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OCENA POROWNAWCZA DZIALALNOSCI WOJEWODZKIEGO
POGOTOWIA RATUNKOWEGO SP ZOZ W LUBLINIE W LATACH 2013-2014

Streszczenie
Wojewédzkie Pogotowie Ratunkowe SP ZOZ w Lublinie dziala na obszarze Lublina oraz powiatéw: Swidnik,
teczna i Krasnik. Opiekq dorazng obejmuje ok. 600 tys. stalych mieszkancow oraz ok. 100 tys. studentow z innych
rejonow Polski. Wyposazenie Pogotowia to: 10 karetek specjalistycznych, 1 karetka neonatologiczna, 11 karetek

podstawowych oraz 4 transportowe.

W pracy dokonano porownania dziatalnosci Pogotowia w latach 2013-2014. Analizie poddano ilos¢ wyjazdow,
z podzialem na miejsce zdarzenia, wiek i ple¢ pacjenta oraz rodzaj zlecenia wyjazdu karetki. Ogolnie liczba wyjaz-
dow wzrosta w roku 2014, w poréwnaniu z rokiem poprzednim, o 1992 wyjazdy (3,2%).

WSTEP

Misjq Pogotowia Ratunkowego jest realizacja zadan, ratujgcych
zdrowie i zycie ludzkie. Kwintesencjq dziatarn Wojewddzkiego Pogo-
towia Ratunkowego w Lublinie jest podsumowanie na stronie inter-
netowej, gdzie napisano:

, Jestesmy: Pogotowiem nowoczesnym - Otwartym na potrze-
by pacjentéw - Gwarantujacym wysokiej jakosci ambulanse i sprzet
medyczny - Opierajacym dziatalno$¢ na dobrej organizacji pracy -
Tworzacym nowoczesny system ratownictwa medycznego - Oferu-
jacym najwyzszy poziom $wiadczonych ustug - Wyspecjalizowanym
w zakresie medycyny ratunkowej - Inspirowanym przez wymagania
normy miedzynarodowej EN ISO 9001 : 2008 - Ekonomicznym w
dziataniach” [1].

1. DZIALALNOSC WOJEWODZKIEGO POGOTOWIA
RATUNKOWEGO SP ZOZ W LUBLINIE

Gtéwng deklaracjg pracownikéw Pogotowia Ratunkowego jest
uzyskanie coraz wigkszego zaufania, satysfakcji i zadowolenia
obstugiwanych pacjentéw. Wigze sie to z doskonaleniem systemu
zarzadzania jako$cig oraz dbato$cig o wysokie standardy jakoSci
ustug medycznych oraz wysokie standardy etyczne personelu. Po
wstapieniu w 2004 roku do Unii Europejskiej, Polska zostata wia-
czona w program unijnej polityki regionalnej. Wojewodzkie Pogoto-
wie Ratunkowe SP ZOZ w Lublinie juz od 2005 roku realizuje pro-
jekty, ktorych finansowanie pochodzi czeSciowo ze $rodkéw Unii
Europejskiej. W okresie ostatnich 10-ciu lat realizowane byty naste-
pujace projekty:

— Poprawa skuteczno$ci ratownictwa przedszpitalnego poprzez
wymiane wyeksploatowanych ambulanséw w Wojewddzkim
Pogotowiu Ratunkowym SP ZOZ w Lublinie”

— ,Zakup sprzetu medycznego i ambulanséw z wyposazeniem
dla Pogotowia Ratunkowego”

— , Szkolenia kierowcéw z wojewodztwa lubelskiego z udzielania
pierwszej pomocy”

— , Doskonalenie umiejetnosci ratowniczych lekarzy z wojewodz-
twa lubelskiego”

— , Zakup sprzetu i aparatury medycznej do wyposazenia ambu-
lansow Pogotowia Ratunkowego w Lublinie”

