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Unia Europejska
na ratunek
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Oddziat ratunkowy to czes¢ szpitala, w ktorej rozgrywa sie najbardziej dramatyczna walka
o ludzkie zycie. Niejednokrotnie decyduja o nim minuty. Dlatego tak wazne sg odpowiednia

Kazdego roku ratownicy medycz-
ni udzielaja pomocy poszkodowa-
nym, bioragc udzial w 400 tys.
akcji ratunkowych. Na oddzialy
ratunkowe pacjenci zglaszaja sie
takze sami, zwykle w sytuacjach
bezposrednio zagrazajacych zdrowiu
lub zyciu. Na szcze$cie pacjenci co-
raz czesciej moga liczy¢ nie tylko na
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organizacja i wyposazenie w nowoczesny sprzet. Z pomoca przychodzi Unia Europejska.

ofiarno$¢ personelu medycznego,
ale takze na opieke na nowoczes-
nych szpitalnych oddziatach ratun-
kowych (SOR). Kazdego roku
w Polsce powstaja nowe badz mo-
dernizowanych jest kilkadziesigt
tych oddzialéw. Zdecydowana
wiekszos¢ dzieki finansowemu
wsparciu Unii Europejskiej.

tatajac dziury w systemie

System panstwowego ratownictwa
medycznego tworza zespoly ratow-
nictwa medycznego, bazy Lotnicze-
go Pogotowia Ratunkowego, centra
powiadamiania ratunkowego, a tak-
ze ponad 210 szpitalnych oddzial6w
ratunkowych. Tych ostatnich jest jed-

sierpien 6/2011




nak wcigz za malo. W przyjetym pod
koniec 1999 r. rzadowym programie
budowy systemu zintegrowanego
ratownictwa medycznego zakladano
bowiem, ze juz w 2006 r. bedzie ich
252. Co roku Narodowy Fundusz
Zdrowia na SOR-y wydaje p6t mi-
liarda ztotych, mimo ze — jak szacu-
ja specjalisci — to o okoto miliarda zto-
tych za malo. Niedostatki finansowe

w systemie powoduja, ze gléwny
wyznacznik jako$ci opieki medycy-
ny ratunkowej, tzw. wskaznik zgo-
néw do unikniecia (czyli takich, do
kt6rych prawdopodobnie by nie do-
szto w lepszych warunkach przed-
szpitalnych i szpitalnych), jest w Pol-
sce wyjatkowo wysoki i wynosi
30 proc. Dla poréwnania — w rozwi-
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nietych krajach europejskich jest do
6 razy nizszy!

Tymczasem uruchomienie nowe-
go SOR-u badz modernizacja ist-
niejagcego nie jest sprawa prosta.
Oddziat taki musi bowiem spelnia¢
wiele wymogdéw okreslonych szcze-
gélowo w rozporzagdzeniu ministra
zdrowia z 15 marca 2007 r. w spra-
wie szpitalnego oddzialu ratunko-
wego. Wedtug niego, SOR ,,udzie-
la $wiadczenr opieki zdrowotnej,
polegajacych na wstepnej diagnostyce
oraz podjeciu leczenia w zakresie nie-
zbednym dla stabilizacji funkcji
zyciowych oséb, ktére znajdujg sie
w stanie naglego zagrozenia zdro-
wotnego”. Organizuje sie go w zakta-
dzie opieki zdrowotnej, w ktérym
znajdowaé sie musza co najmniej:
oddzial chirurgii ogélnej z cze$cia
urazowa, oddzial choréb wewnetrz-
nych, oddzial anestezjologii i inten-
sywnej terapii, pracownia diagnostyki
obrazowej i calodobowe laboratorium
diagnostyczne.

Zgodanie z przepisami, SOR musi
sie sktadac z nastepujacych obszaréw:
segregacji medycznej, rejestracji
i przyjeé, resuscytacyjno-zabiego-
wego, wstepnej intensywnej terapii,
terapii natychmiastowej, obserwa-
¢ji, konsultacyjnego, laboratoryjno-
-diagnostycznego, stacjonowania ze-
spoléw ratownictwa medycznego
oraz zaplecza administracyjno-gos-
podarczego. Kazdy z tych elementéw
musi by¢ odpowiednio wyposazony.
Wykaz sprzetu niezbednego do
funkcjonowania SOR-u jest za-
twierdzany przez krajowego kon-
sultanta ds. medycyny ratunkowej.
W praktyce jednak placéwki nie
zawsze stosuja sie do tych zalecefi
i czasem dochodzi do sytuacji, ze pla-
céwka oficjalnie okreslana jako SOR
z powodu brakéw sprzetu medycz-
nego jest po prostu izba przyjeé.

