DZIENNIK USTAW

RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Warszawa, dnia 16 pazdziernika 2018 r.

Poz. 1976

ROZPORZADZENIE
MINISTRA SPRAW WEWNETRZNYCH I ADMINISTRACJIY

z dnia 24 wrzes$nia 2018 r.

w sprawie medycznego kursu kwalifikacyjnego ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych

Na podstawie art. 11b ust. 13 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U.
z 2017 r. poz. 2195 oraz z 2018 r. poz. 650, 1115, 1544, 1629 i 1669) zarzadza sig¢, co nastepuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla:

1) ramowy program medycznego kursu kwalifikacyjnego ministra wtasciwego do spraw wewnetrznych, zwanego dalej
kursem”;

2)  kwalifikacje kadry dydaktycznej;
3)  szczegdtowe wymogi dla podmiotéw prowadzacych kurs;
4)  sklad i tryb powotywania komisji egzaminacyjnej oraz sposéb przeprowadzania egzaminéw konczacych kurs;

5)  wzor zaswiadczenia o ukonczeniu kursu, zwanego dalej ,,za§wiadczeniem”.
§ 2. Ramowy program kursu jest okreslony w zataczniku nr 1 do rozporzadzenia.

§ 3. 1. Zajecia teoretyczne i praktyczne kursu prowadza lekarz, pielegniarka, ratownik medyczny, ktérzy posiadaja co
najmniej trzyletnie do§wiadczenie zawodowe oraz aktualng wiedz¢ i umiejetnosci z zakresu objgtego programem kursu, oraz
osoby, o ktorych mowa w ust. 2, w zakresie pozostajacym w ich wlasciwosci.

2. Zajecia teoretyczne i praktyczne w zakresie:

1)  wsparcia psychologicznego prowadzi psycholog posiadajacy co najmniej trzyletnie doswiadczenie zawodowe oraz
aktualng wiedzg z zakresu objetego programem kursu;

2) ratownictwa technicznego, chemicznego, ekologicznego, wodnego, wysokosciowego oraz warunkow dziatania Poli-
cji, Stuzby Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej oraz Panstwowej Strazy Pozarnej prowadzi osoba posiadajaca co
najmniej trzyletnie doswiadczenie w wykonywaniu czynno$ci ratowniczych w danym rodzaju ratownictwa i aktualng
wiedzg z zakresu objetego programem kursu.

§ 4. Szczegotowe wymogi dla podmiotéw, ktore prowadza kurs, sa okreslone w zataczniku nr 2 do rozporzadzenia.

§ 5. 1. Egzamin konczacy kurs jest przeprowadzany przez komisj¢ egzaminacyjng, ktora powotuje minister wtasciwy do
spraw wewnetrznych na wniosek kierownika podmiotu prowadzacego kurs.

" Minister Spraw Wewngtrznych i Administracji kieruje dzialem administracji rzadowej — sprawy wewngtrzne, na podstawie § 1 ust. 2

pkt 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 10 stycznia 2018 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji (Dz. U. poz. 97 1 225).
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2. W sktad komisji egzaminacyjnej wchodza przynajmniej cztery osoby powolywane sposrod:
1) lekarzy, pielegniarek lub ratownikéw medycznych podmiotu prowadzacego kurs;

2) lekarzy, pielegniarek lub ratownikow medycznych posiadajacych trzyletnie do§wiadczenie z zakresu objgtego progra-
mem kursu.

3. W sklad komisji egzaminacyjnej powoluje si¢ przynajmniej po jednej osobie sposrdd osdb, o ktéorych mowa w ust. 2.

§ 6. Do egzaminu konczacego kurs moze przystapi¢ osoba, ktdra uczestniczyta we wszystkich zajeciach teoretycznych
i praktycznych objetych programem kursu.

§ 7. 1. Egzamin konczacy kurs sktada si¢ z dwoch czgsci: egzaminu teoretycznego i egzaminu praktycznego.
2. Kazda czg$¢ egzaminu jest oceniana oddzielnie.
§ 8. 1. Egzamin teoretyczny jest przeprowadzany w formie ustne;.

