Obecny system ksztalcenia ratownikéw przygotowuje ich wylacznie do pracy w systemie
ratownictwa medycznego, a nie na oddziatach szpitalnych - ocenia w rozmowie z PAP prezes
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych Zofia Matas.

Zgodnie z nowelizacja ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, ratownicy mogg od
2016 1. wykonywa¢ zawdd nie tylko w jednostkach systemu {czyli na szpitalnych oddziatach
ratunkowych i w zespotach ratownictwa medycznego), ale réwniez wszedzie tam, gdzie moga
by¢ przydatni ze wzgledu na posiadane kwalifikacje 1 doswiadezenie, np. na innych
oddziatach niz SOR-y, a takze w ramach ratownictwa gorskiego i wodnego.

Kilka dni temu zakonczyly si¢ konsultacje projektu rozporzadzenia ministra zdrowia, ktore
okresla zakres §wiadczen zdrowotnych, jakie ratownicy medyczni bedg mogh wykonywaé
m.in, w podmiotach leczniczych.

Z propozycjami resortu nie zgadzajg si¢ organizacje pielegniarskie.

- Nam nie chodzi o to, zeby si¢ antagonizowac¢ z ratownikami. Wickszos¢ z nich pracuje w
systemie ratownictwa, czyli w pogotowiu ratunkowym, lotniczym, na szpitalnych oddziatach
ratunkowych - to wszystko sg jak najbardziej wlasciwe miejsca pracy dla ratownikow -
podkresla szefowa samorzadu pielegniarskiego.

Jej zdaniem obecny system ksztalcenia ratownikéw przygotowuje ich wylgcznie do pracy w
systemie ratownictwa medycznego. - Pozytywne jest to, ze wielu polskich ratownikow
dodatkowo konczy pielggniarstwo. Jezeli ratownicy nie chea byé ograniczeni do systemu
ratownictwa, mogg ukonczy¢ studia pielegniarskie - méwi Malas. Podkresla, ze ksztalcenie
pielegniarskie, rowniez podyplomowe, jest na wysokim poziomie I jest regulowane
ustawowo.

Jej zdaniem ratownicy w szpitalach mogg zaktdci¢ organizacje pracy oddziatu. - Komu
ratownik na oddziale by podlegal? Pielegniarce? Lekarzowi? Czyje zlecenia miatby
wykonywad? - pyta Matas,

Nie podziela réwniez argumentaciji resortu zdrowia, ze umozliwienie ratownikom
wykonywania zawodu w innych podmiotach leczniczych niz te, ktdre posiadajg zespot
ratownictwa medycznego badz szpitalny oddzial ratunkowy, moze by¢ vzupetnieniem braku
wystarczajace] liczby pielegniarek.

- Nie zgadzam si¢, zeby ratownik czy ktokolwiek inny zastapit pielegniarke w wykonywaniu
jej ustawowych czynnoscei pielegniarskich - méwi Matas, dodajac, ze kompetencje ratownika
sg inne niz pielegniarek i potoznych. Podkresla tez, ze obecnie w Polsce jest prawie 300 tys,
pielegniarek i potoznych, z czego ok. 250 tys, pracuje w tych zawodach, natomiast
ratownikéw medycznych jest jedynie niecate 14 tys,

Zdaniem Malas dobrym rozwigzaniem usprawniajacym prace na oddziale bytoby natomiast
zatrudnienie znacznej liczby opickunéw medycznych. - Ksztatcenie pielegniarek na poziomie
licencjackim trwa nie krocej niz 4,6 tys, godzin, z czego przynajmniej potowa to zajecia
praktyczne. To jest drogie ksztatcenie. W prostych czynnosceiach, np. pielggnacyjnych,
opiekun medyczny méglby odeigzyé pielegniarke - przekonuje.



- Natomiast zadania takie jak np. zlecenia na badania czy promocja zdrowia to obszar, ktdry
nadal bylby w kompetencjach pielegniarki i potoznej. To jest nasze ustawowe zadanie, do
ktorego jeste$my merytoryeznie przygotowani - zaznacza szefowa NRPiP.

Dodaje, ze w zwigzku z postepem medycyny nieuniknione jest takze rozszerzanie
kompetencji pielegniarek i potoznych. - To dzieje sie na calym $wiecie. Jesli méwimy o
nowoczesnym, profesjonalnym pielegniarstwie, to musimy sig liczy¢ z tym, ze jest to
ustawiczne ksztalcenie, caly czas pojawiajg si¢ nowe zadania i czynnosei, np. ordynowanie
nicktorych lekow i zlecanie badan - mowi.

Uwagi do projektu zgtosil réwniez Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Pielggniarek i
Potoznych.

