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aktualizacji Wojewddzkiego Planu Transformacji na lata 2022- 2026

Na podstawie art. 95c ust. 14 ustawy zdnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkoéw publicznych (Dz.U. z 2024 r. poz. 146, 858, 1222, 1593, 16151 1915) oglasza si¢
zaktualizowany Wojewodzki Plan Transformacji Wojewodztwa Pomorskiego na lata 2022-2026, stanowiacy
zalacznik do niniejszego obwieszczenia.
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Wykaz skrétow

AOS — ambulatoryjna opieka medyczna

AOTMIT — Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji
CeZ — Centrum e-Zdrowia

CPZ - Centrum Zdrowia Psychicznego

DALY — ang. disability adjusted life-years, lata zycia skorygowane niesprawnoscig- wskaznik
DDOM — Dzienny Dom Opieki Medycznej

IP — Izba Przyje¢

JST — Jednostka Samorzadu Terytorialnego

MPZ — mapa potrzeb zdrowotnych

MZ — Ministerstwo Zdrowia

NFZ — Narodowy Fundusz Zdrowia

NiSOZ — Nocna i Swiateczna Opieka Zdrowotna

NPZ — Narodowy Program Zdrowia

NPOZP — Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego
NSO — Narodowa Strategia Onkologiczna

POZ - podstawowa opieka zdrowotna

PPZ — programy polityki zdrowotnej

PRM - Panstwowe Ratownictwo Medyczne

PSZ — poziomy szpitalnego zabezpieczenia

SOR — szpitalny oddziat ratunkowy

SWP — samorzad wojewddztwa pomorskiego

UCK - Uniwersyteckie Centrum Kliniczne

Z0L - zaktad opiekunczo-leczniczy

ZPO - zaktad pielegnacyjno-opiekunczy

ZRM — zespdt ratownictwa medycznego
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1. Wprowadzenie

Wojewaddzki Plan Transformacji dla wojewddztwa pomorskiego zostat opracowany na
podstawie art. 95c ust.1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.U. z 2021r., p0z.1285 ze zm.).

Opracowanie ma charakter wdrozeniowy i przewiduje konkretne dziatania jako realizacje
rekomendacji zawartych m.in. w mapie potrzeb zdrowotnych opracowanej przez
Departament Analiz i Strategii Ministerstwa Zdrowia na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31
grudnia 2026 r. oraz w strategicznych dokumentach ochrony zdrowia, przedstawiajgcych
dtugofalowg strategie rozwoju i zastepuje dotychczas funkcjonujace priorytety

dla regionalnej polityki zdrowotnej. Na ich podstawie wojewoda opracowat dla obszaru
wojewoddztwa rekomendowane kierunki dziatah wskazane w mapie potrzeb zdrowotnych
oraz wynikajgce z innych dokumentoéw strategicznych w ochronie zdrowia. W planie
wskazane zostaty oczekiwane rezultaty dziatan, podmioty odpowiedzialne za ich wdrozenie,
szacowane skutki finansowe oraz wskazniki ich realizacji. Zostaty one okreslone w gtéwnej
mierze na podstawie analiz zawartych w ,Mapie Potrzeb Zdrowotnych” opracowanej przez
Departament Analiz i Strategii Ministerstwa Zdrowia oraz zgromadzonych i udostepnionych
w Bazie Analiz Systemowych i Wdrozeniowych (www.basiw.mz.gov.pl).

Ocena aktualnej sytuacji demograficznej, epidemiologicznej i wystepujgcych tendencji ma
duze znaczenie dla podejmowanych dziatan w celu poprawy zdrowotnosci i ma istotny
wptyw na potrzeby zdrowotne spoteczenstwa. Podniesienie bezpieczenstwa zdrowotnego
populacji wojewddztwa powinno byé osiggniete zaréwno przez dziatania infrastrukturalne,
jak i organizacyjne.

W wojewddztwie pomorskim dostep do ochrony zdrowia stopniowo poprawia sie, choé
nadal istniejg duze problemy z zapewnieniem specjalistycznych swiadczen zdrowotnych,
zwtaszcza w zachodniej czesci wojewddztwa. Nierdwnomierne rozmieszczenie zasobéw
(placéwek i kadr medycznych) powoduje nieréwnos$¢ w dostepie do $wiadczen zdrowotnych.

Wojewddzki Plan Transformacji zawiera konkretne dziatania, jakie nalezy podjaé¢, by
zapewni¢ mieszkanncom dostep do wysokiej jakosci ustug zdrowotnych.

Majac na wzgledzie ocene efektywnosci i racjonalizacji dziatan ujetych w Wojewddzkim
Planie Transformacji, Wojewoda corocznie, w terminie do 30 kwietnia roku nastepujgcego
po roku, ktérego informacja bedzie dotyczyta, opracowuje sprawozdanie o realizacji
wskaznikdw poszczegdlnych dziatan. Ponadto, w terminie do 30 czerwca 2024 roku,
sporzadzi sprawozdanie Srédokresowe z jego realizacji. Zaréwno w procesie monitorowania,
jak i aktualizacji uczestniczy¢ bedzie Wojewddzka Rada ds. Potrzeb Zdrowotnych
wojewddztwa pomorskiego.

Celem Wojewddzkiego Planu Transformacji jest okreslenie dziatart wymagajacych
koordynacji na poziomie regionalnym, wzmocnienie zasobdéw i dziatan ochrony zdrowia
uwzgledniajacych potrzeby zdrowotne mieszkaricdw wojewddztwa oraz poprawa


http://www.basiw.mz.gov.pl/
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efektywnosci wydatkowania srodkéw publicznych na swiadczenia opieki zdrowotnej
i inwestycje w sektorze ochrony zdrowia.

Dziatania wskazane w Wojewddzkim Planie Transformacji sg zgodne z nastepujacymi
dokumentami o charakterze strategicznym:

1) Mapa Potrzeb Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 r. do 31 grudnia 2026 r.,

2) Strategia Rozwoju Wojewddztwa Pomorskiego 2030,

3) Regionalny Program Strategiczny w zakresie bezpieczenstwa zdrowotnego i
wrazliwosci spotecznej,

4) Dtugookresowa Strategia Rozwoju Kraju ,,Polska 2030. Trzecia fala nowoczesnosci”,

5) Strategia Rozwoju Kapitatu Ludzkiego 2030.

Wojewoda ustala dla obszaru wojewddztwa wojewddzki plan transformacji. Projekt
wojewddzkiego planu przekazuje marszatkowi wojewddztwa, konwentowi powiatéw danego
wojewddztwa, wojewddzkim konsultantom w ochronie zdrowia, Prezesowi Funduszu oraz
wojewodzkiej radzie dialogu spotecznego do zaopiniowania oraz przekazuje projekt
wojewddzkiego planu w celu dokonania oceny tego projektu ministrowi wtasciwemu do
spraw zdrowia. Minister wtasciwy do spraw zdrowia zatwierdza wojewddzki plan po
uwzglednieniu uwag przez wojewode.

Zatwierdzony przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia wojewddzki plan wojewoda
ogtasza, w drodze obwieszczenia, w wojewddzkim dzienniku urzedowym. Wojewddzki plan
ustala sie na okres 5 lat.
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2. Gtéwne obszary dziatan
2.1 Czynniki ryzyka i profilaktyka

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.1.1.

Edukacja promujgca zdrowy styl zycia np. w mediach, szkotfach, Dziennych Domach Seniora,
Uniwersytetach Trzeciego Wieku, swietlicach edukacyjnych i klubach seniora.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Wdrazanie programow upowszechniajacych aktywnosc fizyczng i zdrowe odzywianie.
2. Zwiekszenie swiadomosci o wspdtczesnych behawioralnych czynnikach ryzyka chordb.
3. Poprawa edukacji i poradnictwa celem skuteczniejszej eliminacji uzaleznien od nikotyny

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Wczesne rozpoznawanie probleméw zdrowotnych, zmniejszenie wptywu czynnikéw
behawioralnych na jakos¢ zycia.

2. Zwiekszenie ilosci programéw profilaktycznych w zakresie: chordb uktadu krazenia,
nowotwordw, palenia tytoniu, wczesnego wykrywania dysplazji stawdw biodrowych u
niemowlat, wczesnego wykrywania boreliozy, wysokiego RR, wysokiego BMI i wysokiego
poziom cholesterolu, majgcych najwiekszy wptyw na DALY i zgony ludnosci.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Jednostki samorzadu terytorialnego, podmioty
wykonujace dziatalnosé leczniczg, organizacje pozarzagdowe, Stowarzyszenia Fundacje

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 5,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Zmniejszenie udziatu w DALY behawioralnych czynnikéw ryzyka w grupach wiekowych.
2. Liczba oséb uczestniczacych w programach zakresie promocji zdrowego stylu zycia.
3. Liczba zrealizowanych programéw zdrowotnych i programoéw polityki zdrowotnej
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.1.2.

1. Upowszechnianie wiedzy na temat skutkéw uzaleznien od czynnikéw behawioralnych
(nadcisnienie tetnicze, wysokie BMI, podwyzszony poziom glukozy i lipidow we krwi, zaburzenia
czynnosci nerek) i palenia tytoniu poprzez organizacje kampanii informacyjnych, wykonywanie
badan, spotkania, eventy prozdrowotne.

2. Opracowanie i realizacja dziatan w zakresie realizacji programéw polityki zdrowotnej,
programow zdrowotnych oraz innych projektéw dotyczacych profilaktyki choréb i promocji
zdrowia ( realizacja PPZ, konkursy ofert, granty).

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Poprawa dostepu do programow profilaktycznych i skriningowych z zakresu wykrywania skutkéw
uzaleznien.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Woczesne rozpoznawanie problemdw zdrowotnych, zmniejszenie wptywu czynnikéw
behawioralnych na jakos¢ zycia.

2. Zwiekszenie ilosci programéw profilaktycznych w zakresie m.in.: choréb uktadu krazenia,
chordéb zakaznych, nowotwordéw, palenia tytoniu, wczesnego wykrywania dysplazji stawow
biodrowych u niemowlat, wczesnego wykrywania boreliozy, wysokiego RR, wysokiego BMI
i wysokiego poziom cholesterolu, majgcych najwiekszy wptyw na DALY i zgony ludnosci.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Jednostki samorzadu terytorialnego, podmioty
wykonujgce dziatalnosé leczniczg, organizacje pozarzadowe, Stowarzyszenia Fundacje, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 5,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

Zmniejszenie udziatu w DALY behawioralnych czynnikéw ryzyka w grupach wiekowych.
Liczba powiatéw realizujgcych dziatania w zakresie promocji zdrowia.
Liczba oséb zgtoszonych na badania profilaktyczne.

P wnNe

Liczba zrealizowanych programéw zdrowotnych i programoéw polityki zdrowotne;j.
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2.2 Podstawowa opieka zdrowotna

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.2.1.

Wprowadzenie koordynowanego leczenia pacjenta w ramach kompetencji POZ - od 1
pazdziernika 2021 r. kazdy pacjent przychodni rodzinnej ma prawo do opieki koordynowanej,
czyli przewodnika po systemie ochrony zdrowia, ktéry pomoze mu zaplanowac leczenie, w tym
umowi na wizyty do specjalistow.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zmniejszenie kolejek i obtozenia w Szpitalnych Oddziatach Ratunkowych (SOR).
Minimalizacja liczby swiadczen nie zwigzanych ze stanami zagrozenia zycia.

3. Unikanie dublowania zlecania badan i korelacja sposobu leczenia w jednostkach
chorobowych.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zmniejszenie wskaznika zachorowalnosci, chorobowosci i umieralnosci na choroby
cywilizacyjne.
Zmniejszenie kosztow leczenia chordb przewlektych.

3. Skrécenie czasu oczekiwania na uzyskanie Swiadczenia.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
NFzZ

Planowany okres, w ktdrym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba hospitalizacji oséb z wybranymi schorzeniami (cukrzyca, niewydolnos¢ serca,
nowotwory).
Odsetek wizyt w SOR po konsultacji w POZ.

3. Udziat pacjentow przewlekle chorych skierowanych do statej opieki w AOS w stosunku do
pacjentéw lecz. stale w POZ.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.2.2.

Rozwdéj i wzmocnienie opieki nad pacjentami POZ zwtaszcza na terenie gmin wiejskich
,obwarzankowych” z najwiekszym przyrostem liczby mieszkaricéw (np. gm. Zukowo, Puck,
Ustka) poprzez utworzenie nowych lub filii placéwek POZ oraz poprzez modernizacje
(doposazenie w drobny sprzet oraz remont) placowek juz istniejgcych.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zwiekszenie dostepnosci do opieki zdrowotnej w ramach POZ.
2. Zapewnienie Swiadczen gwarantowanych z zakresu POZ w miejscu zamieszkania.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zmniejszenie wskaznika zachorowalnosci, chorobowosci i umieralnosci na choroby cywilizacyjne.
2. Zmniejszenie kosztow leczenia chordb przewlektych.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg,
NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 5,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1.Liczba nowopowstatych placowek POZ
2.Wskaznik liczby osdb objetych opiekg POZ w poszczegdlnych powiatach na 100 tys. ludnosci.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.2.3.

Wprowadzenie w ramach swiadczen POZ, funkcji koordynatora pacjenta-przewodnika chorego
w systemie ochrony zdrowia.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Wsparcie pacjentow POZ w procesie leczenia poprzez zatrudnienie koordynatora
pacjentdow (1/ 5 tys. pacjentow powyzej 24 r.z.), odpowiedzialnego za koordynacje obiegu
dokumentacji medycznej, ustalanie termindw realizacji poszczegdlnych etapow opieki

zdrowotnej, w tym profilaktyki i leczenia.
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2. Wsparcie rozwoju koordynacji - wynagrodzenie (1/2 etatu), wyposazenie stanowiska
pracy, edukacja

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Poprawa komunikacji na linii lekarz-pacjent.
2. Poprawa jakosci i dostepnosci opieki zdrowotnej w ramach POZ.
3. Skrécenie czasu oczekiwania pacjenta na uzyskanie $wiadczenia opieki zdrowotnej.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg,
NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 15,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba POZ w ktérych zatrudniony jest koordynator pacjenta.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.2.4.

Zwiekszenie realizacji Swiadczen w zakresie opieki domowej nad pacjentem.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Opracowanie modelu opieki domowej i wykorzystanie nowoczesnych technologii w tego rodzaju
opieki.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Poprawa komunikacji na linii lekarz-pacjent.
2. Poprawa jakosci i dostepnosci opieki zdrowotnej nad pacjentem lezgcym i przewlekle
chorym w ramach POZ.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
NFZ

Planowany okres, w ktdrym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 5,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Udziat wizyt domowych w ogodlnej liczbie wizyt i porad udzielonych w ramach POZ.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.2.5.

Wprowadzenie ofert finansowo-bytowych zachecajacych lekarzy do podjecia pracy w powiatach
o najnizszym wskazniku na 100 tys. ludnosci m.in: sztumski, kwidzynski, cztuchowski, stupski,
starogardzki.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:
Zapewnienie optymalnej liczby lekarzy medycyny rodzinnej.
Oczekiwane rezultaty dziatania:

Zatrudnienie kadry medycznej w powiatach o najnizszym wskazniku na 100 tys. mieszkancow:
sztumski, kwidzynski, cztuchowski, stupski, starogardzki.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ lecznicza
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026

Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik zatrudnienia lekarzy medycyny rodzinnej na 100 tys. ludnosci w poszczegdlnych
powiatach.

Dziatanie 2.2.6.

Intensyfikacja dziatah zmierzajgcych do zwiekszenia dostepnosci do swiadczen realizowanych w
ramach POZ poprzez przekazywanie kompetencji pielegniarkom i potoznym np. wypisywanie
recept, skierowan na badania oraz wykorzystanie nowoczesnych technologii w opiece POZ.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Wzmacnianie wspoétpracy miedzy lekarzem a pielegniarka i potozng POZ oraz pielegniarkg lub
higienistkg szkolng. Udroznienie narzedzi opieki telemedycznej poprzez systemy: platforma
teleopieka, aplikacja mobilna, opaski telemedyczne.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Podnoszenie jakosci opieki w zakresie zadan i obowigzkéw POZ.
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2. Zwiekszenie aktywnosci pielegniarki i potoznej POZ.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba osdb na listach aktywnych POZ w poréwnaniu z rokiem poprzednim.
2. Liczba porad udzielonych w ramach POZ w poréwnaniu z rokiem poprzednim.
3. Liczba teleporad udzielonych w ramach POZ w poréwnaniu z rokiem poprzednim.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.2.7.

Intensyfikacja dziatan realizowanych w ramach POZ w zakresie programéw profilaktyki i
promocji zdrowia poprzez wykonywanie badan przesiewowych u 0séb z grup ryzyka (cukrzyca,
otytosé¢, choroby uktadu sercowo-naczyniowego)

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zwiekszenie poziomu realizacji Swiadczen profilaktycznych i Swiadomosci prozdrowotnej
mieszkancow wojewddztwa.

2. Zwiekszenie liczby zlecanych badan diagnostycznych oraz badan realizowanych w ramach
profilaktyki choréb przewlektych.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zmniejszenie wskaznika zachorowalnosci, chorobowosci i umieralnosci na choroby
cywilizacyjne o 20%.

2. Woczesne wykrywanie chordb poprzez realizacje programdéw polityki zdrowotnej i innych
dziatan profilaktycznych.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
JST, NFZ, Samorzad Wojewddztwa

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 30,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba oséb objetych programami profilaktycznymi realizowanymi przez POZ w stosunku
do liczby pacjentéw z list aktywnych.

2. Liczba oséb objetych przez POZ profilaktykg chordb w zakresie np. cukrzycy, otytosci,
chordéb uktadu sercowo-naczyniowego.
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2.3 Ambulatoryjna opieka specjalistyczna

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.3.1

Wzmocnienie dziatan w zakresie dostepnosci koordynowanej opieki specjalistycznej
realizowanej w wojewdédztwie oraz zabezpieczenie Swiadczen zdrowotnych udzielanych w
ramach AOS poprzez utworzenie nowych poradni m.in. w Szpitalu Dzieciecym Polanki, Szpitalu
Specjalistycznym w KoScierzynie, Szpitalach Pomorskich czy w Pomorskim Centrum
Reumatologicznym, WSS Stupsk i Copernicus.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Szpital Dzieciecy Polanki dzieki modernizacji budynku zamierza utworzy¢ nowe poradnie
specjalistyczne, zlokalizowane w Gdansku, ale zapewniajace ustugi medyczne dzieciom z
pozostatych powiatow wojewddztwa pomorskiego. Szpital planuje uruchomienie nowych poradni
—laryngologicznej i logopedycznej, a takze poszerzenie dziatalnosci poradni: alergologicznej,
chordb ptuc, nefrologicznej i endokrynologicznej. Szpital posiada zabezpieczenie kadry medycznej
przy aktualnej liczbie poradni, przy rozszerzeniu profilu dziatalnosci AOS konieczne bedzie
pozyskanie nowych lekarzy specjalistow. W ramach tego projektu Szpital zamierza kupi¢ nowy
aparat RTG. Szpital Dzieciecy Polanki dzieki modernizacji budynku uzyska dodatkowo okoto 400 m.
kw. powierzchni do lokalizacji gabinetow AOS i dostosuje w petni budynek do potrzeb oséb z
niepetnosprawnosciami. Przebudowa moze skrdcié kolejki do lekarzy specjalistéw. W grudniu 2024
roku czasy oczekiwania na porade w trybie stabilnym to: 05.2027 (poradnia endokrynologiczna),
09.2026 (poradnia alergologiczna, 11.2025 (poradnia chordb ptuc) i 12.2025 (poradnia
nefrologiczna). Terminy wizyt w celu uzyskania poradni lekarza w poradni rehabilitacyjnej to
08.2026. tacznie w poradniach dziatajgcych przy Szpitalu Dzieciecym Polanki udzielono w okresie
01-11.2024 24 455 porad, bez uwzglednienia porad NiSOZ.

Szpital Specjalistyczny w KosScierzynie planuje utworzy¢:

e Poradnie Medycyny Pracy - Aktualnie szpital korzysta z ustug podmiotu zewnetrznego w
zakresie poradni medycyny pracy bedac jednoczesnie najwiekszym pracodawcg w
powiecie koscierskim

e Poradnie dzieciecg z punktem szczepien w ramach podstawowej opieki zdrowotne;j -
celem zapewnienia kompleksowosci opieki w zakresie pediatrycznym POZ

e Poradnia neonatologiczna

Wojewddztwo pomorskie zmaga sie z deficytem lekarzy pediatréow, co prowadzi do przecigzenia
istniejgcych placéwek i wydtuzonych terminéw oczekiwania na wizyty dzieci (w powiecie
kosScierskim oczekiwane terminy wizyty u pediatry wahajg sie w przedziale od 1-3 tygodnie) —
natomiast szpital posiada zabezpieczenie kadrowe z uwagi na posiadanie oddziatu dzieciecego w
swojej strukturze.

W celu zaspokojenia potrzeb powiatu koscierskiego, gdzie dostep do pediatry jest ograniczony
niezbedne jest utworzenie kolejnej w regionie poradni dzieciece;j.

Rosngce potrzeby szczepien ochronnych: Szczegdlnie w kontekscie pandemii COVID-19, ale takze

rutynowych szczepien dzieciecych, potrzeba rozbudowy punktow szczepien jest szczegdlnie
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istotna. W regionach wiejskich i peryferyjnych wojewédztwa pomorskiego mieszkancy zgtaszaja
trudnosci w dostepie do punktdéw szczepien.

W ramach zadania planuje poprawié dostepnos¢ i kompleksowosé obowigzujgcych poradni
specjalistycznych oraz planowanych do utworzenia poradni poprzez poprawe warunkow
techniczno-sanitarnych i wymiane wyeksploatowanego 20 letniego sprzetu medycznego (m.in.:
utworzenie strefy czystej i brudnej przy gabinetach zabiegowych przy poradniach, sciany
zmywalne, wentylacja, klimatyzacja, kubatura pomieszczen,, oswietlenie, zwiekszenie dostepnosci
dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami), ktdére wynikajg z aktdw prawnych takich, jak :

1. Ustawa z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz.U. 2017 poz.
2217 z pdin. zm.)

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdzn.zm.)

3. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.)

Szpitale Pomorskie: Miejsce realizacji: powiat wejherowski, m. Gdynia.

Poszerzenie dostepnosci i kompleksowosci w ramach profili PSZ oraz rozszerzenia zakresu
udzielanych swiadczen w poradniach w zwigzku z profilami. Rosngce zapotrzebowanie na
Swiadczenia specjalistyczne — stale wzrasta liczba pacjentéw wymagajgca specjalistycznej opieki
medycznej. Wzrost ten jest szczegdlnie widoczny w obszarach takich jak choroby przewlekte,
schorzenia zwigzane ze starzeniem sie spoteczenstwa, a takze zaburzenia psychiczne. Wzrost ten
jest szczegdlnie widoczny w obszarach takich jak choroby przewlekte, schorzenia zwigzane ze
starzeniem sie spoteczenstwa, a takze zaburzenia psychiczne. Liczba poradnia przypadajgca na

1 mieszkanca w wojewddztwie pomorskim w latach 2015 — 2019 to -0,11%.. Liczba pacjentow

ze wzgledu na miejsce zamieszkania w podziale na poziomy PSZ dla wojewddztwa pomorskiego
w 2019 r to 25 949. Zgodnie z zatgcznikiem nr 11 MPZ pkt. 5.1 Pod wzgledem liczby wybranych
poradni przypadajgcych na 10 tys. mieszkancéw, wojewddztwo pomorskie uzyskato jedne

z najnizszych wskaznikéw w Polsce: Poradnia endokrynologiczna - wskaznik 0,09, poradnia
gastroenterologiczna - wskaznik 0,07. Nowe Poradnie pozwolg na zwiekszenie dostepnosci
Swiadczen i skrécenie czasu oczekiwania na konsultacje. Scentralizowanie poradni (okulistyczne;j,
kardiologicznej, urologicznej, otolaryngologicznej, chirurgii ogdlnej dla dzieci, chirurgii ogdlnej,
chirurgii urazowo-ortopedycznej, choréb ptuc, dermatologicznej, choréb wewnetrznych,
onkologicznej, rehabilitacyjnej, neurologicznej, neontologicznej, pediatrycznej, potozniczo-
ginekologicznej) w jednym obszarze, uzupetnienie tych funkcji o profesjonalng Rejestracje, bedzie
podstawg sprawnie dziatajgcego systemu obstugi Pacjenta ambulatoryjnego i zwiekszy
efektywnosc¢ operacyjna. Ulepszona infrastruktura umozliwi lepsze zarzadzanie czasem oraz
zasobami, co moze przyczyni¢ sie do skrdcenia czasu oczekiwania na wizyty. llos¢ porad lekarskich
w ramach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej systematycznie wzrasta. W roku 2021 udzielono
63502 porady, w 2022 roku udzielono 70084 porady, a w 2023 az 81352 porady.

Skomasowanie wszystkich poradni w ramach Centrum Poradni Specjalistycznych, modernizacja
pomieszczen w celu dostosowania do obowigzujgcych norm, zwiekszenie dostepnosci i jakosci do
ustug medycznych w ramach ambulatoryjnej opieki specjalistyczne;.

Przebudowa istniejgcego fragmentu Szpitala w zakresie Pracowni Endoskopii w ramach $wiadczen
Ambulatoryjnego Swiadczenia Diagnostyki Kosztochtonnej (ASDK) i Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej (AOS) w Szpitalu Sw. Wincentego a Paulo w Gdyni — Etap |. oraz wykonanie prac
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modernizacyjnych pomieszczen obszaru administracyjnego oraz obecnych pomieszczen poradni
specjalistycznych w Budynku Poradni Specjalistycznych Szpitala Specjalistycznego im. F. Ceynowy
w Wejherowie. W ramach inwestycji planuje sie przebudowe i modernizacje istniejgcych obiektéw
dziatajacych w Szpitalach Pomorskich w Gdyni i Wejherowie. Nowa infrastruktura poprawi
komfort udzielanych $wiadczen medycznych dla pacjentéw oraz kadry medycznej i zostanie
dostosowana do potrzeb oséb niepetnosprawnych.

Pomorskie Centrum Reumatologiczne: Utworzenie Poradni leczenia bdélu. W celu zapewnienia
kompleksowej obstugi pacjenta planujemy zakupi¢ aparat do kriolezji oraz USG. Wykorzystamy
wtasng kadre medyczng (lekarzy i pielegniarek). W zwigzku z koniecznos$cig rozwoju AOS oraz
Swiadczen jednego dnia w zakresie reumatologii w celu zmniejszenia kosztochtonnosci osobodnia
pobytu pacjenta na oddziale. Zmniejszona zostata liczba t6zek na oddziale na korzys¢ rozwoju
Swiadczen jednego dnia w zakresie reumatologii. Rozwdj AOS oraz swiadczen jednego dnia ma na
celu miedzy innymi skrécenie kolejki oczekujgcych na swiadczenia oraz zmniejszenie kosztow
obstugi pacjenta.

W tym celu planujemy réwniez rozszerzy¢ baze diagnostyczng o pracownie TK wraz z zakupem
aparatu.

WSzS im.J.Korczaka w Stupsku: Przebudowa budynku po bytej pralni na Zespét Poradni
Specjalistycznych w celu poprawy warunkow obstugi i komfortu pacjentéw, dostosowania do
przepisow z zakresu ochrony przeciwpozarowej, sanitarno — epidemiologicznych oraz spetnienie
wymagan oséb ze szczegdlnymi potrzebami. Zaplanowano przeniesienie poradni z budynku
szpitala do budynku po bytej pralni po przebudowie co pozwoli na utworzenie wyodrebnionego
»centrum opieki ambulatoryjnej”- wieksza ilo$¢ dostepnych gabinetéw lekarskich, zabiegowych,
strefa komfortu dla pacjenta (wszechstronne poczekalnie, system kolejkowy). Docelowo planuje
sie rozbudowe o kolejne budynki przeznaczone na chemioterapie dzienng, hostel dla pacjentéw,
rehabilitacje. Liczba udzielonych porad za okres 1-X 2024 r. — 100281.

COPERNICUS: Zakres inwestycji obejmuje modernizacje oraz rozbudowe istniejgcej infrastruktury
poprzez budowe nowego budynku w Szpitalu im. Mikotaja Kopernika w Gdansku w celu
rozbudowy istniejgcej Przychodni (AOS) oraz Zaktadu Rehabilitacji i jest konieczny m. in. ze
wzgledu na koniecznos$¢ dostosowania wskazanego zakresu do obowigzujgcych przepiséw jak
rowniez zwiekszenia przepustowosci oraz ilosci Swiadczonych ustug medycznych w tym zakresie,
co przetozy sie na skrécenie czasu oczekiwania pacjenta na wizyte w Wojewddztwie. Zakres
dotyczy wytacznie zapewnienia realizacji Swiadczen gwarantowanych finansowanych ze srodkéw
publicznych. Copernicus posiada zasoby kadrowe umozliwiajgce realizacje swiadczen w tym
zakresie. Realizacja inwestycji stuzy do odwrécenia piramidy swiadczen, czyli przeniesienia ciezaru
realizacji Swiadczen z lecznictwa szpitalnego do ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, co jest
zgodne z Mapami Potrzeb Zdrowotnych.

W efekcie realizacji inwestycji:

- rozbudowana i zmodernizowana zostanie infrastruktura zdrowotna w celu dostosowania do
rzeczywistych potrzeb oraz populacyjnych wyzwan zdrowotnych;

- rozszerzona zostanie dziatalnosc¢ istniejgcych poradni o niezadawalajgcej dostepnosci w regionie;
- wzmocniony zostanie potencjat ochrony zdrowia poprzez wdrozenie narzedzi stuzgcych poprawie
jakosci komunikacji (pacjent-personel) w tym rozwdj telemedycyny i teleopieki;

- poprawie ulegnie komfort udzielanych $wiadczen medycznych zaréwno pacjenta, jak i kadry
medycznej;

- skréci sie czas oczekiwania na udzielenie swiadczenia;
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- zwiekszy sie dostepnosé do ambulatoryjnej opieki specjalistycznej dla pacjentow ze specjalnymi
potrzebami;

znaczgco poprawi sie komfort i bezpieczeristwo pacjentow w AOS.

Roczna liczba uzytkownikéw nowych lub zmodernizowanych placéwek opieki zdrowotnej
(uzytkownicy/rok) — ok. 183 718.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrdcenie czasu oczekiwania na $wiadczenia.
Odcigzenie innych form opieki zdrowotnej.

3. Zwiekszenie udziatu s$wiadczen outpatient (ambulatoryjnych i jednodniowych) o 30% w
ogolnej liczbie swiadczen.

4. Obnizenie kosztéw leczenia stacjonarnego poprzez finansowanie swiadczer AOS
wymagajgcych specjalistycznej diagnostyki i leczenia.

5. Poprawa warunkdéw swiadczenia porad specjalistycznych.

6. Zwiekszona wykrywalnos¢ schorzen pozwalajaca na unikniecie kosztochtonnego leczenia
szpitalnego.

7. Przeniesienie strumienia kosztédw leczenia szpitalnego na AOS.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 324,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik liczby wizyt w AOS przypadajgcych na jednego pacjenta w poszczegdlnych
jednostkach chorobowych.

2. Czas oczekiwania na swiadczenia w poszczegdlnych specjalnosciach.

3. Liczba nowopowstatych poradni specjalistycznych.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.3.2

Wprowadzenie ofert finansowo-bytowych zachecajgcych lekarzy do podjecia pracy na terenie
powiatow: pucki, wejherowski, kartuski, kwidzynski, gdanski, koscierski, leborski, stupski,
starogardzki, sztumski i bytowski.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Poprawa dostepnosci do opieki specjalistycznej, gtéwnie w zakresie endokrynologii,
geriatrii, neurochirurgii, ortopedii, urologii, okulistyki, onkologii, otolaryngologii,
pulmonologii, nefrologii, gastroenterologii, geriatrii, reumatologii.

2. Niwelowanie réznic w dostepnosci do $wiadczen na terenach poza aglomeracja tréjmiejska

14



Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Pomorskiego -18- Poz. 5655

poprzez tworzenie poradni konsultacyjnych.
Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrdcenie czasu oczekiwania na swiadczenia.
2. Zwiekszenie dostepnosci do specjalistycznej opieki zdrowotnej zwtaszcza w dziedzinach
deficytowych.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026

Szacowane koszty dziatania: Brak mozliwosci oszacowania kosztow na etapie tworzenia planu
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik liczby wizyt w AOS przypadajgcych na jednego pacjenta w poszczegdlnych
jednostkach chorobowych.
2. Czas oczekiwania na swiadczenia w poszczegdlnych specjalnosciach.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.3.3

Utworzenie pieciu Centrow Chordb Metabolicznych z lokalizacjg w Gdansku, Gdyni (wraz z
osrodkiem leczenia stopy cukrzycowej), Koscierzynie, Stupsku i Wejherowie poprzez budowe i
modernizacje infrastruktury budowlanej oraz sprzetowej.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Copernicus: Miejsce realizacji: m. Gdansk

Zakres inwestycji dot. utworzenia poradni Leczenia Stopy Cukrzycowej poprzez rozbudowe wraz z
koniecznym doposazeniem. Kluczowym zatozeniem jest holistyczne, czyli catosciowe podejscie do
pacjenta. Oznacza to, ze dbamy nie tylko o leczenie ran, ale takze o korygowanie leczenia cukrzycy
oraz schorzen kardiologicznych. W ramach programu prowadzona bedzie szeroko zakrojona
edukacja chorych. Aby zapobiec rozwojowi stopy cukrzycowej, wazne jest utrzymanie
prawidtowego poziomu glukozy we krwi. Nalezy to robi¢ poprzez odpowiednia diete, aktywnos¢
fizyczng oraz leki na cukrzyce, a takze regularne badanie stép i dbanie o ich higiene.

Zakres merytoryczny inwestycji:

1. Infrastruktura medyczna

¢ Rozbudowa istniejgcego obiektu medycznego

¢ Dostosowanie pomieszczen do kompleksowej diagnostyki i leczenia stopy cukrzycowej

¢ Utworzenie wyspecjalizowanych gabinetéw konsultacyjnych

2. Wyposazenie medyczne

¢ Zakup specjalistycznego sprzetu diagnostycznego

e Nowoczesny sprzet do oceny ukrwienia i nerwéw koriczyn dolnych

¢ Profesjonalne urzadzenia do leczenia ran przewlektych
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¢ Sprzet do rehabilitacji pacjentéw z powikfaniami cukrzycowymi
3. Kluczowe dziatania prewencyjne:
a. Regularna ocena stanu stop
b. Edukacja w zakresie:

¢ Prawidtowej pielegnacji stop

¢ Doboru odpowiedniego obuwia

¢ Kontroli poziomu cukru

® Znaczenia aktywnosci fizycznej

¢ Zasad zdrowego zywienia
Przewidywane efekty:
¢ Zmniejszenie liczby amputacji o 30-40%
* Poprawa jakosci zycia pacjentéw
¢ Obnizenie kosztéw leczenia powiktan
e Wzrost swiadomosci zdrowotnej mieszkaicow wojewddztwa
W oparciu o Poradnie Diabetologiczng COPERNICUS utworzy Centrum. Jednak do kompleksowego
leczenia pacjentéw z zaburzeniami metabolicznymi potrzebna jest wspotpraca lekarza diabetologa
- jako prowadzacego leczenie - ze specjalistami z Poradni:
- Chirurgicznej w zakresie chirurgicznego opracowywania zmian chorobowych, ran i ubytkéw na
stopach oraz doboru specjalistycznych metod leczenia ran, w tym stosowania opatrunkéw
specjalnego przeznaczenia.
- Ginekologicznej w zakresie prowadzenia cigz i kontroli stanu narzagdéw rodnych
- Chordéb Naczyn w zakresie diagnostyki i leczenia zmian chorobowych naczyn krwionosnych w
koriczynach dolnych
- Dermatologicznej w zakresie leczenia zmian skdrnych stép.
Niezbedny zakupy wyposazenia:
- USG Doppler (Por. Chordb Naczyn)
- stot zabiegowy (opatrunkowy) z elektrycznie regulowang wysokoscig i dostosowany dla oséb
niepetnosprawnych - 2 szt (por. Chirurgiczna i Dermatologiczna)
- fotel ginekologiczny z elektrycznie regulowang wysokoscig i dostosowany dla oséb
niepetnosprawnych m.in. poruszajgcych sie na wdzkach (por. Ginekologiczna)
- waga specjalistyczna dla oséb niepetnosprawnych pozwalajgca na kontrole masy ciata oséb
poruszajgcych sie na wdzkach inwalidzkich
- wézek inwalidzki siedzacy - 2 szt. do transportu pacjentdw po amputacjach palcéw lub stép na
badania lub konsultacje.
Szpital Specjalistyczny w KosScierzynie: Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie planuje utworzy¢
Poradnie diabetologiczng oraz powota¢ Koordynatora w ramach Centrum Chordb Metabolicznych.
Wiaze sie to z faktem, iz cukrzyca jest przewlektg chorobg cywilizacyjng, a w ostatnich latach
widoczny jest wzrost zachorowan. W poradni leczeni byliby pacjenci w ramach kontynuacji
leczenia internistycznego i chirurgicznego (stopa cukrzycowa) - szpital posiada zabezpieczenie
kadrowe z uwagi na posiadanie oddziatu choréb wewnetrznych w swojej strukturze.
W powiecie koscierskim funkcjonuje 1 poradnia diabetologiczna co zmusza pacjentéw do podrézy
na wieksze odlegtosci i przesuwa pacjentéw do sektora prywatnego w celu uzyskania opieki
specjalistycznej prowadzac do wydtuzania czasu oczekiwania na konsultacje. Potrzeba jest réwniez
wynikiem starzejgcego sie spoteczenstwa i wzrostem liczby pacjentéw z wielochorobowoscig, w tym
z cukrzyca. Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie Sp. z 0.0. w ramach zadania planuje w sposéb
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dostepny i kompleksowy utworzy¢ poradnie poprzez stworzenie warunkdw techniczno-sanitarnych
(m.in.: utworzenie strefy czystej i brudnej przy gabinetach zabiegowych przy poradniach, Sciany
zmywalne, wentylacja, klimatyzacja, kubatura pomieszczen,, oswietlenie, zwiekszenie dostepnosci
dla 0séb ze szczegdlnymi potrzebami), ktore wynikajg z aktow prawnych takich, jak :

1. Ustawa z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz.U. 2017 poz.
2217 z pdzn. zm.)

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzagdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdzn.zm.)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdézn.zm.)

Szpitale Pomorskie: Osrodek leczenia stopy cukrzycowej utworzony bedzie na bazie Oddziatu
Chirurgii Ogdlnej w Szpitalu sw. Wincentego a Paulo. Inwestycja posiadaé bedzie odpowiednie
zaplecze diagnostyczne i terapeutyczne, umozliwiajagce kompleksowa opieke nad pacjentami z tym
powiktaniem. W skfad, ktérego bedg wchodzi¢ m.in. specjalistyczne gabinety diabetologiczne,
pracownie diagnostyczne, sale zabiegowe oraz sale rehabilitacyjne. Dodatkowo, wazng role w
osrodku odgrywac bedzie personel medyczny z wyksztatceniem i doswiadczeniem w zakresie
leczenia stopy cukrzycowej, w tym lekarze diabetolodzy, chirurdzy naczyniowi oraz pielegniarki
specjalizujgce sie w opiece nad pacjentami z cukrzycg. Zaawansowane techniki w leczeniu
powiktan stopy cukrzycowej stosowane w osrodku bedg dawac szanse chorym na unikniecie
trwatego kalectwa, a co sie z tym wigze kontynuowad prace zawodowg mieszkaricom Gdyni.

2. Wydzielenie z Oddziatu Choréb Wewnetrznych i Diabetologii — Oddziatu Diabetologii, wymaga
zaadoptowania dodatkowej przestrzeni (okoto 300 m kw). Koniecznym jest przeprowadzenie
kompleksowych prac modernizacyjnych wraz z wymiang wszystkich kluczowych instalacji. Projekt
zaktada wyposazenie sal chorych w t6zka, niezbedng aparature medyczng (kardiomonitory, pompy
infuzyjne), montaz paneli nadtézkowych badZ mostow z zawieszeniem sufitowym.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zapewnienie szybkiej, wysokospecjalistycznej, wtasciwie ukierunkowanej diagnostyki
laboratoryjnej i leczenia dostepnego w trybie ambulatoryjnym.
Obnizenie kosztow leczenia stacjonarnego o 15%.
Zmniejszenie ilosci wysokich amputacji u chorych ze stopa cukrzycowa o 10%.

4. Zwiekszenie finansowania swiadczed w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 60,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba oséb leczonych z powodu choréb metabolicznych na 100 tys. ludnosci.
2. Wskaznik wysokich amputacji na 100 tys. chorych ze stope cukrzycowa.
3. Wskaznik niepetnosprawnosci na 100 tys. ludnosci.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.3.4

Utworzenie osrodkow leczenia naczyniowych i zwyrodnieniowych choréb oka w Gdarisku,
Gdyni, Wejherowie poprzez budowe i modernizacje infrastruktury budowlanej oraz sprzetowej.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Kompleksowa opieka okulistyczna przed i poszpitalna w naczyniowych i zwyrodnieniowych
chorobach oka z uwzglednieniem profilaktyki zmian degeneracyjnych.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie dostepu do petnego leczenia okulistycznego i skréocenie drogi od diagnozy do
leczenia.

