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DZIALANIE SYSTEMU PANSTWOWEGO RATOWNICTWA MEDYCZNEGO

Za date powstania Krakowskiego Pogotowia Ratunkowego uwaza si¢ 6 czerwca 1891 roku
1 jest to jedna z najstarszych jednostek dziatajacych na terenie kraju, ktore zajmujg
si¢ ratowaniem zycia i zdrowia ludzkiego. Pogotowie Ratunkowe w Krakowie jest rowniez
prekursorem tworzenia nowoczesnego systemu zarzadzania zespotami ratownictwa

medycznego na bazie skoncentrowanej dyspozytorni medyczne;j.

Wojewddzki plan dziatania systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego
dla wojewddztwa matopolskiego zawiera m.in. informacje dotyczace rozmieszczenia jednostek
systemu, w tym zespotow ratownictwa medycznego, Organizacji systemu powiadamiania,
systemOw teleinformatycznych, stanowisk dyspozytorskich, jednostek wspotpracujacych

z systemem PRM.

Wobec nowych wytycznych wojewoddztwo matopolskie zostato podzielone na dwa rejony
obstugi dyspozytorskiej — Krakow (m. Krakoéw, powiaty: krakowski, proszowicki, miechowski,
olkuski, chrzanowski, o$wigcimski, wadowicki, myslenicki, suski, wielicki, nowotarski,
tatrzanski) i Tarnow (m. Nowy Sacz, m. Tarndow, powiaty: bochenski, brzeski, tarnowski,
dabrowski, gorlicki, nowosadecki, limanowski), w ktorych utworzono skoncentrowane
dyspozytornie medyczne. Przygotowania rozpoczg¢to w listopadzie 2011 roku, a ostatnig
rejonowa dyspozytorni¢ przylaczono do centrali w Krakowie w listopadzie 2012 roku.
Skoncentrowana dyspozytornia medyczna w Krakowie ma do dyspozycji 12 catodobowych

stanowisk, ktore zarzadzajg zespotami ratownictwa medycznego.
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Rysunek 1. Mapa rejonow
obslugiwanych przez
poszczegolnych dysponentow
ratownictwa medycznego w

Matopolsce.



DYSPOZYTOR MEDYCZNY | DYSPOZYTORNIA MEDYCZNA

Zgodnie z Ustawg o Panstwowym Ratownictwie Medycznym dyspozytorem medycznym
moze by¢ osoba, ktéra posiada pelng zdolnos¢ do czynnosci prawnych; jest ratownikiem
medycznym, pielegniarka systemu lub lekarzem systemu oraz posiada co najmniej 5 letnie
doswiadczenie zawodowe w pracy w jednostkach Systemu PRM. Dyspozytor medyczny poza
wiedzg zdobytg w trakcie nauki oraz w trakcie wykonywania zawodu powinien doskonali¢
swoje umiej¢tnosci, tak aby kazde odebrane polaczenie konczyto si¢ odpowiednio dobrang
procedura do sytuacji przedstawionej przez zglaszajacego. Zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 16 kwietnia 2007 r. w sprawie doskonalenia zawodowego
dyspozytorow medycznych doskonalenie zawodowe dyspozytorow medycznych moze

by¢ realizowane w nastepujacych formach ksztalcenia: kursu doskonalgcego i seminarium.

Podstawa dobrze dziatajacej dyspozytorni medycznej jest odpowiedni system
informatyczny, ktory wspomaga dyspozytora w zarzadzaniu dziataniami zespotéw ratownictwa

medycznego.
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Rysunek 2. Schemat Centrali DGT

Zintegrowana platforma teleinformatyczna, ktora jest wykorzystywana w Krakowie — SWD
firmy Wasko, wspiera przyjmowania zgloszen nie tylko z numeru alarmowego Pogotowia
Ratunkowego — 999, ale roéwniez ze zgloszen przesylanych przez operatoréw Centrum
Powiadamiania Ratunkowego z numeru 112. System Wspomagania Dowodzenia (SWD)

w Krakowskim Pogotowiu Ratunkowym kieruje pracg dyspozytora medycznego od momentu



odbioru zgloszenia poprzez wystanie zespotu ratownictwa medycznego, az do momentu
zakonczenia dziatan. Na mapie cyfrowej widoczne sg lokalizacje poszczegdlnych zespotow
oraz ich status. Mapa zapewnia dyspozytorowi podglad na aktualne pozycje wszystkich
ambulanséw w wojewodztwie z informacjami 0 statusie: predkosci, wlgczeniu silnika,
wlaczeniu sygnatéw Swietlnych 1 dzwigkowych. Podsystem mapowy jest jednym
z najwazniejszych modutéw wspierajacych dyspozytora w podjeciu optymalnej decyzji wyboru
najblizszego wolnego ambulansu. Dane 0 potozeniu ambulanséw sg przekazywane z modulow
GPS, ktore zainstalowano w ambulansach za pomocg sieci GSM. Kontakt dyspozytora
medycznego z zespotem ratownictwa medycznego nastgpuje z wykorzystaniem drogi radiowe;,
tacznosci GSM oraz aplikacji elektronicznej karty zespotu wyjazdowego (EKZW) — tablet,
program nawigacyjny “AutoMapa”. Dysponenci zespotéw ratownictwa medycznego otrzymali

réwniez instrukcje postgpowania w przypadku braku tagcznosci w okolicy miejsca zdarzenia.
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Rysunek 3. Schemat dziatania CPR.



