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Szanowna Pani Przewodniczaca,

nawigzujgc do interpelacji z dnia 30 sierpnia 2021 r. dotyczace] ograniczania dziatalnoéci
w Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym im. L. Rydygiera w Toruniu i Wojewddzkim Szpitalu
Specjalistycznym im. btogostawionego ksiedza J. Popietuszki we Wioctawku chce podziekowaé
za zainteresowanie funkcjonowaniem wskazanych placéwek szpitalnych.

Problem ten zostat czesciowo omdéwiony na ostatniej Sesji Sejmiku Wojewddztwa w dniu
30 sierpnia 2021 r.

Odnosnie sytuacji w wym. Szpitalach czasowe zaprzestanie dziatalnoéci przez wymienione
przez Panig oddziaty jest zwigzane z brakiem lekarzy, ktérzy zabezpieczaliby prace
na oddziatach.

Zwracam uwage na fakt, ze na funkcjonowanie Szpitali od marca 2020 r. do dzi¢ wplyw miata
epidemia koronawirusa. Oba Szpitale dziataty jako szpitale covidowe oraz prowadzity biezgcy
dziatalno$¢ lecznicza. W tym okresie nie byto mozliwoéci pozyskiwania kadr medycznych, gdyz
cata zatoga byta kierowana do pracy przy pacjentach covidowych. W okresie najwiekszych fal
koronawirusa byty zalecenia o nieprzemieszczenie sie personelu medycznego pomiedzy
Szpitalami.

Informuje, ze oba Szpitale aktywnie poszukuja kadry medycznej. Ponadto proces inwestycyjny
prowadzony w tych Szpitalach podniesie standard diagnostyki i leczenia pacjentow, jak
rowniez stworzy komfortowe warunki pracy dla personelu.

Jestem przekonany, ze z tego powodu kadry medycznej w obu Szpitalach przybedzie
a zawieszanie dziatalnosci oddziatéw jest tylko czasowe i nie dojdzie do ich likwidacji.

Problem zawieszania dziatalnosci oddziatéw z powodu brakéw kadrowych dotyka wielu
szpitali w kraju. Przyczyn tego stanu, jak wspomniatem na ostatniej Sesji Sejmiku jest wiele.
Pracujacy w szpitalach sa przemeczeni, nie tylko fizycznie, ale i psychicznie, odchodzg
do spokojniejszej pracy w warunkach pozaszpitalnych, co niesie za sobg braki w kadrze
szpitalnej. Poszczegdlne Szpitale ,podkupujg” kadry Wyzszymi wynagrodzeniami.
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Powoduje to okredlone skutki objawiajgce sie koniecznoscia zawieszenia dziatalnosci
oddziatéw, co nie jest rownoznaczne z ich zamykaniem. Procedura zawieszania dziatalnosci
oddziatow jest uregulowana w przepisach art. 34 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2021 r. poz. 711).

1. Podmiot leczniczy wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne i catodobowe
$wiadczenia zdrowotne moze, w zakresie $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw
publicznych, na okres nieprzekraczajgcy 6 miesiecy, zaprzestac dziatalnosci leczniczej:

1) catkowicie;

2) czesciowo, w zakresie jednej lub wiecej jednostek lub komdrek organizacyjnych zaktadu
leczniczego tego podmiotu zwigzanych bezposrednio z udzielaniem tych swiadczen.

2. Czasowe zaprzestanie dziafalnosci, o ktérym mowa w ust. 1, wymaga zgody wojewody.

3. Kierownik wystepuje do wojewody z wnioskiem o udzielenie zgody,

o ktérej mowa w ust. 2.

4. Kierownik podmiotu leczniczego:

1) utworzonego przez Ministra Obrony Narodowej wystepuje do wojewody z wnioskiem,
o ktérym mowa w ust. 3, po uzyskaniu zgody Ministra Obrony Narodowej;

2) wykonujacego dziatalnos$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i catodobowe $wiadczenia
zdrowotne utworzonego przez uczelnie medyczng wystepuje do wojewody z wnioskiem,
o ktérym mowa w ust. 3, po uzyskaniu zgody rektora uczelni albo odpowiednio dyrektora
Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego.

