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Wykaz uwag konsultantéw wojewédzkich do projektu Lubuskiej Strategii Ochrony Zdrowia na lata 2014-2020

2. Spojnosé Lubuskiej Strategii Ochrony Zdrowia na lata 2014-2020 z regionalnymi, krajowymi i europejskimi dokumentami strategicznymi

dr n. med. Piotr 1. 2. Spojnosé Lubuskiej Strategii Kierunki interwencji Brak wyjasnienia, dlaczego - Uwaga odrzucona.
Gajewski Ochrony Zdrowia na lata Zwigkszenie dostepnosci systematycznie nastepuje pogarszanie
Konsultant 2014-2020 z regionalnymi, krajowymi i | opieki zdrowotnej nad matkg | sie tej dostepnosci oraz wyjasnienia, Szczegblowe wyjasnienie i
wojewodzkKi europejskimi dokumentami i dzieckiem co kryje sie za sformutowaniem zapisy znajdujg sie w Strategii
w dziedzinie chirurgii strategicznymi +Zwiekszenie dostepnosci opieki Rozwoju Kapitatu Ludzkiego.
dzieciecej str. 8 zdrowotnej nad matka i dzieckiem”
2. 2. Spojnos¢ Lubuskiej Strategii Wzrost naktadow Brak informacji o ile te naktady - Uwaga odrzucona.
Ochrony Zdrowia na lata Optymalizacja zwigkszg sie i na czym ma polegac
2014-2020 z regionalnymi, krajowymi i | wykorzystania wydatkéw Loptymalizacja wykorzystania Szczegdtowe wyjasnienie i
europejskimi dokumentami wydatkow” zapisy znajdujg sie w Strategii
s:ra;eglcznyml Rozwoju Kapitatu Ludzkiego.
str.
3. Charakterystyka populacji
dr n.med. 3. 3.5. Zgony ogétem Tabela nr 8 Koniecznym uwzglednienie liczby Brak wyodrebnienia liczby Uwaga przyjeta.
Wiadystaw Sterna str. 20 samobdjstw jako przyczyn zgonu w samobdjstw jako przyczyny zgonu
Konsultant tab. nr 8 fatszuje liczbe zgonéw z powodu . . . .
wojewodzki w zaburzen psychicznych, co w Liczba samobo’JstWJako J.edna z
dziedzinie psychiatrii efekcie prowadzi do przyczyn ;gonow zostgnle
. : uwzgledniona w Tabeli nr 7
nieprawidtowych nastepnych (zgodnie ze statystyka GUS)
wnioskow )
dr n. med. Piotr 4. 3.6. Zgony niemowlat Wskaznik umieralnosci W dokumencie brak analizy przyczyn | W wojewddztwie od lat wskaznik Uwaga odrzucona.
GajewsKi str. 21 niemowlat wysokiego wskaznika umieralnosci. umieralnosci niemowlagt utrzymuje Brak propozycji konkretnego
Konsultant Nie wystarczy samo stwierdzenie sie znaczgco powyzej sredniej zapisu.
wojewodzki w przyczyn zgonu. krajowej.
dziedzinie chirurgii Szczegotowa analiza i zapisy
dziecigcej dot. opieki nad dzieémi i
miodziezg mogtyby zosta¢ ujete
w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.
5. 3.8.1 Chorobowos¢ i zachorowalnos¢ Tabela nr 12 Tabela nr 12 w strukturze W tej czesci opracowania autorzy Uwaga odrzucona.

str. 24

chorobowosci dzieci i mtodziezy poza
wadami wrodzonymi pomija catkowicie
schorzenia chirurgiczne oraz urazy
dzieci. Ponadto, brak w tabeli
jakichkolwiek danych co do
najczestszych przyczyn zachorowan u

nie przedstawili wielu przyczyn
zachorowalnosci w wieku
dziecigcym, co nie pozwolito im na
wyciagniecie w dalszej czegsci

dokumentu poprawnych wnioskow.

Szczegotowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i
miodziezg mogtyby zosta¢ ujete
w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
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dzieci takich jak np.: infekcje przewodu
pokarmowego, infekcje ukfadu
moczowego itp.

lubuskim.

dr n. med. Piotr
Gajewski
Konsultant
wojewodzki w
dziedzinie chirurgii

3.8.4.Zdrowie psychiczne
str.32

Zdrowie psychiczne

Opracowanie nie uwzglednia
narastajgcego problemu urazéw i
zatru¢ bedacych skutkiem
naduzywania alkoholu i innych
Ssrodkéw odurzajgcych przez dzieci i

Uwaga odrzucona.

Szczegotowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i
mtodziezg mogtyby zosta¢ ujete

dziecigce] miodziez. w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.

dr n.med. 3.8.4.Zdrowie psychiczne Komentarz pod tabelg nr 21, | W komentarzu pisze si¢ o nieznacznej | Po uwzglednieniu liczby samobojstw Uwaga czeéciowo przijta.

Wiadystaw Sterna str.35 strona 35 liczbie zgondéw z powodu zaburzen jako przyczyn zgonoéw zmieni sig

Konsultant psychicznych - brak odniesienia do kierunek profilaktyki

wojewodzki w
dziedzinie psychiatrii

liczby samobdjstw

Liczba samobdjstw jako jedna z
przyczyn zgondw zostanie
uwzgledniona w Tabeli nr 7
(zgodnie ze statystykg GUS).
Szczegotowa analiza moze
zostac przeprowadzona przy
aktualizacji Regionalnego
Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego dla Wojewddztwa
Lubuskiego na lata 2012 — 2015,
ktory zostat przyjety przez
Sejmik Wojewodztwa
Lubuskiego Uchwatg Nr
XXXIV/359/13 z dnia 18 lutego
2013 roku.

3.8.4.Zdrowie psychiczne
str.37

Tabela 22, strona 37,
ostatni wers dotyczacy
leczenia uzaleznien

Brak sprecyzowania o jakie
uzaleznienia chodzi - 15 t6zek;
wczesniej wymieniono tézka terapii
uzaleznienia od alkoholu (115) oraz
terapii uzaleznien od substancji
psychoaktywnych (60)

Ujednolicenie ilosci t6zek
terapeutycznych dla os6b
uzaleznionych

Uwaga odrzucona.

Oddziat leczenia uzaleznieh
(kod 4740, 15 t6zek) funkcjonuje
w NZOZ Osrodek Terapii
,Horyzont Bis”

w Krosnie Odrzanskim i pod
takim kodem jest wpisany do
Rejestru Podmiotéw
Wykonujgcych Dziatalno$¢
Lecznicza.

Zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 17 maja
2012r. w sprawie systemu
resortowych kodow
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identyfikacyjnych oraz
szczegodtowego sposobu ich
nadawania (Dz.U.12.594 z dnia
28 maja 2012r.) kod 4740
to ,oddziat, osrodek leczenia
uzaleznien”.
Z uzgodnienia telefonicznego
z podmiotem leczniczym wynika,
ze w oddziale dominujg
uzaleznienia od alkoholu, ale sg
réwniez leczone inne
uzaleznienia. Trudno
zakwalifikowa¢ caty oddziat
do rodzaju uzaleznien.
Wykorzystanie tézek na oddziale
leczenia uzaleznien (4740) -
5,6% jest niskie z powodu braku
kontraktu z LOW NFZ (wykazano
tylko pacjentéw komercyjnych).
9. 3.8.4.Zdrowie psychiczne Komentarz pod tabelg 27, Baza placowek leczenia uzaleznien od | Swiadczenie ustug dla innych Uwaga przyjeta.
str.40 strona 40 substancji psychoaktywnych jest wojewddztw powoduje mylny obraz
znacznie wigksza niz minimalna posiadania zbyt duzej ilosci t6zek
zalecana dla woj. lubuskiego. Wynika | leczenia uzaleznien od substancji
to jednak ze $wiadczenia ustug dla psychoaktywnych w naszym
innych wojewdédztw - konieczne jest wojewddztwie
dodanie komentarza na ten temat
10. 3.8.4.Zdrowie psychiczne Tabela nr 27, strona 40 Podana liczba miejsc w hostelu w Liczby powinny by¢ identyczne.

str.40

2012r. dla os6b uzaleznionych (61) nie
zgadza sie z podang liczbg miejsc w
tab. nr 22 (47)

Uwaga odrzucona.

Na terenie woj. lubuskiego

w 2012r. bylo tgcznie 61 tézek
w hostelach, w tym 47 16zek (kod
oddziatu 2726) w opiece
stacjonarnej oraz 14 t6zek (kod
2720 - 2727) w ambulatoryjnej
specjalistycznej opiece
zdrowotnej.

Tabela nr 22 str. 37 dotyczy
dziatalno$ci oddziatéw
stacjonarnych, w zwigzku z tym
wykazano 47 t6zek (kod 2726)
w opiece stacjonarnej,

a w tabeli 27 str. 40 ujeto
dodatkowo réwniez 14 t6zek
(kod 2720 — 2727) z
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ambulatoryjnej specjalistycznej
opieki zdrowotnej.
mgr Zdzistawa 11. 3.8.4.Zdrowie psychiczne Planowane jest utworzenie | Nalezy dodac: Tabela nr 25 pokazuje wyrazny Uwaga przyjeta.
Sosnowska str.39 brakujgcych hosteli, i zwigkszenie liczby t6zek w spadek zakontraktowanych t6zek w
Konsultant zespotéw srodowiskowych, | zakladach opiekunczo-leczniczych o | zaktadach opiekunczo-leczniczych o
wojewodzki oddziatéw dziennych w celu | profilu psychiatrycznym wcelu ........ profilu psychiatrycznym, co
w dziedzinie | | | powoduje ograniczong dostepnosc
pielegniarstwa do swiadczen zdrowotnych w tym
przewlekle chorych zakresie.
i niepetnosprawnych
mgr Krystyna
Stupienko
Konsultant
wojewodzki
w dziedzinie
pielegniarstwa
dr n. med. Piotr 12. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Opieka nad matka i Brak pogtebionej analizy wzrostu liczby Uwaga odrzucona.
Gajewski str. 44 dzieckiem porodow wczesniaczych.
Ko.nsul'tant. Szczegotowa analiza i zapisy
wojewddzki dot. opieki nad dziecmi i
w dziedzinie chirurgii mitodzieza moglyby zostaé ujete
dziecigcej w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.
prof. dr hab. med. |13. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Odnosnie zadan: Proponuijg: Uwaga zasadna, ale
Jana Skrzypczak str. 44 koniecznym jest - systematyczne - 2 X w ciggu roku odrzucona - proponowany
Konsultant zmniejszenie umieralnosci szkolenie lekarzy P .
wojewddzki w okotoporodowej, ktora z poradni ginekologiczno-potozniczych zapis jest Zbyt szczegotowy.
dziedzinie niepokojgco wzrosta w - utworzenie Poradni Patologii Cigzy | o )
ginekologii wojewodztwie w 2012 roku. | przynajmniej przy szpitalach z 11i Il Szczego’qua ana!lzg |.z.ap|sy
i potoznictwa poziomem referencji dot. OP'ij' nad dzie¢mi i o
- opracowanie standardéw miodziezg mogtyby zosta¢ ujete
postepowania w oddziale/sali w dokumencie kierunkowym nt.
porodowej Irlcj)tz)uwsoliiumpedlatru w wojewddztwie
dr n. med. Piotr 14. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Opieka nad matka i Z przedstawionych danych wynika, ze | Nalezy zwrdci¢ uwage na fakt, iz w Uwaga odrzucona.
Gajewski str. 45 dzieckiem w 2012 r. w Zielonej Goérze na oddziale | wyniku prywatyzaciji i przeksztatcen
Konsultant pediatrycznym na 50 t6zkach wielu szpitali w Lubuskiem, w W tresci projektu LSOZ zostanie

wojewoddzki w
dziedzinie chirurgii
dzieciecej

hospitalizowano 1830 dzieci, co daje
wynik circa 36,6 dziecko/ t6zko. W
tym samym okresie na 40 t6zkach w
Gorzowie WIkp. leczono 2346 dzieci,
co daje srednig 58,65 dziecka/tézko.
Dane przeliczeniowe zupetnie nie
korespondujg z zawartymi w dalszej

pierwszej kolejnosci zamknigte
zostaty oddziaty pediatrii. Np. w
potnocnej czesci wojewddztwa
zamknieto oddziat w Kostrzynie n/O,
Skwierzynie, Swiebodzinie- co
powoduje ogromny napér chorych
dzieci na oddziaty w Gorzowie Wikp.

wstawiony przypis: Ze wzgledu
na brak specjalistycznych
oddziatéw dzieciecych, pacjenci
sg hospitalizowani na oddziatach
ogolnopediatrycznych, co
zZnacznie ogranicza
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czesci opracowania wnioskami dot. i Miedzyrzeczu. wykorzystanie t6zek. Warto
propozycji rozbudowy pionu pediatrii w zwrdci¢ uwage na fakt dotyczacy
Zielonej Gorze. Podobnie w Nowej sezonowoS$ci zachorowan w
Soli, leczono 42,8 dziecka/tozko, a w populacji dzieciecej i wynikajgcej
Szprotawie- 28 dzieci/tézko. Analizujac stad nieréwnomierno$ci
dalej zestawienie oddziatéw o obfozenia — w okresach o
najwiekszym procencie wykorzystania zwiekszonej liczbie zakazen
tozek, nalezy wyciggng¢ wniosek o wykorzystanie t6zek przekracza
koniecznosci rozbudowy oddziatéw na niektorych oddziatach wtedy
pediatrycznych w péinocnej czesci 100%. Jednoczesnie wykonanie
wojewodztwa. kontraktu z NFZ jest we
wszystkich tych jednostkach
réwne lub wigksze od 100%.
dr n. med. Piotr 15. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Opieka nad matka i Podnosi sie problem koniecznosci - Uwaga odrzucona.
Gajewski str. 46 dzieckiem kierowania dzieci celem leczenia
Konsultant Dot. brakujgcych oddziatéw | specjalistycznego poza teren Brak propozycji konkretnych
wojewodzki w specjalistycznych wojewodztwa, co wigze sie z brakiem zapisow.
dziedzinie chirurgii stosownych oddziatéw pediatrycznych
dzieciecej i wyszkolonej kadry specjalistow.
dr n. med. 16. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Poczatek podrozdziatu Poprzez pojecie opieki nad matka i Zdefiniowanie problemu wydaje sie Uwaga przyjeta.
Tomasz str. 44 dzieckiem rozumie sie opieke konieczne dla jego
Jarmolinski medyczng nad kobietg ciezarna, usystematyzowania (w poprzedniej
Konsultant opieke okotoporodowg nad matka i strategii ten rozdziat dotyczyt tylko
wojewodzki w noworodkiem oraz opieke opieki potozniczej).
dziedzinie pediatrii pediatryczng nad zdrowymi i chorymi
dzie¢mi w wieku 0-18 lat.
17. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Fragment o facznej liczbie Zwraca uwage state zmniejszanie si¢ | Zapis konieczny dla zrozumienia Uwaga przyjeta.
str. 45 t6zek pediatrycznych — po ,z | tej liczby — w roku 2005 na oddziatach | proceséw zachodzgcych w zakresie
taczng liczba t6zek — 240”.. | pediatrii dostepnych byto 332 t6zka. opieki pediatryczne;j.
Wynika to z zamykania oraz
zmniejszana oddziatéw dziecigcych.
dr n. med. 18. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Nastepne zdanie po ,a Nalezy zaznaczyc¢, iz ze wzgledu na Samo wykorzystanie jest w pediatrii Uwaga przyjeta.
Tomasz str. 45 Sredni pobyt wynidst 4,6 brak oddziatéw zakaznych pacjenci wskaznikiem bardzo mylgcym i jako
Jarmolinski dnia” wymagajacy izolacji s hospitalizowani | taki ma by¢ wkrotce wyeliminowanie | W tresci projektu LSOZ zostanie
Konsultant na oddziatach ogélnopediatrycznych, | sposrod kryteriow efektywnosci. wstawiony przypis: Ze wzgledu

wojewodzki w
dziedzinie pediatrii

€O znacznie ogranicza wykorzystanie
tozek. Warto réwniez wspomnie¢ o
sezonowosci zachorowan w populaciji
dziecigcej i wynikajacej stad
nierébwnomiernosci obtozenia — w
okresach o zwigekszonej liczbie
zakazen wykorzystanie t6zek
przekracza na niektérych oddziatach
100%. Jednoczesnie wykonanie

na brak specjalistycznych

oddziatow dzieciecych, pacjenci
sg hospitalizowani na oddziatach

ogolnopediatrycznych, co
Znacznie ogranicza
wykorzystanie t6zek. Warto

zwrocic¢ uwage na fakt dotyczgcy

sezonowosci zachorowan w

populacji dzieciecej i wynikajgcej

stgd nieréwnomiernos$ci
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kontraktu z NFZ jest we wszystkich obfozenia — w okresach o
tych jednostkach réwne lub wieksze od zwigkszonej liczbie zakazer
100%. wykorzystanie t0zek przekracza
na niektérych oddziatach 100%.
Jednoczesnie wykonanie
kontraktu z NFZ jest we
wszystkich tych jednostkach
rowne lub wigksze od 100%.
19. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Po spisie poradni Brakuje w wojewodztwie poradni: Zapis istotny z punktu widzenia Uwaga czesciowo przyjeta.
str. 46 specjalistycznych proponuje | gastrologicznej, reumatologicznej i kompleksowej oceny pediatrycznego
usung¢ passus poswiecony | ginekologicznej dla dzieci, a lecznictwa ambulatoryjnego. Informacja nt. prywatnych
prywatnym poradniom dostepnosé do tych ustug poradni jest istotna z punku
pediatrycznym ich rola w ambulatoryjnych w wojewddztwach widzenia zabezpieczenia
systemie jest niewielka. osciennych jest ograniczona $wiadczen dla dzieci. Informacja
Zamiast tego zapis: zostanie uzupetniona o uwage:
,---a dostepnosc do tych ustug
ambulatoryjnych w
wojewodztwach oSciennych jest
ograniczona.”
20. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Zamiast zapisu ,nalezy Nalezy dazy¢ do stworzenia Nie ma koniecznosci zapewniania Uwaga przyjeta.
str. 46 jednak pamieta¢ o mozliwosci czasowego prowadzenia dtugotrwatej intensywnej terapii
koniecznosci utworzenia intensywnej terapii dzieci w kazdym dzieci w kazdym szpitalu, natomiast
stanowisk...” szpitalu, w ktérym znajduje sie oddziat | powinno sie zabezpieczyé
dzieciecy. mozliwos$¢ podjecia takiego leczenia
przed przekazaniem dziecka do
osrodka wojewddzkiego.
dr n. med. 21. 3.8.5 Opieka nad matka i dzieckiem Na zakonczenie strony Poza tym istotnymi problemami sa: | Skrétowa diagnoza sytuacji pediatrii | Uwaga odrzucona.
Tomasz str. 46 1) Brak oddziatu i pododdziatéw w regionie, istotna z punktu widzenia Proponowany zapis jest zbyt
Jarmolinski zakaznych w strukturach jednostek planowania dziatan naprawczych. szczegblowy.
Konsultant pediatrycznych
wojewodzkKi 2) Ograniczona dostepnos¢ do

w dziedzinie pediatrii

procedur zabiegowych z zakresu
okulistyki i laryngologii dzieciecej

3) Trudnos$ci z umieszczeniem dzieci
z potnocnej czgsci wojewodztwa

w oddziatach psychiatrycznych

4) Brak jakichkolwiek placowek
Swiadczacych ustugi specjalistyczne z
zakresu gastrologii i reumatologii
dzieciecej, catkowity brak specjalistéw
w tych dziedzinach

5) Problemy infrastrukturalne i
sprzetowe wigkszosci oddziatow
dzieciecych w regionie (stare,

Szczegoétowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i
miodziezg mogtyby zosta¢ ujete
w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.
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zniszczone budynki, duze
wielotézkowe sale, brak izolatek, brak
sanitariatow przy salach,
niedostateczna liczba tazienek i toalet
na oddziatach, brak sprzetu do
diagnostyki i leczenia dedykowanego
dzieciom; utrzymanie
dotychczasowego stanu rzeczy grozi
zamknigciem szesciu oddziatéw z
koncem 2016 roku)

6) Niedostatki kadrowe (mata liczba
lekarzy specjalistéw pracujgcych w
szpitalach — fgcznie 28, wysoka
Srednia wieku)

7) Niewystarczajgca liczba lekarzy
podejmujacych specjalizacje w
dziedzinie pediatrii (aktualnie zajetych
20 z 26 dostepnych miejsc
szkoleniowych)

8) Nadmierne obcigzenie praca lekarzy
pediatréw podczas dyzuréw lekarskich
(petnienie obowigzkéw w kilku
komérkach szpitala w jednym czasie)
9) Bardzo trudna sytuacja lokalowa i
kadrowa najwigkszego pod wzgledem
liczby Swiadczen oddziatu dzieciecego
w szpitalu wojewodzkim w Gorzowie,
skutkujgca zmniejszeniem liczby i
zakresu ustug medycznych.

4. Stan sanitarno-techniczny zaktadow opieki zdrowotnej

mgr Zdzistawa
Sosnowska
Konsultant
wojewodzkKi

w dziedzinie
pielegniarstwa
przewlekle chorych
i niepetnosprawnych
mgr Krystyna
Stupienko
Konsultant
wojewodzki

w dziedzinie
pielegniarstwa

22.

4.1 Podmioty lecznicze wykonujace
stacjonarne

i calodobowe $wiadczenia zdrowotne
str. 57

Z uwagi na stan podmiotéw
leczniczych realizujgcych
Swiadczenia zdrowotne
niezbedne jest
monitorowanie srodowiska
pracy pod katem
bezpieczenstwa dla
personelu, w tym liczby
zakiu¢ wynikajgcych

z nieodpowiedniego
postepowania z odpadami
medycznymi.

Nalezy po przecinku zmienic;

Z uwagi na stan podmiotéw
leczniczych realizujgcych $wiadczenia
zdrowotne niezbedne jest
monitorowanie srodowiska pracy pod
katem bezpieczenstwa dla personelu
przy wykonywaniu prac zwigzanych
z narazeniem na zranienie ostrymi
narzedziami uzywanymi przy
udzielaniu swiadczen zdrowotnych.

Realizacja zapisow RMZ z 6
czerwca 2013r.w sprawie

bezpieczenstwa i higieny pracy przy
wykonywaniu prac zwigzanych z
narazeniem na zranienie ostrymi

narzedziami uzywanymi przy

udzielaniu $wiadczen zdrowotnych
(Dz.U.13.969. z dnia 19 czerwca

2013).

Uwaga przyjeta.
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5. Srodowiskowe uwarunkowania zdrowia
dr n. med. Piotr 23. 5.5. Turystyka Turystyka Brak informacji co do liczby Turysci okresowo przebywajacy na | Uwaga odrzucona.
GajewsKi str. 65 przybywajgcych na terenie woj. terenie wojewodztwa powodujg
Konsultant lubuskiego turystow, w szczegdlnosci | zwiekszone zapotrzebowanie na Zapisy zbyt szczegGtowe.
wojewodzkKi dzieci w okresie wakacyjnym Swiadczenia medyczne. Informacje nt. migracji znajdujg
w dziedzinie chirurgii sie w Rozdziale 8.2 Wplyw
dziecigcej migracji na dostepno$é
Swiadczen dla mieszkancow.
24, 6.1. Kadra medyczna Kadra medyczna Jak wynika z przedstawionych danych, | W 2010 r. w Urzedzie Uwaga odrzucona.
str. 69 woj. lubuskie cierpi na niedobér kadry | Marszatkowskim odbyto sie
medycznej, a w szczegolnosci lekarzy. | spotkanie konsultantéw Brak propozycji konkretnych
Zwraca uwage fakt, izw 2011 r. wojewodzkich, majace na celu zapisow, niemniej jednak w
przypadato o 3 lekarzy mniej na miedzy innymi ustalenie kierunkéw rozdziale 10 w tabeli dot. szans i
10000 ludnosci w poréwnaniu ze dziatan dgzacych do pozyskania zagrozen w czesci ,Szanse”
$rednig krajowa. lekarzy do pracy na terenie woj. zostanie dopisana informacja:
lubuskiego. Jednym z nich miato by¢ | ,Tworzenie warunkéw
opracowanie propozycji, m. in. zachecajacych kadre lekarskg do
finansowych, wspierajgcych pracy i zamieszkania na terenie
szkolenia specjalistow oraz wojewddztwa lubuskiego”.
zachecajacych lekarzy do
podejmowania pracy na terenie
Lubuskiego.
25. 6.1. Kadra medyczna Tabela 42 Nalezy wyja$ni¢, czy dane dot. 0Od 2008 liczba lekarzy w Lubuskiem | Uwaga odrzucona.
str. 70 zatrudnienia wybranej kadry utrzymuje sie¢ na podobnym
medycznej podane sg w przeliczeniu | poziomie. Powstaje pytanie: jaka jest | Dane dot. zatrudnienia wybranej
na pemny etat zatrudnienia i czy nie struktura wiekowa kadry lekarskiej? | kadry medycznej podane s3
wystepuje statystyczne zjawisko 89 % ogdtu lekarzy ( patrz 6.1.2, str. | w osobach, wg podstawowego
dublowania miejsc zatrudnienia. 72) to lekarze specjalisci, lecz miejsca pracy, w zwigzku
opracowanie nie podaje struktury Z powyzszym hie powinno
wiekowej w tej grupie, a tym samym | nastepowa¢ dublowanie miejsc
nie informuje o dajacych sie pracy.
przewidzie¢ ubytkach kadrowych w | Wydziat Zdrowia Lubuskiego
tej grupie (zgony, emerytury itp.) Urzedu Wojewddzkiego nie
dysponuje danymi dot. struktury
wiekowej kadry lekarskiej
(sprawozdania statystyczne MZ
nie obejmuja
sprawozdawczoscig takich
danych).
26. 6.1. Kadra medyczna Kierunek lekarski Z przedstawionych danych wynika, iz 1. Méwi sie o procesie starzenia Uwaga odrzucona.

6.1.1. Kierunek lekarski
str. 72

zaledwie ok. 30% absolwentow
studidw medycznych wraca w rodzinne
strony. Jest to od 23-44 miodych
lekarzy na przestrzeni ostatnich lat. W

pracujgcej kadry ( bez oszacowania
skutkow).

2. Skad ma wzig¢ sie kadra szkolaca
przysziych studentéw?

Brak propozycji konkretnych
zapisow, niemniej jednak w
rozdziale 10 w tabeli dot. szans i
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opracowaniu brak jest choéby préby 3. Utworzenie zaktadoéw i katedr zagrozen w czesci ,Szanse”
odpowiedzi na pytanie dlaczego tak sie | teoretycznych wymaga ,, zostanie dopisana informacja:
dzieje. Podawane jako panaceum importowania” specjalistow i »Tworzenie warunkow
utworzenie wydziatu lekarskiego jest ogromnych wydatkow. zachecajacych kadre lekarskg do
pomystem budzgcym co najmniej 4. Co ma zacheci¢ ewentualnych pracy i zamieszkania na terenie
watpliwosci. absolwentéw Wydziatu Lekarskiego | wojewddztwa lubuskiego”.
UZ do podejmowania pracy w woj.
lubuskim w sytuacji, gdy obecni Ponadto kwestia dotyczaca
absolwenci AM nie majg mozliwosci | kadry medycznej zostata
podejmowania tu pracy? Powody: uwzgledniona w Strategii
a ) wiele szpitali nie chce zatrudnia¢ | Rozwoju Wojewddztwa
miodych lekarzy Lubuskiego 2020, tj. cel
b) wiele szpitali w woj. nie posiada operacyjny 3.2 Zwiekszenie
prawa do prowadzenia specjalizacji, | dostepu do ustug medycznych i
poniewaz albo brakuje odpowiednio | profilaktyka zdrowotna, punkt a.
wykwalifikowanej kadry szkolace;j,
albo wyposazenie oddziatow jest
niewystarczajgce.
Reasumujgc, ponownie proponuje
zastanowienie sig¢ i wypracowanie
systemu zachet dla absolwentéw
studiow medycznych, a nie
angazowanie ogromnych srodkéw w
kosztochtonne i potencjalnie
nieefektywne przedsiewziecie.
27. 6.1. Kadra medyczna Tabela 44 Dane zawarte w tabeli 44 Nalezy zwréci¢ uwage na fakt zmian | Uwaga odrzucona.
6.1.2. Specjalisci sg juz w znacznej czesci nieaktualne. | kadrowych, jakie zaszly w szpitalu
w zawodach medycznych w Gorzowie WIkp. Efektem jest Prace zmierzajgce do
str. 73 znaczacy ubytek specjalistow, opracowania LSOZ na lata 2014-
szczegolnie w zakresie opieki 2020 rozpoczety sie w kwietniu
pediatrii i chirurgii dzieciecej. W 2013 r. Zgromadzone dane
efekcie wiele oddziatow funkcjonuje | prezentujg ostatni dostepny stan.
w ograniczonym zakresie, Aktualnie Zarzad Szpitala w
a proby rozwoju specjalistyki w Gorzowie WIkp. prowadzi
zakresie opieki nad dzieckiem nie dziatania zmierzajace do
powiodty sie. uzupetnienia kadry.
prof. UM dr hab. 28. 6.1. Kadra medyczna Konsultant zwraca uwage na konieczno$¢ rozwigzania problemu gtebokiego deficytu kadr specjalistycznych | Uwaga zasadna, ale

med. Waldemar
Bobkowski
Konsultant
wojewodzki

w dziedzinie
kardiologii dzieciecej

str. 69

w zakresie specjalnosci lekarskich, ktérych nie mozna realizowa¢ na terenie naszego wojewddztwa ze
wzgledu na brak jednostek organizacyjnych uprawnionych do prowadzenia specjalizacji i stazy
kierunkowych. Przyktadem takiej specjalizaciji jest kardiologia dziecieca. W chwili obecnej na terenie
naszego wojewodztwa pracuje 3 lekarzy pediatréw-kardiologéw. Wszyscy sg w wieku emerytalnym lub
okotoemerytalnym. Istnieje wiec pilna potrzeba wprowadzenia nowych kadr specjalistycznych, gdyz za kilka
lat Wojewddztwo Lubuskie moze pozostaé bez zabezpieczenia w zakresie kardiologii dziecigcej, co
doprowadzi do braku zabezpieczenia dzieci z chorobami uktadu krgzenia oraz moze przyczynic¢ sie do

odrzucona - proponowany

zapis jest zbyt szczegotowy.

Szczegotowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i

mtodziezg mogtyby zosta¢ ujete
w dokumencie kierunkowym nt.
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wzrostu umieralnosci noworodkéw i niemowlat z wrodzonymi wadami serca, ze wzgledu na opdznienie
diagnostyki specjalistycznej. Konsekwencjg bedzie takze istotny wzrost kosztéw transportu chorych do
osrodkow specjalistycznych poza naszym wojewddztwem oraz wzrost refundacji ze srodkoéw Lubuskiego
Oddziatu NFZ do innych Oddziatéw NFZ w zwigzku z koniecznoscig leczenia chorych z terenu Wojewddztwa
Lubuskiego w osrodkach zlokalizowanych w innych wojewédztwach.

Rozwigzanie problemu kadry wymaga bardzo pilnych dziatan. Otwarcie Wydziatu Lekarskiego na
Uniwersytecie Zielonogérskim mogtoby poprawi¢ sytuacje, w przypadku kardiologii dzieciecej i innych
specjalnosci znajdujacych sie w podobnej sytuaciji, lecz w najbardziej optymistycznym scenariuszu pierwsi
absolwenci opuszczg jego mury w 2022 roku. Oznacza to, przy 6-letnim okresie specjalizacji, ze pierwsi
specjalisci zasilg kadry naszego wojewddztwa w 2028 roku, czyli za 14 lat. A my, aby zapewni¢ wymiang
pokoleniowg, potrzebujemy tych specjalistow w ciggu lat kilku.

Pragne zwrdéci¢ uwage, ze wobec braku na terenie naszego wojewddztwa jednostek organizacyjnych
uprawnionych do prowadzenia specjalizacji i stazy kierunkowych, lekarz posiadajacy tytut specjalisty z
pediatrii zmuszony wyjechac jest na okres 3 lat do Poznania lub Wroctawia (dwa najblizsze osrodki
prowadzgce specjalizacje z kardiologii dzieciecej). Pozostawienie swojej rodziny na taki okres czasu jest
ogromnym wyzwaniem, ale nie jedynym. Lekarz w tym okresie nie otrzymuje od Ministerstwa Zdrowia
zadnych srodkoéw finansowych, gdyz dodatkowa specjalizacja po pediatrii nie moze by¢ realizowana w
systemie rezydenckim. Do$wiadczenie poprzednich lat pokazato nam takze, ze dyrektorzy szpitali nie
wyrazajg zgody na ptacenie lekarzowi przez 3 lata pensji na szkolenie specjalistyczne w innym osrodku.
Widze pilng konieczno$¢ stworzenia mechanizmu wsparcia organizacyjnego i finansowego dla tych lekarzy z
terenu naszego wojewddztwa, ktorzy chcieliby podjgé trud specjalizacji w oddalonych o$rodkach i w
perspektywie 3-4 lat zasili¢ kadry specjalistyczne Wojewddztwa Lubuskiego. Niezaleznie od osiggniecia celu
podstawowego w postaci zabezpieczenia opieki medycznej, dziatania te sg optacalne z punktu widzenia
finansowego. Koszty pokrycia pobytu i wyptacania 3-letniej pensji wybranej grupie lekarzy bedg wielokrotnie
nizsze, w poréwnaniu z perspektywicznymi kosztami ponoszonymi przez jednostki stuzby zdrowia i Oddziat
Lubuski NFZ zwigzanymi z brakiem tych specjalistow na naszym terenie. Wyksztatcenie specjalistow moze
rozwigzac takze problem braku oddziatu kardiologii dzieciecej na terenie naszego wojewoddztwa. Do
stworzenia takiego oddziatu potrzeba 2 specjalistéw z kardiologii dzieciecej zatrudnionych w szpitalu na
petnym etacie.

