SGamodzielny Publiczny
aklad Opicki Zdromotnef v Chosseznic
73-200 Chos2czr0, ul. N Higd zialkowssizgo AA
ol b5/765-25-24, lax 85/765-24-10
NIP; 524-12-48-548, REGON: 210373543

Informacja dotyczaca funkcjonowania
Samodzielnego Publicznego

Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Choszcznie

Marzec 2015 roku




Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej koszty
swojej dzialalnosci pokrywa ze srodkow uzyskanych za wykonane
przez szpital i poradnie specjalistyczne Swiadczenia medyczne.

Najwickszym $wiadczeniobiorcg i jednoczesnie ptatnikiem jest
Narodowy Fundusz Zdrowia.,

Dziatalnoéé Zaktadu reguluje ustawa o dzialalnosci leczniczej,
gospodarczej i finansach publicznych, rachunkowoséci i zamdéwieniach
publicznych.

Strukture  uzyskanych ~w  roku  ubieglym dochodow

i poniesionych kosztéw przedstawiaja wymienione nizej zestawienia.

Struktura dochodéow w 2014 roku:
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Kontrakty zawarte z Narodowym Funduszem Zdrowia okre$lajg
uprawnienia do nieodptatnych ustug medycznych zwigzanych
z zapobieganiem choréb i leczeniem pacjentéw, wyznaczaja wartos$¢
poszczegdlnych procedur medycznych i ich limit. Limitowanie ustug
medycznych wystepuje we wszystkich $wiadczeniach nawet tych
ratujgcych zycie. Merytoryczna dziatalno§¢ Zaktadu funkcjonuje
w niezmienionej strukturze i obejmuje:

n lecznictwo szpitalne,

o rehabilitacja lecznicza, szpitalna, ambulatoryjna,

n ambulatoryjne §wiadczenia specjalistyczne,

o kosztochtonne (ASDK),

o podstawowg opieke zdrowotna,

o $wiadczenia odrebnie kontraktowane (dializoterapia),

o programy profilaktyczne.

LECZNICTWO SZPITALNE

Szpitalne §wiadczenia medyczne wykonane w roku ubieglym
ponad przyznany w ramach kontraktu limit nie zostaly przez NFZ
w calosci zaptacone.

Wykupione zostaly wszystkie wykonane ponad przyznany limit
$wiadczenia ratujace zycie w Oddziale Anestezjologii i Intensywnej
Terapii oraz Stacji Dializ.

Nadlimitowe swiadczenia Oddziatu Internistycznego
i Chirurgicznego NFZ pokryt tylko w 80 % poniesionych przez
szpital kosztéow. O tej wielkosci decydowata liczba mieszkancow
danego powiatu.

Liczbe wykonanych $wiadczei medycznych, leczonych

pacjentow oraz strukture 16zek przedstawiaja zalaczone zestawienia.
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Udzial leczonych z powiatu i spoza powiatu
na poszezegoblnych oddzialach szpitalnych w 2014 roku
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej zapewnia

ambulatoryjng opieke specjalistyczng w zakresach:

o ortopedii,

o endokrynologii,

o urologii,

o potoznictwa i ginekologii,

a chirurgii,

o kardiologii,

o laryngologii,

o diabetologii,

o nefrologii,

a rehabilitacji,

o okulistyki.

Wszystkie $wiadczenia ambulatoryjne sg przez Narodowy
Fundusz Zdrowia swiadczeniami limitowanymi,
Porady Ilekarskie udzielone w ubieglym roku przez Ilekarzy

specjalistow ponad przyznany limit zostaty przez NFZ wykupione.

Przedstawione zestawienia informuja o liczbie i miejscu
realizacji $wiadczen medycznych z zakresu ambulatoryjnej opieki

specjalistycznej.
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SWIADCZENIA ODREBNIE KONTRAKTOWANE

Leczenie nerkozastepcze nalezy do grupy $wiadczen odrgbnie
kontraktowanych. Stacja Dializ tutejszego szpitala zabezpiecza
srednio okolo 65 pacjentéw z przewlekla i ostra niewydolnoscig

nerek. W 2014 roku wykonano 6455 hemodializ.

