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Rady Miasta Krakowa

w sprawie pilnego wdrozenia w wojewddztwie matopolskim przepisow ustawy z dnia
17 sierpnia 2023 r. o szczegdlnej opiece geriatrycznej oraz umozliwienia utworzenia
na terenie Krakowa Centrow Zdrowia 75+

Rada Miasta Krakowa zwraca sie do Wojewody Matopolskiego o niezwtoczne zakoriczenie prac nad
wojewddzkim planem dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej dla wojewdédztwa matopolskiego, o
publiczne przedstawienie harmonogramu dalszych czynnosci oraz o podjecie dziatart umozliwiajacych
faktyczne wdrozenie rozwigzan przewidzianych w ustawie z dnia
17 sierpnia 2023 r. o szczegdlnejopiece geriatryczne;j.

Ustawa o szczegdlnej opiece geriatrycznej weszta zasadniczco w Zycie z dniem
1 stycznia 2024 r. i wprowadzita system organizacji opieki nad osobami, ktére ukonczyty 75. rok zycia,
obejmujacy w szczegodlnosci szpitalne oddziaty geriatryczne, Centra Zdrowia 75+ oraz podstawowq
opieke zdrowotna. Jednym z kluczowych instrumentéw tej ustawy jest wojewddzki plan dziatania
szczegllnej opieki geriatrycznej. Dopiero zatwierdzenie i opublikowanie tego planu pozwala na
utworzenie Centrow Zdrowia 75+ oraz na zawieranie uméw o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej
w tym zakresie.

Rada Miasta Krakowa odnotowuje, Ze Wojewoda Matopolski opublikowat
w styczniu 2024 r. informacje o rozpoczeciu prac nad pierwszym wojewddzkim planem dziatania
szczegolnej opieki geriatrycznej dla wojewddztwa matopolskiego oraz skierowat do powiatow
wezwanie do sktadania propozycji dotyczacych Centréw Zdrowia 75+. Z publicznie dostepnych
informacji nie wynika jednak, aby proces ten zostat skutecznie zakoriczony poprzez upublicznienie
projektu planu, przeprowadzenie przewidzianego ustawa etapu opiniowania, przekazanie dokumentu
ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia oraz publikacje planu zatwierdzonego przez Ministra
Zdrowia.

Taki stan rzeczy budzi gtebokie zaniepokojenie Rady Miasta Krakowa. Brak zatwierdzonego i
opublikowanego wojewddzkiego planu dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej powoduje, ze
mieszkancy Krakowa, ktérzy ukonczyli 75. rok zycia, nadal nie mogg korzysta¢ z petnego modelu
szczegblnej opieki geriatrycznej przewidzianego przez ustawodawce, mimo Ze od wejscia w zycie
ustawy uptynat juz znaczny czas.

Krakéw jest miastem, w ktdrym potrzeba sprawnego wdrozenia szczegélnej opieki geriatrycznej ma
charakter pilny i systemowy. Liczba oséb starszych w Polsce i w Krakowie stale rosnie, awraz z nig rosnie
zapotrzebowanie na skoordynowang, bliskg miejscu zamieszkania i wielodyscyplinarng opieke nad
osobami w wieku 75+. Dla tej grupy mieszkaricdw szczegdlne znaczenie ma ograniczenie koniecznosci
wielokrotnego przemieszczania sie miedzy rozproszonymi Swiadczeniodawcami oraz zapewnienie
szybkiego dostepu do diagnostyki, konsultacji, rehabilitacji, wsparcia psychologicznego, edukacji
zdrowotnej i koordynacji opieki.

Miasto Krakéw przygotowato koncepcje wdrozenia tej opieki w dokumentach programowych, w
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szczegoélnosci w programie ,Zdrowy Krakéow” na lata 2025-2028, przyjetym uchwaty Rady Miasta
Krakowa. W programie tym wskazano potrzebe utworzenia sieci Centréw Zdrowia 75+ na terenie
Krakowa, rozproszonych przestrzennie i powigzanych z rejonami zamieszkania senioréw, tak aby dostep
do nich byt rzeczywisty, szybki [ mozliwy takze dla 0s6b
2z ograniczong sprawnoscia.

Rada Miasta Krakowa podkresla, ze utworzenie Centrow Zdrowia 75+ odcigzytoby istniejgce miejskie
podmioty lecznicze oraz szpitalne i ambulatoryjne ogniwa systemu ochrony zdrowia poprzez
uporzadkowanie S$ciezki pacjenta geriatrycznego, wzmocnienie opieki dziennej, domowej i
koordynowanej, a takie przez ograniczenie sytuacji, w ktérych seniorzy wymagajacy kompleksowej
oceny geriatrycznej trafiajg do systemu dopiero na etapie pogorszenia stanu zdrowia lub hospitalizacji.

