. | pkt 1 otrzymuje brzmienie:
..1) specjalizacjg lub tytul specjalisty albo ktory kontynuuje szkolenie specjalizacyjne co
najmniej po drugim roku odbywania specjalizacji w  dziedzinie: anestezjologii
i intensywnej terapii, chordob wewngtrznych, chirurgii ogdluej, chirurgii dziecigeej,
kardiologii, ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, ortopedii i traumatologii lub pediatrii.

albo™.

Art. 2. W ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.
U. z 2015 r. poz. 464) w art. 9 dodaje si¢ ust. 15 w brzmieniu:

.15, Lekarz, o ktorym mowa w ust. 2, udzielajacy $wiadezen czasowo 1 okazjonalnie
wylacznie w ramach umdw miedzynarodowych zawartych z panstwem czlonkowskim Unii
Europejskie] w celu wspotpracy transgraniczne] w zakresie ratownictwa medyeznego, nie
sklada okrggowej izbie lekarskiej wlasciwej ze wzgledu na miejsce zamierzonego
wykonywania zawodu dokumentow, o ktorych mowa w ust. 2. Przepisow ust. 3-12 nie

stosuje sig.”.
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Art. 3 W ustawie z dma 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotne]
finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U, 22015 r. 581) wart. 132a:
1} ust. 1 otrzymuje brzmienie:

1. Swiadezeniodawey moga wspolnic ubiega¢ sie o zawarcie i wykonywanie
umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, ktorej przedmiotem jest
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w nie mniej niz dwoch zakresach.
o ktorych mowa w art, 15 ust. 2 pkt 2-8, 10-13, 151 16.7;

2) dodaje si¢ ust. 5 w brzmieniu:
5. Swiadezeniodawey moga wspélnie ubiegaé sie o zawarcie i wykonywanie umowy

na wykonywanie zadan zespolow ratownictwa medycznego. Przepisy ust. 2-4 stosuje

gl

Art. 4. W ustawie z dnia 18 marca 2008 r. o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych
nabytych w panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej (Dz. U, Nr 63, poz. 394, z 2013 r.
poz. 1650 oraz z 2014 r. poz. 1004) po art. 34 dodaje si¢ art. 34a w brzmieniu:

JArt 34a. Do ustugodawcey swiadezacego ustugi czasowo i okazjonalnie wylgeznie w ramach
umow migdzynarodowyeh zawartyeh z panstwem czlonkowskim Unii Europejskiej w celu
wspolpracy transgranicznej w zakresie ratownictwa medycznego przepisow art. 30 1 31 nie

stosuje sig.”,

Art. 5, W ustawie z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i poloznej (Dz. U. z 2014 r.
poz. 1435 z pozn. zm.¥) w art. 24 dodaje si¢ ust. 7 w brzmieniu:

.. 7. Przepisow ust. 1-6 nie stosuje si¢ do pielegniarek i potoznyeh udzielajgeych $wiadezen
opieki zdrowotne] w ramach umoéw migdzynarodowych zawartych z panstwem czlonkowskim

Unii Europejskie] w celu wspolpracy transgranicznej w zakresie ratownictwa medycznego.”.

Art. 6. W ustawie z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie osob przebywajacych na
obszarach wodnyeh (Dz. U, Nr 208, poz. 1240 oraz z 2015 r. poz. 779) art. 19 otrzymuje
brzmienie:

LJArt. 19, Ratownik wodny, posiadajgey uprawnienia ratownika medycznego, o ktdrym mowa

woart. 10 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, przy

¥ Zmiany wymienione]j ustawy zostaly ogloszane w Dz, U, 2 2004 r. poz. 1491 i 1877 oraz z 2015 r. poz. 978,
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wykonywaniu dzialan ratowniczych moze realizowa¢ zadania zawodowe okreslone

w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 3 tej ustawy.”.

