UCHWALA Nr2/2016
Wojewédzkiej Rady do spraw Potrzeb Zdrowotnych
w wojewdédztwie $laskim

Z dnia 21 czerwca 2016 r.

W Sprawie: rekomendowania przez Wojewb6dzka Rade do spraw Potrzeb Zdrowotnych
Wojewodzie Slgskiemu propozycji priorytetéw dla regionalnej polityki zdrowotnej
dia wojewédztwa $laskiego

Na podstawie art. 95b ust 4 oraz art. 95¢ ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 1. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (4. Dz. U. z 2015 r. poz. 581 z pozn. zm.)
uchwala si¢ co nastepuje:

§1
Majac na uwadze stan zdrowia obywateli oraz uzyskanie efektéw zdrowotnych o najwyzszej
wartoscl Wojewo6dzka Rada do spraw Potrzeb Zdrowotnych rekomenduje Wojewodzie Slaskiemu
propozycje priorytetéw dla regionalne; polityki zdrowotnej dla wojewddztwa slaskiego.
Lista propozycji priorytetéw stanowi zatacznik do niniejszej uchwaty.

§2
Wykonanie Uchwaty powierza si¢ Przewodniczacemu Wojewddzkiej Rady do spraw Potrzeb
Zdrowotnych

§3

Uchwala wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczqca Wojewddzkiej Rady
do spraw Potrzeb Zdrowotnych

Jolanta Czapllinska-Jaszczurowska



Zatacznik do Uchwaly Nr 2/2016
z dnia 21 czerwca 2016 1.

L.p. | Priorytet Cele

1. Rozwdj profilaktyki zdrowotnej, | L Ograniczenic zachorowalnosci i przedwczesnej umieralnosci
pierwotnej i wtérnej, diagnostyki i oraz niepelnosprawnosci z powodu ChUK, choréh naczyn, udaréw mézgu.
medycyny naprawczej, ukierunkowany na | II.  Wczesne wykrywanie miazdzycy zarostowej  koficzyn  dolnych, stopy

problemy zdrowotne zwigzane z chorobami
ukladu sercowo-naczyniowego oraz ukladu
oddechowego

IIL.

Iv.

V.

VL

cukrzycowej, ,,nowoczesne” leczenie ran przewlektych,

Programy  profilaktyki picrwotnej w zakresie: 1. Zmniejszenic odsetka
mieszkancéw palacych papierosy lub tyton przede wszystkim poprzez
zmniejszenie ilosci oséb Tozpoczynajacych palenie. 2. Propagowanie zdrowego
stylu zycia w tym zwiekszenia aktywnosci fizycznej mieszkafcéw oraz
propagowanie dobrych nawykéw zywieniowych jak r6éwniez ograniczenia
spozycia alkoholu 3. Wezesne wykrywanie oraz leczenie nadcisnienia tgtniczego
4. Wczesne wykrywanie oraz leczenic cukrzycy i innych zaburzen gospodarki
weglowodanowej 5. Wezesne wykrywanie oraz leczenie zaburzen lipidowych.
Kompleksowa, koordynowana opieka nad pacjentem ze schorzeniami uktadu
krazenia i naczyn,

Rehabilitacija w  celu uniknigcia
lub amputacji oraz po tych interwencjach.
Profilaktyka i wczesne wykrywanie przewleklej obturacyjnej choroby phuc.
Poprawa jakosci zycia pacjentéw z przewlektymi chorobami uktadu oddechowego.

leczenia interwencyjno-zabiegowego

Zapewnienie kompleksowej opieki
onkologicznej dla mieszkancow
wojewddztwa Slgskiego POprzez  rozwoj

I

Zapobieganie zachorowaniom, wczesne wykrywanie i leczenie nowotworéw oraz,
poprawa jakosci zycia chorych na choroby nowotworowe.
Profilaktyka wtérna, diagnostyka oraz wykrywanie nowotworéw, w tym




profilaktyki, szybkiej diagnostyki, leczenia,
W tym rehabilitacji oraz specjalistycznej

precyzyjna diagnostyka obrazowa oraz patomorfologiczna (sieci konsultacyjne
oparte na telepatologii) w celu zahamowania wzrostu zachorowan na nowotwory.

opieki paliatywne;j. IIl.  Wsparcie procesu leczenia nowotworéw, w tym rozwdj nowoczesnych metod
chirurgicznych w celu zmniejszenia $miertelnosci w chorobach nowotworowych.

IV. Rozwdj dziatalnosci naukowo - klinicznej i szkoleniowej ukierunkowanej na
prowadzenie innowacyjnych metod diagnostyki i leczenia w szczegdlnosci choréb
nowotworowych dzieci,

V. Poprawa dostepnosci do najbardziej skutecznych metod leczenia — zwlaszcza
skojarzonego oraz w zakresie Jjakosci opieki nad chorymi na NOWOtwory
zaawansowane,

VI Poprawa dostepnosci do rchabilitacji w chorobach nowotworowych,

VIL. Zabezpieczenie dostgpnosci do opieki paliatywnej w warunkach ambulatoryjnych,
domowych i stacjonarnych,

VIII. Dywersyfikacja geograficzna $wiadczefi w zakresie onkologii.

3. Wydluzenie trwania gycia i poprawa | I.  Zwigkszenie dostepnosci do kompleksowej opieki perinatologicznej, w tym
Jjakosci zycia oraz ograniczenie optymalizacja ilosci osrodkéw 111 stopnia referencyjnosci na terenie wojewédztwa.
niepelnosprawnosci poprzez Poprawa opieki perinatalnej we wszystkich osrodkach, bez wzgledu na stopnien
przeciwdzialanie negatywnym trendom referencyjnosci.
demograficznym, w  szczegélnosei w | IL Koordynowana i kompleksowa opieka nad matka i dzieckiem, w tym poprawa
zakresie opieki perinatologicznej, rozwoju dostgpnosci do badan prenatalnych.
opieki nad matka i dzieckiem, osobami | IIL Rozw¢j opieki profilaktycznej nad dzie¢mi w szczegblnosci w wieku szkolnym,
starszymi i niesamodzielnymi w tym opieki stomatologicznej

