Interpelacja nr 42/2011

W sprawie: powoddw planowanej zmiany lokalizacji Wojewodzkiej Przychodni

Sportowo — Lekarskiej w Gdansku.

e Anna Gwiazda

Prosz o0 podanie powodu/ow przeniesienia Przychodni ®Spat Lekarskiej
z dotychczasowej siedziby przy ukhorskiej do Szpitala inSw. Wojciecha na Zaspie.

Podczas posiedzenia Komisji Strategii Rozwoju iitikil Przestrzennej w dniu 20 bm,
przedstawiono radnym trzy takie powody:

l.pan dyr. Zbigniew Krzywosski jako jedm z przyczyn praktycznej likwidacji tej
Przychodni podat zly stan techniczny zajmowanegeeprni budynku, hipotetycznie
skutkupcy w kilkuletniej perspektywie nienibwoscia zawarcia kontraktu z NFZ

2.pan dyr. Maciej Kowalczuk jako jealrz przyczyn podnidst atrakcyjsé potazenia 2,5
hektarowej dziatki, na ktérej stoi budynek Przychio@iziatki, ktén od PKP ,wywalczyt’ dla
samoradu wojewodzkiego wieloletni dyrektor Przychodni,Blonski)

3.pani Marszatek Hanna Zych-Cighnatomiast zaakcentowata jako jeden z powodowtyyro
prywatnych lekarzy o specjalém sportowej §wiadczcych ustugi medyczne ,objazdowo”
na terenie Wojew. Pomorskiego, nie we wlasnym gati@) o wsparcie ich dziatalém przez
Zarzad Wojewddztwa. Pani Marszatek nie wij#ta przy tym, jaki charakter miatoby ndie
owo wsparcie i czemu wymaga ono likwidacji spesjgiznej przychodni na terenie
aglomeracji gdaskie;.

W uchwale nr 1263/10 Sejmiku Wojewodztwa Pomorskizginia 08. 11.2010 roku Sejmik
okreslit wielkos¢ nowego budynku Przychodni na 800m2.

Obecnie Przychodniazytkuje 675m2. Czynna jest 8 godzin dziennie, zapajam fachova
opieke medyczim 10 tys. sportowcoéw rocznie, wykonuje ok. 37.400biegow
rehabilitacyjnych dla ok. 13.660 pacjentéw rocznirzychodnia zatrudnia 20-30 0sOb
fachowego personelu, ktéry, jak zapewnia dyr. Kragski, nie zostanie zwolniony.

Szpital na Zaspie dysponuje pomieszczeniem 15m2aianet lekarski. Dotychczasowy
personel Przychodni znale ma zatrudnienie w specjalistycznych przychodniach
przyszpitalnych i tam te map by¢ wykonywane badania oraz zabiegi rehabilitacyjne



miodych sportowcow Gdaka i wojewddztwa...oczywgie w innym przedziale czasowym
niz dla ,,zwyklych” pacjentow.

Prosz o podanie proponowanych konkretnych rogeh logistycznych ( przedziaty
czasowe, ilé¢ godzin obstugi sportowcow w przychodniach przysdpich).funkcjonowania
Przychodni po tzw. przeniesieniu.

Wiele publicznych pierdzy wydato miasto i wojewddztwo na budewobiektéw
.kontuzjogennych” czyli wielkich stadion6w oraz B&i"Orlikow”; rownoczeénie ,zwijamy”
obstug medyczi srodowiska sportowego - brak logiki tych decyzjitjipdumiewajcy.

Prosz rowniez o odniesienie gj doprecyzowanie i dodatkowe wyyaenia trzech
wyszczegolnionych przeze mnie powodow likwidacji aqdwki  przedstawionych
na posiedzeniu Komisji Strategii.

