APEL NR 3/VIII/2018
XXXVII SPRAWOZDAWCZO-WYBORCZEGO
OKREGOWEGO ZJAZDU LEKARZY
BESKIDZKIEJ I1ZBY LEKARSKIE]
z dnia 17 marca 2018 roku

w sprawie: organizacji ochrony zdrowia na terenie miasta Bielska-Biatej i powiatu bielskiego.

XXXVII Sprawozdawczo-Wyborczy Okregowy Zjazd Lekarzy Beskidzkiej Izby Lekarskiej
apeluje do Marszatka Wojewddztwa Slaskiego, Wojewody élaskiego, Prezydenta Miasta
Bielsko-Biata oraz do Starosty Bielskiego o przeanalizowanie funkcjonowania instytucii
ochrony zdrowia na terenie Podbeskidzia oraz podjecia dziatan w celu poprawy dostepnosci
do $wiadczen zdrowotnych oraz poprawy bezpieczehstwa pracy personelu medycznego.

Obecna struktura, w szczegdlnosci szpitali, jest zupetnie niedostosowana do lokalnych
potrzeb spoteczenstwa Podbeskidzia.

Szpitale zlokalizowane w Bielsku-Biatej powinny zabezpiecza¢ zdrowotnie kilkusettysieczna

aglomeracje Podbeskidzia, tj. ponad 325 tys. mieszkanicow, ale stan faktyczny jest
zdecydowanie inny.

Podbeskidzie jest terenem turystycznym, licznie odwiedzanym przez caty rok. Rodzi to
dodatkowe wyzwania dla niektérych specjalnosci, w szczegdlnosci szeroko rozumianych
specjalnosci urazowych, ale réwniez w zakresie choréb wewnetrznych, pediatrii i neurologii.

Samorzad lekarski od dawna zwraca uwage na stale pogarszajaca sie sytuacje w bielskich
szpitalach.

Niestety nasze postulaty pozostajg bez odpowiedzi.

XXXVII Sprawozdawczo-Wyborczy Okregowy Zjazd Lekarzy Beskidzkiej Izby Lekarskiej
Zwraca uwage na nastepujace fakty:

1/ Bielsko-Biata nie posiada szpitala spetniajacego kryteria szpitala miejskiego,

2/ SOR Szpitala Wojewddzkiego zabezpiecza powiaty wojewddztw $laskiego i matopolskiego
w zakresie zadan wynikajacych z ustawy o ratownictwie medycznym, a ponadto jest
obcigzony ponad miare zadaniami, ktére powinny realizowaé izby przyjeé innych szpitali
bedacych w sieci,

3/ brak wystarczajacej liczby tézek w zakresie zabezpieczenia specjalnosci podstawowych
oraz chordb przewlektych skutkuje nadmiernym obcigzeniem oddziatéw specjalistycznych.
Prowadzi to do paralizu pracy tych oddziatéw oraz koniecznoéci leczenia pacjentéw
w oddziatach innych niz wymagataby tego jednostka chorobowa. W wyniku tego rosna
koszty i pogarsza sig sytuacja finansowa tych oddziatéw, poniewaz kontrakt NFZ nie pozwala
na rozliczenie procedur niezgodnych z profilem oddziatu,

4/ wyszkolona kadra lekarska, nadmiernie obcigzona obowigzkami, odchodzi z oddziatéw
wysokospecjalistycznych, poniewaz zagrozone jest bezpieczenstwo wykonywania zawodu

lekarza. Lekarze ci odchodzg do osrodkéw, w ktérych nierzadko pracuja ponizej swoich
kompetenciji.




Sytuacja ta ma podwodjnie niekorzystny wymiar. Z jednej strony u odchodzacych lekarzy
narasta frustracja zawodowa, a z drugiej strony dramatycznie pogarsza sie sytuacja tych
lekarzy, ktorzy pozostali w tych trudnych warunkach pracy w oddziatach szpitalnych.

XXXVII Sprawozdawczo-Wyborczy Okregowy Zjazd Lekarzy Beskidzkiej Izby Lekarskiej
zwraca uwage tylko na wybrane zagadnienia, ale oczekuje gruntownej analizy sytuacji w
ochronie zdrowia oraz szybkich dziatan, ktdre poprawig sytuacje lekarzy i mieszkancow
Podbeskidzia oraz turystow wizytujacych tg piekna okolice Polski.

Jednoczesnie Samorzad Lekarski deklaruje che¢ wspdtpracy w opracowywaniu zmian
organizacyjnych w ochronie zdrowia na Podbeskidziu.
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