2. Odpowiedzi sg oceniane odrgbnie przez kazdego czlonka komisji wedlug skali: 5 (bardzo dobry), 4 (dobry), 3 (dosta-
teczny), 2 (niedostateczny).

3. Za pozytywny wynik uwaza si¢ uzyskanie co najmniej oceny 3 (dostatecznej) od poszczegodlnych czlonkow komisji.
4. Pozytywny wynik egzaminu teoretycznego stanowi warunek dopuszczenia do egzaminu praktycznego.

§ 9. 1. Egzamin praktyczny obejmuje wykonanie dwdch losowo wybranych zadan egzaminacyjnych sprawdzajacych
praktyczne umiejetnosci w symulowanych warunkach.

2. Wykonanie zadan, o ktorych mowa w ust. 1, jest oceniane odr¢bnie przez kazdego cztonka komisji, przez okreslenie
,,zaliczone” lub ,,niezaliczone”.

3. Za pozytywny wynik egzaminu praktycznego uwaza si¢ uzyskanie oceny ,,zaliczone”, za wykonanie obu zadan facz-
nie, od co najmniej 75% sktadu komisji egzaminacyjne;.

§ 10. 1. Egzamin uwaza si¢ za zdany w przypadku uzyskania pozytywnego wyniku z obydwu czgsci egzaminu.

2. W przypadku gdy osoba zdajaca nie zaliczy w calosci albo w czgéci egzaminu albo nie przystapi do niego w calosci
albo w jego czgséci z waznych przyczyn losowych, moze ona przystapi¢ do egzaminu albo jego cze$ci w nastepnym terminie,
nie wigcej jednak niz dwa razy.

§ 11. Wz6r zaswiadczenia o ukonczeniu kursu jest okreslony w zataczniku nr 3 do rozporzadzenia.

§ 12. Rozporzadzenie wchodzi w Zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.

Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji: wz. R. Szczech
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Zataczniki do rozporzadzenia Ministra Spraw Wewngtrznych
i Administracji z dnia 24 wrzesnia 2018 r. (poz. 1976)

Zalacznik nr 1

RAMOWY PROGRAM MEDYCZNEGO KURSU KWALIFIKACYJINEGO
MINISTRA WEASCIWEGO DO SPRAW WEWNETRZNYCH

I. Zalozenia organizacyjno-programowe
Cel glowny ksztatcenia:

Celem ksztalcenia jest przygotowanie ratownikow medycznych — funkcjonariuszy Policji, Stuzby Ochrony Panstwa,
Strazy Granicznej oraz strazakéw Panstwowej Strazy Pozarnej do udzielania $wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne
czynnosci ratunkowe, ktére moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego samodzielnie — w przypadku realizacji zadan
stuzbowych w warunkach zagrozenia wystgpieniem zdarzenia o charakterze terrorystycznym, w obszarach katastrof, klesk
zywiotowych i w strefie dziatan wojennych albo pod nadzorem lub w porozumieniu z lekarzem w ramach zadan Policji,
Stuzby Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej oraz Panstwowej Strazy Pozarnej.

Ksztalceniem sa objeci ratownicy medyczni wykonujacy zadania zawodowe w:

1)  w jednostkach ochrony przeciwpozarowej, o ktorych mowa w art. 15 ustawy z dnia 24 sierpnia 1991 r. o ochronie
przeciwpozarowej (Dz. U. z 2018 r. poz. 620, z pézn. zm.), wiaczonych do krajowego systemu ratowniczo-gasnicze-
g0, podczas dziatan ratowniczo-gasniczych, ¢wiczen oraz szkolen;

2)  wramach dziatan antyterrorystycznych realizowanych przez stuzby podlegte lub nadzorowane przez ministra wlasci-
wego do spraw wewngtrznych;

3)  w wyodrebnionych oddziatach prewencji i pododdziatach antyterrorystycznych, o ktérych mowa w art. 4 ust. 3 pkt 2
ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji (Dz. U. z 2017 r. poz. 2067, z p6zn. zm.);

4)  wramach zadan Shuzby Ochrony Panstwa, o ktérych mowa w art. 3 ustawy z dnia 8 grudnia 2017 r. o Stuzbie Ochro-
ny Panstwa (Dz. U. z 2018 r. poz. 138, z p6zn. zm.);

5)  w ramach zadan Strazy Granicznej, o ktorych mowa w art. 1 ust. 2 pkt 1-2a, 4-5b, 5d, 10, 12—14 i ust. 2a ustawy
z dnia 12 pazdziernika 1990 r. o Strazy Granicznej (Dz. U. z 2017 r. poz. 2365, z pézn. zm.).