Wskazane, w mojej opinii, jest takze wnioskowanie do Ministra Zdrowia, aby szczegdlnie deficytowe w
naszym wojewoddztwie specjalno$ci medyczne zostaty uznane za specjalizacje deficytowe przez Ministra
Zdrowia i wpisane na liste specjalnosci priorytetowych.

rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.

Ponadto w Rozdziale 10 w tabeli
dot. szans i zagrozen w czesci
~Szanse” zostanie dopisana
informacja: ,Tworzenie
warunkoéw zachecajgcych kadre
lekarska do pracy i zamieszkania
na terenie wojewodztwa
lubuskiego”.

dr n. med. Piotr 29. 6.3. Lecznictwo ambulatoryjne Lecznictwo ambulatoryjne Pominieto ambulatoryjne lecznictwo - Uwaga odrzucona.

Gajewski str. 85 chirurgiczne dzieci.

Ko.nsultant. Szczegotowa analiza i zapisy

wojewddzki dot. opieki nad dzie¢mi i

w (ljzi.edzirﬂe chirurgii miodziezg mogtyby zosta¢ ujete

dzieciecej w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.

dr n.med. 30. 6.2. Lecznictwo stacjonarne Tabela 53, strona 84, Wykorzystane tézka w 2012 podano Ustalenie kierunku restrukturyzacji Uwaga odrzucona.

Wiadystaw Sterna 6.2.1. Lozka rzeczywiste i ich punkt "leczenie uzaleznien" | jako 5,6% - brak jasnosci o jaki oddziat | t6zek

Konsultant wykorzystanie chodzi. Oddziat leczenia uzaleznien

wojewodzkKi str. 84

(kod 4740) funkcjonuje w NZOZ

10




IMIE | NAZWISKO
NAZW A PODMIOTU

NR

CZESC STRATEGII, DO KTOREJ ODNOSI SIE
UWAGA (ROZDZIAL, PODROZDZIAL, PUNKT,
NUMER STRONY)

FRAGMENT TEKSTU
STRATEGI,

DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)

TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS

UZASADNIENIE UWAGI

UWZGLEDNIENIE UWAGI

w dziedzinie
psychiatrii

Osrodek Terapii ,Horyzont Bis”
w Krosnie Odrzanskim i pod
takim kodem jest wpisany do
Rejestru Podmiotéw
Wykonujacych Dziatalno$¢
Lecznicza.

Zgodnie z Rozporzgdzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 17 maja
2012r. w sprawie systemu
resortowych kodow
identyfikacyjnych oraz
szczegobtowego sposobu ich
nadawania (Dz.U.12.594 z dnia
28 maja 2012r.) kod 4740

to ,oddziat, osrodek leczenia
uzaleznien”.

Z uzgodnienia telefonicznego

z podmiotem leczniczym wynika,
ze w oddziale dominujg
uzaleznienia od alkoholu, ale sg
réwniez leczone inne
uzaleznienia. Trudno
zakwalifikowac¢ caty oddziat

do rodzaju uzaleznien.
Wykorzystanie t6zek na oddziale
leczenia uzaleznien (4740) -
5,6% jest niskie z powodu braku
kontraktu z LOW NFZ (wykazano
tylko pacjentéw komercyjnych).

dr n. med. Piotr
Gajewski
Konsultant
wojewddzki

w dziedzinie chirurgii
dzieciecej

31.

6.4. Wyposazenie placéwek ochrony
zdrowia
str. 86

Wyposazenie placowek

Przedstawione zestawienie nie daje
orientacji co do alokacji sprzetu, jego
wykorzystania przez poszczegodine
specjalnosci oraz zroédta pochodzenia.

Zwraca uwage fakt, iz znaczna

czes¢ zawartego w zestawie sprzetu
pochodzi z darowizn, np. WOSP. lle

z tego sprzetu stanowi wlasnosé

sprywatyzowanych placéwek opieki

zdrowotnej?

Uwaga odrzucona.

Szczegotowe informacie nt.
pochodzenia aparatury
medycznej nie majg wptywu na
jakos¢ swiadczen medycznych
oraz ich dostepnosé.

32.

6.5. Programy profilaktyczne
6.5.6. Program badan prenatalnych
str. 90

Program badan
prenatalnych

Dlaczego w obecnej wersiji ,Strategii”
znikneta informacja na temat
ponoszonych na ten program
naktaddéw i brak jest informacji, gdzie
ten program jest realizowany i jakie sg
jego efekty?

Uwaga czesciowo przyjeta.

Informacje nt. naktadéw
finansowych na program badan
prenatalnych we wszystkich
dotychczasowych projektach
LSOZ na lata 2014-2020
znajdowaty sie w tabeli nr 56 w
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niezmienionej formie.
Rozdziat zostanie uzupetniony
o informacje nt. efektywnosci
poszczegdlnych programow
profilaktycznych.
7. Sytuacja finansowa w publicznej stuzbie zdrowia
dr n. med. Piotr 33. 7. Sytuacja finansowa w publicznej Sytuacja finansowa Caly rozdziat stanowi niejako - Uwaga odrzucona.
Gajewski stuzbie zdrowia sprawozdanie i historyczny opis
Konsultant str. 92 przeksztatcen placéwek stuzby Brak propozycji konkretnych
wojewodzki zdrowia w Polsce i woj. lubuskim i nie zapisow.
w dziedzinie chirurgii Wwnosi niczego nowego poza
dzieciecej informacjami o rzeczach dokonanych.
8. Strategia kontraktowania swiadczen zdrowotnych przez Lubuski Oddziat Wojewo6dzki NFZ
dr n. med. Piotr 34. 8. Strategia kontraktowania swiadczen | Strategia kontraktowania Brak informacji na temat tego, co Jak wynika z danych ze str. 105, Uwaga cze$ciowo przyjeta.
GajewsKi zdrowotnych przez Lubuski Oddziat praktycznie wynika z danych udziat nalezno$ci ze strony innych
Konsultant Wojewodzki NFZ zawartych w tabeli nr 59. wojewodztw w kosztach $wiadczen Szczegdtowe informacije dot.
wojewodzki str. 101 W opracowaniu NFZ méwi o rozwoju pokrywanych przez lubuski oddziat strategii kontraktowania wraz z
w dziedzinie chirurgii specjalistyki, a z przedstawionych NFZ wynosi zaledwie 6,9%. planem podziatu $rodkéw
dziecigcej informacji na str. 105 nie wynika plan dostepne sg w LOW NFZ w
konkretnych dziatan. Zielonej Gorze.
Na str. 106 podaje sig gtéwne Rozdziat 8.2 nt. migracii
przyczyny migracji dzieci i mtodziezy, pacjentéw zostanie uzupetniony
natomiast nie podaje sig, ze kosztuje o koszty dot. migracji dzieci i
to wojewddztwo corocznie ponad 20 mtodziezy.
min ztotych.
9. Opinie konsultantéw wojewédzkich
mgr Zdzistawa 35. 9.1 Opinie w zakresie dostgpnosci do Pielegniarstwa oraz Nalezy dodaé: i pacjentéw Najdtuzszy $redni czas oczekiwania | Uwaga przyjeta.
Sosnowska swiadczen zdrowotnych str. 108 pielegniarstwa przewlekle psychiatrycznych na przyjecie do ZOL o profilu
Konsultant chorych i psychiatrycznym (od 1 roku, w
wojewddzki niepetnosprawnych (nalezy niektorych zaktadach wstrzymane
w dziedzinie poprawi¢ dostepnos¢ do przyjecia).
pielegniarstwa Swiadczen zdrowotnych w
przewlekle chorych zakresie opieki
i niepetnosprawnych diugoterminowej ze
mgr Krystyna szczegOllnym zwrdceniem
Stupienko uwagi na pacjentow
Konsultant przewlekle wentylowanych)
wojewodzki 36. 9.5 Opinie w zakresie sprzetu i Pielegniarstwo przewlekle Konsultanci proponujg doda¢: Niedostateczne wyposazenie w Uwaga przyjeta.
w dziedzinie aparatury medycznej chorych i pielegniarstwo i pielegniarstwo sprzet do pielegnacji chorych

pielegniarstwa

str. 111

niepetnosprawnych
(zaopatrzenie oddziatow
szpitalnych, ZOL i ZPO w
sprzet do pielegnac;ji
chorych — materace

przewlekle chorych i
niepetnosprawnych (zaopatrzenie
oddziatéw szpitalnych, ZOL i ZPO w
sprzet do pielegnacji chorych —
materace przeciwodlezynowe,

dotyczy takze pielegniarskich
stanowisk pracy w oddziatach
szpitalnych réznoprofilowych.
Proponujemy zmieni¢ okreslenie
wanny na woézkowanny (poniewaz
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FRAGMENT TEKSTU
STRATEGI,

DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)
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przeciwodlezynowe, wanny,
podporki, krazki, maty
poslizgowe, podnosniki.

woézkowanny, podporki, krazki maty
poslizgowe, podnosniki.

taki sprzet pielegnacyjny konieczny
jest do pielegnaciji pacjentow
niepetnosprawnych i obtoznie
chorych).

dr n. med. Piotr 37. 9.4.0pinie w zakresie infrastruktury Opinie w zakresie Pomija sie fatalng sytuacje w zakresie | Ze Strategii wynika, ze potrzebne Uwaga odrzucona.
GajewsKi str.110 infrastruktury opieki nad dzie¢mi w pétnocnej czgsci | jest zwigkszenie miejsc na OIOM w
Konsultant wojewodztwa. Brak jest analizy wojewodztwie lubuskim, a gros Brak propozycji konkretnych
wojewodzkKi potrzeb w zakresie infrastruktury potrzeb to rozbudowa szpitala w Zapisow.
w dziedzinie chirurgii wynikajgcych z epidemiologii i Zielonej Gorze. Problem zostat opisany w
dzieciecej demografii. Podobne uwagi odnoszg rozdziale 3.8.5. Opieka nad
sie do punktu 9.5 w zakresie sprzetu. matkg i dzieckiem.
Szczegotowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i
miodziezg mogtyby zostaé ujete
w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.
lek. med. 38. 9.4.0pinie w zakresie infrastruktury Nalezy dodaé¢: Wymienione grupy pacjentéw Uwaga przyjeta.
Iwona Towpik str.110 Diabetologia (wyodrebnienie z z cukrzycg wymagajg specyficznej,
Konsultant funkcjonujacych w obrebie Por. kompleksowej, dobrze
wojewodzki Diabetologicznych szpitali w Zielonej zorganizowanej i interdyscyplinarnej
w dziedzinie Gorze Poradni Stopy Cukrzycowej i opieki umozliwiajgcej udzielanie
diabetologii Poradni dla ciezarnych z cukrzyca jako | wysokiej jakosci $wiadczen w w/w
samodzielnych jednostek i utworzenie | zakresie, co ma szanse do
takowych w pétnocnej czesci zmniejszenia migracji tych grup
wojewodztwa). pacjentéw poza woj. lubuskie w celu
uzyskania odpowiedniej opieki
medycznej.
prof.dr hab. med. | 39. 9.4.0pinie w zakresie infrastruktury Odnosnie opinii w zakresie Obecnie oddziat jest Uwaga przyjeta.
Jana Skrzypczak str.110 infrastruktury pragne nadmieni¢, ze niefunkcjonalny, zlokalizowany na
Konsultant remontu pilnie wymaga oddziat réznych poziomach, a sale chorych
wojewddzki w ginekologiczno-potozniczy w szpitalu w | nie posiadajg weztéw sanitarnych.
dziedzinie Zielonej Gorze. Jest to oddziat Ill poziomu referencji,
ginekologii czyli jeden z dwdch o takim statusie
i potoznictwa w wojewodztwie lubuskim, posiada
bardzo dobra kadre lekarska,
natomiast warunki lokalowe sg
gorsze niz w wigkszosci oddziatow
ginekologiczno-potozniczych w
wojewddztwie.
lek. med. 40. 9.6. Opinie w zakresie kontraktow Diabetologia (brak Diabetologia (brak finansowania Zbyt niska wycena punktéw w Uwaga przyjeta.
Iwona Towpik zawieranych z NFZ finansowania edukaciji edukacji diabetologicznej, zbyt niska zakresie AOS w diabetologii
Konsultant str.112 diabetologicznej) wycena punktéw, zbyt mata punktacja | uniemozliwia realizacje standardéw
wojewodzkKi procedur leczenia za pomoca opieki nad pacjentem z cukrzycag

13




IMIE | NAZWISKO NR CZESC STRATEGII, DO KTOREJ ODNOSI SIE FRAGMENT TEKSTU TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS UZASADNIENIE UWAGI UWZGLEDNIENIE UWAGI
NAZW A PODMIOTU UWAGA (ROZDZIAL., PODROZDZIAL., PUNKT, STRATEGII,
NUMER STRONY) DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)
w dziedzinie osobistych pomp insulinowych oraz oraz pogorszenia jakosci ustug.
diabetologii procedur leczenia zespotu stopy Punktacja bardzo czaso- i
cukrzycowej) pracochfonnych procedur leczenia
osobistymi pompami insulinowymi
na poziomie przecigtnej wizyty
kontrolnej zniecheca lekarzy
diabetologéw do wdrazania tej
najefektywniejszej, nowoczesnej
metody leczenia. Niska wycena
punktowa kosztorodnych procedur
leczenia zespotu stopy nie sprzyja
rozwojowi tej wysokospecjalistycznej
opieki i moze prowadzi¢ do dalszej
migracji pacjentéw poza
wojewodztwo lub zwigkszenia liczby
amputacji konczyn.
dr hab. n. med. 41. 9.6. Opinie w zakresie kontraktow stomatologia zachowawcza | stomatologia zachowawcza z - Uwaga przyjeta.
Danuta Waéjtowicz zawieranych z endodoncjg (konieczne endodoncjg (konieczne stworzenie
Konsultant z NFZ stworzenie mozliwo$ci mozliwo$ci zawierania kontraktow
wojewodzkKi str. 112 zawierania kontraktow specjalistycznych do realizacji
w dziedzinie specjalistycznych do praktycznego szkolenia
stomatologii realizacji praktycznego specjalizacyjnego jednostkom
zachowawczej szkolenia specjalizacyjnego | ksztatcgcym przy akceptacji NFZ
z endodoncjg przy akceptacji NFZ wykonywania zabiegdw z grupy
wykonywania zabiegéw z Swiadczen gwarantowanych kontraktu
grupy $wiadczen specjalizacyjnego w dziedzinie
gwarantowanych kontraktu | stomatologii zachowawczej z
specjalizacyjnego w endodoncja przez lekarzy
dziedzinie stomatologii odbywajacych szkolenie
przez lekarzy odbywajgcych | podyplomowe)
szkolenie podyplomowe)
dr n. med. Piotr 42. 9.6. Opinie w zakresie kontraktéw Opinie o kontraktach Brak informacji o kontrakcie szpitalnym Uwaga odrzucona.
Gajewski zawieranych na nefrologie dziecieca.
Konsultant ZNFZ Szczegotowa analiza i zapisy
wojewddzki str. 112 dot. opieki nad dzie¢mi i
w dziedzinie chirurgii miodziezg mogtyby zosta¢ ujete
dzieciecej w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.
dr n.med. 43. 9.6. Opinie w zakresie kontraktow Opinie w zakresie W dziedzinie psychiatrii konieczna jest | Niedoszacowanie wartosci Uwaga przyjeta.
Wiadystaw Sterna zawieranych kontraktéw zawieranych z inna wycena punktu do wartosci $wiadczen psychiatrycznych
Konsultant z NFZ NFZ, minimalnej 13zt za punkt; zgodnie z powoduje systematyczne zadtuzanie
wojewodzki w str. 112 strona 112-113 zapisami Narodowego Programu sie placowek oferujgcych
dziedzinie psychiatrii Ochrony Zdrowia Psychicznego hospitalizacje psychiatryczng; mimo
koniecznym jest zwiekszanie udziatu inflacji nie zmieniano wartosci
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psychiatrii w ogélnym planie NFZ do punktu od kilku lat.
5,0%
10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego systemu ochrony zdrowia
dr n. med. Piotr 44, 10. Podsumowanie diagnozy Podsumowanie diagnozy Diagnoza jest stuszna, w - Uwaga odrzucona.
Gajewski lubuskiego systemu ochrony zdrowia szczegolnosci w zakresie punktow 14,
Konsultant str. 115 15, 16. Brak propozycji konkretnych
wojewodzki w zapisow.
dziedzinie chirurgii
dziecigcej 45, 10. Podsumowanie diagnozy Szanse Bezzasadne jest tworzenie kierunku Nalezy odwréci¢ tendencje Uwaga cze$ciowo przyjeta.
lubuskiego systemu ochrony zdrowia. lekarskiego na UZ, jak i budowa odchodzenia specjalistow z zakresu
Szanse wielospecjalistycznego centrum medycyny wieku rozwojowego z - Koniecznos¢ utworzenia
str. 116 pediatrii w Zielonej Gérze, natomiast pracy w oddziatach szpitalnych. kierunku lekarskiego wynika z
nalezy wzmocni¢ kadrowo i sprzetowo deficytu kadry medycznej (zapis
istniejgce oddziaty pediatryczne i w LSOZ 2014-2020 Roz. 6.1)
przywroci¢ funkcjonowanie czesci
zamknietych oddziatow pediatrii. - Zapis dot. budowy WCP w
Zielonej Gorze wynika z faktu, ze
w regionie brak jest
specjalistycznego szpitala
dziecigcego.
Projekt LSOZ 2014-2020
zostanie uzupetniony o opinie
Konsultanta Krajowego ds.
Pediatrii (w rozdziale 3.8.5).
Ponadto w ,Szansach” zostat
dopisany pkt 14 w brzmieniu
,Rozwdj swiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dzieciecych w
szpitalach na terenie
wojewddztwa lubuskiego”.
dr hab. n.med. 46. 10. Podsumowanie diagnozy - Przy rozwazaniu zabezpieczenia kadry | Sytuacja ta prowadzi do Uwaga przyjeta.
Ewa Tokarz- lubuskiego systemu ochrony zdrowia. medycznej w opiece stacjonarnej jak i | zmniejszenia faktycznej liczby oséb
Sawinska str. 114 ambulatoryjnej nalezatoby wprowadzi¢ | szkolgcych sie na terenie W Rozdziale 10 w tabeli dot.
Konsultant Scislejsze zasady przyjmowania wojewddztwa lubuskiego, co moze

wojewddzki w
dziedzinie okulistyki

kandydatéw rozpoczynajgcych
specjalizacje. Osoby spoza
wojewodztwa lubuskiego rozpoczynajg
specjalizacje z okulistyki na jego
terenie ale chcg jg kontynuowaé w
miejscu statego zamieszkania,
przenoszac sie z miejscem
szkoleniowym lub rezydenckim

doprowadzi¢ w przysztosci do
brakéw kadrowych.

analizy SWOT w czesci ,Stabe
strony” zostanie dopisana
informacja: ,Brak regulaciji
dotyczacych oséb
rozpoczynajgcych specjalizacje
w Lubuskiem, a chcacych
kontynuowac jg w miejscu
statego zamieszkania” oraz
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przyznanym dla wojewddztwa w tabeli dot. szans i zagrozen w
lubuskiego. czesci ,Szanse” zostanie
dopisana informacja: , Tworzenie
warunkow zachecajacych kadre
lekarskg do pracy i zamieszkania
na terenie wojewodztwa
lubuskiego”.
dr n. med. 47. 10. Podsumowanie diagnozy Punkt 6 mocnych stron Proponuje usuna¢ zapis o akredytacji i | Liczba placowek z akredytacja CMJ | Uwaga przyjeta.
Tomasz lubuskiego systemu ochrony zdrowia. pozostawi¢ o certyfikacie jakosci. nie zwieksza sig — byt i jest tylko
Jarmolinski Mocne strony jeden taki szpital.
Konsultant str. 114
wojewodzki
w dziedzinie pediatrii
dr n. med. 48. 10. Podsumowanie diagnozy W punkcie 5 o ograniczonej | (gtéwnie gastrologii, reumatologii, Zapis istotny z punktu widzenia Uwaga przyjeta.
Tomasz lubuskiego systemu ochrony zdrowia. | dostepnosci w czesci laryngologii, psychiatrii) kompleksowej oceny pediatrycznego
Jarmolinski Stabe strony poswieconej specjalistyce lecznictwa ambulatoryjnego.
Konsultant str. 114 dzieciecej wpisatbym w
wojewodzki w nawiasie
dziedzinie pediatrii | 49. 10. Podsumowanie diagnozy W punkcie 9 szans Budowa Wielospecjalistycznego Rozwigzanie systemowe. Brak w Uwaga czesciowo przyjeta.
lubuskiego systemu ochrony zdrowia. | proponuje zastgpienie Centrum Pediatrii i inwestycje w tek$cie uzasadnienia do budowy
Szanse zapisu istniejgcych oddziatach pediatrycznych | centrum w Zielonej Gorze. Zapis dot. budowy
str. 116 jako elementy programu poprawy Wielospecijalistycznego Centrum
jakosci opieki medycznej nad Pediatrii w Zielonej Gérze
dzieckiem. zostanie zmieniony na: ,Budowa
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gérze”
Natomiast zapis dotyczacy
rozwoju pozostatych oddziatow
pediatrycznych w wojewddztwie
znajdzie sie w rozdziale 3.8.5.
Ponadto w ,Szansach” zostanie
dopisany pkt 14 w brzmieniu
,Rozwdj swiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dzieciecych w
szpitalach na terenie
wojewodztwa lubuskiego”.
11. Priorytetowe cele i dziatania
dr n. med. 50. 5. Zmniejszenie nierébwnosci w zdrowiu | Cele operacyjne Tabela wymaga przeredagowania, Dokument powinien mie¢ logiczng i Uwaga odrzucona.
Tomasz Cele operacyjne dziatania sg niespojne z sugerowanymi | poprawna metodycznie strukture.
Jarmolinski str. 121 wczesniej przez stabe i mocne strony Brak propozycji konkretnych
Konsultant oraz szanse i zagrozenia.

wojewodzki w

zapisow.
LSOZ na lata 2014-2020 jest
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dziedzinie pediatrii spojna z europejskimi i
krajowymi dokumentami
strategicznymi i planistycznymi.
Nierownosci w zdrowiu zostaty
szczegbétowo omoéwione w
raportach:
,Zdrowie 2020:
Europejska polityka wspierajgca
dziatania rzadow
i spoteczenstw na rzecz zdrowia
i dobrostanu
cztowieka” oraz ,Spoteczne
nieréwnosci w zdrowiu w
Polsce”.
dr hab. n.med. 51. 5. Zmniejszenie nieréwnosci w zdrowiu | Cele operacyjne 1.2. Nalezy wprowadzi¢ okulistyczne - Uwaga odrzucona.
Ewa Tokarz- Cele operacyjne Poprawa zdrowia dzieci i badania profilaktyczne u dzieci w 4 mz,
Sawinska str. 121 miodziezy. celem wykrycia jak najwczes$niej wad Proponowany zapis jest zbyt
Konsultant str. 122 refrakcji i choréb oczu. szczegdlowy. Zapis ten zawiera
wojewodzki w sie w celu operacyjnym 1.2
dziedzinie okulistyki Poprawa zdrowia dzieci i
miodziezy w dziataniu 1:
Zwiekszenie liczby dzieci i
miodziezy objetej badaniami
profilaktycznymi (przesiewowymi
i bilansowymi) oraz
obowigzkowymi szczepieniami
ochronnymi.
lek. med. 52. 5. Zmniejszenie nieréwnosci w zdrowiu | Proponuje dodatkowy Prewencja powikfan okresu cigzy i Propagowanie planowania cigzy w Uwaga odrzucona.
Iwona Towpik Cele operacyjne: 1.1 pkt 5 porodu w grupach zwigkszonego grupach wysokiego ryzyka w celu
Konsultant str. 121-122 ryzyka, ze szczegolnym umozliwienia profesjonalnego, Proponowany zapis jest zbyt
Wojewodzki w uwzglednieniem szybko narastajacej medycznego przygotowania do szczegbtowy. Zawiera sie w celu
dziedzinie populacji kobiet z cukrzyca. cigzy, majgcego na celu redukcje operacyjnym 1.1 Poprawa
diabetologii powikian. zdrowia kobiet w wieku

W dobie epidemii cukrzycy
szczegolne znaczenie ma
planowanie cigzy u kobiet z
cukrzyca, ktérych liczba istotnie
wzrasta, a réwnoczesnie dostepne
nowoczesne technologie
umozliwiajg optymalne
przygotowanie do cigzy.

W Szpitalu Woj. w Zielonej Gérze
powstata Poradnia dla ciezarnych
z cukrzycg (aktualnie funkcjonujgca

rozrodczym oraz noworodkow i
niemowlat w dziataniu 3:
Zwiekszenie profilaktyki i
promocji zdrowia w stosunku do
dziewczat i kobiet ciezarnych, w
tym wykonywanie badar oraz
uswiadamianie zagrozen, ktére
mogg mie¢ wpltyw na
wystagpienie porodu
przedwczesnego.
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w ramach Por. Diabetologicznej),
dysponujgca osobistymi pompami
insulinowymi zakupionymi przez
WOSP.
Dalszy jej rozwdj istotnie zmniejszy
migracje tej grupy pacjentek do
specjalistycznych osrodkow w
osciennych wojewodztwach, w
ktérych dotychczas rutynowo
pacjentki te byty leczone.
12. Wdrazanie i ocena wynikow realizacji Strategii
dr n.med. 53. 12.3.2. Wskazniki oceny efektow Wskaznik zgonéw wedtug W definicji doda¢ oprécz zgonéw z Pozwoli to wnioskowa¢ o jakosci Uwaga odrzucona.
Wiadystaw Sterna realizacji Strategii przyczyn, powodu choréb uktadu krazenia oraz zycia i po$rednio o zdrowiu
Konsultant str. 133 strona 133 nowotwordéw - wskaznik liczby psychicznym llogé gtéwnych wskaznikéw
wojewddzki w samobojstw ograniczono do zamkniete;j listy,
dziedzinie psychiatrii ktéra powstata w oparciu
o ,Krajowy Raport o Rozwoju
Spotecznym”, ,Wskazniki
zrownowazonego rozwoju dla
Polski”.
ALDEMED CENTRUM | 54 Nalezy okresli¢ jasno pozycje Brak propozycji wspodtpracy na Uwaga odrzucona.
MEDYCZNE W prywatnych placéwek ochrony zdrowia | jakichkolwiek ptaszczyznach
ZIELONEJ GORZE iich rol_g w systemie, czego brak w Brak propozycji konkretnych
strategii .
zapisow.
55. Rozdziat 6; podrozdziat 6.1; strona 69 Poziom wyksztalcenia oraz | W celu pozyskania kadry lekarskiej Przekazane zostaty wnioski, nie Uwaga czesciowo przyjeta.
liczebnos¢ kadr proponuje stworzenie stypendium lub | wskazano jednak rozwigzania
medycznych ma istotne innego sposobu dofinansowania np. problemu W Rozdziale 10 w tabeli dot.
znaczenie promocyjne kredyty, ktére szans i zagrozen w czesci
dla funkcjonowania systemu | umozliwitoby zachecenie ich do Szanse" zostanie dopisana
opieki zdrowotnej... Liczba | zamieszkania na terenie Zielonej Gory. y - h
personelu medycznego, Miasto zakupitoby mieszkanie lub dla InfOI’ma?Ja. ,,Tworzene
zatrudnionego w matzenstw domki, ktore by utrzymywali warunkéw zachgcajacych kadre
wojewodztwie lubuskim, a w | (optacali), a po 10 latach mogliby je lekarskg do pracy i zamieszkania
szczegoInosci wykupié. Umowy nalezatoby tak na terenie wojewodztwa
lekarzy i pielegniarek, jest podpisac, aby zobligowac ich do pracy lubuskiego”.
nizsza niz $rednia krajowa w jednostkach na terenie naszego
wojewodztwa. Mozna sie spodziewac,
ze przynajmniej 30 % dzieci z rodzin
lekarskich réwniez konczy medycyne i
zostaje lekarzami.
56. Jak najbardziej popieram stworzenie Brak kompleksowych rozwigzan Uwaga odrzucona.

szpitala pediatrycznego, ale do
problemu nalezy podej$é systemowo.
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Stworzy¢ dodatkowe miejsca Brak propozycji konkretnych
specjalizacyjne dla lekarzy pediatréw, zapisow.
ktorzy mogliby w naszym
wojewodztwie specjalizowac sig w Szczegbtowa analiza i zapisy
dziedzinie 9F‘k°'°9“ dZ|eC|ecg!, . dot. opieki nad dzie¢mi i
hematologii i gastroenterologii. Nalezy . . -
p : . . mtodziezg mogtyby zostac¢ ujete
rozpocza¢ szkolenia anestezjologow w S
zakresie opieki pediatrycznej, w d°k9me”9'e Iflerunklowym nt..
wspétpracowaé z oddziatami rozwolg pediatrii w wojewddztwie
pediatrycznymi w powiatowych lubuskim.
szpitalach i na biezaco monitorowac
dostepnosc i potrzeby spoteczenstwa.
REGIONALNY 57. Rozdziat Charakterystyka populaciji, Szczegotowy raport nt. Sytuacje os6b niepetnosprawnych w Informacje zwarte w Strategii Polityki Uwaga przyjeta.
OSRODEK POLITYKI Podrozdziat Sytuacja zdrowotna, niepetnosprawnosci w wojewodztwie lubuskim, ich Spotecznej Wojewodztwa
SPOLECZNEJ W Punkt 3.8.3 Struktura niepetnosprawnosci | wojewddztwie lubuskim rehabilitacje spoteczng i zawodowa, Lubuskiego na lata 2014-2020 nt.
ZIELONEJ GORZE Strona 32 zawarty jest w Strategii jak rowniez wyznaczone kierunki niepetnosprawnosci nie sg raportem.
Polityki Spotecznej polityki spotecznej zmierzajace do Szczegotowa diagnoze nt.
Wojewddztwa Lubuskiego zwiekszenia uczestnictwa tej grupy niepetnosprawnosci w naszym
na lata 2014-2020. 0s0b w zyciu spotecznym oraz regionie zawiera Wojewddzki
przeciwdziatanie ich wykluczeniu Program Integracji Spotecznej Oséb
spotecznemu reguluje Strategia Niepetnosprawnych, stanowigcy
Polityki Spotecznej Wojewddztwa integralng czes$¢ Strategii Polityki
Lubuskiego na lata 2014-2020 oraz Spoteczne;.
Wojewddzki Program Integracji
Spotecznej Oséb Niepetnosprawnych.
FUNDACJA JA, MY, 58. 3.5 Zgony ogoétem Przyczyny zgonéw Brak danych o samobdjstwach W Polsce co roku samobojstwa Uwaga przyjeta.
ONI Tabela nr 7 : Wybrane przyczyny zgonow popetnia ok. 6000 oséb, odebranie
w wojewoddztwie lubuskim w latach 2005- sobie zycia wskazuje na problemy )
2011, str. 19 natury psychicznej — zasoby Dane zostang uzupetnione.
psychiczne nie wystarczyty do
przezwyciezenia kryzysu. W wielu
opracowaniach pomija sie te dane,
czynigc z tego temat tabu. To
wyzwanie dla profilaktyki i ochrony
zdrowia psychicznego.
59. 3.8.4 Zdrowie psychiczne System psychiatrycznej System psychiatrycznej ochrony Oddziatywania te majg duzy wptyw

Str. 32

ochrony zdrowia w
wojewodztwie lubuskim
tworzg publiczne

i niepubliczne podmioty
realizujgce Swiadczenia
zdrowotne w zakresie opieki
ambulatoryjnej,

stacjonarnej i dziennej dla
dzieci oraz 0os6b dorostych z

zdrowia w wojewodztwie lubuskim
tworzg publiczne

i niepubliczne podmioty realizujgce
Swiadczenia zdrowotne w zakresie
opieki ambulatoryjnej,

stacjonarnej i dziennej dla dzieci oraz
0s0b dorostych z zaburzeniami
psychicznymi, uzaleznionych

od alkoholu i uzaleznionych od

na poprawe funkcjonowania

czlowieka dotknigtego chorobami lub

zaburzeniami psychicznymi.
Farmakoterapia i pomoc
ambulatoryjna oddziatujg na objawy,
gruntowna poprawa funkcjonowania,
jak chociazby w chorobach
afektywnych lub nerwicach, wymaga

Uwaga przyjeta.
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zaburzeniami psychicznymi, | srodkéw psychoaktywnych. Do terapii.
uzaleznionych systemu opieki zdrowia
od alkoholu i uzaleznionych | psychicznego nalezy takze opieka
od $rodkéw psychologiczna, a zwtaszcza
psychoaktywnych psychoterapeutyczna.
60. 3.8.4 Zdrowie psychiczne sukcesywny wzrost sukcesywny wzrost zachorowalnosci Wzrost zachorowalnos$ci na choroby Uwaga przyjeta.
Str. 32 zachorowalnosci na na psychotyczne i niepsychotyczne psychiczne zwigzany jest rowniez z
psychotyczne i zaburzenia trudnosciami w relacjach
niepsychotyczne zaburzenia | psychiczne, spowodowane zmianami | interpersonalnych, dysfunkcjami w
psychiczne, spowodowane | spoteczno-ekonomicznymi, zmianami | obrebie kompetencji spotecznych, co
zmianami spoteczno- w ogélnej kondycji psychofizycznej | obniza odporno$¢ na sytuacje
ekonomicznymi generujgcymi nowe zagrozenia dla stresowe i utrudnia otrzymanie
generujgcymi nowe zdrowia psychicznego (bieda, odpowiedniego wsparcia
zagrozenia dla zdrowia bezrobocie oraz brak poczucia psychicznego. Wzrost
psychicznego (bieda, bezpieczenstwa zachorowalnos$ci na choroby
bezrobocie oraz brak ekonomicznego, socjalnego i psychiczne zwigzany jest takze z
poczucia bezpieczenstwa zdrowotnego) innymi chorobami somatycznymi. W
ekonomicznego, socjalnego skutek zwlaszcza nagtych lub
i zdrowotnego) przewlektych i bolesnych choréb,
pojawiajg sie dolegliwosci ze strony
psychiki.
61. 3.8.4 Zdrowie psychiczne Dane epidemiologiczne Dane epidemiologiczne wskazujg na Istnieje duze prawdopodobienstwo Uwaga przyjeta.
Str. 33 wskazujg na staty wzrost staty wzrost zachorowan na choroby niedoszacowania wystepowania
zachorowan na choroby psychiczne. Choroby psychiczne, ze | choréb i zaburzen psychicznych ze
psychiczne. Wzrasta wzgledu na wstydliwy charakter wzgledu na nadal wstydliwy
zaréwno liczba leczonych w | schorzenia, bardzo czesto charakter zaburzen i stosunek
poradniach zdrowia diagnozowane sa z duzym spoteczenstwa do choréb
psychicznego, jak i opoznieniem lub nie sa psychicznych.
leczonych w oddziatach diagnozowane w ogole. Wzrasta
psychiatrycznych i zaréwno liczba leczonych w
odwykowych. poradniach zdrowia psychicznego, jak i
leczonych w oddziatach
psychiatrycznych i odwykowych.
Pomoc psychologiczna,
psychoterapeutyczna i
psychiatryczna udzielana jest
réwniez w duzej mierze w
poradniach i gabinetach
prywatnych.
62. 3.8.4 Zdrowie psychiczne Wedtug danych Wedtug danych prognostycznych Wskazuje to na koniecznosé Uwaga przyjeta.

