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Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie Systemu Wspomagania

Dowodzenia Pannstwowego Ratownictwa Medycznego (MZ 716)

Opis sytuacji problemowej

Projekt rozporzadzenia jest wynikiem analizy dziatan zwigzanych z uruchomieniem i pdzniej-
szym administrowaniem Systemu Wspomagania Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa
Medycznego (SWD PRM) oraz wejsciem w zycie ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o zmianie
ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. poz.
1115). Ww. ustawa obejmuje przejecie przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia zadan
utrzymania i obstugi technicznej SWD PRM, dotychczas realizowanych przez ministra wtasci-
wego do spraw administracji publicznej. Brak regulacji normujgcych zakres zadan realizowa-
nych przez poszczegdlnych administratoréw prowadzi do sytuacji, w ktoérej nie byto mozliwo-
$ci przypisania konkretnej osobie odpowiedzialno$¢ za wykonanie konkretnej czynnosci. Jed-
noczesnie w dotychczas obowigzujgcych przepisach nie wskazano wymagan dotyczgcych wy-
posazenia stanowisk pracy poszczegdlnych grup uzytkownikéw, co skutkowato brakiem stan-

daryzacji.

Projekt obejmuje okreslenie minimalnych funkcjonalnosci SWD PRM, umozliwiajgcych
wykonywanie zadan przez dyspozytora medycznego, zespoty ratownictwa medycznego oraz
wojewddzkich koordynatoréw ratownictwa medycznego. Ze wzgledu na fakt, iz SWD PRM
jest systemem krytycznym dla bezpieczenstwa zdrowotnego obywateli, konieczne jest
uregulowanie zasad jego dziatania oraz zakresu odpowiedzialnosci na poszczegdlnych
szczeblach administrowania. Dlatego tez, projekt okredla sposdb utrzymania i zarzadzania
SWD PRM przez wskazanie czynnosci, ktére powinny by¢ wykonywane przez podmiot
administrujacy systemem na poziomie: centralnym, wojewddzkim i dysponenta zespotow

ratownictwa medycznego.
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Dodatkowo, w celu zapewnienia jednolitego w skali kraju wyposazenia w sprzet okreslono

wymagania dotyczgce wyposazenia stanowisk pracy poszczegdlnych grup uzytkownikdw, tak

aby SWD PRM dziatat w sposdb gwarantujgcy uniwersalnos$é wyposazenia i oprogramowania.

Warto podkreslié, iz powyzsze rozwigzania pozwolg szkoli¢ i przygotowac dyspozytorow me-

dycznych do pracy w dowolnym miejscu w kraju, w oparciu o jednolity standard w zakresie

wyposazenia, jak i systemu, co wptynie w sposdb znaczgcy na zwiekszenie poziomu bezpie-

czenstwa.

Opis zastosowanych metod zbierania danych i informacji

Gtéwne metody zbierania danych i informacji opieraty sie na:

1. Analizie desk research: artykutow w prasie specjalistycznej, Ocen Skutkédw Regulacji,

stron www: administracji publicznej i samorzadowej, portali tematycznych,
wypowiedziach oraz tresci materiatéw eksperckich z obszaru ochrony zdrowia.
Ankietyzacji organizacji pacjenckich, m.in. poprzez Platforme Konsultacji stworzong w
ramach projektu ,Wspdlnie decydujemy - wsparcie konsultacji spotecznych w
ochronie zdrowia” (wyniki przestawiono ponizej),

Wywiaddw bezposrednich i telefonicznych z ekspertami, przedstawicielami
administracji publicznej z obszaru ochrony zdrowia oraz reprezentantami organizacji

pacjenckich.

Zestawienie opinii organizacji pacjenckich

Konsultacje/ankietowanie na Platformie Konsultacji prowadzone byly w postaci zestawu py-

tan (otwartych i zamknietych). Ponizej zaprezentowano wyniki procesu konsultacji jakie zo-

staty przeprowadzone:
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1. Czy Pani/Pana zdaniem System Wspomagania Dowodzenia Paristwowego Ratownic-

twa Medycznego dziata obecnie prawidtowo?

