ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIADY
z dnia 15 czerwca 2022 .

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie szpitalnego oddzialu ratunkowego

Na podstawie art. 34 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym (Dz. U. z 2021 r. poz. 2053 i 2459 oraz z 2022 r. poz. 974) zarzadza sig¢, co

nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2019 r. w sprawie szpitalnego
oddziatu ratunkowego (Dz. U. z 2021 r. poz. 2048) wprowadza si¢ nast¢pujace zmiany:
1) w§ 3ust. 11 otrzymuje brzmienie:

,»11. Projekt lotniska lub ladowiska wymaga uzyskania pozytywnej opinii podmiotu
leczniczego utworzonego przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia w celu realizacji
zadan lotniczych zespotow ratownictwa medycznego.”;

2) w§ 6 wust. 6 pkt 213 otrzymujg brzmienie:

,»2) s rejestrowane na stanowisku rejestracji medycznej;

3) sa niezwlocznie poddawane segregacji medycznej, w przebiegu ktoérej ich stan
zdrowia jest oceniany pod wzgledem ustalenia priorytetu udzielania im $wiadczen
zdrowotnych i przypisania do jednej z kategorii, o ktorych mowa w ust. 9;”;

3) w§ls:

a) pkt4 otrzymuje brzmienie:

»4) §5ust.2 oraz § 6 ust. 4 pkt 416 —do dnia 1 lipca 2022 1.;”,

b) po pkt 4 dodaje si¢ pkt 4a w brzmieniu:

»4a) § 4 ust. 1 pkt 5 —do dnia 30 czerwca 2023 r.;”,

c) pkt5 otrzymuje brzmienie:

»Y) § 3 ust. 7-10 — do dnia 31 grudnia 2024 r.”;

4) w§ 16 wpkt 1 wyrazy ,,30 czerwca 2022 r.” zastgpuje si¢ wyrazami ,,30 czerwca 2023 r.”;

5) w zataczniku do rozporzadzenia w rozdziale 1 ust. 3 otrzymuje brzmienie:

D Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia

Prezesa Rady Ministrow z dnia 27 sierpnia 2020 r. w sprawie szczegdlowego zakresu dziatania Ministra
Zdrowia (Dz. U. z 2021 r. poz. 932).



»3. Konstrukcja lagdowiska musi mie¢ zdolno$¢ przenoszenia obcigzen,
wystarczajacych do przyjmowania przerwanego startu $miglowcow operujacych w 1

klasie osiaggdéw o maksymalnej masie do startu (MTOM) 5700 kg.”.

§ 2. 1. Podmiot leczniczy, ktory do dnia wejscia w zycie niniejszego rozporzadzenia, nie
dostosowat szpitalnego oddziatu ratunkowego do wymagan okreslonych w § 3 ust. 7-10
rozporzadzenia zmienianego w § 1, w brzmieniu dotychczasowym, przedstawi projekt, o
ktéorym mowa w § 3 ust. 11 tego rozporzadzenia, podmiotowi leczniczemu utworzonemu przez
ministra wilasciwego do spraw zdrowia w celu realizacji zadan lotniczych zespotow
ratownictwa medycznego, w terminie do dnia 31 grudnia 2022 r., w celu uzyskania pozytywnej

opinii tego podmiotu.

2. Przepisu ust. 1 nie stosuje si¢, jezeli projekt, o ktorym mowa w § 3 wust. 11
rozporzadzenia zmienianego w § 1, zostal uzgodniony, przed dniem wejscia w zycie
niniejszego rozporzadzenia, z podmiotem leczniczym utworzonym przez ministra wtasciwego
do spraw zdrowia w celu realizacji zadan lotniczych zespoldw ratownictwa medycznego.

§ 3.1. Podmiot leczniczy utworzony przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia w celu
realizacji zadan lotniczych zespoldéw ratownictwa medycznego w terminie do trzech miesigcy
od dnia przedstawienia, zgodnie z § 2 ust. 1, projektu, o ktérym mowa w § 3 ust. 11
rozporzadzenia zmienianego w § 1, zglasza uwagi do tego projektu albo wydaje pozytywna
opinig.

