Stanowisko Dyrektora Wojewoddzkiego Specjalistycznego Zespotu Zaktaddéw Opieki
Zdrowotnej Chordb Ptuc i Gruzlicy w Wolicy

w sprawie informacji zawartych w artykule ,,Dramatyczna sytuacja finansowa kaliskich
szpitali...” z dnia 29 stycznia 2026r. dotyczgcym sytuacji Szpitala w Wolicy.

W zwigzku z publikacja artykutu prasowego zawierajgcego szereg nieprawdziwych,
uproszczonych oraz wprowadzajgcych opinie publiczng w btad informacji na temat
sytuacji finansowej i organizacyjnej Szpitala w Wolicy, jako Dyrektor jednostki czuje sie
zobowigzany do przedstawienia rzetelnego i opartego na faktach stanowiska.

Rzekoma utrata ptynnosci finansowej - stanowcze zaprzeczenie

Informacje dotyczgce utraty ptynnosci finansowej przez Szpital sg nieprawdziwe.
Placéwka nie utracita zdolnosci do biezgcego regulowania swoich zobowigzan
operacyjnych, a jej dziatalno$¢ lecznicza byta i jest prowadzona w sposdéb ciggty, bez
zagrozenia dla bezpieczeristwa pacjentéw.

Obstuga zobowigzan kredytowych, w tym wsparcie udzielone przez samorzad
wojewodztwa, odbywata sie w ramach obowigzujgcych mechanizméw wtascicielskich i
nadzorczych, przewidzianych ustawowo dla podmiotdw leczniczych bedgcych
wtasnoscig jednostek samorzadu terytorialnego. Nie jest to sytuacja nadzwyczajna ani
wyjatkowa w skali kraju i nie moze by¢ utozsamiana z utratg ptynnosci finansowe;j.

Obtozenie tézek - fakty, nie uproszczenia

Realne $rednioroczne obtozenie tézek w 2025 roku wyniosto 75 %.
Warto podkresli¢, ze wskaznik ten nie moze by¢ analizowany w oderwaniu od profilu
szpitala, struktury kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia, sezonowos$ci $wiadczen
oraz charakteru hospitalizacji.

Szpital realizuje Swiadczenia o okreslonej specyfice klinicznej, ktdre nie generuja statego,
wysokiego obtozenia tdzek, a jednoczesnie sg niezbedne z punktu widzenia
zabezpieczenia zdrowotnego regionu. Ocena funkcjonowania placéwki wytgcznie przez
pryzmat jednego wskaZnika jest metodologicznie btedna i prowadzi do fatszywych
wnioskow.

Ponizej przedstawiam dane liczbowe dotyczgce udzielonych Swiadczert medycznych.

» Obtozenie tozek w 2025 roku wyniosto 75%.

» Liczba leczonych pacjentow w latach 2023 - 2025:
2023 rok—-4916
2024 rok-5172
2025 rok — 5436



Sugestie dotyczgce dymisji dyrektora

Wszelkie publiczne sugestie dotyczgce zmian personalnych na stanowisku dyrektora
Szpitala, a w szczegblnosci przypisywanie im potencjalnych ,,uzdrawiajgcych” skutkéw
dla sytuacji jednostki, nalezy uzna¢ za dziatania o charakterze czysto politycznym,
niemajace merytorycznego uzasadnienia.

Bezposrednie personalne ataki uderzajg w osobg wieloletniego menadzera ochrony
zdrowia, ktory od 28 lat zarzgdza placowka w wyjatkowo trudnych warunkach
systemowych, mierzgc sie z niedoszacowaniem $wiadczen, presjg ptacowg oraz
chronicznymi problemami kadrowymi, charakterystycznymi dla catego sektora
publicznej ochrony zdrowia.

Nalezy jednoczesnie jednoznacznie zaznaczy¢, ze pomimo trudnej sytuacji finansowej
catego systemu ochrony zdrowia, w roku 2025 Szpital przeznaczyt tacznie na inwestycje,
zakupy oraz remonty srodki w wysokosci 3 739 899 zt, co potwierdza prowadzenie
odpowiedzialnej i dtugofalowej polityki zarzadczej.