Warianty odpowiedzi llosé Procent udzielonych odpowiedzi
Tak 3
Nie 5
Nie mam zdania 2

2. Czy Pani/Pana zdaniem nalezy przeznaczy¢ dodatkowe s$rodki z budzetu panstwa na

poprawe dziatalnosci Systemu Wspomagania Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa

Medycznego?
Warianty odpowiedzi llos¢ Procent udzielonych odpowiedzi
Tak 8
Nie 0
Nie mam zdania 2

3. Czy Pani/Pana zdaniem zawarte w projekcie propozycje poprawy Systemu Wspomaga-

nia Dowodzenia Panistwowego Ratownictwa Medycznego pomogg w jego usprawnie-

niu?
Warianty odpowiedzi llos¢ Procent udzielonych odpowiedzi
Tak 3
Nie 2
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Nie mam zdania 5

4. Czy Pani/Pana zdaniem Srodowiska/organizacje pacjenckie powiny by¢ okresowo in-
formowane o zadaniach i sposobie funkcjonowania Systemu Wspomagania Dowodze-

nia Panstwowego Ratownictwa Medycznego?

Warianty odpowiedzi llos¢ Procent udzielonych odpowiedzi
Tak 7
Nie 1
Nie mam zdania 2

Pytania otwarte:

1. Jakie czynniki najbardziej wptywajg na jakos¢ funkcjonowania Systemu Wspomaga-
nia Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa Medycznego?
2. Jakie zagrozenia dla pacjentéw wynikajg ze ztego funkcjonowania Systemu Wspoma-

gania Dowodzenia Paristwowego Ratownictwa Medycznego?

Odpowiedzi uzyskane podczas konsultacji stanowig elementy opinii wyrazonej w stanowisku

Ars Vivendi.

V. Opinia Ars Vivendi

Opiniowany projekt rozporzadzenia jest przede wszystkim projektem technicznym. Jednak

od jakosci wprowadzanego Systemu Wspomagania Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa
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Medycznego zalezy zdrowie i zycie pacjentéw. W dyskusji nad projektem rozporzadzenia gtos

zabieraty przede wszystkim nastepujgce grupy interesariuszy:

1) zespoty ratownictwa,
2) zwiazki pracodawcéw ratownictwa medycznego,
3) zwigzki lekarzy oraz konsultanci,

4) urzedy odpowiedzialne za organizacje systemu ratownictwa medycznego.
Mozna wyrdznié nastepujace opinie prezentoane przez poszczegdlne grupy interesariuszy:

Zespoty ratownictwa medycznego:

- Proponowany zapis: Wykorzystywanie informacji dotyczacych lokalizacji zakonczenia
sieci, oraz identyfikacji numeru telefonu (w tym numeru zastrzezonego, z ktérego zostato
wykonane potaczenie do numeru alarmowego, za posrednictwem centralnego punktu
systemu powiadamiania ratunkowego, o ktérym mowa w art. 78 ust. 4 pkt 1 ustawy z dnia
16 lipca 2004 r. - Prawo telekomunikacyjne (Dz. U. z 2018 r. poz. 1954 i 2245), oraz danych
dotyczacych abonenta, o ktérych mowa w art. 78 ust. 2 tej ustawy, udostepnianych w

ramach statego dostepu z wykorzystaniem srodkéw komunikacji elektronicznej.

Propozycja ma na celu uzyskanie mozliwosci kontaktu zwrotnego w przypadku wykonania
potgczenia alarmowego z numeru zastrzezonego, szczegdlnie w sytuacji kiedy nie uda sie
przeprowadzi¢ wywiadu wstepnego i uzyskania numeru telefonu osoby wykonujgce;j

pofaczenie alarmowe.

- Proponowany zapis: wspomaganie realizacji zadan ratownictwa gérskiego przez podmioty
uprawnione i wspotpracujgce z systemem PRM o ktorych mowa w art. 15 ustawy szczegdlnie
poprzez udostepnianie informacji dotyczacych lokalizacji zakoniczenia sieci, z ktdrego zostato

wykonane potgczenie do numeru alarmowego o ktédrych mowa w §2 ust. 6 rozporzadzenia.

