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OZ.
OBWIESZCZENIE

WOJEWODY KUJAWSKO-POMORSKIEGO
z dnia 22 grudnia 2021 r.

w sprawie ogloszenia ,,Wojewoddzkiego planu transformacji wojewddztwa kujawsko-pomorskiego
na lata 2022-2026”

1. Na podstawie art. 95¢ ust. 8 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z2021r. poz. 1285, poz. 1292, poz. 1559, poz. 1773,
poz. 1834 1poz. 2120) w zwigzku zart. 6 ust. 3 ustawy zdnia 20maja 2021r. o zmianie ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz niektorych innych ustaw
(Dz.U. 22021 r. poz. 1292) ogtasza si¢ ,,Wojewodzki plan transformacji wojewodztwa kujawsko-pomorskiego
na lata 2022-2026 stanowiacy zalacznik do niniejszego obwieszczenia.

2. Obwieszczenie podlega ogloszeniu w Dzienniku Urzgdowym Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego.
Wojewoda Kujawsko-Pomorski

Mikotaj Bogdanowicz
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Wykaz skrotow

AOS — ambulatoryjna opieka specjalistyczna

BASIW — Baza Analiz Systemowych i Wdrozeniowych

DALY - ang. disability adjusted life-years, lata zycia skorygowane niesprawnos$cia
MPZ — mapa potrzeb zdrowotnych

NFZ — Narodowy Fundusz Zdrowia

IOWISZ — Instrument Oceny Wnioskoéw Inwestycyjnych w Sektorze Zdrowia
OW NFZ — Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia

POZ — podstawowa opieka zdrowotna

PSZ — system podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej
SOR - Szpitalny Oddziat Ratunkowy

WPT — Wojewodzki Plan Transformacji

YLL — ang. years of life lost, utracone lata zycia z powodu przedwczesnego zgonu
YLD — ang. years of life with disability, lata przezyte z niesprawnos$cia

ZRM — Zesp6t Ratownictwa Medycznego
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1. Wprowadzenie

Niniejsze opracowanie powstalo w oparciu o uregulowania prawne wprowadzone na podstawie art. 95c ust.
1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz. U. z 2021 r. poz. 1285 z pozn. zm.). Na ich podstawie wojewoda ustala dla obszaru wojewodztwa
wojewddzki plan transformacji, uwzgledniajacy krajowy plan i rekomendowane kierunki dzialan wskazane
W mapie potrzeb zdrowotnych oraz wynikajace z innych dokumentéw strategicznych w ochronie zdrowia.

Wojewodzki plan transformacji, jako dokument o charakterze wdrozeniowym, jest uzupeiieniem
dokumentow strategicznych w ochronie zdrowia, przedstawiajacych dlugofalowa wizje¢ rozwoju systemu
ochrony zdrowia i zastgpuje dotychczas funkcjonujace priorytety dla regionalnej polityki zdrowotnej.
Opracowanie przewiduje konkretne dziatania jako realizacj¢ rekomendacji zawartych m.in. w mapie potrzeb
zdrowotnych.

Zawarte w niniejszym dokumencie ustalenia stanowig odpowiedz na zidentyfikowane, najistotniejsze
potrzeby zdrowotne mieszkancéw wojewddztwa oraz wyzwania organizacji systemu opieki zdrowotnej
wymagajace podjecia dziatan koordynowanych na poziomie wojewodztwa. Zostaly one okreslone, w glowne;j
mierze, na podstawie analiz opracowanych w ramach projektu ,,Mapa Potrzeb Zdrowotnych” realizowanego
przez Departament Analiz i Strategii Ministerstwa Zdrowia oraz zgromadzonych i udostepnionych w Bazie
Analiz Systemowych i Wdrozeniowych (www.basiw.mz.gov.pl).

W ujeciu demograficznym mieszkancy wojewddztwa kujawsko-pomorskiego, podobnie jak catego kraju, sa
spoteczenstwem starzejgcym si¢ i zgodnie z prognozami Gtéwnego Urzedu Statystycznego do 2050 r. sytuacja
ta bedzie si¢ poglebiac. Ponadto prognozowany wzrost wspdlczynnika obciazenia demograficznego nie
zostanie zrownowazony przewidywanym wzrostem wspotczynnika ptodnosci. Spowoduje to relatywng zmiane
zapotrzebowania na ustugi medyczne. Spadnie popyt na opieke pediatryczng, a wzrosnie m. in. na ushugi
geriatryczne i kardiologiczne.

Najistotniejsze podgrupy probleméw zdrowotnych dla wojewodztwa (wedlug metodologii Global Burden
of Disease) to nowotwory i choroby uktadu krazenia. Zostaty one okres$lone na podstawie warto$ci wskaznika
DALY, umozliwiajgcego wieloaspektowe szacowanie konsekwencji utraty zdrowia oraz stanowigcego sumg
liczby utraconych lat zycia z powodu przedwczesnego zgonu (YLL) i liczby lat przezytych z niesprawnos$cia
(YLD). Wysokie wartosci wskaznika odnotowano rowniez dla: chorob uktadu mig$niowo-szkieletowego,
urazé6w nieumyslnych, choréb uktadu nerwowego, cukrzycy i chorob nerek, zaburzen psychicznych oraz
chorob uktadu trawiennego. W odniesieniu do konkretnych probleméw zdrowotnych najwyzsza warto§¢
wskaznika dotyczyta choroby niedokrwiennej serca, a w dalszej kolejnosci nowotworu ztosliwego tchawicy,
oskrzeli i ptuc, udaru, bolu dolnego odcinka kregostupa, cukrzycy oraz nowotworu ztosliwego jelita grubego
i odbytnicy. Ponadto w populacji kobiet wysoka warto$¢ wskaznika odnotowano dla nowotworu ztosliwego
sutka, a w populacji me¢zczyzn dla zaburzen zwiazanych z piciem alkoholu oraz samookaleczen, urazoéw
w zdarzeniach drogowych i upadkow.

Choroby ukfadu krazenia i nowotwory byly réwniez najcze$ciej wystepujacymi przyczynami zgonow
mieszkancéw wojewodztwa i zgodnie z prognoza, do 2028 r. ta sytuacja si¢ utrzyma, cho¢ najwigkszy
wzgledny wzrost wartosci wskaznika zgonow na 100 tys. ludnosci dotyczy¢ bedzie choréb uktadu nerwowego
oraz zaburzen zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych (najwiekszy wzrost wérod wszystkich
wojewodztw).

Ponadto do 2028 r. zarobwno warto$¢ wskaznika zapadalnosci, jak i chorobowosci, na 100 tys. ludnosci
W wojewodztwie, pozostanie najwyzsza odpowiednio dla: zakazen drog oddechowych oraz zaburzen w obrebie
jamy ustnej i zespotéow bolu glowy, cho¢ najwiekszy wzgledny wzrost wskaznika zapadalnosci na 100 tys.
ludno$ci przewiduje si¢ dla zaburzen depresyjnych, nowotworu ztosliwego gruczotu krokowego, cukrzycy
i nowotworu zto$liwego jelita grubego i odbytnicy, a wskaznika chorobowos$ci na 100 tys. ludnosci dla zakazen
dolnych droég oddechowych, cukrzycy, zaburzen depresyjnych, choroby alzheimera i innych chordb
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otgpiennych, biataczki, nowotworu zlosliwego gruczotu krokowego i nowotworu ztosliwego jelita grubego
i odbytnicy.

Podniesienie bezpieczenstwa zdrowotnego populacji wojewodztwa powinno by¢ osiggnigte zar6wno przez
dzialania infrastrukturalne, jak i organizacyjne. Skuteczno$¢ szpitalnictwa w wojewddztwie, rozumiana m.in.
jako wykorzystanie t6zek, czas pobytu pacjenta, w okresie przed pandemia COVID-19 stale si¢ poprawiata.
Dokonana analiza wskazuje na konieczno$¢ przesunigcia wolnych 16zek na oddziaty, gdzie przewiduje si¢
wzrost liczby pacjentow lub do innych placowek, przeksztatcanie 16zek niewykorzystanych w szpitalach na
oddzialy geriatryczne i zaktady opiekunczo-lecznicze, odcigzenie niektorych oddziatow (m.in. wewngtrznych)
z pacjentow, ktorzy nie mogg by¢é wypisani ze wzgledow organizacyjnych ze szpitala poprzez zwigkszenie
liczby 16zek w opiece dlugoterminowej, zabezpieczenie t6zek na oddziatach dla oséb starszych
i niesamodzielnych. Wskazano tez na konieczno$¢ uruchomienia dodatkowych t6zek szpitalnych w zakresach,
w ktorych stwierdzono najwigksze prognozowane zapotrzebowanie na $wiadczenia zdrowotne, uwzgledniajac
koniecznos$¢ poprawy dostepnosci terytorialnej oraz obszary o ich najwigkszym obtozeniu.

Docelowo takze cigzar leczenia pacjentow powinien zostaé przesunigty w kierunku podstawowej
i ambulatoryjnej opieki zdrowotnej, a srodki finansowe pozyskane ze zmniejszenia wydatkow na opieke
stacjonarng, przekierowane do bardziej efektywnej kosztowo opieki ,jednego dnia” i ambulatoryjne;j.
Zwiekszenie i wzmocnienie roli podstawowej opieki zdrowotnej jako pierwszego ogniwa w systemie
pozwolitoby na prowadzenie i koordynowanie leczenia pacjenta, jak roéwniez realizowanie dzialan z zakresu
profilaktyki i promocji zdrowia. Rozwigzaniem mogacym wplyngé na poprawe, jednego z gtoéwnych
probleméw sytemu opieki zdrowotnej w zakresie braku wspotpracy pomiedzy poszczegdlnymi podmiotami sa
dziatania zwigzane z rozwojem opieki koordynowanej. W wojewddzkim planie transformacji zawarto m.in.
dziatania majace na celu przygotowanie infrastrukturalne podmiotéw leczniczych do planowanego
zwigkszonego zaangazowania w proces diagnostyki i leczenia. Wskazano na konieczno$¢ uzupetnienia sieci
poradni AOS w wybranych zakresach dziatalnosci leczniczej.

Zaniepokojenie budzg wskazniki dotyczace zdrowia psychicznego mieszkancow wojewodztwa ze
szczegblnym uwzglednieniem psychiatrii dzieci i mtodziezy. Na konieczno$¢ podjecia istotnych dziatan
wskazuje rosngca liczba pacjentdéw, ograniczona dostepnos¢ do poszczegdlnych $wiadczen oraz czas
oczekiwania na ich udzielenie, jak rowniez sytuacja kadrowa. Istnieje potrzeba zwigkszenia dostgpnosci do
swiadczen w zakresie leczenia $rodowiskowego, na oddziatach dziennych, hostelach oraz uruchomienia
centrow zdrowia psychicznego. W biezacym okresie planowania uwzgledniono ponadto poprawe dostepnosci
do dotychczas oferowanych form wsparcia, z uwzglgdnieniem narastajacej problematyki leczenia uzaleznien.

Wojewodztwo na tle pozostatych jednostek w kraju wyrdznia wysoki wskaznik liczby pacjentow, ktérym
udzielano $wiadczen w ramach rehabilitacji medycznej oraz liczby pacjentow przypadajacych na jednego
fizjoterapeute. Analiza wskazuje na konieczno$¢ wzmocnienia dziatalnosci w zakresie rehabilitacji dziennej,
domowej oraz stacjonarnej. Zaproponowane dziatania majg m.in. stuzy¢ zwigkszeniu dostgpnosci terytorialnej
do $wiadczen oraz organizacji sieci podmiotow leczniczych w celu zapewnienia realizacji koordynowane;j
opieki pozabiegowej i ,,pocovidowej”.

Uwage zwracaja rowniez wskazniki statystyczne dotyczace opieki dhugoterminowej, w zakresie liczby
pacjentow, liczby osrodkow pomocy stacjonarnej i domowej, rozmieszczenia osrodkow opieki domowej, salda
migracji. Stosunek ich wartosci do $rednich ogolnopolskich z uwzglgdnieniem sytuacji kadrowej wskazuje na
koniecznos¢ rozwoju opieki dtugoterminowej stacjonarnej oraz domowej. Projektowane dziatania przewiduja,
poza zwickszeniem liczby miejsc w zakladach opiekunczo-leczniczych i zakladach pielggnacyjno-
opiekunczych, rowniez wsparcie rozwoju innych form organizacyjnych wychodzacych naprzeciw
oczekiwaniom zwigzanym Z zapewnieniem wsparcia osobom starszym bezposrednio w $rodowiskach
lokalnych. Szczegoélny nacisk potozono na zwigkszenie mozliwosci realizacji $wiadczen dla pacjentow
wentylowanych mechanicznie w warunkach stacjonarnych i domowych.
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Na tle pozostatych wojewodztw w zakresie opieki paliatywnej i hospicyjnej, kujawsko-pomorskie wyroznia
zdecydowanie najwigksza warto$¢ wskaznikow dotyczacych liczby wizyt i pobytow wzgledem miejsca
udzielania §wiadczenia oraz liczby pacjentow w hospicjach domowych. Mimo podejmowanych staran nadal nie
jest zapewniona perinatalna forma opieki w opisywanym obszarze. Analizy wskazuja na konieczno$é¢
zwigkszenia liczby tozek, dostgpnosci do formy stacjonarnej, ambulatoryjnej i domowe;.

Dodatkowo, poza obszarami ujetymi w mapie potrzeb zdrowotnych, wymagajacymi uwagi ze wzgledu na
specyfike wojewodztwa, uwzgledniono zagadnienia dotyczace lecznictwa uzdrowiskowego oraz stomatologii,
w przypadku ktorej zaobserwowa¢ mozna istotny problem kolejek i dostgpnosci do §wiadczen finansowanych
w ramach NFZ.

Dostepnos¢ do sprzetu i aparatury medycznej oraz stopien ich amortyzacji jest zr6znicowany. Nalezy jednak
zwréci¢ uwagg na fakt, ze samo posiadanie nowoczesnego sprzgtu i aparatury medycznej nie przesadza jeszcze
o poprawie dostepu do §wiadczen. Sprzet specjalistyczny musi by¢ efektywnie wykorzystywany, a do tego celu
potrzebna jest wykwalifikowana kadra uprawniona do jego obstugi. Analiza zasobow kadr medycznych
dowodzi, ze pomimo nieznacznie nizszej od krajowej mediany wieku lekarzy w wojewodztwie, wystepuje
bardzo powazne zagrozenie ze wzgledu na zbyt matg liczbe specjalistow. Dlatego, konieczne jest
podejmowanie dziatan wspierajacych ksztalcenie kadr medycznych, skutkujacych wzrostem liczby lekarzy
specjalistow, pielggniarek i potoznych oraz przedstawicieli innych zawodow istotnych z punktu widzenia
funkcjonowania systemu ochrony zdrowia.
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2. Gloéwne obszary dziatan
2.1.  Czynniki ryzyka i profilaktyka
. Planowany rok lub Zgodno$¢ dzialania
. . . . Oczekiwane rezultaty . R . Szacunkowe . . s .
. Dzialania wymagajace koordynowania . . . L. Podmiot odpowiedzialny za lata w ktorych o, z dokumentami Wskazniki realizacji poszczegélnych
Rekomendacja .o ., Uzasadnienie dzialania wynikajace z realizacji L. L, A . . koszty dzialan i Lo,
na poziomie wojewodztwa dzialan realizacje dzialan dmala.me bedzie wal strategicznym w Selfto rze dzialan
realizowane ochrony zdrowia
1. Podjecie dziatan 1. Realizacja zadan z zakresu zdrowia Najwickszy wptyw na warto$¢ wskaznika DALY Ograniczenie negatywnego Podmioty wykonujace 2022-2026 1 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat tytoniu w DALY na 100 tys.
ukierunkowanych na publicznego w postaci kampanii oraz zgony w wojewodztwie miaty czynniki wplywu tytoniu na stan dzialalno$¢ lecznicza ze lata 2022-2026 ludnosci
ograniczenie negatywnego informacyjno-edukacyjnych oraz pomocy behawioralne, a wérdd nich tyton. Wptyw tytoniu zdrowia populacji. Poprawa szczegdlnym uwzglednieniem Narodowy Program Zdrowia na | Udziat tytoniu w DALY na 100 tys.
wplywu tytoniu na stan dla 0sob uzaleznionych prowadzonych w na zgony i warto$¢ wskaznika DALY byl wyraznie | jakosci zycia osob iich rodzin, | placoéwek POZ, organizacje lata 2021-2025 ludnosci w populacji mezezyzn
zdrowia populacji. ramach profilaktyki uzaleznief od wigkszy w wojewddztwie niz w Polsce. W bliskich. Zmniejszenie pozarzadowe, OW NFZ, Projekt — Zdrowa przyszto$¢. Udziat tytoniu w zgonach na 100 tys.
wyrobow tytoniowych i wyrobow populacji m¢zezyzn udziat tytoniu w DALY i zapadalnosci na choroby jednostki samorzadu Ramy strategiczne rozwoju ludnosci
powigzanych ze szczegdlnym zgonach byt wiekszy niz w populacji kobiet. W wywolane uzywaniem tytoniu. terytorialnego, placowki systemu ochrony zdrowia na Udziat tytoniu w zgonach na 100 tys.
uwzglednieniem populacji me¢zczyzn. 2019 r. tylko 3 jednostki samorzadu terytorialnego o$wiatowe lata 2021-2027, z perspektywa ludnosci w populacji mezczyzn
z terenu wojewodztwa zrealizowaty zadania z do 2030r. Liczba 0s6b bioracych udziat
zakresu zdrowia publicznego ukierunkowane na w realizowanych zadaniach z zakresu
zwalczanie nastgpstw zdrowotnych uzywania zdrowia publicznego
wyrobow tytoniowych i wyrobow powigzanych. ukierunkowanych na zwalczanie
nastgpstw zdrowotnych uzywania
wyrobow tytoniowych i wyrobow
powiazanych
2. Podjecie dziatan 1. Realizacja zadan z zakresu zdrowia Najwickszy wplyw na warto$¢ wskaznika DALY Ograniczenie negatywnego Podmioty wykonujace 2022-2026 1 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat spozywania alkoholu w DALY
ukierunkowanych na publicznego w postaci kampanii oraz zgony w wojewodztwie miaty czynniki wplywu spozywania alkoholu dziatalno$¢ lecznicza ze lata 2022-2026 na 100 tys. ludnosci
ograniczenie negatywnego informacyjno-edukacyjnych oraz pomocy behawioralne. Jednym z najistotniejszych na stan zdrowia populacji. szczegbdlnym uwzglednieniem Narodowy Program Zdrowia na | Udzial spozywania alkoholu w DALY
wptywu alkoholu na stan dla 0sob uzaleznionych prowadzonych w czynnikdéw behawioralnych byto spozywanie Poprawa jakosci zycia 0sob i placowek POZ, organizacje lata 2021-2025 na 100 tys. ludnosci w populacji
zdrowia populacji. ramach profilaktyki uzalezniefi od alkoholu. W populacji m¢zezyzn udziat ich rodzin, bliskich. pozarzadowe, OW NFZ, Projekt — Zdrowa przyszto$¢. mezezyzn
alkoholu ze szczegdlnym uwzglednieniem | spozywania alkoholu w DALY oraz zgonach na jednostki samorzadu Ramy strategiczne rozwoju Udziat spozywania alkoholu w
populacji mezczyzn. 100 tys. ludnos$ci byt wyraznie wigkszy niz w terytorialnego, placowki systemu ochrony zdrowia na zgonach na 100 tys. ludnosci
populacji kobiet. o$wiatowe lata 2021-2027, z perspektywa Udziat spozywania alkoholu w
do 2030r. zgonach na 100 tys. ludnos$ci w
populacji me¢zczyzn
Liczba o0s6b bioracych udziat w
realizowanych zadaniach z zakresu
zdrowia publicznego
ukierunkowanych na zwalczanie
nastepstw zdrowotnych spozywania
alkoholu
3. Podjecie dziatah majacych | 1. Realizacja kampanii informacyjno- W kierunku nowotworu szyjki macicy przebadano Poprawa zgtaszalno$ci na Podmioty wykonujace 2022-2026 0,5 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Procentowy udziat kobiet

na celu poprawe
zglaszalnosci na badania
cytologiczne.

edukacyjnych informujacych o
zagrozeniach zwiazanych z nowotworem
ztodliwym szyjki macicy oraz
promujacych szczepienia przeciwko
wirusowi brodawczaka ludzkiego (HPV)
oraz zgtaszanie si¢ na badania
cytologiczne.

