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WPROWADZENIE

Podobnie jak w latach poprzednich Raport za 2018r., jest opracowaniem
uwzgledniajgcym, nastepujgce zagadnienia:

— lecznictwo uzaleznienia od alkoholu i innych srodkow psychoaktywnych,

— funkcjonowanie formalno - prawne i organizacyjne placéwek leczenia uzaleznieh na

terenie wojewoddztwa,

— dostepnosc¢ do lecznictwa uzaleznien i jego skutecznosci,

— rodzaje dziatalnosci placowek odwykowych i oferty terapeutyczne,

— finansowanie swiadczen zdrowotnych z zakresu leczenia uzaleznien,

— zatrudnienie specjalistycznej kadry terapeutéw i lekarzy,

— inne zagadnienia istotne dla funkcjonowania lecznictwa uzaleznieh w wojewodztwie.

Swiadomie zostat zachowany uktad Raportu taki jak w latach poprzednich. Utatwi to
dokonywanie ewentualnych zestawien i porownan na przestrzeni lat. Jak co roku, dane
stanowigce podstawe opracowania, pochodzg z ankiet ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu
2018”, ktore z poczatkiem 2019r. rozestano do wszystkich placéwek leczenia uzaleznien w
wojewodztwie Slgskim z prosbg o wypetnienie. Nie wszystkie jednak ankiety wrécity do
WOTUIW w Gorzycach. Zwrotnie otrzymano jedynie 57 wypetnionych ankiet, co stanowi
65,52% wszystkich wystanych ankiet. Dane uzyskane z tych ankiet byly podstawg analiz.
W 2018 roku na terenie wojewddztwa slgskiego funkcjonowato tgcznie 87 placéwek leczenia

uzaleznien.

Tabela 1. Liczba ankiet stanowigcych dane zrodtowe do dalszych opracowan. (Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od
alkoholu 2018”)

PTUA,
PTU

OLAZA

COTUA,
COTU

DOTUA

OGOLEM

Rzeczywista liczba
placéwek leczenia
uzaleznienia od alkoholu
wojewddztwie slgskim

Liczba placowek, ktére
wypefity i odestaty ankiete

% placowek, stanowigce
podstawe do dalszych
opracowan

55

33

60%

66,67%

75%

18

14

77,78%

87

57

65,52%

Ponadto w Raporcie, wykorzystano réwniez dane i opracowania wiasne - Wojewddzkiego
Osrodka Terapii Uzaleznienia i Wspotuzaleznienia w Gorzycach oraz Panstwowej Agencji

Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.



I. ORGANIZACJA LECZNICTWA ODWYKOWEGO W WOJEWODZTWIE SLASKIM W
2018 ROKU

1. Formuia prawna funkcjonowania placéwek leczenia uzaleznien

w wojewodztwie slaskim

Z danych 57 ankiet uzyskanych za 2018 rok, wynika, ze na terenie wojewodztwa slgskiego
42,11% placowek, to przedsiebiorstwa typu - spétka kapitatowa, spotka cywilna lub spotka
prowadzona przez osobe fizyczng, w tym 48,48% wszystkich poradni to placowki
prowadzone przez osobe fizyczng, spétke cywilng lub kapitatowg, natomiast wsréd oddziatéw
leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych, takich podmiotéw byto 50%, ws$rod
oddziatéw dziennych 35,71%, zas wsrod catodobowych osrodkéw terapii uzaleznien od
alkoholu 16,67%.

Kolejng najliczniejsza grupe placoéwek stanowig samodzielne publiczne zakfady opieki
zdrowotnej (33,33% wszystkich placowek), przy czym w tej formule funkcjonuje 50% z
wszystkich COTUA i 25% OLAZA, a takze 42,86% oddziatow dziennych i 27,27% placowek
ambulatoryjnych.

Na mapie placowek odwykowych kolejng grupg sa takie, dla ktérych organem zatozycielskim
jest fundacja lub stowarzyszenie. W 2018 roku takich podmiotow byto 9, co stanowi 15,79%
wszystkich. Ws$rdd nich 21,43% to oddziaty dzienne. Fundacja prowadzi rowniez jeden z
oddziat leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych (25% wszystkich oddziatow),
natomiast dla 15.15% placéwek ambulatoryjnych organem zatozycielskim jest

stowarzyszenie lub fundacja (patrz tabela 2).

Tabela 2. Status prawny placéwek lecznictwa odwykowego w 2018 r. ( Zrédio: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu
2018”)

Przedsiebiorca | Przedsigbiorca
(spotka innym
Liczba kapitatowa (np. spotka Sp 707 Jednostka Fundacja,
placéwek jednostki kapitatowa, -em budzetowg | stowarzyszeniem
samorzadu spotka cywilna,
terytorialnego) | osoba fizyczna)
PTUA 33 1 16 9 2 5
57,89% 3,03% 48,48% 27,27% 6,06% 15,15%
COTUA 6 1 1 3 1 -
10,53% 16,67% 16,67% 50,00% 16,67% -
DOTUA 14 - 5 6 - 3
24,56% - 35,71% 42,86% - 21,43%
OLAZA 4 - 2 1 - 1
7,02% - 50,00% 25,00% - 25,00%
RAZEM 57 2 24 19 3 9
100,00% 3,51% 42,11% 33,33% 5,26% 15,79%
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Ponadto w 2018 roku, jednostke budzetowg stanowity dwie placéwki ambulatoryjne i jeden
catodobowy osrodek terapii uzaleznien od alkoholu, natomiast spotkg kapitatowg jednostek
samorzadu terytorialnego byty dwa podmioty. W$rod nich znajduje sie jedna placowka

ambulatoryjna i jeden COTUA.

2. Struktura organizacyjna placéwek terapii uzaleznien wojewodztwa slaskiego

W 2018r. na terenie wojewddztwa $lgskiego funkcjonowaty 4 ambulatoryjne placowki jako
samodzielne jednostki odwykowe. 10 placowek wchodzito w sktad wiekszej struktury
odwykowej, natomiast 19 placowek ambulatoryjnych wchodzito w sktad wiekszej struktury
leczniczej. Wsréd COTUA, DOTUA oraz OLAZA, nie odnotowano w 2018r. struktury, ktora
dziatata by jako podmiot samodzielny odwykowy.

Wsrod catodobowych oddziatow terapii uzaleznien 5 oddziatow (83,33% wszystkich) byto
czescig wiekszej struktury leczniczej, a tylko jeden z oddziatow byt czescig wiekszej struktury
odwykowe;.

W przypadku oddziatéw dziennych - 10 (71,43% wszystkich oddziatéw dziennych) wchodzito
w sktad wiekszej struktury odwykowej, natomiast 4 oddziaty (28,57% wszystkich oddziatéw)
stanowito czes¢ wigkszej psychiatrycznej struktury leczniczej.

Jezeli chodzi o OLAZA, to 75% tych oddziatéw funkcjonuje jako czes¢ wiekszego zaktadu
odwykowego, natomiast 25%, to oddziaty wchodzgce sktad wiekszych struktur typu szpital

psychiatryczny. Szczegotowy rozktad wynikdw przedstawia wykres 1.

Placowki wojewddztwa Slgskiego stanowig

100%

4 1
80% 19
60% 2
9 10 3
40% 10
20% 1
0%
PTUA COTUA DOTUA OLAZA
W samodzielny odwykowy cze$¢ odwykowego czescig innej, wiekszej struktury leczniczej

Wykres 1. Struktura organizacyjna placéwki lecznictwa uzaleznien w 2018 r. (Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od
alkoholu 2018”)



Il. WYPOSAZENIE, WARUNKI TECHNICZNE | LOKALOWE PLACOWEK LECZNICTWA
ODWYKOWEGO

1. Wyposazenie techniczne placéwek odwykowych

Dane ankietowe za 2018 r. wskazujg, ze wiekszos¢ placéwek dysponuje kserokopiarkg
lub dostepem do niej, dostepem do internetu, kamery/dyktafonu, rzutnika oraz sprzetu audio
- video. To, ze niektére jednostki nie wykazaty posiadania na swoim wyposazeniu tego
rodzaju sprzetu, nie oznacza, ze nie majg do niego dostepu. Szczegdtowe wyposazenie w

sprzet techniczny z podziatem na poszczegoline typy placéwek przedstawia tabela 3.

Tabela 3. Wyposazenie techniczne placéwek odwykowych w 2018 r. (Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu
2018’)

~ 5 = o o = = o

g2 3 : I | E -

[SINY) %) = S kv 4

¢ s ¢ s § & £ 8%

PTUA 33 32 32 29 27 17 30 12 1
57,89% 96,97% 96,97% 87,88% 81,82% 51,52% 90,91% 36,36% 3,03%

COTUA 6 6 5 6 4 5 5 1 0
10,53% 100,00% 83,33% 100,0% 66,67% 83,33% 83,33% 16,67% 0,00%

DOTUA 14 13 12 13 12 6 13 7 1
24,56% 92,86% 8571% 92,86% 8571% 42,86% 92,86% 50,0% 7,14%

OLAZA 4 4 3 4 3 0 4 0 0
7,02% 100,0% 75,0% 100,0% 75,0% 0,00% 100,0% 0,00% 0,00%

RAZEM 57 55 52 52 46 28 52 20 2
100,00% 96,49% 91,23% 91,23% 80,70% 49,12% 91,23% 35,09% 3,51%

2. Ocena warunkéw lokalowych placéwek odwykowych.

W 2018r. 85,96% kierownikow stwierdza, ze warunki lokalowe ich placowek sg
wystarczajgce i bardzo dobre.
Najwiecej, bo dwoch kierownikéw poradni leczenia uzaleznien (6,06% sposrod placowek
ambulatoryjnych) jest niezadowolonych z warunkéw lokalowych i ocenia je na poziomie
niewystarczajgcym. Taka sama ocena jest wystawiona przez kierownika jednego z
oddziatbw catodobowych. Z tabeli 4 wynika rowniez, ze jeden z oddziat leczenia
alkoholowych zespotéw abstynencyjnych nie udzielit na to pytanie odpowiedzi, podobnie jak

po dwa PTUA i DOTUA.



Tabela 4. Ocena kierownikéw placéwek odwykowych ich warunkéw lokalowych.

liczba bardzo . niewystarcz brak
placéwek dobre wystarczajace ajace bardzo zle odp.
PTUA 33 11 18 2 - 2
57,89% 33,33% 54,55% 6,06% 6,06%
COTUA 6 1 4 1 - -
10,53% 16,67% 66,67% 16,67% - -
DOTUA 14 6 6 - - 2
24,56% 42,86% 42,86% - - 14,29%
OLAZA 4 1 2 - - 1
7,02% 25,00% 50,00% - - 25,00%
RAZEM 57 19 30 3 - 5
100,00% 33,33% 52,63% 5,26% - 8,77%

(Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

3. Ocena wyposazenia pomieszczen w meble i sprzety stuzace terapii

W ankiecie zapytano rowniez kierownikdw o subiektywng ocene wyposazenia ich
placowek w niezbedne meble i sprzet stuzgcy terapii. Podobnie jak w latach ubiegtych, oceny
te byly pozytywne.

— 85,97%  kierownikbw ocenito wyposazenie na poziomie bardzo dobrym

i wystarczajgcym.

— wyposazenie w jednym z catodobowych oddziatéw terapii uzaleznien, podobnie jak w
jednej placowce ambulatoryjnej, zostato ocenione na poziomie niewystarczajgcym.

— szesc¢ placéwek nie dokonato oceny.

Szczegotowe dane dotyczgce wyposazenia w meble i sprzety stuzgce realizacji zadan w

poszczegolnych typach placéwek przedstawia tabela 5.

Tabela 5. Ocena wyposazenia pomieszczen w meble i sprzety stuzace realizacji terapii.

liczba bardzo bardzo

placéwek dobre wystarczajace niewystarczajace zte brak odp.
33 8 21 1 = 3
57,89% 24,24% 63,64% 3,03% - 9,09%
6 1 4 1 - -
10,53% 16,67% 66,67% 16,67% - -

14 5 7 - - 2
24,56% 35,71% 50,00% = - 14,29%
4 1 2 = = 1

7,02% 25,00% 50,00% - - 25,00%
57 15 34 2 - 6
100,00% 26,32% 59,65% 3,51% = 10,53%

(Zrédto: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)



lIl. DOSTEPNOSC DO LECZNICTWA ODWYKOWEGO W WOJEWODZTWIE SLASKIM W
2018 ROKU

1. Dostepnosé swiadczen zdrowotnych w zakresie uzaleznienia od alkoholu

Zestawienie danych WOTUW za lata 2015—-2018 pokazuije, iz liczba placéwek lecznictwa

odwykowego wojewodztwa slgskiego utrzymuje sie od kilku lat na poréwnywalnym poziomie.