Miliony euro na ratownictwo

Mimo Ze sytuacja w polskim ra-
townictwie jest daleka od idealnej,
dzigki unijnym pienigdzom stop-
niowo si¢ poprawia. Do 2013 r. z pro-
gramu operacyjnego , Infrastruktu-
ra i Srodowisko” na modernizacje

SOR

systemu ratownictwa przewidziano
az 232,3 mln euro. W ramach prio-
rytetu XII ,Bezpieczefistwo zdro-
wotne i poprawa efektywnosci sys-
temu ochrony zdrowia” (dzialanie
12.1. ,Rozwoj systemu ratownictwa
medycznego”) tegoz programu na
rozbudowe, remonty i wyposazenie
centréw urazowych przeznaczonych
zostanie 34,8 mln euro, na zakup
ambulanséw ratunkowych — 53 mln
euro, na budowe, remont oraz do-
posazenie baz Lotniczego Pogotowia
Ratunkowego — 16,9 mln euro, na
rozbudowe, remont i wyposazenie
centréw urazowych — 34,8 mln
euro, a na budowe i wyposazenie wo-
jewddzkich centréw powiadamia-
nia ratunkowego — 23,5 mln euro.
Az 104,1 mln euro przewidziano na
przebudowe, rozbudowe, remonty
i wyposazenie w sprzet medyczny
SOR-6w. Udzial wlasny beneficjen-
ta w tym programie ustalono na mi-
nimum 15 proc.

W ramach programu , Infrastru-
ktura i Srodowisko” budowanych,
modernizowanych i wyposazanych
bylo badz jest ok. 170 SOR-6w
w Polsce. Warto$¢ projektéw w po-
szczegllnych wojewddztwach jest
bardzo rézna i wynosi od kilkuset
tysiecy do ponad 40 mln zl. Naj-
drozsza byla modernizacja i rozbu-
dowa SOR-u w Szpitalu Woje-
wodzkim nr 2 w Rzeszowie. Wartosé
tego projektu to az 45 mln zt (w tym
29,7 mln z1t z UE).

Kilkanascie projektéw wspartych
unijnym dofinansowaniem obejmu-
je budowe ladowisk dla helikopteréw
przy szpitalnych oddziatach ratun-
kowych. Przyktadem moze by¢ ze-
sztoroczny projekt polegajacy na
uruchomieniu SOR-u i budowie
heliportu w Wojew6dzkim Szpitalu
Speqjalistycznym w Legnicy. Warto$¢
tej inwestycji to niemal 10,6 mln zt,
z czego ponad 8,3 mln zt pochodzi
z Unii Europejskiej. Prace budowlane
zostang zakoficzone w tym roku.
Zgodnie z dokumentacja projekto-
wa, koniczony wlasnie heliport bedzie
mial powierzchni¢ ponad 1370 m2.
Pierwsze helikoptery z pacjentami
maja na nim ladowa¢ juz w listopa-
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SOR

Jak wydawane s3 pieniadze

na budowe panstwowego ratownictwa medycznego w ramach
programu operacyjnego ,,Infrastruktura i Srodowisko” na lata 2007-2013

Wartos¢ Unijne

projektow dofinansowanie

(w min zt) (w min z)

Wojewo6dztwo Liczba
projektow
dolnoslaskie 22
kujawsko-pomorskie 22
lubelskie 19
lubuskie 9
todzkie 15
matopolskie 25
mazowieckie 15
opolskie 13
podkarpackie 12
podlaskie 9
pomorskie 21
Slaskie 17
Swietokrzyskie 5
warminsko-mazurskie 15
wielkopolskie 33
zachodniopomorskie 10

Poziom ogélnokrajowy 2

Zrédto: Ministerstwo Rozwoju Regionalnego

dzie. Ladowisko przygotowano zgod-
nie z Najnowszymi wytycznymi, co
umozliwi transport ciezko chorych
pacjentéw takze w nocy.

— To duza, bardzo korzystna zmia-
na. Dorychczas helikoptery mogly ladowac
tylko do godziny 16.00 — méwi Jacek
Mikotajkéw, ordynator SOR-u WSS
w Legnicy.

