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W zatwierdzonym przez Ministra Zdrowia 9 stycznia 2019 r. Planie działania systemu 

Państwowe Ratownictwo Medyczne dla województwa opolskiego obowiązującym na okres 

od dnia 1 kwietnia 2019 r. wprowadza się następujące zmiany: 

1. W załączniku nr 1 zawierającym dane sporządzone zgodnie z wzorami tabel 

stanowiących załącznik do rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 listopada  

2018 r. r. w sprawie wojewódzkiego planu działania systemu Państwowe 

Ratownictwo Medyczne (Dz. U. z 2018 r., poz. 2154) z uwzględnieniem zmian 

wprowadzonych do ww.  aktu prawnego rozporządzeniem zmieniającym z dnia  

16 marca 2022 r. (Dz. U. z 2022 r., poz. 634): 

 aktualizuje się informacje zawarte w tabelach od nr 3 do nr 15 oraz od nr 22 

do nr 23. 

2. W spisie treści rozdział XV otrzymuje brzmienie: 

’’Kalkulacja rocznych kosztów funkcjonowania dyspozytorni medycznych za rok 

poprzedni. 

15.1 Kalkulacja rocznych kosztów funkcjonowania dyspozytorni medycznych za rok 

poprzedni.” 

3. Wprowadzenie i założenia Wojewódzkiego planu działania systemu Państwowe 

Ratownictwo medyczne, akapit 6, pkt 1) otrzymuje brzmienie: 

„1) liczby i rozmieszczenia jednostek systemu, obszarów działania i rejonów 

operacyjnych, wykazu jednostek organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych  

w zakresie udzielania świadczeń zdrowotnych niezbędnych dla ratownictwa 

medycznego oraz informacji o centrum urazowym i centrum urazowym dla dzieci – 

wymaga uzgodnienia z dyrektorem wojewódzkiego oddziału Narodowego Funduszu 

Zdrowia.” 

4. Część I Rozdział I.1.2 otrzymuje brzmienie: 

„Zgodnie z definicją rejonu operacyjnego (wg której liczbę rejonów 

operacyjnych determinuje obszar działania dyspozytorni medycznej), obszar 

województwa opolskiego stanowi jeden rejon operacyjny – RO16/01 (opolski). 

Na terenie województwa opolskiego od 1 listopada 2019 r. funkcjonują 44 

całoroczne zespoły ratownictwa medycznego w tym: 12 specjalistycznych oraz  

32 podstawowych (w tym ZRM P funkcjonujące czasowo: w Byczynie – w godzinach 

od 07:00 do 19:00 oraz w Jełowej – od 07:00 do 19:00). 

Celem zapewnienia prawidłowej dostępności do świadczeń, w każdym powiecie  

woj. opolskiego zlokalizowany jest co najmniej jeden ZRM specjalistyczny – wyjątek 
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stanowi powiat opolski zabezpieczany (w razie konieczności) przez 2 ZRM S 

stacjonujące w m. Opole. 

Przypisane obszary działania poszczególnych zespołów ratownictwa 

medycznego, określone w sposób zapewniający realizację parametrów czasów 

dotarcia, o których mowa w art. 24 ustawy o PRM, w ramach których zespoły będą 

dysponowane na miejsce zdarzenia w pierwszej kolejności, nie wykluczają realizacji 

zleceń wyjazdu również w innych lokalizacjach.” 

5. Część I Rozdział I.1.4 otrzymuje brzmienie: 

„W 2022 r. na terenie województwa opolskiego ZRM udzieliły pomocy 76 546 

pacjentom, z tego 32 995 w stanie nagłego zagrożenia zdrowotnego (43,1%) oraz  

43 551 w innych przypadkach (56,9%). Wśród osób w stanie nagłego zagrożenia 

zdrowotnego, 22,45% stanowili pacjenci urazowi. 

Przed podjęciem lub w trakcie wykonywania medycznych czynności 

ratunkowych doszło do 1 532 zgonów, w tym 10 dotyczyło pacjentów poniżej 18 r.ż., 

co stanowi 0,65 % ogólnej liczby zgonów.  

Grupa wiekowa powyżej 18 r.ż., stanowiła 94% ogólnej liczby pacjentów, 

natomiast w grupie wiekowej poniżej 18 r.ż. zespoły ratownictwa medycznego 

udzieliły pomocy 4 595 razy, co stanowi pozostałe 6% wszystkich zdarzeń. 

Informacje szczegółowe zamieszczono w załączniku nr 1 do WPDS: 

Tabela nr 4 – wyjazdy zespołów ratownictwa medycznego 

W 2022 r. mediany czasu dotarcia na miejsce zdarzenia dla województwa 

opolskiego przekroczyły normy określone w art. 24 ustawy o PRM i wynosiły 

odpowiednio: 00:10:33 [gg:mm:ss] – w miastach powyżej 10 tys. mieszkańców oraz 

00:17:27 [gg:mm:ss] – poza miastem powyżej 10 tys. mieszkańców. 

Maksymalny czas dotarcia zespołu ratownictwa medycznego na miejsce 

zdarzenia został przekroczony w 30,05% przypadków ogólnej liczby wyjazdów.  

Średni czas interwencji zespołu ratownictwa medycznego od przyjęcia 

zgłoszenia o zdarzeniu do powrotu do gotowości operacyjnej wyniósł odpowiednio: 

01:03:29 [gg:mm:ss] – w miastach powyżej 10 tys. mieszkańców oraz 01:18:55 

[gg:mm:ss] – poza miastem powyżej 10 tys. mieszkańców.  