2. Poprawa rokowania w postepujgcych chorobach siatkéwki - znaczace wydtuzenie zycia z
funkcjonalng ostroscig wzroku.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktdrym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 20,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczna leczonych z powodu chordb oka na 100 tys. ludnosci.
2. Liczba osdb skierowanych na rente z powodu utraty/pogorszenia wzroku.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.3.5

Wprowadzanie dziatarh majacych na celu poprawe opieki nad matka i dzieckiem poprzez
monitorowanie stanu zdrowia kobiety ciezarnej i dziecka w ramach tréjstopniowe] opieki
perinatalnej i specjalistycznej opieki pediatrycznej (np. gastroenterologicznych,
diabetologicznych, choréb ptuc, wad postawy, rehabilitacji neurologicznej, narzadu ruchu i
uktadu oddechowego) na terenie powiatow poza aglomeracjg tréjmiejska.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Monitorowanie stanu zdrowia kobiety ciezarnej.
2. Zwiekszenie dostepu do Swiadczen zdrowotnych w ramach AOS w zakresie opieki nad
matka i dzieckiem.
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Pomorskie Centrum Reumatologiczne: Szpital posiada poradnie reumatologiczng i rehabilitacyjng
dla dzieci, oraz oddziaty reumatologiczny i rehabilitacyjny, istnieje pilna potrzeba budowy lub
gtebokiej modernizacji posiadanych zasobdw lokalowych w celu dostosowania do obowigzujgcych
przepisdw (dostep do tdzek z trzech stron, zapewnienie godziwych warunkow przebywania

rodzicow z dzie¢mi
Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zapewnienie kobietom ciezarnym opieki perinatalnej na trzech poziomach.
Obnizenie wskaznika umieralnosci przedporodowej noworodkéow (docelowo ponizej
sredniej dla Polski).

3. Wczesne wykrywanie choréb wieku rozwojowego u dzieci.

Zwiekszenie dostepnosci do specjalistycznej opieki pediatrycznej.

5. Zwiekszenie finansowania Swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik UP (umieralnosci przedporodowej).
Wskaznik umieralnosci niemowlat.

3. Liczba poradni $wiadczacych ustugi w ramach opieki ginekologiczno - potozniczej na 100
tys. kobiet.

4. Wskaznik liczby leczonych dzieci w wieku 0-18 lat w poszczegdlnych poradniach
specjalistycznych dla dzieci.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.3.6

Wprowadzanie dziatart majgcych na celu poprawe dostepnosci do opieki, w ramach AOS, w
zakresie poradni neurochirurgicznej, chirurgii naczyniowej, immunologicznej dla dzieci,
endokrynologicznej dla dzieci, hematologicznej, poprzez zwiekszenie liczby zawartych
kontraktéw z NFZ i zatrudnienie wiekszej liczby specjalistdw na terenie powiatéw poza
aglomeracja tréjmiejska.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Szybka diagnostyka, konsultacje medyczne.
2. Przyspieszenie procesu leczenia.
3. Poprawa dostepnosci do opieki specjalistycznej, w wymienionych zakresach.

Oczekiwane rezultaty dziatania:
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1. Niwelowanie efektéw ubocznych (zdrowotnych i spotecznych) wynikajacych z ograniczenia
dostepnosci koordynowanej specjalistycznej opieki zdrowotnej.
Wczesne wykrywanie chordb.

3. Finasowanie Swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg,
NFZ

Planowany okres, w ktdrym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba pacjentdéw objetych pierwszorazowg opieka w poradni neurochirurgicznej, chirurgii
naczyn., immunologicznej dla dzieci, endokrynologicznej dla dzieci, hematologiczne;.

2. Sredni czasu oczekiwania na $wiadczenia dla przypadkéw pilnych w poréwnaniu do
sredniego wskaznika dla Polski.

3. Wskaznik liczby lekarzy w wybranych specjalnosciach na 100 tys. ludnosci.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewoédztwa

Dziatanie 2.3.7

Utworzenie nocnej ambulatoryjnej opieki medycznej w 20 powiatach wojewddztwa
pomorskiego.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Zapewnienie szybkiej, specjalistycznej, nocnej pomocy lekarskiej (okulistyka, chirurgia ogdlna i
urazowa, otolaryngologia, pediatria, urologia) na obszarze kazdego powiatu.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Odciazenie SOR.
2. Zmniejszenie liczby hospitalizacji.
3. Finansowanie swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg, ,
NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 120,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba osdéb korzystajgcych z AOS w ramach nocnej pomocy.
2. Liczba porad udzielonych w AOS w ramach nocnej pomocy.
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Dziatanie 2.3.8

Zwiekszenie dostepu do innowacyjnych metod leczenia z wykorzystaniem telemedycyny matej i
duzej, od prostej teleporady do zaawansowanej diagnostyki oraz nowoczesnych technologii.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Szybka diagnostyka, konsultacje medyczne.
Przyspieszenie procesu leczenia.
Zwiekszenie skutecznosci leczenia.

P wnNe

Wprowadzenie nowoczesnych i skutecznych metod diagnostycznych i terapeutycznych.
Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrdcenie czasu oczekiwania na rozpoczecie leczenia.
Obnizenie wskaznika zachorowalnosci, chorobowosci i umieralnosci.

3. Zmniejszenie liczby hospitalizacji i obnizenie kosztédw leczenia stacjonarnego poprzez
finansowanie swiadczern AOS wymagajacych specjalistycznej diagnostyki.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 80,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba pacjentéw oczekujgcych na swiadczenia w ktérych czas oczekiwania jest najdtuzszy
w porédwnaniu z rokiem poprzednim.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.3.9

Zwiekszenie dostepu do leczenia z zastosowaniem chemioterapii — z lokalizacjg w Gdanisku,
Gdyni, Stupsku, Koscierzynie, Wejherowie i w Chojnicach.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

WSzS im.J.Korczaka w Stupsku Miejsce realizacji: m. Stupsk
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Budowa na terenie szpitala budynku wraz z wyposazeniem przeznaczonego dla potrzeb
chemioterapii dziennej — 52 stanowiska. Zakup oprogramowania do zamawiania i zarzadzania
produkcjg cytostatykdéw wraz z robotem do ich produkcji. . Rozpoznanie zasadnicze pacjentéow w
zakresie nowotwory+cykle chemioterapii za okres I-X 2024 r.: liczba leczonych pacjentéw — 16383,
liczba udzielonych porad - 20386.
Copernicus: Zwiekszenie liczby poradni wynika z rosnacej liczby pacjentdw, co potwierdzajg dane
statystyczne. Wedtug Krajowego Rejestru Nowotwordw w 2024 roku odnotowano 13 674
zachorowania i jednoczesnie 6 443 zgondw (obie ptcie). Z analiz BASIW wynika, ze wskaznik
zgonow na 100 000 mieszkancow wyniesie 367 (w 2019 roku wynosit 317).
Wg ostroznych szacunkdw mozna stwierdzi¢, ze w okresie 2025-2034 w wojewddztwie pomorskim
zachoruje na nowotwoér ztosliwy okoto 140 000 oséb. Przewiduje sie, ze 24-32% tych pacjentow
bedzie pacjentami wnioskodawcy, co oznacza okoto 44 800 osdb w ciggu 10 lat.
W zwiazku z powyzszym konieczne stato sie:

o Zwiekszenie liczby poradni dziatajgcych w ramach Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej

(AOS)
e Rozbudowa oddziatu, w tym czesci jednodniowej

Zakup niezbednego wyposazenia, miedzy innymi: t6zka, kozetki, sprzet medyczny.

Szpital Specjalistyczny w KosScierzynie: Z uwagi na zakwalifikowania sie do krajowej sieci
onkologicznej (SOLO II) planuje zwiekszy¢ tézka dzienne z 9 n a 15 w zakresie chemioterapii
dziennej adekwatnie do wynikajgcych potrzeb wzgledem wzrostu liczy pacjentéw onkologicznych,
ktorzy wymagajg leczenia dziennego w zakresie chemioterapii.
Liczba pacjentéw 2021-2023:

e 2021 - 257 pacjentéw, 1.952 podan/wlewdéw/osobodni

e 2022 - 307 pacjentéw, 2.582 podan/wlewdéw/osobodni

e 2023 - 414 pacjentow, 3.061 podan/wlewdw/osobodni
Obecnie istniejgce punkty chemioterapii dziennej sg skoncentrowane w wiekszych miastach, takich
jak Gdansk czy Gdynia, co ogranicza dostepnosc¢ dla mieszkancéw mniejszych miejscowosci i
obszaréw wiejskich. Niedobdr wystarczajacej ilosci miejsc prowadzi do przecigzenia istniejgcych
placowek, co w efekcie moze opdzniad rozpoczecie terapii, kluczowej dla skutecznego leczenia
nowotwordéw. Rozbudowa istniejgcych centréw onkologicznych w regionie w znaczny sposdb
pozwoli zniwelowac te braki.
Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie Sp. z 0.0. w ramach zadania planuje modernizacje Oddziatu
Chemioterapii Dziennej zwiekszajgc powierzchnie uzytkowg oddziatu celem poprawy komfortu
pobytu i leczenia pacjenta - stworzenia warunkdéw techniczno-sanitarnych (m.in.: fazienki dla oséb
niepetnosprawnych, wentylacja, klimatyzacja, kubatura pomieszczen,, oswietlenie, zwiekszenie
dostepnosci dla 0sdb ze szczegdlnymi potrzebami), ktére wynikajg z aktéw prawnych takich, jak :

1. Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych

wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdzn.zm.)

Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.)

Szpitale Pomorskie: Rozbudowa Oddziatu Hematologii i Transplantologii Szpiku - Oddziat Dzienny,
Bank Komdrek Macierzystych, Laboratorium Diagnostyki Hematologicznej w budynku nr 2 w
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Szpitalu Morskim im. PCK w Gdyni. Inwestycja ma na celu rozszerzenie wachlarza ustug
medycznych o nowe metody leczenia nierealizowane obecnie w czesci pétnocnej wojewddztwa
pomorskiego. Realizujgc przedmiotowg inwestycje pacjenci wojewddztwa zyskajg dostep do
najnowoczesniejszej i najbardziej zaawansowanej technologicznie metody leczenia i diagnostyki
choréb krwi i uktadu krwiotwodrczego. Profesjonalna opieka i leczenie przy zastosowaniu
nowoczesnego sprzetu, nowoczesnych technik metod diagnostyki znacznie zwieksza szanse
chorych na przezycie. W zakres przebudowy, modernizacji i adaptacji pomieszczen w budynku nr 2
znajdujacego sie na terenie Szpitala Morskiego im. PCK w Gdyni przy ul. Powstania Styczniowego 1
wchodzi¢ bedzie rozbudowa o AOS hematologiczny i Oddziat jednego dnia wraz z zapleczem
laboratoryjnym. Maksymalnie wykorzystana zostanie infrastruktura diagnostyczna co obnizy koszty
leczenia i liczbe powiktan. Zwiekszenie liczby procedur specjalistycznych realizowanych przez
Szpital pozwoli unikngé migracji pacjentow do innych osrodkéw w Polsce oraz zwiekszy¢
finansowanie swiadczen w tym zakresie. Dzieki rozbudowie o AOS hematologiczny i Oddziatu
jednego dnia oraz utworzeniu szeroko pojetej diagnostyki hematologicznej Szpital dotaczy do
najnowoczesniejszych osrodkéw leczenia w Polsce. Laboratorium Diagnostyki Hematologicznej
stanowi integralng czes¢ Oddziatu umozliwiajgca specjalistyczng i kompleksowg diagnostyke w
ramach jednego podmiotu medycznego. Koniecznym jest zaadoptowanie przestrzeni po bytej
Centralnej Sterylizatorni oraz zmodernizowanie obecnej Poradni Onkologicznej w celu
umozliwienia stosowania chemioterapii w lokalizacji Szpital Specjalistyczny w Wejherowie
(zwiekszenie potencjatu juz istniejgcego). W ramach KSO, aby udziela¢ Swiadczen z zakresu
chemioterapii blizej pacjenta — nalezy przyjg¢ zatozenie rozszerzenie mozliwosci realizacji tych
Swiadczen. Zakres inwestycji bedzie miat charakter kompleksowej modernizacji z dostosowaniem
do obowigzujacych przepiséw oraz standardéw. W przypadku potrzeby dojazdu do osrodka w
Gdansku, lub Gdyni czes¢é pacjentdéw z powiatu wejherowskiego odstgpi od leczenia.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrécenie czasu oczekiwania na rozpoczecie leczenia.
Obnizenie wskaznika chorobowosci i umieralnosci.

3. Zmniejszenie liczby hospitalizacji i obnizenie kosztédw leczenia stacjonarnego poprzez
finansowanie swiadczen w ramach AOS.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 370,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba pacjentéw oczekujgcych na swiadczenia.
Liczba os6b leczonych z zastosowaniem chemioterapii w poréwnaniu do roku
poprzedniego.

3. Liczba nowopowstatych miejsc leczenia onkologicznego.
Liczba oséb leczonych z zastosowaniem radioterapii i medycyny nuklearnej w poréwnaniu
do roku poprzedniego.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

23



Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Pomorskiego -27- Poz. 5655

Dziatanie 2.3.10

Zapewnienie dostepu do leczenia onkologicznego z wykorzystaniem radioterapii i/lub medycyny
nuklearnej w trybie ambulatoryjnym — z lokalizacjg w Stupsku, Gdyni i Gdansku.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

W Stupsku- budowa na terenie szpitala budynku Zaktadu Radioterapii i Medycyny Nuklearnej wraz
z wyposazeniem wg posiadanego projektu. Bez wptywu na zwiekszenie ilosci tozek.

W Gdyni- Inwestycja realizowana ze srodkéw KPO. Modernizacja Zaktadu Medycyny Nuklearnej oraz
utworzenie Pracowni Pozytonowej Tomografii Emisyjnej ma na celu zwiekszenie mozliwosci
diagnostycznych, dzieki ktérym pacjenci majg szanse na szybsze i skuteczniejsze leczenie. W
przypadku pracowni PET, zapotrzebowanie na badania jest wysokie, zwtaszcza w rejonie
Wojewddztwa Pomorskiego, ktére jest regionem z duzg liczbg przypadkéw nowotworowych. . Na
dzien 20.12.2024 r. czas oczekiwania na badanie PILNE PET CT wynosi 73 dni, badanie w trybie
stabilnym 137 dni (zgodnie z informacja z informatora o terminach leczenia ze strony NFZ). Obecnie
w wojewddztwie pomorskim dziata tylko jeden aparat PET w Uniwersyteckim Centrum Klinicznym.
Badanie PET/CT tgczy w sobie obrazy anatomiczne z informacjami o aktywnosci metabolicznej
zmiany, co umozliwia wykrycie nieprawidtowosci na poziomie komdrek lub tkanek. To kluczowe
narzedzie w walce z chorobami nowotworowymi. Badanie aparatem PET/CT pozwala na wczesne
wykrycie m.in. raka ptuc, piersi, szyjki macicy, jelita grubego, modzgu, chtoniaka, czerniaka,
nowotwordéw tkanki kostnej i miesniowej oraz gtowy i szyi. Dzieki mozliwo$ciom jakie daje badanie
PET/CT pacjenci mogg by¢ objeci szybka i skuteczng terapia, a lekarze maja lepsze narzedzia do
oceny efektow prowadzonej terapii. Aparat stanowi takze narzedzie do planowania i monitorowania
procesu leczenia oraz oceny skutecznosci prowadzonej terapii, dostarczajgc informacji o
ewentualnych nowych zmianach chorobowych. Prowadzenie petnego leczenia onkologicznego na
terenie jednego szpitala znacznie przyczyni sie do poprawy komfortu pacjentéw oraz skrécenia czasu
postawienia diagnozy i rozpoczecia leczenia. Dodatkowo pracownia Pozytonowej Tomografii
Emisyjnej moze dziata¢ w synergii z istniejgcymi pracowniami CT (tomografii komputerowej) i MRI
(rezonansu magnetycznego), co umozliwi doktadniejszg diagnoze. Posiadanie nowoczesnej
pracowni PET wptynie na prestiz Zaktadu Medycyny Nuklearnej. To pokaze zaangazowanie w rozwdj
nowoczesnych metod diagnostycznych i leczenia, przyciggnie uznanie spotecznosci medycznej oraz
pacjentéw, przyczyni sie do wzrostu zainteresowania korzystaniem z ustug medycyny nuklearnej.
Planowana inwestycja Rozbudowa i remont budynku nr 7 w Szpitalu Morskim im. PCK w Gdyni wraz
z zakupem, dostawag i uruchomieniem systemu PET obejmowac bedzie:

- Utworzenie nowej komadrki organizacyjnej: Pracowni Pozytonowej Tomografii Emisyjnej
- Modernizacje Zaktadu Medycyny Nuklearnej.

Dostosowanie bazy do obowigzujgcych przepiséw i standardéw stawianych obiektom podmiotéw
medycznych. Zostanie stworzona mozliwos¢ realizacji petnego zakresu funkcjonalnego, nastgpi
poprawa warunkoéw swiadczen ustug medycznych, poprawa estetyki, bezpieczenstwa i higieny pracy
wraz z poprawg efektywnosci energetycznej. Zakup aparatury i sprzetu medycznego miedzy innymi:
aparat PET/CT z wyposazeniem.
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Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrdcenie czasu oczekiwania na rozpoczecie leczenia.
Obnizenie wskaznika chorobowosci i umieralnosci.

3. Zmniejszenie liczby hospitalizacji i obnizenie kosztéw leczenia stacjonarnego poprzez
finansowanie swiadczen w ramach AOS.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 370,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba pacjentédw oczekujgcych na swiadczenia.
Liczba oséb leczonych z zastosowaniem chemioterapii w poréwnaniu do roku
poprzedniego.

3. Liczba nowopowstatych miejsc leczenia onkologicznego.

4. Liczba oséb leczonych z zastosowaniem radioterapii i medycyny nuklearnej w poréwnaniu
do roku poprzedniego.

2.4 Leczenie szpitalne

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.4.1
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Przeksztatcenie nadmiernej bazy t6zkowej w oddziaty deficytowe: geriatria, opieka paliatywna,
opieki dtugoterminowej, rehabilitacji poszpitalnej, choréb wewnetrznych, leczenie jednego dnia
poprzez konsolidacje bazy.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Racjonalne wykorzystanie liczby t6zek w oddziatach szpitalnych.
2. Racjonalne wykorzystanie i rozmieszczenie oséb wykonujgcych zawdd medyczny oraz
zasobow sprzetowych.

Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie: Z uwagi na utworzenie Centrum Senioralnego w Dzierzgznie
poprzez przystosowanie placéwki do obstugi pacjentéw w podesztym wieku, gdzie obecnie
funkcjonuje 116 t6zek planuje:

1. Przeksztatci¢c 9  tdézek  szpitalnych z  oddziatlu  potozniczo-ginekologicznego
z pododdziatem patologii cigzy (3 tdzka z czesci potozniczej, 1 16zko z czesci ginekologicznej)
i oddziatu reumatologicznego (5 tdzek), celem utworzenia 9 tdézek na oddziale opieki
dtugoterminowej.
2. Utworzy¢ nowych 21 tézek szpitalnych na oddziale opieki dtugoterminowe;.
3. taczna liczba powyziszych tdzek szpitalnych na oddziale opieki dtugoterminowej wynosic¢
bedzie 30.
Potrzeba ta jest wynikiem przeksztatcenia tézek szpitalnych, ktére sg nierentowne na tdzka
geriatryczne. Dodatkowo potrzeba utworzenia tézek (w ramach przeksztatcenia bazy tézkowej)
wynika z faktu demograficznego spoteczenstwa. Nalezy pamietaé, ze stworzenie tézek dla opieki
dtugoterminowej odcigzy inne oddziaty, gdzie trafiajg pacjenci, ktérych rodzina nie jest w stanie
odpowiedni zaopatrzy¢ medycznie. Tym samym  pacjent przebywajacy na oddziel opieki
dtugoterminowej bedzie w petni zaopiekowany.
Zwieszenie liczby tézek geriatrycznych z 116 do 146 wynika z faktu, ze Wojewddztwo pomorskie
znajduje sie na ostatnim miejscu wsérdd polskich regionéw pod wzgledem liczby osrodkéw opieki
dtugoterminowej na 100 tys. mieszkancéw. Wartos¢ wskaznika (2,20) jest az o 57% nizsza od
Sredniej dla kraju. Wartosc¢ tego wskaznika w pow. kartuskim jest jeszcze nizsza i wynosi 1,32. Liczba
tézek opieki dtugoterminowej na 100 tys. mieszkaricow w woj. pomorskim (608) jest o0 20,2 % nizsza
od sredniej krajowej. Prognozy wskazujg na wzrost popytu na miejsca opieki dfugoterminowej o
100% do 2050 r. Analiza powyzszych danych wskazuje na potrzebe rozwoju bazy infrastrukturalnej
zaktadu.
Celem inwestycji jest dostosowanie obiektu do obowigzujgcych przepiséw prawa oraz zwiekszenia
funkcjonalnosci obiektu i komfortu pacjentéw i personelu. Realizacja Swiadczen w Zaktadzie
Opiekunczo- Leczniczym w bardziej przestronnej, bardziej nowoczesne] lokalizacji pozwoli na
osiggniecie wyzszej skutecznosci leczenia i diagnostyki, a co za tym idzie obnizenia kosztéw
niezasadnej diagnostyki i wdrazania nieracjonalnych procedur leczenia.

Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie Sp. z 0.0. w ramach zadania planuje modernizacje obecnie
funkcjonujacego ZOL-u oraz rozbudowe o kolejny pawilon zwiekszajgc powierzchnie uzytkowa
oddziatu celem poprawy komfortu pobytu i leczenia pacjenta - stworzenia warunkdéw techniczno-
sanitarnych i strefy wytchnieniowej (m.in.: sale 1i 2 t6zkowe z wtasnymi weztami sanitarnymi

tazienki dla oséb niepetnosprawnych, wentylacja, klimatyzacja, kubatura pomieszczen,,
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oswietlenie, zwiekszenie dostepnosci dla 0sdb ze szczegdlnymi potrzebami), ktére wynikajg z
aktéw prawnych takich, jak : Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie
szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdin.zm.), Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie swiadczen  gwarantowanych z zakresu leczenia
szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.)

Pomorskie Centrum Reumatologiczne: Przeksztatcane jest okoto 25 tézek reumatologicznych w
miejsca do wykonywania swiadczen jednodniowych w zakresie reumatologii. Zmniejszenie ilosci
t6zek na oddziale reumatologicznym o ok. 10 w celu rozszerzenia wykonywanych swiadczen w
ramach AOS.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Optymalizacja zasobdow kadrowych, lokalowych i sprzetowych w rodzaju Swiadczenia
stacjonarnej opieki.
2. Racjonalizacja kosztéw funkcjonowania systemu.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 280,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik wykorzystania tézek.
2. Osobodni leczenia chorych.
3. Liczba utworzonych oddziatéw.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.2

Przeksztatcenie Pomorskiego Centrum Gruzlicy i Choréb Ptuc w Gdansku w ZOL (200 tézek, ktére
na wypadek zagrozen pandemicznych bedg mogty by¢ przeksztatcone w Szpital tymczasowy)
poprzez budowe i modernizacje infrastruktury.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Obecny budynek Centrum Medycznego Smoluchowskiego (wczesniej Pomorskiego Centrum
Chordéb Zakaznych i Gruzlicy), nie spetnia warunkdéw architektonicznych, jakosciowych,
technologicznych odpowiadajgcym standardom obowigzujgcym w obiektach medycznych. Spétka
posiada koncepcje architektoniczng, zaktadajgcg wybudowanie nowego centrum
ukierunkowanego na opieke paliatywng wraz z kompleksowym wyposazeniem. Celem dziatania
jest wybudowanie nowoczesnego centrum ZOL w Centrum Medycznym Smoluchowskiego, z

mozliwoscig przeksztatcenia obiektu na wypadek zdarzen pandemicznych. Dziatanie w
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przedmiotowym ksztatcie, bedzie miato charakter kompleksowy i interdyscyplinarny w zaleznosci
od potrzeb.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Optymalizacja zasobéw kadrowych, lokalowych i sprzetowych w rodzaju $wiadczenia
stacjonarnej opieki.
Racjonalizacja kosztéw funkcjonowania systemu.

3. Zwiekszenie dostepnosci do leczenia szpitalnego w oddziatach deficytowych.

4. Zwiekszenie finansowania $wiadczed w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 300,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik wykorzystania tézek.
2. Osobodni leczenia chorych.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.4.3

Utworzenie w Szpitalach Pomorskich w Gdyni 50 t6zkowego oddziatu choréb zakaznych z OIOM
i salami do izolacji poprzez modernizacje infrastruktury i zakup sprzetu.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Optymalizacja zasobdow kadrowych, lokalowych i sprzetowych w rodzaju Swiadczenia
stacjonarnej opieki.
Racjonalizacja kosztéw funkcjonowania systemu.

3. Zwiekszenie dostepnosci do leczenia szpitalnego w oddziatach deficytowych.

4. Zwiekszenie finansowania $wiadczed w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 300,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik wykorzystania tézek.
2. Osobodni leczenia chorych.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.4

Utworzenie osrodka kompleksowego leczenia (POZ z opieka Swigteczno-nocng, AOS, SOR,
diagnostyka i hospitalizacja) choréb wieku dzieciecego na poziomie podstawowym i
specjalistycznym poprzez budowe lub modernizacje istniejgcej infrastruktury w Gdansku,
Gdyni, Wejherowie oraz Stupsku.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Prognozy demograficzne pokazujg, ze wojewddztwo od lat, jako jedyne w Polsce,
odnotowuje dodatni przyrost naturalny. Ludnos$¢ w grupie 0-14 lat stanowi¢ bedzie
wartosci wzrostowe, wyzsze od Sredniej dla Polski.

2. Stopniowe dziatania ukierunkowane powinny by¢ na zwiekszenie dostepu do swiadczen
pediatrycznych i dostosowaniu infrastruktury do wzrastajgcych potrzeb.

3. Skupienie w jednym obiekcie specjalistycznej pediatrycznej opieki.

WSzS im.J.Korczaka w Stupsku: Z wykorzystaniem posiadanej infrastruktury oraz zatrudnionego
personelu.

Szpitale Pomorskie: Przebudowa istniejgcego fragmentu Szpitala w zakresie Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistycznej (AOS) dla dzieci w Szpitalu Sw. Wincentego a Paulo w Gdyni. W ramach inwestycji
planuje sie przebudowe i modernizacje istniejgcego parteru budynku Szpitala Sw. Wincentego a
Paulo oraz zakup aparatury medycznej dla potrzeb AOS. W przedmiotowym obszarze inwestycji
znajdowac sie bedg gabinety lekarskie, gabinety do wykonywania badan diagnostycznych, gabinet
zabiegowy oraz poczekalnia z ciggiem komunikacyjnym. W ramach zaplanowanej inwestycji
przewidziane sg roboty budowlane, ktére majg na celu dostosowanie infrastruktury szpitalnej do
potrzeb osdb z niepetnosprawnosciami w obszarze AOS. Zaktada sie, ze zmodernizowane
pomieszczenia dla beda spetniaty odpowiednie normy dostepnosci dla oséb z
niepetnosprawnosciami. Zakup aparatury medycznej kardiomonitory, defibrylatory, aparat USG,
pompa infuzyjna, aparaty RTG. 2. Utworzenie Centrum Pediatrycznego w Szpitalu
Specjalistycznym w Wejherowie, sktadajgcego sie z Oddziatu Pediatrii, Chirurgii Dzieciecej oraz
Otolaryngologii Dzieciecej. Spétka posiada koncepcje architektoniczng, ktéra definiuje
architektonicznie te przestrzen. Istotg projektu jest scentralizowanie opieki medycznej pacjentéw
pediatrycznych i skomasowanie w jednym obszarze. Realizacja zadania bedzie wymagata
kompleksowej modernizacji obecnych dwdch obszaréw (dwdch skrzydet budynku tézkowego),
uwzgledniajgc utworzenie bazy tézkowej, zabiegowej. Rozbudowie zostanie poddany SOR
Pediatryczny, ktéry bedzie integralng czescig ogdlnego Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego. Spoétka
posiada wielobranzowy projekt architektoniczny wraz z pozwoleniem na budowe.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Optymalizacja zasobow kadrowych, lokalowych i sprzetowych w rodzaju Swiadczenia
stacjonarnej opieki.

2. Racjonalizacja kosztéw funkcjonowania systemu.
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3. Zwiekszenie dostepnosci do leczenia szpitalnego w oddziatach deficytowych.
4. Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 350,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik wykorzystania tézek.
2. Osobodni leczenia chorych.
3. Stosunek liczby pacjentéw w AOS do liczby hospitalizowanych pacjentéw.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.5

Utworzenie Centrum Medycznego jako osrodka kompleksowego leczenia poprzez potaczenie w
jednej lokalizacji Szpitala sw. Wojciecha w Gdarisku Centrum Leczenia Choréb Mdzgu, Centrum
Pediatrycznego oraz Wojewddzkiego Centrum Onkologii (SOR, diagnostyka i hospitalizacja,
jednodnidwka, AOS, rehabilitacja medyczna) poprzez budowe nowych budynkéw oraz
modernizacje istniejgcej infrastruktury Szpitala. Powstate Centrum Medyczne ma dodatkowo za
zadanie zabezpieczy¢ Wojewddztwo Pomorskie w mozliwos¢ izolacji pacjentéw wypadku
wystgpienia pandemii oraz bedzie dawato mozliwosc realizacji dziatalnosci medycznej w
przypadku wystgpienia stanu wojny. Poziomy ponizej poziomu ,0” bedg wybudowane w postaci
schronéw dajacych mozliwos¢ przeniesienia tam oddziatéw i blokéw operacyjnych.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Bezposrednim celem realizacji inwestycji jest optymalizacja zasobéw podmiotéw medycznych
poprzez utworzenie osrodka kompleksowego leczenia na poziomie podstawowym i
specjalistycznym poprzez budowe Centrum Medycznego. W skfad Centrum Medycznego wejda
Centrum Leczenia Choréb Mézgu posiadajgce pozytywng opinie o celowosci inwestycji, Centrum
Pediatryczne bedgce zapleczem dla powstajgcego wysokospecjalistycznego Centrum
Pediatrycznego UCK w Gdansku oraz przeniesione i rozbudowane Wojewddzkie Centrum
Onkologiczne. Realizacja inwestycji w takiej formie wptynie na obnizenie kosztéw jednostkowych
inwestycji dzieki wykorzystywaniu wspdélnych zasobéw oraz budowie jednego budynku. Dzieki
takiemu podejsciu obnizony zostanie réwniez koszt budowy, a zastosowane rozwigzania budowy
budynku pasywnego pozwolg obnizy¢ koszty eksploatacyjne Spétki. Wspdlna administracja i
obstuga techniczna réwniez obnizg koszty utrzymania w ruchu, a co za tym idzie przyniesie to
wymierne korzysci dla pacjentéw wojewddztwa jak rdwniez Budzetu Paristwa. Dzieki realizacji
inwestycji mozliwe bedzie skrécenie kompleksowej sciezki diagnostycznej i terapeutycznej dla

chorych. Realizacja inwestycji dodatkowo wptynie na ograniczenie liczby oséb z
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niepetnosprawnoscig powstatymi w wyniku przebytych chordéb. Inwestycja spowoduje
optymalizacje zasobéw kadrowych, lokalowych i sprzetowych oraz racjonalizacje kosztéw
funkcjonowania systemu w zakresie Wojewddztwa. Dzieki potaczeniu w ramach Centrum
Pediatrycznego zasobdw COPERNICUS PL Sp. z 0. o. (w sktad ktdrego wchodzg Szpital im. Mikotaja
Kopernika, Szpital $w. Wojciecha, Wojewddzkie Centrum Onkologii), Szpitala Dzieciecego Polanki
oraz Oddziatu Obserwacyjno-Zakaznego dla Dzieci powstanie wielozadaniowe Centrum Medyczne,
ktérego podstawowym celem jest walka z kluczowym problemem wojewddztwa pomorskiego tj.
niezadawalajgcym stanem zdrowia mieszkancéw, zwtaszcza w wieku produkcyjnym oraz
zwiekszona liczba zachorowan spowodowanych chorobami cywilizacyjnymi. Budowa
nowoczesnego, kompleksowego centrum diagnostyczno-terapeutycznego w zakresie pediatrii,
onkologii, neurologii i neurochirurgii pozwoli w duzym stopniu odpowiedzie¢ na wszystkie
wyzwania stawiane w tych zakresach systemowi ochrony zdrowia wojewddztwa pomorskiego.
Dzieki inwestycji nastgpi skoncentrowanie specjalistycznej kadry w obrebie jednego podmiotu
leczniczego/funkcjonalnego - umozliwi to szybszg diagnostyke i terapie pacjentéw wymagajgcych
kompleksowego/wielospecjalistycznego leczenia - zmniejszajgc zaréwno koszty zwigzane z
leczeniem/hospitalizacjami jak i koszty spoteczne/ekonomiczne po stronie pacjenta/rodziny.
Stworzenie specjalistycznego osrodka umozliwi ptynniejszy przeptyw pacjentéw pomiedzy
poszczegoélnymi rodzajami ustug i moze by¢ podstawg zabezpieczenia nowej formy lecznictwa -
koordynowanej opieki czy tez opieki zintegrowanej dzieki dostepnosci do roznych specjalistow i
form leczenia. Wybudowanie nowego osrodka pozwala réwniez na wprowadzenie bardziej
efektywnych form leczniczych pod postacig osrodka lecznictwa ambulatoryjnego/dziennego, ktéry
spetniatby kryteria osrodka wczesnej/pilnej diagnostyki. Powstanie nowoczesnego w strukturze
przestrzennej centrum umozliwi wprowadzenie innowacyjnych modeli organizacyjnych i
funkcjonalnych, ktére pozwolg na biezgce dopasowywanie funkcjonalnosci poszczegdlnych
oddziatow (modutéw) zgodnie z trendami sezonowymi i epidemicznymi. Funkcjonujgca obecnie
rozsiana struktura oddziatéw w Gdansku oraz brak ich wspétpracy wykluczaty nawet czasowa
modyfikacje poszczegdlnych funkcjonalnosci z planowych (przewlektych) na tézka ostre. Taka
organizacja pozwala réwniez na ptynne zarzgdzanie kadrg zaréwno lekarskg - ogdlng, lekarska -
specjalistyczng, pielegniarska. Spdétka posiada odpowiednie zabezpieczenie kadrowe.

Komérka organizacyjna / kod liczba !ozek_po
Lp. zakonczeniu
resortowy . ..
inwestycji
1 Oddziat alergologiczny dla dzieci 22
Oddziat anestezjologii i intensywnej
2 . - 12
terapii dla dzieci
3 Oddziat pediatryczny 86
4 Oddziat leczenia jednego dnia dla
dzieci 35
5 Oddziat leczenia jednego dnia dla
dzieci
6 Oddziat okulistyczny dla dzieci 30
7 Oddziat ch|rurg‘|cz.ny ogdlny dla 30
dzieci
Oddziat chirurgii urazowo-
8 . L 10
ortopedycznej dla dzieci
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9 Oddziat Otolaryngologiczny 15

10 Oddziat gastroer\tgrologlczny dla )8
dzieci

11 Oddziat obserwaFer\o-zakazny dla 30
dzieci

12 Oddziat Udarowy 55

13 Oddziat rehabilitacji neurologicznej 60

14 Oddziat neurologiczny 55

15 Oddziat anesteZJoIog“u i intensywnej 30
terapii

16 Oddziat neurochirurgii 45

17 Oddziat chirurgii onkologicznej 12

18 Oddziat onkologiczny 32

19 Oddziat onko‘Iogu k|l!“1ICZHEJ/ 12

chemioterapii

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Optymalizacja zasobdow kadrowych, lokalowych i sprzetowych w rodzaju swiadczenia
stacjonarnej opieki.

2. Racjonalizacja kosztéw funkcjonowania systemu.

3. Zwiekszenie dostepnosci do leczenia szpitalnego w oddziatach deficytowych.
Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 1,0 mid PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik wykorzystania tézek.
2. Osobodni leczenia chorych.
3. Stosunek liczby pacjentow w AOS do liczby hospitalizowanych pacjentow.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.4.6

Utworzenie jednego Centrum Leczenia Choréb Mézgu w Gdansku poprzez

modernizacje infrastruktury budowlano-sprzetowej i konsolidacje posiadanej bazy t6zkowej
(potaczenie trzech oddziatoéw neurologicznych, dwéch oddziatéw udarowych i jednego
neurochirurgicznego dorostych i dzieci) oraz zwiekszenie tacznie liczby t6zek o 25 (na potrzebe
utworzenia intensywnego nadzoru neurologicznego i rehabilitacji neurologicznej, by zapewnic
kompleksowg opieke pooperacyjng).
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Status po aktualizacji: kontynuowane

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Optymalne wykorzystanie posiadanej kadry, dalszy jej rozwdj i specjalistyczne ksztatcenie.
Maksymalne wykorzystanie powstatej infrastruktury diagnostycznej i operacyjne;.
Obnizenie kosztéw leczenia oraz liczby powiktan.

P wnNeR

Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 300,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1.Liczba o0sdb leczonych z powodu choréb mdzgu na 100 tys. ludnosci.

2. Wskaznik niepetnosprawnosci na 100 tys. populacji.

3. Wskaznik migracji pacjentéw z chorobami mdézgu

4. Liczba utworzonych t6zek (warto$¢ docelowa 25), w tym liczba przeksztatconych tézek w
szpitalach o niskim obtozeniu

5. Odsetek zgondw po zabiegach w ciggu roku.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.7

Uzyskanie dostepnosci do najwyzszej jakosci terapii i diagnostyki onkologicznej poprzez zakup
wyposazenia dla COPERNICUS Podmiot Leczniczy sp. z 0.0. w Gdansku.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Szacuje sie, ze wnioskodawca bedzie prowadzit diagnostyke i/lub terapie onkologiczng w swoich
AOS i Szpitalach dla 24%-33% stwierdzonych zachorowarn onkologicznych w woj. pom. co oznacza
ok. 35 000 - 40 000 osdb w najblizszych 10 latach. Zakres inwestycji obejmuje zakup wyposazenia,
dodatkowo realizacje robot budowlanych w celu rozbudowy osrodka i montazu aparatury
medyczne;.

1. Zakres inwestycji obejmuje zakup wyposazenia zgodnie z listg wyposazenia:

Lp. Nazwa ilos¢
usG 1,00
mammograf 1,00

3 | System do srédoperacyjnej 1,00
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radiografii tkanek
4 | Urzadzenie do liposukcji 1,00
Tor wizyjny z endoskopami
> gie;’ckim\i/J ! ° 1,00
6 |aparat rezonansu magnetycznego 1,00
7 | Zestaw pomp infuzyjnych 1,00
8 | Echokardiograf 1,00
9 | defibrylator 3,00
10 | USG 3,00
11 | Bronchofiberoskop 1,00
Zestaw sztywnych
12 | bronchoskopéw dzieciecych z 1,00
wideokleszczykami
13 | Zestaw wiertarek otologicznych 1,00
14 Konsola zasilajgca wraz z 1,00
shaverem
15 | Platforma elektrochirurgiczna 1,00
16 | Nasofiberoskop dzieciecy 2,00
17 | Tympanometr przenosny 2,00
18 | Nawigacja srédoperacyjna 1,00
19 | Aparat do neuromonitoringu 1,00
20 | Aparat do znieczulania 1,00
21 Diatermia elektrochirurgiczna z 1,00
przystawka argonowa
22 | Diatermia elektrochirurgiczna 2,00
23 | Wideolaryngoskop 1,00
24 | Unit laryngologiczny 2,00
25 | robot chirurgiczny 1,00
26 | aparat PET/CT 1,00
Sprzet do wczesnej diagnostyki,
leczenia i monitoringu
27 | nowotwordéw w obrebie ucha 1,00
zewnetrznego, jamy ustnej, gardta
i krtani
Sprzet do wczesnej diagnostyki i
monitoringu po leczeniu
acjentéw z guzami przewodu
28 E’fucjhowego \f/;vewnetrr)znego, ucha 1,00
wewnetrznego i guzéw konta
mostkowo-mézdzkowego
29 | Tor wizyjny z endoskopami 1,00
30 | USG 1,00
31 | Tor wizyjny laparoskopowy 1,00
32 | USG 1,00
33 Zrobotyzc.>wanly systfer.n ablacji 1,00
laserowej guzow kosci
34 | Mikroskop operacyjny hybrydowy 1,00
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do operacji egzoskopowych 3D
35 Mikroskop.operacyjny hybrydowy 1,00
do operacji egzoskopowych 3D
36 | Mikroskop fluorescencyjny 5,00
37 | Cytowirdwka 1,00
38 | Ptyta chtodzaca 2,00
39 | Kriostat wolnostojgcy 1,00
40 | Cieplarka laboratoryjna 1,00
41 | Wiréwka laboratoryjna 1,00
42 | Pita oscylacyjna z odciggiem pytu 1,00

Dodatkowo zakres obejmuje realizacje robét budowlanych w celu rozbudowy osrodka i montazu
aparatury medycznej.

Zgodnie z danymi Krajowego Rejestru Nowotwordw (dalej KRN) zachorowalno$é na nowotwory
ztosliwe w 2022 r. w Polsce wyniosta 181 300 osdb (woj. pomorskie 12 217: Mezczyzni M — 6266,
Kobiety K- 5951 ). Dla okresu 2018 — 2022 wynosi to odpowiednio 854 880 osoby (woj. pom 55
799). Dla okresu 10 letniego 2012 -2022 r. liczba zachorowan dla kraju to juz 1 848 734 (M-923
345, K—925 389) a dla woj. pom to 124 479 (M- 63 893, K-60 586).

