KOMISJA
RODZINY, ZDROWIA | SPRAW SPOLECZNYCH

protokét z posiedzenid5 / 16w dniu 25 kwietnia 2016 roku

Posiedzenie Komisji odbylo giw siedzibie Urzdu Marszatkowskiego w Opolu na
Ostrowku. Lista obecrici czionkow Komisji, lista zaproszonych @b oraz wnioski z
posiedzenia w za¢zeniu. Posiedzenie Komisji rozpeéz sie 0 godz 13° zakaiczyto o godz
16 . Obrady prowadzit Przewodnigzy Komisji Norbert Krajczy wedtug zaplanowanego
porzadku obrad.

Porzadek obrad:

1.0Gsrodek Leczenia Odwykowego w Woskowicach Matych ferimacja o funkcjonowaniu i
sytuacji finansowej jednostki.

2.Informacja o wykonywaniuswiadczé zdrowotnych dla mieszkadéw wojewddztwa
opolskiego za 2015 rok.

3.Sprawy rane.

* zmieniono kolejn&@ omawiania punktow pogelku obrad.

Informacja o wykonywaniu $wiadczen zdrowotnych dla mieszkacow wojewddztwa
opolskiego za 2015 rok.

Jerzy Pilarski — dyrektor ds. lecznictwa NFZ w Qpelw 2015 roku w wojewddztwie
opolskim miato miejsce 7 389 porodow, z czego pepgewodztwem byto ich 922 ( 456 w
wojewodztwie dolnélaskim, 243 w wojewodztwieslagskim, 146 pacjentek z powiatu
brzeskiego rodzito w Otawie, a 50 pacjentek z péwiayskiego rodzito w zZbkowicach
Slaskich ). Migracja pacjentek z innego wojewodztwa 230 pacjentek z wojewddztwa
slagskiego rodzito w Olgnie. Ostatecznie bilans migracyjny jest ujemny dlaszego
wojewddztwa na 144 porody. Zagome oddzialy potanicze — w Glubczycach 363 porody
rocznie, w Namystowie 362 porody rocznie. Statystye to jeden porod dziennie a jest
konieczné¢ utrzymywania sali operacyjnej, anestezjologii iWfy. Brzegu jest tylko 232
porody rocznie i to jest stan niepokoy, ten oddziat mie by zagraony.

N.Krajczy — jeeli w powiecie nyskim jest szpital w Paczkowie, igdgracug lekarze, ktorzy
rowniez pracugp w szpitalu w Abkowicach to pacjentki id za lekarzem, a tu nie bez
znaczeniagpolkczenia komunikacyjne, pacjentki wybiegy&jorzystniejsze. Lekarz pracuje w
okreslonym szpitalu, a praktyk prywatry ma w innej miejscowaei i to tez wpltywa na
migracg pacjentek. Szpital z Il poziomem referencyjnym eapia bezpieczestwo
kobietom, bo na dyrze jest anestezjolog, neonatolog. Na | pozioraferencyjnym cicia
cesarskie stanowiczesto 60 % porodow, to jak to jest, do poziomu likaama patologia ?
Wicemarszatek R.Kolek zasugerowat to centrali, pdagic mniej . Centrala odpowiedziata,
ze nie widzi zagrgenia, a przecieutrzymanie oddziatu neonatologii i anestezjolégisztuje.
Dzieci po takim rozwjzaniu trafiaj Karetkhy R do WCM-u i taka matka trafia potem do
szpitala nie do Prudnika, tylko do Nysy. Po dwéobath dziecko chore jest zdrowe. Kobieta
moze rodzé w domu, ale potem chodzi o zabezpieczenie matki tiziecka. Te
wojewodztwa, ktore maja wsoiennych miejscow&ziach dobre szpitaleehs korzysta.
Teraz kobieta Mog rodzi, gdzie chce, wczeiej obowpzywala rejonizacja, teraz idzie za
swoim lekarzem. W ramach migracji jest wiele spmagadnych, ale 1esy takie, ktore nie
znajdup uzasadnienia, pacjentki z@za za lekarzami. Konsultant wojewddzki dr. W.



Guzikowski nie maadnego wptywu na opiniowanie obsady ordynatora iadidz wychodz
potem rane niespodzianki. Jest jedna rzecz, jaslppyze WCM powinien mié dobre
potoznictwo, bo potem dochodzi do bezsensownych przypadke dziecko jest wiezione
przez cate miasto karetklo WCM-u. Jeeli w szpitalu ma miejsce 269, 360 porodow rocznie
to trudno utrzymé takie oddziaty. Ten rok byt stabo finansowany @ mviemy, jak bdzie
wygladato finansowanie w Il potowie roku, czy onedaie 100 %

S.Tubek — podobna sytuacja miata miejsce w 2001 roktedy zostat zamkety szpital w
Ozimku i w Gluchotazach. Ligz na to,ze te oddzialy zostanzamkngte, nie ma co i
zastanawi& te szpitale po prostu pagdn

J.Pilarski — lepiej panowanad pewnymi procesami, a sty¢hae tam § duze straty, due
napkcia, ale to samogely musa zadecydowaco dalej. To nie jest wina NFZ, po prostu jest
mniej srodkow.

