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ABSTRAKT: Zawod ratownika medycznego istnieje w Polsce od ponad 20 lat i sta-
nowi obecnie filar Systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego. Ratownicy
medyczni powinni posiada¢ wysokie kwalifikacje w prowadzeniu medycznych czyn-
noéci ratunkowych. W pracy przedstawiono dotychczasowy, dwutorowy system
edukacji na poziomie dwuletnich szkét medycznych oraz trzyletnich studiéw licen-
cjackich. Podjeto takze probe oceny pierwszego w Polsce ujednoliconego egzaminu
zawodowego, wdrozonego przez Centralng Komisje Egzaminacyjna. Obecnie, rynek
pracy w panstwowych jednostkach ratownictwa jest wysycony, a ratownicy medycz-
ni ksztalcg si¢ wylacznie na poziomie studidéw pierwszego stopnia. W aktualnym
stanie prawnym brakuje standaryzacji egzaminu dyplomowego z ratownictwa. Pro-
jekt Panstwowego Egzaminu Ratownictwa Medycznego, bedacy w fazie konsultacji
spolecznych, przedstawia ogdlne zalozenia, stanowiace podstawe do dalszej dysku-
sji. Autorzy proponujg zatem zmiany systemu ewaluacji ratownikéw medycznych
na podstawie do$wiadczen wilasnych oraz przykltadéw funkcjonujacych na $wiecie.
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NARODZINY ZAWODU RATOWNIKA MEDYCZNEGO

Zaréwno w Polsce, jak i na $wiecie personel medyczny pierwszych jednostek po-
mocy doraznej stanowili lekarze. Pierwsza inicjatywe, majaca na celu przygotowanie
podstaw prawnych, wyszkolenie i dopuszczenie do pracy w pogotowiu ratunkowym
0s6b niebedacych lekarzami, podjeto w 1969 roku w Los Angeles. Prowadzono wow-
czas badania nad skuteczno$cia resuscytacji pozaszpitalnej i udowodniono, ze moze
by¢ ona réwnie skuteczna w wykonaniu przeszkolonego personelu, jak i wykwalifiko-
wanego lekarza, ktorego ksztalcenie jest znacznie bardziej kosztowne. Do szkolenia
o nazwie ,Mobile Intensive Care Paramedic”, prowadzonego w Harbor General Ho-
spital, zaproszono 30 strazakéw, ktérzy odbyli program, liczacy ponad 1000 godzin
wyktadow, 180 godzin zaje¢ klinicznych oraz 480 godzin praktyk szpitalnych (Los
Angeles Paramedic Program, 2011). Byli to pionierzy ,Paramedykéw”, ktorzy z bie-
giem lat zdobywali coraz szersze uprawnienia do wykonywania procedur inwazyj-
nych, gdyz te pierwotnie byly zarezerwowane tylko dla lekarzy i pielegniarek. Propo-
zycje zmian ustawodawczych, zwiekszajacych uprawnienia ratownikéw, zainicjowano
w Kalifornii. Po przygotowaniu stosownych regulacji, 14 lipca 1970 roku zaczeta obo-
wigzywa¢ ustawa ,Wedworth-Townsend Paramedic Act’, podpisana przez guberna-
tora Kalifornii, jako pierwsza na §wiecie uprawniajaca ratownikéw do wykonywania
samodzielnie zaawansowanych zabiegéw resuscytacyjnych (Pritchard, 2009).

Historia ,polskiego paramedyka” rozpoczela sie w latach dziewieédziesigtych,
kiedy profesor dr hab. n. med. Witold Jurczyk doprowadzil w Poznaniu do powsta-
nia autorskiego programu nauczania w zawodzie ratownika medycznego. Wowczas
ratownicy stanowili juz filar systemu ratownictwa m.in. w Stanach Zjednoczonych
i Wielkiej Brytanii (Smereka, 2008; Black, Davies, 2005). Wzorujac sie na krajach
anglosaskich i analizujac wysokie koszty wyksztalcenia lekarzy, a takze ich braki per-
sonalne (zwlaszcza w jednostkach wojskowych), stworzono podstawe programowsg
dla zawodu ratownika. Zostala ona ukoniczona 22 maja 1992 roku i zawierala m.in.
cele ksztalcenia oraz umiejetnosci, jakie powinien naby¢ ratownik medyczny w toku
nauczania. Decyzja dwczesnego Ministra Zdrowia i Opieki Spolecznej oraz Mini-
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stra Edukacji Narodowej przygotowany dokument zostat zatwierdzony do prébnego
wdrozenia. Tym oto sposobem, 1 wrzesnia 1992 r. w Medycznym Studium Zawo-
dowym im. PCK w Poznaniu zostal przeprowadzony pierwszy naboér kandydatow
na ratownikéw medycznych, ktérzy z 21 czerwca 1994, po dwuletniej nauce, zdobyli
jako pierwsi w kraju tytul zawodowy w dziedzinie ratownictwa medycznego (Me-
dyczne Studium Zawodowe im. Polskiego Czerwonego Krzyza, b.d.). W 2000 roku,
niedlugo przed uchwaleniem Ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym,
Slaska Akademia Medyczna otworzyla pierwsze w kraju studia licencjackie, majace
ksztalci¢ ratownikéw medycznych (Gatazkowski, Paciorek, 2006).