Nowotwory w liczbach w Polsce:

a) 100 tys. to liczba zgondw rocznie z powodu choréb nowotworowych

b) 1,17 min Polakéw zyje z chorobg nowotworowa

c) 440 osbb na kazde 100 tys ma zdiagnozowany nowotwor (co roku)

d) Nowotwory sg przyczyng ponad 25% zgondow w Polsce
Zrédto:https://onkologia.org.pl/pl/epidemiologia/nowotwory-zlosliwe-w-polsce

Liczba zgondw na nowotwory w woj. pomorskim na przestrzeni lat 2018- 2022 wynosita
odpowiednio 6 115 r. w 2018 r.; 5995w 2019 r.; 5717 w 2020 r.; 5638 w 2021 r. i 6014 w 2022 r.
(obie ptcie). Odpowiednio dla Polski te dane w zakresie zgonédw wynoszg: 101 389 w 2018 r.; 100
324w 2019 r.; 99 870 w 2020 r.; 93 652 w 2021 r.; 96 062 w 2022 r. W 2021 r. na nowotwory
ztosliwe zmarto 930 dzieci w wieku 0-14 lat. W grupie wieku 0-19 to juz 1296 r. Wsrdéd dzieci 0-14
lat 31% zgondw to biataczki, nowotwory mieloprolifencyjne i zespoty mielodysplastyczne,
nastepnie nowotwory OUN 17% i chtoniaki 12%.

Prognozy KRN dla 2024 r. przewidujg dla woj. pom. 6 443 (obie ptcie) zgondéw i 13 674 zachorowan
(obie ptcie) —tj. ok 130 000 — 140 000 zachorowan w latach 2025 — 2034 r. w woj. pom.

Prognoza KRN dla 2024 r. przewiduje dla Polski dla obu ptci 198 7048 zachorowan i 108 501
zgondw. [Dane zrédtowe: https://onkologia.org.pl/pl/raporty]

Z analiz BASIW wynika, ze w 2035 r. nowotwory bedg drugg przyczyng zgonéw. Wskaznik zgonéw
na 100 000 mieszkancow wyniesie 367 (w 2019 r. wynosit 317).

Nowotwory ztosliwe stanowig drugg przyczyne zgondw w Polsce i stanowity w 2021 r. 18,8%
zgondw mezczyzn i 17,2% zgondw kobiet. Choroby nowotworowe stanowig istotny problem
zdrowotny przede wszystkim u oséb mtodych i w Srednim wieku (25-64). Szczegdlnie jest to
uwidocznione u kobiet, gdzie od lat stanowig one najczestszg przyczyne zgondéw przed 65 r.z.,
stanowigc 24,6% zgondéw mtodych i 35,0% zgondw kobiet w Srednim wieku. Obserwowane od
wielu lat trendy zachorowalnosci i umieralnosci z powodu nowotwordw ztosliwych w Polsce sg
determinowane zaréwno strukturg wieku populacji, jak i zmianami zachodzgcymi w ekspozycji

polskiej populacji na czynniki rakotwércze, gtdwnie zwigzane z paleniem papieroséw (w 2023 roku
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odsetek palacych mezczyzn i kobiet wyréwnat sie — 21% dorostych pali papierosy). W 2021 r.
kolejny raz liczba kobiet ktore zmarty na raka ptuca, przekroczyta liczbe kobiet, ktére zmarty z
powodu raka piersi. (ok. 1389). [Zrédto: Nowotwory ztoéliwe w Polsce w 2021 r. Narodowy Instytut
Onkologii im. Marii Sktodowskiej- Curie Panstwowy Instytut Badawczy. Krajowy rejestr
Nowotworéw, Warszawa 2023 r.]

Raporty KRN majg takze swoje odzwierciedlenie w badaniach Miedzynarodowej Agencji Badan nad
Rakiem (IARC), ktora opublikowata raport dotyczgcy epidemiologii 36 nowotworow w 185 krajach.
W latach 2012-2022 liczba nowych przypadkéw wzrosta o 50%, a liczba zgondw o okoto 18%. IARC
przewiduje, ze podobne tendencje utrzymajg sie przez kolejne trzy dekady, a do 2050 roku liczba
nowych przypadkdw wzrosnie o 77%. W zwigzku z tym konieczne jest doposazenie placéwki w
nowoczesne wyposazenie medyczne. Rak ptuca znajduje sie na pierwszym miejscu pod wzgledem
liczby zgondw wsrdéd wszystkich nowotwordw ztosliwych w Polsce. W woj. pomorskim w 2021 r.
zapadalnos$¢ wyniosta 1419 osoby (M=779, K-505).Zgodnie z danymi BASIW w woj. pom. $redni
czas od pierwszego badania do wybrania rodzaju leczenia w 2021 r. to 64 dni, mediana 56 dni —dla
badania TK, ktérych w 2021 r. zanotowano 12 183.

W przypadku badania PET na karte DILO sredni czas od pierwszego badania do leczenia to 45 dni,
mediana 36 dni. 26,72% to odsetek pacjentéw z PET oraz kartg DILO w 2021 r. Dane dot. mediany i
Sredniej w zakresie oczekiwania od 2015 r. nie réznity sie. Wzrdst odsetek pacjentéw z 10,31% w
2015 r. do 26,72% ktoérym czas oczekiwania pomiedzy pierwszym badaniem a leczeniem skrdcié sie
ponizej 63 dni. Precyzja diagnostyki a nastepnie skuteczna terapia jest uzalezniona w bardzo duzej
mierze od stopnia wtasciwego osprzetowania w nowoczesng aparature medyczna. Profesjonalny
personel medyczny pracujgcy u wnioskodawcy musi posiadac narzedzia odpowiadajace
standardom medycyny. Nowoczesny sprzet musi by¢ powszechnie uzywany zgodnie z umowg NFZ,
ktorg wnioskodawca posiada.Niestety obecnie w wyniku bardzo duzej ilosci Swiadczen diagnostyki
i terapii onkologicznej nie wszyscy pacjenci z kartg DILO ze stwierdzonym nowotworem ztosliwym
mogaq przystapi¢ w szybkim okresie do terapii. Obecne wyposazenie sprzetowe nie pozwala
Swiadczy¢ ustug na najwyzszym mozliwym poziomie (jakosci). Nowoczesny sprzet pozwala uzyskac
dla pacjentéw CZAS i zwiekszy mozliwosci personalizacji terapii zwanej tez medycyng ,,szytg na
miare”. Medycyna nuklearna w terapii onkologicznej z radiofarmaceutykami pozwoli znaczaco
rozszerzy¢ oferte wnioskodawcy. COPERNICUS ma bardzo dobre potozenie komunikacyjne ze
Srodkami transportu zbiorowego jak i indywidualnego przez to jest dostepny dla 2 min oséb w
ciggu ok 80 minut jazdy (wojewddztwo liczy ok. 2,35 mIn mieszkaricow. W promieniu 45 km jest
ok. 1,5 min mieszkaricdw). [Zrédto: https://www.tomforth.co.uk/circlepopulations].

Szacuje sie, ze COPERNICUS bedzie prowadzit diagnostyke i/lub terapie onkologiczng w swoich AOS
i Szpitalach dla 24%-33% stwierdzonych zachorowan onkologicznych w woj. pom. co oznacza ok.
35 000 - 40 000 os6b w najblizszych 10 latach. W Wojewddzkim Centrum Onkologii w 2021 r.
Sredni czas pracy MRI wynidst ok. 8.2 h (2070 h rocznie) w przeliczeniu na dni robocze. TK $redni
9,2 h w przeliczeniu na dni robocze ( 2318 h). Urzadzenia w 4 Zaktadach Diagnostyki Obrazowej w
Wojewddzkim Centrum Onkologii ul. Sktodowskiej-Curie 2, w Szpitalu im. Sw Wojciecha na ul. Jana
Pawta 1l 50, Szpitalu im. Mikotaja Kopernika na ul. Nowe Ogrody 1-6 oraz ul. Powstancéw
Warszawskich wykorzystywane sg w maksymalnym stopniu. W przypadku awarii sprzetu naprawa
trwa kilka dni i stanowi istotne zagrozenie dla bezpieczenstwa dla pacjentéw z kartg DILO. Karty
DILO dane biezgce: Do 10.2024 r. wydano 341 971 kart DILO (13% wiecej nizw 2023 r. w
analogicznym okresie i 27% wiecej niz 2022 r.). 37% tych kart wydano w POZ, 44% w AOS i 19% w
szpitalach. Doswiadczenia z lat ubiegtych wskazujg, ze u ok. 30% pacjentéw z wydang kartg DILO
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uzyskuje sie potwierdzenie zachorowania na nowotwor ztosliwy. Istotny coroczny wzrost
wydawanych kart DILO oznacza konieczno$é przeprowadzania precyzyjniejszej diagnostyki i
prowadzenia wysokiej jakosci terapii onkologicznej. Spdtka COPRNICUS Pl posiada wszystkie atuty
optymalnego wykorzystania planowanego do nabycia sprzetu. Spétka COPERNICUS PL posiada
odpowiednie zabezpieczanie kadrowe.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Optymalne wykorzystanie posiadanej kadry, dalszy jej rozwdj i specjalistyczne ksztatcenie.
Maksymalne wykorzystanie powstatej infrastruktury diagnostycznej i operacyjne;.
Obnizenie kosztéw leczenia oraz liczby powiktan.

P wnN e

Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 139,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba osdb leczonych z powodu chordb onkologicznych na 100 tys. ludnosci.
2. Wskaznik migracji pacjentéw z chorobami onkologicznymi.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.4.8

Utworzenie trzech osrodkéw leczenia choréb nowotworowych gtowy i szyi z lokalizacjg w
Gdansku i Gdyni poprzez modernizacje infrastruktury budowlanej i sprzetowe;j.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Brak osrodka leczagcego kompleksowo pacjentéw zapewniajgcego w jednym miejscu
leczenie chirurgiczne, otolaryngologiczne, onkologiczne, psychoterapeutyczne,
fizjoterapeutyczne.

2. Koordynacja leczenia i opieki przy zastosowaniu nowoczesnych metod diagnostyki,
nowoczesnego sprzetu i technik realizowane przez wielodyscyplinarny zespét
odpowiedzialny za caty cykl terapeutyczny danego schorzenia.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrdcenie czasu oczekiwania na rozpoczecie leczenia.
Obnizenie wskaznika chorobowosci i umieralnosci.

3. Zmniejszenie liczby hospitalizacji i obnizenie kosztéw leczenia stacjonarnego poprzez
finansowanie Swiadczen realizowanych przez przychodnie przyszpitalne.

4. Optymalne wykorzystanie posiadanej kadry specjalistycznej i powstatej infrastruktury
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diagnostyczno-terapeutyczne;.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 150,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba oséb leczonych z powodu chordb nowotworowych w obrebie gtowy i szyi na 100
tys. ludnosci.

2. Wskaznik umieralnosci z powodu nowotwordw gtowy i szyi.

3. Odsetek zgondéw po zabiegach z powodu nowotwordw gtowy i szyi w ciggu roku.
Czas od diagnozy nowotworu gtowy i szyi do rozpoczecia leczenia.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.9

Utworzenie osrodkdéw leczenia choréb nowotworowych jamy brzusznej poprzez modernizacje
infrastruktury sprzetowe;j.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Szpital Specjalistyczny w KoScierzynie: liczba tdzek: 38 Pododdziat Chirurgii Onkologicznej (13
obecnie +25 planowane)planowany do nabycia wysokospecjalistyczny sprzet medyczny: MRI
Dziatanie pn. ,,Utworzenie na bazie Szpitala Specjalistycznego w KoScierzynie osrodka precyzyjnej
diagnostyki i efektywnego leczenia choréb onkologicznych”

Zakres dziatania:

1. Rozbudowa i doposazenie Oddziatu Dziennego Onkologii Klinicznej wraz z Poradnig
Onkologiczng

2. Rozbudowa istniejgcego Pododdziatu Chirurgii Onkologicznej - poziom 3 o dodatkowg lokalizacje
- poziom 1 wraz z doposazeniem (modernizacja i doposazenie)

3. Modernizacja i doposazenie Zaktadu Diagnostyki Obrazowej pod katem diagnostyki
onkologicznej

4. Utworzenie Pracowni Rezonansu Magnetycznego — poziom -1 (modernizacja i doposazenie)

5. Doposazenie Bloku Operacyjnego pod katem leczenia i diagnostyki onkologicznej

6. Doposazenie Oddziatu Urologii i Urologii Onkologicznej wraz z Poradnig Urologiczng pod katem
leczenia i diagnostyki onkologicznej

7. Doposazenie Oddziatu Intensywnej Opieki Medycznej pod katem leczenia i diagnostyki
onkologicznej

8. Doposazeniu Oddziatu Ginekologii pod katem diagnostyki i leczenia chordb onkologicznych

9. Doposazeniu Pracowni Endoskopii wraz z Poradnig Gastroenterologii pod katem diagnostyki i
leczenia chordb onkologicznych

10. Doposazeniu Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej pod katem diagnostyki onkologicznej

11. Doposazeniu Zaktadu Patomorfologii pod katem diagnostyki onkologicznej

12. Doposazeniu Centralnej Sterylizacji pod katem diagnostyki onkologicznej

13. Utworzenie strefy wytchnieniowej dla pacjentéw onkologicznych
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Dziatania majg na celu poprawe dostepnosci z réwnoczesnym wzrostem, jakos$ci ustug medycznych
w zakresie precyzyjnej diagnostyki i efektywnego leczenia choréb onkologicznych poprzez
modernizacje oraz doposazenie Szpitala Specjalistycznego w Koscierzynie Sp. z 0.0. w tym réwniez
m. in.:

e zmniejszenie regionalne nierdwnosci w dostepie do leczenia onkologicznego

e poprawa jakosci swiadczonych ustug medycznych

e skrécenie czasu oczekiwania na hospitalizacje i zabiegi operacyjne

e szybsza rekonwalescencja

Obecnie gtéwnym osrodkiem onkologicznym w wojewddztwie pomorskim jest Wojewddzkie
Centrum Onkologii w Gdansku. Pacjenci z innych czesci regionu, zwtaszcza z powiatéw oddalonych
od Gdanska, mogg napotykac trudnosci w dostepie do specjalistycznej opieki onkologicznej.

Liczba leczonych pacjentéw onkologicznych na oddziale urologii i chirurgii onkologicznej za okres I-
X112023 r.: — 4596

Liczba leczonych pacjentéw onkologicznych na oddziale urologii i chirurgii onkologicznej za okres I-
X 2024 r.: —4068

Liczba kart diagnostycznych leczenia onkologicznego (DILO) w roku 2023: 2153

Liczba kart diagnostycznych leczenia onkologicznego (DILO) w roku 2024: 2695

Jednoczesnie konieczne jest wdrazanie nowych standardow leczenia, ktdre uwzgledniajg potrzeby
onkologiczne w zakresie precyzyjnych i nowoczesnych terapii. Dlatego doswiadczenie i dostepnos¢
najnowszych technik leczenia powinna cechowac szpital leczacy pacjentédw onkologicznych.
Operacje onkologiczne z uzyciem robotdw chirurgicznych, przynoszg liczne korzysci zaréwno dla
pacjentéw, jak i dla systemu ochrony zdrowia. Zaletami stosowania chirurgii robotycznej sa:

1. Precyzja i minimalizacja ryzyka powiktan: Roboty umozliwiaja bardzo doktadne
wykonywanie cie¢ i manipulacji chirurgicznych, co minimalizuje uszkodzenia zdrowych
tkanek. Ma to kluczowe znaczenie w onkologii, gdzie precyzyjne usuniecie nowotworu jest
krytyczne dla sukcesu leczenia.

2. Kroétszy czas rekonwalescencji: Pacjenci po operacjach robotycznych szybciej wracajg do
zdrowia, co wynika z mniejszej inwazyjnosci zabiegu. To skraca czas hospitalizacji i umozliwia
szybszy powrdt do codziennych aktywnosci.

3. Lepsze wyniki onkologiczne: Operacje z uzyciem robotéow wykazujg mniejszy odsetek
powiktan oraz nizszg Smiertelnos¢ operacyjng, szczegdlnie w leczeniu nowotwordéw
prostaty, jelita grubego i macicy.

4. Dostepnos¢ nowoczesnych terapii: W Polsce dynamicznie rosnie liczba zabiegéw
onkologicznych wykonywanych w asyscie robotéw. W 2023 roku przeprowadzono ich ponad
10 tys., z czego znaczng czesc stanowity operacje raka prostaty, macicy i jelita grubego

5. Korzysci systemowe: Skrécenie hospitalizacji i nizsze ryzyko powiktan obnizajg koszty
leczenia w dtuzszym okresie, co jest istotne dla optymalizacji budzetu ochrony zdrowia.

Szpital aktualnie nie posiada witasnej pracowni MRI przez co zlecane s3 badania podmiotowi
zewnetrznemu.

Tym samym posiadanie przez szpital wtasnej pracowni MRI niesie wiele korzysci zaréwno dla
pacjentdw, jak i dla samej placéwki medycznej. Gtéwne zalety to:

1. Szybsza diagnostyka i dostepnosé: Wtasna pracownia MRI pozwala na skrdcenie czasu
oczekiwania na badania, co jest kluczowe w nagtych przypadkach oraz w onkologii, gdzie
szybka diagnoza ma ogromne znaczenie dla leczenia. Dzieki temu mozna ograniczy¢
potrzebe zlecania badan w zewnetrznych placéwkach

2. Wieksza kontrola nad procesem diagnostycznym: Szpital z wtasnym sprzetem MRI moze
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bardziej elastycznie zarzgdza¢ harmonogramem badan, dopasowujac je do potrzeb swoich
oddziatéw i specjalistycznych zespotow
Poprawa jakosci diagnostyki: Nowoczesne urzgdzenia MRI oferujg obrazy o wysokiej
rozdzielczosci, umozliwiajg doktadniejsze diagnozy.
Redukcja kosztéw dtugoterminowych: Inwestycja w urzadzenie MRI moze zredukowac
wydatki szpitala na korzystanie z zewnetrznych pracowni, szczegélnie jesli szpital wykonuje
duzg liczbe takich badan
Kompleksowos¢ ustug medycznych: Posiadanie pracowni MRI zwieksza konkurencyjnos¢
szpitala, przycigga pacjentéw oraz wspiera rozwdj nowych ustug, takich jak bardziej
precyzyjne planowanie zabiegdw chirurgicznych czy monitorowanie terapii.

Dziatania te wpisuja sie w szerszy program profilaktyki i leczenia chordb onkologicznych, jak

Narodowa Strategia Onkologiczna na lata 2020-2030 ktérej celem jest poprawa wynikow leczenia
choréb nowotworowych oraz redukcja ich wystepowania w Polsce.

Szpital, aby zapewnic najwyzszg jakos¢ Swiadczenia ustug medycznych i leczenia pacjentéw w
powyzszym zakresie zabezpiecza obecnie i zabezpieczy w przysztosci kadre medyczna:

] Liczba personelu -
, . . Liczba personelu -
Komoérka organizacyjna . docelowo w ramach
aktualnie . .
dziatania
Oddziat Dzienny Onkologii Klinicznej wraz z
. ) 14 14
Poradnig Onkologiczng
Pododdziat Chirurgii Onkologicznej (wraz z
. . , 51 65
Chirurgig Ogolna)
ZDO 39 39
Rezonans Magnetyczny 0 6
Blok operacyjny 19 19
Oddziat Urologii i Urologii Onkologiczne;j
; ) 46 46
wraz z Poradnig Urologiczng
Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej 36 36
Oddziat Ginekologii (wraz z Potoznictwem) 54 54
Pracownia Endoskopii wraz z Poradnig
. 20 20
Gastroenterologii
ZDL 20 20
Zaktad Patomorfologii 16 16
Centralna Sterylizacja 21 21

Realizacja wynika m.in. z aktéw prawnych takich, jak :

Ustawa z dnia 3 marca 2023r. o krajowe;j sieci onkologicznej(Dz.U.2024 poz. 1208 t.j)

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiadac¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdzn.zm.)

3. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.)

4. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 kwietnia 2019 r. w sprawie standardéw
organizacyjnych opieki zdrowotnej w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej
wykonywanej z a posrednictwem styrendw teleinformatycznych (Dz.U.2019 poz. 834 z
pdin.zm.)

5. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 stycznia 2023 r. w sprawie warunkéw
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bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujgcego dla wszystkich rodzajow ekspozycji
medycznej (Dz.U.2023 poz. 195 z pdin.zm.)

Szpitale Pomorskie: Inwestycja polegac bedzie na rozbudowa i modernizacja Gdynskiego Centrum
Onkologii, realizujgcego Swiadczenia w ramach KON-JG — kompleksowe leczenie onkologiczne. W
celu skutecznego leczenia pacjentéw z chorobami nowotworowymi jamy brzusznej, niezbedne jest
odpowiednio wyposazona i nowoczesna infrastruktura sprzetowa.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrdcenie czasu oczekiwania na rozpoczecie leczenia.
Obnizenie wskaZnika chorobowosci i umieralnosci.

3. Zmniejszenie liczby hospitalizacji i obnizenie kosztéw leczenia stacjonarnego poprzez
finansowanie swiadczen realizowanych przez przychodnie przyszpitalne.

4. Optymalne wykorzystanie posiadanej kadry specjalistycznej i powstatej infrastruktury
diagnostyczno-terapeutyczne;.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 50,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba osdb leczonych z powodu choréb nowotworowych w obrebie jamy brzusznej na 100
tys. ludnosci.
Wskaznik umieralnosci z powodu nowotwordw jamy brzusznej.

3. Odsetek zgondéw po zabiegach z powodu nowotwordw jamy brzuszne;j.

4. Liczba nowo powstatych osrodkow.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.10

Utworzenie osrodkoéw leczenia choréb ptuc z lokalizacjg w Gdansku, Gdyni, Stupsku, Prabutach i
Wejherowie poprzez modernizacje infrastruktury budowlanej i sprzetowej. Zwiekszenie
posiadanej bazy o 25 tdzek.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Szpital Specjalistyczny w Prabutach: Miejsce realizacji: powiat kwidzynski. Docelowa liczba tézek
60, zakup wysokospecjalistycznego sprzetu medycznego - spirometr kliniczny, planowane jest
zatrudnienie ok. 70 dodatkowych osdb gtdwnie pielegniarki. Do hospitalizacji oséb chorych na
gruzlice przeznaczony jest nie uzytkowany do chwili obecnej pawilon nr 3 w kompleksie Szpitala
Specjalistycznego w Prabutach. Pawilon trzeba poddaé catkowitej modernizacji w celu
dostosowania go do przepiséw regulujgcych prowadzenie dziatalnosci medycznej gtéwnie
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Rozporzadzenia MZ w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé
pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg i przepiséw przeciw
pozarowych. W zwigzku z przeniesieniem leczenia gruzlicy ze Szpitala Zakaznego w Gdansku do
Szpitala Specjalistycznego w Prabutach konieczne jest zwiekszenie posiadanej obecnie liczby t6zek
przeznaczonych do leczenia gruzlicy co najmniej o 25 tdzek.

Szpitale Pomorskie: Przygotowanie infrastruktury dla potrzeb zabezpieczenia takich dziatan jak:
1.pulmonologia interwencyjna: kriobiopsja, biopsja skrawkowa pod CT, biopsja endoskopowa pod
kontrolg USG, nawigacja bronchialna.

2. Intensywny nadzér, terapia NIV (wentylacja nieinwazyjna).

3. Prowadzenie rehabilitacji na wczesnym etapie. Centrum Chordb Ptuc ma by¢ jednostka
kompleksowa obejmujgcay opiekg chorych od diagnozy poprzez opieke psychologiczng. Terapie
intensywny nadzér do wigczenia postepowania rehabilitacyjnego.

Copernicus: Zakres dot. istniejgcego oddziatu wewnetrznego w strukturze COPERNICUS.

W zakresie inwestycji jest zakup specjalistycznego sprzetu.

Wedtug danych Gtéwnego Urzedu Statystycznego, choroby uktadu oddechowego stanowig istotny
problem zdrowotny w wojewddztwie pomorskim. W ciggu ostatnich 5 lat odnotowano:

. 15% wzrost zachorowan na choroby ptuc
. Ponad 30% zwiekszenie liczby wykonywanych badan pulmonologicznych
. Rosngce zapotrzebowanie na specjalistyczng opieke pulmonologiczng, szczegélnie

w kontekscie skutkdw pandemii COVID-19
Proponowane dziatania pozwolg na:

o Poprawe jakosci diagnostyki i leczenia choréb ptuc

. Skrécenie czasu oczekiwania na specjalistyczne badania
Zwiekszenie dostepnosci $wiadczen medycznych w regionie
Lista wyposazenia:

1. Asystor kaszlu - kaflator x 6

Sprzet do badan czynnosciowych ptuc: Spirometr, bodypletyzmografia, DLCO,
ergospirometr
Bronchofiberoskop wierzg i 4 koficowki
EUS - ultrasonografia wewnatrzoskrzelowa Caty komplet
USG z opcjg doppler x 2
Systemy do inhalacji Aerogen x 10
Nebulizator dyskowe x 10

©® N U e W

Urzadzenia do nieinwazyjnej/inwazyjnej wentylacji z systemem nawilzania powietrza i

mozliwosci stosowania inhalacji x 10

9. ECHO serca z mozliwoscig badan przezprzetykowych.

10. Przystawka do tomografii komputerowej umozliwiajgca wykonywanie biopsji guzow ptuca
z podgladem w czasie rzeczywistym.

11. Stét do drenazu ulozeniowego ptuc x2

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Poprawa dostepnosci diagnostyki pneumonologicznej, zwiekszenie rozpoznan choréb ptuc
w ich wczesnych fazach.

2. Maksymalne wykorzystanie powstatej infrastruktury diagnostycznej i operacyjnej.

3. Obnizenie kosztéw leczenia oraz liczby powikfan.
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4. Zwiekszenie dostepnosci do rehabilitacji pulmonologicznej.
5. Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 200,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik zachorowalnosci na choroby ptuc na 100 tys. ludnosci.
2. Liczba oséb leczonych z powodu POChP.
3. Liczba nowo powstatych osrodkdéw.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.1

Wsparcie rozwoju wysokospecjalistycznej diagnostyki choréb neurodegeneracyjnych
zlokalizowanej w Gdansku poprzez budowe oraz modernizacje infrastruktury budowlanej i
sprzetowej utatwiajgcej realizacje koordynowanej opieki medycznej. Dziatanie nie wptynie na
ogolne zwiekszenie liczby tdzek.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Brak skoordynowanej opieki dla réznych schorzen neurologicznych tj. SM, choroba Parkinsona,
Alzhaimera i Huntingtona.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Niwelowanie efektéw ubocznych (zdrowotnych i spotecznych) wynikajgcych z ograniczenia
dostepnosci koordynowanej specjalistycznej opieki zdrowotnej.

2. Obnizenie absencji w pracy.

3. Finansowanie swiadczen w tym zakresie, a szczegdlnie badania biomarkeréw, badania

genetyczne, SPET, PET, RM.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 50,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik liczby leczonych z powodu choréb neurodegeneracyjnych na 100 tys. ludnosci.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.12

Utworzenie wielozakresowego, wysokospecjalistycznego Centrum Pediatrycznego (AOS,
hospitalizacja, rehabilitacyjna, opieka paliatywna, programy lekowe) z lokalizacjg w Gdansku.
Centrum powstanie na bazie kadry medycznej Klinik Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego
oraz utworzone zostang oddziaty dzienne i leczenia jednego dnia w celu przesuniecia ciezaru
leczenia stacjonarnego do ambulatorium zgodnie z aktualnymi tendencjami.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zapewnienie wielozakresowej kompleksowej opieki zachowawczo-zabiegowej dla dzieci i
mtodziezy.

2. Zwiekszenie dostepnosci do swiadczen wysokospecjalistycznych w osrodku o
odpowiednim zapleczu kadrowo-diagnostyczno-terapeutycznym.

3. Szybka i petna diagnostyka.
Konsolidacja wszystkich Klinik dla dzieci w jednym obiekcie.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Niwelowanie efektéw ubocznych (zdrowotnych i spotecznych) wynikajgcych z
ograniczenia dostepnosci koordynowanej specjalistycznej opieki zdrowotne;j.

2. Poprawa jakosci leczenia pacjentéw.

3. Finasowanie swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: UCK, Gdanski Uniwersytet Medyczny, NFZ
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026

Szacowane koszty dziatania: 600,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

Wskaznik liczby poradni na 10 tys. ludnosci w wieku 0- 18 lat.
Wskaznik liczby porad na 10 tys. ludnosci w wieku 0- 18 lat.
Sredni czas oczekiwania na udzielenie $wiadczenia.
Wskaznik migracji pacjentow.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.13

Utworzenie Regionalnego Centrum Diagnostyki i Leczenia Chordb Uktadu Nerwowego w
Uniwersyteckim Centrum Klinicznym, jako kompleksowego i interdyscyplinarnego osrodka
leczenia chordb uktadu nerwowego na potrzeby wojewddztwa pomorskiego wraz z jego
wyposazeniem.
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Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Stworzenie wysokospecjalistycznego Centrum Diagnostyki i Leczenia Chordb Uktadu Nerwowego
(dedykowanego réoznym schorzeniom neurologicznym) na bazie klinik Uniwersyteckiego Centrum
Klinicznego w Gdansku. Ponad 90% pacjentéw dorostych przenoszonych pomiedzy oddziatami
neurologicznymi i udarowymi wojewddztwa pomorskiego trafia do Kliniki Neurologii Dorostych
UCK jako o$rodka wyzszej referencyjnosci, za$ wszystkie dzieci wymagajgce szpitalnego
postepowania neurologicznego pozostajg pod opieka Kliniki Neurologii Rozwojowej UCK —
jedynego osrodka o takim profilu w wojewddztwie pomorskim. Obydwie jednostki —w ramach
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego — tworzg Katedre Neurologii, co miedzy innymi wpisuje sie
w uzasadniong tendencje do uwspdlniania duzej czesci dziatalnosci klinicznej u pacjentéw z
przewlektymi chorobami neurologicznymi (zapewnianie ciggtosci opieki). Uniwersyteckie Centrum
Kliniczne w Gdansku jest najwiekszym osrodkiem w wojewddztwie pomorskim prowadzacym
leczenie ostrych udaréw niedokrwiennych mézgu metoda trombektomii mechanicznej (CILUM —
Centrum Interwencyjnego Leczenia Udaréw Madzgu). Nadto, Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w
Gdansku jest jednym z najwiekszych tego typu osrodkéw w kraju, wykonujacym rocznie okoto 300
procedur trombektomii mechanicznej, w tym procedury w protokotach rozszerzonych
wymagajgcych do kwalifikacji zaawansowanych metod neuroobrazowych (dostepnych w UCK w
gdansku 24 godziny na dobe, 7 dni w tygodniu). Skutecznosc¢ leczenia udaru mozgu jest w sposéb
istotny zwigzana ze sprawnoscig systemu, wspétdziatania poszczegdlnych jednostek i podejsciem
interdyscyplinarnym — wszystko to UCK wypracowato w ciggu ostatnich lat, stanowigc przyktad dla
mniejszych osrodkéw w regionie. UCK jest ponadto jedynym o$rodkiem w regionie posiadajgcym
wydzielony oddziat leczenia stwardnienia rozsianego — najczestszej przyczyny trwatej ztozonej
niepetnosprawnosci mtodych oséb dorostych (do 45 r.z.) w Polsce. W strukturach UCK funkcjonujg
takze inne unikatowe dla leczenia szeregu patologii uktadu nerwowego jednostki — Kliniki
Neurochirurgii oraz Onkologii i Radioterapii z rozbudowanym zapleczem i najwyzszymi
kompetencjami leczenia m.in. nowotwordéw uktadu nerwowego, Klinika Psychiatrii Dorostych,
Klinika Chordb Tkanki tacznej i Geriatrii z Oddziatem Immunologii Klinicznej, czy Centrum
Medycyny Snu. W rozumieniu wielodyscyplinarnosci i ciggtosci opieki nad pacjentem z chorobami
uktadu nerwowego, Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku jest osrodkiem unikatowym w
skali Kraju, jednak wciaz z niewystarczajgcymi zasobami w kontekscie epidemiologicznym sensu
stricto (liczba pacjentéw wymagajacych wysokospecjalistycznej pomocy wraz z danymi o tendencji
przyrostu spotecznych konsekwencji chordb neurologicznych, co zwigzane jest miedzy innymi ze
starzeniem spoteczeristwa), ale takze technologicznym — rozbudowa zaplecza diagnostyczno —
terapeutycznego. W ramach projektu utworzony zostanie w Uniwersyteckim Centrum Klinicznym
kompleksowy i interdyscyplinarny osrodek leczenia chordb uktadu nerwowego, ktéry uwzgledni
dotychczasowe osiggniecia Szpitala w tym zakresie, ale zostanie znaczacy rozbudowany i zawieraé
bedzie nastepujgce obszary postepowania:

1. Centrum Udarowe, Intensywnej Opieki Neurologicznej i Choréob Mdzgowo-Naczyniowych
Osrodek dedykowany bedzie takze leczeniu ostrych krwotokdw srddczaszkowych, w tym krwawien
podpajeczynéwkowych, z wykorzystaniem tej samej sieci miedzyszpitalnej. Centrum Udarowe
zapewni mieszkarncom peten panel zabiegédw chordb naczyniowych mézgu, w tym tetniakow i
malformacji naczyniowych. Personel dedykowany: co najmniej 5 specjalistéw w dziedzinie
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Neurologii specjalizujgcych sie w leczeniu choréb mézgowo-naczyniowych, rowniez w kontekscie
leczenia intensywnego w ramach Intensywnego Nadzoru Neurologicznego. Do tego —
odpowiadajaca liczbie Lekarzy specjalistow, dedykowana liczba Pielegniarek (co najmniej 5).

2. Centrum Leczenia Chordb Demielnizacyjnych dzieci i dorostych — juz w tej chwili w strukturach
Kliniki Neurologii Dorostych funkcjonuje jeden z niewielu w Polsce i jedyny w regionie wydzielony
osrodek dedykowany tym chorobom, ale zwazywszy na dane epidemiologiczne i masywny postep
terapeutyczny w tym zakresie, juz teraz wymaga znacznej rozbudowy. Personel dedykowany: co
najmniej 4 specjalistdw w dziedzinie Neurologii specjalizujgcych sie w leczeniu choréb
demielinizacyjnych, a takze co najmniej 1 specjalista w dziedzinie Neurologii Rozwojowej,
zajmujacy sie chorobami demielinizacyjnymi. Do tego — odpowiadajgca liczbie Lekarzy
specjalistow, dedykowana liczba Pielegniarek (co najmniej 5).

3. Centrum Neuroonkologii — wielodyscyplinarnego leczenia skojarzonego wszystkich rodzajow
guzéw uktadu nerwowego, takze u dzieci — tu z uwzglednieniem od lat funkcjonujgcego w UCK
unikatowego osrodka onkologii i hematologii dzieciecej. Personel dedykowany: co najmniej 4
specjalistow w dziedzinie Onkologii i Radioterapii oraz Hematologii specjalizujacych sie w leczeniu
chordéb onkologicznych i hematologicznych osrodkowego uktadu nerwowego. Wspomagajacy 1
specjalista w dziedzinie Neurologii specjalizujgcy sie w nowotworach osrodkowego uktadu
nerwowego. Do tego — odpowiadajgca liczbie Lekarzy specjalistow, dedykowana liczba
Pielegniarek (co najmniej 5).

4. Centrum Leczenia Choréb Neurodegeneracyjnych — z wykorzystaniem doswiadczen
interdyscyplinarnych — Klinik Psychiatrii Dorostych, Neurologii Dorostych i Chordb Tkanki tacznej i
Geriatrii — szczegdlnie wazne nie tylko w kontekscie epidemiologicznym (spodziewany masywny
przyrost chorych), ale pojawienia sie pierwszych mozliwosci leczenia najistotniejszej sposrdd nich
w rozumieniu konsekwencji spotecznych — choroby Alzheimera. Personel dedykowany: co najmniej
2 specjalistéw w dziedzinie Neurologii, 1 specjalista w dziedzinie Psychiatrii oraz 1 specjalista w
dziedzinie Geriatrii. Do tego — odpowiadajaca liczbie Lekarzy specjalistow, dedykowana liczba
Pielegniarek (co najmniej 4).

5. Centrum Neuroinfekcji projektowane w Uniwersyteckim Centrum Medycyny Morskiej i
Tropikalnej. Personel dedykowany: co najmniej 2 specjalistow w dziedzinie Neurologii
specjalizujgcych sie w leczeniu chordb zakaznych osrodkowego uktadu nerwowego i 1 specjalista w
dziedzinie Chordb Zakaznych. Do tego — odpowiadajgca liczbie Lekarzy specjalistow, dedykowana
liczba Pielegniarek (co najmniej 3).

6. Centrum Neurorehabilitacji i Usprawniania — dla faz wczesnej i przewlektej okreslonych choréb
uktadu nerwowego. Nalezy zwrdci¢ uwage na istniejgcy deficyt w tym obszarze, wystepujgcy w
catym kraju, a majacy znaczenie decydujgce w kontekscie starzenia sie spoteczeristwa, olbrzymiego
postepuj jaki dokonuje sie w mozliwosciach terapeutycznych i przedtuzania zycia, jak réwniez
leczenia chordb, ktére dotychczas uchodzity za nieuleczalne. Personel dedykowany: co najmniej 4
specjalistow w dziedzinie Neurorehabilitacji. Do tego — odpowiadajgca liczbie Lekarzy specjalistéw,
dedykowana liczba Pielegniarek (co najmniej 4).

7. Centrum Chordéb Rzadkich — wykorzystujgcy najwieksze i najczesciej unikatowe w Regionie
know-how zespotéw UCK funkcjonujgcych w szeregu Klinik wymienianych powyzej. Personel
dedykowany: co najmniej 1 specjalista w dziedzinie Neurologii, 1 specjalista w dziedzinie
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Neurologii Rozwojowej i 1 Specjalista w dziedzinie Pediatrii — zajmujacy sie diagnostyka i leczeniem
choréb rzadkich. Do tego — odpowiadajgca liczbie Lekarzy specjalistow, dedykowana liczba
Pielegniarek (co najmniej 3).

8. Centrum Tranzycyjne — unikatowe, dedykowane chorobom wymagajgcym trwajgcej przez cate
zycie od dziecinstwa, dedykowanej opieki neurologicznej, uwspdlniajgcej prace neurologéw
dzieciecych i dorostych. Personel dedykowany: co najmniej 1 specjalista w dziedzinie Neurologii, 1
specjalista w dziedzinie Neurologii Rozwojowej i 1 Specjalista w dziedzinie Pediatrii — zajmujacy sie
diagnostyka i leczeniem chordb rzadkich. Do tego — odpowiadajaca liczbie Lekarzy specjalistow,
dedykowana liczba Pielegniarek (co najmniej 3).

9. Centrum Leczenia Padaczek Lekoopornych —w obszarze unikatowego w skali regionu centrum
leczenia chordb neurologicznych w populacji dzieciecej. Jest to jedyne tego typu centrum w
regionie. Personel dedykowany: co najmniej 3 specjalistow w dziedzinie Neurologii Rozwojowej, 1
specjalista w dziedzinie Neurologii. Do tego — odpowiadajgca liczbie Lekarzy specjalistéw,
dedykowana liczba Pielegniarek (co najmniej 4).

10. Centrum Leczenia Bélu — w oparciu o doswiadczenia Kliniki Neurologii, Anestezjologii i
Intensywnej Terapii, Choréb Tkanki tacznej i Geriatrii — w obliczu starzenia sie spoteczenstwa,
nowych metod terapeutycznych, przedtuzania zycia — kluczowa jednostka wspomagajgca prace
wszystkich pozostatych komponentéw Centrum. Personel dedykowany: co najmniej 3 specjalistow
w dziedzinie Anestezjologii i Intensywnej Terapii, 1 specjalista w dziedzinie Neurologii. Do tego —
odpowiadajaca liczbie Lekarzy specjalistow, dedykowana liczba Pielegniarek (co najmniej 4).

11. Centrum Neuropatologii. Personel dedykowany: co najmniej 2 specjalistow w dziedzinie
Patomorfologii, 1 specjalista w dziedzinie Neurologii i 1 specjalista w dziedzinie Neuropatologii. Do
tego — odpowiadajgca liczbie Lekarzy specjalistéw, dedykowana liczba Pielegniarek (co najmniej 4).

12. Centrum Psychiatrii z podziatem na obszar dzieciecy, mtodziezowy, dorostych i geriatrycznej.
Personel dedykowany: co najmniej 3 specjalistow w dziedzinie Psychiatrii. Do tego —
odpowiadajaca liczbie Lekarzy specjalistow, dedykowana liczba Pielegniarek (co najmniej 3).

Podsumowanie: Podmiot posiada zabezpieczenie kadrowe- co najmniej 47 wysokiej klasy
specjalistow w wyzej wymienionych obszarach choréb osrodkowego uktadu nerwowego,
dedykowanych do wymienionych zadan, jakimi bedzie zajmowato sie Regionalne Centrum
Diagnostyki i Leczenia Chordb Uktadu Nerwowego w Uniwersyteckim Centrum Klinicznym w
Gdansku. Niezbedne wsparcie zapewni odpowiadajgca liczba Pielegniarek — réwniez
specjalizujgcych sie w dedykowanych obszarach tematycznych.

Liczba t6zek — 100

Planowany do nabycia sprzet wysokospecjalistyczny — Miedzyszpitalny interfejs

teleinformatyczny (wszystkie oddziaty udarowe w wojewddztwie pomorskim). Pozwoli na
zwiekszenie jakosci leczenia udaréw mozgu poprzez precyzyjng kwalifikacje do leczenia
wewnatrznaczyniowego (trombektomia mechaniczna), konsultacje miedzyoddziatowe w trybie
online — z niewatpliwg korzyscig dla pacjentéw. PET/MRI — Znaczacy wzrost roli PET w diagnostyce
u pacjentow z udarem mazgu niedokrwiennym z nieustalong przyczyng, celem zapobiegania
kolejnym incydentom. Angiograf — Rosngca liczba pacjentéw z chorobami naczyniowymi moézgu, w

perspektywie znaczacy przyrost chorych do leczenia wewnatrznaczyniowego malformacji tetniczo-
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zylnych, tetniakow.