Szczegotowe cele ksztatcenia:
1) utrwalenie podstawowej wiedzy z zakresu zadan zawodowych ratownika medycznego;

2)  uzyskanie i utrwalenie wiedzy o $§wiadczeniach zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, udzielanych
samodzielnie w warunkach zagrozenia wystapieniem zdarzenia o charakterze terrorystycznym, w obszarach katastrof,
klesk zywiolowych i w strefie dziatan wojennych albo pod nadzorem lub w porozumieniu z lekarzem w ramach dzia-
tan Policji, Stuzby Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej oraz Panstwowej Strazy Pozarnej, w zakresie:

a) czynnosci ratunkowych, w szczegdlnosci:

— rozpoznawania i wczesnego reagowania w przypadku stanow naglego zagrozenia zdrowotnego,

farmakoterapii stanow nagtych,

— farmakoterapii w stanach masywnych krwotokow,

intubacji dotchawiczej z uzyciem $rodkoéw zwiotczajacych,
— zaktadania sondy zotadkowe;j i ptukania Zzotadka,
b) wykonywania drobnych zabiegdw chirurgicznych, w szczegodlnosci szycie drobnych ran w znieczuleniu miejscowym,
c) diagnostyki USG w stanach zagrozenia zycia,
d) postgpowania w sytuacji uzycia bojowych srodkow trujacych,

e) podawania lekéw RX oraz lekow w autostrzykawkach;

3) nabycie umiej¢tnoséci udzielania pomocy psychologicznej poszkodowanym, w szczegdlnosci dokonywania oceny
symptomow zaburzen zachowan lub zaburzen psychicznych ze szczegolnym uwzglednieniem symptomow ostrej re-
akcji na ciezki stres;



Dziennik Ustaw -4 - Poz. 1976

4)  nabycie umiejetnosci udzielania wsparcia psychologicznego poszkodowanemu podczas procesu diagnostyczno-lecz-
niczego;

5)  ksztaltowanie poczucia odpowiedzialnosci za jako$¢ udzielonej pomocy.

II. Czas trwania kursu

Medyczny kurs kwalifikacyjny powinien trwac¢ co najmniej 48 godzin dydaktycznych (po 45 minut), w tym co najmnie;j
8 godzin dydaktycznych zajec teoretycznych, co najmniej 30 godzin dydaktycznych zaje¢ praktycznych modutu podstawo-
wego oraz 10-godzinny modut specjalistycznych czynno$ci ratowniczych wlasciwych dla dziatan funkcjonariuszy Policji,
Stuzby Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej oraz strazakow Panstwowej Strazy Pozarnej.

III. Plan nauczania

Liczba godzin w modutach

Temat Zajgcia Zajgcia
teoretyczne praktyczne

1 2 3

Organizacja ratownictwa medycznego — podstawy prawne
1

Bezpieczenstwo wlasne, poszkodowanego, miejsca zdarzenia
Zestawy ratownicze, dezynfekcja sprzgtu 2
Ocena poszkodowanego, badanie wstgpne oraz szczegdtowe, EKG, USG 2 5
Zasady udzielania $wiadczen w zakresie obrazen chemicznych, termicznych, )
elektrycznych
Zasady udzielania $wiadczen w zakresie obrazen mechanicznych i zaopatrzenia | 3
ztaman 1 opatrywania ran
Zasady udzielania $wiadczen w zakresie zatru¢, w tym $rodkami bojowymi 2
Zasady udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie resuscytacji krazeniowo- 1 5
-oddechowej z uzyciem defibrylatora
Farmakoterapia 2 2
Taktyka dziatan ratowniczych w warunkach dziatania Policji, Stuzby Ochrony 4
Panstwa, Strazy Granicznej oraz Panstwowej Strazy Pozarnej
Ewakuacja ze strefy zagrozenia w warunkach wystapienia zdarzenia o charakterze
terrorystycznym, w obszarach katastrof, klesk zywiotowych i w strefie dziatan 4
wojennych
Psychologiczne aspekty wsparcia poszkodowanych 1 1
Zajecia specjalistyczne wlasciwe dla dziatan funkcjonariuszy Policji, Stuzby 10
Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej oraz strazakow Panstwowej Strazy Pozarnej