KWALIFIKACJE W SWIETLE AKTOW NORMATYWNYCH

»Kwalifikacje zawodowe” s3 terminem interdyscyplinarnym, ktérego definicja
ewoluowala na przestrzeni lat. Do dzi§ problem stanowi jednoznaczne opisanie
wszystkich sktadowych tego pojecia. Kwalifikacje sg takze utozsamiane z kompe-
tencjami, lecz s to elementy o odmiennym znaczeniu (Leszczynski, 2013). Polski
pedagog - Tadeusz Nowacki (1977), podjat probe zdefiniowania pojecia kwalifikacji
zawodowych jako ,,opanowanie przez dang osobe lub grupe osdb jednego lub wiecej
ukladéw umiejetnosci umystowych i praktycznych, opartych na odpowiadajacych
im ukladach wiedzy teoretycznej i praktycznej, dostosowanych do skutecznego roz-
wigzywania réznych, lecz okreslonych klas zadan zawodowych, wspieranych przez
odpowiednie uktady osobowosci” (s. 58).

Poszczegdlne zadania zawodowe ratownikéw medycznych sg okreslane na dro-
dze aktéw normatywnych, ktére w ostatnich latach kilkukrotnie uzupetnialy i mo-
dyfikowaty ich kwalifikacje. W Ustawie z dnia 8 wrze$nia 2006 roku o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym (2006) (zwana dalej Ustawg o PRM) wprowadzono kilka
nowych rozwiazan systemowych, do ktérych nalezato, miedzy innymi, dokonanie
podziatu zespoléw ratownictwa medycznego (zwanych dalej ZRM) na podstawowe
»P” (bez lekarza) i specjalistyczne ,,S” (z tzw. lekarzem systemu). Sktad zespotow ,,P”
stanowia od tej pory ratownicy medyczni i/lub pielegniarki systemu. Opisane roz-
graniczenie przyczynilo si¢ do nalozenia na kierownikéw zespotéw podstawowych
wigkszej odpowiedzialnosci, poniewaz od tej chwili mogli wykonywa¢ samodzielnie
zabiegi medyczne, okreslone w pozniejszym rozporzadzeniu. Nierozwigzana pozo-
stata jednak kwestia kwalifikacji kierownika ZRM (Kapler, 2010). W wigkszosci stacji
ratownictwa medycznego uznaje si¢ umownie, ze role te pelni najbardziej doswiad-
czony ratownik (Kuc, 2007).

W Ustawie o PRM (2006) nakreslono ogolnie obowiazki ratownika medycznego,
do ktérych naleza:

1) zabezpieczeni[e] osdb, znajdujacych si¢ w miejscu zdarzenia, oraz podejmowa-
ni[e] dziatan zapobiegajacych zwigkszeniu liczby ofiar i degradacji srodowiska;

2) dokonywani[e] oceny stanu zdrowia os6b w stanie naglego zagrozenia zdrowot-
nego i podejmowani[e] medycznych czynnosci ratunkowych;

3) transportowani[e] osob w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego;
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4) komunikowani[e] si¢ z osoba w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego i udzie-
lani[e] jej wsparcia psychicznego w sytuacji powodujacej stan naglego zagroze-
nia zdrowotnego;

5) organizowanile] i prowadzeni[e] zaje¢ z zakresu pierwszej pomocy, kwalifiko-
wanej pierwszej pomocy oraz medycznych czynnos$ci ratunkowych (s. 9796).

Dopiero Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 grudnia 2006 r. w spra-
wie szczegotowego zakresu medycznych czynnoéci ratunkowych, ktére moga by¢
podejmowane przez ratownika medycznego (2006) sprecyzowalo zakres zabiegdw
medycznych samodzielnie podejmowanych przez ratownikéw medycznych, ktére,
z drobnymi poprawkami, obowiazuja do dzis. Zbidr tych czynnosci obejmowat:

1. Ocen[e] stanu pacjenta w celu ustalenia postepowania i decyzji o podjeciu lub
odstapieniu od medycznych czynnosci ratunkowych.

2. Ukfadanie pacjenta w pozycji wlasciwej dla stanu pacjenta lub odniesionych ob-
razen.

3. Podjecie i prowadzenie podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-

-oddechowej u dorostych i dzieci wedlug standardéw ogloszonych w obwiesz-

czeniu wydanym na podstawie art. 43 ustawy z dnia 8 wrzeénia 2006 r. o Pan-
stwowym Ratownictwie Medycznym.

4. Bezprzyrzadowe przywracanie droznosci drég oddechowych.

5. Przyrzadowe przywracanie i zabezpieczanie droznosci drég oddechowych z za-

stosowaniem w szczegdlnosci:
1) rurki ustno-gardlowej;
2) rurki nosowo-gardlowej;
3) maski krtaniowej;

4) rurki krtaniowej;

5) konikopunkeji.

6. Odsysanie drég oddechowych.

7. Podjecie tlenoterapii biernej lub wspomagania oddechu lub wentylacji zastep-
czej powietrzem lub tlenem:

1) recznie - z uzyciem:

a) maski twarzowej,
b) zastawki jednokierunkowej i worka oddechowego;

2) mechanicznie - z uzyciem respiratora.

8. Intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej w naglym zatrzymaniu
krazenia przez usta lub przez nos, bez uzycia srodkéw zwiotczajacych oraz pro-
wadzenie wentylacji zastepczej.

9. Wykonanie defibrylacji recznej na podstawie EKG.

10. Wykonanie defibrylacji zautomatyzowane;.

11. Wykonanie EKG.

12. Monitorowanie czynnosci ukladu oddechowego.

13. Monitorowanie czynnosci ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi.

14. Wykonanie kaniulacji zyt obwodowych konczyn gérnych i dolnych oraz zyly
szyjnej zewnetrzne;j.
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15. Wykonanie dojécia doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu.

