Uchwata Nr 12/2023
Wojewddzkiej Rady Dialogu Spotecznego w Gdansku
z dnia 21.12.2023 r.

w sprawie aktualnych probleméw w pomorskiej ochronie zdrowia.

Na podstawie art. 42 ust. 1 pkt. 1 i art. 50 ust. 1 c-f ustawy z dnia 24 lipca 2015 r o Radzie
Dialogu Spotecznego i innych instytucjach dialogu spotecznego (Dz. U. z 2018 r., poz. 2232
z pézn. zm.) oraz §10 pkt. 2-6 Regulaminu Wojewdédzkiej Rady Dialogu Spotecznego

w Gdansku uchwala sie, co nastepuje:

§1.
Uchwala sie stanowisko Wojewddzkiej Rady Dialogu Spotecznego w Gdansku z dnia
21.12.2023 roku w sprawie aktualnych probleméw w pomorskiej ochronie.zdrowia.
Tres¢ stanowiska stanowi zatgcznik do niniejszej uchwaty.

§ 2.

Wykonanie uchwaty powierza sie Prezydium Wojewddzkiej Rady Dialogu
Spotecznego w Gdarisku.

§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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Zatacznik do Uchwaty nr 12/2023
Wojewddzkiej Rady Dialogu Spotecznego w Gdarisku
z dnia 21.12.2023 r.

Stanowisko Wojewddzkiej Rady Dialogu Spotecznego w Gdarnsku
z dnia 21.12.2023 roku w sprawie aktualnych probleméw w pomorskiej
ochronie zdrowia

Problemy w pomorskiej ochronie zdrowia w 2023 roku sg wypadkowg dziatalnosci w latach
poprzednich oraz aktualnej sytuacji gospodarczej w kraju i na $wiecie. Ponadto problemy
epidemiologiczne nasility negatywne zjawiska majace wptyw na funkcjonowanie szpitali

i catego systemu ochrony zdrowia. Dlatego tez w zasadzie stan pomorskiej ochrony zdrowia
nie ulegt w 2023 roku zasadniczej zmianie, w stosunku do lat poprzednich.

Wojewodzka Rada Dialogu Spotecznego w Gdansku po zapoznaniu sie z opracowaniem,
stanowigcym zatgcznik do niniejszego stanowiska oraz dyskusji, stwierdza co nastepuje:

1. Podstawowym problemem funkcjonowania placéwek ochrony zdrowia sg narastajgce
koszty ich funkcjonowania. Utrzymujgca sie inflacja i wzrost cen towardw i ustug
powoduje systematyczny wzrost kosztéw funkcjonowania podmiotéw leczniczych.
Nastgpit szczegdlnie drastyczny wzrost kosztéw energii, ogrzewania, ustug zywienia,
prania i innych ustug obcych, ale takze lekéw, materiatéw medycznych i niemedycznych,

2. Wazrost kosztow dziatalnosci szpitali nie zostaty pokryte, pomimo zapowiedzi
Ministerstwa Zdrowia, adekwatnym wzrostem wycen $wiadczen zdrowotnych,

3. W wyniku uregulowan ustawowych oraz wynikajgcych z Rozporzgdzenia Rady Ministrow
podwyzszone zostaty wynagrodzenia pracownikom zaréwno medycznym jak
i niemedycznym,

4. Przyrost wynagrodzen nie zostat w petni odzwierciedlony w umowach kontraktowych
z POW NFZ poniewaz ustawowo unormowano jedynie wzrost wynagrodzen dla 0séb
zatrudnionych na umowe o prace, bez uwzglednienia pracownikéw zatrudnionych na
umowy cywilnoprawne (kontrakty),

5. Zbyt niska wycena $wiadczert medycznych pozostaje nadal nierozwigzanym problemem
negatywnie wptywajgcym na sytuacje finansowg szpitali. Szczegdlnie widoczne jest to
w zakresach takich jak geriatria, choroby wewnetrzne, rehabilitacja, psychiatria, opieka
dtugoterminowa oraz potoznictwo,

6. W dalszym ciggu odnotowywana jest bardzo duza liczba pacjentéw zgtaszajgcych sie na
szpitalne oddziaty ratunkowe, co wynika z niewydolno$ci podstawowej opieki zdrowotnej
oraz braku wprowadzenia systemowych rozwigzan. Pacjenci wykorzystujg SOR jako
sciezke do uzyskania $wiadczen zdrowotnych, na ktére trzeba czekaé w kolejkach do
poradni czy zaktadéw diagnostycznych. Niedofinansowanie ryczattu dobowego
bedacego podstawg funkcjonowania szpitalnego oddziatu ratunkowego przekiada sie
bezposrednio na wynik finansowy szpitali i mozliwosci prowadzenia efektywnej polityki
personalnej,
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7. Dodatkowego postepowania wyjasniajgcego z Pomorskim Oddziatem Wojewéddzkim
NFZ wymaga brak kontraktu na rezonans magnetyczny w Gdyriskim Centrum Onkologii,
placéwce o zasiegu wojewddzkim, wyspecjalizowanej w diagnozowaniu i leczeniu
nowotworéw,

