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Ocena funkcjonowania i dost epno s$ci $wiadcze n w systemie opieki zdrowotnej

w wojewodztwie slaskim na podstawie raportow RZOZ dotycz acych ilo sci

zaktadow opieki zdrowotnej oraz wchodz acych w ich skiad placowek

i komérek organizacyjnych w wojewodztwie slaskim.

Na podstawie Ustawy z dnia 30 sierpnia 1991r. o zakladach opieki zdrowotnej
oraz zmianie niektérych innych ustaw (Dz. U. z 1991r. Nr 91, poz. 408) z p6zn. zm.:

e zakiad opieki zdrowotnej moze rozpocza¢ dziatalnos¢ dopiero po uzyskaniu wpisu
do rejestru;

e rejestr zaktadow opieki zdrowotnej majacych siedzibe na obszarze wojewddztwa
prowadzi wojewoda,

e zakiad opieki zdrowotnej obowigzany jest zgtosi¢ organowi prowadzgcemu rejestr
zmiany stanu faktycznego i prawnego odnoszace sie do zakladu opieki
zdrowotnej, powstate po wpisie do rejestru i dotyczace danych zawartych
w rejestrze, w terminie 14 dni od dokonania zmiany;

e zakiad opieki zdrowotnej moze zmieni¢ zakres udzielanych swiadczen
po uprzednim wpisie tej zmiany do rejestru;

e zaklad opieki zdrowotnej obowigzany jest zgtosi¢ organowi prowadzgcemu rejestr
zamiar zaprzestania dziatalnosci z jednoczesnym wskazaniem terminu
wykres$lenia zaktadu z rejestru.

Na podstawie informacji zawartej na stronie internetowej Centrum Systemow

Informacyjnych Ochrony Zdrowia w Warszawie, dotyczacej rejestru zakladéw opieki

zdrowotnej, w 36 powiatach wojewddztwa $laskieqo odnotowano :

- 255 publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej w tym 535 placéwek oraz 5981
komorek.

- 2254 niepublicznych zakladow opieki zdrowotnej z 2456 placowkami
oraz 16214 komoérkami.

Korzystajac z rejestru zoz mozna uzyskaé¢ dane raportowane:

- llos¢ placowek ochrony zdrowia wg rodzaju jednostki — dane na potrzeby
opracowania pozyskane na dzien 16.12.2008r. w kraju;
- Lbézka — nasycenie - dane na potrzeby opracowania pozyskane na dzien
16.12.2008r. w wojewodztwie slgskim.
Najwieksze nasycenie zakladami opieki zdrowotnej ma miejsce

w najwiekszych aglomeracjach miejskich wojewddztwa $laskiego w rejonie Katowic
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(301), Czestochowy (166), Bielsko-Biatej (147) i Sosnowca (132). Stosunkowo
niewiele zaktadow opieki zdrowotnej funkcjonuje w powiecie kiobuckim (16),
rybnickim (19 niepublicznych) oraz w miastach Swietochtowice (16),
Jaworzno (22).

W wojewoddztwie slaskim - nasycenie t6zek przedstawiono w poszczegdlnych
dziedzinach medycznych (operujagc wskaznikami na 10 000 mieszkancow).
Dziedziny medyczne nie sg tozsame z rodzajami oddzialtbw poniewaz oddziat
w szpitalu nalezy rozumie¢ jako komorke organizacyjng zaktadu opieki zdrowotnej
— 0 czym mowi Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie systemu resortowych
kodéw identyfikacyjnych dla zaktadow opieki zdrowotnej oraz szczegotowych zasad
ich nadawania (Dz. U. z 2004r., Nr 170, poz. 1797 z p6zn., zm.). Wartosci podane
w zestawieniu nasycenie t6zek na dzien 16.12.2007r. nawet w przypadkach, gdy
dziedzina medyczna réwnataby sie komérce organizacyjnej (oddziatowi) nie bedg
poréwnywalne ze wzgledu na fakt, ze w rejestrze zakladow opieki zdrowotnej podaje
sie 16zka zaplanowane do wykorzystania w  przysziosci, natomiast
w sprawozdawczosci statystycznej Statystyki Publicznej w Ochronie Zdrowia podaje
sie faktyczne wykorzystanie t6zek za dany rok.
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llo$¢ Zaktaddw Opieki Zdrowotnej oraz wchodz  gcych w ich sktad placowek i komorek

organizacyjnych na dzie n 2008-12-16 w wojewddztwie $lgskim

Lp. [Powiat Publiczne Niepubliczne

20z Placowki Kom@rki 20z Placéwki Kom@rki
1 [BEDZINSKI 6 10 174 69 82 567
2 |BIELSKI 8 17 129 45 49 323
3 |BIERUNSKO-LEDZINSKI 4 9 99 17 21 152
4 |CIESZYNSKI 10 14 149 87 96 472
5 |CZESTOCHOWSKI 7 21 149 33 36 293
6 |GLIWICKI 7 18 124 35 43 294
7 |KLOBUCKI 4 31 63 12 12 34
8 |LUBLINIECKI 7 10 103 38 41 317
9 |M. BIELSKO-BIALA 13 27 267 134 147 846
10 |M. BYTOM 9 33 408 72 79 606
11 [M. CHORZOW 6 7 103 63 65 505
12 |M. CZESTOCHOWA 10 19 314 156 164 1225
13 [M. DABROWA GORNICZA 3 5 69 72 79 394
14 |M. GLIWICE 8 11 127 113 119 840
15 |M. JASTRZEBIE-ZDROJ 4 6 81 51 52 275
16 |M. JAWORZNO 4 5 62 18 33 180
17 |M. KATOWICE 27 69 923 274 293 2331
18 |M. MYSLOWICE 5 6 53 44 48 279
19 [M. PIEKARY SLASKIE 2 11 161 28 32 245
20 [M. RUDA SLASKA 17 20 307 37 44 332
21 (M. RYBNIK 4 12 130 51 56 309
22 [M. SIEMIANOWICE SLASKIE 5 9 57 52 49 289
23 [M. SOSNOWIEC 12 22 390 120 122 869
24 [M. SWIETOCHLOWICE 1 9 77 15 15 138
25 [M. TYCHY 5 8 105 82 93 633
26 (M. ZABRZE 10 24 262 88 99 650
27 |M. ZORY 0 0 32 33 217
28 [MIKOLOWSKI 5 8 81 38 41 235
29 [MYSZKOWSKI 6 15 153 21 21 255
30 [PSZCZYNSKI 5 11 105 59 65 325
31 [RACIBORSKI 9 11 139 30 45 252
32 [RYBNICKI 0 0 0 19 23 103
33 [TARNOGORSKI 13 16 223 65 74 456
34 [WODZISLAWSKI 6 14 150 87 87 328
35 [ZAWIERCIANSKI 9 20 191 40 41 346
36 |ZYWIECKI 4 7 53 57 57 299
37 |[RAZEM 255 535 5981 2254 2456 16214

Objasnienie:
Z0Z - Zaktady Opieki Zdrowotnej zarejestrowane pod odr  ebnym numerem ksi egi rejestrowej w organie rejestrowym
Placéwki - placéwki ochrony zdrowia - jednostki organizacyjn e zakltadow opieki zdrowotnej np. szpitale, przychod nie,

stacje pogotowia ratunkowego itp.
Komérki - komérki organizacyjne placéwek ochrony zdrowia np . poradnie, oddziaty szpitalne, pracownie itp.

Dane uzyskane z Rejestru Zakladéw Opieki Zdrowotnej  : www.rejestrzoz.gov.pl
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to6zka — nasycenie na dzie n 2008-12-16 w wojewodztwie $laskim

Lp. Dziedzina medyczna Publiczne Niepubliczne
1 Alergologia 1.065 0.004
2 Anestezjologia i intensywna terapia 1.050 0.105
3 Angiologia 0.759 0.036
4 Audiologia i foniatria 0.173 0.000
5 Balneologia i medycyna fizykalna 1.210 2.962
6 Chirurgia dzieci eca 0.881 0.150
7 Chirurgia klatki piersiowej 0.687 0.004
8 Chirurgia naczyniowa 1.305 0.255
9 Chirurgia ogélna 5.686 0.730
10 Chirurgia onkologiczna 1.723 0.036
11 Chirurgia plastyczna 0.504 0.173
12 Chirurgia stomatologiczna 0.120 0.002
13 Chirurgia szcz ekowo-twarzowa 0.485 0.015
14 Choroby ptuc 3.740 0.215
15 Choroby wewn etrzne 10.820 1.370
16 Choroby zaka zne 1.339 0.000
17 Dermatologia i wenerologia 1.170 0.013
18 Diabetologia 1.408 0.000
19 Diagnostyka laboratoryjna 0.139 0.000

20 Endokrynologia 1.311 0.000

21 Epidemiologia 0.034 0.000

22 Farmakologia kliniczna 0.048 0.000

23 Gastroenterologia 2.560 0.030

24 Genetyka kliniczna 0.274 0.000

25 Geriatria 2.054 1.240
26 Ginekologia onkologiczna 0.913 0.000
27 Hematologia 0.877 0.000
28 Hipertensjologia 0.953 0.000
29 Immunologia kliniczna 0.409 0.000

30 Kardiochirurgia 0.405 0.000

31 Kardiologia 2.986 0.961

32 Kardiologia dzieci eca 0.266 0.000

33 Medycyna nuklearna 0.112 0.004

34 Medycyna paliatywna 0.242 0.127

35 Medycyna pracy 0.167 0.000

36 Medycyna ratunkowa 0.274 0.000

37 Medycyna rodzinna 0.036 0.000

38 Medycyna s adowa 0.127 0.000

39 Medycyna sportowa 0.082 0.000

40 Medycyna transportu 0.000 0.000

41 Mikrobiologia lekarska 0.000 0.000

42 Nefrologia 1.659 0.295

43 Neonatologia 0.822 0.086

44 Neurochirurgia 0.702 0.004

45 Neurologia 3.019 1.423

46 Neurologia dzieci eca 0.398 0.116

47 Neuropatologia 0.228 0.000

48  |Okulistyka 1.723 0.240

49 Onkologia i hematologia dzieci eca 0.498 0.000

50 Onkologia kliniczna 3.428 0.396

51 Ortodoncja 0.000 0.000

52 Ortopedia i traumatologia narz  adu ruchu 4.008 1.893
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t6zka — nasycenie na dzie n 2008-12-16 w wojewodztwie $laskim (dok.)

Lp. Dziedzina medyczna Publiczne Niepubliczne
53 |Otorynolaryngologia 1.421 0.694
54 |Otorynolaryngologia dzieci eca 0.630 0.135
55 |Patomorfologia 0.000 0.002
56 |Pediatria 3.268 0.278
57 |Periodontologia 0.000 0.000
58 |Poto znictwo i ginekologia 4.892 0.597
59 |Protetyka stomatologiczna 0.000 0.000
60 |Psychiatria 8.160 0.643
61 |Psychiatria dzieci i mtodzie zy 0.339 0.186
62 |Radiologia i diagnostyka obrazowa 0.725 0.042
63 |Radioterapia onkologiczna 0.928 0.000
64 |Rehabilitacja medyczna 8.404 3.544
65 |Reumatologia 1.514 2.395
66 |Seksuologia 0.040 0.000
67 |Stomatologia dzieci eca 0.025 0.000
68 |Stomatologia zachowawcza z endodoncj a 0.013 0.000
69 |Toksykologia kliniczna 0.407 0.019
70 |Transfuzjologia kliniczna 0.291 0.000
71 |Transplantologia kliniczna 1.063 0.000
72 |Urologia 1.214 0.249
73 |Urologia dzieci eca 0.380 0.048
74 |Zdrowie publiczne 0.167 0.063
73 |Urologia dzieci eca 0.380 0.048
74 |Zdrowie publiczne 0.167 0.063

Lecznictwo Stacjonarne - szpital, zaklad opieku nczo-leczniczy, zaktad piel egnacyjno-opieku nczy,
sanatorium, prewentorium oraz wszystkie inne zaktad y (placéwki) przeznaczone dla oséb,

ktorych stan zdrowia wymaga udzielania catodobowych swiadcze n zdrowotnych

w odpowiednim statlym pomieszczeniu (definicja wg OE CD)

Nasycenie - liczba 16 zek przeliczana na 10000 mieszka ncow

Dane uzyskane z Rejestru Zakladéw Opieki Zdrowotnej  : www.rejestrzoz.gov.pl
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2. INFORMACJA O LICZBIE
SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
FINANSOWANYCH
ZE SRODKOW PUBLICZNYCH
WG RODZAJOW SWIADCZEN
UDZIELONYCH
W WOJEWODZTWIE SLASKIM
NA PODSTAWIE
DANYCH SLASKIEGO ODDZIALU
WOJEWODZKIEGO NFZ

W KATOWICACH



Informacja o liczbie $wiadcze n zdrowotnych finansowanych ze  $rodkow

publicznych wg rodzajéw swiadcze n udzielonych mieszka ncom wojewddztwa

slaskiego na podstawie danych Slaskiego Oddzialu Wojewddzkiego

Narodoweqgo Funduszu Zdrowia w Katowicach.

Liczba swiadczeniodawcéw na terenie wojewodztwa sSlgskiego, ktdrzy mieli
zawartg umowe na co najmniej jeden miesigc ze Slaskim Oddzialem Wojewddzkim
Narodowego Funduszu Zdrowia w Katowicach w 2008 roku wynosi 3 345.
Nalezy zwroci¢ uwage, ze niektorzy swiadczeniodawcy posiadajg umowy zawarte

na wiecej niz jeden rodzaj swiadczenia.

Rodzaje swiadczen w roku 2008 przedstawialy sie nastepujgco:

= PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA

= AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA

= LECZENIE SZPITALNE

= OPIEKA PSYCHIATRYCZNA | LECZENIE UZALEZNIEN

* REHABILITACJA LECZNICZA

= OPIEKA DLUGOTERMINOWA

= LECZENIE STOMATOLIGICZNE

= LECZNICTWO UZDROWISKOWE

= POMOC DORAZNA | TRANSPORT SANITARNY

* PROFILAKTYCZNE PROGRAMY ZDROWOTNE

= SWIADCZENIA ZDROWOTNE ZAKONTRAKTOWANE ODREBNIE

= ZAOPATRZENIE W WYROBY MEDYCZNE BEDACE PRZEDMIOTAMI
ORTOPEDYCZNYMI | SRODKAMI POMOCNICZYMI
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3. OCENA
FUNKCJONOWANIA
| DOSTEPNOSCI SWIADCZEN
W SYSTEMIE OPIEK]
ZDROWOTNEJ
W WOJEWODZTWIE SLASKIM
NA PODSTAWIE
RAPORTOW ROCZNYCH
KONSULTANTOW
WOJEWODZKICH
W WYBRANYCH DZIEDZINACH
MEDYCZNYCH



Ocena funkcjonowania i dost epnos$ci swiadcze n w systemie opieki zdrowotnej

w wojewoOdztwie slaskim na podstawie raportdw rocznych konsultantow

wojewodzkich w wybranych dziedzinach medycznych.

Konsultanci wojewodzcy zgodnie z 8§ 7 pkt. 12 oraz 812 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 25 pazdziernika 2002r. w sprawie konsultantow krajowych
I wojewddzkich (Dz.U.02.188.1582 z po6zn. zm.) sg zobowigzani do ztozenia
corocznego raportu dokumentujgcego realizacje zadan i uprawnien w zakresie
obejmujgcym reprezentowang przez konsultanta dziedzine medycyny, farmacji
lub inng dziedzine majacq zastosowanie w ochronie zdrowia (w terminie do 15 lutego
za rok poprzedni).

Do ponizszej analizy zostaly wykorzystane materialy  ztozone

przez konsultantow wojewddzkich za rok 2007.