R.Kolek — potanictwo to draliwy temat, czas pobytu po porodzie skraca, ta il& miejsc

w szpitalach przekracza potrzeby naszego wojew@zionieczné¢ utrzymywania sali
operacyjnej, neonatologa, anestezjologa tedwoszty, a potem jest jeden pordd dziennie — to
sic kompletnie nie kalkuluje. Mapa potrzeb zdrowotnygpbkazata,ze jest konieczni
koncentrowania ustug, poza tym jest jeszcze proldeficytu lekarzy.

*Cztonkowie Komisji przyiji informacje — wniosek w zatzeniu.

Osrodek Leczenia Odwykowego w Woskowicach Matych — formacja o
funkcjonowaniu i sytuacji finansowej jednostki.

Ewa Gawin — Dyrektor OLO - €odek jest patacykiem obiektem zabytkowym i jest
usytuowany na terenie rowaigabytkowego parku o powierzchni 4,5 ha. To powegdig
utrzymanie obiektu nie jest tanie. Jéstg najbardziej zinformatyzowanym s@dkiem.
Pacjent mee st logowa i wiele spraw zatatwia drog elektroniczg, a jest to die
utatwienie dla pacjentéw. Problemem dla nas jeak lwind, brakuje windy w €odku w
Woskowicach i w WOTUIW w Opolu.

Marcin Marsollek — jestem certyfikowanym specjalisduszpasterzem oséb uzai@nych.
Przybywa nam coraz wiej osob niedojrzatych emocjonalnie. W gimnazjast jvykgarnia
patologii. Problem dopalaczy, reklam, nawotywariditpkdw do legalizacji narkotykow daje
0 sobie zna w postaci coraz wkszych problemow miodych ludzi. NFZ powinien¢a®]
ptacic na dzieci, bo potem da wiecej kosztuje leczenie dorostych. ¢dizy innymi dlatego
tez zalezy nam na dzieciach i na mtodzie mamy coraz mtodszych pacjentow i to powinno
nas wszystkich niepokai

E.Gawin — jestany jedynym wojewodztwem w kraju, ktére nie ma paradla dzieci i
miodziezy.

S.Tubek — czy jak Komisja przyjedzie dosr@dka w Woskowicach nmmemy prost o
przygotowanie informacji o skutecziwp prowadzonych terapii.

E.Gawin — badania zostaly zaniechane. Uzaémia to choroba chroniczna, wiemy ce 3i
pacjentem dzieje przez rok, poten juie mamy na jego temat informacji.

M.Marsollek — kiedy takie badania robita PARPA, teraz tehyba nie § robione, pewnie to
ma zwhzek z kosztami takich baflaNa Zachodzie osoba po leczeniu miata asystetda |
bylo bardzo dobre, bo miat opigk mozna byto szybko reagowawn przypadku powrotu do
uzaleznienia. U nas nie ma postrehabilitacjizdle pacjent wraca do rodziny, ma p¢aio
uwazamy,ze osggnicty zostat dobry efekt. Wspotpracujemy: te pracodawcami. Problemem
jest brak cgzsci hotelowej, aby pacjent po leczeniu stopniowo dogdowat s¢ do
spoteczeéstwa.

E.Gawin — utrudniajnam prag¢ tez przepisy ustawy o ochronie danych osobowych.
S.Tubek — co togsustugi pozadomowe, catodobowe.



E.Gawin — jest to oddziat detoksykacji, ten oddpi@icuje cat doke. Zdarzag sic przypadki,

ze zespol abstynencyjny m® sk pojawic nawet na szosty dzigo detoksie.

M.Bochenek — gdzie gs kampanie spoteczne, zapobiega wefciom w uzalenienia,
potrzebne spotkania z rodzicami, zma jest zapobieganie, walka ze wspoiczesnymi
uzaleznieniami. Czsto rodzice s nieswiadomi problemu, brak im wiedzy i éwiadczenia, a
zagraenia g wielkie.

* Czlonkowie Komisji przy|i informacje o funkcjonowaniu $odka Leczenia
Odwykowego w Woskowicach Matych oraz sformutowaliosek dot. utworzenia w
wojewodztwie opolskim zeodkéw publicznych poradni uzaleei dla dzieci i miodzigy. —
whniosek w zaiczeniu

Sprawy rézne.

S.Tubek - chciatbym sidowiedzi€ jaki jest stan obecny i czy trwa proces przeksatah
Korfantowa. Odnénie Korfantowa bylo wiele pomystéw restrukturyzatygh, whcznie z
pofaczeniem ze Szpitalem na ul. Katowickiej. Taki runbze doprowadzi do problemow
finansowych i upadku obu jednostek.

*Czlonkowie Komisji sformutowali wniosek o przedstawe aktualnego stanu
przeksztatlcenia Opolskiego Centrum Rehabilitacji Kerfantowie oraz przedstawienie
propozycji funkcjonowania tej jednostki po przesdszniu — wniosek w zatzeniu.

Opracowata Przewodnigy Komisiji
Jadwiga Moryto dr n. med. Norbert Krajczy



