UCHWALA Nr 117 /2573 / 15
ZARZADU WOJEWODZTWA PODKARPACKIEGO
w RZESZOWIE
z dnia 24 listopada 2015 .

w sprawie whiesienia pod obrady Sejmiku Wojewoédztwa Podkarpackiego
projektu uchwaty Sejmiku w sprawie funkcjonowania ratownictwa
medycznego.

Na podstawie art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorzadzie
wojewodztwa (Dz. U. z 2015 r., poz. 1392 jt), i § 29 ust. 1 pkt 1 Statutu
Wojewddztwa Podkarpackiego, stanowigcego zatgcznik do Uchwaty Nr X/103/99
Sejmiku Wojewddztwa Podkarpackiego w Rzeszowie z dnia 29 wrze$nia 1999 r.
w sprawie uchwalenia Statutu Wojewddztwa Podkarpackiego (Dz. Urz. Woj. Podk.
z 1999 r. Nr 28, poz. 1247, z 2002 r. Nr 54 poz.1101, z 2008 r. Nr 55, poz. 1449),

Zarzad Wojewoddztwa Podkarpackiego w Rzeszowie
uchwala, co nastepuje:

§ 1

Whnosi sie pod obrady Sejmiku Wojewddztwa Podkarpackiego projekt uchwaty
Sejmiku w sprawie funkcjonowania ratownictwa medycznego, w brzmieniu
stanowigcym zatgcznik do uchwaty.

§2
Wykonanie uchwaty powierza sie Marszatkowi Wojewddziwa Podkarpackiego.
§3

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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projekt

w sprawie funkcjonowania ratownictwa medycznego

Na podstawie art. 18 pkt 20 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzgdzie
wojewddztwa (Dz. U. z 2015 poz. 1392) oraz § 19 ust. 2 Statutu Wojewodztwa
Podkarpackiego stanowigcego zatgcznik do Uchwaty Nr  X/103/99 Sejmiku
Wojewddztwa Podkarpackiego w Rzeszowie z dnia 29 wrze$nia 1999 r.
w sprawie uchwalenia Statutu Wojewddztwa Podkarpackiego (Dz. Urz. Woj. Podk.

Nr 28 poz.1247 z pdzn. zm.);
Sejmik Wojewédztwa Podkarpackiego uchwala, co nastepuje:
§1
Przyjmuje sie stanowisko stanowigce zatgcznik do niniejszej uchwaty.
§2

Uchwata podlega przekazaniu Prezesowi Rady Ministrow, Sejmowej Komisji Zdrowia
oraz Ministrowi Zdrowia.

§3
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Zarzadowi Wojewddztwa Podkarpackiego.
§4

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.




Uzasadnienie

do projektu uchwaly Sejmiku Wojewddztwa Podkarpackiego w sprawie

funkcjonowania ratownictwa medycznego.

Majac na uwadze wiasciwe funkcjonowanie w Polsce wszystkich stuzb
ratowniczych dziatajacych w ramach sytemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne -
Zarzad Wojewddztwa Podkarpackiego wystepuje z wnioskiem ujednolicenia zasad
udzielania éwiadczen medycznych poprzez publiczne  podmioty lecznicze
i wspotdziatajgce z nimi pafistwowe jednostki strazy pozarnej i policji. Proponowane

dziatania zawarte sg w przyjetym stanowisku.

Majac powyzsze na uwadze przedmiotowa uchwata jest w petni uzasadniona.
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Zatgcznik do Uchwaty Nr.................
Sejmiku Wojewddztwa Podkarpackiego
zdnia ...

Stanowisko Sejmiku Wojewoédztwa Podkarpackiego

w sprawie funkcjonowania ratownictwa medycznego.

Ratownictwo medyczne jest dziataniem o charakterze publicznym. Zwyklym
sposobem  codziennego  funkcjonowania  ratownictwa  medycznego  jest
wspbidziatanie z innymi stuzbami publicznymi (policja, straz pozarna, itp).
Koordynacja ich dziatan jest najczesciej podstawowym warunkiem skutecznosci akcji
podejmowanych w sytuacjach nagltych, w okolicznosciach nieraz powaznego
zagrozenia zdrowia i zycia 0s6b, ktérym niesie sie pomoc.

Zespoly ratownictwa medycznego petnig misje niesienia  pomocy
potrzebujgcym i nie mozna dopuséci¢, aby realizacja ich zadan byta Swiadczona przez
podmioty traktujace swa dziatalnos¢ jedynie jako przedmiot zysku. Przejecie ustug
ratownictwa medycznego przez firmy prywatne moze spowodowal catkowitg
dysfunkcje tego sytemu | mocno zaszkodzi¢ spoteczenstwu, jak rowniez
spowodowac znikniecie z rynku wielu podmiotéw publicznych wykonujgcych te
zadania. Publiczne jednostki podkreslaja, ze ratownictwo, to nie miejsce gdzie wazne
sg zyski, dlatego tez powinno by¢ stuzbg panstwowg tak jak policja czy straz
pozarna.

