Załącznik nr 26
Ocena

 dotycząca interwencji zespołów ratownictwa medycznego w 2012roku   podległych            pod Samodzielny Publiczny ZOZ w Chełmnie   

W ramach systemu PRM udzielane są świadczenia zdrowotne w zakresie ratownictwa medycznego na terenie działania zespołów ratownictwa medycznego w razie wypadku, urazu, nagłego zachorowania lub nagłego pogorszenia stanu zdrowia, udzielenia bezzwłocznej pomocy medycznej w miejscu zdarzenia osobom, które uległy wypadkowi lub nagle zachorowały, a także transportu tych chorych do oddziałów ratunkowych  
z miejsc zdarzeń. Obszar działania obejmuje: miasto Chełmno, w którym obsługiwana liczba ludności wynosi – 20 780 mieszkańców oraz powiat chełmiński (bez gmin; Lisewo i Papowo Biskupie), w którym obsługiwana liczba ludności wynosi – 22 213 mieszkańców. Łączna ilość obsługiwanych mieszkańców  - 42 993. Telefoniczne zgłoszenia na numery 112 lub 999 są automatycznie łączone z dyspozytornią, która zlokalizowana jest przy wejściu głównym SPZOZ w Chełmnie.  Metraż pomieszczenia dyspozytorni wynosi 8,16 m2 , posiada zaplecze sanitarne. Stanowisko dyspozytora wyposażone jest m.in. w: aparat telefoniczny ISDN                 (2 sztuki), 1 wyjście telefoniczne na miasto Chełmno nr 056-677-26-55, 1 wyjście na numer 112, 2 radiostacje, fax – 056 -677-26-80; 056-677-26-43; 056-677-26-65. łączność                          z personelem odbywa się za pomocą linii telefonicznej. W tym miejscu dyspozytor medyczny przejmuje kontrolę nad danym zgłoszeniem. Zespół wyjazdowy podstawowy „P” przy podejmowaniu decyzji na miejscu zdarzenia może korzystać z konsultacji telefonicznej                        z lekarzem zespołu specjalistycznego „S”.

Na terenie powiatu chełmińskiego znajduje się miasto Chełmno (liczba mieszkańców 20 780).  Powiat chełmiński tworzony jest przez gminy: Chełmno (liczba mieszkańców 5 596), Stolno (liczba mieszkańców 5 187), Kijewo Królewskie (liczba mieszkańców 4 420), Unisław (liczba mieszkańców 7 010). Łączna liczba mieszkańców powiatu aleksandrowskiego wynosi 42 993. Z rejonu chełmińskiego z dniem 1 lipca 2011 r. zostały wyłączone gminy: Lisewo (liczba mieszkańców 5 314) , która została dołączona do rejonu wąbrzeskiego i Papowo Biskupie (liczba mieszkańców 4 428) dołączona została do rejonu toruńskiego. 

Wyżej wymieniony obszar obsługiwany jest przez dwa zespoły ratownictwa medycznego: 1 – zespół specjalistyczny S ( kierowca +  2 ratowników medycznych + lekarz), stacjonuje przy ul. Pl. Rydygiera 1 w Chełmnie oraz  1 zespół podstawowy „P” (kierowca +  2 ratowników medycznych),  stacjonuje również przy ul. Pl. Rydygiera 1 w Chełmnie. 1 ZRM obsługuje 21 496 mieszkańców (średnia za województwo – 23 785). W omawianym okresie ZRM wykonały 5 499 interwencji do różnego rodzaju zdarzeń, co w przeliczeniu na jeden ZRM przypada 1 833 interwencji (średnia za woj. – 1 967), natomiast dziennie 5,02 interwencji (średnia za woj. – 5,39).

W omawianym okresie ZRM wykonały 3 229 interwencji do różnego rodzaju zdarzeń, co w przeliczeniu na jeden ZRM przypada 1 614 interwencji (średnia za woj. – 1 967), natomiast dziennie 4,42 interwencji (średnia za woj. – 5,39).

Na terenie powiatu chełmińskiego zespoły ratownictwa medycznego wyjeżdżały do 3 229 przypadków, w których występowało zagrożenie życia, co w porównaniu do 2011 roku, ilość wyjazdów zmniejszyła się o 3,5% , tj. z 3 346 w roku 2011 do 3 229 w 2012  - o 117 wyjazdów mniej).