Wazne jest stworzenie mozliwosci (najlepiej poprzez CPR) uzyskania informacji o lokalizacji
0s0b znajdujacych sie w ternie gérskim (zdefiniowanym w ustawie o bezpieczenstwie i

ratownictwie w gérach i na zorganizowanych terenach narciarskich), ktére wykonaty
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pofaczenie do numeru alarmowego i dalsze czynnosci ratownicze prowadzi podmiot
uprawniony do ratownictwa gorskiego (TOPR lub GOPR). Nawet mato doktadne dane z

triangulacji stacji BTS mogg by¢ istotne dal wtasciwej realizacji naszych zadan.

- Proponowany zapis: mozliwos¢ wykonania potaczenia zwrotnego przez CPR lub podmiot
wspotpracujacy z systemem PRM o ktérych mowa w art.15 ustawy do osoby wykonujacej

zgtoszenie alarmowe z wykorzystaniem sieci innej niz macierzysta.

Propozycja zapisu stwarzajgcego mozliwos¢ wykonania potgczenia zwrotnego do osoby
wykonujgcej zgtoszenie alarmowe z wykorzystaniem sieci innej niz macierzysta wynika z
problemdw z ktérymi spotykamy sie szczegdlnie w gérach gdzie w zwigzku z brakiem
petnego pokrycia zasiegiem sieci przez wszystkich operatoréw potgczenia alarmowe
wykonywane sg na nr 112 z dowolnej dostepnej sieci, ale bez mozliwosci wykonania
potaczenia zwrotnego przez np. dyspozytora medycznego czy dyzurnego ratownictwa

gorskiego.

- Proponuje sie utrzymanie na poziomie centralnym ma na celu zachowanie ciggtosci

dziatania SWDPRM i polega w szczegdlnosci na:

- dodaé¢ punkt 9) Monitorowanie bezpieczenstwa i zagrozen zewnetrznych sieci
teleinformatycznej na potrzeby obstugi numeréw alarmowych, o ktérej mowa w art 2 pkt 5
ustawy z dnia 22 listopada 2013r. o systemie powiadamiania ratunkowego, na stanowiskach

dyspozytoréw medycznych.

- dodad punkt 10) Monitoring i antywirusowa ochrona systemu SWDPRM przed zagrozeniami
ze strony ztodliwego oprogramowania. Uzasadnienie: Administrator centralny powinien
nadzorowac nie tylko czy sie¢ dziata prawidtowo co wynika z pkt 6) ale réwniez czy siec jest
odpowiednio zabezpieczona przed atakami hakerskimi np. poprzez wykonywanie
okresowych audytow bezpieczenstwa sieci. Administrator centralny powinien réwniez
monitorowaé przynajmniej szkielet systemu i ruch sieciowy pod katem wytapywania

ewentualnego ztosliwego i szpiegowskiego oprogramowania.
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Zwigzki pracodawcéw ratownicta medycznego

1. W § 2 pkt 12 wymienia sie, ze SWD PRM w ramach minimalnych funkcjonalnosci
zapewnia wykonywanie kopii bezpieczenstwa przetwarzanych danych, na wypadek
wystgpienia sytuacji awaryjnej. Takie brzmienie zaweza czynno$¢ wykonywania kopii
bezpieczenstwa wytgcznie do sytuacji awaryjnych, a jednocze$nie zgodnie z § 3 pkt 1i 2
naktada sie generalny obowigzek wykonywania kopii bezpieczeristwa. Majgc to na uwadze za
zasadne nalezy uzna¢ zmiane brzmienia § 2 pkt 12 na nastepujace: ,12) wykonywanie kopii
bezpieczenstwa przetwarzanych danych, w tym w szczegdlnosci na wypadek wystgpienia

sytuacji awaryjnej;”.

2. W § 9 ust. 6 wskazuje sie na tozsamo$é dysponenta zespotdéw ratownictwa medycznego z
administratorem dysponenta, co chyba jest mato mozliwe, nie méwiac juz o natozonych
obowigzkach na dysponenta zespotdéw ratownictwa medycznego, o ktérych mowa w § 9 ust.
pkt 2-6, gdzie obowigzki wymienione w tych punktach sg obowigzkami wytgcznie

administratora. Zasadnym jest zatem doprecyzowanie § 9 ust. 6 w tym zakresie.

