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Prawne aspekty ratownictwa medycznego
| zarzgdzania kryzysowego w Polsce

Wprowadzenie

Nadrzedna wartoscig, i to zaréwno dla jednostki, jak i dla ogétu spoteczenstwa, jest
bezpieczeristwo. Do najwazniejszych funkcji kazdego panstwa zaliczy¢ mozna za-
pewnienie obywatelom ochrony przed potencjalnymi zagrozeniami’. Potrzeba za-
pewnienia bezpieczenstwa — w réznych wymiarach, jest potrzebg kluczowa. Na bez-
pieczenstwo panstwa sktadajg sie szereg systemow, jednym z nich jest zarzadzenie
kryzysowe?. Od zawsze réwniez poszukiwano sposobow, aby im zapobiega¢ urazom
oraz nagtym zachorowaniom. Odpowiedzialny za pomoc przedszpitalng stat sie
system ratownictwa medycznego®. Intencjg autora jest przyblizenie zagadnien zwia-
zanych z zarzadzaniem kryzysowym i ratownictwem medycznym, a zwtaszcza praw-
nych aspektéw funkcjonowania obu systemdw.

System ratownictwa medycznego

Wyrdzni¢ mozna dwa podstawowe modele ratownictwa medycznego: model fran-
cusko-niemiecki i model angielsko-amerykanski. Wspélne dla obu systeméw jest

1 M. Cabaj, Zarzqdzanie kryzysowe — integralna czes¢ bezpieczeristwa narodowego, ,Studia z Zakresu
Prawa, Administracji i Zarzadzania Uniwersytetu Kazimierza Wielkiego w Bydgoszczy” 2014, t. 6,
s. 101.

2 M. Wilinska, Zarzgdzanie kryzysowe w systemie bezpieczeristwa paristwa, ,,Obronnos¢ — Zeszyty Na-
ukowe Wydziatu Zarzadzania i Dowodzenia Akademii Obrony Narodowej” 2015, nr 3 (15), s. 127.

3 K. Jarostawska-Kolman, D. Slezak, P. Zuratyniski, K. Krzyzanowski, A. Kalis, System Paristwowego Ra-
townictwa Medycznego w Polsce, , Zeszyty Naukowe SGSP” 2016, nr 60 (4), s. 168.
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dazenie do zapewnienia efektywnej i szybkiej pomocy w stanach zagrozenia zycia lub
zdrowia (wypadki, katastrofy). Rzni je za to intensywno$¢ wykorzystania na miejscu
zdarzenia podstawowych i zaawansowanych zabiegéw ratujacych zycie oraz kwalifi-
kacje cztonkdw zespotdw ratowniczych®.

Tabela 1. Modele medycyny ratunkowej

Model: francusko-niemiecki anglo-amerykanski

Pacjenci: leczenie na miejscu zdarzenia, niewielki procent poszkodowanych
niewielki procent poszkodowanych opatrywany na miejscu zdarzenia,
transportowany do szpitala wiekszos$¢ przewozona do szpitala

Personel ze- lekarze wspierani przez ratownikow ratownicy medyczni nadzorowani

spotu: medycznych przez kadre medyczng

Miejsce konkretny oddziat, czesto szpitalny oddziat ratunkowy

transportu z pominieciem oddziatu ratunkowego

pacjenta:

Organizacja publiczna stuzba zdrowia publiczny system ratowniczy

koordynujaca:

Zrédto: A. Bem, Organizacja i finansowanie ratownictwa medycznego, ,Prace Naukowe Uniwersytetu
Ekonomicznego we Wroctawiu” 2013, nr 319, s. 160.

Model francusko-niemiecki — szeroko rozpowszechniony w Europie, funkcjonuje
m.in. w Austrii, Belgii, Francji, Niemczech, Szwecji i Szwajcarii. Pomoc medyczna
udzielana jest na miejscu zdarzenia. Udzielajg jej lekarze wspierani przez ratownikow
medycznych, a obejmuje resuscytacje, ustabilizowanie stanu pacjenta oraz kontrole
bélu. Wyposazenie ambulanséw musi umozliwi¢ prowadzenie dziatai ratunkowych
na miejscu zdarzenia i w czasie transportu. Pacjent zostaje przekazany do wyspecjali-
zowanego oddziatu szpitalnego, czesto z pominieciem szpitalnego oddziatu ratunko-
wego. W modelu tym system ratownictwa jest zazwyczaj elementem panstwowego
systemu ochrony zdrowia.

Model anglo-amerykanski — celem jest jak najszybsze przetransportowanie pa-
cjenta na oddziat ratunkowy. Zespoty ratownicze sktadaja sie z wyspecjalizowanych
ratownikédw medycznych, ktérzy pozostajg w kontakcie z oddziatem ratunkowym —
tym samym ambulanse nie muszg by¢ wyposazone w specjalistyczny sprzet. W mo-
delu tym ratownictwo stanowi cze$¢ systemu ratownictwa medycznego, w sktad kté-
rego wchodzg réwniez inne stuzby ratownicze (policja, straz pozarna). Wariant ten
funkcjonuje m.in. w Wielkiej Brytanii, Stanach Zjednoczonych, Australii, Kanadzie,
Chinach, Irlandii i Izraelu®.

Panstwowe Ratownictwo Medyczne to system utworzony w Polsce po to, aby re-
alizowac zadania panstwa polegajgce na zapewnieniu pomocy kazdemu, kto znajdzie
sie w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego. Konstytucja RP z 2 kwietnia 1997 r.

4 G. Kunikowski, K. Rostek, Analiza poréwnawcza modeli systeméw ratownictwa w Polsce i w wybra-

nych krajach, , Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Ekonomicznego w Krakowie” 2016, nr 11 (959), s. 104.
A. Bem, Organizacja i finansowanie ratownictwa medycznego, ,,Prace Naukowe Uniwersytetu Eko-
nomicznego we Wroctawiu” 2013, nr 319, s. 160-161.
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zapewnia wszakze kazdemu prawo do ochrony zdrowia®. Zasady organizacji systemu,
jego funkcjonowania i finansowania, jak réwniez zapewnienia edukacji w zakresie
udzielania pierwszej pomocy okresla ustawa z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym
Ratownictwie Medycznym (dalej: PRM)’.

