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Wstep

W Narodowym Programie Zdrowia (NPZ) zdrowie ckaesk jako stan
dobrego samopoczucia fizycznego, psychicznego fespoego, a nie tylko brak
choroby lub niepetnosprawfa (definicja WHO-Swiatowej Organizaciji Zdrowia).
Zdrowie to take zdolnd¢ i umiegtnos¢ petnienia rol spotecznych, adaptacji do
zmian srodowiska i radzenia sobie z tymi zmianami. W sigit Swiatowej
Organizacji Zdrowia "Zdrowie dla wszystkich w rold000" (przygte) takee w
Polsce) oraz koncepcji promocji zdrowia podkveo, ze zdrowie jest:

» wartoscia, dziki ktorej jednostka lub grupa me realizowéa swoje aspiracje
| potrzelz oshgania satysfakcji oraz zmieigrodowisko i radzi sobie w
nim;

» zasobem(bogactwem) dla spoteargtwa, gwarantacym jego rozwoj
spoteczny i ekonomiczny; tylko zdrowe spotatsteo mae tworzy¢ dobra
materialne i kulturowe, rozwigasie, oshgac odpowiedmn jakas¢ zycia;

» srodkiem do osagniccia lepszej jakéri zycia.

Jaka¢ zycia naley rozumie€ jako sprawne funkcjonowanie do An@j
staragci, wicksza wydajna¢ pracy i lepsze zarobki, satysfakg zycia. W tym
kontelkscie mazna zgodz sie ze stwierdzenienze "dobre zdrowie to dobry interes"”.
Nabiera ono szczegolnej wymowy w okresie transfajimastrojowej, w ktorej
coraz wecej ludzi przekonuje gj ze nie "optaca gl' chorow&.

Zdrowie nie jest stanem statycznym. We wszystkialesachzycia naley:

» chronk je, czyli zapobiegachorobom (profilaktyka),

» doskonalt je, pomnaac¢, zwicksza jego potencjat (promocja zdrowia),

» przywracé je, gdy pojawi si choroba (leczenie i rehabilitacja).
Fundamentalnymi warunkami zapewa@jmi zdrowie §: pokdj, stabilny

system ekonomiczny, odtwarzalne zasoby naturalnlbatme i lokalne
bezpieczéstwo obejmujce bezpieczestwo ekologiczne, a tak mieszkania,
zywienie, edukacja, zarobki, sprawiedlié¢a rownas¢ spoteczna.

Wsréd czynnikow, ktore wpltywajna zdrowie cziowieka wyedia st cztery
grupy-

» styl zycia - jego udziat jest najwkszy (50-60%) i jednocZaie jego zmiana

lezy w zasegu mazliwosci kazdego cziowieka;

srodowisko fizyczne oraz spoteczagcia i pracy (0k.20%);

czynniki genetyczne (0k.20%);

stuzba zdrowia, ktora mi@ rozwhzat 10-15% probleméw zdrowotnych
spoteczéstwa.

YV V VY

Glowne zagreenia zdrowia we wspoétczesnej Polsce stanowi
1. Wadliwy stylzycia:
» mata aktywnéc fizyczna,
» nieprawidtowdci w sposobieywienia,
» palenie tytoniu,
» nadmierne spiycie alkoholu, zwltaszcza napojow wysokoprocentowych
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uzywanie substancji psychoaktywnych (innych aikohol i nikotyna).

2. Zagraenia wsrodowisku spotecznym:

>

narastajce ograniczanie dagiu do podstawowych zasobow, niedbych dla

utrzymania i pomnenia zdrowia, takich jak ggwienie, mieszkanie, ubranie

| praca,

uzaleznienie znacznej ¢&ci spoteczéstwa (obecnie ok. 8%) od pomocy

spotecznej, przy jednoczesnym wycofywanigmanstwa z ragnych form

swiadcze spotecznych, m.in. w sferze ochrony zdrowia,

niekorzystna sytuacja w dziedzinie edukacji, nadkkiltury,

nasilapce s¢ patologiezycia spotecznego, prowagz m.in. do spadku

poczucia bezpiecastwa osobistego, takie jak:

- ostabienie wgzi rodzinnych,

- WZrost przesjpczaci,

- pojawienie s§ zjawiska terroryzmu kryminalnego,

- wzrost probleméw zdrowotnych i spotecznych azanych z nadiywaniem
alkoholu i przyjmowaniem substancji psychotropowych

narastanie wygpowania zjawiska okééanego jako ,syndrom opuszczonych

rak” (ewidentnym przejawem nasilania $€go zjawiska jest m.in. rogra

liczba samobdjstw).

3. Zagraenia wsrodowisku fizycznym:

>
>

VVVVVVVVYY

gwaltowny rozwaqj przemystu i pagiujacy proces urbanizacji,
niewtasciwa polityka ekologiczna i brak troski o ocheginodowiska.

W skali kraju gtdwne problemy zdrowotne dotyqrzede wszystkim:
choréb uktadu kgzenia,

nowotworow zigliwych,

urazow i zatrg,

choréb uktadu oddechowego i trawiennego,

zaburzé psychicznych,

choréb zakanych,

choréb zawodowych i zwkzanych z wykonywaniem pracy,
inwalidztwa i niepetnosprawsoi,

préchnicy zbow i choréb przyabia.

Charakterystyka stuzby zdrowia w Gminie Gniewino

|. Baza materialna

Przychodnia Lekarska NzZOZ ,BIK-MED”w Gniewinie miéci sig w

wolnostopcym, trzykondygnacyjnym budynku, péaglinym na wydzielonej dziatce z
parkingiem i drogami dojazdowymi. Do kondygnacji dgoku nalea:
zagospodarowane podpiwniczenie, parteetrpi(poddasze zytkowe).