Tabela 6 Dane WOTUW w zakresie dostepnosci do placéwek terapii uzaleznienia

Liczba placowek leczenia
uzaleznienia od alkoholu PTUA, OLAZA COTUA, DOTUA | Hotele ©OGOLEM
C - . PTU COTU
wojewodztwie slgskim

2018r. 55 6 8 18 1 88
2017r. 55 5 8 18 1 87
2016r. 54 5 8 18 0 85
2015r. 53 5 8 19 0 85

Zgodnie z deklaracjami placéwek, dostepnos¢ leczenia uzaleznienia od alkoholu dla osob

z réznymi rodzajami niepetnosprawnosci przedstawiata sie w 2018 r. nastepujgco:

Tabela 7. Dane WOTUW w zakresie dostepnosci do terapii uzaleznienia dla oséb niepetnosprawnych w 2018 r.

Rodzaj niepetnosprawnosci

Odsetek placéwek
deklarujacych przyjecie

Osoby niewidome 50,88
Osoby niestyszace 15,79
Osoby niedostyszgce 87,72
Osoby poruszajace sie na wézkach inwalidzkich 82,46
Osoby uposledzone umystowo w stopniu lekkim 89,47
Osoby uposledzone umystowo w stopniu umiarkowanym 43,86
Osoby z organicznymi zaburzeniami psychicznymi w stopniu lekkim 89,47
Osoby z organicznymi zaburzeniami psychicznymi w stopniu umiarkowanym 40.35
Osoby uzaleznione ze wspétwystepujacymi innymi zaburzeniemi psychicznymi 92,98
Osoby przewlekle chore somatycznie, samodzielnie sie poruszajace 92,98
Osoby bedace nosicielami choréb zakaznych (HIV, HCV, inne) 89,47
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Do innych dysfunkcji utrudniajgcych leczenie odwykowe z powodu nie zgtaszania sie, a
takze nie przyjmowania ich do leczenia przez niektore placowki mozna zaliczy¢ osoby, ktore
nie potrafig pisa¢, czytaC a takze osoby bezdomne. Ci, ktorzy przetamali opdr przed

leczeniem mogg korzysta¢ z programow terapeutycznych w 84% - 94% placéwek.

Tabela 8. Dane WOTUW w zakresie dostgpnosci do terapii uzaleznienia dla oséb niepetnosprawnych w 2018

Odsetek placowek

Rodzaj dysfunkeji deklarujacych przyjecie
Osoby niepiszace 84,21
Osoby nieczytajace 84,21
Osoby bezdomne 94,74

2. Dostepnosé do ambulatoryjnego lecznictwa uzaleznienia od alkoholu

Jednym z czynnikdéw wskazujgcych na dostepnos¢ do leczenia uzaleznienia od alkoholu
i wspotuzaleznienia jest czas oczekiwania na przyjecie do terapii. Podobnie jak w latach
ubiegtych nalezy tu dokona¢ podziatu na czas oczekiwania pacjentow tzw. dobrowolnych i
pacjentow zobowigzanych do leczenia przez sady.
Przyjecie do programu ambulatoryjnego w przypadku pacjentéw zobowigzanych wynosito
Srednio w 2018 roku ok. 1.2 tygodnia. Jednak jest to zalezne od placéwki. W przypadku
pacjentow dobrowolnych na wtgczenie do programu psychoterapii uzaleznienia od alkoholu

czas oczekiwania wynosit ok. 1.1 tygodnia. Szczegotowe dane zawiera tabela 9.

Tabela 9 Czas oczekiwania na leczenie ambulatoryjne uzaleznionych z podziatem na pacjentow dobrowolnych oraz

zobowigzanych do leczenia przez sgdy w 2018r.

DOBROWOLNI ZOBOWIAZANI
Liczba Liczba % placéwek Liczba Liczba % placowek
tygodni placéwek tygodni placéwek

bd 14 42,42% bd 14 42,42%

0 4 12,12% 0 4 12,12%

1 10 30,30% 1 10 30,30%

2 4 12,12% 2 3 9,09%

3 1 3,03% 3 1 3,03%

4 1 3,03%
Sr. 1,1 33 100,00% Sr. 1,2 33 100,00%

(Zrédfo.' ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)
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3. Dostepnosé do leczenia w dziennych oddziatach terapii uzaleznienia od alkoholu

Podobnie jak w przypadku placowek ambulatoryjnych wykazany przez placowki dzienne
czas oczekiwania przedstawia sie nastepujgco:

Dane wskazujg, ze pacjenci dobrowolni przyjmowani sg do programu srednio w ciggu 2,8
tygodnia, natomiast pacjenci zobowigzani czekajg $r. 1 tydzien. Jednoczesnie nalezy
zaznaczyC, ze czasy oczekiwania mogg by¢ mylgce poniewaz, w przypadku pacjentéw
zobowigzanych odpowiedzi nie udzielito 78,57% placowek, natomiast w przypadku

pacjentéw dobrowolnych liczba ta wynosita 71,43%.

Tabela 10. Czas oczekiwania na leczenie w dziennych oddziatach leczenia uzaleznien z podziatem na pacjentow

dobrowolnych oraz zobowigzanych do leczenia przez sgdy w 2018r.

DOBROWOLNI ZOBOWIAZANI

Liczba Liczba % placowek Liczba Liczba % placowek
tygodni placéwek tygodni placowek

bd 10 71,43% bd 11 78,57%

1 3 21,43% 1 3 21,43%

8 1 18,75%

2 1 7,14%
Sr. 2,8 14 100,00%  Sr. 1,0 14 100,00%

(Zrédto: ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

4. Dostepnosc¢ do leczenia w catodobowych oddziatach terapii uzaleznienia od alkoholu

Zestawienia dotyczgce czasu oczekiwania na przyjecie do leczenia w osrodku
catodobowym w wojewddztwie Slgskim przedstawia sie nastepujgco:

Pacjenci tzw. ,dobrowolni” na przyjecie do leczenia srednio oczekujg ok. 2,5, natomiast
w przypadku pacjentow zobowigzanych do leczenia przez sady oczekiwanie na przyjecie
wynosi srednio 21,0 tygodnia. Niestety w jednym przypadku czas oczekiwania jest nieco

dtuzszy i wynosi ok. 35 tygodni.
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Tabela 11. Czas oczekiwania na leczenie w COTUA z podziatem na pacjentéw dobrowolnych oraz zobowigzanych do

leczenia przez sady w 2018r.

DOBROWOLNI ZOBOWIAZANI
Liczba Liczba % placowek Liczba Liczba % placéwek
tygodni placowek tygodni placowek
bd 2 33,33% bd 3 50,00%
1 1 16,67% 4 1 16,67%
2 1 16,67% 24 1 16,67%
3 1 16,67% 35 1 16,67%
4 1 16,67%
Sr. 2,5 6 100,00% Sr. 21,0 6 100,00%

(Zrédlo: ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

5. Dostepnos¢ do leczenia w oddziatach leczenia alkoholowych zespotow

abstynencyjnych.

Czas oczekiwania na przyjecie w oddziat leczenia alkoholowych zespotoéw
abstynencyjnych jest trudny do ustalenia, gdyz w przypadku pacjentow dobrowolnych 75%
oddziatéw nie wykazato takich danych, natomiast w przypadku pacjentéw zobowigzanych do
leczenia brak danych odnotowano na tym samym poziomie tj. 75% oddziatéw. Niezaleznie
od tego nalezy stwierdzic, ze najlepszym rozwigzaniem bytoby aby do OLAZA pacjenci byli

by przyjmowani na biezgco.

Tabela 12. Czas oczekiwania na leczenie w OLAZA z podziatem na pacjentdw dobrowolnych oraz zobowigzanych do

leczenia przez sady w 2018r.

DOBROWOLNI ZOBOWIAZANI
Liczba Liczba % placéwek Liczba Liczba % placowek
tygodni placéwek tygodni placéwek
bd 3 75,00% bd 3 75,00%
1 1 25,00% 0 1 25,00%
1,0 4 100,00% 0,0 4 100,00%

(Zrédto: ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)
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IV. FINANSOWANIE LECZNICTWA ODWYKOWEGO W 2018 ROKU

1. Wysokosé srodkow finansowych NFZ przeznaczonych w 2018r.

w wojewodztwie slagskim na lecznictwo odwykowe

Niestety na podstawie danych ankietowych trudno ustali¢ catosciowg kwote jaka
zostata przeznaczona na lecznictwo odwykowe w 2018 r. Dane te nie sg miarodajne. Taki
stan rzeczy wynika z faktu, iz na 87 funkcjonujgcych w wojewddztwie $lgskim nie
odpowiedziato na ankiete ok. 34% wszystkich placowek. Ponadto 11 placéwek ( ponad 19%
ogotu placowek, ktore wypetnity ankiete ) nie ujawnito kwoty przychodow z NFZ.

Dla lepszego oglagdu w ponizszej tabeli pokazujemy jedynie zaleznosci dotyczgce kwot
przeznaczanych na leczenie uzaleznien dla nieco wiekszej niz potowy placéwek.

Tabela nr 13. Wysokos¢ srodkow finansowych NFZ w 2018r. przeznaczonych na lecznictwo odwykowe w wojewodztwie
Slaskim (Zrodto: ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”).

: brak danych
NFZ liczba liczba i %
kwota i % z kraju Placéwek placéwek

31 185 052,11 11

Nieco inaczej wyglada sprawa pozyskiwania $rodkow finansowych ze strony

samorzadéw: Samorzadu Wojewodztwa Slgskiego oraz samorzgdéw lokalnych. Nalezy
zauwazyC¢, ze podana w ankietach wysoko$¢ dofinansowania tez moze by¢ inna niz w
rzeczywistosci. Kwoty mogg nie odpowiada¢ stanowi faktycznemu z tych samych powodéw
o ktérych mowa wyzej. Ponadto wydaje sie, ze niektore placowki leczenia uzaleznien niezbyt
chetnie ujawniajg dodatkowe dochody ze strony samorzgdow.

| tak na 57 placowek leczenia uzaleznien, ktére wypetnity ankiete - 5 zadeklarowato
otrzymanie dotacji z Samorzadu Wojewddztwa Slgskiego na tgczng kwote 916 662,13 zt.
Dotacje z gmin, na tgczng kwote 1 069 415,00 zt. otrzymato 10 placéwek (17,54%
wszystkich).

tgcznie dofinansowanie placéwek leczenia uzaleznieh ze strony samorzgdow
w 2018r. wyniosto 1 986 077,13 zt. Patrz tabela 14.
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Tabela nr 14. Wysokos¢ dofinansowania placowek leczenia uzaleznien ze strony samorzadow wojewodztwa slgskiego w
2018r. (Zrédto: ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”).

Tak | nie | brakodp. |

liczbai% z liczbai % z liczbai% z
ankiet ankiet ankiet

Kwotai % z kraju

Wsparcie finansowe

Samorzadu 5 32 20 916 662,13 zt
Wojewddzkiego 8,77% 56,14% 35,09% 9,12%
10 1069 415,00 zt
Samorzadow 33 14 z
Gminnych 17,54% 57,89% 24,56% 9,80%

1986 077,13 zt

OGOLEM
liczba ankiet 9,47%

N

Wykonanie kontraktéw z NFZ przez placowki lecznictwa odwykowego w 2018 roku

Analiza wykonania kontraktu za 2018 r. wykazana na wykresie 5 wskazuje, ze:

- ok. 50% COTUA, 42,86% DOTUA oraz 100% OLAZA w 2018 r. wykonato kontrakt w
100%. Natomiast w przypadku placowek ambulatoryjnych kontrakt w catosci wykonato
wiecej niz potowa placowek (51,52%).

- W 2018 r. nadwykonania wykazato: 27,27% placéwek ambulatoryjnych, 50% COTUA,
28,57% DOTUA.