Do konca lat 90. XX w. swiadczenia ratownictwa medycznego byty realizowane
przez pogotowie ratunkowe. W tamtym czasie wskaznik zgondw okotowypadkowych
oraz wywotanych wylewami i chorobami uktadu krazenia odbiegat w naszym kraju
od wskaznikéw dla paristw europejskich®. Koncepcja utworzenia nowoczesnego i zin-
tegrowanego systemu ratownictwa medycznego w Polsce siega ostatniego dziesie-
ciolecia XX w.: wéwczas to srodowiska zwigzane z ratownictwem, biorac za wzér do-
$wiadczenia z innych krajow, podejmowaty préby stworzenia systemu ratownictwa
medycznego. W 1999 r. zostat wprowadzony program polityki zdrowotnej ,,Zintegro-
wane ratownictwo medyczne”, ktérego celem byto przygotowanie personelu me-
dycznego oraz infrastruktury i stworzenie procedur, ktére zapewnig wiasciwe funk-
cjonowanie systemu na terenie catego kraju. Dwa lata pdzniej podzielono program
na sze$¢ pakietdw (m.in. centra powiadomienia ratunkowego, szpitalne oddziaty ra-
tunkowe, sieci ambulanséw ratunkowych)®. Przetomowym momentem w tworzeniu
systemu byto uchwalenie ustawy z dnia 25 lipca 2001 r. o Paristwowym Ratownic-
twie Medycznym. Zapoczatkowata ona nowa ere w rozwoju ratownictwa, cho¢ wiele
kwestii regulowata pobieznie. Jej niedostatki spowodowaty koniecznosé podjecia dal-
szych prac ustawodawczych?.

W grudniu 2002 r. zostata uchwalona ustawa o $wiadczeniach ustug ratownictwa
medycznego, w ktdrej przesunieto wejscie w zycie ustawy o Paristwowym Ratownic-
twie Medycznym z 2001 r. na koniec 2005 r. Na przyspieszenie dziatari, majacych na
celu stworzenie w petni wydolnego systemu ratownictwa medycznego, wptyw miaty
wydarzenia zwigzane z zawaleniem sie hali widowiskowej w Chorzowie na poczgtku
2006 r. Zaczeto wéwczas przygotowywac projekt kolejnej ustawy o Panstwowym Ra-
townictwie Medycznym, ktérg uchwalono 8 wrzesnia 2006 r.™

Jednostki systemu
Panstwowego Ratownictwa Medycznego

Stosownie do zapiséw art. 32 ust. 1 o PRM do jednostek systemu zalicza sie: szpitalne
oddziaty ratunkowe oraz zespoty ratownictwa medycznego, w tym lotnicze zespoty
ratownictwa medycznego, na ktérych $wiadczenia zawarto umowy o udzielanie

5 Art. 68 ust. 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz.U. z 1997 r., Nr 78,
poz. 483 z poin. zm.).

Art. 1 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z 2017 r.,
poz. 2195).

8 A.Bem, op. cit., s. 162.

t. Szarpak, Rozwdj ustawodawstwa z zakresu ratownictwa medycznego w Polsce, ,Prawo i Medy-
cyna” 2010, nr 1 (38), vol. 12, s. 144.

10 K. Jarostawska-Kolman, D. Slezak, P. Zuratyriski, K. Krzyzanowski, A. Kalis, op. cit., s. 171.

t. Szarpak, op. cit., s. 148.
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Swiadczen opieki zdrowotnej. Z systemem wspétpracujg réwniez centra urazowe

i jednostki organizacyjne szpitali, wyspecjalizowane w zakresie udzielania $wiad-

czen zdrowotnych niezbednych dla ratownictwa medycznego, ktére zostaty ujete

w planie®
Szpitalne oddziaty ratunkowe (SOR) powstaty w RP pod koniec 1999 ., kiedy wdra-

zano realizacje programu ,Zintegrowane Ratownictwo Medyczne”. SOR jest miej-

scem diagnostyki i wstepnego leczenia ciezko poszkodowanych®. Udziela $wiadczen
opieki zdrowotnej polegajacych na wstepnej diagnostyce oraz podjeciu leczenia w za-
kresie niezbednym dla stabilizacji funkcji zyciowych osdb, ktdre znajduja sie w stanie
nagtego zagrozenia zdrowotnego — moze réwniez posiada¢ w swojej strukturze ze-
spoty ratownictwa medycznego'. Oddziat organizowany jest w szpitalu, w ktérym
znajduja sie co najmniej: oddziat chirurgii ogdlnej z czescig urazowa (w przypadku
szpitali udzielajacych swiadczen zdrowotnych dla dzieci — oddziat chirurgii dzieciecej),
oddziat choréb wewnetrznych (w przypadku szpitali udzielajgcych $wiadczen zdro-
wotnych dla dzieci — oddziat pediatrii), oddziat anestezjologii i intensywnej terapii,

a takze pracownia diagnostyki obrazowej*>.

Zespoty ratownictwa medycznego dzielg sie na:

1) zespoty specjalistyczne, w sktad ktérych wchodza co najmniej trzy osoby upraw-
nione do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych, w tym lekarz sys-
temu oraz pielegniarka systemu lub ratownik medyczny;

2) zespoty podstawowe, w sktad ktérych wchodzg co najmniej dwie osoby upraw-
nione do wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych, w tym pielegniarka
systemu lub ratownik medyczny.

Zespot ratownictwa medycznego jest wyposazony w specjalistyczny srodek trans-
portu sanitarnego, spetniajgcy wymogi techniczne i jakosciowe okreslone w Polskich
Normach przenoszacych europejskie normy zharmonizowane. Przyktadowo: lotniczy
zespdt ratownictwa medycznego to sktada sie minimum z trzech oséb, w tym co naj-
mniej z jednego pilota zawodowego, lekarza systemu oraz ratownika medycznego
lub pielegniarki systemu, i jest wyposazony w specjalistyczny srodek transportu sani-
tarnego, spetniajgcy warunki techniczne i jakosciowe okreslone w Polskich Normach
oraz wymogi okreslone w ustawie z dnia 3 lipca 2002 r. o prawie lotniczym?. Zespoty
ratownictwa medycznego sg odpowiedzialne za zycie i zdrowie pacjenta: majg za za-
danie udzieli¢ poszkodowanemu pomocy na miejscu zdarzenia i w jak najkrétszym
czasie przetransportowac go do odpowiedniej jednostki®’.

2 Art. 32 ust. 2 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Parstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U.
22017, poz. 2195).

13 K. Jarostawska-Kolman, D. Slezak, P. Zuratynski, K. Krzyzanowski, A. Kalis, op. cit., s. 176.

14 § 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego z dnia 3 listopada
2011r. (Dz.U.z 2015+, poz. 178).