Str. 33

prognostycznych Swiatowej
Organizacji Zdrowia,

do 2030 roku zaburzenia
psychiczne stanowi¢ bedg
ok. 15% wszystkich chordb.

Swiatowej Organizacji Zdrowia,

do 2030 roku zaburzenia psychiczne
stanowi¢ bedg ok. 15% wszystkich
choréb. Natomiast depresja, réwniez
wg danych WHO, zajmie drugie
miejsce na liscie

najpowazniejszych probleméw
zdrowotnych (liczba zachorowan),
zaraz po chorobach uktadu krazenia

ukierunkowania oddziatywan
profilaktycznych i terapeutycznych
uwzgledniajgcych w sposob
szczegdlny depresje.
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(obecnie jest na V).
63. 3.8.4 Zdrowie psychiczne Taka sytuacja wymaga Taka sytuacja wymaga podjecia W mniejszych miastach Uwaga przyjeta.
Str. 33 podjecia szeroko zakrojonych wielosektorowych | wojewddztwa lubuskiego
szeroko zakrojonych dziatan poprawiajgcych dostepnos¢ opieki psychiatrycznej
wielosektorowych dziatan funkcjonowanie i dostepnosé oraz psychologicznej jest wyraznie
poprawiajgcych (réwnos¢ w dostepie) roznorodnych | ograniczona ze wzgledu na liczbe
funkcjonowanie form punktow swiadczgcych ustugi w tym
ré6znorodnych form opieki zdrowotnej i pomocy spofecznej | obszarze oraz ze wzgledéw
opieki zdrowotnej i pomocy | na rzecz oséb z zaburzeniami ekonomicznych, ktére utrudniajg
spotecznej na rzecz oséb z | psychicznymi. dostep do prywatnej opieki
zaburzeniami psychicznymi. zdrowotnej.
64. 3.8.4 Zdrowie psychiczne Gtéwne kierunki Gtowne kierunki wyznaczone do Promocja zdrowia i profilaktyka Uwaga przyjeta.
Str. 33 wyznaczone do dziatania na | dziatania na obszarze wojewddztwa powinna byc¢ skierowana zaréwno do
obszarze wojewo6dztwa lubuskiego to promocja 0s6b chorych jak i zagrozonych
lubuskiego to promocja zdrowia psychicznego realizowana chorobami psychicznymi, a takze do
zdrowia psychicznego, poprzez kampanie informacyjne, rodzin i bliskich tychze oséb. W
zapobieganie zaburzeniom zapobieganie zaburzeniom Polsce system wsparcia (grupy
psychicznym oraz psychicznym oraz ksztattowanie wsparcia, poradnictwo zwigzane z
ksztaltowanie wiasciwych wiasciwych chorobami bliskich) jest bardzo
postaw spotecznych wobec | postaw spotecznych wobec oséb z stabo rozwiniete. Oddziatywania
0s6b z zaburzeniami zaburzeniami psychicznymi i psychologiczne potgczone z
psychicznymi i przeciwdziataniu ich dyskryminacji odpowiednim poziomem wiedzy
przeciwdziataniu ich oraz zmierzajgce do zapewnienia otoczenia osoby chorej zwigksza
dyskryminaciji osobom z zaburzeniami psychicznymi | efektywnos¢ terapii.
oraz zmierzajace do wielostronnej i powszechnie
zapewnienia osobom z dostepnej opieki zdrowotnej i innych
zaburzeniami psychicznymi | form pomocy niezbednych dla zycia w
wielostronnej i powszechnie | srodowisku rodzinnym
dostepnej opieki zdrowotnej | i spotecznym. Istotnym kierunkiem
i innych form pomocy jest rozwinigcie oddziatywan z
niezbednych dla zycia w zakresu psychoedukacji i wsparcia
$rodowisku rodzinnym i kierowanych do rodzin i otoczenia
spotecznym oso6b chorujacych na zaburzenia
psychiczne. Wtasciwe
ukierunkowanie otoczenia oséb
chorych psychiczne lub
zagrozonych zachorowaniem
wspomaga proces diagnozy i terapii
a takze ogranicza dysfunkcje wtérne
)powstate na skutek choroby) w
srodowisku rodzinnym i
spotecznym.
65. 3.8.4 Zdrowie psychiczne Aktualnie brak jest podstaw | Aktualnie brak jest podstaw prawnych | Brak opracowanego szczegotowo Uwaga przyjeta.

Str. 43

prawnych dotyczgcych
tworzenia i zasad
finansowania centrum
zdrowia psychicznego, co
uniemozliwia rozwoj tej

dotyczacych tworzenia i zasad
finansowania centrum zdrowia
psychicznego, co uniemozliwia rozwoj
tej instytucji. W latach 2014 — 2020
konieczne jest okreslenie roli

modelu centrum zdrowia
psychicznego uniemozliwia jego
utworzenie. Nieprecyzyjnosc¢ tych
zapisow jest zarbwno w
dokumentach rzgdowych jak i
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instytuciji. poszczegolnych podmiotow w regionalnych. W zwigzku z tym
zakresie utworzenia centrow istnieje koniecznos¢ opracowania
zdrowia psychicznego. koncepcji centrum zdrowia
psychicznego przy udziale
podmiotéw leczniczych oraz innych,
z uwzglednieniem organizacji
pozarzadowych.
66. 12.1 Podmioty wdrazajgce Gtéwnymi partnerami w Gtownymi partnerami w realizacji Sposrod wielu organizacii Uwaga odrzucona.
Str. 128 realizacji Strategii beda: Strategii beda: pozarzadowych, nalezy w
(--) (--) szczegolnosci wzigé pod uwage te | proponowany zapis jest zbyt
- organizacje pozarzadowe, | - organizacje pozarzadowe, ze zajmujgce sig zdrowiem szczegbtowy i wyklucza
) szczeg6lnym uwzglednieniem tych, | psychicznym, gdyz wigczanie do pozostate organizacje lub
ktérych celem statutowym jest realizacji strategii wszystkich ogranicza ich udziat.
zdrowie psychiczne, organizacji pozarzgdowych moze
mijac sie z celem jaki przyswieca
temu dokumentowi.
67. 12.1 Podmioty wdrazajgce Osiggniecie zatozonych Osiggniecie zatozonych celow W osigganiu zatozonych celow swoj | Uwaga przyjeta.
Str. 128 celéw strategicznych i strategicznych i operacyjnych udziat mogg mie¢ organizacje
operacyjnych wymagac wymagac bedzie wspotdziatania pozarzadowe, ktorych dziatania sg
bedzie wspotdziatania instytucji, organizacji pozarzadowych | czesto lepiej zorganizowane,
instytucji, organizaciji i i podmiotéw $wiadczacych ustugi bardziej elastyczne, niz instytuciji i
podmiotéw Swiadczacych komercyjne, dziatajgcych w obszarze podmiotéw publicznych, dlatego
ustugi komercyjne, zdrowia i odpowiedzialnych za opieke | warto je uwzgledni¢ w zapisie.
dziatajgcych w obszarze zdrowotng w wojewddztwie lubuskim.
zdrowia i odpowiedzialnych
za opieke zdrowotng w
wojewodztwie lubuskim.
68. 12.2 Zarzadzanie procesem wdrazania W skiad Lubuskiej Rady W skfad Lubuskiej Rady Zdrowia Lubuska Strategii Ochrony Zdrowia Uwaga czesciowo przyjeta.
strategii Zdrowia wejdg osoby wejdg osoby odpowiedzialne za uwzglednia organizacje
Str. 129 odpowiedzialne za ochrone | ochrong zdrowia w wojewddztwie pozarzadowe jako podmioty wazne | w punkcie 13. zostanie
zdrowia w wojewddztwie lubuskim, a w szczegolnosci w realizacji celdw strategii, dlatego | ywzgledniony przedstawiciel
lubuskim, a w szczegdlnosci | przedstawiciele: powinny one mie¢ réwniez swoich Zwigzku Lubuskich Organizacji
przedstawiciele: 13. Organizacji pozarzadowych z reprezentantow w Lubuskiej Radzie | pozarzgdowych.
wojewodztwa lubuskiego, ktérych Zdrowia. Zapis o przedstawicielu
celem statutowym jest zdrowie organizaciji pozarzadowych z
psychiczne wojewddztwa lubuskiego,
ktorych celem statutowym jest
zdrowie psychiczne wyklucza
pozostate organizacje oraz nie
pozwala na sprawiedliwe
wskazanie przedstawiciela.
69. 12.4.1 Srodki finansowe Lubuskiego - spadek udziatu srodkéw - spadek udziatu $rodkéw finansowych | W strategii zauwazono, iz problem Uwaga przyjeta.

Oddziatu Wojewoddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia
Str. 137

finansowych
przeznaczanych na
refundacje lekow,
podstawowg opieke
zdrowotng oraz leczenie
stomatologiczne.

przeznaczanych na refundacje lekéw,
podstawowg opieke zdrowotng oraz
leczenie stomatologiczne, a takze
opieke psychiatryczng i leczenie
uzaleznien.

zaburzen zdrowia psychicznego
narasta, dlatego nalezy podkreslic,
iz srodki wydawane przez NFZ
spadaja.
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70.

.| Cel operacyjny 1.2: Poprawa zdrowia

dzieci i mtodziezy

Brak zapisu

Wprowadzenie zapisu:
1. Profilaktyka zdrowotna dzieci i
miodziezy w kierunku wad postawy

Brak kompleksowego, skutecznego
systemu diagnostyki wad postawy w
sposob tragiczny niszczy sprawnosc
dzieci i prowadzi do trudnych do
przewidzenia skutkow zdrowotnych
a takze powaznych obcigzen
ekonomicznych z tytutu zaniechania
interwencji terapeutycznej w okresie
znikomego generowania kosztow w
stosunku do kosztéw przysztych
zwigzanych z koniecznoscig
podejmowania niezwykle
kosztochtonnych, inwazyjnych
interwencji medycznych.

Powyzsze obliguje instytucje
zajmujgce sie szeroko rozumiang
opiekg zdrowotng do
przeanalizowania powyzszego
problemu w celu opracowania
strategii przeciwdziatania
narastajgcym skutkom wtérnym i
wskazania mozliwo$ci
profesjonalnego, nowoczesnego
oddziatywania terapeutycznego.

Uwaga przyjeta.

71.

Cel operacyjny 1.5: Zapewnienie
wiasciwej opieki zdrowotnej osobom
niepetnosprawnym.

Brak zapisu

Wprowadzenie zapisu:

1. Rozbudowa infrastruktury
terapeutycznej/rehabilitacyjnej wraz z
tworzeniem hosteli dla os6b
niepetnosprawnych z utrudnionym
dostepem do ustug
rehabilitacyjnych/terapeutycznych

Zaobserwowany przez Zespot
~Promyk” trend ciggle rosnacego
popytu na ustugi rehabilitacyjno-
terapeutyczne wigze sig z
koniecznoscig pozyskiwania
dodatkowej powierzchni uzytkowej
przeznaczonej na obstuge
odbiorcéw oferowanych ustug
zdrowotnych. Ponadto bardzo liczne
sygnaty od rodzicéw/opiekunow
prawnych dzieci i mfodziezy
niepetnosprawnej zamieszkatej na
terenach wiejskich potwierdzity
bariery transportowe i trudnosci tej
grypy odbiorcéw w dostepie do
ustug rehabilitacyjnych w trybie
cykliczno-metodycznym.
Identyfikacja i zaspokojenie potrzeb
0s6b niepetnosprawnych w obszarze
tworzenia zaplecza rehabilitacyjno-
terapeutycznego i infrastruktury
towarzyszacej (hostele z
mieszkaniami chronionymi) stanowi

Uwaga odrzucona.

Proponowany zapis jest zbyt
szczegotowy. Sytuacje oséb
niepetnosprawnych w
wojewddztwie lubuskim, ich
rehabilitacje spoteczng i
zawodowa, jak réwniez
wyznaczone kierunki polityki
spotecznej zmierzajace do
zwigkszenia uczestnictwa tej
grupy osob w zyciu spotecznym
oraz przeciwdziatanie ich
wykluczeniu spotecznemu
reguluje Strategia Polityki
Spotecznej Wojewddztwa
Lubuskiego na lata 2014-2020
oraz Wojewoddzki Program
Integracji Spotecznej Oséb
Niepetnosprawnych.
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istotny element rozwoju
infrastruktury spoteczne;.
SENATOR RP 72. Cel strategiczny 2, cel operacyjny 2.2 Poprawa efektywnosci Kontraktowanie przez Lubuski Oddziat | Zgodnie z zatozeniami zarzadzenia Uwaga czesciowo przyjeta.
HELENA HATKA funkcjonowania systemu NFZ badan cytologicznych, Prezes NFZ, dotyczgcego
ochrony zdrowia; Poprawa | wykonywanych przez wykwalifikowane | podstawowej opieki zdrowotnej, Uwaga zostanie uwzgledniona w
organizacji $wiadczenia potozne. konieczne jest wprowadzenie zmian, tresci Rozdziatu 6.5.2
ustug zdrowotnych ktérych celem jest m.in. Populacyjny Progr.ar.n Profilaktyki
optymalne wykorzystanie zwigkszenie wyceny wizyt i Wezesnego Wykrywania Raka
zasobow. realizowanych przez potozng POZ Szyjki Macicy
oraz wprowadzenie wyceny W celu zwigkszenia
pobierania materiatu do badan ;g’faszalnoéci ha badania
cytologicznych przez potozng. cytologiczne, a przede
Biorac pod uwagg fakt, iz zgodnie z wszystkim u’;atwienia dostepu do
wynikami badan socjologicznych, tych badan, od stycznia 2014 r
znaczna czesc kobiet nie poddaje istnieje moéliwoéc’: pobierania -
sie badaniom ze wzgledu na wstyd wymazow cytologicznych przez
oraz brak doste,pnoéci _do lekarza potozne POZ w ramach
gmekologa,_powwrz’enle . Programu Profilaktyki Raka
wykonywania badan cytologicznych Szyjki Macicy
potoznym znaczaco wptynetoby na . ' . .
ilos¢ wykonywanych badan. To zas Sﬁ'c;)z'ﬁﬂggg*xﬁoﬁg&xﬁgw
bezposrednio przektada sie na przez NFZ wykonywania
wczesng diagnostyke, mozliwosc skriningu cytologicznego w
szybkiego leczenia, aw mobilnych punktach
konsekwencji — zmniejszenie '
umieralnosci kobiet na raka szyjki
macicy.
Ponadto tak doprecyzowany zapis
zgodny jest z innymi celami
Strategii:
- Cel strategiczny 4: Promocja
zdrowia i ksztattowanie
prozdrowotnych postaw
mieszkancow wojewoddztwa
- Cel strategiczny 5: Zmniejszenie
nieréwnosci w zdrowiu. W
szczegoblnosci zas - Cel operacyjny
E.2.
Podejmowanie dziatari majgcych na
celu zapewnienie rownego
dostepu do $wiadczen zdrowotnych.
73. Cel strategiczny 5, cel operacyjny E.2. Zmniejszenie nierownosci w | Utworzenie w Gorzowie Wikp. osrodka | W zawigzku ze stale nasilajgca sie Uwaga cze$ciowo przyjeta.

zdrowiu; Podejmowanie
dziatan majacych na celu
zapewnienie rownego
dostepu do swiadczen
zdrowotnych

radioterapii

zachorowalnoscig i umieralnoscig na
choroby onkologiczne w
wojewodztwie lubuskim konieczne
jest utworzenie osrodka,
zapewniajgcego kompleksowa,

Zapis zostanie wprowadzony w
celu operacyjnym 2.2 w
Dziataniu 6 w brzmieniu ,(...)
utworzenie Osrodka Radioterapii
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profesjonalng i dtugofalowa opieke | w Wielospecjalistycznym
medyczng dla pacjentow cierpigcych | Szpitalu Wojewddzkim w
na te schorzenia. Gorzowie WIkp. Sp. z 0.0.
Utworzenie takiego osrodka w docelowo jako czesci
Gorzowie WIkp. pozwoli na Gorzowskiego Centrum
zapewnienie opieki medycznej Onkologii oraz rozbudowa
mieszkancom wojewddztwa, nie Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
narazajac ich na konieczno$c¢ Wojewddzkim w Zielonej
migracji do innych regionéw Polski, | Goérze).”
zapewni rownomierny rozwoj
wojewodztwa lubuskiego pod
wzgledem swiadczonych ustug
medycznych, a takze pozwoli na
zachowanie finansowania takich
ustug w ramach wojewodztwa.
74. Cel strategiczny 2; cel operacyjny 2.2. Poprawa efektywnosci Zapewnienie opieki wykwalifikowanych | Objecie opiekg pielegniarska Uwaga przyjeta.
cel operacyjny 2.3. funkcjonowania systemu pielegniarek medycyny szkolnej najmiodszych dzieci przebywajgcych
ochrony zdrowia; Poprawa | dzieciom od momentu objecia nad nimi | w przedszkolu pozwoli na Zapis zostanie uwzgledniony w
organizacji $wiadczenia opieki placowek przedszkolnych, to wczesniejsze wykrywanie zaburzen celu operacyjnym 1.2 Poprawa
ustug zdrowotnych jest od 3 roku zycia. rozwojowych, wad postawy, zdrowia dzieci i miodziezy, jako
— optymalne wykorzystanie zaburzen wzroku, a takze zaburzen odrebne dziatanie. ’
zasobow oraz optymalizacja zwigzanych z nieprawidtowym
wykorzystania srodkéw zywieniem matych dzieci.
finansowych Nalezy jednoczesnie podkresli¢
przeznaczonych na ochrone korzysci wynikajgce ze statego
zdrowia. kontaktu pielegniarki z dziec¢mi,
rodzicami i wychowawcami co
niewatpliwie moze mie¢ wplyw na
ksztattowanie nawykow i
przyzwyczajen higieniczno-
zdrowotnych. Inicjatywa wzmozonej
opieki nad dzieckiem przedszkolnym
wpisuje sie w zatozenia planowanej
ustawy o zdrowiu publicznym.
GMINA ZIELONA 75. Str.9i 10 i dalej strategia Cel operacyjny 3.2 Brak interwencji w podstawowej opiece | Podstawowa opieka zdrowotna jak Uwaga odrzucona.
GORA Zwiekszenie dostepu do zdrowotnej mowi nazwa jest podstaV\_/q _ot_:hrony
ANNA DOSZEL ustug medycznych i zdrowia, im wyzszy bedzie jej Strategia Rozwoju Wojewodztwa

profilaktyka zdrowotna

poziom, tym lepszy stan zdrowia
spoteczenstwa

Lubuskiego zostata przyjeta
Uchwatg Sejmiku Wojewoddztwa
Lubuskiego 19 listopada 2012 r.
Jej zapisy obecnie nie podlegajg
konsultacjom.

Proponowany zapis moze zosta¢
ewentualnie uwzgledniony przy
aktualizacji ww. dokumentu.
Niemniej jednak zapisy dot.
systemu POZ znajduja sie w celu
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operacyjnym 2.1 Poprawa
Jakosci ustug medycznych,
Dziatania 6.
76. Str.112 medycyna rodzinna (system | - Zaréwno Federacja Porozumienie Uwaga odrzucona.
ptatnosci w ramach Zielonogorskie , ale ja rowniez
kontraktu za zarejestrowang uwazam, ze stawka kapitacyjna , Brak propozycii konkretnych
osobe nie sprzyja czyli ptatno$é za zadeklarowang ( Zapisow
"inwestowaniu w pacjenta”) ale nie zarejestrowang!) osobe , jest '
dobrym rozwigzaniem i nie
powoduje nieinwestowania w
pacjenta. Problemem moze byc¢
wysokos¢ tej stawki, niezmieniajgca
sie od kilku lat, przy rosnacych stale
innych cenach.
77. Str.137 Obnizenie naktadéw na - Jesli POZ jest niedofinansowany ze | Uwaga odrzucona.
POZ przekiada sig na strony NFZ nalezy utatwic
wzrost naktadow na korzystanie z innych mozliwosci Brak propozycii konkretnych
szpitalnictwo finansowania np. Funduszy Unijnych Zapisow
na popraw ¢ jakosci swiadczen. Projekt LSOZ na lata 2014-2020
w rozdziale 12.4.4 wskazuje
mozliwe zrédta pozyskania
$rodkéw z funduszy
europejskich. Sposoéb i wysokos¢
przyznawania dotacji reguluja
programy operacyjne, a nie
strategie sektorowe.
KONWENT 78. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | Brak zapisu Pkt. 17 Zagrozenie degradacjg Ograniczone mozliwosci Uwaga odrzucona.
STAROSTOW systemu ochrony zdrowia. oddziatéw pediatrycznych w szpitalach | samodzielnego finansowania
Zagrozenia powiatowych — braki kadry i sprzetu inwestycji przez zadiuzone powiaty, | zapis zawiera sie w tabeli
oraz zly stan obiektow. sptacajgce zobowigzania po analizy SWOT , w czesci dot.
przeksztatceniach szpitali.. stabych stron pkt. 8 Konieczno$é
przeprowadzenia remontow w
obiektach szpitalnych i pkt.9.
Koniecznos¢ doposazenia w
aparature i sprzet
medyczny lub wymiany na sprzet
nowszej generac;ji.
Ponadto w ,,Szansach” zostat
dopisany pkt 14 w brzmieniu
,Rozwdj swiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dzieciecych w
szpitalach na terenie
wojewodztwa lubuskiego”.
79. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | Brak zapisu Pkt. 18 Niedostateczna wiedza o Brak rzetelnej opublikowanej Uwaga odrzucona.

systemu ochrony zdrowia.

problemach opieki zdrowotnej nad

statystyki zachorowan i leczenia
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FRAGMENT TEKSTU
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KONKRETNEGO ZAPISU)

TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS

UZASADNIENIE UWAGI

UWZGLEDNIENIE UWAGI

Zagrozenia

dzieémi — brak spdjnego systemu
takiej opieki

dzieci w wojewddztwie.

Szczegotowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i
miodziezg mogtyby zosta¢ ujete
w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.

80.

10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego
systemu ochrony zdrowia.
Szanse

9. Budowa
Wielospecijalistycznego
Centrum Pediatrii w Zielonej
Gorze, jako elementu
systemu opieki zdrowotnej
dla dzieci

z wojewodztwa lubuskiego.

9. Budowa systemu opieki zdrowotnej
dla dzieci z wojewddztwa lubuskiego.

Budowa Centrum nie jest
wykluczona, nalezy jednak
przeprowadzi¢ dogtebng analize
opartg na statystyce medycznej oraz
mozliwosciach pozniejszego
finansowania Centrum przez LOW
NFZ

Uwaga odrzucona.

Zapis dot. budowy
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze
zostanie zmieniony na: ,Budowa
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze”

Natomiast zapis dotyczacy
rozwoju pozostatych oddziatow
pediatrycznych w wojewodztwie
znajdzie sie w rozdziale 3.8.5 .

Ponadto w ,Szansach” zostat
dopisany pkt 14 w brzmieniu
~,Rozwdj $wiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dzieciecych w
szpitalach na terenie
wojewddztwa lubuskiego”.

Szczegotowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i
mtodziezg mogtyby zostaé ujete
w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.

81.

Cel operacyjny 1.2
Poprawa zdrowia dzieci i mtodziezy

Brak zapisu

Uzupetnienie o zapis:

Opracowanie i realizacja systemu
opieki zdrowotnej dla dzieci

z wojewodztwa lubuskiego, poprzez
niezbedng rozbudowe i modernizacje
oddziatéw pediatrycznych w szpitalach
I'i Il stopnia referenciji.

Brak takiego zapisu ogranicza
mozliwos$¢ aplikowania o srodki
pozabudzetowe prze organy
zatozycielskie szpitali.

Uwaga odrzucona.

Zapis dotyczgcy rozwoju
pozostatych oddziatow
pediatrycznych w wojewddztwie
znajdzie sie w rozdziale 3.8.5

Szczegoétowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i
miodziezg mogtyby zosta¢ ujete
w dokumencie kierunkowym nt.
rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.
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82. Cel operacyjny 1.2 Brak zapisu Uzupetnienie o zapis: Program powinien uwzglednia¢ Uwaga odrzucona.
Poprawa zdrowia dzieci i mtodziezy Opracowanie i realizacja programu zalety rozwojowe i zapobiegawcze
rozwoju sportu dzieci i mtodziezy, ze dyscyplin sportowych, wspieranych | proponowany zapis jest zbyt
szczegolnym uwzglednieniem przez budzety samorzgdow. szczegotowy i miesci sie w celu
profilaktyki zdrowotnej Zawodnicze uprawianie sportu: operacyjnym 1.2 Poprawa
- ksztatci nawyki aktywnosci zdrowia dzieci i miodziezy,
fizycznej, higieny i dbatosci o Dziatanie 3.
zdrowie przydatne takze w wieku
dojrzatym Dokument okreslajacy kierunki
- dzieki systematycznym _ rozwoju sportu w wojewddztwie
(okresowym) badaniom lekarskim, lubuskim powinien zosta¢
wzrastajg szanse na wczesne opracowany przez inny zespot
wykrywanie schorzen i ekspertow.
nieprawidtowosci rozwojowych.
Dla potrzeb diagnozy mozna
skorzysta¢ z prowadzonego od wielu
lat Miedzynarodowego Testu
Sprawnosci Fizycznej, ktéry pozwala
oceni¢ wptyw uprawiania sportu na
rozwdj dzieci i mtodziezy.
83. Cel operacyjny 1.4 - Uzupehic¢ o zapis:: Starzenie sie spoteczenstwa oraz co Uwaga odrzucona.
Dziatanie pkt. 3 ,2Jwzglednienie rozwoju geriatrii i za tym idzie zwiekszajgca sig liczba
str.123 zaktaddw opiekunczo — leczniczych w | oséb starszych i przewlekle chorych, Proponowany zapis jest zbyt
szpitalach z ,zielonym zapleczem”. uzasadnia potrzebe wsparcia i szczegolowy. Miesci sie on w
ro;wojtf geriatrii oraz zaktadow celu operacyjnym 1.4, ktory
opiekunczo — leczniczych. zostanie uzupetniony o uwagi nr
192-195.
84. Cel operacyjny 2.3 - Uzupehic¢ o zapis: Z dotychczasowych doswiadczen Uwaga odrzucona.
Dziatanie pkt.4 Zapewnienie réwnego traktowania w (okresu 2007-2013) wiemy, ze
str.124 dostepie do srodkéw pomocowych — nieuprawniona byta odmowa LSOZ na lata 2014-2020 w
zakontraktowanych przez LOW NFZ udzielenia dotacji (np. NZOZ Szpital | rozdziale 12.4.4 wskazuje
szpitali bez wzgledu na status, na Wyspie) ze wzgledu na status mozliwe zrodta pozyskania
strukture wiascicielskg oraz poziom Lniepubliczny”. $rodkow z funduszy
referencyjny o ile nie wykluczaja tego europejskich. Sposob | wysokosé
nadrzedne regulacje prawne. przyznawania dotacji regulujg
programy operacyjne, a nie
strategie sektorowe.
12.3.2 Wskazniki oceny efektéw realizacji | Brak zapisu Uzupetnienie o zapis: Wskaznik to procentowy udziat Uwaga odrzucona.
85. Strategii Wskaznik powszechnosci dzieci i mtodziezy szkolnej w sporcie

systematycznego uprawiania sportu
przez dzieci i mfodziez.,

zawodniczym. Obecnie
(szacunkowo) ok. 12% dzieci i
miodziezy w wieku 10-18 lat —
uprawia zawodniczo sport, tzn.
systematycznie uczestniczy w
zajeciach i rozgrywkach Klubow
Sportowych. Pozadany kierunek
wzrost wskaznika. Zrédio GUS.

llo$¢ gtownych wskaznikow
ograniczono do zamkniete;j listy,
ktéra powstata w oparciu

o ,Krajowy Raport o Rozwoju
Spotecznym”, ,Wskazniki
zrownowazonego rozwoju dla
Polski”.
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Populacyjny Program Uzupetnienie programu o zapis: - Uwaga odrzucona.
86. Profilaktyki i Wczesnego Rozszerzenie inicjatywy powiatow i
Wykrywania Raka Szyjki gmin na caty region - poprzez Proponowany zapis miesci sie w
Macicy czesciowe dofinansowanie z budzetu celu operacyjnym 1.2: Poprawa
wojewodztwa akcji szczepien zdrowia dzieci i mfodziezy,
ochronnych dziewczat przeciwko Dziatanie 2: Zwigkszenie liczby
WIrusowl H_PV — wywotujgcemu raka dzieci objetych szczepieniami
szyjki macicy. zalecanymi poprzez ich
promocje i wsparcie finansowe.
Informacja na temat szczepien
przeciwko wirusowi HPV zawarta
zostata takze w rozdziale 6.5
Programy profilaktyczne.
Podsumowanie diagnozy lubuskiego Uzyskanie przez Gmineg Zmiane zapisu na str. 116 w pkt 10 Niewatpliwie status uzdrowiska to Uwaga przyjeta.
87. systemu ochrony zdrowia. Str. 116 tagow statusu uzdrowiska. | Szanse, na: , Uzyskanie przez gminy | dodatkowy atut w systemie ochrony
tagoéw i Lubniewice statusu zdrowia wojewodztwa lubuskiego
uzdrowiska”. szczegOlnie w zakresie profilaktyki i
przeciwdziatania chorobom, jak
réwniez tzw. turystyki medyczne;.
Nalezy jednak zaznaczy¢, ze oprocz
gminy tagow starania o uzyskanie
statusu uzdrowiska czyni réwniez
miasto i gmina Lubniewice. Majac
na uwadze juz poczynione badania i
dziatania gminy Lubniewice w celu
uzyskania statusu uzdrowiska,
nalezy z duzym
prawdopodobienstwem zatozy¢, ze
w perspektywie najblizszych lat cel
ten zostanie osiggniety. Stad tez
wprowadzenie ww. zapisu do LSOZ
2014-2010 wydaje sie by¢
uzasadnione.
POWIAT 88. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | Powstanie w Zaktadu Wopisanie na str. 116 w pkt 7 Szanse: Dokonana przez LSOZ 2014-2020 Uwaga czeéciowo przyjeta.
GORZOWSKI systemu ochrony zdrowia. Str. 116 Radioterapii w Gorzowie ,Budowa Centrum Leczenia diagnoza demograficzna wyraznie

WIkp. i rozbudowa Zaktadu
Radioterapii w Lubuskim
Osrodku Onkologicznym w
Zielonej Gorze.

