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Realizacja reformy systemu opieki psychiatrycznej w Polsce wymaga szeregu zmian
organizacyjnych i inwestycyjnych, ktérych ostatecznym efektem ma by¢ poprawa
dostepnosci i jakosci $wiadczonych ustug. Reforma zaklada ewolucyjne przejscie z
modelu opieki instytucjonalnej opartej na leczeniu stacjonarnym na model opieki
srodowiskowej poprzez przeksztatcenie obecnie funkcjonujgcych podmiotéw, jak rowniez
stworzenie nowych placoéwek by zapewni¢ dostep do ustug zdrowotnych we wszystkich
regionach kraju, zwtaszcza na terenach, w ktérych jest ona niewystarczajgca, wymagajgcych
szczegoblnego wsparcia inwestycyjnego.

Od 2018 roku realizowany jest pilotaz Centrow Zdrowia Psychicznego dla dorostych.
Celem pilotazu jest przetestowanie s$rodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki
zdrowotnej polegajgcego na skoordynowanej opiece nad pacjentem z wykorzystaniem
réznych form wsparcia: srodowiskowego, ambulatoryjnego, dziennego i leczenia
stacjonarnego.

Waznym zadaniem byto opracowanie rekomendowanego plan alokacji Centrow Zdrowia
Psychicznego z propozycja umiejscowieniem opieki stacjonarnej w wskazanym podmiocie.
Preferowane jest zlokalizowanie CZP w kazdym powiecie odrebnie, przy czym mozliwe jest
taczenie kilku powiatow tak aby populacja nie byta mniejsza niz 50 tys. i wieksza niz 200 tys.
Optymalnie zatozenie opracowywanych map zaktada wskazywanie szpitala ogdlnego jako
podmiotu $wiadczgcego hospitalizacje w zakresie CZP. W szpitalach, w ktérych obecnie nie
ma oddziatdbw psychiatrycznych nalezalo zweryfikowa¢ mozliwosci ich rozbudowy
(finansowane] z wykorzystaniem $rodkéw UE) pod katem uruchomienia oddziatu
psychiatrycznego do konca 2027 roku w standardzie 25 t6zek na 100 tys. populacje.
Dodatkowo w jednym szpitalu mogg by¢ realizowane swiadczenia stacjonarne dla wiecej niz
1-ego CZP, natomiast dla duzych miast (uwzgledniajgc w tym powiat bedgcy tzw.
,obwarzankiem” danego miasta), o populacji wiekszej niz 200 tys. nalezato wskazac liczbe
CZP planowanych do uruchomienia.

Plany na przysziosé

Wdrazana reforma zakfada:

- rozwdj systemu ochrony zdrowia psychicznego w Polsce w kierunku modelu psychiatrii
srodowiskowej opartej na CZP, kladgc nacisk na rozwoj swiadczen ambulatoryjnych i zmiane
struktury t6zek szpitalnych w opiece psychiatrycznej,

- redukcje t6zek na oddziatach ogodlnopsychiatrycznych na rzecz: opieki srodowiskowej;
rozwoju wysoko wyspecjalizowanego leczenia sprofilowanego.

W 2023 roku planowane jest zakonczenie pilotazu CZP i wdrozenie zmodyfikowanych
rozwigzan do systemu ochrony zdrowia.

Przedstawiona transformacija systemu wymaga szeregu dziatan i inicjatyw zwigzanych
Zz wprowadzeniem nowych rozwigzan prawnych, organizacyjnych i inwestycyjnych oraz
zarzgdzenia zmiang systemu.

Potrzeba wprowadzenia wskaznikébw monitorowania efektywnosci transformacji
systemu:

-Zmiana proporcji wydatkéw na opieke stacjonarng i pozostate formy opieki.

-Redukcja dtugos$ci czasu trwania hospitalizaciji i liczby hospitalizacji.
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-Poszerzenie oferty srodowiskowej z jednoczasowg redukcjg w obszarze opieki stacjonarnej.
-Zwiekszenie liczby pacjentéw, ktérzy powracajg na rynek pracy.

-Wzrost wzajemnych potgczen i koordynacji pomiedzy wszystkimi ustugami dostepnymi
w systemie.

-Zaangazowanie pacjentéw w proces wspdlnego podejmowania decyzji odnosnie leczenia.

-Poprawa satysfakcji pacjentéw i ich rodzin z oferty i ustug dostepnych w obszarze
psychiatrii.