Analiza raportow konsultantow wojewddzkich z uwagi na kryterium oceny
funkcjonowania i dost epnosci s$wiadczenh zdrowotnych w wojewddztwie

wykazuje:

|. POTRZEBY KADROWE
Wystarczaj aca liczb e specjalistow  do pelnego zabezpieczenia opieki

zdrowotnej zadeklarowali konsultanci w 8 dziedzinach medycyny, {j.:
* Medycyna transportu

* Chirurgia szcz ekowo — twarzowa

« Radiologia i diagnostyka obrazowa

* Medycyna pracy

* Fizjoterapia

» Dermatologia i wenerologia

* Nefrologia

* Endokrynologia

W przypadku niektorych dziedzin medycznych konsultanci deklarowali

niepetne zabezpieczenie kadry medyczne|. Byly to nastepujgce dziedziny:

* Anestezjologia i intensywna terapia  /deficyt mtodych specjalistéw, pielegniarek

anestezjologicznych/
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Chirurgia klatki piersiowej /kadra specjalistyczna wystarczajgca, ale niedobor
terapeutdbw prowadzacych rehabilitacie oddechowg a takze sekretarek
medycznych/

Pediatria /aktualnie liczba pediatrow zabezpiecza $wiadczenia zdrowotne,
Z wyjatkiem lecznictwa zamknietego gdzie juz wystepujg braki lekarzy pediatrow
oraz personelu pielegniarskiego/

Psychiatria /zmniejsza sie  obsada pielegniarska w  jednostkach
psychiatrycznych/

Kardiochirurgia /kadra specjalistyczna wystarczajgca, jednak istnieje
zapotrzebowanie na $redni personel medyczny/

Kardiologia /trend spadkowy zatrzymany, potencjat kadrowy nie w petni
wykorzystany z powodu niskich kontraktow/

Chirurgia plastyczna  /ocena zabezpieczenia potrzeb kadrowych w oddziatach
chirurgii plastycznej, rekonstrukcyjnej i oparzen w ujeciu jakosciowym — poziom
wiedzy merytorycznej — jest niewystarczajgcy, prawie 80% specjalistow
zatrudniona jest we whasnych, prywatnych lecznicach/

Neurologia /zmniejsza sie liczba specjalistow/

Otolaryngologia dziecieca  /konieczne  jest  zwiekszenie = wysoko
wykwalifikowanego personelu pielegniarskiego, nie odnotowano zmniejszenia
liczebnosci kadry lekarskiej/

Medycyna rodzinna  /zmniejsza sie liczba kandydatow podejmujacych
specjalizacje/

Poto znictwo i ginekologia /problemem jest zbyt mata liczba szkoleniowych
miejsc rezydenckich dla lekarzy/

Medycyna nuklearna / aktualna ilos¢ lekarzy w trakcie specjalizacji rokuje
spetnienie zapotrzebowania czesci osrodkow/

Genetyka kliniczna /kadra specjalistyczna powinna zosta¢ poszerzona o sredni
personel oraz innych specjalistébw: psychologéw, antropologéw a takze pomoc
techniczng z ukierunkowaniem informatycznym/

Geriatria / spadek miejsc pracy dla lekarzy geriatréw, przy zwiekszajacej
sie liczbie 0s6b specjalizujgcych sie z geriatrii. Brak personelu pielegniarskiego/
Choroby zaka zne / zainteresowanie specjalizacjg jest znikome/

Choroby ptuc / niedobdr pielegniarek pulmonologicznych, psychologow

i rehabilitantow/
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Okulistyka /szybkos¢ opuszczania Polski przez wyzszy i $redni personel

medyczny spowoduje ogromne braki kadrowe/

Konsultanci z 4 dziedzin medycznych deklarowali, ze kadra specijalistyczna

[est wystarczaj gca, ale niewla $ciwe jest je| rozmieszczenie.  Sytuacja taka

dotyczyta nastepujgcych dziedzin medycznych:

Gastroenterologia /szczegdlnie mato specjalistbw gastroenterologéw notuje
sie w Zabrzu i Gliwicach, Tarnowskich Gorach, Bytomiu, Zawierciu, Lublifcu/
Angiologia  /specjalisci gtéwnie koncentrujg sie w oddziatach chirurgii
naczyniowej w Katowicach, Bytomiu, Bielsku — Biatej, Sosnowcu/

Chirurgia naczyniowa /brak lekarzy specjalistbw chirurgii naczyniowej
w regionie czestochowskim, braki wystepujg wsréd  rehabilitantéw
oraz psychologow klinicznych/

Chirurgia dzieci eca /niepokoi nierdwnomierne rozmieszczenie specjalistow,

braki specjalistow w kilku oddziatach/

Duze braki kadrowe personelu _medycznego zgtaszali konsultanci

w 26 dziedzinach medycyny. Byly to nastepujace dziedziny:

Pielegniarstwo

Diagnostyka laboratoryjna  / utrzymuje sie niewystarczajgca liczba specjalistow
diagnostyki laboratoryjnej, analityki klinicznej/

Mikrobiologia lekarska /utrzymuje sie niewystarczajgca liczba specjalistéw
mikrobiologii medycznej, lekarskiej/

Ortopedia i traumatologia narz adu ruchu  /poziom zatrudnienia zarGwno
lekarzy jak i pielegniarek jest niewystarczajacy/

Patomorfologia

Medycyna s gdowa

Choroby wewn etrzne /nalezy utrzymaé mozliwos¢é zatrudniania specjalistow
chorob wewnetrznych w poradniach podstawowej opieki zdrowotnej/

Diabetologia /w poradniach pracuje zbyt maita liczba specjalistéw diabetologow/
Rehabilitacja medyczna /zbyt mata liczba zatrudnionych specjalistow
rehabilitacji medycznej /

Zdrowie publiczne

Audiologia i foniatria
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e Chorob pluc /niedobdr pielegniarek pulmonologicznych, psychologow
I rehabilitantow/

* Onkologia kliniczna Iwiekszos¢ osrodkow  stosujgcych  chemioterapie
nie zatrudnia specjalistow onkologow klinicznych/

* Onkologia i hematologia dzieci eca /niewystarczajgca liczba lekarzy
specjalistow onkologii dzieciecej, niewystarczajaca liczba lekarzy pediatréw
w oddziatach hematologicznych i onkologicznych, pielegniarek, psychologéw
i pracownikéw socjalnych/

» Tranfuzjologia kliniczna

* Psychiatria dzieci i mtodzie zy

* Medycyna sportowa

» Urologia /liczba specjalistow urologbw od momentu wejscia w zycie dyrektywy
unijnej o przystugujacym czasie wolnym od pracy, jest niewystarczajgca/

« Ginekologia onkologiczna /braki specjalistbw ginekologii onkologicznej,
personelu $redniego, psychoonkologéw, onkologéw Klinicznych, dietetykow
onkologicznych, fizjoterapeutow onkologicznych/

* Urologia dzieci eca

» Toksykologia /w wojewodztwie pracuje jedynie 4 lekarzy posiadajgcych
specjalizacje z toksykologii klinicznej/

* Ortodoncja /konieczne jest zwiekszenie liczby ortodontow o 5 — 10%/

* Periodontologia

* Protetyka stomatologiczna

» Stomatologia dzieci eca /znaczny niedobor specjalistow stomatologii dzieciecej/

» Stomatologia zachowawcza z endodonc] g

Silnie  akcentowanym problemem kadrowym sg braki wykwalifikowanych

pielegniarek:
Od kilku lat obserwuje sie znaczny brak pielegniarek w wojewodztwie slgskim.

Wynika on z faktu zamkniecia szkot pielegniarskich, znaczacej liczby pielegniarek
wyjezdzajacych do pracy za granice oraz odchodzenia pielegniarek i potoznych
na emeryture. Jednoczes$nie staba kondycja finansowa publicznych jednostek stuzby
zdrowia doprowadza do filtracji tego Srodowiska i odptywu Sredniego i wyzszego

personelu pielegniarskiego do jednostek niepublicznych.
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Konsultant z pielegniarstwa oraz wielu konsultantéw 2z dziedzin
wysokospecjalistycznych (m.in.: anestezjologia i intensywna terapia, pediatria,
dziedziny chirurgiczne, choroby ptuc, dermatologia i wenerologia, psychiatria,
okulistyka, onkologia i hematologia dziecieca, ortopedia i traumatologia narzadu
ruchu) stale alarmujg o podjecie dzialan majgcych na celu zahamowanie
tego procesu.

Nalezy podkresli¢, iz braki kadrowe w tej grupie zawodowej bedg sie systematycznie
zwiekszagé, co zagraza zapewnieniu prawidtowe]j opieki pielegniarskiej spoteczenstwu
na terenie wojewddztwa slaskiego.

Osobng kwestig jest sygnalizowana przez konsultantow koniecznosé
zwiekszenia dostepnosci pacjentdow do opieki sprawowanej przez psychologow.
W ostatnim czasie problem ten sygnalizowali konsultanci: w dziedzinie genetyki

klinicznej, ginekologii onkologicznej, onkologii i hematologii dzieciecej.

Jeden konsultant - w dziedzinie Fizjoterapii, ocenit ze w wojewddztwie Slgskim
wystepuje nadmiar specjalistow z zakresu fizjoterapii. W wielu przypadkach znajdujg
oni zatrudnienie poza stuzbg zdrowia.

[I. ZABEZPIECZENIE W SPRZET MEDYCZNY

Ocena zabezpieczenia jednostek w sprzet jest bardzo zr6znicowana :

1. Pozytywn g ocen e mozliwo s$ci sprz etowych wskazali konsultanci z:

* Neurologii dzieci ecej (dwa wiodgce osrodki dysponujg dobra, ciggle
modyfikowang bazag sprzetowg umozliwiajacg przeprowadzenie wiekszosci
badan zgodnie =z procedurami wiasciwymi dla osrodkow wyzszej
referencyjnosci)

» Kardiologii (potencjat sprzetowy nie jest w petni wykorzystany z powodu zbyt
niskich kontraktow)

» Otorynolaryngologii  (oddziaty kliniczne i wojewodzkie posiadajg sprzet
w miare nowoczesny, w oddziatach miejskich wystepujg istotne braki
sprzetowe)

2. Konsultanci z dziedzin diagnostycznych podkreslaja, ze duze laboratoria m.in.

szpitalne, lecznictwa otwartego i prywatne sg zwykle wyposazone w wysokiej

klasy aparature automatyczng; natomiast matle laboratoria dysponujg zwykle
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podstawowymi aparatami (m.in. w zakresie hematologii i biochemii) i wymagaja
doposazenia w nowy, specjalistyczny sprzet. Zmniejsza sie panel badan
w publicznych zaktadach opieki zdrowotnej, gdzie wykonywane sg jedynie
badania podstawowe, niewielka ilos¢ badan biochemicznych
I immunochemicznych. Wiekszos¢ badan drozszych i zlecanych w mniejszej
ilosci przejeta zostata przez tzw. Podwykonawcow, wywodzacych sie prawie
wytgcznie z sektora prywatnego. Zlecane podwykonawcom badania
nie sg obwarowane zadnymi poza ceng warunkami.

3. Zdecydowanie negatywn g ocene mozliwosci sprzetowych wskazato

10 konsultantéw wojewddzkich m. in. w dziedzinach :

* Medycyny ratunkowej (doposazenia wymagajg szpitalne oddziaty ratunkowe
z wydzieleniem zespotéw zadaniowo — urazowych, zawatowych i udarowych
oraz Centra Powiadamiania Ratunkowego)

* Medycyny s gqdowe] (zabezpieczenie w sprzet medyczny i diagnostyczny
jest dobre tylko w Katedrze i Zakladzie Medycyny Sadowej SUM
w pozostatych jednostkach niedostateczne)

* Chirurgii klatki piersiowej (konsultant podkreslit fakt przestarzate]
i zbyt szczuptej jak na potrzeby aglomeracji Slaskiej bazy szpitalnej,
dekapitalizacji posiadanego specjalistycznego sprzetu i brak funduszy na jego
uzupetnienie oraz zakup nowego)

e Chirurgii naczyniowej (osrodki chirurgii naczyniowej nalezy doposazy¢
W nowoczesny sprzet diagnostyczno — terapeutyczny)

» Endokrynologii (wiele poradni specjalistycznych nie dysponuje potrzebng
bazg diagnostyczng)

* Neurochirurgii  (sprzet medyczny na oddziatach i salach operacyjnych
w wiekszosci placowek wymaga uzupetnienia, wyposazenie poprawito
sie tylko w jednym Oddziale Neurochirurgii w Bytomiu)

e Choréb pluc  (zabezpieczenie oddziatbw w sprzet diagnostyczny
jest niewystarczajace)

* Immunologii klinicznej  (istnieje koniecznos¢ statego uzupetniania sprzetu
diagnostycznego i wymiana zuzytego na nowe generacje, co pozwolitoby
na wprowadzanie nowych metod diagnostycznych w tej dziedzinie medycyny)

e Urologii dzieci ecej (na terenie wojewddztwa duzym problemem

jest diagnostyka czynnosciowa dolnych drég moczowych u dzieci)
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* Farmacja szpitalna (nowe apteki posiadajg dobry sprzet , starsze wymagaja
dostosowania do obowigzujacych norm europejskich)

Ponadto, konsultant w dziedzinie Onkologii i hematologii dzieci ecej
wskazat na pilng konieczno$¢ utworzenia Pracowni Diagnostycznej Skaz
Krwotocznych dla Dzieci oraz powotanie Pododdzialu Hematologicznego w Bielsku
— Bialej, konsultant w dziedzinie Chirurgii ogolnej postuluje zwiekszenie ilosci
Pracowni Tomografii Komputerowej, konsultant w dziedzinie Choréb zaka znych
wskazuje na konieczno$¢ utworzenia OIOM dla dzieci na terenie wojewoddztwa
Slaskiego z chorobami zakaznymi wymagajgcymi intensywnego nadzoru i leczenia
respiratorem natomiast konsultant w  dziedzinie Pediatrii wskazuje na brak
osrodkow przewlekitej terapii, w ktérych dziecko bytoby leczone przez rok lub 1,5
roku.

Z przedstawionych przez konsultantow ocen wynika opinia 0golna,
ze o ile oddzialy kliniczne i wojewodzkie posiadajg sprzet w miare kompletny
I nowoczesny, to w oddziatach powiatowych (miejskich) oraz poradniach
specjalistycznych w publicznych jednostkach ochrony zdrowia wystepujg duze
braki sprzetowe, co powoduje, ze czesto nie spelniajg one podstawowych
standardow medycznych. Wyposazenie w stary, dekapitalizujgcy sie coraz
bardziej sprzet medyczny i brak funduszy na jego wymiane, moze stworzy¢

sytuacje zagrozenia dla bezpieczenstwa pacjentow.
[ll. KONTRAKTACJA USLUG MEDYCZNYCH
Ocena kontraktaciji ustug medycznych przedstawiona zostata
przez konsultantdw wojewddzkich z réznych dziedzin medycznych w nastepujacy

sposob:

Jako niewystarczal acy dotychczasowy poziom kontraktowania w swoich

dziedzinach okreslito 27 konsultantéw. Byly to nastepujace dziedziny:

* Anestezjologia i intensywna terapia (procedury zwigzane z hospitalizacjg
w oddziatach anestezjologii i intensywnej terapii kontraktowane przez Narodowy
Fundusz Zdrowia pozostajg niedoszacowane)

* Medycyna ratunkowa (konieczne jest zwiekszenie przez Narodowy Fundusz
Zdrowia kontraktowania ustug medycznych w zakresie medycyny ratunkowe))
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* Chirurgia ogoélna (niska wycena procedur przez Narodowy Fundusz Zdrowia
powoduje zadluzanie wiekszosci oddziatdbw chirurgicznych. Konieczna
jest doptata przez Narodowy Fundusz Zdrowia do duzych procedur
chirurgicznych oraz do leczenia przypadkéw powiktanych referowanych z innych
oddziatéw)

* Chirurgia naczyniowa (zakres kontraktacji jest na dostatecznym poziomie
ale wycena finansowa poszczegdllnych procedur jest niewystarczajgca.
Konieczna jest mozliwos¢ sumowania jednoczasowo wykonywanych ztozonych
procedur specjalistycznych)

* Angiologia (liczba kontraktacji w dziedzinie naczyniowych choréb obwodowych
jest niewystarczajgca, zwlaszcza w zakresie drogich procedur udrazniania
I stentowania)

* Ortopedia i traumatologia narz adu ruchu (znacznych korekt wymaga
kontraktacja ustug medycznych, uwzgledniajgca wspoiczesne realia i poziom
trudnosci oraz kosztochtonnos¢ wykonywanych procedur medycznych)

e Okulistyka  (liczba punktéw za procedure ambulatoryjng okulistyczng
przyznawana przez Narodowy Fundusz Zdrowia jest niewystarczajgca)

* Neurochirurgia (wiekszo$¢ osrodkow neurochirurgicznych ma za maty kontrakt
roczny)

* Genetyka Kliniczna  (koniecznym jest zawieranie kontraktow na tzw.
.kompleksowg porade genetyczng”  obejmujagcg  wykonanie  wielu
specjalistycznych i kosztownych procedur medycznych)

» Hipertensjologia (kontraktowanie ustug medycznych w dziedzinie nadcisnienia
tetniczego nie jest na wystarczajgcym poziomie)

* Geriatria  (niskie finansowanie wustug geriatrycznych nadal ogranicza
funkcjonowanie geriatrii jako branzy)