Onkologicznego w Gorzowie Wikp., w
szczegolnosci Zaktadu Radioterapii
przy WSW Sp. Z o.o.

w Gorzowie WIkp.” finansowanego w
ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego lubuskie 2020

wskazuje, ze jedng z najczestszych
przyczyn zgonéw jest choroba
nowotworowa. Stad tez zasadnym
jest stworzenie centrum leczenia
onkologicznego, zapewniajgcego
kompleksowg diagnostyke oraz
proces leczenia

z wykorzystaniem wysoko
wyspecjalizowanych metod leczenia.
Finansowanie ze $rodkow
Regionalnego Programu

Zapis zostanie uzupetniony w
brzmieniu:

LUtworzenie O$rodka
Radioterapii w
Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewodzkim w Gorzowie Wikp.
Sp. z 0.0. (docelowo jako czeSci
Gorzowskiego Centrum
Onkologii) oraz rozbudowa
Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
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Operacyjnego lubuskie 2020 Wojewddzkim w Zielonej Gérze”.
stwarza mozliwos¢ realizacji
inwestycji w realnej perspektywie W sprawie zrodet finasowania
czasowe;. inwestycji: konsultacje projektu
RPO Lubuskie 2020 zostaty
zakonczone.
Kwestie finansowania inwestycji
kluczowych dla wojewddztwa
zostang dopisane w rozdziale
12.4.5.
89. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | 9.Budowa Zmiana zapisu na str. 116 w pkt 9 Majac na uwadze koniecznosé Uwaga odrzucona.
systemu ochrony zdrowia. Str. 116 Wielospecjalistycznego Szanse, na: ,Rozwdj systemu opieki dostosowania obiektéw ochrony
Centrum Pediatrii w Zielonej | zdrowotnej dla dzieci poprzez zdrowia do wymogow okreslonych W | 7apis dot. budowy
Gorze jako _ele_mentu _ zréwnowazony rozwgj | roz_budow_e_ ustawie o dZ|a_’faInOSC| Iecznlc_:zej z Wielospecjalistycznego Centrum
systemu opieki zdrowotnej infrastruktury opieki zdrowia matki i 15.04.2011 r. i rozporzgdzeniu Pediatrii w Zielonej Gorze
dla dzieci z wojewodztwa dziecka w wojewodztwie lubuskim”. Ministra Zdrowia z 26.06.2012 r. . L .
lubuskiego. celowa jest budowa centrum zqstanle Zmieniony na. sBudowa
pediatrii dostosowana do realnych | Wielospecjalistycznego Centrum
potrzeb przy jednoczesnym Pediatrii w Zielonej Goérze”
rébwnomiernym i zrbwnowazonym
rozwoju oddziatéw pediatrii w Natomiast zapis dotyczacy
pozostatych szpitalach lubuskich. rozwoju pozostatych oddziatow
Zarzad Powiatu Gorzowskiego pediatrycznych w wojewddztwie
wyrazajgc troske o rozwoj pediatrii znajdzie sig w rozdziale 3.8.5
wskazuje, ze mozliwosci pozyskania | Ponadto w ,Szansach” zostanie
$rodkéw finansowych w ramach dopisany pkt 14 w brzmieniu
RPO lubuskie 2020 powinny ,Rozwdj $wiadczen medycznych
zapewnic¢ zrébwnowazony i w zakresie pediatrii na
powszechny dostep do $wiadczen oddziatach dzieciecych w
medycznych na terenie catego szpitalach na terenie
wojewddztwa lubuskiego. wojewddztwa lubuskiego”.
90. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego 10. Uzyskanie przez Gmine | Zmiane zapisu na str. 116 w pkt 10 Niewatpliwie status uzdrowiska to

systemu ochrony zdrowia. Str. 116

tagow statusu uzdrowiska.

Szanse, na: , Uzyskanie przez gmine
tagoéw i Lubniewice statusu
uzdrowiska”.

dodatkowy atut w systemie ochrony
zdrowia wojewddztwa lubuskiego
szczegdlnie w zakresie profilaktyki i
przeciwdziatania chorobom, jak
réwniez tzw. turystyki medycznej.
Nalezy jednak zaznaczy¢, ze oprocz
gminy Lagow starania o uzyskanie
statusu uzdrowiska czyni réwniez
miasto i gmina Lubniewice. Majac
na uwadze juz poczynione badania i
dziatania gminy Lubniewice w celu
uzyskania statusu uzdrowiska,
nalezy z duzym
prawdopodobienstwem zatozy¢, ze
w perspektywie najblizszych lat cel
ten zostanie osiggniety. Stad tez

Uwaga przyjeta.
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wprowadzenie ww. zapisu do LSOZ
2014-2020 wydaje sie by¢
uzasadnione.
91. Brak zapisu Brak zapisu Uwzglednienie specyfiki kierunku Umochnienie i utrzymanie kierunkow Uwaga odrzucona.
rozwoju szpitali ( np. okulistyka, rozwoju szpitali stanowi szanse
ortopedia). uzyskania przez pacjentéw pomocy
medycznej na najwyzszym Brak propozycji konkretnych
poziomie. zapis()w.
Rozwdj szpitali ujety jest w celu
strategicznym 2: Poprawa
efektywnosci funkcjonowania
systemu ochrony zdrowia.
92. Cel operacyjny 1.4 Brak zapisu Dopisac¢: ,Uwzglednienie rozwoju Starzenie sie spoteczenstwa oraz co | Uwaga odrzucona.
Dziatanie pkt. 3 geriatrii i zaktadow opiekunczo — za tym idzie zwiekszajgca sie liczba
str.123 leczniczych w szpitalach majgcych 0s6b starszych i przewlekle chorych, .
zielone zaplecze” uzasadnia potrzebe wsparcia i Proponowany zapis jest zbyt
" : . L A szczegotowy. Miesci sie on w
rozwoju geriatrii oraz zaktadow | : 1.4 kio
opiekunczo — leczniczych. celu operacyjnym 1.4, Klory
zostanie uzupetniony o uwagi nr
192-195.
Rozdz. 10 : Podsumowanie diagnozy Wysoki poziom - Takie zdefiniowanie mocnej strony Uwaga odrzucona.
BARTLOMIEJ 93. lubuskiego systemu ochrony zdrowia, Swiadczenia ustug nie znajduje potwierdzenia w
BARTCZAK Mocne strony, pkt. 2 medycznych w wigkszosci diagnozie lubuskiego systemu
BURMISTRZ MIASTA Str.114 placéwek opieki ochrony zdrowia a przeczg temu Brak propozyciji konkretnych
GUBINA zdrowotnej. dane np. o diugo$ci oczekiwania na | zapisow.
Swiadczenie zdrowotne
(Rozdz. 8, podrozdz.8.1, str. 103) Dostepnosé do ustug
medycznych i jako$¢ ich
Swiadczenia to odrebne
zagadnienia.
94. Rozdz. 10 : Podsumowanie diagnozy Dobrze rozwinieta sie¢ Nalezatoby jednoznacznie okresli¢ czy | Przy takim zapisie po stronie Uwaga czeéciowo przyjeta.

lubuskiego systemu ochrony zdrowia,
Mocne strony, pkt. 4
Str.114

szpitali

sie¢ szpitali na terenie woj. Lubuskiego
jest dobrze rozwinigta czy jednak
rozdrobniona i wymagajgca
reorganizacji i nie zapewniajgca
wszystkim mieszkancom wiasciwej
opieki medycznej.

mocnych stron zastanawia zawarty
w rozdz. 10:Podsumowanie
diagnozy lubuskiego systemu
ochrony zdrowia,

Stabe strony, pkt. 14, Str.115 zapis:
,Rozdrobnienie sieci szpitalnej.
Cze$c¢ szpitali znajduje sie w
mniejszych miastach, co moze
skutkowac potrzebg reorganizaciji i
ograniczeniem dostepu
mieszkancom mniejszych miast.”
Np. obecna sie¢ szpitali na terenie
powiatu krosnienskiego w znacznym
stopniu ogranicza mieszkafcom
Gubina dostep do opieki medyczne;.

Zapis w Roz.10:Podsumowanie
diagnozy lubuskiego systemu
ochrony zdrowia,

Stabe strony, pkt. 14

zostanie zmieniony na: ,W
wyniku reorganizacji szpitali w
mniejszych miastach moze dojs¢
do ograniczenia dostepnosci do
Swiadczen zdrowotnych dla
mieszkancow tych miast i okolic.”
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95. - - W catym projekcie strategii brak - Uwaga odrzucona.
odniesienia do skutkéw wdrozenia
dyrektywy 2011/24/UE Parlamentu W dniu 10.02.2014 r. na stronie
Europejskiego w/s stosowania praw internetowej Ministerstwa
pacjentow w transgranicznej opiece Zdrowia opublikowany zostat
zdrowotnej. . projekt ustawy o zmianie ustawy
W strategii ochrony zdrowia o $wiadczeniach opieki
przygranicznego wojewodztwa zdrowotnej finansowanych ze
lubuskiego powinna sie w jakiejs $rodkow publicznych, a takze
formie znalez¢ analiza skutkéw niektorych innych ustaw oraz
wdrozenia tej dyrektywy dla lubuskiego projekty rozporzadzen
systemu opieki zdrowotnej a takze dla wykonawczych do ww. ustawy
mieszkancow wojewodztwa. regulujgce kwestie wdrozenia w
Wojewodztwo Lubuskie graniczy z Polsce dyrektywy Parlamentu
Brandenburgig i nalezy zrobi¢ Europejskiego i Rady
wszystko, zeby w przypadkach 2011/24/UE w sprawie
zagrozenia umozliwi¢ korzystanie ze stosowania praw pacjentow w
szpitali bedgcych po 2 stronie granicy. transgranicznej opiece
Chodzi o sytuacje nagte — wszedzie zdrowotnej.
tam gdzie jest zagrozone zdrowie lub Projekt ustawy zawiera ocene
zycie. skutkdéw zaproponowanych w
ustawie regulacji wdrazajgcych
dyrektywe. Zawartg w projekcie
ocene skutkdw mozna odnies¢
do wojewodztwa lubuskiego.
Kwestia uregulowan dotyczgcych
mozliwosci udzielania swiadczen
pacjentom w stanach nagtych
(zagrozenia zdrowia lub zycia)
po obu stronach granicy jest
zwigzana z systemem
ratownictwa medycznego i lezy
w gestii Wojewody Lubuskiego.
Krystyna Sibinska | 96. Whnosimy o zastgpienie na str. 116 pkt. 9 | ,Budowa Roéwnomierny Podzielamy zdanie konsultanta

Poset na Sejm RP
i Przewodniczaca
Kota PO RP w
Gorzowie WIkp.

Wielospecijalistycznego
Centrum Pediatrii w Zielonej
Gorze”

rozwdj leczenia pediatrycznego w
jednostkach ochrony zdrowia w
wojewodztwie.

wojewodzkiego ds. pediatrii dr n.
med. Tomasza

Jarmolinskiego w sprawie
niedofinansowania oddziatéw
pediatrycznych w naszym
wojewodztwie. W trosce o potrzeby
zdrowotne dzieci istnieje
uzasadniona potrzeba
réwnomiernego dofinansowania i
wsparcia dla lecznictwa
pediatrycznego w catym regionie.
W petni zgadzamy sie w tym

Uwaga czesSciowo przyjeta.

Zapis dot. budowy
Wielospecijalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze
zostanie zmieniony na: ,Budowa
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Goérze”

Natomiast zapis dotyczacy
rozwoju pozostatych oddziatow
pediatrycznych w wojewodztwie

32




IMIE | NAZWISKO NR CZESC STRATEGII, DO KTOREJ ODNOSI SIE FRAGMENT TEKSTU TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS UZASADNIENIE UWAGI UWZGLEDNIENIE UWAGI
NAZW A PODMIOTU UWAGA (ROZDZIAL., PODROZDZIAL., PUNKT, STRATEGII,
NUMER STRONY) DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)
zakresie ze stanowiskiem Starostéw | znajdzie sie w rozdziale 3.8.5.
i Wicestarostow Wojewddztwa Ponadto w ,Szansach” zostanie
Lubuskiego. dopisany pkt 14 w brzmieniu
+,Rozwdj swiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dziecigcych w
szpitalach na terenie
wojewoddztwa lubuskiego”.
97. - Wnosimy o wpisanie budowy Potrzeba budowy Centrum byta Uwaga odrzucona.
Centrum Onkologii w Gorzowie WIkp. | zgtaszana 2 lata temu i poparta
na listg kluczowych inwestycji podpisami 7,5 tys. mieszkafncow W sprawie zrodet finasowania
finansowanych bezposrednio wojewodztwa. inwestycji: konsultacje projektu
z Regionalnego Programu Finansowanie inwestycji z RPO Lubuskie 2020 zostaty
Operacyjnego. Regionalnego Programu zakonczone.
Operacyjnego jest gwarancjg
poprawy ) Kwestie finansowania inwestycji
lecznictwa onkologicznego w kluczowych dla wojewoédztwa
regionie, co wychodzi naprzeciw - -
rzadowej strategii, zgodnie z zostang dopisane w rozdziale
ktorg leczenie chordb 12.4.5.
onkologicznych stanowi priorytet
dziatania wladz publicznych w Zapis dotyczgcy inwestyciji
dziedzinie ochrony zdrowia. zostanie wprowadzony w celu
operacyjnym 2.2 w Dziataniu 6 w
brzmieniu ,(...) utworzenie
Osrodka Radioterapii w
Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewddzkim w Gorzowie Wikp.
Sp. z 0.0. docelowo jako cze$ci
Gorzowskiego Centrum
Onkologii oraz rozbudowa
Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
Wojewddzkim w Zielonej Gérze).
Bozenna Telec 98. Strona 107 * dodac¢: utrudniony dostep do Na terenie Wojewddztwa

Konsultant
Wojewodzki w
Dziedzinie
Medycyny Pracy

pkt 9 ,Opinie konsultantow
wojewddzkich”

9.1. ,Opinie w zakresie dostepnosci do
Swiadczen zdrowotnych” (strona 107-
108)

Swiadczen zdrowotnych z zakresu
medycyny pracy

Lubuskiego wystepujg braki kadry
lekarzy specjalistow medycyny
pracy.

Naturalny proces starzenia sie kadry
lekarskiej, i zmniejszone
zainteresowanie specjalizacjg
powodujg utrudnienia w dostepie do
Swiadczen z zakresu medycyny
pracy. 70% kadry specjalistow

Uwaga przyjeta.

Zapis zostanie uzupetniony o
opinie konsultanta w dziedzinie
medycyny pracy.
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skupionych jest w Gorzowie i
Zielonej Gorze.
Braki specjalistdw medycyny pracy
wystepujg praktycznie we
wszystkich powiatach co powoduje
wydtuzenie czasu oczekiwania
pracownikdéw na badania
profilaktyczne oraz ograniczenie
dziatan lekarskich tylko do badan
profilaktycznych a pomija sie ocene
narazenia zawodowego i wizytacje
stanowisk pracy.
99. Strona 109 - - * doda¢ : medycyna pracy Braki kadry specjalistow medycyny Uwaga przyjeta.
pkt 9 ,Opinie konsultantéw wojewddzkich” ,» braki kadry specjalistow medycyny pracy powodujg zanizenie poziomu
9.2 Opinie w zakresie poziomu pracy powodujg zanizenie poziomu jakosci udzielanych $wiadczen, ktére Zapis zostanie uzupetniony o
udzielanych swiadczen jakosci udzielanych Swiadczen ogranicza si¢ do niezbednego opinie konsultanta w dziedzinie
ograniczonych do niezbednego minimum. Czesto badania medycyny pracy.
minimum oraz wykonanych czesto z profilaktyczne pracownikow
przekroczeniem kompetencji wykonywane sg z przekroczeniem
kompetencji zawodowych. Pomija
sie dziatania profilaktyki zagrozen
zawodowych jakimi sg ocena
narazenia zawodowego m.in. na
podstawie wizytacji stanowisk pracy.
Nie prowadzi sie programow
promocji zdrowia i profilaktyki choréb
zawodowych.
100. Strona 109 - * doda¢: medycyna pracy Braki kadry specjalistow medycyny Uwaga przyjeta.
pkt 9 ,Opinie konsultantow wojewddzkich” ,podjac dziatania na rzecz pracy sg zagrozeniem dla zdrowia
9.3. Opinie w zakresie kadry medycznej zwiekszenia kadry specjalistéw 0s6b pracujgcych w naszym Zapis zostanie uzupetniony o
medycyny pracy w wojewddztwie wojewodztwie. Braki specjalistow w opinie konsultanta w dziedzinie
lubuskim poprzez zachecanie do jednostce akredytowanej w WOMP medycyny pracy.
pojecia specjalizacji w tej dziedzinie w Gorzowie sg zagrozeniem dla
oraz stworzenie lepszych warunkéw | poziomu ksztatcenia przysztych
organizacyjnych do prowadzenia specjalistow.
stazy lekarskich w jednostkach Problemy lokalowe WOMP w
akredytowanych” Zielonej Gorze ograniczajg
mozliwosci przyjecia wigkszej liczby
chetnych na specjalizacje.
101. Strona 110 Uwaga zawierajgca opinie w | * doda¢: medycyna pracy Baza szkoleniowa jej wyposazenie

pkt 9 ,Opinie konsultantéw wojewddzkich”

9.3. Opinie w zakresie infrastruktury

sprawie infrastruktury
odnosi sie konkretnie do
strony 124 gdzie dziatania
dotyczace wyposazenia w
sprzet medyczny oraz
zamiang lub modernizacje
lokalu powinno umiesci¢ sie
w Celu operacyjny 2.3.
,Optymalizacja

1) podjg¢ dziatania rozwigzujgce
problemy lokalowe bazy szkoleniowej
WOMP w Zielonej Gorze,

2) wyposazy¢ placowki szkoleniowe
WOMP w Gorzowie i Zielonej Gérze w
wysokiej jakosci sprzet specjalistyczny
do diagnostyki choréb zawodowych i

jest niezbedna do prowadzenia
szkolen na wysokim poziomie. Jest
zachetg do pozyskania wigkszej
liczby lekarzy chcacych
specjalizowac¢ sie w dziedzinie
medycyny pracy.

Konieczne jest wdrozenie Systemu
informatycznego obstugujacego
medycyne pracy, kitéry radykalnie

Uwaga czesSciowo przyjeta.

Zapis zostanie uzupetniony o
uwagi dotyczace infrastruktury
(problemy lokalowe i
doposazenie placéwek
szkoleniowych).
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wykorzystania $rodkéw parazawodowych wykorzystujgc rézni sie od systeméw stosowanych
finansowych Srodki z Europejskiego Funduszu w E-zdrowie.
przeznaczonych na ochrone | Rozwoju Regionalnego na realizacje Problemem WOMP w Zielonej
zdrowia” i powinna byé ukierunkowanych dziatan w ramach Gorze jest nieuregulowane prawo
dodana do , Dziatan pkt 3” | Zintegrowanych Inwestycji witasnosci budynku, mata ilosé
Terytorialnych , Obszary Strategicznej | gabinetow lekarskich i ich mata
Interwencji, powierzchnia, brak sali szkoleniowej.
3) wdrozyé do Systemu E-zdrowie
specjalistyczny system obstugi
medycyny pracy dla obu WOMP-6w
(system informatyczny do obstugi
medycyny pracy rézni sie od innych
systemow stosowanych w ochronie
zdrowia).
4) wykorzysta¢ dodatkowe zewnetrzne
zrodia finansowania” ( np. z
Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego na realizacje
ukierunkowanych dziatan w ramach
Zintegrowanych Inwestycji
Terytorialnych , Obszary Strategicznej
Interwenciji),
do rozwoju dziatalnosci szkoleniowe;j
i rozwoju bazy lokalowej WOMP w
Zielonej Goérze ( zmiana lokalu lub
rozbudowa i modernizacja po
uregulowaniu prawa wfasnosci)”
102. | Strona 125 - doda¢ do tresci tytutu W tym | Naktadanie sie szkodliwych Uwaga odrzucona.
srodowiska pracy” czynnikéw Srodowiska zycia na
Cel strategiczny 3: ,Zwiekszenie szkodliwe czynniki srodowiska pracy Proponowany zapis miesci sic w
bezpieczenstwa zdrowotnego poteguje ich dziatanie i prowokuje celu operacyjnym 4.1:
spoteczenstwa” do zwigkszenia zachorowan na Profilaktyka z drowotna w
choroby zawodowe i parazawodowe. Dziataniu 1: Wdrazanie
w Celu operacyjnym 3.2. ,Ograniczanie Profilaktyczne programy zdrowotne specjalistyc.znych programéw
negatywnych skutkéow Zdrowotnych ukierunkowane na srodowisko Zdrowotnych majacych na celu
narazenia na szkodliwe czynniki fizyczne, pracy majg najwiekszy wptyw na Kontrolowanie czynnikow ryzyka
chemiczne i biologiczne rodowiska’ zdrowie pracownikow i profilaktyke | 0t o e e
rozszerzyé tre$é o wyrazy zagrozen zawodowych. narazonych.
103. W Celu strategicznym 12. ,Wdrazanie i - W pkt 12.2. ,Zarzgdzanie procesem WOMP w Zielonej Gérze w roku

ocena wynikéw realizacji Strategii” w pkt
12.2. ,Zarzadzanie procesem wdrazania
Strategii” do sktadu Lubuskiej Rady
Zdrowia powotac przedstawicieli
,Lubuskiego Forum na rzecz promowania
zdrowia pracujgcych” tj. WOMP w
Zielonej Gérze (inicjator utworzenia

wdrazania Strategii” do skfadu
Lubuskiej Rady Zdrowia powotaé
przedstawicieli ,Lubuskiego Forum na
rzecz promowania zdrowia
pracujgcych” t. WOMP w Zielonej
Gorze (inicjator utworzenia Forum) i
Okregowego Inspektora Pracy.

2004 zainicjowat utworzenie
Lubuskiego Forum na rzecz
promowania zdrowia w miejscu
pracy. W skfad Forum weszli m.in.
Marszatek i Wojewoda Lubuski,
Okregowy Inspektor Pracy i,
Inspektor Sanitarny, OIPIP, ZNP,

Uwaga odrzucona.

Przedstawiciele Forum m.in.
Marszatek Wojewddztwa
Lubuskiego, Wojewoda Lubuski,
Wojewddzki Inspektor Sanitarny,
OIPIP - sg cztonkami Lubuskiej
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Forum) i Okregowego Inspektora Pracy.

ZUS, Kurator Oswiaty,
Przedstawiciel Zwigzkéw
Pracodawcéw i Pracownikow.

Rady Zdrowia. Oznacza to, ze
moga jednoczesnie
reprezentowac Forum.

WIELOSPECJALISTYC
ZNY SZPITAL
WOJEWODZKI W
GORzZOWIE WLKP.
SP.Z0.0.

104.

Rozdziat 9.Opinie konsultantéw
wojewodzkich

Podrozdziat 9.4. Opinie w zakresie
infrastruktury

Strona 110

Brak zapisu

Utworzenie w ramach Oddziatu
Chirurgii Ortopedycznej i Urazéw
Narzadu Ruchu Szpitala w Gorzowie
WIkp. Pododdziatu Ortopedii
Geriatrycznej z salg intensywnego
nadzoru medycznego i salg
rehabilitacji oraz dostosowaniem
oddziatu do pacjentow geriatrycznych.

Ze wzgledu na starzenie sie
spoteczenstwa za istotny brak
strategii uwaza sig catkowite
pominiecie problemow wzrastajgcej
ilosci ztaman u os6b 65+.

Uwaga odrzucona.

Przedstawione w projekcie LSOZ
opinie konsultantéw
wojewodzkich w ochronie
zdrowia za 2012 rok zostaty
zebrane i przekazane przez
Wydziat Zdrowia LUW w
Gorzowie WIkp.

Projekt LSOZ zwraca uwage na
potrzeby pacjentow
geriatrycznych w celach
strategicznych 1: Dostosowanie
opieki zdrowotnej do dynamiki
dtugookresowych trendéw
demograficznych i
epidemiologicznych oraz 2: 2.
Poprawa efektywnosci
funkcjonowania systemu ochrony
zdrowia.

105.

Rozdziat 9. Opinie konsultantéw
wojewoddzkich

Podrozdziat 9.4. Opinie w zakresie
infrastruktury

Strona 110

Brak zapisu

Utworzenie Osrodka psychiatrycznego
dla dzieci i mfodziezy.

1.

2.

Utworzenie Dziennego Oddziatu
Psychiatrycznego.

Poszerzenie bazy Oddziatu
Detoksykacyjno-Odwykowego i
Srodkéw Psychoaktywnych

IV Gorzowie WIkp. brak jest jednostek,
ktore realizowatyby $wiadczenia
psychiatryczne stacjonarne dla
dzieci i mtodziezy, dla dorostych w
trybie dziennym i dla os6b
uzaleznionych nie tylko od
alkoholu ale innych substanciji
psychoaktywnych. Oddziat
Detoksykacyjno-Odwykowy liczy 6
t6zek, co na potnocng czesé
wojewoddztwa jest zdecydowanie
za mato, z uwagi na zwiekszajgca
sie ilos¢ pacjentéw z problemami
uzaleznienia od substanciji
psychoaktywnych. Utworzenie
Dziennego Oddziatu
psychiatrycznego pozwoli
pacjentom na kontynuacje terapii
podjetej w trakcie pobytu w
oddziatach stacjonarnych
psychiatrycznych Szpitala.

Uwaga odrzucona.

Przedstawione w projekcie LSOZ
opinie konsultantéw
wojewddzkich w ochronie
zdrowia za 2012 rok zostaty
zebrane i przekazane przez
Woydziat Zdrowia LUW w
Gorzowie WIkp.

Proponowany zapis powinien
zosta¢ uwzgledniony przy
aktualizacji Regionalnego
Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego dla Wojewddztwa
Lubuskiego.

36




IMIE | NAZWISKO NR CZESC STRATEGII, DO KTOREJ ODNOSI SIE FRAGMENT TEKSTU TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS UZASADNIENIE UWAGI UWZGLEDNIENIE UWAGI
NAZW A PODMIOTU UWAGA (ROZDZIAL., PODROZDZIAL., PUNKT, STRATEGII,
NUMER STRONY) DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)
106. | Rozdziat 9. Opinie konsultantéw Zwigkszenie kontraktu dla Zwiegkszenie kontraktéow dla Oddziatu Istnieje zwiekszone Uwaga czgéciowo przijta
wojewddzkich Lubuskiego Osrodka Neurochirurgii i Neurotraumatologii zapotrzebowanie na ustugi
Podrozdziat 9.6 Opinie w zakresie Neurochirurgii w Gorzowie WIkp. neurochirurgiczne takze w pétnocnej . . Co
kontraktow zawieranych z NFZ w Gorzowie WIkp. czesci wojewddztwa lubuskiego, Zapis zostanie zmieniony:
Strona 112 gorzowski oddziat byt Lheurochirurgia (wskazane
dosprzetowiony i stale generuje Zwiekszenie kontraktu dla
bardzo duze nadwykonania. Lubuskiego Osrodka
Neurochirurgii i
Neurotraumatologii w Zielonej
Gorze oraz Oddziatu
Neurochirurgii i
Neurotraumatologii w
Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewodzkim w Gorzowie
Wikp. Sp. z0.0.)”
107. | Rozdziat 9. Opinie konsultantow Nowatorskie terapie i Wdrozenie i rozwdj metod radiologii Réwnomierne wdrozenie metod Uwaga odrzucona.
wojewddzkich zabiegi operacyjne. interwencyjnej w leczeniu choréb radiologii interwencyjnej i technik
Podrozdziat 10. Podsumowanie diagnozy naczyniowych mézgu i technik matoinwazyjnych pozwala na Zapis zbyt szczegdtowy. Zawiera
lubuskiego systemu ochrony zdrowia. matoinwazyjnych w neurochirurgii z skuteczne leczenie zwlaszcza w sie w celu operacyjnym 2.1:
Strona 114 realizacjg programoéw szkoleniowych w | chorobach naczyniowych mézgu. Poprawa jakosci ustug
obu szpitalach wojewddzkich. Wymagania w tym zakresie sg medycznych.
jednym z warunkoéw akredytacji
oddziatéw neurochirurgicznych.
108. Rozdziat 3. Struktura populacji Brak zapisu Przystosowanie systemu leczenia - Uwaga odrzucona.
Podrozdziat 3.8 Sytuacja zdrowotna nerkozastepczego i bazy sprzetowej
Punkt 3.8.3. Struktura do dializowania coraz wigkszej ilo$ci Zapisy zbyt szczeg6towe,
niepetnosprawnosci ludzi w podesztym wieku. zawierajg sie w celu
Strona 31 Z mozliwoscig stosowania dializy operacyjnym 1.4: Poprawa
otrzewnowej tzw. domowej (wymiany Jjakosci i skutecznosci opieki
wykonywane w domu pacjenta przez sprawowanej nad osobami
pielegniarke). starszymi.
109. Rozdziat 3. Struktura populacji Brak zapisu Konieczno$¢ odbudowania systemu W pdinocnej czesci wojewddztwa Uwaga czgéciowo przngta,
Podrozdziat 3.8 Sytuacja zdrowotna diagnostyki i leczenia choréb brak Oddziatu Zakaznego,
Punkt 3.8.6. Epidemiologia choréb zakaznych w pétnocnej czesci utrudniony dostep do leczenia Proponowane zapisy zostang
zakaznych wojewddztwa. szpitalnego, diagnostyka i leczenia | ywzglednione w analizie SWOT
Strona 57 ambulatoryjne - jedna Poradnia w tabeli dot. Stabych stron w
Choréb Zakaznych i Choréb kolejnym punkcie jako: , Brak
Watroby. mozliwosci diagnostyki i leczenia
choréb zakaznych w potnocnej
czesci wojewodztwa.”
110. Rozdziat 2 Spdjnos¢ Lubuskiej Strategii Brak zapisu Realna ocena w zakresie leczenia Prognozowana gtéwna przyczyna Uwaga odrzucona.

Ochrony Zdrowia na lata 2014 - 2020 z
regionalnymi, krajowymi i europejskimi
dokumentami strategicznymi.

nerkozastepczego wszystkimi
dostepnymi metodami (HD, DO,
przeszczep).

zgonow choroby cywilizacyjne
(uktadu krgzenia, cukrzyca), czes¢
tych chorych w przebiegu choréb

Brak mozliwosci zmian zapiséw
w dokumentach strategicznych
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Strona 8 podstawowych ma przewlekta juz istniejgcych.
niewydolnos¢ nerek wymagajgca
leczenia nerkozastepczego.
111. Rozdziat 6. Zasoby ochrony zdrowia Brak zapisu Brak strategii pozyskiwania i szkolenia | - Uwaga odrzucona.
Podrozdziat 6.1 Kadra medyczna pielegniarek na poziomie licencjackim.
Na Wydziale Pedagogiki,
Socjologii i Nauk o Zdrowiu
Uniwersytetu Zielonogdrskiego
od 2008 r. odbywa si¢
ksztatcenie | stopnia na kierunku
Pielegniarstwo.
112. | Rozdziat 6. Zasoby ochrony zdrowia Brak zapisu 1.Uniwersytet Zielonogorski nie - Uwaga czesciowo przyjete
Podrozdziat 6.1 Kadra medyczna posiada bazy w zakresie teoretycznych
Punkt 6.1.1. Kierunek lekarski zaktadéw medycznych, nie ma Brak propozyciji konkretnych
Strona 69-72 réwnego zaplecza klinicznego. zapisow.
Skutkiem tego bedzie stabe - Prace planistyczne zmierzajace
przygotowanie teoretyczne i kliniczne do utworzenia kierunku
absolwentow. Proponujemy lekarskiego trwajg zaréwno na
rozwazenie mozliwosci utworzenia _ Uniwersytecie Zielonogérskim,
bazy dydaktycznej réwniez w oparciu o jak i w Szpitalu Wojewodzkim w
istniejgce juz zaktady w Akademii Zielonej Gorze.
Wychowania Fizycznego w Gorzowie - W Rozdziale 10 w tabeli dot.
WIkp. szans i zagrozen w czesci
2. Szkolenie studentéw medycyny w ,Szanse” zostanie dopisana
Zielonej Gérze nie daje gwarancji, ze informacja: , Tworzenie
podejmq oni prace w wojewodztwie warunkow zachecajacych kadre
lubuskim. Tanszym sposobem lekarska do pracy i zamieszkania
pozyskiwania lekarzy jest stworzenie na terenie wojewodztwa
dobrych warunkéw pracy i ptacy i lubuskiego”.
mozliwos$¢ dalszego rozwoju
zawodowego - specjalizacji a tym
samym miodzi lekarze zamieszkiwali
wojewoddztwo lubuskie.
113. Rozdziat 8. Strategia kontraktowania Brak zapisu 1. Wprowadzenie systemu opieki Uwaga odrzucona.
Swiadczen zdrowotnych przez LOW NFZ kompleksowej (skierowania z poradni
Podrozdziat 8.1. Dtugos¢ oczekiwania na specjalistycznej do innej poradni Proponowane zapisy zawierajg
Swiadczenie zdrowotne specjalistycznej, termin oczekiwania sie w celu strategicznym 2:
Strona 103 do 2 tygodni). o Poprawa efektywnosci
2. Wyposazenie gabinetow funkcjonowania systemu ochrony
specjalistycznych w aparaty USG - zdrowia.
mozliwa szybka diagnostyka
(likwidacja kolejek w pracowniach
USG).
114. | Rozdziat 3. Charakterystyka populacji Tabela 8 Brak wyodrebnienia liczby samobéjstw | Koniecznym uwzglednienie Uwaga przyjeta.