Efektem tych projektéw byta znaczna poprawa stanu Srodkow
trwatych Pogotowia. Wymieniono wyeksploatowane ambulanse na

nowe karetki, unowoczesniono réwniez wyposazenie w aparature
medyczng ratujacq zycie. Ogromne znaczenie spoteczne mialy
projekty, dotyczace szkolen kierowcéw z udzielania pierwszej po-
mocy oraz doskonalenia umiejetnosci ratowniczych lekarzy z woje-
wodztwa lubelskiego. W zwigzku z radykalng przebudowg organi-
zacyjng w ostatnich latach funkcjonowania stuzby zdrowia, rola
Pogotowia Ratunkowego zostata réwniez zmieniona [2, 3]. W obo-
wigzujacej dzisiaj organizacji systemu pod nazwg Panstwowe Ra-
townictwo Medyczne (PRM), zapewnia sie gotowo$¢ ludzi, zasobow
i jednostek organizacyjnych w celu pomocy kazdej osobie w stanie
nagtego zagrozenia zdrowia i zycia. Wyodrebniono dwie jednostki
systemu:
—  szpitalne oddziaty ratunkowe (SOR) oraz
—  zespoly ratownictwa medycznego (ZRM), w tym zespoty lotni-
cze.

Cate przedsigwziecie zwigzane jest bezwarunkowo z zawar-
ciem umow na refundacje $wiadczen z Narodowym Funduszem
Zdrowia. Dziatalno$¢ PRM opiera sie na ustawowo okre$lonej
wspbtpracy ze Strazg Pozarna, Policjg, Gorskim, Tatrzaskim i
Wodnym Ochotniczym Pogotowiem Ratunkowym oraz ze stowarzy-
szeniami i organizacjami, ktére podejmujg dziatania ratownicze w
ramach swoich zadan statutowych [4]. Nadzér rejestrowy nad tymi
jednostkami prowadzi wojewoda.

Obcigzenia z tytutu ratownictwa sg najwieksze w jednostkach
PRM, czyli w SOR-ach i ZRM [5].

Dla zobrazowania dziatalno$ci Pogotowia Ratunkowego w Lu-
blinie oraz obcigzen tej jednostki systemu, postanowiono przeanali-
zowac dane za lata 2013-2014 w odniesieniu do réznych rodzajéw
$wiadczonych ustug medycznych, z podziatem na podmioty, ktérych
to dotyczyto.

Pogotowie Ratunkowe SP ZOZ w Lublinie obejmuje obszar
Lublina oraz powiatéw: Swidnik, teczna i Krasnik. W sumie opiekg
dorazng obejmuje ok. 600 tys. statych mieszkancéw. Do tej grupy
nalezy doliczy¢ ok. 100 tys. studentéw, w duzej czesci pochodza-
cych spoza obszaru dziatania PR w Lublinie. Lublin jest duzym
osrodkiem akademickim, ktory skupia studiujaca mtodziez z r6znych
regiondw Polski oraz z zagranicy. Dlatego tez udziat tej grupy
mieszkancow Lublina w okresie prawie catego roku kalendarzowego
(wiaczajac w to praktyki wakacyjne, staze, prace studentéw w cza-
sie wakacji w miescie) - to duzy wymiar obcigzenia potencjalnymi
pacjentami Pogotowia Ratunkowego. PR w Lublinie posiada 10
karetek specjalistycznych, 1 karetke neonatologiczng, 11 karetek
podstawowych oraz 4 transportowe. Wedtug obowigzujacych obec-
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nie przepiséw, w karetce podstawowej zespot sktada sie z ratowni-
kéw medycznych, natomiast w zespotach specjalistycznych dodat-
kowo jest lekarz.

Pogotowie Ratunkowe SP ZOZ w Lublinie posiada 10 miejsc
stacjonowania w obszarze swojej dziatalnosci. Sg to: Podstacja
Srodmiescie (Lublin, ul. Spadochroniarzy 8), Podstacja Sroédmiescie
-punkt wyjazdowy w Garbowie, Podstacja Czechdéw, Podstacja
Bronowice, Filia Swidnik, Filia Swidnik-punkt wyjazdowy w Pia-
skach, Filia Leczna, Filia Kraénik, Filia Krasnik-miejsce stacjonowa-
nia zespotu w Panstwowe] Strazy Pozarnej, Filia Krasnik-punkt
wyjazdowy w Annopolu.

