Powiaty z Mazowsza o ratownictwie medycznym i transplantologii
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Ratownictwo medyczne po zmianach w 2012 roku oraz rola samorzadéw w rozwoju transplantologii w
wojewddztwie — to niektore tematy poruszane podczas zakonczonego dwudniowego konwentu powiatow
Mazowsza.

W pierwszej czgsci konwentu poruszona zostala tematyka dotyczaca ochrony zdrowia na Mazowszu. O
roli samorzadow powiatowych w rozwoju transplantologii w Polsce opowiedziata Elzbieta Nawrocka,
zastgpca dyrektora Wydziatu Zdrowia Mazowieckiego Urzedu Wojewddzkiego oraz prof. dr hab.
Wojciech Rowinski. W wojewddztwie mazowieckim od 2010 roku realizowany jest program
,Partnerstwo dla Transplantacji”, ktérego gtdéwnym zadaniem jest zwigkszenie liczby dokonywanych
przeszczepOw narzadow oraz uzyskanie spolecznego poparcia dla tej dziatalnosci. Dotychczas odbyto si¢
m.in. 8 spotkan w Srodowisku medycznym, 19 konferencji dla uczniéw 1 nauczycieli, 4 konferencje
naukowe ,, Transplantacja Darem Zycia” oraz 12 imprez plenerowych, podczas ktérych pozyskano 168
potencjalnych dawcow szpiku. Ponadto, od 2012 roku odwiedzono dziesi¢¢ mazowieckich szpitali z
wysokim potencjatem dawstwa, aby wypracowac skuteczne rozwigzania zwigkszajace liczbg
przeszczepianych narzadow. Wedtug statystyk, liczba szpitali, w ktorych pobrano narzady wzrostaz 15 w
2010 roku, do 20 w 2012 roku. Jednoczesnie dwukrotnie zwigkszyta si¢ liczba koordynatorow
transplantacyjnych na Mazowszu (z 16 w 2010 do 32 w 2012 roku). W 2010 roku na Mazowszu byto 49
rzeczywistych dawcow narzadow, podczas gdy dwa lata pozniej juz 79.

Nastepnie ocen¢ funkcjonowania ratownictwa medycznego po zmianach przeprowadzonych po 1 lipca
2012 roku przedstawit Michatl Borkowski, pelnomocnik wojewody ds. ratownictwa medycznego. Przez
ten czas skonsolidowano dyspozytornie medyczne (z 29 do 6 nowych centréw dyspozytorskich),
utworzono stanowisko lekarza koordynatora w kazdym rejonie operacyjnym, a takze ustanowiono nowe
miejsca wyczekiwania zespolow ratownictwa medycznego (Glowaczow, Policzna, Jablonna, Kazun
Polski, Pokrzywnica). W ramach reorganizacji centrow dyspozytorskich wprowadzono tzw. niewidzialng
karte oraz lokalizatory GPS umozliwiajaca skuteczne dysponowanie zespotow ratownictwa medycznego.
Wsrdd efektow przeprowadzonych zmian wymieni¢ mozna m.in. skrécenie czasu dotarcia pacjenta do
wlasciwego osrodka hemodynamiki czy oddziatu udarowego, wigksza liczbg ambulanséw w dyspozycji
dyspozytora medycznego oraz efektywny nadzor nad przyjmowaniem i realizacja zgloszen.
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