W piwnicy budynku znajduje i pracownia rehabilitacji leczniczej z

wydzielonymi pomieszczeniami: parafiny, UGUL, saluXrioterapii, masal oraz
do ¢wiczen. Rehabilitacja posiada podjazd przystosowany dwzpb pacjentéw
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niepetnosprawnych, a tak platforng schodow, ktéra umaliwia zjazd z parteru. W
piwnicy znajdug sic rowniez wydzielone magazynki na czystbrudm bielizne oraz
dwa pomieszczenia kottowni olejowej. Budynek posaigdra na dwa samochody —
ambulans z wypoganiem medycznym i samochod wizytowy do dyspozaljalzy

| pielegniareksrodowiskowych.

W pomieszczeniach parteru rozmieszczong tezy gabinety lekarzy
podstawowej opieki zdrowotnej, poradnia dzieci »droh z wydzielonym punktem
szczepie, gabinet zabiegowy, punkt polaranaterialu do badalaboratoryjnych,
gabinet poradni specjalistycznych (chirurgii urabow ortopedycznej i urologii)
oraz rejestracja wraz z zapleczem socjalnym. Otdzipomieszczenia wraz z
poczekalm zajmuje gabinet stomatologiczny, pra@y w ramach odibnego
kontraktu. Jedno pomieszczenie zajmuje obsadakkaedbwnictwa medycznego ze
szpitala w Wejherowie. Parter budynku ma trzy $ei@ dostosowane dla osob
niepetnosprawnych.

Na pktrze znajduj sig pomieszczenia poradni ginekologiczno-poiczej,
gabinet okulistyczny, pomieszczenie do przechowyavasdpadow medycznych,
gabinet piejgniarek $rodowiskowo-rodzinnych, szatnia personelu oraz
pomieszczenia biurowe.

Na poziomie kadej kondygnacji umieszczoney doalety oddzielnie dla
mezczyzn 1 kobiet, a przy pomieszczeniach rehabilitamjajduje s toaleta
przystosowana dla pacjentdw niepetnosprawnycheditagabinet lekarski posiada
poczekalng dla pacjentow.

W budynku Przychodni m@jswop siedzilg: Gminny Grodek Pomocy
Spotecznej, Gminny €odek Aktywndci Lokalnej oraz Gminne Centrum
Informacji.

Oddzielne skrzydto budynku z#g jest przez aptekdziezawa) i mieszkanie
lekarskie (wtasn& prywatna).

Osrodek posiada standardowe wypgsa@e w sprzt | aparatwg medyczi z
wymaganymi atestami, stanawe jedr z formalnych podstaw zawarcia umow z
Narodowym Funduszem Zdrowia. Napwgejsze pozycje gje zostaly w poriszej
tabeli.
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Podstawowa Opieka
Zdrowotna

Ambulatoryjna Opieka

Specjalistyczna

Rehabilitacja Lecznicza

waga WPT 150,
lampa bakteriobdjcza,
lampa stajca
bezcieniowa,
glukometr,

waga elektroniczna ze
wzrostomierzem
negatoskop,
zestaw
laryngologiczno-
okulistyczny,
tablica okulistyczna
karton,

autoklaw,

ssak,
cisnieniomierz,
aparat AMBU dla
dorostych,

aparat AMBU dla
dzieci,

aparat EKG,
stetoskop,

zestaw
przeciwwstrasowy.

. Poradnia

ginekologiczno —
potoznicza:

ultradzwickowy
detektor ptodu,
aparat Lancetron
GT 65,
ultrasonograf ST
250,

fotel
ginekologiczny,
lampa
bakteriobdjcza,
lampa bezcieniowa

. Poradnia chirurgii

urazowo-
ortopedycznej:

autoklaw,

lampa
bakteriobdjcza,
lampa bezcieniowa
wozek
transportowo-
rehabilitacyjny,
drobny sprzt
chirurgiczny.

. Poradnia okulistyczna

skiaskop i linijka,
fotel okulistyczny,
oftalmoskop z
tadowarlk,

tablica okulistyczna
podwietlana,
tablice tekturowe
rézne,

oftalmometr
JAVALS,

tonometr Schotza,
oprawka okularowa

lampa szczelinowa.,

bieznia,

lustro do¢wiczen
barku,

materace,

taweczki szwedzkie,
stot do masau,
tablice do¢wiczen rak,
przyrzad docéw. stawu
skokowego,
drabinki,

urzadzenie do trakcji
kregostupa UP1,
zestaw pitek
terapeutycznych,
laser CTL-110MX
500mWw,

kuchnia parafinowa
RHEUMA TER,
lampa Solux,
pulsotronik ST 4M,
diatronik DT 7B,
UGUL,

aguavibron,

ATLAS,

wanna do maga
wirowego,

zestaw go
magnetoterapii,
urzadzenie do
Krioterapii miejscowej,
petla Glissona,

rower rehabilitacyjny,
cykloergometr.
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Ponadto w obiektach Zespotu Szkolno-Przedszkolneg&Gniewinie oraz
Zespotu Szkét w  Kostkowie znajdujsie gabinety pieigniarki szkolnej i
stomatologiczne. Wypoganie tych pomieszcaejest zgodne z Rozpadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 22.06.2005r. w sprawie wwyag jakim powinny
odpowiadé pod wzgédem fachowym i sanitarnym pomieszczenia iadeenia
zakitadu opieki zdrowotnej.

II. Prawne podstawy funkcjonowania, struktura oigacyjna

Od 01.10.2005r. Przychodnia Lekarska w Gniewinienkfjonuje w
strukturach  Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdrowgtne,BIK-MED”,
prowadzonego przez SpétCywilng BIK-MED zatozong w 1999r. w Léniewie.

