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Znak: SQ 7, M) / g{g L] l Rzecznik Praw Pacjenta

Szanowna Pani Rzecznik

W odpowiedzi na Pani pismo z dnia 31 paidziernika 2012 r. znak: RzPP-ZZP-076-81-
1/KAS/12 w sprawie oddzialu psychiatrycznego dla dzieci i mlodziezy uprzejmie wyjasniam:

Oddzial psychiatryczny dla dzieci i mlodziely funkcjonuje w strukturze jednostki od 2009 r.
Zgodnie z wpisem do rejestru podmiotow leczniczych prowadzonym przez Wojewode Eédzkiego
oddzial liczy 34 6zka i przeznaczony jest do hospitalizowania i leczenia pacjentéw w przedziale
wiekowym od 13 do 18 roku zycia. Kontrakt z NFZ zostal zawarty na 28 Ilozek szpitalnych. Ze
wzgledu na specyfike leczonych pacjentéw a przez to szezegdlny charakter prowadzone; dzialalnosci,
minimalne normy zatrudnienia personelu medycznego sq znacznie zawyione w stosunku do norm
obowigzujgcych w oddziatach ogdlnopsychiatrycznych. Biorge pod uwage liczbg l6zek rejestrowych
oraz przepisy rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 29 kwiemia 2011 r. zmienigjgcego
rozporzqdzenie w sprawie Swiadczeri gwaramtowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia

uzaleznien, oddzial powinien zatrudnial trzech lekarzy specjalistéw psychiatréw dzieci i miodziezy, W__

zquzku z wypow:edzemem przez dwoch Iekarvy ( ze skutkiem na dzien 31 paidziernika 20] 2r.) umow
0 udzzelame zamowienia na $wiadczenia zdrowotne, Szpital utracil zdolnosé do ho.s*pztahzowama i

leczenia pacjeniéw w liczbie zgodnej = dotychczasowym stanem rejestrowym.

Btazewics



Odnoszqge sig do rzekomo planowanej przez kierownictwo jednostki likwidacji oddzialu
nformuje, iz Szpital nie zlozyl do Zarzqdu Wojewddztwa Lodzkiego wniosku o likwidocje lub
przeksztafcenie oddzialu. Kwestie wprowadzania zmian do statutu jednostki zwigzanych =z
ograniczaniem zakresu jej dzialalnosci reguluje okreslona procedura, w ramach kidrej wymagane jest
uzyskanie m.in. pozytywnej opinii  Rady Spolecznej oraz opinii konsultanta wojewddzkiego w
dziedzinie psychiatrii dzieci i mlodziezy. Ostatecznie, decyzjg w przedmiotowej sprawie podejmuje

organ zalozycielski w formie uchwaly.

Pragng wyraznie podfreslic, ze nie jest zamiarem Szpitala ograniczenie zakresu udzielanych
Swiadczen zdrowotnych poprzez likwidacje oddzialu psychiatrycznego dla dzieci | mlodziezy lecz

stworzenie pododdziatu, zlokalizowanego w struktwrze jednego z oddzialdw psychiatrycznych dla
kobiet.

Analizujgc sytuacje oddziatu, nie moina nie poruszyé kwestii wysokich kosztéw jego

utrzymania oraz mewysiarczajgeego zapotrzebowania na okreslony rodzaj Swiadczert zdrowotnych,

nie pozwalajqcych na bilansowanie biezqcej dzialalnosci wymienionej komdrki organizacyjnej.

Tab.l Wykonanie kontrakiu ( w %)

Na dzien 31 paidziernika 2012 r. Na dziert 31 paidziernika 2012 r.
(z calosci kontraktu na 2012 )
70,00 % 57,00%

Tab.2 Pozostale wskainiki

Rok Liczba  16zek | Liczba Srednia Wskaznik

rejestrowych | leczonych | liczha oblozenia
leczonych

2009 34 49 6 - 48%

2010 34 290 20 59%

2011 34 324 21 60%

2012 (do | 34 244 18 56%

31.10.2012r,)

Réinica pomigdzy przychodami a kosziami w calym okresie fimkcjonowania oddzialu

przedstawia si¢ nastepujgco:



» listopad-grudzien 2009 r. : - 188 537,62 zL.
» styczen- grudzien 2010r. : - 717 701,48 z1.
s styczen- grudzieri 2011 r.:  -871 042,69 z1.

* styczen- wrzesien 2012 r. : - 624 132, 32 z1.

Odnoszqc sig do przywolanego przez szanownq Pomig Rzecznik watku prowadzenia
korespondencji z Panig dr - uprzejmie wyjasniam, ze w piSmie z dnia 12 wrzesnia 2012 r.
poproszono ww. o przedstawienie propozycji dzialahi naprawczych zmierzajgeych do bilansowania
biezqcej dzialalnosci oddzialu psychiatrycznego dla dzieci i mlodziesy. Rzeczone pismo zostalo
skierowane do Pani — koordynatora medycznego oddzialu, odpowiedzialnego za
sprawne funkcjonowanie oddzialu pod wzgledem medycznym, administracyjinym i gospodarczym.
Celem podjetych czynnosci bylo spowodowanie poszukiwania oszczednosci na poziomie operacyjnym
oraz uzyskanie dodatkowych informacji niezbednych do opracowania koncepcji dzialav naprawezych.
Zdaniem owczesnego koordynatora oddzialu jedyng mozliwq formg  ogramiczenia kosztow
Junkcjonowania przedmiotowej komorki organizacyjnej bylo okresowe wspélfinansowanie materialéw
terapeutycznych  ze Stowarzyszenia RIG Duszy, kidre - pomimo niewgtpliwej szlachetnosci

darczyricéw- w skali realnych potrzeb bylo co najwyzej wsparciem symbolicznym.