"Zatozeniem ksztalcenia ratownikow medycznych jest przygotowanie kadry, ktérej zadaniem
ma by¢ udzielanie $wiadczen w przypadku zagrozenia zycia w przypadku katastrof,
wypadkow, klesk zywiotowych, (w) naglych, nieprzewidzianych stanach zagrozenia zycia.
Rozszetzenie uprawnien na §wiadczenia zdrowotne inne niz medyczne czynnosci ratunkowe
jest sprzeczne z zalozeniami ksztalcenia" - ocenia zwigzek w pismie do resortu zdrowia.

OZZPiP zwraca tez m.in. uwage, ze zawod ratownika nie jest 'obj ety ustawowym samorzgdem
zawodowym 1 tym samym nie ma podmiotu, ktdry nadzorowalby merytorycznie prace
ratownikéw i dbat o ich ksztalcenie zawodowe.

7 kolei ratownicy medyczni przekonuja, ze nie cheg zastepowaé pielegniarek, a ich
kompetencje bedg doskonatym uzupelnieniem zespolu diagnostyczno-terapeutycznego na
oddzialach szpitalnych, na czym skorzystaja pacjenci. Wskazujg tez na réznice w
kompetencjach obu grup wynikajgce z dokumentow okreslajacych czynnoéci i §wiadczenia,
ktore beda mogly byé udzielane przez ratownikow i ktére moga wykonywac pielegniarki.

Konsternacj¢ ratownikéw budzi wskazywanie na odmienne kompetencje wynikajgce z toku
ksztalcenia. - Organizacje pielegniarskie kreuja sytuacje, w ktérej na terenie karetki
pogotowia ratunkowego pielegniarka jest réwna ratownikowi medycznemu, natomiast po
przejsciu kilkunastu metrow, na oddziale szpitalnym kompetencje ratownikéw nie pozwalajg
na wspélprace z pielegniarkami - mowit PAP ratownik medyczny Adam Stgpka.

Projekt rozporzadzenia przygotowanego przez resort zdrowia okresla m.in., jakie §wiadczenia
zdrowotne inne niz medyczne czynnosci ratunkowe ratownicy beda mogli wykonywac w
podmiotach leczniczych lub poza nimi. Wir6d tych $wiadezen znalazty sig np. pobieranie
krwi do badan laboratoryjnych, opatrywanie ran i wykonywanie EKG.

Prezes Naczelnej Izby Pielegniarek i Poloznych specjalnie dla "Menedzera Zdrowia" odniosia
si¢ do projektu rozporzadzenia w sprawie kompetencji ratownikéw medycznych. Zolia Matas
mowi, ze wprowadzanie ratownikéw medycznych do oddzialéw i podmiotdw leczniczych nie
rozwiaze braku pielegniarek i potoznych.

Zofia Malas, prezes Naczelnej Izby Pielegniarek i Poloznych: - Samorzad zawodowy
pielegniarek i poloznych stoi na stanowisku, ze ratownik medyczny jest zawodem, ktory ma
umocowanie w systemie Pafistwowego Ratownictwa Medycznego.

- Projekty zmian ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, wprowadzajgce przepisy
o dodatkowych zadaniach zawodowych ratownika medycznego w szezegélnodei : udzielaniu



$wiadezen zdrowotnych samodzielnie lub pod nadzorem lekarza w podmiotach leczniczych,
opiniowane byly przez Samorzad Zawodowy Pielegniarek i Poloznych w sposéb negatywny.
Zakres uprawnien zawodowych ratownika medycznego powinien by¢ oparty o system
ksztalcenia. W przypadku ww. przepisu nie dostrzega si¢ podstaw w obowigzujgeych
programach ksztalcenia.

- Wprowadzanie ratownikow medycznych do oddziatéw i podmiotéw leczniczych nie
rozwiazuje braku pielegniarek i potoznych. Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych oczekuje
od departamentu pielggniarek i pofoznych i Ministerstwa Zdrowia dziatan naprawczych
zgodnie z rekomendacjami, a nie pozornych dziatan wprowadzajacych inne zawody
medyczne w migjsce pielegniarki.

- W opinii Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych ratownicy medyczni nie powinni
udziela¢ $wiadezen zdrowotnych w podmiotach leczniczych, ktére nie wehodza w sklad
systemu Paristwowego Ratownictwa Medycznego.

~ Zakres uprawnien zawodowych ratownika medycznego powinien by¢ oparty o system
ksztatcenia. W przypadku ww. przepisu nie dostrzega si¢ podstaw w obowigzujacych
programach ksztalcenia. Nadanie ratownikom medycznym nowych uprawnien,
wprowadzonych ustawg z dnia 25 wrzesnia 2015 roku o zmianic ustawy o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym, ustawy o dziatalnoéci leczniczej oraz ustawy o zmianie ustawy o
dziatalnosci leczniczej oraz niektérych innych ustaw, do ktdrych nie posiadajg kompetencji
moga zaowocowac blgdami w sztuce.