DIAGNOSTYKA MEDYCZNA, SWIADCZENIA
KOSZTOCHX.ONNE

Dzial diagnostyki medycznej stanowiag:

o Laboratorium Analityczne,
o Pracownia RTG,
o Pracownia USG,
o Pracownia EKG, préb wysitkowych, Holter monitorujacy prace
serca 24h, Holter ci$nieniowy monitorujgcy ci$nienie tetnicze 24h,
o Pracownia Endoskopowa:
o Gastroskopia,
o Kolonoskopia,
a Pracownia Mammografii,

o Pracownia Tomografii Komputerowe;.

O rodzaju i ilosci wykonanych badan w Pracowni Tomografii

Komputerowej informuje przedstawione ponizej zestawienie.




BADANIA TOMOGRAFII KOMPUTEROWEJ W 2014 ROKU

Rodzaj Tomografii Komputerowej: Ilosé:
Brzucha z kontrastem 42
Glowy i/lub szyi bez kontrastu 168
Glowy i/lub szyi bez kontrastu i z kontrastem 360
Glowy i/lub szyi z kontrastem 280
Nerek 2
Klatki piersiowej 200
Klatki piersiowej bez kontrastu i co najmniej dwie 17
fazy z kontrastem
Koneczyny dolnej bez kontrastu 5
Jamy brzusznej lub miednicy malej bez kontrastu 24
Jamy brzusznej lub miednicy malej bez kontrastu i co 131
najmniej dwie fazy z kontrastem
Jamy brzusznej lub miednicy malej bez kontrastu i z 117
kontrastem
Kregoshupa piersiowego bez kontrastu 9
Kregostupa piersiowego bez kontrastu i z kontrastem 3
Kregoslupa szyjnego bez kontrastu 37
Kregostupa szyjnego bez kontrastu i z kontrastem 5
Kregoslupa ledZzwiowo-krzyzowego bez kontrastu 159
Kregostupa ledzwiowo-krzyzowego bez kontrastu i z 11
kontrastem
Tetnic jamy brzusznej (w tym aorta) 3
Glowy i/lub szyi - inne 115
Brzucha - inne 46
TK - inne 464
TK z kontrastem - inne 46
Klatki piersiowej - inne 150

Ilosé wszystkich badan 2394
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PROWADZONE PROGRAMY PROFILAKTYKI ZDROWOTNEJ
REALIZOWANE W 2014 ROKU W SPZOZ CHOSZCZNO

POPULACYINY PROGRAM WCZESNEGO WYKRYWANIA RAKA
PIERSI METODA MAMMOGRAFII PRZESIEWOWE]

Celem programu jest zapewnienie wszystkim kobietom w wieku od
50 do 69 lat bezptatnej mammografii, wykonywanej raz na dwa lata.
W konsekwencji doprowadzenie do zatrzymania wzrostu wskaznikdéw
zachorowalnodci, oraz zmniejszenie poziomu umieralnosci na raka
piersi w Polsce. Program w catosci jest finansowany przez Narodow,
Fundusz Zdrowia. Mammografia jest badaniem rentgenowskim
i obecnie najlepszym sposobem wykrywania raka piersi we wczesnym
stadium rozwoju.

Badanie pozwala na uwidocznienie malych zmian nowotworowych
zanim stang sie wyczuwalne przez lekarza lub samg kobietg.

Badania kliniczne wykazaty, ze kobiety, ktére regularnie wykonuja
mammografic duzo rzadziej umieraja z powodu raka piersi
w poréwnaniu z kobietami, ktére nie poddajg si¢ systematycznym

badaniom mammograficznym.
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NAJWAZNIEJSZE CZYNNIKI RYZYKA ZACHOROWANIA NA

RAKA PIERSI

» Wiek. Wraz z wiekiem wzrasta ryzyko zachorowania na raka
piersi. 76% wszystkich nowotworow piersi wystepuje u kobiet
po 50 roku zycia.

» Predyspozycje dziedziczne. Waznym czynnikiem ryzyka jest
stwierdzenie raka piersi w najblizszej rodzinie ( matka, siostra,
corka), zwtaszcza, jezeli wystapit ponizej 50 roku zycia.

» Nosicielstwo mutacji genéw BRCA 1 i BRCA 2

W  kazdym wojewddztwie znajduja si¢ osrodki spelniajace
odpowiednie kryteria jako$ci i prowadzace badania.

W Naszym Zaktadzie program jest realizowany od 2004 roku
w Pracowni Mammograficzne;j.

Program jest realizowany w dwoch etapach:

Etap podstawowy obejmuje: |

- przeprowadzenie wywiadu i wypetnienie ankiety

- badanie mammograficzne: 2x 2 zdjecia mammograficzne
wraz z opisem dokonanym przez 2 lekarzy specjalistow
radiologii

- sporzgdzenie karty badania mammograficznego w formie
pisemnej i elektroniczne;j.

