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HISTORIA ZMIAN  

Nr 

wersji 

aplikacji  

Nr  

wersji 
Data Opis Autor  

24.0 0.1 2019-03-20 Utworzenie dokumentu. Marlena Olszówka 

24.0 1.0 2019-05-10 Modyfikacja i akceptacja dokumentu. Barbara NiedŦwiedŦ 

24.0 1.1 2019-05-11 
Modyfikacja dokumentu  

i przekazanie do weryfikacji. 
Mateusz Komza 

24.0 1.2 2019-05-14 Weryfikacja i modyfikacja dokumentu. Barbara NiedŦwiedŦ 

24.0 1.3 2019-05-14 Modyfikacja i akceptacja dokumentu. Mateusz Komza 

24.2 1.4 2019-05-20 

Modyfikacja dokumentu uwzglňdniajŃca zmiany 

zwiŃzane z realizacjŃ RFC 1/2019/LPR ĂDodanie roli 

systemowejï analityk wojewódzkiò. 

Marlena Olszówka 

25.0 1.5 2019-07-17 

Aktualizacja dokumentacji do wersji aplikacji 

zawierajŃcej zmiany zawarte w RFC  6/2018/LPR  

i RFC 11/2018/LPR ï ĂPakiet ï Sğownik szpitaliò. 

Marlena Olszówka 

25.0 2.0 2019-08-14 

Zasady przekazywania informacji o aktualizacji danych  

w sğowniku szpitali opisuje dokument pn.: ĂProcedura 

KCMRM-CT-PR-16 aktualizacji danych w sğowniku 

szpitali na potrzeby SWD PRMò. 

Akceptacja dokumentu i przekazanie do stosowania 

nowej wersji.  

Dokument przekazany do Urzňd·w Wojew·dzkich 

pismem z dnia 22 sierpnia 2019 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.728-1.2019. 

Mateusz Komza 

26.1 2.1 2019-08-14 

Modyfikacja dokumentu uwzglňdniajŃca zmiany 

zwiŃzane z realizacjŃ RFC 27/2019/LPR  ĂObsğuga 

niezamkniňtych dokumentów w Module Analitykaò. 

Marlena Olszówka 

26.1 2.2 2019-09-01 

Modyfikacja w zakresie dodania przedmiotu  

i zakresu stosowania, zasad uŨywania, zasad 

wprowadzania zmian oraz informacji o formacie 

wydawniczym. 

Mateusz Komza 

26.1 2.3 2019-09-12 
Modyfikacja w zakresie przeniesienia dokumentu na 

nowy szablon KCMRM. 
Kamil ChŃdzyŒski 

26.1 2.3 2019-09-13 Weryfikacja dokumentu i przekazanie do akceptacji. Karolina Pletkus 

26.1 2.2 2019-09-19 
Akceptacja dokumentu i przekazanie do stosowania 

nowej wersji.  
Mateusz Komza 
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Dokument przekazany do Urzňd·w Wojew·dzkich 

pismem z dnia 19 wrzeŜnia 2019 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.630-18.2019. 

31.4 2.4 2019-12-18 

Modyfikacja dokumentu w zakresie realizacji RFC:  

RFC 13/2018 ĂZgğoszenia bezgğosoweò ï etap 1 z 2, 

  RFC 33/2019 ĂPiktogramy statusów ZRMò, 

RFC 36/2019 ĂPrzekazanie danych o zgğoszeniu do 

HEMSò, 

42/2019 ĂSkala bóluò,  

RFC 44/2019 ĂPrzycisk POMOCò, 

RFC 66/2019 ĂOkno podpowiadaniaò. 

Marlena Olszówka 

31.4 3.0 2019-12-20 
Dostosowanie dokumentu do aktualnie obowiŃzujŃcego 

formatu. 
Kamil ChŃdzyŒski  

31.4 3.0 2019-12-20 Weryfikacja dokumentu i przekazanie do akceptacji. Karolina Pletkus 

31.4 3.0 2019-12-20 Akceptacja dokumentu. Piotr świeŨewski 

31.4 3.0 2020-01-08 

Akceptacja dokumentu i przekazanie do stosowania 

nowej wersji dokumentu.  

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana do 

Urzňd·w Wojew·dzkich pismem  

z dnia 18 grudnia 2019 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.1126-1.2019. 

Mateusz Komza 

33.1 3.1 2020-05-21 
Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji RFC 

05/2020/LPR ĂPrace rekonfiguracyjne przy PKIò. 
Marlena Bogusğawska 

33.1 3.1 2020-05-25 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

33.1 3.1 2020-05-27 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Kamil KolczyŒski 

33.1 3.1 2020-05-29 

Akceptacja dokumentu i przekazanie do stosowania 

nowej wersji dokumentu. 

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana  

do Urzňd·w Wojew·dzkich  

pismem z dnia 29 maja 2020 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.470-2.2020. 

Mateusz Komza 

36.3 3.2 2020-08-11 
Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji RFC 

03/2020/LPR ĂPrzepisanie systemu na Oracleò. 
Tomasz Bogusğawski 

36.3 3.2 2020-08-12 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

36.3 3.2 2020-08-12 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Kamil KolczyŒski 

36.3 3.2 2020-08-13 

Akceptacja dokumentu i przekazanie do stosowania 

nowej wersji dokumentu. 

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana do 

Urzňd·w Wojew·dzkich  

Mateusz Komza 
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pismem z dnia 12 sierpnia 2020 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.720-4.2020. 

38.0 3.3 2020-08-19 

Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji  

RFC 08/2020/KCMRM/SWD PRM  ĂDodanie sekcji 

monitorowania poğoŨenia GPS danego ZRM w Module 

Analitykaò. 

Jacek Gawlik 

38.0 3.3 2020-08-19 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

38.0 3.4 2020-08-31 Poprawa dokumentu zgodnie z przekazanymi uwagami. Jacek Gawlik 

38.0 3.4 2020-09-03 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

38.0 3.4 2020-09-07 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Kamil KolczyŒski 

38.0 3.4 2020-09-11 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Piotr świeŨewski 

39.4 3.6 2020-10-18 

Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji  

RFC 15/2020/KCMRM/SWD PRM  ĂDodanie 

uprawnienia Analityka KCMRMò. 

Jacek Gawlik 

39.4 3.6 2020-10-20 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

39.4 3.7 2020-10-21 Poprawa dokumentu zgodnie z przekazanymi uwagami. Jacek Gawlik 

39.4 3.7 2020-10-27 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

39.4 3.7 2020-11-12 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Kamil KolczyŒski 

39.4 3.7 2020-11-13 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Piotr świeŨewski 

39.4 3.8 2020-11-14 Modyfikacja wprowadzonych zmian. Mateusz Komza 

41.50 3.9 2020-12-03 

Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji  

RFC 23/2020/KCMRM/SWDPRM ĂModyfikacje 

systemu wz. z  przejŜciem dyspozytorni medycznych do 

Urzňd·w Wojew·dzkichò. 

Jacek Gawlik 

41.50 3.9 2020-12-14 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

41.50 3.9 2020-12-15 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil KolczyŒski 

41.50 3.9 2020-12-16 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Piotr świeŨewski 

41.50 3.10 2021-03-02 Weryfikacja, modyfikacja i zgğoszenie uwag. Mateusz Komza 

41.50 3.11 2021-03-03 Poprawa dokumentu zgodnie z przekazanymi uwagami. Jacek Gawlik 

41.50 3.11 2021-03-04 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

41.50 3.11 2021-03-05 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Kamil KolczyŒski 
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41.50 3.12 2021-03-06 
Weryfikacja, modyfikacja i akceptacja nowej wersji 

dokumentu. 
Mateusz Komza 

41.50 4.0 2021-03-08 

Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. 

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana do 

Urzňd·w Wojewódzkich  

pismem z dnia 8 marca 2021 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.317-1.2021. 

Mateusz Komza 

42.0 4.1 2021-03-09 

Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji 

RFC 22/2020/KCMRM/SWDPRM ĂRozszerzenie 

integracji SWDPRM z Active Directory - etap IIIò 

- modyfikacja treŜci rozdziağu 7.2 Logowanie do 

aplikacji 

Globema 

43.7 4.2 2021-03-09 

Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji 

RFC 26/2020/KCMRM/SWDPRM ĂKomunikator 

SMSò 

- modyfikacja treŜci rozdziağu 7.3.1 Formatka 

szczeg·ğ·w zdarzenia 

Filip Piotrowski 

43.7 4.2 2021-03-10 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

43.7 4.2 2021-03-11 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Kamil KolczyŒski 

43.7 4.3 2021-03-13 
Weryfikacja, modyfikacja i akceptacja nowej wersji 

dokumentu. 
Mateusz Komza 

43.7 4.3 2021-03-17 

Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. 

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana do 

Urzňd·w Wojewódzkich  

pismem z dnia 18 marca 2021 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.325-1.2021. 

Mateusz Komza 

44.64 4.4 2021-06-28 

Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji 

RFC 24/2020/KCMRM/SWDPRM ĂPrzekazywanie 

danych dokumentacji do SIMò. 

Modyfikacja treŜci rozdziağ·w: 

7.2. Logowanie do aplikacji 

 7.3. Ogólny opis interfejsu uŨytkownika 

7.3.3. Zakğadka Zamkniňte dokumenty 

7.3.4. Zakğadka Niezamkniňte dokumenty 

7.3.8. Zakğadka SIM   

7.3.11. Formatka szczeg·ğ·w KMCR 

Jacek Gawlik 

44.64 4.4 2021-07-06 Weryfikacja wprowadzonych zmian i zgğoszenie uwag. Kamil ChŃdzyŒski 



 

 

5 

 

44.64 4.5 2021-07-12 Poprawa dokumentu zgodnie z przekazanymi uwagami. Jacek Gawlik 

44.64 4.5 2021-07-16 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

44.64 4.5 2021-07-16 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Kamil KolczyŒski 

44.65 4.5 2021-07-24 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Paulina Granat 

44.65 4.6 2021-07-27 Weryfikacja, modyfikacja i zgğoszenie uwag. Mateusz Komza 

46.0 4.7 2021-07-28 

Poprawa dokumentu zgodnie z przekazanymi uwagami 

oraz modyfikacja dokumentu w zakresie realizacji 

RFC 03/2021/KCMRM/SWDPRM ĂPoprawa 

ergonomii pracy uŨytkownik·w SWD PRMò ï Etap I. 

Modyfikacja rozdziağu Ă7.3.11. Formatka szczeg·ğ·w 

KMCRò. 

Jacek Gawlik 

46.0 4.7 2021-07-29 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

46.0 4.7 2021-07-29 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Tomasz DraczyŒski 

46.0 4.7 2021-07-29 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Jakub Czarski 

46.0 4.7 2021-07-30 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Ğukasz Sasin 

46.1 4.8 2021-08-05 
Modyfikacja dokumentu zgodnie z przekazanymi 

uwagami. 
Jacek Gawlik 

46.1 4.8 2021-08-06 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

46.1 4.8 2021-08-06 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Kamil KolczyŒski 

46.1 4.8 2021-08-09 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Paulina Granat 

46.1 4.8 2021-08-09 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Mateusz Komza 

46.1 4.8 2021-08-12 

Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. 

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana do 

Urzňd·w Wojewódzkich  

pismem z dnia 11 sierpnia 2021 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.968-1.2021. 

Mateusz Komza 

46.2 4.9 2021-08-18 

Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji 

RFC 24/2020/KCMRM/SWDPRM ĂPrzekazywanie 

danych dokumentacji do SIMò. 

Modyfikacja treŜci rozdziağ·w: 

7.3. Og·lny opis interfejsu uŨytkownika 

7.3.3. Zakğadka Zamkniňte dokumenty 

7.3.4. Zakğadka Niezamkniňte dokumenty 

Jacek Gawlik 
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7.3.8. Zakğadka SIM 

46.2 4.9 2021-08-19 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

46.4 4.10 2021-08-26 

Modyfikacja treŜci rozdziağ·w: 

7.3.8. Zakğadka SIM 

7.3.8.1. Statusy SIM i EDM 

7.3.8.2. Sprawozdawanie do SIM 

7.3.8.3. Bğňdy SIM 

7.3.8.4. Ponowne wysyğanie do SIM 

Jacek Gawlik 

46.4 4.10 2021-08-27 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

46.4 4.10 2021-08-27 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Paulina Granat 

46.4 4.11 2021-08-27 Weryfikacja, modyfikacja i zgğoszenie uwag. Mateusz Komza 

46.4 4.12 2021-08-30 
Modyfikacja treŜci rozdziağu: 

7.3.8.3. Bğňdy SIM 
Jacek Gawlik 

46.4 4.12 2021-08-30 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

46.4 4.12 2021-08-30 Weryfikacja dokumentu. Kamil KolczyŒski 

46.4 4.12 2021-08-30 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Paulina Granat 

46.4 4.13 2021-08-30 
Weryfikacja, modyfikacja i zgğoszenie uwag do nowej 

treŜci 7.3.8.3. Bğňdy SIM. 
Mateusz Komza 

46.4 4.14 2021-08-30 Modyfikacja sekcji 7.3.8.3. Bğňdy SIM. Kamil KolczyŒski 

46.4 4.14 2021-08-30 Weryfikacja i akceptacja nowej wersji dokumentu. Mateusz Komza 

46.4 5.0 2021-08-31 

Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. 

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana do 

Urzňd·w Wojewódzkich  

pismem z dnia 31 sierpnia 2021 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.743-3.2020. 

Mateusz Komza 

46.56 5.0 2021-10-19 

Dodanie rozdziağu: 

8.1.2.1. Modyfikacja danych w KMCR w sekcji Test 

na SARS CoV-2 

Kamil ChŃdzyŒski 

46.63 5.1 2021-12-09 

Modyfikacja formatowania rozdziağu 

 8.1.2.1.  Modyfikacja danych w KMCR w sekcji Test na 

SARS CoV-2 

Tymoteusz Gromadzki 
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Aktualizacja dokumentu w zakresie realizacji 

RFC 24/2020/KCMRM/SWDPRM ĂPrzekazywanie 

danych dokumentacji do SIMò. 

Modyfikacja treŜci rozdziağ·w: 

7.2. Logowanie do aplikacji 

7.3.8. Zakğadka SIM 

7.3.8.2. Sprawozdawanie do SIM (P1) 

7.3.8.3. Bğňdy SIM (P1) 

Dodanie rozdziağ·w: 

7.3.8.4. Ponowne wysğanie danych do SIM 

9. Zgğaszanie bğňd·w 

9.1 Widok gğ·wny aplikacji zgğaszania bğňd·w 

9.2 Tworzenie zgğoszenia w systemie Helpdesk 

46.63 5.1 2021-12-13 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

46.80 5.2 2021-12-26 
Modyfikacja dokumentu zgodnie z przekazanymi 

uwagami. 
Tymoteusz Gromadzki 

46.80 5.2 2021-12-27 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

46.80 5.2 2021-12-31 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Paulina Granat 

46.80 5.3 2022-01-03 
Weryfikacja, modyfikacja i akceptacja nowej wersji 

dokumentu. 
Mateusz Komza 

46.80 5.3 2022-01-03 

Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. 

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana do 

Urzňd·w Wojew·dzkich  

pismem z dnia 3 stycznia 2022 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.1484-1.2021. 

Mateusz Komza 

51.5 5.4 2022-04-19 

Aktualizacja dokumentu w zakresie:  

RFC 16/2020/KCMRM/SWDPRM - ĂKomunikaty  

i optymalizacja informacji o wersjachò: 

- modyfikacja treŜci rozdziağu:  

7.3 Og·lny opis interfejsu uŨytkownika 

- dodanie rozdziağu:  

9 Komunikaty 

Filip Piotrowski 

51.5 5.4 2022-04-20 Weryfikacja dokumentu. Tomasz DraczyŒski 

51.5 5.4 2022-04-21 Weryfikacja dokumentu. Ğukasz Sasin 

51.5 5.4 2022-04-22 Weryfikacja dokumentu. Kamil ChŃdzyŒski 

51.5 5.5 2022-05-02 Poprawa dokumentu. Filip Piotrowski 
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51.5 5.5 2022-05-02 Weryfikacja dokumentu. Kamil ChŃdzyŒski 

51.5 5.5 2022-05-04 Weryfikacja dokumentu. Ğukasz Sasin 

51.5 5.6 2022-05-09 Poprawa dokumentu. Filip Piotrowski 

51.5 5.6 2022-05-09 Weryfikacja dokumentu. Ğukasz Sasin 

51.5 5.6 2022-05-09 Weryfikacja dokumentu. Kamil ChŃdzyŒski 

51.5 5.6 2022-05-10 Weryfikacja i akceptacja dokumentu. Kamil KolczyŒski 

51.5 5.6 2022-05-11 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Paulina Granat 

51.10 5.7 2022-05-30 Poprawa dokumentu. Bartğomiej Sitek 

51.10 5.7 2022-06-01 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

51.10 5.7 2022-06-01 Weryfikacja i akceptacja dokumentu. Kamil KolczyŒski 

51.10 5.7 2022-06-06 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Paulina Granat 

51.10 5.8 2022-06-14 
Weryfikacja, modyfikacja i akceptacja nowej wersji 

dokumentu. 
Mateusz Komza 

51.10 6.0 2022-06-24 

Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. 

Informacja o aktualizacji dokumentu  przekazana do 

Urzňd·w Wojew·dzkich  

pismem z dnia 24 czerwca 2022 r.,  

znak: LPR.DKCM.07.1484-6.2021. 

Mateusz Komza 

53.4 6.1 2022-06-23 

Aktualizacja dokumentu w zakresie: 

RFC 03/2021/KCMRM/SWDPRM ï Poprawa 

ergonomii pracy uŨytkownik·w SWD PRM ï Etap II; 

-modyfikacja treŜci rozdziağ·w: 

8.1.2.1 Modyfikacja danych w KMCR w sekcji Test na 

SARS CoV-2 

Mateusz Marszağek 

53.4 6.1 2022-07-06 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

53.4 6.1 2022-07-12 Weryfikacja i akceptacja dokumentu. Kamil KolczyŒski 

53.11 6.2 2022-08-16 Poprawa dokumentu. Mateusz Marszağek 

53.11 6.2 2022-08-19 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

53.11 6.2 2022-08-24 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Kamil KolczyŒski 

53.11 6.2 2022-08-24 Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. Paweğ BŃkağa 
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55.7 6.3 2022-08-25 

Aktualizacja dokumentu w zakresie funkcjonalnoŜci 

zwiŃzanych z wdroŨeniem produkcyjnym Moduğu NFZ: 

-modyfikacja treŜci rozdziağu: 

8.3.3 Zamkniňte dokumenty 

-dodanie rozdziağów: 

8.3.3.1 Statusy NFZ 

8.3.3.2 Opcja ĂWyŜlij do Moduğu NFZò 

Bartğomiej Sitek 

55.7 6.3 2022-08-26 Weryfikacja i akceptacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

55.7 6.3 2022-09-02 Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. Paweğ BŃkağa 

55.52 6.4 2022-09-28 

Aktualizacja dokumentu w zakresie: 

RFC 25/2022/KCMRM/SWDPRM ï Rozbudowa 

integracji SWDPRM z EWP: 

-modyfikacja treŜci rozdziağu: 

9.1.2.1 Modyfikacja danych w KMCR w sekcji Test na 

SARS CoV-2. 

Mateusz Marszağek 

55.52 6.4 2022-09-29 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

55.52 6.4 2022-10-03 Weryfikacja i akceptacja dokumentu. Kamil KolczyŒski 

55.52 6.4 2022-10-04 Przekazanie do stosowania nowej wersji dokumentu. Paweğ BŃkağa 

56.2 6.5 2022-10-26 

Aktualizacja dokumentu w zakresie: 

PT Moduğ Analityka wersja 5.0 ï etap I: 

-modyfikacja treŜci rozdziağu: 

8.1. Pobieranie certyfikatu PKI 

8.2. Logowanie do aplikacji 

8.3. Ogólny opis interfejsu uŨytkownika 

8.3.4. Zakğadka Zdarzenia  

8.3.5. PodglŃd i wydruk KOZ 

8.3.6. Zakğadka Zamkniňte dokumenty 

8.3.6.1. Statusy NFZ 

8.3.7. Zakğadka Niezamkniňte dokumenty 

8.3.8. Zakğadka Monitorowanie niezamkniňtych 

dokumentów 

8.3.9. Zakğadka Pojazdy 

8.3.10. Zakğadka Monitorowanie GPS 

8.3.11. Zakğadka SIM PRM 

8.3.11.1. Statusy SIM i EDM 

Mateusz Marszağek 
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8.3.11.3. Bğňdy SIM (P1) 

8.4. Formatka szczeg·ğ·w zdarzenia 

8.5. Formatka szczeg·ğ·w KZW 

8.7. Modyfikacja danych w KMCR w sekcji Test na 

SARS CoV-2 

8.8. Formatka szczeg·ğ·w Karty Obsğugi Zgğoszenia 

(KOZ) 

9. Komunikaty 

9.1 Nowe komunikaty 

9.2 Lista komunikatów 

12. Spis rysunków 

 

-dodanie rozdziağu: 

8.3.1. Typy uprawnieŒ 

8.3.1.1. Analityk Dysponenta 

8.3.1.2. Analityk Dysponenta LPR 

8.3.1.3. Lekarz Koordynator LPR 

8.3.1.4. Analityk Wojewódzki 

8.3.1.5. Analityk KCMRM 

8.3.1.6. Analityk Ministerstwa Zdrowia 

8.3.2. Menu CzynnoŜci 

8.3.2.1. Ksiňga dyspozytorni medycznej 

8.3.2.2. Ksiňga dysponenta 

8.3.2.3. Raport niezamkniňtych KZW 

8.3.3. Zakğadka Powiadomienia 

8.3.6.3. Podpisywanie dokumentów 

8.5.2. Formatka szczeg·ğ·w KZW 2.0 

8.6.2. Formatka szczeg·ğ·w KMCR 2.0 

56.2 6.5 2022-10-26 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

56.8 6.6 2022-11-21 

Aktualizacja dokumentu w zakresie: 

PT Moduğ Analityka wersja 5.0 ï etap I: 

- modyfikacja treŜci rozdziağu: 

8.3.7.1 Przesyğanie kart do poprawy 

8.3.7.2 Statusy SIM 

8.3.7.3 Statusy NFZ 

8.3.7.4 Opcja ĂWyŜlij do Moduğu NFZò 

Mateusz Marszağek 
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-dodanie rozdziağu: 

8.5.2.1 Edycja danych KZW przez Analityka 

Dysponenta 

8.5.2.1 Edycja danych KMCR przez Analityka 

Dysponenta 

8.3.7 Bğňdy SIM, NFZ, Inne 

56.2 6.6 2022-11-25 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

56.15 6.7 2022-12-09 Poprawa dokumentu Mateusz Marszağek 

56.15 6.7 2022-12-13 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

56.16 6.8 2022-12-20 Poprawa dokumentu Mateusz Marszağek 

56.17 6.8 2022-12-20 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

56.19 6.9 2022-12-21 Poprawa dokumentu Mateusz Marszağek 

56.19 6.9 2022-12-21 Weryfikacja wprowadzonych zmian. Kamil ChŃdzyŒski 

56.19 6.9 2022-12-23 Akceptacja dokumentu Kamil KolczyŒski 
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Sğownik pojňĺ i skr·t·w 

Skrót Nazwa Opis 

ANLD  Analityk Dysponenta 

UŨytkownik uprawniony do podstawowych czynnoŜci  

w Module Analityka w szczeg·lnoŜci: importu 

ŜwiadczeŒ, przygotowywania sprawozdaŒ, wymiany 

komunikatów z NFZ, edycji ŜwiadczeŒ, usuwania 

ŜwiadczeŒ w zakresie uprawnieŒ dysponenta.  