Art. 7. W ustawie z dnia 18 sierpnia 2011 r. o bezpieczenstwie i ratownictwie w gorach i na
zorganizowanych terenach narciarskich (Dz. U. Nr 208, poz. 1241 oraz z 2013 r. poz. 7) art.
12 otrzymuje brzmienie:

LArt, 12,0 Ratownik gorski 1 ratownik narciarski. posiadajacy uprawnienia ratownika
medycznego. o kiorym mowa w arl, 10 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Pafistwowym
Ratownictwie Medycznym, przy wykonywaniu dzialan ratowniczych moze realizowaé

zadania zawodowe okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 3 tej ustawy.”,

Art. 8. Wymaganie dotyczgcee ukonczenia kursu kwalifikowanej pierwszej pomocy okreslone
woart, 36 ust. 3 ustawy, o ktorej mowa w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa,

stosuje sig po uplywie 6 miesigey od dnia wejscia w zycie ninigjszej ustawy.

Art. 9. 1. Ratownicy medyczni i dyspozytorzy medyezni, ktorzy przed wejdciem w 2ycie
ninigjszej ustawy rozpoczgli realizacje obowiazku doskonalenia zawodowego, o ktorym
mowa w art. 12 1 art. 26 ust. 3 1 4 ustawy, o ktérej mowa w art. 1, w brzmieniu nadanym
niniejszg ustawa, kontynuuja go na podstawie dotychezasowych przepisow,

2. Do kursow doskonalaeych dla ratownikéw medycznych lub dyspozytoréw medycznych,
rozpoczglych i niezakonczonych przed dniem wejscia w zycie ustawy, dotyvchezasowych
stosuje si¢ przepisy dotychezasowe.

3. Przepisy art. 12d ust. 2 ustawy. o ktorej mowa w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza

ustawa, stosuje si¢ od dnia | stycznia 2021 r.

Art, 10.1. W latach 2016-2025 maksymalny limit wydatkéw budzetu panstwa bedacych
skutkiem finansowym ninigjszej ustawy w czgscei pozostajacej w dyspozycji ministra
wlasciwego do spraw zdrowia wynosi 8 138 tys. zl. z tym ze w poszezegdlnych latach
wyniesie odpowiednio:

1) w2016 -0z

2y w2017 r. -1 202 tys. zh:

3) w2018 r. —695 tys. zI;

4) w2019 r. — 474 tvs. 2k

5) w2020 r. - 927 tys. zl;
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6) w2021 r. 997 tys. zi;
Ty w2022 r. — 939 tys. zL:
8) w2023 r. — 942 tys, zk;
9y w2024 r. -1 013 tys. zk:
10y w2025 r, — 949 tys. zIL
2. W preypadku przekroczenia lub zagrozenia przekroczenia przyjetego na dany rok
budzetowy maksymalnego limitu wydatkow, o ktdérym mowa w ust. 1, zostang zastosowane
mechanizmy korygujgee polegajace na:
1) ograniczeniu wydatkdw zwigzanych z obstuga administracyjna Komitetu:
2) zwiekszeniu przychoddw z tyvtulu oplaty egzaminacyjnej za Panstwowy Egzamin
z Ratownictwa Medyveznego:
3) ograniczeniu wydatkow  ponoszonych na  zorganizowanie 1 przeprowadzenie
Panstwowego Egzaminu z Ratownictwa Medyeznego.
3. Organem wlasciwym do monitorowania wykorzystania limitu wydatkow, o ktérych mowa
woust. 1, oraz wdrozenia mechanizmow korygujaeych. o ktoryeh mowa w ust. 2, jest minister

wilasciwy do spraw zdrowia.

Art. 11, 1. W latach 2016-2025 maksymalny limit wydatkow budzetu panstwa bedacych
skutkiem finansowym niniejszej ustawy w czgsciach wojewodow wynosi 8 364 tys. zl, z tym
ze w poszezegdlnyeh latach wyniesie odpowiednio:

1yw2016 . -0zl

2yw 2017 r.— 929 tys. zl;

w2018 . - 929 tys. zh

4)w 2019 1. — 929 tys. zh;

5)w 2020 r. — 929 tys. zl;

6) w 2021 r. — 929 tys. zk;

Tyw 2022 r. — 929 tys. zl;

8) w2023 r. - 929 tys. zl;

D w2024 r. — 929 tys. zl;

10) w2025 1. — 929 tys. z1
2. W przypadku przekroczenia lub zagrozenia przekroczenia przyjetego na dany rok
budzetowy maksymalnego limitu wydatkdw, o ktorym mowa w ust. 1, zostanie zastosowany

mechanizm korvgujacy polegajacy na ograniczeniu wydatkow osobowych ponoszonych przez
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wojewode na realizacje zadan polegajacych na wydawaniu prawa wykonywania zawodu
ratownika medycznego oraz kart doskonalenia zawodowego ratownikow medycznyeh.