IV. Tre$é¢ nauczania i umiejetnosci wynikowe

1.  Organizacja ratownictwa medycznego — podstawy prawne

Stuchacz ugruntowuje i poszerza wiadomosci dotyczace organizacji ratownictwa medycznego w ramach ratownictwa
zintegrowanego.

2.  Bezpieczenstwo wlasne, poszkodowanego, miejsca zdarzenia
Stuchacz doskonali umiejgtnosci:

— korzystania ze sprzgtu ochronnego znajdujacego si¢ w wyposazeniu zestawow ratowniczych,
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— oceny zagrozen dla siebie i poszkodowanego, oceny sytuacji w warunkach dziatan Policji, Stuzby Ochrony Pan-
stwa, Strazy Granicznej oraz Panstwowej Strazy Pozarnej, wykorzystania naturalnych warunkéw srodowiska,
w ktorym jest udzielana pomoc,

— postgpowania z odpadami medycznymi.

3.  Zestawy ratownicze, dezynfekcja sprzetu
Stuchacz doskonali umiejetnosci:
— korzystania ze sprzgtu znajdujgcego si¢ w wyposazeniu zestawow ratowniczych,
— wlasciwego postgpowania ze sprz¢tem medycznym zanieczyszczonym krwig, wydalinami i wydzielinami (materiat
potencjalnie zakazny).
4.  Ocena poszkodowanego, badanie wstepne oraz szczegélowe, EKG, USG, wykonywane w warunkach dzialania
Policji, Stuzby Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej oraz Panstwowej Strazy Pozarnej

Stuchacz doskonali umiejg¢tnosci oceny stanu poszkodowanego w zakresie podstawowych funkcji zyciowych, w tym:
oceny przytomnosci, oddychania, krazenia, rodzaju obrazen i stanéw chorobowych.

Stuchacz nabywa umiejetnosci wstepnej diagnostyki, w tym z uzyciem EKG i USG.

5.  Zasady udzielania §wiadczen zdrowotnych w przypadku realizacji zadan stuzbowych w warunkach zagrozenia
wystapieniem zdarzenia o charakterze terrorystycznym, w obszarach katastrof, klesk Zywiolowych i w strefie
dzialan wojennych, w zakresie:

1) obrazen chemicznych, termicznych, elektrycznych;

2) obrazen mechanicznych oraz zaopatrzenia ztaman i opatrywania ran;
3) zatru¢, w tym $rodkami bojowymi;

4) resuscytacji kragzeniowo-oddechowej;

5) defibrylacji, stymulacji i kardiowersji;

6) farmakoterapii.

Stuchacz doskonali umiejetnosci:
— udroznienia drog oddechowych za pomoca r¢koczynow udrazniajacych oraz przyrzadow, w tym intubacji,
— prowadzenia oddechu zastepczego bezprzyrzadowo i przyrzadowo,

— prowadzenia postgpowania w ramach resuscytacji krazeniowo-oddechowe;.