- kazda pacjentka otrzymuje informacje zwrotna, czy wynik
badania jest prawidlowy, czy nalezy zgltosi¢ sie do
pogtebionej diagnostyki.

Jezeli wynik jest prawidlowy to przy braku czynnikdéw ryzyka,
nastgpne badanie nalezy wykona¢ po uptywie 24 miesiecy.

Jezeli u kobiety wystepuja czynniki ryzyka, nastgpne badanie nalezy
wykonaé po uptywie 12 miesiecy.

Pacjentki z nieprawidlowym wynikiem badania kierowane sg do

swiadczeniodawcy realizujgcego pogtebiong diagnostyke tj. do
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Szpitala Klinicznego na Pomorzanach w Szczecinie lub do

Zachodniopomorskiego Centrum Onkologii w Szczecinie.
Etap poglebionej diagnostyki obejmuje:
- badanie fizykalne
- dodatkowa mammografi¢ uzupelniajacq
- biopsje cienkoigtowa lub gruboigtowg pod kontrolg USG,
7z badaniem histopatologicznym pobranego materiatu
- zglaszanie wykrytego nowotworu piersi do regionalnego
rejestru nowotworéw na karcie zgloszenia nowotworu
ztos$liwego z dopiskiem ,,s”’
W ramach etapu podstawowego w roku 2014 wykonano fgcznie
1015 badan.
W sobote 18 pazdziernika 2014r. w ramach akcji LROZOWA
WSTAZKA’ wykonywane byly badania mammograficzne kobiet

w przedziale wiekowym 50-69 lat, bez skierowania.

POPULACYJNY PROGRAM PROFILAKTYKI I WCZESNEGO
WYKRYWANIA RAKA SZYJKI MACICY.

Program w Naszym Zakladzie realizowany jest od 2007 roku prze:
Poradnie Ginekologiczng. Finansowany jest w caloSci przez
Narodowy Fundusz Zdrowia. Koordynowany jest przez Wojewodzki
Oérodek  Koordynujacy  Populacyjny  Program  Profilaktyki
i Wczesnego Wykrywania Raka Szyjki Macicy w Szczecinie na ul.
Unii Lubelskiej 1.

Programem objete sa kobiety w przedziale wiekowym 25-59 lat.
Cytologie w ramach programu wykonywane sg raz na (rzy lata.
Badanie cytologiczne pozwala wykry¢ stadia przedrakowe oraz
wezesne postacie raka szyjki macicy, kiedy nie daja jeszcze
objawoéw. Rak szyjki macicy wykryty odpowiednio wczesnie jest

catkowicie wyleczalny.
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Btap I programu polega na pobraniu materialu cytologicznego

i przestaniu do oceny histopatologicznej. Oceny takiej dokonuje
pracownia w Szpitalu Klinicznym Nr 1 na ul. Unii Lubelskiej
w Szczecinie, z ktérym tutejszy Zaktad posiada zawartg umowe.
Material cytologiczny pobierany jest od pacjentek w Poradni
Ginekologicznej w Choszcznie, codziennie w dni robocze.

W roku 2014 pobrano 456 cytologii w ramach programu 1 1210
cytologii przy badaniu ginekologicznym u kobiet w innym przedziale
wiekowym, lub u kobiet u ktérych zaleca si¢ czgstsze wykonywanie

badan cytologicznych niz raz na trzy lata.

PROFILAKTYKA CHOROB NOWOTWOROWYCH PRZEWODU
POKARMOWEGO.

Pracownia Gastroskopii i Kolonoskopii w Naszym Zakladzie
funkcjonuje od 1996 roku. Usytuowana jest w obrebie Oddzialu
Chirurgicznego.

W ciagu ostatnich lat pracownia zostata dostosowana do aktualnie
obowigzujgcych wymogoéw sanitarnych.

Pracownia wyposazona jest w 3 aparaty endoskopowe

Zabiegi  gastroskopii, kolonoskopii pozwalajg na wczesng
diagnostyke zmian patologicznych w obrebie przetyku, zotadka,
dwunastnicy i jelita grubego.

Podczas badan w przypadku wykrycia zmian chorobowych, pobierane
sg wycinki do badan histopatologicznych. Wycinki badane sg
w laboratorium w Szpitalu Klinicznym w Szczecinie na ul. Unii
Lubelskiej.