3. Zgodnie z oceng skutkdw regulacji wejscie w zycie projektowanego rozporzadzenia nie
spowoduje dodatkowych skutkéw finansowych dla sektora finanséw publicznych i do 2021 r.
nie przewiduje sie zakupu sprzetu do obstugi SWD PRM. Jednocze$nie wymienia sie liczne
przedsiewziecia do zrealizowania obejmujgce m.in. instalacje sprzetu i oprogramowania, w
tym jego aktualizacje, konfigurowanie systemu nawigacji satelitarnej, instalacje i aktualizacje

certyfikatéw itd., ktére muszg wygenerowacd koszty celem ich przeprowadzenia.

Sg to zatem regulacje niosgce ze sobg kolejne skutki finansowe dla budzetu, zaréwno biezgce

jak i oddalone w czasie, ktdre nie znajdg pokrycia.

4. Proponuje sie nastepujgce brzmienie pkt 17:,,17) srodowisko szkoleniowe, ktore
umozliwia prowadzenie szkolen uzytkownikdw SWD PRM;”. Na dzien dzisiejszy Srodowisko
szkoleniowe SWD PRM nie posiada wszystkich funkcjonalnosci sSrodowiska produkcyjnego

SWD PRM. Wymaga to m. in. integracji ze srodowiskami szkoleniowymi SI CPR, SWD PSP,
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SWD Policji co na dzien dzisiejszy nie jest mozliwe. Dodatkowo ze srodowiska szkoleniowe

powinni korzystaé wszyscy uzytkownicy SWD PRM a nie tylko dyspozytorzy medyczni.

Administrator centralny powinien réwniez monitorowac przynajmniej szkielet systemu i ruch
sieciowy pod katem wytapywania ewentualnego ztosliwego i szpiegowskiego

oprogramowania.

5. Proponuje sie nastepujgce brzmienie pkt 1:,,1) obstudze technicznej serwisowaniu
infrastruktury sprzetowej systemu w osrodkach przetwarzania danych, o ktérych mowa w §
3, przez staty monitoring infrastruktury oraz dokonywanie przegladéw i konserwacji;”.
Wykonywanie zadania obstugi technicznej i serwisowania infrastruktury sprzetowej systemu
w osrodkach przetwarzania danych to w szczegdlnosci staty monitoring infrastruktury w

osrodkach przetwarzania danych.

6. Obecnie SWD PRM korzysta z PZt, ktérego administratorem jest MSWiA
w oparciu o porozumienie. Niezrozumiaty jest zapis dotyczacy wykonywanie kopii
bezpieczenstwa przetwarzanych danych, w szczegdlnosci dokumentacji medycznej wraz z

podsystemem zintegrowanej tgcznosci.

7. Kategorycznie wnioskujemy o wykreslenie lit. c. Na jakiej podstawie MZ chce wprowadzi¢
obowigzek opiniowania i zatwierdzania koncepcji, procedur i innych dokumentéw
dotyczacych SWD PRM wytworzonych przez administratora centralnego poza wymienionymi

w lit. aib.

8. Proponujemy nastepujgce brzmienie pkt 1: ,1) dotykowa konsola dyspozytorska

z systemem zintegrowanej tgcznosci;”. Pozostawienie jak w obecnym brzmieniu dodatkowe;j
czesci nazwy ,radiowo-telefonicznej” eliminuje integracje z innymi rodzajami tgcznosci np.
tacznosci satelitarnej. Proponujemy pozostawienia nazwy bez dookreslania rodzaju tacznosci.
Takie rozwigzanie jest praktyczniejsze i eliminuje koniecznos¢ nowelizacji rozporzadzenia w
przypadku zastosowania innego rozwigzania niz tgcznos¢ radiow-telefoniczna. Dodatkowo

tak dtuga nazwa jest niepraktyczna.
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9. Proponujemy w § 11 doda¢ dodatkowy przepis w brzmieniu: ,Przepisu §10 ust. 3 nie
stosuje sie w odniesieniu do lotniczych zespotéw ratownictwa medycznego.”. Obecnie do
czasu wdrozenia SWD PRM 2.0 nie ma mozliwosci spetnienia wymogu wyposazenia
specjalistycznego srodka transportu sanitarnego w sprzet do SWD PRM w odniesieniu do

lotniczych zespotéw ratownictwa medycznego.