Uzasadnienie epidemiologiczne - Globalne obcigzenie chorobami mézgu (Global Burden of Brain

Disorders), m.in. chorobami neurozwyrodnieniowymi, mdzgowo-naczyniowymi, czy chorobami
psychicznymi, odpowiadato w 2021 za ponad 15% przypadkdw utraty zdrowia, wyrazonych jako
taczna liczba lat zycia utraconych wskutek przedwczesnej smierci badz uszczerbku na zdrowiu
(DALY, disability-adjusted life years), wyprzedzajgc tym samym zaréwno choroby nowotworowe,
jak i sercowo-naczyniowe. W ostatnich 30 latach odnotowano olbrzymi, bo az 65% wzrost
rozpowszechnienia choréb mdzgu, z 2.4 miliarda przypadkéw w 1990 roku do ponad 4 miliardow
w 2021. Prognozy dtugoterminowe nie sg optymistyczne - do 2050 liczba przypadkéw choréb
mozgu moze siegngc niemal 5 miliardéw, co bedzie stanowito ponad 20% wzrost wzgledem danych
za 2021 rok. Powstaje globalna potrzeba dostosowania warunkéw systemowych i
infrastrukturalnych do rosngcych potrzeb zdrowotnych zwigzanych z chorobami mézgu. Na
podstawie dostepnych danych i modeli prognostycznych, mozna z catg pewnoscig stwierdzi¢, ze
zapotrzebowanie na metody diagnostyczne, terapeutyczny, a takze wielodyscyplinarng kadre
lekarska i wspomagajgcy zespot pielegniarski, bedg rosty w statym tempie przez najblizsze
kilkadziesiat lat. [Zrodto: Projected Global Burden of Brain Disorders Through 2050 (P7-15.001)]

Stopien obtozenia tézek w Klinice Neurologii — niemal 100%. Do tego nalezy odniesc¢ stale rosnaca
liczbe pacjentéw przyjmowanych na hospitalizacje planowe-diagnostyczne, rosngca liczbe
pacjentéw w programach lekowych oraz nowe programy lekowe wprowadzane w neurologii, stale
rosngcy wolumen chorych w programie leczenia stwardnienia rozsianego, czy tez rokrocznie
zwiekszajgca sie liczba pacjentéw hospitalizowanych z udarem médzgu (wzrost liczby wykonanych
trombektomii mechanicznych z 176 w 2020 roku do >320 w 2024).

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Optymalne wykorzystanie posiadanych zasobdw w postaci wysokiej klasy specjalistow.
Zapewnienie kompleksowej wysokospecjalistycznej opieki nad pacjentem w osrodku o
najwyzszej referencyjnosci.

3. Obnizenie kosztéw leczenia oraz liczby powiktan.

4. Zwiekszenie finasowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: UCK, NFZ
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 300,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

Liczba oséb leczonych z powodu choréb mézgu na 100 tys. ludnosci.
Wskaznik niepetnosprawnosci 100 tys. ludnosci.
Wskaznik migracji pacjentéw z chorobami mdzgu.

s wnNe

Odsetek zgondw po zabiegach w ciggu roku.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.4.14
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Wytworzenie sieci oddziatéw dziennych powigzanych z lokalnymi szpitalami i UCK celem
wykorzystania potencjatu robota do produkcji cytostatykéw (Kartuzy, Tczew, Koscierzyna).

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Dostep do lekdéw cytostatycznych poza aglomeracjg a tym samym niwelowanie réznic w
dostepnosci.

Podpisano porozumienia o wspétpracy z dwoma szpitalami Szpitale Tczewskie S.A., Szpital
Powiatowy im. dr Aleksandra Majkowskiego w Kartuzach oraz zaplanowano podpisanie
porozumienia ze Szpitalem Specjalistycznym w Koscierzynie. Zasadnos¢ niniejszego dziatania
wynika z analizy ilosci pacjentow leczonych metodami chemioterapii w zakresie onkologii i
hematologii, ktérzy zamieszkuja w powiatach tczewskim, kartuskimi i koscierskim. Srednio
miesieczne liczby podan chemioterapii dla tych pacjentéw wynoszg odpowiednio 220 Szpitale
Tczewskie S.A., 200 Szpital Powiatowy w Kartuzach oraz 80 Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie.
Tym samy w obrebie wskazanych szpitali zasadne jest utworzenie srodkéw wspétpracujacych z
UCK w zakresie chemioterapii onkologicznej i chemioterapii hematologicznej. Ten zakres wsparcia
pozwoli na znaczgce polepszenie dostepnosci do chemioterapii dziennej dla mieszkaricdw tych
powiatow . Potencjat technologiczny wynikajgcy z posiadania przez UCK robota do przygotowania
chemioterapii daje mozliwosci catkowitego pokrycia wskazanego zapotrzebowania.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Poprawa dostepnosci do lekéw cytostatycznych. Zmniejszenie odsetka pacjentdw zaprzestajgcych
lub przerywajacych leczenia z innych powodéw niz medycznych.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: UCK, NFZ
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 73,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

1. llo$¢ dostarczonych lekéw.
2. Liczba pacjentéw leczonych chemioterapig onkologiczng w osrodkach obwodowych.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.4.15

Poprawa dostepnosci do kompleksowej i koordynowanej opieki nad pacjentami z chorobami
nowotworowymi poprzez utworzenie pieciu Centréw Onkologii i Chemioterapii z lokalizacjg w
Gdansku (2), Gdyni, KoScierzynie i Stupsku poprzez modernizacje infrastruktury budowlanej i
sprzetowe;.
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Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zapewnienie kompleksowej i koordynowanej opieki w zakresie onkologii, radioterapii,
chirurgii onkologicznej, ginekologii onkologicznej ,hematologii.

2. Zwiekszenie dostepnosci do swiadczen specjalistycznych w osrodkach o odpowiednim
zapleczu kadrowo-diagnostyczno-terapeutycznym.

3. Szybkai petna diagnostyka.

4. Zapewnienie opieki onkologicznej od edukacji, po leczenie, rehabilitacje i prewencje.

WSzS im. J. Korczaka w Stupsku: Miejsce realizacji: m. Stupsk

Budowa budynku przeznaczonego dla potrzeb chemioterapii dziennej oraz budynku Zaktadu
Radioterapii i Medycyny Nuklearnej wraz z wyposazeniem w celu zapewnienia kompleksowosci
leczenia choréb nowotworowych. . Rozpoznanie zasadnicze pacjentow w zakresie nowotwory+
cykle chemioterapii za okres I-X 2024 r.: liczba leczonych pacjentéw — 16383, liczba udzielonych
porad - 20386.

Szpitale Pomorskie: Planowana inwestycja Rozbudowa Gdyriskiego Centrum Onkologii w Szpitalu
Morskim im. PCK realizowana ona bedzie ze srodkdw pozyskanych w ramach KPO i obejmowac¢
bedzie:

- Rozbudowe Zaktadu Teleradioterapii oraz Oddziatu Chirurgii Onkologicznej,

- Przeniesienie Zaktadu Brachyterapii, obecnie znajdujgcego sie w istniejgcym budynku, ktéry nie
spetnia obowigzujacych standardoéw,

- Modernizacje Zaktadu Diagnostyki Obrazowej.

Do gtéwnych przedsiewzieé naleze¢ bedzie:

1. Rozbudowa i przebudowa istniejgcego budynku nr 26a, w ktérym funkcjonowac beda przede
wszystkim: Zakfad Brachyterapii, Zaktad Teleradioterapii, Oddziat Chirurgii Onkologicznej -
Pracownia Endoskopowa, Zaktad Rehabilitacji Leczniczej (Centrum Rehabilitacji) oraz Centrum
Szkolen;

2. Modernizacja parteru budynku nr 26 na potrzeby Zaktadu Diagnostyki Obrazowej.

3. Zagospodarowanie terenu.

4. Zakup, dostawa i montaz wyposazenia medycznego.

5. Zakup, dostawa i montaz wyposazenia niemedycznego

Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie: miejsce realizacji: powiat koscierski

liczba tézek: 38 Pododdziat Chirurgii Onkologicznej (13 obecnie +25 planowane)

planowany do nabycia wysokospecjalistyczny sprzet medyczny: MRI

Dziatanie pn. ,Utworzenie na bazie Szpitala Specjalistycznego w Koscierzynie osrodka precyzyjnej
diagnostyki i efektywnego leczenia chordb onkologicznych”

Zakres dziafania:

1. Rozbudowa i doposazenie Oddziatu Dziennego Onkologii Klinicznej wraz z Poradnia
Onkologiczng

2. Rozbudowa istniejgcego Pododdziatu Chirurgii Onkologicznej - poziom 3 o dodatkowg lokalizacje
- poziom 1 wraz z doposazeniem (modernizacja i doposazenie)

3. Modernizacja i doposazenie Zaktadu Diagnostyki Obrazowe]j pod katem diagnostyki
onkologicznej

4. Utworzenie Pracowni Rezonansu Magnetycznego — poziom -1 (modernizacja i doposazenie)

5. Doposazenie Bloku Operacyjnego pod katem leczenia i diagnostyki onkologicznej
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6. Doposazenie Oddziatu Urologii i Urologii Onkologicznej wraz z Poradnig Urologiczng pod katem
leczeniai

diagnostyki onkologicznej
7. Doposazenie Oddziatu Intensywnej Opieki Medycznej pod katem leczenia i diagnostyki
onkologicznej
8. Doposazeniu Oddziatu Ginekologii pod katem diagnostyki i leczenia choréb onkologicznych
9. Doposazeniu Pracowni Endoskopii wraz z Poradnig Gastroenterologii pod katem diagnostyki i
leczenia

chordéb onkologicznych
10. Doposazeniu Zaktadu Diagnostyki Laboratoryjnej pod katem diagnostyki onkologicznej
11. Doposazeniu Zaktadu Patomorfologii pod katem diagnostyki onkologicznej
12. Doposazeniu Centralnej Sterylizacji pod katem diagnostyki onkologicznej
13. Utworzenie strefy wytchnieniowej dla pacjentéw onkologicznych

Dziatania majg na celu poprawe dostepnosci z réwnoczesnym wzrostem, jakosci ustug medycznych
w zakresie precyzyjnej diagnostyki i efektywnego leczenia choréb onkologicznych poprzez
modernizacje oraz doposazenie Szpitala Specjalistycznego w Koscierzynie Sp. z 0.0. w tym réwniez
m. in.:

e zmniejszenie regionalne nieréwnosci w dostepie do leczenia onkologicznego

e poprawa jakosci $wiadczonych ustug medycznych

e skrdcenie czasu oczekiwania na hospitalizacje i zabiegi operacyjne

e szybsza rekonwalescencja

Jednoczesnie konieczne jest wdrazanie nowych standardéw leczenia, ktére uwzgledniajg potrzeby
onkologiczne w zakresie precyzyjnych i nowoczesnych terapii. Dlatego doswiadczenie i dostepnos¢
najnowszych technik leczenia powinna cechowac szpital leczacy pacjentéw onkologicznych.
Operacje onkologiczne z uzyciem robotdw chirurgicznych, przynosza liczne korzysci zaréwno dla
pacjentéw, jak i dla systemu ochrony zdrowia. Zaletami stosowania chirurgii robotycznej sa:

1. Precyzja i minimalizacja ryzyka powiktan: Roboty umozliwiajg bardzo doktadne
wykonywanie cie¢ i manipulacji chirurgicznych, co minimalizuje uszkodzenia zdrowych
tkanek. Ma to kluczowe znaczenie w onkologii, gdzie precyzyjne usuniecie nowotworu jest
krytyczne dla sukcesu leczenia.

2. Krétszy czas rekonwalescencji: Pacjenci po operacjach robotycznych szybciej wracajg do
zdrowia, co wynika z mniejszej inwazyjnosci zabiegu. To skraca czas hospitalizacji i umozliwia
szybszy powrdt do codziennych aktywnosci.

3. Lepsze wyniki onkologiczne: Operacje z uzyciem robotdw wykazujg mniejszy odsetek
powiktan oraz nizszg smiertelno$¢ operacyjng, szczegélnie w leczeniu nowotwordéw
prostaty, jelita grubego i macicy.

4. Dostepnos¢ nowoczesnych terapii: W Polsce dynamicznie rosnie liczba zabiegéw
onkologicznych wykonywanych w asyscie robotéw. W 2023 roku przeprowadzono ich ponad
10 tys., z czego znaczng czes¢ stanowity operacje raka prostaty, macicy i jelita grubego

5. Korzysci systemowe: Skrécenie hospitalizacji i nizsze ryzyko powikfan obnizajg koszty
leczenia w dtuzszym okresie, co jest istotne dla optymalizacji budzetu ochrony zdrowia.

Szpital aktualnie nie posiada wtasnej pracowni MRI przez co zlecane sg badania podmiotowi
zewnetrznemu.

Tym samym posiadanie przez szpital wtasnej pracowni MRI niesie wiele korzysci zaréwno dla
pacjentéw, jak i dla samej placéwki medycznej. Gtéwne zalety to:
1. Szybsza diagnostyka i dostepnosé: Wtasna pracownia MRI pozwala na skrdcenie czasu
oczekiwania na badania, co jest kluczowe w nagtych przypadkach oraz w onkologii, gdzie
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szybka diagnoza ma ogromne znaczenie dla leczenia. Dzieki temu mozna ograniczy¢
potrzebe zlecania badan w zewnetrznych placéwkach
2. Wieksza kontrola nad procesem diagnostycznym: Szpital z wtasnym sprzetem MRI moze

bardziej elastycznie zarzgdza¢ harmonogramem badan, dopasowujac je do potrzeb swoich
oddziatéw i specjalistycznych zespotéw. Poprawa jakosci diagnostyki: Nowoczesne
urzadzenia MRI oferujg obrazy o wysokiej rozdzielczosci, umozliwiajg doktadniejsze
diagnozy. Redukcja kosztéow dtugoterminowych: Inwestycja w urzagdzenie MRl moze
zredukowac¢ wydatki szpitala na korzystanie z zewnetrznych pracowni, szczegdlnie jesli
szpital wykonuje duzg liczbe takich badan Kompleksowos¢ ustug medycznych: Posiadanie
pracowni MRI zwieksza konkurencyjnos¢ szpitala, przycigga pacjentéw oraz wspiera rozwaj
nowych ustug, takich jak bardziej precyzyjne planowanie zabiegéw chirurgicznych czy
monitorowanie terapii.

Dziatania te wpisuja sie w szerszy program profilaktyki i leczenia chordb onkologicznych, jak

Narodowa Strategia Onkologiczna na lata 2020-2030 ktérej celem jest poprawa wynikow leczenia
choréb nowotworowych oraz redukcja ich wystepowania w Polsce.
Realizacja wynika m.in. z aktéw prawnych takich, jak :

Ustawa z dnia 3 marca 2023r. o krajowej sieci onkologicznej(Dz.U.2024 poz. 1208 t.j).
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzagdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdzn.zm.).

3. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.).

4. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 kwietnia 2019 r. w sprawie standardow
organizacyjnych opieki zdrowotnej w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej
wykonywanej z a posrednictwem styrendw teleinformatycznych (Dz.U.2019 poz. 834 z
poin.zm.).

5. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 stycznia 2023 r. w sprawie warunkéw
bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujgcego dla wszystkich rodzajow ekspozycji
medycznej (Dz.U.2023 poz. 195 z pdéin.zm.).

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Optymalne wykorzystanie posiadanej kadry, dalszy jej rozwéj i specjalistyczne ksztatcenie.
Maksymalne wykorzystanie powstatej infrastruktury diagnostycznej i operacyjnej.
Obnizenie kosztéw leczenia onkologicznego oraz liczby powiktan.

P w N

Zwiekszenie finansowania swiadcze w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 200,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik chorobowosci nowotworowej na 100 tys. ludnosci.
2. Wskaznik umieralnosci z powodu choréb onkologicznych na 100 tys. populacji.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.16

1. Utworzenie szesciu Centrow Chordb Serca i Naczyn z lokalizacjg w Gdansku (3),
Stupsku, Wejherowie i Koscierzynie.

2. Zapewnienie kompleksowej i koordynowanej opieki nad pacjentami z chorobami
Sercowo-naczyniowymi.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Szpital Specjalistyczny w KoScierzynie: miejsce realizacji: powiat koscierski, liczba tézek: 34 tézka
planowany do nabycia wysokospecjalistyczny sprzet medyczny: wymiana angiografu (rok
produkcji: 2010) — niezbedny w leczeniu kardiologicznym. Szpital nalezy do Krajowej Sieci
Kardiologicznej.

Koniecznos¢ utworzenia Centrum Chordb Serca i Naczy wynika z wysokiej zachorowalnosci i
umieralnosci z powodu chordb uktadu sercowo-naczyniowego, ktdre pozostajg gtdwng przyczyna
zgondw w Polsce. Choroby te odpowiadajg za okoto 30—-40% przypadkdw smiertelnych i s
znacznie bardziej powszechne niz sSrednia europejska. Dodatkowo, w Polsce obserwuje sie wysoki
wskaznik hospitalizacji zwigzanych z niewydolnoscig serca oraz zawatami miesnia sercowego, co
przektada sie na potrzebe zwiekszenia dostepu do specjalistycznej opieki kardiologiczne;.
Gtéwne zalety utworzenia Centrum:

1. Skoordynowana opieka — Skupienie diagnostyki, terapii i profilaktyki w jednym miejscu
utatwia skuteczne leczenie chordb serca i naczyn.

2. Nowoczesne technologie — Wyposazenie w sprzet, np. nowoczesne pracownie
diagnostyczne, pozwala na szybkie i precyzyjne rozpoznanie oraz leczenie schorzen.

3. Zmniejszenie odlegtosci do specjalistycznej opieki — W wojewddztwach, gdzie dostep do
osrodkow kardiologicznych jest ograniczony, nowe centrum moze zapewnic szybsza
pomoc.

Powstanie Centrum Choréb Serca i Naczyn w KosScierzynie zmniejszy rdznice regionalne w dostepie
do zaawansowanej kardiologicznej opieki medycznej i wptynie na ogdlng poprawe stanu zdrowia
populacji. Dziatania te wpisujg sie w szerszy program profilaktyki i leczenia choréb sercowo-
naczyniowych, jak POLKARD oraz Narodowy Program Uktadu Krazenia na lata 2022-2032, ktore
zmierzajg do redukcji liczby zgondw na skutek schorzen kardiologicznych

Realizacja wynika m.in. z aktéw prawnych takich, jak :

1. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdin.zm.)

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.)

3. Zarzadzenie nr 166/2022/DSOZ Prezesa NFZ z dnia 21.2022r. w sprawie programu
pilotazowego dotyczacego opieki nad swiadczeniobiorcg w ramach sieci kardiologicznej

4. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 stycznia 2023 r. w sprawie warunkéw
bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujgcego dla wszystkich rodzajéw ekspozycji
medycznej (Dz.U.2023 poz. 195 z pdzn.zm.)
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Szpitale Pomorskie: Spétka Szpitale Pomorskie utworzyta przedmiotowe centrum w 2022 roku
(Kaszubskie Centrum Chordb Serca i Naczyn). Kluczowe jest wspieranie dziatan majgcych na celu
sukcesywne doskonalenie obszaru diagnostycznego poprzez utworzenie Centrum Diagnostyczno-
Radiologicznego dla potrzeb Kaszubskiego Centrum Chordb Serca i Naczyn, ktére bedzie
odpowiadac najnowszym rozwigzaniom technologicznym stosowanym w medycynie (TK z
modutem kardiologicznym, MRI, nowe aparaty RTG klasyczne, aparaty RTG przy-t6zkowe, RTG
mobilne — Ramiona C). Szacowany wzrost liczby pacjentéow leczonych w zakresie kardiochirurgii
dorostych oparty jest na zmianach zachodzgcych w strukturze demograficznej ludnosci Polski,
starzeniu sie spoteczenstwa. Choroby kardiologiczne najczesciej wystepujg u osdb starszych.
Wobec takich prognoz nalezy stworzy¢ warunki udzielania swiadczen w zakresie leczenia
kardiologicznego zgodnie z najnowszymi standardami. Oznacza to ciggte doskonalenie i
dopasowanie do potrzeb i wymagan pacjentéw. Wysoka jakos¢ opieki zdrowotnej wymaga
wysokiej jakosci Swiadczenia ustug, zapewnienie dostepnosci do innowacyjnych metod leczenia z
wykorzystaniem nowoczesnej technologii, oraz zapewnienie kompleksowej opieki nad pacjentem,
ktory obejmuje kazdy etap udzielania $wiadczen medycznych. Oddziat Kardiologii w Szpitalu im.
Sw. Wincentego a Paulo wykonuje petng diagnostyke nieinwazyjng (EKG , EKG Holter, Event
Holter, Holter RR, stymulacja przezprzetykowa, test pochyleniowy, testy wysitkowe na biezni, echo,
echo + dobutamina, echokardiograficzne testy stymulatorowe, echokardiografia przezprzetykowa)
oraz diagnostyke inwazyjna (badanie elektrofizjologiczne, ablacje zaburzen rytmu serca ( RF oraz
CARTO), koronarografie ,Koronaroplastyki, implantacje stentéw dowieficowych, cewnikowanie
serca, ultrasonografia wewngtrzwiencowa oraz pomiar czgstkowej rezerwy wiericowej- FFR).
Ponadto w Oddziale wykonuje sie zabiegi implantacji stymulatoréw serca, kardiowerteréw-
defibrylatoréw, stymulatoréw resynchronizujacych, IABP oraz zabiegi BAV. Lokalizacja Oddziatu w
jednej placéwce co SOR, Poradnia Kardiologiczna wraz z innymi poradniami specjalistycznymi,
laboratorium, oraz pracowniami (TK, MRI) zapewnia kompleksowe podejscie do pacjenta
obejmujace diagnostyke, terapie oraz monitorowanie stanu pacjenta po leczeniu specjalistycznym.
Dzieki przebudowie i modernizacji Oddziatu Kardiologii i Choréb Wewnetrznych stworzymy
pacjentom warunki zapewniajgce poprawe efektywnosci leczenia i jakos¢ udzielanych ustug. W
zakres inwestycji wchodzi doposazenie Oddziatu w nowe aparaty jak i wymiana
wyeksploatowanego sprzetu, dzieki czemu zostanie zapewniony dostep do nowoczesnych i
zaawansowanych metod leczenia, szybkiej i skutecznej diagnostyki, usprawni sie praca na
Oddziale. Przebudowa i generalny remont znaczgco poprawi standard obstugi pacjenta, zapewni
bardziej komfortowe warunki udzielania swiadczen. Oddziat zostanie dostosowany do obecnie
obowigzujgcych wymagan i przepisow.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Niwelowanie efektéw ubocznych (zdrowotnych i spotecznych) wynikajgcych z ograniczenia
dostepnosci koordynowanej specjalistycznej opieki zdrowotne;.

2. Obnizenie wskaznika wczesnej umieralnosci z powodu chordb sercowo-naczyniowych.

3. Poprawa jakosci leczenia pacjentow.
Zwiekszenie dostepnosci do swiadczen w zakresie leczenia udaru mdézgu, w tym
zapewnienie warunkow do szybkiej, kompleksowej i koordynowanej opieki nad pacjentem
udarowym, obejmujacej takze rehabilitacje oraz opieke poszpitalng umozliwiajgcg powrét
do aktywnosci spotecznej i zawodowe;.

5. Zwiekszenie finansowania Swiadczen w tym zakresie.
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Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 250,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik chorobowosci szpitalnej i z powodu choréb sercowo-naczyniowych na 100 tys.
ludnosci.

2. Wskaznik chorobowosci szpitalnej z powodu choréb naczyn mdézgowych na 100 tys.
ludnosci.

3. Wskaznik umieralnosci z powodu choréb sercowo-naczyniowych na 100 tys. populacji.

4. Wskaznik amputacji koriczyn na 100 tys. leczonych na choroby zakrzepowo-zatorowe.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.17

Utworzenie osrodkow realizujgcych leczenie udaru z zastosowaniem trombektomii
mechanicznej w ramach umowy z NFZ z lokalizacjg w Wejherowie i Stupsku.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

W Wejherowie - koniecznos¢ dostosowania infrastruktury szpitala dla potrzeb utworzenia osrodka
z zastosowaniem trombektomii mechanicznej. Dostosowanie bedzie polegato na kompleksowym
remoncie, wyposazeniu obecnych obszaréw wraz z zakupem i montazem angiografu
dwuptaszczyznowego niezbednego do wykonywania diagnostyki oraz zabiegéw w zakresie
trombektomii. Obszar poza czescig t6zkowa, bedzie posiadat w swojej strukturze pracownie
zabiegowg wyposazong w profesjonalny angiograf dwuptaszczyznowy.

W Stupsku- utworzenie pracowni angiografii wraz z wyposazeniem. W grudniu 2024 r. zakoriczono
przebudowe pomieszczen dla potrzeb pracowni angiografii wraz z kompleksowym wyposazeniem
w niezbedny sprzet w tym w nowoczesny angiograf. Spétka posiada doswiadczony, przeszkolony i
certyfikowany personel oraz zgode NFZ na rozliczanie procedur. Od wielu lat realizowane s3
Swiadczenia zdrowotne w zakresie trombolizy dla pacjentéw czesci woj. pomorskiego oraz dla
rosnacej liczby pacjentéw woj. zachodniopomorskiego, w ktérym brakuje osrodka gdzie wykonuje
sie zabiegi trombolizy i trombektomii we wczesnej fazie udaru niedokrwiennego. W okresie od I-XII
2024. wykonano 159 trombolizy.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Niwelowanie efektéw ubocznych (zdrowotnych i spotecznych) wynikajacych z ograniczenia
dostepnosci koordynowanej specjalistycznej opieki zdrowotne;.

2. Obnizenie wskaznika wczesnej umieralnosci z powodu chordb sercowo-naczyniowych.

3. Poprawa jakosci leczenia pacjentéw.

55



Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Pomorskiego -59- Poz. 5655

4. Zwiekszenie dostepnosci do Swiadczen w zakresie leczenia udaru mézgu, w tym
zapewnienie warunkdéw do szybkiej, kompleksowej i koordynowanej opieki nad pacjentem
udarowym, obejmujacej takze rehabilitacje oraz opieke poszpitalng umozliwiajgcyg powrot
do aktywnosci spotecznej i zawodowe;.

5. Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 250,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik chorobowosci szpitalnej i z powodu choréb sercowo-naczyniowych na 100 tys.
ludnosci.

2. Wskaznik chorobowosci szpitalnej z powodu chordb naczyh mdzgowych na 100 tys.
ludnosci.

3. Wskaznik umieralnosci z powodu choréb sercowo-naczyniowych na 100 tys. populacji.
Wskaznik amputacji koriczyn na 100 tys. leczonych na choroby zakrzepowo-zatorowe.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.18

Utworzenie jednego Centrum Leczenia Choréb Kregostupa w Gdarisku, na bazie istniejgcego
Oddziatu urazowo-ortopedycznego Szpitala im. M. Kopernika w Gdansku, ktore bedzie
koncentrowato kompleksowe swiadczenia zapewniajgce optymalng opieke nad pacjentem z
uwzglednieniem diagnostyki, rehabilitacji, hospitalizacji. Centrum powstanie poprzez
modernizacje obecnej infrastruktury budowlanej i sprzetowej, co pozwoli na zwiekszenie
posiadanej bazy o 13 tézek zgodnie z aktualnymi i przysztymi potrzebami zdrowotnymi.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:
Realizacja inwestycji dot. kontynuacji dziatan. Oddziat o ilosci t6zek 15 zostat utworzony. W
zakresie pozostato doposazenie sali operacyjnej.

Zakup wyposazenia zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego m. in.: mikroskopu operacyjnego.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Optymalne wykorzystanie posiadanej kadry, dalszy jej rozwdj i specjalistyczne ksztatcenie.
Maksymalne wykorzystanie powstatej infrastruktury diagnostycznej i operacyjne;.
Obnizenie kosztéw leczenia oraz liczby powiktan.

P wnN e

Zwiekszenie finansowania $wiadcze w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
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Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 300,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba osdéb leczonych z powodu chordb kregostupa na 100 tys. ludnosci.
2. Wskaznik niepetnosprawnosci na 100 tys. populacji.
3. Wskaznik migracji pacjentéw.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.19

1. Utworzenie i rozwdj osrodkdw leczenia chordb narzadu ruchu z lokalizacjg w Gdansku,
Stupsku, Wejherowie, Chojnicach, Gdyni, Sopocie i KoScierzynie poprzez modernizacje
infrastruktury budowlanej i sprzetowej.

2. Rozwodj swiadczen szpitalnych w kierunku kompleksowej i koordynowanej opieki nad
pacjentami z chorobami narzadu ruchu.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

WSzS im. J. Korczaka w Stupsku Z modernizacja posiadanej infrastruktury, doposazenie
(wyposazenia zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczer gwarantowanych
z zakresu leczenia szpitalnego), wykorzystanie zatrudnionego personelu.

Szpitale Pomorskie: Osrodek leczenia choréb narzadu ruch utworzony bedzie na bazie Oddziatu
Chirurgii Ogdlnej w Szpitalu $w. Wincentego a Paulo. Inwestycja posiadaé bedzie odpowiednie
zaplecze diagnostyczne i terapeutyczne, umozliwiajgce kompleksowa opieke nad pacjentami z tg
dolegliwosciag. W skfad, ktérego bedg wchodzi¢ m.in. specjalistyczne gabinety, pracownie, sale
zabiegowe oraz sale rehabilitacyjne. Dodatkowo, wazng role w o$rodku odgrywaé bedzie personel
medyczny z wyksztatceniem i doswiadczeniem w zakresie leczenia chordb narzadu ruch, w tym
lekarze oraz pielegniarki specjalizujgce sie w opiece nad pacjentami z chorobami narzagddéw ruchu.
Koniecznym jest przeprowadzenie kompleksowego remontu Oddziatu Ortopedii i Traumatologii
Narzadu Ruchu w Szpitalu Specjalistycznym w Wejherowie wraz z wyposazeniem Oddziatu w
nowoczesny sprzet do zabiegdw artroskopowych. Dziatanie jest konieczne w celu optymalnego
wykorzystania juz istniejgcej bazy (szczegdlnie zabiegowej w postaci dwdch sal operacyjnych
dedykowanych ortopedii), jak réwniez optymalnego wykorzystania profesjonalnej kadry
medycznej. Inwestycja odpowiada zwiekszonemu zapotrzebowaniu na $wiadczenie ustug
medycznych z zakresu ortopedii w regionie.

Szpital Specjalistyczny w KoScierzynie: W ramach zadania planuje kompleksowo zmodernizowac
oddziat ortopedii i traumatologii ruchu posiadajacy 42 tézka szpitalne poprzez stworzenie warunkéw
techniczno-sanitarnych, zmienié¢ lokalizacje Sali artroskopowej, likwidacje Sali wieloosobowej,
utworzenie nowych sal z weztami sanitarnymi modernizacje kubatury obecnych sal (m.in.:
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osSwietlenie, zwiekszenie dostepnosci dla oséb ze szczegdlnymi potrzebami). Dziatania te przyczynig
sie do zwiekszenia komfortu pobytu pacjenta na oddziale.

Szpital zatrudnia doswiadczony personel m.in.: ortopeddw, fizjoterapeutdéw i specjalistow z zakresu
chirurgii urazowej.Konieczno$¢ utworzenia osrodka wynika z rosngcego zapotrzebowania na zabiegi
zwigzane z chorobami ukfadu ruchu oraz starzenia sie spoteczenstwa, co znajduje odzwierciedlenie
w wielu strategiach zdrowotnych na poziomie lokalnym i krajowym. Wprowadzenie takich placowek
jest kluczowe dla poprawy jakosci zycia pacjentdw oraz zwiekszenia efektywnosci opieki zdrowotnej.
Utworzenie osrodka leczenia chordb narzadu ruchu i zabiegédw ortopedycznych przynosi wiele
korzysci zaréwno dla pacjentéw, jak i systemu ochrony zdrowia. Kluczowe zalety to:

1. Skonsolidowana opieka: Taki oSrodek pozwala na kompleksowe podejscie do leczenia, w
tym diagnostyke, operacje, rehabilitacje oraz wsparcie fizjoterapeutyczne.
Skonsolidowanie tych ustug w jednym miejscu skraca czas oczekiwania i poprawia ciggtosc
terapii

2. Zaawansowane technologie i wyspecjalizowana kadra: Wyspecjalizowane osrodki mogg
korzystaé z nowoczesnych technologii, takich jak zaawansowane techniki obrazowania.

3. Zaspokojenie rosngcego zapotrzebowania: Choroby uktadu ruchu, takie jak zwyrodnienia
stawdw czy urazy, sg jednymi z najczestszych powoddéw hospitalizacji, szczegélnie w
starzejgcym sie spoteczenstwie. Brak odpowiedniej infrastruktury moze prowadzié do
wydtuzenia kolejek i pogorszenia stanu zdrowia pacjentow

4. Efektywnos¢ ekonomiczna: Skupienie opieki w jednym miejscu obniza koszty operacyjne,
pozwala na lepsze zarzgdzanie zasobami i zmniejsza obcigzenie innych placéwek
medycznych.

5. Wsparcie rehabilitacyjne: Szpital posiada oddziaty rehabilitacyjne co przyspiesza
rekonwalescencje po operacjach ortopedycznych i leczeniu urazéw przyczyniajgc sie do
szybkiego powrotu do aktywnosci.

Realizacja wynika m.in. z aktéw prawnych takich, jak :

1. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdzn.zm.)

2. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z p6zn.zm.)

Copernicus: Choroba zwyrodnieniowa stawdw jest jedng z najczestszych przewlektych dolegliwosci
naszego spoteczenstwa. Szacuje sie, ze w Polsce problem ten dotyczy 2 mln oséb. Jest to rdwniez
jedna z najczestszych przyczyn orzekania o niepetnosprawnosci.

Ztotym standardem w leczeniu choroby zwyrodnieniowej stawdw biodrowych oraz kolanowych jest
alloplastyka, czyli wymiana stawu na endoproteze. Liczba wykonywanych tego rodzaju procedur z
roku na rok rosnie. Niestety wigze sie to rdwniez ze zwiekszong liczbg powikfan. Jednym z
najgorszych powiktan jest infekcja okotoprotezowa, ktéra wigze sie z dtugotrwatym i
wieloetapowym procesem diagnostyczno-leczniczym. Niejednokrotnie skazuje to pacjenta na
przewlekte dolegliwosci i niepetnosprawnosc. Jednakze dobrze prowadzone leczenie pozwala na
uzyskanie do 90% dobrych i bardzo dobrych wynikéw leczenia. W ramach Oddziatu Chirurgii
Urazowo-Ortopedycznej szpitala im. Mikofaja Kopernika w Gdansku prowadzimy kompleksowe
leczenie pacjentdw z chorobg zwyrodnieniowg stawdéw — zardwno w zakresie zabiegéw
pierwotnych, jak i rewizyjnych. W sposdb szczegélny COPERNICUS zajmuje sie leczeniem infekcji
okotoprotezowych. Problem ten wymaga multidyscyplinarnego i kompleksowego podejscia do

leczenia. Spdtka posiada doswiadczony zespot lekarzy, mikrobiologdéw, histopatologdw, pielegniarek
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i fizjoterapeutdw, ktory juz od kilku lat pomaga pacjentom z tego rodzaju schorzeniem. Wielokrotnie
udziela réwniez wsparcia w leczeniu skomplikowanych przypadkéw innym oddziatom
ortopedycznym z rejonu wojewddztwa pomorskiego. Wymaga to od nas zaangazowania
najnowoczesniejszych metod diagnostyczno-leczniczych.

W zwigzku z powyzszym konieczne sg zakupu m. in.:

- aparatu USG z gtowicg liniowg oraz typu convex,

- paneli do diagnostyki Multiplex-PCR w zakresie ukfadu kostno-stawowego.

Pomorskie Centrum Reumatologiczne: Remont i modernizacja pomieszczen w celu dostosowanie
do aktualnie obowigzujgcych standardéw. Wyposazenie budynku ZRL w SSP.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Optymalne wykorzystanie posiadanej kadry, dalszy jej rozwéj i specjalistyczne ksztatcenie.
Skrécenie czasu oczekiwania na leczenie.
Maksymalne wykorzystanie powstatej infrastruktury diagnostycznej i operacyjne;.

Ll

Obnizenie kosztéw leczenia oraz liczby powiktan.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 220,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Czas oczekiwania na operacje endoplastyke stawdw: kolanowego i biodrowego.
2. Wskaznik niepetnosprawnosci na 100 tys. populacji.
3. Wskaznik migracji pacjentéw.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.20

1. Wielodyscyplinarne dziatanie zapewniajgce opieke medyczng wraz z promocjg zdrowia i
postepowaniem leczniczym w okresie przed koncepcyjnym, podczas cigzy, porodu i
potogu.

2. Poprawa warunkéw leczenia i pobytu potoznic, noworodkéw i wczesniakéw w
oddziatach potozniczo-neonatologicznych w Gdansku, Gdyni, Stupsku, Koscierzynie,
Tczewie, Wejherowie i Kartuzach.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zapewnienie opieki zdrowotnej kobietom w okresie cigzy, porodu i potogu oraz
noworodkom opieki perinatalnej odpowiedniej do ich stanu zdrowia.
Woczesne rozpoznawanie zagrozen dla matki i/lub dla ptodu.

3. Modernizacja bazy lokalowo-sprzetowej pozwoli na prowadzenie procesu leczenia bez
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rozdzielania matki i dziecka.
4. Liczba tézek nie ulegnie zmianie, potrzebna jest modernizacja oddziatéw, dostosowanie do
obowigzujgcych norm i poprawa warunkéw pobytu na oddziale.

Szpital Specjalistyczny w KosScierzynie: Przygotowuje sie do ztozenia wniosku o zwiekszenie poziomu
referencyjnosci z | na Il w zakresie potoznictwa i ginekologii. Spétka w ramach zadania planuje
poprawi¢ dostepnosé i kompleksowos¢ Oddziatu Potozniczo-Ginekologicznego z Pododdziatem
Patologii Cigzy poprzez poprawe warunkdw techniczno-sanitarnych zwiekszajgc komfortu pacjentek
przebywajacych na oddziale, trakcie porodowym oraz poradni. Na oddziale planowana modernizacja
sal z weztéw sanitarnych oraz wydzielenie miejsca dla osdb towarzyszacych . Modernizacja traktu
porodowego celem stworzenia 1 os. sal poroddéw rodzinnych i poprawy standardu opieki
okotoporodowej Doposazenie Poradni w sprzet specjalistyczny.

Ww. dziatania sg zgodne z aktami prawnymi:

1. Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.).

2. Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego
dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdin.zm.)

Szpitale Pomorskie: Remont Oddziatu Neonatologii w celu poprawy warunkdéw hospitalizacji
wczesniakdw, poprawa warunkow pracy, podniesienie jakosci Swiadczonych ustug medycznych,
podniesienie poziomu bezpieczenstwa pacjentdow poprzez sukcesywng wymiane aparatury
medycznej, utworzenie Szkoty Rodzenia, Domu Narodzin, modernizacja Traktu Porodowego
poprzez dostosowanie tego obszaru do obowigzujgcych standardéw. Dostosowanie do
obowigzujgcego Prawa Budowlanego, przepisdw p.poz, Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w
sprawie szczegdétowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzagdzenia
podmiotu wykonujacego dziatalnos$¢ lecznicza.

WSzS im. J. Korczaka w Stupsku: Z wykorzystaniem posiadanej infrastruktury oraz zatrudnionego
personelu

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Obnizenie wskaznika wczesnej umieralnosci noworodkow.
2. Zmniejszenie liczby powiktan okotoporodowych.
3. Zapewnienie kobietom ciezarnym opieki perinatalnej na réznych poziomach.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik umieralnosci okotoporodowe;j.
2. Wskaznik cie¢ cesarskich.
3. Wskaznik wczesniactwa.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.21

1. Monitorowanie zakazen szpitalnych.
2. Usprawnienie systemu kontroli zakazen w placéwkach przez Zespoty Kontroli Zakazen
Szpitalnych.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Kompleksowe analizy i raporty opracowywane przez Zespoty Kontroli Zakazen Szpitalnych.
Opracowanie i wdrozenie programu poprawy jakosci w obszarze profilaktyki zakazen
szpitalnych, racjonalnej polityki antybiotykowej, zasad profilaktyki okotooperacyjnej.

3. Akredytacja szpitali.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Obnizenie wskaznika zakazen szpitalnych.
Zmniejszenie liczby zdarzen niepozgdanych.
Wdrazanie i przestrzeganie procedur zmniejszajgcych ryzyko przenoszenia sie zakazen.

L A

Wzrost satysfakcji leczonych pacjentéw.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 500,0 tys. PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Rejestr niepozadanych zdarzen medycznych.
2. Lista szpitali posiadajacych akredytacje.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.4.22
Utworzenie pieciu hosteli przyszpitalnych z lokalizacjg w Gdansku, Gdyni, Stupsku, Sopocie i w
Koscierzynie.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

WSzS im. J. Korczaka w Stupsku: Miejsce realizacji: m. Stupsk

Budowa hostelu (20 miejsc noclegowych) dla pacjentéw na terenie WSzS im. J. Korczaka w
Stupsku

Szpital Specjalistyczny w KosScierzynie: Miejsce realizacji : powiat koscierski
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Hostele przyszpitalne mogg by¢ istotnym rozwigzaniem w opiece nad pacjentami, zwtaszcza w
przypadkach, gdy leczenie wymaga dtugotrwatego leczenia w szpitalu lub czestych wizyt, ktore
utrudniajg codzienne funkcjonowanie. Zbudowanie takich obiektéw w poblizu szpitali ma szereg
korzysci zaréwno dla pacjentéw, jak i dla placéwek medycznych.