17,5% rocznej populacji kobiet do przebadania (w
ramach programu wczesnego wykrywania raka
szyjki macicy). Wskazniki zapadalnosci kobiet na
nowotwor ztosliwy szyjki macicy oraz zgonéw nim
spowodowanych w przeliczeniu na 100 tys. kobiet
w wojewodztwie byty wyzsze niz Polsce.

badania cytologiczne. Poprawa
efektow leczenia, z uwagi na
wdrozenie leczenia we
wczesnym stadium choroby.
Zmniejszenie $miertelnosci z
powodu raka szyjki macicy.

dziatalno$¢ lecznicza ze
szczegdlnym uwzglednieniem
placowek POZ, organizacje
pozarzadowe, OW NFZ,
jednostki samorzadu
terytorialnego, placowki
o$wiatowe

lata 2022-2026

Narodowy Program Zdrowia na
lata 2021-2025

Narodowa Strategia
Onkologiczna na lata 2020—
2030

przebadanych cytologicznie w rocznej
populacji do przebadania

Wskaznik zapadalnosci na nowotwor
zto$liwy szyjki macicy na 100 tys.
kobiet

Wskaznik liczby zgonow
spowodowanych nowotworem
ztoliwym szyjki macicy na 100 tys.
kobiet

Wskaznik liczby 0sob zaszczepionych
przeciwko wirusowi brodawczaka
ludzkiego (HPV) w ramach
programoéw polityki zdrowotnej
realizowanych przez jednostki
samorzadu terytorialnego na 100 tys.
ludnosci




Dziennik Urzedowy Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego -8— Poz. 6818
4. Podjgcie dziatan majacych | 1. Realizacja kampanii informacyjno- Badaniom przesiewowym w kierunku nowotworu Poprawa zgtaszalnos$ci na Podmioty wykonujace 2022-2026 3,3 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Procentowy udziat kobiet
na celu poprawe edukacyjnych informujacych o ztosliwego sutka poddato si¢ 68,6 % rocznej badania mammograficzne. dziatalnos$¢ lecznicza ze lata 2022-2026 przebadanych mammograficznie w
zglaszalnosci na badania zagrozeniach zwigzanych z nowotworem populacji kobiet do przebadania (w ramach Poprawa efektéw leczenia, z szczegolnym uwzglednieniem Narodowa Strategia rocznej populacji do przebadania
mammograficzne. zto$liwym sutka i promujacych zgtaszanie | programu wczesnego wykrywania raka piersi). uwagi na wdrozenie leczenia placowek POZ, organizacje Onkologiczna na lata 2020 Wskaznik zapadalno$ci na nowotwor
si¢ na badania mammograficzne. Wskazniki zapadalno$ci na nowotwor ztosliwy we wczesnym stadium pozarzadowe, OW NFZ, 2030 zto$liwy sutka na 100 tys. kobiet
sutka oraz zgondéw nim spowodowanych w choroby. Zmniejszenie jednostki samorzadu Wskaznik liczby zgonow
przeliczeniu na 100 tys. kobiet w wojewodztwie $miertelno$ci z powodu raka terytorialnego, placowki spowodowanych nowotworem
byly wyzsze niz w Polsce. sutka. o$wiatowe zto§liwym sutka na 100 tys. kobiet
5. Podjecie dziatan majacych | 1. Realizacja kampanii informacyjno- W wojewodztwie odnotowano niemal trzykrotnie Poprawa zgtaszalnos$ci na Podmioty wykonujace 2022-2026 1 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby badan
na celu poprawe edukacyjnych informujacych o mniejszg niz w Polsce warto$¢ wskaznika liczby badania przesiewowe w dziatalnos$¢ lecznicza ze lata 2022-2026 przesiewowych na 100 tys. ludnosci
zglaszalnosci na badania zagrozeniach zwigzanych z nowotworem badan przesiewowych na 100 tys. ludnosci kierunku nowotworu szczegdlnym uwzglednieniem Narodowa Strategia Wskaznik zapadalnosci na nowotwor
przesiewowe w Kierunku ztosliwym jelita grubego i odbytnicy oraz wykonanych w ramach Programu Badan zlosliwego jelita grubego i placowek POZ, organizacje Onkologiczna na lata 2020— zto$liwy jelita grubego i odbytnicy na
nowotworu zto$liwego jelita | promujacych zglaszanie si¢ na badania Przesiewowych raka jelita grubego. Byta to trzecia odbytnicy. Poprawa efektow pozarzadowe, OW NFZ, 2030 100 tys. ludnosci
grubego i odbytnicy. przesiewowe w celu jego wykrycia. najmniejsza warto$¢ wskaznika wéréd wszystkich leczenia, z uwagi na wdrozenie | jednostki samorzadu Wskaznik liczby zgonow
wojewodztw. Nowotwor ztosliwy jelita grubego i leczenia we wczesnym stadium | terytorialnego, placowki spowodowanych nowotworem
odbytnicy to jeden z dwoch najistotniejszych choroby. Zmniejszenie o$wiatowe zto$liwym jelita grubego i odbytnicy
nowotworow z punktu widzenia wartosci $miertelno$ci z powodu na 100 tys. ludnosci
wskaznika DALY oraz liczby zgonow. nowotworu ztosliwego jelita
grubego i odbytnicy.
6. Poprawa skutecznosci 1. Realizacja programow polityki W wojewodztwie odnotowano wzrost liczby osob Ograniczenie negatywnego Podmioty wykonujace 2022-2026 30 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba programow polityki
dziatan z zakresu zdrowotnej dotyczacych: choréb uktadu bedacych pod opieka czynna w POZ z powodu wptywu czynnikow ryzyka na dzialalnos$¢ lecznicza ze lata 2022-2026 zdrowotnej. Liczba programow
profilaktyki choréb i krazenia, nowotworow, chorob uktadu chorob cywilizacyjnych i przewlektych. Nastapit zdrowie populacji. Poprawa szczegdlnym uwzglednieniem Narodowy Program Zdrowia na | profilaktycznych i promocji zdrowia
promocji zdrowia oraz oddechowego, chordb uktadu migsniowo- wzrost liczby 0s6b starszych posiadajacych jakosci zycia osob i ich rodzin, placowek POZ, organizacje lata 2021-2025 Udziat czynnikow ryzyka w DALY na
ograniczenie negatywnego szkieletowego i tkanki tacznej, nadwagi i zazwyczaj wigeej niz jedno schorzenie oraz wzrost | bliskich. Zmniejszenie pozarzadowe, jednostki Projekt — Zdrowa przyszto$¢. 100 tys. ludnosci
wplywu czynnikow ryzyka otytosci, chorob zakaznych ze liczby 0s6b z problemami zdrowia psychicznego i $miertelno$ci z powodu choréb | samorzadu terytorialnego, Ramy strategiczne rozwoju
na DALY i zgony. szczegdlnym uwzglednieniem COVID-19, | uzaleznieniami. wywotanych czynnikami placowki o$wiatowe systemu ochrony zdrowia na
chordéb metabolicznych oraz programow ryzyka. lata 2021-2027, z perspektywa
profilaktycznych i promocji zdrowia do 2030
dotyczacych zaburzen psychicznych i Narodowa Strategia
zaburzen zachowania, eliminowania Onkologiczna na lata 2020
zdrowotnych czynnikow ryzyka w miejscu 2030
pracy oraz wsparcia 0sob starszych. Strategia rozwoju
wojewddztwa Kujawsko-
pomorskiego do 2030 roku —
Strategia Przyspieszenia 2030+
2.2. Podstawowa opieka zdrowotna
. . . . Oczekiwane rezultaty . L Planowany 'rok lub Szacunkowe Zgodno$¢ dzialania z L .
. Dzialania wymagajace koordynowania L. . . . L. Podmiot odpowiedzialny za lata w ktérych L, R X Wskazniki realizacji
Rekomendacja . ., Uzasadnienie dzialania wynikajace z realizacji L. L, . . A koszty dzialan dokumentami strategicznym w i L
na poziomie wojewodztwa L, realizacje¢ dzialan dzialanie bedzie . poszczegdlnych dzialan
dzialan . w zt sektorze ochrony zdrowia
realizowane
1. Zwigkszenie roli POZ w 1. Podjecie dziatan majacych na celu Wskaznik liczby lekarzy o specjalnoéci medycyna Zapewnienie optymalnej liczby | Podmioty wykonujace 2022-2026 3 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby lekarzy o

zakresie leczenia pacjentow
w zwigzku z prognozami
epidemiologicznymi i
demograficznymi.

zapewnienie kadry medycznej z
wyksztatceniem preferowanym do pracy w
POZ, m. in. poprzez prowadzenie
kampanii na rzecz promocji zawodu i
wsparcie podmiotow ksztatcacych w
zawodach medycznych.

rodzinna na 100 tys. ludno$ci nizszy od $redniej dla
Polski oraz wartosci rekomendowanej przez
konsultanta krajowego.

lekarzy specjalistow medycyny
rodzinnej.

dziatalnos$¢ lecznicza i
podmioty tworzace, szkoty i
uczelnie wyzsze

lata 2022-2026

Strategia rozwoju wojewodztwa
kujawsko-pomorskiego do 2030
roku — Strategia Przyspieszenia
2030+

specjalno$ci medycyna rodzinna na
100 tys. ludnosci
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1. Zwigkszenie roli POZ w 2. Poprawa warunkoéw udzielania Wsparcie podmiotéw leczniczych dziatajacych w Zwigkszenie opieki nad Podmioty wykonujace 2022-2026 94 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba zmodernizowanych
zakresie leczenia pacjentow $wiadczen poprzez budowe, przebudowe, ramach POZ ze $rodkow europejskich. pacjentami z przewlektymi dzialalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 podmiotow dziatajacych w ramach
w zwigzku z prognozami modernizacj¢ lub wyposazenie 160 Zwigkszenie roli POZ wymaga dostosowania ich schorzeniami, a przez to podmioty tworzace, OW NFZ Projekt — Zdrowa Przyszto$¢ — POZ
epidemiologicznymi i podmiotdw leczniczych dziatajacych w infrastruktury. W wojewodztwie odnotowano redukcja skierowan do AOS i ramy strategiczne rozwoju Stosunek porad w zakresie chorob
demograficznymi. ramach POZ, ze szczegdlnym wzrost liczby 0sob bgdacych pod opieka czynng w hospitalizacji. systemu ochrony zdrowia na lata | przewleklych w AOS vs POZ w
uwzglednieniem rozwoju opieki POZ z powodu choréb cywilizacyjnych i 2021-2027, z perspektywa do badanym roku do roku bazowego
koordynowanej. Dziataniem objete przewlektych. Nastapit wzrost liczby 0sob 2030 Procentowy spadek hospitalizacji
zostanie min. 1 placowka POZ w kazdej starszych posiadajacych zazwyczaj wigcej niz Strategia rozwoju wojewodztwa zwigzany z chorobami przewlektymi
gminie oraz 5 placowek POZ w miastach jedno schorzenie Dziatanie uzasadnione opinig kujawsko-pomorskiego do 2030
na prawach powiatu. konsultanta wojewodzkiego w dziedzinie roku — Strategia Przyspieszenia
medycyny rodzinnej. 2030+
Krajowy Plan Transformacji
2.3.  Ambulatoryjna opieka specjalistyczna
Planowany rok lub Szacunkowe Zgodnos¢ dzialania z
. Dzialania wymagajace koordynowania . . Oczekiwane rezultaty Podmiot odpowiedzialny za lata w ktérych L, . . Wskazniki realizacji
Rekomendacja L ., Uzasadnienie dzialania L e e, .. L, R . . Koszty dzialan w dokumentami strategicznym i L,
na poziomie wojewdédztwa wynikajace z realizacji dzialan realizacje dzialan dzialanie bedzie . poszczegblnych dzialan
. z1 w sektorze ochrony zdrowia
realizowane
1. Poprawa dostepnosci do 1. Poprawa warunkow udzielania Wsparcie podmiotéw leczniczych dziatajacych w Poprawa warunkow udzielania Podmioty wykonujace 2022-2026 100 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba zmodernizowanych poradni
$wiadczen realizowanych w $wiadczen poprzez budowg, przebudowe, ramach AOS ze $rodkéw europejskich. $wiadczen zdrowotnych w dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 dziatajagcych w ramach AOS
ramach AOS oraz poprawa modernizacj¢ i wyposazenie 31 Przeniesienie ci¢zaru z lecznictwa szpitalnego do poradniach. podmioty tworzace, OW Projekt — Zdrowa Przyszto$¢ —
warunkow ich udzielania. podmiotdéw leczniczych ambulatoryjnej m.in. AOS wymaga dostosowania infrastruktury. NFZ ramy strategiczne rozwoju
opieki specjalistycznej. systemu ochrony zdrowia na
lata 2021-2027, z perspektywa
do 2030 r.
Strategia rozwoju
wojewodztwa kujawsko-
pomorskiego do 2030 roku —
Strategia Przyspieszenia 2030
Krajowy Plan Transformacji
2. Poprawa dostgpnosci do 1. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci | Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 6,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
poradni specjalistycznych, w | poradni geriatrycznych, ze szczegblnym do $wiadczen. Dane demograficzne. Sredni czas $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci
zakresach ktorych uwzglednieniem Wioctawka, Grudziadzai | oczekiwania na udzielenie §wiadczenia. oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Projekt — Zdrowa Przyszto$¢ — Sredni czas oczekiwania na
prognozuje si¢ zwiekszony Inowroclawia. $wiadczenia. NFZ ramy strategiczne rozwoju udzielenie $wiadczenia
popyt na $wiadczenia. systemu ochrony zdrowia na
lata 2021-2027, z perspektywa
do 2030r.
2. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Poprawa dostepnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 5,6 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.

2. Poprawa dostepnosci do
poradni specjalistycznych, w
zakresach ktorych
prognozuje si¢ zwigkszony
popyt na $wiadczenia.

poradni onkologicznych, ze szczegdlnym
uwzglednieniem poéinocne;j i zachodniej
czeSci wojewodztwa.

Zroznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci
do $wiadczen. Dane epidemiologiczne. Jedna z
najnizszych w kraju warto$¢ wskaznika liczby
poradni na 100 tys. ludnosci.

Swiadczen. Skrocenie czasu
oczekiwania na udzielenie
$wiadczenia.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace, OW
NFZ

lata 2022-2026

ludnosci
Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia
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2. Poprawa dostgpnosci do 3. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 5min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
poradni specjalistycznych, w | poradni hematologicznych, ze $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ leczniczg i lata 2022-2026 ludnosci
zakresach ktorych szczegolnym uwzglednieniem poinocno- oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
prognozuje si¢ zwigkszony zachodniej i wschodniej czegsci $wiadczenia. NFzZ udzielenie §wiadczenia
popyt na $wiadczenia. wojewddztwa.
Zroznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci
do $wiadczen. Dane epidemiologiczne. Niska
warto$¢ wskaznika liczby poradni na 100 tys.
ludnosci.
2. Poprawa dostepnosci do 4. Uruchomienie kolejnych poradni Sredni czas oczekiwania na udzielenie §wiadczenia. | Poprawa dostepnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 10,5 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
poradni specjalistycznych, w | kardiologicznych udzielajacych §wiadczeni | Dane epidemiologiczne. $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci
zakresach ktorych zdrowotnych w ramach NFZ, ze oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
prognozuje si¢ zwigkszony szczegdlnym uwzglednieniem $wiadczenia. NFZ udzielenie $wiadczenia
popyt na $wiadczenia. Bydgoszczy, Torunia, Wioctawka,
Grudziadza, Inowroctawia.
2. Poprawa dostepnosci do 5. Uruchomienie kolejnych poradni Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci | Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 5min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
poradni specjalistycznych, w | okulistycznych udzielajacych §wiadczen do $wiadczen. Wskaznik liczby poradni na 100 tys. | $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci
zakresach ktorych zdrowotnych w ramach NFZ, ze ludnosci nizszy od $redniej wartosci dla Polski. oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
prognozuje si¢ zwigkszony szczegdlnym uwzglednieniem powiatu $wiadczenia. NFZ udzielenie $wiadczenia
popyt na $wiadczenia. wloctawskiego.
3. Poprawa dostepnosci do 1. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Zrdznicowanie terytorialne w zakresie dostepnos$ci Poprawa dostepnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 2,1 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
wybranych poradni poradni gastroenterologicznych, ze do $wiadczen. Sredni czas oczekiwania na $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci
specjalistycznych szczegbdlnym uwzglednieniem wschodniej | udzielenie $wiadczenia oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
chrakteryzujacych si¢ czgséci wojewodztwa. $wiadczenia. NFZ udzielenie $wiadczenia
jednymi z najdhuzszych lub
dhuzszymi od $redniej
wartosci dla kraju czasami
oczekiwania na udzielenie
$wiadczenia.
3. Poprawa dostepnosci do 2. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci | Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 2,3 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
wybranych poradni poradni diabetologicznych, ze do $wiadczen. Sredni czas oczekiwania na $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci
specjalistycznych szczegbdlnym uwzglednieniem powiatu udzielenie $wiadczenia oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
chrakteryzujacych si¢ mogilenskiego. $wiadczenia. NFZ udzielenie $wiadczenia
jednymi z najdhuzszych lub
dhuzszymi od $redniej
wartosci dla kraju czasami
oczekiwania na udzielenie
$wiadczenia.
3. Poprawa dostepnosci do 3. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci | Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 4,8 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.

wybranych poradni
specjalistycznych
chrakteryzujacych si¢
jednymi z najdtuzszych lub
dtuzszymi od $redniej
wartos$ci dla kraju czasami
oczekiwania na udzielenie
$wiadczenia.

poradni endokrynologicznych, ze
szczegodlnym uwzglednieniem zachodniej
czeséei wojewodztwa.

do $wiadczen. Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia

Swiadczen. Skrocenie czasu
oczekiwania na udzielenie
$wiadczenia.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace, OW
NFz

lata 2022-2026

ludnosci
Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia
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3. Poprawa dostgpnosci do 4. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Zroznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 2,1 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
wybranych poradni poradni endokrynologicznych dla dzieci, do $wiadczen. Sredni czas oczekiwania na $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci

specjalistycznych ze szczegdlnym uwzglednieniem Toruniai | udzielenie §wiadczenia. oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
chrakteryzujacych sig Inowroctawia. $wiadczenia. NFzZ udzielenie §wiadczenia

jednymi z najdhuzszych lub

dhuzszymi od $redniej

wartosci dla kraju czasami

oczekiwania na udzielenie

$wiadczenia.