W miastach powyżej 10 tys. mieszkańców odnotowano 1 942 interwencje, więcej           o 111, tj. o 6,06% (w 2011r. - 1 914), natomiast poza miastami powyżej 10 tys. mieszkańców odnotowano 1 287 interwencji, mniej o 228 tj. o 15,05 % ( w 2011r. –   1 515).

Zespoły ratownictwa medycznego w miastach powyżej 10 tys. mieszkańców do              1 929 zdarzeń wyjeżdżały w czasie krótszym niż 15 minut, więcej o 102 ( 5,58%) niż                  w  2011 r. –  1 827), natomiast poza miastami powyżej 10 tys. mieszkańców do 1 272 zdarzeń wyjeżdżały w czasie krótszym niż 20 minut, mniej o 230 (15,31%) niż  w 2011r. –       1 502. 

W roku 2012 r. o 11 wyjazdów zwiększyła się ilość wyjazdów do zdarzeń                       w przedziale 16-25 i więcej minut (przekroczenie ustawowych norm czasy, tj. 15 minut                  w miastach powyżej 10 tysięcy mieszkańców oraz 20 minut poza miastem powyżej 10 tysięcy mieszkańców) z 17 w 2011 r. do 28 w roku 2012, tj. o 64,7%, współczynnik przekroczenia ustawowych norm czasu wynosi 0,87 (w 2011r. – 0,51) w stosunku do wszystkich wyjazdów zespołów ratownictwa medycznego – jest jednym z najlepszych                w województwie(wskaźnik za województwo wynosi 3,37). Z tej ilości 13 wyjazdów dotyczyło miast powyżej 10 tys. mieszkańców, więcej o 9 wyjazdów ( 225,0%), współczynnik do wszystkich wyjazdów wynosi 0,67 i jest jednym z najlepszych                          w województwie ( wskaźnik dla województwa dla miast powyżej 10 tys. mieszkańców wynosi 2,39), natomiast poza miastem powyżej 10 tys. mieszkańców odnotowano również zwiększenie ilości przypadków przekroczenia ustawowego czasu tj. 20 minut o 2 wyjazdy               z 13 w roku 2011 do 15 w roku 2012, tj. o 15,38% a współczynnik w stosunku do wszystkich wyjazdów wynosi 1,17 i jest również jednym z najlepszych w województwie                ( wskaźnik dla województwa poza miastem powyżej 10 tys. mieszkańców wynosi 5,52),

W  roku 2012 zespół specjalistyczny (S) stacjonujący w Chełmnie wykonał  1 388 wyjazdów, co w porównanie do roku 2011 odnotował mniej wyjazdów do interwencji                                                                                                         o 11,37%, tj. o 178 wyjazdów (1 566 w 2011r.). Na 1 388 wyjazdów 11 wyjazdów przekroczyło ustawowe normy czasowe, co stanowi 0,79% w stosunku do wszystkich wyjazdów zespołu, z tej ilości 5 wyjazdów dotyczyło przekroczenia ustawowego czasu dojazdu, czyli powyżej 15 minut w miastach powyżej 10 tys. mieszkańców – w roku 2011 odnotowano 2 takie przypadki. Poza miastami powyżej 10 tys. mieszkańców odnotowano                6 przypadków przekroczenia ustawowej normy czasu 20 min., w roku 2011 było również              9 takich zdarzeń.

Zespół podstawowy „P” stacjonujący również w Chełmnie przy ul. Pl. Rydygiera 1 wykonał w tym okresie 1 841 interwencji co w porównaniu do roku 2011 odnotowano zwiększenie ilości interwencji o 61, tj. o 3,43%  (w 2011r. – 1 780). Na 1 841 wyjazdów                w 17 przypadkach przekroczono ustawowe normy czasowe, co stanowi 0,98% w stosunku do wszystkich wyjazdów zespołu ( w 2011r. było 6 – wzrost o 183.3% interwencji), z tej ilości 8 wyjazdów dotyczyło przekroczenia ustawowego czasu dojazdu, czyli powyżej 15 minut w miastach powyżej 10 tys. mieszkańców – w porównaniu do tego samego okresu roku ubiegłego odnotowano wzrost o 6 takich interwencji (w 2011r. odnotowano 2 takie przypadki). Poza miastami powyżej 10 tys. mieszkańców odnotowano 9 interwencji przekraczających ustawowe normy czasu, tj. 20 min. co w porównaniu do roku 2011 odnotowano wzrost o 5 takich interwencji, tj. o 125,0%) - w 2011r. – 4. 