- Wskazujge miejsce pracy ratownika medycznego poza systemem Panstwowego
Ratownictwa Medycznego oraz w edukacji zdrowotnej 1 na stanowiskach administracyjnych,
trzeba mie¢ $wiadomosé braku przygotowania ratownika medycznego do tych zadaf.

- W kwestii zakresu uprawnien zawodowych zardwno pielegniarek jak i ratownikéw
medycznych, nasze argumenty opierajg si¢ jedynie o odrgbnosci wynikajacych z systemu
ksztalcenia obu grup zawodowych, a tym samym — odmienne kompetencje. W wielu
punktach mamy jednakowe stanowiska: ratownik medyczny przygotowany jest do realizacji
specyficznych zadan zawodowych zwiazanych z udzielaniem medycznych czynnosci
ratunkowych, ratowania zycia ludzkiego w sytuacjach trudnych.

- Pragne rowniez podkresli¢, ze dziatanie Samorzadu Zawodowego Pielggniarek i Poloznych
nie miato i nie ma na celu pomniejszania zashug i wartosci pracy ratownikéw medycznych ani
innych zawodéw medycznych.

Obecny system ksztalcenia ratownikow przygotowuje ich wylgcznie do pracy w systemie
ratownictwa medycznego, a nie na oddziatach szpitalnych - ocenia prezes Naczelnej Rady
Pielegniarek i Poloznych Zotia Matas.

Warsztaty ratownikéw medycznych (Fot. Tomasz Szambelan / Agencja Gazeta)

Zgodnie z nowelizacja ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, ratownicy mogg od
2016 r. wykonywaé zawdd nie tylko w jednostkach systenu (czyli na szpitalnych oddziatach
ratunkowych 1 w zespotach ratownictwa medycznego), ale rowniez wszgdzie tam, gdzie moga
by¢ przydatni ze wzgledu na posiadane kwalifikacje i dogwiadczenie, np. na innych



oddziatach niz SOR-y, a takze w ramach ratownictwa goérskiego 1 wodnego.

Kilka dni temu zakoniczyly sie konsultacje projektu rozporzgdzenia ministra zdrowia, ktore
okresla zakres $wiadczen zdrowotnych, jakie ratownicy medyczni beda mogli wykonywac
m.in. w podmiotach leczniczych.

Z propozycjami resortu nie zgadzajg si¢ organizacje pielegniarskie. - Nam nie chodzi o to,
zeby sie antagonizowa¢ z ratownikami. Wiekszo$¢ z nich pracuje w systemie ratownictwa,
czyli w pogotowiu ratunkowym, lotniczym, na szpitalnych oddziatach ratunkowych - to
wszystko sa jak najbardziej wlasciwe miejsca pracy dla ratownikow - podkresla szefowa
samorzadu pielegniarskiego.

Jej zdaniem obecny system ksztalcenia ratownikéw przygotowuje ich wylacznie do pracy w
systemie ratownictwa medycznego. - Pozytywne jest to, ze wielu polskich ratownikéw
dodatkowo koficzy pielegniarstwo. Jezeli ratownicy nie cheg by¢ ograniczeni do systemu
ratownictwa, moga ukonczy¢ studia pielegniarskie - méwi Matas. Podkresla, ze ksztatcenie
pielegniarskie, réwniez podyplomowe, jest na wysokim poziomie i jest regulowane
ustawowo, ‘

Jej zdaniem ratownicy w szpitalach moga zakloci¢ organizacje pracy oddziatu. - Komu
ratownik na oddziale by podlegat? Pielegniarce? Lekarzowi? Czyje zlecenia miatby
wykonywacé? - pyta Matas.

Nie podziela réwniez argumentacji resortu zdrowia, ze umozliwienie ratownikom
wykonywania zawodu w innych podmiotach leczniczych niz te, ktdre posiadajg zespot
ratownictwa medycznego badz szpitalny oddzial ratunkowy, moze by¢ uzupetnieniem braku
wystarczajgcej liczby pielegniarek.

- Nic zgadzam sig, zeby ratownik czy ktokolwiek inny zastgpit pielegniark¢ w wykonywaniu
jej ustawowych czynnosci pielegniarskich - méwi Matas, dodajac, ze kompetencje ratownika
s inne niz pielegniarek i potoznych. Podkre$la tez, ze obecnie w Polsce jest prawie 300 tys.
pielegniarek i potoznych, z czego ok. 250 tys. pracuje w tych zawodach, natomiast
ratownikow medycznych jest jedynie niecale 14 tys.