Na niemal 1180 m?2 nowego od-
dziatu znajdg sie dwie duze sale
(kazda po 65 m?2): operacyjna oraz
krétkiego, intensywnego nadzoru
medycznego. Dzisiaj SOR nie ma ta-
kich pomieszczed. Dodatkowo ponad
3,5 mln z} zostanie wydanych na no-
woczesny sprz¢t, w tym m.in. na
20 pomp infuzyjnych, 4 stoly ope-
racyjne i aparat do gazometrii krwi.
Nowoczesny oddzial racunkowy szpi-
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69,58 59,08
69,58 59,08
73,30 62,20
10,12 8,12
27,16 22,93
81,98 61,31
44,72 37,50
34,29 26,92
67,79 48,45
39,10 33,23
46,48 38,22
67,99 39,76
19,34 15,86
42,18 32,65
68,79 54,95
44,76 34,07
159,58 126,62

tala w Legnicy kazdego roku bedzie
mégt przyjmowaé ponad 25 tys.
pacjentow.

Za wykonanie inwestycji odpo-
wiada polska firma TEHAND
sp. z 0.0., specjalizujaca sie w kom-
pleksowej obstudze inwestycji, po-
czawszy od projektéw architekto-
nicznych i technologicznych, poprzez
petny zakres robét budowlanych,
po catkowite wyposazenie w meble
i aparature. W ramach umowy z le-
gnickim szpitalem zobowigzata si¢ do
przebudowy czesci pomieszczen w bu-
dynkach szpitalnych, by dostoso-
wad je do funkcji SOR-u, remontu es-
takady podjazdu dla karetek,
montazu dzwigu szpitalnego, budo-
wy heliportu, budowy drogi dojaz-
dowej i chodnikéw dla pieszych,

wykonania niezbednych instalacji
wewnetrznych i zabezpieczen prze-
ciwpozarowych oraz dostawy i mon-
tazu specjalistycznego sprzetu me-
dycznego.

Podobna inwestycje TEHAND
prowadzi we Wlodawie. Tamtejszy
Samodzielny Publiczny Zespot Opie-
ki Zdrowotnej zdecydowal si¢ w ze-
sztym roku rozbudowaé SOR, wy-
posazy¢ go w nowoczesny Sprzet
medyczny i zbudowa¢ ladowisko
dla $migtowcéw ratunkowych. Eacz-
ny koszt inwestycji to 10,3 mln zl,
z czego niemal 8,8 mln z wylozyta
Unia Europejska. Firma wykonata ro-
boty ogdélnobudowlane, drogowe
oraz budowlane heliportu, lacznie
z instalacja urzadzen nawigacyj-
nych. Specjalisci TEHAND wypo-
saza takze SOR we wszystkie nie-
zbedne instalacje: elektryczne,
teletechniczne, wentylacji mecha-
nicznej i klimatyzacji, gazéw me-
dycznych, centralnego ogrzewania
oraz wodno-kanalizacyjna. Szpitalny
oddzial ratunkowy szpitala we
Wilodawie zostanie w ten sposob
dostosowany nie tylko do rozporza-
dzenia ministra zdrowia z 2007 r.,
ale takze do rozporzadzenia ministra
infrastruktury z 20 lipca 2004 r.
w sprawie wymagan dla ladowisk.

Unijne pieniadze umozliwily tez
modernizacje szpitalnego oddziatu ra-
tunkowego Szpitala Wojewddzkie-
go im. Kardynala Stefana Wyszyn-
skiego w Lomzy. Jednym z powodéw
rozpoczetej w zeszlym roku moder-
nizacji byla konieczno$¢ wyraznego
wyodrebnienia SOR-u, gdyz do-
tychczas osoby odwiedzajace chorych
musialy przechodzi¢ przez korytarz
oddzialu ratunkowego. Teraz te
$ciezki komunikacyjne sa rozdzielo-
ne. Za 3,2 mln zt TEHAND wyko-
nal ladowisko dla $miglowcéw ra-
tunkowych, adaptacje istniejacych
pomieszczen pod obszar obserwacji,
wejscie dla pieszych oddzielone od
trasy wjazdu specjalistycznych $rod-
kéw transportu i wszelkie instalacje
wewnetrzne. Firma dostarczyla i za-
montowala takze specjalistyczny
sprzet medyczny.

Adam Majewski
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