Z punktu widzenia wspélnoty samorzadowej Krakowa szczegdlne znaczenie ma réwniez to, ze brak
wojewddzkiego planu dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej ogranicza mozliwo$¢ realizacji zapiséw
programu ,Zdrowy Krakéw” oraz przygotowanych przez Miasto zatozen dotyczacych oséb 75+. Miasto
nie moze skutecznie uruchomi¢ Centréw Zdrowia 75+ w modelu ustawowym bez planu wojewddzkiego,
ktérego przygotowanie nalezy do zadan Wojewody Matopolskiego, a ktdrego zatwierdzenie nalezy do
Ministra Zdrowia.

Rada Miasta Krakowa wnosi w szczegdlnosci o:

1. pilne przedstawienie stanu prac nad wojewddzkim planem dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej
dla wojewddztwa matopolskiego, wraz ze wskazaniem czynnosci juz wykonanych, czynnosci
pozostajgcych do wykonania oraz realnego terminu zakorczenia prac;

2. upublicznienie projektu wojewddzkiego planu dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej
i przeprowadzenie etapu opiniowania w sposob pozwalajacy jednostkom samorzadu terytorialnego,
podmiotom leczniczym, Narodowemu Funduszowi Zdrowia oraz $rodowiskom eksperckim na
przedstawienie uwag;

3. uwzglednienie w projekcie planu rzeczywistych potrzeb mieszkancéw Krakowa w wieku 75+, w tym
przygotowanej przez  Miasto  koncepcji  utworzenia  sieci Centrow  Zdrowia 75+
w rejonach zamieszkania senioréw;

4. podjecie roboczych uzgodnien z Gming Miejskg Krakow, wiasciwymi miejskimi podmiotami
leczniczymi, Matopolskim Oddziatem Wojewddzkim Narodowego Funduszu Zdrowia oraz innymi
wtasciwymi podmiotami, tak aby po zatwierdzeniu planu mozliwe byto niezwtoczne przejscie do etapu
organizacyjnego i kontraktowego;

5. niezwtoczne przekazanie dokumentu Ministrowi Zdrowia, po zakoriczeniu ustawowych uzgodnien i
opiniowania, a nastepnie publikacje zatwierdzonego planu w Biuletynie Informacji Publicznej.

Rada Miasta Krakowa podkresla, ze wdrozenie szczegdlnej opieki geriatrycznej nie powinno by¢
traktowane wytacznie jako zadanie administracyjne. Jest to sprawa bezpieczeidstwa zdrowotnego
rosnacej grupy  mieszkancow,  jakosci  iycia  0sOb starszych, wsparcia rodzin
i opiekundw oraz racjonalnego wykorzystania zasobow systemu ochrony zdrowia.

Majac na uwadze powyisze, Rada Miasta Krakowa apeluje o pilne zakonczenie prac nad wojewodzkim
planem dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej dla wojewddztwa matopolskiego oraz o stworzenie
warunkéw do rozpoczecia w Krakowie rzeczywistego, a nie wytacznie deklaratywnego, wdrazania
ustawy o szczegdlnej opiece geriatryczne;j.



Rezolucje przekazuje sie Wojewodzie Matopolskiemu a takie do wiadomosci Ministrowi Zdrowia,
Prezydentowi Miasta Krakowa oraz Dyrektorowi Matopolskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia.

Uzasadnienie
do projektu rezolucji Rady Miasta Krakowa

1. Przedmiot i cel rezolucji

Celem projektu rezolucji jest zwrdcenie uwagi na potrzebe pilnego, rzeczywistego wdrozenia
w wojewddztwie matopolskim ustawy z dnia 17 sierpnia 2023 r. o szczegdlnej opiece geriatrycznej.
Ustawa ta wprowadza rozwigzania adresowane do oséb, ktore ukoriczyty 75. rok zycia, a jej celem jest
stworzenie skoordynowanego systemu szczegdlnej opieki geriatrycznej obejmujacego szpitalne
oddziaty geriatryczne, Centra Zdrowia 75+ oraz podstawowa opieke zdrowotna.