Szpitalne Oddziaty Ratunkowe $cisle wspdipracujg z Pogoto-
wiem Ratunkowym. To wiasnie tam trafiajg najciezej chorzy z za-
grozeniem zycia, ofiary wypadkdw, zatrué, katastrof. Najczescie]
przywozeni sg przez karetki Pogotowia Ratunkowego, po ustaleniu
wstepnej diagnozy i podjeciu czynnosci ratujacych zycie. Obie te
formy dziatania stuzby zdrowia tworzg Zintegrowany System Ra-
townictwa Medycznego. Zostat on utworzony w celu podejmowania
nagtych specjalistycznych procedur lekarskich i pielegniarskich w
stanach bezpos$redniego zagrozenia zdrowia i zycia pacjenta. Ce-
lem dziatania personelu medycznego jest réwniez usmierzenie bdlu,
zmnigjszenie odczuwania cierpienia oraz zminimalizowanie na-
stepstw urazu lub choroby nagtej, z ograniczeniem powiktan. SOR-y
sq przedtuzeniem dziatania Pogotowia i zazwyczaj przejmujg pa-
cjenta juz wstepnie zabezpieczonego pod wzgledem bezposrednie-
go zagrozenia zycia.

2. ANALIZA WYJAZDOW POGOTOWIA
RATUNKOWEGO W LATACH 2013-2014

Tab. 1. Dziatalnos¢ WPR SP ZOZ w Lublinie w latach 2013-2014 -
liczba wyjazdbw z podziatem na rodzaj zlecenia

(OZNACZENIA: rodzaj zespotu: S-karetka specjalistyczna, T-
transportowa, N-neonatologiczna, P-podstawowa; pfatnik-NFZ,
uchodzcy-U, imprezy-IM, cudzoziemcy-C, policja-P, pfatne inne niz
ZOZ- PIN, inne-IN, areszt-A, ptatne -WPR, pfatne na zlecenie ZOZ-
Z0Z, patrol pieszy-PP)

Zespotl NFZ U M ] c [PIN] P [IN] A [WPR] Z0Z |Razem
Rok 2013
N JT48]3JoJoJoJoJoJofJo 0 [ 421
S J20618 [ 7 [ 0[5 [0 [ 1[1]3 [0 0 [20719
P 43058 [48 [ 0 111 Jo [ 2] 39 |0 0 [43312
T (2094 [0 124 ] 0o [14 o[ 8] o293 [3178
PP oJof[2zJoJoJoJoJo]o 0 23
Rok 2014
N4t JoJoJoJoJoJoJofJo 0 [ 461
S [21669 [ 9 [ 0[5 [0 [0 [1]5 [0 0 [21790
P 44303 [42 [ 0o 137 Jo [ o |6 [143] 0 0 [44631
T (2094 [0 [123 ] 026 [ 2 [10 | o [ 2 [1312 [ 3569
PP oJof[122]JoJoJoJoJo]Jo 0 12

Analizujgc powyzsze dane, zauwaza si¢ wyrazny wzrost wy-
jazdéw karetek podstawowych i specjalistycznych w roku 2014 (w
poréwnaniu z rokiem 2013), odpowiednio o 3% i 5,2%. Znaczacy
udziat we wzroScie liczby wyjazdéw karetek podstawowych miat
Areszt w Lublinie. Wyjazdy ptatne z tego zrddta finansowania wzro-
sty w roku 2014 o 59%. Obstuga medyczna cudzoziemcoéw byta
wyzsza w roku 2014 0 23%. Duzo wyzszy w 2014 roku byt udziat w
finansowanym przez ZOZ transporcie (chorych oraz preparatéw
krwiopochodnych). Wzrost ten wyniost 40% w stosunku do roku
poprzedniego.
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Tab. 2. Wyjazdy karetek Pogotowia Ratunkowego SP ZOZ w Lubli-
nie (wszystkie filie) w zalezno$ci od miejsca zdarzenia (rok 2013 -
liczba gérna, rok 2014 - liczba dolna).