Jest to pierwszy w Powiecie Puckim NZOZ, ktéry roezat swoja dziatalngé
w 2000r. na bazie Przychodni Lekarskiej wsihiewie, uzyskujc wpis do Rejestru
Zaktadow Opieki Zdrowotnej Wojewody Pomorskiego pod22-00501. Przez @i
lat istnienia firma dynamicznie ¢sirozwijata i obecnie w jej sklad wchaoglz
Przychodnie Lekarskie w:

> Lesniewie przy ul. Kdcielnej 12,
» Pucku przy ul. Armii Wojska Polskiego 16,
> Starzynie przy ulZarnowieckiej 24,
» Gdyni przy ul. Podchagych 10A,
» Gniewinie przy ul. Pomorskiej 40/1.
Ponadto BIK-MED prowadzi:
» Zaktad Rehabilitacji w Pucku przy ul. Mestwina 32,
> Oddziat Rehabilitacji Leczniczej w Minkowicach pray Zwirowej 3.

Do przychodni BIK-MED-u deklargj sie rowniez pacjenci z rejonow
leczniczych znajddgych s¢ np.: w Wejherowie, Redzie, Rumi, Wiadystawowie,
Jastrzbiej Goérze i Helu. BIK-MED jest diym zaktadem w skali Wojewddztwa
Pomorskiego — obstuguje obecnie ok. 24000 pacjergasptowanych na state i
zatrudnia blisko 60 pracownikéw etatowych.

Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,BIK- MED” dyponuje wiasnym,
bardzo dobrze wypoganym laboratorium analitycznym, zgtoszonym do
Centralnego @odka Bada Jakaéci w Diagnostyce Laboratoryjnej oraz
standardowo wypoganym gabinetem diagnostyki rentgenowskie;.
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1. Swiadczenia zdrowotne realizowane w Przychodni Lekiaj w Gniewinie w
ramach uméw z Pomorskim Oddziatem Wojewddzkim Naveeho Funduszu
Zdrowia

1. Podstawowa Opieka Zdrowotna (PO2Z)

Umowa naswiadczenia w Podstawowej Opiece Zdrowotnej, at@jna celu
zachowanie zdrowia, zapobieganie chorobom i urazewzesne wykrywanie i
leczenie  choréb, piegnacg oraz  zapobieganie lub  ograniczanie
niepetnosprawniei, w miejscu zamieszkania oragzrodowisku nauczania i
wychowania, w warunkach ambulatoryjnych lub domowyzawarta jest w
nastpujacych zakresackwiadczé:

> lekarza POZ,

> pielegniarki POZ,

» potoznej POZ,

> pielegniarki szkolnej.

Umowa zawarta jest wg oboazujacych w 2004r. stawek kapitacyjnych na
okres trzech lat, tzn. do koa 2007r., w nagpujacych zakresach:
ubezpieczeni w wieku do 6 rokacia,
ubezpieczeni w wieku od 7 do 65 rokycia,
ubezpieczeni w wieku powgj 65 rokuzycia,
podopieczni Domu Pomocy Spotecznej,
kobiety (opieka potznych),
uczniowie grodowisko nauczania i wychowania).

Wg odrbnych stawek zakontraktowangssviadczenia zdrowotne w zakresie:
nocnej iswiatecznej opieki ambulatoryjnej,
nocnej iswiatecznej opieki wyjazdowej,
transportu sanitarnego.

Ponadto odibne stawki obowsizuja dla swiadczé zdrowotnych udzielanych
pacjentom:

> objetym ubezpieczeniem poza granicami Wojewodztwa Psknego,

> ubezpieczonym na podstawie przepiséw o koordyreidi.)

ObecniePrzychodnia Lekarska NZOZ ,BIK-MEDWw Gniewinie zleca firmie
Falck Medycyna Sp. z 0.0. wykonywanie ustug w zsieenocnej iswiatecznej
opieki ambulatoryjnej i wyjazdowej oraz transpasainitarnego.

YVV VVVVVYY

2. Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna (AOS)
W ramach umowy migi sic kompleksowe organizowanie i wykonywanie
swiadczeé opieki zdrowotne] w nagpujacych poradniach specjalistycznych:
» ginekologiczno-potaniczej,
» chirurgii urazowo-ortopedycznej,
» okulistycznej,
» urologicznej.
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Finansowanie ustug w ramach AOS odbywa poprzez realizagj tzw.
punktéw rozliczeniowych, ktérych limit przydzielonyest w skali rocznej
poszczegolnym poradniom specjalistycznymzd§a punkt ma okrdona wartasé
pieniezna, a kadej poradzie lekarskiej przydzielona jest gkwaa liczba punktow
wedtug tzw. typow porad.

3. Rehabilitacja lecznicza (REH)

Przedmiotem umowy jest kompleksowe organizowaniavykonywanie
swiadczér rehabilitacji leczniczej w warunkach ambulatoryghy w zakresie
lekarskiej opieki rehabilitacyjnej oraz zabiegowjdterapeutycznych.

Rozliczenia finansowe z Narodowym Funduszem Zdrowdbhywaj sie na
podobnej zasadzie, jak w AOS: &by typ porady lekarskiej i zabiegu
fizjoterapeutycznego ma przypadkowary wartags¢ punktow o okrélonej cenie
jednostkowe.

4. Leczenie stomatologiczne

Niezaleznie od uméw zawartych przé#ZOZ ,BIK-MED”, na terenie Gminy
Gniewino, w oparciu o wiasny kontrakt z NarodowynunBuszem Zdrowia
funkcjonuje Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotné&ident”, realizujcy umowe na
swiadczenia ogolnostomatologiczne, ogolnostomatolowg dla dzieci oraz w
zakresie protetyki.

Glowne zataenia Projektu Strategii

Niniejszy Projekt Strategii oparty jest na struki; w ktorej z nadezingj
wizji gminnej shzby zdrowia oraz misji, jakma ona do spetnienia, wynilgagztery
Priorytety (obszary dziatg, ktére rozpisyj sic na dwangcie Celéw Operacyjnych z
wymienieniem najistotniejszych Dzialgpodejmowanych dla ich realizaciji.