Projekt rezolucji nie kwestionuje faktu, ze Wojewoda Matopolski rozpoczat formalnie prace nad
pierwszym wojewddzkim planem dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej. Istota rezolucji jest
natomiast wskazanie, ze od wejscia w zycie ustawy uptynat juz znaczny czas, a w przestrzeni publicznej
nadal nie jest dostepny zatwierdzony i opublikowany plan wojewddzki, bez ktérego nie jest mozliwe
uruchomienie Centréw Zdrowia 75+ w ustawowym modelu.

2. Obowiazki wynikajace z ustawy o szczegdlnej opiece geriatrycznej

Ustawa o szczegdlnej opiece geriatrycznej naktada zadania na ministra wtasciwego do spraw zdrowia,
wojewode oraz powiat. Do zadan wojewody nalezy w szczegdlnosci przygotowanie projektu
wojewddzkiego planu dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej i jego aktualizacji, uzgadnianie
z wiasciwymi powiatami warunkéw utworzenia Centrum Zdrowia 75+ oraz monitorowanie dziatalnosci
Centréw Zdrowia 75+ w zakresie organizacji i dostepnos$ci $wiadczen.

Wojewddzki plan dziatania szczegdlnej opieki geriatrycznej jest podstawowym dokumentem
organizacyjnym. To w nim wskazuje sie rozmieszczenie szpitalnych oddziatéw geriatrycznych oraz
obszary dziatania i lokalizacje Centréow Zdrowia 75+. Ustawa przewiduje ogtoszenie przez wojewode
rozpoczecia prac w Biuletynie Informacji Publicznej, mozliwos¢ sktadania przez powiaty propozycji
dotyczacych Centréow Zdrowia 75+, etap opiniowania projektu planu, jego przekazanie Ministrowi
Zdrowia oraz publikacje planu po zatwierdzeniu.

Znaczenie tego dokumentu jest praktyczne i zasadnicze. Ustawa przesadza, ze Centra Zdrowia 75+
tworzy sie na podstawie zatwierdzonego i opublikowanego wojewddzkiego planu dziatania szczegdlnej
opieki geriatrycznej. Brak takiego planu blokuje zatem przejscie od deklaracji ustawowej do realnej
organizacji $wiadczen.

3. Dotychczasowy stan prac w wojewddztwie matopolskim

Z publicznie dostepnych informacji wynika, ze Wojewoda Matopolski w dniu 12 stycznia 2024 r.
poinformowat o rozpoczeciu prac nad pierwszym wojewddzkim planem dziatania szczegdlnej opieki
geriatrycznej dla wojewddztwa matopolskiego oraz wezwat powiaty do sktadania propozycji




dotyczacych Centréw Zdrowia 75+. W dniu 25 stycznia 2024 r. w Matopolskim Urzedzie Wojewddzkim
odbyto sie réwniez spotkanie ze starostami, przedstawicielami powiatéw i dyrektorami szpitali
dotyczace realizacji ustawy.

Powyisze okolicznosci wymagajg odnotowania, poniewaz S$wiadczg o rozpoczeciu procedury.
lednoczesnie, wedtug przeprowadzonych ustalert opartych na publicznie dostepnych materiatach, nie
odnaleziono zatwierdzonego i opublikowanego wojewddzkiego planu dziatania szczegdlnej opieki
geriatrycznej dla wojewddztwa matopolskiego ani dokumentu wskazujgcego na zakoriczenie
ustawowego procesu. Rezolucja postuguje sie zatem sformutowaniem ostroznym: problemem nie jest
brak jakiejkolwiek czynnosci, lecz brak widocznego, skutecznego doprowadzenia procedury do etapu
umozliwiajgcego tworzenie Centréw Zdrowia 75+.

4. Narastajace potrzeby demograficzne i zdrowotne

Koniecznos$¢ pilnego wdrozenia ustawy wynika z narastajacych proceséw demograficznych. W Polsce
systematycznie ro$nie liczba i udziat oséb starszych. Z danych Gtéwnego Urzedu Statystycznego wynika,
ze na koniec 2024 r. liczba oséb w wieku 60 lat i wiecej wynosita okoto 10,0 min, a ich udziat w ludnosci
Polski wynosit 26,6%. Prognozy demograficzne wskazujg réwniez na dalszy wzrost znaczenia grupy oséb
w wieku senioralnym, w tym oséb wymagajacych opieki zdrowotnej, rehabilitacyjnej, psychologicznej i
koordynacyjnej.

W odniesieniu do Matopolski juz w materiatach Matopolskiego Urzedu Wojewddzkiego wskazywano,
ze wedtug stanu na 31 grudnia 2022 r. osoby w wieku 60+ stanowity blisko 820 tys. mieszkaricow
wojewddztwa, czyli okoto 25% populacji, a osoby w wieku 75+ - ponad 248 tys. mieszkaricow, czyli
ponad 7% populacji. W Krakowie, wedtug programu ,,Zdrowy Krakéw” na lata 2025-2028, wedtug stanu
na 31 grudnia 2023 r. mieszkato 70 896 osdb w wieku 75+.