Istotnym elementem dobrej organizacji i funkcjonowania Systemu PRM, w tym takze
dyspozytorni medycznych jest Lekarz Koordynator Ratownictwa Medycznego. Lekarz ten
zgodnie z wymogami jest lekarzem systemu posiadajacym co najmniej 3 letnie doswiadczenie

zawodowe w pracy w SOR lub w ZRM.
Do zadan lekarza koordynatora ratownictwa medycznego naleza w szczeg6lnosci:

e nadzoér merytoryczny nad pracg dyspozytorow,

e koordynacja wspotpracy dyspozytorow medycznych w przypadku zdarzen wymagajacych
uzycia jednostek systemu spoza rejonu operacyjnego (wojewodztwa),

e udzielenie dyspozytorowi niezbednych informacji merytorycznej pomocy,

e udziat w pracach wojewodzkiego zespotu zarzadzania kryzysowego.

Z systemem wspoOlpracuja tzw. Jednostki wspolpracujace tj. Policja, Panstwowa Straz
Pozarna, a takze jednostki wpisane do Krajowego Rejestru Jednostek Wspodtpracujacych z
systemem Panstwowego Ratownictwa Medycznego tj. Wodne Ochotnicze Pogotowie
Ratunkowe, Tatrzanskie Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe, Gorskie Ochotnicze Pogotowie

Ratunkowe, Ochotnicze Straze Pozarne, Polski Czerwony Krzyz i inne.

Rysunek 4. Przyktady jednostek wspotpracujacych z PRM.



Na nizej podanych przyktadach pokazano jak powstanie skoncentrowanej dyspozytorni

przyczynito si¢ do poprawy bezpieczenstwa mieszkancoOw matopolski.
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W celu usprawnienia funkcjonowania dyspozytorni medycznych zostaty utworzone Centra
Powiadamiania Ratunkowego, w ktérych zatrudnieni operatorzy stanowig zbiorcza
dyspozytorni¢ dla Panstwowej Strazy Pozarnej, Policji i ratownictwa medycznego. System
teleinformatyczny SWD PRM —w Malopolsce jest zintegrowany z systemem CPR. Zgloszenia
z numeru 112, odbierane sg przez operatorow 112 w CPR. Operatorzy, przyjmuja zgtoszenie,
okreslaja typ zdarzenia i w zaleznos$ci od potrzeby powiadamiaja rownoczesnie poszczegdlne
stuzby potrzebne przy zdarzeniu. Efektywnie dzialajacy system teleinformatyczny pozwala na
to, aby zgtoszenia od operatora CPR miaty bezposredni przesyt danych z wywiadu do stanowisk
dyspozytorskich Krakowskiego Pogotowia Ratunkowego. Pozwala to skroci¢ czas
przyjmowania zgloszenia, a dyspozytor medyczny kontynuuje rozmowe¢ ze zglaszajacym,
zbierajagc wywiad medyczny potrzeby do podjecia decyzji o wystaniu ZRM, a takze wdrozenia
odpowiedniej procedury.

Policja PSP PRM

& & &

Pozostate stuzby

Komunikacja Komunikacja

telefoniczna telefoniczna i
@ poprzez aplikacje
WCPR

Rysunek 5. Schemat komunikacji telefonicznej.

WPLYW SKONCENTROWANEJ DYSPOZYTORNI NA DZIALANIE ZRM KPR

Funkcjonowanie zintegrowanej dyspozytorni medycznej opiera si¢ na wszystkich
przestawionych wczesniej elementach. Zaczynajac od dyspozytora medycznego, poprzez
zespoty ratownictwa medycznego, jednostki wspotpracujgce, lekarza koordynatora, a konczac
na wielozadaniowej platformie wspierajgcej system dowodzenia. System funkcjonowania
skoncentrowanej dyspozytorni medycznej, ktory zostat obecnie wdrozony i z sukcesem jest

wykorzystywany w Krakowskim Pogotowiu Ratunkowym zapewnia duzo wigkszg sprawnosé



w zarzadzaniu zespotami ratownictwa medycznego niz poprzedni system lokalnych
dyspozytorni. Obecnie nie ma koniecznosci telefonicznego porozumiewania si¢ pomiedzy

dyspozytorami w celu organizacji pomocy na miejscu zdarzenia.
Zmiany, ktore nastapily przyczynily si¢ m.in. do:

e poprawy bezpieczenstwa mieszkancow,

e efektywnego wykorzystania zasobéw ZRM,

e skrocenia czasu dotarcia ZRM na miejsce zdarzenia,

e Ujednolicenia standardow funkcjonowania ZRM,

e réwnomiernego obcigzenia wyjazdowego ZRM,

e biezacego dostepu do informacji o statusach ZRM rozlokowanych na terenie catego
wojewodztwa,

e dysponowania ZRM z rejondw osciennych,

e prowadzenia biezgcego monitoringu Systemu PRM,

e Wsparcia lekarza koordynatora, w przypadku dysponowania ZRM do zdarzen
masowych,

e Obnizenia kosztow dziatania systemu powiadamiania ratunkowego.
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The article shows work integrated medical dispatching on the example of the
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