Wizja

Przychodnia Lekarska w Gniewinie ponadlokalnym
centrum ustug medycznych

Istniejy realne przestanki, aby wigw takim brzmieniu zrealizowaw ciagu
kilku najblizszych lat. Poriiej dokonano krotkiego uzasadnienia najmeajszych
argumentow.
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|. Baza materialna i kadrowa

Opisane wczaie] warunki lokalowe i spktowe Przychodni w Gniewinie
umazliwiaja niewielkim naktadem prac adaptacyjnych znacznelksxzienie zakresu
ustug. Liczle gabinetow lekarskich nioa zwikszy z asmiu nawet do dwunastu.
Istnieje maliwos¢ utworzenia dodatkowego gabinetu zabiegowego (aiay oraz
ponownego uruchomienia laboratorium analityczneBealne jest rozpoezie
dziatalndgci specjalistycznego gabinetu diagnostyki ultragwabcznej, a nawet
rentgenowskiej. Wymaganiem niezimym do realizacji tych zamienzejest
opuszczenie obiektu Przychodni przez podmiotywiigdczice ustug zdrowotnych.

Obecnie zatrudniona kadra spetnia wszystkie formaliachowe wymagania
okreslone w Rozporzdzeniu Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia
29.03.1999r. w sprawie kwalifikacji wymaganych odragownikébw na
poszczegolnych rodzajach stanowisk pracy w pubjicizn zaktadach opieki
zdrowotnej. Ustugi zdrowotn@viadczy bezpérednio:

> troje lekarzy pierwszego kontaktu (w tym specjalistedycyny rodzinnej oraz
pediatra i internista — obie w trakcie specjaligacj

> szecioro lekarzy specjalistow (dwéch chirurgéw-ortoped ginekolog-
potoznik, okulista, urolog i specjalista w dziedzinidadilitacii),

> pigc pielegniarek,

» dwie potane,

» dwie fizjoterapeutki.

Poniewa Przychodnia Lekarska w Gniewinie dziala w ramacickszej
struktury, tworzonej przez NZOZ ,BIK-MED”, ustugila mieszkacow gminy
swiadczz w sposOb pgedni rownie pracownicy zatrudnieni w innych
przychodniach tego zaktadu — dotyczy to zaréwnajgfistyki, jak i rehabilitacij,
diagnostyki i profilaktyki.

II. Dogodne potaenie

Gmina Gniewino polona jest w poinocnej egci wojewodztwa
pomorskiego, w potnocno - wschodniegg@ powiatu wejherowskiego.aSiaduje z
pigcioma wiejskimi gminami:

» Wejherowo od potudniowego wschodu,

» Luzino od potudnia,

» teczyce od potudniowego zachodu,

» Choczewo od poétnocnego zachodu,

» Krokowa od pétnocnego wschodu (powiat pucki).

Poza obszarem Wejherowa pozostate gminy dyspostgndardowym dla
wiejskich grodkoéw zakresem ustug medycznyakiadczonych w ramach umow
zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia:
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» Podstawowa Opieka Zdrowotna,
> leczenie stomatologiczne,
» poradnia ginekologiczno-pataicza w ramach Ambulatoryjnej Opieki

Specjalistycznej (poza Krokay

Ponad ten standardegh grodek w Choczewie, ktéry jest w posiadaniu
dwoch umow na realizagjzdrowotnych programow profilaktycznych (rak szyjki
macicy oraz choroby uktadudgenia).

Na tym tle stosunkowo silnynsimdkiem jest Luzino — posiada wiasny zaktad
rehabilitacji leczniczej (REH) i realizuje czteryogramy profilaktyczne (dwa
dotyczce Przewlektej Obturacyjnej Choroby Ptuc oraz rakgki macicy i chorob
uktadu kpzenia).

Potencjat, ktory obecnie posiada Przychodnia LédeatdOZ ,BIK-MED” w
Gniewinie jest znacznie wkszy. Do takiego twierdzenia uposvaa nie tylko
posiadanie dobrych warunkéw lokalowo-sgiavych, ale rOwnig znacznie szerszy
zakres realnie swiadczonych ustug zdrowotnych, szczegllnie w za&res
specjalistyki i diagnostyki.

Biorac pod uwag rozmieszczenie zakladédw opieki zdrowotnej na mapie
potnocnej czsci wojewddztwa pomorskiego moa zauwayé, ze Gniewino ley w
dogodnym miejscu, na poétnoc od linielhork — Wejherowo — Puck, rdzy tely a
Wiadystawowem. Jest to rozlegly obszar gmin wigjskktore nie posiadagilnego
osrodka medycznego.

Wszystko to otwiera mibiwosci zastosowania mechanizméw rynkowych w
dziedzinie ustug medycznych. Zkszony zakresswiadczeé zdrowotnych z
jednoczesnym podniesieniem ich j&&io spowoduje w najhiisze] przysziéci
naptyw pacjentow zaoptowanych do przychodni w Gmév Zwickszona liczba
pacjentow daje podstawy do zawierania korzystnyejszuméw z Narodowym
Funduszem Zdrowia, za ktérymi idzie przydziakkgazychsrodkow, ktore mena
przeznaczana dalszy rozwdj shiby zdrowia na terenie Gminy.