Szanowna Pani Rzecznik, ewentualne wtworzenie pododdzialu psychiatrycznego dla dzieci i
miodziezy w strukturze oddzialu psychiatrycznego obserwacyjno-diagnostycanego stanowitoby
kontynuacje dotychczas funkcjonujgcego oddzialu psychiatrycznego dla dzieci i mlodziezy, ale o
zmniejszonej( wrealnionej) liczbie i6zek z 34 do 15. Utrsymanie tego rodzaju specjalistycznej ustugi
zabezpieczyloby dostgpnosé dla dzieci i miodziezy do specjalistycznej, stacjonarnej pomocy
psychiatrycznej i psychologicznej. Byloby niejako réwniez odpowiedzig na obserwowane problemy
zdrowotne, szkolne a takze wychowawcze w §rodowisku ludzi miodych - dzieci | mlodziezy.

Po wnikliwej analizie réinych mozliwych i korzystnych dla funkcjonowania oddzicdu
alternatyw, podjeto dzialania ukierunkowane na  wdrozenie integracyjnego modelu leczenia,
polegajgcego na polgczeniu oddzialu miodziezowego z oddziatem dla kobiet.

Powodem podjecia decyzji o stworzeniu pododdziatu psychiatrycznego dla dzieci i mlodziezy
w strukturze oddziatu diagnostyczno-obserwacyjnego dla kobiet, sq korzysci jakie mogg wynikac z
lakiego polqczenia zaréwno dla dzieci i miodziezy, jak i dorostych kobiet. Wigkszo$6 pacjentow
leczonych w oddziale psychiatrycznym dla dzieci i mlodziesy mieszka w rodzinach niepeinych,
dysfunkcyjnych lub sq wychowankami réznorodnych instytucji (Domy Dziecka, Miodziezowe OSrodki
Wychowawcze, Mlodziezowe Osrodki Socjoterapeutyczne). Wydaje sig, ze umozliwienie miodziezy w
trakcie leczenia w oddziale dodatkowego kontaktu z doroslymi, zwiekszy szanse na rozwdj

umiejetnosci komunikowania sig, nawigzywania i utrzymywania prawidlowych wzajemnych relacji,



modyfikowania niewlasciwych wzorcow zachowan, tworzenia integracyjnych grup terapeutycznych,
Taki model funkcjonowania odwoluje sie do naturalnych sytuacji w jakich zyje i fimkcjonuje dziecko
na co dzien. Dodatkowo mozliwo$é kontaktowania si¢ kobiet z dzieémi i mlodziesq w trakcie czesto
diugotrwalego pobytu w oddziale, pozwala na szybszy powrét do normalnego i prawidlowego
Junkcjonowania. Wdrozenie integracyjnego modelu leczenia pozwoli takze na poprawe wizerunku
szpitala § humanizacje leczenia psychiatrycznego.

Obecnie wszelkie dziedziny zycia i dzialan, zaréwno wychowawczo-edukacyjnych (klasy
integracyjne), jak i leczmiczych (pobyty matek z dzieémi w oddzialach szpitalnych) dgzg do
integrowania réinorodnych Srodowisk w celu zminimalizowania strat zwigzanych z alienacjq
spoleczng, niewqtpliwie trudng i stresujgea sytuacjq jakq jest pobyt i leczenie w szpitalu.

Pod’sumowujqc planowane dzzalama reorgamzacyjne sq spowodowane sytuaqq kadrowg,

f nan’:s_c;—v;:;wa}:zz potrzebq utrzymanta speqalrstycznq usiugz dla miodziezy. Polqczeme oddziaty
.sychzatrycznego obserwacyno-dzagnosgfcznego z pododdzzalem psychlatiycznym dla dzieci i
‘miodziezy umozlzw: redukc_;g kosztw Jak véwniez uzyskame dodaz‘kowych korzyscz terapemjzcznych
dla naszych pacjentow.

Pomimo rozwigzania uméw o udzielanie $wiadczeti zdrowotnych przez dwoch lekarzy
psychiatréw dziecigcych i psychoterapeute, od 1 listopada 2012 r. pacjenci sg przyjmowani do
Szpitala na leczenie, zgodnie z warunkami kontraktu zawartego z NFZ oraz normami zatrudnienia

okreslonymi w rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29 kwietnia 2011 r. zmienigigcym

rozporzgdzenie w sprawie Swiadczent gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycaznej i leczenia

uzaleznien.

Z wyrazami szacunku

p.o. Dyrekto:,/
Wojewddzkiego Szpnnluﬁﬁ,/ hitisve

/ Wfkfor Adamiak

Do wiadomosci:

1) Pan Witold Stepieri - Marszalek Wojewddztwa Eddzkiego,

2)Pani prof. dr hab.n.med. Agnieszka Gmitrowicz — Konsultant Wojewodzki w dziedzinie psychiatrii
dzieci i mlodziezy;

3) Pan profdr hab.Tomasz Wolmiczyk — Konsultant Krajowy w dziedzinie psychiatrii dzieci i
mlodziezy;

4) Pani Katarzyna Wyrzykowska-Rabe - Dyrektor EOW NFZ;

5) Pani Agnieszka Pachciarz — Prezes NFZ.