3. Poprawa dostepnosci do 5. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci | Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 4,2 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
wybranych poradni poradni chirurgii do $wiadczen. Sredni czas oczekiwania na $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci

specjalistycznych naczyniowej/angiologicznej, ze udzielenie $wiadczenia. oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
chrakteryzujacych si¢ szczegdlnym uwzglednieniem potnocnej i $wiadczenia. NFZ udzielenie $wiadczenia

jednymi z najdhuzszych lub wschodniej czg§ci wojewddztwa.

dhuzszymi od $redniej

wartosci dla kraju czasami

oczekiwania na udzielenie

$wiadczenia.

3. Poprawa dostepnosci do 6. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci | Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 4,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
wybranych poradni poradni chordb ptuc/gruzlicy i chordb do $wiadczen. Sredni czas oczekiwania na $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci

specjalistycznych pluc, ze szczegdlnym uwzglednieniem udzielenie $wiadczenia. oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
chrakteryzujacych si¢ powiatu mogilenskiego i chetminskiego. $wiadczenia. NFZ udzielenie $wiadczenia

jednymi z najdtuzszych lub

dhuzszymi od $redniej

wartosci dla kraju czasami

oczekiwania na udzielenie

$wiadczenia.

4. Poprawa dostepnosci do 1. Uruchomienie w kolejnych Zrdznicowanie terytorialne w zakresie dostepno$ci Poprawa dostepnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 6,3 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
wybranych poradni lokalizacjach poradni chirurgii urazowo- do $wiadczen. $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci

specjalistycznych na terenie ortopedycznych dla dzieci, ze oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
wojewodztwa, w szczegdlnym uwzglednieniem Grudziadza, $wiadczenia. NFZ udzielenie $wiadczenia
szczegdlnosci w powiatach Inowroctawia, Wtoctawka.

pozbawionych do nich

dostgpu przez uzupetienie

sieci zakontraktowanych

poradni.

4. Poprawa dostepnosci do 2. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Poprawa dostepnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 4,6 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.
wybranych poradni poradni okulistycznej dla dzieci, ze $wiadczen. Skrocenie czasu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci

specjalistycznych na terenie szczegbdlnym uwzglednieniem Torunia i oczekiwania na udzielenie podmioty tworzace, OW Sredni czas oczekiwania na
wojewodztwa, w Grudziadza. $wiadczenia. NFZ udzielenie $wiadczenia
szczegolnosci w powiatach Zroznicowanie terytorialne w zakresie dostepnosci

pozbawionych do nich do $wiadczen. Wskazniki liczby porad i poradni na

dostepu przez uzupetnienie 100 tys. ludnosci nizsze od $redniej wartosci dla

sieci zakontraktowanych Polski. Sredni czas oczekiwania na udzielenie

poradni. $wiadczenia.

4. Poprawa dostepnosci do 3. Uruchomienie w nowych lokalizacjach Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci | Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 6,7 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby poradni na 100 tys.

wybranych poradni
specjalistycznych na terenie
wojewodztwa, w
szczegolnosci w powiatach
pozbawionych do nich
dostepu przez uzupetnienie
sieci zakontraktowanych
poradni.

poradni hematologicznej dla dzieci, ze
szczegdlnym uwzglednieniem Torunia i
Wrhoctawka.

do $wiadczen

Swiadczen. Skrocenie czasu
oczekiwania na udzielenie
$wiadczenia.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace, OW
NFz

lata 2022-2026

ludnosci
Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia
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2.4.

Leczenie szpitalne

Planowany rok lub

. Dzialania wymagajace koordynowania e e . . Oczekiwane rezultaty Podmiot odpowiedzialny lata w ktérych Szacunk?we' Zgodnos'c dznalal_na z Wskazniki realizacji
Rekomendacja . s Uzasadnienie dzialania . e o, .. L, . . . koszty dzialan dokumentami strategicznym w , L,
na poziomie wojewddztwa wynikajace z realizacji dzialan za realizacj¢ dzialan dzialanie bedzie . poszczegllnych dzialan
. w zt sektorze ochrony zdrowia
realizowane
1. Poprawa dostgpnosci do 1. Uruchomienie na terenie wojewodztwa Wysokie obtozenie t6zek. Wskaznik liczby t6zek Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 121,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba utworzonych t6zek
leczenia szpitalnego co najmniej 80 t6zek geriatrycznych m.in. na 100 tys. ludnosci nizszy od $redniej wartoéci dla | §wiadczen zdrowotnych dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 geriatrycznych (warto$¢ docelowa
dedykowanego osobom poprzez przeksztalcenie t6zek na innych Polski. Zroznicowanie terytorialne w zakresie udzielanych w ramach podmioty tworzace, OW Projekt — Zdrowa przysztos¢. min. 80), w tym liczba
starszym. oddziatach wykazujacych niskie oblozenie | dostgpnosci do $wiadczen. Dane demograficzne. stacjonarnego leczenia osob NFZ Ramy strategiczne rozwoju przeksztatconych t6zek Wskaznik
z uwzglednieniem Bydgoszczy (20 16zek), starszych. systemu ochrony zdrowia na lata liczby 16zek na 100 tys. ludnosci
Torunia (20 16zek), Wioctawka (20 t6zek) 2021-2027, z perspektywa do Wskaznik obtozenia 16zek
i Grudziadza (20 t6zek). 2030r.
Strategia rozwoju wojewodztwa
kujawsko-pomorskiego do 2030
roku — Strategia Przyspieszenia
2030+
2. Zwigkszenie mozliwoscii | 1. Uruchomienie na terenie Bydgoszczy Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 75 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby wykonanych
skutecznos$ci leczenia m.in. osrodka przeprowadzajacego przeszczepy do $wiadczen. Dane epidemiologiczne. $wiadczen. Zapewnienie wysokiej | dzialalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 przeszczepow szpiku kostnego na 1
w zakresie najczestszych szpiku kostnego u 0sob dorostych poprzez jakosci ushug, w tym poprawa podmioty tworzace, OW mln ludnosci
przyczyn hospitalizacji z przeksztalcenie 16zek zabiegowych w poziomu leczenia pacjentow. NFZ Liczba przeksztatconych 16zek
uwzglednieniem dostgpu do | szpitalach | poziomu PSZ oraz Rozwdj potencjatu naukowo- zabiegowych
najnowszych technologii jednostkach peryferyjnych (min. 10 badawczego.
medycznych. 1ozek).
2. Zwigkszenie mozliwoscii | 2. Poprawa warunkow udzielania Dostosowania infrastruktury podmiotow Zapewnienie wysokiej jakosci Podmioty wykonujace 2022-2026 105 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba pozytywnie zaopiniowanych
skutecznos$ci leczenia m.in. $wiadczen poprzez budowe, przebudowg, leczniczych do zmian przepisow prawa, prognoz ustug, w tym poprawa poziomu dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 wnioskow IOWISZ dotyczacych
w zakresie najczestszych modernizacj¢ komorek wspotpracujacych demograficznych i epidemiologicznych. leczenia pacjentow. podmioty tworzace, OW Projekt — Zdrowa przysztos¢. inwestycji w zakresie lecznictwa
przyczyn hospitalizacji z z oddziatami szpitalnymi w szpitalach NFZ Ramy strategiczne rozwoju szpitalnego
uwzglednieniem dostgpu do | ogolnopolskich oraz I1 i III poziomu PSZ systemu ochrony zdrowia na lata Liczba wybudowanych,
najnowszych technologii (m.in. pracownie genetyczne, 2021-2027, z perspektywa do przebudowanych lub
medycznych. patomorfologii, histopatologii, laboratoria, 2030r. zmodernizowanych komorek
apteki oraz zakup nowego sprzetu Strategia rozwoju wojewodztwa wspdtpracujacych z oddziatami
medycznego lub jego wymiana). kujawsko-pomorskiego do 2030 szpitalnymi
roku — Strategia Przyspieszenia
2030+
2. Zwigkszenie mozliwoscii | 3. Utworzenie kolejnego osrodka Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci | Poprawa dostepnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 68 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby osrodkow
skutecznosci leczenia m.in. wykonujacego zabiegi leczenia udarow do $wiadczen. Dane epidemiologiczne. Wysokie $wiadczen zdrowotnych dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 realizujacych zabiegi leczenia
w zakresie najczgstszych niedokrwiennych moézgu metoda obtozenie t6zek. Zgodnie z opinig konsultanta udzielanych w ramach podmioty tworzace, OW udaréw niedokrwiennych mézgu
przyczyn hospitalizacji z trombektomii mechanicznej ze wojewodzkiego, uwzgledniajac specyfike zakresu stacjonarnego leczenia w tym NFzZ metoda trombektomii mechaniczne;j
uwzglednieniem dostgpu do szczegdlnym uwzglednieniem Torunia i nie mozna uzupetnic liczby 16zek. Osrodek ma zakresie na 1 min ludnosci
najnowszych technologii Wioctawka. wykonywac¢ procedury na bazie funkcjonujacych Czas dojazdu do osrodkow
medycznych. oddziatéw udarowych. realizujacych zabiegi leczenia
udarow niedokrwiennych mozgu
metoda trombektomii mechanicznej
Liczba zgondéw z powodu udaréw
niedokrwiennych mozgu
3. Poprawa dostgpnosci do 1. Zwigkszenie liczby udzielanych Wskaznik liczby t6zek na 100 tys. ludnosci nizszy Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 73 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba utworzonych t6zek (wartosé

$wiadczen zdrowotnych
udzielanych na oddziatach o
najmniejszej wartosci
wskaznika liczby t6zek na
100 tys. ludnosci w
poréwnaniu z warto§ciami
dla innych wojewodztw.

$wiadczen zdrowotnych w zakresie
leczenia choroéb wewngtrznych poprzez
uruchomienie na terenie wojewodztwa 40
16zek szpitalnych, m. in. w zwiazku z
przeksztatceniem tozek (miejsc)
szpitalnych wykazujacych niskie
oblozenie, ze szczegdlnym
uwzglednieniem Bydgoszczy (20 16zek),
Torunia (10 t6zek) i Wioctawka (10
16zek).

od $redniej wartosci dla kraju.

$wiadczen zdrowotnych
udzielanych w ramach
stacjonarnego leczenia w tym
zakresie.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace, OW
NFz

lata 2022-2026

docelowa 40), w tym liczba
przeksztatconych tozek
Wskaznik liczby t6zek na 100 tys.
ludnosci

Wskaznik obtozenia t6zek
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4. Poprawa dostgpnosci do 1. Zwigkszenie liczby udzielanych Zroznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 171,2 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba utworzonych t6zek na
stacjonarnego leczenia $wiadczen zdrowotnych w zakresie do $wiadczen. Dane demograficzne i $wiadczen zdrowotnych dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 oddziatach kardiologicznych
kardiologicznego. kardiologii poprzez uruchomienie 103 epidemiologiczne. udzielanych w ramach podmioty tworzace, OW (wartos$¢ docelowa 103), w tym
16zek na oddziatach kardiologicznych, m. stacjonarnego leczenia w tym NFZ liczba przeksztatconych tozek
in. w zwigzku z przeksztatceniem 16zek zakresie. Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
(miejsc) szpitalnych wykazujacych niskie ludnosci
oblozenie, ze szczegblnym Wskaznik obtozenia 16zek
uwzglednieniem Bydgoszczy (69 16zek),
Torunia (18 t6zek), Wioctawka (16 16zek).
4. Poprawa dostepnosci do 2. Zwigkszenie liczby udzielanych Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 171,2 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba utworzonych t6zek na
stacjonarnego leczenia $wiadczen zdrowotnych w zakresie do $wiadczen. Dane demograficzne i $wiadczen zdrowotnych dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 oddziatach intensywnego nadzoru
kardiologicznego. kardiologii poprzez uruchomienie 30 t6zek | epidemiologiczne. udzielanych w ramach podmioty tworzace, OW kardiologicznego (warto$¢ docelowa
na oddziatach intensywnego nadzoru stacjonarnego leczenia w tym NFZ 30), w tym liczba przeksztatconych
kardiologicznego, m. in. w zwiazku z zakresie. 16zek Wskaznik liczby 16zek na 100
przeksztatceniem t6zek szpitalnych tys. ludnosci
wykazujacych niskie obtozenie ze Wskaznik obtozenia 16zek
szczegdlnym uwzglednieniem Bydgoszczy
(18 16zek), Torunia (6 t6zek) i Wioctawka
(6 tozek).
5 .Poprawa dostgpnosci do 1. Zwigkszenie liczby udzielanych Wskaznik liczby 16zek na 100 tys. ludnosci nizszy Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 34 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba utworzonych t6zek na
stacjonarnego leczenia $wiadczen zdrowotnych m. in. poprzez od $redniej wartosci dla kraju. Zréznicowanie $wiadczen zdrowotnych dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 oddziatach onkologii
onkologicznego. uruchomienie 20 16zek na oddziatach terytorialne w zakresie dostepnosci do $wiadczen. udzielanych w ramach podmioty tworzace, OW klinicznej/chemioterapii (warto$¢
onkologii klinicznej/chemioterapii na Dane epidemiologiczne. stacjonarnego leczenia w tym NFZ docelowa 20)
terenie Bydgoszczy i Torunia. zakresie. Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
ludnosci
Wskaznik obtozenia 16zek
Sredni czas oczekiwania na
$wiadczenia na oddziale onkologii
klinicznej/chemioterapii
6. Poprawa dostgpnosci do 1. Zwigkszenie liczby udzielanych Wskaznik liczby 16zek na 100 tys. ludnosci nizszy Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 102,7 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba uruchomionych tozek
stacjonarnego leczenia w $wiadczen zdrowotnych w zakresie od $redniej wartosci dla kraju. Zréznicowanie $wiadczen zdrowotnych dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 (wartos$¢ docelowa 60), w tym
zakresie hematologii. hematologii m.in. poprzez uruchomienie terytorialne w zakresie dostepnosci do $wiadczen. udzielanych w ramach podmioty tworzace, OW liczba przeksztatconych 16zek
na terenie wojewodztwa 60 tozek, w Dane epidemiologiczne. Wysokie obtozenie tozek. stacjonarnego leczenia w tym NFZ Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
zwiazku z przeksztalceniem tozek zakresie. ludnosci
szpitalnych (miejsc) wykazujacych niskie Skrécenie czasu oczekiwania na Wskaznik obtozenia t6zek
oblozenie ze szczegdlnym $wiadczenia zdrowotne. Sredni czas oczekiwania na
uwzglednieniem Grudziadza (20 t6zek), $wiadczenia z zakresu hematologii
Wioctawka (20 t6zek) i Inowroctawia (20
16zek).
7. Poprawa potencjatu 1. Zwigkszenie liczby $wiadczen Zrdznicowanie terytorialne w zakresie dostepnosci Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 113,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
leczniczego szpitali ze zdrowotnych udzielanych na oddziatach do $wiadczen. $wiadczen zdrowotnych. dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ludnosci
szczegbdlnym leczenia jednego dnia/oddziatach podmioty tworzace, OW Wskaznik liczby hospitalizacji
uwzglednieniem oddziatlow dziennych, przez zwigkszenie liczby NFZ jednodniowych w stosunku do
leczenia jednego dnia i 16zek/miejsc m.in. w zakresie onkologii na liczby hospitalizacji wielodniowych
oddziatow dziennych. terenie Bydgoszczy (10 16zek) i
Grudziadza (5 tozek).
8. Poprawa dostgpnosci do 1. Zwigkszenie liczby udzielanych Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostepnosci Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 58,7 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba uruchomionych t6zek

$wiadczen zdrowotnych
udzielanych na wybranych
oddziatach o wysokim
obtozeniu tozek.

$wiadczen zdrowotnych w zakresie
gastroenterologii m.in. poprzez
uruchomienie 30 16zek, w zwigzku z
przeksztatceniem t6zek szpitalnych
wykazujacych niskie obltozenie, ze
szczegolnym uwzglednieniem Bydgoszczy
(10 t6zek), Torunia (10 tozek) i
Wrhoctawka (10 t6zek).

do $wiadczen. Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia.