- Wsrod placowek odwykowych odnotowano i takie, ktore mimo przyznanych limitow w
planach rzeczowo - finansowych ich nie wykonaty. Moze to wskazywa¢ na maty potencjat
rozwojowy tychze placowek, lub tez ubogg oferte terapeutyczng. Nalezg do nich: nieco

ponad 6% placowek ambulatoryjnych i 21% oddziatoéw dziennych

Wykonanie kontraktu na swiadczenia zdrowotne z zakresu lecznictwa
odwykowego w 2018 r, w poszczegolnych typach placowek

onza G
porua (NEDGS L apgess L 2es% 7.a%)
corua S 00z T g 005 )
prua BIBEBRLs2e L 2nam% . 1515% )

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

E<100% m100% ™ >100% brak danych

Wykres 2. Wykonanie kontraktu w 2018 r. poszczegélnych typach placéwek leczenia uzaleznien  (Zrédfo: ankieta
,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)
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3. Odptatnie swiadczenia z zakresu lecznictwa odwykowego

Podobnie jak w minionych latach, rowniez w 2018r. niektore placéwki pobieraty optaty za

udzielanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie lecznictwa uzaleznien.

Takg mozliwo$¢ wykorzystaty placowki w przypadkach gdy:

pacjent nie chciat czekac na termin wizyty, pomijajgc kolejke NFZ

udzielane sg swiadczenia ponad standard NFZ

pacjent nie posiada obywatelstwa polskiego, ani karty ubezpieczenia zdrowotnego
(EKUZ),

udzielane sg swiadczenia ponad kontrakt NFZ

Dane za 2018 r. wskazujg, ze optaty w tych przypadkach byty pobierane w 50% oddziatéw

leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych, 33,33% catodobowych oddziatow terapii

uzaleznienia od alkoholu, 21,43% dziennych oddziatow terapii uzaleznienia od alkoholu oraz

15,15% poradni terapii uzaleznienia i wspotuzaleznienia.

Pobieranie optat za leczenie od pacjentéw w placowkach
leczenia uzaleznien w 2018 r.

PTUA COTUA DOTUA OLAZA

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

B Tak M Nie ™ brak odpowiedzi

Wykres 3. Pobieranie optat za Swiadczenia z zakresu leczenia uzaleznien przez placowki odwykowe wojewodztwa slgskiego
(Zrédfo: ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”).
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V. PACJENCI PLACOWEK LECZENIA UZALEZNIEN WOJEWODZTWA SLASKIEGO
W 2018 ROKU

1. Liczba pacjentéw uzaleznionych leczonych w wojewédztwie slaskim

W placéwkach odwykowych wojewoddztwa slgskiego w 2018 r. leczono 20.612 pacjentow,
z czego 4.106 os6b to kobiety. Jezeli chodzi o pacjentéw zarejestrowanych po raz pierwszy,
we wszystkich w placowkach leczenia uzaleznien, to stanowig oni 37,09% wszystkich
zarejestrowanych. Odsetek kobiet zarejestrowanych pierwszy raz w 2018 r. wynosit 41,82%
wszystkich zarejestrowanych kobiet.

Z liczby wszystkich pacjentow, ktorzy byli zarejestrowani w 2018 r. w placowkach leczenia
uzaleznien, nieco ponad 45% mezczyzn i 47% kobiet zostato witgczonych do podstawowego
programu terapii. Program ten ukonczyto nieco ponad 56% wszystkich pacjentéow. Przy czym
nalezy zauwazy¢, ze wsrod zakwalifikowanych i przyjetych do terapii kobiet, ukonczyto jg
53,57%. Ponadto z zarejestrowanych pacjentow 8,48% zostato zakwalifikowanych do
ponadpodstawowego programu terapeutycznego, z czego ukonczyto go jedynie 4,38%, zas
w przypadku kobiet program ponadpodstawowy ukonczyto 5,80% wszystkich
zarejestrowanych kobiet. Oznacza to, ze kobiety chetniej niz mezczyzni uczestniczg w terapii

ponadpodstawowe].

Tabela 15. Liczba pacjentow uzaleznionych oraz procentowy wskazniki skutecznosci terapii uzaleznien w 2018 r.
w wojewddztwie Slgskim. (Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

a) b) c) d) e) f)
uzaleznieni s uzaleznieni, ktorzy uzaleznieni po uzaleznieni, ktérzy uzaleznieni po
. . uzaleznieni, ktérzy . P " a
zarejestrowani tj. zatosili si weszli do ukonczonym weszli do ukonczonym
2018r. majacy zatozong 29 ¢ podstawowego programie ponadpodstawowego programie
. : pierwszorazowo ; -
historie choroby programu leczenia podstawowym programu leczenia ponadpodstawowy
ogoétem kobiety ogoétem kobiety ogoétem kobiety ogoétem kobiety ogotem kobiety ogotem kobiety
5520 1281 4984 1205 2636 633 1677 421 894 235
39,86% 41,03% 35,99% 38,60% 52,89% 52,53% 12,11% 13,48% 6,46% 7,53%
PTUA 13848 3122 33.65% 34.94% 53.31% 55.82%
63,62% 66,51%
378 86 1607 250 1090 147
0, 0, 0, 0, 0, 0,
SR 2111 340 17,91% 25,29% 76,13% 73,53% 87,83% | 58,80%
808 246 1175 335 447 176 70 42 8 B
58,81% 66,67% 85,32% 90,79% | 38,04% | 52,54% 5,09% 11,38% 0,58% 0,81%
DOTUA 1374 369 596% | 1254% | 11,43% | 7,14%
15,66% 23,86%
939 104 1565 172 1139 95
0, 0, 0, 0, 0, 0,
GILAZA 3279 275 28,64% 37,82% 47,73% 62,55% 72,78% 55,23%
7645 1717 9331 1962 5312 1051 1747 463 902 238
37,09% 41,82% 45,27% 47,78% 56,93%| 53,57% 8,48% | 11,28% 438% | 580%
b:a c:a d:c e;a f:a
RAZEM 20612 4106 18,72% | 23,60% 51,63% | 51,40%
e:c fre
32,89% |  44,05%
e:d
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Jak wynika z tabeli 15 wsréd pacjentdéw zakwalifikowanych do podstawowego
programu, terapie konczyto 56,93% wszystkich zakwalifikowanych. W poradniach terapii
uzaleznien program terapii podstawowej dla uzaleznionych konczy 52,89%
zakwalifikowanych, w tym 52,53% zakwalifikowanych kobiet.

W 2018 r. w oddziale dziennym podstawowy program terapeutyczny ukonczyto 38,04%

z pacjentow przyjetych do programu oraz 62,54% kobiet z zakwalifikowanych do programu.

2. Liczba pacjentow wspoétuzaleznionych

Program terapii dla wspdétuzaleznionych jest zazwyczaj realizowany w placowkach
lecznictwa ambulatoryjnego. Tam cztonkowie rodzin oséb uzaleznionych majg mozliwos¢
korekty zaburzen i zachowan w programach: edukacyjnych, podstawowym oraz
ponadpodstawowym dla wspétuzaleznionych. W przypadku oséb wspétuzaleznionych
najliczniejszg grupe stanowig kobiety.

W 2018 r. na 0golng liczbe wszystkich zarejestrowanych wspoétuzaleznionych ( 3948
pacjentow), 3183 pacjentow to kobiety.

Analiza danych dotyczgcych realizacji programu podstawowego wskazuje, ze
z ogolnej liczby pacjentéw 33,61% zostato wigczonych do programu podstawowego dla
wspotuzaleznionych, natomiast ukonczyto go jedynie 20,92%.

W przypadku kobiet ta zaleznos¢ przebiegata nastepujgco: z ogolnej liczby kobiet
30,01% weszto do programu podstawowego, ktory w konsekwencji ukonczyta niespetna
18,72%. Szczegoétowy rozkiad danych dotyczgcy pacjentdw wspoétuzaleznionych objetych
opiekg w ramach lecznictwa odwykowego, a wykazany w ankietach: ,Leczenie uzaleznienia
od alkoholu 2018”, przedstawia tabela 16.

Tabela nr 16. Liczba pacjentéw wspotuzaleznionych oraz procentowy wskazniki skutecznosci terapii w placowkach leczenia
uzaleznieh wojewddztwa slagskiego w 2018 r.. (Zrodfo: ankiety ,,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

) ) )]

. 9) S liczba liczba wspoétuzaleznieni
wspotuzaleznieni . e . o ,
. : wspoluzaleznionych,  wspoétuzaleznionych, po ukonczonym
zarejestrowani kt6 tosili si kt6 lid .
ogélem orzy zgtosili sie 6rzy weszli do programie
pierwszorazowo programu leczenia  podstawowym:
kobiety ogoétem kobiety | ogétem | kobiety | ogétem | kobiety
3948 3182 1685 1397 1327 1019 826 596
42,68% 43,89% | 33,61% 32,01% | 20,92% | 18,72%
2018 . J g
=g 129 62,25% | 58,49%
jii
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3. Pozostate grupy pacjentéw leczonych w 2018 r. w placéwkach terapii uzaleznien.

W 2018r. w placéwkach leczenia uzaleznien odnotowano réwniez grupy pacjentéw:
pijacym szkodliwie; dzieci i mtodziez wywodzgcg sie z rodzin alkoholowych; pacjentéw do 18
roku zycia z rozpoznaniami F10.1, F10.2 oraz osoby z tzw. syndromem DDA. tgcznie
pacjentow (dane kategorii od a + g + k + | + n) byto leczonych 27234, z czego 8608 pacjentéw
stanowity kobiety. Najliczniejsza grupe stanowili pacjenci z rozpoznaniem DDA. tgcznie byto
ich 1904.

Drugg, co do liczebnosci grupe, tworzyly osoby pijace alkohol w sposob szkodliwy
(o symbolu wg ICD10 - F10.1). Zarejestrowano ich 698 oséb, z czego 220 to kobiety. Ponizej
0,3% stanowili pacjenci pijacy szkodliwie i uzaleznieni do 18 r. Z oraz dzieci i mtodziez z

rodzin alkoholowych. Szczego6towe dane przedstawia tabela 17.

Tabela 17. Grupa pacjentdw wymagajgcymi specjalistycznych interwencji w placowkach odwykowych wojewodztw slgskiego
w 2018 r. (Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”

DA
dzie
DSOD DI|dCeE PDaC|e 00 O0SO0D0
00O -
a O dlKONO O IO d arome
OC

0C e 0 sholo 0 0 DDA
ogotem | kobiety | ogétem kobiety | ogétem | kobiety | ogotem | kobiety | ogétem | kobiety
698 220 72 30 12 3 1904 1069
27234 | 8608 2,56% 2,56% | 0,26% |0,35% | 0,06% | 0,07% | 6,99% |12,42%
k:s l:s m:a n:s

4. Populacja uzaleznionych od alkoholu w 2018r. ze wzgledu na wiek

Najwiecej zarejestrowanych i leczonych pacjentdw miesci sie w przedziale wiekowym
pomiedzy 30 a 64 rokiem zycia. W tym przedziale miesci sie nieco ponad 85% wszystkich
zarejestrowanych pacjentow. W tym przedziale mieéci sie rowniez ponad 80% wszystkich
przyjetych kobiet. Biorgc pod uwage poszczegolne typy placéwek, nalezy stwierdzic¢, ze we
wszystkich typach placéwek, w przedziale wiekowym 30 - 64 lata, odnotowano najwiekszg
liczbe leczonych pacjentéw, w tym kobiet.

Drugim przedziat pod wzgledem liczebnosci pacjentéw leczonych w placéwkach
odwykowych wojewoddztwa S$lgskiego, jest przedziat wiekowy pomiedzy 20-29 Iat.
W tym przedziale miesci sie nieco ponad 9% wszystkich leczonych. Wskaznik dotyczgcy
kobiet jest nieco wyzszy ponad 12%.
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Tabela 18. Liczba leczonych uzaleznionych od alkoholu w wojewddztwie $lagskim w 2018r. wg wieku. (Zrédfo: ankiety
,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

a) do lat 18: b) w wieku 20-29 lat: c) w wieku 30-64 lata: d) 65 lat i wiecej:
ogotem kobiety ogotem kobiety ogotem kobiety ogotem kobiety
ST 12 2 1290 400 11276 2493 698 202
0,09% 0,06% 9,72% 12,92% 84,94% 80,50% 5,26% 6,52%
0 0 163 31 1843 288 105 21
COTUA
0,00% 0,00% 7,72% 9,12% 87,30% 84,71% 4,97% 6,18%
0 0 168 48 1064 295 60 12
DOTUA
0,00% 0,00% 13,00% 13,52% 82,35% 83,10% 4,64% 3,38%
0 0 268 40 2821 212 190 23
OLAZA
0,00% 0,00% 8,17% 14,55% 86,03% 77,09% 5,79% 8,36%
e 12 2 1889 519 17004 3288 1053 258
0,06% 0,05% 9,46% 12,76% 85,20% 80,55% 5,28% 6,34%

W grupie wiekowej powyzej 65 r. z., w placéwkach leczenia uzaleznien leczyto sie nieco
ponad 5% pacjentéw, natomiast najmniej pacjentéw ( 0,06% ogotu ) zarejestrowano w grupie

niepetnoletnich pacjentéw uzaleznionych, do 18 r. Z.