* Diabetologia (w 2007r. prawie wszystkie wizytowane Poradnie przekroczyty
kontrakty zawarte z Narodowym Funduszem Zdrowia)

* Endokrynologia (niska cena punktu uniemozliwia przeprowadzenie badan
diagnostycznych i wymusza koniecznos¢ hospitalizacji)

* Rehabilitacja medyczna (brak  zwiekszenia finansowania Swiadczen
zdrowotnych przez Narodowy Fundusz Zdrowia powodowat widoczne trudnosci
w funkcjonowaniu wielu Oddziatéw i Poradni Rehabilitacyjnych)

* Medycyna rodzinna (koniecznym jest zwiekszenie nakladéw finansowych
ze strony Narodowego Funduszu Zdrowia na jednego pacjenta)
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Zdrowie publiczne (poziom kontraktowania szpitali przez NFZ w 2007r.
nie powstrzymat pogtebiania sie problemdéw finansowych tych jednostek)
Choroby zaka zne (kontraktowanie ustug medycznych byto na zdecydowanie
zbyt niskim poziomie w stosunku do potrzeb)

Choroby ptuc (koniecznym jest zwiekszenie kontraktow zwtaszcza dotyczacych
przypadkow gruzlicy ptuc)

Dermatologia i wenerologia (kontraktacja ustug medycznych oraz wycena
punktow jest niska zarbwno dla lecznictwa szpitalnego
jak i ambulatoryjnego)

Hematologia (od roku 2005 pogorszyly sie mozliwosci wiasciwe] opieki
nad chorymi po transplantacji szpiku, na skutek przekazania tych sSwiadczen
do Narodowego Funduszu Zdrowia. Nastgpito wyrazne zmniejszenie stawek
za ustugi hematologiczne)

Chirurgia onkologiczna  (nalezy zwiekszy¢ naktady finansowe na leczenie
systemowe w dziedzinie chirurgii onkologiczne))

Psychiatria (kontrakty ustalone na rok 2007 i biezacy nie zabezpieczajg
finansowo funkcjonowania jednostek psychiatrycznych)

Neonatologia  (niedobory $rodkow finansowych  rzutujg  niekorzystnie
na funkcjonowanie oddziatow gtéwnie wyzszych stopni referencyjnosci)
Neurologia dzieci eca (ilos¢ swiadczen powinna ulec zwiekszeniu ze wzgledu
na zbyt dlugi okres oczekiwania na pierwszorazowg wizyte lub hospitalizacje)
Stomatologia dzieci eca (w wojewodztwie $laskim brak jest poradni
realizujgcych kontrakty specjalistyczne ze stomatologii dzieciecej, gdyz takich
kontraktow specjalistycznych nie zawiera Narodowy Fundusz Zdrowia)
Stomatologia zachowawcza z endodoncj g (kontrakty ustug medycznych
w zakresie stomatologii zachowawczej z endodoncjg sg niedowartosciowane)

Farmacja apteczna (konieczne jest dofinasowanie ustugi farmaceutycznej)

Konsultanci z dwoch dziedzin medycznych wskazato na catkowity brak

zakontraktowanych ustug _ medycznych w podlegajacych sobie dziedzinach:

Medycyna transportu

Seksuologia
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Dwoch konsultantow podniosto problem kontraktacji _ustug bez udziatu

konsultanta. Dotyczy to nastepujacych dziedzin medycyny:

Chirurgia plastyczna

Choroby wewn etrzne

Jeden konsultant w dziedzinie Kardiologii dzieci ecej ocenit poziom kontraktacji

ustug medycznych jako zadowalaj acy.

Niektorzy konsultanci zgtaszali jeszcze dodatkowe uwagi, z zakresu

nastepujacych dziedzin medycznych:

Reumatologia (duzg trudnoscig jest brak programéw leczniczych dla chorych
na spondyloartopatie seronegatywne)

Fizjoterapia (w 2007r. stawki za Swiadczenia z zakresu fizjoterapii zostaty
podwyzszone przez NFZ ale nadal odbiegajg one znaczaco od stawek w innych
wojewddztwach)

Alergologia (kontraktowanie swiadczen specjalistycznych w alergologii powinno
by¢ zr6znicowane w zaleznosci od stopnia referencyjnosci osrodka)

Medycyna sportowa (w wojewodztwie slgskim istnieje kilka dobrych osrodkow
medycyny  sportowej, ktére powinny uzyska¢ wsparcie finansowe
dla prowadzenia swojej dziatalnosci)

Medycyna nuklearna (wystepuja znaczne utrudnienia kontraktowania
Swiadczen w zakresie diagnostyki i terapii izotopowej na lata 2008 - 2010
z powodu zbyt wysokich wymagan narzuconych przez NFZ monopolizujgcych
dostepnosé do tych swiadczen)

Patomorfologia  (kontraktacja ustug patomorfologicznych przez jednostki
lecznictwa zamknietego odbywa sie nadal bez nalezytej kontroli merytorycznej)
Transplantologia kliniczna  (konieczne jest comiesieczne monitorowanie liczby
pobran wielonarzgdowych w poszczegolnych szpitalach przez Narodowy
Fundusz Zdrowia)

Farmakologia kliniczna (procedury kontraktowane przez Narodowy Fundusz
Zdrowia w dziedzinie farmakologii klinicznej, sg zbyt czesto i mylnie utozsamiane
Z terapig monitorowang)

Onkologia i hematologia dzieci eca (konieczne jest uzupetnienie katalogu
Swiadczen onkologicznych, mozliwos¢ renegocjacji kontraktbw z NFZ i petna
refundacja kosztow zakupionych lekéw onkologicznych. W 2007r. wystgpita
dramatyczna sytuacja w trzecim kwartale w Klinice Pediatrii, Hematologii

i Onkologii w Zabrzu — zadtuzenie szpitala i odmowa Dyrektora zakupu lekow
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min. cytostatykow. W listopadzie 2007r. zaistniata grozba zamkniecia Oddziatu.
Dzieki Fundacji na Rzecz Dzieci Chorych na Biataczkei Inne Choroby Uktadu

Krwiotwérczego mozliwy byt zakup lekéw)

Wszyscy konsultanci wskazujg na fakt, ze niedobory $rodkow finansowych
rzutujg niekorzystnie na funkcjonowanie zaktadow opieki zdrowotnej wojewodztwa
Slaskiego. Postulujg aby wykonywanie procedur byto mozliwe tylko przez wiasciwych
dla danej ustugi specjalistow, natomiast wykonywanie procedur przez lekarzy innych
specjalnosci powinno by¢ uwarunkowane zgodg wilasciwego konsultanta
wojewodzkiego.

Wszystkie onkologiczne programy prozdrowotne muszg bezwzglednie by¢ oparte
na prognozach epidemiologicznych. Tworzenie takich programow
bez wczesniejszych analiz epidemiologicznych i bez merytorycznego nadzoru
specjalistow onkologéw jest btedem i prowadzi do marnotrawstwa publicznych

Srodkow.
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Ocena funkcjonowania i dost epno sci swiadcze n w systemie opieki zdrowotnej w wojewddztwie slaskim
na podstawie raportow rocznych konsultantéw wojewod zkich w wybranych dziedzinach medycznych

Dziedzina
medycyny . . . : . . i : .
Lp. Konsultant Ocena zabezpieczenia opieki zdrowotnej na tereniew  ojewodztwa $laskiego / Wnioski
Wojewodzki
I. Ratownictwo i intensywna terapia
1. Anestezjologia Zapotrzebowanie na $wiadczenia z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii stale rosnie ze wzgledu
i intensywna na starzenie sie naszego spoleczenstwa i zwigzany z nim wzrost liczby schorzen wymagajacych leczenia
terapia operacyjnego oraz procedury z zakresu intensywnej terapii.

Narasta migracja miodych, dobrze wyszkolonych specjalistow anestezjologédw oraz pielegniarek
anestezjologicznych.

Procedury zwigzane z hospitalizacjg w oddziatach anestezjologii i intensywnej terapii kontraktowane przez NFZ
pozostajg niedoszacowane, prowadzenie terapii chorych w stanie bezposredniego zagrozenia zycia zgodnie
Z aktualnym stanem wiedzy medycznej jest z roku na rok coraz trudniejsze.

2. Medycyna
ratunkowa

W celu poprawy dziatania Zintegrowanego Systemu Ratownictwa Medycznego w  wojewddztwie slgskim,
konieczne jest utworzenie odpowiedniej liczby Centrow Powiadamiania Ratunkowego z tgcznoscig ratunkowa,
doposazenie juz istniejacych ,Centrow”, doposazenie szpitalnych oddziatbw ratunkowych z wydzieleniem
zespotdw zadaniowo — urazowych, zawalowych i udarowych, zwiekszenie przez NFZ kontraktowania ustug
medycznych w zakresie medycyny ratunkowej.

Istnieje pilna potrzeba uruchomienia kierunku ratownictwo medyczne opartego na jednolitym programie nauczania
w Uczelniach Medycznych i Wyzszych Szkotach Zawodowych oraz zintensyfikowania ksztatcenia pielegniarek
ratunkowych i dyspozytoréw medycznych.

Nalezy zwiekszy¢ nacisk na szkolenia w zakresie pierwszej pomocy w réznych grupach spotecznych
i zawodowych.
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Ocena funkcjonowania i dost epno $ci swiadcze n w systemie opieki zdrowotnej w wojewodztwie slaskim
na podstawie raportow rocznych konsultantéw wojewod zkich w wybranych dziedzinach medycznych (c.d.)

Dziedzina
medycyny
Konsultant

Wojewodzki

Lp.

Ocena zabezpieczenia opieki zdrowotnej na terenie w  ojewddztwa slaskiego / Wnioski

I. Ratownictwo i intensywna terapia

3. Medycyna Wraz z rozwojem sieci transportu i komunikacji w wojewodztwie $laskim istnieje zapotrzebowanie na grupe
transportu specjalistow w dziedzinie medycyny transportu.
Liczba lekarzy w wojewddztwie $laskim uprawnionych do badan oséb ubiegajacych sie o prawo do kierowania
pojazdami jest odpowiednia do potrzeb regionu i zapewnia sprawne przeprowadzanie badan. Niepokdj jednak
budzi male zainteresowanie lekarzy rozpoczeciem specjalizacji z medycyny transportu oraz brak
zakontraktowanych ustug medycznych w zakresie medycyny transportu w wojewddztwie slaskim.
Nalezy podja¢ powszechng akcje edukacyjng w zakresie profilaktyki choroby zakrzepowo — zatorowej
w nastepstwie diugotrwatych podrozy.
lI. Chirurgiczne dziedziny medycyny
4. Chirurgia ogdlna | Zwiekszenie zapadalno$ci na nowotwory przewodu pokarmowego oraz urazowosci powoduje state zwiekszanie

sie zapotrzebowania na ustugi chirurgiczne.

Rozmieszczenie jednostek szpitalnych swiadczacych ustugi medyczne w chirurgii ogdélnej jest wystarczajgce
i rownomierne w skali wojewddztwa. Zbyt niska wycena przez NFZ procedur ogdlnochirurgicznych powoduje
zadluzenie wiekszosci oddziatéw chirurgicznych. Konieczna jest doptata przez NFZ do duzych procedur
chirurgicznych oraz do leczenia przypadkéw powiklanych referowanych z innych oddziatéw. Nalezy zwiekszyé¢
ilo$¢ pracowni Tomografii Komputerowej w wojewodztwie.
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5. Chirurgia klatki Liczba specjalistow z zakresu chirurgii klatki piersiowej jest wystarczajgca do pelnego zabezpieczenia opieki
piersiowej torakochirurgicznej wojewodztwa $laskiego.
Wystepuje natomiast niedobor terapeutdw prowadzacych rehabilitacje oddechowg przed i po leczeniu
operacyjnym oraz zapotrzebowanie na personel pomocniczy tj. sekretarki medyczne.
Wystepujg trudnosci w utrzymaniu standardow swiadczenia ustug torakochirurgicznych z powodu : przestarzatej
i zbyt szczuplej jak na potrzeby ok. 5 milionowej aglomeracji bazy szpitalnej, dekapitalizacji posiadanego
specjalistycznego sprzetu i braku funduszy na jego uzupelnienie czy zakup nowego oraz braku okresowych
szkolen w osrodkach referencyjnych celem zapoznania sie z hajnowszymi osiggnieciami z zakresu torakochirurgii.
6 Chirurgia Z uwagi na zlikwidowanie w 2007r. | Katedry i Kliniki Chirurgii Szczekowo — Twarzowej w Zabrzu wystepujg braki
szczekowo w petnej calodobowej opiece specjalistycznej z dziedziny chirurgii szczekowo — twarzowej, w dniach kiedy
— twarzowa zabezpieczata tzw. ostre dyzury zlikwidowana Klinika.
Zabezpieczenie potrzeb kadrowych w reprezentowanej dziedzinie jest wystarczajace.
7. Chirurgia W wojewodztwie Slgskim od szeregu lat wykonywana jest najwieksza ilos¢ zabiegbw rekonstrukcyjnych tetnic.
naczyniowa W okresie sprawozdawczym szpitalne Osrodki Chirurgii Naczyniowe] zabezpieczaly potrzeby, ale nalezy

je doposazy¢ w nowoczesny sprzet diagnostyczno — terapeutyczny. W kazdej Poradni Chirurgii Naczyniowej
powinien by¢ zatrudniony chirurg naczyniowy na petnym etacie.
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7. Chirurgia W oddziatach szpitalnych pracuje dostateczna ilos¢ lekarzy specjalistow chirurgii naczyniowej, sg oni jednak
naczyniowa nierbwnomiernie rozmieszczeni. W regionie czestochowskim pracuje tyko 1 specjalista chirurgii naczyniowe;.

Braki wystepujg wsrod rehabilitantéw oraz psychologéw klinicznych.

Zakres kontraktacji jest na dostatecznym poziomie ale wycena finansowa poszczegoinych procedur
jest niedoszacowana. Konieczna jest mozliwos¢ sumowania jednoczasowo wykonywanych ztozonych procedur
specjalistycznych.

8. Angiologia

Rozmieszczenie specjalistbw z angiologii na terenie wojewddztwa jest nierbwnomierne. Glownie koncentrujg
sie w oddziatach chirurgii naczyniowej w Katowicach, Bytomiu, Bielsku — Biatej, Sosnowcu.

Zainteresowanie ws$rod lekarzy specjalizacjg z angiologii stale rosnie, nalezy zwiekszy¢ liczbe osrodkéw
specjalizacyjnych jak i miejsc specjalizacyjnych.

Liczba kontraktacji w dziedzinie naczyniowych choréb obwodowych jest niewystarczajaca, zwlaszcza w zakresie
drogich procedur udrazniania i stentowania.

9. Chirurgia
plastyczna

Stan chirurgii plastycznej w wojewodztwie $lgskim w ocenie konsultanta wojewodzkiego pogarsza sie.

Oddziaty chirurgii plastycznej sg redukowane lub skazane na likwidacje. (Sosnowiec, Tarnowskie Gory). Oddziat
chirurgii plastycznej Szpitala Specjalistycznego Nr 5 w Sosnowcu stracit uprawnienia akredytacyjne co oznacza
brak mozliwosci ksztalcenia specjalistycznego w wojewddztwie slaskim.