Odpowiadajac na Pani interpelacje z dnia 25 lipca 2011 r., w sprawie powodow
planowanej zmiany lokalizacji Wojewodzkiej Przychodni Sportowo — Lekarskiej
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej funkcjonujacej przy ul. Leborskiej 23
A w Gdansku, pragne poinformowac, iz Zarzad Wojewodztwa Pomorskiego uchwalg nr
564/48/11 z dnia 24 maja 2011 r. przyjat kierunki przeksztalcen samodzielnych publicznych
zaktadéw opieki zdrowotnej (spzoz) podleglych Samorzadowi Wojewddztwa Pomorskiego,
zmierzajgce do ich szeroko pojetej restrukturyzacji oraz mozliwego przeksztatcenia w spotki
prawa handlowego, w celu stworzenia warunkow do poprawy efektywnosci ich
funkcjonowania, a takze okreslenia mozliwosci budzetu Samorzadu Wojewddztwa
Pomorskiego przy ubieganiu sie o umorzenie zobowigzah lub dotacje celowg na spilate
zobowigzan przejetych od zaktadéw w trybie okreslonym w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011r.
0 dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2011 r. Nr 112, poz. 654). Zapisy wprowadzone w nowej
ustawie o dziatalnosci leczniczej drastycznie zwiekszajg role organu zatozycielskiego
(aktualnie nazywanego podmiotem tworzacym), szczegOlnie w zakresie odpowiedzialnosci
za sytuacje finansowa spzoz. Przedmiotowa ustawa jednoznacznie reguluje sytuacje,
w ktorych spzoz bedg musialy by¢ obligatoryjnie przeksztalcone Ilub zlikwidowane,
w przypadku niepokrycia przez podmiot tworzacy ujemnego wyniku finansowego za rok
obrotowy objety sprawozdaniem finansowym.

W tym kontekscie oraz ze wzgledu na fakt, iz na podstawie ww. ustawy
o dziatalnosci leczniczej, ktora weszta w zycie z dniem 01 lipca 2011 r., nie wydano jeszcze
wszystkich aktéw wykonawczych, Zarzad Wojewodztwa Pomorskiego przyjat uchwate
w sprawie przyjecia kierunkéw przeksztatcen, ktore w zatgczniku do tejze uchwaly zostaly

okreslone w spos6b ramowy i stanowig punkt wyjscia do dalszych dzialan Samorzadu



Wojewoddztwa i uwzgledniajg nowe regulacje dotyczace systemu ochrony zdrowia w Polsce.
Przedmiotowa ustawa o dziatalnosSci leczniczej zastgpita bowiem dotychczas obowigzujacg
i wielokrotnie nowelizowang ustawe z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej
(Dz. U. z 2007 r. Nr 14, poz. 89 ze zm.) w sposéb kompleksowy i odmienny, niz dotychczas,
regulujac funkcjonowanie podmiotéw leczniczych (dotychczas zaktaddéw opieki zdrowotnej).

Zgodnie z zafgcznikiem do ww. uchwaly nr 564/48/11 Zarzadu Wojewodztwa
Pomorskiego z dnia 24 maja 2011 r. w odniesieniu do Wojewddzkiej Przychodni Sportowo-
Lekarskiej w Gdansku (WPS-L) przyjeto kierunek restrukturyzacji polegajacy na potaczeniu,
z jednym z wielospecjalistycznych szpitali w Gdansku. Po konsultacjach z dyrektorami spzoz
podlegtych Samorzadowi Wojewodztwa uznano, iz szpitalem, ktéry najlepiej zabezpieczy
kontynuowanie swiadczen zdrowotnych udzielanych przez Przychodnie bedzie Szpital
Specijalistyczny Sw. Wojciecha w Gdansku.

Zdaniem Zarzadu Wojewodztwa Pomorskiego potaczenie tych zakladdw stworzy
warunki do rozszerzenia wachlarza $wiadczen zdrowotnych udzielanych dotychczas
sportowcom w Przychodni, poprzez mozliwos¢ korzystania z wiedzy i doswiadczenia lekarzy
specjalistow réznych specjalnosci zatrudnionych w Szpitalu, a niedostepnych w WPS-L.
Dodatkowo, stworzona zostanie mozliwosé wykonywania pelnego asortymentu badan
diagnostycznych (laboratoryjnych i z zakresu diagnostyki obrazowej), gdyz mozliwosci
Szpitala w tej sferze sg nieporéwnywalnie wieksze od mozliwosci Przychodni.

Przeniesienie Przychodni z obecnej lokalizacji spowodowane jest rowniez ztym stanem
technicznym uzytkowanego przez Przychodnie budynku, co zostalo po raz kolejny
potwierdzone w operacie szacunkowym z dnia 19 pazdziernika 2010 r. — cyt. ,Budynek
wybudowany, jako tymczasowe zaplecze budowy osiedla mieszkaniowego. W latach 80
ubiegtego wieku budynek zostat zmodernizowany dla potrzeb przychodni sportowo —
lekarskiej. W obiekcie nie przeprowadzano remontéw. Budynek w zlym stanie
funkcjonalnym, nieocieplony, zawilgocone sciany w strefie dachu i styku z gruntem, zuzyte
oktadziny $cian i podtog istnieje zagrozenie nieprzydatnosci dla petnionej funkcji (...). Zly
stan techniczny funkcjonalny i uzytkowy budynku. Stan konstrukcji nosnej dostateczny.” Juz
w roku 2006 Uchwalg Nr 1112/L1I/06 Sejmiku WP przekwalifikowano dziatajgce w WPS-L
poradnie na gabinety, gdyz wymagania sanitarne dla tych drugich byly mniejsze, niz
w stosunku do poradni. W tej sprawie stosowne wnioski dyrektora potwierdzata takze Rada
Spoteczna Przychodni.