$wiadczen zdrowotnych
udzielanych w ramach
stacjonarnego leczenia w tym
zakresie.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace, OW
NFz

lata 2022-2026

(warto$¢ docelowa 30), w tym
liczba przeksztatconych 16zek
Wskaznik liczby t6zek na 100 tys.
ludnosci

Wskaznik oblozenia 16zek
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9. Podjecie dziatan majacych | 1. Uruchomienie 50 t6zek intensywnej Wskaznik liczby 16zek na oddziatach Poprawa dostgpnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 94,5 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba uruchomionych t6zek

na celu zwigkszenie liczby opieki medycznej ze szczegblnym anestezjologii/anestezjologii i intensywnej terapii $wiadczen zdrowotnych dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 intensywnej opieki medycznej
stanowisk w obszarze uwzglednieniem Bydgoszczy, Torunia, na 100 tys. ludnosci nizszy od $redniej dla Polski. udzielanych w ramach podmioty tworzace, OW (wartos$¢ docelowa 50) Wskaznik
anestezjologii i intensywnej Wrtoctawka, Grudziadza i Inowroctawia. Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci stacjonarnego leczenia w tym NFZ liczby 16zek na 100 tys. ludnosci
terapii. do $wiadczen. zakresie. Wskaznik obtozenia t6zek

10. Podjecie dziatan 1. Zwigkszenie liczby udzielanych Zréznicowanie terytorialne w zakresie dostgpnosci Poprawa dostepnosci do Podmioty wykonujace 2022-2026 47,9 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba uruchomionych t6zek na
zmierzajacych do utworzenia | $wiadczen zdrowotnych w zakresie do $wiadczen. Dane epidemiologiczne i $wiadczen zdrowotnych dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 oddziatach chirurgii naczyniowej
oddziatow szpitalnych w chirurgii naczyniowej poprzez demograficzne. Na terenie wojewodztwa wystepuja | udzielanych w ramach podmioty tworzace, OW (wartos$¢ docelowa 25), w tym
nowych lokalizacjach w uruchomienie na terenie wojewodztwa 25 obszary pozbawione dostepu do $wiadczen, stacjonarnego leczenia w tym NFzZ liczba przeksztatconych 16zek
ramach specjalizacji, do 16zek na oddziatach chirurgii naczyniowej, | lokalizacje ustalono w porozumieniu z zakresie Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
ktorych dostep dla duzej m. in. w zwigzku z przeksztatceniem t6zek | konsultantem wojewodzkim. ludnosci Wskaznik obtozenia t6zek
czesei populacji jest (miejsc) szpitalnych wykazujacych niskie

utrudniony w zwigzku z ich obltozenie, z uwzglednieniem Torunia lub

brakiem na terenie Wioctawka.

wojewodztwa lub

nierbwnomiernym

rozmieszczeniem.

11. Zwigkszenie rezimu 1. Podejmowanie dziatan zmniejszajacych | Analiza danych dot. zakazen szpitalnych zawartych | Zmniejszenie liczby zakazen Podmioty wykonujace 2022-2026 60 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba zakazen szpitalnych

sanitarno-
epidemiologicznego w
podmiotach leczniczych

ryzyko wystapienia sepsy i zakazenia o
etiologii Clostridium difficile m. in.
poprzez: utworzenie sal jednoosobowych
ze $luza lub izolatek w ramach oddziatow,
inwestycje w system umozliwiajacy
transformacje sal chorych w sale
minimalizujace ryzyko rozprzestrzeniania
si¢ zakazenia, obowigzkowe szkolenia
coroczne epidemiologiczne kadry
podmiotoéw leczniczych, szkolenia kadry
medycznej w zakresie regut stosowania
antybiotykoterapii

w BASIW.

szpitalnych. Poprawa
bezpieczenstwa w zakresie
udzielanych §wiadczen
zdrowotnych.

dziatalno$¢ lecznicza

lata 2022-2026

spowodowanych Clostridium
difficile

Liczba zakazen szpitalnych
skutkujacych sepsa

2.5.

Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien

Podmiot

Oczekiwane rezultaty

odpowiedzialny

Rekomendacja

Dzialania wymagajace koordynowania na
poziomie wojewodztwa

Uzasadnienie dzialania

wynikajace z realizacji

lizaci
dzialan za realizacje

Planowany rok lub
lata w ktorych
dzialanie bedzie

Szacunkowe koszty dzialan

Zgodno$¢ dzialania z

w zl

dokumentami strategicznym
w sektorze ochrony zdrowia

Wskazniki realizacji
poszczegélnych dzialan

dzialan realizowane
1. Rozwdj srodowiskowego modelu opieki 1. Uruchomienie na terenie wojewodztwa centrow | Wzrost liczby pacjentow z zaburzeniami | Poprawa dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 361,5 min Wskaznik liczby o$rodkow na
psychiatrycznej dla dorostych. zdrowia psychicznego, ze szczegdlnym psychicznymi. Ograniczona dostepno$¢ | $wiadczen. Zwigkszenie wykonujace 100 tys. ludnosci
uwzglednieniem Bydgoszczy (3 CZP), Torunia (2 | terytorialna do poszczegdlnych kompleksowosci udzielanych | dziatalno$é

CZP), Grudziadza i Wioctawka (po 1 CZP) oraz
powiatow: $wieckiego, aleksandrowskiego,
lipnowskiego i inowroctawskiego oraz
dostosowanie infrastruktury podmiotow
leczniczych do wymogdéw nowego modelu opieki
psychiatrycznej dla dorostych, ze szczegdlnym
uwzglednieniem pozaszpitalnych miejsc pobytu
kryzysowego.

$wiadczen. Czas oczekiwania na ich
udzielenie. Potrzeba zwigkszenia
dostgpnosci do $wiadczen w zakresie
leczenia Srodowiskowego.

$wiadczen, odcigzenie SOR i | leczniczg i

1zb Przyjec¢, skrocenie czasu podmioty
pobytu w szpitalu i tworzace, OW
zapobieganie rehospitalizacji. | NFZ

Mapa potrzeb zdrowotnych na
lata 2022-2026,

Zdrowa Przyszto$¢ — ramy
strategiczne rozwoju systemu
ochrony zdrowia na lata
2021-2027, z perspektywa do
2030 r .Program
Ochrony Zdrowia
Psychicznego dla
Wojewodztwa Kujawsko-
Pomorskiego na lata 2020-
2022
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2. Wdrozenie nowego modelu opieki 1. Uruchomienie kolejnych O$rodkéw Wzrost liczby pacjentdow z zaburzeniami | Obnizenie konieczno$ci Podmioty 2022-2026 18,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby osrodkéw na
psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy opartego na | Srodowiskowej Opieki Psychologicznej i psychicznymi. Ograniczona dostgpnos¢ hospitalizacji dziecka. wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci
trzech poziomach referencyjnych. Psychoterapeutycznej dla Dzieci i Mlodziezy, ze | terytorialna do poszczegolnych Nasilenie dziatan dziatalno$¢ Zdrowa Przyszto$¢ — ramy
szczegbdlnym uwzglednieniem powiatow: $wiadczen. Czas oczekiwania na ich profilaktycznych w lecznicza i strategiczne rozwoju systemu
nakielskiego, zninskiego, mogileniskiego, udzielenie. Potrzeba zwigkszenia zapobieganiu zaburzeniom podmioty ochrony zdrowia na lata
radziejowskiego, lipnowskiego, chetmifiskiego, dostepnosci do $wiadczen w zakresie psychicznym dzieci. Poprawa | tworzace, OW 2021-2027, z perspektywa do
golubsko-dobrzynskiego i miasta Grudziadza. leczenia Srodowiskowego. przeptywu informacji migdzy | NFZ 2030r.
srodowiskami dziecka. Program Ochrony Zdrowia
Poprawa jakosci wspierania Psychicznego dla
rodzicéw w procesie Wojewodztwa Kujawsko-
wychowawczym i Pomorskiego na lata 2020-
opiekunczym. 2022
2. Wdrozenie nowego modelu opieki 2. Uruchomienie Centrow Zdrowia Psychicznego | Wzrost liczby pacjentdw z zaburzeniami | Poprawa dostepnosci do Podmioty 2022-2026 124,5 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby o$rodkow na
psychiatrycznej dla dzieci i mtodziezy opartego na | dla Dzieci i Mlodziezy, ze szczegdlnym psychicznymi. Ograniczona dostgpnosé $wiadczen. Zwigkszenie wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci
trzech poziomach referencyjnych. uwzglednieniem Bydgoszczy, Torunia, terytorialna do poszczegdlnych kompleksowosci udzielanych | dziatalno$¢ Zdrowa Przyszto§¢ — ramy
Wrhoctawka, Grudziadza, powiatow: §wieckiegoi | $wiadczen. Czas oczekiwania na ich $wiadczen. Obnizenie liczby lecznicza i strategiczne rozwoju systemu
brodnickiego oraz dostosowanie infrastruktury udzielenie. Potrzeba zwigkszenia hospitalizacji stacjonarnej. podmioty ochrony zdrowia na lata
podmiotéw leczniczych do wymogéw nowego dostepnosci do $wiadczen w zakresie Umozliwienie obserwacji tworzace, OW 2021-2027, z perspektywa do
modelu opieki psychiatrycznej dla dzieci i leczenia $rodowiskowego. dhugofalowej psychiatrycznej | NFZ 2030 r. Program Ochrony
miodziezy, w tym rowniez w celu poszerzenia bez koniecznosci przebywania Zdrowia Psychicznego dla
oferty terapii zajgciowe;. poza rodzina. Dostosowanie Wojewodztwa Kujawsko-
warunkow ksztatcenia do Pomorskiego na lata 2020-
stanu zdrowia dziecka. 2022
Poprawa jako$ci ustug
terapeutycznych i bytowych.
2. Wdrozenie nowego modelu opieki 3. Uruchomienie O$rodkow Wzrost liczby pacjentow z zaburzeniami | Poprawa dostgpnos$ci do Podmioty 2022-2026 85,2 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby osrodkow na
psychiatrycznej dla dzieci i mlodziezy opartego na | Wysokospecjalistycznej Catodobowej Opieki psychicznymi., ograniczona dostgpnosc¢ $wiadczen. Zwigkszenie wykonujace lata 2022-2026 Zdrowa 100 tys. ludnosci
trzech poziomach referencyjnych. Psychiatrycznej, ze szczegdlnym uwzglednieniem | do poszczegdlnych $wiadczen, czas kompleksowosci udzielanych | dziatalno$¢ Przyszto§¢ — ramy strategiczne
Bydgoszczy, Torunia, Wioctawka, Grudzigdza i oczekiwania na ich udzielenie. $wiadczen. Poprawa lecznicza i rozwoju systemu ochrony
Swiecia. wspolpracy z poszczeg6lnymi | podmioty zdrowia na lata 2021-2027, z
jednostkami na réznych tworzace, OW perspektywa do 2030 r.
poziomach organizacji. NFz
3. Poprawa dostepnosci do stacjonarnego leczenia | 1. Do czasu pelnego wdrozenia reformy w Wozrost liczby pacjentéw. Ograniczona Poprawa dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 58 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby o$rodkow na
psychiatrycznego (dorostych oraz dzieci). zakresie psychiatrii, zwigkszenie liczby dostepnos¢ do poszczegdlnych $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci
udzielanych $wiadczen zdrowotnych przez $wiadczen. Czas oczekiwania na ich dziatalno$é
uruchomienie 60 16zek udzielenie. Wysokie obtozenie t6zek - lecznicza i
psychiatrycznych/psychogeriatrycznych m.in.w | szczegélnie na oddziale podmioty
wyniku przeksztatcenia 16zek na innych psychogeriatrycznym. tworzace, OW
oddziatach wykazujacych niskie obtozenie z NFZ
uwzglednieniem zachodniej i poludniowej czgsci
wojewodztwa.
3. Poprawa dostepnosci do stacjonarnego leczenia | 2. Do czasu pelnego wdrozenia reformy w Wzrost liczby pacjentow z zaburzeniami | Poprawa dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 27,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby o$rodkow na
psychiatrycznego (dorostych oraz dzieci). zakresie psychiatrii dzieci i mlodziezy, psychicznymi. Ograniczona dostgpnos¢ $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci
zwigkszenie liczby udzielanych $§wiadczen terytorialna do poszczegdlnych dziatalno$¢
zdrowotnych przez uruchomienie 30 tozek ze $wiadczen. Czas oczekiwania na ich lecznicza i
szczegbdlnym uwzglednieniem Wioctawka oraz udzielenie. podmioty
potnocnej i centralnej czgéci wojewodztwa. tworzace, OW
NFZ
4. Poprawa dostepnosci do $wiadczen z zakresu 1. Zwigkszenie liczby udzielanych $wiadczen Ograniczona dostepno$¢ terytorialna. Poprawa dostepnosci do Podmioty 2022-2026 26,9 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby 16zek na 100
leczenia uzaleznien (dorostych oraz dzieci). zdrowotnych w zakresie leczenia uzaleznien Wysokie oblozenie t6zek. Wskaznik $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 tys. ludnosci
(dorostych) m.in. przez uruchomienie 60 t6zek liczby 16zek na 100 tys. ludnosci nizszy dziatalno$¢
szpitalnych z uwzglednieniem Bydgoszczy, od $redniej dla Polski. lecznicza i
Torunia, Wioctawka, Grudziadza, Swiecia oraz podmioty

poludniowo-zachodniej czesci wojewddztwa.

tworzace, OW
NFZ




Dziennik Urzgdowy Wojewoddztwa Kujawsko-Pomorskiego

—16 —

Poz. 6818

4. Poprawa dostgpnosci do $wiadczen z zakresu 2. Zwigkszenie liczby udzielanych $wiadczen w Ograniczona dostepno$¢ terytorialna. Poprawa dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 26,9 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby t6zek na 100
leczenia uzaleznien (dorostych oraz dzieci). zakresie leczenia uzaleznien (dzieci), m.in. przez | Wskaznik liczby t6zek na 100 tys. $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 tys. ludnosci
uruchomienie 40 16zek z uwzglgdnieniem ludnosci nizszy od $redniej dla Polski. dziatalno$¢
Bydgoszczy, Torunia, Wioctawka oraz lecznicza i
Grudzigdza. podmioty
tworzace, OW
NFZ
4. Poprawa dostepnosci do $wiadczen z zakresu 3. Zwigkszenie liczby udzielanych §wiadczen Ograniczona dostgpno$¢ terytorialna. Poprawa dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 26,2 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby 16zek na 100
leczenia uzaleznien (dorostych oraz dzieci). zdrowotnych w osrodkach/ oddziatach leczenia Wskaznik liczby 16zek na 100 tys. $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 tys. ludnosci
alkoholowych zespotéw abstynencyjnych ludnosci nizszy od $redniej dla Polski. dziatalno$¢
(detoksykacji) m.in. przez uruchomienie 40 16zek | Wysokie obtozenie 16zek. lecznicza i
z uwzglednieniem Bydgoszcezy i Toruniu. podmioty
tworzace, OW
NFZ
4. Poprawa dostgpnosci do $wiadczen z zakresu 4. Zwigkszenie liczby udzielanych $wiadczen Ograniczona dostepnosc¢ terytorialna. Poprawa dostepnosci do Podmioty 2022-2026 27,8 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby o$rodkow na
leczenia uzaleznien (dorostych oraz dzieci). zdrowotnych z zakresu detoksykacji m.in. poprzez | Wskaznik liczby t6zek na 100 tys. $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci
uruchomienie na terenie wojewodztwa ludnosci nizszy od $redniej dla Polski. dziatalno$é
oddziatu/osrodka detoksykacyjnego dla dzieci, ze lecznicza i
szczegbdlnym uwzglednieniem Bydgoszczy, podmioty
Torunia, Wioctawka, Grudziadza i Swiecia. tworzace, OW
NFZ
4. Poprawa dostepnosci do $wiadczen z zakresu 5. Zwigkszenie liczby udzielanych §wiadczen Ograniczona dostepnos$¢ terytorialna. Poprawa dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 27,5min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby t6zek na 100
leczenia uzaleznien (dorostych oraz dzieci). zdrowotnych realizowanych przez Wysokie oblozenie t6zek. Wskaznik $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 tys. ludnosci
oddziaty/osrodki terapii uzaleznien od liczby 16zek na 100 tys. ludnosci nizszy dziatalnos¢
alkoholu/substancji psychoaktywnych m.in. przez | od $redniej dla Polski. leczniczg i
uruchomienie 40 16zek z uwzglgdnieniem podmioty
centralnej czesci wojewddztwa. tworzace, OW
NFZ
4. Poprawa dostepnosci do $wiadczen z zakresu 6. Utworzenie na terenie wojewddztwa hosteli dla | Brak na terenie wojewddztwa Poprawa dostepnosci do Podmioty 2022-2026 20 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby o$rodkow na
leczenia uzaleznien (dorostych oraz dzieci). 0s0b uzaleznionych od alkoholu, ze szczegdlnym $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci
uwzglednieniem Bydgoszczy, Torunia, dziatalno$¢
Wioctawka i Grudziadza. lecznicza i
podmioty
tworzace, OW
NFzZ
4. Poprawa dostepnosci do $wiadczen z zakresu 7. Rozwijanie sieci poradni zajmujacych sig Ograniczona dostepnos¢ terytorialna. Poprawa dostepnosci do Podmioty 2022-2026 12,6 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby o$rodkow na
leczenia uzaleznien (dorostych oraz dzieci). leczeniem wszelkich typoéw uzaleznien (dorostych $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci
oraz dzieci), ze szczegdlnym uwzglednieniem dziatalnos¢
Bydgoszczy, Torunia, Wioctawka, Grudziadza i lecznicza i
Brodnicy. podmioty

tworzace, OW
NFZ
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4. Poprawa dostgpnosci do $wiadczen z zakresu 8. Rozwijanie sieci oddziatéw dziennych Ograniczona dostepno$¢ terytorialna. Poprawa dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 60 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby osrodkéw na
leczenia uzaleznien (dorostych oraz dzieci). zajmujacych si¢ leczeniem wszelkich typow Brak oddzialu dziennego leczenia $wiadczen. wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci.
uzaleznien (dorostych oraz dzieci), ze uzaleznien mtodziezy. dziatalno$¢ Wskaznik liczby miejsc
szczegolnym uwzglednieniem Bydgoszczy, lecznicza i pobytu dziennego na 100 tys.
Torunia, Wloctawka, Grudziadza oraz powiatow podmioty ludnosci
$wieckiego, brodnickiego, nakielskiego, tworzace, OW
zninskiego, torunskiego, radziejowskiego i NFZ
inowroctawskiego.
5. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 1. Zwigkszenie liczby udzielanych $wiadczen Ograniczona dostepno$¢ terytorialna. Poprawa dostepnosci do Podmioty 2022-2026 12,8 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby zespotow na
zdrowotnych realizowanych w ramach oddziatow | zdrowotnych przez zespoly leczenia $wiadczen. Zwigkszenie wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci.
dziennych oraz zespotow leczenia srodowiskowego oraz uruchomienie kolejnych kompleksowosci udzielanych | dziatalno$é
srodowiskowego. zespotow ze szczegdlnym uwzglednieniem $wiadczen. lecznicza i
Bydgoszczy, Torunia, Wioctawka, Grudziadza podmioty
oraz potudniowo-zachodniej i péinocnej czgsci tworzace, OW
wojewodztwa. NFZ
5. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 2. Zwigkszenie liczby udzielanych $wiadczen Ograniczona dostepno$¢ terytorialna. Poprawa dostepnosci do Podmioty 2022-2026 50 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik liczby miejsc na
zdrowotnych realizowanych w ramach oddziatéw | zdrowotnych poprzez zwigkszenie liczby miejsc $wiadczen. Zwigkszenie wykonujace lata 2022-2026 oddziatach dziennych na 100
dziennych oraz zespotow leczenia lub uruchomienie kolejnych pigeiu oddziatow kompleksowosci udzielanych | dziatalno$é¢ tys. ludnosci
srodowiskowego. dziennych psychiatrycznych (dla dorostych oraz Swiadczen. leczniczg i
dzieci), ze szczeg6lnym uwzglgdnieniem podmioty
Grudziadza, Wioctawka, Bydgoszczy, Torunia, tworzace, OW
powiatu inowroctawskiego oraz potnocnej i NFzZ
potudniowo-wschodniej czgsci wojewddztwa.
6. Poprawa dostepnosci do ambulatoryjnego 1. Utworzenie kolejnych poradni zdrowia Ograniczona dostepno$¢ terytorialna. Poprawa dostepnosci do Podmioty 2022-2026 2,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskaznik poradni na 100 tys.
leczenia psychiatrycznego dzieci i mtodziezy. psychicznego dla dzieci, ze szczegdlnym Najwyzsza w Polsce warto§¢ wskaznika | $wiadczen. Zwigkszenie wykonujace lata 2022-2026 ludnosci
uwzglednieniem zachodniej, potudniowe;j, liczby porad na 100 tys. ludnosci. kompleksowosci udzielanych | dziatalno$é
potnocno-wschodniej czesci wojewodztwa. $wiadczen. lecznicza i
podmioty
tworzace, OW
NFZ
7. Poprawa sytuacji kadrowej w dziedzinie 1. Zapewnienie kadry medycznej: lekarzy Brak odpowiedniej dostgpnosci do Poprawa jakosci opieki Podmioty 2022-2026 Brak mozliwosci okre§lenia Mapa potrzeb zdrowotnych na | Wskazniki liczby zatrudnionej
psychiatrii dorostych oraz psychiatrii dzieci i psychiatrow, lekarzy psychiatrow dzieci i specjalistow w zakresie psychiatrii oraz | psychiatrycznej ora wykonujace lata 2022-2026 kadry medycznej na 100 tys.
miodziezy. miodziezy, psychologdéw, psychologow psychiatrii dzieci i mlodziezy. psychiatrycznej dzieci i dziatalno$¢ ludno$ci dla kazdego z

klinicznych, psychoterapeutow, psychoterapeutéw
dzieci i mlodziezy, pielggniarek psychiatrycznych,
terapeutow zajeciowych, terapeutow
srodowiskowych, asystentow zdrowienia w
centrach zdrowia psychicznego, m. in. poprzez
prowadzenie kampanii na rzecz promocji zawodu i
wsparcie podmiotow ksztatcacych w zawodach
medycznych.

miodziezy.

lecznicza i
podmioty
tworzace, szkoty
i uczelnie wyzsze

wymienionych zawodow
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2.6.

