Stanowisko nr 4/20
Sejmiku Wojewoédztwa Mazowieckiego
Zz dnia 29 pazdziernika 2020 r.

w sprawie dziatan i przedsiewzie¢ koordynacyjnych w celu zwiekszenia
bezpieczenstwa zdrowotnego mieszkancow wojewddztwa mazowieckiego
w zwiazku z epidemiag koronawirusa SARS-CoV-2

Sejmik Wojewodztwa Mazowieckiego z niepokojem obserwuje rozwijajacg sie
w niekontrolowany sposdb w kraju sytuacje epidemiologiczng spowodowang zakazeniami
koronawirusem SARS-CoV-2 wywotujgcym COVID-19.

Odnotowujgc wyktadniczy przyrost zakazen, z ktérym mamy obecnie do czynienia
w Polsce, jak réwniez na Mazowszu, jednoczesnie widzgc z jakimi problemami i brakami
zmagajg sie podmioty lecznicze, nalezy stanowczo stwierdzi¢, ze system ochrony zdrowia nie
jest dostatecznie przygotowany do udzielenia pomocy chorym na COVID-19 w zwigzku
z pojawieniem sie tzw. Il fali zakazen. Dysfunkcja opieki zdrowotnej ujawnia sie na wielu
ptaszczyznach, a z punktu widzenia pacjenta dotyczy przede wszystkim niewystarczajgcej
liczby miejsc w szpitalach dla chorych na COVID-19, trudnej sytuacji w Szpitalnych Oddziatach
Ratunkowych, probleméw zespotéw ratownictwa medycznego z umieszczeniem pacjenta
w szpitalu, dlugiego czasu oczekiwania na pobranie wymazu w kierunku koronawirusa SARS-
CoV-2 oraz oczekiwania na sam wynik, a takze braku miejsc w izolatoriach.

Nie mozemy ww. probleméw uzna¢ za konsekwencje braku dobrej woli ze strony
udzielajgcych sSwiadczen opieki zdrowotnej, co moze wynika¢ z niektérych doniesien
medialnych — Polska stoi na granicy obecnych mozliwosci zapewnienia opieki medycznej
osobom z podejrzeniem COVID-19 i z potwierdzong diagnozg COVID-19. Kluczowe znaczenie
w walce z epidemig ma organizacja, logistyka i wspotpraca wszystkich ogniw uczestniczacych
w zagwarantowaniu bezpieczenhstwa zdrowotnego mieszkancom Mazowsza.

Niestety niektére decyzje i wynikajgce z nich regulacje prawne utrudnity zmierzenie sie
z |l falg zakazen. Takim dziataniem byta likwidacja tzw. szpitali jednoimiennych i powotanie
trzech poziomoéw zabezpieczenia. Szpitale zgtaszajg problemy zwigzane z przekazywaniem
pacjentow z wynikiem dodatnim do szpitali Il lub [l poziomu zabezpieczenia, co wynika
z nieefektywnej koordynacji. Brak realnego wsparcia podmiotow leczniczych w zakresie
ustalenia mozliwo$ci przeniesienia pacjentéw do innych jednostek zagraza nie tylko zdrowiu
i zyciu takich oséb, ale wptywa dezorganizacyjnie na funkcjonowanie Szpitalnych Oddziatéw
Ratunkowych.

Podmioty lecznicze wyrazajg obawy, ze wkrétce zacznie brakowaé w szpitalach t6zek
dla pacjentéw z COVID-19, ktére powinny by¢ oddzielone od pozostatych czesci szpitala, aby
mozna byto bezpiecznie udzielaé pomocy pacjentom nie zakazonym koronawirusem SARS-
CoV-2. Wigczenie do tzw. drugiego poziomu kolejnych szpitali, bez uzgodnienia wtasciwej
lokalizacji oddziatébw przeznaczonych dla pacjentéw z COVID-19, zaburzyto dostep do
wszystkich pozostatych swiadczen zdrowotnych, w tym takze kluczowych dla bezpieczehstwa
zdrowotnego 0s0b starszych - oddziatéw internistycznych.

