Projekt 08.04.2021 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

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 2020 r. poz. 882, 2112 1 2401 oraz z 2021 r. poz. 159) zarzadza si¢, co

nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2019 r. w sprawie
szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz. U. poz. 1213 oraz z 2020 r. poz. 1145) wprowadza si¢
nastepujace zmiany:

1) w § 6 ust. 4 pkt 1 po wyrazie ,,nastuch” dodaje si¢ wyraz ,,radiowy”;
2) w § 15 pkt 3a—5 otrzymuja brzmienie:

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

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

5) § 3 ust. 7-10 — do dnia 1 lipca 2022 r.”;

3) w § 16 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) 30 czerwca 2022 r. ordynatorem oddziatu (lekarzem kierujagcym oddziatem),”.

§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym po dniu ogloszenia.
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D Minister Zdrowia kieruje dzialem administracji rzagdowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow z dnia 27 sierpnia 2020 r. w sprawie szczeg6lowego zakresu dziatania Ministra
Zdrowia (Dz. U. poz. 1470 1 1541).
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UZASADNIENIE

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

poz. 882, z pdzn. zm.).

Nowelizacja rozporzadzenia ma na celu umozliwienie podmiotom leczniczym
dostosowanie do wymagan okre§lonych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27
czerwca 2019 r. w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego (Dz. U. poz. 1213, z pdzn.

zm.), zwanego dalej ,,rozporzadzeniem SOR”, w zakresie:

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

zdrowotne;j;

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

do prawidtowego funkcjonowania obszaru;

3) zapewnienia, aby ordynatorem (lekarzem kierujacym oddzialem) byt lekarz

posiadajacy tytul specjalisty w dziedzinie medycyny ratunkowej;
4) miejsca izolacji w oddziale;
5) pomieszczen sanitarno-higienicznych przystosowanych dla oséb niepelnosprawnych;
6) posiadania lotniska, badz ladowiska.

Obecna tres¢ rozporzadzenia SOR wprowadza obowigzek spelnienia wymagan
okreslonych w pkt 1-5 w terminie do dnia 1 lipca 2021 r., a w przypadku pkt 6 do dnia 1
stycznia 2022 r. Spelnienie tych wymagan w terminach wskazanych w rozporzadzeniu SOR
przez niektore podmioty lecznicze nie jest mozliwe, gtownie z uwagi na konieczno$¢
realizacji innych zadan zwigzanych z zagrozeniem epidemicznym spowodowanym wirusem
SARS-CoV-2. Grozi to wylaczeniem tych oddzialéw z realizacji $wiadczen zdrowotnych na
rzecz 0sOb w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego w ramach uméw z oddzialami
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 sg utrudnione, czy wrecz niemozliwe ze wzgledu na reorganizacje
funkcjonowania szpitali celem przyjecia pacjentow zakazonych wirusem SARS-CoV-2.
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

Szpitalny Oddziat Ratunkowy (SOR), w sytuacjach tego wymagajacych.

W chwili obecnej sa prowadzone w Ministerstwie Zdrowia dziatania majace na celu
przedtuzenie obowigzywania aktualnych wykazow $wiadczeniodawcow zakwalifikowanych
do systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia §wiadczen opieki zdrowotnej (tzw.
sieci szpitali) do dnia 30 czerwca 2022 r. Jednoczesni sg takze podejmowane prace nad
istotnymi zmianami koncepcji sieci szpitali, co powoduje konieczno$¢ zmian w

rozporzadzeniu SOR.

Za takim rozwigzaniem przemawia rowniez fakt, ze kolejny etap kwalifikacji szpitali do
systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej zakonczy
si¢ rowniez do dnia 30 czerwca 2022 r. 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 obstugi pacjenta w szpitalnym oddziale
ratunkowym (TOPSOR), do terminu okre$lonego w art. 19 ustawy z dnia 21 lutego 2019 r. o
zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. poz. 399, z pdzn. zm.), ustalonego na dzien 1 lipca

2021 1.

Wejscie w zycie projektowanego rozporzadzenia spowoduje, ze podmioty lecznicze
prowadzone przez mikroprzedsigbiorstwa, mate i §rednie przedsigbiorstwa beda mialy realng
mozliwo$¢ wywiazania si¢ z obowigzku zapewnienia wlasciwej organizacji SOR oraz kadry
medycznej zgodnej z wymaganiami okre§$lonymi w przedmiotowym rozporzadzeniu

w dluzszej perspektywie czasowe;.

Zgodnie z art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o oglaszaniu aktéw normatywnych
1 niektorych innych aktéw prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461) w uzasadnionych
przypadkach akty normatywne moga wchodzi¢ w zycie w terminie krétszym niz czternascie
dni, a jezeli wazny interes panstwa wymaga natychmiastowego wejScia w zycie aktu
normatywnego i zasady demokratycznego panstwa prawnego nie stojg temu na przeszkodzie,
dniem wejscia w zycie moze by¢ dzien ogloszenia tego aktu w dzienniku urzedowym. Projekt
rozporzadzenie przewiduje jego termin wejscia w zycie w dniu nast¢pujacym po dniu
ogloszenia, co wynika z koniecznosci obowigzywania tych przepisow w mozliwie
najkrotszym terminie. Umozliwi to podmiotom leczniczym odpowiednie roztozenie w czasie

zaplanowanych robot dostosowawczych, a takze dostosuje przepisy rozporzadzenia Ministra



Zdrowia w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego do postanowien ustawy z dnia 27
listopada 2020 r. o zmianie niektdrych ustaw w celu zapewnienia w okresie ogloszenia stanu
epidemicznego lub stanu epidemii kadr medycznych (Dz. U. poz. 2401), ktéra przesungta
termin dostosowania szpitalnych oddzialéw ratunkowych w zakresie wdrozenia systemu
zarzadzajacego trybami obshlugi pacjenta w szpitalnym oddziale ratunkowym (TOPSOR) z
dnia 1 stycznia 2021 r. na dzief 1 lipca 2021 r.

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 wiasciwym 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

umozliwiajace osiggniecie zamierzonego celu.

Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskie;j.



		2021-04-12T15:53:55+0000
	Damian Jakubik




