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W odpowiedzi na pismo Rzecznika Praw Pacjenta dotyczace opinii na temat jakosci swiadczen
lekarskich w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy na terenie wojewddztwa kujawsko —
pomorskiego pragne przekaza¢ najbardziej nasilone problemy.

W wojewddztwie kujawsko-pomorskim dostepnoéé do oddziatéw stacjonarnych psychiatrycznych dla
dzieci i mtodziezy jest ograniczona do trzech oddziatéw — w Toruniu, Grudzigdzu i $wieciu. Dwa z tych
oddziatow przyjmujg dziect i mtodziez, jeden przyjmuje miodzies gimnazjalng i ponad gimnazjalng (w
Toruniu). Brak jest oddziatu stacjonarnego w miescie wojewddzkim Bydgoszczy, liczacym ponad 400
tysiecy mieszkaricow oraz w bytym miescie wojewddzkim — Whoctawku, liczacym ponad sto tysiecy
mieszkancow. Dostgpnosé do opieki stacjonarnej w wojewddztwie roztozona jest nieréwnomiernie .
Dla mieszkaricow niektdrych regionéw wojewddztwa odlegtoéé do oddziatu stacjonarnego wynosi
ponad 100 kilometréw. Ograniczona jest liczba placéwek odwykowych dla miodziezy , a szczegdlnie
odczuwa sig brak placéwek dla pacjentéw 2z podwdjng diagnoza. Oddziaty dzienne psychiatryczne dla
pacjentéw w wieku mfodszym s3 po jednym w Bydgoszczy i w Toruniu oraz jeden miodziezowy w
Bydgoszczy. Dotkliwe sa braki oddziatéw dziennych w innych miejscowosciach wojewddztwa, kidre
umozliwityby opieke specjalistyczng w miejscu zamieszkania, bez potrzeby hospitalizacji
catodobowej.

Publiczne lecznictwo ambulatoryjne skoncentrowane jest giéwnie w trzech miastach regionu:
Bydgoszczy, Toruniu i Grudzigdzu. W Bydgoszczy miesci sie Wojewédzka Poradnia Zdrowia
Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy. Brak jest poradni w innych miastach powiatowych, oddalonych
o ponad 50 kilometréw od wymienionych ( Znin, Swiecie, Wiechork, Inowroctaw). Najtrudnigjsza jest
sytuacja w regionie bytego wojewddztwa wioctawskiego. Na tym terenie nie ma zadnej placowki
specjalistycznej z dziedziny psychiatrii dzieci i mtodziezy przyjmujacej kilka razy w tygodniu ( jedynie
kilka godzin/tyg); najblizsza placéwka jest oddalona o 100 kilometréw od miasta Wioctawek. W catym
wojewddztwie nie ma placéwki psychiatrycznej wyspecjalizowanej w opiece nad dzieémi
autystycznymi. Nie ma tez poradni wyspecjalizowanych do opieki nad wybranymi zaburzeniami np.
nad dzieé¢mi z ADHD.

Obecnie na terenie wojewédztwa kujawsko-pomorskiego czynnie pracujacych jest 22 specjalistow
psychiatrii dzieci i miodziezy, w tym cze$¢ w wieku emerytalnym. Czesé specjalistéw pracuje w



niepetnym wymiarze etatu w publiczne] stuzbie zdrowia np. 1 dziefd w tygodniu} lub czesé jedynie w
prywatnym sektorze. Obecnie w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychiatrii dzieci i micdziezy jest 9

lekarzy, z czego dopiero rozpoczeto w 2013 specjalizacje 7 oséb i ukoriczy dopiero pod koniec 2018
roku 6 osdb.

ot

W wojewddztwie kujawsko —pomorskim w 2011 roku wedtug rocznika statystycznego byto 427350
mieszkaricow do 18 roku zycia, z czego 271447 w wieku szkolnym. W wojewddztwie kujawsko-
pomorskim jéden specjalista psychiatra dzieci i mtodziezy przypada na 19425 dzieci. W wieku
szkolhym, w ktérym jest zdecydowana wiekszoéé pacjentdw jeden lekarz przypada na 12338 dzieci-
przy zatozeniu, ze lekarz pracuje na catym etacie w publicznej stuzbie zdrowia, co nie ma miejsca.

W wojewodztwie kujawsko-pomorskim odczuwa sie niedostatek specjalistéw oraz nieréwnomierne
roztoZenie placéwek psychiatrii dzieci | mtodziezy w tym regionie. Najwieksze braki i trudnodci w
dostepie do specjalisty jest w regionie miasta Wioctawka i obszaru bytego wojewddztwa
wioctawskiego. k

Problemem jest nieréwne skupienie specjalistéw — ograniczone gtownie do trzech osrodkéw opieki
ambulatoryjnej: Bydgoszcz, Torun, Grudzigdz oraz trzech oddziatéw stacjonarnych { Torun, Grudziadz,

Swiecie), przy braku oddziatu stacjonarnego w miescie wojewddzkim liczacym okoto 400 tysiecy
mieszkanicow.

Ograniczone sg mozliwosci ksztafcenia sig specialistéw, ze wzgledu na brak oddziatéw stacjonarnych
na ktorych mozna tylko odbywaé specjalizacje oraz ograniczona liczba lekarzy na tych oddziatach ( po
jednym specjalidcie, kiéry moze prowadzi¢ specjalizacje trzech 0s0b). Brak oddziatu stacjonarnego w
miescie wojewodzkim, siedzibie uczelni medycznej, ktory w sposéb naturalny umozliwiathy
kontynuacje ksztatcenia lekarskiego, tak jak w przypadku innych specjalnosci, znacznie ogranicza
dostep do specjalizacji.

Wycena procedur z dziedziny psychiatrii dzieci i miodziezy jest zbyt niska w stosunku do wiozonego
wysitku i czasu. Konsultacje psychiatryczne sg czasochtonne, wymagajg osobnego czasu dla rodzicow i
pacjenta, kazda konsultacja wymaga czasochtonnej psychoedukacji. Ograniczenia funduszy wptywajg
niekorzystnie na warunki leczenia psychiatrycznego dzieci i miodziezy, wymuszajg minimalizacje w
wyposazeniu placéwek, w zatrudnieniu specjalistéw lekarzy oraz takze specjalistéw w dziedzinach
wspotpracujacych w opiece nad pacjentem (psychologéw, logopeddw, terapeutdw zajeciowych itp.).

Pacjenci wymagajacy leczenia farmakologicznego majg ograniczony dostep do nowoczesnych lekow
refundowanych. Znaczna cze$é nowoczesnych lekéw psychiatrycznych refundowana jest od 18 roku
#ycia.

Reasumujgc w wojewddztwie kujawsko-pomorskim ograniczenia w opiece psychiatrycznej
nad pacjentami wieku rozwojowego dotycza nastepujacych probleméw: -niedostateczna liczba
specjalistow, -nieréwnomierne rozmieszczenie placéwek, -utrudnienia w ksztatceniu specjalistow
psychiatrii dzieci i mtodziezy, - zbyt nisko wyceniane procedury.
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