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Radny Sejmiku Wojewddztwa Zachodniopomorskiego

Pan Olgierd Geblewicz

Marszatek Wojewodztwa Zachodniopomorskiego

Za posrednictwem

Przewodniczacej Sejmiku Wojewédztwa Zachodniopomorskiego

Pani Teresa Kalina
Interpelacja

Dotyczy: Zamknigcie ginekologiczno-polozniczej izby przyje¢ w szpitalu wojewédzkim im. Mikotaja
Kopernika w Koszalinie

Szanowny Panie Marszatku,

W zwigzku z planowanym zamknigciem izby przyje¢ ginekologiczno-potozniczej w szpitalu wojewddzkim
w Koszalinie oraz wynikajgca z tego koniecznoscia kierowania pacjentek — w tym kobiet w cigzy
i rodzgcych — do Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego, zwracam sie z interpelacjg w sprawie zapewnienia
bezpieczenstwa zdrowotnego mieszkanek oraz ciggtosci i jakosci Swiadczen medycznych.

Planowana zmiana organizacyjna budzi istotne obawy spoteczne, szczegdlnie w kontekscie specyfiki opieki
okotoporodowej, ktéra wymaga szybkiej, bezposredniej i wysoko wyspecjalizowanej interwencji. Przeniesienie
punktu pierwszego kontaktu dla pacjentek potozniczych na SOR, ktory z zatozenia obstuguje szerokie spektrum
nagtych przypadkoéw, rodzi pytania o realng dostepnosé odpowiednich kadr, warunki udzielania $wiadczen oraz
potencjalne wydtuzenie czasu reakcji w sytuacjach zagrozenia zycia i zdrowia matki oraz dziecka, a takze o
poszanowanie godnosci kobiet rodzacych.

Majgc na uwadze powage sytuacji oraz konieczno$¢ zapewnienia najwyzszych standardéw opieki medyczne;j,
wnosze o udzielenie odpowiedzi na ponizsze pytania.

1. Czy ginekologiczno-potoznicza izba przyje¢ zostaje od 1 czerwca przeniesiona na SOR i ogéing izbe
przyjeé? Jezeli tak to dlaczego?

2. Cazy ginekologiczno-potoznicza izba przyjec¢ zostaje zamknigta na state i z jakiego powodu?

3. Jaki jest éredni czas oczekiwania pacjentéw koszaliriskiego SORu na pierwszy kontakt z lekarzem?

4. Comajg zrobic ciezarne w zagrozonej cigzy, przy krwotoku, przy stanie przedrzucawkowym, czy innych
zagrozeniach zycia dziecka i matki, w ktérych przypadku liczy sie kazda minuta? Czy bedg czekaé
w kolejce tak jak reszta pacjentow?

5. Czy ocena objawow swiadczgcych o rozpoczynajgcym sie porodzie bedzie dokonywana na SORze?
W jaki sposéb zostang stworzone na to warunki?

6. Czy ciezarne beda przyjmowane na SORze i ogdlnegj izbie przyje¢ poza kolejnoscig?

7. Czy zamknigcie izby przyjec wigze sig ze zwolnieniami potoznych, pielegniarek, lekarzy? Jezeli tak to
w jakiej skali?

8. Czy planowane sg jeszcze inne zamkniecia oddziatéw lub tgczenie oddziatéw ze sobg? Jezeli tak to
jakich?

9. Jakie oszczednosci przyniesie zlikwidowanie izby przyje¢? Czy te oszczednosci przewyzszajg zdrowie
i zycie ciezarnych i noworodkéw?

10. Jak dtugo trwa przetransportowanie cigzarnej z SORu na oddziat potozniczy? Co z cigzarnymi, ktére
trafig do szpitala w zaawansowanym stadium porodu?




11.

12.
13.
14,

15.
16.
17.

Jak likwidacja izby przyje¢ ma si¢ do rozporzadzenia Ministra Zdrowia o standardzie opieki okotoporo-
dowej? Czy warunki na SOR umozliwiajg zastosowanie sie do pkt. VI tego dokumentu? Jezeli tak to

w jaki sposéb? Jezeli nie to dlaczego?

W jaki sposéb SOR zostanie przygotowany do przyjmowania ciezarnych kobiet?

Co powstanie w dotychczasowym miejscu izby przyjec?

Czy na SOR bedzie stale dostepny lekarz specjalista z zakresu ginekologii i potoznictwa? Czy personel
SOR ma odpowiednie przeszkolenie w nagtych przypadkach potozniczych?

Czy zmiana byta poprzedzona analizg ryzyka klinicznego?

W jaki sposéb szpital poinformuje pacjentki (zwtaszcza bedgce w cigzy) o zmianach?

Jakie warunki muszg zostac spetnione, aby przywréci¢ poprzedni system?

Z powazaniem

Krzysztof Nieckarz

Radny Sejmiku Wojewddztwa Zachodniopomorskiego