15§ 4 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego z dnia 3 li-
stopada 2011 r. (Dz.U.z 2015 ., poz. 178).

% Art. 37 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z 2017 r.,,
poz. 2195).

7 K. Jarostawska-Kolman, D. Slezak, P. Zuratyriski, K. Krzyzanowski, A. Kalis, op. cit., s. 175.
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Personel systemu

Ustawa o Panstwowym Ratownictwie Medycznym definiuje pojecie ,lekarza sys-
temu”. Jest to lekarz posiadajacy tytut specjalisty w dziedzinie medycyny ratunkowej
albo lekarz, ktéry ukoriczyt co najmniej drugi rok specjalizacji w dziedzinie medycyny
ratunkowej. Do dnia 31 grudnia 2020 r. lekarzem systemu moze by¢ lekarz, ktdry po-
siada specjalizacje lub tytut specjalisty albo ukonczyt co najmniej drugi rok specja-
lizacji w dziedzinie: anestezjologii i intensywnej terapii, choréb wewnetrznych, chi-
rurgii ogdlnej, chirurgii dzieciecej, ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, ortopedii
i traumatologii lub pediatrii, albo 3 tys. godzin jako lekarz w szpitalnym oddziale ra-
tunkowym, zespole ratownictwa medycznego, lotniczym zespole ratownictwa me-
dycznego lub szpitalnej izbie przyjeé. Jednak w takim przypadku byt on obowigzany
przed 1 stycznia 2018 r. rozpoczgc¢ szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie medycyny
ratunkowej*®.

Stosownie do tresci art. 3 pkt 6 PRM pielegniarka systemu jest pielegniarka po-
siadajgca tytut specjalisty lub specjalizujgca sie w dziedzinie pielegniarstwa ratun-
kowego, anestezjologii i intensywnej opieki, chirurgii, kardiologii, pediatrii, a takze
pielegniarka, ktéra ukonczyta kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa ra-
tunkowego, anestezjologii i intensywnej opieki, chirurgii, kardiologii oraz pediatrii,
a takze posiadajaca co najmniej trzyletni staz pracy w oddziatach tych specjalnosci,
oddziatach pomocy doraznej, izbach przyje¢ lub pogotowiu ratunkowym.

W ustawie wiecej uwagi poswiecono zawodowi ratownika i ratownika medycz-
nego — tematyke te omawia rozdziat 2 PRM. Z art. 10 PRM wynika, iz zawdd ratow-
nika medycznego moze wykonywac osoba posiadajgca petng zdolnos¢ do czynnosci
prawnych, w dobrym stanie zdrowia oraz wykazujgca sie znajomoscig jezyka pol-
skiego w stopniu wystarczajgcym do wykonywania tego zawodu. Najistotniejszym
wymogiem jest jednak ukoriczenie studiéw wyzszych pierwszego stopnia na kierunku
ratownictwo medyczne albo ukonczenie szkoty policealnej i uzyskanie tytutu ratow-
nika medycznego®.

Ustawa okresla réwniez zadania wykonywane przez ratownika medycznego. Sg
to w szczegdlnosci: udzielanie $wiadczen zdrowotnych (w tym medycznych czynnosci
ratunkowych udzielanych samodzielnie lub pod nadzorem lekarza), zabezpieczenie
0s6b znajdujacych sie w miejscu zdarzenia oraz podejmowanie dziatann zapobiega-
jacych zwiekszeniu liczby oséb w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego, transpor-
towanie oséb w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego, udzielanie wsparcia psy-
chicznego w sytuacji powodujgcej stan nagtego zagrozenia zdrowotnego, edukacja
zdrowotna i promocja zdrowia. Ratownik medyczny postepuje zgodnie ze wskaza-
niami aktualnej wiedzy medycznej oraz z nalezytg starannoscig. Moze wykonywac
swoje zadania zawodowe w podmiotach leczniczych, o ktérych mowa w art. 4 ust.
1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, w ramach ratownictwa
goérskiego i narciarskiego, ratownictwa wodnego, morskiej stuzby poszukiwania i ra-
townictwa, w jednostkach podlegtych Ministrowi Obrony Narodowej niebedacych

8 Art. 3,57 ustawy z dnia 8 wrzes$nia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U.z 2017 .,
poz. 2195)
19 K. Jarostawska-Kolman, D. Slezak, P. Zuratyriski, K. Krzyzanowski, A. Kalis, op. cit., s. 178.
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podmiotami leczniczymi, w realizujacych dziatania antyterrorystyczne jednostkach
podlegtych ministrowi wtasciwemu dla spraw wewnetrznych a niebedacych pod-
miotami leczniczymi, wreszcie — w jednostkach ochrony przeciwpozarowej i na lotni-
skach. Ratownik medyczny wykonuje réwniez zadania z zakresu zabezpieczenia me-
dycznego imprezy masowej, transportu sanitarnego oraz w izbach wytrzezwien i na
stanowisku dyspozytora medycznego?. Stosownie do tresci art. 12 uPRM 1. ratownik
medyczny ma prawo i obowigzek statego aktualizowania wiedzy i umiejetnosci przez
uczestnictwo w réznych rodzajach i formach doskonalenia zawodowego.