16. Podawanie lekéw droga dozylna, domie$niows, podskoérna, dotchawicza, doust-
ng, doodbytnicza i wziewng oraz doszpikowa, przy uzyciu gotowego zestawu.

17. Odbarczenie odmy preznej droga naktucia jamy optucnowe;.

18. Pobieranie krwi zylnej i wlosniczkowej do badan laboratoryjnych.

19. Oznaczanie poziomu parametréw krytycznych z uzyciem dostepnego sprzetu,

w tym w szczegolnosci:

1) poziomu glukozy w surowicy;

2) poziomu elektrolitéw w surowicy;

3) badania gazometrycznego krwi wlosniczkowe;.

20. Opatrywanie ran.

21. Tamowanie krwotokéw.

22. Unieruchamianie ztaman, zwichnie¢ i skrecen.

23. Unieruchamianie kregostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego.

24. Odebranie porodu naglego w warunkach pozaszpitalnych.

25. Segregacje medyczna.

26. Podejmowanie dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkéw zdrowot-
nych zdarzenia.

27. Przygotowanie pacjenta i opieka medyczna podczas transportu.

28. Podawanie [kilkudziesieciu lekéw (wymienionych w rozporzadzeniu)] (s. 148).

Wspomniana Ustawa o PRM (2006) umozliwia takze prace ratownikéw medycz-
nych w roli dyspozytoréw medycznych, czy tez prowadzacych zajecia edukacyjne
w zakresie pierwszej pomocy. Dokonano takze zmian istniejacych juz aktéw praw-
nych w celu uwzglednienia samodzielnej funkcji ratownika medycznego, pracujace-
go bez nadzoru lekarza. Nalezy do nich Ustawa z dnia 3 grudnia 2010 r. 0 zmianie
ustawy o ochronie zdrowia psychicznego (2010), ktéra nadala uprawnienia do za-
stosowania przymusu bezposredniego ratownikowi medycznemu i/lub pielegniarce
systemu, pelnigcych funkcje kierujacego akcja prowadzenia medycznych czynnosci
ratunkowych. W Ustawie z dnia 18 sierpnia 2011 roku o bezpieczenstwie i ratownic-
twie w gorach i na zorganizowanych terenach narciarskich (2011) okreslono, ze ra-
townik gorski i ratownik narciarski, posiadajacy jednoczes$nie uprawnienia ratowni-
ka medycznego, moze wykonywa¢ medyczne czynnosci ratunkowe. Kolejna Ustawa
ogltoszona réwniez 18 sierpnia 2011 r. 0 bezpieczenstwie osob przebywajacych na ob-
szarach wodnych (2011), nadaje uprawnienia ratownikom wodnym, posiadajacym
wyksztalcenie ratownika medycznego do udzielania w pelnym zakresie medycznych
czynnosci ratunkowych.

W Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca 2011 r. w sprawie kwalifi-
kacji wymaganych od pracownikéw na poszczegélnych rodzajach stanowisk pracy
w podmiotach leczniczych niebedacych przedsigbiorcami (2011) skonstruowano
po raz pierwszy opis wymagan dla poszczegdlnych pozioméw hierarchii zawodowej
ratownikéw. W przytoczonym akcie normatywnym wyszczegdlniono, przedstawio-
ne ponizej, stanowiska, dotyczace ratownikéw medycznych, z ktérych stanowisko
asystenta wymaga wyksztalcenia wyzszego pierwszego, drugiego, a nawet trzeciego
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stopnia (Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca 2011 r. w sprawie kwali-
fikacji wymaganych od pracownikéw na poszczegdlnych rodzajach stanowisk pracy
w podmiotach leczniczych niebedacych przedsiebiorcami, 2011):

»  Ratownik medyczny;

»  Starszy ratownik medyczny;

»  Mlodszy asystent — ratownik medyczny;

»  Asystent - ratownik medyczny;

»  Starszy asystent — ratownik medyczny.

W systemie Panstwowego Ratownictwa Medycznego wyszczegolnione stanowi-
ska nie zmieniaja w zaden sposéb uprawnien ratownikéw, gdyz, zgodnie z Ustawa
o PRM (2006), Ministerstwo Zdrowia ujednolicito kwalifikacje ratownikéw, nieza-
leznie od do$wiadczenia zawodowego, czy tez ukoniczonej szkoty.

DUALIZM SYSTEMOW EDUKAC]I

Ustawa o PRM (2006) opisuje, ze ratownikiem medycznym moze by¢ osoba,
ktéra ukonczyla studia wyzsze na kierunku (specjalnosci) ratownictwo medyczne
(Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 13 czerwca 2006 r.
w sprawie nazw kierunkow studiow, 2006) lub szkote policealna, uzyskujac dyplom
z tytutem zawodowym ,ratownik medyczny” Ustawodawca nie rozdzielil kwalifi-
kacji zawodowych ratownikdw, ktérzy ukonczyli szkoty policealne, od tych, ktorzy
s3 absolwentami studiéw licencjackich (Rebak, 2011). Ratownik medyczny, uzysku-
jac tytul licencjata, ma mozliwo$¢ uzupetnienia wyksztalcenia na studiach drugiego
stopnia. Niestety, polski system edukacji nie przewiduje w obecnej chwili magister-
skich studiéw uzupetniajacych na kierunku ratownictwo medyczne (Ministerstwo
Zdrowia, b.d.a).