Stuchacz nabywa umiejgtnoscei:
— wstegpnej diagnostyki i postepowania z zatruciem $rodkami bojowymi, w tym stosowania lekow,
— zaopatrzenia obrazen, w tym ztaman, oraz zaopatrzenia ran — szycie, w tym z uzyciem staplerow,
— stosowania materialow opatrunkowych do opatrywania ran,
— zastosowania opatrunku ostaniajacego lub chtonnego,
— zastosowania opatrunku zastawkowego na rany klatki piersiowej,
— zaopatrzenia krwotokdw, w tym z uzyciem srodkéw farmakologicznych,
— podawania lekow, w tym w postaci iniekcji, ptynoterapii.
6. Taktyka dzialan ratowniczych w warunkach dzialania Policji, Stuzby Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej
oraz Panstwowej Strazy Pozarnej
Stuchacz nabywa umiejgtnoscei:
— okres$lenia zatozen taktycznych realizowanych w poszczegdlnych fazach akeji ratowniczej,

— koordynowania dziatan ratowniczych stuzb podleglych Iub nadzorowanych przez ministra wtasciwego do spraw
wewnetrznych wynikajacych ze specyfiki ich dziatania.
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7.

Ewakuacja ze strefy zagrozenia w warunkach wystapienia zdarzenia o charakterze terrorystycznym, w obsza-
rach katastrof, klesk zywiotlowych i w strefie dzialan wojennych

Stuchacz nabywa umiej¢tnoscei:
— oceny mozliwosci bezpiecznej ewakuacji,
— przygotowania poszkodowanych do ewakuacji specjalnymi $rodkami transportu,

— rozpoznawania zagrozen dla poszkodowanych (wewngetrznych i zewnetrznych), w tym wyznaczania strefy zagroze-
nia, z ktorej obowigzuje ewakuacja, stosowania procedur ratowniczych podczas ewakuacji poszkodowanych,

— realizacji zadan w przypadku ewakuacji odroczone;.

Psychologiczne aspekty wsparcia poszkodowanych

Stuchacz doskonali wiadomosci dotyczace:

— wplywu sytuacji trudnych na sprawno$¢ funkcjonowania ratownika i poszkodowanego,

— oceny stresu (rodzaje, zrodta, objawy, skutki) w dziataniach ratowniczych,

— konieczno$ci udzielenia wsparcia psychologicznego poszkodowanym oraz ratownikom,

— zasad organizacji wsparcia psychologicznego dla ofiar zdarzenia.

Zajecia specjalistyczne do dyspozycji podmiotéw prowadzacych medyczny kurs kwalifikacyjny wlasciwe dla
dzialan Policji, Stuzby Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej oraz Panstwowej Strazy Pozarnej

Stuchacz nabywa wiadomosci dotyczace dziatan specjalistycznych podejmowanych przez ratownika medycznego
w warunkach charakterystycznych dla dziatan Policji, Stuzby Ochrony Panstwa, Strazy Granicznej oraz Panstwowe;j
Strazy Pozarne;.

Wskaz6wki metodyczne i metodologiczne
Zajecia sa prowadzone w formie seminariéw i ¢wiczen praktycznych z uzyciem nowoczesnych srodkow dydaktycznych.

Stuchacz powinien poprawnie wykona¢ kazda czynnos$¢ okre§long w wykazie umiejetnosci zdobytych podczas me-
dycznego kursu kwalifikacyjnego w warunkach przewidzianych szkoleniem.
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Zalacznik nr 2

SZCZEGOLOWE WYMOGI DLA PODMIOTOW PROWADZACYCH MEDYCZNY KURSU KWALIFIKACYINY

A)

B)

0

MINISTRA WEASCIWEGO DO SPRAW WEWNETRZNYCH

Medyczny kurs kwalifikacyjny ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych prowadza podmioty, ktore zapewniaja:

realizacj¢ programu medycznego kursu kwalifikacyjnego ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych zgodnie z har-
monogramem zaj¢¢ opracowanym w formie pisemnej;

sprawng organizacj¢ procesu dydaktycznego — jeden szkolacy moze prowadzi¢ zaj¢cia praktyczne z grupa liczaca nie
wigcej niz 5 0sob;

baze¢ dydaktyczng dostosowang do liczby 0sob uczestniczacych w medycznym kursie kwalifikacyjnym ministra wtas-
ciwego do spraw wewngetrznych, w szczegdlnosci:

1)  sale do zajec teoretycznych wyposazone zardbwno w proste, jak i techniczne $rodki dydaktyczne;

2)  sale do zaje¢ praktycznych wyposazone w symulatory wysokiej wiernosci;