Finansowanie systemu

Dla zwiekszenia bezpieczenstwa obywateli finansowanie ratownictwa medycznego
w wiekszosci panstw europejskich odbywa sie ze srodkéw publicznych (gtéwnie z bu-
dzetu panstwa) i zazwyczaj jest to powigzane z systemem finansowania ochrony
zdrowia. W Europie oznacza to zwykle powszechne ubezpieczenie zdrowotne lub
publiczng stuzbe zdrowia®*. W Niemczech system ochrony zdrowia zasadniczo jest
finansowany z ubezpieczenia zdrowotnego, a przedszpitalna opieka medyczna ma
charakter publiczny i nalezy do kompetencji krajow zwigzkowych — landdéw. Kazdy
z nich ma odrebne ustawodawstwo dotyczace opieki medycznej w stanach nagtych
i wiasne zasady jej finansowania. W niektérych landach (np. Bawaria, Hamburg)
wszystkie ustugi ratownictwa medycznego sg odptatne — ptatnosci dokonywane sg
bezposrednio z kas chorych (publicznych lub prywatnych). W Szwecji natomiast 90%
szpitali ma charakter publiczny, a jednostki ratownictwa dziatajg przy wiekszych szpi-
talach: koszty ochrony zdrowia pokrywane s3 ze srodkéw krajowego powszechnego
systemu ubezpieczenia zdrowotnego, zrédtem jego finansowania sg skfadki. W po-
zostatym zakresie koszty pokrywane s3 z darowizn oraz optat wnoszonych przez sa-
mych pacjentéw?. Zrédtem finansowania zadan zespotéw ratownictwa medycznego
w Polsce, poza lotniczymi zespotami ratownictwa, jest réwniez budzet panistwa. Fi-
nansowanie odbywa sie z tej czesci, ktdérej dysponentami sg poszczegdlni wojewo-
dowie: opracowujg plan finansowania zespotéw ratownictwa medycznego, pod
koniec marca przedstawiany ministrowi do spraw zdrowia, ktéry do 20 maja przed-
stawia z kolei ministrowi do spraw finanséw publicznych propozycje wysokosci finan-
sowania i podziatu srodkéw miedzy wojewddztwa w nastepnym roku budzetowym.
Podziat ten dokonywany jest na podstawie danych z poprzednich lat, uwzglednia
m.in. liczbe ludnosci, gestos¢ zaludnienia, liczbe zdarzen powodujacych stan nagtego
zagrozenia zdrowia na danym terenie oraz konieczno$¢ zachowania maksymalnego
czasu potrzebnego, by dotrze¢ na miejsce zdarzenia. W PRM nie uregulowano zasad
finansowania z budzetu panistwa szpitalnych oddziatéw ratunkowych, dlatego SOR,
tak jak i inne oddziat szpitalne, finansowany jest z budzetu Narodowego Funduszu

20 Art. 11 ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Paristwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z 2017 r.,
poz. 2195).

2 A Bem, op. cit., s. 161.

Organizacja stuzb ratownictwa medycznego w wybranych paristwach, Kancelaria Senatu. Biuro Ana-

liz i Dokumentacji. Zespot Analiz i Opracowan Tematycznych, ,,Opracowania Tematyczne”, 0T-622,

Warszawa 2013, s. 7-11.
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Zdrowia w oparciu o zasady okreslone w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze Srodkéw publicznych. Finansowanie
Swiadczen odbywa sie w oparciu o stawke ryczattu dobowego. Jego wysokos¢ sta-
nowi suma dwdch sktadowych, obliczana wedtug wzoru:

R=Rs + Rf

R —stawka ryczattu dobowego, Rs — sktadowa ryczattu za strukture, Rf — sktadowa ryczattu
za funkcje®

Dziatalno$¢ lotniczych zespotéw ratownictwa medycznego jest natomiast finan-
sowana z budzetu panstwa, z czesci, ktérg dysponuje minister wiasciwy do spraw
zdrowia®.

Zarzadzanie kryzysowe

Zarzadzanie kryzysowe definiowane jest jako angazujgca wyspecjalizowane insty-
tucje, inspekcje, straze oraz spoteczenstwo dziatalnosé organdéw wtadzy na wszyst-
kich szczeblach organizacji pafstwa®. Problematyka zarzadzania kryzysowego re-
gulowana jest wieloma aktami prawnymi réznej rangi. Do najwazniejszych zaliczy¢
nalezy Konstytucje RP, ustawe z dnia 4 wrzesnia 1997 r. o dziatach administracji rza-
dowej (t.j. Dz.U. z 2017 r., poz. 888 z pdin. zm.), ustawe z dnia 23 stycznia 2009 r.
o wojewodzie i administracji rzadowej w wojewddztwie (t.j. Dz.U.z 2017 r., poz. 2234
z pézn. zm), ustawy samorzgdowe, ustawe z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie kleski
zywiotowej (t.j. Dz.U. 2 20017 r., poz. 1897), ustawe z dnia 21 listopada 1967 r. o po-
wszechnym obowigzku obrony Rzeczypospolitej Polskiej (t.j. Dz.U.z 2017 r., poz. 1430
z pdin. zm.) i inne. Podstawowym aktem prawnym dotyczgcym tej problematyki jest
ustawa z dnia 27 kwietnia 2007 r. o zarzadzaniu kryzysowym (t.j. Dz.U. nr 2017 r,,
poz. 209) (dalej ZK)?*. Ustawa w zatozeniu jej twdrcow miata dac¢ podstawy do stwo-
rzenia systemu funkcjonujacego efektywnie w przypadku wystgpienia zagrozen wy-
magajacych podjecia niestandardowych dziatan oraz wsparcia tych dziatan przez Sity
Zbrojne Rzeczypospolitej Polski. Przed wejsciem w zycie ustawy brakowato rozwigzan
dotyczacych funkcjonowania organdw administracji publicznej, stuzb, inspekcji oraz
strazy w sytuacjach wystepowania zagrozen. Ratio legis ustawy o zarzadzeniu kry-
zysowym byto uzupetnienie istniejgcego juz systemu kierowania bezpieczernstwem
narodowym o zasady przygotowania struktur paristwa w zakresie nieuregulowanym
w stanach nadzwyczajnych?.

3 Za:A.Bem, op. cit., s. 164.

% K. Jarostawska-Kolman, D. Slezak, P. Zuratyriski, K. Krzyzanowski, A. Kalis, op. cit., s. 180.

% K. Sienkiewicz-Matyjurek, Zarzgdzanie kryzysowe w ujeciu procesowym — istota, zadania, efekty, [w:]
Bezpieczeristwo i zarzqdzenie kryzysowe — uwarunkowania XXI wieku. Wspdtczesne aspekty zarzg-
dzenia bezpieczeristwem, red. M. Wtodarczyk, A. Marjanski, £6dz 2010, s. 23.

% 7. Dziemianko, Powiat w systemie zarzqdzania kryzysowego, ,Przeglad Naukowo-Metodyczny. Edu-
kacja dla Bezpieczenistwa” 2010, nr 2, s. 49.

27 W. Mofek, K. Stec, R. Marciniak, Zarzgdzanie kryzysowe w systemie kierowania bezpieczeristwem na-
rodowym, ,Bezpieczenstwo Narodowe” 2011, nr 17, s. 45.
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W ZK wprowadzono definicje legalng pojecia ,,zarzagdzanie kryzysowe”, wska-
zujac, iz:

Zarzadzanie kryzysowe to dziatalnos$¢ organdéw administracji publicznej bedaca ele-
mentem kierowania bezpieczerstwem narodowym, ktéra polega na zapobieganiu sy-
tuacjom kryzysowym, przygotowaniu do przejmowania nad nimi kontroli w drodze
zaplanowanych dziatan, reagowaniu w przypadku wystgpienia sytuacji kryzysowych,
usuwaniu ich skutkdw oraz odtwarzaniu zasobdw i infrastruktury krytycznej®.