Na 3 242 wyjazdy zespołów ratownictwa medycznego do wszystkich wezwań,                      2 945 (90,84%) stanowiły wyjazdy łącznie do zachorowań nagłych, stanów zagrożenia życia          i wypadków ( wyjazdy uzasadnione) i jest to współczynnik bardzo dobry.  
W  celu poprawy parametrów czasowych dojazdu do pacjenta znajdującego się                       w stanie zagrożenia życia skrajne (z dniem 1 lipca 2011r.)  gminy powiatu chełmińskiego: gminę Lisewo dołączono do rejonu wąbrzeskiego (gmina obsługiwana przez ZRM                         w Płużnicy) a gminę Papowo Biskupie do rejonu toruńskiego – powiat toruński (gmina obsługiwana przez ZRM z Chełmży). Powyższe podjęte działania dały wymierny efekt                          w postaci skrócenia czasu dotarcia do pacjenta a jednostkę systemu pod tym względem zalicza się do najlepszych w województwie. 

Działanie Wojewody w zakresie ratownictwa medycznego ma swoje odzwierciedlenie w budżecie zadaniowym gdzie miernikiem zadania „ratownictwo medyczne” jest mediana czasu dojazdu zespołów ratownictwa medycznego do osób w stanie nagłego zagrożenia zdrowotnego. 

Cel zadania miał zostać osiągnięty poprzez: właściwe rozmieszczenie jednostek systemu Państwowe Ratownictwo Medyczne oraz dalszą dyslokację istniejących zespołów ratownictwa medycznego na terenie województwa kujawsko – pomorskiego; wykorzystanie ambulansów systemowych zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa w tym zakresie;  optymalne zakontraktowanie przez Oddział Wojewódzki ilości zespołów ratownictwa medycznego zgodnej z liczba ambulansów ujętych w „Wojewódzkim Planie Działania Systemu Państwowego ratownictwa Medycznego województwa kujawsko – pomorskiego.    

Do monitorowania realizacji zadania stosuje się analizy kwartalne, półroczne oraz roczne z czasów wyjazdów zespołów  ratownictwa medycznego przez poszczególnych dysponentów według określonych narzędzi badawczych przekazanych do wykonania zakładom opieki zdrowotnej, którzy są dysponentami systemu PRM.

W województwie kujawsko-pomorskim mediana czasu dotarcia Zespołów Ratownictwa Medycznego do osób u których zagrożenie było życia  w województwie wynosi 6,39 min.  i w porównaniu do tego samego okresu roku 2011 wzrosła  –  w  2011 r. wynosiła 5,26 min.  

W Chełmnie mediana czasu wynosi 4,39 min. w roku 2011 - 4,29 min. i jest to lepszych czasów  w województwie.

W województwie dla miast powyżej 10 tysięcy mieszkańców cel został osiągnięty albowiem na 2012 rok zakładano medianę w wysokości 8 minut, natomiast średni czas dojazdu ZRM do osób w stanie nagłego zagrożenia zdrowotnego wyniósł w mieście powyżej 10 tysięcy mieszkańców 5,51 minuty, w Chełmnie – 2,38 min. i jest to najlepszy czas                     w województwie (w roku 2011r. – 2,0 min.). 

Z kolei w województwie poza miastem powyżej 10 tys. mieszkańców cel został osiągnięty albowiem zakładano medianę na poziomie 15 minut, zaś osiągnięto średni czas dojazdu w wysokości 10,2 minuty w Chełmnie mediana czasu wynosi 10,2 min. (w roku 2011  - 10,12 min.).