Podrozdziat 3.5 Zgony ogétem
Strona 20

jako przyczyny zgonu fatszuje liczbe
zgonow z powodu zaburzen
psychicznych, co w efekcie prowadzi
do nieprawidtowych nastepnych

samobdjstw jako przyczyn zgonu w
tabl. nr 8

Liczba samobdjstw jako jedna z
przyczyn zgonow zostanie
uwzgledniona w Tabeli nr 7
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wnioskow (zgodnie ze statystykg GUS).
115. Rozdziat 3. Charakterystyka populac;ji Komentarz pod tabelg nr 21 | W komentarzu pisze sie o nieznacznej | Po uwzglednieniu liczby samobdjstw Uwaga odrzucona.
Podrozdziat 3.8 Sytuacja zdrowotna liczbie zgondéw z powodu zaburzen jako przyczyn zgonoéw zmieni sie
Punkt 3.8.4 Zdrowie psychiczne psychicznych — brak odniesienia do kierunek profilaktyki Szczegbtowa analiza moze
Strona 35 liczby samobojstw zostaé przeprowadzona przy
aktualizacji Regionalnego
Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego dla Wojewddztwa
Lubuskiego na lata 2012 — 2015,
ktory zostat przyjety przez
Sejmik Wojewodztwa
Lubuskiego Uchwatg Nr
XXXIV/359/13 z dnia 18 lutego
2013 roku.
116. Rozdziat 3. Charakterystyka populaciji Tabela 22, ostatni wers Brak sprecyzowania o jakie Ujednolicenie ilosci t6zek

Podrozdziat 3.8 Sytuacja zdrowotna
Punkt 3.8.4Zdrowie psychiczne
Strona 35

dotyczacy leczenia
uzaleznien

uzaleznienia chodzi — 15 tozek,
wczesniej chodzi o 15 f6zek; wczesniej
wymieniono t6zka terapii uzaleznienia
od alkoholu (115) oraz terapii
uzaleznien od substancji
psychoaktywnych (60)

terapeutycznych dla oséb
uzaleznionych

Uwaga odrzucona.

Oddziat leczenia uzaleznien
(kod 4740,15 16zek) funkcjonuje
w NZOZ Osrodek Terapii
,Horyzont Bis” w Kros$nie
Odrzanskim i pod takim kodem
jest wpisany do Rejestru
Podmiotéow Wykonujacych
Dziatalnos$¢ Lecznicza.

Zgodnie z Rozporzgdzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 17 maja
2012r. w sprawie systemu
resortowych kodow
identyfikacyjnych oraz
szczegbtowego sposobu ich
nadawania (Dz.U.12.594 z dnia
28 maja 2012r.) kod 4740

to ,oddziat, o$rodek leczenia
uzaleznien”.

Z uzgodnienia telefonicznego

z podmiotem leczniczym wynika,
ze w oddziale dominujg
uzaleznienia od alkoholu, ale sg
réwniez leczone inne
uzaleznienia. Trudno
zakwalifikowa¢ caty oddziat

do rodzaju uzaleznien.
Wykorzystanie t6zek na oddziale
leczenia uzaleznien (4740) -
5,6% jest niskie z powodu braku
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kontraktu z LOW NFZ (wykazano
tylko pacjentéw komercyjnych).
117. Rozdziat 3. Charakterystyka populac;ji Komentarz pod tabelg 27 Baza placéwek leczenia uzaleznien od | Swiadczenie ustug dla innych Uwaga przyjeta.
Podrozdziat 3.8 Sytuacja zdrowotna substancji psychoaktywnych jest wojewodztw powoduje mylny obraz
Punkt 3.8.4 Zdrowie psychiczne znacznie wigksza niz minimalna posiadania zbyt duzej ilosci t6zek
Strona 40 zalecana dla wojewddztwa lubuskiego. | leczenia uzaleznien od substanc;ji
Wynika to jednak ze $wiadczenia ustug | psychoaktywnych w naszym
dla innych wojewddztw — konieczne wojewodztwie.
jest dodanie komentarza na ten temat.
118. Rozdziat 3. Charakterystyka populaciji Tabela nr 27 Podana liczba miejsc w hostelu w Liczby powinny by¢ identyczne Uwaga odrzucona.
Podrozdziat 3.8 Sytuacja zdrowotna 2012 r. dla os6b uzaleznionych (61)
232&;3480.4 Zdrowie psychiczne \r:\;etazbgez?idrz]fzszle(z;;odanq liczbg miejsc Na terenie woj. lubuskiego
w 2012r. byto tacznie 61 tozek
w hotelach, w tym 47 t6zek (kod
oddziatu 2726) w opiece
stacjonarnej oraz 14 t6zek (kod
2720 - 2727) w ambulatoryjnej
specjalistycznej opiece
zdrowotnej.
Tabela nr 22 str. 37 dotyczy
dziatalno$ci oddziatéw
stacjonarnych, w zwigzku z tym
wykazano 47 t6zek (kod 2726)
w opiece stacjonarnej,
a w tabeli 27 str. 40 ujeto
dodatkowo réwniez 14 t6zek
(kod 2720 - 2727) z
ambulatoryjnej specjalistycznej
opieki zdrowotnej.
119. Rozdziat 6.2 Lecznictwo stacjonarne Tabela 53, punkt ,leczenie | Wykorzystane tézka w 2012 podano Ustalenie kierunku restrukturyzacji Uwaga odrzucona.

Podrozdziat 6.2.1 L6zka rzeczywiste i ich
wykorzystanie
Strona 84

uzaleznien”

jako 5,6% - brak jasnosci o jaki oddziat
chodzi

tozek

Oddziat leczenia uzaleznien
(kod 4740) funkcjonuje w NZOZ
Osrodek Terapii ,Horyzont Bis”
w Krosnie Odrzanskim i pod
takim kodem jest wpisany do
Rejestru Podmiotow
Wykonujgcych Dziatalnos¢
Lecznicza.

Zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 17 maja
2012r. w sprawie systemu
resortowych kodow
identyfikacyjnych oraz
szczegbtowego sposobu ich
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nadawania (Dz.U.12.594 z dnia
28 maja 2012r.) kod 4740
to ,oddziat, osrodek leczenia
uzaleznien”.
Z uzgodnienia telefonicznego
z podmiotem leczniczym wynika,
ze w oddziale dominujg
uzaleznienia od alkoholu, ale sg
réwniez leczone inne
uzaleznienia. Trudno
zakwalifikowa¢ caty oddziat
do rodzaju uzaleznien.
Wykorzystanie t6zek na oddziale
leczenia uzaleznien (4740) -
5,6% jest niskie z powodu braku
kontraktu z LOW NFZ (wykazano
tylko pacjentéw komercyjnych).
120. Rozdziat 9. Opinie konsultantéw Opinie w zakresie W dziedzinie psychiatrii konieczna jest | Niedoszacowanie wartosci Uwaga przyjeta.
wojewoddzkich kontraktéw zawieranych z inna wycena punktu do wartosci Swiadczen psychiatrycznych
Podrozdziat 9.6 Opinie w zakresie NFz minimalnej 13 zt za punkt; zgodnie z powoduje systematyczne zadituzanie | zapisy zostang uzupetnione o
kontraktow zawieranych z NFZ zapisami Narodowego Programu sig placéwek oferujgcych uwagi konsultanta
Strona 112-113 Ochrony Zdrowia Psychicznego hospitalizacje psychiatryczng, mimo | wojewodzkiego w dziedzinie
koniecznym jest zwigkszenie udziatu inflacji nie zmieniano wartosci psychiatrii.
psychiatrii w ogélnym planie NFZ do punktu od kilku lat
5,0%
121. | Rozdziat Wdrazanie i ocena wynikow Wskaznik zgonéw wedtug W definicji doda¢ oprécz zgonéw z Pozwoli to wnioskowa¢ o jakosci Uwaga odrzucona.
realizacji Strategii przyczyn powodu choréb uktadu krazenia oraz zycia i po$rednio o zdrowiu
Podrozdziat 12.3 Monitoring Strategii nowotworéw — wskaznik liczby psychicznym P B
Punkt 12.3.2.Wskazniki oceny efektow samobojstw. llos¢ gtownych wskaznikow
realizacji strategii, Strona 133 og’ranlczono do zamkmgtej listy,
ktéra powstata w oparciu
o ,Krajowy Raport o Rozwoju
Spotecznym”, ,Wskazniki
zrébwnowazonego rozwoju dla
Polski”.
122. Rozdziat 6. Zasoby ochrony zdrowia Brak zapisu Bezzasadne jest, ze nie ujeta w Uwaga odrzucona.

Podrozdziat 6.2 Lecznictwo stacjonarne
Strona 78

analizie jest duza jednostka Szpital
MSW w Zielonej Gorze, ten btad jest
powtarzany od lat, a Szpital MSW i
jego poradnie zabezpieczajg te sama
populacje co Szpital Wojewddzki w
Zielonej Gérze. Praca wobec tego nie
nadaje sie do analiz poréwnawczych
co do dostepnosci i poziomu ustug
miedzy poszczegolnymi czesciami
regionu.

Przedstawione dane sg zgodne z
otrzymanym materiatem
zrodtowym z Lubuskiego Urzedu
Wojewddzkiego w Gorzowie
Wikp.

Zgodnie z Programem Badan
Statystycznych Statystyki
Publicznej, jednostki utworzone
przez MSW nie sg objete
sprawozdawczoscig przez
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wojewode, lecz przez statystyki
resortowe MSW.

123.

Rozdziat 6. Zasoby ochrony zdrowia
Podrozdziat 6.2 Lecznictwo stacjonarne
Punkt 6.2.1.

Strona 79

W tabeli sg dane nie wiadomo skad o
wykorzystaniu t6zek
endokrynologicznych i
gastroenterologicznych, w kazdym
razie poziom 40-60% nie dotyczy
zapewne Szpitala w Gorzowie, chyba
ze gdzie$ jest wykorzystanie zerowe i
stad taka Srednia

Uwaga odrzucona.

Dane i analizy ujete w
Podrozdziale 6.2 projektu LSOZ
dot. dziatalnosci oddziatéw opieki
stacjonarnej opracowane zostaty
m.in. na podstawie sprawozdan
Mz-29 sporzgdzonych przez
poszczegdlne szpitale. Oddziaty
zostaty wykazane wg kodow
(m.in. 4030 - oddziat
endokrynologiczny, 4050 -
oddziat gastroenterologiczny)
zgodnych z rozporzgdzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 17 maja
2012 w sprawie systemu
resortowych kodow
identyfikacyjnych oraz
szczegdtowego sposobu ich
nadawania (Dz.U. 12.594 z dnia
28 maja 2012r.)

Oddziaty: endokrynologiczny i
gastroenterologiczny zostaty
wykazane w sprawozdaniu tylko
przez jeden podmiot leczniczy.
Szpital w Gorzowie WIkp., nie
posiada wyodrebnionych
komorek organizacyjnych z
kodami: 4030 - oddziat
endokrynologiczny i 4050 -
oddziat gastroenterologiczny.

124.

Rozdziat 9. Opinie konsultantéw
wojewodzkich

Podrozdziat 9.4. Opinie w zakresie
infrastruktury

Strona 110.

Brak zapisu

W zakresie hipertensjologii przywréci¢
i poszerzy¢ dziatalnos¢ w zakresie
angiologii zabiegowej, poszerzanie i
stentowanie tetnic nerkowych,
odnerwianie tetnic nerkowych, powrét
do oznaczania w haszym szpitalu
parametréw hormonalnych
koniecznych do diagnostyki
nadcisnienia wtdérnego.

W zakresie endokrynologii —
podtrzymanie rozwoju chirurgii
endokrynologicznej, wprowadzenie
badan srédoperacyjnych tarczycy,
rozwinigcie dziatalnosci zaktadu
medycyny nuklearnej poprzez

Uwaga odrzucona.

Zapis zbyt szczegotowy.

Przedstawione w projekcie LSOZ
2014-2020 opinie konsultantow
wojewddzkich w ochronie
zdrowia za 2012 rok zostaty
zebrane i przekazane przez
Wydziat Zdrowia LUW w
Gorzowie WIkp.

Proponowany zapis zawiera sie
w celu 2.1 Poprawa jako$ci ustug
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UZASADNIENIE UWAGI

UWZGLEDNIENIE UWAGI

formalne powigzanie go z oddziatem
choréb wewnetrznych i endokrynologii
oraz poszerzenie oferty o pododdziat
terapii radioizotopowej z mozliwoscig
leczenia uzupetniajacego raka tarczycy
na miejscu oraz leczenie gorgcymi
analogami somatostatyny lub innymi
izotopami w warunkach hospitalizacji i
izolacji chorych do czasu spadku
promieniowania po podaniu duzych
dawek izotopow.

W zakresie endoskopoii — rozbudowa
centrum endoskopii z endoskopia
zabiegowa oraz endosonografia z
endosonografig zabiegowa.

medycznych.

125.

Rozdziat 9. Opinie konsultantéw
wojewodzkich

Podrozdziat 9.4. Opinie w zakresie
infrastruktury

Strona 110.

Brak zapisu

W wojewddztwie Lubuskim nie ma
mozliwosci przeprowadzenia
przeszczepu szpiku i z tego powodu
chorzy zmuszeni sg korzystac¢ z
innych osrodkéw (o czym pisat tez
konsultant wojewddzki). Planowanie
takiej formy leczenia w przysziosci
wymagato by catkowicie innych
rozwigzan ,lokalowych” — czyli tak
naprawde wybudowania nowego
oddziatu lub tez przynajmniej odcinka
przeszczepowego i nowego zaplecza
laboratoryjnego.

Roéwniez wydaje sie, ze liczba
pacjentow z chorobami krwi jest
wyraznie niedoszacowana. Mysle, ze
czesc¢ chorych hematologicznych jest
potagczona z grupg pacjentow
yonkologicznych” — ale pomimo to i tak
dane te moga da¢ mylny obraz, ze na
choroby hematologicznie umiera
rocznie (wg tej tabeli) kilka osob.
L.Pozostaje rowniez problem Akademii
Medycznej planowanej w Zielonej
Gorze - w dokumencie tym nic nie ma
na temat klinicznego oddziatu
hematologicznego.

Uwaga odrzucona.

Przedstawione w projekcie LSOZ
opinie konsultantéw
wojewoddzkich w ochronie
zdrowia za 2012 rok zostaty
zebrane i przekazane przez
Wydziat Zdrowia LUW w
Gorzowie WIkp.

W Zielonej Gérze planowane jest
uruchomienie kierunku
lekarskiego na Wydziale
Pedagogiki, Socjologii i Nauk o
Zdrowiu Uniwersytetu
Zielonogorskiego, ktéry na
obecnym etapie przygotowan nie
zaklada podziatu na
specjalizacje medyczne.

126.

Rozdziat 6 Zasoby ochrony zdrowia
Podrozdziat 6.2. Lecznictwo stacjonarne
Strona 78

Brak zapisu

Poszerzenie zakresu kontraktu i ustug
o diabetologie, wprowadzi¢
kompleksowe leczenie z wdrazaniem i
kontrola pomp insulinowych, centrum
leczenia stopy cukrzycowe;j.

Uwaga odrzucona.

Brak propozycji konkretnych
zapisow.

W podrozdziale 6.2 nie ma
zapiséw dotyczacych kontraktow

43




IMIE | NAZWISKO
NAZW A PODMIOTU

NR

CZESC STRATEGII, DO KTOREJ ODNOSI SIE
UWAGA (ROZDZIAL, PODROZDZIAL, PUNKT,
NUMER STRONY)

FRAGMENT TEKSTU
STRATEGI,

DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)

TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS

UZASADNIENIE UWAGI

UWZGLEDNIENIE UWAGI

— w zadnej z dziedzin
medycznych.

127.

Rozdziat 6 Zasoby ochrony zdrowia
Podrozdziat 6.2. Lecznictwo stacjonarne
Strona 79

Tabela 49

W tabeli sg dane nie wiadomo skad o
wykorzystaniu t6zek
endokrynologicznych i
gastroenterologicznych, w kazdym
razie poziom 40-60% nie dotyczy
zapewne Szpitala Gorzowie, chyba ze
gdzie$ jest wykorzystanie zerowe i
stad taka Srednia

Uwaga odrzucona.

Dane i analizy ujete w
Podrozdziale 6.2 projektu LSOZ
dot. dziatalnosci oddziatéw opieki
stacjonarnej opracowane zostaty
m.in. na podstawie sprawozdan
Mz-29 sporzgdzonych przez
poszczegdlne szpitale. Oddziaty
zostaty wykazane wg kodow
(m.in. 4030 - oddziat
endokrynologiczny, 4050 -
oddziat gastroenterologiczny)
zgodnych z rozporzgdzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 17 maja
2012 w sprawie systemu
resortowych kodow
identyfikacyjnych oraz
szczegobtowego sposobu ich
nadawania (Dz.U. 12.594 z dnia
28 maja 2012r.)

Oddziaty: endokrynologiczny i
gastroenterologiczny zostaty
wykazane w sprawozdaniu tylko
przez jeden podmiot leczniczy.
Szpital w Gorzowie WIkp., nie
posiada wyodrebnionych
komoérek organizacyjnych z
kodami: 4030 - oddziat
endokrynologiczny i 4050 -
oddziat gastroenterologiczny.

128.

Rozdziat 9. Opinie konsultantéw
wojewodzkich

Podrozdziat 9.2. Opinie w zakresie
poziomu udzielanych $wiadczen
Strona 109

Dotyczy anestezjologii i
intensywnej terapii

Przebudowa i utworzenie osrodka
intensywnej opieki medycznej dla
dzieci. OIT dla dzieci jest niezbedny
réwniez w Szpitalu Wojewddzkim w
Gorzowie.

Rozporzadzenie min. zdr. Z 12.2012

przewiduje, ze t6zka intensywne
maja stanowi¢ min 2% 16zek
szpitala, okresla takze wymagania
przestrzenne i organizacyjne dla
OAIT. Odpowiada takze
rzeczywistym potrzebom.
Wykorzystanie t6zek na poziomie

90% w oddziale w Gorzowie/przy $r.

50% dla wojewddztwa/dowodzi, ze
w szpitalach wojewoddzkich
skupiajacych najciezej chorych,
poddawanym specjalistycznym
procedurom zabiegowym jest
niewystarczajgca dostepnosé do

Uwaga odrzucona.

Przedstawione w projekcie LSOZ
opinie konsultantéw
wojewddzkich w ochronie
zdrowia za 2012 rok zostaty
zebrane i przekazane przez
Woydziat Zdrowia LUW w
Gorzowie WIKp. i nie zawieraty
uwag konsultanta w zakresie
anestezjologii i intensywnej
terapii do podrozdziatu 9.2.

Ponadto zapis dot. rozwoju ustug
pediatrycznych w wojewddztwie
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intensywnej terapii, a czes$¢ chorych | zostanie uzupetniony w p. 14 w
nie jest przyjmowanych do oddziatu | tabeli ,Szanse”.
w optymalnym dla nich czasie,
natomiast inni sg przenoszeni
przedwczesnie do innych oddziatow
co rzutuje na wyniki leczenia. Brak
stanowisk do intensywne;j terapii
dzieci jest przyczyna podejmowania
transportu/po ustabilizowaniu stanu
kragzeniowo oddechowego /do
osrodkéw potozonych w odl. ok 100
km. Transport chorego
wymagajacego wspomagania funkciji
zyciowych zawsze zwigzany jest
zwigkszonym ryzykiem pogorszenia
stanu chorego i jezeli nie wynika z
potrzeby stosowania niedostepnych
na miejscu procedur leczniczych, a
braku OIT to wydaje sie mato
zasadnym. Szpital w Gorzowie
posiada szereg oddziatéw: pediatria,
chirurgia dziecieca, laryngologia
stanowigcych baze dla OAIT
pediatrycznego
129. Strona 115, tabela ,Stabe strony” Proponuje dodaé punkt 11 o tresci: Migracja ok. 100 min zt rocznie — Uwaga czgéciowo przyjeta.
Duza migracja pacjentéw na leczenie | przoduje powiat gorzowski grodzki,
specjalistyczne w innych ziemski, strzelecko-drezdenecki, Proponowany zapis miesci sie
wojewoddztwach z obszaru pétnocne;j sulecinski i miedzyrzecki. uwzglednionej uwadze nr 131.
czesci wojewodztwa lubuskiego. W celu operacyjnym 2.2:
Poprawa organizacji $wiadczenia
ustug zdrowotnych — optymalne
wykorzystanie zasobow, jako
dziatanie 8: Zmniejszanie
migracji pacjentéw do osrodkéw
potozonych poza wojewodztwem
lubuskim.
130. | Strona 116, tabela ,Szanse” Proponuje doda¢ punkt o tresci: - Uwaga czesciowo przyjeta.

Dostosowanie infrastruktury Szpitala
Wojewddzkiego w Gorzowie Wlkp. do
zapotrzebowania populacji pétnocnej
czesci wojewodztwa lubuskiego w celu
powstrzymania migracji pacjentéw do
innych wojewddztw.

Proponowany zapis miesci sie w

przyjetej uwadze nr 131.
W celu operacyjnym 2.2:

Poprawa organizacji $wiadczenia
ustug zdrowotnych — optymalne
wykorzystanie zasobow, jako

dziatanie 8: Zmniejszanie

migracji pacjentéw do o$rodkow
potozonych poza wojewddztwem

lubuskim.
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131. | Cel operacyjny 2.2. - Proponuje dodaé punkt 8 o tresci: - Uwaga przyjeta.
Zmniejszanie migracji pacjentow do
osrodkéw potozonych poza
wojewodztwem lubuskim.
MAREK 132. | Rozdziat 10, str. 115, pkt. 8 Konieczno$¢ Koniecznos¢ przeprowadzenia Azbest w obiektach szpitainych jest | Uwaga odrzucona.
POGORZELEC, przeprowadzenia remontéw | remontéw w obiektach zagrozeniem dla zdrowia i zycia
CHWALECIE UL. w obiektach szpitalnych Wielospecjalistycznym Szpitalu pacjentéw, pracownikow szpitala i Remontu wymagaija takze inne
LIPOWA 59, Wojewddzkim Sp. z 0.0. w Gorzowie mieszkancéw pobliskich osiedli. podmioty lecznicze w
66-415 KLODAWA WIkp. zmierzajgcych do Niezbedna jest wiec wojewddztwie lubuskim,
wyeliminowania azbestu. termomodernizacja i usuniecie a przedstawiony zapis nie
termomodernizacja potgczona z wyklucza modernizacji w
usunigciem azbestu. Jesli problem Wielospecjalistycznym Szpitalu
dotyczy obiektéw szpitalnych w Wojewddzkim Sp. z 0.0. w
innych miastach wojewodztwa, to Gorzowie Wikp.
oczywiscie tez powinien by¢ pilnie Proponowany zapis miesci sie w
rozwigzany, zeby z tej przyczyny nie celu operacyjnym 3.2:
przybywato pacjentéw z chorobami Ograniczanie negatywnych
NOWOtWOrowymi. skutkéw zdrowotnych narazenia
na szkodliwe czynniki fizyczne,
chemiczne i biologiczne
Srodowiska w Dziataniu 2:
Realizacja programu ochrony
Srodowiska dla wojewdédztwa
lubuskiego na lata 2012-2015 z
perspektywg do 2019 roku.
133. Rozdziat 10, str. 116, pkt. 7 Powstanie Zaktadu Powstanie Centrum Onkologii w Wzrastajgca zachorowalnos$¢ na Uwaga czgéciowo przyjeta.
Radioterapii w Gorzowie Gorzowie Wielkopolskim nowotwory i wysoki poziom migracji
Wielkopolskim i rozbudowa Zaktadu Radioterapii w pacjentéw uzasadnia budowe Zapis otrzyma brzmienie:
i rozbudowa Zaktadu Lubuskim Osrodku Onkologicznym w | o$rodka onkologii w Gorzowie _Utworzenie Oérodka
Radioterapii w Lubuskim Szpitalu Wojewddzkim w Zielonej Wielkopolskim i rozbudowe w Radioterapii w
Osrodku Onkologicznymw | Gérze . Zielonej Gorze. Dane NFZ wskazuja, | wielospecjalistycznym Szpitalu
Szpitalu Wojewddzkim w iz najwyzszy poziom migraciji Wojewddzkim w Gorzowie Wikp.
Zielonej Gorze . pacjentow z woj. lubuskiego Sp. z 0.0. (docelowo jako czesci
wystepuje w lecznictwie Gorzowskiego Centrum
onkologicznym. $zczegc_')lnie je_st 10 | Onkologii) oraz rozbudowa
zagwa;alne W péinocnej czesci Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
wojewddztwa. Wojewédzkim w Zielonej Gérze”.
134. | Rozdziat 10, str. 116, pkt. 9 Budowa Zréwnowazony rozwoj lecznictwa Zly stan infrastruktury i sprzetu | Uwaga odrzucona.
Wielospecjalistycznego pediatrycznego w jednostkach ochrony | medycznego w oddziatach
Centrum Pediatrii w Zielonej | zdrowia jako element pediatrycznych ~ w  wojewodztwie | zapis dot. budowy

Gorze, jako elementu
systemu opieki zdrowotnej
dla dzieci z wojewddztwa
lubuskiego.

systemu opieki zdrowotnej dla dzieci z
wojewodztwa lubuskiego w
szczegolnosci poprzez rozwdj opieki
specjalistycznej w szpitalach
wojewodzkich w Gorzowie WIkp. i
Zielonej Gorze

uzasadnia potrzeb znaczacych
inwestycji w lecznictwo pediatryczne.
Brak dziata w tym zakresie
doprowadzi do niespetnienia
obowigzujgcych od 2016 r. wymaga ,
co skutkowa moze zamknieciem 6 z

Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze
zostanie zmieniony na: ,Budowa
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Goérze”
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10 istniejgcych oddziatow
pediatrycznych. Bez zwigkszenia | Natomiast zapis dotyczacy
dostepnosci do wysokiej jakosci | rozwoju pozostatych oddziatéw
$wiadczen zdrowotnych w zakresie | pediatrycznych w wojewddztwie
pediatrii niemozliwe bedzie | znajdzie si¢ w rozdziale 3.8.5.
zabezpieczenie kompleksowej opieki | Ponadto w ,,Szansach” zostanie
medycznej dla dzieci. dopisany pkt 14 w brzmieniu
Budowa Wielospecjalistycznego .Rozwdj $wiadczen medycznych
Centrum Pediatrii w Zielonej Gérze | w zakresie pediatrii na
przemieszcza i centralizuje ustugi dla | oddziatach dzieciecych w
matych pacjentow, ktorzy potrzebujg | szpitalach na terenie
opieki dorostych oraz odbierze srodki | wojewddztwa lubuskiego”.
z kontraktéw innych szpitali. Poza
tym taki szpital powinien powsta¢ w
Gorzowie, gdzie leczy sie wiecej
dzieci (patrz statystyka). Poza tym
elementarna uczciwos¢ wymaga
naprawienia szkod, taki
specjalistyczny szpital dzieciecy
istniat w Gorzowie i to wojewddztwo
lubuskie doprowadzito do jego
zamkniecia.
135. Rozdziat 6, str. 88, pkt..5.2 Populacyjny Program W ramach programu profilaktyki Raka | Wtadze innych samorzgdéw Uwaga odrzucona.
Profilaktyki i Wczesnego Szyjki Macicy zapewni sie szczepienia | dbajacych o zdrowie mieszkancow
Wykrywania Raka Szyjki przeciw HPV dziewczat w 11. a 18. zdecydowaly sie sfinansowac te Proponowany zapis miesci sie w
Macicy - dopisa¢ rokiem 2ycia szczepionki, bo wiadomo jest, ze celu operacyjnym 1.2: Poprawa
' profilaktyka zawsze tansza jest od zdrowia dzieci i mfodziezy,
leczenia. Ogranicza ona réwniez Dziatanie 2: Zwigkszenie liczby
liczbe ludzkich tragedii. dzieci objetych szczepieniami
zalecanymi poprzez ich
promocje i wsparcie finansowe.
Informacja na temat szczepien
przeciwko wirusowi HPV zawarta
zostata takze w rozdziale 6.5
Programy profilaktyczne.
URZAD MIEJSKI 136. Rozdziat 6, str. 88 Populacyjny Program Zapewnienie pomocy psychologicznej i | Minimalizacja psychologicznych Uwaga zasadna, ale

W SZPROTAWIE

Wczesnhego Wykrywania
Raka Piersi.

terapeutycznej dla kobiet z wykrytymi
Zmianami nowotworowymi oraz po
przebytych chorobach
nowotworowych.

nastepstw choroby nowotworowe;.
Brak wsparcia psychologicznego i

terapeutycznego czesto prowadzi do

zatamania psychicznego pacjentek,
co niekorzystnie wptywa na ich
powrét do zdrowia i w znacznym
stopniu moze go opo6zniaé.

odrzucona.

Proponowany zapis miesci sie w
celu operacyjnym 1.3:
Zmniejszenie przedwczesnej
umieralno$ci i wydtuzenie
Sredniej dfugosci zycia ze
szczegolnym uwzglednieniem
mezczyzn oraz kobiet
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zamieszkatych na wsi w
Dziataniu 3.
137. | Rozdziat 6, str. 91 Brak zapisu Profilaktyka Zdrowia Psychicznego. Tworzenie Poradni Zdrowia Uwaga odrzucona.
Psychicznego oraz Poradni
Uzaleznien réwniez dla Szczegotowa analiza i wnioski
mieszkancow mniejszych dot. zdrowia psychicznego w
miejscowoscl w ZW'aZkl{ ze wojewddztwie lubuskim znajdujg
zgtaszanymi potrzebami sie w Regionalnym Programie
mieszkancow. Ochrony Zdrowia Psychicznego
dla Wojewddztwa Lubuskiego na
lata 2012 — 2015, ktéry zostat
przyjety przez Sejmik
Wojewddztwa Lubuskiego
Uchwatg Nr XXXIV/359/13 z dnia
18 lutego 2013 roku.
138. |- Brak zapisu Tworzenie Zaktadow Aktywnosci Rehabilitacja zawodowa i spoteczna | Uwaga odrzucona.
Zawodowej dla oséb o duzym stopniu | oraz usprawnianie fizyczne oséb
niepetnosprawnosci. niepetnosprawnych. Szczegotowa diagnoza i wnioski
nt. niepetnosprawnosci zawarte
sg w Wojewddzkim Programie
Integracji Spotecznej Oséb
Niepetnosprawnych, ktéry
stanowi integralng czes¢
Strategii Polityki Spoteczne;.
DEPARTAMENT 139. Rozdziat 7.2.3, strona 100 Proponuje na koncu Niemniej jednak Zarzad Wojewddztwa | Istotnym jest zaznaczenie w tej rangi Uwaga przyjeta.
OCHRONY ZDROWIA, rozdziatu doda¢ akapit Lubuskiego nadal bedzie dokumencie, informacji, ze Zarzad

WYDZIAL NADZORU |
KONTROLI

nastepujacej tresci

konsekwentnie kontynuowat i inicjowat
nowe dziatania majgce na celu
zoptymalizowanie funkcjonowania
opieki zdrowotnej na terenie
wojewodztwa poprzez zmiany
organizacyjno-prawne podlegtych
jednostek. Warto zaznaczyc¢, ze nie
jest nadrzednym celem Zarzadu
Wojewddztwa przeksztatcanie
samodzielnych publicznych zaktadow
opieki zdrowotnej w spoétki prawa
handlowego, a poprawa jakosci
leczenia. Zarzad Wojewddztwa bedzie
podejmowat wszelkie dziatania
zmierzajgce do oddtuzenia jednostek a
nastepnie wprowadzat rozwigzania,
ktére nie pozwolg na ponowne
generowanie dtugéw przez podlegte
jednostki.