Podstawowym problemem jest ujednolicenie zasad pracy, wymagan, zatrudnienia oraz wyszkolenia lekarzy
pracujacych w jednostkach chirurgii plastycznej.
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9. Chirurgia Poziom wiedzy i wyksztalcenia oséb obecnie zatrudnionych w oddziatach chirurgii plastycznej, rekonstrukcyjnej
plastyczna i oparzen jest niewystarczajgcy. Wiekszos¢, prawie 80 % specjalistow z chirurgii plastycznej na terenie
wojewodztwa $lgskiego zatrudniona jest we whasnych, prywatnych lecznicach.
Kontraktacje ustug medycznych odbywajg sie bez udzialu konsultanta. Narodowy Fundusz Zdrowia kieruje
sie kryteriami pozamerytorycznymi dzielgc ilos¢ procedur na jednostki majace w nazwie ,chirurgia plastyczna”.
10. |Ortopedia Obecnie dostepnos¢ do ustug medycznych, zaréwno na poziomie podstawowym jak i wysokospecjalistycznym
i traumatologia w zakresie ortopedii i traumatologii narzadu ruchu jest zabezpieczona.
narzadu ruchu
Spada zainteresowanie specjalizacjg z ortopedii i traumatologii narzgdu ruchu. Poziom zatrudnienia zaréwno
lekarzy jak i pielegniarek jest niewystarczajacy.
Znacznych korekt wymaga kontraktacja ustug medycznych, uwzgledniajaca wspéitczesne realia i poziom trudnosci
oraz kosztochtonnos¢ wykonywanych procedur medycznych.
11. |Transplantologia | Transplantologia slaska stoi przed wieloma problemami ograniczajacymi jej dalszy rozwdj.

kliniczna

Liczba pobran wielonarzgdowych od os6b zmartych w wojewddztwie Slaskim nadal sytuuje sie ponizej sredniej
krajowej. Nalezy: prowadzi¢ ustawiczng edukacje w $rodowisku anestezjologicznym Slaska, comiesiecznie
monitorowaé liczbe pobran wielonarzadowych w poszczegdlnych szpitalach przez NFZ, zachecaé kierownikow
szpitali do powotania statych komisji stwierdzajgcych $mier¢ mézgu oraz powotania szpitalnych koordynatoréw
— ekspertow stuzagcych pomocg w identyfikaciji chorych z podejrzeniem $mierci mozgu.
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12. | Neurochirurgia Oddziaty Neurochirurgii oraz Przychodnie Neurochirurgiczne zabezpieczajg leczenie chorych ze schorzeniami
chirurgicznymi o$rodkowego ukfadu nerwowego na Slasku.
Sprzet medyczny w oddziatach i na salach operacyjnych w wigkszosci placowek wymaga uzupetnienia,
wyposazenie poprawito sie tylko w jednym Oddziale Neurochirurgii w Bytomiu.
Wiekszos¢ osrodkow neurochirurgicznych ma za maty kontrakt roczny.
lll. Diagnostyczno — terapeutyczne dziedziny medyc  yny
13. | Diagnostyka Liczba laboratoriow na terenie wojewddztwa jest wystarczajaca.
laboratoryjna/
Utrzymuje sie niewystarczajgca liczba specjalistow z diagnostyki laboratoryjnej, analityki klinicznej, mikrobiologii
Mikrobiologia medycznej i lekarskiej. Duze laboratoria min. szpitalne, lecznictwa otwartego i prywatne sg zwykle wyposazone
lekarska w wysokiej klasy aparature automatyczng. Male laboratoria wymagajg doposazenia w nowy, specjalistyczny

sprzet.

Zmniejsza sie panel badan w publicznych zaktadach opieki zdrowotnej, gdzie wykonywane sg jedynie badania
podstawowe, niewielka ilos¢ badan biochemicznych i immunochemicznych. Wiekszos¢ badan drozszych
i zlecanych w mniejszej ilosci zostata przejeta przez tzw. podwykonawcow wywodzacych sie prawie wytacznie
z sektora prywatnego.

Wojewddztwo Slaskie nie ma mozliwosci prowadzenia stazy z diagnostyki laboratoryjnej dla lekarzy.
Brak zainteresowania lekarzy tym rodzajem specjalizacji.
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14. |Radiologia W wojewodztwie $laskim istnieje zapotrzebowanie na specjalistéw radiologow, liczba miejsc szkoleniowych
i diagnostyka w zakresie radiologii i diagnostyki obrazowej pozwala na otwieranie specjalizacji wszystkim chetnym.
obrazowa
15. | Patomorfologia Nastgpit wzrost ilosci badan histopatologicznych ze wzgledu na prowadzenie przez wiele publicznych
i niepublicznych zaktadow opieki zdrowotnej programéw profilaktyki nowotworow.
Liczba Pracowni Histopatologicznych w odroznieniu od liczby specjalistow patomorfologii jest wystarczajaca
w stosunku do potrzeb.
Kontraktacja ustug patomorfologicznych przez jednostki lecznictwa zamknietego odbywa sie nadal
bez nalezytej kontroli merytoryczne;.
16. |Medycyna Kadra specjalistyczna w dziedzinie medycyny sadowej jest niewystarczajgca a ilos¢ uruchamianych miejsc
sadowa specjalizacyjnych niedostateczna z powodu ograniczonych mozliwosci jedynej jednostki posiadajacej akredytacje

na prowadzenie specjalizacji z medycyny sadowej tj. Katedry i Zaktadu Medycyny Sadowej SUM w Katowicach.

Zabezpieczenie w sprzgt medyczny i diagnostyczny jest dobre tylko w Katedrze i Zaktadzie Medycyny Sadowej
SUM w pozostatych jednostkach niedostateczne.

Niepokojgcym jest fakt, braku wptywu konsultanta wojewddzkiego na powotywanie biegtych ad hoc w sprawach
dotyczacych medycyny sadowej a takze na wpisywanie lekarzy na liste biegtych Sadéw Okregowych.

Wydziat Nadzoru nad Systemem Opieki Zdrowotnej 30




Ocena funkcjonowania i dost epno $ci swiadcze n w systemie opieki zdrowotnej w wojewodztwie slaskim
na podstawie raportow rocznych konsultantéw wojewod zkich w wybranych dziedzinach medycznych (c.d.)

Dziedzina
medycyny . . . : . . i . .
Lp. Konsultant Ocena zabezpieczenia opieki zdrowotnej na tereniew  ojewodztwa $laskiego / Wnioski
Wojewodzki
lll. Diagnostyczno — terapeutyczne dziedziny medyc  yny
17. |Medycyna Baza szpitalna oraz ilo$¢ poradni specjalistycznych jest niewystarczajaca — na Slasku istniejg tylko trzy pracownie
nuklearna scyntygraficzne, w ktérych mozna wykona¢ badania diagnostyczne.
Aktualna ilos¢ lekarzy w trakcie specjalizacji w dziedzinie medycyny nuklearnej rokuje spetnienie zapotrzebowania
czesci osrodkéw.
Obserwuje sie zwiekszone zapotrzebowanie na badania PET — CT, oraz badania scyntygraficzne, w tym SPECT
i calego ciata. Wystepujg znaczne utrudnienia kontraktowania swiadczen w zakresie diagnostyki i terapii
izotopowej na lata 2008 — 2010 z powodu zbyt wysokich wymagan narzuconych przez NFZ monopolizujgcych
dostepnosc¢ do tych swiadczen.
18. |Genetyka Genetyka kliniczna jest specjalizacja, na ktérg zapotrzebowanie spoleczne bedzie stale wzrastaé, stwarzajgc nowe
kliniczna mozliwosci dla wielu lekarzy chcacych rozpocza¢ specjalizacje w tej dyscyplinie medycznej.

Zapotrzebowanie na poszczegdélne ustugi genetyczne znacznie przewyzsza mozliwosci osrodkéw wykonujgcych
badania.

Kadra specjalistyczna powinna zosta¢ poszerzona o $redni personel oraz innych specjalistow (psychologow,
antropologow), a takze ,pomocy” technicznej z ukierunkowaniem informatycznym. Wskazane jest zwiekszenie
zatrudnienia w pracowniach badawczych i diagnostycznych.

Koniecznym jest zawieranie kontraktow na tzw.” kompleksowg porade genetyczng” obejmujgcg wykonanie wielu
specjalistycznych i kosztownych procedur medycznych.
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19. | Choroby Istniejgcy system ochrony zdrowia nie sprzyja optymalnemu szkoleniu specjalistbw w zakresie choréb
wewn etrzne wewnetrznych.
Nalezy: utrzyma¢ mozliwo$¢ zatrudniania specjalistow choréb wewnetrznych w poradniach podstawowej opieki
zdrowotnej, odwrdci¢ niekorzystny trend likwidowania przyszpitalnych poradni internistycznych, przywréci¢ wptyw
Konsultanta na dziatania Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie kontraktowania ustug medycznych.
20. |Hipertensjologia | Na terenie wojewddztwa Slaskiego sg 2 osrodki referencyjne w dziedzinie hipertensjologii. Poza tym nie dziatajg
oddzialy szpitalne specjalizujgce sie w zakresie diagnostyki i leczenia nadcisnienia tetniczego ani tez Poradnie
Nadcisnienia Tetniczego.
Leczenie chorych na nadcisnienie tetnicze odbywa sie w wiekszosci przypadkdéw na oddziatach internistycznych
i kardiologicznych.
Kontraktowanie ustug medycznych w dziedzinie nadcisnienia tetniczego nie jest na wystarczajgcym poziomie.
21. |Gastroentrologia |W wojewddztwie Slaskim znajduje sie 5 publicznych oddziatow szpitalnych ukierunkowanych na gastroenterologie

dorostych, 3 oddziaty szpitalne ukierunkowane na gastroenterologie dzieciecg, 3 oddziaty wewnetrzne
sprofilowane czesciowo na gastroenterologie.
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IV. Choroby wewn etrzne i medycyna zachowawcza

21.

Gastroentrologia

Précz tego na terenie Slgska znajduje sie szereg oddziatéw gastroenterologicznych w ramach Niepublicznych
Zaktadow Opieki Zdrowotnej prowadzac gtéwnie t6zka dla hospitalizacji krotkoterminowej, dziata réwniez ponad
90 ambulatoryjnych poradni gastroenterologicznych, pracowni endoskopowych i ultrasonograficznych zwigzanych
z gastroenterologia.

Stabg strong osrodkéw i ambulatoriow gastrologicznych jest brak wykwalifikowanej kadry lekarzy specjalistéw
z zakresu gastroenterologii oraz nierownomierne ich rozmieszczenie. Szczegolnie mato gastroenterologéw notuje
sie w Zabrzu, Gliwicach, Tarnowskich Gérach, Bytomiu, Zawierciu, Lublifcu.

22.

Geriatria

Funkcjonujacy system opieki zdrowotnej i spotecznej nad osobami starszymi jest fragmentaryczny, rozproszony,
niespéjny z ograniczonym dostepem do swiadczeh i nierownym finansowaniem.

Baza szpitalna jest niewystarczajgca, brak specjalistycznych jednostek geriatrycznych w Bielsku — Biatej, Zabrzu,
Gliwicach, Myszkowie, Rybniku i Zawierciu.

Obserwowany jest spadek miejsc pracy dla lekarzy geriatrow, przy zwiekszajacej sie liczbie oséb specjalizujacych
sie z geriatrii. Brakuje personelu pielegniarskiego przygotowanego do pracy z ludzmi w starszym wieku.

Niskie finansowanie ustug geriatrycznych nadal ogranicza funkcjonowanie geriatrii jako branzy.

23.

Diabetologia

Baza szpitalna oraz ilos¢ Poradni Diabetologicznych — w wojewddztwie slaskim jest wystarczajaca.
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23. |Diabetologia W 145 Poradniach Diabetologicznych pracuje zbyt mata liczba (ok. 60 ) specjalistow choréb wewnetrznych
posiadajacych specjalizacje z diabetologii. W 2007r. prawie wszystkie Poradnie przekroczyly kontrakty zawarte
z NFZ.
24. |Reumatologia Stan reumatologii wojewddztwa Slaskiego w 2007r. byt dobry.
Zainteresowanie miodych lekarzy ksztatceniem specjalistycznym byto duze i wieksze niz planowana liczba miejsc
specjalizacyjnych.
Duzg trudnoscig jest brak programéw leczniczych dla chorych na spondyloartopatie seronegatywne.
25. |Medycyna pracy | Swiadczenia medyczne w zakresie medycyny pracy zabezpieczajg w wojewddztwie $lagskim 1263 jednostki stuzby
medycyny pracy, w tym publicznych — 129, niepublicznych — 600, indywidualnych praktyk lekarskich — 534.
Specjalistyczna kadra jest wystarczajgca. Na koniec roku 2007 lekarzy posiadajgcych uprawnienia do badan
profilaktycznych pracownikéw byto ogotem 1612.
26. |Nefrologia Sytuacja w zakresie leczenia nerkozastepczego na terenie wojewddztwa Slgskiego pokrywa w  pelni

zapotrzebowanie na te forme leczenia co sprawito, ze kazdy chory z ostrg lub przewlekig niewydolnoscig nerek
mogt by¢ przyjety do leczenia specjalistycznego, a w razie potrzeby réwniez dializoterapii.

Nie obserwowano istotnych niedoboréw specjalistycznej kadry nefrologicznej. Za wyjgtkiem osrodkéw nowo
powstatych, wiekszos¢ osrodkow nefrologicznych wymaga remontéw kapitalnych pomieszczen i dostosowania
ich do aktualnych wymogéw.
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26. |Nefrologia Z uwagi na malg zglaszalnos¢ chorych leczonych dializami z poszczegoinych os$rodkéw do zabiegu
przeszczepienia nerki (lub roéwnoczesnie nerki i trzustki), niezbedne bedzie wprowadzenie systemu
referencyjnosci opieki nefrologicznej.
Uwzgledniajgc potrzeby epidemiologiczne niezbedne bedzie przygotowanie miejsc do leczenia nerkozastepczego
dla ok. 150 chorych na mocznicg oraz 4 nowych osrodkéw dializy pozaustrojowej. Preferowane sg nastepujace
miejsca utworzenia tych osrodkow: 2 w Ustroniu, Bielsku — Biatej i Rudzie Slaskiej.
27. | Endokrynologia Dostepno$¢ do endokrynologéw i jednostek $wiadczacych ustugi endokrynologiczne na terenie wojewodztwa
Slaskiego jest dobra.
Baza szpitalna jest wystarczajgca. Problemem jest nadmiar poradni specjalistycznych, wiele z nich nie dysponuje
potrzebng baza diagnostyczng. Problemem jest niska cena punktu, co uniemozliwia przeprowadzenie badan
diagnostycznych i wymusza koniecznos¢ hospitalizacji.
28. |Medycyna Sytuacja w zakresie dostepnosci do swiadczen zdrowotnych w medycynie paliatywnej wczesniej oceniana przez
paliatywna konsultanta jako dobra nie ulegta w 2007 roku zasadniczej zmianie.
29. |Urologia Aktualnie jedynie Czestochowa nie w petni zabezpiecza potrzeby regionu, wskazana jest reorganizacja oddziatow

urologicznych w Szpitalu Miejskim w Bytomiu i Cieszynie.

Liczba specjalistow urologéw od momentu wejscia w zycie dyrektywy unijnej o przystugujagcym czasie wolnym
od pracy, jest niewystarczajaca.
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V. Ginekologia
30. |Potoznictwo i Baza szpitalna w wojewodztwie wymaga rozbudowania istniejacych aktualnie oddziatow intensywnej terapii
ginekologia (Bytom, Tychy, Katowice - Ligota, Ruda Slgska) wobec braku os$rodka perinatologicznego Ill stopnia

referencyjnosci neonatologicznej i potozniczej w jednym kompleksie.
W celu poprawy opieki perinatalnej nalezy: prowadzi¢ doskonalenie lekarzy gtéwnie w zakresie USG plodu,
zgodnie z kursami PTG oraz doskonalenie w zakresie wczesnej diagnostyki nowotworéw, wdrozy¢ program badan
przesiewowych raka szyjki macicy, upowszechni¢ badania prenatalne, zorganizowa¢ miejsca do leczenia
noworodkéw urodzonych w oddziatach potozniczych i wymagajacych transportu do oddziatéw noworodkowych 111
stopnia referencyjnosci (Zabrze, Katowice), zreorganizowa¢ Gornoslgskie Centrum Zdrowia Dziecka i Matki
w Katowicach z powodu braku oddziatu potozniczego.
Problemem jest zbyt mata liczba szkoleniowych miejsc rezydenckich dla lekarzy. Brak lekarzy neonatologéw
i anestezjologéw utrudnia powszechne wprowadzenie znieczulenia zewngtrzoponowego do porodu.

31. |Seksuologia Z powodu braku kontraktu z NFZ na poradnictwo seksuologiczne, profilaktyke i diagnostyke, leczenie odbywa
sie w gabinetach prywatnych.