Personel medyczny zespołów ratownictwa medycznego: analiza kwalifikacji zawodowych personelu zespołów ratownictwa medycznego (pielęgniarki i ratownicy medyczni) wykazała spełnienie ustawowych wymogów w tym zakresie. W skład zespołów ratownictwa medycznego wchodzi 16 lekarzy z których 12  spełnia warunki określone w art. 57 ustawy                z dnia 8 września 2006 r. o Państwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. Nr 191, poz. 1410 z późn. zm.). Pozostali lekarze są w trakcie specjalizacji, o której mowa w art. 57 ustawy o PRM. Na liczbę 16 ratowników medycznych – wszyscy spełniają wymogi art. 10 ust. 4 ustawy o PRM,  na liczbę 3 pielęgniarek -wszystkie spełniają ww. kryteria.

Sprzęt i wyroby medyczne (włączając leki) są przechowywane prawidłowo, zabezpieczone przed uszkodzeniem. Posiadają aktualne daty ważności. 

Zespoły ratownictwa medycznego stacjonują w jednym punkcie, tj. w SP ZOZ                     w Chełmnie.

Miejsce stacjonowania zespołów ratownictwa medycznego.
- wyroby medyczne i produkty lecznicze przeznaczone dla zespołów ratowniczych zdeponowane są w ambulatorium Izby Przyjęć Szpitala w Chełmnie i wydawane według potrzeb przez Pielęgniarkę Oddziałowa lub pielęgniarkę dyżurną Izby Przyjęć (siedziba działu Pomocy doraźnej znajduje się na terenie szpitala i stanowi jego integralną część);

- łączność wewnętrzna (pomiędzy dyspozytorem a pomieszczeniem socjalnym zespołów ratownictwa medycznego) zabezpieczona jest w systemie intercom i telefonii wewnętrznej. Natomiast łączność pomiędzy dyspozytorem a dwoma zespołami wyjazdowymi będącymi                 w terenie utrzymywana jest za pomocą trzech radiostacji Maxon PM – 160, o zasięgu około 35 km, pracujących na kanale 7. Ponadto zespół wyjazdowy „S” dysponuje telefonem komórkowym pracującym w sieci operatora telefonii komórkowej PLUS GSM o numerze 609-350-453 a zespół wyjazdowy typu „P” telefonem komórkowym o numerze 667 854 636.

- zaplecze socjalne zespołów ratunkowych znajduje się w budynku administracji szpitala oddalonym od stanowiska dyspozytora około 30m. Zaplecze to dwa pokoje o powierzchni łącznej około 20m2   z zapleczem sanitarnym – brak zaplecza socjalnego, węzeł sanitarny nie posiada natrysku. 

-  magazyn sprzętu usytuowany jest w pobliżu Izby Przyjęć o powierzchni około 2 m2                                        i wyposażony jest w półki przeznaczone do składowania sprzętu zespołów ratunkowych. Drzwi magazynu zabezpieczone są dwoma zamkami. Bezpośredni dostęp do magazynu ma Pielęgniarka Oddziałowa.   
-  ze względu na usytuowanie siedziby Działu Pomocy Doraźnej zabezpieczenie w źródło energii i wodę jest analogiczne jak zabezpieczenie szpitala, i tak:

- zasilanie podstawowe – linia kablowa 2 x YAKY 4 x 240mm2 ze stacji „Piotra Skargi” – moc umowna 210 kW;

- zasilanie w energię z sieci zawodowej o napięciu 0,4 kV;

- zasilanie rezerwowe linia kablowa 2 x YAKY 4 x 240mm2 ze stacji „Osnowska” – moc umowna 210 kW;

- w obiekcie szpitala zastosowano układ samoczynnego załączania rezerwy;

- zainstalowano również zespół prądotwórczy załączany samoczynnie o mocy 100 kW, który zasila w razie potrzeby wydzielone obwody elektryczne na każdym oddziale. Szpital posiada jedno źródło zasilania w wodę, korzystając z wody miejskiej                               i odprowadza ścieki do miejskiej kanalizacji. 

-  wykonano zadaszony podjazd dla karetek wraz z wejściem głównym do szpitala oraz zadaszonym miejscem dla postoju karetek. 

Działalność jednostki systemu należy ocenić pozytywnie  
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