10. Uzasadnienie zawiera informacje, ze do 2021 r. nie przewiduje sie zakupu sprzetu do
obstugi SWD PRM. Spowoduje to, ze zespoty ratownictwa medycznego bedg uzytkowaty
sprzet SWD PRM w znacznym stopniu wyeksploatowany oraz przestarzaty technologicznie.
Ponadto zgodnie z informacjg firmy Microsoft oprogramowanie Windows 7, ktore jest
wykorzystywane na terminalach mobilnych, w styczniu 2020 roku straci wsparcie techniczne.
Po tej dacie wsparcie techniczne i automatyczne aktualizacje pomagajgce chronié terminale

mobilne nie bedg juz dostepne dla oprogramowania Windows 7.

11. Brak w rozporzadzeniu zapiséw dotyczgcych odpowiedzialnosci za prawidtowos¢
dziatania cyfrowych map podktadowych wykorzystywanych na stanowiskach dyspozytora
medycznego. Wystepowanie czestych awarii podktadéw mapowych, ktére znacznie

utrudniajg wykonywanie zadan przez dyspozytoréw. Brak odpowiedzialnosci w tym zakresie.

12. Brak w rozporzadzeniu zapiséw dotyczacych odpowiedzialnosci za btedy ewidenc;ji
miejscowosci, ulic i adreséw. W rozporzagdzeniu powinien by¢ zapis, kto odpowiada za
prawidtowe nazewnictwo i zmiany wprowadzane do systemu GUGIiK. Obecnie mimo

zgtaszanych bteddw czesc jest z nich poprawiana.
Lekarze i konsultanci

1. Proponowane jest dodanie do zakresu funkcjonalnosci systemu SWD PRM mozliwosci
wgladu w dane zawarte na koncie pacjenta (IKP) oraz obowigzku zapisywania w IKP danych o

wezwaniu i podjetych dziataniach.
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2. Brak w rozporzadzeniu zapiséw dotyczgcych odpowiedzialnosci za btedy ewidencji
miejscowosci, ulic i adreséw, tj. okreslenie, kto odpowiada za zmiany wprowadzane do

systemu GUGIK. Obecnie mimo zgtaszanych btedéw, tylko czes¢ z nich jest poprawiana

3. Brak w rozporzadzeniu zapisdw dotyczgcych odpowiedzialnosci za prawidtowosé
dziatania cyfrowych map podktadowych wykorzystywanych na stanowiskach dyspozytora
medycznego. Wystepowanie czestych awarii podktadéw mapowych, ktére znacznie

utrudniajg wykonywanie zadan przez dyspozytorow. Brak odpowiedzialnosci w tym zakresie.

4. Niezrozumiaty jest zapis dotyczgcy wykonywanie kopii bezpieczeristwa przetwarzanych
danych, w szczegdlnosci dokumentacji medycznej wraz z podsystemem zintegrowanej

tacznosci.

5. Whnioskuje sie o wykreslenie lit. c. Na jakiej podstawie MZ chce wprowadzi¢ obowigzek
opiniowania i zatwierdzania koncepcji, procedur i innych dokumentéw dotyczgcych SWD
PRM wytworzonych przez administratora centralnego poza wymienionymi w lit. a i b. Taki
zapis ogranicza swobode w dziatalnosci KCMRM. Minister Zdrowia na podstawie art. 24a ust.
4 ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycznym powierzyt dysponentowi lotniczych
zespotdéw ratownictwa medycznego bedacemu jednostkg nadzorowang przez ministra

wtasciwego do spraw zdrowia realizacje zadan o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3 i 4.
Urzedy

1. Zachowanie ciggtosci dziatania SWD PRM na poziomie wojewddzkim nie jest mozliwe bez

catodobowej obstugi przez administratoréw wojewddzkich.