8. Pomimo wielu probleméw wyniki finansowe za okres styczen—pazdziernik 2023 r.
osiggniete przez podmioty lecznicze dziatajgce w formie spétek kapitatowych, dla
ktérych Wojewodztwo Pomorskie jest wiascicielem, sg lepsze od zaplanowanych. Wyniki
mog3 ulec jeszcze poprawie na koniec roku w przypadku zaptaty przez NFZ wszystkich
nadlimitow,

9. Przedstawione wyniki finansowe samodzielnych publicznych zaktadéw opieki
zdrowotnej, dla ktérych podmiotem tworzgcym jest Wojewddztwo Pomorskie za okres
styczen — pazdziernik 2023 r. wykazaty tgcznie zysk netto w wysokosci blisko 11 min zt
przy planowanej stracie na poziomie blisko 9 min zt,

10. Utrzymuje sie zta sytuacja finansowa w dwéch szpitalach, powiatowym w Chojnicach
i miejskim w Miastku. Pozostate powiatowe podmioty lecznicze zasadniczo dobrze sobie
radzg i majg satysfakcjonujgce wyniki finansowe po Il kwartale 2023 roku. Nalezy
jednak podkresli¢, ze nie zawsze wynik ten obrazuje w sposéb rzeczywisty sytuacje
finansowg szpitala powiatowego. Przyktadowo w SPSZOZ w Leborku zobowigzania
wymagalne utrzymujg sie dalej na wysokim poziomie oraz niepokojacy jest poziom
odroczonych lub roztozonych na raty sktadek ZUS.

Wojewbddzka Rada Dialogu Spotecznego w Gdansku stwierdza, ze dzieki zaangazowaniu
szpitali i racjonalnemu zarzadzaniu, a przede wszystkim wsparciu ze strony wtasciciela —
Samorzgdu Wojewddztwa Pomorskiego, sytuacja pomorskich szpitali na tle innych
wojewddztw jest optymistyczna. Niemniej jednak przed pomorskg ochrong zdrowia jest wiele
wyzwan modernizacyjnych, w tym m.in.:

1. Rozwdj systemdw i procedur wykorzystujgcych sztuczng inteligencije, ktéra w coraz
wiekszym stopniu staje sie czescig systemu opieki zdrowotnej. Rozwigzania oparte na
sztucznej inteligencji wspierajg przede wszystkim zadania administracyjne — szczegélnie
te tatwo dostepne, rutynowe i powtarzalne — ktére pochtaniajg znaczng ilos$¢ czasu
przede wszystkim lekarzy, ale takze pielegniarek,

2. Wdrazane w wojewddztwie pomorskim systemy do chirurgii matoinwazyjnej da Vinci
dajg podstawe do myslenia o kolejnych urzgdzeniach opartych o technologie
wykorzystujgcg sztuczng inteligencje,

3. Kontynuowanie projektu ,Pomorskie e-Zdrowie”, ktéry przewiduje rozbudowe oraz
modernizacje systemdw informatycznych wraz z niezbedng infrastrukturg umozliwiajgcg
wymiane dokumentacji medycznej, wspding e-rejestracje na Swiadczenia ambulatoryjne
i wspierajgce chorych w ramach powstajgcej regionalnej platformy e-Zdrowia z udziatem
13 placdéwek ochrony zdrowia podlegtych Samorzgdowi Wojewodztwa Pomorskiego,

4. Kontynuowanie szerokiego programu modernizacji szpitali poprzez zaangazowanie
Srodkéw Wojewddztwa Pomorskiego. Zaprezentowany biezacy plan zawiera pozycje
inwestycyjne o charakterze budowlanym i zakupowym na kwote ponad 300 min z,

5. Zakup nowej aparatury medycznej lub wymiane wyeksploatowanego sprzetu
medycznego za $rodki zabezpieczane przez Samorzgd Wojewodztwa Pomorskiego.
Z zadowoleniem nalezy przyjg¢ plan zakupéw najnowoczesniejszego sprzetu
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medycznego w tym m.in. rezonanséw magnetycznych, tomograféw komputerowych,
aparatéw RTG, USG, mammografu, systemu chirurgii robotycznej — da Vinci, angiografu
oraz systemu robotycznego do endoprotez,

Za szczegolnie wazng nalezy uzna¢ diugo oczekiwang inwestycje w spéfce ,Copernicus”
zwigzang z zakupem akceleratora liniowego — X-ZAP bedgcego urzgdzeniem do
radioterapii sterotaktycznej mézgu. Urzgdzenie to zapewnia precyzyjne, nieinwazyjne,
szybkie i bezpieczne leczenie pacjentéw, szczegdinie z nowotworami w obrebie gtowy.
Catkowity koszt to ok. 24 min zt, z czego blisko 20 min zt zabezpieczyt Samorzad
Wojewédztwa Pomorskiego z Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego.