Wojewddztwa Lubuskiego nadal
podejmowat bedzie dziatania
zmierzajace do optymalizacji opieki
zdrowotnej w regionie
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Lubuski Oddziat 140. | Str. 43 3.8.4 Zdrowia psychiczne Aktualnie brak jest podstaw | Aktualnie brak jest podstaw prawnych | - Uwaga przyjeta.
Wojewodzki prawnych dotyczgcych dotyczacych tworzenia i zasad
Narodowego tworzenia i _zasad finanspwania centrum zdrowia
Funduszu Zdrowia flnans_owanla centrum psychicznego.
zdrowia psychicznego co
uniemozliwia rozwoj tej
instytuciji.
141. 6.5 Programy profilaktyczne od str.88 Uwagi dot. catego rozdziatu | Prosze o uzupetnienie danych zgodnie | Nalezy uwzgledni¢ efektywnos$é Uwaga przyjeta.
z przestanym zatgcznikiem dotychczas realizowanych Tabela jako zatacznik nr 4
programow ( dodanie tabel). Sprawozdania z konsultacji
spotecznych.
142. Str. 116 pkt. 7 Wzrost pkt. 7 Wzrost zachorowalnosci na - Uwaga przyjeta.
zachorowalnosci na choroby psychiczne
zaburzenia psychiczne
BARTOSZ JUREK 143. | Rozdziat 10, str. 116, pkt 7 Powstanie Zakfadu Powstanie w Gorzowie WIkp. osrodka | Coraz wigksza zachorowalno$¢ na Uwaga odrzucona.
ZACHODNI OSRODEK Radioterapii w Gorzowie leczenia onkologicznego (wraz z choroby nowotworowe stwarza nowe
POLITYKI WIkp. i rozbudowa Zaktadu | Zaktadem Radioterapii) . Rozbudowa | wyzwania przed lubuskg stuzbg — Zapis zostanie uzupetniony w
REGIONALNEJ Radioterapii w Zaktadu Radioterapii w Lubuskim wymaga to inwestycji w tej brzmieniu:
Lubuskim Osrodku Osrodku Onkologicznym w Szpitalu dziedzinie, szczegdlnie na potnocy | Utworzenie Osrodka
Onkologicznym w Szpitalu | Wojewddzkim w Zielonej Gorze wojewodztwa, gdzie braki w Radioterapii w
Wojewodzkim w Zielonej Obie inwestycje finansowane beda z | lecznictwie onkologicznym sg Wielospecjalistycznym Szpitalu
Gorze. LRPO szczegolnie dotkliwe. Wojewédzkim w Gorzowie WIkp.
Sp. z 0.0. (docelowo jako czesci
Gorzowskiego Centrum
Onkologii) oraz rozbudowa
Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
Wojewédzkim w Zielonej Gérze”.
W sprawie zrédet finasowania
inwestycji: konsultacje projektu
RPO Lubuskie 2020 zostaty
zakonczone.
Kwestie finansowania inwestycji
kluczowych dla wojewddztwa
zostang dopisane w rozdziale
12.4.5.
144. Rozdziat 10, str 116, pkt. 9 Budowa Roéwnomierne rozwdj lecznictwa Budowa wielospecjalistycznego Uwaga odrzucona.

Wielospecjalistycznego
Centrum Pediatrii w Zielonej
Gorze, jako elementu
systemu opieki zdrowotnej
dla dzieci z wojewddztwa

pediatrycznego na bazie istniejgcych
juz jednostek ochrony zdrowia — ze
szczegolng rolg istniejgcych szpitali w
Gorzowie WIkp. i Zielonej Gorze

centrum pediatrii w Zielonej Gorze
stanowi zagrozenie dla catego
lecznictwa pediatrycznego w
wojewodztwie Lubuskim —
doprowadzi do upadku mniejszych

Zapis dot. budowy
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze
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lubuskiego. oddziatéw w szpitalach zostanie zmieniony na: ,Budowa
powiatowych. Sama inwestycja jest | Wielospecjalistycznego Centrum
zbyt kosztowna i rozwigzuje jedynie | pediatrii w Zielonej Gorze”
doraznie problemy w okolicach
Ziglonej (_Séry. Zasadnym "‘,’VS"”!J'e Sie | Natomiast zapis dotyczacy
te_z p_ytanle dlaczego wezesnie) rozwoju pozostatych oddziatéw
;Ilkwlfjowano podobpa placowke pediatrycznych w wojewodztwie
istniejaca w Gorzowie. znajdzie sie w rozdziale 3.8.5.
Ponadto w ,Szansach” zostanie
dopisany pkt 14 w brzmieniu
»,Rozwdj $wiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dzieciecych w
szpitalach na terenie
wojewoddztwa lubuskiego”.
145. Rozdziat 6.5 Strona 88 W ramach uméw z W ramach uméw z Narodowym Coraz wigksza zachorowalnos$¢ na Uwaga czesciowo przyjeta.
Narodowym Funduszem Funduszem Zdrowia w wojewoddztwie | choroby nowotworowe stwarza nowe
Zdrowia w wojewddztwie lubuskim przeprowadza sie wyzwania przed lubuskg stuzbag — Zapis zostanie zmieniony na:
lubuskim realizowanych kompleksowe badania pozwalajgce cieszy coraz wieksza ilo$¢ W ramach uméw z Narodowym
jest 7 profilaktycznych wczesnie wykry¢ nowotwory programéw profilaktycznych, ale w Funduszem Zdrowia w
programoéw zdrowotnych. dalszym ciggu jest to wojewddztwie lubuskim
niewystarczajgce w stosunku do realizowanych jest 6
potrzeb. Nalezy rozszerzac¢ profilaktycznych programéw
programy profilaktycznych badan zdrowotnych, w tym programy
nowotworéw onkologiczne w ramach ktérych
przeprowadza sie kompleksowe
badania pozwalajgce wczesnie
wykry¢ nowotwory.”
ROBERT 146. Rozdziat 10, str. 115, pkt. 8 Koniecznosé Koniecznos¢ przeprowadzenia Azbest w obiektach szpitalnych jest | Uwaga odrzucona.
przeprowadzenia remontdéw | remontéw w obiektach zagrozeniem dla zdrowia i zycia
LENCZEWSKI, w obiektach szpitalnych Wielospecjalistycznym Szpitalu pacjentoéw, pracownikow szpitala i Remontu wymagaia takze inne
uL GROTTGERA Wojewddzkim Sp. z 0.0. w Gorzowie mieszkancow pobliskich osiedli. podmioty lecznicze w
, WiIkp. zmierzajgcych do Niezbedna jest wiec wojewddztwie lubuskim,
22A/9 GorRzOW wyeliminowania azbestu. termomodernizacja i usuniecie a przedstawiony zapis nie
WIELKOPOLSKI termomodernizacja potgczona z wyklucza modernizacji w

usunieciem azbestu. Jesli problem
dotyczy obiektow szpitalnych w
innych miastach wojewodztwa, to
oczywiscie tez powinien by¢ pilnie
rozwigzany, zeby z tej przyczyny nie
przybywato pacjentéw z chorobami
nowotworowymi.

Wielospecijalistycznym Szpitalu
Wojewddzkim Sp. z 0.0. w
Gorzowie WIkp.

Proponowany zapis miesci sie w
celu operacyjnym 3.2:
QOgraniczanie negatywnych
skutkow zdrowotnych narazenia
na szkodliwe czynniki fizyczne,
chemiczne i biologiczne
Srodowiska w Dziataniu 2:
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Realizacja programu ochrony
Srodowiska dla wojewodztwa
lubuskiego na lata 2012-2015 z
perspektywa do 2019 roku.
147. | Rozdziat 10, str. 116, pkt. 7 Powstanie Zaktadu Powstanie Centrum Onkologii w Wozrastajgca zachorowalnos¢ na Uwaga czesciowo przyjeta.
Radioterapii w Gorzowie Gorzowie Wielkopolskim nowotwory i wysoki poziom migracji
Wielkopolskim i rozbudowa Zaktadu Radioterapii w pacjentéw uzasadnia budowe Zapis otrzyma brzmienie:
i rozbudowa Zaktadu Lubuskim Osrodku Onkologicznym w | osrodka onkologii w Gorzowie _Utworzenie Osrodka
Radioterapii w Lubuskim Szpitalu Wojewodzkim w Zielonej Wielkopolskim i rozbudowe w Radioterapii w
Osrodku Onkologicznym w | Gorze . Zielonej Gorze. Dane NFZ wskazuja, ) . .
Szpitalu Wojewodzkim w iz najwyzszy poziom migracji Wle.los;?ecgllstycznym S.Zpltalu
Zielonej Gorze . pacjentéw z woj. lubuskiego Wojewbdzkim w Gorzowie Wikp.
wystepuje w lecznictwie Sp. z 0.0. (docelowo jako czesci
onkologicznym. Szczegdlnie jest to Gorzowskiego Centrum
zauwazalne w potnocnej czgsci Onkologii) oraz rozbudowa
wojewddztwa. Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
Wojewddzkim w Zielonej Gérze”
148. | Rozdziat 10, str. 116, pkt. 9 Budowa Zroéwnowazony rozwdj lecznictwa Zly stan infrastruktury i sprzetu | Uwaga odrzucona.
Wielospecjalistycznego pediatrycznego w jednostkach ochrony | medycznego w oddziatach
Centrum Pediatrii w Zielonej | zdrowia jako element systemu opieki | pediatrycznych ~ w  wojewodztwie | zapis dot. budowy

Gorze, jako elementu
systemu opieki zdrowotnej
dla dzieci z wojewddztwa
lubuskiego.

zdrowotnej dla dzieci z wojewddztwa
lubuskiego w szczegdlnosci poprzez
rozwdj opieki specjalistycznej w
szpitalach wojewddzkich w Gorzowie
WIkp. i Zielonej Gorze

uzasadnia potrzeb znaczacych
inwestycji w lecznictwo pediatryczne.
Brak dziatan w tym zakresie
doprowadzi do niespetnienia
obowigzujgcych od 2016 r. wymagan
, co skutkowa¢ moze zamknigeciem 6
z 10  istniejacych  oddziatow
pediatrycznych. Bez zwiekszenia
dostepnosci do wysokiej jakosci
Swiadczen zdrowotnych w zakresie
pediatrii niemozliwe bedzie
zabezpieczenie kompleksowej opieki
medycznej dla dzieci.

Budowa Wielospecjalistycznego
Centrum Pediatrii w Zielonej Gérze
przemieszcza i centralizuje ustugi dla
matych pacjentéw, ktérzy potrzebujg
opieki dorostych oraz odbierze srodki
z kontraktéw innych szpitali. Poza
tym taki szpital powinien powsta¢ w
Gorzowie, gdzie leczy sie wiecej
dzieci (patrz statystyka). Poza tym

elementarna uczciwos¢ wymaga
naprawienia szkdd, taki
specjalistyczny  szpital ~ dzieciecy

istniat w Gorzowie i to wojewddztwo
lubuskie doprowadzito do jego

Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gérze
zostanie zmieniony na: ,Budowa
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze”

Natomiast zapis dotyczacy
rozwoju pozostatych oddziatow
pediatrycznych w wojewodztwie
znajdzie sie w rozdziale 3.8.5.
Ponadto w ,Szansach” zostanie
dopisany pkt 14 w brzmieniu
+,Rozwdj swiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dziecigcych w
szpitalach na terenie
wojewodztwa lubuskiego”.
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zamkniecia.
149. Rozdziat 6, str. 88, pkt..5.2 Populacyjny Program W ramach programu profilaktyki Raka | Wtadze innych samorzadéw Uwaga odrzucona.
Profilaktyki i Wczesnego Szyjki Macicy zapewni sie szczepienia | dbajacych o zdrowie mieszkarncow
Wykrywania Raka Szyjki przeciw HPV dziewczat w 11. a 18. zdecydowaly sig sfinansowac te Proponowany zapis miesci sig w
Macicy - dopisac rokiem 2vei szczepionki, bo wiadomo jest, ze celu operacyjnym 1.2: Poprawa
ycia . " A
profilaktyka zawsze tansza jest od zdrowia dzieci i mfodziezy,
leczenia. Ogranicza ona réwniez Dziatanie 2: Zwigkszenie liczby
liczbe ludzkich tragedii. dzieci objetych szczepieniami
zalecanymi poprzez ich
promocje i wsparcie finansowe.
Informacja na temat szczepien
przeciwko wirusowi HPV zawarta
zostata takze w rozdziale 6.5
Programy profilaktyczne.
MAREK ZAREBA, 150. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | (brak zapisu) Pkt 17: Konieczno$¢ dostosowania Strategia Rozwoju Kraju stawia za Uwaga odrzucona.
ZASTEPCA systemu ochrony zdrowia. Oddziatéw Rehabilitacyjnych i Dziatéw | cel Str. 8- Zwiekszenie dostepu do
DYREKTORA DS. Str. 114 W tabeli po stronie - stabe strony- Fizykoterapii do zapewnienia rehabilitacji, Proponowany zapis miesci sie w
LECZNICZYCH dopisac pkt 17 dostepnosci i wysokiej jakosci ustug Oraz Str. 9 -Zwigkszenie celu strategicznym 2: Poprawa
SAMODZIELNEGO medycznych w tym. nowoczesnej dostepnosci do wysokiej jakosci efektywnosci funkcjonowania
PUBLICZNEGO rehabilitacji. ustug medycznych, w tym systemu ochrony zdrowia, w
ZAKLADU OPIEKI nowoczesnej rehabilitacji. celach operacyjnych 2.1:
ZDROWOTNEJ W Opracowanie i realizacja systemu Poprawa jakosci ustug
SULECINIE opieki zdrowotnej dla pacjentow, medycznych, dziatanie 3:
0s6éb niepetnosprawnych i starszych | ywprowadzanie nowych
z wojewodztwa lubuskiego zostanie | technologii medycznych (zakup
osiggnieta aparatow i urzgdzen
poprzez niezbedng i pilng medycznych) oraz w celu
modernizacje i wyposazenie w operacyjnym 2.2: Poprawa
sprzet Oddziatu rehabilitacyjnego i | organizacji $wiadczenia ustug
Dziatu Fizykoterapii Ambulatoryjnej | zgrowotnych — optymalne
w Szpitalu Powiatowym w Sulecinie | yykorzystanie zasobow,
a wpisanie jako priorytetu umozliwi | gziatanie 6: Rozwijanie
realizacjg zaktadanych celow specjalistycznych osrodkow
medycznych w wojewddztwie
lubuskim.
151. | 9.Opinie Konsultantéw 9.4.W zakresie infrastruktury | Dopisac Strategia Rozwoju Kraju stawia za Uwaga odrzucona.

9.4 Opinie w zakresie infrastruktury
str.110

Poszerzenie pkt dotyczgcego rehabilitacji
medycznej

konsultanci wojewédzcy
wskazujg na koniecznosé
wykonania pilnych
remontow, wydzielania
dodatkowych miejsc,
modernizaciji,
przeorganizowania
lokalizacji niektorych
oddziatéw w lubuskich

Str. 110 po stowach ,, ....rozbudowy
oddziatu w Kostrzynie” , dopisac :

» Poprawa jakosci leczenia pacjentow
Oddziatu Rehabilitacji i Dziatu
Fizykoterapii Ambulatoryjnej w SPZOZ
Sulecin poprzez Modernizacje
Oddziatu Rehabilitacji oraz Dziatu
Fizykoterapii Ambulatoryjnej w
Sulecinie”

cel Str. 8- Zwigkszenie dostepu do
rehabilitacji,

Oraz Str. 9 -Zwigkszenie
dostepnosci do wysokiej jakosci
ustug medycznych, w tym
nowoczesnej rehabilitacji.
Opracowanie i realizacja systemu
opieki zdrowotnej dla pacjentow,
o0so6b niepetnosprawnych i starszych

Przedstawione w projekcie LSOZ
opinie konsultantéw
wojewoddzkich w ochronie
zdrowia za 2012 rok zostaty
zebrane i przekazane przez
Woydziat Zdrowia LUW w
Gorzowie WIKkp. i nie zawieraty
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podmiotach leczniczych w z wojewodztwa lubuskiego zostanie | uwag konsultanta w zakresie
dziedzinie: osiggnieta infrastruktury do podrozdziatu
- rehabilitacji medyczne;... poprzez niezbedna i pilng 9.4.
modernizacje i wyposazenie w
sprzet Oddziatu rehabilitacyjnego i
Dziatu Fizykoterapii Ambulatoryjnej
w Szpitalu Powiatowym w Sulecinie
a wpisanie jako priorytetu umozliwi
realizacje zaktadanych celdow
152. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | Brak zapisu Dopisa¢ w tabeli na str. 116 Strategia Rozwoju Kraju stawia za Uwaga odrzucona.
systemu ochrony zdrowia. Po stronie — szanse — pkt 11 cel Str. 8- Zwiekszenie dostepu do
w tabeli na str. 116 . W brzmieniu: Poprawa jakosci rehabilitacji, Proponowany zapis jest zbyt
Po stronie — szanse leczenia pacjentow Oddziatu Oraz Str. 9 -Zwigkszenie szczegotowy.
Rehabilitacji i Dziatu Fizykoterapii dostgpnosci do wysokiej jakosci Zapis miesci sie w celu
Ambulatoryjnej w SPZOZ Sulgcin ustug medycznych, w tym strategicznym 2: Poprawa
poprzez Modernizacje Oddziatu nowoczesnej rehabilitacji. efektywnosci funkcjonowania
Rehabilitacji oraz Dziatu Fizykoterapii | Opracowanie i realizacja systemu systemu ochrony zdrowia, w celu
Ambulatoryjnej w Sulecinie opieki zdrowotnej dla pacjentéw, operacyjnym 2.1: Poprawa
0séb niepetnosprawnych i starszych | jakosci ustug medycznych.
z wojewodztwa lubuskiego zostanie
osiggnieta poprzez niezbedng
modernizacje i wyposazenie w
sprzet Oddziatu rehabilitacyjnego i
Dziatu Fizykoterapii Ambulatoryjnej
w Szpitalu Powiatowym w Sulecinie
a wpisanie jako priorytetu umozliwi
realizacje zaktadanych celéw
153. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | Brak zapisu Dopisa¢ w tabeli na str. 116 Strategia Rozwoju Kraju stawia za Uwaga odrzucona.
systemu ochrony zdrowia. po stronie — zagrozenia: cel Str. 8- Zwiekszenie dostepu do
w tabeli na str. 116 pkt 11; Niewystarczajgce rehabilitacji, Proponowany zapis miesci sie w
po stronie — zagrozenia: dostosowanie infrastruktury i Oraz Str. 9 -Zwigkszenie tabeli dot. ,Szans i zagrozer”, w
pogarszajgcy sig stan techniczny dostepnosci do wysokiej jakosci ,Zagrozeniach” w pkt. 5, ktory
obiektow szpitalnych, zmniejszenie ustug medycznych, w tym zostanie zmieniony na
dostepnosci do rehabilitacii nowoczesnej rehabilitacji. Niewystarczajgce dostosowanie
Opracowanie i realizacja systemu infrastruktury i organizacii
opieki zdrowotnej dla pacjentow, ochrony zdrowia do proceséw
0soéb niepetnosprawnych i starszych | gemograficznych i
z wojewddztwa lubuskiego zostanie | epidemiologicznych, w tym tych
osiggnieta poprzez niezbedng zwigzanych ze starzeniem sig
modernizacje i wyposazenie w spofeczeristwa i
sprzet Oddziatu rehabilitacyjnego i | njepetnosprawnoscia.
Dziatu Fizykoterapii Ambulatoryjnej
w Szpitalu Powiatowym w Sulecinie
a wpisanie jako priorytetu umozliwi
realizacje zaktadanych celéw
154. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | (brak zapisu) Dopisa¢ :str. 101 Str. 8 Strategia Rozwoju Kapitatu Uwaga odrzucona.

systemu ochrony zdrowia.
str. 101
tabeli 59 w kolumnie -cel czes¢ 3

tabeli 59 w kolumnie -cel cze$¢ 3
: po stowach: ,.. poprawe dostepnosci
do tych swiadczen™:

Ludzkiego Cel. Szczegétowy nr2i 4
-kierunek interwencji: (zaktada)
~Zwiekszenie dostepnosci do

Tabela zostata opracowana
przez LOW NFZ i dotyczy

53




IMIE | NAZWISKO
NAZW A PODMIOTU

NR
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FRAGMENT TEKSTU
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TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS

UZASADNIENIE UWAGI

UWZGLEDNIENIE UWAGI

» oraz modernizacje, przebudowe i
rozbudowe oddziatéw potozniczo-
ginekologicznych, neonatologicznych i
sal do cie¢ cesarskich”

wysokiej jakosci $wiadczen
zdrowotnych w zakresie opieki had
matka i dzieckiem”

- ,dostosowanie opieki zdrowotnej
do wyzwan demograficznych
poprzez dziatania odpowiadajgce
potrzebom i oczekiwaniom w
szczegolnosci matek i dzieci”

Co mozna osiggngc¢ poprzez
zapewnienie wtasciwych warunkow
technicznych i sanitarnych co
wymaga dofinansowania i
koniecznosci realizacji programéw
dostosowawczych

na rzecz wzmaocnienia infrastruktury
w obszarze opieki nad matka i
dzieckiem.

Nadanie priorytetu dziataniom
umozliwi SPZOZ Sulecin poprzez
realizacje Rozbudowy i przebudowy
Oddziatu Potozniczo-
ginekologicznego, Oddziatu
Neonatologicznego wraz z Salg cie¢
cesarskich realizacje celu
zwigkszenia dostepnosci do
wysokiej jakosci $wiadczen
zdrowotnych w zakresie opieki nad
matkg i dzieckiem oraz poprawe
standarddéw lokalowych i procesu
leczenia.

strategii kontraktowania.

Proponowane zmiany nalezy
wnosi¢ do LOW NFZ w Zielonej
Gorze.

155.

10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego
systemu ochrony zdrowia.

str. 101

tabeli 59 W kolumnie- mierniki

(brak zapisu)

Dopisa¢ :str. 101

tabeli 59 W kolumnie- mierniki
uzupethi¢ o zapis:

po stowach ” naktady finansowe na
badania prenatalne ,, , wpisac
-,modernizacje oddziatéw
potozniczych i neonatologicznych...

(Str. 8) Strategia Rozwoju Kapitatu
Ludzkiego Cel. Szczeg6towy nr 2 i 4
-kierunek interwencji: (zaktada)
+Zwiekszenie dostepnosci do
wysokiej jakosci Swiadczen
zdrowotnych w zakresie opieki nad
matkg i dzieckiem”

- ,dostosowanie opieki zdrowotnej
do wyzwan demograficznych
poprzez dziatania odpowiadajgce
potrzebom i oczekiwaniom w
szczegoblnosci matek i dzieci”

Co mozna osiggngc¢ poprzez
zapewnienie wtasciwych warunkéw
technicznych i sanitarnych co
wymaga dofinansowania i
koniecznosci realizacji programoéw
dostosowawczych

na rzecz wzmochienia infrastruktury

Uwaga odrzucona.

Tabela zostata opracowana
przez LOW NFZ i dotyczy
strategii kontraktowania.

Proponowane zmiany nalezy
wnosi¢ do LOW NFZ w Zielonej
Gorze.
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w obszarze opieki nad matka i
dzieckiem.

Nadanie priorytetu dziataniom
umozliwi SPZOZ Sulecin poprzez
realizacje Rozbudowy i przebudowy
Oddziatu Potozniczo-
ginekologicznego, Oddziatu
Neonatologicznego wraz z Salg cie¢
cesarskich realizacje celu
zwigkszenia dostepnosci do
wysokiej jakosci swiadczen
zdrowotnych w zakresie opieki nad
matka i dzieckiem oraz poprawe
standardéw lokalowych i procesu
leczenia.

156.

8 Strategia kontraktowania swiadczen
zdrowotnych przez LOW NFZ (tabela nr
59) str. 102

Poprawa jakosci skutecznosci opieki
zdrowotnej nad matka noworodkiem i
dzieckiem, kolumny:

-Cel priorytetu i sposdb jego realizacji

- mierniki stuzagce do oceny realizacji celu

Brak zapisu

Uzupehi¢ o zapis:

Str. 102 po stowach ” naktady
finansowe na badania prenatalne ,, ,
wpisac

-,modernizacje oddziatéw
potozniczych i neonatologicznych...

(Str. 8) Strategia Rozwoju Kapitatu
Ludzkiego Cel. Szczegdtowy nr 2 i 4
-kierunek interwencji: (zaktada)
~Zwiekszenie dostepnosci do
wysokiej jakosci Swiadczen
zdrowotnych w zakresie opieki nad
matkg i dzieckiem”

- ,dostosowanie opieki zdrowotnej
do wyzwan demograficznych
poprzez dziatania odpowiadajgce
potrzebom i oczekiwaniom w
szczegoblnosci matek i dzieci”

Co mozna osiggna¢ poprzez
zapewnienie wtasciwych warunkow
technicznych i sanitarnych co
wymaga dofinansowania i
koniecznosci realizacji programow
dostosowawczych

na rzecz wzmochnienia infrastruktury
w obszarze opieki nad matkg i
dzieckiem. Nadanie priorytetu
dziataniom.

Uwaga odrzucona.

Tabela zostata opracowana
przez LOW NFZ i dotyczy
strategii kontraktowania.

Proponowane zmiany nalezy
wnosi¢ do LOW NFZ w Zielonej
Gorze.

157.

10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego
systemu ochrony zdrowia.
Zagrozenia ( str. 114)

Strategia Rozwoju Kraju
2020 Str. 8- cel gtéwny
systematyczne podnoszenie
jakosci i dostepnosci ustug
publicznych, do ktérych
zaliczane sa ustugi
zdrowotne

( brak zapisu obejmujgcego dziat
srodowiska opieki zdrowotnej -
zaopatrzenia w energie elektryczna,
bezpieczenstwo P. poz.)
Uzupetnienie o zapis:

,Poprawa jakosci i bezpieczenstwa
leczenia pacjentéw poprzez
zwiekszenie srodkéw na dostosowanie
obiektéw szpitalnych na szczeblu
powiatowym do wymagan przepisami
prawa energetycznego i

Uzupetnienie o zapis:

.Poprawa jakosci i bezpieczenstwa
leczenia pacjentéw poprzez
zwigkszenie srodkow na
dostosowanie obiektéw szpitalnych
na szczeblu powiatowym do
wymagan przepisami prawa
energetycznego i
przeciwpozarowego” pozwoli
jednoznacznie okresli¢ potrzeby w
zakresie zarzadzania srodowiskiem

Uwaga odrzucona.

Brak mozliwosci wnoszenia
uwag do przyjetych juz
dokumentéw strategicznych.

Proponowany zapis miesci sie w
celu strategicznym 2: Poprawa
efektywnosci funkcjonowania
systemu ochrony zdrowia.
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przeciwpozarowego” opieki, uzyskac¢ priorytet w Kwestie zwigzane z wymogami

pozyskaniu odpowiedniego w zakresie prawa
dofinansowania przez to wdrozy¢ energetycznego i
instrumenty podnoszace jakos$¢ przeciwpozarowego zostaty
Swiadczonych ustug zdrowotnych i uregulowane w Strategii
efektywnosci systemu ochrony Energetyki Wojewodztwa
zdrowia. Lubuskiego, przyjetej przez
Pogarszajgcy sie stan zasilania Sejmik Wojewddztwa
elektrycznego wymusza nadanie Lubuskiego w pazdzierniku 2013
priorytetu poprawie jakosci i r.

bezpieczenstwa leczenia pacjentow
poprzez obnizenie kosztéw zuzycia
energii elektrycznej oraz poprawe
bezpieczenstwa
przeciwpozarowego, wymiang
zasilania awaryjnego i przebudowe
instalacji elektrycznej szpitali na
szczeblu powiatowymi oraz
dostosowania ich do wymagan
przepisami prawa energetycznego i

przeciwpozarowego. .
158. 9.2 Opinie w zakresie poziomu (brak zapisu) Whpisac ppkt. Uzupetnienie o zapis: Uwaga odrzucona.
udzielanych swiadczen ( str. 109) Srodowisko opieki - .Poprawa jakosci i bezpieczenstwa
Poprawic¢ jakosci i bezpieczenstwo leczenia pacjentéw poprzez Opinie w zakresie poziomu
leczenia pacjentéw poprzez zwigkszenie srodkow na udzielania $wiadczen
zwigkszenie srodkow na dostosowanie | dostosowanie obiektdw szpitalnych opracowano na podstawie
obiektéw szpitalnych na szczeblu na szczeblu powiatowym do raportu konsultantow
powiatowym do wymagan przepisami | wymagan przepisami prawa wojewodzkich za 2012 r.
prawa energetycznego i energetycznego i
przeciwpozarowego. przeciwpozarowego” pozwoli Kwestie zwigzane z wymogami

jednoznacznie okreslic potrzeby w | \y zakresie prawa
zakresie zarzadzania $rodowiskiem | energetycznego i

opieki, uzyskac priorytet w przeciwpozarowego zostaty
pozyskaniu odpowiedniego uregulowane w Strategii
dofinansowania przez to wdrozy¢ Energetyki Wojewédztwa
instrumenty podnoszace jako$¢ Lubuskiego, przyjetej przez
Swiadczonych ustug zdrowotnych i Sejmik Wojewédztwa
efektywnosci systemu ochrony Lubuskiego w pazdzierniku 2013
zdrowia. r

Pogarszajgcy sie stan zasilania
elektrycznego wymusza nadanie
priorytetu poprawie jakosci i
bezpieczenstwa leczenia pacjentow
poprzez obnizenie kosztéw zuzycia
energii elektrycznej oraz poprawe
bezpieczenstwa
przeciwpozarowego, wymiane
zasilania awaryjnego i przebudowe
instalacji elektrycznej szpitali na
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szczeblu powiatowymi oraz
dostosowania ich do wymagan
przepisami prawa energetycznego i
przeciwpozarowego
159. 9.4 Opinie w zakresie infrastruktury (brak zapisu) dopisac Uzupetnienie o zapis: Uwaga odrzucona.
str.110 Pkt: Srodowisko opieki - .Poprawa jakosci i bezpieczenstwa
(Wymagana poprawa jakosci i leczenia pacjentéw poprzez Opinie w zakresie poziomu
bezpieczenstwa leczenia pacjentéw zwigkszenie srodkow na udzielania $wiadczen
poprzez obnizenie kosztow zuzycia dostosowanie obiektéw szpitalnych opracowano na podstawie
energii elektrycznej oraz poprawe na szczeblu powiatowym do raportu konsultantéw
bezpieczenstwa przeciwpozarowego, | wymagan przepisami prawa wojewddzkich za 2012 r.
wymiane zasilania awaryjnego i energetycznego i
przebudowe instalacji elektrycznej przeciwpozarowego” pozwoli Kwestie zwigzane z wymogami
Szpitala Powiatowego w Sulecinie) jednoznacznie okresli¢ potrzeby w w zakresie prawa
zakresie zarzadzania srodowiskiem | energetycznego i
opieki, uzyskac priorytet w przeciwpozarowego zostaty
pozyskaniu odpowiedniego uregulowane w Strategii
dofinansowania przez to wdrozy¢ Energetyki Wojewodztwa
instrumenty podnoszace jako$¢ Lubuskiego, przyjetej przez
$wiadczonych ustug zdrowotnych i Sejmik Wojewddztwa
efektywnosci systemu ochrony Lubuskiego w pazdzierniku 2013
zdrowia. r.
Pogarszajgcy sie stan zasilania
elektrycznego wymusza nadanie
priorytetu poprawie jakosci i
bezpieczenstwa leczenia pacjentow
poprzez obnizenie kosztéw zuzycia
energii elektrycznej oraz poprawe
bezpieczenstwa
przeciwpozarowego, wymiane
zasilania awaryjnego i przebudowe
instalacji elektrycznej szpitali na
szczeblu powiatowymi oraz
dostosowania ich do wymagan
przepisami prawa energetycznego i
przeciwpozarowego
160. 10. Podsumowanie diagnozy lubuskiego | (brak zapisu) dopisac Uzupetnienie o zapis: Uwaga odrzucona.

systemu ochrony zdrowia.

Str. 114 w tabeli w kolumnie — Stabe
strony

Pkt 17: , Konieczno$¢ poprawy jakosci
i bezpieczenstwa leczenia pacjentéw
poprzez zwigkszenie srodkéw na
dostosowanie obiektéw szpitalnych na
szczeblu powiatowym do wymagan
przepisami prawa energetycznego i
przeciwpozarowego”

,Poprawa jakosci i bezpieczenstwa
leczenia pacjentéw poprzez
zwigkszenie srodkow na
dostosowanie obiektow szpitalnych
na szczeblu powiatowym do
wymagan przepisami prawa
energetycznego i
przeciwpozarowego” pozwoli
jednoznacznie okresli¢ potrzeby w
zakresie zarzgdzania Srodowiskiem
opieki, uzyskac priorytet w
pozyskaniu odpowiedniego

Proponowany zapis miesci sie w
celu strategicznym 2: Poprawa
efektywnosci funkcjonowania
systemu ochrony zdrowia w celu
Operacyjnym 2.1.

Poprawa jakosci ustug
medycznych, dziatanie 1.
Dostosowanie podmiotéw
wykonujgcych dziatalno$¢
leczniczg do wymagan
okreSlonych przepisami prawa.
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dofinansowania przez to wdrozy¢
instrumenty podnoszgce jakos$¢
$wiadczonych ustug zdrowotnych i
efektywnosci systemu ochrony
zdrowia.

Pogarszajgcy sie stan zasilania
elektrycznego wymusza nadanie
priorytetu poprawie jakosci i
bezpieczenstwa leczenia pacjentow
poprzez obnizenie kosztéw zuzycia
energii elektrycznej oraz poprawe
bezpieczenstwa
przeciwpozarowego, wymiang
zasilania awaryjnego i przebudowe
instalacji elektrycznej szpitali na
szczeblu powiatowymi oraz
dostosowania ich do wymagan
przepisami prawa energetycznego i
przeciwpozarowego

Kwestie zwigzane z wymogami
w zakresie prawa
energetycznego i
przeciwpozarowego zostaty
uregulowane w Strategii
Energetyki Wojewddztwa
Lubuskiego, przyjetej przez
Sejmik Wojewddztwa
Lubuskiego w pazdzierniku 2013
r.