W paragrafie § 4 ust. 2 pkt 3 na poziomie centralnym w celu zachowania ciggtosci dziatania
SWD PRM organizuje sie catodobowe wsparcie techniczne. W zwigzku z powyzszym, jesli na
poziomie wojewddzkim réwniez nalezy zachowac ciggtos¢ dziatania SWD PRM m.in. poprzez
organizacje wsparcia technicznego oraz zwtaszcza monitorowanie dostepnosci sieci
teleinformatycznej, koniecznym jest zapewnienie catodobowego dziatania administratoréw

wojewddzkich.
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Obecnie liczba etatéw administratorow wojewddzkich SWD PRM wynosi 32 (po dwa etaty na
wojewoddztwo). W przypadku koniecznosci zapewnienia przez wojewode zachowania
ciggtosci dziatania SWD PRM, a tym samym catodobowej obstugi technicznej SWD PRM na
terenie wojewddztwa zaktadana liczba etatow administratoréw wojewddzkich jest

niewystarczajaca.

2. W paragrafie § 4 ust. 3 pkt 1 na poziomie wojewddzkim w celu zachowania ciggtosci
dziatania SWD PRM wprowadzono obowigzek serwisowaniu infrastruktury sprzetowe;j.
Nalezy doprecyzowaé, czy zadanie to nalezy do Wojewody czy do Dysponentéw ZRM gdyz
Wojewodowie nie majg mozliwosci technicznych wykonywania obstugi technicznej i
serwisowania infrastruktury sprzetowej na potrzeby SWD PRM. W paragrafie 9 ust.6 pkt 2

brak jest obowigzku serwisowania infrastruktury sprzetowej przez dysponenta ZRM.

3. Obowigzek tworzenia kont uzytkownikéw jest zadaniem zaréwno administratorow
wojewddzkich jak i administratorow lokalnych. Nalezatoby doprecyzowaé katalog kont
tworzonych przez ww. administratorow. Obecny zapis wymaga uscislenia, poniewaz nie
rozgranicza ww. uprawnien, co moze by¢ Zrodtem nieporozumien w realizacji zadan

administratorow wojewddzkich i lokalnych.

4, Administrator wojewddzki i administrator dysponenta nie posiada narzedzi
umozliwiajgcych weryfikacje btedéw ewidencji miejscowosci, ulic i adreséw jak réwniez nie
ma dostepu do ww. ewidencji. Nalezatoby doprecyzowac o jakiej procedurze mowa w ww.

punktach.

5. Nie okreslono w jaki sposéb na poziomie wojewddzkim ma polega¢ monitorowanie
dostepnosci sieci teleinformatycznej. Obecnie brak jest narzedzia do realizacji tego zadania

na poziomie wojewddzkim.
6. Propozycja zmiany poprzez utworzenie ust. 1 i dodanie ust. 2i 3:

1) Przepis § 10 ust. 1 pkt 1 w zakresie wyposazenia stanowiska pracy wojewddzkiego

koordynatora ratownictwa medycznego stosuje sie od dnia 1 stycznia 2021 r.,
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2) Zapewnienie, utrzymanie, serwisowanie i wymiana sprzetu oraz wyposazenia na
stanowiskach dyspozytoréw medycznych, stanowiskach pracy w miejscu stacjonowania
zespotu ratownictwa medycznego oraz specjalistycznych srodkéw transportu sanitarnego

nalezy do dysponentéw zespotdw ratownictwa medycznego,

3) Do dnia 1 stycznia 2021 r. wojewodowie mogg doposazac stanowiska dyspozytorow
medycznych i specjalistyczne srodki transportu sanitarnego oraz infrastrukture towarzyszacg
w sprzet niezbednych do nieprzerwanego funkcjonowania SWD PRM lub poprawy jego

funkcjonalnosci.

7. Projekt rozporzadzenia nie przewiduje terminu, w ktérym ma nastgpic osiggniecie jego
minimalnej funkcjonalnosci w kazdym z 16 wojewddztw. Nalezy wyjasnié, jaki jest
przewidywany harmonogram (systematyczne dochodzenie do wyznaczonego celu w ramach

ustalonych srodkéw) i jaki jest w nim udziat Lotniczego Pogotowia Ratunkowego.

Wydaje sie, ze uwzglednienie przez Projektodawce przynajmniej czesci w/w technicznych
uwag przedstawionych przez poszczegdlnych interesariuszy powinno pomadc w takim
zorganizowaniu Systemu Wspomagania Dowodzenia Paristwowego Ratownictwa

Medycznego, aby w przysztosci sytem ten byt niezawody i bezpieczny dla pacjentéw.

Opinie przygotowat:
Witold Michatek

Ekspert Projekt
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