ANLL  Analityk LPR 

UŨytkownik uprawniony do podstawowych czynnoŜci  

w Module Analityka w szczeg·lnoŜci: importu 

ŜwiadczeŒ, przygotowywania sprawozdaŒ, wymiany 

komunikatów z NFZ, edycji ŜwiadczeŒ, usuwania 

ŜwiadczeŒ w zakresie uprawnieŒ dysponenta LPR.  

ANLW  Analityk Wojewódzki 

Osoba posiadajŃca dostňp do moduğu analityka 

w zakresie danych operacyjnych wszystkich 

dysponentów na terenie swojego województwa . 

Uprawnienie umoŨliwia praktycznŃ realizacjň przepisu 

ustawy o PRM przez Wojewodów, szczególnie w 

zakresie udostňpniania niezbňdnych danych (w tym 

nagrania rozmów telefonicznych przypisane do formatki 

zdarzenia, dane osobowe osoby zgğaszajŃcej, dane innych 

osób wskazanych w trakcie przyjmowania zgğoszenia, 

pozycje geograficzne, dane teleadresowe i opis 

zdarzenia) na wniosek sŃdu, prokuratury, Policji, 

Rzecznika Praw Pacjenta i Narodowego Funduszu 

Zdrowia. 

ANL KCMRM  

Analityk Krajowego 

Centrum Monitorowania 

Ratownictwa Medycznego 

Osoba posiadajŃca dostňp do moduğu analityka 

w zakresie danych operacyjnych wszystkich 

dysponent·w na terenie cağego kraju. 

ANL MZ  
Analityk Ministerstwa 

Zdrowia 

Osoba posiadajŃca dostňp do moduğu analityka 

w zakresie danych operacyjnych wszystkich 

dysponentów na terenie cağego kraju. 

Aplikacja  

System Wspomagania 

Dowodzenia PaŒstwowego 

Ratownictwa Medycznego 

System teleinformatyczny, o którym mowa w art. 3 pkt 

15 ustawy z dnia 8 wrzeŜnia 2006 r. o PaŒstwowym 

Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2021 r., poz. 2053) 

umoŨliwiajŃcy przyjmowanie zgğoszeŒ alarmowych 

centrów powiadamiania ratunkowego oraz powiadomieŒ 

o zdarzeniach, dysponowanie zespoğ·w ratownictwa 

medycznego, rejestrowanie zdarzeŒ medycznych, 

prezentacjň poğoŨenia geograficznego miejsca zdarzenia, 

pozycjonowanie zespoğ·w ratownictwa medycznego oraz 

wsparcie realizacji zadaŒ przez zespoğy ratownictwa 

medycznego i wojewódzkiego koordynatora ratownictwa 

medycznego. 

AW Administrator Wojewódzki 

UŨytkownik, kt·ry posiada dostňp do danych 

operacyjnych wszystkich dysponentów na terenie 

swojego województwa. 

BD Baza danych Baza danych SWD PRM 
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Skrót Nazwa Opis 

CeZ Centrum e-Zdrowia 

PaŒstwowa jednostkŃ budŨetowŃ powoğanŃ przez 

Ministra Zdrowia, odpowiada za monitorowanie 

planowanych, budowanych i prowadzonych systemów 

teleinformatycznych za poziomie centralnym 

i regionalnym. 

CO LPR 

Centrum Operacyjne 

Lotniczego Pogotowia 

Ratunkowego 

Centrum Operacyjne Lotniczego Pogotowia 

Ratunkowego. Komórka organizacyjna dysponenta 

lotniczych zespoğ·w ratownictwa medycznego, w kt·rej 

swoje zadania wykonujŃ dyspozytorzy medyczni 

i dyspozytorzy lotniczy. 

dm Dyspozytor medyczny 

Osoba, o której mowa w art. 26 ust. 2 ustawy z dnia  

8 wrzeŜnia 2006 r. o PaŒstwowym Ratownictwie 

Medycznym (Dz. U. z 2021 r., poz. 2053) realizujŃca 

zadania polegajŃce na przyjmowaniu zgğoszeŒ 

alarmowych i powiadomieŒ o zdarzeniach, ustalaniu 

priorytetów i dysponowaniu zespoğ·w ratownictwa 

medycznego na miejsce zdarzenia przy uŨyciu Systemu 

Wspomagania Dowodzenia PaŒstwowego Ratownictwa 

Medycznego. 

DMP 
Dyspozytor medyczny 

przyjmujŃcy 

Dyspozytor przyjmujŃcy - to dyspozytor medyczny, 

o kt·rym mowa w Ä 2 ust. 1 pkt 4 lit a rozporzŃdzenia 

Ministra Zdrowia z dnia 12 paŦdziernika 2018 r. 

w sprawie organizacji dyspozytorni medycznej  

(Dz. U. z 2018 r., poz., 2001), logujŃcy siň w SWD PRM  

w roli Ădyspozytor przyjmujŃcyò, peğniŃcy dyŨur na 

stanowisku dyspozytora medycznego przyjmujŃcego, 

odpowiedzialny za odbi·r i obsğugň zgğoszenia 

alarmowego lub powiadomienia o zdarzeniu, w tym 

ustalenie lokalizacji miejsca zdarzenia, liczbň os·b 

poszkodowanych oraz przeprowadzenie wywiadu 

medycznego, na podstawie kt·rego podejmuje decyzjň 

o przyjňciu zgğoszenia, wraz z nadaniem priorytetu lub 

odmowy przyjňcia zgğoszenia. 

DMW  
Dyspozytor medyczny 

wysyğajŃcy 

Dyspozytor wysyğajŃcy ï to dyspozytor medyczny, 

o kt·rym mowa w Ä 2 ust. 1 pkt 4 lit b rozporzŃdzenia 

Ministra Zdrowia z dnia 12 paŦdziernika 2018 r. 

w sprawie organizacji dyspozytorni medycznej  

(Dz. U. z 2018 r., poz., 2001), logujŃcy siň w SWD PRM  

w roli Ădyspozytor wysyğajŃcyò, peğniŃcy dyŨur na 

stanowisku dyspozytora medycznego wysyğajŃcego, 

odpowiedzialny za obsğugň zgğoszenia od momentu 

przekazania go przez dyspozytora przyjmujŃcego, w tym 

za dysponowanie zespoğ·w ratownictwa medycznego na 

miejsce zdarzenia. 

DM Dyspozytornia medyczna 

Lokalizacja, w kt·rej znajdujŃ siň stanowiska pracy 

dyspozytorów medycznych. Komórka organizacyjna 

urzňdu wojew·dzkiego lub dysponenta zespoğ·w 

ratownictwa medycznego wskazana w wojewódzkim 
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Skrót Nazwa Opis 

planie dziağania systemu, utworzona w celu 

przyjmowania i obsğugi zgğoszeŒ alarmowych 

przekazywanych z  centrów powiadamiania 

ratunkowego, o których mowa w art. 3 ust. 2 ustawy 

z dnia 22 listopada 2013 r. o systemie powiadamiania 

ratunkowego, przyjmowania powiadomieŒ o zdarzeniach 

oraz wykonywania zadaŒ przez dyspozytor·w 

medycznych. 

GDM 
Gğ·wny dyspozytor 

medyczny 

Osoba, o której mowa w art. 26 ust. 2b  ustawy z dnia  

8 wrzeŜnia 2006 r. o PaŒstwowym Ratownictwie 

Medycznym(Dz. U. z 2021 r., poz. 2053), do zadaŒ kt·rej 

naleŨy miňdzy innymi koordynowanie funkcjonowania 

dyspozytorni medycznej, bieŨŃca analiza zadaŒ 

realizowanych przez dyspozytorów medycznych oraz 

udzielanie dyspozytorom medycznym niezbňdnych 

informacji i merytorycznej pomocy, bieŨŃca analiza 

optymalnego wykorzystania zespoğ·w ratownictwa 

medycznego, a takŨe obsğuga zgğoszeŒ bez poğŃczenia 

telefonicznego lub przekazanych z innej dyspozytorni 

medycznej. 

KM LZRM  Karta medyczna  

Dokumentacja medyczna indywidualna dotyczŃca 

poszczeg·lnego pacjenta korzystajŃcego ze ŜwiadczeŒ 

zdrowotnych udzielanych przez LZRM/SZT, 

prowadzona przez Lotnicze Pogotowie Ratunkowe 

zgodnie z art. 24 ust. 1 ustawy z  dnia 6 listopada 2008 r. 

o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 

2020 r. poz. 849), tworzona przez lekarza Lotniczego 

Zespoğu Ratownictwa Medycznego lub Samolotowego 

Zespoğu Transportowego. 

KMCR  
Karta medycznych 

czynnoŜci ratunkowych 

Karta Medycznych CzynnoŜci Ratunkowych. 

Dokumentacja medyczna indywidualna dotyczŃca osoby 

bňdŃcej w stanie nagğego zagroŨenia zdrowotnego lub 

osoby, u kt·rej podejrzewa siň stan nagğego zagroŨenia 

zdrowotnego korzystajŃcej ze ŜwiadczeŒ zdrowotnych 

udzielanych przez ZRM, prowadzona przez dysponentów 

ZRM, tworzona przez kierownika ZRM. 

KOZ  Karta obsğugi zgğoszenia  

KZW  
Karta zlecenia wyjazdu lub 

Karta zlecenia wylotu 

Dokumentacja medyczna indywidualna dotyczŃca 

poszczeg·lnego pacjenta korzystajŃcego ze ŜwiadczeŒ 

zdrowotnych udzielanych przez ZRM i LZRM, 

prowadzona przez Dysponenta ZRM, w tym Lotnicze 

Pogotowie Ratunkowe zgodnie z art. 24 ust. 1 ustawy 

z  dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku 

Praw Pacjenta (Dz. U. z 2020 r. poz. 849 z p·Ŧn. zm.). 

KZT  

Karta zlecenia 

transportu/Zlecenie 

Transport 

Dokumentacja wewnňtrzna Lotniczego Pogotowia 

Ratunkowego tworzona w CO LPR, stanowiŃca 

potwierdzenie dyspozycji wylotu LZRM/SZT do 

lotniczego transportu sanitarnego 
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Skrót Nazwa Opis 

LZRM  
Lotniczy zesp·ğ ratownictwa 

medycznego 

Lotniczy zesp·ğ ratownictwa medycznego. ZRM, 

o którym mowa w art. art. 37 ustawy z dnia 8 wrzeŜnia 

2006 r. o  PaŒstwowym Ratownictwie Medycznym 

(Dz.U. z 2021 r., poz. 2053). 

LK  Lekarz koordynator 

Lekarz zatrudniony w Dziale ZarzŃdzania Klinicznego 

LPR (DZK LPR), kt·ry nadzoruje prawidğowoŜĺ 

funkcjonowania wybranych Filii/Oddziağ·w LPR pod 

wzglňdem medycznym. Ma moŨliwoŜĺ: sprawowania 

nadzoru na kontrolowaniem dokumentacji medycznej - 

Lekarz Koordynator LPR ma do niej peğen dostňp  

w formie tylko do odczytu; wspomagania Dyrektora 

Medycznego w postaci nadzoru merytorycznego nad 

wykonywaniem przez personel medyczny obowiŃzk·w, 

wynikajŃcych z Instrukcji Medycznej LPR; 

przeprowadzania audytów klinicznych i inicjowanie 

zmian w zakresie ŜwiadczeŒ opieki zdrowotnej 

udzielanych przez LPR, oceny wykorzystania leków, 

artykuğ·w medycznych i sprzňtu medycznego oraz 

inicjowanie zmian w tym zakresie; udziağu w tworzeniu, 

wdraŨaniu i realizacji systemu kontroli jakoŜci w zakresie 

udzielania ŜwiadczeŒ opieki zdrowotnej oraz realizacji 

zapisów Instrukcji Medycznej LPR przez personel 

medyczny; udziağu w publikacji materiağ·w 

informacyjnych i tworzeniu medycznych standardów 

operacyjnych. 

Moduğ Moduğ 

To oddzielny tw·r, przewaŨnie w postaci osobnego pliku, 

zawierajŃcy zdefiniowany interfejs, a takŨe 

implementacje typu wartoŜci, klas, zmiennych, stağych 

oraz treŜci procedur i funkcji. Jest to podstawowy element 

koncepcji programowania modularnego pozwalajŃcego 

na podziağ kodu programu na funkcjonalne czňŜci i 

umieszczenie ich w osobnych moduğach, kt·re sŃ ponadto 

niezaleŨne i wymienne. 

MADM  Moduğ Administratora 

Moduğ Administratora Systemu Wspomagania 

Dowodzenia PaŒstwowego Ratownictwa Medycznego 

wykorzystywany na potrzeby administrowania danymi 

poprzez zarzŃdzenie kontami i uprawnieniami 

uŨytkownik·w, konfiguracjŃ systemu, zarzŃdzaniem 

aktualizacjami, dbaniem o bezpieczeŒstwo systemu 

i danych. 

MANL  Moduğ Analityka 

Moduğ Analityka Systemu Wspomagania Dowodzenia 

PaŒstwowego Ratownictwa Medycznego umoŨliwiajŃcy 

przeglŃdanie zdarzeŒ, dokumentacji, trasy pojazd·w oraz 

modyfikacjň danych w dokumentacji wğaŜciwych dla 

danego dysponenta zespoğ·w ratownictwa medycznego. 

MCO LPR 

Moduğ Centrum 

Operacyjnego Lotniczego 

Pogotowia Ratunkowego 

Moduğ Dyspozytora Centrum Operacyjnego Lotniczego 

Pogotowia Ratunkowego Systemu Wspomagania 
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Skrót Nazwa Opis 

Dowodzenia PaŒstwowego Ratownictwa Medycznego 

wykorzystywany na potrzeby Dyspozytorów CO LPR. 

MDYS Moduğ Dyspozytora 

Moduğ Dyspozytora Systemu Wspomagania Dowodzenia 

PaŒstwowego Ratownictwa Medycznego 

wykorzystywany na potrzeby dyspozytorów medycznych 

dyspozytorni medycznej innej niŨ CO LPR. 

MLZRM  Moduğ LZRM 

Moduğ stanowiŃcy element moduğu przeznaczonego dla 

zespoğ·w ratownictwa medycznego, umoŨliwiajŃcy 

obsğugň zleceŒ dokumentacji medycznej, zğoŨony  

Moduğu Mobilnego i Moduğu Stacjonarnego, 

dedykowany LZRM i SZT. 

MM LZRM  Moduğ Mobilny LZRM 

Moduğ mobilny ZRM przeznaczony dla lotniczych 

zespoğ·w ratownictwa medycznego. Jest przystosowany 

do pracy na stanowisku dostňpowym w miejscu 

stacjonowania oraz na tablecie medycznym.  

MNFZ  Moduğ NFZ 

Moduğ NFZ przeznaczony jest do prawidğowego 

sprawozdawania i rozliczania siň dysponent·w ZRM 

z wğaŜciwymi sobie Wojew·dzkimi Oddziağami NFZ. 

MS LZRM  Moduğ Stacjonarny LZRM 

Moduğ stacjonarny ZRM przeznaczony dla lotniczych 

zespoğ·w ratownictwa medycznego. Jest przystosowany 

do pracy na stacji dostňpowej  w miejscu stacjonowania. 

MZRM  Moduğ ZRM 

Moduğ zespoğ·w ratownictwa medycznego, 

umoŨliwiajŃcy obsğugň zleceŒ dokumentacji medycznej, 

zğoŨony  Moduğu Mobilnego i Moduğu Stacjonarnego. 

MM ZRM  Moduğ Mobilny ZRM 

Moduğ mobilny ZRM przeznaczony dla drogowych 

i wodnych zespoğ·w ratownictwa medycznego. Jest 

przystosowany do pracy na stanowisku dostňpowym 

w miejscu stacjonowania oraz na tablecie medycznym.  

MS ZRM  Moduğ Stacjonarny ZRM 

Moduğ stacjonarny ZRM przeznaczony dla drogowych 

i wodnych zespoğ·w ratownictwa medycznego. Jest 

przystosowany do pracy na stacji dostňpowej w miejscu 

stacjonowania. 

PWZ 
Prawo Wykonywania 

Zawodu 

Prawo wykonywania zawodu przysğuguje 

zainteresowanym po speğnieniu okreŜlonych ustawami 

warunków.   

System 

System Wspomagania 

Dowodzenia PaŒstwowego 

Ratownictwa Medycznego 

System teleinformatyczny, o którym mowa w art. 3 pkt 

15 ustawy z dnia 8 wrzeŜnia 2006 r. o PaŒstwowym 

Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2021 r., poz. 2053) 

umoŨliwiajŃcy przyjmowanie zgğoszeŒ alarmowych 

z centrów powiadamiania ratunkowego oraz 

powiadomieŒ o zdarzeniach, dysponowanie zespoğ·w 

ratownictwa medycznego, rejestrowanie zdarzeŒ 

medycznych, prezentacjň poğoŨenia geograficznego 

miejsca zdarzenia, pozycjonowanie zespoğ·w 

ratownictwa medycznego oraz wsparcie realizacji zadaŒ 

przez zespoğy ratownictwa medycznego i wojewódzkiego 

koordynatora ratownictwa medycznego. 
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Skrót Nazwa Opis 

SWD PRM 

System Wspomagania 

Dowodzenia PaŒstwowego 

Ratownictwa Medycznego 

System teleinformatyczny, o którym mowa w art. 3 pkt 

15 ustawy z dnia 8 wrzeŜnia 2006 r. o PaŒstwowym 

Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2021 r., poz. 2053) 

umoŨliwiajŃcy przyjmowanie zgğoszeŒ alarmowych 

z centrów powiadamiania ratunkowego oraz 

powiadomieŒ o zdarzeniach, dysponowanie zespoğ·w 

ratownictwa medycznego, rejestrowanie zdarzeŒ 

medycznych, prezentacjň poğoŨenia geograficznego 

miejsca zdarzenia, pozycjonowanie zespoğ·w 

ratownictwa medycznego oraz wsparcie realizacji zadaŒ 

przez zespoğy ratownictwa medycznego i wojewódzkiego 

koordynatora ratownictwa medycznego. 

UMM  
Uniwersalny Moduğ 

Mapowy 

Uniwersalny Moduğ Mapowy udostňpniany przez 

GUGiK. 

 UŨytkownik 
Osoba z zadeklarowanymi rolami systemowymi danego 

moduğu SWD PRM. 

ZRM  
Zesp·ğ ratownictwa 

medycznego 

Zesp·ğ ratownictwa medycznego, o kt·rym mowa w art. 

36 ustawy z dnia 8 wrzeŜnia 2006 r. o PaŒstwowym 

Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2021 r., poz. 2053). 
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1. Przedmiot i zakres stosowania instrukcji 

Niniejszy dokument stanowi instrukcjň uŨytkowŃ Moduğu Analityka. Moduğ ten jest wydzielonŃ aplikacjŃ Systemu 

Wspomagania Dowodzenia PaŒstwowego Ratownictwa Medycznego (SWD PRM) i stanowi integralnŃ jej czňŜĺ 

wraz z  pozostağymi aplikacjami.  

Moduğ Analityka umoŨliwia przeglŃdanie zdarzeŒ, Kart Zlecenia Wyjazdu (KZW) i Kart Medycznych CzynnoŜci 

Ratunkowych (KMCR), trasň pojazd·w oraz modyfikacjň danych KZW i KMCR wğaŜciwych dla danego 

dysponenta zespoğ·w ratownictwa medycznego (ZRM). 

 

2. Zakres stosowania 

Informacje zawarte w instrukcji uŨytkownika Moduğu Analityka obowiŃzujŃ wszystkich UŨytkownik·w 

koŒcowych SWD PRM w tym w szczeg·lnoŜci uŨytkownik·w posiadajŃcych rolň ĂAnalityk dysponentaò oraz 

ĂAnalityk wojewódzkiò.   

 

3. Zasady uŨytkowania 

Instrukcja uŨytkownika Moduğu Analityka KCMRM -ZR-INS-09 jest podstawowym dokumentem zawierajŃcym 

opis funkcjonalnoŜci i elementy Moduğu Analityka. 

Instrukcja przeznaczona jest tylko do uŨytku sğuŨbowego. 

 

4. Wprowadzanie zmian 

1. Instrukcjň uŨytkownika Moduğu Analityka wprowadza do uŨytku sğuŨbowego Zastňpca Dyrektora LPR  

ds. Krajowego Centrum Monitorowania Ratownictwa Medycznego lub osoba go zastňpujŃca.  

2. Wszystkie zmiany do niniejszego dokumentu sŃ wprowadzane do uŨytku przez Zastňpcň Dyrektora LPR  

ds. Krajowego Centrum Monitorowania Ratownictwa Medycznego lub osobň go zastňpujŃcŃ. 

3. Za publikacjň oraz dystrybucjň dokumentu do Pracownik·w KCMRM odpowiada Zastňpca Dyrektora LPR  

ds. Krajowego Centrum Monitorowania Ratownictwa Medycznego. 

4. Za dystrybucjň dokumentu do administrator·w wojew·dzkich SWD PRM, uŨytkownik·w koŒcowych  

SWD PRM w Urzňdzie Wojew·dzkim, dysponent·w ZRM odpowiada Wojewoda. 

5. Za dystrybucjň dokumentu do uŨytkownik·w koŒcowych SWD PRM u dysponenta ZRM odpowiada 

kierownik podmiotu leczniczego. 