Rehabilitacja medyczna

Planowany rok

. Dzialania wymagajace koordynowania na - . . Oczekiwane rezultaty wynikajace P(.Jdm.l ot Iub,lata W Szacunkowe koszty Zgodnos'c dzmlal_ua z Wskazniki realizacji
Rekomendacja L L Uzasadnienie dzialania L odpowiedzialny za ktérych ., dokumentami strategicznym w , c o,
poziomie wojewddztwa z realizacji dzialan . c . . . dzialan w zl . poszczegllnych dzialan
realizacje¢ dzialan dzialanie bedzie sektorze ochrony zdrowia
realizowane
1. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 1. Zwigkszenie liczby udzielanych $wiadczen Zrbznicowanie terytorialne Poprawa dostepnosci do $wiadczen Podmioty 2022-2026 8 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Saldo migracji
udzielanych w ramach rehabilitacji zdrowotnych rehabilitacji medycznej w zakresie dostgpnosci do o$rodka. Dane w zakresie rehabilitacji wykonujace lata 2022-2026 Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
stacjonarnej. kardiologii m.in. poprzez uruchomienie 20 t6zek, w | epidemiologiczne i kardiologicznej. dziatalno$¢ lecznicza ludnosci
zwiagzku z przeksztatceniem tozek wykazujacych demograficzne. Wskaznik liczby i podmioty tworzace, Wskaznik obtozenia t6zek
niskie oblozenie, ze szczegdlnym uwzglednieniem 16zek na 100 tys. ludnosci nizszy OW NFZ
poétnocno-zachodniej czg$ci wojewddztwa oraz od $redniej dla Polski. Choroby
Bydgoszczy i Torunia. uktadu krazenia stanowia w
wojewodztwie jedna z gtéwnych
przyczyn zgondéw, wysokie
wskazniki chorobowosci na
choroby naczyniowo-sercowe,
zwlaszcza wsrod osob w wieku
65 lat i wigce;j.
1. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 2. Zwigkszenie liczby udzielanych $§wiadczen Zrbznicowanie terytorialne Poprawa dostepnosci do $wiadczen Podmioty 2022-2026 16 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Saldo migracji
udzielanych w ramach rehabilitacji zdrowotnych rehabilitacji medycznej w zakresie dostepnosci do osrodka. w zakresie rehabilitacji wykonujace lata 2022-2026 Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
stacjonarnej. pulmonologii m.in. poprzez uruchomienie 40 t6zek, Dane epidemiologiczne i pulmonologicznej. dziatalnos$¢ lecznicza ludnoscei
w zwiagzku z przeksztatceniem tozek wykazujacych demograficzne. i podmioty tworzace, Wskaznik obtozenia 16zek
niskie obtozenie, ze szczegdlnym uwzglednieniem OW NFZ
wschodniej czesSci wojewodztwa, a takze w celu
zabezpieczenia potrzeb pacjentow po przebytym
COVID-19.
1. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 3. Zwigkszenie liczby udzielanych $wiadczen Zrbznicowanie terytorialne Poprawa dostepnosci do $wiadczen Podmioty 2022-2026 24 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Saldo migracji
udzielanych w ramach rehabilitacji zdrowotnych rehabilitacji medycznej w zakresie dostepnosci do o$rodka. Dane w zakresie rehabilitacji wykonujace lata 2022-2026 Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
stacjonarnej. neurologii m.in. poprzez uruchomienie 60 tozek, w epidemiologiczne i neurologiczne;. dziatalno$¢ lecznicza ludnosci
zwiazku z przeksztalceniem 16zek wykazujacych demograficzne. i podmioty tworzace, Wskaznik oblozenia t6zek
niskie obtozenie, ze szczegdlnym uwzglednieniem OW NFzZ
zachodniej i wschodniej cze$ci wojewddztwa oraz
Torunia.
1. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 4. Zapewnienie dostepu do $wiadczef zdrowotnych | Ograniczony dostep do Poprawa dostepnosci §wiadczen w Podmioty 2022-2026 26,5 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Saldo migracji
udzielanych w ramach rehabilitacji rehabilitacji medycznej dla osob w $piagczce $wiadczen zdrowotnych. ramach rehabilitacji medycznej w wykonujace lata 2022-2026 Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.

stacjonarnej.

(dorostych i dzieci) przez uruchomienie 10 t6zek na
terenie wojewodztwa, m.in. w zwiazku z
przeksztatceniem 16zek wykazujacych niskie
oblozenie.

zakresie $piaczki.

dziatalno$¢ lecznicza
i podmioty tworzace,
OW NFZ

Tudnosci
Wskaznik obtozenia 16zek
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1. Poprawa dostgpnosci do $wiadczen 5. Zwigkszenie liczby udzielanych §wiadczen Zréznicowanie terytorialne Poprawa dostgpnosci do $wiadczen Podmioty 2022-2026 16 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Saldo migracji
udzielanych w ramach rehabilitacji zdrowotnych rehabilitacji medycznej ogélnej dostepnosci do osrodka. Dane w zakresie rehabilitacji ogolne;. wykonujace lata 2022-2026 Wskaznik liczby 16zek na 100 tys.
stacjonarnej. (ogdlnoustrojowej i narzadow ruchu) m.in. poprzez epidemiologiczne i dzialalno$¢ lecznicza ludnosci
uruchomienie 40 16zek, w zwiazku z demograficzne. Wysokie i podmioty tworzace, Wskaznik obtozenia t6zek
przeksztatceniem t6zek wykazujacych niskie oblozenie t6zek. Obserwowany OW NFzZ
oblozenie, ze szczegdlnym uwzglednieniem jest wzrost liczby 0sob z
zachodniej czgsci wojewodztwa. chorobami uktadu kostno-
stawowego, migsniowego i
tkanki tacznej.
2. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 1. Zwigkszenie liczby udzielanych §wiadczen Wskaznik liczby pacjentow, Poprawa dostgpnosci do swiadczen Podmioty 2022-2026 5,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Saldo migracji
udzielanych w ramach rehabilitacji medycznej | zdrowotnych rehabilitacji medycznej domowej oraz | porad wizyt fizjoterapeutow na w zakresie rehabilitacji medycznej wykonujace lata 2022-2026 Wskaznik liczby
domowvej oraz fizjoterapii ambulatoryjnej fizjoterapii ambulatoryjnej realizowanych w 100 tys. ludnosci nizszy niz domowve;j. dziatalno$¢ lecznicza o$rodkow/komorek
realizowanej w warunkach domowych. warunkach domowych m.in. poprzez uruchomienie $rednia warto$¢ dla kraju. i podmioty tworzace, organizacyjnych na 100 tys.
nowych 4 o$rodkow, ze szczegdlnym Zréznicowanie terytorialne OW NFz ludnosci
uwzglednieniem potnocno-zachodniej i potudniowo- | dostepnosci do osrodka. Ujemne
wschodniej czesci wojewddztwa. saldo migracji.
3. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 1. Zwigkszenie liczby udzielanych swiadczen Zrdéznicowanie terytorialne Poprawa dostepnosci $wiadczen w Podmioty 2022-2026 12,4 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Saldo migracji
udzielanych w ramach rehabilitacji medycznej | zdrowotnych rehabilitacji medycznej dziennej m.in. | dostepnosci do osrodka. Ujemne | zakresie rehabilitacji medycznej wykonujace lata 2022-2026 Wskaznik liczby
dziennej. poprzez uruchomienie nowych 4 saldo migracji. dziennej. Efektywne wykorzystanie dzialalnos¢ lecznicza osrodkow/oddziatow na 100 tys.
osrodkow/oddziatow ze szczegdlnym istniejgcych zasobow kadrowych, i podmioty tworzace, ludnosci
uwzglednieniem poinocnej i zachodniej czgsci infrastrukturalnych i sprzetowych. OW NFzZ
wojewodztwa.
4. Zapewnienie optymalnego poziomu 1. Podjecie dziatah majacych na celu zwigkszenie Wskazniki liczby pacjentow oraz | Zwigkszenie w o$rodkach Podmioty 2022-2026 Brak mozliwo$ci Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba lekarzy ze specjalizacja w
zatrudnienia kadry medycznej w rehabilitacji liczby lekarzy ze specjalizacja w dziedzinie liczby ludno$ci przypadajacych rehabilitacji medycznej liczby wykonujace okres$lenia lata 2022-2026 dziedzinie rehabilitacji medycznej

medycznej.

rehabilitacji medycznej oraz fizjoterapeutow, m. in.
poprzez prowadzenie kampanii na rzecz promocji
zawodu 1 wsparcie szkot ksztatcgcych w zawodach
medycznych.

na jednego fizjoterapeute w
wojewodztwie ma jedna z
najwyzszych wartosci w kraju.
Wskaznik liczby lekarzy ze
specjalizacja w zakresie
rehabilitacji medycznej na 100
tys. ludnosci jest nizszy od
Sredniej wartosci dla kraju.

lekarzy ze specjalizacja w dziedzinie
rehabilitacji medycznej oraz
fizjoterapeutow.

dziatalno$¢ lecznicza
i podmioty tworzace,
OW NFzZ

na 100 tys. ludnosci
Liczba fizjoterapeutow na 100
tys. ludnosci

2.1.

Opieka dlugoterminowa

Planowany rok

. lub lata w
. Podmiot Zgodno$¢ dzialani -
. Dzialania wymagajace koordynowania na . . Oczekiwane rezultaty wynikajace I ktérych Szacunkowe koszty £0CN0SE cziatania z Wskazniki realizacji
Rekomendacja L L Uzasadnienie dzialania T, odpowiedzialny za . R L, dokumentami strategicznym w i L,
poziomie wojewodztwa z realizacji dzialan .. L, dzialanie dzialan w zl . poszczegdlnych dzialan
realizacje dzialan . sektorze ochrony zdrowia
bedzie
realizowane
1. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 1. Uruchomienie na terenie wojewoddztwa 401 t6zek Wskaznik liczby osrodkéw w Poprawa dostepnosci do $wiadczen Podmioty 2022-2026 108 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby os$rodkéw na
udzielanych w ramach stacjonarnej opieki opieki dlugoterminowej m.in. poprzez przeliczeniu na 100 tys. ludnosci | w zakresie stacjonarnej opieki wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci

dhugoterminowe;j.

przeksztalcenie 16zek na oddziatach szpitalnych
wykazujacych niskie obtozenie i utworzenia nowych
o$rodkow z uwzglednieniem powiatow: tucholskiego
(30 16zek), torunskiego (26 16zek), zninskiego (26
16zek), lipnowskiego (2 tozka), mogilenskiego (55
16zek), aleksandrowskiego (82 16zka), sgpolenskiego
(30 16z¢ek) i golubsko-dobrzynskiego (30 16zek) oraz
Torunia (30 t6zek), Wioctawka (30 t6zek),
Bydgoszczy (30 16zek) i Grudziadza (30 16zek).

nizszy niz $rednia wartos¢ dla
Polski. Zroznicowanie
terytorialne w dostgpie do
$wiadczen. Ujemne saldo
migracji. Wskaznik liczby t6zek
dostepnych w wojewddztwie w
stacjonarnej opiece
dtugoterminowej w przeliczeniu
na 1 min ludnosci nizszy od
$redniej warto$¢ dla Polski.

dlugoterminowe;j.

dziatalno$¢ lecznicza
i podmioty tworzace,
OW NFZ

Projekt — Zdrowa przysztos¢.
Ramy strategiczne rozwoju
systemu ochrony zdrowia na lata
2021-2027, z perspektywa do
2030r.

Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia

Liczba t6zek stacjonarnej
opieki dtugoterminowej na 100
tys. ludnosci
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2. Poprawa dostgpnosci do $wiadczen w 1. Zwigkszenie liczby $§wiadczen zdrowotnych Wskaznik liczby osrodkow Poprawa dostgpnosci do §wiadczen Podmioty 2022-2026 36 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby osrodkow
ramach opieki dlugoterminowej: domowej i udzielanych pacjentom wentylowanym mechanicznie | stacjonarnych dla pacjentow udzielanych w ramach opieki wykonujace lata 2022-2026 Projekt — Zdrowa | opieki dugoterminowej
stacjonarnej dla pacjentéw wentylowanych w warunkach stacjonarnych (dorostych i dzieci) m. wentylowanych mechanicznie na | dlugoterminowej nad pacjentami dziatalno$¢ lecznicza przyszto$¢. Ramy strategiczne udzielajacych swiadczen
mechanicznie. in. przez uruchomienie na terenie wojewodztwa 56 100 tys. ludnosci nizszy od wentylowanymi mechanicznie. i podmioty tworzace, rozwoju systemu ochrony pacjentom wentylowanym
6zek/miejsc lub uruchomienie kolejnych osrodkow, $redniej warto$ci dla Polski. Odcigzenie oddziatow intensywnej OW NFZ zdrowia na lata 2021-2027, z mechanicznie w warunkach
w tym o$rodka centralnego z 30 t6zkami dla Wskaznik liczby pacjentow terapii. perspektywa do 2030 r. stacjonarnych na 100 tys.
pacjentow wymagajacych przewlektej wentylacji wentylowanych mechanicznie w ludnosci
mechanicznej w Bydgoszczy, Toruniu lub ZOL/ZPO na 100 tys. ludnosci. Wskaznik liczby 16zek opieki
Wioctawku. dla wojewddztwa nizszy od dhugoterminowe;j dla pacjentow
$redniej dla Polski. wentylowanych mechanicznie
na 1 min ludnosci
2. Poprawa dostepnosci do $wiadczen w 2. Zwigkszenie liczby $wiadczen zdrowotnych Wojewodztwo cechuje wysoki Poprawa dostepnosci do §wiadczen Podmioty 2022-2026 25 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby osrodkow
ramach opieki dtugoterminowej: domowe;j i udzielanych pacjentom wentylowanym mechanicznie | wskaznik liczby pacjentéw na udzielanych w ramach opieki wykonujace lata 2022-2026 Projekt — Zdrowa | opieki dlugoterminowej
stacjonarnej dla pacjentow wentylowanych w warunkach domowych (dorostych i dzieci) m. in. 100 tys. ludnosci, ktorym dlugoterminowej nad pacjentami dziatalno$¢ lecznicza przyszto$¢. Ramy strategiczne udzielajacych swiadczen
mechanicznie. przez uruchomienie na terenie wojewodztwa udzielane sg $wiadczenia wentylowanymi mechanicznie. i podmioty tworzace, rozwoju systemu ochrony pacjentom wentylowanym
kolejnych dwoch o$rodkow, ze szczegdlnym zespotdw diugoterminowej OW NFZ zdrowia na lata 2021-2027, z mechanicznie w warunkach
uwzglednieniem potnocnej i potudniowej czgsci opieki domowej dla 0séb perspektywa do 2030 r. domowych na 100 tys.
wojewodztwa. wentylowanych mechanicznie ludnosci.
(dorostych oraz dzieci).
3. Poprawa dostgpnosci do $wiadczen 1. Zwigkszenie o min. 20% liczby $§wiadczen Prognozy demograficzne. Poprawa dostgpnosci do §wiadczen Podmioty 2022-2026 25min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby pacjentow
udzielanych w ramach pielegniarskiej opieki realizowanych w ramach pielegniarskiej opieki Wskaznik liczby pacjentow, udzielanych w ramach wykonujace lata 2022-2026 korzystajacych ze $wiadczen
dhugoterminowej domowe;j. dlugoterminowej domowej, ze szczegdlnym ktorym udzielono §wiadczen w pielegniarskiej opieki dziatalno$¢ lecznicza pielegniarskiej opieki
uwzglednieniem powiatow: bydgoskiego, ramach pielegniarskiej opieki dugoterminowej domowe;. i podmioty tworzace, dlugoterminowej na 100 tys.
swieckiego, brodnickiego, wabrzeskiego i dtugoterminowej domowej na OW NFZ ludnoscei
chetminskiego. 100 tys. ludnosci byt nizszy niz Wskaznik liczby wizyt
jego warto$¢ dla Polski. pielggniarskiej opieki
dlugoterminowej na 100 tys.
ludnosci
4. Poprawa potencjatu podmiotow 1. Wsparcie min. 10 podmiotow leczniczych Dostosowanie infrastruktury Poprawa jako$ci udzielanych Podmioty 2022-2026 70 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba zmodernizowanych
udzielajacych $wiadczen zdrowotnych w udzielajacych §wiadczen z zakresu opieki podmiotow leczniczych do $wiadczen zdrowotnych w zakresie wykonujace lata 2022-2026 podmiotoéw leczniczych
ramach opieki dlugoterminowe;j. dlugoterminowe;j finansowanych ze §rodkéw zmian demograficznych, prognoz | opieki diugoterminowej. Lepsze dziatalno$¢ lecznicza Projekt — Zdrowa przyszto$¢. dziatajacych w ramach opieki
publicznych w celu dostosowania infrastruktury i epidemiologicznych, wymogow wykorzystanie potencjatu i podmioty tworzace, Ramy strategiczne rozwoju dlugoterminowe;j.
wyposazenia do wymogow okreslonych przez naktadanych w zwiazku ze podmiotow leczniczych w zakresie OW NFz systemu ochrony zdrowia na lata
Ministra Zdrowia oraz potrzeb pacjenta przewlekle zmianami norm i wymogow opieki dtugoterminowe;. 2021-2027, z perspektywa do
chorego i niesamodzielnego. prawnych. 2030r.
Strategia rozwoju wojewodztwa
kujawsko-pomorskiego do 2030
roku — Strategia Przyspieszenia
2030+
4. Poprawa potencjatu podmiotow 2. Zwigkszenie liczby $wiadczen realizowanych W zwigzku z deficytem kadry Zwigkszenie dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 2min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby opiekunéw
udzielajacych $wiadczen zdrowotnych w przez opiekunéw medycznych w warunkach medycznej konieczne jest $wiadczen opieki dlugoterminowe;. wykonujace lata 2022-2026 medycznych udzielajacych
ramach opieki dlugoterminowe;. domowych poprzez m. in. utworzenie osrodka wieksze zaangazowanie dziatalno$¢ lecznicza Projekt — Zdrowa przyszto$¢. $wiadczen w ramach opieki
koordynujacego opiek¢ domowa przy podmiocie opiekunow medycznych w i podmioty tworzace, Ramy strategiczne rozwoju dhugoterminowej domowej na
leczniczym, ktory ma do§wiadczenie w realizacji realizacji $wiadczen udzielanych OW NFZ systemu ochrony zdrowia na lata | 100 tys. ludnos$ci
$wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu opieki w ramach opieki 2021-2027, z perspektywa do
dhugoterminowej, ze szczegdlnym uwzglednieniem dlugoterminowe;j. 2030r.
Bydgoszczy, Torunia, Wioctawka, Grudzigdza.
4. Poprawa potencjatu podmiotow 3. Zwigkszenie liczby Dziennych Domow Opieki Ograniczona dostepno$¢ Zapewnienie mozliwie najwyzszej Podmioty 2022-2026 26 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby Dziennych
udzielajacych §wiadczen zdrowotnych w Medycznej finansowanych ze srodkow publicznych terytorialna. Prognozy sprawnosci pacjentom po przebytych | wykonujace lata 2022-2026 Domoéw Opieki Medycznej na