Natomiast sytuacja kryzysowa to:

sytuacja wptywajgca negatywnie na poziom bezpieczenstwa ludzi, mienia w znacz-
nych rozmiarach lub srodowiska, wywotujaca znaczne ograniczenia w dziataniu wta-
Sciwych organdw administracji publicznej ze wzgledu na nieadekwatnos$¢ posiada-
nych sit i srodkéw?.

Przyjete w ZK rozwigzania majg pomodc w skoordynowaniu dziatan majacych na
celu przeciwdziatanie nastepstwom zdarzen kryzysowych o znacznych rozmiarach.
Ustawa zawiera regulacje dotyczgce organow wiasciwych w sprawach zarzadzania
kryzysowego i ich zadania, okresla wtasciwy zakres dziatania, a takze zasady finanso-
wania zadan®.

Obowigzek podjecia dziatan w przypadku wystgpienia zagrozenia obcigza przede
wszystkim samorzady, ktore realizujg swoje zadania przy pomocy administracji zespo-
lonej, wspdtpracujgcej z centrami zarzgdzania kryzysowego. Jak wskazano w ustawie:

Obowigzek podjecia dziatan w zakresie zarzgdzania kryzysowego spoczywa na tym or-
ganie wtasciwym w sprawach zarzadzania kryzysowego, ktéry pierwszy otrzymat in-
formacje o wystgpieniu zagrozenia. Organ ten niezwtocznie informuje o zaistniatym
zdarzeniu organy odpowiednio wyzszego i nizszego szczebla, przedstawiajac jedno-
cze$nie swojg ocene sytuacji oraz informacje o zamierzonych dziataniach®:,

Reguta zarzadzania kryzysowego jest to, ze zapobieganie zagrozeniom lezy w kom-
petencjach samorzaddw terytorialnych, a koordynowane jest przez wyisze szczeble
wtadzy (Rada Ministréw, w sprawach nagtych minister do spraw wewnetrznych po
zawiadomieniu Prezesa Rady Ministréw). Stanowi to rezultat przyjetego podziatu ad-
ministracyjnego kraju oraz zespolenia czesci administracji®2. W Polsce zarzadzanie
kryzysowe funkcjonuje na czterech szczeblach: najwyzszy obejmuje poziom krajowy,
dalsze szczeble to poziom wojewddzki, powiatowy oraz gminny®,

2 Art. 2 ustawy z dnia 27 kwietnia 2007 r. o Zarzadzaniu Kryzysowym (Dz.U. z 2017 r., poz. 209 z pézn.

zm.).

Art. 3 pkt 1 ustawy z dnia 27 kwietnia 2007 r. o Zarzadzaniu Kryzysowym (Dz.U. z 2017 r., poz. 209

z pbdin.zm.).

W. Walczak, Zarzqdzanie kryzysowe — rola i zadania organéw administracji paristwowej, ,Przedsie-

biorczos¢ i Zarzadzenie” 2009, t. X, z. 8, s. 93.

31 Art. 21 ustawy z dnia 27 kwietnia 2007 r. o Zarzgdzaniu Kryzysowym (Dz.U. z 2017 r., poz. 209 z pdzn.
zm.).

32 K. Sienkiewicz-Matyjurek, op. cit., s. 120.

K. Gorska, Zarzqdzanie kryzysowe jako istotny element kierowania wspdfczesnym bezpieczeristwem

narodowym, ,Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Przyrodniczo-Humanistycznego w Siedlcach. Seria:

Administracja i Zarzagdzanie” 2013, nr 97, s. 406—407.
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Przy Radzie Ministréw dziata Rzgdowy Zespdt Zarzadzania Kryzysowego. Jest to
organ opiniodawczo-doradczy w sprawach inicjowania i koordynowania czynnosci
podejmowanych w zakresie zarzadzania kryzysowego®. W sktad Zespotu wchodza:
Prezes Rady Ministréw jako przewodniczacy, Minister Obrony Narodowej i minister
wtasciwy do spraw wewnetrznych jako zastepcy przewodniczacego, a nadto minister
wtasciwy do spraw administracji publicznej, Minister Spraw Zagranicznych oraz Mini-
ster Koordynator Stuzb Specjalnych — jezeli zostat powotany. Zadania Zespotu okresla
art. 9 ZK. Zaliczy¢ do nich nalezy: przygotowywanie propozycji uzycia sit i srodkéw
niezbednych do opanowania sytuacji kryzysowych, doradzanie w zakresie koordy-
nacji dziatan organéw administracji rzgdowej, instytucji panstwowych i stuzb w sytu-
acjach kryzysowych, opiniowanie sprawozdan koricowych z dziatari podejmowanych
w zwigzku z zarzgdzaniem kryzysowym, opiniowanie potrzeb w zakresie odtwarzania
infrastruktury lub przywrdécenia jej pierwotnego charakteru, opiniowanie i przedkta-
danie Radzie Ministréw Krajowego Planu Zarzadzania Kryzysowego, opiniowanie pro-
jektu zarzadzenia Prezesa Rady Ministréw®>.

Na szczeblu panstwowym dziata réwniez podlegta Prezesowi Rady Ministrow
panstwowa jednostka budzetowa — Rzgdowe Centrum Bezpieczeristwa. Jest kiero-
wana przez powotywanego i przez Prezesa Rady Ministréw dyrektora, petnigcego
réwniez funkcje sekretarza Rzagdowego Zespotu Zarzgdzania Kryzysowego. Centrum
zapewnia obstuge Rady Ministréw, Prezesa Rady Ministrow, Zespotu i ministra wia-
Sciwego do spraw wewnetrznych w sprawach zarzadzania kryzysowego oraz petni
funkcje krajowego centrum zarzadzania kryzysowego. Do zadan Centrum nalezy: pla-
nowanie cywilne, w tym przedstawianie szczegdétowych sposobow i srodkéw reago-
wania na zagrozenia oraz ograniczania ich skutkdéw, opracowywanie i aktualizowanie
Krajowego Planu Zarzgdzania Kryzysowego, analiza zebranych materiatéw, wypraco-
wywanie wnioskdw i propozycji zapobiegania i przeciwdziatania zagrozeniom, oni-
torowanie potencjalnych zagrozen, uzgadnianie plandw zarzadzania kryzysowego
sporzgdzanych przez ministréw kierujacych dziatami administracji rzagdowej i kierow-
nikéw urzedéw centralnych, przygotowywanie i obstuga techniczno-organizacyjna
prac Zespotu, zapewnienie koordynacji polityki informacyjnej organéw administracji
publicznej w czasie sytuacji kryzysowej.