I|czb§é\?,/vy]az- kobiety dﬁ'gﬁfo >65r1.2. zgon

ruch 5866 1936 473 1093 62
drogowy 2260 931 237 238 39
1020 487 0 46 4

praca 1083 530 0 27 4
818 421 557 0 0

szkola 828 455 619 0 0
dorm 43275 24140 2326 23208 1040
44393 24860 2509 23364 856

o 11080 4171 527 2676 152
15487 5306 877 3677 145

ogdlem | 62059 31153 3883 27023 1258
64051 32082 4242 27306 1044

Poréwnujac dwa kolejne lata dziatalnosci Pogotowia Ratunko-
wego w Lublinie, wyraznie wida¢ spadek liczby wyjazdow zespotéw
ratunkowych do wypadkéw w ruchu drogowym: do zgonéw w ruchu
drogowym w 2014 roku byto 0 37% mniej wyjazdow, do oséb >65
r.z. poszkodowanych w wyniku wypadkéw drogowych wyjazdow
Pogotowia w 2014 r. (w poréwnaniu z 2013 rokiem) bylo az o 78%
mniej. Wyjazdy do kobiet, uczestniczek wypadkéw drogowych,
zmniejszyty sie odpowiednio o 48%, a do dzieci w wypadkach w
ruchu drogowym- byto mniej wyjazdéw w 2014 roku 0 50%. Ogétem
wyjazdow do wypadkow drogowych zanotowano mniej w roku 2014
0 38,5% w poréwnaniu z rokiem poprzednim. Wyrazny spadek
interwencji Pogotowia w wypadkach komunikacyjnych jest zjawi-
skiem interesujacym, réwniez w zakresie bezpieczenstwa ruchu
drogowego. Uzyskane dane mogg wskazywa¢ na poprawe warun-
kow bezpieczenstwa na drogach w wojewodztwie lubelskim.

Uwage zwraca wzrost 0 11% wyjazdéw karetek do szkot - pro-
blem ten wymaga wnikliwej analizy szczegdtowej i uzyskania da-
nych o tym, czy wyjazdy byty do urazéw i wypadkdw, czy tez do
nagtych zachorowan. Réwniez wzrost liczby wyjazdéw karetek
zanotowano w 2014 roku do zaktadéw pracy - 0 6% ogotem, a do
kobiet - o prawie 9%.

Ekipy Pogotowia Ratunkowego, to znakomicie wyszkoleni pra-
cownicy stuzby zdrowia - lekarze, ratownicy medyczni, ale i dyspo-
zytorzy, ktdrzy stanowig pierwsza linie pomocy w reakcji na wezwa-
nie. Sprawno$¢ dziatania zespotéw, to takze niezawodny sprzet
medyczny i transportowy. Pogotowie Ratunkowe w Lublinie jest w
petni przygotowane do petnienia swojej funkcji w systemie ratownic-
twa medycznego, zardwno pod wzgledem fachowosci personelu,
jak i sprzetu. W trosce o state monitorowanie jakosci swoich ustug i
ich odbior spoteczny, jednostka okresowo analizuje wypetniane
przez pacjentéw ankiety na temat funkcjonowania Pogotowia.

W ocenie ogdlnej, Pogotowie Ratunkowe cieszy sie wysokim
szacunkiem spofecznym i zaufaniem. Analiza przedstawionych
danych liczbowych za lata 2013 i 2014 pokazuje skale intensywno-
§ci dziatania PR w Lublinie. Ponad 64 tysigce wyjazdow karetek w
2014 roku, to miara zespotowej pracy wielu ludzi, zaangazowanych
z petnym oddaniem w ratowanie ludzkiego zdrowia i zycia. To réw-
niez miara przedsiewziecia logistycznego, w ktérym nie moze by¢
najmniejszego uchybienia lub zaniedbania [5, 6]. Ogrom pracy,
wykonanej przy ratowaniu pacjentow, wymaga szacunku spotecz-
nego oraz rozwagi w decyzji o wezwaniu karetki do zachorowania.
Nie mogq by¢ to btahe objawy lub celowo wyolbrzymiane w wywia-
dzie wstepnym. Takie bowiem zachowania mogg wptywaé na ogra-
niczenie pomocy w naprawde waznych zdarzeniach z zagrozeniem
zycia [7].