2. W przypadku zgtoszenia uwag, o ktorych mowa w ust. 1, podmiot leczniczy, o ktorym
mowa w § 2 ust. 1, jest obowigzany do uzyskania pozytywnej opinii dla projektu, o ktorym
mowa w § 3 ust. 11 rozporzadzenia zmienianego w § 1, od podmiotu utworzonego przez
ministra wilasciwego do spraw zdrowia w celu realizacji zadan lotniczych zespotow
ratownictwa medycznego, w terminie do trzech miesigcy od dnia otrzymania uwag do tego
projektu.

§ 4. Podmiot leczniczy utworzony przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia w celu
realizacji zadan lotniczych zespoléw ratownictwa medycznego przekazuje ministrowi
wlasciwemu do spraw zdrowia oraz wojewodzie wlasciwemu ze wzgledu na miejsce potozenia
lotniska lub ladowiska w terminie do dnia 1 sierpnia 2023 r. informacj¢ o podmiotach
leczniczych, ktoére uzyskaty pozytywna opini¢ o projekcie, o ktéorym mowa w § 3 ust. 11

rozporzadzenia zmienianego w § 1.



§ 5. Ladowiska powstate przed dniem wej$cia w zycie niniejszego rozporzadzenia, ktore
ze wzgleddéw konstrukcyjnych:

1) nie mogg uzyskaé nosnosci 5700 kg MTOM,

2) nie mogg przyja¢ Smiglowcow o maksymalnym wymiarze D=15m,

3) nie posiadajg wymaganej niezabudowanej przestrzeni - Airgap albo przestrzen ta nie
spetnia swojej roli w wyniku posiadania parametréw niezgodnych z wymaganiami
zatgcznika do rozporzadzenia, o ktorym mowa w § 1

— moga by¢ uzytkowane w zakresie, w jakim otrzymaja wpis o ograniczeniach uzytkowych w

dokumentacji podmiotu leczniczego utworzonego przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia

w celu realizacji zadan lotniczych zespoldw ratownictwa medycznego.

§ 6. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 30 czerwca 2022 r.

MINISTER ZDROWIA



UZASADNIENIE

Projekt rozporzadzenia stanowi realizacj¢ upowaznienia zawartego w art. 34 ustawy
z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2021 r. poz.

2053 12459 oraz z 2022 r. poz. 974).

Zmiana rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2019 r. w sprawie szpitalnego
oddziatu ratunkowego (Dz. U. z 2021 r. poz. 2048), zwanego dalej ,,rozporzadzeniem SOR”,
ma na celu umozliwienie podmiotom leczniczym dostosowanie si¢ do wymagan okreslonych
w tym rozporzadzeniu w zakresie:

1) organizacji w szpitalu miejsca udzielania $wiadczen nocnej 1 $wiagtecznej opieki
zdrowotnej, zwanych dalej ,,NISOZ”;

2) zapewnienia specjalisty medycyny ratunkowej na stanowisku ordynatora szpitalnego
oddziatu ratunkowego badz jego kierownika;

3) posiadania lotniska badz lgdowiska.

Zgodnie z § 15 pkt 415 rozporzadzenia SOR istnieje obowigzek spetnienia ww. wymagan
w terminie do dnia 1 lipca 2022 r. Obecnie 44 podmioty lecznicze w kraju nie spetniaja co
najmniej jednego z ww. warunkow. Spelnienie ww. wymagan przez te podmioty lecznicze nie
jest mozliwe, gdyz obecnie s3 one w trakcie realizacji inwestycji zwigzanych z budowa
ladowisk przy szpitalnym oddziale ratunkowym, zwanym dalej ,,SOR”, oraz organizacji miejsc
udzielania §wiadczen NISOZ. Planuje sie ich finansowanie m.in. z Funduszu Medycznego.
Czynniki op6zniajace inwestycje w ww. zakresie to: stan epidemii spowodowanej wirusem
SARS-CoV-2 oraz wzrost cen materialdow budowalnych i ustug. Podmioty lecznicze powinny
mie¢ zagwarantowany dodatkowy czas na dokonczenie inwestycji, bez sankcji w postaci
rozwigzania umow z oddziatami wojewddzkimi Narodowego Funduszu Zdrowia na

funkcjonowanie SOR.