Oprocz realnej szansy wzrostu liczby pacjentéw ypizanych” na state do
gniewinskie] przychodni dodatkowym argumentem jest atrpdasy¢ turystyczna
tego regionu. Péinocna granica gminy znajdugevsiodlegtéci ok. 15-20 km od
wybrzeza Morza Baltyckiego, nad ktérym znajdujsic liczne miejscowséci
wypoczynkowe, takie jak Lubiatowo, Biatogora czylRi. Ponadto teren gminy
rowniez charakteryzuje siatrakcyjnymi walorami przyrodniczymi, a strateggg
rozwoju wyranie akcentuje potrzebrozwoju turystyki. Podczas letniego sezonu
urlopowego notuje si na tym terenie wznmny ruch turystyczny. Daje to
mozliwos¢ poszerzenia oferty ustug medycznych w dwdéch zasagrh kierunkach:

» obejmowanie kompleksawobligatoryjra opieka zorganizowanych form
wypoczynku letniego, gtdwnie dzieci i mtodzie(kolonie, obozy itp.),
> $wiadczenie ustug turystom indywidualnym (w tym zagcznym).
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Misja

Zabezpieczenie potrzeb zdrowotnych mieszkancow
Gminy Gniewino

Taka formula misji wymaga bardzdcistej wspotpracy administracji
samoradowej, ptatnika, czyli Pomorskiego Oddzialu Wojewkiégo Narodowego
Funduszu Zdrowia oraz podmiotow begmainio swiadczicych ustugi zdrowotne
ludncéci, w tym rownie mapcych siedzih poza terenem Gminy. Misja wynika
cze$ciowo ze zobowizaa samoradu gminnego wobec mieszk@w, w zakresie |
na warunkach okéonych zadaniami witasnymi, zgodnie z Ustaw dnia
08.03.1990 r. 0 samardzie gminnym.

W szerszym znaczeniu oklte to Wojewoddzki Plan Zdrowotny, opracowany
przez Sejmik Wojewodztwa Pomorskiego, gdzie méwj & ,Wszystkie organa
administracji publicznej oraz instytucje wojewoddatwomorskiego powinny padj
wszelkie dziatania zmierzgje do zaspokojenia potrzeb zdrowotnych mieszé&a
wojewoddztwa, okrdonych na  podstawie analiz  epidemiologicznych,
demograficznych oraz ocen spotecznych. Dziatanigezapce do zaspokojenia
potrzeb zdrowotnych powinny byrealizowane w ramach instytucji twacxch
system ochrony zdrowia przy wspotpracy instytucinaych sektorow gospodarki i
zycia spotecznego w ramach posiadanycbdkéw finansowych i w sposob
akceptowany przez spoteéztwo”.

Priorytet |
Poszerzenie zakresu i podniesienie jakol ustug zdrowotnych
swiadczonych przez Przychodng Lekarska w Gniewinie

Cel Operacyjny 1
Podniesienie jakai ustug w ramach Podstawowej Opieki Zdrowotnej.

Dziatania:

1.1. Zwkkszenie dospnadsci ustug medycznych poprzez wydanie godzin pracy
Przychodni oraz wprowadzeniezydw niedzielnych.

1.2. Zwkkszenie zatrudnieniadnod sredniego personelu medycznego oraz lekarzy
pierwszego kontaktu.

1.3. Zapewnienie ksztalcenia ustawicznegasaggo sredniego personelu
medycznego — uniiwienie doskonalenia zawodowego zgodnie z programe
uwzgkdniapcym potrzeby lokalne.

1.4. Zapewnienie state] opieki pighiarskiej w obu szkotach przezpidni w
tygodniu.

12
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1.5. Obgcie ludzi starszych i samotnych zorganizowapieky dtugoterminova w
ramach oddzielnego kontraktu z Narodowym Funduszeérawia.

1.6. Usprawnienie systemu publicznej komunikacjieranie Gminy (utatwienie
dostpu do ustug zdrowotnych pacjentom z mniejszych so@yaGci).

1.7. Udoskonalenie systemu opieki stomatologicamjzegodlnie nad dzimi,
miodzieza oraz kobietami w aizy.

Cel Operacyjny 2
Zwigkszenie zakresu i jakol ustugswiadczonych w ramach Ambulatoryjnej Opieki
Specjalistyczne,.

Dziatania:

2.1. Renegocjacje dotychczasowych umoéw z Narodomynduszem Zdrowia na
warunkach korzystniejszychmilotychczas (weksze limity punktéw
rozliczeniowych).

2.2. Zawarcie nowych umow z Narodowym Funduszeno&dr naswiadczenia w
zakresie AOS.

2.3. Uruchomienie nowych poradni specjalistycznych:

laryngologicznej,

neurologicznej,

pulmonologicznej,

dermatologicznej,

kardiologicznej,

chirurgicznej,

psychiatrycznej,

nefrologicznej,

alergologicznej,

endokrynologicznej,

diabetologicznej,

reumatologicznej.

2.4. Stworzenie poradni medycyny sportowe,;.

2.5. Obgcie pacjentéw z terenu Gminy Gniewino poradnictwerrakresie zdrowia
psychicznego i leczenia uzafeen.

2.6. Uruchomienie specjalistycznego gabinetu diatyko ultrasonograficznej.

2.7. Wyposaenie gabinetow specjalistycznych w niedby sprzt.

VVVVVVVVVVVYY

Cel Operacyjny 3
Obijecie pracownikéw lokalnych zaktaddéw pracy komplekgowsystemem ustug w
ramach medycyny pracy.
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Dziatania:

3.1. Zlazenie lokalnym zaktadom pracy ofert konkurencyjnycktosunku do
obecnieswiadczonych ustug.

3.2. Obgcie pracownikéw preferencyjnym programem ,pakietdviadcze
medycznych”.

Cel Operacyjny 4
Rozwoj i poszerzenie zakre$wiadczé zdrowotnych w ramach Rehabilitacji
Lecznicze,j.

Dziatania:

4.1. Opracowanie szczegotowego planu uruchomiealkdadu Rehabilitacji
Stacjonarnej.

4.2. Zwikszenie zatrudnieniadnod fizjoterapeutdw oraz umbiwienie im
doskonalenia zawodowego.

4.3. Wprowadzenie rehabilitagjiodowiskowej (wizyty domowe u pacjenta).

Priorytet Il
Promocja zdrowia i profilaktyka zdrowotna

Cel Operacyjny 1
Realizacja dzialaedukacyjnych w ramach promocji zdrowia, gtowniéradowisku
szkolnym.