WNIOSKI

1. Pogotowie Ratunkowe SP ZOZ w Lublinie jest profesjonalng
jednostkg ratownictwa medycznego, dobrze wyposazong w
sprzet medyczny i karetki.

2. Liczba wyjazdéw do wezwar to ok. 64 tysigce rocznie.

3. Wyraznie zmniejszyta sie w roku 2014 (w poréwnaniu z rokiem
2013) liczba udzielanej pomocy w wypadkach drogowych - o
ponad 38%.

4, Zwiekszyta sie liczba interwencji medycznych w szkotach w
roku 2014 - 0 11%.

5. O 48% mniej w roku 2014 byto ofiar wypadkéw drogowych
wérdd kobiet, ktdrym udzielano pomocy.

6. Znacznie rzadziej, w stosunku do roku poprzedniego, udzielano
w 2014 roku pomocy osobom >65 r.z. w wypadkach drogowych
(0 78%).

7. 0 6% wzrosta w 2014 roku liczba wyjazdéw karetek do nagtych
zdarzen medycznych w zaktadach pracy.

BIBLIOGRAFIA

1. www.pogotowie.lublin.pl/misja.php

2. Cichonska M., Maciag D., Borek M.: Poziom obcigzenia ratow-
nictwa medycznego i szpitalnych oddziatéw ratunkowych w
systemie Swiadczen zdrowotnych. Lek. Wojsk. 2015, 93 (1) 17-
22.

3. Guta P., Wejnarski A., Moryto R. i wsp.: Analiza dziatai zespo-
tow ratownictwa medycznego w polskim systemie Panstwowe-
go Ratownictwa Medycznego. Czy model podziatu na zespoty
specjalistyczne i podstawowe znajduje uzasadnienie? Wiad.
Lek. 2014, 67 (4) 468-475.

4. Kietek M., Kosowski A., Sikora B., Teter Z.B.: Organizacja i
dziatanie ratownictwa medycznego na przyktadzie katastrofy
kolejowej pod Szczekocinami. Lek. Wojsk. 2014, 92 (3) 356-
362.

5. Sowisdraniuk J., Poptawska M., Ladny J.R., Sosada K.: Reali-
zowanie medycznych czynnosci ratunkowych przez podsta-
wowe zespoly ratownictwa medycznego na przykladzie Kra-
kowskiego Pogotowia Ratunkowego. Post. Nauk. Med. 2014,
27 (7) 525-530.

6. Dobosz K., Rjewski P., Harat A i wsp.: Stany zagrozenia zycia i
nagte zachorowania w Polsce na podstawie biernego badania
korelacyjnego, pordwnujacego bezposrednio przyczyny wyjaz-
déw ambulanséw wg przyczyn ICD-10: analiza head to head
danych z WSPR Bydgoszcz vs. WSPR Konin. Fam. Med. Prim.
Care Rev. 2014, 16 (3) 219-221.

7. Aftyka A., Rudnicka-Drozak E.: Nieuzasadnione wezwania
zespotow Ratownictwa Medycznego w materiale Wojewddz-
kiego Pogotowia Ratunkowego SP ZOZ w Lublinie. Anestezjol.
Rat. 2014, 8 (2) 152-159.

THE COMPARISON ESTIMATION
OF THE ACTIVITY OF THE
EMERGENCY SERVICE IN LUBLIN
IN 2013-2014 YEARS

Abstract
Voivodeship’s Emergency Service in Lublin has aC-
tivity in the area of Lublin and districts: Swidnik,

teczna and Krasnik. It takes over of care about 600
thousands residents and 100 thousands students from
the other regions of Poland. In equipment the Emergen-
cy has 10 specialistic ambulances, 1 neonatological
ambulance, 11 elementary ambulances and 4
transportal ambulances. In the paper the comparison of
activity of the Emergency Service in Lublin during
2013-2014 years was done. The quantity of medical
interventions, with division on place of incidents, age
and sex of patients and kind of order of ambulance’s
departure. In general, the number of departures of
ambulances increased in 2014, in comparison of the
previous year, about 1992 departures (3,2%).
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