Doraznie wykonywane sa roéwniez drobne zabiegi lecznicze np.
ostrzykiwanie lub przyzeganie krwawigcych naczyfn, usuwanie

polipow, ciat obcych.
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W Pracowni wykonywane sa badania dla pacjentow leczonych

w oddziatach szpitalnych, w poniedziatki i pigtki. Pilne badania
wykonywane sg codziennie.
Badania ambulatoryjne wykonywane sg we wtorki i czwartki.
Rejestracja na badania mozliwa jest codziennie Ww godzinach
dopotudniowych.
W roku 2014 wykonano tgcznie 8§02 badan, w tym:

- 259 badan szpitalnych

- 543 badan ambulatoryjnych

W roku ubieglym pracownia wyposazona zostala w nowg myjnic za

77 tys. 2zt
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SZKOLA RODZENIA

Prowadzona jest w Naszym Zaktadzie od lutego 2011r. przez dwie
polozne zatrudnione w SPZOZ Choszczno.
Ponadto zajecia w ,,Szkole Rodzenia’’ prowadza w zalezno$ci od
tematyki:

- lekarz potoznik ginekolog

- lekarz neonatolog

- logopeda

- psycholog

- pielegniarka neonatologiczna

- fizjoterapeuta

- ratownik medyczny

Wszystkie kobiety cigzarne od 22 tygodnia cigzy, moga nieodplatnie
korzystaé z zaje¢ w ,,Szkole Rodzenia’’
Zajecia odbywajq sie w kazdg $rode w godzinach od 16-tej do 18-tej
w budynku przychodni. Caty cykl zaj¢é obejmuje 10 spotkan.
Celem prowadzenia ,, Szkoly Rodzenia’’ jest przygotowanie kobiety
cigzarnej oraz jej meza lub partnera pod wzgledem fizycznym
i psychicznym do porodu, pologu i sprawowania opieki nad
noworodkiem oraz
Meza lub partnera do uczestniczenia podczas porodu rodzinnego.
Gi6éwne zagadnienia zajec:
1. cigza

- zmiany fizjologiczne

- dieta w cigzy

- higiena osobista

2. Porod

- oznaki zblizajacego si¢ porodu
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okresy porodu

- przygotowanie do aktywnego porodu

rola partnera w sali porodowe;j

- zwiedzanie- ogladanie sali porodowej
3. Fizjologia noworodka

- skala Apgar

- noworodek — stany adaptacyjne

- niepokoje okresu noworodkowego

4. Pielggnacja noworodka
- kapiel noworodka- pokaz
- pielggnacja pepka
- organizacja kgcika noworodka

- wyprawka dla noworodka

- pielggnacja krocza lub rany pooperacyjne;j

- znaczenie karmienia naturalnego

- odzywianie w okresie karmienia piersig

- wiez emocjonalna matki z dzieckiem.
Funkcjonowanie ,,Szkoty Rodzenia’’ finansowane jest w catosci ze
srodkéw wilasnych Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej w Choszcznie. W roku ubiegtym zakupiono do ,, Szkoty
Rodzenia’> 2 fantomy noworodka do ¢wiczen w zakresie pielegnaciji
oraz karmienia.
W roku 2014 korzystalo z zaje¢ 60 kobiet. Srednio w zajeciach bierze
udziat 8 kobiet. W zajeciach réwniez uczestniczg mezowie lub
partnerzy kobiet.
W ramach zaj¢¢ prowadzony jest réwniez pokaz bloku porodowego

i Oddziatu Potozniczego i Noworodkowego.




OPIEKA NAD NOWORODKIEM I KARMIENIE NATURALNE

Oddzial Potozniczy funkcjonuje w systemie ,, rooming-in’’/ matka
z dzieckiem/.

Daje to mozliwo§é obserwowania swojego dziecka. Ciggly pobyt
dziecka z nmatka wpltywa takze na lepszy rozwéj wigzi
emocjonalnych.

Matka ma takze mozliwo§é nauczenia sie podstawowych zabiegdw
pielegnacyjnych.

Bardzo wazng zaletg takiego funkcjonowania oddziatu jest rowniez
fakt ze wizyta pediatry odbywa si¢ na sali w obecno$ci matki, ktéra
jest na biezaco informowana o stanie zdrowia dziecka.