ramach opieki dlugoterminowe;.

poprzez ich uruchomienie w kazdym powiecie i
mieScie na prawach powiatu oraz zapewnienie
$rodkow na funkcjonowanie i rozwoj obecnie
dziatajacym podmiotom.

demograficzne.

hospitalizacjach.

Utrzymanie optymalnego stanu
zdrowia 0sob starszych, ktore
wymagaja wsparcia w codziennym
funkcjonowaniu.

dziatalno$¢ lecznicza
i podmioty tworzace,
OW NFZ, jednostki
samorzadu
terytorialnego,
organizacje spoteczne

Projekt — Zdrowa przysztos¢.
Ramy strategiczne rozwoju
systemu ochrony zdrowia na lata
2021-2027, z perspektywa do
2030r.

100 tys. ludnos$ci
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4. Poprawa potencjatu podmiotow 4. Utworzenie Dziennych Centrow Wsparcia Ograniczona dostgpno$é Zapewnienie profesjonalnej opieki w | Podmioty 2022-2026 6 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby o$rodkéw na
udzielajacych §wiadczen zdrowotnych w Pamieci dla osob z zaburzeniami otgpiennymi i terytorialna. Prognozy ciggu dnia, wsparcie opiekundéw wykonujace lata 2022-2026 100 tys. ludnosci
ramach opieki dlugoterminowe;. innymi przewleklymi chorobami moézgu oraz demograficzne. nieformalnych, poprawa dostgpnosci | dziatalno$¢ lecznicza Projekt — Zdrowa przysztos¢.
opiekunow tych osob ze szczegdlnym do diagnostyki i wykrywalnos$ci i podmioty tworzace, Ramy strategiczne rozwoju
uwzglednieniem Bydgoszczy, Torunia i Wioctawka. zaburzen otepiennych. OW NFZ, jednostki systemu ochrony zdrowia na lata
samorzadu 2021-2027, z perspektywa do
terytorialnego, 2030rr.
organizacje spoleczne
5. Zapewnienie optymalnego poziomu 1. Zwigkszenie liczby pracownikow medycznych we | Wskazniki liczby pielegniarek na | Zwigkszenie liczby pielegniarek i Podmioty 2022-2026 12 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby pielegniarek
zatrudnienia wykwalifikowanej kadry wszystkich formach opieki dlugoterminowe;j 100 tys. ludnosci jest nizszy niz opiekunéw medycznych we wykonujace lata 2022-2026 pracujacych w opiece

medycznej w opiece dlugoterminowe;.

(stacjonarnej, dziennej oraz domowej) m. in. poprzez
prowadzenie kampanii na rzecz promocji zawodu i
wsparcie podmiotéw ksztatcacych w zawodach
medycznych.

$rednia jego wartos$¢ dla kraju.
Prognozowany jest spadek liczby
pielggniarek w najblizszych
latach.

wszystkich formach opieki
dlugoterminowej (stacjonarnej oraz
domowej).

dziatalno$¢ lecznicza
i podmioty tworzace,
OW NFZ, szkoty i
uczelnie wyzsze

dlugoterminowej na 100 tys.
ludnosci

Wskaznik liczby opiekunow
medycznych w opiece
dlugoterminowej na 100 tys.
ludnosci

2.8.

Opieka paliatywna i hospicyjna

Planowany rok

. Dzialania wymagajace koordynowania na .. . . Oczekiwane rezultaty wynikajace P(.)dm.l ot Iubrlata W Szacunkowe koszty Zgodnos-c dzmlal_na z Wskazniki realizacji
Rekomendacja .- . Uzasadnienie dzialania e T odpowiedzialny za ktérych L, dokumentami strategicznym w . L,
poziomie wojewédztwa z realizacji dzialan L. L, . . . dzialan w zl . poszczegblnych dzialan
realizacje dzialan dzialanie bedzie sektorze ochrony zdrowia
realizowane
1. Poprawa dostepnosci do $wiadczen opieki 1. Zwigkszenie liczby $wiadczef zdrowotnych Wskaznik liczby osrodkdéw na Poprawa dostepnosci do osrodkow Podmioty 2022-2026 12 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby osrodkow
paliatywnej i hospicyjnej udzielanych w udzielanych przez hospicja domowe dla 0sob 100 tys. ludno$ci nizszy niz dziatajagcych w ramach domowe;j wykonujace lata 2022-2026 udzielajacych $wiadczen
warunkach domowych. dorostych m.in. przez uruchomienie na terenie $rednia dla kraju. opieki paliatywnej i hospicyjnej. dziatalno$¢ lecznicza opieki paliatywnej i
wojewodztwa dwoch osrodkow, ze szezegdlnym i podmioty tworzace, hospicyjnej w warunkach
uwzglednieniem potudniowo-wschodniej czgsci OW NFZ domowych dla 0s6b dorostych
wojewodztwa. na 100 tys. ludnos$ci
1. Poprawa dostepnosci do $wiadczen opieki 2. Zwigkszenie liczby $wiadczen zdrowotnych Wskaznik liczby o$rodkow na Poprawa dostepnosci do o$rodkow Podmioty 2022-2026 7 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby o$rodkow
paliatywnej i hospicyjnej udzielanych w udzielanych przez hospicja domowe dla dzieci m.in. 100 tys. ludnosci nizszy niz dziatajacych w ramach domowe;j wykonujace lata 2022-2026 udzielajacych $wiadczen
warunkach domowych. przez uruchomienie na terenie wojewodztwa dwoch $rednia dla kraju. opieki paliatywnej i hospicyjnej. dziatalno$¢ lecznicza opieki paliatywnej i
o$rodkow, ze szczegdlnym uwzglednieniem i podmioty tworzace, hospicyjnej w warunkach
potnocno-zachodniej czgsci wojewodztwa. OW NFZ domowych dla dzieci na 100
tys. ludnosci
2. Poprawa dostepnosci do $wiadczen 1. Uruchomienie na terenie wojewodztwa co najmniej | Wskaznik liczby o$rodkow na Poprawa dostepnosci do podmiotow | Podmioty 2022-2026 78 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby
udzielanych w ramach stacjonarnej opieki 261 t6zek opieki paliatywnej m.in. poprzez 100 tys. ludno$ci nizszy niz udzielajgcych $wiadczen w ramach | wykonujace lata 2022-2026 o$rodkow/komorek
paliatywnej i hospicyjne;j. przeksztalcenie 16zek na innych oddziatach $rednia dla kraju. Prognozy stacjonarnej opieki paliatywnej i dziatalno$¢ lecznicza organizacyjnych opieki
wykazujacych niskie oblozenie lub utworzenie demograficzne i hospicyjnej. i podmioty tworzace, paliatywnej i hospicyjnej na
nowych osrodkow z uwzglednieniem powiatow: epidemiologiczne. Zréznicowanie OW NFZ 100 tys. ludnosci
tucholskiego (20 16zek), sepolenskiego (20 16zek), terytorialne w dostgpie do Sredni czas oczekiwania na
nakielskiego (20 t6zek), zninskiego (20 t6zek), $wiadczen. Sredni czas udzielenie §wiadczen
mogilenskiego (20 t6zek), radziejowskiego (20 oczekiwania na udzielenie Wskaznik liczby t6zek na 100
t6zek), aleksandrowskiego (20 t6zek), chetminskiego $wiadczenia. Wskaznik liczby tys. ludnosci
(20 16zek), brodnickiego (20 16zek), golubsko- 16zek na 1 mln. ludnosci nizszy
dobrzynskiego (20 16zek), wabrzeskiego (20 16zek), od $redniej dla kraju.
lipnowskiego (20 16zek) oraz Bydgoszczy (20 t6zek) i
Toruniu (1 16zko).
3. Zapewnienie dostepu do $wiadczen 1. Uruchomienie na terenie wojewodztwa osrodka Na terenie wojewodztwa brak Zapewnienie dostgpnosci do Podmioty 2022-2026 27 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby osrodkow
perinatalnej opieki paliatywnej i hospicyjnej. perinatalnej opieki paliatywnej i hospicyjnej (min.10 wyodrgbnionego os$rodka $wiadczen perinatalnej opieki wykonujace lata 2022-2026 perinatalnej opieki paliatywnej

16z¢ek), ze szczegblnym uwzglednieniem Bydgoszczy
lub Torunia.

perinatalnej opieki paliatywnej i
hospicyjnej.

paliatywnej i hospicyjnej.

dziatalno$¢ lecznicza
i podmioty tworzace,
OW NFZ

i hospicyjnej na 100 tys.
ludnosci
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4. Poprawa dostepnosci do $wiadczen
udzielanych w ramach ambulatoryjnej opieki
paliatywnej i hospicyjnej.

1. Uruchomienie kolejnych poradni medycyny
paliatywnej dziatajacych w ramach ambulatoryjnej
opieki paliatywnej i hospicyjnej ze szczegdlnym
uwzglednieniem poinocnej oraz wschodniej czgsci
wojewodztwa. Optymalnie dostgpnosé do swiadczen
powinna by¢ w kazdym powiecie. Jednoczesnie
wymagalnym kryterium weryfikacji jest
zabezpieczenie powiatow czgsci potnocnej i
wschodniej wojewodztwa (aleksandrowski, bydgoski,
brodnicki, chelminski, golubsko-dobrzynski,
grudziadzki, lipnowski, mogilenski, radziejowski,
rypinski, sgpolenski, $wiecki, tucholski, wabrzeski,
wioctawski, zninski, torunski).

Zréznicowanie terytorialne w
dostepie do $wiadczen. Sredni
czas oczekiwania na udzielenie
$wiadczenia.

Poprawa dostgpnosci do $wiadczen
udzielanych w ramach
ambulatoryjnej opieki paliatywnej i
hospicyjnej.

Podmioty
wykonujace
dziatalno$¢ lecznicza
i podmioty tworzace,
OW NFZ

2022-2026

6 min

Mapa potrzeb zdrowotnych na
lata 2022-2026

Wskaznik liczby poradni
medycyny paliatywnej na 100
tys. ludnosci

5. Zapewnienie kadry medycznej w opiece
paliatywnej i hospicyjnej.

1. Podjecie dziatan majacych na celu zwigkszenie w
osrodkach opieki paliatywnej i hospicyjnej liczby
lekarzy ze specjalizacja z medycyny paliatywnej oraz
pielegniarek, w szczegdlnosci ze specjalizacja:
pielggniarstwo w opiece paliatywnej i hospicyjnej m.
in. poprzez prowadzenie kampanii na rzecz promocji
zawodu 1 wsparcie podmiotow ksztatcacych w

Prognozy demograficzne i
epidemiologiczne wskazuja na
wzrost zapotrzebowania na
$wiadczenia w wojewddztwie, a
co za tym idzie konieczne bedzie
zapewnienie odpowiedniej w
stosunku do potrzeb liczby kadry

Zwigkszenie w osrodkach opieki
paliatywnej i hospicyjnej liczby
lekarzy ze specjalizacja z medycyny
paliatywnej oraz pielggniarek, w
szczegolnoscei ze specjalizacja:
pielegniarstwo w opiece
paliatywnej i hospicyjne;j.

Podmioty
wykonujace
dziatalno$¢ lecznicza
i podmioty tworzace,
szkoty i uczelnie
Wyzsze

2022-2026

Brak mozliwosci
okreslenia kosztu

Mapa potrzeb zdrowotnych na
lata 2022-2026

Liczba lekarzy ze specjalizacja
z medycyny paliatywnej na
100 tys. ludnosci

Liczba pielggniarek ze
specjalizacja pielgegniarstwo w
opiece paliatywnej i
hospicyjnej na 100 tys.

zawodach medycznych. medycznej. ludnosci
2.9. Panstwowe Ratownictwo Medyczne
Planowany rok
. lub lata w
Podmiot Zgodno$¢ dzialani
. Dzialania wymagajace koordynowania na poziomie .. . . Oczekiwane rezultaty wynikajace I ktorych Szacunkowe koszty g0 nos-c na ar_na ‘ Wskazniki realizacji
Rekomendacja L, Uzasadnienie dzialania e T odpowiedzialny za X R ., dokumentami strategicznym w . L,
wojewodztwa z realizacji dzialan L. Lo, dzialanie dzialan w zt . poszczegblnych dzialan
realizacje dzialan . sektorze ochrony zdrowia
bedzie
realizowane
1. Poprawa dostepnosci i warunkow 1. Przebudowa i modernizacja istniejacej infrastruktury | Dostosowanie infrastruktury Poprawa jako$ci $wiadczen opieki Podmioty wykonujace | 2022-2026 50 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba doposazonych SOR
udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej na | SOR oraz wymiana sprzgtu i doposazenie w szpitali do wymogow zdrowotnej udzielanych na SOR. dziatalnos¢ lecznicza i lata 2022-2026
SOR. innowacyjne wyroby medyczne. rozporzadzenia MZ w sprawie podmioty tworzace Plan Dzialania Systemu
szpitalnego oddziaty Panstwowe Ratownictwo
ratunkowego. Medyczne dla Wojewddztwa
Kujawsko-Pomorskiego
1. Poprawa dostgpnosci i warunkow 2. Utworzenie SOR w Toruniu i Lipnie. Poprawa dostepnosci $wiadczen Poprawa dostegpnosci do $wiadczen | Podmioty wykonujace | 2022-2026 50 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba 0s6b przypadajacych
udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej na medycznych z zakresu udzielanych na SOR. dziatalno$¢ lecznicza, lata 2022-2026 na 1 SOR w powiatach i
SOR. ratownictwa medycznego OW NFZ Plan Dziatania Systemu miastach na prawach powiatu
udzielanego przez SOR w tej Panstwowe Ratownictwo
czesci wojewodztwa. Medyczne dla Wojewodztwa
Kujawsko-Pomorskiego
2. Poprawa dostepnosci i warunkow 1. Dazenie do zmniejszenia liczby ZRM Ukierunkowanie systemu Poprawa dostepnosci opieki Dysponenci ZRM 2022-2026 Brak mozliwosci Plan Dziatania Systemu Udziat procentowy ZRM
udzielania $wiadczen opieki zdrowotne;j specjalistycznych i powolanie w to miejsce ZRM ratownictwa przedszpitalnego na zdrowotnej udzielanych przez okreslenia kosztu Panstwowe Ratownictwo podstawowych w ogdlnej
przez ZRM. podstawowych: w Bydgoszczy — 1, Grudzigdzu — 1, podstawowe zespoty ratownictwa | ZRM. Medyczne dla Wojewodztwa liczbie ZRM w powiatach i
Swieciu — 1 i Nakle nad Notecig — 1. medycznego. Skrécenie czasu dojazdow ZRM. Kujawsko-Pomorskiego miastach na prawach powiatu
2. Poprawa dostgpnosci i warunkow 2. Dyslokacja istniejacych ZRM z uwzglednieniem Poprawa czasu dojazdu zespotéw | Poprawa dostgpnosci i jakosci Dysponenci ZRM 2022-2026 2,5min Plan Dziatania Systemu Liczba 0sob przypadajacych

udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej
przez ZRM.

warunkow terenowych i gestosci zaludnienia oraz
utworzenie 2 dodatkowych ZRM w powiecie
bydgoskim oraz Grudziadzu.

ratownictwa medycznego do 0s6b
W stanie naglego zagrozenia
zdrowotnego.

$wiadczen opieki zdrowotnej
udzielanych przez ZRM
Skrocenie czasu dojazdow ZRM.

Pafistwowe Ratownictwo
Medyczne dla Wojewodztwa
Kujawsko-Pomorskiego

nalZRM w powiatach i
miastach na prawach powiatu
Sredni czas dojazdu ZRM w
powiatach i miastach na
prawach powiatu
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2. Poprawa dostgpnosci i warunkow
udzielania §wiadczen opieki zdrowotnej
przez ZRM.