Zalety hosteli przyszpitalnych:

1. Zwiekszenie dostepnosci opieki zdrowotnej: Hostele mogg stanowi¢ miejsce dla
pacjentéw, ktdrzy wymagajg regularnych wizyt kontrolnych, rehabilitacji czy leczenia
dtugoterminowego, eliminujgc koniecznosé codziennych dojazddw na duzg odlegtosc. Dla
pacjentéw z odlegtych regiondw moze to znacznie utatwic¢ dostep do opieki zdrowotnej

2. Komfort i wsparcie dla pacjentéw i rodzin: Dzieki pobytowi w hostelu pacjenci mogg mieé
lepszy dostep do leczenia, a jednoczesnie pozosta¢ w komfortowych warunkach, co
zmniejsza stres zwigzany z dtugotrwatym leczeniem. Dodatkowo, mozliwos$¢ mieszkania w
takim obiekcie utatwia bliskim pacjenta codzienne wsparcie

3. Optymalizacja obcigzen szpitalnych: Hostele przyszpitalne moga pomdc w zmniejszeniu
obcigzenia samych szpitali, umozliwiajac pacjentom opieke poza gtdwnymi jednostkami
szpitalnymi, co pozwala na lepsze zarzadzanie zasobami szpitalnymi i przyspiesza dostep
do leczenia dla innych pacjentéw

4. Dostepnos¢ w kontekscie pandemii: W sytuacjach kryzysowych, jak pandemia COVID-19,
konieczno$¢ izolacji chorych oraz ograniczenia odwiedzin zmieniajgce standardy opieki,
takie placdwki moga odegrac role w zapewnieniu bezpiecznego pobytu w poblizu szpitala.

Stworzenie takich osrodkdw w miejscach o duzym natezeniu pacjentéw, moze zatem poprawic
jakos¢ zycia pacjentdw wymagajacych ciggtej opieki, przyczyniajac sie do bardziej
zrébwnowazonego rozwoju systemu opieki zdrowotnej.

Szpitale Pomorskie: W ramach inwestycji planuje sie wyburzenie czesci budynku nr 8 i

wybudowanie nowego dwukondygnacyjnego budynku z przeznaczeniem na Baze Hotelowg wraz z
rozbudowa czesci budynku nr 8, wykonaniem instalacji wewnetrznych, przebudowsg istniejgcego
uzbrojenia terenu (sieci wod — kan., co, gazy medyczne, teletechniczne, energetycznej),
zagospodarowanie terenu wraz dojsciami i miejscami parkingowymi.

Pomorskie Centrum Reumatologiczne: Miejsce realizacji: m. Sopot

Widzimy potrzebe uruchomienia bazy noclegowej dla pacjentéw korzystajacych z rehabilitacji
rowniez w zwigzku z tym, ze Sopot jest uzdrowiskiem a PCR Sopot prowadzi poradnie
uzdrowiskowg. Posiadamy baze lokalowa ktérg nalezatoby przeksztatci¢ w zaplecze noclegowe dla
pacjentdw i ich rodzin. Konieczny bytby remont i modernizacja posiadanych pomieszczen
COPERNICUS PL: Modernizacja istniejgcego budynku hostelu w zwigzku z konieczno$cig wymiany

okien oraz termomodernizacji budynku, w zwigzku z niespetnianiem obowigzujgcych norm.
Dodatkowo wymiana instalacji elektrycznych i oswietleniowych w celu ograniczenia zuzycia energii
o ok. 80%.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Zwiekszenie dostepnosci bazy tézkowe;j.
Obnizenie kosztéw leczenia.
Zwiekszenie komfortu pobytu i leczenia pacjentow.

P wnN e

Finansowanie swiadczen w tym zakresie.
Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026

Szacowane koszty dziatania: 110,0 min PLN
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Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik wykorzystania tézek.
2. Osobodni leczenia.
3. Liczba utworzonych hosteli.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.23
Budowa budynku izby przyjeé szpitala w Malborku z zadaszonym podjazdem oraz przebudowg
dréog wewnetrznych.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Brak odpowiednich warunkéw do udzielania swiadczen w Izbie Przyjec¢ (obecny dojazd nie spetnia
standarddéw - brak podjazdu oraz dojazd odbywa sie przez komunikacje ogélnodostepna- droge
krajowgq). Zgodnie z danymi przekazanymi w sprawozdaniach MZ-29

Oczekiwane rezultaty dziatania:
Poprawa warunkéw udzielania Swiadczen

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Powiatowe Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w
Malborku

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 20,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

1. llo$¢ pacjentéw korzystajgcych z ustug Swiadczonych w ramach IP.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.24

1. Wdrazanie ofert/zachet finansowo-bytowych dedykowanych lekarzom przez organy
zatozycielskie podmiotow leczniczych.

2. Poprawa warunkéw i ergonomii pracy.
Dziatania umozliwiajace podnoszenie kwalifikacji poprzez udziat w szkoleniach, kursach,
specjalizacje.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Niezbedne jest wdrazanie mechanizmoéw zachecajgcych do podjecia pracy w szpitalach.
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2. Wsparcie rozwoju zawodowego lekarzy.
Oczekiwane rezultaty dziatania:

Zwiekszenie liczby lekarzy.
Poprawa dostepnosci do leczenia i diagnostyki.
Optymalne wykorzystanie kadry, dalszy jej rozwdj i specjalistyczne ksztatcenie.

P wnNeR

Skrécenie czasu oczekiwania na leczenie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, MZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: brak mozliwosci oszacowania kosztéw na etapie planowania dziatania
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik liczby lekarzy pracujacych w opiece szpitalnej do ogdtu pracujacych lekarzy.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.4.25

1. Dostosowanie w COPERNICUS PL posiadanej infrastruktury do obecnie obowigzujgcych
wymogoéw na potrzeby oddziatu ginekologiczno-potozniczego, w tym ginekologii
jednego dnia.

2. Rozwdj swiadczen szpitalnych w kierunku kompleksowej i koordynowanej opieki w
zakresie ginekologii.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Bezposrednim celem projektu jest zwiekszenie dostepnosci i jakosci wysokospecjalistycznych
Swiadczen zdrowotnych. Cel ten zostanie osiggniety poprzez dostosowanie warunkéw lokalowych
oddziatéw oraz utworzenie oddziatu realizujgcego procedury jednodniowe. W zwigzku z tym,
dostosowanie infrastruktury szpitala do aktualnych potrzeb stanowi jeden z kluczowych
elementéw niniejszego projektu. Inwestycja jest komplementarna do zrealizowanych oraz
realizowanych inwestycji w spétce i obejmuje kompleksowg opieke nad pacjentem. COPERNICUS
zapewnia opieke nad kobietg w kazdym okresie jej zycia, w tym edukacje w zakresie planowania
rodziny, opieke w czasie cigzy, porodu i potogu, a takze opieke nad kobietg, noworodkiem i
niemowleciem oraz w chorobach ginekologicznych. Projekt podejmuje dziatania na rzecz
wczesnego wykrywania i eliminacji czynnikéw ryzyka nowotworowego. Uzupetnieniem projektu
bedga kursy kwalifikacyjne, specjalistyczne oraz specjalizacje dla personelu medycznego szpitala,
koncentrujace sie na nowoczesnych metodach diagnostyki, leczenia i opieki nad matka i dzieckiem.
Celem tych kursow jest skuteczna edukacja personelu medycznego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem potrzeb personelu pielegniarskiego, poprzez zapewnienie niezbednej wiedzy

zdobytej w trakcie nauki i praktyki. Dziatania te pozwolg na poszerzenie wiedzy medycznej
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personelu szpitala, co przyczyni sie do lepszej obstugi pacjentéw. W rezultacie, przyniesie to
wymierne korzysci w postaci podniesienia jakosci swiadczonych ustug medycznych, a tym samym
zwiekszy zabezpieczenie potrzeb zdrowotnych mieszkaricow Pomorza.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Optymalne wykorzystanie posiadanej kadry, dalszy jej rozwéj i specjalistyczne ksztatcenie.
Skrécenie czasu oczekiwania na leczenie.

Maksymalne wykorzystanie powstatej infrastruktury diagnostycznej i operacyjnej.
Obnizenie kosztéw leczenia oraz liczby powiktan.

Obnizenie kosztoryséw poprzez realizacje procedur jednodniowych.

vk wNe

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa Pomorskiego, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 50 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Czas oczekiwania na zabieg i przyjecie na oddziat.
2. Wskaznik niepetnosprawnosci na 100 tys. populacji.
3. Wskaznik migracji pacjentéw.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.4.26

Adaptacja pomieszczen na potrzeby ponadregionalnego Centrum Leczenia Radioterapeutykami
wraz z niezbednym wyposazeniem.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Rozwijanie specjalistycznego leczenia za pomocg izotopdw promieniotwdrczych w jednym osrodku
tej specjalnosci w regionie pétnocnej Polski (m. Gdansk).

Wykaz inwestycji potrzebnych do uruchomienia oddziatu:

- wzmocnienie ostonnosci scian sal chorych (poprzez dotozenie dodatkowej warstwy ostonnej np.
w postaci blachy otowianej) oraz ostonnosci okien (poprzez naklejenie dodatkowej warstwy szyby
otowiowej);

-poprawa funkcjonalnosci fazienek poprzez zainstalowanie systemu bezpiecznego zachowania
intymnosci oraz przeciwbryzgowych oston pod prysznicem;

-zainstalowanie systemu teleinformatycznego dla bezpiecznej komunikacji i nadzoru wizualnego
nad pacjentem leczonym izotopem promieniotwdrczym (obejmuje m.in. kamery i ekrany w salach
chorych(2x), tablety dla personelu oraz zainstalowanie zdalnie sterowanych zamkdéw w drzwiach
sal chorych);

-zakup urzadzen chtodniczych na potrzeby przechowywania odpaddéw promieniotwdérczych, w tym
odpaddéw bytowych hospitalizowanych pacjentow;
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-zainstalowanie przeciwbryzgowych oston w punkcie dekontaminacji;

-wyposazenie radiometryczne, w tym bramki dozymetryczne wejscia i wyjscia oraz state
radiometry (co najmniej 3) a takze radiometry mobilne (co najmniej 4) i elektroniczne
indywidualne dozymetry (co najmniej 6) i oprogramowanie do komunikacji;

-adaptacja systemu sterowania windg dla zapewnienia bezpiecznego wejscia i wyjscia z terenu
nadzorowanego;

-zakup zestawdw do nadzorowania parametréw zyciowych hospitalizowanych pacjentéw;

-zakup mobilnych oston ($cianek) przed promieniowaniem jonizujacym;

-zakup automatycznych urzadzen (3) do podawania radiofarmaceutykdéw terapeutycznych (np.
typu ARA);

-zakup drobnych oston (do strzykawek i fiolek oraz do przenoszenia preparatow izotopowych);
-zakup oprogramowania do dozymetrii.

Liczba t62ek — 4

Planowany do nabycia sprzet wysokospecjalistyczny — automatyczny podajnik leku
izototopowego

Doposazenie oddziatu ZMN umozliwiajgce rozpoczecie leczenia radioizotopowego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem leczenia szpitalnego (w trybie stacjonarnym wielodniowym) z uzyciem Jodu 1311,
leczenia guzéw neuroendokrynnych i w przysztosci leczenie raka prostaty. Dla guzéw
neuroendokrynnych w ZNM UCK przeprowadzono w tym roku 11 cykli terapii guzéw
neuroendokrynnych to jest 48 procedur terapeutycznych, a potrzeb w tym zakresie jest 2 razy
wiecej. W ramach projektu przepustowosé oddziatu wzrosnie do 150 pacjentdéw rocznie

Kadra : W Zaktadzie Medycyny Nuklearnej jest 5 lekarzy specjalistéw oraz 2 w trakcie specjalizacji.
Wspodtpraca w Klinikom Endokrynologii w zakresie terapii radioizotopowych , 3 lekarzy.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Niwelowanie réznic w dostepie do swiadczer w regionie pétnocnej Polski.
2. Zwiekszenie dostepnosci do leczenia radioterapeutkami.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: UCK, NFZ
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 15,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba oséb wykonujgcych badania.
2. Liczba wykonanych badan.
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2.5 Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.5.1

Utworzenie Centrow Zdrowia Psychicznego dla dorostych z lokalizacja w Gdansku, Leborku,
Cztuchowie i Kwidzynie.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Koniecznym jest zapewnienie potrzebujgcym pacjentom odpowiednich warunkéw
bytowych na oddziale poprzez odpowiedni poziom jakosci udzielanych ustug oraz
bezpieczenstwo.

2. Wsparcie rozwoju Srodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki zdrowotnej obejmujacej
leczenie psychiatryczne, psychologiczne i psychoterapeutyczne we wszystkich zakresach i
rodzajach (dzienna ambulatoryjna, dzienna srodowiskowa i dziennego pobytu) oraz opieki
psychiatrycznej catodobowe;j.

3. Realizacja skutecznych dziatarh promocyjnych i profilaktycznych w celu poprawy znikomej
Swiadomosci spotecznej, wiedzy i kompetencji w zakresie ochrony zdrowia psychicznego.

4. Poprawa ciggtosci Swiadczen w przejsciu z lecznictwa do sektora pomocy spoteczne;.

Wojewddzki Szpital Psychiatryczny im. prof. Tadeusza Bilikiewicza w Gdansku jest jednym z
najwiekszych osrodkéw w Polsce udzielajgcy Swiadczen psychiatrycznych nieletnim. Posiada w
swojej strukturze wszystkie petne poziomy referencyjne nowego systemu ochrony zdrowia
psychicznego dzieci i mtodziezy: O$rodek Srodowiskowej Opieki Psychologicznej i
Psychoterapeutycznej, Poradnie Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy wraz z Oddziatem
Dziennym Psychiatrycznym dla Dzieci i Mtodziezy, Osrodek Wysokospecjalistycznej Catodobowej
Opieki Psychiatrycznej z Izbg Przyjec. Zespot terapeutyczny to miedzy innymi 4 specjalistéw
psychiatrii dzieciecej i 12, a juz na dniach, 16 szkolgcych sie rezydentéw. Istnieje ogromna potrzeba
zapewnienia Swiadczen psychiatrycznych dla dzieci i mtodziezy. Oddziat catodobowy liczacy

obecnie 46 miejsc rejestrowych jest permanentnie obfozony ponad stan siegajgcy niekiedy do
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ponad 80 oséb wymagajacych bezwzglednej hospitalizacji. Koniecznym jest zapewnienie
potrzebujgcym pacjentom odpowiednich warunkdéw bytowych na oddziale poprzez odpowiedni
poziom jakosci udzielanych ustug oraz bezpieczeristwo. Nowy kompleks pozwoli na przeniesienie i
poszerzenie dziatalnosci lll poziomu referencyjnego z jednoczesnym podniesieniem standardéw
realizacji Swiadczen. Projekt 4-kondygnacyjengo budynku zaktada bowiem funkcjonowanie w nim
obecnego oddziatu stacjonarnego liczgcego 80 tdzek, budowe czesci sportowo-rekreacyjnej,
przeniesie szkoty przyszpitalnej, izby przyjec dla dzieci i mtodziezy oraz powstanie czesci
szkoleniowej dla personelu medycznego. Dziatania te wpisuje sie réwniez w kolejny istotny aspekt
poprawy sytuacji psychiatrii tzn. deinstytucjonalizacje. Stanie sie tak, gdyz ze wzgledu na
przeniesienie obecnego oddziatu stacjonarnego do nowego budynku pozwoli to na poszerzenie
dziatalnosci ambulatoryjnej w opuszczonym budynku. Planowane przeniesienie oddziatu
stacjonarnego i poszerzenie w jego miejscu dziatalnosci ambulatoryjnej pozwolg na skuteczniejsza,
bardziej dostepna terapie, a w rezultacie w przysztosci pozgdane ograniczenie rehospitalizacji i
zmniejszenie obcigzenia oddziatdw stacjonarnych. Takie dziatanie jest jak najbardziej uzasadnione,
gdyz w odlegtym horyzoncie czasowym, ewentualny spadek obtozenia oddziat stacjonarnych w
nowej czesci psychiatrii ogdlnej dla nieletnich moze by¢ rowniez przeksztatcony w oddziat
psychiatrii sgdowej dla dzieci i mtodziezy badz leczenie catodobowe specjalistyczne. Inwestycja ta
wychodzi naprzeciw potrzebom zdrowotnym regionu. Zapewnienie odpowiednich warunkéw
udzielanych $wiadczen na poziome oddziatu catodobowego z mozliwoscig pézniejszego
przeprofilowania go zgodnie ze zmianujgcymi sie potrzebami zdrowotnymi oraz poszerzenie
dziatalnosci ambulatoryjnej w obecnym budynku to dziatanie w mys$l Narodowego Programu
Ochrony Zdrowia Psychicznego stanowi przesuniecie ciezaru opieki zdrowotnej z azylowej na
Srodowiskowa. Inwestycja jest bardzo dobrze zlokalizowana co ma istotne znaczenie dla komfortu
pacjentéw czy ratownictwa medycznego, gdyz pozwala na szybki dojazd. Bliskos¢ placéwki szkolnej
w nowym budynku réwniez pozwoli na zapewnienie pacjentdéw ciggtosci nauki i wsparcie kadry
pedagogicznej. W ramach inwestycji nie jest planowane nabycie wysokospecjalistycznego sprzetu
medycznego. Po zakonczeniu inwestycji liczba zatrudnionego personelu medycznego zwiekszy sie z
388 do 408 osbb.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie finansowania i dostepnosci do psychiatrycznej opieki Srodowiskowej i
oddziatéw dziennego pobytu.

2. Zachowanie ciggtosci udzielania swiadczen w jednej placéwce.

3. Optymalizacja kosztéw ekonomicznych i spotecznych zwigzanych ze skutkami zaburzen
zdrowia psychicznego.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 300,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba hospitalizacji.
2. Liczba leczonych w CZP na 100 tys. ludnosci.

3. Liczba nowopowstatych CZP.
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4. Wskaznik migracji.
5. Udziat zrealizowanych swiadczen w opiece srodowiskowej w odniesieniu do
zrealizowanych swiadczen ambulatoryjnych w ramach CZP.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.5.2

Utworzenie oddziatéw psychiatrycznych w Gdyni i Wejherowie, jako osrodkéw wspierajacych
CZP poprzez budowe infrastruktury i wyposazenie sprzetowe.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Koniecznym jest zapewnienie potrzebujgcym pacjentom odpowiednich warunkow
bytowych na oddziale poprzez odpowiedni poziom jakosci udzielanych ustug oraz
bezpieczenstwo.

2. Wsparcie rozwoju Srodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki zdrowotnej obejmujacej
leczenie psychiatryczne, psychologiczne i psychoterapeutyczne we wszystkich zakresach i
rodzajach (dzienna ambulatoryjna, dzienna srodowiskowa i dziennego pobytu) oraz opieki
psychiatrycznej catodobowe;j.

3. Realizacja skutecznych dziatan promocyjnych i profilaktycznych w celu poprawy znikome;j
Swiadomosci spotecznej, wiedzy i kompetencji w zakresie ochrony zdrowia psychicznego.

4. Poprawa ciggtosci sSwiadczen w przejsciu z lecznictwa do sektora pomocy spoteczne;.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie finansowania i dostepnosci do psychiatrycznej opieki sSrodowiskowej i
oddziatéw dziennego pobytu.

2. Zachowanie ciggtosci udzielania swiadczen w jednej placéwce.

3. Optymalizacja kosztéw ekonomicznych i spotecznych zwigzanych ze skutkami zaburzen
zdrowia psychicznego.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
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Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

Liczba hospitalizacji.

Liczba leczonych w CZP na 100 tys. ludnosci.
Liczba nowopowstatych CZP.

Wskaznik migracji.

vk wN e

Udziat zrealizowanych swiadczen w opiece srodowiskowej w odniesieniu do
zrealizowanych swiadczen ambulatoryjnych w ramach CZP.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.5.3

Rozwdj funkcjonujacych Centréow w Koscierzynie, Stupsku i Starogardzie Gdanskim poprzez
modernizacje infrastruktury budowlanej i sprzetowe;j.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Koniecznym jest zapewnienie potrzebujgcym pacjentom odpowiednich warunkow
bytowych na oddziale poprzez odpowiedni poziom jakosci udzielanych ustug oraz
bezpieczenstwo.

2. Wsparcie rozwoju Srodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki zdrowotnej obejmujacej
leczenie psychiatryczne, psychologiczne i psychoterapeutyczne we wszystkich zakresach i
rodzajach (dzienna ambulatoryjna, dzienna srodowiskowa i dziennego pobytu) oraz opieki
psychiatrycznej catodobowej.

3. Realizacja skutecznych dziatan promocyjnych i profilaktycznych w celu poprawy znikome;j
Swiadomosci spotecznej, wiedzy i kompetencji w zakresie ochrony zdrowia psychicznego.

4. Poprawa ciggtosci sSwiadczen w przejsciu z lecznictwa do sektora pomocy spoteczne;.

Centrum Zdrowia Psychicznego w Stupsku: miejsce realizacji: m. Stupsk. Liczba miejsc opieki
dziennej dla 50 oséb (docelowo), kadra medyczna zabezpieczona w ramach funkcjonujgcego
Oddziatu Dziennego dla dorostych przy Stupskim Centrum Zdrowia Psychicznego, nie planuje sie
zakupu wysokospecjalistycznego sprzetu medycznego. Rozszerzenie oferty terapeutycznej
Oddziatu Dziennego nr 1 Psychiatrycznego dla dorostych i objecie opiekg psychiatryczng oséb w
wieku 60+ celem stymulacji proceséw poznawczych i poprawy relacji spotecznych. Przebudowane
pomieszczenia budynku na potrzeby Oddziatu Dziennego nr 1 Psychiatrycznego dla Dorostych w
tym nowy wiekszy metraz pomieszczen pozwoli na jednoczesne prowadzenie terapii dla wiekszej
liczebnie grupy pacjentow bez koniecznosci czasowego ograniczania dostepu do np. terapii
manualnej czy psychoterapii grupowej. Liczba miejsc w Oddziale Dziennym nr 1 Psychiatrycznym

dla dorostych zwiekszy sie z 20 do 50. Przy zwiekszonej powierzchni uzytkowe] jednoczasowo beda
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mogty uczestniczyé w terapii cztery grupy terapeutyczne w tym 15 osobowej grupy dla oséb 60+.

Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Starogardzie Gdariskim: Poprawa komfortu leczonych
chorych oddziatu stacjonarnego w ramach CZP poprzez stworzenie matych sal 1- 3 osobowych z
weztami sanitarnymi, dostosowanie do potrzeb oséb niepetnosprawnych, dostosowanie do
aktualnych przepiséw p.poz. dostosowanie do wymogdw rozporzadzenia ministra zdrowia w
sprawie szczegdtowych wymagan jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia
podmiotu wykonujacego dziatalnos$¢ lecznicza.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie finansowania i dostepnosci do psychiatrycznej opieki Srodowiskowej i
oddziatéw dziennego pobytu.

2. Zachowanie ciggtosci udzielania $wiadczen w jednej placéwce.

3. Optymalizacja kosztéw ekonomicznych i spotecznych zwigzanych ze skutkami zaburzen
zdrowia psychicznego.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

Liczba hospitalizacji.

Liczba leczonych w CZP na 100 tys. ludnosci.
Liczba nowopowstatych CZP.

Wskaznik migracji.

vk N e

Udziat zrealizowanych swiadczen w opiece sSrodowiskowej w odniesieniu do
zrealizowanych swiadczen ambulatoryjnych w ramach CZP.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.5.4

Rozwdj opieki psychiatrycznej w trybie ambulatoryjnym, osrodkéw opieki srodowiskowej i
pobytu dziennego w szczegdlnosci w powiatach pucki, wejherowski, kartuski i gdanski.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Koniecznym jest zapewnienie potrzebujgcym pacjentom odpowiednich warunkow
bytowych na poprzez odpowiedni poziom jakosci udzielanych ustug oraz bezpieczenstwo.

2. Wsparcie rozwoju Srodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki zdrowotnej obejmujacej
leczenie psychiatryczne, psychologiczne i psychoterapeutyczne we wszystkich zakresach i
rodzajach (dzienna ambulatoryjna, dzienna srodowiskowa i dziennego pobytu) oraz opieki

psychiatrycznej catodobowe;j.
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3. Realizacja skutecznych dziatan promocyjnych i profilaktycznych w celu poprawy znikome;j
Swiadomosci spotecznej, wiedzy i kompetencji w zakresie ochrony zdrowia psychicznego.
4. Poprawa ciggtosci swiadczen w przejsciu z lecznictwa do sektora pomocy spoteczne;.

Centrum Zdrowia Psychicznego w Stupsku: miejsce realizacji: m. Stupsk.

CZP w Stupsku planuje rozszerzenie swojej dziatalnosci terapeutycznej oferowanej dzieciom,
mtodziezy i osobom dorostym, potrzebujgcym opieki, wsparcia w sytuacji kryzysu psychicznego.
Rosnace zapotrzebowanie na ustugi opieki psychiatrycznej — 6,4% zaopiekowanej populacji w
programie pilotazowym, lista okoto 1000 dzieci i mtodziezy oczekujgcych na terapie w Poradni
Psychologiczno — Psychoterapeutycznej czy lista oczekujgcych 112 pacjentéw do przyjecia do
dzieciecego lekarza psychiatry (termin na wrzesien 2026 roku) oraz liczba pacjentéw juz
korzystajacych z opieki psychiatrycznej (2023 rok — 4637 dorostych w samej naszej placéwce, 540—
dzieci) $wiadczg o bardzo duzym zapotrzebowaniu na swiadczenia w tym obszarze ochrony
zdrowia. Planowana inwestycja pozwoli na utworzenie nowej komorki organizacyjnej tj. Oddziatu
Dziennego Psychiatrycznego Rehabilitacyjnego dla dzieci z docelowq liczbg 35 miejsc. Rozwdj
oferty w Oddziale Dziennym nr 1 Psychiatrycznym dla dorostych to odpowiedz na trendy
demograficzne — starzejgce sie spoteczenstwo, pojawiajgce sie trudnosci funkcjonowania w
spoteczenstwie, izolacja, ostabienie sprawnosci poznawczej, zmiany emocjonalne lub
osobowosciowe a w konsekwencji uzaleznienie od osdb drugich, obnizenie nastroju, brak energii
do dziatania, nie ma checi do zycia — depresja, ktdra rozwija sie na skutek samotnosci, probleméw
finansowych, Smierci bliskiej osoby oraz probleméw ze zdrowiem (wystepowanie choréb
przewlektych), a takze w wyniku przyjmowania niektdrych lekéw. Dwa budynki przeznaczone do
przebudowy sg budynkami poszpitalnymi, opuszczonymi przez wielospecjalistyczny Szpital
Wojewddzki w 2011 roku. Budynki nieuzytkowane, przeznaczone na potrzeby dalszego rozwoju
skoordynowanej i kompleksowej opieki psychiatrycznej. Projekt budowlany opracowany w 2023
przez biuro projektowe ALBIS Biuro Budowlane Sp. z 0.0. w Bielsku — Biatej. Stan budynkdéw zostat
okreslony jako dostateczny. W ramach inwestycji zaplanowano gruntowng przebudowe obiektéw i
ich dostosowanie do planowanych do realizacji $wiadczen zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 26 marca 2019r. w sprawie szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiadad
pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosé leczniczg, spetnienie warunkéw
ppoz warunkow sanitarnych oraz ztamanie barier dla osdb niepetnosprawnych. Zaprojektowane
sale spetnia¢ majg zasady godnosci, poufnosci terapeutycznej i bezpieczenstwa pacjentow w
kazdym wieku.

Wojewddzki Szpital Psychiatryczny im. prof. Tadeusza Bilikiewicza w Gdansku: Budowa
trzykondygnacyjnego budynku przeznaczonego na Oddziaty Pobytu Dziennego dla Dorostych oraz
Dzieci i Mtodziezy. Istnieje ogromna potrzeba deinstytucjonalizacji psychiatrii poprzez poszerzenie
wsparcia ambulatoryjnego. Planowane oddziaty dzienne pozwolg na skuteczniejszg, bo
kompleksowa terapie pacjentdw, a przez to ograniczenie rehospitalizacji i zmniejszenie obcigzenia
oddziatéw stacjonarnych. Inwestycja wychodzi naprzeciw potrzebom zdrowotnym regionu.
Oddziat dzienny dla dorostych oraz oddziat dzienny dla dzieci i mtodziezy pozwolg na poszerzenie
dziatalnosci ambulatorium co w mysl Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego
stanowi przesuniecie ciezaru opieki zdrowotnej z azylowej na Srodowiskowg. Bedzie stanowic
uzupetnienie dziatajgcych juz poradni zdrowia psychicznego dla dorostych oraz dzieci i mtodziezy.
Oddziat dzienny, co do zasady, jest swoistym pomostem pomiedzy hospitalizacjg szpitalng

pacjentéw psychiatrycznych a ich pdzniejszym i docelowym wsparciem w srodowisku. Rozwdj
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ambulatorium dziennego pozwoli na efektywny wsparcie pracy zespotéw leczenia srodowiskowego
w szczegblnosci lekarzy, pielegniarek czy terapeutdw srodowiskowych. Powstanie oddziatu
dziennego dla dzieci i mtodziezy pozwoli na realizacje wymaganego modutu stazu rezydenckiego
lekarzy bezposrednio w jednostce dla osdb szkolgcych sie w podmiocie leczniczym jak réwniez z
poza niego. Realizacja celéw edukacyjnych i szkoleniowych w ochronie zdrowia w zakresie
psychiatrii stanowi obecnie priorytet dziatania (zgodnie z listg specjalizacji priorytetowych
opublikowanej przez Ministerstwo Zdrowia). Kilkumiesieczny staz na oddziale dziennym jest
wymogiem koniecznym dla uzyskania specjalizacji w zakresie psychiatrii zaréwno dzieci i mtodziezy
jak i dorostych zatem funkcjonowanie takiego zakresu bezposrednio przektada sie na zwiekszenie
szansy nabycia nowych kwalifikacji przez lekarzy rezydentdw. Inwestycja wptynie na dostepnos$é na
danym obszarze do swiadczen opieki zdrowotnej, ktére sg pierwszymi skutecznymi metodami
leczenia w przypadku zaburzen psychicznych u dzieci i mtodziezy wymagajacych intensywnych
oddziatywan psychoterapeutycznych potaczonych z biezgcym monitorowaniem stanu
psychicznego oraz koniecznos$cig realizacji obowigzku edukacyjnego. Na danym obszarze bedg to
nowe Swiadczenia opieki zdrowotnej o udowodnionej skutecznosci klinicznej (zgodnie z zasadami
evidence-based medicine). Ich wprowadzenie sprawi, ze dotychczas pacjenci nie majgcy
mozliwosci skutecznego, nowoczesnego leczenia bedg mieli dostep do skutecznych swiadczen
opieki zdrowotnej. Inwestycja przyczyni sie do rozwoju prac badawczych i rozwojowych w
dziedzinie zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy w wojewddztwie. Bedzie dodatkowym,
istotnym wzbogaceniem oddziatu klinicznego dla dzieci i mtodziezy funkcjonujacego na bazie WSP
— Kliniki Psychiatrii Rozwojowej, Zaburzen Psychotycznych i Wieku Podesztego GUMed, w ramach
juz trwajgcej wspotpracy w projektach , Lepsza Przyszto$é. Przeciwdziatanie zaburzeniom
psychicznym dzieci i mtodziezy” oraz ECHO Autyzm (wspétpraca z Uniwersytetem Medycznym w
Rzeszowie, Uniwersytetem Medycznym w Poznaniu, oraz Uniwersytetem Medycznym w Missouri
USA). Po zakonczeniu inwestycji liczba zatrudnionego personelu medycznego zwiekszy sie z 354 do
370 oséb. W ramach inwestycji nie jest planowane nabycie wysokospecjalistycznego sprzetu
medycznego.

Szpital Specjalistyczny w KoScierzynie Sp. z 0.0.: Szpital posiada w swoje strukturze CZP w tym
poradnie zdrowia psychicznego, dzienny oddziat psychiatryczny i zespét leczenia sSrodowiskowego -
obejmujacej leczenie i wsparcie swiadczeniobiorcéw z przewlektymi zaburzeniami psychicznymi,
wymagajgcych ciaggtosci $wiadczen opieki zdrowotnej, aktywnego podtrzymywania kontaktu i
wyprzedzajgcego rozwigzywania problemoéw, dtugoterminowej i krétkoterminowej —
Swiadczeniobiorcom z zaburzeniami epizodycznymi lub nawracajgcymi, doraznej —
Swiadczeniobiorcom w stanach nagtych i przypadkach pilnych oraz konsultacyjnej. Do Centrum
mozna udac sie z kazdym problemem natury psychicznej i uzyska¢ profesjonalng pomoc
dopasowang do potrzeb. Pilnos¢ realizacji jest wysoka, szczegdlnie biorgc pod uwage staty wzrost
liczby korzystajacych z ustug zaktadu, oddziatéw i poradni.

Liczba pacjentédw w ostatnich latach wynosita:

- Oddziat Dzienny Psychiatryczny Koscierzyna: 2022 r.- 35 0sdb; 2023 r. - 47 oséb

- Poradnia Zdrowia psychicznego Koscierzyna: 2022 r. — 7402 osdb; 2023 r. — 7865 0sob

Wedtug prognoz wykazanych w Mapach Potrzeb Zdrowotnych wskazniki chorobowosci i
zapadalno$ci na choroby zwigzane z zaburzeniami psychicznymi bedg sukcesywnie wzrastaé¢ w
wojewoddztwie pomorskim. Powstanie dobrze wyposazonych sal do prowadzenia terapii zajeciowej
i psychoterapii pozwoli na podniesienie jakosSci $wiadczen.

Ww. dziatania sg zgodne z aktami prawnymi: Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia
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2018r. w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego (Dz.U.2018 poz. 852 z
pdin. zm.), Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.), Rozporzgdzenie
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych wymagan, jakim powinny
odpowiadac¢ pomieszczenia i urzagdzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019
poz. 595 z pdin.zm.).

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie finansowania i dostepnosci do psychiatrycznej opieki sSrodowiskowej i
oddziatéw dziennego pobytu.
Zachowanie ciggtosci udzielania swiadczen w jednej placéwce.

3. Optymalizacja kosztéw ekonomicznych i spotecznych zwigzanych ze skutkami zaburzen
zdrowia psychicznego.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

Liczba hospitalizacji.

Liczba leczonych w CZP na 100 tys. ludnosci.

Liczba nowopowstatych CZP.

Wskaznik migracji.

Udziat zrealizowanych swiadczen w opiece srodowiskowej w odniesieniu do

vk wnN PR

zrealizowanych swiadczen ambulatoryjnych w ramach CZP.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.5.5

Rozwdj posrednich form opieki psychiatrycznej poprzez dostosowanie bazy lokalowej
umozliwiajgcej uruchomienie hostelu — mieszkan chronionych w zakresie dziatalnosci centrum
zdrowia psychicznego.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Aby rozwija¢ nowe formy opieki psychiatrycznej skierowane dla oséb nie wymagajacych leczenia
szpitalnego lecz wymagajgcych poprawy codziennego funkcjonowania oraz przywrdécenia
podstawowych umiejetnosci spotecznych zasadne jest stworzenie hostelu jako alternatywne;j i
jednoczesnie tanszej od leczenia szpitalnego formy opieki nad osobami z zaburzeniami
psychicznymi.
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Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie finansowania i dostepnosci do psychiatrycznej opieki sSrodowiskowej i
oddziatéw dziennego pobytu.
Zachowanie ciggtosci udzielania swiadczen w jednej placéwce.

3. Optymalizacja kosztéw ekonomicznych i spotecznych zwigzanych ze skutkami zaburzen
zdrowia psychicznego.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 15,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

Liczba hospitalizacji.

Liczba leczonych w CZP na 100 tys. ludnosci.

Liczba nowopowstatych CZP.

Wskaznik migracji.

Udziat zrealizowanych swiadczen w opiece srodowiskowej w odniesieniu do

vk N e

zrealizowanych swiadczen ambulatoryjnych w ramach CZP.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.5.6

Poprawa jakosci Swiadczonych ustug w stacjonarnych oddziatach psychiatrycznych wraz z
poprawa bazy terapeutycznej poprzez budowe i modernizacje infrastruktury budowlanej i
sprzetowej, w tym oddziatdw psychiatrycznych sgdowych.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Wojewddzki Szpital Psychiatryczny im. prof. Tadeusza Bilikiewicza w Gdansku jest jednym z
najwiekszych osrodkdw w Polsce udzielajgcy swiadczen psychiatrycznych nieletnim. Posiada w
swojej strukturze wszystkie petne poziomy referencyjne nowego systemu ochrony zdrowia
psychicznego dzieci i mtodziezy: Osrodek Srodowiskowe]j Opieki Psychologicznej i
Psychoterapeutycznej, Poradnie Zdrowia Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy wraz z Oddziatem
Dziennym Psychiatrycznym dla Dzieci i Mtodziezy, Osrodek Wysokospecjalistycznej Catodobowej
Opieki Psychiatrycznej z Izbg Przyjec. Zespot terapeutyczny to miedzy innymi 4 specjalistéw
psychiatrii dzieciecej i 12, a juz na dniach, 16 szkolgcych sie rezydentdw. Istnieje ogromna potrzeba
zapewnienia Swiadczen psychiatrycznych dla dzieci i mtodziezy. Oddziat catodobowy liczgcy
obecnie 46 miejsc rejestrowych jest permanentnie obtozony ponad stan siegajacy niekiedy do
ponad 80 oséb wymagajacych bezwzglednej hospitalizacji. Koniecznym jest zapewnienie
potrzebujgcym pacjentom odpowiednich warunkdéw bytowych na oddziale poprzez odpowiedni
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poziom jakosci udzielanych ustug oraz bezpieczeristwo. Nowy kompleks pozwoli na przeniesienie i
poszerzenie dziatalnosci lll poziomu referencyjnego z jednoczesnym podniesieniem standardéw
realizacji Swiadczen. Projekt 4-kondygnacyjengo budynku zaktada bowiem funkcjonowanie w nim
obecnego oddziatu stacjonarnego liczagcego 80 t6zek, budowe czesci sportowo-rekreacyjnej,
przeniesie szkoty przyszpitalnej, izby przyjec dla dzieci i mtodziezy oraz powstanie czesci
szkoleniowej dla personelu medycznego. Dziatania te wpisuje sie rowniez w kolejny istotny aspekt
poprawy sytuacji psychiatrii tzn. deinstytucjonalizacje. Stanie sie tak, gdyz ze wzgledu na
przeniesienie obecnego oddziatu stacjonarnego do nowego budynku pozwoli to na poszerzenie
dziatalnosci ambulatoryjnej w opuszczonym budynku. Planowane przeniesienie oddziatu
stacjonarnego i poszerzenie w jego miejscu dziatalnosci ambulatoryjnej pozwolg na skuteczniejszg,
bardziej dostepna terapie, a w rezultacie w przysztosci pozgdane ograniczenie rehospitalizacji i
zmniejszenie obcigzenia oddziatdw stacjonarnych. Takie dziatanie jest jak najbardziej uzasadnione,
gdyz w odlegtym horyzoncie czasowym, ewentualny spadek obtozenia oddziat stacjonarnych w
nowej czesci psychiatrii ogdlnej dla nieletnich moze by¢ réwniez przeksztatcony w oddziat
psychiatrii sgdowej dla dzieci i mtodziezy badz leczenie catodobowe specjalistyczne. Inwestycja ta
wychodzi naprzeciw potrzebom zdrowotnym regionu. Zapewnienie odpowiednich warunkéw
udzielanych swiadczen na poziome oddziatu catodobowego z mozliwoscig pdzniejszego
przeprofilowania go zgodnie ze zmianujgcymi sie potrzebami zdrowotnymi oraz poszerzenie
dziaftalnosci ambulatoryjnej w obecnym budynku to dziatanie w mys$l Narodowego Programu
Ochrony Zdrowia Psychicznego stanowi przesuniecie ciezaru opieki zdrowotnej z azylowej na
Srodowiskowa. Inwestycja jest bardzo dobrze zlokalizowana co ma istotne znaczenie dla komfortu
pacjentéw czy ratownictwa medycznego, gdyz pozwala na szybki dojazd. Bliskos¢ placowki szkolnej
w nowym budynku réwniez pozwoli na zapewnienie pacjentdéw ciggtosci nauki i wsparcie kadry
pedagogicznej. W ramach inwestycji nie jest planowane nabycie wysokospecjalistycznego sprzetu
medycznego. Po zakonczeniu inwestycji liczba zatrudnionego personelu medycznego zwiekszy sie z
388 do 408 osdb.

Centrum Zdrowia Psychicznego przy Szpitalu Specjalistycznym w KosScierzynie sp. z 0.0. Swiadczy
kompleksowg opieke psychiatryczng na terenie powiatéw koscierskiego, kartuskiego i bytowskiego
Zaktad Opiekunczo - Leczniczy Psychiatryczny w Dzierzgznie przyjmuje pacjentéw, ktérych stan
zdrowia wymaga udzielania catodobowych swiadczen psychiatrycznych, a nie wymaga leczenia w
szpitalu psychiatrycznym. Pilnosc¢ realizacji jest wysoka, szczegdlnie biorgc pod uwage staty wzrost
liczby korzystajgcych z ustug zaktadu, oddziatéw i poradni.

Liczba pacjentéw w ostatnich latach wynosita:

- Oddziat Psychiatryczny Koscierzyna: 2022 r. — 455 0sdéb; 2023 r. — 541 oséb

- ZOL Psychiatryczny Dzierzgzno: 2022 r. 55 oséb; 2023 r. — 88 0séb

Inwestycja w infrastrukture przyczyni sie do realizacji celéw szczegétowych:

- poprawy warunkéw pobytu osdb z zaburzeniami psychicznymi w sytuacji koniecznosci podjecia
terapii stacjonarnej poprzez stworzenie komfortowych, zapewniajgcych intymnosc¢ jedno lub trzy
osobowych pokoi tézkowych z odrebnym weztem sanitarnym oraz sal terapeutycznych. Budynki
maja by¢ dostosowane do komfortu dla pacjentow jak i energooszczedne. Zabudowa
architektoniczna skoncentrowana na uzytkowniku (pacjent psychiatryczny i jego rodzina oraz
personel medyczny) dostosowana bedzie do wymogdw funkcjonalno-przestrzennych
zapewniajgcych redukcje stresu, efektywne wykorzystanie przestrzeni, redukcje kosztow,
wspomaganie terapii.