 

5. Format wydawniczy 

Instrukcja uŨytkownika Moduğu Analityka wydawana jest w jňzyku polskim w wersji elektronicznej. Wersja 

elektroniczna dokumentu wydawana jest w formacie (PDF). 
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6. Dokumenty powiŃzane 

1) KCMRM -CT-INS-20 Instrukcja uŨytkownika Chmury SWD PRM ï dokument opisuje opis sposób 

uŨytkowania Chmury SWD PRM przez uŨytkownika SWD PRM; 

2) KCMRM-CT-INS-10 Dokumentacja eksploatacyjna systemu SWD PRM ï dokument zawiera opis architektury 

systemu, Ŝrodowisk, konfiguracji maszyn wirtualnych SWD PRM; 

3) KCMRM-CT-PR-10 Procedury Administracyjne Stanowiska Dyspozytorskie ï dokument zawiera standardy  

i procedury dotyczŃce instalowania i konfigurowania oprogramowania na stanowiskach dyspozytorskich oraz 

innych przez administratorów wojewódzkich SWD PRM, administratorów dysponentów ZRM SWD PRM, 

Pracowników Centrum technicznego SWD PRM; 

4) KCMRM -ZR-INS-17 Instrukcja uŨytkownika - Moduğ Mapowy ï dokument zawiera szczeg·ğowy opis 

Moduğu Mapowego. 

 

7. Podstawowe informacje o aplikacji 

Aplikacja jest dostňpna w piňciu wariantach: dla analityka dysponenta typu ĂLiderò, dla analityka dysponenta typu 

ĂWsp·ğrealizator/Podwykonawcaò, dla analityka wojewódzkiego, dla analityka Krajowego Centrum 

Monitorowania Ratownictwa Medycznego (KCMRM) oraz analityka Ministerstwa Zdrowia(MZ). 

Analityk dysponenta typu ĂLiderò ma dostňp do danych operacyjnych wyğŃcznie na poziomie wğasnego  

dysponenta oraz dostňp do danych (poza KMCR) dysponent·w typu ĂWsp·ğrealizatora/Podwykonawcyò. Analityk 

dysponenta typu ĂWsp·ğrealizatora/Podwykonawcyò ma dostňp do danych na poziomie wğasnego dysponenta oraz 

do Listy ZdarzeŒ, kt·re zostağy mu nadane.  

Analityk Wojew·dzki posiada dostňp do zdarzeŒ, Kart Zlecenia Wyjazdu (KZW) i Kart Medycznych CzynnoŜci 

Ratunkowych (KMCR) oraz tras pojazd·w w trybie odczytu. Dostňp obejmuje dane z cağego wojew·dztwa bez 

moŨliwoŜci edycji.  

W roli Analityka Wojew·dzkiego wystňpujŃ uŨytkownicy, kt·rzy w Module Administratora otrzymali 

uprawnienie systemowe ĂAnalityk wojewódzkiò oraz dla uprawnienia zostağ zdefiniowany konkretny obszar 

odpowiedzialnoŜci (wojew·dztwo).  

Analityk KCMRM posiada widoki i funkcjonalnoŜci pokrewne z uprawnieniem systemowym ĂAnalityk 

wojewódzkiò, z dostňpem do danych z cağego kraju. Posiada on r·wnieŨ dostňp do dodatkowego panelu 

ĂMonitorowanie niezamkniňtych dokument·wò. 

W roli Analityka KCMRM wystňpujŃ uŨytkownicy, kt·rzy w Module Administratora otrzymali uprawnienie 

systemowe ĂAnalityk KCMRMò. 

W roli Analityka MZ wystňpujŃ uŨytkownicy, kt·rzy w Module Administratora otrzymali uprawnienie systemowe 

ĂAnalityk MZò. 
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8. Ekran gğ·wny Moduğu Analityka  

8.1. Pobieranie certyfikatu PKI  

Podczas uruchamiania aplikacji, w przypadku gdy aplikacja wykryje brak certyfikat·w uwierzytelniajŃcych 

ğŃcznoŜĺ z serwerem, uŨytkownik zostanie poproszony o pobranie nowego certyfikatu. Pobranie certyfikatu jest 

automatyczne. Certyfikat jest zapisywany na danym stanowisku i jest waŨny przez okres 2 lat. Po pobraniu 

certyfikatu pojawi siň standardowe okno logowania. 

 

UWAGA!!!  

Pobranie certyfikatu nie jest moŨliwe w trybie off-line. 

 

W celu pobrania certyfikatu, naleŨy podaĺ login i hasğo oraz byĺ podğŃczonym do sieci. 

 

Rysunek 1 Okno pobierania certyfikatu. 
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8.2. Logowanie do aplikacji 

 

Role ĂAnalityk dysponentaò, ĂAnalityk dysponenta LPRò, ĂAnalityk wojewódzkiò, ĂAnalityk Ministerstwa 

Zdrowiaò, ĂLekarz Koordynator LPRò, oraz ĂAnalityk KCMRMò sŃ osobnymi rolami z punktu widzenia uprawnieŒ 

dostňpu do aplikacji. Uprawnienia uŨytkownikowi nadaje administrator. W celu uruchomienia aplikacji niezbňdne 

jest zdefiniowanie w Module Administratora ĂStanowiska innegoò z okreŜleniem rodzaju stanowiska: ĂAnalityk 

dysponentaò, ĂAnalityk wojewódzkiò, ĂAnalityk Dysponenta LPRò, ĂAnalityk MZò, ĂLekarz Koordynatorò lub 

ĂAnalityk KCMRMò odpowiednio do roli uŨytkownika. 

Po uruchomieniu aplikacji standardowo nastňpuje automatyczne zalogowanie domenowe na konto uŨytkownika, 

kt·ry jest zalogowany do systemu Windows. JeŜli jednak logowanie domenowe dla stanowiska jest wyğŃczone lub 

z innego powodu nie zadziağa, pokazany zostanie standardowy ekran logowania, na kt·rym naleŨy podaĺ login 

oraz hasğo.  

W oknie logowania dostňpny jest przycisk ĂZgğoŜ bğŃdò. Wybranie przycisku ĂZgğoŜ bğŃdò, uruchamia aplikacjň 

zgğaszania bğňd·w w systemie Helpdesk. Opis dziağania aplikacji oraz tworzenie zgğoszeŒ z jej pomocŃ opisane 

zostağy w rozdziale: 10 Zgğaszanie bğňd·w. 

 

 

Rysunek 2 Okno logowania do Aplikacji Analityka.  

 

Po zalogowaniu siň System wyŜwietli komunikat informujŃcy o liczbie ZdarzeŒ Medycznych (ZM) 

nieprzekazanych do Systemu Informacji Medycznej (SIM). Komunikat bňdzie wyŜwietlany przy kaŨdym 
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zalogowaniu siň do Moduğu Analityka  dla Analityka Dysponenta oraz  Analityka Wojewódzkiego od dnia 

okreŜlonego parametrem systemowym w Module Administratora (1 lipca 2021 r ). 

 

Rysunek 3 Komunikat o liczbie ZM nieprzekazanych do SIM. 
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8.3. Og·lny opis interfejsu uŨytkownika 

Interfejs Moduğu Analityka aplikacji SWD PRM skğada siň z kilku obszar·w. Informacje sŃ pogrupowane  

w menu oraz poszczeg·lne zakğadki w zaleŨnoŜci od uprawnieŒ. 

  

Rysunek 4 Pasek zakğadek Moduğu Analityka dla Analityka Dysponenta 

 

Menu 

Menu znajduje siň w g·rnej czňŜci aplikacji. ZnajdujŃ siň tu rozwijalne zakğadki umoŨliwiajŃce dotarcie do 

nastňpujŃcych funkcji:  

1) CzynnoŜci: 

a) Ksiňga dyspozytorni medycznej ï umoŨliwiajŃca wyŜwietlenie ksiňgi dyspozytorni medycznej 

(dla uŨytkownika z uprawnieniem systemowym ĂAnalityk wojewódzkiò, ĂAnalityk KCMRMò  

i ĂAnalityk MZò), 

b) Ksiňga dysponenta ï umoŨliwiajŃca wyŜwietlenie ksiňgi dysponenta (dla wszystkich 

uŨytkowników), 

c) Raport niezamkniňtych KZW ï umoŨliwiajŃca stworzenie raportu niezamkniňtych KZW (dla 

wszystkich uŨytkownik·w); 

d) Wylogujï umoŨliwiajŃce wylogowanie uŨytkownika z aplikacji. 

 

       

Rysunek 5 Menu - CzynnoŜci 

 

2) Informacje: 

a) Lista komunikatów ï wybranie przycisku otwiera listň komunikat·w. FunkcjonalnoŜĺ opisana 

w rozdziale 9 Komunikaty; 

b) Chmura SWD PRM ï przenosi uŨytkownika do zasobu zdefiniowanego w parametrach 

systemowych Moduğu Administratora (Szczeg·ğowy opis funkcjonalnoŜci Chmury SWD PRM 

znajduje siň w dokumencie pt.: ĂKCMRM-CT-INS-20 Instrukcji uŨytkownika Chmury  

SWD PRMò; 

c) ZgğoŜ bğŃd - wybranie przycisku ĂZgğoŜ bğŃdò, uruchamia aplikacjň zgğaszania bğňd·w  

w systemie Helpdesk. Opis dziağania aplikacji oraz tworzenie zgğoszeŒ z jej pomocŃ opisane 

zostağy w rozdziale 10 Zgğaszanie bğňd·w. 
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Rysunek 6 Menu - Informacje  

Pasek stanu 

W dolnej czňŜci aplikacji znajduje siň pasek stanu przedstawiajŃcy dodatkowe informacje: 

1) ONLINE/OFFLINE  ï status aplikacji, poğŃczenie z serwerem; 

2) Uprawnienie zalogowanego uŨytkownika; 

3) UŨytkownik - nazwa zalogowanego uŨytkownika; 

4) Wersja aplikacji ï obecnie uŨywana wersja aplikacji; 

5) Data i czas. 

 

 

Rysunek 7 Pasek stanu 

 

Zakğadki 

 

Po zalogowaniu siň do Moduğu Analityka na gğ·wnym ekranie sŃ widoczne nastňpujŃce zakğadki: 

 

1) Powiadomienia ï prezentuje listň powiadomieŒ; 

2) Zdarzenia ï prezentuje listň zdarzeŒ;  

 

 

UWAGA!!!  

W Module Analityka prezentowane sŃ wyğŃczenie zdarzenia w statusie obsğuŨone, odrzucone, pozostağe, 

anulowane, duplikaty. 

 

3) Zamkniňte dokumenty ï prezentuje wyğŃcznie KZW i KMCR, kt·re zostağy zamkniňte przez 

kierownika ZRM; 

4) Niezamkniňte dokumenty ï prezentuje dokumenty, kt·re nie zostağy zamkniňte przez kierownika ZRM. 

Dokumenty znajdujŃ siň w statusie ĂOtwarteò i ĂDo zamkniňciaò; 

5) Monitorowanie niezamkniňtych dokument·w ï prezentuje listň niezamkniňtych KZW i KMCR; 
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UWAGA!!!  

Zakğadka: Monitorowanie niezamkniňtych dokument·w jest widoczna jedynie dla uŨytkownika 

zalogowanego z uprawnieniem systemowym ĂAnalityk KCMRMò. 

 

6) Pojazdy ï prezentuje listň pojazd·w w dyspozytorni analityka; 

7) Monitorowanie GPS ï prezentuje listň pojazd·w oraz umoŨliwia wizualizacje trasy ich przejazdu; 

8) Lista SIM PRMï prezentuje listň dokument·w wraz z ich statusami SIM. 
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8.3.1. Widok okna gğ·wnego w zaleŨnoŜci od uprawnieŒ 

8.3.1.1. Analityk Dysponenta 

 

Ma dostňp do: 

1) ĂPowiadomieniaò - filtrowanie i podglŃd danych; 

2) ĂZdarzeniaò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

3) ĂZamkniňte dokumentyò ï filtrowanie i podglŃd danych, edycja KZW ZRM, przekazywanie kart 

Kierownikowi ZRM; 

4) ĂNiezamkniňte dokumentyò ï filtrowanie, podglŃd oraz drukowanie i eksport, edycja KZW LZRM; 

5)  ĂPojazdyò ï filtrowanie i podglŃd dla danych, edycja wyposaŨenia przypisanego do pojazdu; 

6) ĂMonitorowanie GPSò; 

7) ĂSIM PRMò ï filtrowanie i podglŃd danych na poziomie wğasnego dysponenta; 

 

Rysunek 8 Widok panelu zakğadek okna gğ·wnego MANL dla ANLD 

ANLD w menu ĂCzynnoŜciò ma dostňp do opcji: 

1) ĂKsiňga dysponentaò ï filtrowanie, drukowanie i eksport danych na poziomie wğasnego dysponenta: 

a) Lider ï na poziomie cağej struktury, 

b) Wsp·ğrealizator i Podwykonawca - na poziomie wğasnego dysponenta, w przypadku, gdy 

dysponent ZRM posiada dyspozytorniň medycznŃ;  

2) ĂRaport niezamkniňtych KZWò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

3) ĂWylogujò. 

 

Rysunek 9 Menu "CzynnoŜci" Analityka Dysponenta 

 

 

 

ANLD w menu kontekstowym ma dostňp do opcji: 

1) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

2) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

3) ĂSzczeg·ğy KMCRò; 

4) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

5) ĂPodpisz i zamknijò; 

6) ĂDrukujò. 
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Rysunek 10 Menu kontekstowe Analityka Dysponenta 
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8.3.1.2. Analityk Dysponenta LPR 

 

Ma dostňp do: 

1) ĂPowiadomieniaò - filtrowanie i podglŃd danych; 

2) ĂZdarzeniaò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

3) ĂZamkniňte dokumentyò ï filtrowanie i podglŃd danych, edycja KZW LZRM i KM LZRM (utworzonego 

w MCO LPR lub przekazanego przez ANLW) i KM LZRM; 

4) ĂNiezamkniňte dokumentyò ï filtrowanie i podglŃd oraz drukowanie i eksport danych, edycja KZW 

LZRM (utworzonego w MCO LPR); 

5)  ĂPojazdyò ï filtrowanie i podglŃd dla danych na poziomie wğasnego dysponenta, edycja wyposaŨenia 

przypisanego do pojazdu; 

6) ĂMonitorowanie GPSò; 

7) ĂSIM PRMò ï filtrowanie i podglŃd dla danych na poziomie wğasnego dysponenta; 

8) ĂSIM LTSò ï filtrowanie i podglŃd dla danych na poziomie wğasnego dysponenta. 

 

Rysunek 11 Widok okna gğ·wnego MANL dla ANLL 

ANLL w menu ĂCzynnoŜciò ma dostňp do opcji: 

1) ĂKsiňga dysponentaò ï filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

2) ĂRaport niezamkniňtych KZWò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

3) ĂWylogujò. 

 

Rysunek 12 Menu "CzynnoŜci" Analityka LPR 

 

 

 

 

ANLL w menu kontekstowym bňdzie miağ dostňp do: 

1) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

2) ĂSzczeg·ğy KZW; 

3) ĂSzczeg·ğy KMò; 

4) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 
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5) ĂPodpisz i zamknijò; 

6) ĂDrukujò. 

 

Rysunek 13 Menu kontekstowe Analityka LPR 
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8.3.1.3. Lekarz Koordynator  LPR 

 

Ma dostňp do: 

1) Zdarzeniaò ï filtrowanie i podglŃd danych z cağego kraju w zakresie LPR; 

2) ĂZamkniňte dokumentyò ï filtrowanie i podglŃd danych z cağego kraju w zakresie LPR; 

3) ĂNiezamkniňte dokumentyò ï filtrowanie, podglŃd, drukowanie i eksport danych z cağego kraju w 

zakresie LPR; 

4) ĂPojazdyò ï filtrowanie i podglŃd danych;  

5) ĂMonitorowanie GPSò. 

 

Rysunek 14 Widok panelu zakğadek okna gğ·wnego MANL dla LK 

LK w menu ĂCzynnoŜciò bňdzie ma dostňp do opcji: 

1) ĂKsiňga dysponentaò ï filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

2) ĂRaport niezamkniňtych KZWò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

3) ĂWylogujò. 

 

Rysunek 15 Menu ĂCzynnoŜciò Lekarza Koordynatora LPR 

LK w menu kontekstowym bňdzie ma dostňp do opcji: 

1) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

2) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

3) ĂSzczeg·ğy KMò; 

4) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

5) ĂDrukujò. 
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Rysunek 16 Menu kontekstowe Lekarza Koordynatora LPR  
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8.3.1.4. Analityk Wojewódzki  

 

Ma dostňp do: 

1) ĂPowiadomieniaò - filtrowanie i podglŃd danych; 

2) ĂZdarzeniaò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

3) ĂZamkniňte dokumentyò ï filtrowanie i podglŃd danych, edycja KZW ZRM i KZW LZRM; 

4) ĂNiezamkniňte dokumentyò ï filtrowanie, podglŃd, drukowanie i eksport danych, edycja KZW ZRM  

i KZW LZRM;  

5) ĂPojazdyò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

6) ĂMonitorowanie GPSò; 

7) ĂSIM PRMò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

 

Rysunek 17 Widok panelu zakğadek okna gğ·wnego MANL dla ANLW 

ANLW w zakğadce ĂCzynnoŜciò ma dostňp do opcji: 

1) ĂKsiňga dysponentaò ï filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

2) ĂKsiňga dyspozytorni medycznejò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

3) ĂRaport niezamkniňtych KZWò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

4) ĂWylogujò. 

 

Rysunek 18 Menu "CzynnoŜci" Analityka Wojew·dzkiego 

ANLW w menu kontekstowym bňdzie miağ dostňp do: 

1) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

2) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

3) ĂSzczeg·ğy KMCRò; 

4) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

5) ĂDrukujò. 
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Rysunek 19 Menu kontekstowe Analityka Wojewódzkiego 
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8.3.1.5. Analityk KCMRM  

 

Ma dostňp do: 

1)  ĂZdarzeniaò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

2) ĂZamkniňte dokumentyò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

3) ĂNiezamkniňte dokumentyò ï filtrowanie, podglŃd, drukowanie i eksport danych; 

4) ĂMonitorowanie niezamkniňtych dokumentówò ï filtrowanie, podglŃd, drukowanie i eksport danych; 

5) ĂPojazdyò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

6) ĂMonitorowanie GPSò; 

7) ĂSIM PRMò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

8) ĂSIM LTSò ï filtrowanie i podglŃd danych. 

 

Rysunek 20 Widok panelu zakğadek okna gğ·wnego MANL dla Analityka KCMRM 

Analityk KCMRM w ĂCzynnoŜciò ma dostňp do opcji: 

1) ĂKsiňga dysponentaò ï filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

2) ĂKsiňga dyspozytorni medycznejò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

3) ĂRaport niezamkniňtych KZWò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych; 

4) ĂWylogujò. 

 

Rysunek 21 Menu "CzynnoŜci" Analityka KCMRM 

Analityk KCMRM w menu kontekstowym bňdzie ma dostňp do opcji: 

1) Dla zdarzeŒ realizowanych przez ZRM: 

a) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

b) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

c) ĂSzczeg·ğy KMCRò; 

d) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

e) ĂDrukujò. 

2) Dla zdarzeŒ realizowanych przez LZRM: 

a) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

b) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

c) ĂSzczeg·ğy KMCRò; 

d) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

e)  ĂDrukujò. 
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Rysunek 22 Menu kontekstowe Analityka KCMRM  
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8.3.1.6. Analityk Ministerstwa Zdrowia  
Ma dostňp do: 

1) ĂZdarzeniaò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

2) ĂZamkniňte dokumentyò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

3) ĂNiezamkniňte dokumentyò ï filtrowanie, podglŃd, drukowanie i eksport danych; 

4)  ĂMonitorowanie niezamkniňtych dokumentówò ï filtrowanie, podglŃd, drukowanie i eksport danych; 

5) ĂPojazdyò ï filtrowanie i podglŃd danych; 

6) ĂMonitorowanie GPSò; 

 

Rysunek 23 Widok panelu zakğadek okna gğ·wnego MANL dla Analityka MZ 

 

Analityk MZ w menu ĂCzynnoŜciò bňdzie miağ dostňp do opcji: 

1) ĂKsiňga dysponentaò ï filtrowanie, drukowanie i eksport danych z cağego kraju; 

2) ĂKsiňga dyspozytorni medycznejò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych z cağego kraju; 

3) ĂRaport niezamkniňtych KZWò - filtrowanie, drukowanie i eksport danych z cağego kraju; 

4) ĂWylogujò. 

 

Rysunek 24 Menu "CzynnoŜci" Analityka MZ 

Analityk MZ w menu kontekstowym bňdzie miağ dostňp do opcji: 

1) Dla zdarzeŒ realizowanych przez ZRM: 

a)  ĂSzczeg·ğy KOZò; 

b) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

c) ĂSzczeg·ğy KMCRò; 

d) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

e) ĂDrukujò. 

2) Dla zdarzeŒ realizowanych przez LZRM: 

a) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

b) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

c) ĂSzczeg·ğy KMCRò; 

d) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

e)  ĂDrukujò. 
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Rysunek 25 Menu kontekstowe Analityka MZ 
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8.3.2. Menu CzynnoŜci 

8.3.2.1. Ksiňga dyspozytorni medycznej 

Ksiňga dyspozytorni medycznej pozwala przeglŃdaĺ zdarzenia uŨytkownikom z uprawnieniami ANLW, ANL 

MZ, ANL KCMRM. Natomiast ANLD bňdzie widziağ zdarzenia tylko jeŜli aktualnie w strukturze posiada 

dyspozytornie medycznŃ. 

 

Rysunek 26 Menu "CzynnoŜci" z zaznaczonŃ funkcjŃ "Ksiňga dyspozytorni medycznej" 

Lista prezentuje dane: 

1) Numer zgğoszenia/Numer zdarzenia; 

2) Data i czas odebrania poğŃczenia przez dyspozytora medycznego; 

3) Data i czas przyjňcia zgğoszenia alarmowego lub powiadomienia o zdarzeniu; 

4) Sposób wezwania; 

5) Adres lub informacje o lokalizacji miejsca zdarzenia; 

6) Pow·d wezwania zespoğu ratownictwa medycznego; 

7) Dane osoby, kt·rej dotyczy zgğoszenie; 

8) Informacja o powiadomieniu innych sğuŨb; 

9) Data i czas ponaglenia wyjazdu lub wylotu zespoğu ratownictwa medycznego do zdarzenia; 

10) Data i czas zamkniňcia zgğoszenia alarmowego lub powiadomienia o zdarzeniu; 

11) Pow·d zamkniňcia zgğoszenia; 

12) Oznaczenie zespoğu ratownictwa medycznego zadysponowanego do zdarzenia i informacja o skğadzie 

osobowym oraz funkcji poszczeg·lnych czğonk·w tego zespoğu; 

13) Oznaczenie kodu pilnoŜci wyjazdu zespoğu ratownictwa medycznego i decyzja dyspozytora 

wysyğajŃcego o uŨyciu przez zesp·ğ; 

14) Decyzja dyspozytora wysyğajŃcego o uŨyciu przez zesp·ğ ratownictwa medycznego sygnalizacji Ŝwietlnej 

i dŦwiňkowej w trakcie dojazdu na miejsce zdarzenia 

15) Data i czas przekazania zlecenia wyjazdu lub wylotu do zespoğu ratownictwa medycznego; 

16) Data i czas wyjazdu lub wylotu zespoğu ratownictwa medycznego do zdarzenia; 

17) Data i czas przybycia zespoğu ratownictwa medycznego na miejsce zdarzenia; 

18) Data i czas przybycia zespoğu ratownictwa medycznego do podmiotu leczniczego; 

19) Data i czas przekazania pacjenta do SOR lub IP, CU, CUD, JOSZ lub innego miejsca przekazania 

pacjenta; 

20) Data i czas przekazania pacjenta innemu zespoğowi ratownictwa medycznego; 

21) Informacja o sposobie zakoŒczenia realizacji zlecenia wyjazdu lub wylotu zespoğu ratownictwa 

medycznego; 

22) Data i czas zakoŒczenia realizacji zlecenia wyjazdu lub wylotu zespoğu ratownictwa medycznego; 

23) Data i czas powrotu do miejsca stacjonowania zespoğu ratownictwa medycznego; 

24) Kod dyspozytora przyjmujŃcego obsğugujŃcego zgğoszenie i kod dyspozytora medycznego obsğugujŃcego 

zdarzenie. 
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Dane moŨna wyszukaĺ za pomocŃ filtr·w: 

1. Od/do; 

2. Dyspozytornia. 

Dane moŨna wydrukowaĺ lub wyeksportowaĺ w formacie XLS lub XLSX. 