Zdaniem Malas dobrym rozwigzaniem usprawniajgcym prace na oddziale byloby natomiast
zatrudnienie znacznej liczby opiekunéw medyczaych. - Ksztatcenie pielegniarek na poziomie
licencjackim trwa nie krocej niz 4,6 tys. godzin, z czego przynajmniej potowa to zajecia
praktyczne. To jest drogie ksztalcenie. W prostych czynnosciach, np. pielggnacyjnych,
opiekun medyczny moglby odcigzy¢ pielegniarke - przekonuje.

Uwagi do projektu zgtosit réwniez Ogélnopolski Zwigzek Zawodowy Pielggniarek i
Potoznych. - Zalozeniem ksztatcenia ratownikéw medycznych jest przygotowanie kadry,
ktérej zadaniem ma by¢ udzielanie §wiadczen w przypadku zagrozenia zycia w przypadku
katastrof, wypadkow, klesk zywiotowych, (w) naglych, nieprzewidzianych stanach
zagroZenia zycia. Rozszerzenie uprawnien na $wiadczenia zdrowotne inne niz medyczne
czynnosci ratunkowe jest sprzeczne z zalozeniami ksztalcenia - ocenia zwigzek w pismie do
resortu zdrowia.

0ZZPiP zwraca tez m.in. uwage, ze zawod ratownika nie jest objety ustawowym samorzadem
zawodowym i tym samym nie ma podmiotu, ktory nadzorowatby merytorycznie pracg



ratownikdw 1 dbal o ich ksztalcenie zawodowe.

7 kolei ratownicy medyczni przekonuja, ze nie cheg zastgpowad pielggniarek, a ich
kompetencje bedg doskonalym uzupelnieniem zespolu diagnostyczno-terapeutycznego na
oddziatach szpitalnych, na czym skorzystajg pacjenci. Wskazuja tez na réznice w
kompetencjach obu grup wynikajace z dokumentéw okreslajacych czynnosci 1 swiadezenia,
ktére bedg mogly by¢ udzielane przez ratownikéw i ktére moga wykonywaé pielegniarki.

Konsternacje ratownikéw budzi wskazywanie na odmienne kompetencje wynikajace z toku
ksztatcenia, - Organizacje pielegniarskie kreujg sytuacje, w ktorej na terenie karetki
pogotowia ratunkowego piclegniarka jest réwna ratownikowi medycznemu, natomiast po
przejéciu kilkunastu metréw, na oddziale szpitalnym kompetencje ratownikow nie pozwalaja
na wspolprace z pielegniarkami - mowi ratownik medyczny Adam Stepka.

Projekt rozporzadzenia przygotowanego przez resort zdrowia okresla m.in., jakie $wiadczenia
zdrowotne inne niz medyczne czynnoéci ratunkowe ratownicy bgda mogli wykonywaé w
podmiotach leczniczych lub poza nimi. Wérdd tych $wiadezen znalazly si¢ np. pobieranie
krwi do badan laboratoryjnych, opatrywanie ran i wykonywanie EKG.

Prezes Naczelnej Izby Pielegniarek i Poloznych specjalnie dla "Menedzera Zdrowia"
odniosla si¢ do projektu rozporzadzenia w sprawie kompetencji ratownikow
medycznych. Zofia Malas mowi, ze wprowadzanie ratownikéw medycznych do
oddzialéw i podmiotéw leczniczych nie rozwiaze braku pielegniarek i poloznych.

Zofia Malas, prezes Naczelnej Izby Pielegniarek i Poloznych: - Samorzad zawodowy
pielggniarek i potoznych stoi na stanowisku, ze ratownik medyczny jest zawodem, ktéry ma
umocowanie w systemie Panstwowego Ratownictwa Medycznego.

- Projekty zmian ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, wprowadzajace przepisy
o dodatkowych zadaniach zawodowych ratownika medycznego w szczegblnosei : udzielaniu
$wiadczen zdrowotnych samodzielnie lub pod nadzorem lekarza w podmiotach leczniczych,
opiniowane byly przez Samorzad Zawodowy Pielegniarek i Potoznych w sposob negatywny.
Zakres uprawnien zawodowych ratownika medycznego powinien by¢ oparty o system
ksztalcenia. W przypadku ww. przepisu nie dostrzega si¢ podstaw w obowigzujgcych
programach ksztatcenia.

- Wprowadzanie ratownikdéw medycznych do oddzialéw i podmiotéw leczniczych nie
rozwigzuje braku pielegniarek i potoznych. Naczelna Rada Pielggniarek i Poloznych oczekuje
od departamentu pielegniarek i potoznych i Ministerstwa Zdrowia dzialan naprawczych
zgodnie z rekomendacjami, a nie pozornych dziatan wprowadzajacych inne zawody
medyczne w migjsce pielggniarki.

- W opinii Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych ratownicy medyczni nie powinmi
udziela¢ $wiadczen zdrowotnych w podmiotach leczniczych, ktére nie wchodza w skiad
systemu Pafistwowego Ratownictwa Medycznego.