S to dane, ktére jednoznacznie pokazujg skale wyzwania. Osoby w wieku 75+ cze$ciej zmagajg sie
z wielochorobowoscig, ograniczeniami funkcjonalnymi, problemami z samodzielnoscia oraz
koniecznoscia korzystania z wielu swiadczen réwnoczesnie. W takim modelu szczegdlnie istotne jest
skrécenie drogi seniora do swiadczen, zapewnienie koordynacji i ograniczenie ryzyka zagubienia
pacjenta pomiedzy réznymi elementami systemu ochrony zdrowia i pomocy spotecznej.

5. Przygotowanie Krakowa i znaczenie programu ,,Zdrowy Krakéw”

Gmina Miejska Krakéw przygotowata merytoryczng koncepcje realizacji szczegdlnej opieki geriatrycznej
w programie ,Zdrowy Krakéw” na lata 2025-2028, przyjetym uchwatg Rady Miasta Krakowa. Program
ten zawiera odrebny fragment poswiecony opiece geriatrycznej i odnosi sie bezposrednio do ustawy o
szczegblnej opiece geriatrycznej.

W programie wskazano, ze na terenie Krakowa funkcjonujg szpitalne oddziaty geriatryczne, w tym
oddziat psychogeriatryczny, oraz poradnie geriatryczne. Réwnoczes$nie podkreslono, ze potrzeby
senioréw wymagajg rozwoju modelu opartego na Centrach Zdrowia 75+ dziatajacych blisko miejsca
zamieszkania senioréw, z dobra dostepnoscig komunikacyjna i realnym powigzaniem z rejonami miasta.

Miasto wskazato koncepcje utworzenia o$Smiu Centréw Zdrowia 75+ na terenie Krakowa. Przyjeto
zatozenie, ze jedno centrum powinno przypadac¢ orientacyjnie na okoto 9 tys. mieszkaricéw w wieku
75+, a sie¢ centréow powinna by¢ przestrzennie rozproszona. Takie podejscie jest zgodne z ustawowym
zatozeniem, ze obszar dziatania Centrum Zdrowia 75+ ma odpowiadac liczbie oséb 75+ mieszczacej sie
zasadniczo w przedziale 6-12 tys. mieszkaricdw.




Jednoczesnie program ,Zdrowy Krakéw” wyraznie wskazuje, ze powstanie Centrow Zdrowia 75+
wymaga przygotowania przez Wojewode Matopolskiego wojewddzkiego planu dziatania szczegdinej
opieki geriatrycznej, a nastepnie zatwierdzenia tego planu przez Ministra Zdrowia. Bez zatwierdzenia
wojewddzkiego planu nie jest mozliwe utworzenie Centrum Zdrowia 75+.

6. Propozycja sieci Centréow Zdrowia 75+ wskazana w programie ,,Zdrowy Krakow”

Dla potrzeb dalszych prac wskazane jest odnotowanie, ze program ,Zdrowy Krakéw” zawiera juz zarys
siatki potencjalnych Centréw Zdrowia 75+ dla Krakowa. Ponizsze zestawienie ma charakter syntetyczny
i odzwierciedla kierunkowa koncepcje miasta.

1 | ul. Wielicka 267 - Miejskie Centrum Dzielnice Xll Biezandw-Prokocim i XIll | 8 771

Opieki Podgérze
2 | ul. Wactawa Sieroszewskiego - Szpital Dzielnice XIV Czyzyny, XVIl Wzgdrza 8643

Specjalistyczny im. S. Zeromskiego SP ZOZ | Krzestawickie i XVIIl Nowa Huta

3 | ul. Fatimska - Miejskie Centrum Opieki Dzielnica XV Mistrzejowice - cze$¢ B 8975
oraz Dzielnica XVI Biefczyce

4 | ul. Strzelcéw - Miejskie Centrum Opieki Dzielnica Ili Pradnik Czerwony oraz 9199
Dzielnica XV Mistrzejowice - cze$¢ A

5 | ul. Pradnicka 35-37 - Szpital Miejski Dzielnice IV Pradnik Biaty i VI 10013
Specjalistyczny im. G. Narutowicza Bronowice

6 | ul. Ceglarska - Miejskie Centrum Opieki Dzielnice V Krowodrza i VIl Debniki 8922