Wojewoda wystepuje jako terenowy przedstawiciel administracji rzgdowej w wo-
jewddztwie i zwierzchnik zespolonej administracji rzadowej na terenie wojewddztwa.
Jest odpowiedzialny za prawidtowe funkcjonowanie systemu zarzgdzania kryzyso-
wego, w jego kompetencjach pozostaje przede wszystkim kierowanie dziataniami
zwigzanymi z monitorowaniem, planowaniem, reagowaniem i usuwaniem skutkéw
zagrozen na terenie wojewddztwa®. Zadania z zakresu zarzgdzania kryzysowego wo-
jewoda realizuje z pomoca urzedu wojewddzkiego oraz zespolonych stuzb, inspekc;ji
i strazy®®. W zakresie zapobiegania, przeciwdziatania i usuwania skutkéw zdarzen
3 K. Sienkiewicz-Matyjurek, op. cit., s. 122.

3 Art. 9 ust. 1 ustawy z dnia 27 kwietnia 2007 r. o Zarzadzaniu Kryzysowym (Dz.U. z 2017 ., poz. 209

z péin.zm.).

3% Art. 11 ust. 2 ustawy z dnia 27 kwietnia 2007 r. o Zarzadzaniu Kryzysowym (Dz.U. z 2017 r., poz. 209

z péin.zm.).

37 K. Gorska, op. cit., s. 407.
3 W. Moftek, K. Stec, R. Marciniak, op. cit., s. 55.
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o charakterze terrorystycznym wspétdziata z szefem Agencji Bezpieczeristwa We-
wnetrznego. Ma mozliwos¢ wnioskowania o uzycie pododdziatéw lub oddziatéw Sit
Zbrojnych RP do wykonania zadan z zakresu zarzadzania kryzysowego w przypadku
wystgpienia sytuacji kryzysowej. Wojewoda realizuje réwniez zadania z zakresu pla-
nowania cywilnego, a takze zatwierdza i wydaje zalecenia do powiatowych planéw
zarzadzania kryzysowego, wreszcie — przygotowuje wojewddzki plan zarzadzania kry-
zysowego i realizuje jego wytyczne®.

Na terenie powiatu za dziatania przedsiebrane w obszarze zarzadzania kryzyso-
wego odpowiedzialny jest starosta. Kieruje on procesami monitorowania, plano-
wania, reagowania i usuwania skutkdw zagrozen o charakterze terrorystycznym.
Realizuje réwniez zadania z zakresu planowania cywilnego, zatwierdza i wydaje
zalecenia do gminnych planéw zarzadzania kryzysowego, przygotowuje powia-
towy plan zarzgdzania kryzysowego oraz realizuje wytyczne do niego®. W po-
wiatach funkcjonujg réwniez zespoty zarzadzania kryzysowego oraz centra zarza-
dzania kryzysowego™.

Na szczeblu gminy organami zarzadzania kryzysowego s3: wéjt, burmistrz, a takze
prezydent miasta wraz z aparatem pomocniczym — gminnymi zespotami zarzadzania
kryzysowego oraz centrami zarzadzenia kryzysowego*’. Kompetencje wdjta, burmi-
strza, prezydenta miasta w zakresie zarzadzenia kryzysowego odpowiadajg kompe-
tencjom starosty czy wojewody, z tg réznicg, ze odnoszg sie do mniejszego obszaru:
obejmuja wydawanie polecen jednostkom pomocniczym, kierownikom jednostek
organizacyjnych oraz kierownikom jednostek ochrony przeciwpozarowej dziatajgcych
na obszarze gminy. Owe jednostki organizacyjne sg doraznie oddawane do ich dyspo-
zycji w celu prowadzenia dziatan ratowniczych®.

Dziatania podejmowane w ramach zarzadzania kryzysowego majg stworzy¢ takie
warunki do kierowania strukturami rzgdowymi i samorzadowymi, ktérych wynikiem
bedzie catosciowe dziatanie w czterech fazach zarzadzenia kryzysowego:

1) zapobieganie powstawaniu zagrozen;

2) przygotowanie do prowadzenia dziatan;

3) reagowanie w sytuacji kryzysowej;

4) usuwanie skutkdw wywotywanych sytuacjami kryzysowymi.

W pierwszej fazie wykonywanie zadar koncentruje sie na rozpoznaniu zjawisk
mogacych stanowic zagrozenie, jak rowniez okresleniu kierunkéw ich ewolucji. Pod-
stawowym zadaniem tej fazy jest jednak monitorowanie, analizowanie i prognozo-
wanie rozwoju zagrozen. Realizacja drugiej fazy ma zapewnié¢ osiggniecie gotowosci
do skutecznego dziatania w sytuacji zagrozenia z wykorzystaniem posiadanych sit
i Srodkéw (reagowania). Kolejng fazg zarzadzania kryzysowego jest reagowanie, czyli
bezzwtoczne uczestnictwo w sytuacji kryzysowej. Ma stuzy¢ neutralizacji zagrozenia
lub takim jego pokierowaniem, aby ograniczy¢ mozliwe skutki. Ostatnig fazg zarza-
dzania kryzysowego jest usuwanie skutkdw sytuacji kryzysowej, w tym odtwarzanie

3% Zagadnienia ogdlne z zakresu zarzgdzania ryzykiem i zarzqdzania kryzysowego. Analiza wybranych
przepiséw, red D. Wréblewski, J6zefow 2014, s. 43.

4 Ibidem, s. 49.

4 K. Sienkiewicz-Matyjurek, op. cit., s. 123.

42 W. Moftek, K. Stec, R. Marciniak, op. cit., s. 55.

M. Wilinska, op. cit., s. 134.
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zasobdw i infrastruktury krytycznej. W ramach tej fazy mozna wydzieli¢ dwa etapy —
dziatania ratownicze i zapewnienie pomocy dla poszkodowanych oraz analiza dziatan
podjetych w fazie reagowania, odtworzenie i uzupetnienie zasobdw**.