5. Populacja pacjentéw uzaleznionych od alkoholu, zobowigzanych do leczenia przez

sady na terenie wojewodztwa slaskiego.

W 2018 r. do leczenia odwykowego na mocy postanowienia sgdowego, skierowanych
byto 3.237 pacjentow, z czego 1.374 zatozono historie choroby. Roéznica wynikajgca
pomiedzy skierowanymi a przyjetymi do leczenia wynika z tego, ze nie wszyscy pacjenci,
ktorym sady ustality terminy przyjecia, zgtosili sie do placéwek leczniczych, lub tez po
doprowadzeniu przez funkcjonariuszy policji - przed przyjeciem - oddalili sie.

Wsréd pacjentéw przyjetych, zobowigzanych do leczenia, tylko 35,59% podjeto
leczenie w podstawowym programie terapeutycznym, natomiast ukonczyto go 50,69%.
Gdyby poréwnac ilosci pacjentéw, ktérzy ukonczyli podstawowy program terapeutyczny z
iloscig pacjentow skierowanych do leczenia przez sady, to okazuje sie, ze jest to jedynie
18,04% skierowanych.

Jezeli chodzi o kobiety zobowigzane przez sgdy do leczenia to wskazniki wykazujg podobne
wartosci, z tendencjg nieznacznie wyzszego odsetka kobiet, w poréwnaniu do wszystkich
zarejestrowanych kobiet.

Biorgc pod uwage skutecznos$¢ wykonania postanowien sgdu o leczeniu odwykowym, nalezy

stwierdzi¢, ze najlepsze pod tym wzgledem wskazniki osigga sie w COTUA, w tych
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oddziatach 83,45% konczy je z powodzeniem. Nastepne w kolejnosci sg OLAZA. Z 24,36%
pacjentéw przyjetych do programu odstawowego - 67,96% pacjentow go konczy.

W przypadku oddziatow dziennych, dane dotyczgce pacjentdow sgdownych, wskazujg
na specyficzng zaleznos¢. Ot6z, do oddziatdbw dziennych jest przyjmowanych wigcej
pacjentéw zobowigzanych (o ok. 10,92% wszystkich i ok. 10,30% kobiet). Wydaje sie, ze ta
forma terapii bardziej odpowiada pacjentom uzaleznionym zobowigzanym do leczenia
sgdownie. Poréwnujgc liczbe pacjentéw, ktdrzy podjeli leczenie w programie podstawowym
do liczby pacjentdow konczacych go, nalezy stwierdzic, ze jest stosunkowo wysoka i wynosi
odpowiednio 52,68% w stosunku do wszystkich pacjentdow wigczonych do programu i
58,82% z wtgczonych do programu kobiet.

Szczegolowe dane dotyczgce leczenia pacjentow

zobowigzanych przez sady

w poszczegodlnych typach placowek przedstawia tabela 19.

Tabela 19. Liczba os6b zobowigzanych do leczenia w wojewddztwie slgskim w 2018, z podziatem na poszczegolne typy
placowek. (Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

wszystkie T L Pacjenci, ktorzy
Zarejestrowanie skierowane do paclench_ktorym ’PaCJenc[, . ukonczyli
ogotem placéwki przez . za_lozono el po.djell program
2018r. sad historie choroby leczenie podstawowy
Ogotem g h i j
ogoétem| kobhiety| ogétem | kobiety | ogétem | kobiety | ogétem | kobiety | ogétem | kobiety
13848 3122) 1370 310 853 206 720 168 286 66
PTUA | 67,18% 76,04%, 9,89% 9,93%| 62,26% | 66,45% | 52,55% | 54,19% | 39,72% 39,29%
20,88% 21,29%
2111 340 974 94 146 17 139 17 116 15
COTUA| 10,24% 8,28% | 46,14% | 27,65% | 14,99% | 18,09% | 14,27% | 18,09% | 83,45% 88,24%
11,91% | 15,96%
1374 369 150 38 112 34 112 34 59 20
DOTUA| 6,67% 8,99% | 10,92% | 10,30% | 74,67% | 89,47% | 74,67% | 89,47% | 52,68% 58,82%
39,33% 52,62%
3279 275 743 63 263 27 181 23 123 19
OLAZA| 15,91% 6,70% | 22,66%| 22,91% | 35,40% | 42,86% 24,36% 36,51% | 67,96% 82,61%
16,55% | 30,16%
20612 4106 3237 505 1374 284 1152 242 584 120
15,70%| 12,30%| 42,45% | 56,24%)| 35,59% | 47,92% | 50,69% 49,59%
RAZEM 100,00% | 100,00% g : ogotem h:g iig jii
18,04% | 23,76%
-9
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VI. ODDZIALYWANIA LECZNICZE W PLACOWKACH ODWYKOWYCH
1. Farmakoterapia w lecznictwie uzaleznien

Wprawdzie podstawowg metodg leczenia uzaleznienia od alkoholu jest psychoterapia, to
nie nalezy zapominac o tym, ze stosowanie oddziatywan farmakologicznych moze skutecznie
wspomagac te forme leczenia. A wiec wspétpraca terapeutdw i lekarzy powinna stanowié
standard w leczeniu uzaleznienia. Obecnie coraz chetniej lekarze majg do dyspozyciji o wiele
lepsze farmaceutyki nowej generacji w postaci: akamprozatu, naltreksonu i nalmefenu
i chetniej stosowali by je w terapii odwykowej. Dane uzyskane w ankietach potwierdzaja, ze
nieliczne placéowki ambulatoryjne zlecajg swoim pacjentom wyzej wymienione farmaceutyki

(patrz tabela nr 20).

Tabela 20. Stosowanie srodkéw farmakologicznych wspomagajgcych psychoterapige w lecznictwie odwykowym w 2018 r.
(Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

plng')l\)lfek D(ios‘:#:lrslr)n D(ESUF!Z:Z{;] Akamprozat | Naltrekson | Nalmefen
PTUA 57,3;339% 30,1300% 15,?5% 9,(?9% 12,112%
6 - - - - -
COTUA 10,53% ) ) ) . -
DOTUA 4,15‘;%
4 - - - - -
OLAZA 7.02% ) ) ) . -
7 1 4 -
RAZEM 1005,00% 17,504% 8,757% 5,2325% 7,02% -

2. Programy ograniczenia picia w placowkach terapii uzaleznien.

Coraz czesciej do placéwek odwykowych zgtaszajg sie osoby, ktére naduzywajg alkoholu
ale nie sg uzaleznione. U o0séb tych alkohol zaczyna przeszkadzac w Zzyciu
i funkcjonowaniu spotecznym. Samodzielne préby zmniejszenia ilosci wypijanego alkoholu
nie przynoszg rezultatu, ale osoby te nie wyobrazajg sobie funkcjonowania bez alkoholu.
W zwigzku z tym pojawita sie potrzeba opracowania strategii pomocy
w tym zakresie. Praktyka terapeutyczna pokazata, ze abstynencyjny model pomagania nie
jest jedynym, lecz moze zaistnie¢ inny model terapeutyczny, opracowany w postaci programu
ograniczenia picia. Wprowadzenie tego modelu wymaga jednak zmiany dotychczasowego

sposobu myslenia o uzaleznieniu i jego leczeniu. Nie jest to takie proste, gdyz filozofia
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pomagania wymaga zaakceptowanie innego paradygmatu pomagania. Stad od paru lat w
ankietach pojawito sie pytanie o gotowos¢ placéwek do pracy z pacjentem w programie
ograniczenia picia (POP).

Wyniki dotyczgce wskaznika dopuszczania mozliwosci pracy terapeutycznej opartej na POP,

zawarte sg w tabeli 21 i przedstawiajg sie nastepujgco:

— Najmniej oporow dla takiej pracy z pacjentami w oparciu o POP posiadajg terapeuci
zatrudnieni w poradniach. 75,76% placowek wyraza gotowos¢ dla podjecia terapii
zmierzajgcej do ograniczenia picia.

— W nieco ponad potowa COTUA i DOTUA dopuszcza mozliwos¢ pracy w oparciu o POP.

— Brak odpowiedzi ze strony 10,53% placowek moze wskazywac na brak zdecydowania lub
umiejetnosci pracy terapeutycznej w tym wzgledzie.

Tabela nr 21. Dopuszczanie w placowkach terapii uzaleznienia od alkoholu mozliwosci pracy terapeutycznej w oparciu
0 program ograniczenia picia. (Zrédto: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

Liczba TAK NIE Brak odp.
placéwek

PTUA 33 25 6 2
% 57,89% 75,76% 18,18% 6,06%
COTUA 6 3 2 1
% 10,53% 50,00% 33,33% 16,67%
DOTUA 14 8 5 1
% 24,56% 57,14% 35,71% 7,14%
OLAZA 4 1 1 2
% 7,02% 25,00% 25,00% 50,00%
RAZEM 57 37 14 6
% 100,00% 64,91% 24,56% 10,53%

Utrudnieniem jest to, ze program ograniczenia picia w swym podstawowym zatozeniu
zaktada pozostawienie pacjentowi mozliwosci wyboru celu terapii. W poréwnaniu z modelem
abstynencyjnym praca przebiega na mniejszym oporze wobec celu, ktéry w modelu
abstynencyjnym dyrektywnie zostaje narzucony pacjentowi. Nie wszyscy terapeuci sg
przygotowani do realizacji tego typu zadan i nie majg opracowanych programéw a takze
sprawnosci w jego realizacji. Dlatego terapeuci placéwek w zaleznosci od posiadanych
umiejetnosci, czesciej pracujg z pacjentem w sposéb indywidualny, anizeli wg programu
ograniczenia picia. Potwierdzajg to wyniki ankiety. Wedlug ankiety w kontakcie
indywidualnym pracuje 64,91% placéwek, natomiast 31,58% placoéwek ma opracowany POP.
Trudno sie dziwi¢, gdyz ten sposéb myslenia w lecznictwie odwykowym byt do tej pory mato

popularny i czesto negowany przez zwolennikow programéw abstynencyjnych.
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Tabela nr 22. Liczba placéwek realizujgcych w 2018r. POP w kontakcie indywidualnym lub grupowym (Zrédfo: ankiety
,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

2018r Liczba a) w kontrakcie indywidualnym | b) w programie ograniczenia picia

pleEen s T NIE | brakodp.| TAK NIE | brak odp.

PTUA 33 26 6 1 11 17 5
57,89% 78,79% 18,18% 3,03% 33,33% 51,52% 15,15%

COTUA 6 2 4 - 1 5 -

10,53% 33,33% 66,67% - 16,67% 83,33% -

DOTUA 14 8 6 = 5 8 1
24,56% 57,14% 42,86% - 35,71% 57,14% 7,14%

OLAZA 4 1 2 1 1 2 1
7,02% 25,00% 50,00% 25,00% 25,00% 50,00% 25,00%

RAZEM 57 37 18 2 18 32 7
100,00% | 64,91% 31,58% 3,51% 31,58% 56,14% 12,28%

3. Regularne rodzaje dziatalnosci leczniczej realizowane w placowkach odwykowych

A. Dziatania lecznicze realizowane na wstepnym etapie terapii.

Do podstawowych dziatan realizowanych wobec pacjenta zgtaszajgcego sie po pomoc do
placowki leczenia uzaleznien nalezy zdiagnozowanie pacjenta nozologicznie oraz ustalenie
aktualnego stanu zdrowia pacjenta, w tym przypadku ustalenie nasilenia objawéw
alkoholowego zespotu abstynencyjnego. Do zadan na wstepnym etapie terapii istotne jest
réwniez wykonanie podstawowych badan laboratoryjnych, ktére pozwolg lekarzowi ocene
stanu zdrowia i rozpoznanie ewentualnych innych schorzenh, bgdz zaburzen. Jezeli takie
schorzenia zostang zdiagnozowane, nalezy zajgc sie nimi w pierwszej kolejnosci kierujgc do
odpowiednich specjalistow. W lecznictwie uzaleznien niewatpliwie kazdy pacjent powinien
by¢ zdiagnozowany pod kgtem uzaleznienia, gdyz jest to podstawa do ustalenia kierunku
postepowania.