 

Rysunek 27 Zakğadka "Ksiňga dyspozytorni medycznej" 
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8.3.2.2. Ksiňga dysponenta 

 

Ksiňga dysponenta zawiera zestawienie kluczowych informacji dla zgğoszeŒ/zdarzeŒ obsğuŨonych przez 

dyspozytorów. Opcja jest dostňpna tylko dla tych podmiot·w, kt·re wczeŜniej posiadağy w swojej strukturze 

dyspozytorniň medycznŃ. 

 

Rysunek 28 Menu "CzynnoŜci" z zaznaczonŃ funkcjŃ "Ksiňga dysponenta". 

Lista prezentuje dane: 

1) Nr zlecenia wyjazdu i zgğoszenia; 

2) Data i czas wezwania; 

3) Miejsce zdarzenia; 

4) Przyczyna wezwania(objawy); 

5) Oznaczenie wzywajŃcego 

6) Oznaczenie pacjenta; 

7) Oznaczenie zespoğu; 

8) Data i czas zadysponowania zespoğu; 

9) Data i czas wyjazdu zespoğu; 

10) Kod dyspozytora przyjmujŃcego i wysyğajŃcego. 

Dane moŨna wyszukaĺ za pomocŃ filtr·w: 

a) Od/do; 

b) Dyspozytornia. 

 

Dane moŨna wydrukowaĺ. 
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Rysunek 29 Okno "Ksiňga dysponenta" 
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8.3.2.3. Raport niezamkniňtych KZW 

Raport niezamkniňtych KZW pozwala wyŜwietliĺ poszczeg·lne niezamkniňte dokumenty wedğug wybranych 

filtrów. 

 

Rysunek 30 Menu "CzynnoŜci" z zaznaczonŃ funkcjŃ "Raport niezamkniňtych KZW" 

Raport przedstawia dane: 

1) Identyfikator ZRM; 

2) Identyfikator autora; 

3) Nr zgğoszenia; 

4) Nr zdarzenia; 

5) Nr KZW; 

6) Data i czas utworzenia; 

7) Liczba dni od utworzenia; 

8) KMCR/KM LZRM ï moŨliwoŜĺ wyboru TAK/NIE; 

9) Kierownik ZRM; 

10) Status KZW. 

Dane moŨna filtrowaĺ za pomocŃ filtr·w: 

1) Podmiot ï nazwa podmiotu; 

2) Data od/Data do ï zakres dat; 

3) Liczba dni od utworzenia ï liczba dni, kt·ra minňğa od utworzenia zdarzenia; 

4) Nr zgğoszenia ï numer zgğoszenia; 

5) Nr zdarzenia  numer zdarzenia; 

6) Nr KZW - numer KZW; 

7) Status KZW ï dostňpne wartoŜci; 

a) ĂOtwarteò; 

b) ĂDo zamkniňciaò 

8) Identyfikator ZRM ï identyfikator ZRM; 

9) Kierownik ZRM ï Imiň i nazwisko Kierownika ZRM; 

10) Identyfikator pacjenta - pole do wprowadzenia identyfikatora pacjenta obejmujŃcego PESEL lub NN 

lub NW lub PESEL przedstawiciela ustawowego lub identyfikator pacjenta inny niŨ PESEL; 

11) Imiň ï Imiň pacjenta; 

12) Nazwisko ï Nazwisko pacjenta; 

13) Identyfikator autora ï pole do wprowadzenia numeru identyfikacyjnego autora; 

14) KMCR/KM LZRM ï moŨliwoŜĺ wyboru z listy rozwijanej TAK/NIE 

Dane moŨna wydrukowaĺ lub eksportowaĺ w formacie PDF, CSV lub XLS (Excel). 
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Rysunek 31 Okno "Raport niezamkniňtych KZW" 
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8.3.3. Zakğadka Powiadomienia 

 

Na liŜcie wyŜwietlane sŃ powiadomienia o bğňdach podczas importu do Moduğu NFZ i zmianach  

w dokumentacji wykonanych przez kierownik·w ZRM w wyniku poprawy przesğaniach bğňd·w.  

 

Rysunek 32 PodglŃd zakğadki "Powiadomienia"  

 

Dla Analityka Dysponenta: 

System wyŜwietla informacje o koniecznoŜci modyfikacji dokumentacji medycznej. Powiadomienia sŃ wysyğane 

przez System: 

1) MNFZ  w przypadku gdy: 

a) Import dokumentu zakoŒczyğ siň bğňdem ĂBğŃd walidacji wstňpnejò; 

b) Analityk dysponenta lidera zwr·ci bğŃd z MNFZ ĂBğŃd walidacji NFZò; 

2) MZRM w przypadku, gdy Kierownik ZRM poprawi kartň, kt·ra zostağa do niego odesğana do poprawy. 
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Rysunek 33 Zakğadka "Powiadomienia" z danymi dla ANLD  

 

Powiadomienia moŨna wyszukaĺ za pomocŃ filtr·w: 

1) Aktualne ï pole typu checkbox, domyŜlnie zaznaczone. WyŜwietlane sŃ aktualne powiadomienia do 3 

miesiňcy od czasu utworzenia; 

2) Archiwalne ï pole typu checkbox, wyŜwietlane sŃ powiadomienia z datŃ p·ŦniejszŃ niŨ 3 miesiŃce. 

Powiadomienia sŃ usuwane z listy po 12 miesiŃcach; 

3) Liczba przeczytanych wiadomoŜci ï pole typu checkbox, wyŜwietla liczbň przeczytanych wiadomoŜci, 

kt·re znajdujŃ siň aktualnie na liŜcie; 

4) Liczba nieprzeczytanych wiadomoŜci ï pole typu checkbox, domyŜlnie zaznaczone. WyŜwietla liczbň 

nieprzeczytanych wiadomoŜci, kt·re znajdujŃ siň aktualnie na liŜcie.; 

5) Data od/Data do. 

 

Lista prezentuje dane: 

1) Data i czas; 

2) TreŜĺ powiadomienia. 
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8.3.4. Zakğadka Zdarzenia 

 

Dla Analityka Dysponenta, Analityka Wojewódzkiego, Analityka KCMRM, Analityka Ministerstwa Zdrowia na 

liŜcie sŃ wyŜwietlane zdarzenia, kt·re zostağy zarejestrowane w MDYS. 

Dla Analityka LPR i Lekarza Koordynatora jeŨeli do zdarzenia zostağ zadysponowany LZRM sŃ wyŜwietlane 

zdarzenia, kt·re zostağy zarejestrowane w MDYS. 

Dla Analityka LPR, Lekarza Koordynatora, Analityka KCMRM i Analityka Ministerstwa Zdrowia sŃ wyŜwietlane 

zdarzenia, kt·re zostağy zarejestrowane w MCO LPR. 

 

 

Rysunek 34 Zakğadka Zdarzenia 

 

Na liŜcie sŃ wyŜwietlane zdarzenia o statusach: 

1) ObsğuŨone; 

2) Pozostağe; 

3) Anulowane; 

4) Anulowane (Duplikat); 

5) Odmowa; 

6) Odmowa (Duplikat). 

 

Lista zdarzeŒ umoŨliwia otwarcie formatek: 

1) szczeg·ğ·w zdarzenia; 

2) szczeg·ğ·w KZW wystawionych do zdarzenia - w przypadku wiňkszej liczby KZW, uŨytkownik musi 

wybraĺ konkretnŃ KZW z rozwijanej listy; 
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3) szczeg·ğ·w KMCR - w przypadku wiňkszej liczby KMCR, uŨytkownik musi wybraĺ konkretnŃ KMCR 

z rozwijanej listy. 

 

Lista zdarzeŒ dla kaŨdego zdarzenia prezentuje nastňpujŃce dane: 

1) Numer zdarzenia; 

2) Status; 

3) Godzinň przyjňcia; 

4) Kod pilnoŜci; 

5) Powód wezwania; 

6) Identyfikator ZRM - jeŜli zostağ zadysponowany do zdarzenia; 

7) Lokalizacjň zdarzenia. 

 

Dane moŨna wyszukaĺ za pomocŃ filtr·w: 

1) Data od/Data do ï zakres dat; 

2) Nr zdarzenia ï numer zdarzenia; 

3) Identyfikator ZRM  - identyfikator ZRM; 

4) Lokalizacja ï lokalizacja zdarzenia. 

 

Dane moŨna wydrukowaĺ lub eksportowaĺ w formacie PDF, CSV, XLS (Excel). 

Po oznaczeniu zdarzenia na liŜcie zdarzeŒ i klikniňciu prawym przyciskiem myszy, System wyŜwietla menu 

kontekstowe zawierajŃce wartoŜci: 

1) ĂSzczeg·ğy zdarzeniaò; 

2) ĂSzczeg·ğy KOZò ï dostňpne dla Analityka MZ, Analityka KCMRM oraz Analityka Wojewódzkiego; 

3) ĂDrukujò. 

 

 

Rysunek 35 Menu kontekstowe po wybraniu prawego przycisku myszy na wierszu zdarzeŒ. 

 

Po dwukrotnym klikniňciu Zdarzenia na liŜcie zdarzeŒ, System wyŜwietli okno Zdarzenia, w kt·rym na dolnej 

belce znajdujŃ siň przyciski ĂKarta Obsğugi Zgğoszeniaò, ĂHistoriaò i ĂZamknijò.  
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Rysunek 36 Okno ĂZdarzenieò. 

 

Po klikniňciu przycisku ĂKarta Obsğugi Zgğoszeniaò, System wyŜwietli KOZ. 

Menu kontekstowe przycisku ĂDrukujò wyŜwietla wartoŜci identyczne jak przy drukowaniu KZW. 
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8.3.5. PodglŃd i wydruk KOZ 

W module Analityka istnieje moŨliwoŜĺ podglŃdu i wydruku Karty Obsğugi Zgğoszenia (KOZ). Dostňp do KOZ 

jest moŨliwy z zakğadki: 

1) ĂZdarzeniaò; 

2) ĂZamkniňte dokumentyò; 

3) ĂNiezamkniňte dokumentyò; 

4) ĂMonitorowanie niezamkniňtych dokument·wò; 

UŨytkownik z uprawnieniem systemowym ĂAnalitykò nie ma moŨliwoŜci edycji danych KOZ, a dokument jest 

wyŜwietlany w trybie wyğŃcznie do odczytu. 

MoŨliwoŜĺ wyŜwietlenia i drukowania KOZ jest dostňpna dla uŨytkownik·w z uprawnieniem systemowym: 

1) ĂAnalityk KCMRMò; 

2) ĂAnalityk wojewódzkiò; 

3) ĂAnalityk MZò.s 

 

Dla kaŨdej z list dostňpne sŃ filtry umoŨliwiajŃce wyszukiwanie dokument·w odpowiedniego typu. 
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Rysunek 37 PodglŃd okna "Karta Obsğugi Zgğoszenia" 
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8.3.6. Zakğadka Zamkniňte dokumenty 

Lista zamkniňtych dokument·w wyŜwietla dokumenty, kt·re zostağy: 

1) Zamkniňte przez Kierownika ZRM w MZRM i MLZRM; 

2) Poprawione i zamkniňte przez Kierownika ZRM w MZRM i MLZRM, ANLL i ANLW; 

3) Zamkniňte technicznie przez Analityka KCMRM; 

4) Zamkniňte, a nastňpnie przekazane do poprawy przez Kierownika ZRM. 

 

 

Rysunek 38 Zakğadka "Zamkniňte dokumenty" 

 

Zakğadka prezentuje nastňpujŃce dane:  

1) Podmiot; 

2) Numer zgğoszenia; 

3) Numer zdarzenia; 

4) Numer KZW; 

5) Data i czas utworzenia; 

6) Data i czas zamkniňcia; 

7) KMCR/KM LZRM; 

8) Status podpisu elektronicznego; 

9) Kierownik ZRM; 

10) Imiň; 

11) Nazwisko; 

12) Identyfikator pacjenta ï pole wyŜwietla PESEL pacjenta lub NN, NW, PESEL przedstawiciela 

ustawowego lub identyfikator inny niŨ PESEL; 

13) Identyfikator autora; 

14) Identyfikator ZRM; 

15) Status KZW; 

16) Status NFZ; 
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17) Status ZM; 

18) Opis bğňdu; 

Analityk ma moŨliwoŜĺ wyszukania KZW/KMCR po polach takich jak: 

1) Podmiot ï nazwa podmiotu; 

2) Data od/Data do ï zakres dat; 

3) Numer zdarzenia ï numer zdarzenia; 

4) Numer KZW ï numer KZW; 

5) Status KZW ï statusy do wyboru: 

a) Zamkniňte; 

b) Zamkniňte technicznie; 

c) W edycji; 

d) Do weryfikacji; 

e) Do uzupeğnienia. 

6) Status NFZ ï statusy do wyboru: 

a) BğŃd walidacji wstňpnej; 

b) Poprawnie zaimportowano; 

c) Nie wymaga sprawozdania; 

d) BğŃd walidacji NFZ. 

7) Status ZM ï statusy do wyboru: 

a) Aktualizacja do SIM; 

b) Weryfikacja SIM; 

c) W trakcie aktualizacji w SIM; 

d) Przekazano do SIM; 

e) Zaktualizowano w SIM; 

f) Sprawozdano do SIM; 

g) BğŃd SIM; 

h) Nie podlega przekazaniu do SIM; 

i) Do wycofania z SIM; 

j) W trakcie wycofywania z SIM; 

k) Wycofano z SIM. 

8) Status podpisu elektronicznego; 

9) Identyfikator ZRM ï Identyfikator ZRM; 

10) Kierownik ZRM ï imiň i nazwisko Kierownika ZRM; 

11) Identyfikator pacjenta - pole do wprowadzenia identyfikatora pacjenta obejmujŃcego PESEL lub NN lub 

NW lub PESEL przedstawiciela ustawowego lub identyfikator pacjenta inny niŨ PESEL; 

12) Imiň ï imiň pacjenta; 

13) Nazwisko ï nazwisko pacjenta. 

Dane moŨna wydrukowaĺ lub eksportowaĺ w formacie PDF, CSV, XLS (Excel). 

WpisujŃc w polu Ănr KZWò, Ănr zdarzeniaò minimum 1 znaku, aplikacja zwr·ci wyniki, kt·re zawierajŃ wpisane 

znaki. Pola ĂCzas odò oraz  ĂCzas doò muszŃ byĺ uzupeğnione. 

Po wpisaniu w pole ĂIdentyfikator Pacjentaò minimum 3 cyfr oraz klikniňciu przycisku Szukaj, aplikacja zwr·ci 

listň KZW/KMCR, w kt·rych ĂIdentyfikator Pacjentaò zostağ uzupeğniony, zaczynajŃc siň od trzech pierwszych 

cyfr wpisanych w filtrze. W kolumnie ĂIdentyfikator Pacjentaò widoczne sŃ cağe numery PESEL. 

Po klikniňciu w pole ĂIdentyfikator ZRMò system wyŜwietli okno. 
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Rysunek 39 Okno dostňpnych ZRM 

 

Po klikniňciu w pole ĂStatus SIMò, System wyŜwietli wartoŜci: 

1) Wszystkie; 

2) Aktualizacja do SIM; 

3) Weryfikacja SIM; 

4) W trakcie aktualizacji w SIM; 

5) Przekazano do SIM; 

6) Zaktualizowano w SIM; 

7) Sprawozdano do SIM; 

8) BğŃd SIM; 

9) Nie podlega przekazaniu do SIM; 

10) Do wycofania z SIM; 

11) W trakcie wycofywania z SIM; 

12) Wycofano z SIM. 

 

Po oznaczeniu zdarzenia i klikniňciu prawym przyciskiem myszy, System wyŜwietla menu kontekstowe 

zawierajŃce wartoŜci: 

1) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

2) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

3) ĂSzczeg·ğy KMCRò; 

4) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

5) ĂWyŜlij do Moduğu NFZò ï tylko dla analityka dysponenta;  

6) ĂDrukujò: 

a) ĂKOZò ï tylko dla analityka wojewódzkiego lub analityka KCMRM, 

b) ĂKZWò, 
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c) ĂKMCRò. 

Po wybraniu ĂDrukujò i wğaŜciwego dokumentu z menu kontekstowego, System wyŜwietla listň dostňpnych 

wartoŜci identyczne jak przy drukowaniu KZW i KMCR. 

 

Rysunek 40 Menu kontekstowe po wybraniu prawego przycisku myszy na wierszu KZW w sekcji ĂZamkniňte 

dokumentyò. 
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8.3.7. Bğňdy SIM, NFZ, Inne 

 

8.3.7.1. Opis bğňdu 

Po wciŜniňciu przycisku ĂSzczeg·ğyò, w kolumnie ĂOpis bğňduò, wystňpujŃcej w zakğadkach ĂZamkniňte 

dokumentyò oraz ĂSIM PRMò, System wyŜwietli okno ĂOpis bğňduò, kt·re zawiera wszystkie bğňdy (SIM, NFZ 

oraz Inne) zwiŃzane z dokumentacjŃ.  

ANLD ma moŨliwoŜĺ przekazania kaŨdego bğňdu do Kierownika ZRM w celu poprawy oraz utworzenia wğasnego 

opisu bğňdu (typ bğňdu ĂInnyò) ï opisane w rozdziale 8.3.7.2. 

 

 

Rysunek 41 Okno "Opis bğňdu" 

W g·rnej czňŜci okna wyŜwietlajŃ siň szczeg·ğy zgğoszenia, zğoŨone z: 

1) ĂImiň i nazwisko:ò ï pole uzupeğniane automatycznie imieniem i nazwiskiem pacjenta, 

2) ĂIdentyfikator:ò - pole uzupeğniane automatycznie identyfikatorem pacjenta, 

3) ĂData i czas przekazania ZM:ò ï data i czas przekazania ZM do SIM, 

4) ĂNr zdarzeniaò ï numer zdarzenia w SWD PRM, 

5) ĂNr KZWò; 

Lista w oknie prezentuje nastňpujŃce dane: 

1) Wersja dokumentu w SWD PRM ï aktualna wersja dokumentu w SWD ; 

2) Wersja dokumentu w Repozytorium EDM ï wersja dokumentu w Repozytorium EDM;  

3) Kod bğňdu ï kod bğňdu ; 

4) Opis bğňdu; 

5) Status bğňdu ï status danego bğňdu, dostňpne wartoŜci: 

a) ĂNowyò ï dla nowego bğňdu: 
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¶ zwróconego z SIM podczas przekazywania ZM; 

¶ zwróconego z MNFZ; 

b) ĂObsğuŨonyò ï dla bğňdu, kt·ry zostağ poprawiony przez Kierownika ZRM lub ANLD ï ponowne 

zamkniňcie i podpisanie KZW (kolejna wersja). Dotyczy wszystkich typ·w bğňd·w; 

c) ĂW poprawieò ï dla bğňdu, kt·ry zostağ przekazany do poprawy przez Kierownika ZRM jest 

poprawiany przez ANLD. Dotyczy wszystkich typ·w bğňd·w; 

d) ĂAnulowanyò ï dla bğňd·w, kt·re nie zostağy przekazane do Kierownika ZRM z powodu 

zamkniňcia i podpisania KZW przez Kierownika ZRM przed przekazaniem kolejnego bğňdu. 

6) ťr·dğo bğňdu ï system, kt·ry zgğosiğ bğŃd: 

a. ĂSIMò ï w przypadku bğňdu zwróconego z SIM podczas przekazywania ZM; 

b. ĂNFZò ï w przypadku bğňdu zwróconego z MNFZ; 

c. ĂANLò ï w przypadku bğňdu utworzone przez ANLD. 
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8.3.7.2. Przesyğanie kart do poprawy do kierownika ZRM  

 

Analityk Dysponenta ma moŨliwoŜĺ przekazania dokumentu do Kierownika ZRM w celu poprawy danych. 

Przesğana dokumentacja bňdzie dostňpna w Module ZRM Miejsca stacjonowania w zakğadce ĂDokumenty do 

modyfikacjiò. Analityk dysponenta moŨe przekazaĺ do poprawy bğňdy SIM, NFZ lub dowolnŃ KZW/KMCR, którŃ 

uzna, Ũe wymaga poprawy (bňdzie to tak zwany bğŃd ĂInnyò). 

Aby przekazaĺ bğŃd do kierownika ZRM naleŨy kliknŃĺ PPM na KZW  i wybraĺ ĂSzczeg·ğy KZWò lub ĂSzczeg·ğy 

KMCRò. Otworzy siň formatka KZW  lub KMCR . Z panelu przycisków trzeba wybraĺ przycisk ĂPrzekaŨ do 

poprawyò.  

 

Rysunek 42 Panel przycisk·w w formatce "Szczeg·ğy KZW" 

 

Rysunek 43 Panel przycisk·w w formatce "Szczeg·ğy KMCRò 

WyŜwietli siň okno ĂOpis bğňduò. FunkcjonalnoŜĺ dotyczy tylko dokumentacji, kt·ra bňdzie elektronicznŃ 

dokumentacjŃ medycznŃ. ĂStarejò dokumentacji nie moŨna przekazaĺ do kierownika ZRM do poprawy. 

 

 

Rysunek 44 Okno "Opis bğňdu" po klikniňciu przycisku "PrzekaŨ do poprawy". 

W przypadku koniecznoŜci przesğania dokumentu kt·ry nie zawiera bğňd·w NFZ lub SIM, natomiast w opinii 

analityka dysponenta wymaga poprawy, przy przekazaniu tworzony jest bğŃd ĂInnyò o treŜci wprowadzonej do 
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pola ĂOpis bğňdu dla Kierownika ZRMò. Dodatkowo ANLD moŨe zaznaczyĺ pozostağe bğňdy na liŜcie, aby 

przesğaĺ je do poprawy, w szczeg·lnoŜci bğňdy ĂSIMò lub ĂNFZò.  