Planowanie w zarzadzaniu kryzysowym ma charakter hierarchiczny. Plany s3
tworzone, poczynajac od najnizszego szczebla administracyjnego, a na Krajowym
Planie Zarzadzania Kryzysowego koriczac. Dzieki danym zawartym w planach czast-
kowych (gminnych, powiatowych, wojewddzkich) wtasciwe organy uzyskuja wiedze
dotyczaca m.in. skali zagrozen, zadan uczestnikdéw zarzadzania kryzysowego, posia-
danych sitisrodkéw*. Zgodnie z art. 5 ust. 1 ZK tworzy sie Krajowy Plan Zarzadzania
Kryzysowego oraz wojewddzkie, powiatowe i gminne plany zarzadzania kryzyso-
wego. Elementy wchodzgce w sktad planéw okresla ust. 2 wskazywanej regulacji.
Nalezg do nich:

1) plan gtéwny zawierajacy:

a) charakterystyke zagrozen, ocene ryzyka ich wystgpienia (w tym infrastruktury

krytycznej) oraz mapy ryzyka i mapy zagrozen;

b) zadania i obowigzki uczestnikdw zarzadzania kryzysowego w formie siatki bez-

pieczenstwa;

c) zestawienie sit i Srodkdéw planowanych do wykorzystania w sytuacjach kryzy-

sowych;

d) zadania okreslone planami dziatan krétkoterminowych;

2) zespot przedsiewzieé na wypadek sytuacji kryzysowych, a w tym:

a) zadania z zakresu monitorowania zagrozen;

b) tryb uruchamiania niezbednych sit i srodkdéw, uczestniczacych w realizacji pla-

nowanych przedsiewzie¢ na wypadek sytuacji kryzysowej;

¢) procedury reagowania kryzysowego, okreslajace sposéb postepowania w sy-

tuacjach kryzysowych;

d) wspotdziatanie miedzy sitami, o ktérych mowa w pkt. b);

3) zataczniki funkcjonalne planu gtéwnego okreslajace:

a) procedury realizacji zadan z zakresu zarzadzania kryzysowego, w tym zwia-

zane z ochrong infrastruktury krytycznej;

b) organizacje tacznosci;

c) organizacje systemu monitorowania zagrozen, ostrzegania i alarmowania;

d) zasady informowania ludnosci o zagrozeniach i sposobach postepowania na

wypadek zagrozen;

e) organizacje ewakuacji z obszaréw zagrozonych;

f) organizacje ratownictwa, opieki medycznej, pomocy spotecznej oraz pomocy

psychologicznej;

g) organizacje ochrony przed zagrozeniami charakterystycznymi dla danego ob-

szaru;

h) wykaz zawartych uméw i porozumien zwigzanych z realizacjg zadan zawartych

w planie zarzgdzania kryzysowego;
i) zasady oraz tryb oceniania i dokumentowania szkdd;
j) procedury uruchamiania rezerw panstwowych;

4 W. Moftek, K. Stec, R. Marciniak, op. cit., s. 56-58.
% Ibidem,s.57.
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k) wykaz infrastruktury krytycznej znajdujacej sie odpowiednio na terenie woje-

wddztwa, powiatu lub gminy objetej planem zarzgdzania kryzysowego;

[) priorytety w zakresie ochrony oraz odtwarzania infrastruktury krytycznej.

Plany sg systematycznie aktualizowane, a cykl planowania nie moze obejmowatc
okresu dtuzszego niz dwa lata. Cykl planowania realizujg wtasciwe organy admini-
stracji publicznej oraz podmioty przewidywane do realizacji przedsiewzie¢ okreslo-
nych w planie zarzagdzania kryzysowego w zakresie ich dotyczgcym?.

W dniu 8 stycznia 2018 r. Rada Ministrow przyjeta aktualizacje Krajowego Planu
Zarzadzania Kryzysowego (KPZK). W nowo przyjetym dokumencie wprowadzono
moduty zadaniowe, ktdre utatwiajg proces planistyczny oraz podejmowanie decyzji
w czasie sytuacji kryzysowej. Podejscie modutowe testowano w czasie przygotowan
do Turnieju Euro 2012, Swiatowych Dni Mtodziezy oraz Szczytu NATO w Warszawie.
Istotg modutdw jest ich uniwersalizm — ten sam modut moze by¢ wykorzystany przy
réznych zagrozeniach. W planie wyszczegélniono ponad 190 modutéw, obejmujacych
spektrum dziatan realizowanych przez Prezesa Rady Ministrow, ministrow kieruja-
cych dziatami administracji rzgdowej, szeféw ABW i AW, wojewoddw oraz dyrektora
Rzagdowego Centrum Bezpieczerstwa. Kazdy modut to zestawienie szczegétowych
przedsiewzie¢ i sposobow ich realizacji. Moduty te pogrupowano w katalogi (od-
dzielnie dla kazdego wykonawcy) od | do XXXV. Gospodarzem kazdego katalogu jest
konkretny minister lub wojewoda. W razie wystgpienia sytuacji kryzysowej podmiot
wiodgcy (minister/wojewoda) wybiera zestaw katalogéw, ktéry ma by¢ realizowany.
Konkretne moduty z danego katalogu uruchamia witasciwy minister w uzgodnieniu
z podmiotem wiodgcym. Kazdy z podmiotéw odpowiedzialnych za swdj katalog musi
przygotowac przypisane mu moduty.

W planie zostato zidentyfikowanych 19 zagrozen: powddz, epidemia, skazenie
chemiczne, zaktdcenie funkcjonowania systemow i ustug telekomunikacyjnych, za-
ktécenia w systemach energetycznych, paliwowych, gazowych, silny mréz, inten-
sywne opady $niegu, huragan, pozar wielkopowierzchniowy, epizootia, epifitoza,
katastrofa morska, susza, upat, skazenie radiacyjne, zbiorowe zaktécenie porzadku
publicznego, zdarzenie o charakterze terrorystycznym, zaktécenie w funkcjonowaniu
sieci i systemdw informatycznych oraz dziatania hybrydowe.

Krajowy Plan Zarzadzania Kryzysowego podzielony jest na dwie czesci— A i B.

Czes¢ A zawiera:

1) charakterystyke zagrozen oraz ocene ryzyka ich wystgpienia (w tym infrastruktury
krytycznej);
2) zadania i obowigzki uczestnikdw zarzgdzania kryzysowego w formie siatki bezpie-

czenstwa dla faz: zapobieganie i przygotowanie (1 2).