PRZEWODNICZACA
OKREGOWEJ RADY
PIELEGNIAREK |
POLOZNYCH W
GORZOWIE
WIELKOPOLSKIM
MGR ALDONA
STANKO

OKREGOWA I1ZBA
PIELEGNIAREK |
POLOZNYCH W
GORZOWIE
WIELKOPOLSKIM

161.

6.1.2 Specjalisci w zawodach
medycznych
Str. 71

Tabela. Specjalisci w
zawodach medycznych
Specjalisci potoznictwa z
wyzszym wyksztatceniem

Nalezy zweryfikowa¢ dane dotyczgce
specjalistdw w dziedzinie
pielegniarstwa i potoznictwa,

Tytut specjalisty moze uzyskaé
kazda pielegniarka i potozna
posiadajgca prawo wykonywania
zawodu oraz dwuletni staz pracy,
bez wzgledu na rodzaj
wyksztatcenia (rozporzgdzenie
Ministra Zdrowia i Polityki
Spotecznej z dnia 27 kwietnia 2010
roku w sprawie kwalifikacji i
specjalizacji na potrzeby rynku pracy
oraz zakresu jej stosowania,
rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z
dnia 29 pazdziernika 2003 r. w
sprawie wykazu dziedzin
pielegniarstwa oraz dziedzin
majgcych zastosowanie w ochronie
zdrowia, w ktérych moze by¢
prowadzona specjalizacja i kursy
kwalifikacyjne oraz ramowych
programéw specjalizacji dla
pielegniarek i potoznych (Dz. U. Nr
197, poz. 1922 z p6z. zm.).)

Uwaga przyjeta.

Rozdziat zostanie uzupetniony o
komentarz dot. pielegniarek i
potoznych z wyksztatceniem
Srednim.

162.

10.Podsumowanie diagnozy lubuskiego
systemu ochrony zdrowia. Str. 111

Zagrozenia

1.Zmniejszajgca sie liczba pielegniarek
i potoznych z réwnoczesny wzrostem
Sredniej wieku pielegniarek i
potoznych.

W OIPIP w Gorzowie WIkp.
aktualnie srednia wieku wpisanych
do Rejestru Pielegniarek i Potoznych
wynosi: pielegniarki 49 lat, potozne
51 lat. Ponizej w tabeli
przedstawiam liczbe pielegniarek i

Uwaga przyjeta.
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potoznych, ktérym OIPIP wydata w
ostatnich 4 latach Prawo
Wykonywania Zawodu
ROK (PIEL): - 2013 (7), 2012 (3)
2011 (0), 2010 (4)
W 2013r., tej liczby 4-osoby,
przeniosty sie do innych izb gdyz nie
znalazly zatrudnienia. Otrzymaty
propozycje zatrudnienia w ramach
tz. kontraktéw. Aby uzyskac wpis do
rejestru podmiotéw Dziatalnosci
Leczniczej warunkiem jest
posiadanie 2 letniego stazu pracy.
35 oséb skreslono(emerytura,
$mier¢) POLOZNE 2013 (1), 2012
(2). 2011 (1), 2010 (1)
163. Niewystarczajgce - - Uwaga odrzucona
wykorzystanie zasoboéw
lekarzy, pielegniarek i ..
po,foznyych pigstawowej Brak propozycji konkretnego
opieki zdrowotnej. zapisu.
164. | Cele operacyjne Cel operacyjny 1.1. adl- Wskazniki umieralnosci Wskazniki te sg kluczowe w ocenie Uwaga odrzucona.
1. Dostosowanie opieki zdrowotnej do Poprawa zdrowia kobiet w okotoporodowej i zgonéw niemowlat skutecznosci dziatan oséb
dynamiki dtugookresowych trendow wieku rozrodczym. na 1000 urodzen zywych sprawujgcych opieke nad kobietg w . ,
demograficznych i epidemiologicznych. ad 2-Wskazniki zgonéw czasie cigzy, porodu i potogu oraz ZaP!s ZPyt SZCZGQOJ‘QW.Y-,
Str 117 okotoporodowych i zgonéw niemowlat | nad noworodkiem. llo$¢ gtownych wskaznikow
wedtug przyczyn facznie ograniczono do zamknietej listy,
ad 3 Wskaznik kobiet ciezarnych ktéra powstata w oparciu
objetych opieka przedporodowg przez o ,Krajowy Raport o Rozwoju
potozne POZ (w ramach badan Spotecznym”, ,Wskazniki
profilaktycznych od 21 tygodnia cigzy) zrownowazonego rozwoju dla
do ogdlnej liczby rodzgcych Polski”.
165. | Cel operacyjny 1.1 str.118 Poprawa zdrowia dzieci i 1.Profilaktyczna opieka zdrowotna nad | - Uwaga odrzucona.
mtodziezy dzie¢mi i mtodziezg
w ramach podstawowej opieki Zapi .
; . : apis zbyt szczegdtowy.
zdrowotnej w tym w Srodowisku Koleinosé . ; wa n
nauczania i wychowania Ol€Jnosc zapisu nie wplywa na
realizacje celu.
166. | Cel operacyjny 1.1 str.118 Poprawa zdrowia dzieci i ad1. Wskaznik dzieci i mtodziezy u Testy przesiewowe wptywajg na Uwaga odrzucona.

mtodziezy

ktorych przeprowadzono testy
przesiewowe

ad. 4.liczba dzieci i przedszkoli
biorgcych udziat w projekcie
wspotfinansowanym przez
Ministerstwo Zdrowia ,Edukacja,
promocja i profilaktyka w kierunku
zdrowia jamy ustnej skierowana do
matych dzieci, ich rodzicow,
opiekundw i wychowawcow” w

wczesniejsze wykrywanie zaburzen
rozwojowych, wad postawy
(znieksztatcenia kregostupa),
zaburzen wzroku, a takze zaburzen
zwigzanych z nieprawidtowym
zywieniem matych dzieci
(niedokrwistos¢, otytosé, alergie
pokarmowe) co niewatpliwie bedzie
miato wptyw na poprawe zdrowia
dzieci i mtodziezy

Zapis zbyt szczegotowy.

llos¢ gtéwnych wskaznikow
ograniczono do zamkniete;j listy,
ktéra powstata w oparciu

o ,Krajowy Raport o Rozwoju
Spotecznym”, ,Wskazniki
zrownowazonego rozwoju dla
Polski”.
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stosunku do liczby dzieci Problem prochnicy zebdw jest
przebywajgcych w przedszkolach oraz | ogromny, dotyczy 85%
liczby przedszkoli szesciolatkow i 90% dzieci w wieku
szkolnym. Taka sytuacja wynika z
braku wiedzy, ktéra prowadzi do
zaniedban higienicznych. Realizacja
projekt ,Edukacja, promocja i
profilaktyka w kierunku zdrowia jamy
ustnej skierowana do matych dzieci,
ich rodzicéw, opiekundw i
wychowawcow” rozpoczeta sie w
2013r., trwa nabor przedszkoli,
zatozeniem programu jest to, ze to
dyrektorzy zgtaszaja che¢ udziatu w
programie. Z informacji, ktére
uzyskalismy w woj. Lubuskim
zgtosito sig tylko kilka placowek. W
programie moze wzig¢ udziat 300
tysiecy dzieci w wieku
przedszkolnym.
167. | Cel operacyjny 1.4 str. 118 Poprawa jakosci i Zapewnienie dostepu do $wiadczen Brak transportu oséb w wieku Uwaga odrzucona.
skutecznosci opieki opieki zdrowotnej ze szczegélnym podesztym w przypadku ich
geriatrycznej uwzglednieniem kinezyterapii i niesamodzielnosci moze by¢ Zapis zbyt szczegotowy.
rehabilitacji (m.in. dowozy). powazng przeszkoda w dostepie do | proponowany zapis zawiera sie
Swiadczen zdrowotnych. Wraz ze w celu operacyjnym 1.4:
wzrostem liczby oséb starszych Poprawa jakosci i skutecznosci
coraz czesciej mieszkajacych opieki sprawowanej nad osobami
samodzielnie, pojawi si¢ problem starszymi.
dowozu min. ma rehabilitacje, ktéra
jest niezbedna aby utrzymac lub
poprawi¢ aktywnos¢ fizyczng
senioréw.
168. | Cel operacyjny 2.2 str. 120 Poprawa organizacji ustug 1.Pozyskiwanie kadry specjalistycznej | Program stypendialny dla Uwaga czeéciowo przyjeta
zdrowotnych- optymalne oraz tworzenie warunkow pielegniarek i potoznych moze w
wykorzystanie zasobow organizacyjnych do ksztatcenia najblizszych latach okazac sie .
wyzszych kadr medycznych, ze konieczny i jedng ze Zaplsy .dOtyCche kadry
szczegblnym uwzglednieniem lekarzy | skuteczniejszych form promocji specjalistycznej zawarte sg w
(zwiekszenie rezydentur, programy zawodu pielegniarki i potozne;. celu operacyjnym 2.2 Poprawa
stypendialne, utworzenie Wydziatu organizacji $wiadczenia ustug
Lekarskiego ) i pielegniarek, potoznych
(programy stypendialne) zdrowotn ych.— optymalne
wykorzystanie zasobow,
dziatanie 3.
Ponadto w rozdziale 10 w tabeli
dot. szans i zagrozen w czesci
,5zanse” zostanie dopisana
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informacja: ,Tworzenie
warunkéw zachecajacych kadre
lekarska do pracy i
zamieszkania na terenie
wojewodztwa lubuskiego”.
169. | Cel operacyjny 2.1. str. 120 - Przestrzeganie minimalnych norm Zatrudnienie pielegniarek regulujg Uwaga odrzucona
zatrudnienia pielegniarek i potoznych réwniez poza rozporzadzeniem MZ
w podmiotach leczniczych z dnia 28 grudnia 2012 roku w Proponowany zapis ujety jest w
niebgdgcych przedsigbiorcy. sprawie sposobu ustalenia celu operacyjnym 2.1 Poprawa
minimalnych norm zatrudnienia jakosci ustug medycznych, w
pielegniarek i potoznych w dziataniu 5.
podmiotach nie bedacych
przedsiebiorcg, rozporzgdzenia
koszykowe oraz inne dokumenty
bedgce podstawa do zawierania
umow na realizacje Swiadczen
zdrowotnych z NFZ)
170. | Cel operacyjny 2.1. str. 120 Poprawa jakosci ustug Wskaznik- liczba pielegniarek i Dane, ktére wynikajg z analizy Uwaga odrzucona.
medycznych potoznych wchodzacych do systemu Rejestru Pielegniarek i Potoznych
(absolwentow) wskazujg na to, iz brak pielegniarek i Zaoi . o
. . apis zbyt szczegotowy. llos¢
potoznych w nastepnych latach jest A e
nieunikniony — nie bedzie wymiany glown}/ch wskaznikéw L
pokolen. ograniczono do zamkniete;j listy,
ktora powstata w oparciu
o ,Krajowy Raport o Rozwoju
Spotecznym”, ,Wskazniki
zrownowazonego rozwoju dla
Polski”.
171. | Wskazniki poziomu wdrazania Strategii - 1. Liczba pielegniarek i potoznych Podobnie jak w przypadku lekarzy Uwaga odrzucona.

pracujacych wedtug podstawowego
miejsca pracy

na 10 tys. mieszkancow

2. Liczba pielegniarek i potoznych
wchodzgcych do systemu
(absolwentow).

Te cztery wskazniki pokazujg stopien
zaangazowania zasobdw ludzkich

w $wiadczenie opieki zdrowotne;j.
Podczas gdy liczba lekarzy
podstawowe] opieki medycznej
pokazuje ogdélng dostepnosc¢ opieki
zdrowotnej, liczba pielegniarek i
potoznych w wazny sposéb réznicuje
jakos¢ opieki zapewnianej przez
placéwki medyczne w danym regionie

zdrowie mieszkancow bezposrednio
uzaleznione jest od jakosci i
dostepnosci ustug medycznych.
Liczba pielegniarek i potoznych
réznicuje jakos¢ opieki zapewnianej
przez placowki medyczne w
regionie.

Proponowane zapisy nie
wptywajg na interpretacje tresci.
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Magdalena 172. | Podsumowanie diagnozy lubuskiego Powstanie Zaktadu ,Budowa Centrum Leczenia Dokonana w LSOZ 2014-2020 Uwaga czesciowo przyjeta.
Gudzowska- systemu ochrony zdrowia, str. 116, Radioterapii w Gorzowie Onkologicznego w Gorzowie WIkp. w | diagnoza demograficzna wyraznie
Kolczynska, Szanse pkt 7 WIkp. i rozbudowa Zaktadu | szczegodlnosci Zaktadu Radioterapii wskazuje, ze jedng z najczestszych Zapis zostanie otrzvma
Prezes Kota nr 1 Radioterapii w Lubuskim przy WSW Sp. z 0.0. w Gorzowie przyczyn zgonodw jest choroba P - Y C
Osrodku Onkologicznym w | Wikp.” nowotworowa. Stad tez zasadnym | Przmienie: ,Utworzenie Osrodka
Polskiego Szpitalu Wojewodzkim w jest stworzenie centrum leczenia Radioterapii w
Stronnictwa Zielonej Gorze. onkologicznego, zapewniajgcego Wielospecjalistycznym Szpitalu
Ludowego w kompleksowg diagnostyke oraz Wojewddzkim w Gorzowie Wikp.
Gorzowie WIkp. proces leczenia z wykorzystaniem | Sp. 7 0.0. (docelowo jako czesci
wyspecjalizowanych metod leczenia. Gorzowskiego Centrum
Poza tym, niewatpliwie, brak -
centrum leczenia onkologicznego Onkologii) orgz rozb.l.Jdowa .
jest przyczyna migracji Lubuszan do Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
innych o$rodkéw medycznych spoza | Wojewddzkim w Zielonej Gorze”.
naszego wojewodztwa, co powoduje
ujemny bilans lubuskiego Oddziatu
NFZ i ma wptyw na kontraktowanie
Swiadczen medycznych.
173. Podsumowanie diagnozy lubuskiego Budowa ,Rozwdj systemu opieki zdrowotnej dla | Majgc na uwadze konieczno$¢ Uwaga odrzucona.
systemu ochrony zdrowia, str. 116, Wielospecjalistycznego dzieci poprzez zrébwnowazony rozwoj i | dostosowania obiektéw ochrony
Szanse pkt 9 Centrum Pediatrii w Zielonej | rozbudowe infrastruktury opieki zdrowia do wymogow okreslonych w | zapjs dot. budowy
Gorze, Jako_ele_:mentu _ zdr.owu'a mat!(l i d2|ecI.<a w ustawie o dZIa’f.amOSCI Iecznlc;ej z Wielospecjalistycznego Centrum
systemu opieki zdrowotnej wojewodztwie lubuskim” 15.04.2011 r. i rozporzadzeniu Pediatrii w Zielonei Gorze
dla dzieci z wojewodztwa Ministra Zdrowia z 26.06.2012 r. w . elone] .
lubuskiego. sprawie szczeg6towych wymagan, zo_stanle Zmieniony na. sBudowa
jakim powinny odpowiadac Wlel_osr_J.eCJalllstyczneg’o Centrum
pomieszczenia i urzadzenia Pediatrii w Zielonej Gérze”
podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢
lecznicza celowa jest budowa Natomiast zapis dotyczacy
centrum pediatrii dostosowana do rozwoju pozostatych oddziatow
realnych potrzeb przy jednoczesnym | pediatrycznych w wojewddztwie
réwnomiernym i zrbwnowazonym znajdzie sie w rozdziale 3.8.5.
rozwoju oddziatéw pediatrii w Ponadto w ,Szansach” zostanie
pozostatych lubuskich szpitalach. dopisany pkt 14 w brzmieniu
Koto PSL nr 1 w Gorzowie Wikp. ,Rozwdj swiadczen medycznych
wyrazajgc troske o rozwdj pediatrii | w zakresie pediatrii na
wskazuje, ze mozliwosci pozyskania | oddziatach dziecigcych w
srodkow finansowych w ramach szpitalach na terenie
RPO Lubuskie 2020 powinny wojewddztwa lubuskiego”.
zapewnic¢ zrbwnowazony i
powszechny dostep do $wiadczen
medycznych na terenie catego
wojewodztwa lubuskiego bez
terytorialnych ograniczen.
174. Podsumowanie diagnozy lubuskiego Uzyskanie przez gmine ,Uzyskanie przez gmine tagow i Niewatpliwie status uzdrowiska to Uwaga przyjeta.

systemu ochrony zdrowia, str. 116,
Szanse pkt 10

tagow statusu uzdrowiska.

Lubniewice statusu uzdrowiska"

dodatkowy atut w systemie ochrony
zdrowia wojewddztwa lubuskiego
szczegolnie w zakresie profilaktyki i
przeciwdziatania chorobom, jak
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réwniez tzw. turystyki medyczne;.
Nalezy jednak zaznaczy¢, ze oprécz
gminy tagdw starania o uzyskanie
statusu uzdrowiska czyni réwniez
miasto i gmina Lubniewice. Majac
na uwadze juz poczynione badania i
dziatania gminy Lubniewice w celu
uzyskania statusu uzdrowiska,
nalezy z duzym
prawdopodobienstwem zatozy¢, ze
w perspektywie najblizszych lat cel
ten zostanie osiagniety. Stad tez
wprowadzenie ww. zapisu do LSOZ
2014-2010 wydaje sie by¢
uzasadniony.

175.

Uwzglednienie rozwoju leczenia i
opieki geriatrycznej oraz zaktadéw
opiekunczo-leczniczych

Biorgc pod uwage prognozowane
zmiany demograficzne wydaje sie
by¢ zasadne przygotowanie
infrastruktury zdrowotnej, ktéra
zapewni wiasciwg opieke i
powszechny dostep d$wiadczen
medycznych dla naszych Senioréw,
ktérych liczba bedzie rapewno
wzrastac, a potrzeby w tym
wzgledzie bedg musiaty zostac
zaspokojone.

Uwaga odrzucona

Zapisy dot. opieki geriatrycz

nej

sg zawarte w celu operacyjnym

1.4 Poprawa jakoSci i

skuteczno$ci opieki sprawowanej

nad osobami
starszymi.

176.

Ujecie budowy Centrum Leczenia
Onkologicznego w Gorzowie WIkp.
Zakfadu Radioterapii na liscie
projektéw finansowanych z
Regionalnego Programu Operacyjnego
lubuskie 2020.

Majac na celu wiasciwe
zabezpieczenie zdrowia i
zwiekszenie dostepnosci oraz
rodzaju swiadczen medycznych dla
mieszkancow wojewddztwa
lubuskiego, zasadnym jest
maksymalne wykorzystanie srodkow
unijnych w nowej perspektywie
finansowej na lata 2014-2020.
Dlatego, budowa Centrum Leczenia
Onkologicznego w Gorzowie WIkp.
powinno zostac¢ sfinansowane w
ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Lubuskie 2020, czyli
zrédia gwarantujgcego odpowiednie
$rodki finansowe, ktére umozliwig
skuteczng realizacje kluczowych dla
zrébwnowazonego rozwoju naszego
regionu projektow. Bezpieczenstwo
zdrowotne Lubuszan jest celem
nadrzednym, dlatego realizacja
projektow i przedsiewzie¢ w tym
zakresie musi by¢ zapewniona. Stad

Uwaga czesciowo przyjeta.

Zapis zostanie uzupetiony w

brzmieniu:
LUtworzenie Os$rodka
Radioterapii w

Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewédzkim w Gorzowie WIkp.
Sp. z 0.0. (docelowo jako czesci

Gorzowskiego Centrum
Onkologii) oraz rozbudowa

Zaktadu Radioterapii w Szpi
Wojewddzkim w Zielonej Gérze

W sprawie zrédet finasowan

talu

”

ia

inwestycji: konsultacje projektu

RPO Lubuskie 2020 zostaty
zakonczone.

Kwestie finansowania inwestycji

kluczowych dla wojewddztw.
zostang dopisane w rozdzia

a
le
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tez, wydaje sie nie zasadne 12.4.5.
realizowanie tak waznego dla
naszego regionu projektu w ramach
Programu Rozwoju Polski
Zachodniej, ktéry nie jest jasno
sprecyzowany co do zakresu
czasowego, rzeczowego i
finansowego.
Roman W. Badach- | 177. Rozdziat 11 Dotyczy celu 1. Realizacja wojewddzkiego planu dziatania systemu Panstwowe Uwaga odrzucona.
Rogowski, strategicznego: Ratownictwo Medyczne dla Wojewddztwa Lubuskiego. Wymieniony Plan
Przewodniczacy wzmocnienie jakoSci zycia zatwierdzony zostat przez Ministerstwo Zdrowia 11 lipca 2012 roku, a do dnia | Proponowane zapisy odnoszg
Komisiji poprzez poprawe zdrowia dzisiejszego nie stacjonuje zespot ratownictwa medycznego w Nowogrodzie sie do tresci Planu Dziatan
Zaktadowej mieszkancéw Wojewddztwa | Bobrzanskim (planowane miejsce stacjonowania od 1 lipca 2013 roku), co Systemu Panstwowe
Krajowego Lubuskiego i zmniejszenie dramatycznie wydtuza czas dotarcia ambulansu w ten rejon (dojezdza z Ratownictwo Medyczne dla
Zwiazku nieréwnosci w zdrowiu. Cel | Zielonej Gory). Naszym zdaniem konieczna jest réwniez korekta Wojewodztwa Lubuskiego, co
Zawodowego operacyjny (m.in.) wojewodzkiego planu dziatania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne | oznacza, ze nalezy je zgtaszaé¢
Pracownikow zwiekszenie dla Wojewddztwa Lubuskiego przez zamiane jednego zespotu do Wojewody Lubuskiego.
Ratownictwa bezpieczeristwa specjalistycznego ratownictwa medycznego na podstawowy w Wojewddzkiej
Medycznego przy Stacji Pogotowia Ratunkowego SPZOZ w Zielonej Gérze, poniewaz obecnie
WSPR SPZOZ w zespoly specjalistyczne stanowig 80 % ogotu, przy o potowe mniejszej
Zielonej Goérze Sredniej krajowej. Utatwi to réwniez dysponentowi kontraktowanie ustug w
rodzaju ratownictwo medyczne biorgc pod uwage ogélny deficyt lekarzy
systemu w Polsce.
178. | Cel operacyjny 3.1. Rozwdj bazy ratownictwa Popieramy w petni utworzenie bazy Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w Brak propozycji konkretnych
medycznego (Lotnicze pétnocnej czesci Wojewoddztwa Lubuskiego. Centrum Urazowe dla Dzieci — zapisow.
Pogotowie Ratunkowe, pomyst ze wszech miar godny poparcia. Budowa na terenie Szpitala
Centrum Urazowe dla Wojewddzkiego w Zielonej Gérze Wielospecjalistycznego Centrum Pediatrii
Dzieci). wraz z Dzieciecym Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym wrecz budzi zachwyt
ratownikdow medycznych. Wojewddztwo Lubuskie nie posiada ani SOR-u
dzieciecego, ani tego typu szpitala. Maty cziowiek miatby wreszcie swoje
miejsce leczenia i petnej diagnostyki w swoim wojewodztwie. Powstanie
Centrum Urazowego dla Dzieci przy istniejgcym Centrum Urazowym
podniesie range szpitala, a w przysztosci pozwoli sie ksztatci¢ nowym kadrom
medycznym na najwyzszym poziomie. Mali pacjenci z Lubuskiego, jak i ich
rodzice zawsze mieli by tego typu placowke blizej domu. Istotnym
argumentem jest réwniez aspekt finansowy, Lubuski Oddziat Narodowego
Funduszu Zdrowia nie optacat by tyle Swiadczen dla dzieci w innych
wojewodztwach jak to czyni obecnie.
Majagc na uwadze nieodlegty termin uruchomienia wydziatu lekarskiego na
Uniwersytecie Zielonogorskim nalezy tylko przyklasnaé tego typu dziataniom
Zarzadu Wojewodztwa. Nalezy rowniez zastanowi¢ sie nad mozliwoscig
ksztatcenia ratownikow medycznych na Uniwersytecie Zielonogérskim w
przysztosci, aby jak w przypadku pielegniarek nie powstata luka pokoleniowa.
Zlikwidowano bowiem nauczanie w trybie policealnym, ratownikiem
medycznym mozna zosta¢ obecnie tylko po studiach pierwszego stopnia.
179. Cel operacyjny 3.1. Podniesienie poziomu Jestesmy otwarci na wszelkg wspétprace w tej dziedzinie. Poziom wiedzy Brak propozycji konkretnych

wiedzy mieszkancow

mieszkancow regionu w zakresie pierwszej pomocy przedmedycznej jest

zapisow.
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regionu w zakresie zatrwazajgco niski, czego jestesmy $wiadkami jako cztonkowie zespotéw
udzielania pierwszej ratownictwa medycznego WspétpracowaliSmy juz z Urzedem
pomocy przedmedycznej. Marszatkowskim w tym zakresie, cho¢by poprzez uczestnictwo i pokazy
ratownictwa medycznego podczas Lubuskich Piknikéw Zdrowia.
180. Cel operacyjny 3.1. Doskonalenie zawodowe Doskonalenie zawodowe jest obowigzkiem zaréwno ratownikow medycznych | Brak propozycji konkretnych
kadr regionalnego systemu | jak i dyspozytorow medycznych. Kursy doskonalace sa bardzo kosztowne i zapisow.
ratownictwa medycznego. ciezar ich finansowania przerzucono na barki ratownikéw i dyspozytoréw
medycznych. Pracodawcy nie udzielajg ptatnych urlopéw szkoleniowych, a
kurs doskonalgcy trwa tydzien. Kazde rozwigzanie moggce pomoc w
wywigzaniu sie z obowigzku doskonalenia zawodowego, ktore ulzytoby
ratownikom i dyspozytorom medycznym przyjmiemy z wdzigcznoscia.
181. | Cel operacyjny 3.1. Wzmocnienie wspotpracy Wymieniona koordynacja i wzmocnienie wspdtpracy w dziataniach Brak propozycji konkretnych
oraz koordynacja dziatan ratowniczych wymagajg symulacji i regularnych wspolnych éwiczen. Niestety | zapisow.
podmiotéw biorgcych udziat | tego typu dziatania odbywajg sie bardzo rzadko. Konieczne jest okresowe
w akcjach ratunkowych choéby raz do roku wspdlne dziatanie w ramach éwiczen zespotéw
ratownictwa medycznego, jednostek Panstwowej Strazy Pozarnej, Policji,
jednostek wspdipracujgcych z systemem i in.
Rada Lubuskiego |182. | Rozdziat6.5.2, str. 89 Populacyjny Program Uzupetnienie o zapis: Jednym z Zakup cytobusu umozliwi Uwaga czesciowo przyjeta
Oddziatu Profilaktyki Wczesnego elementéw programu bedzie wykonywanie skriningu
Wojewodzkiego Wykrywania Raka Szyijki utworzenie mobilnych punktéw cytologicznego w mobilnych U . .
; : . A z N waga zostanie uwzgledniona w
Narodowego . Macicy pobierania wymazéw (cytobusy) pupkta_lch, ktére m_o_giy_by dociera¢ do tresci Rozdzialu 6.5.2
Funduszu Zdrowia najmniejszych wsi i miasteczek. Populacyjny Program Profilaktyki
i Wczesnego Wykrywania Raka
Szyjki Macicy
W celu zwiekszenia
zgtaszalno$ci na badania
cytologiczne, a przede
wszystkim utatwienia dostepu do
tych badan, od stycznia 2014 r.
istnieje mozliwo$¢ pobierania
wymazoéw cytologicznych przez
potozne POZ w ramach
Programu Profilaktyki Raka
Szyjki Macicy.
(...)Nalezatoby takze rozwazy¢
mozliwo$¢ zakontraktowania
przez NFZ wykonywania
skriningu cytologicznego w
mobilnych punktach.
183. Rozdziat 10, str. 115, pkt 8 Koniecznos¢ Koniecznos¢ przeprowadzenia Azbest w obiektach szpitalnych jest

przeprowadzenia remontow
w obiektach szpitalnych.

remontéw w obiektach szpitalnych, w
szczegodlnosci termomodernizacja i
usuniecie azbestu w
Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewddzkim Sp. z 0.0. w Gorzowie

zagrozeniem dla zdrowia i zycia
pacjentéw. Niezbedna jest wiec
termomodernizacja potgczona z
usunigciem azbestu we wszystkich
szpitalach na terenie wojewddztwa.

Uwaga odrzucona.

Remontu wymagaja takze inne
podmioty lecznicze w
wojewodztwie lubuskim,

a przedstawiony zapis nie
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DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)

TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS

UZASADNIENIE UWAGI

UWZGLEDNIENIE UWAGI

Wikp.

wyklucza modernizacji w
Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewddzkim Sp. z 0.0. w
Gorzowie WIkp.

Ponadto proponowany zapis
miesci sie w celu operacyjnym
3.2: Ograniczanie negatywnych
skutkow zdrowotnych narazenia
na szkodliwe czynniki fizyczne,
chemiczne i biologiczne
Srodowiska w Dziataniu 2:
Realizacja programu ochrony
Srodowiska dla wojewodztwa
lubuskiego na lata 2012-2015 z
perspektywg do 2019 roku.

184.

Rozdziat 10, str. 116, pkt 7

Powstanie Zakfadu
Radioterapii w Gorzowie
WIkp. i rozbudowa Zaktadu
Radioterapii w Lubuskim
Osrodku Onkologicznym w
Szpitalu Wojewddzkim w
Zielonej Gérze.

Powstanie Centrum Onkologii w
Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewddzkim Sp. z 0.0. w Gorzowie
WIkp. i rozbudowa Zaktadu
Radioterapii w Lubuskim Osrodku
Onkologicznym w Szpitalu
Wojewddzkim w Zielonej Gorze.

Wozrastajgca zachorowalnos¢ na
nowotwory i wysoki poziom migracji
pacjentéw uzasadnia budowe
osrodka onkologii w Gorzowie WIkp.
i rozbudowe w Zielonej Gérze. Dane
NFZ wskazuja, iz najwyzszy poziom
migracji pacjentoéw z woj. lubuskiego
wystepuje w lecznictwie
onkologicznym. Szczegdlnie jest to
zauwazalne w pétnocnej czesci
wojewodztwa.

Uwaga czesciowo przyjeta.

Zapis zostanie uzupetniony w
brzmieniu:

LUtworzenie O$rodka
Radioterapii w
Wielospecjalistycznym Szpitalu
Wojewddzkim w Gorzowie Wikp.
Sp. z 0.0. (docelowo jako czesci
Gorzowskiego Centrum
Onkologii) oraz rozbudowa
Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
Wojewddzkim w Zielonej Gérze”.

W sprawie zrédet finasowania
inwestycji: konsultacje projektu
RPO Lubuskie 2020 zostaty
zakonczone.

Kwestie finansowania inwestycji
kluczowych dla wojewodztwa
zostang dopisane w rozdziale
12.4.5.

185.

Rozdziat 10, str. 116, pkt. 9

Budowa
Wielospecijalistycznego
Centrum Pediatrii w
Zielonej Gorze, jako
elementu systemu opieki
zdrowotnej dla dzieci z
wojewodztwa
lubuskiego.

Zréwnowazony rozwoj lecznictwa
pediatrycznego w jednostkach
ochrony zdrowia jako element
systemu opieki zdrowotnej dla dzieci
z wojewodztwa lubuskiego, w
szczegolnosci poprzez rozwdj opieki
specjalistycznej w szpitalach
wojewodzkich w Gorzowie WIkp. i

Zty stan infrastruktury i sprzetu
medycznego w oddziatach
pediatrycznych w wojewddztwie
uzasadnia potrzebe znaczgcych
inwestycji w lecznictwo
pediatryczne. Brak dziatan w tym
zakresie doprowadzi do
niespetnienia obowigzujgcych od

Uwaga odrzucona.