3. Zakup 13 ambulanséw wraz z wyposazeniem.

Zmniejszenie awaryjnosci
pojazdow, a tym samym mediany
czasu dojazdu ZRM do zdarzen.

Poprawa dostgpnosci i jakosci
$wiadczen opieki zdrowotnej
udzielanych przez ZRM
Skrocenie czasu dojazdow ZRM.

Dysponenci ZRM

2022-2026

8 min

Plan Dziatania Systemu
Panstwowe Ratownictwo
Medyczne dla Wojewodztwa
Kujawsko-Pomorskiego
Strategia rozwoju wojewodztwa
kujawsko-pomorskiego do 2030
roku — Strategia Przyspieszenia
2030+

Udziat procentowy
ambulansow, ktorych wiek nie
przekracza 5 lat lub przebieg
400 tys. km w ogolnej liczbie
ambulanséw w powiatach i
miastach na prawach powiatu

2.10. Kadry
Planowany rok
. . . . L. . . Podmiot Iub,lata W Zgodnos¢ dzialania z L -
. Dzialania wymagajace koordynowania na poziomie e . . Oczekiwane rezultaty wynikajace z S ktérych Szacunkowe koszty . . Wskazniki realizacji
Rekomendacja ., Uzasadnienie dzialania o, odpowiedzialny za . . L, dokumentami strategicznym , L,
wojewodztwa realizacji dzialan .. L, dzialanie dzialan w zl . poszczego6lnych dzialan
realizacje dzialan . w sektorze ochrony zdrowia
bedzie
realizowane

1. Utworzenie wigkszej liczby miejsc 1. Podjecie dziatan majacych na celu uruchomienie Analiza liczby wolnych miejsc | Zapewnienie optymalnej liczby Centrum Medyczne 2022-2026 Brak mozliwosci Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba miejsc
specjalizacyjnych w dziedzinach, w kolejnych miejsc specjalizacyjnych/jednostek specjalizacyjnych oraz liczby lekarzy specjalistow. Ksztalcenia okreslenia kosztu lata 2022-2026 specjalizacyjnych w
ktorych oszacowano najwigksze akredytowanych w dziedzinach: chirurgia naczyniowa, jednostek akredytowanych dla Podyplomowego, wojewodztwie w podziale na
zapotrzebowanie na wolne miejsca chirurgia onkologiczna, chirurgia stomatologiczna, wskazanych dziedzin podmioty wykonujace dziedziny
specjalizacyjne. endokrynologia, endokrynologia ginekologiczna i medycyny. dziatalno$¢ lecznicza i

rozrodczos¢ ginekologiczna, gastroenterologia, podmioty tworzace,

hematologia, neurochirurgia, otorynolaryngologia szkoty i uczelnie

dziecigca, reumatologia, stomatologia dziecigca, wyzsze

transplantologia kliniczna, perinatologia, ortodoncja,

epidemiologia.
2. Wypracowanie rozwigzan na szczeblu 1. Podjecie dziatafh majacych na celu wypracowanie Analiza danych na podstawie Zapewnienie optymalnej liczby Podmioty wykonujace | 2022-2026 Brak mozliwo$ci Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby lekarzy
wojewddztwa w zakresie rozwoju kadry rozwigzan zachecajacych lekarzy do podejmowania BASIW w zakresie lekarzy specjalistow. dziatalno$¢ lecznicza i okreslenia kosztu lata 2022-2026 specjalistow na 100 tys.
lekarskiej. specjalizacji w dziedzinach, w ktorych istnieje ryzyko wymienialnosci pokoleniowe;j podmioty tworzace, ludnosci w podziale na

braku wymienialno$ci pokoleniowej (dostepne sa lekarzy we wskazanych szkoty i uczelnie dziedziny

miejsca specjalizacyjne), m.in.: choroby wewnetrzne, dziedzinach medycyny. wyzsze

chirurgia ogolna, pediatria, neonatologia, potoznictwo i

ginekologia, alergologia, diabetologia, choroby ptuc,

choroby zakazne, rehabilitacja medyczna, nefrologia m.

in. poprzez prowadzenie kampanii na rzecz promacji

zawodu i wsparcie podmiotow ksztatcacych w

zawodach medycznych.
2. Wypracowanie rozwigzan na szczeblu 2. Podjecie dziatan majacych na celu wypracowanie Analiza danych na podstawie Zapewnienie optymalnej liczby Podmioty wykonujace | 2022-2026 Brak mozliwo$ci Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby lekarzy

wojewodztwa w zakresie rozwoju kadry
lekarskiej.

rozwigzan zachgcajacych lekarzy do podejmowania
specjalizacji w dziedzinach, w ktorych wskaznik liczby
lekarzy na 100 tys. ludnosci znaczaco odbiega od
$redniej warto$ci dla kraju, m.in.: anestezjologia i
intensywna terapia, audiologia i foniatria, chirurgia
naczyniowa, chirurgia ogélna, choroby phuc, choroby
wewngetrzne, diagnostyka laboratoryjna, dermatologia i
wenerologia, diabetologia, endokrynologia,
endokrynologia ginekologiczna i rozrodczosé, geriatria,
hipertensjologia, medycyna pracy, medycyna
ratunkowa, medycyna rodzinna, nefrologia, nefrologia
dziecigca, neurologia, neonatologia, onkologia
kliniczna, ortopedia i traumatologia narzadu ruchu,
urologia dziecigca, patomorfologia, pediatria,
poloznictwo i ginekologia, psychiatria, radiologia i
diagnostyka obrazowa, rehabilitacja medyczna,
toksykologia Kliniczna, transplantologia kliniczna,
kardiologia, okulistyka, neurologia m. in. poprzez
prowadzenie kampanii na rzecz promocji zawodu i
wsparcie podmiotow ksztatcacych w zawodach
medycznych.

BASIW w zakresie
wskaznikow liczby lekarzy na
100 tys. ludnosci dla
wskazanych dziedzin
medycyny.

lekarzy specjalistow.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace,
szkoty i uczelnie

Wyzsze

okreslenia kosztu

lata 2022-2026

specjalistow na 100 tys.
ludnosci w podziale na
dziedziny
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3. Wypracowanie rozwigzan 1. Podjecie dziatan majacych na celu uruchomienie W wojewddztwie odnotowano Zapewnienie optymalnej liczby Centrum Medyczne 2022-2026 Brak mozliwosci Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczba lekarzy
zapewniajacych odpowiednia liczbg kolejnych miejsc specjalizacyjnych w dziedzinach najnizszy wskaznik liczby lekarzy dentystow ze specjalizacja. Ksztalcenia okreslenia kosztu lata 2022-2026 dentystow ze specjalizacja na
lekarzy dentystow i lekarzy specjalistow stomatologicznych oraz dziatan majacych na celu lekarzy dentystow na 100 tys. Podyplomowego, 100 tys. ludnosci
we wszystkich dziedzinach stomatologii. zapewnienie kadry medycznej lekarzy dentystow, m. in. | ludnosci, najwyzsza podmioty wykonujace
poprzez prowadzenie kampanii na rzecz promocji procentowo wartos¢ wskaznika dziatalno$¢ lecznicza i
zawodu i wsparcie podmiotow ksztatcacych w lekarzy dentystow w wieku podmioty tworzace,
zawodach medycznych. emerytalnym oraz jedng z szkoty i uczelnie
najwyzszych w kraju $rednich wyzsze
wieku w tej grupie zawodowej.
Roéwniez wskazniki dotyczace
liczby lekarzy specjalistow we
wszystkich dziedzinach
stomatologii s nizsze niz
$rednia warto$¢ dla Polski.
4. Wypracowanie rozwiazan na szczeblu 1. Podjecie dziatan majacych na celu ograniczenie Wskazniki statystyczne Zapewnienie optymalnej liczby Podmioty wykonujace | 2022-2026 Brak mozliwosci Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby pielggniarek

poglebiajacych si¢ niedoborow kadry pielggniarek i
potoznych w podmiotach leczniczych, w tym
promowanie zawodu i zwigkszenie liczby miejsc

wojewodztwa w zakresie zwigkszania
liczby pielegniarek i potoznych.

dotyczace liczby pielggniarek i
potoznych na 100 tys. ludnosci
klasyfikuja wojewodztwo w

pielggniarek i potoznych. Poprawa
dostepnosci do $wiadczen
realizowanych przez pielggniarki i

dziatalnos$¢ lecznicza i
podmioty tworzace,
szkoty i uczelnie

okreslenia kosztu

lata 2022-2026
Projekt — Zdrowa przyszto$¢.
Ramy strategiczne rozwoju

na 100 tys. ludnosci
Wskaznik liczby potoznych na
100 tys. ludnosci

ksztalcenia i szkolenia. obydwu zawodach, na 10 polozne. wyzsze systemu ochrony zdrowia na
miejscu w kraju. Wskazniki lata 2021-2027, z perspektywa
liczby potoznych i pielggniarek do 2030r.
na 100 tys. ludnosci jest nizszy
niz $rednia jego wartos¢ dla
kraju. Prognozowany jest
spadek liczby pielggniarek oraz
liczby potoznych w
najblizszych latach.
2.11. Sprzet medyczny
Planowany rok
. lub lata w h Aviatams
. Dzialania wymagajace koordynowania na - . . Oczekiwane rezultaty wynikajace z Pc.)dm.l ot ktérych Szacunkowe koszty Zgodnosc_ dnalam.a z Wskazniki realizacji
Rekomendacja . L, Uzasadnienie dzialania A odpowiedzialny za . R s, dokumentami strategicznym , Lo,
poziomie wojewodztwa realizacji dzialan Lo, dzialanie dzialan w zi . poszczegllnych dzialan
realizacje dzialan . w sektorze ochrony zdrowia
bedzie
realizowane
1. Wymiana sprz¢tu medycznego oraz 1. Wymiana 8 akceleratorow na terenie Zgodnie z prognoza Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 99,9 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | Bydgoszczy i 1 na terenie Wioctawka. zapotrzebowania do konca 2023 uzytkowaniem akceleratorow z dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 akceleratorow z wysokim
zamieszkania pacjentow. r. powinno zosta¢ wymienionych | wysokim priorytetem wymiany. podmioty tworzace priorytetem wymiany w
7,ado konca 2026r.9z 11 ogolnej liczbie akceleratorow
akceleratorow uzywanych na funkcjonujacych na terenie
terenie wojewodztwa w 2019 r. wojewodztwa
1. Wymiana sprzetu medycznego oraz 2. Uruchomienie akceleratora w nowej Rozmieszczenie akceleratorow Zapewnienie mieszkancom Podmioty wykonujace | 2022-2026 11,2 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia odlegtosé powiatow i
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | lokalizacji ze szczegdlnym uwzglednieniem bylo nierownomierne. Aparaty wojewddztwa dostepu do dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 miast na prawach powiatu od
zamieszkania pacjentow. Torunia. zlokalizowane byty w 2 miastach | akceleratorow blizej miejsca podmioty tworzace jednostek samorzadu
(Bydgoszcz i Wioctawek). zamieszkania terytorialnego, na terenie
Najwicksza odlegto$é¢ do tego ktorych funkcjonuja
rodzaju sprzetu mieli mieszkafcy akceleratory
powiatu grudziadzkiego i
brodnickiego (88 km).
1. Wymiana sprzgtu medycznego oraz 3. Wymiana 16 angiograféw na terenie Zgodnie z prognoza Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 144,8 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy

Bydgoszczy, 6 na terenie Torunia, 4 na terenie
Grudziadza, po 1 na terenie powiatow
tucholskiego i bydgoskiego.

uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca
zamieszkania pacjentow.

zapotrzebowania do konca 2023
r. powinno zosta¢ wymienionych
19, a do konca 2026 r. 28 z 29
angiograféw uzywanych na
terenie wojewodztwa w 2019 r.

uzytkowaniem angiografow z
wysokim priorytetem wymiany.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace

lata 2022-2026

angiografow z wysokim
priorytetem wymiany w
ogolnej liczbie angiografow
funkcjonujacych na terenie
wojewodztwa
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1. Wymiana sprz¢tu medycznego oraz 4. Uruchomienie angiograféw w nowych Rozmieszczenie angiografow Zapewnienie mieszkancom Podmioty wykonujace | 2022-2026 5,2 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia odlegtos¢ powiatow i
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | lokalizacjach ze szczegdlnym uwzglednieniem bylo nierownomierne. Angiografy | wojewodztwa dostgpu do angiograféw | dziatalnosé¢ lecznicza i lata 2022-2026 miast na prawach powiatu od
zamieszkania pacjentow. Wioclawka. byty dostepne w 5 lokalizacjach blizej miejsca zamieszkania. podmioty tworzace jednostek samorzadu
(Bydgoszcz, Grudziadz, Torun, terytorialnego, na terenie
pow. tucholski, pow. bydgoski). ktorych funkcjonujg angiografy
Obszarem najbardziej oddalonym
od angiogfrafu byt powiat
wiloctawski (70 km).
1. Wymiana sprzg¢tu medycznego oraz 5. Wymiana 3 aparatéw do brachyterapii na Sredni wiek aparatow do Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 12 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy aparatow do
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | terenie Bydgoszczy. brachyterapii sprawia, ze juz uzytkowaniem sprzetu z wysokim dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 brachyterapii z wysokim
zamieszkania pacjentow. obecnie wszystkie 3 znajduja si¢ priorytetem wymiany. podmioty tworzace priorytetem wymiany w
w bazie sprz¢tu do wymiany. ogolnej liczbie aparatow do
brachyterapii funkcjonujacych
na terenie wojewodztwa
1. Wymiana sprz¢tu medycznego oraz 6. Uruchomienie aparatow do brachyterapii w Rozmieszczenie aparatow do Zapewnienie mieszkancom Podmioty wykonujace | 2022-2026 8 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia odlegtos¢ powiatow i
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | nowych lokalizacjach ze szczegdlnym brachyterapii byto wojewodztwa dostgpu do aparatow do | dziatalno$¢ leczniczg i lata 2022-2026 miast na prawach powiatu od
zamieszkania pacjentow. uwzglednieniem Torunia i Grudziadza. nierownomierne. Wszystkie brachyterapii blizej miejsca podmioty tworzace jednostek samorzadu
aparaty umiejscowione byty w zamieszkania. terytorialnego, na terenie
Bydgoszczy. Ludno$é ktorych funkcjonujg aparaty do
zamieszkujaca potudniows i brachyterapii
wschodnig cz¢$¢ wojewddztwa
byta znacznie oddalona (powyzej
100 km) od jednostki z aparatem
do brachyterapii.
1. Wymiana sprzg¢tu medycznego oraz 7. Wymiana 2 aparatow ECMO na terenie Zgodnie z prognoza Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 1,5min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy aparatow
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | Bydgoszczy. zapotrzebowania do konca 2023 uzytkowaniem aparatow ECMO z dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 ECMO z wysokim priorytetem
zamieszkania pacjentow. r. powinien zosta¢ wymieniony 1, | wysokim priorytetem wymiany. podmioty tworzace wymiany w ogolnej liczbie
a do konca 2026 r. 2 z 4 aparatow aparatow ECMO
ECMO uzywanych na terenie funkcjonujacych na terenie
wojewodztwa w 2019 . wojewoOdztwa
1. Wymiana sprzg¢tu medyCznego oraz 8. Uruchomienie aparatow ECMO w nowych Odlegtos¢ od najblizszego Zapewnienie mieszkancom Podmioty wykonujace | 2022-2026 2,2min Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia odlegtosé powiatow i
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | lokalizacjach ze szczegdlnym uwzglgdnieniem aparatu jest najwicksza dla wojewodztwa dostepu do aparatow dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 miast na prawach powiatu od
zamieszkania pacjentow. Torunia, Wioctawka i Grudziadza. mieszkancow powiatu ECMO blizej miejsca zamieszkania. podmioty tworzace jednostek samorzadu
wiloctawskiego (113 km). terytorialnego, na terenie
ktorych funkcjonuja aparaty
ECMO
1. Wymiana sprzetu medycznego oraz 9. Wymiana 3 gammakamer na terenie Sredni wiek gammakamer Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 32,7 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | Bydgoszczy, 2 na terenie Torunia, po 1 na sprawia, ze juz obecnie wszystkie | uzytkowaniem gammakamer z dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 gammakamer z wysokim
zamieszkania pacjentow. terenie Grudzigdza i Wloctawka. 7 znajduje si¢ w bazie sprzetu do | wysokim priorytetem wymiany. podmioty tworzace priorytetem wymiany w
wymiany. ogolnej liczbie gammakamer
funkcjonujacych na terenie
wojewoOdztwa
1. Wymiana sprzg¢tu medycznego oraz 10. Uruchomienie gammakamer w nowych Rozmieszczenie sprzetu Zapewnienie mieszkancom Podmioty wykonujace | 2022-2026 4,7 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia odlegtos¢ powiatow i
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | lokalizacjach ze szczegdlnym uwzglednieniem ograniczone terytorialnie. wojewddztwa dostepu do dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 miast na prawach powiatu od
zamieszkania pacjentow. wielospecjalistycznych podmiotéw leczniczych Aparaty zlokalizowane byty w 4 gammakamer blizej miejsca podmioty tworzace jednostek samorzadu
(Bydgoszcz). miastach na prawach powiatu zamieszkania terytorialnego, na terenie
(Bydgoszcz, Torun, Wioctawek, ktorych funkcjonuja
Grudziadz). Najwicksza gammakamery
odlegtos¢ do tego rodzaju sprzgtu
mieli mieszkancy powiatu
mogilenskiego (68 km).
1. Wymiana sprz¢tu medycznego oraz 11. Wymiana 3 aparatow PET na terenie Zgodnie z prognoza Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 45 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy aparatow

uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca
zamieszkania pacjentow.