 

 

Rysunek 45 Okno "Opis bğňdu" po klikniňciu przycisku "PrzekaŨ do poprawy". 

 

Pole ĂOpis bğňdu dla Kierownika ZRMò jest obowiŃzkowe. UŨytkownik musi zawrzeĺ opis uğatwiajŃcy poprawň 

bğňd·w. 

W oknie dostňpne sŃ przyciski ĂZamknijò i ĂZapisz i przekaŨò, kt·ry aktywuje siň po wypeğnieniu pola ĂOpis 

bğňdu dla Kierownika ZRMò. 

 

Po wybraniu przycisku ĂZapisz i przekaŨò, System: 

1) Zweryfikuje czy dla danego KZW zostağ zgğoszony i przekazany bğŃd SIM lub bğŃd NFZ do MZRM. 

W przypadku, gdy do MZRM nie zostağ przekazany bğŃd SIM lub NFZ, System: 

1) WyŜwietli komunikat o treŜci ĂKZW <nr KZW> zostağa przekazana do poprawy przez kierownika 

ZRM.ò Oraz przyciskiem ĂOKò; 

2) Zmieni status KZW na ĂDo uzupeğnieniaò; 

3) Zmieni status bğňdu innego z ĂNowyò na ĂW poprawieò. 

4) Zablokuje KZW/KMCR do edycji dla analityka dysponenta. 

W przypadku, gdy do MZRM zostağ przekazany bğŃd SIM lub bğŃd NFZ, System zweryfikuje status KZW: 

1) dla statusu KZW o wartoŜci ĂDo uzupeğnieniaò zmieni status kolejnego bğňdu z ĂNowyò na ĂW 

poprawieò. 

JeŜli karta znajduje siň w poprawie u kierownika ZRM analityk dysponenta ma moŨliwoŜĺ przesyğania kolejnych 

bğňd·w do poprawy. 

 

JeŨeli zostanŃ zmienione dane przez Kierownika ZRM, kt·re wpğywajŃ na zmianň ZM, zdarzenie zostanie 

automatycznie wysğane do SIM. W przypadku NFZ, dokument zostanie automatycznie ponownie wysğany do 

MNFZ. 
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8.3.7.3. Statusy NFZ 

 

JeŨeli integracja z Moduğem NFZ dla danego podmiotu jest wğŃczona w Module Administratora, dane 

z KZW/KMCR, kt·re podlegajŃ sprawozdawczoŜci do OW NFZ bňdŃ automatycznie migrowane do Moduğu NFZ.  

Karty migrowane do Moduğu NFZ przyjmujŃ odpowiednio statusy oznaczajŃce nastňpujŃce przypadki:  

a) ĂBğŃd walidacji wstňpnejò ï KZW/KMCR nie zostağa zaimportowana do Moduğu NFZ, pow·d bğňdu 

okreŜlony jest w polu ĂOpis bğňdu NFZò; 

b) ĂPoprawnie zaimportowanoò ï KZW/KMCR zostağa zaimportowana do Moduğu NFZ; 

c) ĂNie wymaga sprawozdaniaò ï KZW zostağa zamkniňta z wybraniem opcji:  

i. Ăbrak pacjenta w miejscu zdarzeniaò lub Ăpacjent nie wyraŨa zgody na udzielenie pomocyò; 

ii.  KZW dotyczy LZRM/SZT; 

d) ĂBğŃd walidacji NFZò ï KZW/KMCR zostağa zwr·cona do Moduğu Analityka w wyniku bğňdu 

zwr·conego z OW NFZ lub bğňdu walidacji przy tworzeniu komunikatu dla OW NFZ, pow·d bğňdu 

okreŜlony jest w polu ĂOpis bğňduò. 

 

 

Rysunek 46 Statusy kart migrowanych do NFZ w zakğadce ĂZamkniňte dokumentyò 

Opis bğňdu bňdzie dostňpny w kolumnie ĂOpis bğňduò. 
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Rysunek 47 Dostňpny przycisk "Szczeg·ğy" w kolumnie "Opis bğňdu" 

 

W przypadku, gdy pole ĂStatus NFZò pozostaje puste, oznacza to, Ũe dla danej KZW zostağa podjňta decyzja 

o odwoğaniu wyjazdu przez dyspozytora medycznego. 

 

UWAGA!!!  

W Module Analityka w polu ĂStatus NFZò bňdzie pojawiaĺ siň status ĂNie wymaga sprawozdaniaò  

w KZW/KMCR  w Podmiotach, kt·re nie biorŃ udziağu w integracji z Moduğem NFZ.   
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8.3.7.4. Opcja ĂWyŜlij do Moduğu NFZò 

 

Zamkniňte dokumenty KZW/KMCR sŃ automatycznie importowane do Moduğu NFZ pod warunkiem,  

Ũe w Module Administratora dla danego dysponenta wğŃczona jest opcja ĂIntegracja z Moduğem NFZò.  

W przypadku modyfikacji zamkniňtych KZW/KMCR dla kt·rych w Module Analityka zostağa wprowadzona 

zmiana przez analityka, np. poprawa bğňdnych danych, takie KZW/KMCR sŃ automatycznie ponownie 

importowane do Moduğu NFZ. Nie ma w tym przypadku koniecznoŜci uŨywania przycisku ĂWyŜlij do Moduğu 

NFZò. 

Natomiast w przypadku, gdy ĂOpis bğňdu NFZò wskazuje na bğŃd, kt·ry nie wymaga edycji KZW/KMCR,  

a wymaga poprawy w Module Administratora, np. zğy numer prawa wykonywania zawodu lekarza lub 

pielňgniarki, po jego poprawie naleŨy uŨyĺ opcji ĂWyŜlij do Moduğu NFZò. W tym przypadku nie dochodzi 

do edycji KZW/KMCR, a wiňc mechanizm automatycznego importowania do Moduğu NFZ nie zadziağa.  

UWAGA!!!  

Zamkniňty dokument KZW/KMCR zostanie ponownie zaimportowany do Moduğu NFZ tylko 

w przypadku, gdy od jego zamkniňcia nie upğynňğo wiňcej niŨ 60 dni. 

 

Rysunek 48 Opcja ĂWyŜlij do Moduğu NFZò 

 

UWAGA !!!  

Bğňdy zwr·cone z Moduğu NFZ powinny byĺ poprawiane przez Podmiot, kt·ry dane KZW/KMCR 

wytworzyğ. Analityk dysponenta typu ĂLiderò poprawia bğňdy we wğasnych KZW/KMCR . Analityk 

dysponenta typu ĂWsp·ğrealizator/Podwykonawcaò poprawia bğňdy we wğasnych KZW/KMCR . 
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8.3.8. Zakğadka Niezamkniňte dokumenty 

W zakğadce znajdujŃ siň dokumenty, kt·re wymagajŃ zamkniňcia przez Kierownika ZRM w MZRM lub 

Kierownika LZRM w MLZRM.  

 

 

Rysunek 49 Ekran gğ·wny Aplikacji Analityka prezentujŃcy Listň niezamkniňtych dokument·w. 

 

Zakğadka prezentuje nastňpujŃce dane: 

1) Podmiot; 

2) Numer zgğoszenia; 

3) Numer zdarzenia; 

4) Numer KZW; 

5) Data i czas utworzenia; 

6) KMCR/KM LZRM; 

7) Status podpisu elektronicznego; 

8) Kierownik ZRM; 

9) Identyfikator ZRM; 

10) Imiň; 

11) Nazwisko; 

12) Identyfikator pacjenta; 

13) Identyfikator autora; 

14) Status KZW; 

15) Liczba dni od utworzenia; 

16) Status SIM; 

Do wyszukania dokument·w sğuŨŃ filtry: 

1) Podmiot ï Nazwa podmiotu; 

2) Data od/Data do ï zakres dat utworzenia dokumentu; 

3) Liczba dni od utworzenia; 

4) Numer zdarzenia; 

5) Numer KZW; 

6) Status KZW ï dostňpne wartoŜci: 
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a) ĂOtwarteò wyŜwietlone zostanŃ tylko KZW, w kt·rych brak wszystkich wymaganych danych; 

b) ĂDo zamkniňciaò ï wyŜwietlone zostanŃ KZW, kt·re sŃ gotowe do zamkniňcia przez kierownika 

ZRM; 

7) Status podpisu elektronicznego ï zawiera wartoŜci: 

a) Nie dotyczy; 

b) Niepodpisany; 

c) Oczekiwanie na podpis certyfikatem ZUS; 

d) BğŃd podpisu certyfikatem ZUS; 

e) Podpisany certyfikatem ZUS; 

f) Oczekuje na podpis kwalifikowany; 

g) Podpisano podpisem kwalifikowanym; 

h) BğŃd podpisu podpisem kwalifikowanym; 

i) Do ponownego podpisu. 

8) Identyfikator ZRM;  

9) Kierownik ZRM  ï imiň i nazwisko kierownika ZRM, aplikacja wyŜwietla wszystkich uŨytkownik·w  

z tŃ rolŃ w zaleŨnoŜci od uprawnieŒ Analityka; 

10) Identyfikator pacjenta;  

11) Imiň; 

12) Nazwisko. 

 Po uzupeğnieniu wartoŜci w filtrach i klikniňciu przycisku Szukaj, aplikacja zwr·ci listň dokument·w zawňŨonych 

do wybranych filtr·w oraz wyŜwietli informacjň o liczbie znalezionych wynik·w.  

Listň wynik·w moŨna wydrukowaĺ oraz wyeksportowaĺ do jednego z trzech moŨliwych format·w: PDF, CSV, 

XLS(Excel).  

 

 

Po oznaczeniu zdarzenia i klikniňciu prawym przyciskiem myszy, System wyŜwietla menu kontekstowe 

zawierajŃce wartoŜci: 

1) ĂSzczeg·ğy KOZò; 

2) ĂSzczeg·ğy KZWò; 

3) ĂSzczeg·ğy KMCRò; 

4) ĂSzczeg·ğy Zdarzeniaò; 

5) ĂWyŜlij do Moduğu NFZò ï tylko dla analityka dysponenta; 

6) ĂDrukujò: 

a) ĂKOZò ï tylko dla analityka wojewódzkiego i analityka KCMRM, 

b) ĂKZWò 

c) ĂKMCRò. 

Po wybraniu ĂDrukujò i wğaŜciwego dokumentu z menu kontekstowego, System wyŜwietla listň dostňpnych 

wartoŜci identyczne jak przy drukowaniu KZW i KMCR. 
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Rysunek 50 Menu kontekstowe po wybraniu prawego przycisku myszy na wierszu KZW w sekcji 

"Niezamkniňte dokumentyò. 
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8.3.9. Zakğadka Monitorowanie niezamkniňtych dokument·w 

Zakğadka pozwala na monitorowanie dokument·w, kt·re wymagajŃ zamkniňcia Kierownika ZRM w MZRM lub 

Kierownika LZRM w MLZRM. W tej zakğadce Analityk KCMRM ma moŨliwoŜĺ technicznego zamkniňcia 

dokumentacji. 

 

Rysunek 51 Ekran gğ·wny Aplikacji Analityka prezentujŃcy Listň monitorowania niezamkniňtych dokument·w. 

Lista przedstawia dane: 

1) Numer KZW; 

2) Województwo; 

3) Podmiot; 

4) Dyspozytornia medyczna; 

5) Identyfikator ZRM; 

6) Kierownik ZRM; 

7) Data i czas utworzenia KZW; 

8) Liczba peğnych dni od utworzenia. 

 

Analityk ma moŨliwoŜĺ wyszukania niezamkniňtych dokument·w za pomocŃ filtr·w: 

1) Data od/Data do; 

2) Niezamkniňte dokumenty powyŨej: é. dni; 

3) Województwo; 

4) Podmiot; 

5) Dyspozytornia medycznaô 

6) Numer KZW ; 

7) Identyfikator ZRM; 

8) Kierownik ZRM; 
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Po uzupeğnieniu wartoŜci w filtrach i klikniňciu przycisku ĂSzukajò, aplikacja zwr·ci listň dokument·w 

zawňŨonych do wybranych filtr·w oraz wyŜwietli informacjň o liczbie znalezionych wynik·w.  

Listň wynik·w moŨna wydrukowaĺ oraz wyeksportowaĺ do jednego z trzech moŨliwych format·w: PDF, CSV, 

XLS (Excel).  

 

Po wejŜciu w szczeg·ğy rekordu, uŨytkownik ma moŨliwoŜĺ technicznego zamkniňcia KZW/KMCR. Techniczne 

zamkniňcie KZW/KMCR z poziomu Analityka KCMRM wymaga uwierzytelnienia uŨytkownika oraz podanie 

powodu zamkniňcia w oknie modalnym. ĂTechniczne zamkniňcie dokumentacjiò nie bierze pod uwagň walidacji 

nağoŨonych na zamykanie KZW/KMCR przez Kierownika ZRM. KaŨda operacja Ătechnicznego zamkniňciaò 

KZW/KMCR jest zapisywana w bazie danych SWD PRM w tabeli KZW z adnotacjŃ o powodzie zamkniňcia 

dokumentu przez Analityka KCMRM oraz ze znacznikiem, Ũe dokument nie zostağ zamkniňty przez Kierownika 

ZRM. Ponadto, taka informacja pojawia siň r·wnieŨ w historii danego dokumentu. Reszta procesu zamkniňcia 

KZW/KMCR (zmiana statusu KZW/KMCR, przypisanie id osoby zamykajŃcej oraz wpisanie daty i godziny 

zamkniňcia) pozostaje jak w przypadku zamkniňcia dokumentacji przez Kierownika ZRM. 

 

 

Rysunek 52 Okno modalne ĂTechniczne zamkniňcie dokumentacjiò. 
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8.3.10. Zakğadka Pojazdy 

Zakğadka umoŨliwia monitorowanie danych pojazd·w i podglŃd wyposaŨenia. 

 

Rysunek 53 PodglŃd zakğadki "Pojazdy" 

 

 

Zakğadka prezentuje nastňpujŃce dane:  

a) Podmiot; 

b) Identyfikator pojazdu ï identyfikator pojazdu lub statku powietrznego; 

c) Marka pojazdu ï marka danego pojazdu lub statku powietrznego; 

d) ID GPS ï numer GPS przypisany do wybranego pojazdu lub statku powietrznego; 

e) Data nastňpnego badania technicznego; 

f) Identyfikator ZRM; 

g) WyposaŨenie ï po klikniňciu zostanie wyŜwietlone wyposaŨenie przypisane do danego pojazdu lub statku 

powietrznego. 

 

Dane moŨna wyszukaĺ za pomocŃ filtrów: 

a) Podmiot; 

b) Identyfikator pojazdu; 

c) Data nastňpnego badania technicznego; 

d) Kategoria; 

e) Rodzaj; 

f) Typ; 

g) Czas od/Czas do. 
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Rysunek 54 Filtry w zakğadce ĂPojazdyò 

 

Lista ĂWyposaŨenieò  zawiera dane: 

a) Kategoria ï kategoria wyposaŨenia; 

b) Rodzaj ï rodzaj wyposaŨenia; 

c) Typ ï typ wyposaŨenia ; 

d) Numer inwentarzowy; 

e) Data wprowadzenia wyposaŨenia; 

f) Numer paszportu technicznego urzŃdzeŒ medycznych; 

 

 

 

Rysunek 55 Okno "WyposaŨenie" 

 

 



 

 

56 

 

8.3.11. Zakğadka Monitorowanie GPS 

W zakğadce jest moŨliwoŜĺ monitorowania trasy pojazd·w na podstawie danych GPS z wybranego okresu 

i podmiotu. 

 

Rysunek 56 Zakğadka Monitorowanie GPS. 

 

Poszczeg·lni uŨytkownicy majŃ r·Ũne uprawnienia: 

ü Analityk KCMRM ï odczyt i eksportowanie; 

ü Analityk Wojewódzki ï odczyt i eksportowanie; 

ü Analityk Dysponenta ï obsğuga z moŨliwoŜciŃ ponownego wysğania i wycofania ZM; 

ü Analityk Dysponenta LPR ï obsğuga z moŨliwoŜciŃ ponownego wysğania i wycofania ZM. 

 

Analityk ma moŨliwoŜĺ wizualizacji poğoŨenia pojazdu bez wzglňdu na fakt przydzielenia do zgğoszenia/KZW na 

podstawie: 

1) Data i godzina od [YYYY -MM-DD HH:MM:SS]; 

2) Data i godzina od [YYYY -MM-DD HH:MM:SS]; 

3) Identyfikator rejonu operacyjnego ï moŨliwoŜĺ wybrania pojedynczego rejonu operacyjnego, kilka 

na raz lub wszystkich; 

4) Identyfikator ZRM  ï moŨliwoŜĺ wybrania pojedynczego ZRM, kilku na raz lub wszystkich; 

5) Podmiot. 

Trasa jest wyŜwietlona w postaci znaczników. 

 

Dane trasy moŨna wyeksportowaĺ do formatu CSV lub Excel.  

Eksport zawiera nastňpujŃce dane: 

1) Data i czas znacznika [YYYY-MM-DD HH:MM:SS]; 

2) Identyfikator GPS; 

3) Identyfikator pojazdu; 

4) Identyfikator ZRM; 

5) Numer KZW; 

6) Status ZRM; 

7) DğugoŜĺ geograficzna w formacie stopni dziesiňtnych (SD); 

8) SzerokoŜĺ geograficzna w formacie stopni dziesiňtnych (SD); 

9) PrňdkoŜĺ  [km/h]; 

10) Status wğŃczenia zapğonu; 

11) Status wğŃczenia sygnalizacji Ŝwietlnej pojazdu uprzywilejowanego; 

12) Status wğŃczenia sygnalizacji dŦwiňkowej pojazdu uprzywilejowanego. 

 



 

 

57 

 

Wygenerowana wizualizacja poğoŨenia ZRM moŨe r·wnieŨ zostaĺ wyeksportowana za pomocŃ przycisku ĂZapisz 

Mapňò, wraz ze znacznikami czasowymi zaznaczonymi na mapie, piktogramem statusu oraz kierunku jazdy 

ambulansu, do pliku w formacie: PNG, JPG lub PDF. 

Maksymalny okres czasu dla którego moŨna wyszukiwaĺ trasy pojazdów oraz liczba pojazdów kt·rych trasy sŃ 

monitorowane, okreŜlane sŃ w Module Administratora w liŜcie parametr·w systemowych. 

W lewym dolnym rogu dodano pole ĂGrupowanie pojazdówò z wartoŜciŃ 0-999, kt·re wyraŨa promieŒ w jakim 

ignorowane sŃ kolejne ramki GPS tego samego statusu. 

 

 

Rysunek 57 Okno Monitorowanie GPS. 
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8.3.12. Zakğadka SIM PRM 

W zakğadce moŨna monitorowaĺ i zarzŃdzaĺ przesyğaniem danych o zdarzeniach medycznych do SIM. 

 

Rysunek 58 Widok zakğadki SIM PRM 

Lista SIM  zawiera nastňpujŃce dane: 

1) Lp . ï liczba porzŃdkowa; 

2) Data i czas przekazania ZM ï data i czas przekazania informacji o ZM do SIM w formacie 

DD.MM.RRRR GG:MM:SS; 

3) Imiň i nazwisko ï imiň i nazwisko pacjenta, w przypadku oznaczenia pacjenta jako NN i NW numer 

zgodnie z opisem zamieszczonym niŨej; 

4) Identyfikator  pacjenta ï pole do wprowadzenia identyfikatora pacjenta obejmujŃcego PESEL lub NN 

lub NW lub PESEL przedstawiciela ustawowego lub identyfikator pacjenta inny niŨ PESEL; 

5) Nr zdarzenia ï numer zdarzenia w SWD PRM;  

2) Nr KZW  ï numer KZW w SWD PRM; 

3) Status KZW ï status KZW; 

4) Status Zdarzenia Medycznego ï informacja o przekazaniu ZM do SIM w formie statusu SIM, 

w przypadku, gdy KZW bňdzie w statusie ĂOtwartaò i nie bňdzie miağa jeszcze KMCR w kolumnie ï 

brak statusu; 

5) Identyfikator zdarzenia w P1 ï nr UUID nadawany przez System Informacji Medycznej P1 w formacie 

XXXXXXXX -XXXX -XXXX -XXXX -XXXXXXXXXXXX.  

6) EDM KMCR /KM LZRM ï informacja o utworzeniu odpowiednio KMCR w formacie HL7 CDA, 

dostňpne wartoŜci: ĂTAKò lub ĂNIEò; 

7) Status wysyğki do Repozytorium; 

8) Opis bğňdu ï kolumna zawierajŃca przycisk ĂSzczeg·ğyò po klikniňciu, kt·rego, System wyŜwietli okno 

szczeg·ğ·w bğňdu; 

9) Wersja dokumentu w SWD PRM; 

10) Wersja dokumentu w Repozytorium  
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Panel filtrów umoŨliwia filtrowanie po: 

1) Podmiot ï nazwa podmiotu; 

2) Data od/Data do ï pole do wyboru daty z kalendarza w formacie DD-MM-RRRR oraz rňcznego 

wprowadzenia godziny w formacie GG:MM; 

3) Nr Zdarzenia ï pole tekstowe do wprowadzenia numeru zdarzenia, liczba znak·w 50, umoŨliwia 

wprowadzenie cağego lub fragmentu numeru zdarzenia, aby wyszukaĺ konieczne jest podanie co najmniej 

jednego znaku; 

4) Nr KZW  ï pole tekstowe do wprowadzenia numeru KZW, liczba znak·w 50, umoŨliwia wprowadzenie 

cağego lub fragmentu numeru KZW, aby wyszukaĺ konieczne jest podanie co najmniej jednego znaku; 

5) Status KZW ï statusu KZW wybierany z poziomu okna ĂStatus KZWò, moŨliwoŜĺ wybrania jednego, 

kilku lub wszystkich status·w, dostňpne wartoŜci:  

a) Otwarte; 

b) Do zamkniňcia; 

c) Zamkniňte; 

d) Zamkniňte technicznie. 

6) Imiň i nazwisko; 

7) Status ZM;; 

8) EDM KMCR/KM LZRM  ï rozwijalna lista, dostňpne wartoŜci ĂTakò/òNieò; 

9) Identyfikator  pacjentaï pole do wprowadzenia identyfikatora pacjenta obejmujŃcego PESEL lub NN 

lub NW lub PESEL przedstawiciela ustawowego lub identyfikator pacjenta inny niŨ PESEL. 

 

Po uzupeğnieniu wartoŜci w filtrach i klikniňciu przycisku ĂSzukajò, aplikacja zwr·ci listň dokument·w 

zawňŨonych do wybranych filtr·w oraz wyŜwietli informacjň o liczbie znalezionych wynik·w.  