Ratownicy medyczni nie posiadajg prawa wykonywania zawodu, a instytucje
i organizacje, w ktérych moga w pelni wykorzystywac swoje umiejetnosci, sa okre-
$lone ustawowo i $ciéle zwigzane z systemem Panstwowe Ratownictwo Medyczne
(Adamkiewicz-Herok, Madowicz, 2012). To powoduje zdecydowane ograniczenia
dla ratownikéw, cheacych $wiadezy¢ ustugi medyczne w ramach wlasnej dziatalnosci
gospodarczej, wykonujac m.in. transport medyczny czy zabezpieczenia medyczne
imprez. Z danych Gléwnego Urzedu Statystycznego wynika, ze w latach 2010-2012
roczny wzrost liczby zatrudnionych w zespolach ratownictwa medycznego ratow-
nikéw medycznych byt stosunkowo nieduzy, a ich liczba wynosita odpowiednio:
10441 0s6b (2010 rok), 10955 0s6b (2011 rok), 11141 0s6b (2012 rok). Z kolei, wyniki
egzaminéw zawodowych ratownikéw medycznych w szkotach policealnych ukazuja
liczbe absolwentéw we wspomnianych wyzej rocznikach: 2010 rok - 1412, 2011 rok -
1505, 2012 rok — 1286 (Centralna Komisja Egzaminacyjna, b.d.a). Dodatkowo, nalezy
uwzgledni¢ ratownikéw, konczacych studia licencjackie, na ktdre zgodnie z Rozpo-
rzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 8 sierpnia 2011 r. w sprawie limitéw przyjeé
na studia medyczne (2011), moze corocznie uczeszczaé na 37 uczelniach tacznie 2516
kandydatéw, niebedacych cudzoziemcami, na studia stacjonarne oraz 2436 na studia
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niestacjonarne. Na rysunku 1 przedstawiono dysproporcje pomiedzy liczba nowych
miejsc pracy dla ratownikéw a znacznie szybciej rosnacg liczbg nowych absolwentéw
tego zawodu w latach 2011-2012.
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Rysunek 1. Liczba nowych miejsc pracy dla ratownikéw medycznych oraz absolwentow
tego kierunku w latach 2011 i 2012.

Zgodnie z Informacjg o wynikach kontroli systemu ksztatcenia oraz przygotowania
do zawodow pielegniarki, pofoznej i ratownika medycznego, opublikowang w czerw-
cu 2010 w Warszawie (KPZ-410-13-00-P/09/094, nr ewid. 53/2010/P/09/094/KPZ)
(Najwyzsza Izba Kontroli, 2010), wykazano, ze:

w okresie objetym kontrolg Ministerstwo Zdrowia nie dysponowato pelng
wiedzg o zapotrzebowaniu na pielegniarki, potozne i ratownikéw medycz-
nych w skali kraju [...], a limity przyje¢ na studia corocznie ustalano wylacz-
nie na podstawie propozycji, zglaszanych przez uczelnie medyczne lub wyz-
sze szkoly zawodowe (s. 6).

EGZAMIN ZAWODOWY

Ze wzgledu na brak zapotrzebowania na wigkszg liczbe ratownikéw w systemie
Panstwowego Ratownictwa Medycznego, roznice programowe szkél policealnych
i uczelni wyzszych, a takze wynik dyskusji z szeroko zakrojonych prac Ministerstwa
Zdrowia, zdecydowano o zamknieciu mozliwosci ksztalcenia w zawodzie ratownika
medycznego na poziomie szkoly policealnej (Stawecki, 2012). Dokladnie po 20 latach
istnienia tej formy szkolnictwa, przeprowadzono w roku szkolnym 2012/2013 ostat-
ni nabdr (Ministerstwo Zdrowia, b.d.b). W likwidowanym systemie wprowadzono
jednak, dzigki Centralnej Komisji Egzaminacyjnej (CKE), ujednolicony program
egzaminu zewnetrznego, potwierdzajacego kwalifikacje zawodowe dla ratownikow
medycznych. Egzamin skladal sie zar6wno z czesci teoretycznej (test), jak i praktycz-
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nej (projekt oraz zadania manualne). Byla to pierwsza w Polsce forma ujednolicone-
go egzaminu z ratownictwa. Etap teoretyczny egzaminu przeprowadzano w czasie
120 minut, w formie dwuczesciowego testu z pytaniami zamknietymi oraz czterema
odpowiedziami do wyboru, z ktérych tylko jedna byla wlasciwa. Zgodnie z Roz-
porzadzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 30 kwietnia 2007 r. w sprawie
warunkow i sposobu oceniania, klasyfikowania i promowania ucznidéw i stuchaczy
oraz przeprowadzania sprawdzianéw i egzaminéw w szkolach publicznych (2007),
cze$¢ pierwsza testu sprawdzata wiadomosci i umiejetnoséci wasciwe dla kwalifikacji
w danym zawodzie, za$ cze$¢ druga zawierata zadania egzaminacyjne, sprawdzajace
wiadomosci i umiejetnosci zwigzane z zatrudnieniem i dziatalnoécig gospodarcza.
Liczba pytan w obu czesciach liczyta odpowiednio 50 i 20. Warunkiem pozytywnego
zdania egzaminu zawodowego bylo otrzymanie co najmniej 50% punktéw z pierw-
szej czgdci testu, co najmniej 30% punktow z drugiej czesci testu oraz co najmniej 75%
punktéw z etapu praktycznego.