W oddziale pielegniarki przeszkolone w zakresie szczepien
ochronnych, wykonuja szczepienia noworodkéw p/ zb6ttaczce,
gruzlicy/. W ubieglym roku wykonano 294 szczepienia p/ zobttaczce

i 289 szczepien przeciw gruzlicy.
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5 dzieci przewieziono do dalszego leczenia w Szczecinie, gdzie

zostaty zaszczepione.

Od kazdej matki pobierane sg oswiadczenia w sprawie szczepien
dziecka.

Na druku Historia Rozwoju Noworodka, matka podpisuje
o$wiadczenie ze wyraza zgode na zaszczepienie dziecka.

Zdarzajq sie przypadki kiedy matka odmawia zaszczepienia dziecka.
W takiej sytuacji lekarz pediatra poucza matk¢ o nastepstwach takiej
decyzji, matka podpisuje o§wiadczenie o odmowie szczepienia.

W ubiegtym roku nie byto takiego przypadku.

Wszystkie noworodki badane sg w zakresie profilaktyki wad stuchu.
W 2014roku przebadano w Oddziale 289 noworodkow.

Nie stwierdzono u zadnego z noworodkdéw podejrzenia niedostuchu.
Pobierane sa préby w kierunku diagnozy choréb genetycznych:
fenyloketonurii, mukowiscydozy i wrodzonej niedoczynnosci
tarczycy.

Istnieje mozliwos$¢ pozostawienia  noworodka urodzonego
w Oddziale, w sytuacji kiedy matka nie ma warunkéw do wychowania
dziecka lub z innych przyczyn i chce zrzec si¢ witadzy rodzicielskiej.
W ubiegtym roku zdarzyt sie 1 taki przypadek. Dzieci z Oddziatu
trafiaja do rodziny =zastgpczej zawodowej pelniacej funkcje
pogotowia opickunczego w Petczycach.

Dalszymi losami pozostawionego dziecka zajmuje si¢ Powiatowe
Centrum Pomocy Rodzinie w Choszcznie.

Kazda matka opuszczajaca Oddzial otrzymuje zestaw do pielggnacji
dziecka, oraz materiaty edukacyjne fundowane przez firmy
farmaceutyczne.

W dniu opuszczenia Oddzialu przez matke z dzieckiem, potozna
oddziatowa  przekazuje informacj¢ potoznej Srodowiskowej

podstawowej opieki zdrowotnej.




24
Dalszg opieke do 8 tygodnia zycia dziecka w $rodowisku domowym

przejmuje potozna srodowiskowa, nastepnie piclggniarka

$rodowiskowa do 2 roku zycia dziecka.

PROGRAM WCZESNEGO WYKRYWANIA WYBRANYCH
WRODZONYCH WAD METABOLIZMU 1 ZABURZEN
ENDOKRYNOLOGICZNYCH U NOWORODKOW.

Od pazdziernika 2012r. prowadzony jest program pt. ,, Pomerania’’
regionem modelowym ds. wspélpracy terytorialnej w zakresie badan
przesiewowych noworodkow.

Program pozwoli na wykrycie 11 dodatkowych schorzen z grupy
wrodzonych wad metabolizmu i zaburzen endokrynologicznych
u noworodkow.

Wspétfinansowany jest ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego.

Udziatl w programie jest dobrowolny i bezptatny.

W 2014 r. badania przesiewowe wykonano u 289 noworodkow.
Badanie przesiewowe noworodka przeprowadza si¢ w 3-4 dobie zycia
dziecka. Polega na pobraniu z pietki kilku kropel krwi na specjalng
bibutke. Po wyschnieciu bibutka jest przesylana do Pracowni Badan
Przesiewowych i Hormonalnych Samodzielnego Publicznego Szpitala
Klinicznego nr 1 w Szczecinie, gdzie przeprowadzane sa
specjalistyczne badania,

W ramach realizacji projektu czegé¢ badan jest wykonywana
w Laboratorium  Badan Przesiewowych Noworodkow Kliniki
Uniwersyteckiej w Greifswaldzie w Niemczech.

Wszystkie choroby objete programem sg schorzeniami o podtozu
genetycznym.