Bydgoszczy

zapotrzebowania do konca 2023
r. powinien zosta¢ wymieniony 1,
a do 2026 r. 3 z 3 aparatow PET
uzywanych na terenie
wojewodztwa w 2019 1.

uzytkowaniem aparatow PET z
wysokim priorytetem wymiany.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace

lata 2022-2026

PET z wysokim priorytetem
wymiany w ogolnej liczbie
aparatow PET funkcjonujacych
na terenie wojewodztwa
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1. Wymiana sprzg¢tu medycznego oraz 12. Wymiana 15 rezonanséw magnetycznych na | Zgodnie z prognoza Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 135,3 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy rezonansow
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | terenie Bydgoszczy, 4 na terenie Torunia, 3 na zapotrzebowania do konca 2023 uzytkowaniem rezonanséw dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 magnetycznych z wysokim
zamieszkania pacjentow. terenie Wioctawka, 2 na terenie Grudziadza i I. powinno zosta¢ wymienionych magnetycznych z wysokim podmioty tworzace priorytetem wymiany w
powiatu inowroctawskiego oraz po 1 na terenie 20,ado0 2026 r. 28 z 30 priorytetem wymiany. ogolnej liczbie rezonanséw
powiatu bydgoskiego i $wieckiego. rezonansOw uzywanych na magnetycznych
terenie wojewodztwa w 2019 r. funkcjonujacych na terenie
wojewodztwa
1. Wymiana sprzg¢tu medycznego oraz 13. Uruchomienie rezonans6w magnetycznych Rozmieszczenie sprzetu byto Zapewnienie mieszkancom Podmioty wykonujace | 2022-2026 9,7 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia odlegtos¢ powiatow i
uruchamianie go w lokalizacjach blizej miejsca | w nowych lokalizacjach ze szczegdlnym nierbwnomierne. Aparaty wojewodztwa dostgpu do rezonanséw | dziatalno$¢ leczniczg i lata 2022-2026 miast na prawach powiatu od
zamieszkania pacjentow. uwzglednieniem Bydgoszczy oraz powiatu zlokalizowane byty w magnetycznych blizej miejsca podmioty tworzace jednostek samorzadu
brodnickiego. Bydgoszczy, Toruniu, zamieszkania. terytorialnego, na terenie
Wioctawku, Grudzigdzu oraz ktorych funkcjonuja rezonanse
powiatach: $wieckim, bydgoskim, magnetyczne
inowroctawskim, lipnowskim.
2. Wymiana sprzetu medycznego oraz jego 1. Wymiana 25 mammograféw na terenie Zgodnie z prognoza Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 22 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy
lepsze wykorzystanie. Bydgoszczy, 3 na terenie Torunia i Wioctawka, zapotrzebowania do konca 2023 uzytkowaniem mammografow z dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 mammograféw z wysokim
2 na terenie powiatu inowroctawskiego, po 1 na r. powinno zosta¢ wymienionych | wysokim priorytetem wymiany. podmioty tworzace priorytetem wymiany w
terenie Grudzigdza, powiatu torufiskiego, 19, ado 2026 r. 37 z 39 ogolnej liczbie mammografow
radziejowskiego, rypinskiego. mammografow uzywanych na funkcjonujacych na terenie
terenie wojewodztwa w 2019 r. wojewddztwa
2. Wymiana sprzetu medycznego oraz jego 2. Bardziej efektywne wykorzystanie Mammografy najstabiej Zwigkszenie liczby $wiadczen opieki Podmioty wykonujace | 2022-2026 Brak mozliwosci Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia liczba badan
lepsze wykorzystanie. mammografow w powiecie torunskim, wykorzystane byly w powiecie zdrowotnej udzielanych za pomoca dziatalno$¢ lecznicza i okreslenia lata 2022-2026 przypadajacych na 1 sztuke
wloctawskim i rypinskim. torunskim, wloctawskim i mammografow w powiatach i podmioty tworzace sprzetu funkcjonujacego na
rypinskim. miastach na prawach powiatu, gdzie terenie poszczegolnych
ich wykorzystanie jest na najnizszym powiatow i miast na prawach
poziomie. powiatu
2. Wymiana sprz¢tu medycznego oraz jego 3. Bardziej efektywne wykorzystanie aparatow Aparaty RTG najstabiej Zwigkszenie liczby §wiadczen opieki Podmioty wykonujace | 2022-2026 Brak mozliwosci Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia liczba badan
lepsze wykorzystanie. RTG w powiecie mogilenskim, wloctawskim, wykorzystane byly w powiecie zdrowotnej udzielanych za pomoca dziatalno$¢ lecznicza i okreslenia lata 2022-2026 przypadajacych na 1 sztuke
grudziadzkim i bydgoskim. mogilenskim, wloctawskim, aparatow RTG w powiatach i podmioty tworzace sprzgtu funkcjonujacego na
grudziadzkim i bydgoskim. miastach na prawach powiatu, gdzie terenie poszczegdlnych
ich wykorzystanie jest na najnizszym powiatéw i miast na prawach
poziomie. powiatu
2. Wymiana sprzetu medycznego oraz jego 4. Wymiana 16 tomografow komputerowych na Zgodnie z prognoza Eliminowanie ryzyka zwigzanego z Podmioty wykonujace | 2022-2026 74 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Udziat procentowy tomografow
lepsze wykorzystanie. terenie Bydgoszczy, 4 na terenie Torunia, 3 na zapotrzebowania do konca 2023 uzytkowaniem tomografow dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 komputerowych z wysokim
terenie Grudziadza, 2 na terenie Wtoctawka, po r. powinno zosta¢ wymienionych komputerowych z wysokim podmioty tworzace priorytetem wymiany w
1 na terenie powiatu aleksandrowskiego, 25,ad02026 r. 37 43 priorytetem wymiany. ogdlnej liczbie tomografow
brodnickiego, bydgoskiego, chetmifiskiego, tomograféw uzywanych na komputerowych
inowroctawskiego, lipnowskiego, rypinskiego, terenie wojewodztwa w 2019 r. funkcjonujacych na terenie
sgpolenskiego, §wieckiego, torunskiego, wojewodztwa
tucholskiego, zninskiego.
2. Wymiana sprzetu medycznego oraz jego 5. Bardziej efektywne wykorzystanie Tomografy najstabiej Zwigkszenie liczby $wiadczen opieki Podmioty wykonujace | 2022-2026 Brak mozliwo$ci Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia liczba badan
lepsze wykorzystanie. tomografoéw komputerowych w powiecie wykorzystane byty w powiecie zdrowotnej realizowanych za pomoca | dziatalno$¢ lecznicza i okreslenia lata 2022-2026 przypadajacych na 1 sztuke
zninskim. zninskim. tomograféw komputerowych w podmioty tworzace sprzetu funkcjonujacego na
powiatach i miastach na prawach terenie poszczegdlnych
powiatu, gdzie ich wykorzystanie jest powiatow i miast na prawach
na najnizszym poziomie. powiatu
2. Wymiana sprzgtu medycznego oraz jego 6. Bardziej efektywne wykorzystanie aparatow Aparaty USG najstabiej Zwigkszenie liczby §wiadczen opieki Podmioty wykonujace | 2022-2026 Brak mozliwosci Mapa potrzeb zdrowotnych na Srednia liczba badan

lepsze wykorzystanie.

USG w powiecie wloctawskim i
aleksandrowskim.

wykorzystane byly w powiecie
wloctawskim i aleksandrowskim.

zdrowotnej realizowanych za pomoca
aparatow USG w powiatach i
miastach na prawach powiatu, gdzie
ich wykorzystanie jest na najnizszym
poziomie.

dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace

okreslenia

lata 2022-2026

przypadajacych na 1 sztuke
sprzetu funkcjonujacego na
terenie poszczegolnych
powiatow i miast na prawach
powiatu
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2.12.  Uzdrowiska
Planowany rok
. lub lata w cq A .
. Dzialania wymagajace koordynowania na - . . Oczekiwane rezultaty wynikajace z P(.)dm.l ot ktérych Szacunkowe koszty Zgodnosc. dzmlam.a z Wskazniki realizacji
Rekomendacja . s Uzasadnienie dzialania L odpowiedzialny za . . e, dokumentami strategicznym i L,
poziomie wojewddztwa realizacji dzialan .. L, dzialanie dzialan w zl . poszczeg6lnych dzialan
realizacje dzialan . w sektorze ochrony zdrowia
bedzie
realizowane
1. Podjecie dziatan zmierzajacych do 1. Poprawa warunkow udzielania §wiadczen Wojewddztwo posiada duzy Zapewnienie wysokiej jakosci ushug, Podmioty wykonujace | 2022-2026 130,7 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Liczba zmodernizowanych
maksymalnego wykorzystania potencjatu poprzez budowe, przebudowe, modernizacjg i potencjal w zakresie lecznictwa w tym poprawa poziomu leczenia dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 podmiotow leczniczych
wojewodztwa w zakresie lecznictwa wyposazenie istniejacej infrastruktury uzdrowiskowego. Na jego terenie | pacjentow. podmioty tworzace, Strategia rozwoju udzielajacych §wiadczen w
uzdrowiskowego. podmiotéw leczniczych funkcjonujacych w funkcjonuja 3 uzdrowiska OW NFZ wojewodztwa kujawsko- zakresie lecznictwa
ramach lecznictwa uzdrowiskowego. (Ciechocinek, Inowroctaw, pomorskiego do 2030 roku — uzdrowiskowego Wskaznik
Wieniec-Zdroj). Wojewodztwo Strategia Przyspieszenia 2030+ | liczby t6zek na 100 tys.
dysponuje druga co do wielkosci ludnosci
baza t6zkowa w szpitalach Wskaznik obtozenia 16zek
uzdrowiskowych i sanatoriach
uzdrowiskowych. Prognozy
demograficzne wskazuja na
proces starzenia si¢
spoleczenstwa, co spowoduje
wzrost zapotrzebowania na
leczenie uzdrowiskowe.
2. Zwigkszenie liczby §wiadczen zdrowotnych Prognozy demograficzne i Zapewnienie wysokiej jakosci ushug, Podmioty wykonujace | 2022-2026 10 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby t6zek na 100

1. Podjgcie dziatan zmierzajgcych do
maksymalnego wykorzystania potencjatu
wojewodztwa w zakresie lecznictwa
uzdrowiskowego.

udzielanych w zakresie leczenia
uzdrowiskowego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem rehabilitacji medyczne;j
(przewlektej, po operacjach uktadu ruchu,
incydentach neurologicznych i kardiologicznych
oraz przebytej chorobie Covid-19), poprzez m.
in. zwigkszenie finansowania ze srodkow
publicznych podmiotow leczniczych
udzielajacych tego typu $wiadczen opieki
zdrowotnej.

epidemiologiczne wskazuja na
wzrost zapotrzebowania na
leczenie uzdrowiskowe, ze
szczegblnym uwzglednieniem
rehabilitacji medycznej. Dla
niwelowania negatywnych
skutkow przebytych chordb lub
zabiegéw operacyjnych
konieczne jest zapewnienie
dostepu do tego typu $wiadczen
opieki zdrowotnej w jak
najkroétszym terminie.

w tym poprawa poziomu leczenia
pacjentow.

dziatalnos$¢ lecznicza i
podmioty tworzace,
OW NFZ

lata 2022-2026

Strategia rozwoju
wojewodztwa kujawsko-
pomorskiego do 2030 roku —
Strategia Przyspieszenia 2030+

tys. ludnosci

Wskaznik obfozenia 16zek
Liczba zakontraktowanych
przez NFZ osobodni
(turnusow)

2.13  Stomatologia

Planowany rok

. . . . . . Podmiot lub lata w Zgodnosé dzialania z L S
. Dzialania wymagajace koordynowania na I . . Oczekiwane rezultaty wynikajace z s P Szacunkowe koszty . . Wskazniki realizacji
Rekomendacja . L Uzasadnienie dzialania LY odpowiedzialny za ktorych s dokumentami strategicznym w . Lo
poziomie wojewodztwa realizacji dzialan .. o . . . dzialan w z1 . poszczegdlnych dzialan
realizacje dzialan dzialanie bedzie sektorze ochrony zdrowia
realizowane
1. Zwigkszenie dostgpnosci do swiadczen 1. Zwigkszenie liczby podmiotow z Zréznicowanie terytorialne w Poprawa dostgpnosci do $wiadczen, Podmioty wykonujace | 2022-2026 30 min Mapa potrzeb zdrowotnych na Wskaznik liczby
stomatologicznych. zakontraktowanymi uslugami zakresie dostepnosci do §wiadczen. skrocenie czasu oczekiwania na dziatalno$¢ lecznicza i lata 2022-2026 poradni/gabinetow

stomatologicznymi dla dorostych i dzieci oraz
uruchomienie nowych poradni/gabinetéw
stomatologicznych w gminach pozbawionych
do nich dostepu m. in. z uwzglgdnieniem
powiatow aleksandrowskiego, brodnickiego,
chetminskiego, golubsko-dobrzynskiego,
lipnowskiego, mogilenskiego, nakielskiego,
radziejowskiego, rypinskiego, sgpolenskiego i
wabrzeskiego.

Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia.

udzielenie $wiadczenia.

podmioty tworzace,
OW NFZ

stomatologicznych na 100 tys.

ludnosci

Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia,
liczony w dniach
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1. Zwigkszenie dostgpnosci do $wiadczen
stomatologicznych.

2. Uruchomienie nowych oraz zwigkszenie
finasowania obecnie funkcjonujacych szkolnych
gabinetow stomatologicznych oraz dentobuséw
m.in. z uwzglednieniem powiatow
aleksandrowskiego, brodnickiego, bydgoskiego,
chetminskiego golubsko-dobrzynskiego,
grudziadzkiego, rypinskiego,
inowroctawskiego, lipnowskiego,
mogilenskiego, nakielskiego, sgpolenskiego,
torunskiego, tucholskiego wabrzeskiego,
zninskiego.

Zroznicowanie terytorialne w

zakresie dostgpnosci do §wiadczen.

Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia.

Poprawa dostgpnosci do $wiadczen,
skrocenie czasu oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia.

Podmioty wykonujace
dziatalno$¢ lecznicza i
podmioty tworzace,
OW NFZ

2022-2026

48 min

Mapa potrzeb zdrowotnych na
lata 2022-2026

Wskaznik liczby
poradni/gabinetow

stomatologicznych na 100 tys.

ludnosci

Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia
liczony w dniach

Liczba szkot bez dostgpu do
opieki stomatologicznej

1. Zwigkszenie dostgpnosci do $wiadczen
stomatologicznych.

3. Uruchomienie podmiotéw realizujacych
$wiadczenia stomatologicznej pomocy doraznej
w lokalizacjach pozbawionych dostepu do tego
rodzaju $wiadczen ze szczegdlnym
uwzglednieniem Bydgoszczy, Torunia,
Grudziadza i Inowroctawia.

Zréznicowanie terytorialne W

zakresie dostepnosci do §wiadczen.

Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia.

Poprawa dostgpnosci do $wiadczen.

Podmioty wykonujace
dziatalnos$¢ lecznicza i

podmioty tworzace,
OW NFZ

2022-2026

9,6 min

Mapa potrzeb zdrowotnych na
lata 2022-2026

Wskaznik liczby podmiotow
udzielajacych $wiadczen
stomatologicznej pomocy
doraznej na 100 tys. ludnosci

1. Zwigkszenie dostgpnosci do swiadczen
stomatologicznych.

4. Uruchomienie w nowych lokalizacjach
specjalistycznych poradni stomatologicznych ze
szczegblnym uwzglednieniem §wiadczen
ortodoncji na terenie powiatow
aleksandrowskiego, golubsko-dobrzynskiego,
nakielskiego, lipnowskiego, radziejowskiego,
tucholskiego, wabrzeskiego, zniniskiego oraz
$wiadczen periodontologii na terenie
Grudziadza.

Zrdznicowanie terytorialne w

zakresie dostgpnosci do $wiadczen.

Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia.

Poprawa dostepnosci do $wiadczen,
skrocenie czasu oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia.

Podmioty wykonujace
dziatalnos$¢ lecznicza i
podmioty tworzace,
OW NFZ

2022-2026

27 min

Mapa potrzeb zdrowotnych na
lata 2022-2026

Wskaznik liczby
poradni/gabinetow
specjalistycznych

stomatologicznych na 100 tys.

ludnosci

Sredni czas oczekiwania na
udzielenie $wiadczenia
liczony w dniach
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3. Monitorowanie planu transformacji

Kluczowe znaczenie z punktu widzenia efektywnos$ci i racjonalizacji podjetych dziatan w sektorze ochrony
zdrowia maja takie elementy jak: monitoring, ocena $rodokresowa oraz sprawozdanie koncowe, ktore
W przysztos$ci pozwola na ocene, w jakim stopniu zostaly osiagnigte cele i rezultaty zakladane w Krajowym
Planie Transformaciji.

Wojewoda corocznie do dnia 30 kwietnia bedzie przygotowywat monitoring z realizacji WPT zawierajacy
okreslenie wartosci wskaznikow osiggnietych w danym roku. Informacje o realizacji wskaznikow Wojewoda
kazdorazowo zamie$ci w Biuletynie Informacji Publicznej na swojej stronie podmiotowej i przekaze
ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia.

W ramach oceny $rédokresowej Wojewoda, w terminie do dnia 30 czerwca trzeciego roku kalendarzowego
po wejsciu w zycie WPT (czyli do 30.06.2024 r.), bedzie sporzadzal sprawozdanie srodokresowe z jego
realizacji. Przedmiotowe sprawozdanie Wojewoda zamie$ci w Biuletynie Informacji Publicznej na swojej
stronie podmiotowej i przekaze ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia.

Kolejnym etapem sprawozdawczo$ci nastepujacym po okresie piecioletniej realizacji KPT, Wojewoda do
dnia 30 czerwca roku nastepujacego po roku, w ktorym zakonczy! si¢ okres obowiazywania WPT, bedzie
sporzadzat koncowe sprawozdanie z catego okresu realizacji WPT. Sprawozdanie to Wojewoda zamiesci w
Biuletynie Informacji Publicznej na swojej stronie podmiotowej i przekaze ministrowi wlasciwemu do spraw
zdrowia.

Sprawozdanie srodokresowe jak i koncowe bedg zawieraty:

1) opis dziatan rozpoczgtych lub zrealizowanych w danym okresie,

2) opis sposobu wdrozenia rekomendowanych kierunkéw dziatan przedstawionych w MPZ,

3) wskazanie Zzrodet i wysokos$ci finansowania dziatan zrealizowanych lub podjetych w danym okresie,
4) stopien realizacji wskaznikow,

5) nowe priorytetowe potrzeby zdrowotne i wyzwania organizacji systemu opieki zdrowotnej,

6) wnioski wynikajace z realizacji KPT,

7) propozycje aktualizacji dziatan.

4. Aktualizacja planu transformacji

Whioski ptynace ze sprawozdawczosci srodokresowej beda wykorzystane przy aktualizacji dziatan ujetych
w WPT w wyniku osiagnigcia zatozonych wartosci wskaznikow przed uptywem okresu 3 lat (czyli w 2024 1.)
lub w wyniku identyfikacji nowych priorytetowych potrzeb zdrowotnych i wyzwan organizacji systemu opieki
zdrowotnej wymagajacych podjecia dziatan koordynowanych na poziomie wojewddztwa lub w przypadku
koniecznosci doprowadzenia do zgodnosci WPT z KPT po jego aktualizacji.

Procedura sporzadzania i przyjmowania aktualizacji WPT jest analogiczna jak procedura przyjmowania
pierwotnego WPT.

Ewentualna aktualizacja WPT bedzie obowigzywac od 01.01.2025 r. do 31.12.2026 1.
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