7 | ul. Sawiczewskich - Miejskie Centrum Dzielnice IX tagiewniki-Borek Fatecki, X | 7 510
Opieki Swoszowice i XI Podgdrze Duchackie

8 | ul. Sniadeckich 2 - Szpital Uniwersytecki w | Dzielnice | Stare Miasto, |i Grzegérzkii | 8 863
Krakowie VIl Zwierzyniec

7. Znaczenie Centrow Zdrowia 75+ dla dostepnosci Swiadczen

Centra Zdrowia 75+ majg petni¢ funkcje praktycznego, bliskiego mieszkaricom ogniwa opieki
geriatrycznej. Ich zadaniem nie jest jedynie prowadzenie kolejnej poradni, lecz zapewnienie
wielodyscyplinarnego wsparcia obejmujacego m.in. konsultacje lekarskie i pielegniarskie, fizjoterapie,
pomoc psychologiczna, poradnictwo dietetyczne, terapie zajeciowa, edukacje zdrowotna, koordynacje
opieki oraz - w przewidzianym ustawa zakresie - opieke dzienng i domowa.

Dla seniorédw 75+ szczegdlne znaczenie ma blisko$¢ swiadczen. Krotka droga do miejsca udzielania
Swiadczen, dobra dostepnos¢ komunikacyjna, powigzanie centrum z rejonem zamieszkania oraz
mozliwos$¢ koordynacji réznych elementéw opieki w jednym systemie majg bezposredni wpltyw na
realng dostepnosc ustug. W wielu przypadkach sama formalna mozliwos¢ skorzystania ze swiadczenia




nie wystarcza, jezeli wymaga ona licznych przejazdéw, wielokrotnego umawiania wizyt i samodzielnego
poruszania sie po rozproszonym systemie.

Wdrozenie ustawy moze ponadto odcigzyé miejskie placowki ochrony zdrowia. Dedykowane centra
moga przeja¢ cze$¢ zadan diagnostycznych, koordynacyjnych, rehabilitacyjnych, edukacyjnych
i wspierajacych, ktére obecnie sg rozproszone miedzy poradnie, szpitale, podstawowg opieke
zdrowotna

i system pomocy spotecznej. Wczesna identyfikacja problemoéw, kompleksowa ocena geriatryczna
i indywidualny plan postepowania mogg ograniczaé liczbe sytuacji kryzysowych i hospitalizacji, a takze
poprawiac jakosc¢ zycia senioréw i ich rodzin.

8. Skutek braku planu wojewddzkiego dla Krakowa

Brak zatwierdzonego i opublikowanego planu wojewddzkiego powoduje, ze Krakdw nie moze w petni
realizowad przygotowanych zatozen programowych dotyczacych seniorédw 7 5+. Miasto moze prowadzic¢
wtasne programy zdrowotne i dziatania wspierajace senioréw, jednak nie moze zastgpi¢ wojewody
w wykonaniu zadania polegajacego na przygotowaniu wojewddzkiego planu dziatania szczegdlnej
opieki geriatrycznej.

W konsekwencji opdZnienie na poziomie wojewddzkim przektada sie bezposrednio na brak mozliwosci
uruchomienia Centréw Zdrowia 75+ na terenie Krakowa w modelu ustawowym. Oznacza to odroczenie
korzysci, ktére ustawodawca przewidziat dla oséb 75+, w tym dostepu do skoordynowanej opieki,
sz2ybkiej kompleksowej oceny geriatrycznej, wsparcia psychologicznego i rehabilitacyjnego oraz opieki
blisko miejsca zamieszkania.

9. Konkluzja

Projekt rezolucji stanowi apel o pilne przejscie od etapu zapowiedzi i prac przygotowawczych do etapu,
ktéry pozwoli na realne wdrozenie ustawy o szczegdlnej opiece geriatrycznej w wojewddztwie
matopolskim. Rada Miasta Krakowa powinna w tej sprawie zabra¢ gtos, poniewaz brak planu
wojewddzkiego bezposrednio wptywa na mozliwos¢ realizowania miejskich dokumentéw
programowych

i na dostep krakowskich seniorow 75+ do swiadczen przewidzianych w ustawie.

Rezolucja jest uzasadniona zaréwno wzgledami prawnymi, jak i spotecznymi. Z jednej strony wskazuje
na zadania wojewody wynikajace z ustawy. Z drugiej strony akcentuje pilne potrzeby demograficzne,
zdrowotne i organizacyjne Krakowa oraz gotowos¢ Miasta do wspdtpracy przy tworzeniu sieci Centréw
Zdrowia 75+,