Dane ankietowe za 2018 r. wskazuja, ze wszyscy pacjenci PTUA, OLAZA oraz DOTUA sg
zdiagnozowani pod katem uzaleznienia. Pod wzgledem dziatalno$ci medycznej oczywiste
jest, ze wszystkie oddziaty leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych/detoksykacyjne
w ramach swojej podstawowej dziatalnosci, kierujg swoich pacjentow na badania
laboratoryjne oraz w razie potrzeby na specjalistyczne konsultacje medyczne. Nie dziwi, ze
Srednio 25% OLAZA dokonuje tzw. diagnozy problemowej, ktéra pozwala na okreslenie
deficytow oraz kierunkow dalszego postepowania. Pozostate oddziaty koncentrujg sie
bardziej na zadaniach zapobiegawczo leczniczych oraz motywujgcych pacjenta do podijecia

leczenia w programie.
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Szczegotowy rozkiad wynikdbw  dotyczgcych podstawowych zadan medycznych

Z podziatem na typy placowek przedstawia tabela 23.

Tabela nr 23. Podstawowa dziatalno$é medyczna wg typdw placéwek w 2018 r. (Zrédio: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od
alkoholu 2018

4 ~ < [} ()
[0) -~ @© e g\ © IS g @ g oS
3 95N | 09538 gz |l csS | 5258
o O N = C§>x~.;>)‘ o c O = = 5 = N8>
) c oD oo z0¢2 c c O S < 8 T 259
3 S > O NS 326 o2 T o =T O 250w
© S8 e ecx@c g Qa = 585 5 oc S
2 TN | 288> TS |20 52 o 5ESY
N E O 2 = = > K= SgEZ Qo
= [ % a < — X 7
PTUA 33 33 15 30 23 19 24
57,89% | 100,00% 45,45% 90,91% 69,70% 57,58% 72,73%
6 5 - 5 3 5 4
GOy 10,53% 83,33% - 83,33% 50,00% 83,33% 6,67%
DOTUA 14 14 2 14 9 9 9
24,56% | 100,00% 14,29% 100,00% | 64,29% 64,29% 64,29%
OLAZA 4 4 4 1 1 4 3
7,02% 100,00% 100,00% 25,00% 25,00% 100,00% 75,00%
RAZEM 57 56 21 50 36 37 40
100,00% | 98,25% 36,84% 87,72% 63,16% 64,91% 70,18%

B. Podstawowa dzialalnos¢ psychoterapeutyczna

W nurcie behawioralno-poznawczym, podstawowe zadania terapii sg realizowane
poprzez: wzmachianie motywacji pacjenta do zmiany, prace terapeutyczna nad uznaniem
wilasnego uzaleznienia - autodiagnoza, uczenie sie nowych umiejetnosci utrzymywania
abstynencji - szczegdlnie na wczesnym etapie terapii oraz planowanie dalszego zdrowienia.
Z danych zawartych w ankietach za 2018r. (patrz tabela nr 24) wynika, ze: do oddziatywan o
charakterze motywacyjno-edukacyjnym przywigzuje wage srednio ponad 82,46% placowek,
natomiast zdecydowana wiekszo$¢ placéwek pracuje z pacjentami uzaleznionymi nad:
rozpoznaniem wiasnego uzaleznienia (autodiagnoza), planowaniem wiasnego zdrowienia
oraz uczg nowych umiejetnosci utrzymywania wczesnej abstynencji. Tradycyjnie nie
wszystkie oddziaty leczenia alkoholowych zespotow abstynencyjnych zajmujg sie tego typu
oddziatywaniami. Jezeli 50% oddziatéw pracuje nad rozpoznaniem witasnego uzaleznienia
poprzez prowokowanie do autodiagnozy, to jedynie 25% placéwek stwierdza, ze prowadzi
oddziatywania w zakresie planowania wlasnego zdrowienie. Natomiast ani jeden z oddziatéw
leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych nie zadeklarowat zajmowania sie nauka

umiejetnosci utrzymywania wczesnej abstynencji.
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Tabela nr 24. Rodzaje dziatalnosci psychoterapeutycznej realizowanej regularnie w placdwkach odwykowych w 2018 r.
(Zrédfo: ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

33 29 33 31 32 =
57,89% 87,88% 100,00% 93,94% 96,97% >
6 4 5 5 5 1
10,53% 66,67% 83,33% 83,33% 83,33% 16,67%
14 11 13 14 12 -
24,56% 78,57% 92,86% 100,00% 85,71% -
4 3 2 1 = 1
7,02% 75,00% 50,00% 25,00% - 25,00%
57 47 53 51 49 2
100,00% 82,46% 92,98% 89,47% 85,96% 3,51%

Na dalszym etapie terapii uzaleznienia od alkoholu, standard przewiduje rozpoznanie

zaburzen emocjonalnych oraz utrwalanie zmian poprzez uczestnictwo w réznego rodzaju

treningach umiejetnosci. Nie dotyczy to oddziatow leczenia alkoholowych zespotéw

abstynencyjnych, ze wzgledu na to, ze pobyt na tym oddziale jest ograniczony jedynie do ok.

10 dni. W tym oddziale przygotowuje sie pacjentéw do podjecia leczenia wiasciwego w

oddziatach terapeutycznych, poprzez zabiegi motywujgce ich do podjecia leczenia. Leczenie

realizowane w tych oddziatach trwa zwykle od 6 do 8 tygodni. W tym czasie realizuje sie

program psychoterapii uzaleznien. Z danych przedstawionych w tabeli nr 25 wynika, ze w

ramach programu:

85,96% placowek prowadzi terapie zaburzen emocjonalnych,

82,46% placowek realizuje treningi zapobiegania hawrotom choroby,

84,21% placowek realizuje trening zachowan konstruktywnych,

64,91% placéwek prowadzi zajecia w ramach innych treningéw (np. treningéw
wzmacniajgcych zasoby pacjenta i poczucie skutecznosci, asertywnosci,
interpersonalne itp.)

12,28% placoéwek realizuje wyodrebniony program leczenia dzieci i miodziezy z

problemem alkoholowym.
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Tabela nr 25. Rodzaje dziatalnosci psychoterapeutycznej realizowanej regularnie w placowkach odwykowych w 2018 r.
(Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”

33 31 30 21 30 6
57,89% | 93,94% | 90,91% | 63,64% | 90,91% | 18,18% -

6 5 5 5 5 - 1
10,53% | 83,33% | 83,33% | 83,33% | 83,33% - 16,67%
14 13 13 11 12 1 -

2456% | 92,86% | 92,86% | 7857% | 8571% | 7,14% -
4 - - - - - 4
7,02% - - - - - 100,00%
57 49 48 37 47 7 5
100,00% | 85,96% | 84,21% | 64,91% | 8246% | 12,28% | 8,77%

C. Pozostata dziatalnos¢ psychoterapeutyczna w placéwkach terapii uzaleznienia od
alkoholu w wojewddztwie slaskim w 2018r.

Placéwki leczenia uzaleznienia oprocz leczenia uzaleznien od alkoholu zajmujg sie
rowniez leczeniem uzaleznien od innych srodkow psychoaktywnych, uzaleznieniami
behawioralnymi, a takze cztonkami rodzin oséb uzaleznionych, ktére w zwigzku z
uzaleznieniem jednego cztonka rodziny borykajg sie z r6znymi zaburzeniami adaptacyjnymi.
Ponad potowa placowek zajmuje sie: prowadzeniem programéw edukacyjnych dla rodzin
pacjentow uzaleznionych, realizacjg programu podstawowego dla wspoétuzaleznionych,
pomocg psychologiczng dla osob z tzw. syndromem DDA, psychoterapig indywidualng dla
0sOb z syndromem DDA prowadzona przez psychoterapeutéw oraz leczeniem o0sob z
rozpoznaniem patologicznego hazardu.

Nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze wskazniki procentowe zawarte w tabeli nr 26, liczba
placowek realizujgcy dany program i wszystkie wykazane swiadczenia dotyczg placowek
ambulatoryjnych.
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Tabela 26. Pozostata dziatalno$¢ ambulatoryjnych placéowek leczenia uzaleznien w 2018r. (zrédfo: ankiety ,Leczenie

uzaleznienia od alkoholu 2018”)

placowek
-Terapla krétkoterminowa dla oséb pijgcych szkodliwie (F 10.1) 35,09
“Spotkania edukacyjne dla rodzin (indywidualne i grupowe) 31 54,39
nTerapia par (zaplanowana praca terapeutyczna z parg) 11 19,30
Terapia rodzinna (zaplanowana praca terapeutyczna z udziatem pacjenta i jego
. 13 22,81
rodziny)
“Program podstawowy dla wspétuzaleznionych 34 59,65
n Program ponadpodstawowy dla wspétuzaleznionych 28 49,12
Pomoc psychologiczna dla dzieci/mtodziezy z rodzin alkoholowych 7 12,28
Pomoc psychologiczna osobom z syndromem DDA (konsultacje, treningi 28 49 12
umiejetnosci, interwencje kryzysowe, itp.) ’
Psychoterapia indywidualna oséb z syndromem DDA prowadzona przez 29 50.88
psychoterapeutow ’
Psychoterapia grupowa 0s6b z syndromem DDA prowadzona przez
B} 20 35,09
psychoterapeutéw
noferta leczenia dla os6b doznajacych przemocy 13 22,81
noferta leczenia dla 0séb stosujacych przemoc 6 10,53
noferta leczenia dla 0séb uzaleznionych od nikotyny 6 10,53
noferta leczenia dla 0séb z rozpoznaniem patologicznego hazardu (F 63.0) 31 54,39
“oferta leczenia dla oséb z tzw. "podwdjna diagnoza" 26 45,61
noferta leczenia dla 0séb z innymi zaburzeniami nawykow i popedéw (F 63.8) 27 47,37

D. Indywidualne programy terapeutyczne

Nie jest niczym odkrywczym stwierdzenie, iz kazdy cztowiek jest inny dlatego w procesie
terapeutycznym nalezy zastosowac¢ indywidualne podej$cie w rozpoznaniu schorzenia oraz
ustaleniu planu terapii. Nie nalezy traktowa¢ wszystkich w sposob jednakowy. Dlatego tez
dokonujgc diagnozy problemowej terapeuci starajg sie ustali¢, ktére obszary funkcjonowania
sg zaburzone i jak mogg wptywaé na proces terapii i rehabilitacji. A rozpoznane zasoby
pacjenta, mogg przyczyni¢ sie do uzyskania sukcesu terapeutycznego. Dane uzyskane
z placowek odwykowych wskazujg, ze indywidualne programy terapeutyczne sg stosowane
przez ok. 81,82% placowek ambulatoryjnych, ok. 85,71% dziennych oddziatow terapii
uzaleznienia od alkoholu oraz ok. 66,67% catodobowych oddziatow terapii uzaleznienia od

alkoholu. Jako, ze w OLAZA podstawowym $Swiadczeniem jest leczenie zespotow
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abstynencyjnych oraz odtrucie pacjenta co realizuje sie przez odpowiednio dobrana
farmakoterapie indywidualne programy nie sg tam stosowane. Dlatego na wykresie nr 4, przy
tym typie oddziatu znajdujemy wynik w 100% przeczacy stosowania indywidualnych

programow.

