
Wezwanie w godzinach pracy 

Dyspozytor medyczny

Pewność zgonu**

Zadysponowanie ZRM

Zgon nastąpił w trakcie akcji 
medycznej***

Kierownik ZRM – 
ratownik medyczny

-pielęgniarka
systemu

Brak podstaw 
prawnych do 
stwierdzenia 
zgonu****

Kierownik ZRM – 
lekarz

Odmowa 
zadysponowania 

ZRM

Lekarz POZ*
albo

Lekarz nocnej i 
świątecznej opieki

zdrowotnej 
(NiŚOZ)*

Lekarz leczący w ostatniej chorobie
lub

Zgon na terenie objętym umową

Powiadomienie policji o braku możliwości 
uzyskania stwierdzenia zgonu

Algorytm określenia osoby na której spoczywa obowiązek stwierdzenia zgonu w warunkach pozaszpitalnych
Określenie osoby na której spoczywa obowiązek stwierdzenia zgonu w warunkach

domowych i w innych miejscach niepublicznych
ETAP  1a

ETAP  2

Podmiot wzywający pomoc medyczną

Podmiot wzywający pomoc medyczną
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Opracował Zespół PTMSIK ds. formalnych i medycznych aspektów stwierdzania zgonu
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Podmiot wzywający 
pomoc medyczną

Stwierdzenie 
zgonu

Umowa z lekarzem o usługi koronerskie

* Dni powszednie POZ (8.00-18.00) NiŚOZ (18.00-8.00)
Soboty, niedziele, dni wolne od pracy NIŚOZ 24h 

** Kwes�a przyjęcia pewności zgonu przez dyspozytora medycznego nie jest uregulowana prawnie i jej zakres jest dyskutowany
*** Akcja medyczna o której mowa w art. 40 ust. 1 ustawy z dnia 8 września 2006 r. o Państwowym Ratownictwie Medycznym rozpoczyna się w momencie 
przyjęcia zgłoszenia alarmowego lub powiadomienia o zdarzeniu przez dyspozytora medycznego
**** Zgodnie z art. 11 ustawy o cmentarzach i chowaniu zmarłych – ratownik medyczny i pielęgniarka systemu jako kierownik ZRM mogą stwierdzić zgon 
jedynie w przypadku, gdy do zgonu dojdzie w czasie akcji medycznej

Pat prawny 
Brak osoby uprawnionej do stwierdzenia 
zgonu w danym momencie. Konieczność 

oczekiwania na godziny pracy POZ lub NiŚOZ 
lub poszukiwania rozwiązania doraźnego.