Dziatania:
1.1.Pomoc w opracowaniu zajszkolnych:
» promupcych zdrowy stykycia (aktywnd¢ fizyczm, zdrowe odywianie,
higier; osobis4 i otoczenia),
» przeciwdziatajcych paleniu tytoniu, sggwaniu alkoholu i substanciji
psychoaktywnych.
1.2. Whczenie piefgniarki szkolnej w edukacyjne dziatania prozdroveoin
ramach realizacji szkolnych programéw wychowawczych
1.3. Uwzgkdnienie w harmonogramie rad pedagogicznych i spatkadzicami
tematyki prozdrowotnej realizowanej przez lekar@ZRv ramach krétkich
odptatnych szkole

Cel Operacyjny 2

Wprowadzenie i realizacja badprzesiewowych oraz profilaktycznych programéw
zdrowotnych.
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Dziatania:

2.1.

2.2.

2.3.

2.4,

2.5.
2.6.

2.7.
2.8.

2.9.

Obgcie dziataniami profilaktycznymi dzieci, w tym ugaw szkoty
podstawowej i gimnazjum:

» komputerowe badania wad postawy,

> profilaktyka schorze uktadu moczowego,

> profilaktyka w kierunku mukowiscydozy,

» przesiewowe badania stuchu,

» przesiewowe badania wzroku.

Uruchomienie badaprofilaktycznych w zakresie choréb nowotworowycak(
piersi, rak szyjki macicy, rak gruczotu krokowegak ptuc).

Wprowadzenie programu profilaktyki scharzetadu sercowo-naczyniowego
,Ghiewino-Card”.

Wdraenie programu profilaktyki Przewlektej Obturacyji@yoroby Ptuc, oraz
tym przesiewowych badgpirometrycznych.

Wprowadzenie ultrasonograficznych hagezesiewowych tarczycy.
Wprowadzenie bafaensytometrycznych w kierunku wczesnego
diagnozowania osteoporozy u pacjentow élireej grupy wiekowej.
Wprowadzenie bafldonometrycznych w celu wczesnego wykrywania jaskry
Uszczelnienie systemu badazesiewowych w kierunku wczesnego
wykrywania cukrzycy.

Uruchomienie badgrzesiewowych w kierunku wykrywania tagodnych
zaburzé poznawczych (MCI) oraz zaburfzdepresyjnych w drodze
specjalnych testow.

Priorytet Il
Modernizacja bazy lokalowej i spratowej

Cel Operacyjny 1
Modernizacja budynku Przychodni Lekarskiej w Gnigi&iwraz z otoczeniem.

Dziatania:

1.1.

1.2.

1.3.
1.4.

1.5.

Wykonanie prac remontowych w zakresie modanjiz uzupetnienia systemu
odprowadzania wody deszczowej (drama

Wykonanie prac remontowych w zakresie odkrjwnmlamentow i wykonania
wiasciwej ich izolaciji.

Przetaenie i uzupetnienie kostki brukowej wokot budynkazyhodni.
Remont lub wymiana cate] powierzchni posadzekwmtrz budynku
Przychodni.

Wykonanie prac adaptacyjnych, uhweiajacych uruchomienie dodatkowych
gabinetow lekarskich w pomieszczeniach niespelcyah w tym zakresie
przepisow higieniczno-sanitarnych.
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1.6. Przebudowa istnigjego gabinetu zabiegowego, uiliwiajaca uruchomienie
przychodni chirurgicznej.

1.7. Przygotowanie wybranych pomieszczgodnie z wymaganiami dla gabinetow
diagnostyki ultrasonograficznej i rentgenowskiej.

1.8. Pokrycigcian pomieszczewymagajcych czstej dezynfekcji lub utrzymania
aseptyki materiatami trwatymi, gtadkimi, zmywalnymienasikliwymi i
odpornymi na dziatanigrodkéw dezynfekcyjnych.

1.9. Modernizacja wewitrznego systemu telekomunikacji — wymiana centrsikeci
telefonicznej.

Cel Operacyjny 2
Dostosowanie budynku Przychodni Lekarskiej w Gnnegvdo potrzeb pacjentow
niepetnosprawnych.

Dziatania:

2.1. Zainstalowanie windy lub innego adzenia technicznego, urraviajacego
wjazd osoOb niepetnosprawnych natp.

2.2. Modernizacja po jednej toalecie na parterze pktrze, magca na celu ich
udostpnienie pacjentom niepetnosprawnym.

Cel Operacyjny 3
Termomodernizacja budynku Przychodni Lekarskiej me@inie.

Dziatania:

3.1. Kompleksowa wymiana zewtrnznej stolarki okienno-drzwiowe,.

3.2. Wykonanie kompletnej termoizolaggian zewwtrznych.

3.3. Wymiana i ocieplenie pokrycia dachowego ngrodbudynku.

3.4. Zasipienie istniejcej kottowni olejowej innynzrédtem energii cieplnej z
instalacji centralnej na biomag ewentualnym wspomaganiem przyciu
kolektorow stonecznych.

Cel Operacyjny 4
Stworzenie warunkow déwiadczenia ustug w zakresie rehabilitacji stacjaegar

Dziatania:

4.1. Budowa nowego obiektu na terenie Gniewinargaktowanego dla celéw
funkcjonowania zaktadu rehabilitacji stacjonarnej.

4.2. Wyposazenie obiektu zaktadu w wdzenia i sprat, umazliwiajacy
prowadzenie rehabilitacji leczniczej w warunkadcginarnych dla 30-40
pacjentow.
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Cel Operacyjny 5
Wyposaenie Przychodni Lekarskiej w Gniewinie w nowoczespyzt medyczny.

Dziatania:
5.1. Zakup urzdzer do wyposaenia petnoprofilowego laboratorium analityki
medycznej.
5.2. Zakup urzdzen do wyposaenia gabinetu diagnostyki rentgenowskiej.
5.3. Doposzenie gabinetow lekarzy POZ poprzez unowedoiEmnie istniejcego |
zakup nowego speiu:
» spirometru,
» przendnego aparatu elektrokardiograficznego (EKG),
» panoskopu,
» otoskopow,
» negatoskopow.