Informacje szczegółowe zamieszczono w załączniku nr 1 do WPDS: 

Tabela nr 5 – czasy dotarcia zespołów ratownictwa medycznego” 

6. Część I Rozdział III.3.1, akapit 2, pkt 3) otrzymuje brzmienie: 
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„3) oddział anestezjologii i intensywnej terapii, a w przypadku szpitali udzielających 

świadczeń zdrowotnych dla dzieci – oddział anestezjologii i intensywnej terapii  

dla dzieci.” 

7. Część I Rozdział VII.7.2 otrzymuje brzmienie: 

„W województwie opolskim w 2022 r. szpitalne oddziały ratunkowe udzieliły 

ogółem 157 733 świadczeń medycznych, w tym 64 197 dotyczyło stanu nagłego 

zagrożenia zdrowotnego, co stanowiło 40,7% wszystkich udzielonych świadczeń.  

Innej niż w stanach nagłego zagrożenia zdrowotnego pomocy medycznej 

udzielono 93 536 pacjentom, co stanowiło 59,3% ogólnej liczby świadczeń.  

Wśród świadczeń udzielonych w SOR, 28 123 dotyczyło osób przewiezionych 

przez ZRM, w tym 2 463 w grupie pacjentów w wieku 0-18 lat oraz 25 660 w grupie 

pacjentów powyżej 18 lat. 

Zgony odnotowano w 298 przypadkach (0,19% ogólnej liczby pacjentów 

przyjętych w ramach SOR). 

Informację szczegółową zamieszczono w załączniku nr 1 do WPDS: 

Tabela nr 9 – liczba przyjęć pacjentów w szpitalnym oddziale ratunkowym” 

8. Część I Rozdział VII.7.3 otrzymuje brzmienie: 

„W 2022 r. w 12 izbach przyjęć funkcjonujących na terenie województwa 

opolskiego odnotowano 77 058 przypadków udzielenia pomocy medycznej, w tym  

26 140 dotyczyło pacjentów znajdujących się w stanie nagłego zagrożenia 

zdrowotnego, co stanowiło 33,92% ogólnej liczby pacjentów zaopatrzonych w izbach 

przyjęć.  

Innej niż w stanach nagłego zagrożenia zdrowotnego pomocy medycznej 

udzielono 50 918 pacjentom (66,08% ogólnej liczby pacjentów przyjętych w IP). 

Wśród świadczeń udzielonych w IP, 11 112 dotyczyło osób przewiezionych 

przez ZRM, w tym 541 w grupie pacjentów w wieku 0-18 lat oraz 10 571 w grupie 

pacjentów powyżej 18 lat. 

Zgony odnotowano w 35 przypadkach (0,05% wszystkich pacjentów przyjętych  

w IP). 

Informacje szczegółowe zamieszczono w załączniku nr 1 do WPDS: 

Tabela nr 10 – liczba przyjęć pacjentów w izbie przyjęć” 

9. Część I Rozdział VII.7.4 otrzymuje brzmienie: 

„W 2022 r. na terenie województwa opolskiego w ramach centrum urazowego 

hospitalizowano 51 pacjentów – zgon odnotowano w 10 przypadkach. 
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Maksymalny czas pobytu pacjenta urazowego w centrum urazowym wyniósł  

62 dni, przy średniej 13 dni 

Informacje szczegółowe zamieszczono w załączniku nr 1 do WPDS: 

Tabela nr 11 – centra urazowe” 

10. Część II Rozdział XV otrzymuje brzmienie: 

„Rozdział XV 

Kalkulacja rocznych kosztów funkcjonowania dyspozytorni medycznych za rok 

poprzedni 

15.1 Kalkulacja rocznych kosztów funkcjonowania dyspozytorni medycznych za rok 

poprzedni 

Kalkulacja rocznych funkcjonowania dyspozytorni medycznej na terenie 

województwa opolskiego zawiera informacje w podziale na koszty osobowe i wydatki 

techniczne. 

Łączny koszt funkcjonowania DM08-01 w 2022 r. wyniósł 7 061 498,95 zł,  

z czego koszty osobowe stanowiły 69,4% sumy wszystkich kosztów, a pozostałe 

30,6% to wydatki techniczne. 

Informacje szczegółowe zamieszczono w załączniku nr 1 do WPDS: 

Tabela nr 23 – kalkulacja rocznych kosztów funkcjonowania dyspozytorni 

medycznych za rok poprzedni” 

11. Wykaz załączników do części II Planu działania systemu Państwowe Ratownictwo 

Medyczne dla województwa opolskiego otrzymuje brzmienie: 

„Tabela nr 18 – Liczba i rodzaje stanowisk dyspozytorów medycznych. 

Tabela nr 19 – Lokalizacja, liczba o obszar dysponowania stanowisk dyspozytorów 

medycznych. 

Tabela nr 20 – Stanowiska dyspozytorów medycznych i numery DDI. 

Tabela nr 21 - Zastępowalność dyspozytorni medycznych. 

Tabela nr 22 – uchylona. 

Tabela nr 23 – Kalkulacja rocznych kosztów funkcjonowania dyspozytorni 

medycznych za rok poprzedni.” 

12. Aktualizuje się dzienniki urzędowe przywoływanych w treści aktów prawnych. 

 Integralną część niniejszej aktualizacji stanowi Projekt tekstu jednolitego Planu 

działania systemu Państwowe Ratownictwo Medyczne dla województwa opolskiego. 