Ww. dziatania sg zgodne z aktami prawnymi: Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia
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2018r. w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego (Dz.U.2018 poz. 852 z
pozin. zm), Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.), Rozporzgdzenie
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegdétowych wymagan, jakim powinny
odpowiadac pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019
poz. 595 z pdin.zm.)

Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Starogardzie Gdanskim: Miejsce realizacji: powiat
starogardzki

Utworzenie 40 tdzkowego oddziatu psychiatrii sadowej o wzmocnionym zabezpieczeniu w Szpitalu
dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Starogardzie Gdanskim. Szpital posiada specjalistyczng kadre
medyczng, jak réwniez bedzie w stanie zabezpieczy¢ kadre dla nowo powstatego oddziatu.
Uzasadnienie realizacji : w szpitalu dziatajg dwa oddziaty psychiatrii sadowej o podstawowym
zabezpieczeniu oraz trzy oddziaty psychiatrii o wzmocnionym zabezpieczeniu z czego jeden dla
dzieci i mtodziezy oraz dwa dla dorostych. Obecnie Szpital boryka sie z brakiem miejsc w
oddziatach psychiatrii sgdowej o wzmocnionym zabezpieczeniu dla dorostych, w szczegdlnosci w
zakresie terapii sprawcéw przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej. Dwa funkcjonujgce oddziaty
nr XXIl i XXIV sg przepetnione, co oprdcz braku miejsc powoduje ich zwiekszong eksploatacje oraz
utrudnia prowadzenie biezgcych remontow. Problem ten byt artykutowany przez kierownictwo
Szpitala m.in. w Ministerstwie Zdrowia. W skali catego kraju wystepuje ogromne zapotrzebowanie
na tego typu swiadczenia. Problem koniecznosci zapewnienia szybkiego i kompleksowego leczenia
chorym psychicznie lub zaburzonym osobowosciowo sprawcom przestepstw staje sie istotnym
problemem spotecznym i wymaga pilnego rozwigzania. Brak miejsc w zakresie terapii sprawcéw
przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej wynika przede wszystkim z braku podejmowania przez
Sad decyzji o wypisie pacjenta. Przepetnienie obecnie dwdéch funkcjonujgcych oddziatéw
psychiatrii sgdowej o wzmocnionym zabezpieczeniu nr XXIl i XXIV bardzo utrudnia prace
terapeutyczng, dochodzi do konfliktdw na przepetnionych salach, brak jest wystarczajgcej ilosci
gabinetéw terapeutycznych (czes¢ z koniecznosci zostata zaadaptowana na sale chorych). Duze
grupy terapeutyczne sg dysfunkcjonalne, brak jest czasu na rozmowy indywidualne. Przepetnienie i
ciasnota bedzie eskalowac zachowania agresywne miedzy pacjentami i w stosunku do personelu
oraz moze stac sie podstawg do roszczen lub wyciggania konsekwencji karnych od kierownictwa
Szpitala. Dlatego koniecznym jest stworzenie dodatkowego oddziatu.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie finansowania i dostepnosci do psychiatrycznej opieki Srodowiskowej i
oddziatéw dziennego pobytu.

2. Zachowanie ciggtosci udzielania swiadczen w jednej placéwce.

3. Optymalizacja kosztéw ekonomicznych i spotecznych zwigzanych ze skutkami zaburzen
zdrowia psychicznego.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
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Szacowane koszty dziatania: 300,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

Liczba hospitalizacji.

Liczba leczonych w CZP na 100 tys. ludnosci.
Liczba nowopowstatych CZP.

Wskaznik migracji.

vk wN e

Udziat zrealizowanych swiadczen w opiece srodowiskowej w odniesieniu do
zrealizowanych swiadczen ambulatoryjnych w ramach CZP.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.5.7

1. Rozwdj skoordynowanej i kompleksowej opieki psychiatrycznej dorostych, dzieci i
mtodziezy.

2. Zakontraktowanie Swiadczen na dwdch poziomach referencyjnych w tym 31 osrodkéw
na | poziomie referencji.

3. Utworzenie na terenie kazdego powiatu Osrodka Srodowiskowej Opieki dla Dzieci i
Mtodziezy.

4. Poprawa jakosci i dostepnosci do ustug zdrowotnych w obszarze lecznictwa
psychiatrycznego w formach zdeinstytucjonalizowanych m.in. poprzez pozyskanie
srodkéw zewnetrznych, w tym UE na realizacje projektéw w obszarze lecznictwa
psychiatrycznego.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Osiggniecie docelowego modelu ochrony zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy
umozliwiajgcego prowadzenie pomocy dla dzieci i rodziny na odpowiednich poziomach
referencyjnosci.

2. Wsparcie rozwoju Srodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki zdrowotnej obejmujacej
leczenie psychiatryczne, psychologiczne i psychoterapeutyczne we wszystkich zakresach i
rodzajach (dzienna ambulatoryjna, dzienna srodowiskowa i dziennego pobytu) oraz opieki
catodobowej.

Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Starogardzie Gdanskim: Miejsce realizacji: powiat
starogardzki

Utworzenie oddziatu dziennego rehabilitacji psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy na 20 miejsc.
Szpital posiada specjalistyczng kadre medyczng, jak rdwniez bedzie w stanie zabezpieczy¢ kadre
dla nowo powstatego oddziatu. Uzasadnienie realizacji: Szpital posiada trzy poziomy referencyjne
opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy. W drugim poziomie posiada poradnie zdrowia
psychicznego dla dzieci i mtodziezy w pierwszym wariancie bez oddziatu dziennego. Oby
dysponowaé petng skoordynowana opiekg dla dzieci i mtodziezy niezbedne jest utworzenie
oddziatu dziennego rehabilitacji psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy, tym bardziej ze powiat
starogardzki nie posiada takiego oddziatu. Dostosowanie do potrzeb oséb niepetnosprawnych,

dostosowanie do aktualnych przepiséw p.poz. dostosowanie do wymogow rozporzgdzenia
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ministra zdrowia w sprawie szczegdétowych wymagan jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i
urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosc¢ leczniczg. Utworzenie 30 tézkowego oddziatu
psychiatrycznego dla dzieci i mtodziezy w Szpitalu dla Nerwowo i psychicznie Chorych w
Starogardzie Gdanskim. Szpital posiada specjalistyczng kadre medyczng, jak réwniez bedzie w
stanie zabezpieczy¢ kadre dla nowo powstatego oddziatu.

Uzasadnienie realizacji : Szpital aktualnie dysponuje dwoma oddziatami stacjonarnymi dla dzieci i
mtodziezy, tj. oddziatem nr XII - oddziatem psychiatrycznym dla dzieci i mtodziezy oraz nr XXIII -
oddziatem psychiatrii sadowej o wzmocnionym zabezpieczeniu dla nieletnich. Oba oddziaty byty w
ostatnim czasie poddane modernizacji, ktérej towarzyszyto zwiekszenie ilosci tézek w oddz. nr Xl z
16 do 30, w oddz. nr XXIll z 26 do 32. Obecnie oba oddziaty s3 w petni obtozone. Szpital dysponuje
rowniez opiekg ambulatoryjng dla dzieci i mtodziezy w postaci poradni zdrowia psychicznego dla
dzieci i mtodziezy oraz osrodkiem srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej.
Obecnie rozpoczeta sie przebudowa innego pawilonu nr VIII w wyniku, ktérej powstanie réwniez
oddziat dzienny rehabilitacji psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy. Tym samym Szpital bedzie
dysponowat wszystkimi elementami centrum zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy. Obecnie
po ostatnich zmianach prawnych pojawia sie koniecznos¢ objecia specjalistyczng terapig osob
nieletnich kierowanych przez sady i komisje psychiatryczng do spraw $rodka leczniczego dla
nieletnich przy ministrze zdrowia na leczenie w oddziale stacjonarnym w warunkach
podstawowego zabezpieczenia. Przyjecie do Osrodka (oddziatu nr XIl) nieletniego wobec, ktérego
wykonywany jest srodek leczniczy, wptynetoby destrukcyjnie na proces terapeutyczny pozostatych
pacjentéw. W osrodku przebywajg pacjenci ponizej 13 roku zycia, nie mozna réwniez wykluczy¢
hospitalizacji dzieci w wieku przedszkolnym. W szpitalu prowadzona jest kompleksowa terapia
dzieci i mtodziezy o bardzo réznym obrazie klinicznym, jednak w ostatnich latach zdecydowanie
dominujg zaburzenia emocjonalne potaczone z zachowaniami autoagresywnymi. Wprowadzenie
czesto gteboko zdemoralizowanych, agresywnych uzaleznionych a niejednokrotnie pozbawionych
motywacji do leczenia grozi catkowitg destrukcjg zasad spotecznosci terapeutycznej na jakiej jest
oparte funkcjonowanie oddziatu, torpedowaniem proceséw terapeutycznych najczesciej
budowanych w oparciu o stworzenie poczucia bezpieczenstwa czy treningu kompetencji
spotecznych. Narazaé bedzie najstabsze i najmtodsze dzieci na przemoc i wykorzystywanie ze
strony nastolatkdw o nieprawidtowo ksztattujgcej sie osobowosci. Powstaje realne zagrozenie
przyniesienia do praktycznie otwartego oddziatu narkotykéw, tworzenia sie w oddziale ,, drugiego
zycia”. Osoby gteboko zaburzone czesto o minimalnej lub zadnej motywacji do leczenia angazowac
bedg sity i uwage personelu oddziatu, co w sposéb negatywny odbija¢ sie bedzie na innych
pacjentach. Osoby kierowane przez sady przebywajg w oddziale w sposéb dtugotrwaty
(wielomiesieczne pobyty o ktdorych decydujg organy procesowe). Umieszczanie takich oséb w
oddziale psychiatrycznym np. trzeciego poziomu referencyjnego powodowac bedzie dalsze
zmniejszenie dostepnosci miejsc dla innych pacjentéw i wydtuzanie czasu oczekiwania na
przyjecie. Z tego wzgledu konieczne jest utworzenie dodatkowego oddziatu psychiatrycznego dla
dzieci mtodziezy.

Centrum Zdrowia Psychicznego w Stupsku: Miejsce realizacji: m. Stupsk. CZP w Stupsku planuje
rozszerzenie swojej dziatalnosci terapeutycznej oferowanej dzieciom, mtodziezy potrzebujgcym
opieki, wsparcia w sytuacji kryzysu psychicznego. Rosngce zapotrzebowanie na ustugi opieki
psychiatrycznej - lista okoto 1000 dzieci i mfodziezy oczekujgcych na terapie w Poradni
Psychologiczno — Psychoterapeutycznej czy liczba oczekujgcych 112 pacjentéw do przyjecia do

dzieciecego lekarza psychiatry (termin na wrzesient 2026 roku) swiadczg o bardzo duzym
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zapotrzebowaniu na swiadczenia w tym obszarze ochrony zdrowia. Planowana inwestycja pozwoli
na zlokalizowanie swiadczen opieki psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy w jednej lokalizacji i
utworzenie nowej komorki organizacyjnej tj. Oddziatu Dziennego Psychiatrycznego
Rehabilitacyjnego dla dzieci z docelowg liczbg 35 miejsc.

Dwa budynki przeznaczone do przebudowy sg budynkami poszpitalnymi, opuszczonymi przez
wielospecjalistyczny Szpital Wojewddzki w 2011 roku. Budynki nieuzytkowane, przeznaczone na
potrzeby dalszego rozwoju skoordynowanej i kompleksowe]j opieki psychiatrycznej. Projekt
budowlany opracowany w 2023 przez biuro projektowe ALBIS Biuro Budowlane Sp. z 0.0. w
Bielsku — Biatej. Stan budynkdw zostat okreslony jako dostateczny. W ramach inwestycji
zaplanowano gruntowng przebudowe obiektow i ich dostosowanie do planowanych do realizacji
Swiadczen zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019r. w sprawie
szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos$¢ lecznicza, spetnienie warunkéw p/poz warunkdw sanitarnych oraz
ztamanie barier dla osdb niepetnosprawnych. Zaprojektowane sale spetnia¢ majg zasady godnosci,
poufnosci terapeutycznej i bezpieczenstwa pacjentéw w kazdym wieku.

Szpital Specjalistyczny w Koécierzynie: Szpital posiada Osrodek Srodowiskowej Opieki
Psychologicznej i Psychoterapeutycznej dla Dzieci i Mtodziezy w Koscierzynie i Dzierzgznie — |
poziom $wiadczgc kompleksowa opieke psychologiczng na terenie powiatow koscierskiego,
kartuskiego i bytowskiego. W ramach dziatan powstanie kompaktowe rozwigzanie Poradni
Psychologicznej. dla obu lokalizacji. Powstang dobrze wyposazone sale do prowadzenia terapii
zajeciowe] i psychoterapii pozwalajgc na podniesienie jakosci Swiadczen.

Poprawa warunkow pobytu oséb z zaburzeniami psychicznymi w sytuacji koniecznosci podjecia
terapii ambulatoryjnej poprzez stworzenie komfortowych, zapewniajacych intymnos¢ gabinetéw
terapeutycznych i sal terapeutycznych dostosowana bedzie do wymogdw funkcjonalno-
przestrzennych zapewniajgc redukcje stresu, efektywne wykorzystanie przestrzeni, wspomaganie

terapii.
Ww. dziatania sg zgodne z aktami prawnymi: Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia

2018r. w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego (Dz.U.2018 poz. 852 z
pdzn. zm), Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pdzn.zm.), Rozporzgdzenie
Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegdétowych wymagan, jakim powinny
odpowiadac pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019
poz. 595 z pdin.zm.).

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Wozrost liczby podmiotdw realizujgcych swiadczenia w rodzaju opieki psychiatrycznej dla
dzieci i mtodziezy.

2. Utworzenie nowych osrodkdéw leczenia uzaleznien oraz poradni specjalizujgcych sie w
leczeniu uzaleznien i zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy.

3. Zmniejszenie liczby hospitalizacji.
Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
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Szacowane koszty dziatania: 200,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba osrodkéw realizujgcych nowy model ochrony zdrowia psychiatrycznego dzieci i
mtodziezy.

2. Liczba hospitalizacji.

3. Osobodni leczenia.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.5.8

Utworzenie na terenie kazdego powiatu osrodka leczenia uzaleznien dla dorostych oraz dla
Dzieci i Mfodziezy wraz z infrastrukturg towarzyszaca.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Wsparcie osdb uzaleznionych od alkoholu i substancji psychoaktywnych poprzez
zwiekszenie dostepnosci do terapii.

2. Wsparcie oséb uzaleznionych od czynnikéw behawioralnych poprzez zwiekszenie
dostepnosci do terapii.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Wozrost liczby podmiotéw realizujgcych Swiadczenia w rodzaju leczenie uzaleznien.
Utworzenie nowych osrodkdow leczenia uzaleznien oraz poradni specjalizujgcych sie w
leczeniu uzaleznien i zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy.

3. Ograniczenie/zapobieganie wykluczeniu spotecznemu i zawodowemu.

4. Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 120,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba nowopowstatych osrodkdow leczenia uzaleznien.
2. Liczba oséb objetych opiekg osrodkéw na 100 tys. ludnosci.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.5.9
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Utworzenie hostelu dla oséb uzaleznionych w Wejherowie.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Rozszerzenie oferty pomocy dla dorostych oséb uzaleznionych o hostel wydaje sie konieczne z
uwagi na fakt duzej liczby oséb, ktére powinny skorzystac z tej oferty w ramach swojego procesu
terapeutycznego. Hostel jest programem postrehabilitacyjnym i pomaga w bezpiecznych
warunkach, pod okiem specjalistéw przej$é etap utrzymania zmian, ktére zaszty w procesie
leczenia uzaleznienia. Bez tego etapu w wielu przypadkach efekty wczesniejszego wsparcia moga
zostac zaprzepaszczone. Etap postrehabilitacji w leczeniu uzaleznien jest wazny z uwagi na fakt
zmian poznawczo — behawioralnych zachodzgcych w sferze spotecznej i zawodowej pacjenta.
Utworzona zostataby liczba 10 t6zek dla pacjentéw. Wojewddzki Osrodek Terapii Uzaleznien w
Gdansku dysponuje budynkiem, ktéry po dostosowaniu do wymagan m.in. bhp i p.poz magtby
zostac zagospodarowany na cele postrehabilitacyjne. W celu uruchomienia tego typu ustug
medycznych nie jest wymagany wysokospecjalistyczny sprzet.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Wazrost liczby podmiotdw realizujgcych swiadczenia w rodzaju leczenie uzaleznien.
Utworzenie nowych osrodkow leczenia uzaleznien oraz poradni specjalizujgcych sie w
leczeniu uzaleznien i zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy.

3. Ograniczenie/zapobieganie wykluczeniu spotecznemu i zawodowemu.

Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 60,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba nowopowstatych osrodkow leczenia uzaleznien.
2. Liczba oséb objetych opieka osrodkéw na 100 tys. ludnosci.
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2.6 Rehabilitacja medyczna

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.6.1

Monitorowanie dostepnosci w zakresie udzielania Swiadczen rehabilitacyjnych adekwatnych do
zaspokajania aktualnych i przysztych potrzeb rehabilitacyjnych w kazdym zakresie i rodzaju
poprzez rozwdj infrastruktury leczniczej, w tym budowe i modernizacje zaplecza budowlano-
sprzetowego.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Efektywny i rownomierny dostep do rehabilitacji we wszystkich zakresach (wczesna i
pdzna) i rodzajach: stacjonarna, dzienna, ambulatoryjna, domowa.

2. Osiagniecie wyzszych efektow leczenia dorostych i dzieci w szczegdlnosci w schorzeniach
sercowo-naczyniowych, neurologicznych, pulmonologicznych, reumatologicznych,
ortopedycznych.

3. Realizacja kompleksowej opieki medycznej- rehabilitacja jako stymulator catego procesu
leczniczego.

4. Modernizacja oddziatdw, dostosowanie do obowigzujgcych norm i poprawa warunkdéw
pobytu na oddziale.

Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie:
Szpital planuje dziatania dotyczgce modernizacji :
e (Oddziatu Rehabilitacji Dorostych z Pododdziatem Rehabilitacji Neurologicznej w
Dzierzaznie
e (Oddziatu Rehabilitacji Dzieciecej z Pododdziatem Rehabilitacji Neurologicznej w
Dzierzaznie
Pilnosc¢ realizacji jest wysoka, szczegdlnie biorgc pod uwage staty wzrost liczby korzystajgcych z
ustug zaktadu, oddziatéw i poradni.
Liczba pacjentéw w ostatnich latach wynosita:
Oddziaty rehabilitacyjne :
Dorosli — 2023 — leczonych - 768, sredni czas oczekiwania pilni 37 dni, stabilni 223 dni
2022 - leczonych - 577, sredni czas oczekiwania pilni 38 dni, stabilni 190 dni
Dzieci — 2023 - leczonych - 1094, sredni czas oczekiwania pilni 16 dni, stabilni 41 dni
2022 - leczonych - 1055, sredni czas oczekiwania pilni 15 dni, stabilni 21 dni
Dziatania zapewnig realizacje wysokojakosciowych ustug rehabilitacyjnych i poprawe jakosci
Swiadczen medycznych. Konieczno$é modernizacji oddziatéw rehabilitacji wynika ze zwiekszajgcego
sie zapotrzebowania na Swiadczenia z zakresu rehabilitacji. Modernizacja umozliwi obstuge wiekszej
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liczby pacjentéw o specjalnych wymaganiach. Istotne jest zapewnienie ciggtosci opieki nad
pacjentem oraz pilna potrzeba zwiekszenia dostepnosci do rehabilitacji stacjonarnej. Kluczowym
zatozeniem rehabilitacji jest ponowne przywrdcenie pacjentdw do samodzielnego funkcjonowania
w S$rodowisku spotecznym oraz zawodowym. Realizacja procesu rehabilitacyjnego ma réowniez
niebagatelny wptyw na kondycje i zdrowie psychiczne pacjentow. Dzieki wprowadzonym zmianom
znacznie zwiekszy sie skutecznos¢ dziatan diagnostycznych.

Ww dziatania sg zgodne z aktami prawnymi: Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada
2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520
z pdzn.zm.), Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegétowych
wymagan, jakim powinny odpowiadac¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujgcego
dziatalnosc¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z pdin.zm.)

Pomorskie Centrum Reumatologiczne: Miejsce realizacji: m. Sopot

Budowa nowego basenu solankowego w Sopocie wraz z zapleczem do fizjoterapii. Widzimy
potrzebe zwiekszenia dostepnosci do rehabilitacji z wykorzystaniem sopockiej solanki. Posiadamy
wykwalifikowanych fizjoterapeutdéw ktérzy mogliby prowadzi¢ rehabilitacje na basenie.
Pomorskie Centrum Rehabilitacyjne w Sopocie posiada 36 t6zek na oddziale Rehabilitacji istnieje
mozliwos¢é przeksztatcenia cze$é t6zek geriatrycznych w tézka rehabilitacyjne jesli bytaby taka
potrzeba. Szpital posiada wykwalifikowana kadre lekarzy rehabilitacji (ktérych brakuje na rynku),
posiada réwniez zaplecze rehabilitacyjne AOS i rehabilitacji dziennej. Kadra fizjoterapeutow jest
wszechstronnie wyksztatcona. Szpital mégtby byé zapleczem rehabilitacyjnym dla planowanego
Centrum Leczenia Chordb Kregostupa w Gdansku. Istnieje potrzeba modernizacji Zaktadu
Rehabilitacji Leczniczej w Sopocie w celu dostosowania przede wszystkim posiadanej bazy
lokalowej do aktualnie oczekiwanych przez pacjentéw warunkdéw. Placdwka posiada
najnowoczesniejszy sprzet rehabilitacyjny np. platformy do rehabilitacji , bieznie antygrawitacyjna
(jedno z 2 urzadzen w Polsce).

Szpitale Pomorskie: Miejsce realizacji: m. Gdynia

Inwestycja planowana z srodkéw KPO, ktdra polegaé bedzie na utworzeniu nowej komérki
organizacyjnej Zaktad Rehabilitacji Leczniczej (Centrum Rehabilitacji) w ramach rozbudowy
Gdynskiego Centrum Onkologii w Szpitalu Morskim im. PCK.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Przywrdcenie petnej lub maksymalnie mozliwej do osiggniecia sprawnosci fizycznej i
psychicznej osobom niepetnosprawnym, osobom z utraconymi funkcjami w przebiegu
choroby, a takze z powodu wad rozwojowych i wrodzonych.

Ograniczenie lub zapobieganie wykluczeniu zawodowemu i spotecznemu.

Skrdécenie czasu oczekiwania na rehabilitacje.

Zmniejszenie migracji pacjentow.

vk wnN

Zwiekszenie finansowania $wiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 170,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:
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1. Czas oczekiwania na $wiadczenia.
2. Wskaznik niepetnosprawnosci na 100 tys. populacji.
3. Liczba pozytywnie zaopiniowanych wnioskéw IOWISZ.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.6.2
Wsparcie rozwoju rehabilitacji domowej w powiatach: bytowski, leborski, kartuski, koscierski,
kwidzynski poprzez zakup sprzetu i zwiekszenie kontraktowania $wiadczen w tym zakresie.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Rehabilitacja domowa jest alternatywa dla rehabilitacji ambulatoryjnej dedykowana gtéwnie
osobom starszym i niepetnosprawnym w schorzeniach z zakresu ortopedii, onkologii, neurologii,
geriatrii, pulmonologii a takze pacjentom po udarze mézgu, chorujgcych na SM lub SLA.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Przywrdcenie petnej lub maksymalnie mozliwej do osiggniecia sprawnosci fizycznej i
psychiczne;j.
Ograniczenie lub zapobieganie wykluczeniu zawodowemu i spotecznemu.

3. Wsparcie dla rodzin/opiekunéw oséb wymagajgcych rehabilitacji.

4. Zwiekszenie finansowania swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Czas oczekiwania na $wiadczenia.
2. Wskaznik liczby pacjentdw objetych rehabilitacjg domowg w stosunku do wszystkich
pacjentéw objetych rehabilitacjg medyczna.
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2.7 Opieka dtugoterminowa

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.7.1

Rozwadj infrastruktury podmiotéw leczniczych poprzez modernizacje lub tworzenie nowej bazy
tézkowej w rodzaju opieka dtugoterminowa we wszystkich zakresach. Na terenie wojewdédztwa,
w szczegodlnosci duze aglomeracje miejskie tj. Gdansk, Gdynia, Stupsk, Sopot oraz powiaty:
bytowski, cztuchowski, kartuski, koScierski, leborski, malborski, sztumski, stupski i wejherowski.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zapewnienie dostepu do opieki dtugoterminowej we wszystkich rodzajach do
prognozowanej niekorzystnej sytuacji demograficznej i epidemiologicznej.
Odcigzenie oddziatéw szpitalnych.

3. Promowanie wiedzy na temat chordb otepiennych oraz rozwigzywanie probleméw, z
ktédrymi borykajg sie chorzy i ich opiekunowie.

Szpital Specjalistyczny w Koscierzynie: Miejsce realizacji: powiat kartuski

Zwiekszenie liczby t6zek geriatrycznych z 116 do 146 wynika z faktu, ze Wojewddztwo pomorskie
znajduje sie na ostatnim miejscu wsérdd polskich regionéw pod wzgledem liczby osrodkéw opieki
dtugoterminowej na 100 tys. mieszkancéw. Wartos¢ wskaznika (2,20) jest az o 57% nizsza od
Sredniej dla kraju. Wartosc tego wskaznika w pow. kartuskim jest jeszcze nizsza i wynosi 1,32. Liczba
tézek opieki dtugoterminowej na 100 tys. mieszkaricow w woj. pomorskim (608) jest o0 20,2 % nizsza
od sredniej krajowej. Prognozy wskazujg na wzrost popytu na miejsca opieki dtugoterminowej o
100% do 2050 r. Analiza powyzszych danych wskazuje na potrzebe rozwoju bazy infrastrukturalnej
zakfadu. Celem inwestycji jest dostosowanie obiektu do obowigzujgcych przepiséw prawa oraz
zwiekszenia funkcjonalnosci obiektu i komfortu pacjentéw i personelu. Realizacja $wiadczen w
Zaktadzie Opiekunczo- Leczniczym w bardziej przestronnej, bardziej nowoczesnej lokalizacji pozwoli
na osiggniecie wyzszej skutecznosci leczenia i diagnostyki, a co za tym idzie obnizenia kosztow
niezasadnej diagnostyki i wdrazania nieracjonalnych procedur leczenia.

Szpital Specjalistyczny w KoScierzynie Sp. z 0.0. w ramach zadania planuje modernizacje obecnie
funkcjonujgcego ZOL-u oraz rozbudowe o kolejny pawilon zwiekszajgc powierzchnie uzytkowg
oddziatu celem poprawy komfortu pobytu i leczenia pacjenta - stworzenia warunkéw techniczno-
sanitarnych i strefy wytchnieniowej (m.in.: sale 1i 2 té6zkowe z wtasnymi weztami sanitarnymi
fazienki dla oséb niepetnosprawnych, wentylacja, klimatyzacja, kubatura pomieszczen,,
oswietlenie, zwiekszenie dostepnosci dla osdb ze szczegdlnymi potrzebami), ktére wynikajg z
aktéw prawnych takich, jak: Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie
szczegdtowych wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019 poz. 595 z péin.zm.), Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia

szpitalnego (Dz.U.2013 poz. 1520 z pézn.zm.)
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Szpitale Pomorskie: Obecny budynek Centrum Medycznego Smoluchowskiego (wczesniej
Pomorskiego Centrum Chorob Zakaznych i Gruzlicy), nie spetnia warunkow architektonicznych,
jakosciowych, technologicznych odpowiadajgcym standardom obowigzujgcym w obiektach
medycznych. Spdtka posiada koncepcje architektoniczng, zaktadajacg wybudowanie nowego
centrum ukierunkowanego na opieke paliatywng wraz z kompleksowym wyposazeniem. Celem
dziatania jest wybudowanie nowoczesnego centrum ZOL w Centrum Medycznym
Smoluchowskiego, z mozliwoscig przeksztatcenia obiektu na wypadek zdarzen pandemicznych.
Dziatanie w przedmiotowym ksztatcie, bedzie miato charakter kompleksowy i interdyscyplinarny w
zaleznosci od potrzeb.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Zwiekszenie liczby tézek opieki dtugoterminowe;.
Skrécenie czasu oczekiwania na $wiadczenie.
Odcigzenie oddziatéw szpitalnych.

Ll

Zwiekszenie finansowania swiadcze w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 250,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Zwiekszenie liczby ZOL/ZPO w powiatach udzielajgcych swiadczen opieki zdrowotnej w
ramach publicznego systemu ochrony zdrowia w stosunku do roku poprzedniego.
Liczba oséb objetych opiekg dtugoterminowsa.

3. Czas oczekiwania na $wiadczenia.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.7.2

1. Tworzenie osrodkow dziennego pobytu i pielegniarskiej opieki dtugoterminowej
domowej w ramach swiadczen gwarantowanych z zakresu $wiadczen pielegnacyjnych i
opiekunczych (przynajmniej 1 na terenie powiatu i po 3-4 w miastach: Gdansk, Gdynia,
Sopot, Stupsk).

2. Rozwdj opieki senioralnej w ramach zadan wtasnych realizowanych przez jednostki
samorzadu terytorialnego- tworzenie miejsc dziennego pobytu, wsparcie finansowe
realizowanych sSwiadczen dla oséb powyzej 65 r.z., ktérych stan zdrowia nie pozwala na
samodzielne funkcjonowanie.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Objecie opieka oséb niesamodzielnych, w szczegdlnosci oséb powyzej 65 r.z., ktdrych stan zdrowia

87



Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Pomorskiego -91- Poz. 5655

nie pozwala na pozostawanie wytgcznie pod opiekg POZ i AOS, a jednoczesnie nie wymaga
catodobowego nadzoru lekarskiego i pielegniarskiego realizowanego w trybie stacjonarnym.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Wsparcie procesu deinstytucjonalizacji opieki nad osobami starszymi - zwiekszenie
finasowania dziennej domowej opieki.
Zwiekszenie liczby miejsc dziennego pobytu.
Skrécenie czasu trwania hospitalizacji wsrdd oséb starszych i przewlekle chorych.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 40,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Zwiekszenie liczby podmiotédw udzielajgcych $wiadczenia opieki zdrowotnej w ramach
publicznego systemu ochrony zdrowia w zakresie dziennej opieki domowej stosunku do
roku poprzedzajgcego okres sprawozdawczy.

2. Liczba pacjentéw objetych opiekg domowg w ramach $wiadczer gwarantowanych.
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2.8 Opieka paliatywna i hospicyjna

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.8.1

Wsparcie rozwoju opieki paliatywnej i hospicyjnej realizowanej w warunkach domowych w
powiatach: bytowskim, koscierskim i stupskim poprzez propagowanie wsréd spoteczenstwa idei
opieki paliatywnej i organizacja wolontariatu.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zapewnienie osobom cierpigcym z powodu nieuleczalnych i ograniczajgcych zycie choréb
nowotworowych i nienowotworowych, odpowiedniej dla ich potrzeb opieki paliatywnej i
hospicyjnej warunkach domowych.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie dostepnosci do opieki paliatywnej i hospicyjnej w sSrodowisku domowym -
deinstytucjonalizacja.

2. Wsparcie rodzin i dzieci z wadg letalng poprzez opieke psychologiczng i zapewnienie
godnych warunkéw umierania.

3. Zwiekszenie finansowania Swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba osdb objetych opiekg domowa w poréwnaniu z rokiem poprzednim.
2. Liczba personelu medycznego posiadajgcego specjalizacje w opiece paliatywne;j.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.8.2

Wdrazanie ofert/zachet finansowo-bytowych przez orany zatozycielskie podmiotéw leczniczych
w celu pozyskania lekarzy i pielegniarek posiadajacych specjalizacje w dziedzinie opieki
paliatywnej i hospicyjnej.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:
Zabezpieczenie w kadre medyczng realizacji Swiadczen w zakresie opieki paliatywnej i hospicyjnej.
Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie dostepnosci do opieki paliatywnej i hospicyjnej.
2. Skrécenie czasu oczekiwania na Swiadczenia.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik liczby lekarzy posiadajgcych specjalizacje w opiece paliatywnej na 100 tys.
ludnosci.

2. Wskaznik liczby pielegniarek posiadajacych specjalizacje w opiece paliatywnej na 100 tys.
ludnosci.

Dziatanie 2.8.3

Poprawa warunkéw i ergonomii pracy poprzez informatyzacje a takze unowoczesnianie
infrastruktury (wyposazenie w podjazdy, rampy podjazdowe, windy, tazienki bezkabinowe) i
doposazanie w sprzet utatwiajacy realizacje opieki medycznej nad przewlekle chorym
(podnosniki elektryczne, wanny kapielowe wyposazone w dzwigi osobowe, siodetka, drazki,
t6zka wodne, materace p/odlezynowe, wozki do transportu, systemy do zdalnego monitoringu
0s6b chorych przewlekle w trybie one-user lub multi-user) w 12 podmiotach leczniczych
realizujgcych ten rodzaj Swiadczen na terenie wojewddztwa

Status po aktualizacji: kontynuowane
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Uzasadnienie dziatania:

Modernizacja obiektow i poprawa ergonomii pracy jest czynnikiem niezbednym w tworzeniu
zachety do podejmowania pracy w opiece paliatywnej, szczegdlnie przez pielegniarki.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie dostepnosci do opieki paliatywnej i hospicyjnej.
2. Skrocenie czasu oczekiwania na Swiadczenia.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Samorzad Wojewddztwa, JST, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 10,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik % wzrostu/spadku liczby pielegniarek pracujgcych w opiece paliatywnej i
hospicyjnej w poréwnaniu z rokiem poprzednim.
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2.9 Panstwowe Ratownictwo Medyczne

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.9.1

Zwiekszenie liczby ZRM i ich dyslokacja zgodnie z przepisami art. 21 ustawy o PRM, w celu
zachowania czaséw dotarcia ZRM do miejsca zdarzenia zgodnego z zapisami art. 24 ustawy o
PRM w lokalizacjach ustalonych na podstawie analizy dotychczasowych wyjazdéw ZRM.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

W dokumencie GUS pn. ,,Prognoza ludnosci na lata 2023-2060" (GUS) wedtug gtdwnego
scenariusza, liczba ludnosci w wojewddztwie pomorskim do 2030 roku wzrosnie o 24 000 osdb,
oraz ze w jedynie w trzech (w tym w woj. pomorskim) z szesnastu wojewddztw prognozuje sie
wzrost ludnosci, podczas gdy w pozostatych spadek. Wynika z tego koniecznos¢ dostosowania
liczby ZRM do zwiekszajgcego sie stanu ludnosci wojewddztwa pomorskiego.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrécenie czaséw dotarcia ZRM do miejsca zdarzenia.
2. Zwiekszenie dostepu do Swiadczen udzielanych przez ZRM.
3. Zwiekszenie liczby ZRM na 100 tys. mieszkancow.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Wojewoda Pomorski, Samorzagd Wojewddztwa, JST, NFZ, podmioty tworzgce podmioty lecznicze

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 40,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba ZRM w przeliczeniu na dobokaretke.

Liczba ZRM w przeliczeniu na dobokaretke na 100 tys. mieszkancéw.

3. Procent wyjazdow ZRM z przekroczeniami maksymalnego czasu dotarcia ZRM na miejsce
zdarzenia: w miastach powyzej 10 tys. mieszkaricéw oraz poza miastami pow. 10 tys.
mieszkancow.

4. Mediana czasu dojazdu ZRM do miejsca zdarzenia.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.9.2

Zwiekszenie liczby SOR zgodnie z przepisami art. 21 ustawy o PRM i ich wyposazenie w
nowoczesny sprzet oraz lgdowiska dla helikopteréw wynikajgce z koniecznosci dostosowania sie
do przepisdw prawa.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Zwiekszenie liczby miejsc udzielania pomocy pacjentom w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego
w celu spetnienia przepiséw wprowadzanych projektem ustawy zmieniajgcej ustawe o PRM oraz
niektérych innych ustaw (UD43).

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zmniejszenie liczby mieszkancow przypadajgcych na 1 SOR.
2. Zwiekszenie dostepu do SOR.
3. Poprawa jakosci swiadczen medycznych udzielanych w SOR.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg,
Wojewoda Pomorski, JST, NFZ, podmioty tworzgce podmioty lecznicze

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: brak mozliwosci oszacowania kosztéw na tym etapie

Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba SOR w wojewddztwie.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.9.3
Modernizacja istniejgcych SOR w tym doposazenie w nowoczesny sprzet oraz modernizacja
ladowisk dla helikopterow.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Poprawa jakosci i dostepnosci udzielanych swiadczen SOR poprzez dostosowanie infrastruktury
szpitali do wymogdw rozporzadzenia MZ w sprawie szpitalnego oddziatu ratunkowego.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie dostepu do SOR.
2. Poprawa jakosci swiadczern medycznych udzielanych w SOR.
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Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg,
Wojewoda Pomorski, JST, NFZ, podmioty tworzgce podmioty lecznicze

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: brak mozliwosci oszacowania kosztéw na tym etapie
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba zmodernizowanych SOR.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.9.4

Koncentracja dyspozytorni medycznych (budowa nowego budynku) zgodnie z zapisami ustawy o
PRM, w celu zapewnienia sprawnego dysponowania ZRM przez dyspozytoréw medycznych, w
tym sprawnej tgcznosci radiowe;.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Koniecznos¢ posiadania nowoczesnej technologii umozliwiajgcej niezaktécone dysponowanie ZRM
do miejsc zdarzenia, lokalizowania ZRM na mapach oraz zbierania wywiadu medycznego od
pacjenta wzywajacego ZRM.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrécenie czaséw dotarcia ZRM do miejsca zdarzenia.
2. Skrécenie czasu obstugi zgtoszenia w Dyspozytorni Medycznej.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Wojewoda Pomorski
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 25,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

1. Sredni czas obstugi zgtoszenia przez dyspozytora medycznego.
2. Procent zapewnienia obsady stanowisk dyspozytoréw medycznych.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.9.5

Wymiana wyeksploatowanych ambulanséw oraz wymiana sprzetu medycznego bedacego
wyposazeniem ambulansu, w tym na potrzeby pacjentéw bariatrycznych (z otytoscig olbrzymia),
modernizacja istniejgcych miejsc stacjonowania ZRM.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Koniecznos¢ sprawnego dotarcia do miejsca zdarzenia i udzielenia wtasciwej pomocy medycznej
osobom w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego, w tym pacjentom bariatrycznym.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Skrécenie czaséw dotarcia ZRM do miejsca zdarzenia.

2. Poprawa jakosci swiadczerh medycznych udzielanych przez ZRM.
Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg,
Wojewoda Pomorski, JST, NFZ, podmioty tworzgce podmioty lecznicze

Planowany okres, w ktdrym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 62,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba ambulanséw starszych niz 5 lat.

2. Liczba ambulanséw dla pacjentdw bariatrycznych ( z otytosScig olbrzymig).

3. Procent wyjazdow ZRM z przekroczeniami maksymalnego czasu dotarcia ZRM na miejsce
zdarzenia: w miastach powyzej 10 tys. mieszkancéw oraz poza miastami pow. 10 tys.
mieszkancow.

4. Mediana czasu dotarcia ZRM do miejsca zdarzenia.
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2.10 Kadry

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.10.1

Zwiekszenie liczby kadry lekarskiej, diagnostow laboratoryjnych, fizjoterapeutow, logopeddw i
innych zawodow medycznych, w ktérych odczuwalny jest duzy deficyt, poprzez zwiekszenie
liczby miejsc na uczelniach i wdrazanie systemu motywacyjnego do podjecia nauki w tych
zawodach.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Niedobdr kadry lekarskiej wynikajgcy z niedostatecznej liczby miejsc na uczelniach
wyzszych ksztatcgcych lekarzy.
Niedobdr kadry lekarskiej wynikajgcy z wymienialnosci pokoleniowej.

3. Niedobdr innej kadry medycznej wynikajacy z niedostatecznej liczby miejsc na uczelniach i
braku motywacji do podjecia nauki w tych zawodach.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Zwiekszenie dostepnosci do opieki lekarskiej.
Zwiekszenie dostepnosci do swiadczen realizowanych przez specjalistéw w innych
zawodach medycznych np. fizjoterapeuta, logopeda, diagnosta, dietetyk, instruktor terapii
zajeciowej, opiekun medyczny, ratownik medyczny.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Gdanski Uniwersytet Medyczny, Uczelnie
Wyisze, Okregowa lzba Lekarska, Krajowa lzba Fizjoterapeutéw, Krajowa Izba Diagnostow
Laboratoryjnych

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik liczby lekarzy na 100 tys. ludnosci.
2. Wskaznik liczby diagnostéw laboratoryjnych na 100 tys. ludnosci.
3. Wskaznik liczby fizjoterapeutédw na 100 tys. ludnosci.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.10.2

Promocja zawodu pielegniarki i potoznej poprzez kampanie medialne ukazujgce prestiz zawodu
pielegniarki i potoznej m.in. kompetencje zawodowe, gwarancja stabilnosci i szansa na rozwdj
osobisty.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zapewnienie optymalnej liczby pielegniarek i potoznych.
2. Niedobér kadry pielegniarskiej i potoznej wynikajgcy z wymienialnosci pokoleniowej.

Oczekiwane rezultaty dziatania:
Zwiekszenie dostepnosci do opieki pielegniarskiej i potozniczej

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Gdanski Uniwersytet Medyczny Uczelnie
Wyzsze Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik liczby pielegniarek na 100 tys. ludnosci.
2. Wskaznik liczby potoznych na 100 tys. ludnosci.