IV.  Ograniczenic czestotliwosci wystgpowania choréb gérych drég oddechowych
wsréd dzieci.

V. Przeciwdziatanie niepetnosprawnoéci u pacjentéw z chorobami zapalnymi,
nerwowo-zwyrodnieniowymi, w tym zwickszenie dostgpnosci do rehabilitacji
oraz dostgpnosci do specjalistycznych terapii lekowych

V1. Zapewnienie optymalnego dostepu do rehabilitacji w celu wydtuzenia aktywnosci
1 samoobstugi 0s6b starszych i niesamodzielnych.

VIL. Zwigkszenie dostepnosci do leczenia wrodzonych wad rozwojowych.




Poprawa jakesci zycia oséb poprzez | I.  WydluZenie okresu zycia w zdrowin i1 czasu przezycia poprzez interwencje:
zmniejszenie  wystgpowania nastepstw edukacyjne diagnostyczne, modyfikujace Srodowisko i styl zycia oraz interwencje
choréb zwigzanych z wiekiem terapeutyczne oparte o aktualng wiedzeg, w tym o procesie starzenia
uwzgledniajac  dzialania profilaktyczne, | 1. Przywréeenie pacjenta w najlepszym mozliwym stanie zdrowia i funkcjonowania
skuteczniejsze wykrywanie oraz leczenie do jego wiasnego $rodowiska — zachowanie jego maksymalnej sprawnosci
i rehabilitacje pacjentow. i samodzielnosci, wspieranie i zapewnienie mozliwosci aktywnego starzenia sie w
zdrowiu oraz mozliwosci prowadzenia w dalszym ciagu samodzielnego
i niezaleznego zycia.
IIi. Hamowanie choréb wicku starczego oraz fizycznej niesprawnosci u oséb
starszych,
IV. System  koordynowane; opicki nad osobg starsza/niepelnosprawna,
z uwzglednieniem operacyjnych interwencji terapeutycznych poprawiajacych
sprawnosc i samodzielnos¢ pacjentéw.
Profilaktyka i  promocja  zdrowia | L. Dywersyfikacja geograficzna placéwek leczniczych.
psychicznego, poprawa jakosci zycia | I Przeksztatcenie duzych szpitali psychiatrycznych w kompleksowe ogrodki
pacjentéw z zaburzeniami psychicznymi specjalistyczne.
poprzez rozwdj kompleksowej opieki | I1L Rozwdj opieki dziennej i srodowiskowej, a takze powigzanie funkcjonalne
psychiatrycznej dorostych i dzieci oddziatéw catodobowych, dziennych, zespotéw $rodowiskowych i poradni,
z wykorzystaniem interdyscyplinarych zespoléw specjalistéw,
IV. Zapobieganie stygmatyzacji pacjentéw psychiatrycznych poprzez dzialania
edukacyjne w spoleczenstwie
V. Dazialania prewencyjne zachowar agresywnych szczegdlnie wiéréd dzieci
i mlodziezy.
VL. Rozwdj opieki psychiatrycznej dzieci i mtodziezy.
Zmniejszenie dynamiki rozwoju choréb | I. Przeciwdzialanie wystepowaniu nadwagi i otylosci u dzieci i mlodziezy
cywilizacyjnych, w szczegélnosci choréb oraz mtodych dorostych, jako czynnika ryzyka wezesnego rozwoju miazdzycy.
metabolicznych, cukrzycy, otylosci, alergii | II. Prewencja i wezesna diagnostyka zaburzen gospodarki weglowodanowej w tym
oraz choréb wynikajacych z uzaleinien cukrzycy, prewencja powiktan tych schorzes i ich kompleksowa terapia
oraz rozwdj kompleksowej opieki nad | Iil. Profilaktyka i wezesne wykrywanie chordb alergicznych.
osobami z ww. schorzeniami. IV. _Profilaktyka zaburzen ptodnosci, w tym dziatania edukacyjne.




V. Profilaktyka i rozwigzywanie probleméw zwigzanych z uzaleznieniami

: V1. Promocja zdrowego modelu zywienia
Ograniczenie niepelnosprawnoéci | . Zapewnienie szybkiej rehabilitacji bezposrednio po przebytych chorobach
spowodowanej ostrymi oraz przewleklymi 1 urazach.
chorobami ukladu ruchu, w tym|IL Poprawa dostgpu do profilaktyki, diagnostyki i rehabilitacji leczniczej ulatwiajacej
nastgpstwami  schorzenn  os$rodkowego pozostanie w zatrudnieniu i powrét do pracy.
i obwodowego ukladu nerwowego oraz|IIl. Stworzenie kompleksowej opieki nad pacjentem z ranami przewlektymi.
przyczynami Zewnetrznymi (urazy, | IV. Zapewnienie szybkiego wykrywania i leczenia zapalnych choréb reumatycznych
oparzenia, zatrucia). V.  Zwigkszenie dostgpnosci do s$wiadczen z medycyny bélu dla pacjentéw

z przewleklymi zespotami b6lowymi.




