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W nawigzaniu do pisma z dnia 2.07.2013r. Sygn. RzPP-ZZP-076-45-11/KAS/2013
dotyczacego psychiatrii dzieci i mlodziezy na terenie wojewodztwa warminsko-
mazurskiego informuje:

ad.1. W wojewodztwie warminsko-mazurskim funkcjonuje jeden oddziat dziecieco-
mlodziezowy przy WZLP w Olsztynie z zakontraktowanymi 32 t6zkami. Oddziat
przyjmuje pacjentow w wieku od 4 do 18 lat. Aktualnie wszystkie przyjecia sa realizowane
na biezaco, co jest zwigzane z sezonowoscia. W czasie roku szkolnego czas oczekiwania
wynosi okoto 2 tygodni. Przypadki nagle i wymagajace pilnej hospitalizacji sg zawsze
przyjmowane poza kolejka. Od 2 lat problemem jest brak oddziatu dla dzieci i mlodziezy
w wojewodztwie podlaskim, czgs¢ pacjentow z tego wojewodztwa trafia do naszego
oddziatu, co czgsto powoduje nadmierne zaggszczenie, w efekcie pogorszenie jakosci ustug.
Skutkiem tego w listopadzie ub. roku wybucht pozar w czg¢sci obserwacyjnej. Ulegla ona
catkowitemu zniszczeniu 1 przez okolo 2 miesigce byla wylgczona z uzytkowania, co
jeszcze dodatkowo utrudnito pracg w oddziale.
Reasumujac- oddzial jest w stanie w dostatecznym stopniu zabezpieczy¢ potrzeby naszego
wojewodztwa.
W wojewoddztwie warminsko- mazurskim nie ma ani jednego oddziatu dziennego.
O wiele gorsza sytuacja wystepuje w lecznictwie ambulatoryjnym. Istniejg poradnie

zdrowia psychicznego dla dzieci i mlodziezy w Olsztynie, Elblagu, Piszu i Gizycku,

oraz poradnia dla dzieci z autyzmem w Olsztynie. Jedynie poradnia w Olsztynie pracuje w
pelnym wymiarze godzin, ale i tu w najblizszym czasie sytuacja ulegnie pogorszeniu,

gdyz jedna z zatrudnionych tam kolezanek ( prawie 80 letnia emerytka) ma zamiar odej$¢
z koncem br. Pozostanie tylko jedna lekarka w trakcie specjalizacji, ktora czesto wyjezdza
do innych placéwek w ramach obowigzujacych stazy.

Pozostate poradnie pracuja w niepelnym wymiarze godzin nie we wszystkie dni tygodnia.
W Elblagu i Gizycku sg zatrudnieni lekarze spoza naszego wojewodztwa.

Czas oczekiwania na wizyte (zwlaszcza pierwsza) wynosi kilka miesigcy. Czgs¢ pacjentow
korzysta z nielicznych gabinetéw prywatnych, ale i tu czas oczekiwania jest dlugi.

W efekcie latwiej jest poj$¢ do szpitala, niz do poradni, wigc czg$S¢ pacjentow z tego
korzysta 1 czgsto sg kierowane dzieci nie wymagajace leczenia szpitalnego.

ad.2. Problemem jest brak kadry lekarskiej. Aktualnie jest zatrudnionych 5 oséb
posiadajacych tytul specjalisty psychiatrii dzieci i mlodziezy, z tego 3 w oddziale
szpitalnym. Dwie osoby sq w trakcie specjalizacji, poradnie w Elblagu i Gizycku
zatrudniaja lekarzy spoza wojewddztwa w niepetnym wymiarze godzin. Nic nie wskazuje,
aby w najblizszym czasie sytuacja ulegta poprawie, poniewaz nie ma chetnych wsréd



mlodych lekarzy do podjecia tej specjalizacji. Zgodnie z zalozeniami Narodowego
Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego liczba lekarzy psychiatrow dzieci i mtodziezy w
naszym wojewddztwie powinna wynosi¢ okoto 15 osob. W najblizszych latach jest to
catkowicie nierealne.
Brak kadry lekarskiej nie pozwala na otwieranie nowych poradni i oddziatow, a takze
bardzo potrzebnego oddziatu dziennego.
Sytuacja moze jeszcze ulec pogorszeniu, gdyz kilka osob jest w wieku przedemerytalnym i
moze w najblizszym okresie odejs$¢ z pracy.

Nie mamy problemdéw z wyksztatcona kadra pielegniarska i psychologami. Tu istnieje
petne zabezpieczenie istniejacych potrzeb.

ad.3. Biezacych problemoéw w psychiatrycznej opiece zdrowotnej dla dzieci i mtodziezy jest
wiele 1 na pewno nie wymieni¢ ich wszystkich. Glowny, to wymieniony wczesnie] znaczny
niedobdr kadry lekarskiej, oraz brak oddzialu w sasiednim wojewddztwie. Problemem
istotnym sa zte warunki lokalowe w oddziale- stare zuzyte meble, brak monitoringu, zbyt
duze sale, przebywanie wspdlne dzieci i mlodziezy.
Ze wzgledu na brak innych placowek ( DPS-y, stacjonarne osrodki leczenia uzaleznien,
osrodki wychowawcze ) pobyt pacjentdw niepotrzebnie si¢ wydtuza, co zwigksza
zageszczenie i pogarsza warunki w oddziale.
Nie zawsze dobrze uklada si¢ wspolpraca z Sagdami. W ub. roku byto kilka przypadkow
wydawania postanowien o hospitalizacji ,, do czasu zakonczenia postgpowania” co
uniemozliwiato wypisanie pacjentéw nie wymagajacych dalszej hospitalizacji.
Waznym problemem jest niedostateczne finansowanie ushug z dziedziny psychiatrii dzieci
i mlodziezy przez NFZ, co powoduje, ze oddzial pomimo nadwykonan przynosi straty dla
szpitala. Wymagania kadrowe sg zdecydowanie wigksze niz w oddziatach dla pacjentow
dorostych, liczba hospitalizowanych z oczywistych wzgledow jest mniejsza. Przychody
uzyskane z kontraktu z NFZ nie pokrywaja kosztéw i z miesigca na miesiac powigkszaja
deficyt finansowy. JesteSmy zmuszeni ogranicza¢ wydatki np. na badania dodatkowe, co
obniza jakos¢ swiadczen.

Z powazaniem:

Konsultant Wojewodzki

dziedzinie peychiatrii dziect
" | mtodziezy. Ww

i i zufgkie
wol. warmifisko-maz '
lek. ined. | eokadia Burakiewicz

Olsztyn 30.07.2013r.

PS. Przepraszam za opoznienie, ale przebywatam na urlopie i pismo otrzymatam dopiero po
powrocie do pracy.