Listň wynik·w moŨna wydrukowaĺ oraz wyeksportowaĺ do jednego z trzech moŨliwych format·w: CSV, Excel.  

W przypadku, gdy usğugobiorca nie posiada numeru PESEL nadawany jest identyfikator NN. W przypadku 

dziecka r·wnego lub poniŨej 6 miesiŃca Ũycia, które nie posiada nr PESEL i nie ma moŨliwoŜci ustalenia 

identyfikatora przedstawiciela ustawowego, usğugobiorcy nadawany jest identyfikator NW. 

Identyfikator NN lub NW jest nadawany w MZRM w przypadku wybrania przycisku ĂNNò w sekcji ĂV ï Dane 

pacjenta i przekazanie pacjentaò. Identyfikator NN wyŜwietlany jest w formacie XXXXX-RRRR-NN, gdzie: 

1) XXXXX ï oznacza kolejny unikalny numer osoby w ramach kodu identyfikatora i roku, dopuszczalna 

wartoŜĺ X od 0-9; 

2) RRRR ï oznacza rok, dopuszczalna wartoŜĺ R od 0-9; 

3) NN / NW ï stanowi niezmiennŃ czňŜĺ tego identyfikatora odpowiednio: 

a) NN w przypadku usğugobiorcy, kt·ry nie posiada identyfikatora usğugobiorcy (PESEL), 

b) NW ï stanowi niezmiennŃ czňŜĺ tego identyfikatora ï w przypadku dziecka do 6 miesiŃca Ũycia, 

kt·re nie posiada identyfikatora usğugobiorcy (PESEL). 

 

Zakğadka ĂSIM PRMò jest dostňpna dla uŨytkownik·w z uprawnieniem systemowym: 

1) Analityk KCMRM ï wyğŃcznie w trybie odczytu z moŨliwoŜciŃ wyeksportowania; 

2) Analityk wojewódzki ï wyğŃcznie w trybie odczytu z moŨliwoŜciŃ wyeksportowania; 

3) Analityk dysponenta ï tryb obsğugi z moŨliwoŜciŃ ponownego wysğania i wycofania ZM. 
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Rysunek 59 Ekran gğ·wny Aplikacji Analityka prezentujŃcy Listň SIM PRM dla uŨytkownika z uprawnieniami 

analityk dysponenta. 

 

Po klikniňciu w przycisk ĂSzczeg·ğyò w kolumnie ĂOpis bğňduò, System wyŜwietli okno zawierajŃce: 

1) pola: 

a) ĂImiň i nazwiskoò ï imiň i nazwisko pacjenta; 

b) ĂIdentyfikatorò; 

c) ĂData i czas przekazania ZMò; 

d) ĂNumer zdarzeniaò; 

e) ĂNumer KZWò; 

2) tabele z kolumnami: 

a) Lp.  ï liczba porzŃdkowa, 

b) Kod bğňdu ï kod bğňdu zwracany przez System P1, 

c) Opis bğňdu ï opis bğňdu zwracany przez System P1, 

d) ťr·dğo bğňdu ï dla bğňd·w z SIM wartoŜĺ ĂSIMò, 

3) przycisk ĂZamknijò. 
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Rysunek 60 Okno "Opis bğňdu" 
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8.3.12.1. Statusy SIM  
 

ZM mogŃ posiadaĺ nastňpujŃce statusy SIM:  

1) Nowe ï KZW w statusie ĂOtwarteò/ĂDo zamkniňciaò oczekuje w kolejce na zarejestrowanie ZM w SIM; 

2) W trakcie wysyğania do SIM ï KZW w statusie ĂOtwarteò/ĂDo zamkniňciaò, System jest w trakcie 

przekazywania danych ZM do SIM; 

3) Weryfikacja SIM  ï KZW w statusie ĂOtwarteò/ĂDo zamkniňciaò/ĂZamkniňteò, weryfikacja w SIM; 

4) Przekazano do SIM ï KZW w statusie ĂOtwarteò/ĂDo zamkniňciaò, zarejestrowanie ZM w SIM; 

5) BğŃd SIM ï KZW w statusie ĂOtwarteò/ĂDo zamkniňciaò/ĂZamkniňteò, nieprzekazane do SIM z uwagi 

na bğŃd; 

6) Aktualizacja do SIM - KZW w statusie ĂOtwarteò/ĂDo zamkniňciaò/ĂZamkniňteò oczekuje w kolejce 

na aktualizacjň ZM w SIM, dotyczy przypadk·w zamkniňcia KZW przez Kierownika ZRM lub 

ponownego wysğania przez Analityka dysponenta; 

7) W takcie aktualizacji w SIM  ï KZW w statusie ĂOtwarteò/ĂDo zamkniňciaò/ĂZamkniňteò, przekazanie 

aktualizacji danych ZM do SIM; 

8) Zaktualizowano w SIM ï KZW w statusie ĂOtwarteò/ĂDo zamkniňciaò/ĂZamkniňteò, zaktualizowane 

dane ZM w SIM; 

9) Sprawozdano do SIM ï KZW w statusie ĂZamkniňteò, przekazane do SIM; 

10) Do wycofania z SIM- KZW w statusie ĂZamkniňteò oczekuje w kolejce na wycofanie ZM z SIM 

w zwiŃzku z decyzjŃ ANLD; 

11) W trakcie wycofywania z SIMï KZW w statusie ĂZamkniňteò, System jest w trakcie wycofywania 

danych ZM z SIM; 

12) Wycofano z SIM ï KZW w statusie ĂZamkniňteò, kt·re zostağo usuniňte z SIM w zwiŃzku z decyzjŃ 

ANLD. 
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8.3.12.2. Sprawozdawanie do SIM (P1) 

 

Dane ZM wysyğane sŃ do SIM (P1) po zamkniňciu dokumentacji. Oznacza to, Ũe w przypadku modyfikacji 

wprowadzonych wczeŜniej danych (wysğanych do SIM) System samoczynnie zaktualizuje wysğane dane w ramach 

wysyğania kompletnych danych. Generowanie ZM  zawierajŃcych kompletny zakres danych i przesyğanie do SIM 

odbywa siň podczas uzupeğniania dokumentacji medycznej (KZW i KMCR) przez kierownika ZRM w Module 

ZRM.  

W przypadku, gdy uŨytkownik dokona zmiany w dokumentacji obejmujŃce zakres danych sprawozdawany do 

SIM, system po klikniňciu w przycisk ĂZapiszò, a nastňpnie w przycisk ĂPotwierdŦò przy autoryzacji operacji,  

wyŜwietli komunikat informacyjny: 

 

Rysunek 61 Komunikat o ponownym przesğaniu ZM do SIM (P1) 

Po klikniňciu przycisku ĂOKò, System zamknie okno komunikatu.  

 

Kompletny zakres danych niezbňdny do sprawozdania ZM do SIM obejmuje: 

1) Dane podmiotu realizujŃcego: 

a) Numer ksiňgi rejestrowej, 

b) REGON; 

2) Dane zespoğu ratownictwa medycznego realizujŃcego; 

a) Identyfikator pracownika medycznego: 

ü numer PWZ ï lekarz i pielňgniarka, 

ü PESEL ï ratownik medyczny, 

b) Imiň i nazwisko,  

c) Kod przynaleŨnoŜci do danej grupy zawodowej: 

ü lekarz, 

ü pielňgniarka, 

ü ratownik medyczny; 

d) OkreŜlenie kierownika ZRM; 

3) Dane usğugobiorcy: 

a) Identyfikator pacjenta:  

ü PESEL, 

ü rodzaj i numer dokumentu toŨsamoŜci; 

ü identyfikator pacjenta; 

ü identyfikator NN, 
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ü identyfikator NW - w przypadku, gdy w przypadku noworodka, który nie posiada nr 

PESEL i nie ma moŨliwoŜci ustalenia identyfikatora przedstawiciela ustawowego 

usğugobiorcy, 

b) Imiň i nazwisko,  

c) Datň urodzenia oraz pğeĺ w przypadku, gdy identyfikator pacjenta to NN lub NW; 

4) Dane identyfikujŃce Ŝwiadczenie zdrowotne: 

a) Kod Ŝwiadczenia, 

b) Data rozpoczňcia udzielania Ŝwiadczenia zdrowotnegoï data przyjňcia zgğoszenia przez 

dyspozytora medycznego; 

c) Datň zakoŒczenia udzielania Ŝwiadczenia zdrowotnego ï data zakoŒczenia realizacji zlecenia 

(KZW), 

d) Kod przyczyny gğ·wnej wg ICD10, 

e) Kody przyczyn wsp·ğistniejŃcych wg ICD10, 

f) Kody zrealizowanych istotnych procedur medycznych wg ICD9; 

5) Dane dotyczŃce dokumentacji medycznej prowadzonej w postaci elektronicznej zgodnie ze standardem 

HL7 kt·re obejmujŃ: 

a) Identyfikator nadawany przez system usğugodawcy, 

b) Rodzaj, 

c) Datň wytworzenia, 

d) Tryb udostňpniania, 

e) Adres repozytorium, w którym jest przechowywana dokumentacja medyczna. 

6) Dane dotyczŃce pğatnika ï kod NFZ. 

 

 

UWAGA!!!  

Do SIM nie bňdŃ przekazywane zdarzenia w przypadku oznaczenia w KZW: 

1) ĂBrak pacjenta w miejscu zdarzeniaò; 

2) ĂPacjent nie wyraŨa zgody na udzielenie pomocy ï udzielenie pomocy i przewiezienie do szpitalaò; 

3) ĂPacjent nie wyraŨa zgody na udzielenie pomocy ï udzielenie pomocyò. 

PowyŨsze przypadki bňdŃ oznaczane w MANL statusem KZW ĂNie podlega przekazaniu do SIMò. 
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8.3.12.3. Bğňdy SIM (P1) 

 

W przypadku, gdy SIM (P1) zwr·ci bğŃd, uŨytkownik z uprawnieniem analityk dysponenta bňdzie m·gğ: 

1) wprowadziĺ poprawki do danego ZM oraz ponownie przesğaĺ je do SIM; 

2) przesğaĺ bğŃd SIM do poprawy Kierownikowi ZRM, po poprawie przez kierownika ZRM zdarzenia 

przesyğajŃ siň do SIM automatycznie.  

Wszystkie ZM w kt·rych pojawiğy siň bğňdy otrzymujŃ status ĂBğŃd SIMò. Zgodnie z rozdziağem 8.3.7.2. 

 

Rysunek 62 Widok zakğadki SIM z oznaczonym statusem ZM ĂBğŃd SIMò. 

 

 

W celu weryfikacji bğňdu zwr·conego z SIM (P1) naleŨy kliknŃĺ w przycisk ĂSzczeg·ğyò w kolumnie ĂOpis 

bğňduò. 

 

Rysunek 63 Widok zakğadki SIM z oznaczonym przyciskiem ĂSzczeg·ğyò. 

 

Po klikniňciu w przycisk ĂSzczeg·ğyò w kolumnie ĂOpis bğňduò, System wyŜwietli okno zawierajŃce informacje: 

1) Imiň i nazwisko; 

2) Identyfikator; 

3) Data i czas przekazania ZM; 

4) Numer zdarzenia; 

5) Numer KZW; 

6) Tabelň z kolumnami: 

a) Lp. ï liczba porzŃdkowa; 

b) Wersja KMCR w SWD PRM; 

c) Wersja KMCR w Repozytorium EDM; 

d) Kod bğňdu ï kod bğňdu zwracany przez System P1; 

e) Opis bğňdu ï opis bğňdu zwracany przez System P1; 

f) Status bğňdu; 

g) ťr·dğo bğňdu. 

 

Analityk dysponenta powinien poprawiĺ dane ZM zgodnie z opisem w oknie ĂSzczeg·ğy bğňduò. 
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Rysunek 64 Widok okna ĂSzczeg·ğy bğňduò. 

 

Po poprawieniu wszystkich bğňd·w naleŨy ponownie przesğaĺ ZM do SIM. System nie przesyğa automatycznie 

ZM w statusie ĂBğŃd SIMò do SIM dlatego tň czynnoŜĺ naleŨy wykonaĺ manualnie. Ponowne przesyğanie danych 

do SIM opisane zostağo w rozdziale 8.3.12.3.1 Ponowne wysyğanie danych do SIM. W przypadku przekazania 

bğňdu SIM do Kierownika ZRM w celu poprawy, po zamkniňciu takiej dokumentacji przez kierownika ZRM, ZM 

zostanie automatycznie przesğane do SIM.
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8.3.12.3.1. Ponowne wysyğanie danych do SIM 

W przypadku wystŃpienia bğňdu w automatycznym sprawozdawaniu danych do SIM (P1) i pojawiŃ siň ZM  

w statusie ï ĂBğŃd SIMò w zakğadce SIM - uŨytkownik powinien wysğaĺ dane do SIM (P1) poprzez wykorzystanie 

przycisku ĂWyŜlij ponownieò. 

W przypadku niepowodzenia naleŨy w kolejnym kroku zweryfikowaĺ: 

1) kompletny zakres danych niezbňdnych do sprawozdania ZM do SIM ï dotyczy KZW w statusie 

ĂZamkniňteò; 

2) status KZW ï sprawozdania ZM do SIM moŨliwe jest jedynie dla KZW w statusie ĂZamkniňteò. 

JeŨeli wprowadzony zakres danych jest poprawny, uŨytkownik powinien oznaczyĺ ZM z listy w statusie ĂBğŃd 

SIMò i wcisnŃĺ przycisk ĂWyŜlij ponownieò.  

W przypadku gdy dane sŃ niekompletne, naleŨy je uzupeğniĺ, a po uzupeğnieniu wysğaĺ do SIM (wybierajŃc ZM 

z listy w statusie ĂBğŃd SIMò, a nastňpnie przycisk ĂWyŜlij ponownieò).  

W przypadku, gdy uŨytkownik ma pewnoŜĺ, Ũe wprowadzono zakres danych jest zgodny z punktem 1 lub  

2, a System po ponownym wysğaniu zwraca ĂBğŃd SIMò, uŨytkownik powinien odczekaĺ minimum 2 godziny 

i podjŃĺ nastňpnŃ pr·bň wysğania danych do SIM.  

JeŨeli pomimo odczekania wspomnianego czasu pr·ba sprawozdania ZM do SIM ponownie zakoŒczy siň 

niepowodzeniem, naleŨy zgğosiĺ taki przypadek w aplikacji Helpdesk KCMRM.  

 

UWAGA!!!  

PowyŨszy spos·b postňpowania (obejŜcia) w przypadku wystŃpienia statusu: ĂBğŃd SIMò, jest zwiŃzany  

z czasowymi ograniczeniami przyjmowania danych wystňpujŃcy po stronie SIM (P1), kt·re zostağy 

zidentyfikowane w okresie od 1 lipca 2021 roku do 30 sierpnia 2021 roku. Czasowe ograniczenia wystňpujŃ  

w r·Ũnych okresach czasu i czas ich wystňpowania jest r·Ũny. 

 

 

Kody bğňd·w SIM (P1) wraz z ich opisami zamieszczone zostağy w tabeli poniŨej. 

L.p. Nazwa reguğy Komunikat 

1 REG.WER.3770 
Nie podano daty rozpoczňcia Zdarzenia Medycznego lub podana data jest zbyt odlegğa wstecz 

wzglňdem obecnego czasu. 

2 REG.WER.3773 
Nie podano daty rozpoczňcia Zdarzenia Medycznego lub podana data rozpoczňcia Zdarzenia 

Medycznego nie moŨe byĺ p·Ŧniejsza niŨ data zakoŒczenia 

3 REG.WER.3774 
Podana data zakoŒczenia Zdarzenia Medycznego nie moŨe byĺ zbyt odlegğa w prz·d wzglňdem 

obecnego czasu 

4 REG.WER.3776 
Podana data zakoŒczenia Zdarzenia Medycznego jest zbyt odlegğa wstecz wzglňdem obecnego 

czasu. 

5 REG.WER.3826  Bğňdny kod typu procedury. 
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7 REG.WER.3828  Identyfikator Pracownika Medycznego jest nieprawidğowy 

8 REG.WER.3830  Identyfikator Usğugodawcy musi wystňpowaĺ w CWUd i byĺ aktywny. 

9 REG.WER.3832  Nieprawidğowy usğugobiorca lub uslugobiorca nie Ũyje. 

10 REG.WER.3829  Identyfikator Miejsca Udzielania świadczeŒ musi wystňpowaĺ w CWUd i byĺ aktywny. 

11 REG.WER.3788 Wymagane podanie prawidğowej daty rozpoczňcia przepustki. 

12 REG.WER.3842  
Data rozpoczňcia przepustki nie moŨe byĺ wczeŜniejsza niŨ data rozpoczňcia Zdarzenia 

Medycznego. 

13 REG.WER.3847  Identyfikator usğugobiorcy (paszport) jest nieprawidğowy.  

15 REG.WER.3905  Identyfikator usğugobiorcy jest spoza listy akceptowanych identyfikatorów  

16 REG.WER.3887  
Nieprawidğowa data zakoŒczenia zdarzenia (data zakoŒczenia nie moŨe byĺ wczeŜniejsza niŨ data 

zgonu ) 

17 REG.WER.3843 Wymagane podanie prawidğowej daty zakoŒczenia przepustki. 

18 REG.WER.3907   Identyfikator usğugobiorcy o nieznanej toŨsamoŜci (NN) jest nieprawidğowy. 

19 REG.WER.3908  
Identyfikator usğugobiorcy poniŨej 6 miesiŃca Ũycia o nieznanej toŨsamoŜci (NW) jest 

nieprawidğowy.  

20 REG.WER.3889  Wymagane podanie prawidğowego trybu przyjňcia dla hospitalizacji. 

21 REG.WER.3910  Wymagane podanie prawidğowego trybu wypisu dla hospitalizacji. 

22 REG.WER.3831  Bğňdny kod lub wartoŜĺ opisowa typu Zdarzenia Medycznego 

23 REG.WER.3844  Data rozpoczňcia kolejnej przepustki nie moŨe byĺ wczeŜniejsza niŨ data zakoŒczenia poprzedniej. 

24 REG.WER.4057  Imiň i nazwisko pracownika medycznego jest wymagane i musi mieĺ poprawny format. 

25 REG.WER.4059  
NiezgodnoŜĺ danych Pracownika Medycznego z danymi w CWPM lub CWUB w zakresie: imiň, 

nazwisko. 

26 REG.WER.4038 Data urodzenia pacjenta ma nieprawidğowy format. 

27 REG.WER.4040 Data urodzenia pacjenta nie moŨe byĺ p·Ŧniejsza od daty bieŨŃcej. 

28 REG.WER.4052 Data urodzenia pacjenta jest zbyt odlegğa wstecz od daty bieŨŃcej. 



 

 

68 

 

29 REG.WER.4047  Podane imiň i nazwisko pacjenta muszŃ mieĺ poprawny format. 

30 REG.WER.4058  Podane imiň i nazwisko pacjenta muszŃ mieĺ poprawny format. 

31 REG.WER.4062  NiezgodnoŜĺ danych Pacjenta z danymi w CWUB w zakresie: imiň, nazwisko. 

32 REG.WER.4127  Podany w Szczepieniu lek jest nieaktywny. 

33 REG.WER.4084  Nie podano poprawnego profilu dla zasobu danych. 

34 REG.WER.4177  Identyfikator pracownika medycznego nie znajduje siň na liŜcie akceptowanych identyfikator·w. 

35 REG.WER.4259  Podpis elektroniczny jest nieprawidğowy lub straciğ waŨnoŜĺ. 

36 REG.WER.4280  Podano nieprawidğowy priorytet rozliczenia. 

37 REG.WER.4281  Podano nieprawidğowŃ kategoriň rozliczenia. 

38 REG.WER.4235  Podano niepoprawny kod objawów reakcji alergicznej. 

39 REG.WER.6051 Nie istnieje szczepienie z dawkŃ poprzedzajŃcŃ rejestrowane szczepienie 

40 REG.WER.4236  Podano bğňdny kod alergenu. 

41 REG.WER.4237 Kod implantu niezgodny ze sğownikiem SNOMED. 

42 REG.WER.4307 
Podany kod podmiotu zobowiŃzanego do finansowania ŜwiadczeŒ ze Ŝrodk·w publicznych jest 

niepoprawny 

43 REG.WER.4326 
Data poczŃtku okresu rozliczeniowego musi byĺ identyczna jak data zakoŒczenia okresu 

rozliczeniowego. Obie daty muszŃ byĺ podane w formacie YYYY-MM. 

44 REG.WER.4354  Data poczŃtku okresu realizacji Ŝwiadczenia nie moŨe byĺ p·Ŧniejsza niŨ jego data zakoŒczenia. 

45 REG.WER.4397  Nieprawidğowy kod obserwacji dotyczŃcej uŨywania wyrob·w tytoniowych. 

46 REG.WER.4387 Nieprawidğowy kod typu pomiaru antropometrycznego 

47 REG.WER.4433 Nie podano daty poczŃtku pobytu w Miejscu Udzielania świadczeŒ. 

48 REG.WER.4301 Podany numer PESEL Pracownika Medycznego jest niepoprawny 

49 REG.WER.4300 Podany numer PESEL Usğugobiorcy jest niepoprawny 

50 REG.WER.4457 Data rozpoczňcia przepustki nie moŨe byĺ p·Ŧniejsza niŨ data zakoŒczenia 
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51 REG.WER.4417  Niepoprawny status wyniku obserwacji. 

52 REG.WER.4418 Niepoprawny status ciŃŨy. 

53 REG.WER.4419  Niepoprawny status typu obserwacji ciŃŨy. 

55 REG.WER.4423  Niepoprawny kod sposobu wyliczenia daty porodu 

56 REG.WER.4424 Niepoprawny kod statusu uŨywania przez Pacjenta wyrobów tytoniowych. 

57 REG.WER.4420 Podana pğeĺ jest nieprawidğowa. 

58 REG.WER.4421  Podany typ danych kontaktowych jest nieprawidğowy. 

59 REG.WER.4427 Niepoprawny status procedury medycznej. 

60 REG.WER.4450  Niepoprawny kod przynaleŨnoŜci do grupy zawodowej 

61 REG.WER.4037 Brak statusu zdarzenia medycznego lub podany status jest niepoprawny. 

62 REG.WER.4458  Podana rola uczestnika zdarzenia medycznego jest nieprawidğowa 

63 REG.WER.4039  Podany status historyczny Zdarzenia Medycznego jest niepoprawny. 

64 REG.WER.4428  Niepoprawny kod kategorii rozpoznania. 

65 REG.WER.4444  Niepoprawny kod strony ciağa. 

66 REG.WER.4409  Nieprawidğowa data wystŃpienia alergii. 

67 REG.WER.4518 Niepoprawny kod statusu alergii. 

68 REG.WER.4425  Nieprawidğowy kod typu podpisu pracownika medycznego 

69 REG.WER.4426  Nieprawidğowy kod typu podpisu 

70 REG.WER.4506  Nieprawidğowy kod roli pracownika medycznego 

71 REG.WER.4507 Nieprawidğowy kod statusu dostepnoŜci dokumentu medycznego. 

72 REG.WER.4508 Nieprawidğowy kod statusu dokumentu medycznego. 

73 REG.WER.4509 Nieprawidğowy kod statusu referencji dokumentu medycznego. 

74 REG.WER.4511  Nieprawidğowy kod statusu uprawnienia do ŜwiadczeŒ 
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75 REG.WER.4512  Nieprawidğowy kod typu dokumentu. 

