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Stanowisko Konwentu Powiatow Wojewo6dztwa Malopolskiego
z dnia 03 lipca 2017 r.

w sprawie projektowanych zmian w organizacji zarzadzania systemem Panstwowego
Ratownictwa Medycznego w Malopolsce.

Konwent Powiatow Wojewodztwa Malopolskiego apeluje o przygotowanie
harmonogramu wdrozenia nowych rozwigzan zarzadzania zespotami ratownictwa medycznego
w sposéb zapewniajacy utrzymanie funkcjonalnosci jakie sa aktualnie wykorzystywane w systemie
matopolskim.

W Matopolsce od stycznia 2013 roku dziata stabilny, sprawnie funkcjonujacy system
zarzadzania zespotami ratownictwa medycznego, zapewniajgcy mozliwos¢ racjonalnego wykorzystania
posiadanych zasobow, wspolpracujacy z Centrum Powiadamiania Ratunkowego w ramach
zintegrowanych dyspozytorni medycznych z mozliwoscia ich zastgpowalnosci w sytuacjach
awaryjnych.

System zostal zbudowany w ramach realizacji projektu Europejskiego Funduszu
Rozwoju Regionalnego (EFRR) z Matopolskiego Regionalnego Programu Operacyjnego na lata 2007-
2013. Wartos¢ projektu to 20 583 698,29 zl, przy czym dofinansowanie z EFRR wynosito
16 759 737,13 zi. Beneficjentami projektu jest 28 podmiotéw, w tym dysponenci ratownictwa
medycznego, szpitale powiatowe, szpitale posiadajace osrodki hemodynamiki, PSP, GOPR i TOPR.
Trwalos¢ tego projektu zostata okreslona na kwiecien 2021 roku.

Wojewoda Matopolski, w oparciu o decyzje Ministra Zdrowia rozpoczat wdrazanie na terenie
Matopolski innego, Centralnego Systemu Wspomagania Dowodzenia dla Panstwowego Ratownictwa
Medycznego. Wedlug harmonogramu, rozpoczgcie jego funkcjonowania zostato okreslone na przetom
wrzeénia i pazdziernika 2017 r.

Wdrozenie nowych rozwigzan zarzadzania zespotami ratownictwa medycznego wigze sig
z nastc;pUchyml niekorzystnymi skutkami:

pozbawione jest wielu istotnych funkcjonalnosci obecnie wykorzystywanego systemu

w Malopolsce, takich jak: mozliwos¢ transmisji EKG bezposrednio z miejsca zdarzenia

do osrodka hemodynamiki, mozliwosé wspotpracy w zakresie hipotermii, posiadanie modutéw

do sporzadzania grafikéw, automatycznej sprawozdawczosci do Narodowego Funduszu

Zdrowia, biezacego raportowania do Urzgdu Wojewddzkiego;

— nie zapewnia wspotpracy z systemem tgcznosci radiowej;
—  wigze si¢ z przerwaniem trwatosci projektu unijnego, co w nastepstwie spowoduje koniecznosé
zwrotu srodkéw pomocowych EFRR.




Majac swiadomos¢ korzysci wynikajgcych z budowy jednolitego SWD PRM w catym kraju,
podkreslamy koniecznos¢ integracji dotychczas wykorzystywanego systemu w Matopolsce z systemem
ogoélnopolskim, a takze modyfikacji harmonogramu wdrozen nowego systemu. Dziatania te powinny
by¢ realizowane w taki sposéb, aby wdrozenie nie powodowato utraty juz wykorzystywanych
funkcjonalnosci, majacych znaczacy wplyw na bezpieczenstwo mieszkanicéw Matopolski,
nie pogarszaly pracy dysponentéw ratownictwa medycznego oraz nie skutkowaly utratg $rodkow
unijnych, prowadzac do ponoszenia kolejnych nieracjonalnych naktadéw inwestycyjnych.

Z uwagi na powyzsze, wnosimy o przygotowanie harmonogramu wdrozenia pozwalajgcego
na utrzymanie trwatosci projektu oraz zapewnienie i utrzymanie tozsamych funkcjonalnosci jakie
aktualnie sag wykorzystywane w systemie matopolskim, a majg zasadniczy wpltyw na bezpieczenstwo
pacjentow.
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Do wiadomosci:
1. Prezes Stowarzyszenia Szpitali Matopolski, ul. Szpitalna 22, 34-200 Sucha Beskidzka,
2. Marszatek Wojewddztwa Matopolskiego, ul. Ractawicka 56, 30-017 Krakéw.