Mozna wérdd nich wymienic:
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- wrodzony przerost nadnerczy spowodowany brakiem

wytwarzania hormondéw kory nadnerczy
- zaburzenia przemiany aminokwaséw: leucyny, izoleucyny,
waliny, lizyny, hydroksylizyny, tryptofanu.
- Zaburzenia w przemianie cukru prostego galaktozy
- Zaburzenia w przemianie kwasdéw ttuszczowych
Chordéb o poditozu genetycznym nie mozna ostatecznie wyleczyd.
Jezeli jednak odpowiednio wczesnie wprowadzone zostanie leczenie,
w wielu przypadkach odpowiednia dieta, mozna zapewnié
prawidtowy rozwdj dziecka, unikngé uszkodzen narzgdow i tkanek(
w tym niepelnosprawnosdci umyslowej) oraz zapobiec przypadkom
smiertelnym,
Szacuje sig¢ ze jeden na 1000-1500 noworodkdéw zagrozony jest
wrodzonym zaburzeniem przemiany materii, ktoérego nie mozna

rozpozna¢ na podstawie objawow zewnetrznych.

PROGRAM PROFILAKTYKI CHOROB UKEADU KRAZENIA
,,BILANS ZDROWIA 40-LATKOW I 50- LATEK”’

Program realizowany jest od 200lr. Obejmuje badaniami kobiety
w wieku 50 lat 1 mezczyzn w wieku 40 lat.
Choroby uktadu krazenia stanowia najczestszg przyczyne zgondow
wsrod  spoteczenstwa.  Najczestszg  przyczyna  hospitalizacji
w Oddziale Internistycznym sa schorzenia uktadu krgzenia.
Czynniki ryzyka przyczyniajgce sie do rozwoju choréb uktadu
krgzenia to:
- Niekontrolowane i nie leczone nadcisnienie tetnicze krwi.
- Zaburzenia gospodarki lipidowej, podwyzszone stezenie
cholesterolu we krwi
- Mata aktywnod¢ fizyczna, nadwaga, otylosc¢.

- Uposledzona tolerancja glukozy
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- Palenie tytoniu, picie alkoholu.

- Nadmierny stres, nieracjonalne odzywianie.

W ramach programu wykonywane sg nastgpujace czynnosci:

- przeprowadzenie wywiadu z pacjentem przez pielegniarke
podstawowej opicki zdrowotnej, oraz wypelnienie ankiety

- wykonanie badain biochemicznych krwi / poziom
cholesterolu we krwi, poziom cukru na czczo/, ponadto
pomiar ciénienia tetniczego krwi, okreélenie wskaznika
masy ciata BMI, wykonanie badania EKG.

- Przeprowadzenie badania przedmiotowego przez lekarza,
ocena poszczegdlnych  czynnikow  ryzyka co do
wystapienia probleméw zdrowotnych w przysztosci.

- Bdukacja pacjenta i decyzja co do dalszego postepowania.

Program ma na celu:

- Zwiekszenie wykrywalnosci i leczenia chordb uktadu
krazenia w podstawowe]j opicce zdrowotne;

- Wyodrebnienie wsréd badanych, grup dyspanseryjnych
kategorii ryzyka epizodu choroby niedokrwiennej serca.

- Upowszechnienie edukacji zdrowotnej wsrod  osob
7z ryzykiem zachorowania na choroby ukfadu krazenia.

- Usprawnienie  systemu  kierowania pacjentow  ze

zwigkszonym ryzykiem do poradni kardiologicznej.

Pacjenci u ktérych stwierdzono zwigkszone i duze ryzyko
cpizodu choroby niedokrwiennej serca w przysztosci, kierowani sg
przez lekarza rodzinnego do Poradni Kardiologicznej.

Poradnia Kardiologiczna w Naszym Zaktadzie funkcjonuje w obregbie
Oddziatu Internistycznego.

W poradni wykonywane sq badania dodatkowe:
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- echo serca, w 2014 r wykonano 536 badan

- proby wysitkowe, w ubieglym roku wykonano 288 préb
wysitkowych
- zaktadane sa aparaty Holtera rejestrujace prace serca lub
pomiar cisnienia tetniczego krwi przez 24 godziny.
W roku 2014 wykonano 144 pomiary.
W roku 2014 udzielono tgcznie 1180 porad.

PROWADZONY PROGRAM PROFILAKTYKI GRUZLICY.

Wprowadzony zostat w 2010 roku przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
Program profilaktyki gruzlicy prowadzony jest wsréd pacjentéw
podstawowej opieki zdrowotne;j.

W ramach programu wypetniana jest ankieta $wiadczeniobiorcy
w profilaktyce gruzlicy. Ankiet¢ wypetnia pielegniarka podstawowej
opieki zdrowotnej.