Ponadto w roku biezgcym, w ramach Programu Ochrony Ludnosci i Obrony Cywilnej na
lata 2025-2026, zaplanowano realizacje inwestycji na tgczng kwote 22 430 000 zt, co
jednoznacznie przeczy narracji o braku dziatan rozwojowych oraz rzekomej destabilizacji
zarzadczej jednostki.

Propozycja fuzji administracyjnej

Proponowana fuzja administracyjna duzego, wieloprofilowego szpitala z niewielkg,
monoprofilowg jednostkg nie przyniesie realnych korzySci organizacyjnych ani
finansowych.

Zarzadzanie szpitalem wymaga statej obecno$ci decyzyjnej na miejscu, znajomosci
specyfiki oddziatéw, zespotéw i lokalnych uwarunkowan. Centralizacja kluczowych
funkcji zarzadczych w przypadku tak odmiennych podmiotéw prowadzi do rozmycia
odpowiedzialnosci i spadku efektywnosci operacyjne;j.

Jednoczes$nie nalezy podkreslié, ze taczenie wybranych obszaréw funkcjonowania, w
szczegblnosci w zakresie zamowieri publicznych czy ustug wspélnych, nie wymaga
formalnej fuzji organizacyjnej i moze by¢ realizowane w sposéb elastyczny, z
poszanowaniem autonomii poszczegélnych jednostek.

W tym kontekscie warto zaznaczy¢, ze juz w grudniu 2025 r. nasz podmiot rozpoczat
przygotowania do wspotpracy w kluczowych obszarach, obejmujgcych:

e zamowienia publiczne (w tym grupowanie zadan wspolnych),

e zarzgdzanie jakoscia,



o efektywniejsze zarzgdzanie czasem pracy oraz posiadanymi zasobami w
obszarach: administracyjnym, technicznym, transportu, kadrowo-ptacowym oraz
dziatalnosci leczniczej,

o optymalizacje procesow z uwzglednieniem specyfiki funkcjonowania
poszczegdlnych jednostek.

Powyzsze dziatania potwierdzajg, ze Szpital konsekwentnie realizuje rozwigzania
racjonalne i mozliwe do wdrozenia organizacyjnie, bez podejmowania decyzji o
charakterze strukturalnym, ktére nie znajdujg uzasadnienia merytorycznego ani
ekonomicznego.

Propozycja zmiany profilu na centrum geriatryczne

Sugestia zmiany profilu Szpitala na centrum opieki geriatrycznej i senioralnej $wiadczy o
braku znajomosci realiéw funkcjonowania systemu ochrony zdrowia, w szczegélnosci
zasad kontraktowania $wiadczen przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Profil geriatryczny jest jednym z najtrudniejszych do zakontraktowania i jednoczesnie
najbardziej niedoszacowanych obszaréw swiadczen. Sama dostgpnos$¢ infrastruktury czy
walory mikroklimatyczne nie majg decydujgcego znaczenia bez zapewnionego,
stabilnego finansowania oraz kadry medycznej, ktdrej deficyt w geriatrii jest szczegélnie
dotkliwy.

Braki kadrowe — problem systemowy

Niedobory kadry lekarskiej sg problemem ogélnopolskim, dotyczgcym zdecydowane;j
wigkszosci publicznych podmiotéw leczniczych - niezaleznie od ich wielkos$ci, lokalizacji
czy profilu.

Szpital w Wolicy od lat podejmuje dziatania zmierzajgce do pozyskiwania i utrzymania
personelu medycznego, jednak mozliwosci jednostki publicznej sg ograniczone
przepisami prawa oraz realiami finansowymi systemu. Przedstawianie problemu
kadrowego jako wytgcznej odpowiedzialnosci jednej placowki jest nieuprawnione i
nieuczciwe.

Podsumowanie

Na koniec nalezy zaznaczyC, ze Szpital w Wolicy nie wymaga politycznych haset ani
medialnych uproszczen, lecz merytorycznej debaty opartej na faktach, danych i realiach
systemu ochrony zdrowia. Tylko w takim dialogu mozliwe jest wypracowanie rozwigzan
rzeczywiscie stuzacych pacjentom, pracownikom i regionowi.