Etap praktyczny realizowano w dwoch czesciach. Pierwsza cze$¢, w formie
tzw. ,,projektu”, miata charakter opisowy, co — oprdécz oczywistych zalet, takich jak
mozliwo$¢ weryfikacji wiedzy i zdolnosci studentéw do formutowania odpowie-
dzi i rozwigzan na zlozone problemy - wigzalo sie jednak z szeregiem ograniczen.
Obejmowaly one trudnosci techniczne w odczytywaniu tekstow pisanych przez eg-
zaminowanych, nieutrzymywaniu przez zdajacych zalecanej struktury pracy, a tak-
ze zbyt ogdlnikowym opisywaniu wykonywanych czynnoéci medycznych, co unie-
mozliwialo obiektywna oceng danej procedury (Centralna Komisja Egzaminacyjna,
b.d.b). Ponadto, system oceny opisanego przez kandydata postepowania z pacjentem
dotyczyt tylko poszczegdlnych blokéw tematycznych. Przykladem moze by¢ popet-
nienie btedu krytycznego w zastosowanych lekach, co skutkowato niezaliczeniem
jedynie czesci egzaminu.

Druga cze$¢ egzaminu praktycznego polegalta na wykonaniu zadann manual-
nych. Nalezaly do nich przewaznie czynnosci resuscytacyjne, oceniane na zasadzie
checklist, ktora przewidywata punktowa ocene danego zabiegu, realizowana metoda
dwuwarto$ciowa (wykonat / nie wykonal), przez egzaminatora.

Obecnie, na studiach pierwszego stopnia egzamin zawodowy jest przeprowadza-
ny w zréznicowany sposob. Kryteria oceniania, zadania testowe i praktyczne oraz
zakres wiedzy sa wewnetrznymi uregulowaniami kazdej z uczelni, co uniemozli-
wia rzetelna, poréwnywalng i zunifikowang weryfikacje kwalifikacji zawodowych
przysztych ratownikéw medycznych. Réwniez nie wszyscy studenci ratownictwa
medycznego przygotowywali i bronili dotychczas prace licencjackg (Wydziat Nauk
0 Zdrowiu Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku, b.d.; Wydzial Nauk o Zdrowiu
Uniwersytetu Medycznego we Wroclawiu, 2013). Do dzi$ nie ma regulacji, normu-
jacych forme egzaminu zawodowego na studiach pierwszego stopnia z ratownictwa
medycznego.
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NOWOCZESNE ROZWIAZANIA EGZAMINACYJNE

Coraz powszechniejsze stosowanie systeméw komputerowych podczas ewaluacji
studentéw znalazto odzwierciedlenie w Rozporzadzeniu Ministra Edukacji Naro-
dowej z dnia 24 lutego 2012 r. zmieniajagcym rozporzadzenie w sprawie warunkow
i sposobu oceniania, klasyfikowania i promowania uczniéw i stuchaczy oraz przepro-
wadzania sprawdzianéw i egzamindéw w szkotach publicznych (2012). Po raz pierw-
szy umozliwiono wprowadzenie egzaminu zawodowego, ktdry w czeéci teoretycz-
nej realizowany bylby z wykorzystaniem systemu elektronicznego, nadzorowanego
przez CKE. Na mocy Rozporzadzenia, szkoly policealne moga stara¢ si¢ o uzyska-
nie, wznawianego co 3 lata, upowaznienia do przeprowadzania egzaminéw w formie
komputerowej. Jednym z wymagan jest zapewnienie kazdemu zdajacemu pracy przy
odpowiednio wyposazonym, indywidualnym stanowisku egzaminacyjnym, wspo-
maganym elektronicznie, a odleglos§¢ miedzy nimi powinna zapewniaé samodziel-
nos¢. Okres przejsciowy, umozliwiajacy korzystanie jeszcze z arkuszy egzaminacyj-
nych i kart odpowiedzi, okreslono do 31 sierpnia 2017 r. (Rozporzgdzenie Ministra
Edukacji Narodowej z dnia 24 lutego 2012 r. zmieniajgce rozporzqdzenie w sprawie
warunkow i sposobu oceniania, klasyfikowania i promowania uczniow i stuchaczy oraz
przeprowadzania sprawdziandéw i egzamindw w szkolach publicznych, 2012). W roku
2013 zadna szkola policealna nie przeprowadzita egzaminu pisemnego z wykorzysta-
niem systemu elektronicznego (Centralna Komisja Egzaminacyjna, 2014b). Mozna
przypuszczal, ze powodem byly koszty i kwestie organizacyjne, zwiazane z wyposa-
zeniem stanowisk komputerowych przez dyrektoréw szkot, a takze trwajacy do 2017
roku okres przej$ciowy.

W informatorze opublikowanym w 2012 roku przez Centralng Komisje Egza-
minacyjng znalez¢ mozna szczegoétowe warunki przebiegu czesci pisemnej egzami-
nu zawodowego dla ratownikéw medycznych z wykorzystaniem elektronicznego
systemu. Test mial trwa¢ 6o minut i liczy¢ 40 zadan zamknietych, zawierajacych
cztery odpowiedzi do wyboru, z ktérych tylko jedna ma by¢ poprawna. Kandydaci
dopiero na sali egzaminacyjnej mieli otrzymac adres strony internetowej z egzami-
nem oraz dane do logowania. Po dokonaniu wyboru egzaminu system powinien
losowo dobra¢ zestaw pytan i rozpoczaé test w ograniczeniu czasowym. W zatoze-
niach, zdajacy mégl wybra¢ dowolng kolejnos¢ pytan i zmieniac udzielane wczesniej
odpowiedzi. Egzamin miat by¢ zakonczony po uptywie czasu lub po wczesniejszym
jego zakonczeniu przez ucznia, niezaleznie od liczby rozwigzanych zadan. Warun-
kiem zaliczenia egzaminu ustalono zdobycie co najmniej 50% punktéw mozliwych
do uzyskania w tescie (Centralna Komisja Egzaminacyjna, 2012). Z kolei w grudniu
2013, CKE opublikowata nowe procedury organizowania i przeprowadzania egzami-
nu potwierdzajacego kwalifikacje w zawodzie, majace obowigzywaé od 2014 roku.
Zrezygnowano z mozliwosci zdawania egzaminu pisemnego on-line i zaplanowano
utworzenie ptyt DVD z tzw. Wirtualnym Serwerem Egzaminacyjnym, ktéry przed
egzaminem jest instalowany na komputerze, a po jego zakonczeniu usuwany. Od-
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powiedzi s3 przechowywane na noéniku USB, za ktéry odpowiada przewodniczacy
zespolu nadzorujacego (Centralna Komisja Egzaminacyjna, 2013).