Indywidualne programy terapii

100,00%

100,00% a5 71%
90,00% 81,82% -
0,
80,00% 66,67%
70,00%
60,00%
50,00%
0,
40,00% 33%
30,00% 189
g% 29%
20,00%
10,00%

0,00%

PTUA COTUA DOTUA OLAZA

B tak M nie

Wykres 4. Realizacja indywidualnych programéw terapeutycznych przez placéwki leczenia uzaleznien w 2018r. (Zrédio:
ankieta ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

4. Kierowanie pacjentéw do grup samopomocowych AA

W rehabilitacji oséb uzaleznionych od alkoholu istotna role odgrywa uczestniczenie w
spotkaniach grupy AA. Jest to bardzo wazna forma funkcjonowania pacjentéw oparta o
samopomoc w okresie leczenia i rehabilitacji. Wydaje sie, ze waznosc jej jest tym bardziej
uzasadniona, gdyz w zdecydowany sposob wptywa na wydtuzenie okresu abstynenciji,
stwarza roéwniez sprzyjajgce warunki do zmiany i dalszego trzezwienia. Opinie placowek
terapii uzaleznien sg jednak rézne na ten temat, dlatego tak zréznicowanie sg zalecenia w
kwestii kierowania do grup AA. Dane ankietowe za 2018r. wskazujg, ze ok. 35,09% placéwek
obligatoryjnie wymaga uczestniczenia w grupach samopomocowych AA, natomiast ok.
56,14% placéwek kieruje do grup AA, lecz tego nie wymaga, dajgc wolny wybor pacjentowi.
Nalezy takze zauwazy¢, ze duzg dowolnos¢ w tej kwestii preferujg placéwki ambulatoryjne
i oddziaty dzienne. Prawie dwie trzecie tych placowek kieruje do grup AA, lecz nie wymagajg
tego w sposob obligatoryjny. Wynika to najprawdopodobniej z o wiele bogatszej oferty

terapeutycznej w porownaniu z innymi placéwkami.
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Tabela nr 27 Kierowanie do grup samopomocowych AA po terapii odwykowej. (Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od
alkoholu 2018”)

liczba tak, tak, kieruje, .
placowek obligatoryjnie ale nie wymaga e dlzee. bk el
33 10 20 2 1
PTUA
57,89% 30,30% 60,61% 6,06% 3,03%
6 3 1 - 2
COTUA
10,53% 50,00% 16,67% - 33,33%
14 5 9 o -
DOTUA
24,56% 35,71% 64,29% - -
4 2 2 - -
OLAZA
7,02% 50,00% 50,00% - -
57 20 32 2 3
RAZEM
100,00% 35,09% 56,14% 3,51% 5,26%

5. Kierowanie do klubéw abstynenta po ukonczonej terapii odwykowej

Podobnie jak w przypadku kierowania do grup AA, wydaje sie istotnym kierowanie
pacjentéw, po ukonczonym podstawowym programie terapeutycznym do uczestniczenia w
spotkaniach klubow abstynenta. To réwniez jedna z form wypetniania luki wolnego czasu
szczegolnie w poczgtkowym okresie abstynencji.

Z danych przedstawionych w tabeli nr 28 wynika, ze obligatoryjnie takiego zachowania
wymaga tylko 10,53% placoéwek, natomiast kieruje, lecz nie wymaga uczestniczenia - 75,44%
placowek. Wydaje sie, ze podobnie jak w przypadku kierowania do grup samopomocowych
brak danych z 12,28% placéwek moze wskazywac, ze nie zalecajg uczestniczenia w takiej

formie spedzania wolnego czasu.

Tabela 28. Kierowanie do klubéw abstynenta. (Zrédto: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

liczba tak, tak, kieruje,

" . - ; nie zleca brak odp.
placowek obligatoryjnie ale nie wymaga
33 3 27 3
PTUA
57,89% 9,09% 81,82% 9,09%
6 2 2 2
COTUA
10,53% 33,33% 33,33% 33,33%
14 1 10 1 2
DOTUA
24,56% 7,14% 71,43% 7,14% 14,29%
4 4
OLAZA
7,02% 100,00%
57 6 43 1 7
RAZEM
100,00% 10,53% 75,44% 1,75% 12,28%
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VIl. PERSONEL ZAKLADOW LECZNICTWA ODWYKOWEGO W 2018 ROKU

1. Pracownicy lecznictwa odwykowego wojewddztwa slaskiego

Liczba zatrudnionych w placéwkach leczenia uzaleznien jest trudna do ustalenia. Zwykle
terapeuci zatrudnieni w danej placéwce podejmujg rowniez prace w innej. Dla przejrzystosci
analiz statystycznych wzieto pod uwage liczbe pracownikéw - bez powtorzen - to znaczy
takich pracownikow, ktorzy ze wzgledu na dane kryterium sg liczeni tylko raz, w jednej
placéwce.

| tak we wszystkich typach placowek leczenia uzaleznien w 2018 r. byto zatrudnionych
358 pracownikéw merytorycznych, z czego 183 (51,1%) pracownikéw zatrudnionych byto na
umowe o prace, 18,7% na umowe - zlecenie, 17,3% pracownikéw funkcjonowato w
placowkach na zasadzie samozatrudnienia. Pozostaty odsetek to zatrudnienia szczgtkowe
typu bycie wiascicielem, wolontariat a takze inna forma zatrudnienia. Z niespetna 5,9%
placowek brak danych o formie zatrudnienia.

Szczegotowe zatrudnienie z podziatem na poszczegodlne typy placowek, przedstawia tabela
nr 29.

Tgbela nr 29. Forma zatrudnienia pracownikéw merytorycznych w placowkach leczenia uzaleznien w wojewodztwie $laskim w 2018 r.
(Zrédio: ankiety ,, Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

o e @
= c
2 z =8 ks 3 z g
| 8| 5 | &% g = | S | 2| &
Typ placowki Sz = o — c 2 = = =
5 8 = sg 2 < S - ®
8 S 8 = g = S) o
s £ E @ £ <
== g
225 107 55 3 8 33 16 8
PTUA
62,8% 47,6% 24,4% 1,3% 1,3% 147% | 7,1% 3,6%
59 48 5 1 - 5 - -
GO 16,5% 81,4% 8,5% 1,7% = 8,5% = =
42 19 4 = = 5 1 13
DIOTL 11,7% 45,2% 9,5% = = 119% | 2,4% | 31,0%
32 9 3 - - 19 1 -
Sz 8,9% 28,1% 9,4% = = 59,4% | 3,1% =
358 183 67 4 3 62 18 21
RnZIE Y 100,0% | 51,1% 18,7% 1,1% 0,8% 17,3% | 5,0% 5,9%
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2. Liczba zatrudnionych wedtug wyksztatcenia

Ze wzgledu na wyksztatcenie pracownikdw merytorycznych, w placowkach odwykowych

2018 r. w wojewodztwie slaskim:

— 34,4% pracownikow posiadato wyksztatcenie wyzsze psychologiczne,

— prawie 1/4 z wszystkich zatrudnionych (24,3%) pracownikow posiadato wyksztatcenie
wyzsze medyczne - to grupa lekarzy,

—  33,2% ogobtu zatrudnionych legitymuje sie wyksztatceniem innym wyzszym. W tej grupie
znajdujg sie terapeuci z wyksztatceniem humanistycznym posiadajgcy kwalifikacje
specjalne uprawniajgce do prowadzenia terapii z uzaleznionymi i wspotuzaleznionymi,

— 0,6% pracownikoéw posiadato licencjat,

— 1,4% zatrudnionych to pracownicy merytoryczni z wyksztatceniem srednim medycznym,
natomiast 3,9% pracownikéw, legitymuje sie wyksztatceniem Srednim pozostatym. Te

grupe pracownikéw tworzg instruktorzy terapii uzaleznien.

W tabeli nr 30 zostaty rowniez przedstawione proporcje zatrudnienia w poszczegodlnych
typach placéwek.

Tabela nr 30. Zatrudnionych w poszczeg6Inych typach placowek leczenia uzaleznien wg wyksztatcenia w 2018 r. (Zrédio: ankiety
., Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

5] L 2
z = S = ) & <
| .8 2| 8| 5| E | .2| % S
EE | §3| B S 5 S | €5 | § @ s
N 2 N = £ =Y c = = > =9 = S
& 7 > C S o & S5 5 £
= 3 2 C Y N o = = @ - x
< Q N @ = = = ©
= Py 8 N g2 = S
= a e 5 5
225 | 84 47 78 1 4 2 7 - 2
UL 62.8% | 37.3% | 20.9% | 34.7% | 04% | 1.8% | 09% | 31% | - | 09%
59 24 5 28 - § - 2 - -
COv 165% | 407% | 85% | 475% | - - T 34% | - -
42 14 9 11 1 - 2 4 - 1
DIETA 117% | 33.3% | 21.4% | 26.2% | 2.4% | - | 48% | 95% | - | 24%
32 1 26 2 - 1 1 1 - -
Ohnzy 8.9% | 31% | 813% | 63% | - | 31% | 31% | 31% | - -
358 | 123 | 87 | 119 2 5 5 14 g 3
RAZEM
100.0% | 34.4% | 24.3% | 33.2% | 0.6% | 14% | 14% | 3.9% | - | 08%
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3. Kwalifikacje zawodowe pracownikéw lecznictwa odwykowego wojewodztwa

slagskiego w 2018 roku

Leczenie uzaleznienia od alkoholu oraz wspoétuzaleznienia jest Swiadczeniem
zdrowotnym, ktorym powinny zajmowac sie osoby posiadajgce odpowiednie specjalistyczne
kwalifikacje.

Dane z ankiet wskazujg, ze na 358 pracownikow zatrudnionych w placéwkach leczenia
uzaleznien, nie uzyskano danych dotyczacych kwalifikacji specjalnych od 69 pracownikéw,
co stanowi 19% ogotu pracownikow. W tym przypadku nalezy przyjgé, ze ten odsetek
pracownikow merytorycznych pozostaje w procesie zdobywania kwalifikacji zawodowych i
zgodnie z przepisami, moze by¢ dopuszczony do udzielania swiadczen zdrowotnych pod
nadzorem specjalisty psychoterapii uzaleznieh. W$réd pracownikow merytorycznych juz
posiadajgcych kwalifikacje specjalistyczne 42% ogdétu posiada certyfikat specjalisty
psychoterapii uzaleznien, 5% - instruktora terapii uzaleznien, 7% - certyfikat specjalisty
psychoterapii uzaleznien od narkotykow, 17% - to lekarze specjalisci z zakresu psychiatrii,
4% - to lekarze innej, niz psychiatria specjalizacji medycznej, 4% - to specjali$ci z zakresu
psychologii klinicznej a 5% ogétu, to certyfikowani psychoterapeuci.

Rozktad zatrudnienia specjalistow w poszczegolnych typach placowek odwykowych
przedstawia tabela nr 31.

Tabela nr 31. Kwalifikacje specjalne pracownikéw lecznictwa odwykowego w 2018 r. (Zrédlo: ankiety ,, Leczenie uzaleznienia od
alkoholu 2018”)

= = = - | 5 =
5|8 2288 2|2 | 3
= 22 | @ S5 5 o |.£ > 2 o kv
RS o .8 | = =2 18 8N D S
= =9 | © >. ol @ o & © P = o = N
= SS |cae|B¥ ¥ & |2c|ES|E = N> S
= SN €8 =& & o |SsNN=|NE|=CE >
3 = |3 s g X | £ T2 NX| NB| E XD o =
Q [ 0= = ﬁ oOgl|l E o Q c v— £ Q c ©
& -8 B2 23|83 o |82 8586 2 | °
E | 88|23 282 & 55282388 7| x
s | E8 |28 28258 2 |BS TS5 =& &F€E o
2 S | S SE 88 X |xXx>T9o5lo |XN <
N -é"g X X J| X .J — = 0 0o Q| o =
) o O | E E ol E o T SN2 o > o o
= | 2|2 |23 &g £ |E |94 2 |Q
@l e oSl a3 8|8 o
o o o n
PTUA 225 100 11 17 3 13 1 13 40 4 7 40
63% 44% 5% 8% 1% 6% 0% 6% | 18% | 2% | 3% | 18%
59 36 1 6 - - - 1 1 - - 14
COTUA 16% 61% 2% | 10% - - 2% 2% - - 24%
42 11 4 2 1 4 1 6 = 2 13
DOTUA 12% 26% 10% | 5% 2% | 10% | 2% 2% | 14% - 5% | 31%
32 4 3 - - - - - 13 12 - 2
OLAZA 9% 13% 9% - - - - - 41% | 38% - 6%
358 151 19 25 4 17 2 15 60 8 9 69
RAZEM 100% 42% 5% 7% 1% 5% 1% 4% | 17% | 3% | 3% | 19%




4. Pozostali pracownicy placéwek lecznictwa odwykowego

Dla prawidtowego funkcjonowania stacjonarnych

i ambulatoryjnych placowek

odwykowych, konieczne jest zatrudniane pielegniarek, rejestratorek medycznych, sekretarek,

sanitariuszy, salowych, pracownikow socjalnych oraz innych pracownikow obstugi.