VI. Rehabilitacja
32. |Rehabilitacja Pomimo wzrostu liczby Oddziatdw Rehabilitacyjnych nadal nie maleje kolejka pacjentow oczekujacych

medyczna

na leczenie. Najmniejszg liczbe t6zek stwierdza sie w potnocnej czesci wojewddztwa Slaskiego — teren dawnego
wojewddztwa czestochowskiego.
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32. | Rehabilitacja Aktualnie na terenie wojewodztwa slaskiego funkcjonujg 32 Oddzialy Rehabilitacyjne dla Dorostych, 1 Oddziat
medyczna Stacjonarny Rehabilitacji Dziennej. Leczenie rehabilitacyjne dzieci odbywa sie w 8 Oddziatach Rehabilitacyjnych.
Dzienna rehabilitacja kardiologiczna prowadzona jest w 2 osrodkach. W leczeniu rehabilitacyjnym
pacjentbw ze schorzeniami reumatologicznymi specjalizujg sie 2 osrodki. Funkcjonuje 40 Osrodkow
Rehabilitacyjnych Pobytu Dziennego dla Dzieci Niepetnosprawnych.
Utrzymuje sie zbyt maly procent dostepnosci pacjentbw do stacjonarnej rehabilitacji kardiologicznej
przy zwiekszajacej sie liczbie chorych. Wcigz zbyt mata liczba zatrudnionych specjalistbw w rehabilitaciji
medycznej. Braki w zatrudnieniu specjalistow zgtaszajg zarowno Oddziaty jak i Poradnie Rehabilitacyjne.
Brak zwiekszenia finansowania swiadczen zdrowotnych przez NFZ powodowal widoczne trudnosci
w funkcjonowaniu wielu Oddziatéw i Poradni Rehabilitacyjnych.
33. |Fizjoterapia W wojewodztwie Slgskim wystepuje nadmiar specjalistow z zakresu fizjoterapii, ktorzy w wielu przypadkach
znajdujg zatrudnienie poza stuzbg zdrowia.
Zarysowuje sie potrzeba stworzenia zorganizowanego systemu szkolenia podyplomowego dla fizjoterapeutow.
W 2007r. stawki za swiadczenia z zakresu fizjoterapii zostaly podwyzszone przez NFZ, ale nadal odbiegajg
one znaczaco od stawek w innych wojewodztwach.
34. |Balneologia Dziatalno$¢ w zakresie balneologii i medycyny fizykalnej we wszystkich kontrolowanych w wojewodztwie $lgskim
i medycyna placéwkach odpowiada wymaganym w Polsce standardom.
fizykalna
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VI. Rehabilitacja
35. | Farmakologia Procedury kontraktowane przez NFZ w dziedzinie farmakologii klinicznej, sg zbyt czesto i mylnie utozsamiane
kliniczna z terapig monitorowana.
VII. Podstawowa Opieka Zdrowotna
36. | Medycyna Aktualnie dostep do podstawowej opieki medycznej w catym wojewodztwie jest zapewniony, ale nalezy dazyc
rodzinna do skrécenia okresu oczekiwania na wizyte u specjalisty.
Zmniejsza sie liczba kandydatow podejmujacych specjalizacje z medycyny rodzinnej.
W celu pozyskania pelnej obsady kadrowej celowym jest zwiekszenie ilosci placéwek spetniajgcych warunki
nowych wnioskéw akredytacyjnych tj. Praktyk Lekarza Rodzinnego dla stworzenia bardziej komfortowych
warunkéw szkolacym sie. Konieczne jest zwiekszenie nakladéw finansowych ze strony NFZ na jednego pacjenta.
37. | Zdrowie Kadra medyczna: niski poziom wynagrodzen pracowniczych powoduje migracje personelu sredniego i wyzszego
publiczne do innych krajéw UE, dlatego istnieje stata potrzeba ksztatcenia lekarzy przede wszystkim w trybie rezydenckim.

Istnieje potrzeba rozwoju placowek o profilu geriatrycznym, utworzenia na bazie zaktaddw opieki diugoterminowej
dla oséb starszych oddziatdbw wspotfinansowanych przez NFZ oraz stalego zwiekszania i rozszerzania zakresu
medycznych programow profilaktycznych.

Poziom kontraktowania szpitali przez NFZ w 2007r. nie powstrzymat poglebiania sie probleméw finansowych tych
jednostek.
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VIIl. Choroby uktadu odporno $ciowego i zaka zne
38. |Choroby zaka zne | Aktualnie trwa zasto6j diagnostyki i terapii w zakresie choréb zakaznych na Slasku.
Baza szpitalna jest niewystarczajgca. Likwidowane sg kolejne oddziaty choréb zakaznych.
Zainteresowanie specjalizacjg z zakresu choréb zakaznych jest znikome.
Nierozwigzanym problemem jest OIOM dla dzieci na terenie wojewodztwa $laskiego z chorobami zakaznymi
wymagajgcymi intensywnego nadzoru i leczenia respiratorem.
Kontraktowanie ustug medycznych z zakresu choréb zakaznych bylo na zdecydowanie zbyt niskim poziomie
w stosunku do potrzeb.
39. |Epidemiologia Badania epidemiologiczne wykazuja, ze coraz wiecej ludzi choruje na choroby przewlekie. Depresja, ktorej
przyczyng jest czesto przewlekly stres, staje sie jedng z wazniejszych choréb zawodowych.
Konieczne sg dziatania profilaktyczne, zwigzane z prewencjg pierwotng howotworow.
40. | Choroby pluc Ograniczone $rodki w Podstawowej Opiece Zdrowotnej nadal skutkujg ograniczeniem wykonywania zdje¢

radiologicznych klatki piersiowej co skutkuje pozniejszym wykryciem chordb, ich niewtasciwym rozpoznaniem
i wzrostem kosztow.

Obserwuje sie na oddziatach i w poradniach choréb ptuc niedobdr pielegniarek pulmonologicznych, psychologéw
i rehabilitantbw oraz  niewystarczajgce  zabezpieczenie  oddzialtbw w  sprzet  diagnostyczny.
Koniecznym jest zwiekszenie kontraktow zwilaszcza dotyczacych przypadkéw gruzlicy ptuc oraz stworzenie
na terenie wojewodztwa oddziatow szybkiej diagnostyki.
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41. |Alergologia Dostepnosc do $wiadczen alergologicznych w wojewddztwie $laskim jest zabezpieczona przez szpitalne oddziaty
specjalistyczne  Slgskiego Uniwersytetu Medycznego, oddzialy zakladéw opieki zdrowotnej oraz poradnie
specjalistyczne.
Kontraktowanie $wiadczen specjalistycznych powinno by¢ zréznicowane w zaleznosci od stopnia referencyjnosci
osrodka.
42. |Immunologia W osrodkach zajmujgcych sie immunologig kliniczng, konieczne jest state uzupetnianie sprzetu diagnostycznego
kliniczna i wymiana zuzytego na nowe generacje, pozwalajagce na wprowadzenie nowych metod diagnostycznych
w tej dziedzinie medycyny.
Poza Klinikg Alergologii i Klinika Hematologii i Transplantacji Szpiku SUM Zaden z innych oddziatéw szpitalnych
nie zgtosit checi uzyskania akredytacji dla prowadzenia szkolenia w ramach specjalizacji z immunologii klinicznej.
43. |Dermatologia i Na terenie wojewodztwa Slaskiego ilo§¢ Oddziatbw Dermatologicznych oraz Poradni Dermatologicznych

wenerologia

jest wystarczajgca, a ich rozmieszczenie jest rownomierne .

Kadra specjalistyczna zabezpiecza potrzeby mieszkancéw wojewoddztwa Slaskiego. Duzy problem zar6éwno
epidemiologiczny jak i spoteczny to przewlekie owrzodzenia podudzi.

Stworzenie mobilnego zespotu lekarsko — pielegniarskiego i wykonywanie opatrunkéw w domu chorego
pozwolitoby na skuteczniejsza kontynuacje leczenia szpitalnego i znaczne odcigzenie oddziatbw
z kosztéw leczenia tej przewleklej dermatozy.
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43. |Dermatologia i Stworzenie mobilnego zespotu lekarsko — pielegniarskiego i wykonywanie opatrunkéw w domu chorego
wenerologia pozwolitoby na skuteczniejszg kontynuacje leczenia szpitalnego i znaczne odcigzenie oddziatow
Z kosztéw leczenia tej przewlekiej dermatozy.
Kontraktacja ustug medycznych (zbyt mata ilos¢ punktow) zarébwno dla lecznictwa szpitalnego
jak i ambulatoryjnego. Wiekszos¢ oddziatéw nie posiada pielegniarek srodowiskowych.
IX. Choroby serca i krwi

44. |Kardiologia W 2007r. nastgpita dalsza poprawa w zakresie diagnostyki i terapii kardiologicznej w wojewddztwie Slaskim.
W stanach zagrozenia wszyscy chorzy otrzymujg pomoc na najwyzszym poziomie. Oczekiwanie na zabiegi
planowe jest krétsze niz w poprzednich latach ale ciggle zbyt dlugie. Duzym sukcesem $laskiej kardiologii
jest nowoczesne leczenie STEMI.
Potencjat kadrowy pomimo zatrzymania trendu spadkowego (w 2007r. w wojewoddztwie slgskim pracowalo 181
lekarzy kardiologéw) nie jest jednak w petni wykorzystywany z powodu zbyt niskich kontraktéw. Baza t6zkowa
jest wystarczajgca. Nie ma potrzeby organizowania kolejnej pracowni hemodynamiki czy osrodka wszczepiania
stymulatoréw zanim nie wykorzysta sie mozliwosci juz istniejgcych.

45. | Kardiochirurgia Na terenie wojewodztwa Slaskiego kardiochirurgia reprezentuje najwyzszy poziom $Swiatowy. W ramach ustug

medycznych sg wykonywane wszystkie rodzaje operacji serca. Osrodki szkolg dostateczng liczbe lekarzy,
ktérzy w przysztosci uzupetnig braki specjalistow.
Pozytywnym zjawiskiem jest dalsze zmniejszenie czasu oczekiwania na operacje planowa.
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45. | Kardiochirurgia Baza szpitalna jest aktualnie wystarczajaca do realizacji Swiadczen refundowanych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia. Wystepuje natomiast brak poradni specjalistycznych w Bielsku — Biatej i Czestochowie. Nalezy rowniez
rozwazy¢ powotanie na bazie Szpitali Miejskich, oddziatu kardiochirurgii w Bielsku — Biatej lub Czestochowie
Liczba zatrudnionych specjalistéw kardiochirurgdbw na terenie wojewodztwa Slaskiego jest wystarczajaca
do realizacji celow ustugowych i szkoleniowych.
W najblizszym czasie mozna obawia¢ sie brakéw personelu pielegniarskiego, co moze mie¢ bezposredni wptyw
na liczbe wykonywanych operacji kardiochirurgicznych.
46. |Transfuzjologia Na terenie wojewodztwa Slaskiego zabezpieczenie pacjentow w niezbedng do leczenia iloS¢ krwi

kliniczna

oraz jej specjalistycznych preparatow jest dobre.
W wojewodztwie $lgskim nadal jest zbyt mala liczba lekarzy specjalistow z transfuzjologii klinicznej.

Pilne problemy do rozwigzania: opracowa¢ i wdrozy¢ SOP dotyczacy dziatania Bankéw Krwi z zasad
krwiolecznictwa i badan immunohematologicznych we wszystkich jednostkach ochrony zdrowia wojewddztwa
Slaskiego, powota¢ i udokumentowa¢ dziatanie Komitetow Transfuzjologicznych we wszystkich szpitalach
wieloprofiolowych, utworzyé wydzielone Pracownie Serologiczne ze stalym personelem w strukturze jednostek
wykonujacych badania immunohematologiczne.
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47. |Hematologia

Od roku 2005 pogorszyty sie mozliwosci wiasciwe] opieki nad chorymi po transplantacji szpiku, na skutek
przekazania tych swiadczen do Narodowego Funduszu Zdrowia. Nastgpito wyrazne zmniejszenie stawek za ustugi
hematologiczne, skomplikowany jest system rozliczania ustug oraz czeste zmiany w formach swiadczen.

Powtarzajace sie niedociggniecia powodujgce opdznienie w rozpoznawaniu i leczeniu biataczek : sp6znione
kierowanie do leczenia chorych na chloniaki ztosliwe oraz do leczenia przeszczepem szpiku, niezgodne
ze standardami leczenie chorych ze szpiczakiem plazmocystowym i chorych na ztosliwe chtoniaki,
niewykonywanie badan krwi z powodu ograniczen ekonomicznych jak réwniez lekcewazenie zmian w wynikach
badan morfologii krwi.

Konieczne jest wiasciwe finansowanie ustug z zakresu hematologii. Wspoiczesna diagnostyka wymaga
kosztownych metod, ktore nie sg refundowane w dostatecznym stopniu

Dla lepszego zabezpieczenia wysoko specjalistycznych ustug zachodzi potrzeba wdrozenia zasad referencyjnosci,
stworzenia pododdziatu hematologii w jednym ze szpitali podlegtych Sejmikowi Slaskiemu oraz przeznaczenia
srodkéw na wspieranie mtodych lekarzy chcacych specjalizowac¢ sie w hematologii.
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48. | Onkologia
kliniczna W wojewodztwie slaskim dostepnosé do swiadczen zdrowotnych w zakresie onkologii klinicznej, wymaga poprawy
pod wzgledem naktadow finansowych na leczenie systemowe i zwiekszenia liczby specjalistow onkologii klinicznej.
49. |Radioterapia _ _ _ _ _ _ _ _ _ o
onkologiczna Aktualnie wiekszos¢ osrodkow stosujgcych chemioterapie na terenie wojewodztwa nie zatrudnia specjalistow
w zakresie onkologii klinicznej. Konieczne jest zwiekszenie mozliwosci prowadzenia leczenia w tzw. dziennych
50. |Chirurgia oddziatach chemioterapii. Organizacja bezptatnych kurséw dla lekarzy poprawitaby czujnos¢ onkologiczng
onkologiczna medykow.
51. |Ginekologia W zwigzku z niepokojgcymi danymi epidemiologicznymi o statym wzroscie zachorowah na nowotwory u kobiet,

onkologiczna

nakazem chwili staje sie powotanie oddziatow ginekologii onkologicznej w wojewodztwie slgskim.

Aktualnie istnieje realna szansa na zorganizowanie trzech Oddzialéw Ginekologii Onkologicznej w wojewodztwie
Slaskim na bazie funkcjonujacych placéwek medycznych, tj.: Oddzialu Potoznictwa i Ginekologii Wojewodzkiego
Szpitala Specjalistycznego im. Najswietszej Marii Panny w Czestochowie, Oddzialu Ginekologii Onkologicznej
Beskidzkiego Centrum Onkologii im. Jana Pawifa Il w Bielsku — Biatej, Oddziatu Potozniczo - Ginekologicznego
Okregowego Szpitala Kolejowego w Katowicach.

Rozmieszczenie poradni specjalistycznych w wojewodztwie jest niewystarczajgce.
Wystepuijg braki specjalistow ginekologii onkologicznej w catym wojewddztwie, ponadto wysoko

wykwalifikowanego personelu sredniego oraz psychoonkologéw, onkologéw klinicznych, dietetykdw
onkologicznych, fizjoterapeutow onkologicznych, rehabilitantéw onkologicznych.
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52. | Psychiatria Kontrakty ustalone na rok 2007 i biezacy nie zabezpieczajg finansowo funkcjonowania jednostek
psychiatrycznych.

Zmniejsza sie obsada pielegniarska w jednostkach psychiatrycznych. Wielu miodych lekarzy
psychologéw podejmuje specjalizacje w zakresie psychiatrii.
XIl.

53. |Pediatria Zaczyna brakowac¢ pediatrow w lecznictwie zamknietym z powodu: niskich ptac, matego zainteresowania
specjalizacjg z pediatrii, matej ilosci etatow rezydenckich dla pediatrii, przejscia duzej liczby pediatréw
na emeryture, wyjazdow za granice.

Brakuje personelu pielegniarskiego, rocznie na emeryture przechodzi przeszto 700 pielegniarek a szkoli sie mnigj
niz 300. W wojewddztwie slaskim brakuje osrodkow przewleklej terapii, w ktérych dziecko byloby leczone przez rok
lub 1,5 roku.

54. | Neonatologia Struktura rozwigzan potozniczo — noworodkowych w wojewddztwie slaskim jest zta. Znaczny odsetek porodéw

patologicznych odbywa sie w osrodkach nie przygotowanych do takiej dziatalnosci, co wymaga transportu karetkg
N noworodka w stanie zagrozenia zycia do osrodkow dysponujgcych mozliwosciami leczenia.

Brak w wojewodztwie $Slaskim osrodka perinatologicznego o najwyzszym Il stopniu referencyjnosci realizujgcego
w tym samym miejscu $wiadczenia zarébwno potoznicze, jak i neonatologiczne w zakresie intensywnej terapii.

Wydziat Nadzoru nad Systemem Opieki Zdrowotnej 45




Ocena funkcjonowania i dost epno $ci swiadcze n w systemie opieki zdrowotnej w wojewodztwie slaskim
na podstawie raportow rocznych konsultantéw wojewod zkich w wybranych dziedzinach medycznych (c.d.)