Doda¢ nalezy, ze Dyrekcja Szpitala z nalezytg uwagg i szacunkiem odnosi sie do
zaangazowania lokalnych politykdw w sprawy jednostki, w szczegélnosci tych, ktérzy
petnig funkcje cztonkéw Rady Spotecznej Szpitala i tym samym posiadajg realny,



formalny wptyw na proces opiniowania oraz podejmowania decyzji dotyczgcych
funkcjonowania placowki.

W tym kontekscie warto przypomniec, ze jeden z politykdw wystepujgcych w artykule
prasowym od 2015 roku jest cztonkiem Rady Spotecznej Szpitala w Wolicy, a zatem
posiada mozliwo$¢ biezgcego zapoznawania sie z sytuacjg jednostki, zgtaszania
wnioskéw oraz aktywnego uczestnictwa w pracach tego organu.

Od 2015 do 2025 roku odbyto sie tgcznie 45 posiedzerh Rady Spotecznej Szpitala. W tym
okresie wskazany cztonek Rady uczestniczyt w 7 posiedzeniach, z czego w 3 osobiscie, a
w 4 w formie zdalnej. Powyzsze dane majg charakter wytgcznie faktograficzny i stuzg
zobrazowaniu skali dotychczasowego zaangazowania w prace organu opiniodawczo-
doradczego Szpitala.

W podsumowaniu nalezy réwniez podkreslié, ze Szpitalw Wolicy rocznie obejmuje opiekg
ponad 4 700 pacjentéw, z czego blisko potowe stanowig pacjenci onkologiczni, leczeniw
ramach chemioterapii oraz programéw lekowych. Sg to Swiadczenia wymagajgce
wysokospecjalistycznego zaplecza, stabilnych zespotdw medycznych oraz ciggtosci
terapii.

W konteks$cie pojawiajgcych sie publicznie propozycji zmiany profilu placéwki na o$rodek
geriatryczny zasadne jest postawienie pytania o zapewnienie dalszego leczenia tej grupie
pacjentéow oraz o zachowanie regionalnego zabezpieczenia Swiadczen, ktére obecnie
realizuje Szpital w Wolicy.

Warto przypomnieé, ze na terenie Wojewddztwa Wielkopolskiego funkcjonujg dwa
szpitale pulmonologiczne, natomiast Szpital w Wolicy pozostaje jedyng jednostkg o takim
profilu w potudniowej czgsci regionu, petnigc kluczowa role w systemie zabezpieczenia
zdrowotnego tej czesci wojewoddztwa.

Jednoczes$nie Dyrekcja Szpitala pozostaje otwarta na dialog oraz wspétprace z
przedstawicielami wtadz samorzgdowych, w szczegdlno$ci z osobami majgcymi realny
wptyw na kierunki rozwoju ochrony zdrowia. W tym kontekscie warto zaznaczy¢, ze
funkcjonowanie Szpitala opiera sie na wdroZzonych zasadach zarzgdzania jako$cig w
opiece zdrowotnej, co znajduje potwierdzenie w posiadanych certyfikatach, w tym m.in.
certyfikacie akredytacyjnym, certyfikacie ,Bezpieczny Szpital” oraz miedzynarodowych
certyfikatach jakosci Zaktaddéw Diagnostyki Laboratoryjnej i Mikrobiologii.

Dorobek ten zostat réwniez doceniony w ostatnich latach poprzez przyznanie Szpitalowi
23 nagrod, w tym prestizowych nagréd miedzynarodowych, za innowacyjnosé, jakosé
opieki oraz dziatalnos¢ prowadzong na wielu ptaszczyznach funkcjonowania jednostki.

Na zakoriczenie nalezy podkreslié, ze wszelkie dane o charakterze statystycznym,
finansowym oraz rzeczowym dotyczgce funkcjonowania Szpitala moga by¢ pozyskiwane
w trybie przewidzianym przepisami o dostgpie do informacji publicznej, w tym



poprzez bezposrednie zwrocenie sig do Szpitala. Jednoczednie Dyrekcja Szpitala
informuje, ze rozpowszechnianie nieprawdziwych informacji, godzacych w dobre imie
podmiotu, Dyrektora lub pracownikow Szpitala, bedzie kazdorazowo analizowane pod
katem naruszenia obowigzujgcych przepiséw prawa i — w przypadku ich potwierdzenia -
podejmowane beda odpowiednie kroki formalne, w tym na drodze prawnej, w celu
ochrony intereséw Szpitala oraz jego personelu.
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