Kwalifikacje pozostatych pracownikéw lecznictwa odwykowego w 2018 r. przedstawia

tabela 32

Tabela nr 32. Kwalifikacje pozostalych pracownikéw lecznictwa odwykowego w 2018 r. (Zrddlo: ankiety ,, Leczenie uzaleznienia od

alkoholu 2018”)

. liczba .
“CZ,ba etatow , etat. brak odp. I|cz’ba
0s0b (Srednia) placowek
(suma)
PTUA pielegniarki 16 7,00 0,70 20
rejestratorki, sekretarki 36 28,50 1,58 13
sanitariuszki, salowe 0 0,00 0,00 32 33
pracownicy socjalni 3 1,50 0,50 29
inni pracownicy 8 4,00 0,67 27
COTUA |pielegniarki 59 65,00 10,83 -
rejestratorki, sekretarki 6 5,75 1,44 2
sanitariuszki, salowe 9 9,00 3,00 3 6
pracownicy socjalni 2 1,30 0,65 4
inni pracownicy 2 1,30 0,65 4
DOTUA | pielegniarki 7 4,15 0,83 8
rejestratorki, sekretarki 20 15,70 1,74 4
sanitariuszki, salowe 1 1,00 1,00 13 14
pracownicy socjalni 1 0,30 0,30 13
inni pracownicy 5 2,05 1,02 12
OLAZA |pielegniarki 55 24,80 6,20 -
rejestratorki, sekretarki 2 2,00 1,00 2
sanitariuszki, salowe 4 4,00 4,00 3 4
pracownicy socjalni 1 0,50 0,50 3
inni pracownicy 1 1,00 1,00 3
RAZEM | pielegniarki 137 100,95 4,04 28
rejestratorki, sekretarki 64 51,95 1,57 21
sanitariuszki, salowe 14 14,00 2,33 51 57
pracownicy socjalni 7 3,60 0,51 49
inni pracownicy 16 8,35 0,76 46
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VIIl. PROBLEMY ZGLASZANE W 2018 ROKU PRZEZ PLACOWKI

UZALEZNIEN WOJEWODZTWA SLASKIEGO

LECZENIA

Jak co roku w ankiecie zawarte jest pytanie otwarte dotyczgce problemow

w funkcjonowania placéwek. W biezgcej ankiecie rowniez odnotowano kilka uwag w tej

kwestii. Wyniki przedstawiajg ponizsze tabele.

Tabela 33. Sygnalizowane w 2018r. problemy placéwek ambulatoryjnych. (Zrédfo: ankiety ,Leczenie uzaleznienia od

alkoholu 2018”

Miejscowos¢

Nazwa placowki

Wskazywane problemy

SP ZOZ Poradnia Terapii

Niskie ptace pracownikéw, brak
podwyzek i premii, brak srodkéw na

Tarnowskie Gory

Katowicach

Ustugi Medyczne "Srédmieécie”
Sp. zo.o.

Bielsko-Biata Uzaleznienia od Alkoholu N . X
. . c modernizacje, remonty, brak sSrodkow
i Wspétuzaleznienia . : .
na szkolenia, delegacje, konferencje
Chorzéw NZOZ "ANIMA" S.C. Brak pomocy z urzedu miasta
Niedostateczna wycena
Crestochowa Jurajskie Centrum Leczenia realizowanych $wiadczen, niski
© Uzaleznien i Ustug Spotecznych | kontrakt z NFZ, brak
wykwalifikowanego personelu
Gliwice Centrum Zdrowia Psychicznego i | Brak finansowania — NFZ,
Leczenia Uzaleznien, "FAMILIA" | ograniczenie lokalowe - rozbudowa
Ktobuck Z0OZ Poradnia Terapii Uzaleznien . .
i Wspétuzaleznienia od Alkoholu Niedobory lokalowe oraz wyposazenia
Pszczyna Slgska Fundacja Btekitny Krzyz E?’a" kontqutu & N, bral§
finansowania z urzedu gminy
Pszow NZOZ "VITAMED" Zbyt niski kontrakt z NFZ
Skoczéw Centrum Psychiatrii w Brak $rodkéw na doksztatcanie,

niskie dochody personelu

Utrudniony dostep do czasopism,
literatury fachowej - finanse

Brak podwyzki cen za punkt, brak

Uzaleznien AL- MED

Tychy NZOZ "Mens Sana" psychiatrow - odlegte terminy
konsultacji
SP Z0OZ Osrodek Profilaktyki i Zwiekszenie liczby gabinetéw
Zabrze . o .
Leczenia Uzaleznien terapeutycznych i sal
) NZOZ Centrum Zdrowia
Zory Psychicznego i Terapii Brak kontraktu NFZ
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Tabela 34. Sygnalizowane w 2018r. problemy catodobowych oddziatéw terapii uzaleznienia od alkoholu. (Zrédfo:
,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

COTUA

Miejscowos¢

Nazwa placowki

Wskazywane problemy

Parzymiechy

Skoczow

NZOZ Osrodek Terapii Uzaleznien
sp. z 0.0. w Parzymiechach

Filia Centrum Psychiatrii w
Katowicach

Niska wycena realizowanych
Swiadczen, niski kontrakt NFZ, brak
wykwalifikowanego personelu

Niewystarczajgca liczba sal do terapii
indywidualnej, niskie zarobki
personelu

Toszek

Szpital Psychiatryczny

Zanizony kontrakt, nieadekwatny do
ilosci wykonywanych swiadczen i
zapotrzebowania, kierowanie przez
sgdy oséb zobowigzanych do
leczenia, ktérzy z uwagi na obnizone
funkcjonowanie poznawczego
(otepienie) nie sg w stanie wzig¢
udziatu w terapii uzaleznien,
niedofinansowanie

Tabela nr 35. Sygnalizowane w 2018r. problemy dziennych oddziatéw terapii uzaleznienia od alkoholu (Zrédfo: ankiety
~Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

DOTUA
Miejscowosé Nazwa placowki Wskazywane problemy
o : Niska wycena swiadczen NFZ, brak
Jurajskie Centrum Leczenia 4 .
Czestochowa Uzaleznien i Ustua Soolecznveh wykwalifikowanego personelu, niski
9=p y kontrakt NFZ
Katowice Centrum Psychiatrii w Katowicach Proble_my _finansowe,,niskie
uposazenie terapeutow
. . C Placéwka w 2019 zawiesza
- Osrodek Terapii Uzaleznien i ; iy : .
Ruda Slgska Pomocy Psychologicznej SP ZOZ dziatalno$¢ w zwigzku z brakiem
kontraktu
Rybnik Niepubliczny Specjalistyczny Problemy z wypracowaniem
: Z0Z GASTROMED kontraktu z NFZ
Rvbrik SP ZOZ Panstwowy Szpital dla | Brak ég"dk"’w na Zak“g ’
y Nerwowo i Psychicznie Chorych potrzebnego sprzetu, brak rezerw
personelu
T T Za mato dostepnych psychiatrow
Tych NZOZ "M
yeny © ens Sana brak podwyZzki ceny za punkt
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Tabela 36. Sygnalizowane w 2018r. problemy oddziatéw leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych. (Zrédfo: ankiety
,Leczenie uzaleznienia od alkoholu 2018”)

OLAZA

Miejscowos¢ Nazwa placowki Wskazywane problemy

. Niska wycena punktow, trudne warunki
Bielsko-Biata Slgska Fundacja Btekitny Krzyz lokalowe oddziatu, braki kadrowe

personelu medycznego

NZOZ Osrodek Terapii Niska cena realizowanych swiadczen,
Czestochowa Uzaleznien Sp. z o.0. niski kontrakt NFZ, brak lekarzy do

W Parzymiechach obsady dyzurnej

NZOZ Osrodek Terapii Niska wycena realizowanych
Parzymiechy Uzaleznien sp. z 0.0. Swiadczen, niski kontrakt z NFZ,

w Parzymiechach brak lekarzy do obsady dyzuréw
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IX. WYKAZ PLACOWEK LECZNICTWA ODWYKOWEGO W WOJEWODZTWIE SLASKIM

Tabela nr 37. Wykaz ambulatoryjnych placowek terapii uzaleznienia od alkoholu w woj.
Slgskim - stan na 31. 12. 2018r. (Zrodto: dane wtasne WOTUW w Gorzycach)

SWIADCZENIA TERAPII UZALEZNIENIA | WSPOLUZALEZNIENIA OD ALKOHOLU PTUA

(1744, 1740)

Lp. Miasto Ulica Kod Nazwa placowki
1. CZESTOCHOWA 1 Maja 25 42-200 Zamiejscowy Osrodek Terapii Uzaleznien
Poradnia Terapii uzaleznienia od Alkoholu i
Wspotuzaleznienia - OTU Parzymiechy
2. CZESTOCHOWA Barlickiego 2 42-200 Centrum Terapii Poradnia Terapii
Uzaleznienia i Wspotuzaleznienia od Alkoholu
3. CHORzZOW Gateczki 30 41-500 NZOZ ,ANIMA” Jerzy Furman, Urszula
Suchowska, Alicja Kwiecien Poradnia dla
Osob Uzaleznionych od Alkoholu
4. CZECHOWICE- Nad Biatkg 1b 43-502 Slgska Fundacja Btekitny Krzyz
DZIEDZICE Miejski Osrodek Terapii Uzaleznieh
5. BEDZIN Matachowskiego 12 42-500 Powiatowy Zespot Zaktadéw Opieki
Zdrowotnej Poradnia Terapii Uzaleznienia od
Alkoholu i Wspétuzaleznienia
6. BEDZIN Saczewskiego 27 42-500 Zaktad Opieki Zdrowotnej "Pro Salute "
Poradnia Terapii Uzaleznienia od Alkoholu |
Wspotuzaleznienia
7. BIELSKO-BIALA  Mostowa 1 43-300 Slgska Fundacja Btekitny Krzyz MOTU
Poradnia Leczenia Uzaleznienh
8. BIELSKO-BIALA  Mostowa 1 43-300 Specjalistyczny Psychiatryczny Zespdt Opieki
Zdrowotnej Poradnia Terapii Uzaleznienia od
Alkoholu i Wspétuzaleznienia
9. BYTOM Arki Bozka 15A 41-902 Niepubliczny Zakfad Opieki Zdrowotnej
ARKA-MED sp. z 0.0. Poradnia Terapii
Uzaleznienia od Alkoholu i Wspotuzaleznienia
10. CIESZYN Mennicza 20 43-400 Niepubliczny Zaktad Opieki Psychiatryczno-
Psychologicznej VARIUSMED S.C.
11. CZELADZ Szpitalna 40 41-250 PZOZ Poradnia Terapii Uzaleznienia od
Alkoholu i Wspétuzaleznienia
12. DABROWA Pitsudskiego 92 41-300 Osrodek Edukaciji, Profilaktyki i Psychoterapii
GORNICZA "DROGA"
13. DABROWA Adamieckiego 13 41-300 NS ZOZ Przychodnia "MERKURY" Sp. z O.0.
GORNICZA Poradnia Terapii Uzaleznienia od Alkoholu i
Wspétuzaleznienia
14. GLIWICE Debowa 5 Centrum Zdrowia Psychicznego i Leczenia
44-100 Uzaleznien "Familia"
Sp. z 0. 0. Poradnia Leczenia Uzaleznien
15. GLIWICE tuzycka 5 44-100 NZOZ Przychodnia Akademicka w Gliwicach