Zapis dot. budowy
Wielospecijalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze
zostanie zmieniony na: ,Budowa
Wielospecjalistycznego Centrum
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Zielonej Gorze. 2016 r. wymagan, co skutkowaé Pediatrii w Zielonej Goérze”
moze zamknieciem 6 z 10
istniejgcych oddziatow Natomiast zapis dotyczacy
pediatrycznych. Bez zwigkszenia rozwoju pozostatych oddziatéw
dostepnosci do wysokiej jakoSci pediatrycznych w wojewddztwie
Swiadczen zdrowotnych w zakresie | znajdzie sie w rozdziale 3.8.5.
pediatrii niemozliwe bedzie Ponadto w ,Szansach” zostanie
zabezpieczenie kompleksowej dopisany pkt 14 w brzmieniu
opieki medycznej dla dzieci. ,Rozwdj $wiadczen medycznych
Budowa Wielospecjalistycznego w zakresie pediatrii na
Centrum Pediatrii w Zielonej Gorze oddziatach dzieciecych w
przemieszcza i centralizuje ustugi szpitalach na terenie
dla matych pacjentow, ktorzy wojewddztwa lubuskiego”.
potrzebujg opieki dorostych oraz
ostabia ambicje i konkurencyjnosé
terenowych placéwek.
186. Rozdziat 10, str. 116, pkt. 10 Uzyskanie przez gmine Uzyskanie przez gming tagéw i gming | Na terenie gminy Lubniewice Uwaga przyjeta.
. . Lubniewice statusu uzdrowiska. znajdujg sie surowce niezbedne do
Lagéw statusu uzdrowiska. uzyskania statusu uzdrowiska.
Gmina rozpoczetfa prace nad
uzyskaniem takiego statusu.
187. Rozdziat 10, str. 116, pkt. 11 Brak zapisu Rozwdj lecznictwa i opieki Prognozowane w niniejszej Uwaga odrzucona.
geriatrycznej. Strategii zmiany demograficzne
powodujg koniecznosé . . .
dostosowania opieki zdrowotnej Proponowany zapis zawiera sie
. . . w celu operacyjnym 1.4,
poprzez zwugk_szeme_ do;tepnosu Poprawa jakosci i skutecznosci
do ambulatoryjnych i szpitalnych opieki sprawowanej nad osobami
Swiadczen zdrowotnych w starszymi.”
zakresie geriatrii. )
188. Rozdziat 10, str. 116, pkt. 12 Brak zapisu Powstanie Lubuskiego Centrum Poprawa warunkéw hospitalizacji i Uwaga odrzucona.
Pulmonologii w Lubuskim Szpitalu leczenia ambulatoryjnego i bazy
Specjalistycznym Pulmonologiczno- diagnostycznej. Utworzenie osrodka - .
Kardiologicznym w Torzymiu. koordynacji leczenia choréb uktadu \I;"Ir;)éjzznzci):l/gr;yzz ?p\;vscz:v;acz'ty Jest
oddechowego i rehabilitacji oswieconei Sz italovﬁw
leczniczej pulmonologicznej, ?orz SﬂU' J.JedrF:ym Je
ksztatcenia lekarzy specjalistow. stratggicz.n”)/ch Kierunkow
rozwoju Lubuskiego
Szpitala Specjalistycznego
Pulmonologiczno-
Kardiologicznego w Torzymiu
Sp. z 0.0., w ramach rozwoju
opieki zdrowotnej wojewddztwa
lubuskiego jest przyjecie przez
szpital roli Centrum
Pulmonologii.”
189. Rozdziat 11, cel operacyjny E.2, pkt. 2, Brak zapisu Sporzadzenie diagnozy dostgpnosci Wiasciwa ocena zabezpieczenia Uwaga odrzucona

str. 127

do $wiadczen zdrowotnych w
uktadzie gmin i powiatéw oraz

opieki zdrowotnej w wojewodztwie
lubuskim bedzie mozliwa po

Analiza SWOT w czesci dot.

67




IMIE | NAZWISKO NR CZESC STRATEGII, DO KTOREJ ODNOSI SIE FRAGMENT TEKSTU TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS UZASADNIENIE UWAGI UWZGLEDNIENIE UWAGI
NAZW A PODMIOTU UWAGA (ROZDZIAL., PODROZDZIAL., PUNKT, STRATEGII,
NUMER STRONY) DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)
wdrazanie szczego6towych ocenie i zdiagnozowaniu ,Stabych stron” w pkt. 16
dokumentéw kierunkowych dostepnosci do swiadczen zauwaza sie ,Brak
dotyczgcych newralgicznych zdrowotnych we wszystkich szczegotowych dokumentow
obszaréw opieki zdrowotne;j gminach i powiatach kierunkowych dotyczgcych
wynikajgcych z rozeznanych wojewodztwa. newralgicznych obszaréw opieki
potrzeb. zdrowotnej w wojewddztwie
lubuskim (np. pulmonologia,
pediatria).”
Szczegotowe analizy mogtyby
zostac opracowane w odrebnych
dokumentach np. przez podmioty
i instytucje, ktére prowadza
statystyki w wymienionych
zakresach.
190. Rozdziat 11, cel operacyjny E.2, pkt. 2, Brak zapisu Wykorzystanie Regionalnego Srodki przewidziane w Uwaga odrzucona
str. 127 Programu Operacyjnego jako Regionalnym Programie
finansowego narzedzia do Operacyjnym na lata 2014 - 2020 Proponowane zapisy mieszczg
Zmniejszenia nieréwnosci w dostepie | sg szansg na poprawe dostepnosci | sie w Rozdziale 12.4, gdzie
Swiadczen zdrowotnych. do $wiadczen zdrowotnych. oméwione zostaty zrédta
Europejska Strategia Zdrowie 2020, | finasowania.
czy tez Strategia Rozwoju Kraju Podrozdziat 12.4.4 Srodki
2020 za jeden z gtownych celow pochodzace z Unii Europejskiej
stawiajg zmniejszenie nierownosci wskazuje na mozliwosci
w zdrowiu i zwigkszenie ubiegania sie o fundusze
dostepnosci do wysokiej jakosci pochodzace takze z RPO
ustug zdrowotnych. Bez wskazania | | ypuskie 2020. Natomiast
i zabezpieczenia odpowiednich podrozdziat 12.4.5 wskazuje na
mechanizmow finansowych nie jest | potencjalne zrodta finansowania
mcI)ZIiwe osiggniecie wyznaczonego | inwestycji kluczowych.
celu.
191. | Tabela nr 83, str. 143-145 Dodanie do tabeli kolumny | Tabela specyfikuje projekty, - Uwaga czes$ciowo przyjeta.
,Realizowane cele beneficjentdw, ich wartos¢ i
operacyjne", oraz dofinansowanie, nie podaje, co Tabela 83 prezentuje jak w
~Spodziewany termin wydaje sig konieczne dla czytelnosci latach 2007-2013 wojewddztwo
realizacji". strategii -punktow i zadan lubuskie korzystato z funduszy
realizowanych w ramach celéw europejskich w zakresie ochrony
operacyjnych, okreslonych w zdrowia, a tym samym
tabelach na str. 121-127. realizowano odpowiednie cele
operacyjne okreslonej w LSOZ
2010-2013.
Tabela 83 zostanie uzupetniona
o terminy realizacji projektow.
BARBARA 192. | priorytetowe cele i dziatania cel operacyjny 1.4. po stowie qpieki dopisac nie bedzie kojarzyto sie z op_iekq z Uwaga przyjeta.
KUCHARSKA pkt.11 str. 117 poprawa jakosci i zdrowotnej pomocy spotecznej zawartej w
skutecznosci opieki strategii polityki spotecznej
RADNA SEJMIKU

sprawowanej nad osobami
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WOJEWODZTWA starszymi —str. 122
LUBUSKIEGO
193. | dziatania str. 123 wsparcie rozwoju opieki wykresli¢ i wpisaé wpisane zadanie dotyczy strategii Uwaga przyjeta.
spotecznej dedykowane;j wspieranie rozwoju systemu ustug polityki spotecznej
osobom starszym w tym zdrowotnych dyktowanych osobom
form posrednich pomigedzy | starszym w tym Srodowiskowej opieki
opieka instytucjonalng i diugoterminowej
domowg
194. |- doskonalenie form opieki po stowie domowej dopisa¢ taka dotyczy ustug z zakresu Uwaga przyjeta.
domowej nad osobami w dtugoterminowej ochrony zdrowia
wieku podesztym —pkt 2
195. - rozwoj form opieki wykresli¢ i wpisac dynamika procesu starzenia sie Uwaga przyjeta.
geriatrycznej, rozwoj infrastruktury ochrony zdrowia | polskiego spoteczenstwa (w tym
dtugoterminowej, oraz w zakresie geriatrii, opieki lubuskiego) naleze¢ bedzie w
paliatywno-hospicyjnej dtugoterminowe;j i kolejnych dekadach do najwyzszych
pkt-3 paliatywno-hospicyjnej w Europie. Kwestig kluczowa bedzie
zapewnienie adekwatnych
Swiadczen zdrowotnych i
opiekunczych w zaktadach
leczniczych. rozwigzan
organizacyjnych nalezy szukac
miedzy innymi w dziataniach
wspierajgcych rozwdj infrastruktury
zwiekszenie dostepnosci do stacjonarnej opieki dtugoterminowe;j
ambulatoryjnych i szpitalnych (zol, zpo, hospicja) zaréwno w
dopisa¢ nastepny punkt Swiadczen zdrowotnych w zakresie sektorze publicznym jak i
geriatrii i rehabilitacji prywatnym. istotng role w zakresie
obstugi senioralnej bedzie odgrywac
srodowiskowa opieka
dtugoterminowa. biorgc powyzsze
uwazam ,ze w lub. strategii ochr.
zdrowia winny znalez¢ sie wyrazne
zapisy dotyczace rozwoju geriatrii i
opieki dlugoterminowej
ELZBIETA 196. | Projekt LSOZ na lata 2014- 2020 w zaplanowanym celu nadrzednym (,zmniejszenie nierownosci w zdrowiu") nie precyzuje, jakiego rodzaju nieréwnosci | Brak konkretnych propozycii
RAFALSKA, dotyczy oraz nie zawiera istotnych, obiektywnych danych o!(res'laj?cych obszary tych nieréwnosci. Tym samym osiagniecie celu operacyjnego (str.124) | ,ian zapisow.
POSEL NA SEJM RP Lhiwelowanie dysproporcji w dostepnosci na terenie wojewodztwa" staje sie mato realne. - projekt LSOZ na lata 2014-
W Projekcie zabrakto okreslenia newralgicznych obszaréw i potrzeb zdrowotnych w aspekcie terytorialnym (co i gdzie jest najwiekszym problemem §02_0 jest _sgolj(na z europejsklm :
zdrowotnym), okreslenia kierunkéw i metod dziatania (na czym sie skoncentrowaé i jak temu zaradzi¢), a takze okreslenia zrédet finansowania rajowymi do _u_ment_aml .
. " . . A strategicznymi i planistycznymi.
planowanych inwestycji oraz przypisania realizatorom konkretnych zadan. Nierd e -
ieréwnosci w zdrowiu zostaty
szczegbtowo omoéwione w
raportach:
,Zdrowie 2020:
Europejska polityka wspierajgca
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dziatania rzadow
i spoteczenstw na rzecz zdrowia
i dobrostanu
cztowieka” oraz ,Spoteczne
nierébwnosci w zdrowiu w
Polsce”. Obydwa dokumenty
zostaty wydane w jezyku polskim
przez WHO.
- Kierunki dziatan zawarte sg w
czesci dotyczgcej celow
strategicznych i operacyjnych.
-Proponowane zrédta
finasowania dziatan omoéwione
zostaly w Rozdziale 12.4.
197. | Brak jest odniesienia do efektow uprzednio obowigzujgcej Strategii na lata 2010-2013. co uniemozliwia prawidtowa orientacje, jakie wyniki osiggnieto i Uwaga odrzucona.
jakie dziatania nalezy kontynuowaé, modyfikowa¢ bgdz wprowadzi¢ do kolejnej Strategii.
Sprawozdanie i analiza
efektywnosci LSOZ na lata 2010-
2013 nastgpi po otrzymaniu
danych za ostatni rok 2013 i
zostanie przyjete uchwatg
Sejmiku.
198. Materiaty informacyjne Strategii sg bardzo obszerne. Z niektérych danych mozna bytoby zrezygnowac¢ na rzecz uzupetienia o bardziej istotne dla Uwaga odrzucona.
Strategii informacje, takie jak:
« wdemografii w pkt. 3 - charakterystyka populacji w powiatach, miasta Gorzowa i Zielonej Goéry (liczba mieszkancéw w poszczegdlnych powiatach, . .
stopien zaludnienia, wspéfczynnik urodzen, dzietnosci, zgony niemowlat), fgsctza %ggéﬁgsosvgﬂzzvngg%ﬁy ch
* j. w. wsytuacji zdrowotnej, pkt. 3.8 z analizg umieralnosci przedwczesnej (przed 65 r.z.) i strukturg niepetnosprawnosci, dokumentach np. przez podm}iloty
. rozmieszczenie bazy szpitalnej (pkt. 6.2) z wykorzystaniem mapek, iloscig i stopniem wykorzystania t6zek oraz oddziatéw szpitalnych w | ." . e
poszczegdlnych powiatach, : mstytuEJ_e, ktore_prqwadzha
»  okreslenie niedoboru i nadmiaru t6zek szpitalnych, ;;akt?/esst)éclhw wymienionyc
» ocena zasobow tézkowych w aspekcie opieki krotko- i diugoterminowej oraz opieki paliatywnej, Czeéciowo. dane, o ktérych
*  rozmieszczenie sieci poradni specjalistycznych w szpitalach wojewddzkich i w poszczegdinych powiatach, worowadzenie éstulu'e Pani
»  ocena dziatalnosci SOR-6w i ratownictwa medycznego. Pp P je Far
. stacje dializ, osel, sg _zawarte w projekcie
* lokalizacja aparatury wysokospecjalistycznej, LSOZ (m.in. rozdziale 9)
*  najwazniejsze braki w sprzecie i aparaturze medycznej,
* _najpilniejsze remonty i modernizacje.
199. | W celu niwelowania réznic w zdrowiu i dostepnosci do $wiadczen niezbedne jest poréwnanie bazy, kadry, wyposazenia i dziatalnos$ci obydwu szpitali Uwaga odrzucona.
wojewddzkich.
Proponowana analiza jest zbyt
szczegobtowa. Projekt LSOZ
prezentuje problemy zdrowotne
na terenie catego wojewodztwa.
200. |Baza szpitalna w wojewddztwie jest nadmiernie rozproszona i czesto niewykorzystana przy jednoczesnym nadmiernym obcigzeniu niektérych oddziatow. | Brak propozycji konkretnych

W Strategii zabrakto projektu jej racjonalizacji.

zapisow.
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Szczegotowe analizy mogtyby
zostac opracowane w odrebnych
dokumentach np. przez podmioty
i instytucje, ktére prowadza
statystyki w wymienionych
zakresach.
201. Projekt Strategii nie uwzglednia w wystarczajgcym stopniu regionalnych priorytetéw zdrowotnych, tj. m. in.: Uwaga odrzucona.
. zabezpieczenia wzrastajgcych potrzeb chorych na choroby ukfadu nerwowego i zabezpieczenia lepszej dostepnosci do Swiadczen w zakresie
neurologii stacjonarnej w pétnocnej czesci wojewodztwa. Projekt LSOZ na lata 2014-2020
Szczegdbtowe priorytety regionalne i zwigzane z tym dokumenty kierunkowe niezbedne sg w dziedzinach: zwraca uwage na koniecznosé
+  opieki nad matkg i dzieckiem (niekorzystne wskazniki epidemiologiczne), opracowania dokumentow
+  geriatrii (trendy demograficzne), kierunkowych
+  diabetologii (wzrost zachorowan), dotyczacych newralgicznych
+  ortopedii i traumatologii (kolejki oczekujgcych), obszaréw opieki
+  okulistyce (.w.), zdrowotnej w wojewddztwie
+  rehabilitacji (wzrastajgce zapotrzebowanie), zwtaszcza dzieci, lubuskim (np.
+  psychiatrii (wskazniki epidemiologiczne), pulmonologia, pediatria).
+  opiece diugoterminowej (wskazniki demograficzne). Rozdziat 10, analiza SWOT
,Stabe strony” pkt. 16.
202. | W Projekcie Strategii nie uwzgledniono roli lekarzy rodzinnych i barier dla pacjentéw w systemie POZ. Uwaga odrzucona.
Rola lekarzy rodzinnych zostata
uwzgledniona w celu
operacyjnym 2.1 Poprawa
Jakosci ustug medycznych
Dziatanie 6.
203. Niedostateczng uwage poswiecono miernikom jakosci w ochronie zdrowia i przestrzeganiu praw pacjenta oraz wspotpracy przygranicznej w zakresie Uwaga odrzucona.
zdrowia.
llos¢ gtéwnych wskaznikow
ograniczono do zamknietej listy,
ktéra powstata w oparciu
o ,Krajowy Raport o Rozwoju
Spotecznym”, ,Wskazniki
zrébwnowazonego rozwoju dla
Polski”.
Kwestie przestrzegania praw
pacjenta sg ogdlnie dostepne w
materiatach informacyjnych oraz
na stronach internetowych m.in.
NFZ, czy Rzecznika Praw
Pacjenta.
204. | Inicjatywe utworzenia Wielospecjalistycznego Centrum Pediatrycznego na bazie zielonogdrskiego szpitala nalezy rozwazy¢ ze szczegodlng starannoscia Uwaga odrzucona

z nastepujacych wzgledow:

trendy demograficzne wykazujg gwattownie malejgcy udziat dzieci i mtodziezy w strukturze ludnosci, spadek urodzen zywych,

oddzialy pediatryczne w wojewddztwie cechuje niski stopien wykorzystania (53,3%). przy czym najwiekszg ilos¢ tych t6zek posiada szpital w
Zielonej Goérze, natomiast najwiekszg liczbe leczonych dzieci szpital gorzowski,

stabo wykorzystana jest takze baza t6zek na oddziatach ginekologiczno-potozniczych,

wskaznik zatrudnienia pediatrow w wojewodztwie jest najnizszy w kraju,

Szczegotowa analiza i zapisy
dot. opieki nad dzie¢mi i
miodziezg mogtyby zosta¢ ujete
w dokumencie kierunkowym nt.

71




IMIE | NAZWISKO
NAZW A PODMIOTU

NR

CZESC STRATEGII, DO KTOREJ ODNOSI SIE
UWAGA (ROZDZIAL, PODROZDZIAL, PUNKT,
NUMER STRONY)

FRAGMENT TEKSTU TRESC UWAGI — PROPONOWANY ZAPIS UZASADNIENIE UWAGI
STRATEGI,

DO KTOREGO ODNOSI SIE
UWAGA (JEZELI UWAGA
ODNOSI SIE DO
KONKRETNEGO ZAPISU)

UWZGLEDNIENIE UWAGI

e lokalizacja Wielospecjalistycznego Centrum Pediatrycznego w Zielonej Gorze zabezpieczy jedynie potrzeby dzieci z potudniowej czesci

wojewodztwa, a wiec z zalozenia pogtebi dysproporcje w dostepnosci do $wiadczen dzieciom z poétnocnej czesci wojewddztwa, co stoi w

sprzecznosci z podstawowym celem zakladanym w Projekcie Strategii,
e utworzenie WCP bedzie miato wptyw na obnizenie finansowania swiadczen pediatrycznych w pozostatych jednostkach ochrony zdrowia, zwtaszcza

przy ich niedofinansowaniu.

. bardziej zasadne i racjonalne bytoby powiekszenie, odnowienie i doposazenie istniejacej bazy lecznictwa pediatrycznego celem poprawy warunkow
pobytu zaréwno dzieci, jak i matek, zwtaszcza tam, gdzie w nadmiernie zageszczonych oddziatach dochodzi do wzajemnego nadkazania sie dzieci.

rozwoju pediatrii w wojewddztwie
lubuskim.

Zapis dot. budowy
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze
zostanie zmieniony w
,~Szansach” (rozdziat 10) na:
1.Budowa Wielospecjalistycznego
Centrum Pediatrii w Zielonej
Gorze”

Natomiast zapis dotyczacy
rozwoju pozostatych oddziatow
pediatrycznych w wojewddztwie
znajdzie sig¢ w rozdziale 3.8.5.
Ponadto w ,Szansach” zostanie
dopisany pkt 14 w brzmieniu
»,Rozwdj swiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dzieciecych w
szpitalach na terenie
wojewddztwa lubuskiego”.

Szczegotowe wyjasnienie —patrz
L2uwzglednienie uwagi” przy
punkcie 18.

205.

Nalezatoby ukonkretni¢ dziatania w kierunku tworzenia Centréw Zdrowia Psychicznego ujetych w Narodowym i Regionalnym Programie Ochrony
Zdrowia Psychicznego dla wojewddztwa lubuskiego.

Uwaga odrzucona.

Aktualnie brak jest podstaw
prawnych dotyczgcych tworzenia
i zasad finansowania centrow
zdrowia psychicznego w catym
kraju. Uwaga powinna zosta¢
skierowana do Ministerstwa
Zdrowia.

206.

Budowa Zaktadu Radioterapii w szpitalu gorzowskim powinna stac¢ sie priorytetowg inwestycjg o jasno okreslonych zrédiach finansowania ze wzgledu na
niezabezpieczone od lat potrzeby mieszkancow poétnocnej czesci wojewoddztwa. Tymczasem poza hastowg wzmianka o tej inwestycji na str. 116 pkt. 7
planuje sie (przy okazji?) rozbudowe Zaktadu Radioterapii w Szpitalu Wojewddzkim w Zielonej Goérze.

Uwaga odrzucona.

Brak propozycji konkretnego
zapisu.

Zapis dot. budowy Zaktadu
radioterapii zostanie uzupetniony
w rozdziale 8.2.

207.

Str. 114 — Mocne strony

W ,Mocnych stronach” (str. 114) ujeto:

. poprawe zaopatrzenia w sprzet i aparature medyczng oraz remonty i modernizacje, czemu przeczg
opinie konsultantéw wojewdédzkich,

. LWysoki poziom $wiadczenia ustug"- na podstawie jakich miernikow ustalono ten poziom i jak ten
poziom ma sie do wysokiej migracji poza wojewodztwo,

Uwaga odrzucona.

Brak propozycji konkretnego
zapisu.
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,dobrze rozwinietg sie¢ szpitali"- szpitale w wojewddztwie sg rozproszone i wymagajg racjonalizacji,
,sie¢ szpitali niepublicznych"- stwarza zagrozenie upadtoscig i ograniczeniem dostgepnosci.

Rozdziat 10 powstat w
uzgodnieniu z Zespotem ds.
opracowania Strategii

208.

Straz Pozarna jako gtéwny partner w realizaciji strategii.

Uwaga odrzucona.

Partnerstwo Panstwowej Strazy
Pozarnej i Policji wynika z
realizacji planu dziatania
systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne dla
Wojewddztwa Lubuskiego,
opracowanego przez Wojewode
Lubuskiego.

2009.

Str. 115 — Stabe strony

Proponuje si¢ dodaé:
-nierébwnomierne rozmieszczenie
szpitali,

-migracje,

-system monitoringu i oceny ustug.

Uwaga czeSciowo przyjeta.

Dodane zostang zapisy w w
Tabeli ,Stabe strony” jako pkt 19
Jmigracja pacjentéw do
osrodkéw potozonych poza
wojewodztwem lubuskim”.
Ponadto zapis dot. migracji
miesci sie w przyjetej uwadze nr
131 (zostanie dopisany w celu
operacyjnym 2.2, jako dziatanie
8).

System monitoringu i oceny
ustug jest prowadzony m.in.
przez same jednostki, podmioty
tworzace, LUW, aw
szczegolnosci przez ptatnika
ustug — LOW NFZ.

210.

Str. 116 - Zagrozenia

Mozna bytoby uwzglednic¢:

-brak uwarunkowan prawnych,
-niedostateczne naktady na
Swiadczenia zdrowotne,

-system kontraktowania nie dajgcy
gwarancji ciggtosci Swiadczen,

Uwaga czesSciowo przyjeta.

- Nieprecyzyjny zapis odnosnie
do uwarunkowan prawnych.
Aktualnie system ochrony
zdrowia regulujg m.in. ustawa o
dziatalno$ci leczniczej oraz
ustawa o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych, a takze
inne ustawy i rozporzadzenia
branzowe.

- Niedostateczne naktady na
Swiadczenia zdrowotne — zapis
znajduje sie w pkt. 3 w tabeli
zagrozenia.

- Zapis dot. systemu
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kontraktowania nie dajgcy
gwarancji ciggtosci $wiadczen
zostanie dopisany jako pkt. 11 w
tabeli zagrozenia.
211. | Str. 116 - Szanse - Uzupetic¢ o profilaktyke. - Uwaga odrzucona.
Zasadne bytoby poszerzenie
programow profilaktycznych i edukaciji Charakter zapisu zbyt
zdrowotnej majacej zapobiegac szczegdtowy. Proponowane
rownieéz. zapisy zawierajg sie w celu
-udarom i in. chorobom uktadu operacyjnym 4.1: Profilaktyka
nerwowego, otyto$ci, cukrzycy, zdrowotna.
chorobom kregostupa, uzaleznieniom
behawioralnym (od Internetu-
zwlaszcza u dzieci i mtodziezy,
zakupow, hazardu i in.).
212. Nie uwzgledniono zakresu i kosztéw prac zwigzanych z dostosowaniem szpitali do wymogéw prawnych. Uwaga odrzucona.
Jednostki ochrony zdrowia na
biezaco realizujg prace zwigzane
z dostosowaniem do
obowigzujgcych wymogow
regulowanych przepisami prawa.
213. | W Projekcie Strategii brak syntetycznego podsumowania ze skrécong diagnozg, okresleniem obszaréw problemowych i dziatan kierunkowych. Uwaga odrzucona.
Brak propozycji konkretnego
zapisu.
Podsumowanie diagnozy
lubuskiego systemu ochrony
zdrowia zawiera sie w rozdziale
10.
Cele strategiczne i operacyjne
zostaty opracowane w oparciu o
diagnoze demograficzno-
epidemiologiczng oraz
wypracowang na tej podstawie
analize¢ SWOT.
214. Projekt LSOZ na lata 2014- 2020 mimo zawartych danych nie spetnia wymogow dotyczgcych dokumentow o charakterze strategicznym, poniewaz nie Uwaga odrzucona.

zawiera istotnych informacji pozwalajgcych na osiagniecie podstawowego celu zawartego w Strategii, tj. zmniejszania nieréwnosci w zdrowiu Lubuszan.

Z zatozenia Strategia powinna:

-by¢ sformutowana w sposaéb jasny, zwiezty i spojny.

-okresla¢ zadania ochrony zdrowia na poziomie samorzgadu wojewodzkiego powiatéw i gmin,

-przedstawia¢ potencjat (baza, kadra, aparatura i sprzet medyczny) wraz z aktualnym poziomem jego wykorzystania w ujeciu terytorialnym (subregiony,
powiaty),

-trafnie dobiera¢ kierunki dziatania w obszarach problemowych,

-okresla¢ zakres, koszty i zrodfa finansowania.

W Projekcie Strategii nie zdefiniowano najpilniejszych potrzeb zdrowotnych ani kierunkéw priorytetowych w ich zabezpieczeniu.

Bez spetnienia tych wymogoéw Strategia pozostaje papierowym dokumentem ogélnikowych dyrektyw w rodzaju ,WWzmacnianie dobrostanu ludnosci" (str.

127).

- Nadrzedny cel okreslony w
projekcie LSOZ 2014-2020 brzmi
Wzmocnienie jakosci zycia
poprzez poprawe zdrowia
mieszkancow Wojewddztwa
Lubuskiego i zmniejszanie
nieréwnosci w zdrowiu, zostat
on sformutowany przez Lubuskg
Rade Zdrowia oraz Zespot ds.
opracowania dokumentu.
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- projekt LSOZ 2014-2020
uwzglednia zapisy dokumentow
planistycznych i strategicznych o
charakterze miedzynarodowym,
europejskim, krajowym i
regionalnym.

JAN SOBOLEWSKI 215. Zwracamy sie z apelem o zmiane planéw w tym zakresie tak, aby w pierwszej kolejnosci, ze $rodkow z LRPO zrealizowa¢ budowe Zaktadu Radioterapii | Uwaga odrzucona.

PRZEWODNICZACY
RADY MIASTA
GORzZOWA WLKP.

w Gorzowie WIlkp. Za powyzszym przemawia wiele argumentéw merytorycznych zawartych w projekcie Lubuskiej Strategii Ochrony Zdrowia (LSOZ),
ktore ponizej prezentujemy.
Celem nadrzednym LSOZ jest "wzmocnienie jakosci zycia poprzez poprawe zdrowia mieszkancow Wojewddztwa Lubuskiego i zmniejszanie nieréwnosci
w dostepie do stuzby zdrowia
Naszym zdaniem budowa Zaktadu Radioterapii doskonale wpisuje sie w ten cel. Obecnie z uwagi na brak takiej placéwki, pacjenci z pétnocnej czesci
wojewoddztwa lubuskiego sa zmuszeni do leczenia sie w Szczecinie, Poznaniu lub w Zielonej Goérze. Budowa zakfadu niewatpliwie spowodowataby
zmniejszenie tej nierownosci.
O skali problemu $wiadczg liczby zawarte na 106 stronie projektu LSOZ. Gtéwng przyczyng migracji Lubuszan w okresie od lipca 2012 r. do czerwca
2013 byty nowotwory ztosliwe - 4989 hospitalizacji. W$réd dzieci i mtodziezy choroby nowotworowe sg drugim w kolejno$ci powodem migracji (670
hospitalizacji).
Pragniemy zwréci¢ uwage na fakt, ze w leczeniu onkologicznym czas gra niebagatelng role i szybkie podjecie leczenia znacznie zwigksza szanse
pacjentéw na przezycie. Dlatego naszym zdaniem z budowg tego zakfadu nie mozna zwlekadé.
Warto zwréci¢é uwage takze na pierwszy cel strategiczny jaki jest zawarty w projekcie LSOZ, czyli Dostosowanie opieki zdrowotnej do dynamiki
diugookresowych trendéw demograficznych i epidemiologicznych.
Na stronie 24 projektu LSOZ mozna znalez¢é nastepujgca informacje: "W latach 2009 - 2012 spadta chorobowos$¢ dzieci i miodziezy w wojewddztwie
lubuskim. W 2012 r. liczba dzieci i mtodziezy w wieku od 0 do 18 lat, objetych czynng opieka lekarskg, zmniejszyta sie wzgledem 2009 r. 0 3 875 osoéb. a
chorobowos$¢ w tej grupie ludnosci spadta o 7,98%."
Niestety spadek ten nie jest rdwnomierny. Jak pokazuje tabela 12. zachorowalno$¢ wérdéd dzieci na nowotwory wzrastata w latach 2010 - 2012 i od tego
czasu jest w trendzie wzrostowym.
Bardzo niepokojgco wyglada takze struktura chorobowosci oséb dorostych, gdzie w latach 2009-2012 liczba chorych na nowotwory wzrosta ze 108,75 na
az 127,88 chorych na kazde 10 tys. mieszkancow wojewddztwa.
Trzeba zwroci¢ uwage na fakty dotyczace stopnia wykorzystania obecnych zasobow, ktdre sg przedstawione na 45 str. projektu LSOZ, tj ze "w
wojewddztwie lubuskim wg stanu na 31.12.2012 r. znajdowato sie ogétem 10 oddziatéw pediatrycznych (...). Srednie wykorzystanie t6zek w 2012 r.
wyniosto 53,3 %, (...). Oddziaty z najwigkszg liczbg t6zek znajdowaty sie w szpitalach:

+ Zielonej Gorze - 50 tézek, 1 830 leczonych,

* Gorzowie WIkp. - 40 t6zek, 2 346 leczonych "
Jak wynika z powyzszych danych blisko potowa 16zek na oddziatach pediatrycznych jest niewykorzystana. Jest to najlepszym dowodem na to, ze nie ma
pilnej potrzeby budowy Centrum Pediatrii, gdyz wcigz istniejg duze rezerwy na istniejacych oddziatach. Np. zielonogérski oddziat posiadajac o 20%
wigkszg liczbe t6zek obstuzyt ponad pét tysigca mniej matych pacjentéw niz gorzowski.
To wszystko kaze nam apelowaé o podjecie decyzji zgodnej z priorytetami projektu LSOZ czyli budowe w pierwszej kolejnosci Zaktadu Radioterapii w
Gorzowie Wlkp. JesteSmy pewni, ze takie dziatanie uratuje zycie wielu ludziom w tym takze dzieciom zmagajacym sie z chorobami nowotworowymi.

W trosce o zdrowie i
bezpieczenstwo mieszkancow
wojewddztwa lubuskiego
koniecznym jest powstanie
zaréwno Wielospecjalistycznego
Centrum Pediatrii w Zielonej
Gorze, jak i Osrodka Radioterapii
w Wielospecjalistycznym
Szpitalu Wojewddzkim w
Gorzowie WIkp. Sp. z 0.0. Ze
wzgledu na rozne zrédia
finasowania obydwu
przedsiewzie¢ budowa tych
placowek moze nastgpowac
réwnoczesnie, bez koniecznosci
wskazywania pierwszenstwa.
Wedtug zatozen inwestycyjnych
finansowanie budowy
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gérze
przewidziane jest ze $rodkéw
Regionalnego Programu
Operacyjnego Lubuskie 2020.
Natomiast budowa Osrodka
Radioterapii w
Wielospecijalistycznym Szpitalu
Wojewddzkim w Gorzowie WIkp.
Sp. z 0.0. oraz doposazenie
Zaktadu Radioterapii w Szpitalu
Wojewddzkim w Zielonej Goérze,
sg wpisane jako jeden z
kluczowych przedsiewzigé
ponadregionalnych ujetych w
Strategii Rozwoju Polski
Zachodniej. Uzgodnione w
ramach tej Strategii projekty
beda kierowane do pozyskania
Srodkéw z krajowych programow
operacyjnych.
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W zakresie budowy
Wielospecjalistycznego Centrum
Pediatrii w Zielonej Gorze -
projekt LSOZ 2014-2020
zostanie uzupetniony o opinie
Konsultanta Krajowego ds.
Pediatrii (w rozdziale 3.8.5).
Ponadto w ,Szansach” zostanie
dopisany pkt 14 w brzmieniu
»,Rozwdj s$wiadczen medycznych
w zakresie pediatrii na
oddziatach dzieciecych w
szpitalach na terenie
wojewddztwa lubuskiego”.
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