Dziedzina
medycyny . . o . . o, . . .
Lp. Konsultant Ocena zabezpieczenia opieki zdrowotnej na tereniew  ojewodztwa $laskiego / Wnioski
Wojewodzki
XII.
54. | Neonatologia Dwa neonatologiczne osrodki 1l stopnia referencyjnosci, jedyne w wojewddztwie slaskim, sg umiejscowione
w Centrach Pediatrii, w znacznej odlegtosci od zaplecza potozniczego i czesto nie sg w stanie przyja¢ wszystkich
noworodkéw, ktére wymagajq natychmiastowego leczenia w oddziale R.
Niedobory srodkoéw finansowych rzutujg niekorzystnie na funkcjonowanie oddziatdw glownie wyzszych stopni
referencyjnosci.
Bardzo zlozonym problemem sg zakazenia szpitalne w oddziatach noworodkowych — dotyczg gtownie osrodkow
II'i Il stopnia referencyjnosci, wymagajg skoordynowanych dziatan na poziomie dyrekcji szpitali, stacji SANEPID
i nadzoréw merytorycznych min. komisji zakazen szpitalnych.
55. |Kardiologia Generalnie sytuacja w wojewodztwie slaskim w zakresie kardiologii dzieciecej jest zadowalajgca i pokryte sg
dzieci eca podstawowe zapotrzebowania w zakresie tej specjalizacji zaréwno w poradnictwie jak i leczeniu szpitalnym.
Ocena kontraktacji ustug medycznych jest zadowalajgca.
56. |Neurologia W wojewodztwie $laskim funkcjonujg 2 oddziaty neurologii dzieciecej: Klinika Pediatrii i Neurologii Wieku
dzieci eca Rozwojowego w Goérnoslaskim Centrum Zdrowia Dziecka i Matki w Katowicach, oddziat Neurologii w Chorzowskim

Centrum Pediatriii Onkologii w Chorzowie.

Oba oddzialy neurologii dzieciecej dysponujg dobrg ciagle modyfikowang bazg sprzetowg umozliwiajaca
wykonywanie wiekszosci badan zgodnie z procedurami wlasciwymi dla osrodkow wyzszej referencyjnosci.
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56. |Neurologia llos¢ swiadczen w zakresie neurologii dzieciecej powinna ulec zwiekszeniu ze wzgledu na zbyt diugi okres
dzieci eca oczekiwania na pierwszorazowg wizyte lub hospitalizacje. Wiecej $wiadczen powinno by¢ tez realizowanych
w trybie ambulatoryjnym lub pobytu dziennego.
57. | Chirurgia Potrzeby zdrowotne w zakresie chirurgii dzieciecej aktualnie sg zabezpieczone na wlkasciwym poziomie.
dzieci eca
Liczba i jakos¢ oddziatdw chirurgii dzieciecej w wojewoddztwie Slaskim jest zadowalajgca a ich rozmieszczenie
jest dos¢ rownomierne, najstabsze w dawnym wojewddztwie czestochowskim.
Wskazane byloby zwiekszenie liczby poradni chirurgii dzieciece;.
Niepokoi nierbwnomierne rozmieszczenie specjalistow chirurgii dzieciecej. Braki sg w kilku oddziatach.
58. |Onkologia i Baza szpitalna jest niewystarczajgca. Aktualnie dzieci leczone sg w 3 osrodkach onkologicznych i 1 pododdziale
hematologia hematologicznym na terenie wojewddztwa.
dzieci eca

Konieczne jest: utworzenie Pracowni Diagnostycznej Skaz Krwotocznych dla Dzieci z wojewddztwa $laskiego,
powotanie Pododdziatu Hematologicznego w Bielsku — Biatej, zwiekszenie liczby specjalistow onkologii dzieciecej,
zwiekszenie miejsc rezydenckich dla specjalizacji z onkologii i hematologii dzieciecej, zwiekszenie etatéw
pediatrycznych w oddziatach hematologicznych i onkologicznych, zwiekszenie liczby etatow pielegniarskich,
zwigkszenie zatrudnienia pracownikébw socjalnych i psychologéw, uzupetnienie katalogu Swiadczen
onkologicznych, mozliwosé renegocjacji kontraktow z NFZ i petna refundacja kosztow zakupionych lekéw
onkologicznych.
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59. | Otolaryngologia Geograficzne rozmieszczenie szpitali i poradni w wojewddztwie slgskim zabezpiecza potrzeby zdrowotne
dzieci eca mieszkahcow z zakresu otorynolaryngologii dzieciece;j.
W 2007r. nie odnotowano zmniejszenia liczebnosci kadry lekarskiej.
Konieczne jest zwiekszenie zatrudnienia wysoko wykwalifikowanego personelu pielegniarskiego.
60. |Psychiatria Baza leczenia psychiatrycznego dla dzieci i miodziezy w stosunku do potrzeb mieszkahcow wojewddztwa
dzieci jest niewystarczajgca.
i mtodzie zy
Na terenie wojewddztwa $laskiego w trybie pilnym dzieci przyjmuje Oddziat Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy
Zlokalizowany w Wojewodzkim Szpitalu Neuropsychiatrycznym w Lublincu, natomiast w trybie planowym przyjmuje
Oddziat Psychiatrii i Psychoterapii Wieku Rozwojowego w Centrum Pediatrii w Sosnowcu. Ponadto dziatajg
3 placowki stacjonarne oraz Oddziat Leczenia Zaburzen Nerwicowych dla Dzieci w Orzeszu — Zawisci.
61. |Psychiatria Wystepuije niedob6r kadry lekarskiej. Na terenie Slaska jest 13 specjalistéw psychiatrii dzieci i mtodziezy
dzieci
i mtodzie zy W ramach szkolenia do specjalizacji z psychiatrii dzieci i mtodziezy akredytacje posiada jedynie Oddziat Psychiatrii

i Psychoterapii Wieku Rozwojowego w Centrum Pediatrii w Sosnhowcu.

Konieczne jest: przyjmowanie miodziezy pomiedzy 15 a 18 r. zycia w celu detoksykacji w oddziatach
detoksykacyjnych dla dorostych - zgodnie z rejonizacja, powstanie oddziatu obserwacji sadowo — psychiatrycznych
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XII.
61. |Psychiatria i dla zaburzen zachowania, etaty oswiatowe dla psychologéw i pedagogow w placéwkach psychiatrycznych
dzieci dla dzieci i mtodziezy, obowigzkowy staz do specjalizacji (Karta Nauczyciela) w Oddziale Psychiatrii i Psychoterapii
i mtodzie zy Wieku Rozwojowego w Centrum Pediatrii w Sosnowcu.
62. |Medycyna Zapotrzebowanie na $wiadczenia w zakresie medycyny sportowej w tym kwalifikacji do uprawiania sportu
sportowa wyczynowedo i rekreacyjnego w réznych grupach wiekowych sg o wiele wigksze niz dotychczasowe mozliwosci
obecnych srodkéw medycznych.
W wojewddztwie slaskim istnieje kilka dobrych osrodkéw medycyny sportowej, ktére powinny uzyskaé¢ wsparcie
finansowe dla prowadzenia swojej dziatalnosci
Ze wzgledu na specyfike specjalizacji istniejg trudnosci w uzyskiwaniu akredytacji przez placéwki medyczne
i tym samym w uruchamianiu miejsc specjalizacyjnych.
Liczba lekarzy posiadajacych specjalizacje z medycyny sportowej jest ciggle niewystarczajgca.
Brak jednoznacznych aktow prawnych regulujacych tryb okreslania zdolnosci do uprawiania sportu wysoko
kwalifikowanego, jak rowniez sposobow egzekwowania orzeczen wsrod sportowcow wyczynowych.
63. | Urologia Opieka zdrowotna w zakresie urologii dzieciecej jest realizowana w stopniu zadawalajgcym.
dzieci eca
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63. |Urologia Mimo malej liczby specjalistéw, okres oczekiwania na planowe zabiegi urologiczne dla dzieci jest stosunkowo
dzieci eca krotki.
Duzym problemem jest odpowiednia diagnostyka czynnosciowa dolnych dr6g moczowych u dzieci.
Odczuwalny jest niedobodr personelu s$redniego, pielegniarek oraz terapeutdbw mogacych prowadzi¢ zajecia
dla dzieci z dysfunkcjg dolnych drég moczowych.
X1,
64. |Pielegniarstwo Obecny niedobdr pielegniarek zagraza zapewnieniu prawidtowej opieki pielegniarskiej spoteczenstwu regiony

Slaskiego, bedzie wzrastat w wyniku: zamkniecia szkot pielegniarskich, znaczacej liczby pielegniarek
wyjezdzajgcych do pracyza granice, duzej ilosci pielegniarek i potoznych korzystajgcych z mozliwosci
wczeshiejszego przejscia na emeryture.

llos¢ pielegniarek i potoznych chetnych do podnoszenia swoich kwalifikacji zawodowych jest duzo, lecz mozliwosci
pracodawcow w zakresie umozliwienia realizacji doskonalenia zawodowego pracownikdw jest corocznie mniejsza.
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65. |Audiologia Zabezpieczenie swiadczeh zdrowotnych z zakresu audiologii i foniatrii mozna uzna¢ za wystarczajgce, chociaz
i foniatria podkreslic nalezy koniecznos¢ utworzenia Poradni Audiologicznych w duzych osrodkach miejskich takich jak:
Czestochowa, Zawiercie, Sosnowiec.
Nalezy podkresli¢ znaczne potrzeby kadrowe w dziedzinie audiologii i foniatrii na terenie wojewddztwa $laskiego.
Zadna z jednostek organizacyjnych na terenie wojewodztwa $laskiego nie posiada akredytacji do prowadzenia
specjalizacji w zakresie audiologii i foniatrii.

66. | Okulistyka Aktualnie okulistyczna baza szpitalna i poradnie specjalistyczne oraz ich rozmieszczenie w wojewddztwie $lgskim
jest wystarczajgca. W zwigzku ze zmiang systemu opieki zdrowotnej nalezy dazy¢ do zmniejszenia ilosci t6zek
szpitalnych okulistycznych. Liczba punktow za procedure ambulatoryjng okulistyczng przyznawana przez NFZ
jest niewystarczajgca. Szybkos¢ opuszczania Polski przez wyzszy i Sredni personel medyczny spowoduje
w najblizszych latach ogromne braki kadrowe.

67. |Neurologia W dziedzinie neurologii zachodzg korzystne zmiany w zakresie jakosci ustug jak i ich dostepnosci. Dzieki realizacji

programu Polkard zdecydowanie poprawito sie leczenie udaréw mdzgu, powstaty nowe pododdziaty udarowe.

Aktualnie dostep do leczenia w pododdziale udarowym ma ok. 80% mieszkancéw. Brakuje natomiast t6zek
dla przewlekle chorych. Niezadowalajgca jest dostepnosc do leczenia trombolitycznego.

Zagrozeniem jest zmniejszajgca sie liczba specjalistéw, co zmniejszy dostepnos¢ do ustug specjalistycznych
szczegoOlnie w sektorze ambulatoryjnym.
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68. | Toksykologia Aktualnie specjalistyczna baza szpitalna w zakresie toksykologii klinicznej obejmuje jedynie Oddziat Toksykologii
Klinicznej z Regionalnym Os$rodkiem Ostrych Zatru¢ Instytutu Medycyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego
w Sosnowcu.
Jedna poradnia specjalistyczna zapewnia potrzeby w zakresie toksykologii klinicznej, tj. Poradnia Toksykologiczna
w Szpitalu Instytutu Medycyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego w Sosnowcu.
Na terenie wojewddztwa slaskiego pracuje jedynie 4 lekarzy posiadajgcych specjalizacje z zakresu toksykologii
klinicznej.
69. |Otolaryngologia Oddzialy kliniczne i wojewddzkie posiadajg sprzet w miare nowoczesny, natomiast w oddzialach miejskich
wystepujq istotne braki sprzetowe.
XV. Stomatologia
70. |Chirurgia Dostepnosc¢ do swiadczen zdrowotnych z zakresu chirurgii stomatologicznej nie ulegta znaczacej zmianie w ciggu

stomatologiczna

ostatniego roku.

Istnieje potrzeba wznowienia dziatalnosci Poradni Chirurgii Stomatologicznej w Szpitalu Wojewodzkim w Bielsku
— Bialej.
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71. |Ortodoncja Dla aglomeracji $laskiej charakterystyczne jest nierownomierne nasycenie obszarow wojewodztwa ortodontami.
Konieczne jest zwiekszenie liczby praktykujacych ortodontéw o 5% do 10%.
Wyksztalcenie wyzszego personelu medycznego s$wiadczacego ustugi ortodontyczne jest zréznicowane.
W placowkach zatrudnieni sg zarowno lekarze, ktorzy zdobywali specjalizacje w latach 70 — tych, i nie znane
sg im najnowsze metody terapii ortodontycznych, jak i lekarze ksztatceni wspoétczesnie.
Aktualnie ksztatcenie specjalizacyjne w ortodoncji jest prowadzone na europejskim poziomie, zgodnie
z programem ERASMUS. Wiedza uzyskana w ten sposob jest zgodna z e wspodiczesnie obowigzujacymi
wymogami. Wystepuje nierbwnomierne rozmieszczenie placowek ortodontycznych. Braki jednostek
specjalistycznych wystepuja w Chorzowie, Dgbrowie Goérniczej, Pszczynie

72. |Periodontologia Niewielka liczba specjalistow z zakresu periodontologii utrudnia dostep stazystéw do odbywania stazu z zakresu
periodontologii pod nadzorem wiasciwego specjalisty.
Procedura zwigzana z leczeniem chorob bton sluzowych wchodzi w skitad podstawowego i specjalistycznego
kontraktu ale jest nisko punktowana i nie pokrywa kosztéw badan dodatkowych, za ktére musi zaptaci¢ pacjent.
Brak wykwalifikowanego sredniego personelu medycznego.

73. |Protetyka Brak wystarczajgcej ilosci specjalistow w zakresie protetyki stomatologicznej w jednostkach akredytowanych.

stomatologiczna

Braki sredniego personelu medycznego i posiadajgcego wymagane wyksztalcenie. Konieczne jest zwiekszenie
liczby akredytowanych placéwek do szkolenia specjalistycznego.
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XV. Stomatologia
74. | Stomatologia Biorac pod uwage liczebnos¢ populacji w wieku rozwojowym w wojewodztwie oraz fakt, ze frekwencja choroby
dzieci eca préchnicowej u dzieci wynosi ok. 98 % potrzeby zdrowotne w tym zakresie sg bardzo duze i w najblizszych latach
nie nalezy oczekiwa¢ zdecydowanej poprawy.
Aktualnie w wojewddztwie slaskim wystepuje znaczny niedobdr specjalistow  stomatologii dzieciecej.
Liczba miejsc specjalizacyjnych w dziedzinie stomatologii dzieciecej jest niewystarczajgca zwtaszcza w trybie
rezydenckim.
W wojewodztwie brak jest poradni realizujgcych kontrakty specjalistyczne ze stomatologii dzieciecej, gdyz takich
kontraktéw specjalistycznych nie zawiera NFZ.
75. | Stomatologia llo$¢ poradni specjalistycznych w wojewodztwie Slaskim jest niewystarczajaca.
zachowawcza
z endodoncj a Kontrakty ustug medycznych w zakresie stomatologii zachowawczej, zwlaszcza w endodoncji
sq niedowartosciowane.
Wystepujg braki specjalistbw z zakresu stomatologii zachowawczej z endodoncjg ponadto wiekszos¢ kadry
pracuje w duzych miastach.
XVI. Farmacja
76. | Analityka Na terenie wojewodztwa $laskiego wystepuje catkowity brak typowego przemystu farmaceutycznego, ktory datby
farmaceutyczna zatrudnienie wysokiej klasy specjalistom.
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XVI. Farmacja
76. | Analityka Dzialajace na terenie wojewoddztwa slaskiego mate, prywatne firmy farmaceutyczne, farmaceutyczno
farmaceutyczna — kosmetyczne i zielarskie (spéiki z 0.0., spoiki jawne), zlecajg kontrole produkowanych przez siebie specyfikow
wyspecjalizowanym laboratoriom kontroli lekéw zlokalizowanych czesto poza naszym wojewddztwem,
lub wykonujg te badania w Narodowym Laboratorium Kontroli Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych
i Produktéw Biobojczych Narodowego Instytutu Lekéw w Warszawie.
77. |Farmacja apteczna | Apteki ogélnodostepne wojewddztwa Slaskiego w wiekszosci spetniajg wymogi aptek szkoleniowych.
Zasadnym jest: kontynuowanie stazy lekarskich w aptekach ogolnodostepnych, ograniczenie ilosci produktéw
leczniczych dopuszczonych do obrotu pozaaptecznego, ograniczenie reklam produktow leczniczych,
dofinansowanie ustugi farmaceutycznej.
78. |Farmacja szpitalna | Apteki nowe sg nowoczesne, posiadajg dobry sprzet, starsze wymagajg dostosowania do obowigzujgcych norm

europejskich.