5. Wniosek kierownika powinien zawiera¢ okredlenie przyczyny, proponowany okres oraz
zakres zaprzestania dziatalnosci.

6. Wojewoda przed wyrazeniem zgody zasiega opinii dyrektora wilasciwego oddziatu
wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia. Niewydanie opinii w terminie 7 dni jest
rownoznaczne z wydaniem opinii pozytywnej.

7. Wojewoda wydaje zgode albo odmawia jej wydania, w drodze decyzji administracyjnej,
w terminie 30 dni od dnia ztozenia wniosku.

8. W przypadku gdy zaprzestanie dziatalnosci lecznicze;j:

1) jest spowodowane sitg wyzszg,

2) wynika z decyzji administracyjnej podjetej na podstawie odrebnych przepiséw

- kierownik informuje wojewode o czasowym catkowitym albo czesciowym zaprzestaniu
dziatalnosci, w terminie 3 dni roboczych od dnia zaistnienia okolicznosci powodujgcych
zaprzestanie tej dziatalnosci.

Nadmieniam, ze problem braku lekarzy jest problemem systemowym i wymaga dziatan
na szczeblu krajowym. Z raportu Eurostatu wynika, iz Polska zajmuje ostatnie miejsce w Unii
Europejskiej pod wzgledem liczby lekarzy. Wedtug ww. raportu w naszym kraju w 2018 r.
na 100 tys. mieszkancéw przypadato $rednio 237,8 lekarza. Na czele rankingu znajdowata
sie Grecja, gdzie na tysigc obywateli przypadato statystycznie 610,4 lekarza, czyli prawie trzy
razy wiecej niz w Polsce®

1 7rédto: https://ec.europa.eu/eurostat ,Healthcare personnel statistics - physicians”




Problemem jest nie tylko niewystarczajaca liczba lekarzy, ale takze struktura wiekowa tej
grupy zawodowej. W 2019 r. $rednia wieku lekarza wynosita w Polsce 49,5 lat, a udziat lekarzy
w wieku emerytalnym 21%2.

Wspotcezesna polityka zdrowotna opiera sie na zapewnieniu wystarczajacej liczby personelu
medycznego, zgodnie z potrzebami mieszkancow danego regionu. Na terenie Polski
wystepujg znaczne dysproporcje w rozmieszczeniu kadry pracujacej z pacjentem, wynikajgce
chociazby z nieréwnomiernego ulokowania najwigkszych podmiotéw leczniczych. Liczba
lekarzy przypadajgca na 100 tys. ludnoéci oscyluje w kraju pomiedzy 248,0 w wojewddztwie
lubuskim a 573,3 w wojewddztwie mazowieckim. W kujawsko-pomorskim wskaznik liczby
lekarzy na 100 tys. ludnosci wynosi 304,4. Sytuuje to nasz region w dolnej czesci stawki
(12. lokata, Srednia warto$¢ wskaznika dla Polski — 341,8)3.

Na podstawie sprawozdain Ministerstwa Zdrowia — o pracujgcych w podmiotach
wykonujacych dziatalnosé lecznicza na terenie wojewddztwa kujawsko-pomorskiego wedtug
stanu na dziert 31.12.2019 r. w podmiotach leczniczych resortu zdrowia i obrony narodowej,
praktykach lekarskich pielegniarek i potoznych realizujgcych $wiadczenia zdrowotne
w ramach srodkéw publicznych, zgodnie z zadeklarowanym gtéwnym miejscem pracy
pracowato:

- 4 962 lekarzy (wskaznik — 23,9 na 10 tys. mieszkaricow; wskaznik dla Polski — 23,2 na 10 tys.
mieszkancow);

- 656 lekarzy dentystéw (wskaznik dla wojewddztwa — 3,2; dla Polski — 3,5)%

Problem brakéw kadrowych w szpitalach wynika zatem z szeregu czynnikéw i jest procesem
niezwykle ztozonym.
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2 Zrédto: https://basiw.mz.gov.pl/ Mapy potrzeb zdrowotnych 2020 -, Kadry medyczne” - dane za 2019 r.,
3 Zrédto: https://basiw.mz.gov.pl/ Mapy potrzeb zdrowotnych 2020 — »Kadry medyczne” — dane za 2019 r.
% Biuletyn statystyczny. ,Ochrona zdrowia w wojewddztwie kujawsko-pomorskim w 2019 roku”, Bydgoszcz,
2020, Kujawsko-Pomorski Urzad Wojewddzki w Bydgoszczy, Wydziat Zdrowia KPZCP