W roku szkolnym 2013/2014 odbyl si¢ pierwszy w Polsce ujednolicony egzamin
zawodowy, zdawany w cze$ci pisemnej z wykorzystaniem systemu elektroniczne-
go przez chetnych uczniéw szkdét zawodowych, absolwentéw, eksternéw oraz oséb,
ktore ukonczyly kwalifikacyjne kursy zawodowe. Do czeéci pisemnej przystapi-
to tacznie 148966 zdajacych, z czego 15980 0s6b odbylo egzamin przy komputerze
(Centralna Komisja Egzaminacyjna, 2014a). Z odpowiedzi udzielonej pocztg elektro-
niczng przez Kierownika Wydziatu Egzaminéw Zawodowych 2 pazdziernika 2014 r.
(WEZ.524.78.2014.2.RZ) wynika, iZ w sesji maj-lipiec 2014 roku do egzaminu za-
wodowego pisemnego przed komputerem z kwalifikacji Z.12 (ratownik medyczny)
zgloszonych zostalo 9 zdajacych z jednej placéwki na terenie wojewddztwa opol-
skiego i nie wystapily zadne problemy techniczne z Wirtualnym Serwerem Egza-
minacyjnym. Nalezy wnioskowa¢, ze grupa osob zdajacych egzamin komputerowo,
stanowigca ponad 10% wszystkich egzaminowanych, podejmujac $wiadomy wybor
formy egzaminacyjnej, z powodzeniem przeszia calg procedure, chociaz nie przepro-
wadzano wérdd nich ankiet ewaluacyjnych.

KONCEPCJA PANSTWOWEGO EGZAMINU RATOWNICTWA MEDYCZNEGO

Wedlug Figurskiego i Symeli (2001), prawidlowo realizowana ewaluacja powinna
realizowa¢ nastepujace zasady:
»  celowos¢ (np. poprawa wynikéw nauczania),
» uzyteczno$¢ (petne wykorzystanie wynikéw do poprawy jakosci ksztalcenia),
»  powszechnosé¢ (powinni jej podlega¢ wszyscy zdajacy),
» jednolito$¢ (ujednolicone kryteria gwarantuja pordwnywalnos¢ wynikow),
»  stalo$¢ i okresowo$¢ (poréwnanie wynikéw w danych przedziatach czasowych),
»  systematycznos¢ (systematyczne gromadzenie informacji i ich omawianie),
» jawno$¢ (osoba oceniana zna kryteria oceny i ma wglad do wynikéw),
» obiektywizm (ocena pozbawiona subiektywnych pogladéw egzaminatora),
»  konkretno$¢ (uczacy rozumie istote ewaluacji jako konsekwencji nauki).
Wymienione cechy przemawiajg za opracowaniem ujednoliconych form ewalu-
acji, posiadajacych konkretne zalozenia, obiektywne kryteria oceny oraz system zbie-
rania, przechowywania i poréwnywania wynikéw. Zaproponowana i z powodzeniem
wdrozona przez Centralng Komisje Egzaminacyjng komputerowa wersja egzaminu
zawodowego jest zapowiedzig rozpowszechniania w Polsce ewaluacji, wspomaganej
systemem elektronicznym. Zamkniecie szko6t policealnych, ksztalcacych ratownikéw
medycznych, uniemozliwia kontynuacje krajowego egzaminu zawodowego nadzo-
rowanego przez CKE, dlatego stuszne wydaje si¢ jak najszybsze opracowanie Pan-
stwowego Egzaminu Ratownictwa Medycznego, dedykowanego uczelniom wyzszym
z kierunkiem ratownictwo medyczne na poziomie licencjackim.
Pierwsza oficjalna publikacja projektu nowelizacji ustawy o Panstwowym Ratow-
nictwie Medycznym zostala ogloszona 19 sierpnia 2014 roku. Znaczng jej cze$¢ po-
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WEZ.524.78.2014.2.RZ

$wiecono na opisanie Panstwowego Egzaminu Ratownictwa Medycznego (PERM),
ktéry miatby obowigzywa¢ studentéw rozpoczynajacych nauke od 1 pazdziernika
2015 roku. Zgodnie z projektem, opracowanie PERM powierzono Centrum Egzami-
néw Medycznych (CEM) z siedziba w Lodzi w porozumieniu z konsultantem kra-
jowym w dziedzinie medycyny ratunkowej. Egzamin zaklada forme testowa, skla-
dajaca sie ze stu pytan zamknietych z pigcioma wariantami odpowiedzi, z ktérych
tylko jedna jest prawidlowa. Kazda poprawna odpowiedz daje 1 punkt. W przypadku
nieudzielenia odpowiedzi lub zaznaczenia blednej, punkty nie beda przyznawane.
Zaliczenie egzaminu jest mozliwe przy uzyskaniu co najmniej 60% punktéw. Usta-
wodawca zatozyt takze mozliwo$¢ realizacji PERM w formie ,testu komputerowego
przy uzyciu urzadzenia egzaminacyjnego, wykorzystujacego jednolite oprogramo-
wanie opracowane przez CEM” (Projekt Ustawy z dnia 19.08.2014 roku o zmianie
ustawy o Paristwowym Ratownictwie Medycznym oraz niektorych innych ustaw, 2014,
S. 7).