Dziatanie 2.10.3

Prowadzenie kampanii w mediach ukazujgcej pozytywny wizerunek zawodow i réznorodnos¢
pracy pielegniarki i potoznej zachecajacej do wyboru tych zawododw.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zapewnienie optymalnej liczby pielegniarek i potoznych.
2. Niedobdér kadry pielegniarskiej i potoznej wynikajacy z wymienialnosci pokoleniowe;j.

Oczekiwane rezultaty dziatania:
Zwiekszenie dostepnosci do opieki pielegniarskiej i potozniczej.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Gdanski Uniwersytet Medyczny Uczelnie
Wyzsze Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych.

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026

97



Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Pomorskiego -101 - Poz. 5655

Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik liczby pielegniarek na 100 tys. ludnosci.
2. Wskaznik liczby potoznych na 100 tys. ludnosci.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.10.4

Zwiekszenie liczby miejsc specjalizacyjnych na kierunkach specjalizacyjnych w dziedzinach:
anestezjologia, chirurgia naczyniowa, chirurgia onkologiczna, chirurgia stomatologiczna,
endokrynologia, endokrynologia i rozrodczos¢ ginekolog., gastroenterologia, hematologia,
onkologia, neurochirurgia, pulmonologia, otorynolaryngologia dziecieca, reumatologia,
stomatologia dziecieca, periodontologia, transplantologia, kliniczna, perinatologia, radiologia,
radioterapia i choroby zakazne.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Obnizenie wskaznika lekarzy pracujgcych bez specjalizacji.
2. Niedobdr specjalistycznej kadry lekarskiej wynikajgcy z wymienialnosci pokoleniowej.
3. Zapewnienie optymalnej liczby lekarzy specjalistow.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Zwiekszenie liczby lekarzy specjalistow tozsamym zwiekszanie dostepnosci do specjalistycznej
opieki zdrowotnej na terenie wojewddztwa.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Gdanski Uniwersytet Medyczny,
Uczelnie Wyzsze Ministerstwo Zdrowia, Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego,
podmioty lecznicze posiadajgce akredytacje.

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba miejsc specjalizacyjnych w wojewddztwie w podziale na dziedziny medyczne.
2. Liczba lekarzy w trakcie specjalizacji (z podziatem na dziedziny).
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.10.5

Wprowadzanie promocji wyboru specjalizacji deficytowych poprzez gwarancje pracy, zachety
finansowe, oferty mieszkaniowe, zachecajace do podejmowania specjalizacji w dziedzinach
deficytowych.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

1. Zwiekszenie liczby lekarzy ze specjalizacja.
2. Uzupetnienie specjalistycznej kadry lekarskiej wynikajgce z wymienialnosci pokoleniowej.
3. Zapewnienie optymalnej liczby lekarzy specjalistow.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Zwiekszenie liczby lekarzy specjalistéw w dziedzinach deficytowych pozwoli na zwiekszanie
dostepnosci do specjalistycznej opieki zdrowotnej na terenie wojewddztwa.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Gdaniski Uniwersytet Medyczny, Uczelnie
Wyzsze Ministerstwo Zdrowia, Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego, podmioty
lecznicze posiadajace akredytacje.

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba miejsc specjalizacyjnych w dziedzinach deficytowych w wojewédztwie.
2. Liczba lekarzy w trakcie specjalizacji w dziedzinach deficytowych.

Dziatanie 2.10.6

Zwiekszenie kompetencji kadr systemu ochrony zdrowia poprzez umozliwienie dostepu do
roznych form edukacji w zakresie komunikacji interpersonalnej i znajomosci systemoéw
informatycznych, umiejetnosci organizacyjno-zarzadczych.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Obserwuje sie postepujacy proces starzenia sie pracownikéw i powstawania luki pokoleniowej w
niektdrych zawodach. Starzenie sie spoteczenstwa, a takze choroby cywilizacyjne zwiekszaja
zapotrzebowanie na ustugi zdrowotne i spoteczne. Tymczasem w Pomorskiem na 10 tys.
mieszkancow przypada 22,1 lekarzy (13. miejsce w Polsce) oraz 42,7 pielegniarki i potozne (15.

miejsce). Konieczne jest podjecie dziatan wzmacniajgcych potencjat kadrowy systemu ochrony
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zdrowia, w tym wyposazanie kadr w kompetencje miekkie wzmacniajgce jakos¢ komunikacji oraz
opieki nad pacjentem oraz profesjonalizacja kadr sredniego szczebla, umozliwiajgca samodzielng
opieke nad pacjentem.

Dziatanie jest zgodne z celami strategii Zdrowa Przyszto$é. Ramy strategiczne rozwoju systemu
ochrony zdrowia na lata 2021-2027, z perspektywa do 2030 r., w szczegdlnosci w zakresie
wtasciwych celéw w obszarach

¢Cel 3.1 [Kadry] Wsparcie rozwoju systemu ochrony zdrowia w kontekscie zmieniajacych sie
potrzeb zdrowotnych

¢ Cel 3.3 [Innowacje] Rozwdj i upowszechnianie stosowania nowoczesnych i nowatorskich
rozwigzan w ochronie zdrowia

¢ Cel 3.4 [e-Zdrowie] Rozwdj i upowszechnianie ustug cyfrowych e-zdrowia

Nadto dziatanie jest uzupetnieniem kierunkéw wskazanych w Krajowym Planie Transformacji na
lata 2022 -2026 w szczegdlnosci w zakresie:

1) Dziatania 2.13.12 odnoszacego sie do :

a) Zwiekszenie dostepnosci do $wiadczen (m.in. przez dalszy rozwdj telemedycyny).

b) Pobudzenie rozwoju innowacyjnych rozwigzan w obszarze technologii medycznych

i rozwigzan teleinformatycznych wspierajgcych proces leczenia.

c) Wzrost bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentow, wsparcie lekarza w podejmowaniu decyzji oraz
2) Dziatanie 2.13.7, ktérego celem jest dalszy rozwdj centralnych ustug cyfrowych ochrony zdrowia
stanowiacy odpowiedz na oczekiwania Srodowisk medycznych, jak i pacjenckich przez:
a)wdrozenie trzech centralnych ustug cyfrowych (narzedzia wspomagajacego analize

stanu zdrowia pacjenta, rozwdj algorytmow sztucznej inteligencji, budowa

centralnego repozytorium danych medycznych);

b) cyfryzacje dokumentacji medycznej i dalszy rozwaj ustugi jej wymiany;

c) wzmocnienie cyberbezpieczerstwa w ochronie zdrowia.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

Zwiekszenie dostepu do zréznicowanych form edukacji i podniesienie kompetencji kadr systemu
ochrony zdrowia

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Samorzagd Wojewddztwa
Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 4,0 min PLN

Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba pracownikéw systemu ochrony zdrowia, ktérzy podniesli kwalifikacje lub
kompetencje z zakresu komunikacji interpersonalnej, znajomosci systemow
informatycznych, umiejetnosci organizacyjno-zarzadczych.

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewodztwa

Dziatanie 2.10.7

Budowa Pomorskiego Centrum Edukacji Uzaleznien przy Wojewdédzkim Osrodku Terapii
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Uzaleznien.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Zwiekszenie liczby Specjalistow w dziedzinie psychoterapii uzaleznien na terenie wojewddztwa.
Utworzenie akredytowanej jednostki szkolgcej w rozumieniu przepiséw USTAWY z dnia 24 lutego
2017 r. o uzyskiwaniu tytutu specjalisty w dziedzinach majgcych zastosowanie w ochronie zdrowia,
ktdra jest podstawg prawng dla realizacji szkolenia specjalizacyjnego oraz zasad organizacji

i przeprowadzania Paistwowego Egzaminu Specjalizacyjnego w dziedzinie psychoterapii
uzaleznien.

Oczekiwane rezultaty dziatania:
Zwiekszenie liczby terapeutdéw na terenie wojewddztwa

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Samorzad Wojewddztwa, podmioty
wykonujace dziatalnosé leczniczg, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 30,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba przeszkolonych Specjalistéw w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.
2. Liczba akredytowanych jednostek szkolgcych.
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2.11 Sprzet medyczny
Szacowane
) L. skutki L. . . Status
Nazwa Sprzetu Placéwka/ Lokalizacja | Uzasadnienie dziatania . .
finansowe dziatania
dziatania
Akcelerator Uniwersyteckie 12,0 min PL | Posiadanie nowoczesnego kontynuowane
Centrum Kliniczne w aparatu do diagnostyki
Gdansku onkologicznej, ktéry moze by¢
-1 szt. - wymiana serwisowany i dla ktérego jest
peten dostep do czesci
zamiennych
Szpitale Pomorskie Sp. | 48,0 min W celu dopetnienia zaktualizowane
z 0.0. - 2 szt. - zakup, PLN kompleksowosci leczenia w

Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny w
Stupsku - 2 szt. - zakup.

zakresie chordéb
nowotworowych konieczne
jest posiadanie radioterapii
oraz brachyterapii.

WSzS w Stupsku - Zakup
przeznaczony do
zaplanowanego do budowy
budynku Zaktadu Radioterapii.
Inwestycja zgodna z mapami
potrzeb zdrowotnych.

llos¢ pacjentow leczonych
onkologicznie w okresie I-X
2024 - 8276 (hospitalizacja),
8381 (poradnia). Wystawione
skierowania na radioterapie w
okresie I-X1 2024 — 236

Szpitale Pomorskie:

PCK 3 szt. rocznik 2016, 2020 i
2021

1500 osdb/rok na trzech
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akceleratorach
Angiograf Szpital Specjalistyczny | 3,5 min PLN | Niwelowanie ryzyka awarii kontynuowane
im. J.K. tukowicza sprzetu, a tym samym
w Chojnicach -1 szt. - zapewnienie ciggtosci
wymiana diagnostyki
Szpital Polski w 3,0 mIin PLN | Zwiekszenie dostepnosci do kontynuowane
Sztumie - 1 szt. - zakup diagnostyki w potudniowo-
wschodniej czesci
wojewddztwa ( powiaty
kwidzynski, sztumski,
nowodworski i malborski)
Szpital Polski w 3,0 min PLN | Niwelowanie ryzyka awarii kontynuowane
Sztumie - 1 szt. - sprzetu, a tym samym
wymiana zapewnienie ciggtosci
diagnostyki
Kociewskie Centrum 3,0 min PLN | Konieczno$¢ zapewnienia kontynuowane
Zdrowia w dostepu do nowoczesnych
Starogardzie Gdaniskim technik zabiegowych
- 1 szt. - wymiana
Uniwersyteckie 3,5 mIn PLN | Konieczno$¢ zapewnienia kontynuowane
Centrum Kliniczne w dostepu do nowoczesnych
Gdansku - Doposazenie technik zabiegowych
pracowni Kardiologii
Inwazyjnej
W nowy trzeci aparat -
1 szt. - zakup
Uniwersyteckie 14,0 min Niwelowanie ryzyka awarii kontynuowane
Centrum Kliniczne w PLN sprzetu, a tym samym

Gdansku - wymiana
angiografow w
Pracowni Radiologii
Zabiegowej - 2 szt. -
wymiana

zapewnienie ciggtosci
diagnostyki
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Szpital Specjalistyczny
w Koscierzynie Sp. z
0.0. - 1 szt. - wymiana,
Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny w
Stupsku Sp. zo0.0.-2
szt. — wymiana/zakup,

Szpitale Pomorskie Sp.
z 0.0 w Gdyni - 1 szt.
zakup

17,0 min
PLN

Koniecznos¢ zapewnienia
dostepu do nowoczesnych
technik zabiegowych.

Dokonano wymiany sprzetu w
COPERNICUS PL. Sp. z 0.0.

WSzS w Stupsku: rok produkcji
aparatéw przeznaczonych do
wymiany - 2009, 2018
(rekondycjonowany). Zakup
nowego w zwigzku z planem
utworzenia osrodka leczenia
udaru z zastosowaniem
trombektomii

Szpital Koscierzyna: Wymiana,
urzadzenie wyeksploatowane,
Allura Xper FD20 Cz 2010

Szpitale Pomorskie: wymiana
wyeksploatowanego
angiografu z 2013 roku, zakup
nowego angiografu
dwuptaszczyznowego.
Przedmiotowy angiograf
bedzie wykorzystywany
gtéwnie przy zabiegach w
zakresie trombektomii.

Liczba zabiegdw stale rosnie:
rok 2020 — 12 zabiegdw, rok
2021 — 27 zabiegdw, rok 2022
— 36 zabiegdw, rok 2023- 56
zabiegow, rok 2024 (do 28
listopada) — 60 zabiegow.

zaktualizowane

Angio-OCT

Kociewskie Centrum
Zdrowia w
Starogardzie Gdaniskim
- 1 szt. - wymiana

320,0 tys.
PLN

Urzadzenie niezbedne do
diagnostyki i monitorowania
takich chordéb jak:
zwyrodnienie siatkowki
zwigzane z wiekiem, zakrzepy
zyly srodkowej siatkdwki,
retinopatia cukrzycowa i
jaskra, umozliwiajgce wykrycie
zmian na najwczesniejszych
etapach.

kontynuowane
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Szpital Specjalistyczny | 640,0 tys. Urzadzenie niezbedne do kontynuowane
w Koscierzynie Sp. z PLN dalszej pracy oddziatu i
0.0. - 1 szt. - wymiana, leczenia pacjentéw chorych
Szpitale Pomorskie Sp. m.in. na jaskre.
z 0.0. w Gdyni - 1 szt. -
wymiana
Aparat Brachyterapii | Szpitale Pomorskie Sp. | 18,0 min Wysoki wiek sprzetu moze nie | kontynuowane
(6 szt.) z 0.0 w Gdyni -. 4 szt. PLN pozwalac na efektywne
wymiana/zakup, wykonywanie badan oraz
Wojewddzki Szpital ograniczenie w dostepie do
specjalistyczny w badan w rejonie powiatow
Stupsku - 2 szt. - stupski, cztuchowski, bytowski,
wymiana. chojnicki, Stupsk.
WSzS w Stupsku: Zakup
przeznaczony do
zaplanowanego do budowy
budynku Zaktadu Radioterapii.
Inwestycja zgodna z mapami
potrzeb zdrowotnych.
llos¢ pacjentow leczonych
onkologicznie w okresie I-X
2024 — 8276 (hospitalizacja),
8381 (poradnia). Wystawione
skierowania na radioterapie w
okresie I-X1 2024 - 236
Aparat EEG Wojewddzki Szpital 0,5 min PLN | Aparat EEG uzytkowany zaktualizowane

Specjalistyczny w
Stupsku Sp. zo0.0.-2
szt. — zakup

Szpital Specjalistyczny
w Koscierzynie Sp. z
0.0. - 2szt. —
zakup/wymiana,

bedzie w Neurologicznej
Pracowni Badan EEG przy
Oddziale Neurologicznym oraz
na O/Pediatrycznym i w
Pracowni Badan EEG oraz na
oddziale Neurologicznym.
Dodatkowe aparaty EEG,
zwiekszg dostepnosé do
diagnostyki neurologicznej,
skrdcg czas oczekiwania na
badania.

Szpital Koscierzyna: Jeden
aparat EEg wymiana, stary
wyeksploatowany: DigiTrack
DTW z 2009 roku, 1 szt. na
oddziale neurologicznym , 1
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szt. nowy na poradnie
neurologiczng w zwigzku z jej
uruchomieniem
Aparaty do COPERNICUS PL w 10,0 min Odtworzenie zaktualizowane
znieczulania Gdansku Sp. Z 0.0.— 16 | PLN wyeksploatowanych urzadzen.

szt. -zakup/wymiana

Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny im. J.
Korczaka w Stupsku sp.
z0.0.—20 szt. -
wymiana

Zaréwno w Szpitalu M.
Kopernika, jak réwniez w
Szpitalu $w. Wojciecha pracuja
ponad 10-letnie aparaty do
znieczulania, z ktérymi
wystepujg coraz wieksze
problemy serwisowe (w
perspektywie najblizszych 2-3
lat aparaty zostang
pozbawione petnego wsparcia
serwisowego). Odtworzenie
urzadzen jest niezbedne dla
utrzymania zdolnosci
znieczulania pacjentéw
zarowno na Bloku
Operacyjnym (w szpitalu M.
Kopernika), jak rowniez na
stanowiskach znieczulenia
znajdujgcych sie na terenie
Szpitali (m.in. Trakt Porodowy,
Blok Operacyjny Oddziatu
Otolaryngologii i Okulistyki,
Gabinet Stomatologiczny, w
ktorym znieczulani sg
niepetnosprawni pacjenci,
Pracownie Endoskopowe).

Zakupiono 8 szt.

Wymienione zostaty aparaty,,
ktére pracujg na Bloku
Operacyjnym Szpitala M.
Kopernika (6 szt.) oraz Bloku
Operacyjnym Oddziatu
Otolaryngologii (2 szt.). W
roku 2025 Copernicus planuje
zakup kolejnych aparatéw.

WSzS w Stupsku - Wymiana

106




Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Pomorskiego

- 110 -

Poz. 5655

aparatéw —rok prod. Od 2006
do 2011

llo$¢ osobodni w okresie I-X
2024 — 142937
(hospitalizacja);

Aparat PET

COPERNICUS PL W
Gdansku Sp. Zo.0.—1
szt. -zakup

Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny w
Stupsku — 1 szt. — zakup

Szpitale Pomorskie Sp.
z 0.0. w Gdyni —1 szt. —
zakup

36,0 min
PLN

Zwiekszenie mozliwosci
diagnostycznych oraz
dopetnienie kompleksowosci
leczenia chordb
nowotworowych

Zostat wymieniony sprzet w
Uniwersyteckim Centrum
Klinicznym

Copernicus: Zwiekszenie
mozliwosci diagnostycznych
oraz dopetnienie
kompleksowosci leczenia
choréb nowotworowych w
tym rozszerzenie zakresu
diagnostyki o scyntygrafie oraz
diagnostyki i terapii poprzez
utworzenie o$rodka
teranostyki realizowanej w
formule jednodniowej.

Na dzier 28.11.2024 r. czas
oczekiwania na badanie PILNE
PET CT wynosi 2 miesigce i 20
dni, badanie w trybie
normalnym 5 m-cy i 28 dni
(zgodnie z informacja z
informatora o terminach
leczenia ze strony NFZ).

WSzS w Stupsku - llosé
pacjentéw leczonych
onkologicznie w okresie I-X
2024 - 8276 (hospitalizacja),
8381 (poradnia).

Szpitale Pomorskie Sp. z 0.0.
doposazenie ZMN,
zwiekszenie mozliwosci
diagnostycznych oraz
dopetnienie kompleksowosci

zaktualizowane
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leczenia chordéb
nowotworowych

Autoklaw przelotowy

Szpital Specjalistyczny
w Prabutach Sp. z o0.0. -
2 szt. —wymiana

2,5 min PLN

Szpital posiada obecnie dwa
autoklawy z 1997 roku (27 lat
uzytkowania), ktore sg ztym
stanie technicznym ze wzgledu
na wiek urzadzenia. Nie
mozna ich tez skomunikowac z
nowoczesnymi systemami
informatycznymi
wspomagajacymi procesy
sterylizacji o obrotu
materiatami i narzedziami
sterylnymi. Dzienne
wykonywane sg 7 - 8 cykli
sterylizacji dla kazdego
autoklawu — miesiecznie ok
140 cykli sterylizacji dla
kazdego aparatu.

zaktualizowane

Defibrylatory

Kociewskie Centrum
Zdrowia w
Starogardzie Gdanskim
-1 szt. - zakup

80,0 tys.
PLN

Niezbedne jest doposazenie
Szpitala w nowy sprzet
ratujacy zycie.

kontynuowane

Szpital Specjalistyczny
w Koscierzynie Sp. z
0.0. - 2 szt. - wymiana,
Szpital Specjalistyczny
w Prabutach Sp. z o0.0. -
1 szt. —wymiana

Szpital Dzieciecy
Polanki im. M.
Ptazynskiego w
Gdansku Sp.zo0.0.-1
szt. wymiana

500,0 tys.
PLN

Wysoki wiek sprzetu moze nie
pozwalac na skuteczne
udzielanie pomocy i
wykazywac duzg awaryjnosc.

Polanki: rok produkcji 2008,
przeznaczenie OAIIT (6 tdzek).
Liczba przyjec¢ pacjentow w
ciggu ostatnich 10 m-cy — 35.

Szpital w Prabutach: Szpital
dysponuje obecnie jednym
defibrylatorem z mozliwoscia
wykonania wewnetrznego
masazu serca — jest on z roku
2012 roku. Aparat ten nie ma
juz wsparcia technicznego
(Heartstart firmy Philips) i nie
sg dostepne do niego czesci

zaktualizowane
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zamienne. Konieczne jest
posiadania takiego
defibrylatora ze wzgledu na
wykonywanie przez lekarzy
chirurgii klatki piersiowej
operacji z otwarciem klatki
piersiowej gdzie wymagane
jest mozliwosc¢ defibrylacji na
otwartym sercu. Zabiegéw
chirurgii klatki piersiowej
wykonuje Szpital okoto 600
rocznie

Szpital Koscierzyna: Wymiana,
stary wyeksploatowany, brak
wsparcia serwisowego: 2x
Lifepak 20 z 2007r

Densytometr

SP Z0OZ w Zukowie- 1
szt. zakup

160,0 tys.
PLN

Sprzet wykorzystany zostanie
do podstawowych badan
wykonywanych w diagnostyce
osteoporozy i postuzy do
oceny skutecznosci leczenia-
doposazenie w nowy sprzet

kontynuowane

Szpital Specjalistyczny
w Koscierzynie Sp. z
0.0.- 1 szt. zakup

160,0 tys.
PLN

Sprzet wykorzystany zostanie
do podstawowych badan
wykonywanych w diagnostyce
osteoporozy i postuzy do
oceny skutecznosci leczenia -
doposazenie w nowy sprzet.

kontynuowane

Doposazenie pracowni
hemodynamiki i
sukcesywna wymiana
wyeksploatowanego
sprzetu
specjalistycznego

Szpital Specjalistyczny
Sp.zo0.0.wW
Koscierzynie
zakup/wymiana

5,0 min PLN

Doposazenie i wymiana
sprzetu medycznego
dedykowany Oddziatowi
Kardiologicznemu.

Wymiana sprzetu dotyczy
m.in. : respirator, pompy
infuzyjne , fartuchy
radiologiczne, wyposazenie
medyczne, pompa -
wstrzykiwacz kontrastu.
Doposazenie sprzetu dotyczy
m.in : aparat do rotablacji
wewnatrzaortalnej, aparat do

zaktualizowane
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usg wewnatrzaortalnego, ssaki
elektryczne, kolumna
anestezjologiczna, wozki
transportowe pompa do
kontrpulsacji
wewnatrzaortalnej. Wymiana:

Respirator Medumat Standard
z 2010, pompy infuzyjne:
Perfusor fm PFAD 2004,
Perfusor fm PFAD 2004, 6x
Perfusor fm PFAD 1999, 3x
Medima S 2012, Perfusor fm
PCA 1999, 2x Perfusor
Compact 1999,

Fartuchy z 2010,
Wstrzykiwacz kontrastu-

Mark V ProVis
2010;

ZAKUP:

aparat do rotablacji
wewnatrzaortalnej, aparat do
usg wewnatrzaortalnego:
urzadzenia dzierzawione od
2017roku,

pompa do kontrpulsacji
wewnatrzaortalnej- ACAT 1
2005, Autocat2 (IAP 0400)
2010

Doposazenie pracowni
ortopedycznej i
sukcesywna wymiana
wyeksploatowanego
sprzetu
specjalistycznego

Szpital Specjalistyczny
Sp.zo0.0.w
Koscierzynie
zakup/wymiana

10,0 min
PLN

Doposazenie i wymiana
sprzetu medycznego
dedykowany Oddziatowi
Urazowo-ortopedycznemu.
Wymiana sprzetu dotyczy:
artroskop szt.1, tézka - 20 szt.,
napedy - 5 zestawdw, pita do
gipsu, stabilizator do
alloplastyki, fartuchy
ochronne radiologiczne,
narzedzia ortopedyczne, szyny
do konczyny dolnej, aparat do

zaktualizowane
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niedokrwienia konczyn.
Doposazenie sprzetu dotyczy:
wyposazenie medyczne(m.in.
szafy do implantéw),aparat do
podcisnieniowego leczenia
ran, system do planowania
zabiegdw alloplastyki,
kolumna anestezjologiczna,
kolumna chirurgiczna, lampa
operacyjna dwuczaszowa,
system do analizy i
archiwizacji zdjec¢ , stabilizator
do alloplastyki, monitory do
zdje¢ diagnostycznych.

Podniesienie standardéw
jakosci leczenia, zabiegéw
operacyjnych,
zminimalizowanie ryzyka
powiktan, zwiekszenie
kompleksowosci leczenia.

Doposazenie Zaktadu
Radioterapii i
Medycyny Nuklearnej

Wojewaddzki Szpital
Specjalistyczny w
Stupsku- zakup

85,0 min
PLN

Zakup dotyczy m.in.: systemu
planowania leczenia, systemu
weryfikacji i zarzagdzania oraz
obrazowego radioterapii,
wyposazenia
dozymetrycznego,
wyposazenia modelarni,
zestawu unieruchomien,
sprzetu i innego wyposazenie
zgodnie z opracowanym
projektem.

Zakup przeznaczony do
zaplanowanego do budowy
budynku Zaktadu Radioterapii.
Inwestycja zgodna z mapami
potrzeb zdrowotnych.

llos¢ pacjentow leczonych
onkologicznie w okresie I-X
2024 - 8276 (hospitalizacja),
8381 (poradnia). Wystawione
skierowania na radioterapie w
okresie I-X1 2024 - 236

nowe
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Dwustanowiskowa Szpital Specjalistyczny | 160 tys. Niezbedne jest przestrzeganie |kontynuowane
myjnia do Sp. z 0.0. w Prabutach- | PLN rezimu sanitarno
endoskopdéw 1 szt. zakup epidemiologicznego oraz

opracowanie zasad
postepowania w zakresie
profilaktyki, diagnostyki i
terapii zakazen.
Echokardiograf Wojewddzki Szpital 3,8 min PLN | COPERNICUS PL :W 2024 r. zaktualizowane

Specjalistyczny Sp. z
0.0 w Stupsku - 2 szt. -
zakup

Szpital Specjalistyczny
Sp.zo0.0. W
Koscierzynie — 3 szt. —
zakup/wymiana

COPERNICUS PLw
Gdansku Sp.Zo0.0.-3
szt. wymiana

zakupiono 3 szt. planowanych
do zakupu echokardiografow

COPERNICUS PL: Zakup
nowego sprzetu, jako
doposazenie Poradni
Kardiologicznej i Oddziatu
Kardiologii W ramach zakupu
Copernicus wymienia
najstarsze z posiadanych
aparatéw (ktore

zostang przeniesione do pracy
w Poradni Kardiologicznej), jak
rowniez doposaza Oddziat
Kardiologii w dodatkowy
echokardiograf do
wykonywania m.in. badan
przezprzetykowych
(uruchomienie drugiego
gabinetu w celu zwiekszenia
ilosci wykonywanych badan.

WSzS w Stupsku - llosé
osobodni w okresie |-X 2024 —
9273 (hospitalizacja); 3651
(poradnia).

Zakup i doposazenie KOS-
Zawal oraz Oddziatu
Kardiologicznego ( w tym
Pracownia Hemodynamiki)

Odtworzenie
wyeksploatowanych urzadzen

Szpital w Koscierzynie:
Wymiana CX50 z 2011roku,
stary i wyeksploatowany

112




Dziennik Urzgdowy Wojewddztwa Pomorskiego - 116 - Poz. 5655
Endoskop COPERNICUS PL w 6,0 min PLN | Odtworzenie nowe
Gdansku Sp. z 0.0. - wyeksploatowanych urzgdzen
gastrskopy (20 szt., oraz doposazenie w celu
kolonoskopy — 20 szt., zwiekszenia mozliwosci
duodenoskopy — 3 szt., diagnostycznych. Spétka
EUS — 2 szt. ) wraz z Copernicus sukcesywnie
aparatem USG do EUS wymienia najstarsze
endoskopy, ktérych wartosci
diagnostyczne, jak réwniez
poziom wyeksploatowania, a
co za tym idzie koszt
utrzymania serwisowego jest
nieoptacalny z punktu
widzenia ekonomicznego.
Sredni koszt utrzymania 2
letniego endoskopu to kwota
ok. 1,5 tys. zt.miesigc,
natomiast w przypadku
endoskopu 8-10 letniego koszt
ten wzrasta do kwoty ok. 3,5
tys. zt ze wzgledu na znaczny
wzrost ilosci awarii
(utrzymywanie najstarszych
endoskopow nie jest
opfacalne i korzystniej jest je
wymieni¢ na nowe w celu
zredukowania kosztéw
serwisowych).
Foropter Kociewskie Centrum 20,0 tys. Wymiana wyeksploatowanego | kontynuowane
Zdrowia Sp. z 0.0. W PLN sprzetu.
Starogardzie Gdanskim
- 1 szt. - wymiana
Gammakamera Uniwersyteckie 4,0 min PLN | Wiek sprzetu moze kontynuowane
Centrum Kliniczne w uniemozliwia¢ efektywne
Gdansku - 1 szt. - wykonywanie badan.
wymiana
Szpitale Pomorskie Sp. | 6,0 min PLN | Wiek sprzetu moze kontynuowane
z0.0. w Gdyni -1 szt. - uniemozliwia¢ efektywne
wymiana wykonywanie badan.
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Sp.zo0.0. W
Koscierzynie - 5 szt.
zakup

Szpital Specjalistyczny
Sp. z 0.0 w Prabutach -
5 szt. zakup ( tylko
kardiomonitory bez
wyposazenia)

Szpitale Pomorskie Sp.
z0.0. w Gdyni - 12 szt.
—zakup

Szpital Dzieciecy
Polanki im. Macieja
Ptazynskiego w
Gdansku sp.z0.0.-9

sprzetu medycznego, ktory
dedykowany jest
Intensywnemu Nadzorowi
Kardiologicznemu w ramach
Oddziatu Kardiologicznego i
Intensywnego Nadzoru Opieki
Medycznej.

Polanki: rok produkcji 2007.

Przeznaczenie - O. Pediatrii i
Mukowiscydozy (9 tézek).
Liczba przyjec¢ pacjentow w
ciggu ostatnich 10 m-cy — 862.
Wymiana zuzytego sprzetu.
Nowy sprzet stanowi¢ bedzie

Inkubator otwarty Wojewddzki Szpital 0,35 min Wymiana inkubatoréw w zaktualizowane
Specjalistyczny w PLN oddziale neonatologicznym
Stupsku Sp. zo.0.-2 wynika z potrzeby poprawy
szt. — wymiana opieki nad wczesniakiem i
Szpital noworodkiem na drugim
Specjalistyczny Sp. 2 poziomie referencyjnosci.
0.0. w Koscierzynie WSzS w Stupsku rok prod.
zakup— 1 szt. - 20009.
wymiana llos¢ leczonych w okresie I-X
2024 - 796 (hospitalizacja); 67
wczesniakow.
Szpital KoScierzyna: Stary,
wyeksploatowany SRN-10M z
2009
Kardiomonitory z Kociewskie Centrum 0,5 min PLN | Doposazenie w sprzet kontynuowane
centralg Zdrowia w medyczny, ktéry dedykowany
Starogardzie Gdariskim jest Intensywnemu Nadzorowi
- 5szt. zakup Kardiologicznemu w ramach
Oddziatu Kardiologicznego.
Planowana dfugoterminowa
dziatalno$¢ oddziatu
uwarunkowana
zabezpieczeniem Swiadczen
opieki zdrowotnej w zakresie
chordb uktadu krazenia.
Szpital Specjalistyczny |2,2 min PLN | Doposazenie i wymiana zaktualizowane
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szt. - wymiana

wyposazenie bloku
operacyjnego.

WSzS w Stupsku — rok prod.
2009

llo$¢ osobodni w okresie I-X
2024 - 142937
(hospitalizacja).

Szpital Koscierzyna: Zestaw
laparoskopowy z 2008 roku

szpitalng

Centrum Kliniczne w
Gdansku — 360 szt.-

zuzyciem bazy tézkowej, a

t6zka zakwalifikowane do niej

Kolumna Szpital Specjalistyczny | 4,5 min PLN | Wymiana zuzytego sprzetu. zaktualizowany
laparoskopowa w Koscierzynie Sp. z Nowy sprzet stanowi¢ bedzie
0.0. -1 szt. —wymiana wyposazenie bloku
Wojewédzki Szpital Operacyinego.
Specjalistyczny w WSzS w Stupsku — rok prod.
Stupsku — 2 szt. — 2009
zakup/wymiana Ilo$¢ osobodni w okresie I-X
2024 — 142937
(hospitalizacja).
Szpital Koscierzyna: Zestaw
laparoskopowy z 2008 roku
Laser okulistyczny Kociewskie Centrum 270,0 tys. Doposazenie Oddziatu kontynuowane
(laseroterapia Zdrowia w PLN Okulistycznego w sprzet
siatkdwki) Starogardzie Gdariskim niezbedny do wykonywania
- 1 szt. - zakup zabiegdw okulistycznych w
celu zmniejszenia czasu
oczekiwania na Swiadczenia
COPERNICUS PL w 500,0 tys. Nowy zakup - zwiekszenie zakonczone
Gdansku Sp.zo0.0.—1 |PLN mozliwosci diagnostycznych.
szt. Zakup zrealizowany w 2024 r.
Szpitale Pomorskie Sp. | 270,0tys. | Doposazenie Oddziatu kontynuowane
z 0.0. w Gdynia- 1 szt. - | PLN Okulistycznego w sprzet
zakup niezbedny do wykonywania
zabiegow okulistycznych w
celu zmniejszenia czasu
oczekiwania na Swiadczenia
tdézko wraz z szafka Uniwersyteckie 9,3 min PLN | Wymiana podyktowana jest nowe
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wymiana zostaty wyprodukowane i
przeznaczone do uzycia w
latach 2005-2011.
Wojewddzki Szpital 2,5 min Wymiana tézek rok prod. 2010 | nowe
Specjalistyczny im. na sterowane elektrycznie,
J.Korczaka w Stupsku czes¢ o zwiekszonej nosnosci
Sp. z 0.0.- wymiana 60 dla pacjentéw bariatrycznych
szt. oraz z waga pacjentow
dostosowanych do potrzeb
intensywnego nadzoru.
Mammograf Kociewskie Centrum 1,0 min PLN | Uwzgledniajac eksploatacjei | kontynuowane
Zdrowia w wiek sprzet uniemozliwia
Starogardzie Gdaniskim efektywne wykonanie badan
- 1 szt. - wymiana
Szpital Powiatu 2,5 mIn PLN | W celu niwelowania réznicw | kontynuowane
Bytowskiego dostepie do diagnostyki
(utworzenie pracowni) onkologicznej i wczesnego
- 1 szt. - zakup wykrywania raka piersi
wskazane utworzenia Poradni
mammograficznej w powiecie
bytowskim
Powiatowe Centrum 540,0 tys. | Uwzgledniajac eksploatacjei | kontynuowane
Zdrowia w Kartuzach -1 | PLN wiek sprzet uniemozliwia
szt. - wymiana efektywne wykonanie badan
Powiatowe Centrum 250,0tys. | Uwzgledniajac eksploatacjei | kontynuowane
Zdrowia Szpital im. dr | PLN wiek sprzet uniemozliwia
J. Obodzinskiej- Krél w efektywne wykonanie badan
Malborku -1 szt. -
wymiana
Szpital Specjalistyczny | 1,0 min PLN | Uwzgledniajac eksploatacjei | kontynuowane
im. J.K. tukowicza w wiek sprzet uniemozliwia
Chojnicach - 1 szt. - efektywne wykonanie badan
wymiana
Szpital Miejski w 1,8 min PLN | W celu niwelowania réznicw | kontynuowane

Miastku (wraz z
adaptacja
pomieszczen) - 1 szt. -
zakup

dostepie do diagnostyki
onkologicznej i wczesnego
wykrywania raka piersi
wskazane utworzenia Poradni
mammograficznej w Miastku
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Uniwersyteckie 2,0 min PLN | Uwzgledniajgc eksploatacjei | kontynuowane
Centrum Kliniczne w wiek sprzet uniemozliwia
Gdansku (1 szt. - efektywne wykonanie badan
wymiana)
Wojewddzki Szpital 7,1 mIn PLN | Uwzgledniajac eksploatacje i | zaktualizowane
Specjalistyczny w wiek sprzet uniemozliwia
Stupsku Sp.zo.0.-1 efektywne wykonanie badan
szt. —wymiana WSzS w Stupsku rok prod.
Szpitale Pomorskie Sp. 2010
z o.o.. -3 szt - Copernicus w celu zwiekszenia
wymiana mozliwosci diagnostycznych
COPERNICUS PLw (m.in. mozliwos¢
Gdansku Sp.zo0.0.-1 wykonywania badan piersi z
szt. uzyciem srodka
kontrastowego), jak rowniez w
celu zwiekszenia ilosci
gabinetéw mammograficznych
zakupuje dodatkowy
mammograf zwiekszajac ilos¢
pracujgcych w Spoétce
mammografow z 3 szt. na 4
szt.
Szpitale Pomorskie:
PCK mammograf 2 sztuki 2017
i 2019- 9995/rok
Mikroskop operacyjny | Kociewskie Centrum 150,0 tys. Doposazenie Oddziatu kontynuowane
(okulistyka) Zdrowia w PLN Okulistycznego w sprzet

Szpitale Pomorskie Sp.
z 0.0. w Gdyni - 1 szt. -
zakup

COPERNICUS PLw
Gdansku Sp.zo0.0.—-1
szt.

Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny im. J.
Korczaka w Stupsku sp.
z 0.0. wymiana / zakup
—4 szt.

5,75 min
PLN

Doposazenie Oddziatu
Okulistycznego w sprzet
niezbedny do wykonywania
zabiegow okulistycznych

WSzS w Stupsku: Wymiana
mikroskopdw operacyjnych
rok prod. 1990- 2010, zakup
egzoskopu dla neurochirurgii
w celu wprowadzenia nowych
technik operacyjnych
nowotworow.

zaktualizowane
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llo$¢ osobodni w okresie I-X
2024 — 142937
(hospitalizacja).

Napedy ortopedyczne,
neurochirurgiczne,
laryngologiczne

COPERNICUS PL w
Gdansku Sp. z 0.0. - 50
zestawow

4,5 min PLN

W zwigzku ze wzrastajgca
iloscig wykonywanych
procedur medycznych, w
ktérych niezbedne jest
wykorzystywanie napeddéw
niezbedne jest ciggte
odtwarzanie posiadanego
przez Spoétke zasobu — napedy
ulegaja ciggtym awariom
wynikajacym z
ponadprzecietnej eksploatacji.
Statystyczna zywotnosc
napedu szacowana jest na
okres ok. 5 lat uzytkowania, co
przy posiadanej przez
Copernicus ilosci wymaga
ciggtego planowania ich
wymiany w celu zachowania
mozliwosci operacyjnych.

nowe

Rezonans
magnetyczny

Szpital Powiatu
Bytowskiego Sp. z 0.0.
w Bytowie - 1 szt.
zakup

4,0 min PLN

Niwelowanie réznic w
dostepie do specjalistycznej
diagnostyki obrazowej na
terenie powiatu bytowskiego.

kontynuowane

Powiatowe Centrum
Zdrowia w Kartuzach -1
szt. - zakup

3,5 min PLN

Zwiekszenie dostepnosci
Swiadczen dla mieszkancow
powiatu kartuskiego do
specjalistycznej diagnostyki
obrazowej w rodzaju rezonans
magnetyczny

kontynuowane

Uniwersyteckie
Centrum Kliniczne w
Gdansku -1 szt. -
wymiana

5,0 min PLN

Wymiana wyeksploatowanego
sprzetu, eliminacja przestojéw
spowodowanych awaria,
wykonywanie wiekszej liczby
badan.

kontynuowane

Szpital Polski w
Sztumie - 1 szt. - zakup

3,0 min PLN

Niwelowanie rdéznic w
dostepie do specjalistycznej
diagnostyki obrazowej.

kontynuowane
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Pomorskie Centrum 10,0 min Zapewnienie dostepu do kontynuowane
Reumatologiczne im. PLN diagnostyki MRI istniejgcym
Dr. J. Titz-Kosko Sp. z oddziatom oraz planowanemu
0.0.- zakup do budowy ZOL
Szpitale Pomorskie Sp. | 39,5 min Zwiekszenie dostepnosci
z 0.0. w Gdyni - 1 szt. PLN Swiadczen dla mieszkancéw

wymiana i 1 szt. zakup;
Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny Sp. z
0.0. w Stupsku -1 szt.
Wymiana/1 szt. zakup;

do specjalistycznej diagnostyki
obrazowej w rodzaju rezonans
magnetyczny poprzez
wymiane i zakup nowego
sprzetu.