Wojewddzka Rada Dialogu Spotecznego w Gdansku zwraca uwage, ze nadal istotnymi
i ciggle aktualnymi problemami ochrony zdrowia jest psychiatria oraz starzejgce sie
spoteczenstwo i brak kadry medycznej. Dlatego tez:

1.

Powinny by¢ podejmowanie dalsze rzadowe dziatania w zakresie opracowywania
rozwigzan zwigzanych z rozwijaniem nowego modelu opieki psychiatrycznej dla dzieci
i mtodziezy, adekwatnego do zmieniajgcych sie potrzeb — przede wszystkim potozenie
nacisku na rozwoj skoordynowanej i kompleksowej opieki psychiatrycznej dzieci

i mtodziezy.

Niezbedne jest wsparcie rozwoju $rodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki
zdrowotnej obejmujacej leczenie psychiatryczne, psychologiczne i psychoterapeutyczne
we wszystkich zakresach i rodzajach (dzienna ambulatoryjna, dzienna $rodowiskowa

i dziennego pobytu) oraz opieki catodobowej, poprzez odpowiednig wycene kosztow
Swiadczen medycznych. Koniecznym jest przyspieszenie powstawania kolejnych
Centréw Zdrowia Psychicznego dla dorostych w wojewddztwie tak, zeby objety cata
populacje.

Zarzgd Wojewodztwa Pomorskiego aktywnie prowadzi dziatania w zakresie wdrazania
reformy Srodowiskowej opieki psychiatrycznej na terenie wojewédztwa oraz dodatkowo
poprzez realizacje projektu pn. ,Lepsza Przyszio$¢”.

Wojewodztwo Pomorskie od wielu lat stara sie reagowa¢ na kryzys w psychiatrii dzieci,
miodziezy oraz dorostych. Podjeto praktycznie we wszystkich szpitalach
marszatkowskich modernizacje obiektéw lub budowe dodatkowych budynkéw
zwigkszajgcyg baze t6zkowg i diagnostyczng. Dla zadan realizowanych w tym zakresie
zabezpieczono dla szpitali psychiatrycznych oraz Wojewo6dzkiego O$rodka Terapii
Uzaleznien w Gdarsku kwote blisko 100 min zt. Zaznaczy¢ nalezy, iz w wojewddztwie
utworzono w ramach reformy psychiatrii dzieci i mtodziezy 34 osrodki | poziomu,

7 poradni Il poziomu oraz 3 oddziaty dzienne. Podkreslié¢ trzeba réwniez koniecznosé
finansowego i systemowego wzmocnienia i rozwoju tych form (gtéwnie - Il poziom, ktéry
jest jeszcze zbyt stabo rozwiniety).

Sukcesywnie modernizowane i doposazane sg oddziaty ogdlnopsychiatryczne,
psychiatrii sgdowej, terapii uzaleznien alkoholowych oraz oddziaty psychiatryczne dla
miodziezy.

Starzenie sie populacji i wzrastajgca liczba zachorowan na choroby przewlekte
powoduje wieksze zapotrzebowanie na personel medyczny. Od lat wyraznie ro$nie
srednia wieku pracownikéw ochrony zdrowia, zauwazalna jest niekorzystna struktura
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wiekowa personelu medycznego — wiecej 0séb odchodzi na emerytury niz przybywa do
zawodu, szczegOlnie wsréd pielegniarek.

W dalszym ciggu pomimo zwiekszenia miejsc specjalizacyjnych odczuwalny jest brak
kadry lekarskiej w deficytowych zakresach jak np. anestezjologia, geriatria, psychiatria,
w tym szczegodinie dziecigca, endokrynologia, chirurgia. Powoduje to w dalszym ciggu
konkurencje szpitali na rynku w zakresie ofert pfacowych. Podkreslenia wymaga
koniecznos¢ niezwiocznego zwiekszenia liczby ksztatconych na Pomorzu kadr
medycznych - gtéwnie pielegniarek (ostatnie miejsce w kraju), a takze lekarzy.
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