Sejmik Wojewoddztwa Mazowieckiego wskazuje, ze sytuacja, w ktorej w tym samym
budynku leczeni sg pacjenci zakazeni koronawirusem SARS-CoV-2 oraz pacjenci leczacy sie
na inne dolegliwosci nie odpowiada standardom miedzynarodowym obowigzujgcym w innych
krajach, w ktérych budowane sg pomieszczenia do izolacji pacjentow z COVID-19 poza
bezposrednig tgcznoscia z funkcjonujgcymi szpitalami. Jednocze$nie brak wystarczajgcej liczby
miejsc w izolatorium w wojewodztwie mazowieckim powoduje, ze szpitale nie majg gdzie
umieszczaé pacjentdow zakazonych, ktoérzy kwalifikujg sie do izolacji domowej, ktérej nie mogag
odbyé w domu. Otwarcie odpowiedniej liczby miejsc izolacji moze stanowi¢ remedium dla
uwolnienia t6zek zajetych przez innych pacjentéw z COVID-19. Z uwagi na dziatalno$¢ stricte
leczniczg jakg powinny w tym momencie prowadzi¢ szpitale, aby odcigzy¢ podmioty lecznicze



od tego obowigzku, utworzenie nowych izolatoriow powinno nastgpic w oparciu
o zasoby i mozliwosci posiadane przez wojsko.

Pomimo s$wiadomosci nawrotu zakazen nie zostaly w peini zabezpieczone na
Il poziomie, tj. przez Centralny Szpital Kliniczny MSWIA w Warszawie oraz Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Siedlcach w zakresie psychiatrii, Swiadczenia
specjalistyczne dla dzieci. Dla catego wojewddztwa mazowieckiego zabezpieczono tylko jedno
t6zko OIT dla dzieci, a nieletni ponizej 16 r.z. z zaburzeniami zdrowia psychicznego zakazeni
COVID-19, ktorych stan wskazuje, iz mogg stanowi¢ zagrozenie zycia lub zdrowia wtasnego lub
zycia i zdrowia innych os6b przewozeni bedg w dalszym ciggu do oddziatu wyznaczonego
przez wojewode w uzgodnieniu z Ministerstwem Zdrowia poza wojewodztwo mazowieckie.

W ocenie Sejmiku Wojewddztwa Mazowieckiego w niewystarczajgcym zakresie
zabezpieczony jest takze transport dla pacjentow z COVID-19.

Szpitale w dalszym ciggu zgtaszajg do Ministerstwa Zdrowia oraz Narodowego
Funduszu Zdrowia niemoznos$¢ leczenia pacjentéw z COVID-19 bedacych w stanie ciezkim
i krytycznym z powodu braku mozliwosci pozyskania skutecznego leku przeciwwirusowego
(Remdesivir) w sytuacji, gdy zapewniano opinie publiczng, iz lek taki zostat przez rzad
zakupiony i bedzie dostepny. Brakuje ponadto szczepionek na grype dedykowanych
pracownikom podmiotéw leczniczych. Wszystkie podmioty lecznicze, ktére zobowigzane zostaty
decyzjg Wojewody Mazowieckiego do leczenia pacjentéw z COVID-19, bez odpowiedniego
dostepu do lekéw oraz testow, nie bedg mialy mozliwosci skutecznego zwalczania epidemii
koronawirusa SARS-CoV-2.

Problem finansowy oraz organizacyjny dla szpitali stanowi wymiana namiotow
triazowych na kontenery, co pozwoli zapewni¢ w okresie jesienno-zimowym odpowiednie
warunki oczekiwania dla pacjentéw na przyjecie do szpitala lub przewiezienie do innego
zaktadu. Niestety w odpowiedzi na wnioski kierujgcych szpitalami o dokonanie koniecznej
wymiany, Wojewoda Mazowiecki poinformowat podmioty lecznicze o braku mozliwosci realizaciji
wnioskéw ze wzgledu na ograniczone srodki finansowe. W tym kontekscie niedopatrzeniem ze
strony ustawodawcy byto doprowadzenie do wygasniecia art. 12 ustawy z dnia 2 marca 2020 r.
0 szczegdblnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem
COVID-19, innych choréb zakaznych oraz wywofanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U.
z 2020 r. poz. 1842), w zakresie koniecznosci wymiany funkcjonujgcych obok podmiotéw
leczniczych namiotow triazowych na kontenery medyczne i zwigzanymi z tym obowigzkami
wynikajgcymi z ustawy z dnia 7 lipca 1994 r. - Prawo budowlane (Dz.U. z 2020 r. poz. 1333).
Podmioty lecznicze same starajg sie rozwigza¢ problem wymiany namiotow triazowych na
kontenery, pozostajgc w zgodzie z obowigzujacymi przepisami. W tym zakresie Sejmik
Wojewodztwa Mazowieckiego ma na uwadze procedowane obecnie przez ustawodawce
zmiany prawne w zakresie umozliwiajgcym stawianie i uzytkowanie takich konteneréw
z pominieciem rygorow prawa budowlanego, podkresla jednak koniecznos¢ skutecznego
dziatania takich przepiséw wstecz.