Ankieta jest poufna i stuzy do wstepnej oceny stanu zagrozenia
gruzlicg pluc oraz skierowania do dalszej diagnostyki i leczenia
w poradni specjalistycznej.

Ankiety nie wypetniajg osoby ktére w przesztosci przechorowaty

gruzlice.
Pytania w ankiecie dotycza:

- warunkéw mieszkaniowych, czy mieszkanie jest ciemne,
chtodne, wilgotne, przeludnione.

- Narazenia na kontakt z osoba chorg na gruzlice.

- Narazenia na kontakt z azbestem, sadzg, smotg, spalinami
i surowcami gumowymi.

- Chorob wspdtistniejacych jak: cukrzyca, niewydolno$é

nerek, choroby krwi.
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- Stanu odzywienia.

- Uzywek: palenia tytoniu, picia alkoholu, uzaleznienia od
narkotykow.

- Wystepujacych dolegliwosci takich jak: przewlekly kaszel
utrzymujacy si¢ ponad 3 tygodnie, krwioplucie, dusznodé,
stany podgoragczkowe, nawracajgce zakazenia uktadu
oddechowego, utrata wagi.

- Przyjmowania lekow ostabiajacych odpornose.

W wyniku przeprowadzonej ankicty w skali punktowej oceniane jest
ryzyko zachorowania na gruzlice.

Jezeli zostanie stwierdzone podwyzszone ryzyko zachorowania na
gruzlice, pacjent zostaje skierowany do lekarza POZ celem dalszej
diagnostyki.

W ubieglym roku nie bylo koniecznodci skierowania do dalszej

diagnostyki zadnego z ankietowanych pacjentow.

PROFILAKTYKA I EDUKACJA W CUKRZYCY

Cukrzyca nalezy do grupy choréb metabolicznych i cywilizacyjnych
XXI wieku. Istota choroby jest defekt produkcji lub dziatania
insuliny.

Choroby cywilizacyjne sg definiowane jako globalnie wystepujgce,
do ktérych wystgpienia i rozprzestrzeniania przyczynil si¢ postep
wspodtezesnej cywilizacji.

Do gtéwnych przyczyn wystgpowania chordb cywilizacyjnych mozna

zaliczy¢:

- Nieprawidtowe odzywianie

- Mata aktywnos$¢ fizyczna

- Palenie tytoniu

- Wzrost napigcia nerwowego- stresy

- Skazenie srodowiska
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Najwazniejszym elementem w leczeniu cukrzycy jest stosowanie
odpowiedniej diety. Kazdy pacjent powinien poznaé zasady
dietetycznego odzywiania, oraz nauczyé si¢ prawidtowo uktadaéd
codzienny jadtospis.

W naszym Zakladzie funkcjonuje Poradnia Diabetologiczna,
prowadzona przez lekarza diabetologa oraz pielegniarke po
ukonczonej specjalizacji w dziedzinie diabetologii.

Poradnia czynna jest dwa razy w tygodniu, w  poniedziatki

1 czwartki.

PROFILAKTYKA CHOROB ZAKAZNYCH I AIDS

Ograniczenie zachorowan na WZW typu B i C poprzez:

- Szczepienie dzieci wg kalendarza szczepien ochronnych
w Podstawowej Opiece Zdrowotnej

- Szczepienie noworodkéw w Oddziale Noworodkowym

- Szczepienie pacjentéw przed planowymi zabicgami

chirurgicznymi. Szczepionki pacjenci zakupuja na wtasny
koszt.
- Badanie pacjentéw przyjmowanych do szpitala
w kierunku nosicielstwa wirusa WZW typu B lub w
uzasadnionych przypadkach wirusa WZW typu C.
Badaniom poddani zostajg wszyscy pacjenci przyjmowani
do Oddziatu Chirurgicznego oraz Stacji Dializ.

- Szczepienie pracownikéw stuzby zdrowia, oraz wszystkich
pracownikow podejmujacych prace w Zaktadzie, ktérzy
majq kontakt z czynnikiem biologicznym.

- Prowadzenie badan wstgpnych, okresowych, kontrolnych

pracownikow.
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Prowadzenie rejestréw pracownikéw narazonych na

dziatanie czynnikow biologicznych, zgodnie
z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia W zakresie
szkodliwych czynnikéw biologicznych dla zdrowia
w $rodowisku pracy oraz ochrony zdrowia pracownikow
zawodowo narazonych na te czynniki z 22 kwietnia
20051./ Dz. U. Nr 81, poz.716/

Stosowanic sprzetu jednorazowego uzytku wszedzie tam
gdzie jest to mozliwe.