Nalezy: przygotowac oszczedne i skuteczne rozwigzania modernizacji aptek szpitalnych, zwiekszy¢ dostep aptek
do sieci internetowej.
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4. OCENA FUNKCJONOWANIA
| DOSTEPNOSCI SWIADCZEN
W SYSTEMIE OPIEK]
ZDROWOTNEJ
ORAZ CZAS OCZEKIWANIA
NA WYBRANE SWIADCZENIA
WYSOKOSPECJALISTYCZNE
W WOJEWODZTWIE SLASKIM



Ocena funkcjonowania i dost epno $ci Swiadcze n w systemie opieki zdrowotnej

oraz czas oczekiwania na wybrane swiadczenia wysokospecjalistyczne

w wojewodztwie slaskim

Swiadczeniodawca udzielajgcy $wiadczen wysokospecjalistycznych zgodnie
z art. 20 — 23 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych (Dz.U. z 2004r. Nr 210, poz. 2135), prowadzi liste oczekujgcych
na te $wiadczenia z uwzglednieniem zasady sprawiedliwego, réwnego,
niedyskryminujgcego i przejrzystego dostepu do sSwiadczen opieki zdrowotne]
oraz zgodnie z kryteriami medycznymi okreslonymi przez ministra zdrowia.

Realizacja i wykonanie swiadczeh wysokospecjalistycznych, regulowana
jest przez rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 grudnia 2004 r. w sprawie
Swiadczen wysokospecjalistycznych finansowanych z budzetu panstwa, z czesci
pozostajgcej w dyspozycji ministra wkasciwego do spraw zdrowia (Dz. U. Nr 267, poz.
2661 z pozn. zm.) z wylgczeniem $Swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu
przeszczepow, ktére sg regulowane przepisami ustawy z dnia 26 pazdziernika 1995r.
0 pobieraniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzagdow (Dz. U. Nr 138, poz.682
z p6zn. zm.).

W ramach wykazu $wiadczen wysokospecjalistycznych finansowanych
z budzetu panstwa, do ktorych stosuje sie zapisy art. 19 - 23 ustawy
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, nalezy
wyszczegolnic:
1. Immunoablacje w leczeniu aplazji szpiku,
2. Radioterapie przy zastosowaniu specjalnej techniki naswietlania: stereotaktyczna
konformalna, niekoplanarna,
Brachyterapie ze stereotaksjg mdzgowa,
Operacje wad wrodzonych serca u niemowlat,

Operacje wad serca i aorty piersiowej w krgzeniu pozaustrojowym

o 0k~ w

Diagnostyczne cewnikowanie serca, biopsje miesnia sercowego u dzieci
do lat 18,

7. Kardiologiczne zabiegi interwencyjne u dzieci do lat 18, w tym przezskorne
zamykanie przeciekOw z uzyciem zestawow zamykajgcych.

8. Mechaniczne wspomaganie serca przy uzyciu sztucznych komor
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Z prezentowanych danych wynika, iz dostepno$s¢ i1 czas oczekiwania
na Swiadczenia wysokospecjalistyczne na dzien 8 grudnia 2008 roku
w wojewodztwie $laskim przedstawia sie nastepujgco: (przedstawione dane
sq aktualizowane na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia raz w miesigcu)

1. Immunoablacja w leczeniu aplazji szpiku.

Powyzsze swiadczenie wysokospecjalistyczne wykonato 24 swiadczeniodawcéw.

W wojewodztwie $laskim ww. swiadczenie zostato wykonane przez dwa osrodki:

- Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mieleckiego Slaskiej
Akademii Medycznej w Katowicach (sr. czas oczekiwania — 47 dni).

- Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. Stanistawa Szyszko

Slaskiej Akademii Medycznej w Katowicach.

2. Radioterapia przy zastosowaniu specjalnej techni ki naswietlania:
stereotaktyczna konformalna, niekoplanarna.

Powyzsze swiadczenie wysokospecjalistyczne wykonato 18 swiadczeniodawcow.

W wojewodztwie $laskim ww. Swiadczenie zostato wykonane przez jeden osrodek:

- Centrum Onkologii-Instytut m. Marii Skiodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach

(8r. czas oczekiwania — 48 dni).

3. Brachyterapia ze stereotaksj g mdzgow a.

Powyzsze swiadczenie wysokospecjalistyczne wykonato 7 swiadczeniodawcow.

W wojewoddztwie slgskim ww. swiadczenie zostato wykonane przez jeden osrodek:

- Centrum Onkologii-Instytut m. Marii Sklodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach

(8r. czas oczekiwania — 29 dni).

4. Operacje wad wrodzonych serca u niemowl at.

Powyzsze swiadczenie wysokospecjalistyczne wykonato 10 swiadczeniodawcow.

W wojewodztwie $laskim ww. Swiadczenie zostato wykonane przez dwa osrodki:

- Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6 Slaskiej Akademii Medyczne;
w Katowicach Gornoslaskie Centrum Zdrowia Dziecka i Matki im. Jana Pawta |l
(ér. czas oczekiwania — 2 dni, $r. planowana dif. oczekiwania — 2 dni,
liczba 0s6b oczekujgcych na zabieg — 10).

- Slagskie Centrum Chordb Serca w Zabrzu ($r. planowana df. oczekiwania — 42 dni,

liczba 0s6b oczekujgcych na zabieg — 27).
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5. Operacje wad serca i aorty piersiowej w kr  gzeniu pozaustrojowym.
Powyzsze $wiadczenie wysokospecjalistyczne wykonato 31 swiadczeniodawcow.
W wojewodztwie Slaskim ww. Swiadczenie zostato wykonane przez trzy osrodki:

- Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6 Slaskiej Akademii Medycznej
w Katowicach Gérnoslgskie Centrum Zdrowia Dziecka i Matki im. Jana Pawta Il
(ér. czas oczekiwania — 3 dni, sr. planowana dt. oczekiwania — 3 dni,

liczba 0s6b oczekujacych na zabieg — 3 ).

- Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 7 Slaskiej Akademii Medycznej
w Katowicach Gornoslgskie Centrum Medyczne

(8r. czas oczekiwania — 41 dni).

- Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu

(8r. planowana dt. oczekiwania — 126 dni, liczba os6b oczekujacych na zabieg

— 344 dni).

6. Diagnostyczne cewnikowanie serca, biopsja mi  @$nia sercowego u dzieci
do lat 18.

Powyzsze $wiadczenie wysokospecjalistyczne wykonato 9 $wiadczeniodawcow.

W wojewoddztwie slgskim ww. swiadczenie zostato wykonane przez jeden osrodek:

- Slgskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu ($r. planowana dt. oczekiwania — 57 dni,

liczba 0s6b oczekujacych na zabieg - 40).

7. Kardiologiczne zabiegi interwencyjne u dzieci do lat 18, w tym przezskorne
zamykanie przeciekOw z u zyciem zestawéw zamykaj gcych.

Powyzsze swiadczenie wysokospecjalistyczne wykonato 9 swiadczeniodawcow.

W wojewoddztwie slagskim ww. swiadczenie zostato wykonane przez jeden osrodek:

- Slagskie Centrum Chordb Serca w Zabrzu ($r. planowana df. oczekiwania — 74 dni,

liczba 0s6b oczekujacych na zabieg - 72).

8. Mechaniczne wspomaganie serca przy u zyciu sztucznych komor.
Powyzsze sSwiadczenie wysokospecjalistyczne wykonato 5 $wiadczeniodawcow.
W wojewodztwie Slaskim ww. Swiadczenie zostato wykonane przez jeden osrodek:

- Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu.
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1. Immunoablacja w leczeniu aplazji szpiku finansow
- stan na 8 grudnia 2008 roku

ane z bud zetu pa nstwa

L.p.

Sswiadczeniodawca

sredni
czas
oczekiwania

Srednia
planowana
dtugo $¢
oczekiwania

liczba
oczekuj acych
na
zabieg

Samodzielny Publiczny Dzieciecy Szpital Kliniczny
im. Dr. Ludwika Zamenhofa Akademii Medycznej
w Biatymstoku

Waszyngtona 17, 15-274 Bialystok - (85) 7450541

132

Szpital Uniwersytecki im. dr Antoniego Jurasza w Bydgoszczy
Marii Sktodowskiej-Curie 9, 85-094 Bydgoszcz - (52) 5854880

30

S.P. Z.0.Z. Chorzowskie Centrum Pediatrii i Onkologii
im. Dr E. Hankego
Truchana 7, 41-500 Chorzéw - (32) 3490100

Akademickie Centrum Kliniczne - Szpital Akademii Medycznej w
Gdansku
Debinki 7, 80-952 Gda nhsk - (58) 3492000

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny im. Andrzeja Mielgckiego
Slaskiej Akademii Medycznej w Katowicach
Francuska 20-24, 40-027 Katowice - (32) 2565181

47

Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie
Wielicka 265, 30-663 Krakow - (12) 658-20-11

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Szpital
Uniwersytecki w Krakowie
Kopernika 36, 31-501 Krakéw - (12) 424-71-34

39

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny
im. Ludwika Rydygiera w Krakowie
0s. Ztotej Jesieni 1, 31-826 Krakow - (12) 6468000

72

Dzieciecy Szpital Kliniczny
im. Prof. Antoniego Gebali w Lublinie
Chod zki 2, 20-093 Lublin - (81) 7185101

10.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 w Lublinie
Staszica 16, 20-081 Lublin - (81) 5323935

62

11.

Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Uniwersytecki
Szpital Kliniczny Nr 4 im. Marii Konopnickiej Uniwersytetu
Medycznego w t.odzi

91-738 £.6d Z; ul. Sporna 36/50

116

12.

Wojewddzki Specjalistyczny Szpital im. M. Kopernika w todzi
Pabianicka 62, 93-513 £éd z - (42) 6895010

142

13.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 Przemienienia
Panskiego Akademii Medycznej w Poznaniu
Dluga 1/2, 61-848 Pozna n - (61) 854-91-21

33

14.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 5
im. K. Jonschera Akademii Medycznej w Poznaniu
Szpitalna 27/33, 60-572 Pozna n - (61) 8491200

31

15.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1
im. Prof. T. Sokotowskiego PAM w Szczecinie
Unii Lubelskiej 1, 71-252 Szczecin - (91) 4253002

31

16.

Specjalistyczny Szpital Miejski im. M. Kopernika w Toruniu
Batorego 17/19, 87-100 Toru n - (56) 6557530

58

17.

Samodzielny Publiczny Dzieciecy Szpital Kliniczny
Marszatkowska 24, 00-576 Warszawa - (22) 6214155

18.

Samodzielny Publiczny Centralny Szpital Kliniczny
w Warszawie
Banacha 1a, 02-097 Warszawa - (22) 599 15 00

182
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1. Immunoablacja w leczeniu aplazji szpiku finansow

ane z bud zetu panstwa
- stan na 8 grudnia 2008 roku (dok.)

L.p.

$swiadczeniodawca

$redni
czas
oczekiwania

srednia
planowana

diugo $¢
oczekiwania

Liczba
oczekuj acych
na
zabieg

19.

Wojskowy Instytut Medyczny
Szaserow 128, 00-909 Warszawa - (22) 681 69 16

20.

Instytut Hematologii i Transfuzjologii
Indiri Gandhi 4, 02-776 Warszawa - (22) 8498507

26

21.

Akademicki Szpital Kliniczny im. Jana Mikulicza-Radeckiego we
Wroctawiu
J. M. Hoene-Wro niskiego 24/25, 50-376 Wroctaw - (71) 3200663

22.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 we Wroctawiu
Marii Sktodowskiej-Curie 58, 50-369 Wroctaw - (71)  327-09-00

64

23.

Akademicki Szpital Kliniczny im. Jana Mikulicza-Radeckiego we
Wroctawiu
ul. Borowska 213, 50-556 Wroctaw

24.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 im. prof. Stanistawa
Szyszko Slaskiej Akademii Medycznej

w Katowicach

3-go Maja 13-15, 41-800 Zabrze - (32) 37-04-507

Dane uzyskane z Ministerstwa Zdrowia: www.mz.gov.pl
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2. Radioterapia przy zastosowaniu specjalnej techni

ki na swietlania:

stereotaktyczna konformalna, niekoplanarna finansow ane
z bud zetu pa nstwa — stan na 8 grudnia 2008 roku
Sredni srednia I|cz_ba
L.p. Swiadczeniodawca czas planowana oczekﬁjaqcych
oczekiwania dlug_o sc zabieg
oczekiwania
1. Biatostockie Centrum Onkologii
im.M.Sktodowskiej-Curie w Biatymstoku 46 - -
Ogrodowa 12, 15-027 Bialystok, tel.: (85) 6646800,
2. Centrum Onkologii Szpital
im. prof. F. Lukaszczyka w Bydgoszczy 46 - -
dr I. Romanowskiej 2, 85-796 Bydgoszcz - (52) 3743 200
3. | Akademickie Centrum Kliniczne - Szpital Akademii Medycznej w
Gdansku 82 53 65
Debinki 7, 80-952 Gda nAsk - (58) 3492000
4. Szpital Morski im. PCK 99 ) i
Powstania Styczniowego 1, 81-519 Gdynia
5. | Centrum Onkologii-Instytut
im. Marii Sktodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach 48 - -
Wybrze ze Armii Krajowej 15, 44-101 Gliwice - (32) 231-54-8 7
6. |Swietokrzyskie Centrum Onkologii 66 38 179
Artwi askiego 3, 25-734 Kielce - (41) 3674501
7. Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie 54 ) i
Wielicka 265, 30-663 Krakéw - (12) 658-20-11
8. Centrum Onkologii Instytut
im. Marii Sktodowskiej Curie Oddziat w Krakowie 95 66 218
Garncarska 11, 31-115 Krakéw - (12) 4231031
9. | Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Szpital
Uniwersytecki w Krakowie 18 - -
Kopernika 36, 31-501 Krakéw - (12) 424-71-34
10. |Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej 32 36 57
ul. Jaczewskiego 7, 20-090 Lublin - (81) 7477511
11. |Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 w Lublinie 27 ) i
Staszica 16, 20-081 Lublin, tel.: (81) 5323935, 532 5043
12. |Wojewddzki Specjalistyczny Szpital
im. M. Kopernika w todzi 96 - -
Pabianicka 62, 93-513 £6d z - (42) 6895010
13. |Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Opolskie
Centrum Onkologii 49 - -
Katowicka 66 A, 45-060 Opole - (77) 441-60-01
14. |Wielkopolskie Centrum Onkologii
im. Marii Sktodowskiej-Curie 40 69 122
Garbary 15, 61-866 Pozna n - (61) 8540700
15. |Zachodniopomorskie Centrum Onkologii 81 ) i
Strzatowska 22, 71-730 Szczecin - (91) 4251401
16. |Centrum Onkologii - Instytut im. Marii Sklodowskiej — Curie 57 ) i
W. K. Roentgena 5, 02-781 Warszawa - (22) 546-20-00
17. |Dolnoslgskie Centrum Onkologii 55 23 197
Plac Hirszfelda 12, 53-413 Wroctaw - (71) 3689201
18. |Zakfad Opieki Zdrowotnej Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i
Administracji z Warminsko - Mazurskim Centrum Onkologii w
Olsztynie 72 - -
Al. Wojska Polskiego 37,
10-228 Olsztyn, tel.: (89) 539 82 40, 539 82 19
Dane uzyskane z Ministerstwa Zdrowia: www.mz.gov.p |
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3. Brachyterapia ze stereotaks;

a mozgow g

finansowane z bud zetu panstwa — stan na 8 grudnia 2008 roku

Sredni Srednia “CZ.ba
L.p. swiadczeniodawca czas planowana oczekﬂjaqcych
oczekiwania diugo sc zabieg
oczekiwania
1. |Biatostockie Centrum Onkologii
im.M.Sklodowskiej-Curie w Biatymstoku 1 - -
Ogrodowa 12, 15-027 Bialystok, tel.: (85) 6646800,
2. | Centrum Onkologii Szpital
im. prof. F. Lukaszczyka w Bydgoszczy 5 - -
dr I. Romanowskiej 2, 85-796 Bydgoszcz - (52) 3743 2 00
3. | Centrum Onkologii-Instytut
im. Marii Sktodowskiej-Curie, Oddziat w Gliwicach 29 - -
Wybrze ze Armii Krajowej 15, 44-101 Gliwice - (32) 231-54-8 7
4. | Centrum Onkologii Instytut
im. Marii Sktodowskiej Curie Oddziat w Krakowie 35 64 5
Garncarska 11, 31-115 Krakéw - (12) 4231031
5. | Wielkopolskie Centrum Onkologii
im. Marii Sktodowskiej-Curie 13 - -
Garbary 15, 61-866 Pozna n - (61) 8540700
6. | Centrum Onkologii - Instytut im. Marii Sklodowskiej - Curie 1 i )
W. K. Roentgena 5, 02-781 Warszawa - (22) 546-20-00
7. | Swietokrzyskie Centrum Onkologii 54 i )
ul.Artwi Askiego, 25-734 Kielce
Dane uzyskane z Ministerstwa Zdrowia: www.mz.gov.pl
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4. Operacje wad wrodzonych serca u niemowl
finansowane z bud zetu panstwa — stan na 8 grudnia 2008 roku

at

L.p.

swiadczeniodawca

$sredni
czas
oczekiwania

$rednia
planowana

dlugo s§¢
oczekiwania

liczba
oczekuj gcych
na
zabieg

Pomorskie Centrum Traumatologii Wojewodzki Szpital
Specjalistyczny im.Mikotaja Kopernika w Gdansku
ul. Nowe Ogrody 1-6, 80-803 Gda nsk

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6 Slaskiej Akademii
Medycznej w Katowicach Gornoslaskie Centrum Zdrowia
Dziecka i Matki im. Jana Pawia Il w Katowicach

Medykow 16, 40-752 Katowice - (32) 2071800

10

Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie
Wielicka 265, 30-663 Krakéw - (12) 658-20-11

14

Instytut "Centrum Zdrowia Matki Polki"
Rzgowska 281/289, 93-338 £4d z - (42) 271-11-24

Ginekologiczno-Potozniczy Szpital Kliniczny Akademii
Medycznej im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Polna 33, 60-535 Pozna i - (61) 8419-273

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 5
im. K. Jonschera Akademii Medycznej w Poznaniu
Szpitalna 27/33, 60-572 Pozna n - (61) 8491200

13

Instytut "Pomnik-Centrum Zdrowia Dziecka"
Al. Dzieci Polskich 20, 04-730 Warszawa - (22) 815- 16-06

15

Samodzielny Publiczny Dzieciecy Szpital Kliniczny
Marszatkowska 24, 00-576 Warszawa - (22) 6214155

Dolnoslaskie Centrum Chorob Serca Medinet NZOZ
Kamie nskiego 73a, 51-124 Wroclaw - (71) 327-67-39

10.

Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu
Szpitalna 2, 41-800 Zabrze - (32) 2715261

42

27

Dane uzyskane z Ministerstwa Zdrowia: www.mz.gov.pl
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5. Operacje wad serca i aorty piersiowej w kr

finansowane z bud zetu panstwa — stan na 8 grudnia 2008 roku

azeniu pozaustrojowym
(c.d.)

L.p.

$wiadczeniodawca

$sredni
czas
oczekiwania

$rednia
planowana

dtugo $¢
oczekiwania

liczba
oczekuj acych
na
zabieg

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Akademii
Medycznej w Biatymstoku

Marii Sktodowskiej-Curie 24 A, 15-276 Bialystok - (
7468335

85)

Szpital Uniwersytecki im. dr Antoniego Jurasza w
Bydgoszczy
ul. Marii Sktodowskiej-Curie 9; 85-094 Bydgoszcz

59

10 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinikg - Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej

Powsta Acow Warszawy 5, 85-681 Bydgoszcz, tel.: (52)
321-04-18, 378-74-61

59

Akademickie Centrum Kliniczne - Szpital Akademii
Medycznej w Gdansku
Debinki 7, 80-952 Gda nsk - (58) 3492000

52

64

101

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 6 Slaskiej
Akademii Medycznej w Katowicach Goérnoslaskie
Centrum Zdrowia Dziecka i Matki im. Jana Pawia Il w
Katowicach

Medykow 16, 40-752 Katowice - (32) 2071800

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 7 Slaskiej
Akademii Medycznej w Katowicach Gornoslaskie
Centrum Medyczne

Ziotowa 45/47, 40-635 Katowice - Ochojec - (32)
2024025

41

Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawta Il
Pradnicka 80, 31-202 Krakow - (12) 614-20-02

33

Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie
Wielicka 265, 30-663 Krakow - (12) 658-20-11

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 4 w Lublinie
Dr. K. Jaczewskiego 8, 20-954 Lublin - (81) 7425333

49

10.

Samodzielny Publiczny Z.0.Z. Uniwersytecki Szpital
Kliniczny Nr 3 im. S. Sterlinga Uniwersytetu Medycznego
w Lodzi

Sterlinga 1/3, 91-425 £ 6d z - (42) 633-96-30

44

11.

Instytut "Centrum Zdrowia Matki Polki"
Rzgowska 281/289, 93-338 £6d Z - (42) 271-11-24

12.

Wojewodzki Szpital Specjalistyczny w Olsztynie
Zotnierska 18, 10-561 Olsztyn - (89) 5337882

13.

Publiczny Samodzielny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Wojewddzkie Centrum Medyczne w Opolu

Al. Wincentego Witosa 26, 45-401 Opole - (77)
4520745

67

97

58

14.

Zaktad Opieki Zdrowotnej Poznan - Stare Miasto
Szkolna 8/12, 61-833 Pozna h - (61) 8525240

52

15.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1
Przemienienia Panskiego Akademii Medycznej w
Poznaniu

Dluga 1/2, 61-848 Pozna n - (61) 854-91-21

49

94

130

16.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 5 im. K.
Jonschera Akademii Medycznej w Poznaniu
Szpitalna 27/33, 60-572 Pozna n - (61) 8491200

185
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5. Operacje wad serca i aorty piersiowej w kr

finansowane z bud zetu panstwa — stan na 8 grudnia 2008 roku

azeniu pozaustrojowym
(dok.)

L.p.

$wiadczeniodawca

$sredni
czas
oczekiwania

$rednia
planowana

dtugo $¢
oczekiwania

liczba
oczekuj acych
na
zabieg

17.

Wojewddzki Szpital Specjalistyczny w Radomiu
J. Aleksandrowicza 5, 26-617 Radom - (48) 3613900

26

18.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 2 Pomorskiej
Akademii Medycznej w Szczecinie

Al. Powsta ncéw Wielkopolskich 72, 70-111 Szczecin -
(91) 466-10-10

48

19.

Instytut "Pomnik-Centrum Zdrowia Dziecka"
Al. Dzieci Polskich 20, 04-730 Warszawa - (22) 815- 16-
06

35

20.

Instytut Kardiologii im. Prymasa Tysigclecia Stefana
Kardynata Wyszynskiego
Alpejska 42, 04-628 Warszawa - (22) 8152524

91

21.

Samodzielny Publiczny Centralny Szpital Kliniczny w
Warszawie
Banacha 1a, 02-097 Warszawa - (22) 599 15 00

53

22.

Wojskowy Instytut Medyczny
Szaseréw 128, 00-909 Warszawa - (22) 681 69 16

354

23.

Samodzielny Publiczny Dzieciecy Szpital Kliniczny
Marszatkowska 24, 00-576 Warszawa - (22) 6214155

24,

Szpital Wojewddzki Nr 2 w Rzeszowie
Lwowska 60, 35-301 Rzeszow, tel.; (17) 8664700,
8664000

54

25.

4 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinikg Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Rudolfa Weigla 5, 50-981 Wroctaw - (71) 7660-200

50

26.

Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 we
Wroctawiu

Marii Sktodowskiej-Curie 58, 50-369 Wroctaw - (71)
327-09-00

17

27.

Centralny Szpital Kliniczny MSWIA w Warszawie
Wotoska 137, 02-507 Warszawa

28.

Dolnoslaskie Centrum Choréb Serca Medinet NZOZ
Kamie nskiego 73a, 51-124 Wroclaw - (71) 327-67-39

10

29.

Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu
Szpitalna 2, 41-800 Zabrze - (32) 2715261

126

344

30.

Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki im. Papieza
Jana Pawla Il w Zamosciu
Aleje Jana Pawia Il 10, 22-400 Zamo $¢€ - (84) 6773333

29

40

24

31.

Pomorskie Centrum Traumatologii Wojewodzki Szpital
Specjalistyczny im.Mikotaja Kopernika w Gdansku
ul.Nowe Ogrody 1-6, 80-803 Gda nsk

29

Dane uzyskane z Ministerstwa Zdrowia: www.mz.gov.pl
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6. Diagnostyczne cewnikowanie serca, biopsja mi

do lat 18 finansowane z bud zetu panstwa — stan na 8 grudnia 2008 roku

esnia sercowego u dzieci

Sredni $rednia I|cz'ba
L.p. swiadczeniodawca czas planowana oczekLrJ]Jaqcych
oczekiwania dlugo sc zabieg
oczekiwania
1. |Akademickie Centrum Kliniczne - Szpital Akademii Medycznej 49 70 20
w Gdansku D ebinki 7, 80-952 Gda nsk - (58) 3492000
2. | Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie 10 ) i
Wielicka 265, 30-663 Krakow - (12) 658-20-11
3. | Instytut "Centrum Zdrowia Matki Polki" 3 ) i
Rzgowska 281 /289, 93-338 £0d Z - (42) 271-11-24
4. | Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 5
im. K. Jonschera Akademii Medycznej w Poznaniu 33 - -
Szpitalna 27/33, 60-572 Pozna n - (61) 8491200
5. | Samodzielny Publiczny Wojewddzki Szpital Zespolony
im. Marii Sktodowskiej-Curie 48 - -
Arko nska 4, 71-455 Szczecin - (91) 4541007
6. |Instytut "Pomnik-Centrum Zdrowia Dziecka" 19 ) i
Al. Dzieci Polskich 20, 04-730 Warszawa - (22) 815- 16-06
7. | Samodzielny Publiczny Dzieciecy Szpital Kliniczny
Marszatkowska 24, 00-576 Warszawa - (22) 6214155 i ) i
8. |Wojewddzki Szpital Specjalistyczny we Wroctawiu Kamienskiego 38 ) i
73a, 51-124 Wroctaw - (71) 3270202
9. |Slgskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu ) — a9
Szpitalna 2, 41-800 Zabrze - (32) 2715261
Dane uzyskane z Ministerstwa Zdrowia: www.mz.gov.pl
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7. Kardiologiczne zabiegi interwencyjne u dzieci do

z bud zetu pa nstwa — stan na 8 grudnia 2008 roku

lat 18, w tym przezskorne
zamykanie przeciekOw z u zyciem zestawow zamykaj gcych finansowane

Sredni $rednia Iicz_ba
L.p. swiadczeniodawca czas planowana OCZEKlrJ]J:CyCh
oczekiwania diugo sc zabieg
oczekiwania
1. Akademickie Centrum Kliniczne - Szpital Akademii Medycznej w
Gdansku 62 72 17
Debinki 7, 80-952 Gda nsk - (58) 3492000
2. Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie 1 i i
Wielicka 265, 30-663 Krakow - (12) 658-20-11
3. Instytut "Centrum Zdrowia Matki Polki" > i i
Rzgowska 281/289, 93-338 £.0d Z - (42) 271-11-24
4. Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 5
im. K. Jonschera Akademii Medycznej w Poznaniu 18 - -
Szpitalna 27/33, 60-572 Pozna n - (61) 8491200
5. Samodzielny Publiczny Wojewddzki Szpital Zespolony
im. Marii Sktodowskiej-Curie 44 - -
Arko nska 4, 71-455 Szczecin - (91) 4541007
6. Instytut "Pomnik-Centrum Zdrowia Dziecka" 29 i i
Al. Dzieci Polskich 20, 04-730 Warszawa - (22) 815- 16-06
7. Samodzielny Publiczny Dzieciecy Szpital Kliniczny
Marszatkowska 24, 00-576 Warszawa - (22) 6214155 ) i i
8. Wojewddzki Szpital Specjalistyczny we Wroctawiu 37 i i
Kamie nskiego 73a, 51-124 Wroclaw - (71) 3270202
9. |Slaskie Centrum Chordb Serca w Zabrzu : 74 79
Szpitalna 2, 41-800 Zabrze - (32) 2715261
Dane uzyskane z Ministerstwa Zdrowia: www.mz.gov.pl
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8 . Mechaniczne wspomaganie serca przy u

zyciu sztucznych komor

finansowane z bud zetu panstwa — stan na 8 grudnia 2008 roku

Sredni srednia I|cz_ba
L.p. swiadczeniodawca czas planowana oczekﬁjaqcych
oczekiwania dlug_o sc zabieg
oczekiwania
1. | Szpital Uniwersytecki im. dr Antoniego Jurasza w Bydgoszczy
85-094 Bydgoszcz; Marii Skiodowskiej-Curie 9 ) ) i
2. | Akademickie Centrum Kliniczne - Szpital Akademii Medycznej 32 ) i
w Gdansku 80-952 Gdansk; D ebinki 7
3. |Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawta Il
31-202 Krakow; Pr gdnicka 80 ) ) i
4. | Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 1 Przemienienia
Panskiego Akademii Medycznej w Poznaniu - - -
61-848 Poznan; Dluga 1/2
5. |Instytut Kardiologii im. Prymasa Tysigclecia Stefana Kardynata a4 ) i
Wyszynskiego 04-628 Warszawa; Alpejska 42
5. |Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu ) ) :
41-800 Zabrze; Szpitalna 2
Dane uzyskane z Ministerstwa Zdrowia: www.mz.gov.pl
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5. SKARGI PACJENTOW
LECZONYCH
W WOJEWODZTWIE SLASKIM

SKIEROWANE

DO SLASKIEGO ODDZIALU

WOJEWODZKIEGO

NARODOWEGO FUNDUSZU

ZDROWIA W KATOWICACH
ZA 2008 ROK



Skargi pacjentéw leczonych w wojewddztwie slaskim w publicznych

i niepublicznych zaktadach opieki zdrowotnej wply wajace do Slaskieqgo

Oddzialu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w Katowicach
w 2008 r.

W Slgskim Oddziale Wojewodzkim Narodowego Funduszu Zdrowia
w Katowicach ubezpieczeni i pacjenci moga interweniowa¢ w przypadkach
dotyczacych udzielania swiadczen medycznych zarowno w Biurze Rzecznika Praw
Pacjenta jak i kierowaé pisemne skargi do Wydziatu Swiadczen Opieki Zdrowotne;j,
do Dziatu Wsp6tpracy z Ubezpieczonymi i Swiadczeniodawcami.

W roku 2008 Slgski Oddziat Wojewodzki NFZ rozpatrywat 471 skarg
pacjentow publicznych i niepublicznych zaktadéw opieki zdrowotnej. Skargi dotyczyty

nastepujgcych zagadnien:

nieprawidtowej organizacji udzielania swiadczen

sposobu wykonania ustugi

- zastrzezen do prowadzonego leczenia
- pobierania optat

- dostepnosci do swiadczen

- problemow z transportem sanitarnym

- warunkéw hotelowych

- zabiegbw

- limitowania ustug

Zaktadami opieki zdrowotnej obwinianymi w skargach byly jednostki — niezaleznie
od organu zatozycielskiego oraz ich statusu — takie jak: przychodnie POZ, publiczne
zaktady opieki zdrowotnej, niepubliczne zaklady opieki zdrowotnej, gabinety
stomatologiczne, pogotowie ratunkowe, szpitale r6znego stopnia referencyjnosci,

kliniki, sanatoria.

Najwiecej skarg dotyczyto: dostepnosci do swiadczen medycznych — 170, pobierania
optat — 76, zastrzezeh do prowadzonego leczenia — 48 i sposobu wykonywania ustug
- 39.
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Zestawienie rodzajéw skarg pacjentow leczonych
w wojewoOdztwie $lgskim skierowanych do Slgskiego Oddziatu Wojewodzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia w Katowicach w 2008 r.

Lp. Rodzaj skargi Liczba skarg

1. |Dostepnosé¢ do swiadcze n 170

2. | Nieprawidtowa organizacja udzielania 34
sSwiadcze n

3. | Pobieranie optat 76

4. Odr_nowa swiadcze n na zyczenie 4
pacjenta

5. | Problemy z transportem sanitarnym 4

6. |Sposbéb wykonania ustugi 39

7. |Zastrze zenia do prowadzonego 48
leczenia

8. | Warunki hotelowe 20

9. |Opieka medyczna 2

10. | Limitowanie ustug 2

11. | Zabieqi 2

12. | Odwotania 2

13. | Dodatkowe optaty 1

14. |Inne uwagi 5

15. |Inne skargi 62
RAZEM 471
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Zestawienie rodzajow skarg pacjentow leczonych

w wojewodztwie sSlaskim w 2008 r.

170

20

48

39

76
34 I

I
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