76 REG.WER.4513 Bğňdny kod lub nazwa tytuğu uprawnienia do ŜwiadczeŒ. 

77 REG.WER.4514  Nieprawidğowy kod oŜwiadczenia o przysğugujŃcym prawie do ŜwiadczeŒ 

78 REG.WER.4516  
Nieprawidğowy kod symbolu paŒstwa, w kt·rym znajduje siň podmiot wystawiajŃcy/wydajŃcy 

dokument uprawniajŃcy do ŜwiadczeŒ 

79 REG.WER.4540  Nieprawidğowy kod uprawnienia rozszerzajŃcego zakres uprawnieŒ. 

80 REG.WER.4449  Niesp·jnoŜĺ identyfikator·w z zasobem Pacjent 

81 REG.WER.4560 Niepoprawne dane kontaktowe. 

82 REG.WER.4562  BğŃd lub niezgodnoŜĺ daty ze statusami dla podanego typu zdarzenia medycznego. 

83 REG.WER.4563  Podana data rozpoczňcia procedury jest zbyt odlegğa wstecz wzglňdem obecnego czasu. 

84 REG.WER.4570  Podana data zakoŒczenia procedury jest zbyt odlegğa w prz·d wzglňdem obecnego czasu. 

85 REG.WER.4572 Podana data rozpoczňcia procedury jest p·Ŧniejsza niŨ data zakoŒczenia. 

86 REG.WER.4571 Data zakoŒczenia procedury niezgodna z datŃ powiŃzanego zdarzenia medycznego 

87 REG.WER.4056 
Podany w procedurze identyfikator Pacjenta jest niespójny z identyfikatorem wskazanym w 

powiŃzanym zdarzeniu medycznym. 

88 REG.WER.4640 
Podany w rozpoznaniu identyfikator Pacjenta jest niespójny z identyfikatorem wskazanym w 

powiŃzanym zdarzeniu medycznym. 

89 REG.WER.4861  
Podany w obserwacji identyfikator Pacjenta jest niespójny z identyfikatorem wskazanym w 

powiŃzanym zdarzeniu medycznym. 

90 REG.WER.4862 
Podany w danych pozycji rozliczeniowych identyfikator Pacjenta jest niespójny z identyfikatorem 

wskazanym w powiŃzanym zdarzeniu medycznym. 

91 REG.WER.4665  
Podany w danych dotyczŃcych uprawnienia do ŜwiadczeŒ identyfikator Pacjenta jest niesp·jny z 

identyfikatorem wskazanym w powiŃzanym zdarzeniu medycznym. 

92 REG.WER.4880  Brak sp·jnoŜci miňdzy danymi pozycji rozliczeniowych a powiŃzanŃ ProcedurŃ. 

93 REG.WER.4881  
Brak sp·jnoŜci miňdzy danymi pozycji rozliczeniowych a powiŃzanymi danymi uprawnieŒ do 

ŜwiadczeŒ. 

94 REG.WER.4864  Brak sp·jnoŜci miňdzy danymi pozycji rozliczeniowych a powiŃzanym Rozpoznaniem 



 

 

71 

 

95 REG.WER.4195 
Wskazane Miejsce Udzielania świadczeŒ nie jest identyczne jak w powiŃzanym Zdarzeniu 

Medycznym. 

96 REG.WER.4657  Podano bğňdny numer skierowania elektronicznego 

97 REG.WER.4949  Wymaganych minimum 2 uczestnik·w wyjazdu ratowniczego i okreŜlenie roli kierownika wyjazdu 

98 REG.WER.4959  BğŃd sp·jnoŜci w uŨytym nazwisku i imieniu w zasobach 

99 REG.WER.4903  Data rozpoczňcia procedury niezgodna z datŃ rozpoczňcia powiŃzanego zdarzenia medycznego 

100 REG.WER.4904 Data zakoŒczenia procedury niezgodna z datŃ zakoŒczenia powiŃzanego zdarzenia medycznego 

101 REG.WER.4901 Niepoprawny numer REGON 

102 REG.WER.3290  Podany poziom poufnoŜci danych jest nieprawidğowy. 

103 REG.WER.4910  Przewidywana data porodu nie moŨe byĺ wiňksza niŨ 294 dni od daty bieŨŃcej 

104 REG.WER.4882  Podany kod grupy krwi jest nieprawidğowy. 

105 REG.WER.5285 Podana data rozpoznania jest p·Ŧniejsza niŨ bieŨŃca data systemowa. 

106 REG.WER.5286  Podana data rozpoznania jest wczeŜniejsza niŨ data urodzenia Pacjenta. 

107 REG.WER.5329  Podana data podpisu jest zbyt odlegğa wstecz wzglňdem bieŨŃcego czasu. 

108 REG.WER.5328 Podana data podpisu nie moŨe byĺ wiňksza niŨ bieŨŃca data systemowa. 

109 REG.WER.4911  Historyczna data szczepienia nie moŨe byĺ wiňksza niŨ bieŨŃca data systemowa. 

110 REG.WER.5356 
W danych potwierdzajŃcych autentycznoŜĺ wybranego typu Zdarzenia Medycznego musi wystŃpiĺ 

referencja do jednego zasobu Zdarzenia Medycznego i zasobu z danymi Pacjenta. 

111 REG.WER.5361 Niepoprawny identyfikator Pacjenta bňdŃcego pğatnikiem. 

112 REG.WER.5373  Podany numer EKUZ ma nieprawidğowy format. 

113 REG.WER.5415  Niepoprawny czas trwania zdarzenia typu "Leczenie jednego dnia". 

114 REG.WER.5416 Nieprawidğowy numer poŜwiadczenia wydawanego przez NFZ 

115 REG.WER.5412 
Podana data sporzŃdzenia dokumentu nie moŨe byĺ wczeŜniejsza niŨ data poczŃtku powiŃzanego 

Zdarzenia Medycznego ani p·Ŧniejsza niŨ data jego koŒca. 
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116 REG.WER.5414  Niepoprawny identyfikator Pacjenta. 

117 REG.WER.5383 Niepoprawny system identyfikacji pğatnika. 

118 REG.WER.5331 
W danych potwierdzajŃcych autentycznoŜĺ wybranego typu Zdarzenia Medycznego nie wystňpujŃ 

wszystkie wymagane referencje do innych typów zasobów. 

119 REG.WER.5337  Podana data wystŃpienia alergii jest p·Ŧniejsza niŨ bieŨŃca data systemowa. 

120 REG.WER.5446 Nie podano wymaganych danych dla dokumentu okreŜlonego typu - PLEntitlementEKUZ (E) 

121 REG.WER.5448  Nie podano wymaganych danych dla dokumentu okreŜlonego typu - PLEntitlementEKUZ (F) 

122 REG.WER.5449 Nie podano wymaganych danych dla dokumentu okreŜlonego typu - PLEntitlementOTHER (KP) 

123 REG.WER.5451 Nie podano wymaganych danych dla dokumentu okreŜlonego typu - PLEntitlementEKUZ (O) 

124 REG.WER.5426  
Podana data koŒca waŨnoŜci dokument·w uprawniajŃcych do ŜwiadczeŒ nie moŨe byĺ wczeŜniejsza 

niŨ data poczŃtku powiŃzanego Zdarzenia Medycznego. 

125 REG.WER.5450  Nie podano wymaganych danych dla dokumentu okreŜlonego typu - PLEntitlementOTHER (K) 

126 REG.WER.5282 Nieprawidğowy kod szczepienia. 

127 REG.WER.5499 Nie podano wymaganych danych dla dokumentu okreŜlonego typu - PLEntitlementOTHER 

128 REG.WER.5501  Nie podano wymaganych danych dla dokumentu okreŜlonego typu - PLEntitlementOTHER (KB) 

129 REG.WER.5502 
Nie podano wymaganych danych dla dokumentu okreŜlonego typu - PLEntitlementOTHER (A) 

 

130 REG.WER.5419 Dla wskazanego tytuğu uprawnienia podano nieodpowiedni typ dokumentu. 

131 REG.WER.5511 Niepoprawny system identyfikacji dokumentu skierowania. 

132 REG.WER.5509 Niepoprawny format identyfikatora Zdarzenia Medycznego. 

133 REG.WER.5413  Wymagane podanie daty urodzenia oraz pğci Pacjenta. 

134 REG.WER.5510 Niepoprawny identyfikator Pacjenta bňdŃcego pğatnikiem 

135 REG.WER.5517  Brak ciŃgğoŜci pobytu Pacjenta pomiňdzy oddziağami (z uwzglňdnieniem przepustek). 

136 REG.WER.4922  Nieprawidğowa kategoria alergii. 
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137 REG.WER.5327 
Podana data szczepienia nie moŨe byĺ wiňksza niŨ bieŨŃca data systemowa. 

 

138 REG.WER.5518  Zasoby objňte podpisem nie sŃ powiŃzane z tym samym Zdarzeniem Medycznym 

139 REG.WER.5605  Nie podano wymaganych danych dla POZ. 

140 REG.WER.5619  Nieprawidğowy system identyfikacji Usğugodawcy. 

141 REG.WER.5620  
Brak wymaganych referencji dla wskazanego w danych rozliczeniowych kodu produktu 

jednostkowego. 

142 REG.WER.5633 
Dla podanego kodu produktu jednostkowego kod typu rozpoznania powinien wskazywaĺ na wady 

letalne pğodu. 

143 REG.WER.5987  

Brak sp·jnoŜci miňdzy:  

1. identyfikatorem Pracownika Medycznego z atrybutu serialNumber z sekcji DN certyfikatu 

sğuŨŃcego do weryfikacji podpisanego zasobu z identyfikatorem wskazanym w wňŦle 

(Immunization.performer.actor.identifier.value albo Observation.performer.identifier.value) LUB  

2. we wskazanym wňŦle w zasobie wystňpuje inny identyfikator niŨ NPWZ Pracownika 

Medycznego/PESEL profesjonalisty medycznego LUB  

3. brak aktywnych uprawnieŒ dla asystenta zdefiniowanych w Rejestrze Asystentów Medycznych. 

144 REG.WER.5481  Wymagane dane pozycji rozliczeniowych, gdy MUś w Zdarzeniu Medycznym wskazuje na POZ. 

145 REG.WER.5873 Nieprawidğowy kod strony ciağa podania szczepionki. 

146 REG.WER.5877 Nieprawidğowy kod Ŧr·dğa finansowania szczepienia. 

147 REG.WER.5874 Nieprawidğowy kod sposobu podania szczepionki. 

148 REG.WER.5333 Podany status szczepienia jest nieprawidğowy. 

149 REG.WER.5875  Nieprawidğowy kod powodu braku szczepienia. 

150 REG.WER.5894  Nieprawidğowy numer dawki szczepienia. 

151 REG.WER.5916 Wymagane podanie informacji o miejscu i sposobie podania szczepienia. 

152 REG.WER.5918 Wymagany powód braku szczepienia dla statusu NIE WYKONANO 

153 REG.WER.5963 
Brak zgodnoŜci sumy kontrolnej zasobu podpisanego z sumŃ kontrolnŃ zasobu wskazanego w 

Provenance.target 

154 REG.WER.6038 

W zaleŨnoŜci od typu zasobu: 

Immunization: Wskazano nieprawidğowy kod procedury szczepienia. 

Observation: Wskazano nieprawidğowy kod procedury kwalifikacji. 
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155 REG.WER.5953  Nieprawidğowy kod jednostki miary szczepionki. 

156 REG.WER.6044  Dla szczepienia o statusie WYKONANE bğňdnie podano pow·d braku szczepienia. 

157 REG.WER.6004 Bğňdny typ pracownika medycznego wystawiajŃcego Kwalifikacjň elektronicznŃ 

158 REG.WER.5983  Nieprawidğowy kod Kwalifikacji. 

159 REG.WER.5984  Nieprawidğowy typ Kwalifikacji. 

160 REG.WER.5988  Nieprawidğowy kod przeznaczenia Kwalifikacji. 

161 REG.WER.5997  
Komunikat: Wymagane podanie daty odroczenia Kwalifikacji. Data odroczenia musi byĺ p·Ŧniejsza 

niŨ data wydania kwalifikacji. 

162 REG.WER.6008  Wymagane podanie rodzaju kwalifikacji. 

163 REG.WER.5998  
Data wystawienia kwalifikacji elektronicznej jest zbyt odlegğa wstecz lub p·Ŧniejsza od daty 

szczepienia.. 

164 REG.WER.6146  Istnieje szczepienie o takim samym numerze dawki jak rejestrowane szczepienie. 

165 REG.WER.6156  Bğňdny typ pracownika medycznego wykonujŃcego szczepienie. 

166 REG.WER.6199 
Dla wskazanego typu zdarzenia medycznego powinno wystŃpiĺ przynajmniej jedno Miejsce 

Udzielania świadczeŒ. 

167 REG.WER.6375  Kod EAN szczepionki COVID nie znajduje siň w zbiorze dopuszczalnych kod·w 

168 REG.WER.6428 
Bğňdny typ pracownika medycznego wystawiajŃcego Kwalifikacjň papierowŃ 

 

169 REG.WER.6507 Data wystawienia kwalifikacji jest zbyt odlegğa wstecz lub p·Ŧniejsza od daty szczepienia. 

170 REG.WER.6557  
 Nieprawidğowa liczba dawek lub liczba dawki nie moŨe byĺ wyŨsza dla wprowadzonego numeru 

dawki. 

171 REG.WER.6552   NiezgodnoŜĺ wprowadzonej daty urodzenia lub pğci z numerem PESEL 

172 REG.WER.6587  Nieprawidğowy format identyfikatora noworodka, dla kt·rego znany jest identyfikator matki. 

173 REG.WER.6630 
Data urodzenia noworodka, dla kt·rego znany jest identyfikator matki jest zbyt odlegğa wstecz lub 

jest datŃ przyszğŃ. 

174 REG.WER.6728 Referencja do podpisywanych zasob·w ma nieprawidğowŃ postaĺ i zawiera numer wersji zasobu. 
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175 REG.WER.6816  Dla szczepieŒ przeciwko Covid-19 wymagane jest podanie numeru serii szczepionki. 

176 REG.WER.6815 
Dla szczepieŒ przeciwko Covid-19 wymagany format daty podania szczepionki to RRRR-MM-DD 

lub YYYY-MM-DDThh:mm:ss.sss+zz:zz 

177 REG.WER.6784 Bğňdny system kodowania w zasobie Zdarzenia Medycznego. 

179 REG.WER.6792  Niepoprawne Ŧr·dğo pochodzenia informacji o szczepieniu historycznym. 

180 REG.WER.6880  Podane ciŜnienie skurczowe nie moŨe byĺ mniejsze bŃdŦ r·wnie ciŜnieniu rozkurczowemu. 

181 REG.WER.6000 
Data wystawienia kwalifikacji papierowej jest zbyt odlegğa wstecz lub p·Ŧniejsza od daty 

szczepienia. 

182 REG.WER.6939  Nieprawidğowy system kodowania typu pomiaru antropometrycznego. 

183 REG.WER.6937 Nieprawidğowy system kodowania typu rozpoznania. 

185 REG.WER.6984  Nie odnaleziono wskazanego kodu typu rozpoznania w sğowniku ORPHANET. 

186 REG.WER.5597  Nieprawidğowe wartoŜci przeprowadzonych pomiar·w 

187 REG.WER.6911  Nieprawidğowy kod okolicy ciağa 

188 REG.WER.6941  Nieprawidğowy kod typu pomiaru antropometrycznego 

189 REG.WER.6949  Nie odnaleziono wskazanego kodu typu rozpoznania w sğowniku ICF 

191 REG.WER.6704  Istnieje szczepienie o takim samym numerze dawki jak rejestrowane szczepienie. 

192 REG.WER.7019  Wymagane uzupeğnienie informacji dodatkowych dla szczepienia preparatem Janssen. 

174 REG.WER.7097  Nieprawidğowy kod wskazania zeb·w. 

175 REG.WER.7098   Nieprawidğowy kod obszaru jamy ustnej. 

176 REG.WER.7164   Przekroczona maksymalna iloŜĺ aktualizacji dla zasobu Patient 

177 REG.WER.7084  Niepoprawny system kodowania stron lub okolic ciağa. 

178 REG.WER.6912  Zarejestrowanie okolicy ciağa moŨliwe tylko po podaniu strony ciağa  

179 REG.WER.7013  Istnieje szczepienie o takim samym numerze dawki jak rejestrowane szczepienie. 
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180 REG.WER.7216  
BğŃd sp·jnoŜci dawki szczepienia uzupeğniajŃcego z dawkami szczepieŒ podstawowych lub 

zarejestrowano dla Pacjenta dawkň przypominajŃcŃ, co uniemoŨliwia podanie dawki uzupeğniajŃcej. 

181 REG.WER.7287  
Data obserwacji musi byĺ podana w odpowiednim formacie i zawieraĺ siň w datach Zdarzenia 

Medycznego 

182 REG.WER.7203 Przekroczona maksymalna iloŜĺ aktualizacji dla zasobu Condition 

183 REG.WER.7201  Przekroczona maksymalna iloŜĺ aktualizacji dla zasobu Procedure 

184 REG.WER.7215   Przekroczona maksymalna iloŜĺ aktualizacji dla zasobu Immunization 

185 REG.WER.7268  Dla wybranej procedury wskazano nieprawidğowy kod Ŧr·dğa finansowania. 

187 REG.WER.7279 Przekroczona iloŜĺ powiŃzanych zasob·w Procedure dla Encounter 

188 REG.WER.7280  Przekroczona iloŜĺ powiŃzanych zasob·w Condition dla Encounter 

189 REG.WER.7315 Niesp·jnoŜĺ wartoŜci opisowej z kodem ICD-10. 

190 REG.WER.7319  
Bğňdna nazwa szczepienia lub szczepienie przypominajŃce nie moŨe byĺ zarejestrowane dla 

podanego kodu EAN lub numeru dawki. 

192 REG.WER.7354  Bğňdna nazwa typu procedury. 

193 REG.WER.7460 Przekroczona iloŜĺ powiŃzanych zasob·w Coverage dla Encounter 

191 REG.WER.7461  Przekroczona iloŜĺ powiŃzanych zasobów Claim dla Encounter 

192 REG.WER.7462   Przekroczona maksymalna iloŜĺ aktualizacji dla zasobu Coverage 

193 REG.WER.7463  Przekroczona maksymalna iloŜĺ aktualizacji dla zasobu Claim 

191 REG.WER.7466   Przekroczona maksymalna iloŜĺ aktualizacji dla zasobu Provenance 

192 REG.WER.7467  Przekroczona iloŜĺ powiŃzanych zasob·w Provenance dla Encounter 

193 REG.WER.7530  

Bğňdna wielkoŜĺ dawki lub minŃğ zbyt kr·tki okres od poprzedniego szczepienia by m·c 

zarejestrowaĺ szczepienie przypominajŃce, poprzednie szczepienie nie byğo ostatnim z serii lub nie 

odnaleziono poprzedniego szczepienia speğniajŃcego dopuszczalne kryteria. 

191 REG.WER.7531  

Bğňdna wielkoŜĺ dawki lub minŃğ zbyt kr·tki okres od poprzedniego szczepienia by m·c 

zarejestrowaĺ szczepienie przypominajŃce, poprzednie szczepienie nie byğo ostatnim z serii lub nie 

odnaleziono poprzedniego szczepienia speğniajŃcego dopuszczalne kryteria. 
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192 REG.WER.7532  

Bğňdna wielkoŜĺ dawki lub minŃğ zbyt kr·tki okres od poprzedniego szczepienia by m·c 

zarejestrowaĺ szczepienie przypominajŃce, poprzednie szczepienie nie byğo ostatnim z serii lub nie 

odnaleziono poprzedniego szczepienia speğniajŃcego dopuszczalne kryteria. 

193 REG.WER.7640  

Nieprawidğowy wiek Pacjenta, bğňdny preparat, wielkoŜĺ dawki lub minŃğ zbyt kr·tki okres od 

poprzedniego szczepienia by m·c zarejestrowaĺ kolejne szczepienie lub nie odnaleziono 

poprzedniego szczepienia speğniajŃcego dopuszczalne kryteria. 

194 REG.WER.7656 Niepoprawna rola pracownika kwalifikujŃcego. 

195 REG.WER.7677 Bğňdny typ pracownika medycznego wystawiajŃcego Kwalifikacjň papierowŃ 

196 REG.WER.7593  

Zbyt duŨa liczba dawek w stosunku do wieku Pacjenta, poprzednie szczepienie nie byğo ostatnim z 

serii w przypadku szczepienia przypominajŃcego lub nie odnaleziono poprzedniego szczepienia 

speğniajŃcego dopuszczalne kryteria. 

197 REG.WER.7733 
Nie odnaleziono poprzedniego szczepienia Pacjenta, speğniajŃcego kryteria umoŨliwiajŃce 

zarejestrowanie dawki przypominajŃcej. 

198 REG.WER.7713  Bğňdnie zarejestrowano procedury lub rozpoznania podlegajŃce rozliczeniu. 

199 REG.WER.7855  Podany kod wariantu zakresu ŜwiadczeŒ jest nieprawidğowy. 

200 REG.WER.7818  Okres realizacji Ŝwiadczenia nie zawiera siň w podanym okresie sprawozdawczym. 

201 REG.WER.7825  
Przekazany rodzaj pracownika medycznego nie jest uprawniony do rejestrowania zdarzenia typu 

Porada lub wskazana rola przynaleŨnoŜci zawodowej jest bğňdna. 

202 REG.WER.7410  Bğňdny system kodowania w zasobie Procedury 

203 REG.WER.7562  Bğňdny system kodowania w zasobie Condition 

204 REG.WER.7592  Niepoprawny format podanego kodu pocztowego. Wymagany format to XX-XXX  

205 REG.WER.7938  BğŃd sp·jnoŜci referencj z zasobem Encounter w aktualizowanym zasobie podpisu 

206 REG.WER.7883  
NiezgodnoŜĺ pracownika medycznego potwierdzajŃcego i podpisujŃcego szczepienie historyczne 

lub brak relacji w RAM pomiňdzy asystentem a lekarzem. 

