placowek), w wojewddztwie kujawsko-pomorskim badanym okresie wzrost ten wynosit 122% (z 9 do 20
placowek). Pomimo poprawy sytuacji na tle kraju w wojewddztwie kujawsko-pomorskim w dostepie do
opieki dlugoterminowej obserwowane sg wewnatrzregionalne zréznicowania.

Tabela 11. Rozmieszczenie zakladow / oddziatléw opieki diugoterminowej na badanym obszarze w 2012 r.

Miasto Torun 3 1 2 1
Powiat torunski 1 0 0 0
Miasto Bydgoszcz 1 0 2 2
Powiat bydgoski 1 0 0 0
Powiat zninski 0 0 0 0
Powiat nakielski 1 0 0 0

Powiat golubsko-
dobrzynski

Zrédlo: Opracowanie wiasne na podstawie danych: Wydziat Zdrowia — Kujawsko-Pomorski Urzgd Wojewddzki
w Bydgoszczy 2014 r.

Najlepszym dostepem do stacjonarnej opieki diugoterminowej odznaczajg sie miasta Bydgoszcz i Torun.
Najgorsza sytuacja jest w powiecie zninskim i golubsko-dobrzynskim.

2.1.3 System ratownictwa medycznego

Nadzér nad systemem Panstwowego Ratownictwa Medycznego (PRM) sprawuje minister wiasciwy do
spraw zdrowia. Pierwszym pionem PRM s3g organy administracji rzadowej (wojewodowie) planujace,
koordynujgce i organizujgce dziatania systemu. Drugi pion obejmuje jednostki systemu: szpitalne
oddziaty ratunkowe i zespoty ratownictwa medycznego.

Schemat 3 Schemat organizacji PRM

Panstwowe Ratownictwo Medyczne

Ministerstwo Zdrowia

Wojewaddzkie Plany Dziatania PRM

Wojewoda Wojewoda Wojewoda
szpitalne oddziaty szpitalne oddziaty szpitalne oddziaty
ratunkowe ratunkowe ratunkowe
zespoly ratownictwa zespoty ratownictwa zespoly ratownictwa
medycznego medycznego medycznego

Zrédfo: Opracowanie wtasne
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