Wykonanie przez Przychodnie biezacych, kosmetycznych zabiegéw renowacyjnych nie jest
i nie bedzie w stanie wyeliminowa¢ wad technologicznych tego obiektu, ktére powstaly na
etapie jego budowy, gdyz byt on budowany dla innego celu, niz na to wskazuje jego aktualna

funkcja, a uptyw czasu sytuacje tylko pogarsza.



Przekonanie, iz stan techniczny pomieszczen, w ktorych udzielane sg s$wiadczenia
zdrowotne chorym ubezpieczonym w NFZ i jakos¢ bazy sprzetowej nie ma wptywu na
wysokos¢ kontraktu lub w ogdle jego zawarcie przez NFZ jest btedem, ktory zemscit sie juz
w praktyce na wielu jednostkach ochrony zdrowia, gtéwnie sektora publicznego. Przyktadow
nalezy szuka¢ wsrod placowek udzielajgcych swiadczen z zakresu kardiologii, psychiatrii,
chirurgii naczyniowej, a nawet ratownictwa medycznego. Samorzad Wojewddztwa
Pomorskiego (SWP) powinien by¢ i jest perspektywiczny i stara sie zapobiegac takim
sytuacjom przede wszystkim dla dobra chorych i pracownikow jednostek.

Za potagczeniem zakladow przemawia réwniez aspekt ekonomiczny. Przychodnia
w obecnej lokalizacji nie moze rozwing¢ swojego potencjatu, o czym przekonujg wyniki
finansowe. Na dzieh 30 czerwca 2011 r. Przychodnia wykazata strate w kwocie — 63 902 zt,
co oznacza, ze na koniec roku 2011 mozna oczekiwa¢, iz strata
Z dziatalnosci Przychodni bedzie ksztattowata sie na poziomie ok. — 127.800 zt.

W kontekscie wczesniej przytoczonych regulacji ustawowych powyzsze jest wyraznym
ostrzezeniem dla SWP i wymaga podejmowania dziatan.

Odnoszac sie do stwierdzenia, iz dziatania SWP sg tozsame z likwidacjg Przychodni

pragne stwierdzi¢, iz jej wigczenie w struktury Szpitala Specjalistycznego nie jest likwidacjg
jej dziatalnosci, lecz wrecz przeciwnie — szansg na rozszerzenie zakresu jej dziatalnosci
i dostepnosci do ustug z zakresu, szeroko rozumianej, medycyny sportowej. Nie budzi
bowiem watpliwosci, ze dostepnos¢ do wiekszego wachlarza swiadczen (konsultacji, badan
i zabiegbw) w jednym miejscu sprzyja zwiekszeniu pozytywnego odbioru przez
korzystajacych z tych swiadczen pacjentow.
Subiektywne odczucia Pracownikéw Przychodni i niektorych chorych nie beda, zapewne,
pokrywac sie z rzeczywistoscig jezeli wezmie sie pod uwage li tylko aspekt powierzchni jaka
dzi$ dysponuje Przychodnia, a ktorej Szpital nie wydzieli do jej wytacznej dyspozycji. Jest to
niemozliwe i nieracjonalne.

Po pofaczeniu obu w/w jednostek Szpital Specjalistyczny Sw. Wojciecha w Gdansku
bedzie wykonywat zapisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 14 kwietnia 2011 r.
w sprawie trybu orzekania o zdolnosci do uprawiania danego sportu przez dzieci i mlodziez
do ukonczenia 21 roku zycia oraz przez zawodnikéw pomiedzy 21 a 23 rokiem zycia (Dz. U.
Zz 2011 r. Nr 88, poz. 500) oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 14 kwietnia 2011 r.
w sprawie kwalifikacji lekarzy uprawnionych do wydawania zawodnikom orzeczen lekarskich
0 stanie zdrowia oraz zakresu wymaganych badan lekarskich niezbednych do uzyskania
orzeczenia lekarskiego (Dz. U. z 2011 r. Nr 88, poz. 502).