Sprawdzanie skutecznosci sterylizacji sprzetu medycznego
przez  stosowanie testow  skutecznosci sterylizacji

w Centralnej Sterylizatorni.

Profilaktyka AIDS

podnoszenie poziomu wiedzy w zakresie problematyki
AIDS poprzez upowszechnianie materiatow edukacyjnych
w oddziatach szpitalnych, poradniach.

Rozpowszechnianie  materiatow, broszur,  plakatow
informujacych o mozliwosci wykonania badan w kierunku
nosicielstwa wirusa HIV.

Uzywanie sprzetu jednorazowego uzytku w jak najszerszym
zakresie

Zabezpicczenie  pracownikéw ~ w  $rodki  ochrony
indywidualnej i $rodki ochrony zbiorowe;j.

Wdrazanie procedury poekspozycyjnej wéréd personelu
w przypadku zaktué — ekspozycji na krew pacjenta. Koszt
zwigzany z podaniem lekéw przeciwwirusowych i badan
wykonywanych po ekspozycji, pokrywa Zaktad, zgodnie z
Ustawa z dnia 5 grudnia 2008r. o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi / Dz. U. z

dnia 30 grudnia 2008r./
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- Wdrozenie procedury bezpiecznego postgpowania z

ostrymi  narzedziami w  Samodzielnym  Publicznym
Zaktadzie Opieki
Zdrowotnej w Choszcznie, zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra
Zdrowia z dnia 6 czerwca 2013r. / Dz. U z 2013r. poz.
696/
- Szkolenie personelu w ramach szkolen wstepnych
i okresowych w dziedzinie BHP, rdwniez na tematy

dotyczace czynnikdw biologicznych i ich zagrozen.
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OGOLNA INFORMACJA DOTYCZACA MERYTOEYCZNEJ

I FINANSOWEJ SYTUACJI ZAKLADU

Zachowana od wielu lat ptynno§é finansowa Zaktadu
zapewnia prawidtowg dziatalno$¢ merytoryczna miedzy innymi
odpowiednie zaopatrzenie w leki, aparaturg medyczng i $wiadczenia
specjalistyczne.

Plan przychodéw w 2014 roku zakladat kwote 33.517.282 zi
wykonanie wyniosto 35.213.510 zt ( 104 % ) w tym $rodki NFZ
stanowily 33.052.936 zl. Uzyskane przez Zaklad inne wplywy
stanowig kwote 2.160.574 zl i sa to wplywy z tytutu dofinansowania
z PFRON, kar umownych, odsctek, sprzedazy $wiadczen medycznych
Zaktadom Opieki Zdrowotnej, sprzedazy $wiadczen pracodawcom
i osobom fizycznym.

Zrownowazona gospodarka finansowa pozwolita
wypracowa¢ wynik dodatni. Nadwyzka w catodci przeznaczona jest
na fundusz zaktadowy czyli na zadania inwestycyjne.

7 wypracowanych przez Zaktad srodkéw wykonano w 2013
roku zadania inwestycyjne na wartos¢ 5.538.088 zt, ktore
dostosowaty szpital na wiele kolejnych lat do wymogéw okreslonych
w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w zakresie wyposazenia
w  sprzet, aparature medyczng i dostep do Swiadczen
diagnostycznych.

7 wykonanych zadafi inwestycyjnych w roku ubieglym
nalezy wymieni¢ przebudowg pomieszczen Stacji Dializ w wyniku
czego uruchomione zostaty 3 nowe stanowiska dializacyjne.

Ponadto Stacja Dializ wyposazona zostala a 2 nowe aparaty

do hemodializ za 69.786 zt i 8 foteli dializacyjnych za 70.848 zi.
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W trosce o bezpieczenstwo pacjentow Oddziatu Anestezjologii

i Intensywnej Terapii zakupiono monitor do pomiaréw
hemodynamicznych za 75.006 zt oraz pompy infuzyjne, ktérych koszt
wynosi 21.124 zt,

Edwards
Vigileo™

Wypracowane w roku ubiegltym srodki pozwolily na wyptate
dodatkowego wygrodzenia na wartos¢ 832.500 zt.

Informacje o zrealizowanych zadaniach inwestycyjnych w 2014 roku
DYREKTOR
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