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Stosownie do przepisow § 68 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Gospodarki
z dn. 12 czerwca 2002r. w sprawie ratownictwa goérniczego (Dz.U. z 2002r.
Nr 94, poz.838 z pozn. zm.) ustala sie organizacje medycznej stuzby

ratownictwa gorniczego CSRG S.A., jak nizej.

kierownik jednostki ratownictwa
Centralnej Stacji Ratownictwa Goérniczego S.A.

mgr inz. Stanistaw Parol

Bytom, pazdziernik 2008r.



1. Medyczng stuzbe ratownictwa gorniczego Centralnej Stacji Ratownictwa
Gorniczego S.A. tworzg:
1) doradca Prezesa — kierownika jednostki ratownictwa ds. Medycznej Stuzby

Ratownictwa Gorniczego,

2) lekarze zapewniajacy zabezpieczenie medyczne zawodowych zastepéw
ratowniczych i dyzurujgcych zastepow ratowniczych OSRG podczas akcji
ratowniczych,

3) lekarze zapewniajgcy zabezpieczenie medyczne ratownikow podczas

¢wiczen sprawdzajagcych w OSRG.

2. Kierownik jednostki ratownictwa nadzoruje dziatalno$¢é Medycznej Stuzby
Ratownictwa Gérniczego

3. Do obowigzkdéw doradcy ds. Medycznej Stuzby Ratownictwa Gorniczego
nalezg konsultacje dla kierownika jednostki ratownictwa w zakresie catoksztattu

spraw zwigzanych z prawidtowg organizacjg i funkcjonowaniem zabezpieczenia
medycznego akcji ratowniczych i medycznej stuzby ratownictwa gorniczego.

4. Lekarze o ktérych mowa w pkt. 1.2) i 1.3) powinni posiadac:
1) aktualne prawo wykonywania zawodu,
2) ukonczony staz podyplomowy,
3) ukonczong jedng z wymienionych specjalizacji: medycyna ratunkowa,
chirurgia ogdlna, chirurgia urazowo — ortopedyczna, choroby wewnetrzne,
anestezjologia, neurologia, medycyna ogélna, medycyna pracy, medycyna
rodzinna lub kurs ratownictwa medycznego w osrodku wskazanym przez
konsultanta medycznego.

5. Do obowigzkdw lekarzy, o ktorych mowa w pkt. 1.2) nalezy:

1) branie udziatu w szkoleniach, o ktérych mowa w pkt. 6,

2) uczestniczenie w akcjach ratowniczych,

3) udzielanie pierwszej pomocy poszkodowanym,

4) uzgadnianie z kierownictwem akcji ratowniczej zakresu dopuszczalnych fi-
zycznych i termicznych obcigzen ratownikdédw wykonujgcych prace ratownicze,

5) sprawowanie nad ratownikami w OSRG opieki lekarskiej obejmujacej:

a) badania lekarskie przed rozpoczeciem dyzuru w OSRG,



b) pomoc ambulatoryjng w czasie petnienia dyzurow w OSRG,
c) pomoc lekarskg w czasie akcji ratowniczych,

d) sprawdzanie stanu zdrowia bezposrednio przed i po zakonczeniu
udziatu w akcji ratowniczej,
e) przeprowadzanie szkolenia medycznego ratownikow gorniczych.

. Lekarze, o ktérych mowa w pkt. 1.2) zobowigzani sg odbyé w roku jedno
¢wiczenie zorganizowane przez Dyrektora OSRG Bytom oraz jedno
specjalistyczne szkolenie ratownicze, organizowane przez doradce ds. Medycznej

Stuzby Ratownictwa Gérniczego.

. Cwiczenia, o ktérym mowa w pkt. 6 powinny obejmowaé w szczeg6lnosci:

1) ogblne zasady prowadzenia akcji ratowniczych w réznych warunkach,

2) zapoznanie z dziataniem i praktycznym postugiwaniem sie aparatami
regeneracyjnymi  oraz  sprzetem ochrony uktadu oddechowego
przystosowanego do ewakuacji poszkodowanych,

3) obowiazki lekarza przebywajacego w bazie w czasie akcji ratowniczej,

4) oméwienie wyposazenia lekarza w sprzet i srodki medyczne w czasie akcji
ratownicze;j,

5) oméwienie  metodyki prowadzenia badan lekarskich ratownikéw
wchodzacych w sktad dyzurujgcych zastepédw ratowniczych przed
rozpoczeciem dyzuru oraz odbywajgcych ¢wiczenia sprawdzajagce w OSRG,

6) prezentacja nowosci wprowadzonych do ratownictwa gdrniczego.

. Dyrektor OSRG Bytom wspdlnie z doradca ds. Medycznej Stuzby Ratownictwa
Gorniczego zobowigzani sg do opracowania harmonogramu i szczegoétowego
programu c¢wiczen i szkolen dla lekarzy w danym roku. Program ten podlega

zatwierdzeniu przez kierownika jednostki ratownictwa CSRG S.A..
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