3)  obszar do symulacji udzielania §wiadczen zdrowotnych w warunkach dziatania Policji, Stuzby Ochrony Pan-
stwa, Panstwowej Strazy Pozarnej i Strazy Granicznej;

4)  wyposazenie do realizacji programu medycznego kursu kwalifikacyjnego, w szczegdlnosci:

a)  sprzet do zapewniania droznos$ci drog oddechowych oraz do monitorowania wentylacji, w tym:

rurki ustno-gardtowe wiclorazowe typu Guedel (r6znego rozmiaru — w tym najwigksza — przezroczyste,
umozliwiajgce stwierdzenie obecnos$ci ciata obcego w swietle rurki),

rurki nosowo-gardtowe,

zestaw ssacy: mechaniczny, reczny z jednorazowym pojemnikiem na tres¢, dla dorostych (wydajnos¢ co
najmniej 20 1/min) i niemowlat,

worek samorozprezalny, przejrzysty, o konstrukcji umozliwiajacej wentylacje bierna i czynng przy ob-
jetosci oddechowej od 500 do 800 ml, zapewniajacy czestos¢ 10 oddechow na minute mieszaning o za-
wartosci 97-100% tlenu, przy przeptywie tlenu 15 1/min o konstrukcji uniemozliwiajacej przekroczenie
cisnienia w uktadzie oddechowym 40 lub 45 cm stupa wody,

worek samorozprezalny dla dzieci,

maski twarzowe w dwoch rozmiarach (dzieci od 5 lat i doros$li) przezroczyste, z mankietem silikono-
wym fartuchowym,

sprzet do nadglo$niowego udrazniania drég oddechowych,
sprzet do niecinwazyjnego pomiaru stgzenia dwutlenku wegla w powietrzu wydechowym,
sprzet do nieinwazyjnego pomiaru wysycenia krwi tlenem,

sprzet do intubacji dotchawiczej, w tym laryngoskop z tyzkami, oraz rurki intubacyjne z mankietem
i bez mankietu, prowadnice,

b)  sprzet do tlenoterapii, w tym:

reduktor faczacy butle tlenowa z odbiornikami tlenu wykonany z mosigdzu (ewentualne elementy nie-
metalowe antystatyczne), przystosowany do pracy przy cisnieniu roboczym co najmniej 200 baréw
i ci$nieniu zredukowanym od 4 do 5 baréw,

zestaw jednorazowego uzytku do tlenoterapii biernej z rezerwuarem (dwie przezroczyste maski z moz-
liwo$cig modelowania w cze$ci nosowej: jedna duza i jedna mata),

butle tlenowa aluminiowa o ptaskim dnie, o pojemnosci sprezonego tlenu co najmniej 400 1 przy cisnie-
niu 150 baréw, z mozliwoscig napelienia w systemie DIN (dla tlenu medycznego), o cisnieniu robo-
czym co najmniej 200 barow,

respirator transportowy objetosciowo zmienny,

c)  sprzet do ewakuacji i transportu, w tym:

nosze typu deska z tworzywa sztucznego, przepuszczalne dla promieni X, z co najmniej czterema kom-
pletami kodowanych kolorami paséw zabezpieczajacych mocowanych obrotowo z zestawem klockow
do unieruchamiania gtowy i kregoshupa szyjnego,
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d)

2)
h)

kamizelke — szyna kregostupowa, szyny i materace podcisnieniowe,
folie izotermiczne,

szyng wyciagowa,

nosze rolowane typu sked i potsked,

nosze koszowe z zawiesiami,

nosze podbierakowe,

sprzet do symulacji — fantomy, w tym:

fantom do nauki intubacji dotchawiczej dorostego z przekrojem gérnych drog oddechowych do nauki
i oceny wzrokowej prawidlowego udrazniania dréog oddechowych, z uzyciem sprzg¢tu do utrzymania
droznos$ci drog oddechowych, w tym rurek ustno-gardtlowych, sprzetu naglosniowego oraz intubacji
dotchawiczej (obecno$é tworow anatomicznych: wargi, zeby, jezyk, podniebienie, ruchomy przekrdj
kregostupa w odcinku szyjnym, wejscie do krtani i przetyku, nagtosnia),