Sejmik Wojewoddztwa Mazowieckiego, majac na uwadze przedstawione
najwazniejsze wyzwania, w trosce 0 zapewnienie bezpieczenstwa zdrowotnego
mieszkancow wojewodztwa mazowieckiego, jak réwniez poprawe warunkéw pracy
w podmiotach leczniczych, apeluje o niezwloczne wdrozenie ponizszych postulatow:

1) zapewnienie ptynnego finansowania szpitali, uwzgledniajacego koszty leczenia
pacjentéw z podejrzeniem oraz z rozpoznaniem COVID-19,

2) usprawnienie bezposredniej komunikacji na poziomie wojewoda — samorzady -
szpitale, obejmujace m.in. tworzenie nowych tézek dla pacjentéw z COVID-19,

3) utworzenie dodatkowych szpitali, na wzér szpitali jednoimiennych, dedykowanych
pacjentom z COVID-19,

4) pilne utworzenie izolatoriéw w oparciu o zasoby wojskowe,

5) pilne zapewnienie kontenerow medycznych Ilub sSrodkéw finansowych
pozwalajacych szpitalom na ich nabycie oraz wprowadzenie obowigzujgcych
z moca wsteczng zmian w przepisach umozliwiajacych stawianie konteneréw do
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pre-triazu i izolacji przy szpitalach, z wylaczeniem obowigzku stosowania
przepiséw prawa budowlanego i procedur zgtoszeniowych w nim zawartych,

6) wzmocnienie taboru pogotowia ratunkowego i transportu sanitarnego

dedykowanego zakazonym pacjentom,

7) zabezpieczenie w kraju lekéw dla pacjentow z COVID-19, testow na obecnosé

koronawirusa dla pacjentéw i pracownikéw szpitali oraz szczepionek przeciwko
grypie dla personelu medycznego,

8) wydawanie przez wojewodow decyzji (polecen) kierujgcych do pracy personel

medyczny w uzgodnieniu z podmiotami leczniczymi.
Samorzad Wojewddztwa Mazowieckiego od poczagtku trwania epidemii wyposaza

podmioty lecznicze z catego Mazowsza i przekazuje na ich rzecz srodki ochrony indywidualnej,
jak réwniez urzadzenia wspomagajgce oddychanie oraz wspiera personel stacji pogotowia
ratunkowego realizujgc projekty wspoffinansowane ze srodkéw Unii Europejskiej o fgcznej
wartosci 285 min zt. Zapewnia takze srodki ochrony indywidualnej podmiotom leczniczym,
ktorych zakup finansowany jest z budzetu Wojewddztwa Mazowieckiego.

Nadzwyczajna sytuacja spowodowana pandemig koronawirusa, w ktorej sie znalezlismy

wymaga jak nigdy dotad wspdlnego dziatania i podejmowania decyzji z myslg o pacjentach
i pracownikach medycznych. Dlatego tez Sejmik Wojewddztwa Mazowieckiego deklaruje chec
wspétpracy z Ministerstwem Zdrowia, Narodowym Funduszem Zdrowia oraz Wojewodag
Mazowieckim w zakresie zapobiegania i zwalczania trwajgcej epidemii.

Przewodniczacy Sejmiku
Wojewodztwa Mazowieckiego

Ludwik Rakowski
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Pan Mateusz Morawiecki — Prezes Rady Ministréw;
Pan Adam Niedzielski— Minister Zdrowia;
Pan Filip Nowak — p.o. Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia;

Pan Konstanty Radziwit — Wojewoda Mazowiecki.