Zmiana w § 3 ust. 11 rozporzadzenia SOR wynika stad, Ze uzyskanie pozytywnej opinii
wystepuje obligatoryjnie w dokumentach zadanych przez Urzad Lotnictwa Cywilnego podczas
procesu wpisywania lagdowiska do ewidencji ladowisk. Taka pozytywng opini¢ wystawia (lub
nie) Polska Agencja Zeglugi Powietrznej po sprawdzeniu Instrukcji Operacyjnej ladowiska.
Opinia wystawiana jest po zakonczeniu uzgadniania postanowien w niej zawartych i
wprowadzeniu poprawek. Dlatego w procesie uzgadniania projektu ladowiska przy SOR

powinna by¢ zastosowana podobna konstrukcja. Zmiana parametru maksymalnej masy



startowe] (MTOM) w zakresie nosnosci ladowiska z 6000 kg na 5700 kg wynika ze stosowane;j

powszechnie klasyfikacji ladowisk 1 statkow powietrznych.

Projekt zaktada tez, ze ladowiska powstate przed dniem wejScia w Zycie niniejszego
rozporzadzenia, ktére ze wzgledow konstrukcyjnych nie moga uzyska¢ wymaganej minimalnej
nosnosci 5700 kg MTOM lub nie moga przyja¢ $miglowcow o maksymalnym wymiarze
D=15m, lub nie posiadaja wymaganej przestrzeni airgap lub przestrzen ta nie spetnia swojej
roli w wyniku posiadania parametrow niezgodnych z wymaganiami wynikajacymi z zalgcznika
do rozporzadzenia SOR, beda mogly by¢ uzytkowane w dalszym ciggu. Warunkiem
koniecznym bedzie jednak uzyskanie wpisu o ograniczeniach uzytkowych w instrukcji
operacyjnej podmiotu leczniczego utworzonego przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia
w celu realizacji zadan lotniczych zespoldw ratownictwa medycznego, zatwierdzanej przez
Urzad Lotnictwa Cywilnego. Ladowiska takie beda mogly by¢ dalej uzytkowane, z

uwzglednieniem ograniczen, o ktérych mowa powyze;.

Ponadto szpitale sygnalizujg problemy z zapewnieniem specjalistow medycyny
ratunkowej w SOR, nie tylko na stanowisku kierownika tego oddziatu, ale rowniez jako
biezacej obsady. Stad konieczno$¢ przedtuzenia dotychczas obowigzujacych regulacji, aby
SOR-em mogt kierowa¢ lekarz systemu, co pozwoli na kontynuowanie realizacji umowy z

oddziatem wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia.

Proponuje si¢, aby SOR-y spetnity wymaganie okreslone w wyzej wskazanych pkt 112
do dnia 30 czerwca 2023 r., zas w pkt 3 — do dnia 31 grudnia 2024 r.

Wejscie w zycie projektu rozporzadzenia spowoduje, ze podmioty lecznicze bgda miaty
realng mozliwo$¢ wywigzania si¢ z obowigzku zapewnienia wlasciwej organizacji SOR,
zgodnej z wymaganiami okreslonymi w rozporzadzeniu SOR w dluzszej perspektywie

CZasowej.

W projekcie rozporzadzenia zawarto takze zmian¢ dotyczaca § 6 ust. 6 rozporzadzenia
SOR. Zmiana ma na celu zmiang¢ kolejnosci czynnosci w zakresie segregacji medycznej (bez

zmiany zakresu tych czynnosci).

Ze wzgledu na obecny termin dostosowania si¢ do ww. wymagan - dzien 1 lipca 2022 r.,

planuje si¢ wejscie w Zycie przedmiotowej regulacji z dniem 30 czerwca 2022 r.

Projekt rozporzadzenia nie zawiera przepisoOw technicznych i1 w zwigzku z tym nie

wymaga notyfikacji w rozumieniu przepisOw rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia



23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm

1 aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz. 597).

Projekt rozporzadzenia nie podlega obowigzkowi przedstawienia wiasciwym organom
iinstytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Nie istniejg alternatywne $rodki w stosunku do projektowanego rozporzadzenia

umozliwiajace osiggniecie zamierzonego celu.

Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskie;j.