fantom dorostego do oceny wstepnej oraz badania urazowego, z mozliwoscig symulacji monitorowania
i zapisywania wykonywanych wdrozonych czynnosci,

fantom dziecka do oceny wstepnej oraz badania urazowego, z mozliwoscig symulacji monitorowania
i zapisywania wykonywanych wdrozonych czynnosci,

fantom dorostego do ewakuacji,

fantom do nauki udrazniania drég oddechowych noworodka metodami bezprzyrzadowymi i oddechu
sztucznego oraz do masazu posredniego serca, z kontrolg tetna na t¢tnicy ramiennej oraz z monitorowa-
niem i oceng oddechu, i masazu, z mozliwos$cia:

—— obserwacji unoszenia si¢ przedniej Sciany klatki piersiowej w czasie wentylacji,
—— oceny prawidtowej i zbyt duzej objetosci oddechowej,

—— oceny zbyt szybkiego wdechu,

—— oceny prawidtowej i nieprawidlowej giebokosci uciskow klatki piersiowej,

—— oceny nieprawidlowego ulozenia palcow do masazu,

fantom do iniekcji,

fantom do cewnikowania,

sprzet do EKG, USG, AED, AED trainer, ci$nieniomierz, defibrylator manualny, symulator rytmow serca,
stetoskop, glukometr,

materiaty chirurgiczne i opatrunkowe, w tym:

opatrunki — r6zne wymiary (osobiste, kompresy gazowe jatowe, gazy opatrunkowe jatowe, opaski opa-
trunkowe dziane, chusty trojkatne tekstylne, bandaze elastyczne, siatki opatrunkowe nr 1, 2, 3 1 6, przy-
lepce z opatrunkiem, przylepce bez opatrunku, komplety szkoleniowych opatrunkéw hydrozelowych
schtadzajacych),

aparat do plukania oka z bocznym odptywem,
rekawiczki nitrylowe jednorazowe,

ptyn do dezynfekc;ji rak,

materiaty hemostatyczne,

zestawy do szycia ran,

stapler,

sprzet do cewnikowania,

sprzet do ptukania Zzotadka,

inne $rodki techniczne wykorzystywane w trakcie realizacji dziatan przez Policj¢, Stuzb¢ Ochrony Pan-
stwa, Panstwowg Straz Pozarng i Straz Graniczng.
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Zalacznik nr 3

WZOR
"""" (piccze¢ podmiotu prowadzacego kurs)
Egz.nr......
A\ Lo I.
(numer zaswiadczenia)
" (micjscowosé, data)
ZASWIADCZENIE

o ukonczeniu medycznego kursu kwalifikacyjnego ministra whasciwego do spraw wewnetrznych
Zaswiadcza sig, ze:

PANI/PAN ..ottt ettt e et e st et e ae e e teententeeneenteneeneas
(stopien stuzbowy, imi¢ i nazwisko, numer PESEL)

uczestniczyta/uczestniczyl w medycznym kursie kwalifikacyjnym ministra wlasciwego do spraw

wewnetrznych
wdniachod .............cooiii, do i organizowanym przez:
(dzien/miesigc/rok) (dzien/miesiac/rok)
(nazwa i siedziba podmiotu organizujacego kurs)
Twdniu ... przed komisjg egzaminacyjng ztozyta/ztozyt egzamin:
(dzien/miesiac/rok)

1) konczacy kurs — w trybie art. 11b ust. 9 ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2017 r. poz. 2195, z pozn. zm.)*,

2) odnawiajacy uprawnienia — w trybie art. 11b ust. 11 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r.
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym *’

z wynikiem pozytywnym.
Zaswiadczenie jest wazne przez okres 3 lat od dnia uzyskania pozytywnego wyniku z egzaminu.

(data i podpis kierownika podmiotu prowadzacego
medyczny kurs kwalifikacyjny)

*) Wiasciwe zaznaczyé.

Egz. nr 1 — dla uczestnika kursu.
Egz. nr 2 — dla podmiotu kierujacego.
Egz. nr 3 — dla podmiotu prowadzacego kurs.