Dotychczasowe do$wiadczenia prywatyzacji zadan publicznych przynoszag
rezultat negatywny. Wskaza¢ tu mozna przede wszystkim nieudang probe budowy
systemu OFE jako prébe prywatyzacji ubezpieczen spotecznych. Problematyczne sg
rowniez konstrukcje mieszane, gdy podmioty publiczne majg rywalizowac
z podmiotami prywatnymi. Jak sie wydaje, pragmatycznie bardziej korzystne jest
rozdzielanie tych sfer. Tam gdzie wydolna jest inicjatywa prywatna lepiej, gdy nie
podejmujg aktywno$ci podmioty publiczne. Z kolei tam, gdzie niezbedne jest
funkcjonowanie w logice publicznej, nie przynosi nic dobrego konkurowanie przez
podmioty prywatne. Szczegdtowe rozdzielenie ktdra metoda jest optymalna w jakiej
dziedzinie, moze by¢ przedmiotem dyskusji. Jednakze ze wzgledu na wskazane
wyzej uwarunkowania wspoéipracy ze stuzbami o charakterze ewidentnie publicznym
wydaje sie, iz ratownictwo powinno pozostaé wytgczng domeng stuzb publicznych.
Eksperymentowanie w tym zakresie jest szczegdlnie ryzykowne baczac na
ewentualne skutki zbudowania nieskutecznego systemu. Zwlaszcza obecnie, gdy
oproécz zawsze wystepujacych zagrozen o charakterze czysto losowym, pojawity sie
bardzo powazne zagrozenia polityczne o wymiarze migdzynarodowym.



Wieloletnie i znaczace nakfady finansowe przeznaczone na budowanie
nowoczesnej infrastruktury ratownictwa, wyposazenie w najwyzszej jakosci sprzet
medyczny i $rodki transportu oraz tworzenie sprawnych systeméw tgcznosci
sprawiajg, iz jednostki publiczne stajg sie gwarantem prawidiowo$ci funkcjonowania
systemu ratownictwo medyczne, zapewniajgc ciggto$¢ i kompleksowos¢

realizowanych zadan.

Panstwowe Ratownictwo Medyczne, o ktérym jest mowa w ustawie, powinno
zostaé systemem panstwowym, gdyz jest skladowg ogdlnie pojetego panstwowego
systemu ratownictwa.

Nalezy pamieta¢, ze bez wzgledu na wybor ustugodawcy, w kazdym
przypadku to panstwo pozostaje jedynym gwarantem systemu ochrony zdrowia,
zgodnie z tym, co gtosi konstytucja. Dlatego tez tak wazne jest, aby miato ono
mozliwoé¢ sprawowania kontroli nad systemem ochrony zdrowia, co praktycznie
uniemozliwia jej prywatyzacje. Panstwo musi nadzorowaé instytucje najbardziej
nowoczesne i specjalistyczne, ktére to w gtéwnej mierze $wiadczg o standardzie

ochrony zdrowia.

Zwiazki zawodowe ratownikéw medycznych rowniez uwazajg, ze pogotowie
powinno by¢ panstwowe. Publiczne jednostki muszg przestrzega¢ chociazby prawa
zamowien publicznych czy kodeksu pracy, co stawia je na gorszej pozycji niz
podmioty prywatne, ktére nie muszg np. przeprowadza¢ przetargu, zeby zrobic
zakupy. Do konkursow ogtaszanych przez Oddziaty Wojewddzkie Narodowego
Funduszu Zdrowia przystepujg podmioty, ktére w swojej ofercie przedstawiajg
lekarzy zamieszkatych setki kilometrow od miejsca udzielania $wiadczen.
W podmiotach prywatnych wiekszo$¢ ratownikéw zatrudniona jest na kontraktach,
ato oznacza, ze cho¢ wiecej zarabiaja, nie majg np. prawa do urlopu czy limitu
godzin pracy. Zdarzajg sie przypadki, w ktérych ratownik medyczny pracuje
tygodniowo ponad 70 godzin. Wobec powyzszego dopracowania wymagajg
ustawowe zapisy mowigce o zasobach kadrowych i realnych mozliwosciach petnienia

dyzuru.

Panistwowe ratownictwo medyczne jest obecnie najbardziej rozwinigtg czescig
systemu ochrony zdrowia i odgrywa w nim bardzo wazng role, stad zachodzi
koniecznos¢ przyjecia rozwigzan systemowych. Poza proponowanym rozwigzaniem,
czyli na zasadzie konkursu ofert sktadanych przez podmioty publiczne i niepubliczne

funkcjonowa¢ moze transport medyczny.
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