Szpital Specjalistyczny Sw. Wojciecha w Gdansku dysponuje, co ponownie
podkreslam, w zakresie zasobéw lokalowych i sprzetowych, potencjalem diaghostyczno —

leczniczym wielokrotnie przewyzszajagcym  obecne zasoby i potrzeby Wojewddzkiej



Przychodni Sportowo — Lekarskiej w Gdansku. Nie posiada jedynie (aktualnie) specjalistow
z zakresu medycyny sportowej. Nie jest niezbedne posiadanie przez Szpital fizycznie
wydzielonej powierzchni 700 m? w celu udzielania $wiadczen pacjentom Przychodni
Sportowo — Lekarskiej w Gdansku. W rzeczywistosci do dyspozycji pacjentow Przychodni
i jej personelu beda w Szpitalu udostepnione nie tylko powierzchnie dla lekarza medycyny
sportowej, ale takze dodatkowo, powierzchnie gabinetow lekarskich wykorzystywanych dla
udzielania specjalistycznych konsultacji (ktére spetniaja wymagane wymogi sanitarne -
oponenci potgczenia pomijajg skrzetnie ten fakt), powierzchnie zakladu diagnostyki
obrazowej, zaktadu rehabilitacji, czesci administracyjnej i zaplecza socjalnego, czy tez czesci
wspdlnych (korytarze). W sumie udostepniona powierzchnia przekracza magiczne 700 m?,
o ktérych wspomina sie jakze czesto. Sprowadzenie zagadnienia potgczenia Przychodni ze
Szpitalem do problemu powierzchni jest absolutnym wypaczaniem sprawy.

Dostepno$¢ do Swiadczen zdrowotnych jest duzo istotniejszym tematem, niz wielkos¢
powierzchni.

W roku 2010 Przychodnia, w ramach kontraktu z POW NFZ, udzielita 7.657

swiadczen (porad i kwalifikacji do uprawiania sportu) z zakresu medycyny sportowej dla
5.148 oso6b. Kontrakt ten realizuje 6 lekarzy specjalistow, zatrudnionych w wymiarze 2,5
etatu. Z pozostatych swiadczen, z zakresu rehabilitacji leczniczej w zakresie lekarskigj
ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjnej i fizjoterapii ambulatoryjnej, w roku 2010 Przychodnia
zrealizowata 997 Swiadczen dla 761 os6b w pierwszym zakresie i objeta fizjoterapig 617
0s0b. Wszystkie poradnie (36 rodzajow specjalnosci medycznych), z ktérych ustug korzysta¢
beda obecni pacjenci Wojewodzkiej Przychodni Sportowo — Lekarskiej w Gdansku
zlokalizowane sg na terenie Szpitala, w kompleksie Przychodni Przyszpitalnej, a zaklady
i pracownie diagnostyczne na terenie pozostatych obiektow szpitalnych (nawet zakiad
zaopatrzenia ortopedycznego). Planowy charakter swiadczen z zakresu medycyny sportowe;j
pozwala na takie kierowanie strumieniem udzielanych $wiadczen i przyjmowanych pacjentéw
— sportowcow, ktory nie bedzie zakidcaé swiadczen zdrowotnych udzielanych innym chorym.
Prawidtowo zorganizowany proces udzielania swiadczen sportowcom zapewni im w jednym
miejscu dostep do niezbednych konsultacji, badan diagnostycznych i zabiegow.
Rzeczywiste, szczegbtowe potrzeby dotyczace dostepu do poszczegdlnych specjalistow, dni
i godziny przyje¢ sportowcOw i inne istotne potrzeby, np. czas oczekiwania na badania,
zabiegi, etc. zostang ocenione w oparciu 0 whashe, obiektywne analizy Szpitala
i dostosowane do faktycznie wystepujgcych potrzeb pacjentéw i chorych, a takze przy
zachowaniu racjonalnosci i efektywnosci wydatkowania srodkéw publicznych.

W sSwietle powyzszych wyjasnieh nalezy stwierdzi¢, iz Szpital zapewni osobom
korzystajacym dotychczas ze swiadczen Przychodni dalsze nieprzerwane udzielanie takich

swiadczen, bez ograniczenia ich dostepnosci, warunkéw udzielania i jakosci. Pracownicy



Przychodni Sportowo — Lekarskiej w Gdansku stang sie zas pracownikami Szpitala na

zasadzie art. 23* ustawy z dnia 26 czerwca 1974 roku Kodeks pracy (t. j. Dz. U. z 1998 Nr
21, poz. 94 ze zm.).

W Swietle powyzszych faktéw, w odniesieniu do pytan zadanych w interpelacji,

podtrzymujemy swoje stanowisko jak wyzej.