Zakup nowego MRI na
potrzeby Kaszubskiego
Centrum Chordb Serca i
Naczyn — Szpitale Pomorskie
Sp. z 0.0. — lokalizacja Szpital
Specjalistyczny w Wejherowie

WSzS w Stupsku: wymiana lub
modernizacja
eksploatowanego od 2009 r.
Zakup nowego wraz z
rozbudowg budynku dla
potrzeb pracowni MR

llos¢ badan MRI w okresie I-X
2024 — 5942, sredni czas
oczekiwania dla przypadkéow
stabilnych — 125 dni

Szpital Koscierzyna: Zakup
nowego MRI na potrzeby
dziatania pn. ,Utworzenie na
bazie Szpitala
Specjalistycznego w
Koscierzynie osrodka
precyzyjnej diagnostyki i
efektywnego leczenia choréb
onkologicznych”

Szpitale Pomorskie:

PCK—-2019r.
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Robot chirurgiczny COPERNICUS PLw 62,5 min Zakup nowoczesnych urzadzen | nowe
Gdansku Sp.z0.0.—1 |PLN diagnostycznych
szt. — zakup wykorzystywanych do
Szpital Specjalistyczny udzielania swiadczen
gwarantowanych z
Sp.zo0.0.w
L. . zastosowaniem systemu
Koscierzynie — 1 szt. —
robotycznego zgodnie z
zakup
Rozporzadzeniem Ministra
Wojewodzki Szpital Zdrowia w sprawie $wiadczen
Specjalistyczny im. gwarantowanych z zakresu
J.Korczaka w Stupsku leczenia szpitalnego.
sp. z 0.0. — 2 szt. zakup
Zwiekszenie mozliwosci
Szpitale Pomorskie Sp. diagnostycznych.
zo.0.
Copernicus:
Szpital Specjalistyczny
. W chwili obecnej Copernicus
im. F. Ceynowy w _ )
Wejherowie-1 po.5|ada. jednego rob?ta ,
szt./zakup chirurgicznego w Szpitalu sw.
Wojciecha, ktory jest
wykorzystywany do procedur
urologicznych,
ginekologicznych oraz
chirurgicznych. Zakup
drugiego robota umozliwitby
jego wykorzystywanie w
Szpitalu M. Kopernika.
Szpital Koscierzyna: Zakup
nowego na potrzeby dziatania
pn. ,Utworzenie na bazie
Szpitala Specjalistycznego w
Koscierzynie osrodka
precyzyjnej diagnostyki i
efektywnego leczenia choréb
onkologicznych”
RTG (do podstawowej | Powiatowe Centrum 1,3 min PLN | Uwzgledniajgc eksploatacjei | kontynuowane
diagnostyki Zdrowia w Kartuzach wiek (z 2011 r.) sprzet
obrazowej) -1 szt. - wymiana uniemozliwia efektywne
wykonanie badan
Szpital Pucki -1 szt. - 1,0 min PLN | Uwzgledniajgc eksploatacjei | Kontynuowane
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Szpital Specjalistyczny | 1,0 min PLN | Uwzgledniajgc eksploatacjei | Kontynuowane

im. J.K. tukowicza w wiek (z 2000 r.) sprzet

Chojnicach -1 szt. - uniemozliwia efektywne

wymiana wykonanie badan

Szpitale Tczewskie -1 700 tys. Zwiekszenie dostepnosci do Kontynuowane
szt. - zakup PLN diagnostyki w Szpitalach

Tczewskich, zapewnienie
wysokiej skutecznosci
wykrywalnosci chordéb
wymaga zakupu
nowoczesnego aparatu RTG.

Szpital Miejski w 1,0 min PLN | Prosze o uzupetnienie Kontynuowane
Miastku - 1 szt. -
zakup- wraz z
adaptacjg pomieszczen

Szpital Dzieciecy 3,44 min Obecny sprzet jest nowe
Polanki im. M. PLN przestarzaty i nie spetnia

Ptazynskiego w wymagan nowoczesnej

Gdansku Sp.zo0.0.-1 diagnostyki RTG

szt. wymiana Polanki: Rok produkcji 2015

Liczba badan z ostatnich 10 m-

cy — 2815.

Czas oczekiwania na wizyte —

ok. 7 dni.
Uniwersyteckie 1,5 min PLN | Uwzgledniajac eksploatacjei | kontynuowane
Centrum Kliniczne w wiek (z 2011 r.) sprzet
Gdansku - uniemozliwia efektywne
1 szt. - wymiana wykonanie badan
Szpitale Pomorskie Sp. | 11,1 min WSzS w Stupsku — wymiana zaktualizowane
z0.0. w Gdyni - 4 szt. - |PLN aparatéw — rok prod. 2009.

wymiana; y . .
v ! llo$¢ osobodni w okresie I-X

2024 - 142937
(hospitalizacja); 100281
(poradnia).

Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny Sp. z
0.0. w Stupsku - 2 szt.
—wymiana
COPERNICUS PL: Aparat RTG

COPERNICUS PL w .
kupowany w miejsce

Gdansku Sp.zo0.0.-1
wyeksploatowanego aparatu

szt. - zakup

RTG kostno-ptucnego
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przejetego od Affidea. Nowy
aparat zainstalowany zostanie
w nowej Pracowni RTG
znajdujacej sie w
bezposrednim sasiedztwie
SOR w Szpitalu M. Kopernika.
Szpitale Pomorskie:

PCK ZDO 1 sztuka 2010,
8356/rok
SWP PDO 1 sztuki 2011,
6000/rok
Szpital Specjalistyczny w
Wejherowie- rok produkcji
2007, 2015, 2009. Wszystkie
urzadzenia wysoce awaryjne,
reprezentujg przestarzatg
technologie.
RTG przytézkowe i Szpital Powiatu 1,0 min PLN | Sprzet potrzebny do kontynuowane
ramie C Bytowskiego Sp. z o.0. diagnostyki przy t6zku
w Bytowie - 1 szt. - pacjenta lezgcegoi w
zakup Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym.
Szpitale Pomorskie w 10,5 min Sprzet potrzebny do zaktualizowane
Gdyni Sp. zo.0.- 2 szt. |PLN diagnostyki przy t6zku
zakup, pacjenta lezgcegoi w
Szpital Specjalistyczny Szpitalnym Oddziale
w Prabutach Sp. z o.0. - Ratunkowym oraz na Bloku
1 szt. zakup; Operacyjnym, w Sali
Wojewddzki Szpital Gastroenterologii
specjalistyczny w WSzS w Stupsku — wymiana
Stupsku Sp. z 0.0. - 2 aparatéw — rok prod. 20009.
szt. zakup i adaptacja
pomieszczen Ilo$¢ osobodni w okresie I-X
2024 — 142937
COPERNICUS PL w (hospitalizacja); 100281
Gdansku Sp.zo0.0.—3 (poradnia).
szt. — zakup
Szpital w Prabutach: Szpital do
Szpital Specjalistyczny sierpnia 2024 roku nie
w Koscierzynie Sp..z posiadat takiego urzadzenia.
0.0. — 3 szt. - wymiana Obecnie uzywa go do
wspomagania zabiegéw
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operacyjnych: ortopedycznych
i neurochirurgicznych oraz w
zakresie chirurgii klatki
piersiowe;j.

COPERNICUS PL: Zakup
aparatéw umozliwit wymiane
najstarszych aparatéw na
Bloku Operacyjnym oraz
Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym w Szpitalu M.
Kopernika (odtworzenie
posiadanego przestarzatego
zasobu).

Szpital Koscierzyna: Wymiana
:Ramie ¢ TCA 6S z 2015

2 szt. - Zakup nowych na
potrzeby dziatania pn.
,Utworzenie na bazie Szpitala
Specjalistycznego w
Koscierzynie osrodka
precyzyjnej diagnostyki i
efektywnego leczenia choréb
onkologicznych”

Szpitale Pomorskie:

PCK 3 sztuki roczniki RTG
przytézkowe 2014, 2020,
2021, ramie C 4 sztuka 2014,
2018, 2017, 2018

Szpital Specjalistyczny im. F.
Ceynowy w Wejherowie
rocznik 2008.

SWP : RTG przytdzkowe i
sztuka 2021, ramie C 6 sztuk
rocznik 2014, 2017, 2015,
2021, 2017, 2021
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RTG mobilne Szpital Specjalistyczny | 1,5 min PLN | Sprzet utatwi diagnostyke przy | kontynuowane
Sp. z 0.0. w Prabutach - tézku pacjenta bez
1 szt. zakup; koniecznosci transportu do
Wojewddzki Szpital Pracowni RTG.
Specjalistyczny Sp. z
0.0. w Stupsku - 2 szt.
zakup
RTG telekomando Wojewddzki Szpital 8,7 min PLN | Zakup nowoczesnego zaktualizowane
Specjalistyczny w cyfrowego sprzetu o obnizonej
Stupsku Sp.zo0.0.-1 dawce promieniowania RTG.
szt.-zakup/wymiana Zakup nowoczesnego
cyfrowego aparatu o
Szpital Dzieciecy obnizonej dawce
Polanki im. M. promieniowania RTG wraz z
Ptazynskiego w modernizacjg catej pracowni
Gdansku Sp.zo0.0.-1 Zaktady Diagnostyki
szt. wymiana Obrazowej Szpitala
Szpitale Pomorskie Sp. Dziecigcego.
zo.0. Polanki: rok produkcji 2015
Szpital Specjalistyczny Liczba badan z ostatnich 10 m-
im. F. Ceynowy w cy — 2815.
Wejherowie- 1 szt. . . .
_ Czas oczekiwania na wizyte —
wymiana ok. 7 dni
WSzS w Stupsku — wymiana
aparatu —rok prod. 2010.
llo$¢ osobodni w okresie I-X
2024 — 142937
(hospitalizacja); 100281
(poradnia).
Szpitale Pomorskie:
PCK 1 sztuka 2017
SWP 1 sztuka 2011
Szpital Specjalistyczny im. F
Ceynowy 1 szt. 2007 rok.
Sprzet do rehabilitacji | Kociewskie Centrum 3,0 min. Zakup sprzetu jako kontynuowane
pacjentéw Zdrowia w PLN doposazenie funkcjonujgcych
Starogardzie Gdanskim Oddziatéw i Poradni
Rehabilitacyjnych oraz
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- zakup/wymiana wymiana wyeksploatowanego
sprzetu.
Ze wzgledu na duzg ilos¢
sprzetu o matej wartosci
jednostkowej kwote
szacunkowg podano globalnie.
Szpital Specjalistyczny | 30,0 min Zakup sprzetu jako kontynuowane
w Koscierzynie Sp.zo |PLN doposazenie funkcjonujacych
.0. (lokalizacja Oddziatow i Poradni
Koscierzyna i filia Rehabilitacyjnych oraz
Dzierzgzno)- wymiana wyeksploatowanego
zakup/wymiana sprzetu.
Szpitale Pomorskie w Ze wzgledu na duzg ilos¢
Gdyni Sp. z o.0. sprzetu o matej wartosci
zakup/wymiana jednostkowej kwote
szacunkowg podano globalnie.
Pomorskie Centrum 1,0 min PLN | Zakup sprzetu jako nowe
Reumatologiczne im. doposazenie funkcjonujgcych
dr. J. Titz-Kosko Sp. z Oddziatéw i Poradni
0.0. Rehabilitacyjnych oraz
wyposazenie ZOL oraz
oddziatu dzieciecego w
planowanym do budowy ZOL
oraz oddziatu dzieciecego.
Ze wzgledu na duzg ilos¢
sprzetu o matej wartosci
jednostkowej, kwote
szacunkowa podano globalnie.
Stét operacyjny Kociewskie Centrum 42,0 tys. Sprzet umozliwi zwiekszenie kontynuowane
(okulistyka) Zdrowia w PLN liczby zabiegdw okulistycznych
Starogardzie Gdaniskim tozsamym przyczyni sie do
- 1 szt. - zakup skrdcenia czasu oczekiwania
na zabiegi operacyjne w
obrebie oka.
Szpitale Pomorskie w | 126,0 tys. |Sprzet umozliwi zwiekszenie kontynuowane
Gdyni Sp. zo.0. - 3 szt. |PLN liczby zabiegdw okulistycznych

zakup

tozsamym przyczyni sie do
skrécenia czasu oczekiwania
na zabiegi operacyjne w
obrebie oka.
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Tomokomputer TK Powiatowe Centrum 2,5 min PLN | Wymiana wyeksploatowanego | kontynuowane
Zdrowia w Kartuzach (1 sprzetu o duzej awaryjnosci
szt. wymiana)
Szpital Pucki w Pucku 1,5 min PLN | Poprawa diagnostyki poprzez | Kontynuowane
(1 szt. wymiana) nowszg i lepszg jakosciowo
aparature medyczng
Powiatowe Centrum 3,0 min PLN | Poprawa diagnostyki poprzez | kontynuowane
Zdrowia Szpital im. dr nowszg i lepszg jakosciowo
J. Obodzinskiej -Krél w aparature medyczng
Malborku (1 szt.
wymiana)
Uniwersyteckie 5,0 min PLN | Wymiana sprzetu (rok kontynuowane
Centrum Kliniczne w produkcji: 2011) w celu
Gdansku - 1 szt. - poprawy jakosci
wymiana wykonywanych badan,
zwiekszenia liczby badan i
skrdcenia czasu oczekiwania
na badanie.
Szpital Specjalistyczny |5 min PLN | Wymiana sprzetu (rok kontynuowane
im. J.K. tukowicza w produkcji: 2013) w celu
Chojnicach - 1 szt.- poprawy jakosci
wymiana i 1 szt.- zakup wykonywanych badan,
zwiekszenia liczby badan i
skrécenia czasu oczekiwania
na badanie.
Szpitale Pomorskie w |48 min PLN | Wymiana sprzetu (lata zaktualizowane

Gdyni Sp. z 0.0. - 4 szt.
-zakupi 1 szt. -
wymiana;
COPERNICUS PL w
Gdansku Sp.zo0.0.- 1
szt. wymiana;
Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny w
Stupsku Sp. z0.0.-2
szt. Wymiana

Pomorskie Centrum
reumatologiczne im. dr
J. Titz-Kosko Sp. z 0.0.
— 1 szt. - zakup.

produkcji: 2005-2013) w celu
poprawy jakosci
wykonywanych badan,
zwiekszenia liczby badan i
skrdécenia czasu oczekiwania
na badanie. Doposazenie w
zakresie TK serca.

Zakup nowego TK na potrzeby
Kaszubskiego Centrum Choréb
Serca i Naczyn — Szpitale
Pomorskie Sp. z 0.0. —
lokalizacja Szpital
Specjalistyczny w Wejherowie

WSzS w Stupsku — wymiana
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tomograféw — rok prod. 2009 i

2014

llo$¢ osobodni w okresie I-X
2024 — 142937
(hospitalizacja); 100281
(poradnia).

COPERNICUS PL: Planowana
wymiana tomografu w
Szpitalu $w. Wojciecha
(obecnie uzywany
eksploatowany od 2017 r.).
Planowany do zakupu aparat
bedzie wyposazony w opcje
kardiologiczne, ktére
poprawig jakos¢
wykonywanych na starym
aparacie badan
kardiologicznych. Aparat
wykorzystywany do badan
serca rowniez u dzieci z
Oddziatu Kardiochirurgii
Dzieciecej.

Pomorskie Centrum
Reumatologiczne:

Zwiekszenie dostepnosci do
specjalistycznej diagnostyki
istniejgcym oddziatom oraz
rozwijanej AOS i opiece
jednego dnia w zakresie
reumatologii

Szpitale Pomorskie:

PCK 2 sztuki rocznik 2015,
2023

12024/rok
SWP 1 sztuka rocznik 2020
2400/rok

Szpital Specjalistyczny im. F.
Ceynowy w Wejherowie —
2005 (z uwagi na wysoki
stopien wyeksploatowania w
listopadzie 2024 roku, zostat
wytgczony z uzytkowania).
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llos¢ wykonanych TK w roku —
okoto 23 tys. Zakup dotyczy
miedzy innymi — Tomograf
komputerowy do planowania
radioterapii 1 szt..

Tomograf
Srédoperacyjny O-arm

COPERNICUS PLw
Gdansku Sp. zo0.0.-1
szt. wymiana

2,7 min PLN

Odtworzenie
wyeksploatowanego
urzadzenia. Obecnie
wykorzystywany aparat ma 11
lat, w zwigzku z czym
konieczna jest jego wymiana.
Zakupiony nowy aparat bedzie
jeszcze skuteczniej redukowat
artefakty w polu operacyjnym,
bedzie wyposazony w nowej
generacji modut robotyczny
umozliwiajgcy odwzorowanie
wczesniej przygotowanego
planu zabiegu, jak rowniez w
nowej klasy system
umozliwiajgcy wykonanie
skanu ciggtego (wczesniejsze
systemy korzystaty z opcji
taczenia pojedynczych
obrazéw). Nowej klasy aparat
umozliwi znaczace
zredukowanie dawki
promieniowania rtg
pochfanianej przez pacjenta.

nowe

Tonometr

Kociewskie Centrum
Zdrowia w
Starogardzie Gdaniskim
- 1 szt.- zakup

25,0 tys.
PLN

Zakup nowoczesnego
urzadzenia diagnostycznego
pozwali na szybki, precyzyjny
oraz komfortowy dla pacjenta
pomiar cisnienia
wewnatrzgatkowego

kontynuowane

Tory wizyjne do
zabiegéw
laparoskopowych i
histeroskopowych

COPERNICUS PL w
Gdansku Sp. z 0.0.- 5
szt. wymiana

Wojewaddzki Szpital
Specjalistyczny im.

5,0 min PLN

Odtworzenie
wyeksploatowanych urzadzen

COPERNICUS PL: Obecnie
wykorzystywanie w Szpitalu
M. Kopernika tory wizyjne

nowe
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J.Korczaka w Stupsku
Sp. z 0.0.- 2 szt.
wymiana/ zakup

zostaty zainstalowane w 2012
r. i nie spetniajg obecnych
standarddw, tj. m.in. obrazujg
w jakosci FullHD (obecznie
oczekiwany standard 4K oraz
3D). Nowe tory wizyjne
wyposazone bedg m.in. w
narzedzia umozliwiajgce
rozpoznanie zmian
nowotworowych poprzez
odpowiednie filtrowanie
obrazu. Wraz z zakupem
toréw wizyjnych planowana
jest modernizacja systemu
przestarzatego zarzadzania
obrazem na salach
operacyjnych (obecnie
uruchomiony w 2012 r. system
jest przestarzaty, brak jest
mozliwosci archiwizacji
obrazéw i filméw w systemie
HIS).

WSzS w Stupsku: Sukcesywna
wymiana wyeksploatowanych
urzadzen oraz narzedzi
laparoskopowych.

Unity dentystyczne (6
szt.)

Szpitale Pomorskie Sp.
Z 0.0. - 4 szt. wymiana,
Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny w
Stupsku Sp. zo0.0.-2
szt. Wymiana

COPERNICUS PL w
Gdansku Sp. z 0.0.- 10
szt. wymiana

2,5 min PLN

COPERNICUS PL: Wymiana
sprzetu umozliwi poprawe
jakosci opieki
stomatologicznej dzieci i 0séb
niepetnosprawnych ( w tym z
Zespotem Downa) Dodatkowo
Copernicus planuje
zwiekszenie ilosci gabinetow
stomatologicznych w zwigzku
z planowanym przeniesieniem
Centrum Stomatologii do
nowej lokalizacji.

WSzS w Stupsku — wymiana
aparatow —rok prod. 2010/11.

zaktualizowane
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usG

Kociewskie Centrum
Zdrowia w
Starogardzie Gdariskim
- 4 szt. — wymiana

2,4 min PLN

Wymiana sprzetu (rok
produkcji: 2000-2013) utatwi
diagnostyke na oddziatach:
pediatryczny,
neonatologiczny, okulistyczny
(USG okulistyczne) i w SOR.

kontynuowane

Szpitale Pomorskie w
Gdyni Sp. z 0.0. - 9 szt.
wymiana;
Wojewddzki Szpital
Specjalistyczny w
Stupsku Sp.zo0.0.-3
szt. wymiana;
COPERNICUS PL Sp. z
0.0. Gdansk - 15 szt.
Zakup

Szpital Specjalistyczny
w Koscierzynie Sp. z
0.0.— 2 szt.- wymiana

Szpital Dzieciecy
Polanki im. Macieja
Ptazynskiego w
Gdansku Sp. zo0.0.-1
szt.- wymiana

13,1min
PLN

Szpitale Pomorskie: Wymiana
sprzetu (lata produkcji: 2007-
2013)

COPERNICUS PL:

W ramach zakupu wymienione
zostang ponad 10-letnie
aparaty pracujace m.in. w
Przychodniach Spoétki
Copernicus (m.in.. Poradnia
Urologiczna, Ginekologiczna,
Endokrynologiczna,
Chirurgiczna, Ortopedyczna).
Dodatkowo w ramach zakupu
Copernicus planuje wymienic
stare aparaty pracujace na
Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym, Oddziale
Ginekologicznym Szpitala M.
Kopernika, jak réwniez
doposazy¢ w nowe aparaty
Oddziaty Ortopedii w dwdch
lokalizacjach. Wymiana
posiadanych aparatow jest
niezbedna dla odtworzenia
mozliwosci diagnostycznych,
natomiast doposazenie w
nowe aparaty pozwoli na
rozwoj Jednostek w zakresie
wykorzystywania
ultrasonografii w codziennym
leczeniu pacjentow.

Polanki: rok produkcji 2016

Liczba badan z ostatnich 10 m-
cy — 1060.

Czas oczekiwania na wizyte —

zaktualizowane
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ok. 30 dni.

Szpital Koscierzyna: Zakup/
wymiana nowych na potrzeby
dziatania pn. ,Utworzenie na
bazie Szpitala
Specjalistycznego w
Koscierzynie osrodka
precyzyjnej diagnostyki i
efektywnego leczenia choréb
onkologicznych”

Szpitale Pomorskie:

PCK 26 sztuk roczniki w
przedziale 2010-2024

8540/rok

SWP 20 sztuk roczniki w
przedziale 2007-2024

1500 badan

Szpital Specjalistyczny im. F.
Ceynowy posiada 33 szt. z
czego 11 szt. wymaga
wymiany z uwagi na wysoki
stopien wyeksplowatowania
(roczniki od 2006 do 2019
roku roku)

USG z opcjg badan
echo serca

Szpitale Pomorskie w
Gdyni Sp. z 0.0. - 2 szt.
wymiana

2,0 min PLN

Wysoki priorytet wymiany
wyeksploatowanego sprzetu o
duzej awaryjnosci.

Rok produkcji: 2007-2013

kontynuowane

USG z opcjg badan
echo serca ptodu

Kociewskie Centrum
Zdrowia w
Starogardzie Gdaniskim
- 1 szt. - wymiana

0,4mlin PLN

Poprawa opieki
neonatologicznej na
pierwszym poziomie referencji
opieki perinatalnej

kontynuowane

Szpital Specjalistyczny
w Koscierzynie Sp. z
0.0. - 1 szt. - wymiana

0,4 min PLN

Poprawa opieki
neonatologicznej na drugim
poziomie referencji opieki
perinatalnej

kontynuowane
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Wideogastroskop i Szpitale Tczewskie w 1,0 min PLN | Rozwdj diagnostyki obrazowej | kontynuowane
kolonoskop Tczewie -1 szt. - zakup wymaga inwestycji w nowe

aparaty celem zwiekszenia
skutecznosci wykrywania
chordéb cywilizacyjnych
Szpital Specjalistyczny | 1,5 min PLN | Rozwéj diagnostyki obrazowej | kontynuowane
w Prabutach Sp. z o0.0. - wymaga wymiany sprzetu.
2 szt. -wymiana; Sprzet wykorzystywany w
Wojewddzki Szpital Pracowni Endoskopii jest z
Specjalistyczny w roku 2009.
Stupsku Sp. zo.0.-2
szt. -wymiana
Wideogastroskop i Szpital Specjalistyczny 5,15 min Rozwdj diagnostyki obrazowej | zaktualizowane
kolonoskop, w Koscierzynie Sp. z PLN wymaga inwestycji w nowe

duodenoskop,
monitor z torem
wizyjnym

0.0,
- 1 szt. duodenoskop-
zakup,

- 2 szt. gastroskop —
wymiana,

-2 szt . kolonoskopow-
wymiana

-1 szt. monitor z torem
wizyjnym

Szpitale Pomorskie w
Gdyni Sp. z 0.0.

- 3 szt.
wideogastroskopow -
wymiana;

-2szt.
kolonoskopdéw-
wymiana,

- 1szt. duodenoskop-
zakup

aparaty celem zwiekszenia
skutecznosci wykrywania
chordb cywilizacyjnych

Zakup/ wymiana nowych na
potrzeby dziatania pn.
,Utworzenie na bazie Szpitala
Specjalistycznego w
Koscierzynie osrodka
precyzyjnej diagnostyki i
efektywnego leczenia choréb
onkologicznych”

Szpitale Pomorskie:

PCK: - Wideogastroskop 6
sztuk rocznik 2006 i 2019 x 5

- kolonoskop 5 sztuk rocznik
2012, 2017,2019x 3

SWP: - Wideogastroskop 6
sztuk rocznik 2011, 2014,
2014, 2017 x 2

- wideokolonoskop 4 sztuki
rocznik 2014, 2016, 2017 x 2

- wideoduodenoskop 3 sztuki
rocznik 2013, 2017 x 2
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Wyposazenie
gabinetow
stomatologicznych

COPERNICUS PL w
Gdansku Sp. z 0.0.- 13
zestawow

3,9 min PLN

Dodatkowo Copernicus
planuje zwiekszenie ilosci
gabinetéw stomatologicznych
w zwigzku z planowanym
przeniesieniem Centrum
Stomatologii do nowej
lokalizacji. W ramach zakupdéw
Copernicus planuje réwniez
m.in. sprzetu do diagnostyki,
w tym m.in. tomografu
stomatologicznego

nowe

Wyposazenie Zaktadu
Radioterapii i
Medycyny Nuklearnej

Wojewaddzki Szpital
Specjalistyczny im.
J.Korczaka w Stupsku
sp. z 0.0.- zakup

85,0 min
PLN

Zakup dotyczy m.in.: systemu
planowania leczenia, systemu
weryfikacji i zarzagdzania oraz
obrazowego radioterapii,
wyposazenia
dozymetrycznego,
wyposazenia modelarni,
zestawu unieruchomien,
sprzetu i innego wyposazenie
zgodnie z opracowanym
projektem. Zakup
przeznaczony do
zaplanowanego do budowy
budynku Zaktadu Radioterapii.
Inwestycja zgodna z mapami
potrzeb zdrowotnych.

llos¢ pacjentdw leczonych
onkologicznie w okresie I-X
2024 — 8276 (hospitalizacja),
8381 (poradnia). Wystawione
skierowania na radioterapie w
okresie I-X1 2024 - 236

nowe

Zakup i wymiana
sprzetu
rehabilitacyjnego, w
tym z przeznaczeniem
na rehabilitacje
postcovid

Pomorskie Centrum
Reumatologiczne im.
dr. J. Titz-Kosko Sp. z
0.0. - zakup

2 min PLN

Przewidujemy, ze skutki
pandemii bedg odczuwalne
przez pacjentow w dtugim
okresie czasu oraz w bardzo
szerokim zakresie medycznym
tj. uposledzenia narzadu
ruchu, zmiany neurologiczne,
uposledzenie uktadu
oddechowego itp. dlatego

kontynuowane
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patomorfologii

J.Korczaka w Stupsku
Sp. Z 0.0. —wymiana

informatyczny oraz sprzet:
procesor tkankowy,
mikrotomy, zatapiarki,
barwiarki, dygestoria.
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prowadzenie specjalistycznej
ogoblnoustrojowej rehabilitacji
bedzie konieczne w okresie
dtugofalowym zaréwno
dorostych jak i dzieci.

Zakup sprzetu do Powiatowe Centrum 7,8 min PLN | Poprawa jakosci ustug nowe
sterylizacji Zdrowia Sp. z 0.0. W sterylizacyjnych na potrzeby
Malborku — zakup oddziatéw, gabinetéw
myjni i autoklawu (1) zabiegowych i innych.
Szpital Specjalistyczny Zakup i wymiana
Sp.z0.0. W wyeksploatowanego sprzetu.
Koécierzyni(? WSzS w Stupsku: Wymiana
zakup/wymiana wyposazenia Centralnej
Wojewddzki Szpital Sterylizatorni eksploatowanej
Specjalistyczny im. od 2009 r. W tym:
J.Korczaka w Stupsku sterylizatory, myjnie, stacja
Sp. z 0.0. — wymiana / uzdatniania wody, wézki do
zakup konteneréw, woézki do
narzedzi, kontenery do
sterylizacji.
llo$¢ osobodni w okresie I-X
2024 — 142937
(hospitalizacja); 100281
(poradnia).
Szpital Koscierzyna: Zakup/
wymiana nowych na potrzeby
dziatania pn. ,Utworzenie na
bazie Szpitala
Specjalistycznego w
Koscierzynie osrodka
precyzyjnej diagnostyki i
efektywnego leczenia choréb
onkologicznych”
Zakup wyposazenia do | Wojewddzki Szpital 3,5 min Doposazenie patomorfologii w | nowe
zaktadu Specjalistyczny im. PLN dedykowany system
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Zakup systemu do Wojewddzki Szpital 5,5 min System sktada sie z nowe
zarzgdzania produkcjg | Specjalistyczny im. oprogramowania

cytostatykow i J.Korczaka w Stupsku dedykowanego do zarzadzania
Zywienia sp. z 0.0. zamawianiem i produkcja
pozajelitowego cytostatykdw i zywienia

pozajelitowego
zintegrowanego z systemem
HIS oraz robota
wspomagajgcego proces
produkcji, lodéwek do
przechowywania preparatow.
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2.12 Stomatologia

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.12.1

Utworzenie Uniwersyteckiego Centrum Stomatologicznego w Gdansku poprzez budowe
infrastruktury i zakup sprzetu.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Przesuniecie ciezaru udzielanych swiadczen stomatologicznych z obszaru lecznictwa
szpitalnego do ambulatoryjnej stomatologicznej opieki specjalistyczne;j.

2. Skrécenie czasu oczekiwania na Swiadczenia z zakresu stomatologii zabiegowej i
zachowawcze;.

3. Zwiekszenie finansowania Swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Gdanski Uniwersytet Medyczny, UCK,
Samorzad Wojewddztwa, podmioty wykonujgce dziatalnos¢ leczniczg, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 130,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik % wzrostu/spadku liczby stomatologicznych $wiadczen opieki zdrowotnej w
ramach publicznego systemu ochrony zdrowia w stosunku do roku poprzedzajgcego okres
sprawozdawczy.

2. Liczba pacjentéw objetych opieka stomatologiczng w ramach
Swiadczen gwarantowanych.

Dziatanie 2.12.2

Przebudowa istniejgcej infrastruktury i dostosowanie jej dla oséb niepetnosprawnych i dzieci w
celu przeniesienia Copernicus- Stomatologii do budynku przy ul. Powstancéw Warszawskich.

Status po aktualizacji: zaktualizowane

Uzasadnienie dziatania:

Dzieki pozyskanej przestrzeni na poziomie parteru w istniejgcym budynku przy ul. Powstancéw
Warszawskich 1-2 mozliwe bedzie umiejscowienie Wojewddzkiej Poradni Stomatologicznej,
obecnie mieszczacej sie przy al. Zwyciestwa w Gdansku, oraz jej potaczenie z Poradnig
Stomatologiczng dla Niepetnosprawnych.

Uzasadnienie:
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Obecna lokalizacja Wojewddzkiej Poradni Stomatologicznej przy al. Zwyciestwa w Gdarsku
charakteryzuje sie licznymi niedogodnos$ciami i ograniczeniami:

1. Problemy techniczne i bezpieczenstwo.

2. Budynek nie spetnia aktualnych wymogéw pozarowych.

3. Brak mozliwosci przeprowadzenia niezbednych modernizacji ze wzgledu na ograniczenia

konserwatorskie.

4. Obiekt nie jest dostosowany do potrzeb osdb starszych i z niepetnosprawnos$ciami
Ograniczenia rozwojowe:

1. Brak perspektyw na rozbudowe lub gruntowng przebudowe

2. Niemozno$¢ dostosowania infrastruktury do aktualnych standardéw medycznych.

3. Ograniczone mozliwosci zwiekszenia zakresu swiadczonych ustug
Zalety nowej lokalizacji:

1. Dostep do nowoczesnej przestrzeni na parterze przy ul. Powstaricow Warszawskich 1-2.
2. Likwidacja barier architektonicznych

3. Mozliwo$¢ potaczenia z Poradnig Stomatologiczng dla Niepetnosprawnych

4. Zwiekszenie dostepnosci ustug stomatologicznych dla réznych grup pacjentéw

Przeniesienie Wojewddzkiej Poradni Stomatologicznej do nowej siedziby jest jedynym racjonalnym
rozwigzaniem, ktére pozwoli na poprawe jakosci Swiadczonych ustug, zapewnienie bezpieczeristwa
pacjentom i personelowi oraz stworzenie nowoczesnej placéwki medycznej.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Przesuniecie ciezaru udzielanych swiadczen stomatologicznych z obszaru lecznictwa
szpitalnego do ambulatoryjnej stomatologicznej opieki specjalistycznej.

2. Skrdécenie czasu oczekiwania na $wiadczenia z zakresu stomatologii zabiegowej i
zachowawcze;.

3. Zwiekszenie finansowania Swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Samorzagd Wojewddztwa, podmioty
wykonujace dziatalnosé leczniczg, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 130,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik % wzrostu/spadku liczby stomatologicznych swiadczen opieki zdrowotnej w
ramach publicznego systemu ochrony zdrowia w stosunku do roku poprzedzajacego okres
sprawozdawczy.

2. Liczba pacjentéw objetych opiekg stomatologiczng w ramach
Swiadczen gwarantowanych.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.12.3

Utworzenie osrodka stomatologicznego realizujgcego Swiadczenia dla oséb niepetnosprawnych
i dzieci w Gdyni poprzez modernizacje infrastruktury budowlanej i sprzetowej.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Inwestycja ma na celu utworzenie nowego osrodka stomatologicznego realizujgcego Swiadczenia
dla osdb niepetnosprawnych i dzieci poprzez dostosowanie pomieszczen do obowigzujacych
przepisdw i standardoéw stawianych obiektom stuzby zdrowia oraz przepisom ppoz. Zostanie
stworzona mozliwos¢ realizacji petnego zakresu funkcjonalnego, nastgpi poprawa warunkéw
Swiadczen ustug medycznych, poprawa estetyki, poprawa bezpieczeistwa i higieny pracy oraz
poprawa efektywnosci energetycznej. Dostosowanie bazy lokalowej: dostosowanie pomieszczen dla
pacjentédw niepetnosprawnych (szerokie drzwi, podjazdy, mozliwo$s¢ wijechania wdzkami
inwalidzkimi, winda, toaleta dla oséb niepetnosprawnych, organizacja sali wybudzen i nadzoru
pooperacyjnego).

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Przesuniecie ciezaru udzielanych swiadczen stomatologicznych z obszaru lecznictwa
szpitalnego do ambulatoryjnej stomatologicznej opieki specjalistyczne;.

2. Skrécenie czasu oczekiwania na Swiadczenia z zakresu stomatologii zabiegowej i
zachowawcze;.

3. Zwiekszenie finansowania Swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Samorzad Wojewddztwa, podmioty
wykonujace dziatalnosé leczniczg, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 120,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik % wzrostu/spadku liczby stomatologicznych swiadczen opieki zdrowotnej w
ramach publicznego systemu ochrony zdrowia w stosunku do roku poprzedzajacego okres
sprawozdawczy.

2. Liczba pacjentéw objetych opiekg stomatologiczng w ramach
Swiadczen gwarantowanych.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.12.4

Utworzenie gabinetu stomatologicznego realizujgcego swiadczenia dla oséb z grup ryzyka, w
tym 0s6b uzaleznionych, zakazonych wirusem HIV, w kryzysie bezdomnosci oraz innych
trudnych sytuacjach zyciowych poprzez stworzenie infrastruktury budowlanej i sprzetowej w
WOTU w Wejherowie

Status po aktualizacji: nowe

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Przesuniecie ciezaru udzielanych swiadczen stomatologicznych z obszaru lecznictwa
ogdélnodostepnego na lecznictwo dedykowane danej grupie spotecznej ze szczegdlnymi
trudnosciami.

2. Dostepnosé do swiadczen z zakresu stomatologii zachowawczej dla oséb uzaleznionych,
zakazonych wirusem HIV, w kryzysie bezdomnosci i innych trudnych sytuacjach zyciowych.

3. Zwiekszenie finansowania Swiadczen w tym zakresie.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Samorzad Wojewddztwa, podmioty
wykonujace dziatalnosé leczniczg, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 2,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba nowopowstatych gabinetéw stomatologicznych dla oséb z grup ryzyka.
2. Liczba wykonanych procedur medycznych.
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2.13 Pozostate

Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.13.1

Wdrazanie nowych technologii (szybkie tgcza internetowe, serwerownie) z obszaru e-Zdrowie,
jako efektywnego i skutecznego czynnika usprawniania systemu ochrony zdrowia, ktéry pozwoli
odcigzenie pracy lekarzy i pielegniarek (ok. 28% czasu porady lekarskiej) od czynnosci
administracyjnych.

Status po aktualizacji: kontynuowane

Uzasadnienie dziatania:

Usprawnienie procesow zwigzanych z planowaniem i realizacjg $wiadczen zdrowotnych oraz
dostepem do informacji o udzielanych swiadczeniach. Wprowadzenie e-ustug w ochronie zdrowia
to korzysci nie tylko dla pacjenta, ale takze dla catego systemu. Informatyzacja pozwala na
ograniczenie kosztow, oszczednos¢ czasu pracy pracownikdw medycznych, poprawe jakosci
obstugi pacjentow.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Ograniczenie bezposrednich kontaktéw pacjenta, utatwienie korzystania z systemu
ochrony zdrowia osobom starszym i niesamodzielnym.
Szybka informacja w zakresach e-skierowanie, e-rejestracja.

3. Szeroki dostep do nowoczesnych technologii informatycznych w ochronie zdrowia.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Samorzad Wojewddztwa, podmioty
wykonujace dziatalnos¢ leczniczg, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2022-2026
Szacowane koszty dziatania: 100,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Wskaznik % wzrostu/spadku liczby e-skierowan w ramach publicznego systemu ochrony
zdrowia w stosunku do roku poprzedzajgcego okres sprawozdawczy.

2. Wskaznik % wzrostu/spadku liczby e-recept w ramach publicznego systemu ochrony
zdrowia w stosunku do roku poprzedzajacego okres sprawozdawczy.
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Dziatania wymagajace koordynowania na poziomie wojewddztwa

Dziatanie 2.13.2

1. Wykonanie odwiertu wraz z niezbedng infrastrukturg w celu dotarcia do ztoza wody
solankowe]j o wiasciwosciach leczniczych.

2. Pozyskanie lokalnego surowca naturalnego do procesu udzielania Swiadczen leczniczych
w sanatoriach uzdrowiskowych.

Status po aktualizacji: nowe

Uzasadnienie dziatania:

Rozwdj infrastruktury uzdrowiskowej zgodnie z przedsiewzieciem strategicznym , Pomorska Strefa
Uzdrowiskowa” umozliwiajgcym wykorzystanie lokalnych surowcéw naturalnych uzdrowiska.
Witasne Zrédto umozliwi budowanie zewnetrznych tezni, grzybkdw itp. co podniesie range
uzdrowiska. Wykonanie odwiertu umozliwi dostep do poktadéw lokalnej leczniczej wody
solankowej, ktérej wykorzystanie do zabiegdw wykonywanych w sanatorium stanowi idee
uzdrowiska.

Oczekiwane rezultaty dziatania:

1. Realizacja $wiadczen leczniczych w oparciu o lokalne surowce naturalne uzdrowisk.
2. Rozszerzenie zakresu swiadczen o kapiele solankowe.

Podmioty odpowiedzialne za wdrozenie dziatania: Samorzad Wojewddztwa, podmioty
wykonujace dziatalnosé leczniczg, NFZ

Planowany okres, w ktérym dziatanie bedzie realizowane: 2024-2026
Szacowane koszty dziatania: 15,0 min PLN
Wskazniki realizacji dziatania:

1. Liczba punktéw poboru wody solankowej
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3. Monitorowanie planu transformaciji

Kluczowe znaczenie z punktu widzenia efektywnosci i racjonalizacji podjetych dziatan w sektorze
ochrony zdrowia majg takie elementy jak: monitoring, ocena Srédokresowa oraz sprawozdanie
koricowe, ktére w przysztosci pozwolg na ocene, w jakim stopniu zostaty osiggniete cele i rezultaty
zaktadane w Krajowym Planie Transformacji.

Wojewoda corocznie do dnia 30 kwietnia bedzie przygotowywat monitoring z realizacji WPT
zawierajgcy okreslenie wartosci wskaznikéw osiggnietych w danym roku. Informacje o realizacji
wskaznikow Wojewoda kazdorazowo zamiesci w Biuletynie Informacji Publicznej na swojej stronie
podmiotowej i przekaze ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia.

W ramach oceny $srédokresowej Wojewoda, w terminie do dnia 30 czerwca trzeciego roku
kalendarzowego po wejsciu w zycie WPT (czyli do 30.06.2024 r.), bedzie sporzadzat sprawozdanie
Srédokresowe z jego realizacji. Przedmiotowe sprawozdanie Wojewoda zamiesci w Biuletynie
Informacji Publicznej na swojej stronie podmiotowej i przekaze ministrowi wtasciwemu do spraw
zdrowia.

Kolejnym etapem sprawozdawczosci nastepujgcym po okresie piecioletniej realizacji KPT, Wojewoda
do dnia 30 czerwca roku nastepujgcego po roku, w ktérym zakonczyt sie okres obowigzywania
WPT, bedzie sporzadzat koricowe sprawozdanie z catego okresu realizacji WPT. Sprawozdanie to
Wojewoda zamiesci w Biuletynie Informacji Publicznej na swojej stronie podmiotowej i przekaze
ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia.

Sprawozdanie srédokresowe jak i koicowe bedg zawieraty:

1) opis dziatan rozpoczetych lub zrealizowanych w danym okresie,

2) opis sposobu wdrozenia rekomendowanych kierunkéw dziatan przedstawionych w MPZ,

3) wskazanie zrodet i wysokosci finansowania dziatan zrealizowanych lub podjetych w danym
okresie,

4) stopien realizacji wskaznikéw,

5) nowe priorytetowe potrzeby zdrowotne i wyzwania organizacji systemu opieki zdrowotnej,

6) wnioski wynikajgce z realizacji KPT,

7) propozycje aktualizacji dziatan.
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