W projekcie PERM nie przedstawiono jednak zalozen realizacji czesci praktycz-
nej egzaminu zawodowego. Obecnie trwaja konsultacje spoleczne, majace na celu
analize opinii réznych $rodowisk oraz wnioskéw dotyczacych projektu nowelizacji.

PROPOZYCJE ZMIAN SYSTEMOWYCH

Poréwnanie systeméw szkolenia medycznego w wybranych krajach Europy
i $wiata zaprezentowane 25 lutego 2009 roku w Warszawie na Posiedzeniu Rady
Naukowej przy Ministrze Zdrowia ukazuje, ze egzamin panstwowy dla lekarzy jest
prowadzony w takich krajach, jak: Grecja, Norwegia, Portugalia, Szwecja, Wielka
Brytania, Wlochy, Francja, Hiszpania, Kanada, Niemcy, Rumunia, Szwajcaria, Ukra-
ina, Wegry (Zembala, Pytel, 2009). Z dokumentu wynika, ze wsrdd analizowanych
systemow, jedynie Holandia i Egipt nie posiadaja egzaminu zawodowego dla lekarzy
w skali ogdlnokrajowej. Przyktadéw scentralizowanego systemu ewaluacji kandyda-
tow na ratownikéw medycznych jest znacznie mniej. Ciekawym wzorcem moze by¢
narodowy egzamin w Kanadzie, charakteryzujacy si¢ oryginalng formg testu pisem-
nego, gdzie dokonano podzialu pytan na trzy kategorie (Canadian Organization of
Paramedic Regulators, 2013):

»  oceniajace wiedze;
» oceniajace aplikacje wiedzy;
» oceniajace myslenie krytyczne.

Dzieki wspomnianemu réznicowaniu mozna oceni¢ nie tylko posiadang wiedze
kandydata, ale takze umiejetno$¢ wykorzystania jej w konkretnych sytuacjach. Przy
tworzeniu egzaminu zawodowego warto takze uwzgledni¢ propozycje pedagogow,
specjalizujacych sie w badaniu efektywnosci ksztalcenia, ktérzy nie zalecaja stosowa-
nia pytan typu ,prawda—falsz” oraz zadan opisowych. W przeciwienstwie do wspo-
mnianej wczeéniej propozycji Ministerstwa Zdrowia, w ktorej opisuje sie przepro-
wadzenie testu PERM, zawierajacego pytania z piecioma wariantami odpowiedzi,
zaleca si¢ konstruowanie pytan z maksymalnie czterema wariantami odpowiedzi.
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Taka forma testu funkcjonuje w wielu krajach na $wiecie, miedzy innymi w Stanach
Zjednoczonych. Warto takze rozwazy¢ uwzglednienie w tescie btedéw krytycznych,
ktorych popetnienie powinno prowadzi¢ do niezaliczenia calego egzaminu.

Nowoczesnym rozwigzaniem byloby utworzenie narzedzia informatycznego,
umozliwiajacego zaréwno szybka i scentralizowang statystyke wynikow, jak réwniez
wzbogacenie egzaminu o multimedia, co pozwala na obiektywna ocene dodatko-
wych umiejetnosci ratownikéw. Wykorzystanie platformy cyfrowej jako narzedzia
implementacji systemu weryfikujacego wiedze ratownikéw medycznych na po-
ziomie teoretycznym wynika z koniecznoéci podazania za powszechnie przyjety-
mi w spoleczenstwie informatycznym standardami. Nalezy zwrdci¢ uwage na fakt,
ze zyjemy w $wiecie wysyconym cyfrowymi interfejsami cztowiek-maszyna, czego
przyktadem na plaszczyznie ratownictwa medycznego jest m.in. graficzna metoda
wprowadzania oraz wyprowadzania danych z przyrzadéw ratowniczych (kardiomo-
nitory, pulsoksymetry, kapnografy, respiratory itp.). W nowoczesnym ratownictwie
standardem stalo si¢ wykorzystywanie animacji, sekwencji multimedialnych oraz
cyfrowych systeméw weryfikacji prawidlowosci czynnosci ratownika, dzialajacych
W czasie rzeczywistym.

Czgé¢ praktyczna egzaminu zawodowego powinna by¢ ukierunkowana na me-
dyczne czynnosci ratunkowe, w ktérych ratownik sie specjalizuje. Przyklady z in-
nych krajéw sg doé¢ zréznicowane, podobnie jak status prawny tego zawodu. Z uwagi
na $rodowisko pracy polskiego ratownika medycznego, stosowne wydaje si¢ prze-
prowadzenie kilku zadan egzaminacyjnych, oceniajacych kluczowe umiejetnosci
(zaawansowang resuscytacje krazeniowo-oddechows, badanie urazowe, interpreta-
cje EKG) z wykorzystaniem checklist - wykazu czynnosci kontrolnych w celu obiek-
tywnego przyznawania punktacji przez egzaminatora. Europejska Rada Resuscytacji
wskazuje na pozytywny efekt ksztalcenia, ktore uwzglednia realistyczne symulacje
wykonywane zaréwno przez pozorantow, jak i specjalistyczne manekiny. Rozwigza-
nia te, z pewnoscia, pozwalaja w wiekszym stopniu zblizy¢ sie do warunkéw realne-
go udzielania pomocy pacjentowi, jednak kwestie organizacyjne oraz koszty moga
uniemozliwi¢ wykorzystanie tych metod w skali ogélnokrajowe;.