Priorytet IV
Poprawa jakosci zarzadzania. Marketing lokalny i ponadlokalny

Cel Operacyjny 1
Wzrost liczby pacjentéw zdeklarowanych do POZ wyBlnpdni Lekarskiej w
Gniewinie.

Dziatania:

1.1. Podgcie akcji promujcej Przychodri Lekarsk w Gniewinie na rynku
ponadlokalnym.

1.2. Uruchomienie patzer autobusowych z gminamasiednimi oraz powiatem
puckim.

Cel Operacyjny 2
Podniesienie jakai ustug poprzez wprowadzenie jednolitego Systelpexvniania
Jakdci Ustug Medycznych.

Dziatania:

2.1. Okresowa metodyczna ocena poziomu satysfalicjentow zéwiadczonych
ustug.

2.2. Prowadzenie systematycznej ewaluacji systarmazania w dialogu z
pracownikami Przychodni.

2.3. Opracowywanie analiz, wyganie wnioskow.

2.4. Opracowywanie programow naprawczych i pergpakznych programéw
rozwoju.
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Finansowanie

Zasadniczerddta finansowania bigcej i planowanej dziataldoi Przychodni
Lekarskiej w Gniewinie nie ulegremianie. Stanowije beda:

1. Umowy zawierane z Pomorskim Oddzialem Wojewddzkianddowego
Funduszu Zdrowia. Przy ewentualnych zmianach zfwsadsowania stiby
zdrowia w polityce pastwa lgdzie to budet pastwa lub ptatnicy —
ubezpieczyciele, ktorzy pethbeda dotychczasowrole NFZ.

2. Gmina Gniewino, ktéra poniesieg?z naktadow w ramach realizacji zada
wiasnych — dotyczy to gtdwnie kosztow inwestyajrickszych remontow
oraz niektérych programow zdrowotnych.

3. Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej ,BIK-MED”, dktérego nalee¢
bedzie finansowanie bigcych zakupow materiatow i spital, a take
inwestycji w uradzenia medyczne oraz drobne remonty.
llos¢ srodkéw finansowych przeznaczanych nwiadczenia zdrowotne,

bedacych w dyspozycji Narodowego Funduszu Zdrowia oraamorzadu
terytorialnego jest ograniczona i za mata w stosudl potrzeb zdrowotnych
mieszkacoéw Gminy Gniewino. Zakres dziatgprzewidywanych niniejsgstrateg,
szczegOlnie w ramach Priorytetu Ill, skutka@waedzie koniecznécia ponoszenia
znacznych naktadow finansowych. Z tego powodu kmame jest poszukiwanie
funduszy wzrodtach zewstrznych:

» fundusze unijne (Fundusze Strukturalne),

» europejskie fundusze pozaunijne (Mechanizm Finagdéuvopejskiego

Obszaru Gospodarczego oraz Norweski Mechanizm Eavey),

» sponsoring, w tym lokalny biznes i firmy farmacezsye.

Na obecnym etapie nie jest pizve podanie kosztéw wdeenia rozwizan,
przewidywanych w niniejszym projekcie strategii.¢W8zas¢ planowanych Dziala
w ramach poszczegdllnych Priorytetbw wymaga oprao@vafachowych
kosztorysow i studiéw wykonalsoi.

Ponadto zasadniczérodta finansowania as trudne do okrédenia wobec
przegciowo niepewnej sytuacji polityczne] w Polsce (wgpoparlamentarne i
prezydenckie, brak spoéjnych programéw w zakresi¢gawsdawczej polityki
paastwa). Nie ma pewnoi co do dalszego funkcjonowania dotychczasowych
mechanizméw finansowania ghy zdrowia w nhaszym kraju.

Partnerzy, sprzymierzaicy i wspotpracownicy

» Rada i Wojt Gminy Gniewino,

» Starostwo Powiatowe w Wejherowie,

» Urzad Marszatkowski, Urzd Wojewody oraz Samaogd Wojewddztwa
Pomorskiego,

» Pomorski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszwida,
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zaklady opieki zdrowotnej oraz szpitale z tereny&iddztwa
Pomorskiego,

Terenowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna w Wejves,
konsultanci wojewddzcy,

Okregowa Izba Lekarska,

Okregowa Izba Pielgniarek i Potanych,

Zespot Szkolno-Przedszkolny w Gniewinie,

Zespot Szkot w Kostkowie,

Gminny Grodek Pomocy Spotecznej w Gniewinie,

Dom Pomocy Spotecznej w Strzebielinku,

VVVVVVVY 'V

Ewaluacja

Zatwierdzenie i przycie do realizacji Strategii Rozwoju Shy Zdrowia w
Gminie Gniewino w latach 2005-2015 stanéwkdzie zakaczenie fazy projektu.
Niezbedne stanie siwowczas opracowanie harmonogramu daiatazpisanych na
10 lat, ktéremu towarzyséybedzie plan finansowy — roczny (szczego6towy) i 2-3-
letni (przyblizony).

Ewaluacja rozumiana jako ocena przydétno skutecznéci podejmowanych
dziataa w odniesieniu do zaklwnych celow, stiaca doskonaleniu tych dziata
powinna polegé&na opracowaniu corocznych nesizi do oceny realizacji Strategii
wg nasg¢pujacego schematu:

Priorytety

l

Cele operacyjne
Dziatania

Ocena:
- stopnia realizacji,
- przydatndci,
- skutecznéci dziataa

/\

Pozytywy (sukcesy) Negatywy (paka)
Powtorzy, utrwalic, Unikat, poprawe,
wzmocni udoskonalt
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Rzetelné¢ |1 mierzalnd¢ oraz systematyczne stosowanie ndrz
ewaluacyjnych spowoduje w efekcie st#lontrok przebiegu realizacji Strategii i
pozwoli szybko i skutecznie podejmoéveziatania zmierzage do jej niez&dnych
modyfikacji i udoskonal

Podsumowanie

Zaktad opieki zdrowotnej pod naavisminny Grodek Zdrowia w Gniewinie
powstat w dniu 29. 08. 1996r. na mocy uchwaty R&aginy Gniewino nr XXIV-
150/96, w oparciu o art. 36, 38 i 45 Ustawy o zd&th opieki zdrowotne]. W dniu
28. 10. 1998r. Rada Gminy Gniewino uchavair 9/1/98 przeksztatcita Gminny
Osrodek Zdrowia w Samodzielny Publiczny Zaktad Opiéérowotne;.