+ 5 Fy f oo 3 - 9 = & F i H 5 5 8 4 F A 7
3. Organem wlasciwym do monitorowania wykorzystania limitu wydatkow, o ktoryeh mowa
w ust. 1, oraz wdrozenia mechanizmu korygujacego. o kidrym mowa w ust. 2. jest wlasciwy

wojewoda.

Art. 12, Osoba. ktora w dniu wejscia w zycie ustawy ukonczyla nauke w szkole policealnej
publicznej lub niepublicznej o uprawnieniach szkoly publicznej, ksztalcace) w zawodzie
ratownik medyczny, sktada wniosek . o ktorym mowa w art, 10h ust. 1 ustawy, o ktdre] mowa
w art, 1, w brzmieniu nadanym ninigjsza ustawa, po uzyskaniu dyplomu potwierdzajacego
kwalifikacje zawodowe w zawodzie ratownik medyezny, w terminie nie dluzszym, niz

3 miesiace od dnia uzyskania dyplomu.

Art. 13, 1. Akty wykonawcze wydane na podstawie art. 13 ust. &, art. 16 ust. 2, art. 34 1 art.
38 ust. 3 ustawy, o ktére] mowa w art. 1, zachowuja moc do dnia wejscia w 2yeie aktow
wykonawezych wydanych na podstawie art. art, 13 ust. 11, art. 16 ust, 8, art, 34 ust. 71 art. 38
ust. 3 ustawy, o ktore) mowa w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa, jednakze nie
dhuzej niz 12 miesicey od dnia wejscia w Zzycie niniejszej ustawy.

2. Akt wykonawezy wydany na podstawie art. 21 ust. 17 ustawy, o ktorgj mowa w art. 1.
utrzvimany w mocy na podstawie art. 34 ust. 2 ustawy z dnia 22 listopada 2013 r. o systemie
powiadamiania ratunkowego (Dz. U. poz. 1635 oraz z 2014 r. poz, 1877 i 1915), zachowuje
moe do dnia wejscia w zycie aktu wykonawcezego wydawanego na podstawie art. 21 ust. 17
ustawy, o ktdrej mowa w art. 1, w bramieniu nadanym niniejsza ustawsg, jednakze nie dluzej

niz 12 miesigey od dnia wejscia w 2ycie niniejszej ustawy.

Art. 14, Ustawa wchodzi w zyeie z dniem 1 stycznia 2016 r. , z wyjatkiem:
1) art. 1 pkt 4 w zakresie art. 10 ust. 1 pkt 5 i art. 1"pkt 20 tiret drugie, ktore wchodizg
w zycie z dniem | lipca 2019 r.;
2) art. 1 pkt 4 w zakresie art. 10 ust 1 pkt 1 —4 1 ust 2, kidre wehodzg w zycie z dniem |
maja 2016 r.;
3) art. 1 pkt 5 w zakresie art. 10a — 10g i 10}, ktére wchodza w Zycie z dniem | maja

2016 r.:
4) art. | pkt 6 w zakresie art. 11 ust. 3 pkt 2 — 101 ust. 7. 8. 11 1 12, ktore wechodza w

zveie z dniem 1 styeznia 2017 r.;
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5) art. 1 pkt 71 8, ktdre wehodza w zycie z dniem 1 maja 2016 r.;

6) art. 1 pkt 9 w zakresie art. 13 ust. 2 — 11, ktdre wehodza w zycie z dniem 1 stycznia
20171

7) art 1 pkt 10, ktéry wehodzi w 2zyeie z dniem | stycznia 2017 r.;

8) art 1 pkt 19 w zakresie art. 26 ust. 3 — 6, ktore wehodza w Zycie z dniem [ maja 20106
P

9) art 1 pkt 23 w zakresie art 31 ust. 1 pkt 4 I ust. 2, kiore wehodzg w zycie z dniem |
maja 2016 r.:

10)art. 1 pkt 30 w zakresie art. 39 pkt 7, ktéry wehodzi w zycie z dniem | stycznia 2021

I 1)art. 3. ktory wechodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2017 r.
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