Projekt 09.06.2020 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie szpitalnego oddzialu ratunkowego

Na podstawie art. 34 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie

Medycznym (Dz. U. z 2020 r. poz. 882) zarzadza si¢, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2019 r. w sprawie
szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz. U. poz. 1213) wprowadza si¢ nastgpujace zmiany:

1) w§ 15:

a) pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) § 13 ust. 1 pkt 1 oraz ust. 2 1 3 - do dnia 30 wrzes$nia 2019 1.;”,

b) pkt 3 otrzymuje brzmienie:

,»3) § 6 ust. 2 pkt 3 — do dnia 30 czerwca 2020 r.;”,

¢) po pkt 3 dodaje si¢ pkt 3a w brzmieniu:

,»3a) § 6 ust. 4 pkt 3 1 ust. 6-15 — do dnia 1 stycznia 2021 r.;”,

d) pkt 4 otrzymuje brzmienie:

»4) §4ust. 1 pkt5, § 5Sust. 2 oraz § 6 ust. 4 pkt 416 — do dnia 1 lipca 2021 r.;”,

e) dodaje si¢ pkt 5 w brzmieniu:

»Y) § 3 ust. 7-10 — do dnia 1 stycznia 2022 r.”;
2) w § 16 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

,»1) 30 czerwca 2021 r. ordynatorem oddziatu (lekarzem kierujagcym oddziatem),”.

§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 1 lipca 2020 r.

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

Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 listopada 2019 r. w sprawie szczegétowego zakresu dziatania Ministra
Zdrowia (Dz. U. poz. 2269).


https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrtg4ytgobsgm3dgltqmfyc4nbzgu2dcobtg4
https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrtg4ytgobsgm3dgltqmfyc4nbzgu2dcnzsgu

MINISTER ZDROWIA



Uzasadnienie

Projektowane rozporzadzenie stanowi realizacj¢ upowaznienia zawartego w art. 34
ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2020 .

poz. 882).

Nowelizacja rozporzadzenia ma na celu umozliwienie podmiotom leczniczym
dostosowanie do wymagan okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27
czerwca 2019 r. w sprawie szpitalnego oddzialu ratunkowego (Dz. U. poz. 1213), zwanego

dalej ,,rozporzadzenie SOR”, w zakresie:

1) organizacji w szpitalu miejsca udzielania $§wiadczen nocnej 1 §wiatecznej opieki

zdrowotnej;

2) organizacji gabinetu do przeprowadzenia segregacji medycznej, w liczbie niezbednej

do prawidlowego funkcjonowania obszaru;

3) zapewnienia, aby ordynatorem (lekarzem kierujacym oddziatem) byl lekarz

posiadajacy tytut specjalisty w dziedzinie medycyny ratunkowej;
4) miejsca izolacji w oddziale;
5) pomieszczenh sanitarno-higienicznych przystosowanych dla oséb niepetnosprawnych;
6) posiadania lotniska badz ladowiska.

Obecna tres¢ rozporzadzenia SOR wprowadza obowigzek spelnienia wymagan
okreslonych w pkt 1 1 2 w terminie do dnia 30 czerwca 2020 r., wymagania okreslonego w
pkt 3 do 31 grudnia 2020 r. za§ wymagan okreslonych w pkt 4-6 do 1 stycznia 2021.
Spetienie tych wymagan w terminach wskazanych w rozporzadzeniu SOR przez niektore
podmioty lecznicze nie jest mozliwe, gtownie z uwagi na koniecznos$¢ realizacji innych zadan
zwigzanych z zagrozeniem epidemicznym spowodowanym wirusem SARS-CoV-2. Grozi to
wylaczeniem tych oddzialow z realizacji $wiadczen zdrowotnych na rzecz oséb w stanie
nagtego zagrozenia zdrowotnego w ramach uméw z oddziatami wojewodzkimi Narodowego
Funduszu Zdrowia. W obliczu epidemii spowodowanej wirusem SARS-CoV-2 moze to z
kolei zagraza¢ bezpieczenstwu zdrowotnemu obywateli. Ponadto nalezy podkresli¢, ze
prowadzone przez szpitale prace dostosowawcze w obecnej sytuacji w znacznej mierze s3

utrudnione, czy wrecz niemozliwe ze wzgledu na brak rak do pracy, a takze trudnos$ci w



dostawach materiatbw budowlanych i1 wyposazenia medycznego. Podobna sytuacja ma
miejsce w odniesieniu do zapewnienia odpowiedniej liczby lekarzy posiadajacych
specjalizacje w dziedzinie medycyny ratunkowej. Ponadto wiele podmiotow leczniczych
dziata obecnie w warunkach podwyzszonej gotowosci, a lekarze medycyny ratunkowej moga
by¢ kierowani do innych miejsc udzielania §wiadczen zdrowotnych niz SOR, w sytuacjach

tego wymagajacych.

W zwiazku z powyzszym zachodzi konieczno$¢ wydtuzenia okresu dostosowawczego w
zakresie wymogow, o ktérych mowa na wstepie, do 1 lipca 2021 r., a w przypadku posiadania
lotniska badz ladowiska, do 1 stycznia 2022 r. Za takim rozwigzaniem przemawia réwniez
fakt, iz kolejny etap kwalifikacji szpitali do systemu podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia $§wiadczen opieki zdrowotnej zakonczy si¢ rdwniez w tym samym czasie.
Szpitale posiadajace SOR, ktore spelnia wymagania wynikajace z rozporzadzenia SOR beda

mogly ubiega¢ si¢ o zakwalifikowanie do tego systemu.

Ponadto dostosowano termin wejscia przepisow odnoszacych si¢ do segregacji
medycznej w oparciu o system zarzadzajacy trybami obshugi pacjenta w szpitalnym oddziale
ratunkowym (TOPSOR), do terminu okreslonego w art. 19 ustawy z dnia 21 lutego 2019 r. o
zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych
oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 399, z p6zn. zm.), ustalonego na dzien 1 stycznia

2021 1.

Wejscie w zycie projektowanego rozporzadzenia spowoduje, ze podmioty lecznicze
prowadzone przez mikroprzedsigbiorstwa, mate 1 Srednie przedsigbiorstwa bedg mialy realng
mozliwos¢ wywigzania si¢ z obowigzku zapewnienia wilasciwej organizacji szpitalnego
oddziatu ratunkowego oraz kadry medycznej zgodnej z wymaganiami okre§lonymi

w przedmiotowym rozporzadzeniu w dtuzszej perspektywie czasowe;.

Projekt regulacji nie zawiera przepisoOw technicznych i w zwigzku z tym nie wymaga
notyfikacji w rozumieniu przepisOw rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia
2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktow

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

Projekt rozporzadzenia nie podlega obowigzkowi przedstawienia wlasciwym organom
1instytucjom 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

umozliwiajgce osiggniecie zamierzonego celu.

Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskie;j.