Poradnia Terapii Uzaleznienia i
Wspotuzaleznienia od Alkoholu
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16. GORZYCE Zamkowa 8 44-350 Wojewddzki Osrodek Lecznictwa
Odwykowego i Zaktad Opiekunczo-Leczniczy
w Gorzycach.
17. JASTRZEBIE Debowa 20 44-335 NSZOZ "Centrum Terapii Nerwic Depresiji i
ZDROJ Uzaleznien Neuro-Med"
18. JASTRZEBIE Wroctawska 12a 44-335 NW ZOZ "Salus" Sp. z O.0. Poradnia Terapii
ZDROJ Uzaleznienia i Wspotuzaleznienia
19. JAWORZNO Grunwaldzka 235 43-600 ZLO Sp.z o. 0. -Miejskie Centrum Medyczne
LEOPOLD Poradnia Terapii Uzaleznienia i
Wspotuzaleznienia
20. KATOWICE Korczaka 2 40-340 Centrum Psychiatrii w Katowicach
21. KATOWICE Rolna 7 40-555 NZOZ Osrodek Promociji Zdrowia, Trzezwosci
i Rozwoju Osobistego
22. KATOWICE Podgérna 4 40-955 Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Altermed sp. z 0.0. Poradnia Terapii
Uzaleznienia i Wspotuzaleznienia
23. KLOBUCK 11-go Listopada 4A 42-100 ZOZ w Ktobucku ZLA Poradnia Terapii
Uzaleznien i Wspotuzaleznienia od Alkoholu
24. LEDZINY Asnyka 2 43-140 Miejski Zespot Opieki Zdrowotnej
Poradnia Terapii Uzaleznienia od Alkoholu i
Wspotuzaleznienia
25. MIKOLOW Okrzei 31 43-190 Zespot Opieki Zdrowotnej w Mikotowie, ul.
Warynskiego 2
26. MYSLOWICE Rynek 8 41-400 NZOZ Osrodek Pomocy Psychologicznej
Profilaktyki | Leczenia Uzaleznien "Mens
Sana" M. Balys, |. LeSkiewicz, W. Piela
27. MYSZKOW Partyzantéw 21 42-300 Samodzielny Publiczny Zespoét Opieki
Zdrowotnej w Myszkowie Wolnosci 29
28. MYSZKOW Sktodowskiej 7 42-300 NZOZ Medicor Kowalski, Pilarski, Janas
Spotka Jawna
29. PIEKARY Wyzwolenia 2a 41-940 Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
SLASKIE "LAMBDA" Sp.z 0.0
30. PNIOWEK * Krucza 12 43-251 NS ZOZ "Calm-Med" Poradni Terapii
Uzaleznienia od Alkoholu i Wspoétuzaleznienia
31. PSZOW Andersa 22 44-370 Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
"VITAMED" Sp. z 0.0. Poradnia Terapii
Uzaleznienia od Alkoholu i Wspdétuzaleznienia
32. PSZCZYNA* Ignacego 43-200 Fundacja Btekitny Krzyz- Polska Osrodek
Paderewskiego 3 Psychoprofilaktyki - Poradnia Leczenia
Uzaleznien
33. PSZCZYNA* Zdrojowa 65 43-200 Filia NZOZ ,Centrum Leczenia Uzaleznien"
Wola, Poprzeczna 1
34. RACIBORZ Klasztorna 10 47-400 "Centrum Zdrowia" Sp. z 0.0. NZOZ
Przychodnia Srédmiescie”,
Poradnia Terapii Uzaleznien i
Wspdétuzaleznienia od Alkoholu
35. RUDA SLASKA Ballestremow 16 Osrodek Terapii Uzaleznien i Pomocy
41-710 Psychologicznej Samodzielny Publiczny
Zaktad Opieki Zdrowotnej
36. RYBNIK Chetmonskiego 1 44-200 Osrodek Pomocy Psychologicznej i
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37. RYBNIK Lompy 10 44-200 NZOZ - Osrodek Leczenia Uzaleznien, Opieki
Psychiatrycznej i Pomocy Rodzinie
"INTEGRUM"
38. RYBNIK Slaska 1 44-200 NZOZ "GASTROMED"
CHWALOWICE
39. RYDULTOWY Tetmajera 150 44-280 Praktyka Lekarza Rodzinnego,
Specjalistyczna i Medycyny Pracy
40. SIEMIANOWICE  Al. Mtodych 16 41-106  Samodzielny Publiczny Zakfad Terapii
SLASKIE Uzaleznien i Wspoétuzaleznienia
41. SOSNOWIEC Szpitalnej 1 41-200 Szpital Miejski w Sosnowcu Sp. z 0.0.
Centrum Psychoterapii i Leczenia Uzaleznien
w Sosnowcu
42. SOSNOWIEC* Szpitalnej 1 41-200 Centrum Psychoterapii i Leczenia Uzaleznien
w Sosnowcu Poradnia dla miodziezy
43. SWIETOCHLOWICE Szpitalna 2 41-605 Zespdt Opieki Zdrowotnej w Swietochtowicach
Poradnia Terapii Uzaleznienia od Alkoholu i
Wspotuzaleznienia
44. SKOCZOW Katowicka 21 43-430 Centrum Psychiatrii w Katowicach Poradnia
Terapii Uzaleznienia i Wspotuzaleznienia Filia
w Skoczowie
45. TARNOWSKIE Kartuszowiec 11 42-600 Tarnogorski Osrodek Terapii Uzaleznien,
GORY Profilaktyki i Pomocy Psychologicznej SPZOZ
46. TARNOWSKIE Pitsudskiego 16 42-600  Ustugi Medyczne "SRODMIESCIE"
GORY Sp z 0.0 Poradnia Terapii Uzaleznienia i
Wspotuzaleznienia od Alkoholu
47. TYCHY Bukowa 20 Filia NZOZ Osrodek Pomocy Psychologicznej
43-100 Profilaktyki i Leczenia Uzaleznien "Mens
Sana” M. Balys, |. Leskiewicz, W. Piela
48. WODZISEAW SL. Radlinska 16 44-300 NZOZ Centrum Zdrowia Psychicznego i
Terapii Uzaleznieh AL-MED
49. WODZISEAW SL. * P. Pospiecha 1A 44-286 ,Feniks”, Poradnia Terapii Uzaleznienia i
Wspobtuzaleznienia
50. WOLA Poprzeczna 1 43-225 Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
"Centrum Leczenia Uzaleznien"
51. ZABRZE Park Hutniczy 6 41-800 SPZOZ Osrodek Profilaktyki i Leczenia
Uzaleznien
52. ZAWIERCIE Pitsudskiego 80 42-400 ZLA Przychodnia Rejonowo Specjalistyczna,
Poradnia Leczenia Uzaleznienia od Alkoholu i
Wspoétuzaleznienia
53. ZORY Os. Sikorskiego 52 D 44-240 NZOZ "Poradnia Zdrowia Psychicznego i
Uzaleznien"
54. ZORY * Al. Wojska Polskiego  44-240 NZOZ Centrum Zdrowia Psychicznego i
3c Terapii Uzaleznien AL-MED.
w Wodzistawiu SI.
55. ZYWIEC Legionow 1 34-300 Slgska Fundacja Btekitny Krzyz O$rodek

Leczenia Uzaleznien OLU Zywiec

* Placéwka nie posiada kontraktu z NFZ. Funkcjonuje w ramach srodkéw samorzgdowych
lub fundaciji/stowarzyszenia
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Tabela 38. Wykaz dziennych oddziatéw terapii uzaleznienia od alkoholu w woj. slgskim oraz
ilos¢ miejsc statutowych - stan na 31. 12. 2018r. (zrodto: dane wtasne WOTUW w Gorzycach)

ODDZIALY DZIENNE TERAPII UZALEZNIENIA OD ALKOHOLU - 2712

Lp. Miejscowosé Ulica Kod Nazwa placéwki Liczba
pocztowy t6zek
1. CZESTOCHOWA  Barlickiego 2 42-200 NZOZ Centrum Terapii 15
2. CZESTOCHOWA 1 Maja 25 42-200 NZOZ Osrodek Terapii Uzaleznien w 30
Parzymiechach
3. BIELSKO BIALA Mostowa 1 43-300 Filia NZOZ "OLU-Podbeskidzie" 12
Miejski Osrodek Terapii Uzaleznien
4. CZECHOWICE- Nad Biatkg 1b 43-502 Filia NZOZ "OLU-Podbeskidzie" 12
DZIEDZICE Miejski Osrodek Terapii Uzaleznien
5. DABROWA Pitsudskiego 92  41-300 Osrodek Edukaciji, Profilaktyki i 12
GORNICZA Psychoterapii "DROGA"
6. KATOWICE Korczaka 2 40-340 Centrum Psychiatrii w Katowicach 18
7. MYSLOWICE Rynek 8 41-400 NZOZ Osrodek Pomocy 16
Psychologicznej Profilaktyki i
Leczenia Uzaleznien "Mens Sana"
8. RUDA SLASKA  Ballestreméw 16  41-710 Osrodek Terapii Uzaleznien i 12
Pomocy Psychologicznej
9. RYBNIK Gliwicka 33 44-200 Panstwowy Szpital Dla Nerwowo i 20
Psychicznie Chorych w Rybniku
10. RYBNIK Lompy 10 44-200 NZOZ - Osrodek Leczenia 25
BOGUSZOWICE Uzaleznien, Opieki Psychiatrycznej i
Pomocy Rodzinie "INTEGRUM"
11. RYBNIK Slgska 1 44-200 NZOZ "GASTROMED" 12
CHWALOWICE
12.  SIEMIANOWICE Al Mtodych 16 41-106 Samodzielny Publiczny Zaktad 15
SLASKIE Terapii Uzaleznien i
Wspobtuzaleznienia
13. SOSNOWIEC 3 Maja 33 41-200 Centrum Psychoterapii i Leczenia 15
Uzaleznien w Sosnowcu 15
14. TARNOWSKIE Kartuszowiec 11 42-600 Tarnogoérski Osrodek Terapii 12
GORY Uzaleznien, Profilaktyki i Pomocy
Psychologicznej
15. TYCHY Bukowa 20 43-100 Filia NZOZ Osrodek Pomocy 16
Psychologicznej Profilaktyki i
Leczenia Uzaleznien "Mens Sana”
M. Batys, |. Leskiewicz, W. Piela
16. WODZISLAW Radlinska 16 44-300 NZOZ Centrum Zdrowia 40
SLASKI Psychicznego i Terapii Uzaleznien
AL-MED
17. ZABRZE Park Hutniczy 6  41-800 SPZ0OZ Osrodek Profilaktyki i 15
Leczenia Uzaleznien
18. ZYWIEC Legionéw 1 34-300 NZOZ Osrodek Leczenia 16
Uzaleznien "OLU-Podbeskidzie"
taczna liczba miejsc statutowych 313
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Tabela nr 39. Wykaz oddziatéw leczenia alkoholowych zespotéw abstynencyjnych w woj.
Slgskim oraz ilo$¢ miejsc statutowych - stan na 31. 12. 2018r. (2rédfo: dane wtasne WOTUW

w Gorzycach)
ODDZIALY LECZENIA ALKOHOLOWYCH ZESPOLOW ABSTYNENCYJNYCH (DETOKSYKACYJNE

(4742)
Lp. Miejscowos¢ Ulica Kod Nazwa placowki Liczba
pocztowy t6zek
1. GORZYCE Zamkowa 8 44-350 Wojewddzki Osrodek Lecznictwa 35

Odwykowego i Zakfad Opiekunczo-
Leczniczy w Gorzycach
BIELSKO BIALA K. Miarki 11 43-300 NZOZ Osrodek Leczenia Uzaleznien 9
"OLU-Podbeskidzie" w Zywcu
3. PARZYMIECHY  Czestochowska 1 42-164 NZOZ Osrodek Terapii Uzaleznieh w 25
Parzymiechach

N

4., CZESTOCHOWA 1 Maja 25 42-200 NZOZ Osrodek Terapii Uzaleznien w 16
Parzymiechach - Osrodek
Zamiejscowy.
5. TOSZEK Gliwicka 5 44-180 Szpital Psychiatryczny 25
w Toszku
6. SOSNOWIEC Moniuszki 19 41-200 Medics Sp. z 0.0. 20
Brak umowy z
NFZ w 2018r.

taczna liczba miejsc statutowych 130

Tabela 40. Wykaz catodobowych oddziatéw terapii uzaleznienia od alkoholu w woj. slgskim
oraz ilo$¢ miejsc statutowych - stan na 31. 12. 2018r. (Zrodfo: dane wtasne WOTUW w

Gorzycach)

CALODOBOWE ODDZIALY TERAPII UZALEZNIENIA OD ALKOHOLU/ UZALEZNIEN
(4744 - 4740)

Lp. Miejscowos¢ Ulica Kod Nazwa placowki Liczba
pocztowy t6zek
1. GORZYCE Zamkowa 8 44-350 Wojewddzki Osrodek 112

Lecznictwa Odwykowego i
Zaktad Opiekunczo-Leczniczy
w Gorzycach

2. KATOWICE Korczaka 27 40-340 Centrum Psychiatrii w 20
Katowicach

3. SKOCzOwW Katowicka 21 43-430 Filia Centrum Psychiatrii w 38
Katowicach

4. LUBLINIEC Grunwaldzka 48 42-700 Wojewddzki Szpital 60

Neuropsychiatryczny im. dr
Emila Cyrana w Lublificu

5. PARZYMIECHY Czestochowska 1 42-164 NZOZ Os$rodek Terapii 90
Uzaleznien w Parzymiechach
6. RYBNIK Gliwicka 33 44-200 Panstwowy Szpital Dla 30

Nerwowo i Psychicznie
Chorych w Rybniku

7. SWIETOCHLOWICE Szpitalna 2 41-605 Z0Z w Swietochtowicach 12

8. TOSZEK Gliwicka 5 44-180 Szpital Psychiatryczny w 26
Toszku

taczna liczba miejsc statutowych 388
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