207 REG.WER.7838 
Okres realizacji procedury bŃdŦ rozpoznania nie zawiera siň w podanym okresie sprawozdawczym 

danych rozliczeniowych 

208 REG.WER.7996  Podano niepoprawny system identyfikacji Pğatnika 

209 REG.WER.8848  Bğňdnie zarejestrowana ciŃŨa mnoga. 
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210 REG.WER.8849 Informacje o statusie ciŃŨy zawierajŃ zdublowane elementy 

211 417 Niepoprawny kod przyczyny zakoŒczenia lub zmiany mnogoŜci ciŃŨy. 

212 REG.WER.9015  Nie podano przyczyny zakoŒczenia poprzednio zarejestrowanej historii ciŃŨy. 

213 REG.WER.9058   Nie podano kodu punktu dla przebiegu udzielanego Ŝwiadczenia.  

214 REG.WER.9060  Podano bğňdny kod przebiegu udzielanego Ŝwiadczenia.  

215 REG.WER.9116  Nie odnaleziono wskazanego kodu typu rozpoznania w sğowniku ICD-10. 

216 REG.WER.5653  Podana data procedury jest wczeŜniejsza niŨ data urodzenia Pacjenta. 

Tabela 1 Kody bğňd·w SIM 
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8.3.12.4. Repozytorium dokumentów 
 

Dokumenty KMCR bňdŃ wysyğane do Repozytorium po zamkniňciu dokumentacji przez Kierownika ZRM oraz 

bňdŃ aktualizowane w Repozytorium po operacjach edycji przez ANLD, jak r·wnieŨ po zakoŒczeniu modyfikacji 

dokumentacji przekazanej do Kierownika ZRM funkcjonalnoŜciŃ ĂPrzekaŨ do poprawyò opisanej w rozdziale 

8.3.7.2. Przesyğanie kart do poprawy do kierownika ZRM. 

 

 

8.3.12.4.1. Obsğuga bğňdu wysyğki do Repozytorium dokumentów 

 

W przypadku, gdy wystŃpi bğŃd wysyğki dokumentu do Repozytorium dokumentów, ANLD bňdzie musiağ 

ponownie  przesğaĺ wybrane dokumenty do Repozytorium. Informacja o bğňdzie bňdzie dostňpna w kolumnie 

ĂStatus wysyğki do Repozytoriumò. Dokumenty z bğňdem wysyğki do Repozytorium wymagajŃ obsğug, aby wersja 

dokumentu w Repozytorium byğa zgodna z wersjŃ dokumentu w SWD PRM .Informacja o poszczeg·lnych 

bğňdach jest opisana w kolumnach ĂWersja dokumentu w SWD PRMò oraz ĂWersja dokumentu w 

Repozytoriumò.  

 

Rysunek 65 Dokument z bğňdem "BğŃd wysyğki do Repozytorium" 

Ponowne przesğanie dokument·w do Repozytorium moŨliwe bňdzie po oznaczeniu pola typu checkbox w tabeli  

i klikniňcie w przycisk ĂWyŜlij do Repozytoriumò. MoŨliwe bňdzie jednoczesne ponowne wysğanie jednego, kilku 

lub wszystkich dokumentów z bğňdem o treŜci ĂBğŃd wysyğki do Repozytoriumò. 

Po wybraniu przycisku ĂWyŜlij do Repozytoriumò, System zweryfikuje rezultat czy oznaczony dokument w 

kolumnie ĂStatus wysyğki do Repozytoriumò ma przypisanŃ wartoŜciŃ ĂBğŃd wysyğki do Repozytoriumò, jeŨeli: 

1) tak ï wyŜle ponownie dokument do Repozytorium; 

2) nie ï wyŜwietli komunikat informacyjny o treŜci: 

a) dla jednego KZW - ĂKZW <nr KZW> nie podlega ponownej wysyğce do repozytorium.ò; 

b) dla wielu KZW ï ĂKZW <nr KZW, nr KZW, é, nr KZW> nie podlega ponownej wysyğce do 

repozytorium.ò. 

W przypadku, gdy UŨytkownik zaznaczy pole typu checkbox dla dokument·w z bğňdem 6 oraz innych, System 

wyŜle ponownie dokumenty do Repozytorium i wyŜwietli komunikat informacyjny dla oznaczonych KZW bez 

ich przekazywana do Repozytorium. 
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8.3.12.5. Ponowne wysyğanie danych do SIM 

 

W przypadku, gdy system P1 zwraca bğŃd lub uŨytkownik dokonania zmian w dokumentacji obejmujŃcy zakres 

danych sprawozdawany do SIM, system nie przesyğa automatycznie ww. ZM ponownie do SIM. CzynnoŜĺ 

ponownego wysğania ZM do SIM trzeba wykonaĺ rňcznie. 

Ponowne przesğanie ZM do SIM moŨliwe jest po oznaczeniu ZM w polu typu checkbox w liŜcie SIM i klikniňcie 

w przycisk ĂWyŜlij ponownieò.  

MoŨliwe jest jednoczesne ponowne wysğanie jednego, kilku lub wszystkich ZM, kt·re zostağy poprawione przez 

analityka dysponenta i znajdujŃ siň w statusie ĂBğŃd SIMò, ĂZaktualizowano w SIMò i ĂSprawozdano do SIMò.   

 

 

Rysunek 66 Widok zakğadki SIM z oznaczonymi ZM i przyciskiem ĂWyŜlij ponownieò. 

Po prawidğowym ponownym przesğaniu ZM do SIM pojawi siň komunikat informujŃcy o prawidğowym przesğaniu 

danych do SIM oraz zmieni siň status ZM na ĂAktualizacja do SIMò. 

 

 

Rysunek 67 Widok okna z informacjŃ o ponownym wysğaniu ZM do SIM  
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8.3.12.6. Wycofanie danych z SIM 

 

W przypadku, gdy zaistnieje koniecznoŜĺ wycofania ZM z SIM, uŨytkownik z uprawnieniem analityka dysponenta 

bňdzie miağ moŨliwoŜĺ wycofania wybranych ZM do SIM. Wycofywanie ZM SIM moŨna wykorzystaĺ dla 

przypadków, w których kierownik ZRM zakoŒczyğ KZW wprowadzajŃc przez pomyğkň minimalny katalog 

danych potrzebnych do wysğania ZM SIM, ale po weryfikacji okazuje siň, Ũe pacjenta nie byğo pod adresem lub 

nie udzielono Ũadnego Ŝwiadczenia zdrowotnego. W efekcie nie byğo udzielane Ŝwiadczenie zdrowotne wiec nie 

powinno powstaĺ ZM. Dla przypadków w których analityk dysponenta aktualizuje dane w KZW lub KMCR,  

a Ŝwiadczenie zdrowotne byğo udzielane nie naleŨy uŨywaĺ funkcjonalnoŜci ĂWycofaj z SIMò. 

 

UWAGA!!!  

Wycofywanie danych z SIM powinno byĺ dokonywane tylko w szczeg·lnych przypadkach - w sytuacji, gdy 

wysğane zostağy dane, kt·re nie wymagajŃ sprawozdawania do SIM. 

W kaŨdym innym przypadku naleŨy zmodyfikowaĺ Ŝwiadczenie tak by zawierağo poprawne dane. Po 

modyfikacji ZM zostanie automatycznie sprawozdane do SIM. 

 

Wycofanie ZM z SIM moŨliwe jest po oznaczeniu ZM w polu typu checkbox w liŜcie SIM i klikniňcie w przycisk 

ĂWycofaj z SIMò. MoŨliwe jest jednoczesne wycofanie jednego, kilku lub wszystkich ZM.  

 

 

Rysunek 68 Widok zakğadki SIM z oznaczonymi ZM i przyciskiem ĂWycofaj z SIMò. 

 

Po klikniňciu w przycisk ĂWycofaj z SIMò, System wyŜwietli komunikat informujŃcy o wycofaniu danych z SIM 

oraz zmieni siň status ZM na ĂDo wycofania z SIMò. 
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Rysunek 69 Widok okna z informacjŃ o wycofaniu wpis·w z SIM 

 

 

 

 

UWAGA!!!  

Obecnie nie ma ograniczenia w wycofywaniu danych z SIM dlatego przycisk ĂWycofaj z SIMò naleŨy wybieraĺ 

tylko gdy wysğane zostağy dane, kt·re nie wymagajŃ sprawozdawania do SIM.  

Wybranie przycisku ĂWycofaj z SIMò gdy zaznaczone sŃ ZM, kt·re powinny byĺ sprawozdane do SIM bňdzie 

powodowano usuwanie z SIM danych z prawidğowymi ZM. 
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8.4. Formatka szczeg·ğ·w zdarzenia 

 

Formatka jest toŨsama z formatkŃ szczeg·ğ·w zdarzenia dla dyspozytora medycznego. Wszystkie pola sŃ 

prezentowane w trybie wyğŃcznie do odczytu.  

Analityk ma moŨliwoŜĺ przeglŃdania historii zdarzenia za pomocŃ przycisku Historia analogicznie do dostňpu do 

historii dla dyspozytora medycznego. 
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Rysunek 70 Formatka zdarzenia. 
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8.5. Formatka szczeg·ğ·w KZW  
 

WyŜwietlanie nowej wersji dokumentu KZW jest zaleŨne od parametru systemowego w MADM 

ELEKTRONICZNA_DOKUMENTACJA, kt·ry ma ustawionŃ wartoŜĺ na datň xxx. KZW utworzone po tej dacie 

bňdŃ wyŜwietlane w nowej wersji formatki, a utworzone przed tŃ datŃ bňdŃ wyŜwietlane w starym formacie. 

Z poziomu starej wersji formatki dostňpne bňdŃ operacje: 

1) Edycja KZW ï dla ANLD; 

2) Zamkniňcie techniczne ï dla ANL KCMRM. 

Z poziomu nowej wersji formatki dostňpne bňdŃ operacje: 

1) Edycja KZW ï dla ANLD; 

2) Przekazanie karty do poprawy- dla ANLD; 

3) Zamkniňcie techniczne ï dla ANL KCMRM. 
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8.5.1. Formatka szczeg·ğ·w KZW 1.0 

Formatka szczeg·ğ·w KZW jest toŨsama z formatkŃ KZW dla dyspozytora medycznego. Analityk ma moŨliwoŜĺ 

przeglŃdania historii KZW za pomocŃ przycisku ĂHistoriaò analogicznie do dostňpu do historii dla dyspozytora 

medycznego. Dodatkowo na liŜcie zleceŒ pojawia siň przycisk KMCR umoŨliwiajŃcy otworzenie formatki 

szczeg·ğ·w KMCR dla danego zdarzenia. Analityk ma moŨliwoŜĺ wejŜcia w formatkň szczeg·ğ·w KZW za 

pomocŃ przycisku KZW na liŜcie zleceŒ. 

Po wyŜwietleniu historii KZW, a nastňpnie klikniňciu przycisku ĂPokaŨ szczeg·ğyò otwiera siň podglŃd wersji 

danego dokumentu. Zmiany wprowadzone w danej wersji sŃ oznaczone kolorem.  

Zmiany wyr·Ũnione sŃ w zaleŨnoŜci od uprawnieŒ uŨytkownika: 

1) Dyspozytor medyczny ï kolor Ũ·ğty; 

2) Kierownik ZRM  ï kolor niebieski; 

3) Analityk ï kolor fioletowy. 

 

  

Rysunek 71 Przykğadowe zmiany w KZW 1.0 dokonane przez dyspozytora medycznego. 

 

  

Rysunek 72 Przykğadowe zmiany w KZW 1.0 dokonane przez kierownika ZRM.  

 

  

Rysunek 73 Przykğadowe zmiany w KZW 1.0 dokonane przez analityka. 
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Rysunek 74 Karta Zlecenia Wyjazdu 1.0ï sekcje I i II. 
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Rysunek 75 Karta Zlecenia Wyjazdu 1.0 ï sekcje III, IV i V . 
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8.5.2. Formatka szczeg·ğ·w KZW 2.0 

Formatka skğada siň z trzech sekcji: 

1) Sekcja I - Przyjňcie wezwania; 

2) Sekcja II - Podjňcie decyzji; 

3) Sekcja III - Realizacja zlecenia. 

MoŨemy wyŜwietliĺ sekcje, za pomocŃ panelu sekcji lub schowaĺ za pomocŃ przycisku  

 

Rysunek 76 Panel wyboru sekcji 

Przyciski dostňpne na formatce z zakğadki ĂZamkniňte dokumentyò: 

1) Historia ï otwiera okno historii edycji KZW; 

2) Drukuj ï okno drukowania; 

3) Edytuj KZW ï dostňpne dla ANLD; 

4) PrzekaŨ do poprawy ï dostňpne dla ANLD; 

5) Zamknij. 

 

Rysunek 77 Przyciski dostňpne w formatce KZW 2.0 "Zamkniňte dokumenty" 

Przyciski dostňpne na formatce z zakğadki ĂNiezamkniňte dokumentyò: 

1) Historia; 

2) Drukuj;  

3) Zamknij; 

4) Zamknij technicznie ï dostňpne dla  Analityka KCMRM; 

5) OdŜwieŨ. 

 

Rysunek 78 Przyciski dostňpne dla ANLMZ, ANLD, ANLW , ANLL i LK  w formatce KZW 2.0 "Niezamkniňte 

dokumenty"  

 

Rysunek 79 Przyciski dostňpne dla Analityka KCMRM  w formatce KZW 2.0 "Niezamkniňte dokumenty" 
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8.5.2.1. Edycja danych KZW przez Analityka Dysponenta 

Analityk Dysponenta ma moŨliwoŜĺ edycji danych w KZW w obrňbie swojego dysponenta. W momencie 

wğŃczenia trybu edycji przez ANLD, dokument zostaje zablokowany do edycji dla innych uŨytkowników.  

 

Dane, kt·re moŨe edytowaĺ ANLD: 

1) Sekcja I: 

a) Kod przyjmujŃcego dyspozytora medycznego; 

b) Data i czas przyjňcia wezwania; 

 

 

Rysunek 80Tryb edycji Sekcji I w KZW 2.0 przez ANLD  
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2) Sekcja II: 

a) Kod dyspozytora medycznego zlecajŃcego wyjazd ZRM; 

b) Data i czas przekazania zlecenia do ZRM; 

c) Kod dyspozytora medycznego odwoğujŃcego wyjazd ZRM; 

d) Data i czas odwoğania zlecenia; 

 

 

Rysunek 81 Tryb edycji Sekcji II w KZW 2.0 przez ANLD  
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3) Sekcja III: 

a) Udzielono medycznych czynnoŜci ratunkowych 

b) Data i czas realizacji zlecenia. 

 

 

Rysunek 82 Tryb edycji Sekcji II I  w KZW 2.0 przez ANLD 
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Rysunek 83 Karta zlecenia wyjazdu 2.0 
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Rysunek 84 Historia Kart Zlecenia Wyjazdu  

Po wyŜwietleniu historii KZW, a nastňpnie klikniňciu przycisku ĂPokaŨ szczeg·ğyò otwiera siň podglŃd wersji 

danego dokumentu. Zmiany wprowadzone w danej wersji sŃ oznaczone kolorem.  

Zmiany wyr·Ũnione sŃ w zaleŨnoŜci od uprawnieŒ uŨytkownika: 

1) Dyspozytor medyczny ï kolor Ũ·ğty; 

2) Kierownik ZRM  ï kolor niebieski; 

3) Analityk ï kolor fioletowy. 

 

 

Rysunek 85 Dane edytowane przez dyspozytora medycznego 

 

 

Rysunek 86 Dane edytowane przez Kierownika ZRM  

 

Rysunek 87 Dane edytowane przez Analityka  
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8.6. Formatka szczeg·ğ·w KMCR 

 

WyŜwietlanie nowej wersji dokumentu KZW jest zaleŨne od parametru systemowego w MADM 

ELEKTRONICZNA_DOKUMENTACJA, który ma ustawionŃ wartoŜĺ na datň 30.12.2022 r. godz. 00:00. KMCR 

utworzone po tej dacie bňdŃ wyŜwietlane w nowej wersji formatki, natomiast utworzone przed tŃ datŃ, bňdŃ 

wyŜwietlane w starym formacie. 

Z poziomu starej wersji formatki dostňpne bňdŃ operacje: 

1) Edycja KMCR ï dla ANLD; 

Z poziomu nowej wersji formatki dostňpne bňdŃ operacje: 

1) Edycja KMCR ï dla ANLD; 

2) Przekazanie karty do poprawy - dla ANLD; 
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8.6.1. Formatka szczeg·ğ·w KMCR 1.0 

Formatka danych szczeg·ğowych KMCR umoŨliwia edycje danych Karty w peğnym zakresie (zgodnie  

z zasadami dostňpu opisanymi w dalszej czňŜci instrukcji). Analityk ma moŨliwoŜĺ przeglŃdania historii KMCR 

za pomocŃ przycisku Historia. 

Po wyŜwietleniu historii KMCR, a nastňpnie klikniňciu przycisku ĂPokaŨ szczeg·ğyò otwiera siň podglŃd wersji 

danego dokumentu. Zmiany wprowadzone w danej wersji sŃ oznaczone kolorem (funkcjonalnoŜĺ dziağa 

analogicznie do wyŜwietlania historii KZW).  

Zmiany wyr·Ũnione sŃ w zaleŨnoŜci od uprawnieŒ uŨytkownika: 

1) Kierownik ZRM  ï kolor niebieski; 

2) Analityk  ï kolor fioletowy. 

 

 

Rysunek 88 Przykğadowe zmiany w KMCR  dokonane przez kierownika ZRM.  

 

UWAGA!!!  

Podczas edytowania kod·w ICD10, aby wartoŜĺ sğownikowa zostağa poprawnie wybrana, naleŨy wpisywaĺ kody 

wielkimi literami. 

 

 

 

Rysunek 89 Przykğadowe zmiany w KMCR dokonane przez analityka.  
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Rysunek 90 Karta Medycznych CzynnoŜci Ratunkowych. 
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Rysunek 91 Karta MCR w trybie edycji.  
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8.6.2. Formatka szczeg·ğ·w KMCR 2.0 
 

Formatka skğada siň z szeŜciu sekcji: 

a) Sekcja I ï Wezwanie; 

b) Sekcja II ï Pacjent; 

c) Sekcja III ï Badanie; 

d) Sekcja IV ï Rozpoznanie; 

e) Sekcja V ï Postňpowanie; 

f) Sekcja VI ï Podsumowanie. 

MoŨemy wyŜwietliĺ sekcje za pomocŃ panelu sekcji lub schowaĺ za pomocŃ przycisku  

 

Rysunek 92 Panel wyboru sekcji 

Przyciski dostňpne na formatce z zakğadki ĂZamkniňte dokumentyò: 

a) Historia ï otwiera okno historii edycji KMCR; 

b) Drukuj ï okno drukowania; 

c) Edytuj KMCR - dostňpne tylko dla ANLD; 

d) PrzekaŨ do poprawy ï dostňpne tylko dla ANLD; 

e) Zamknij. 

 

Rysunek 93 Przyciski dostňpne w formatce KMCR  2.0 "Zamkniňte dokumenty" 

Przyciski dostňpne na formatce z zakğadki ĂNiezamkniňte dokumentyò: 

a) Historia; 

b) Drukuj;  

c) OdŜwieŨ; 

d) Zamknij. 

 

Rysunek 94 Przyciski dostňpne w formatce KMCR  2.0 "Niezamkniňte dokumenty" 
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8.6.2.1. Edycja danych KMCR przez Analityka Dysponenta 

 

Analityk Dysponenta ma moŨliwoŜĺ edycji KMCR w obrňbie swojego dysponenta. W momencie wğŃczenia trybu 

edycji przez ANLD, dokument zostaje zablokowany do edycji dla innych uŨytkownik·w. 

Dane, kt·re moŨe edytowaĺ ANLD: 

a) Sekcja II ï cağoŜĺ; 

b) Sekcja III ï cağoŜĺ; 

c) Sekcja IV -cağoŜĺ; 

d) Sekcja V ï z wyğŃczeniem ĂOŜwiadczenie pacjentaò; 

e) Sekcja VI  - w zakresie: 

i. ĂSkğad zespoğuò; 

ii.  ĂUdzielono medycznych czynnoŜci ratunkowychò; 

iii.  ĂData i czasy realizacji zleceniaò. 
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Rysunek 95 Karta Medycznych CzynnoŜci Ratunkowych 2.0 ï czňŜĺ I. 
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Rysunek 96 Karta Medycznych CzynnoŜci Ratunkowych 2.0 ï czňŜĺ II.  
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8.7. Modyfikacja danych w KMCR w sekcji Test na SARS CoV-2 
 

UŨytkownik z uprawnieniem ĂAnalityk dysponentaò ma moŨliwoŜĺ edycji danych w sekcji ĂTest na SARS CoV-

2ò. 

 

Rysunek 97 Sekcja "Test na SARS CoV-2"  

Sekcja ĂTest na SARS CoV-2ò sğuŨy do oznaczania wykonania testu antygenowego na SARS-CoV-2, w którym 

kierownik ZRM powinien oznaczyĺ czy u pacjenta byğ wykonany test. 

Zaznaczenie przycisk·w ĂTAKò lub ĂNIEò w sekcji ĂWykonano test antygenowy SARS CoV-2:ò jest 

obowiŃzkowe i podlega walidacji podczas zamykania KZW. 

Po zaznaczeniu ĂTAKò w sekcji ĂWykonano test antygenowy SARS CoV-2:ò przyciski w pozostağych pytaniach 

stajŃ siň aktywne i naleŨy je oznaczyĺ: 

a. Test wykonano z zasobów do wyboru przyciski: 

i. ĂMZò,   

ii.  ĂZas·b wğasnyò; 

b. Nazwa testu antygenowego SARS CoV-2 ï w celu wybrania nazwy testu naleŨy nacisnŃĺ 

przycisk rozwijalnego menu, a nastňpnie dokonaĺ wyboru z wyŜwietlonej listy ĂSğownika nazw 

testów antygenowych na SARS-CoV-2ò; 

c. Rodzaj materiağu do badania ï w celu wybrania nazwy materiağu naleŨy nacisnŃĺ przycisk 

rozwijalnego menu, a nastňpnie dokonaĺ wyboru z wyŜwietlonej listy ĂSğownika rodzaj·w materiağ·w 

do badaniaò; 

d. Pacjent ï do wyboru przyciski: 

i. ĂOBJAWOWYò, 

ii.  ĂBEZOBJAWOWYò. 

e. Wynik testu - do wyboru przyciski: 

i. ĂPOZYTYWNYò, 

ii.  ĂNEGATYWNYò, 

iii.  ĂNIEPEWNYò. 

f. Numer telefonu ï pole obowiŃzkowe w przypadku wykonania testu, w kt·re naleŨy wpisaĺ 9 cyfr lub 

19 cyfr poprzedzonych znakiem Ă+ò, jeŜli istnieje potrzeba wprowadzenia numeru 

miňdzynarodowego skğadajŃcych siň na numer telefonu osoby, kt·ra poddana byğa testowi 

antygenowemu.  

UWAGA!!!  












