Czes¢ B okresla:

1) zadania i obowigzki uczestnikéw zarzgdzania kryzysowego w formie siatki bezpie-
czenstwa;

2) zadania w zakresie monitorowania zagrozen;

3) procedury reagowania kryzysowego, okreslajgce sposéb postepowania w sytu-
acjach kryzysowych (zestawienie katalogdw i modutéw zadaniowych ministrow

i wojewodow);

% Art. 5 ustawy z dnia 27 kwietnia 2007 r. o Zarzadzaniu Kryzysowym (Dz.U. z 2017 r., poz. 209 z pézn.
zm.).
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4) wspdétdziatanie miedzy stuzbami uczestniczagcymi w realizacji planowanych przed-
siewzie¢ na wypadek sytuacji kryzysowej;

5) tryb uruchamiania niezbednych sit i Srodkéw uczestniczacych w realizacji plano-
wanych przedsiewzieé¢ na wypadek sytuacji kryzysowej;

6) zestawienie sit i Srodkéw planowanych do wykorzystania w sytuacjach kryzyso-
wych;

7) procedury realizacji zadan z zakresu zarzgdzania kryzysowego (standardowe pro-
cedury operacyjne, w tym zwigzane z ochrong infrastruktury krytycznej);

8) organizacje tagcznosci;

9) organizacje systemu monitorowania zagrozen, ostrzegania i alarmowania;

10)zasady informowania ludnosci o zagrozeniach i sposobach postepowania na wy-
padek wystgpienia zagrozen;

11)organizacje ewakuacji z obszaréw zagrozonych;

12)organizacje ratownictwa, opieki medycznej, pomocy spotecznej oraz psycholo-
gicznej;

13)zasady oraz tryb oceniania i dokumentowania szkdd;

14) procedury uruchamiania rezerw strategicznych;

15) priorytety w zakresie ochrony oraz odtwarzania infrastruktury krytycznej;

16)wykaz zawartych umdw i porozumien zwigzanych z realizacjg zadan przewidzia-
nych w planie zarzadzania kryzysowego;

17)skréty ujete w Krajowym Planie Zarzadzania Kryzysowego;

18) procedure aktualizacji Krajowego Planu Zarzgdzania Kryzysowego®'.

Podsumowanie

Podstawg suwerennosci kazdego kraju jest harmonijne dziatanie jego struktur pan-
stwowych i samorzadowych, odpowiedzialnych za zapewnienie bezpieczerstwa —
na wielu ptaszczyznach. Pomimo podjecia dziatan majgcych na celu zapewnienie
sprawnego funkcjonowania i efektywnosci obu przyblizonych w niniejszym artykule
systemdéw potrzebuja one dalszego udoskonalania. Organizacja obu systeméw jest
trudnym i waznym zadaniem, ktére wymaga zaangazowania i wspotdziatania wielu
podmiotdw, a takze wypracowania jasnych standarddéw i jednoznacznego podziatu
zadan.

Prawne aspekty ratownictwa medycznego i zarzgdzania
kryzysowego w Polsce

Streszczenie

Do najwazniejszych funkcji kazdego panstwa zaliczy¢ trzeba zapewnienie obywatelom
ochrony przed zagrozeniami. Bezpieczeristwo obywateli gwarantujg odpowiednie insty-
tucje i wyspecjalizowane stuzby, w tym podmioty odpowiedzialne za reagowanie kryzy-
sowe i ratownictwo. Opieke przedszpitalng realizuje system ratownictwa medycznego.

47 Krajowy Plan Zarzqdzania Kryzysowego, Rzagdowe Centrum Bezpieczefstwa, https://rcb.gov.pl/kra-
jowy-plan-zarzadzania-kryzysowego [dostep: 7.03.2018].
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Intencjq autora jest przedstawienie zagadnien zwigzanych z zarzadzaniem kryzysowym
i ratownictwem medycznym, w szczegdlnosci prawnymi aspektami funkcjonowania obu
systemow.

Stowa kluczowe: ratownictwo, zarzadzanie kryzysowe, ratownictwo medyczne

Legal Aspects of Medical Emergency Services and Crisis
Management in Poland
Abstract

One of the most important functions of each country can be providing citizens with pro-
tection against threats. The security of citizens is ensured by appropriate institutions and
specialized services, including those responsible for emergency response and rescue.
Pre-hospital care is implemented by a medical emergency system. The author’s intention
is to present issues related to crisis management and medical rescue, and in particular
legal aspects of the functioning of both systems.

Key words: rescue, crisis management, emergency medical system

IOpugnyeckmne acneKkTbl HEOT/IOXKHON MEANLIMHCKOM MOMOLLYMN
M @HTUKPU3NCHOIo yripassieHus B losibLue
Pe3rome

BesonacHocTb ABAAETCA BbiCLUEN UEeHHOCTbIO AN1A OTAENIbHOIo 4Ye/s10BEKa U O6LLI,eCTBa
B uenom. OCHOBHble d)YHKLI,MM Ka*Xgoro rocygapcrsa BKIKOYAKOT obecneyeHne rpax-
AaHam 3aWnTbl OT NOTEHUMANbHbIX Yrpos. HeoﬁXOﬂ,MMOCTb obecneyeHua 6esonac-
HOCTU — 3TO K/K4eBaA I'IOTp96HOCTb 4yenoBekKa. O,L'J,HOI7I 13 CucTtem O6ECI'Ie"IMBa|OLLI,I/IX
6esonacHocTb rocygapcrea ABNAETCA aHTUKPU3IUCHOE YnpaBaeHUE. BarkHoW 33Aa‘4€ﬁ ro-
CyAapcCTBa ABNAETCA TaKXKe OKa3aHue HEeOT/I0XKHOM Meﬂ,MLlMHCKOVI MOMOLWMU rpa*XgaHam.
B cTaTbe M3n0XeHbl BONPOCHI, CBA3AHHbIX C yNpaBieHWnem no l'I’C.)e3BbI"|al\/'IHbIM cutya-
umam u HEOTNOMKHOM Me,CI,MLI,MHCKOI;i nomoubko, B YaCTHOCTH, paCCMOTpPEHbI ropnanye-
CKMe aCneKTbl d)YHKLLMOHMpOBaHVIH 0b6eunx cuctem.

KntoueBble cnoBa: HEOTNOXKHAA MeANLMHCKAA NOMOLLb, aHTUKPU3MCHOE ynpaBaeHue,
CUCTEMA HEOT/IOXKHOM MeAMLI,VIHCKOVI nomouwu