Ustugi w zakresigwiadczeé zdrowotnych w dzisiejszych realiach podlegaj
w istotnym stopniu prawom wolnego rynku. Nie zmgtego nawet fakt znacznego
zmonopolizowania systemu finansowania przez Nargdéwndusz Zdrowia. W
tych warunkach funkcjonowanie na zasadach samaazjel publicznego zaktadu
opieki zdrowotnej jest bardzo trudne. Zabezpieeaautrzeb ludnici w zakresie
opieki zdrowotnej wobec ograniczonych #haosci pozyskiwaniasrodkow spoza
NFZ, w tym réwnie s$rodkow budetowych samormu lokalnego, staje i
zadaniem stapym na granicy wykonaldoi. Mimo tego,ze obecnie nie istnieje w
Polsce jednoznaczna wyktadnia prawna dla procesgwatyzacji stdby zdrowia,
proces ten pogpuje dynamicznie. Tylko w wojewddztwie Pomorskinmealzielne
publiczne zaktady opieki zdrowotne] stangwiraledwie ok. 3% wszystkich
zakladébw majcych podpisane umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia.
Pozostate jednostki stanawmiepubliczne zaktady opieki zdrowotne] oraz pryweat
praktyki lekarskie. Takie rozwzanie daje szpitalom ismodkom zdrowia o wiele
wigksze maliwosci w zakresie szeroko rozumianego zdeania placowk, w tym
gtdwnie samofinansowania oraz zkszania zakresu ustug dla ludob

W dziewkcioletniej historii Gminnego ©@odka Zdrowia w Gniewinie, jeli
nie zachodzity konsekwentne i systematyczne zmiakytkupce pogarszaniemsesi
sytuacji gminnej skby zdrowia, to przynajmniej dawat ¢siodnotow& brak
rozwoju. Dotyczy to wszystkich aspektéw dziatditip ujetych w Priorytetach
niniejszego Projektu Strategii. Przyczyn takieganst rzeczy byto wiele i ¢sto
mialy one natuy zewretrznych, obiektywnych trudrdei, wynikajacych z ogdlnie
nienajlepszej kondycji s#by zdrowia w catym kraju. W znacznym stopniu
wynikaty one z polityki prowadzonej pagkowo przez PomorgkRegionaln Kas:
Chorych, a nagpnie Pomorski Oddziat NFZ, ktéry w przypadku wiégsk
niewielkich grodkéw z roku na rok ograniczat kontraktowanie gstnedycznych
do POZ-u, zmniejszag jednoczénie kontrakty w innych dziedzinacdwiadczeé
zdrowotnych. W takiej sytuacji jedynym stusznym seygm byto podicie krokow
w celu powgkszenia zaktadu, co byto move tylko w drodze fuzji z innym
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swiadczeniodawg, najlepiej z jednoczesnym przeksztalceniem Sarettago
Publicznego ZOZ-u w jednostkiepubliczn.

Po ogltoszeniu przetargu nieograniczonego, w dGild9D2005r. podpisano
umowe o0 dzierawe obiektu GOZ przez Niepubliczny Zaktad Opieki Zdaine]
.BIK-MED”. Z dniem 01.10.2005r. kontrakty zawarte WFZ przez Gminny
Osrodek Zdrowia zostaly przgp przez NZOZ w drodze umowy o cesji. Uchavat
Rady Gminy Gniewino nr 298/L1/2005 z dnia 20.10.20Qzlikwidowano Gminny
Osrodek Zdrowia Samodzielny Publiczny Zaktad Opieldlr@&votnej oraz odwotano
Radt Spoteczn.

Zastosowane posumia spowodowaty jednoczesne przeksztatcenie SP £OZ-
w NZOZ i powkkszenie zaktadu z ok. 7500 do ok. 24000 pacjeniiaje to realne
szanse w pierwszej kolejfm polepszenia funkcjonowania gminnej iy zdrowia
W obszarze zasglzania, a nagpnie znacznego powkszenia zakresu kontraktow
zawieranych z NFZ od 01.01.2006r. W efekcie ¢kszony naptyw srodkéw
gwarantuje sprawnrealizacg zada, smiato nakrélonych w niniejszym Projekcie
Strateqii.

Niniejsze opracowanie powstato w oparciu o:

1. Narodowy Program Zdrowia prayy przez Rag Ministréw 3 wrzénia 1996 r.
jako dokument redowy, okrdlajacy cele i kierunki zdrowotnej polityki
publicznej w Polsce do 2005 r.

2. Wojewddzki Plan Zdrowotny przsty przez Sejmik Wojewddztwa Pomorskiego
w kwietniu 2004r.

3. Strategé Rozwoju Wojewddztwa Pomorskiego — Priorytet 4.gBwanie
wysokiej jakdci zycia”, Cel 4.7 ,Promocja zdrowia i rozwoj kulturizycznej”

4. Stratege Rozwoju Gminy Gniewino - Priorytet Il ,Podnoszerpoziomu i
poprawa jakéci zycia mieszkacoéw”, Cel 6 ,Promocja zdrowia i rozwoj kultury
fizycznej”.

5. Dane Niepublicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej ,BMED” z siedzika w
Lesniewie.

6. Dane Przychodni Lekarskiej NZOZ ,BIK-MED” w Gniewa
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