PODSUMOWANIE

Przytoczone fakty ukazuja dynamike zmian ustawodawczych oraz potrzeb spo-
tecznych wobec zawodu, ktdrego historia liczy w Polsce juz ponad 20 lat. Od po-
czatku XIX wieku pomocy doraznej udzielali tylko lekarze, wykonujacy samodziel-
nie zabiegi ratujace zycie. Doswiadczenia innych krajéow z konca ubiegtego stulecia
wskazuja na mozliwosci, jakie daje powolanie zawodu wykonywanego przez osoby,
bedace specjalistami ratownictwa medycznego. Polski System Panstwowego Ra-
townictwa Medycznego zostal oparty na przedstawicielach nowego zawodu, ktérzy

- oprécz braku precyzyjnych uregulowan prawnych - napotykaja na problemy juz
na etapie roznorodnych form edukacji. Dwutorowos¢ zdobywania tytulu ratowni-
ka medycznego w szkotach policealnych lub uczelniach wyzszych uniemozliwiata
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do tej pory ujednolicenie wiedzy i umiejetnosci absolwentéw ratownictwa medycz-
nego. Przez kilka lat w medycznych szkotach policealnych funkcjonowat zewnetrzny
egzamin dla ratownikéw medycznych. Forma ujednoliconej ewaluacji zawodowe;j,
przygotowana przez Centralng Komisje Egzaminacyjna, funkcjonowala prawidlowo,
podazajac za nowoczesnymi rozwigzaniami komputerowymi.

Na poziomie studiéw pierwszego stopnia nie wprowadzono do dzi$ Zadnego roz-
wigzania, majacego na celu wdrozenie zewnetrznego egzaminu zawodowego o zasie-
gu krajowym dla ratownikéw medycznych. W roku 2014 powstal rzadowy projekt
Panstwowego Egzaminu Ratownictwa Medycznego, ktéry obecnie jest na etapie kon-
sultacji spolecznych. W projekcie ustawodawca przewiduje wdrozenie testu jedno-
krotnego wyboru, stanowiacego cze$¢ teoretyczng egzaminu zawodowego. Brak sto-
sownych rozwiazan legislacyjnych stanowi znaczne utrudnienie w pracy ratownikéw
medycznych, a nawet zagrozenie dla dalszego rozwoju systemu na wysokim poziomie.
Nalezy zatem podja¢ trud utworzenia i wdrozenia scentralizowanych standardéw
w Polskim ratownictwie, aby unikna¢ probleméw, ktorych przykladem moga by¢ do-
tkliwe braki systemowe na Wegrzech - kraju, ktory jeszcze do lat siedemdziesigtych
ubiegtego wieku szczycil sie nowatorskimi na skale §wiatowg rozwigzaniami zinte-
growanego ratownictwa (pierwsze zmotoryzowane karetki, centrum telefoniczne
ratownictwa, przeno$ne aparaty EKG). Obecnie, z powodu lekcewazacego podejscia
organéw decydujacych o standaryzacji, w Wegierskiej Agencji Ratownictwa Medycz-
nego brakuje aktualnych szkolen i procesu doskonalenia zawodowego pracownikéw
pogotowia. Niedofinansowanie sektora ochrony zdrowia przyczynia sie do fatalnego
i przestarzatego stanu wyposazenia ambulansow, a takze niespdjnego wizerunku uni-
forméw, co podkresla chaotyczne zarzadzanie systemem ratownictwa (Lausch, 2011).

Polskie ratownictwo medyczne, z pewnodcia, jest lepiej rozwiniete w stosunku
do systemu na Wegrzech, jednak nalezy stale dazy¢ do podnoszenia jakosci udzie-
lanych $wiadczen zdrowotnych. Aby ten efekt uzyskaé, nie wystarcza jedynie odpo-
wiednie fundusze, ale wysoka jako$¢ edukacji, standaryzacja ewaluacji oraz systema-
tyczne doskonalenie zawodowe pracownikéw ratownictwa medycznego.
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PROSPECTIVE ANALYSIS OF THE EDUCATION SYSTEM
AND EVALUATION METHODS OF MEDICAL RESCUERS’ QUALIFICATIONS

ABSTRACT: The profession of medical rescuer was established in Poland about 20
years ago and now plays a crucial role in the State Emergency Medical Services. Para-
medics should be highly qualified in implementing medical rescue activities. This
paper presents the educational system of a two-year medical school and three-year
first degree studies. First it assesses the unified professional exam for medical rescu-
ers approved by Polish Central Examination Board. Currently, the labor market for
rescue units is saturated, and paramedics are trained mainly on the undergraduate
level. Under current law there is a lack of standardization of the paramedics’ final
exam. The State Emergency Medical Exam project is in the public consultation phase
and presents the general propositions for further discussion. Suggested changes in
the system for evaluating medical rescuers are based on authors’ own experience and
examples from other countries.

KEYWORDS: education system, paramedic, professional examination, professional
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