(]

Wojskowy Instytut Medyczny takze w Krakowie
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Przeksztatcenie 5 Wojskowego Szpitala Klinicznego z Poliklinika w instytut badawczy,
szkolenie lekarzy, takze przysztych, lekarzy zotnierzy, badanie naukowe, prace rozwojowe
w powiazaniu z udzielaniem swiadczen opieki zdrowotnej, nowatorskie metody leczenia a
takze inwestycje w infrastrukture. Bezpieczenstwo to nie tylko inwestycje obronne -
przekonywat dzis w Krakowie wicepremier i minister obrony narodowej Wtadystaw
Kosiniak-Kamysz.

Rozwdj wojskowej stuzby zdrowia jest w tej chwili w kontekscie sytuacji geopolitycznej zwigzanej z
agresja Rosji w Ukrainie koniecznoscig. Potrzebne sg inwestycje nie tylko w infrastrukture medyczna,
ale takze, albo przede wszystkim w ludzi.

- Nieprzypadkowo o wyzwaniach stojgcych dzis przed medycyna wojskowg rozmawiamy w Krakowie,
gdzie mam nadzieje juz niebawem powstanie drugi po Warszawie Wojskowy Instytut Medyczny.
Krakowski szpital wojskowy jest doskonatym przyktadem na to, jak istotne zmiany dokonujg sie w tej
chwili w wojskowej stuzbie zdrowia, ktéra, co trzeba podkresla¢ w czasie pokoju stuzy takze cywilom -
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mowit Wiadystaw Kosiniak-Kamysz po wizytacji szpitala.

Prace majace na celu przygotowanie przeksztatcenie 5 Wojskowego Szpitala Klinicznego z Poliklinikg
w panstwowy instytut badawczy juz ruszyty.

- Mamy czas do konca roku - informuje dr hab. n. med. Barttomiej GUZIK, prof. U], p. o. dyrektora
szpitala wojskowego w Krakowie - Stworzenie w Krakowie Wojskowego Instytutu Medycznego to dla
nas wyzwanie i szansa na rozwoj. Bedziemy bowiem aktywnie uczestniczy¢ w procesie szkolenia
lekarzy wojskowych budujac jednoczes$nie system obronnosci kraju.

Czasu nie ma za wiele. Krakéw ma by¢ gotowy do przeksztatcenie pod koniec tego roku. Na szczescie
sg dobre wzorce. Krakowski szpital wojskowy, jak zapewnia prof. Guzik bedzie korzystat w tej kwestii z
doswiadczenia zaréwno WIM w Warszawie jak i ze wsparcia Departamentu Wojskowej Stuzby Zdrowia
MON.

Szpital wojskowy takze dla cywiléw

Szpital wojskowy przy ul. Wroctawskiej, zwtaszcza po przeprowadzce Szpitala Uniwersyteckiego do
Prokocimia stat sie waznym elementem krakowskiej stuzby zdrowia w centrum miasta.

- Liczba pacjentéw, ktdrzy trafiajg do nas na SOR wzrosta 3-krotnie - ttumaczy dyr. Guzik - Tylko w
ubiegtym roku przyjeliSmy na SOR prawie 30 tysiecy 0sdb.

Stad takze konieczno$¢ rozwoju. Szpital juz teraz moze sie pochwali¢ nowatorskimi rozwigzaniami
dotyczacymi opieki nad pacjentami. Klinika Intensywnej Terapii i Anestezjologii prowadzi wtasnie
pilotazowy program dotyczacy kompleksowej opieki okotooperacyjnej. Chorzy przed zabiegiem
oceniani sg pod katem ryzyka okotozabiegowego i optymalizacji leczenia w Poradni Anestezjologicznej
i Poradni Chirurgicznej. Po zabiegu zespét anestezjologiczno-internistyczny opiekuje sie wraz z
chirurgami chorym az do wypisu ze szpitala.

- Taka wspélna opieka nad pacjentem poprawia jakos¢ leczenia i zwieksza jego komfort operowanych
chorych, a przez to pozwala na szybszg rekonwalescencje i powrdét do zdrowia - ttumaczy prof. dr hab.
Wojciech Szczeklik, kierownik Kliniki Intensywnej Terapii i Anestezjologii.

Konsekwentnie budowany przez ostatnie kilka lat zesp6t lekarsko-pielegniarski jest przygotowany do
stosowania wszystkich dostepnych rodzajow znieczulen, w szczegdlnosci z szerokim zastosowaniem
anestezjologii regionalnej, bedacej niejednokrotnie mniej obcigzajaca dla chorego i umozliwiajaca
lepszg kontrole bélu.

W Oddziale Intensywnej Terapii stosowane jest nowoczesne leczenie zgodnie z najwyzszymi
Swiatowymi standardami m.in sg dostepne wszystkie metody leczenia pozaustrojowego: terapie
nerkozastepcze, dializy watrobowe oraz leczenie z zastosowaniem ECMO.

ECMO, czyli pozaustrojowe utlenowanie krwi, to niejednokrotnie jedyna mozliwos¢ leczenia chorych z
niewydolnoscig oddechowg w stanie krytycznym, u ktdérych respirator nie jest w stanie zabezpieczy¢
odpowiedniej wymiany gazowej. Do oddziatu przyjmowani sg chorzy z catego wojewodztwa
matopolskiego i nie tylko z najciezszymi postaciami chordb ptuc. Niejednokrotnie, gdy transport
chorego nie jest mozliwy ze wzgledu na jego stan, zespét szpitala podejmuje sie podtgczenia ECMO w



szpitalu macierzystym, a nastepnie przewiezienia chorego do szpitala na Wroctawska. Réwnoczesnie
Oddziat Intensywnej Terapii pozostaje w ciggtej gotowosci do zastosowania ECMO tetniczo-zylnego,
ktére daje mozliwos¢ wsparcia krazenia m.in. u chorych, u ktérych doszto do zatrzymania krazenia.

W krakowskim szpitalu wojskowym funkcjonuje réwniez Zespot Wczesnego Reagowania. To zespot
pielegniarsko-lekarski Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii, ktéry jest w stanie w bardzo
krétkim czasie dotrze¢ do pacjenta, ktérego stan sie pogarsza. Reaguje natychmiast, gdy tylko
pojawia sie problem dziatajac wspdlnie z lekarzami bezposrednio na oddziatach, a jezeli stan pacjenta
sie nie poprawia, wtedy jest on przenoszony na OIT .

- Taka wspdlna praca zwieksza bezpieczenstwo pacjentdéw - zapewnia prof. Szczeklik

Klinika Anestezjologii i Intensywnej Terapii Szpitala Wojskowego w Krakowie ma w tej chwili do
dyspozycji 11 tézek intensywnej terapii, a zabiegi w znieczuleniu przeprowadzane sg na 8 salach
operacyjnych. W nowobudowanym budynku miejsc bedzie 16, a sal zabiegowych 20.

- Najnowoczesniejszy sprzet juz mamy. Brakuje nam tylko miejsca. Dlatego nie mozemy sie doczekac
na nowy budynek szpitala - méwi Wojciech Szczeklik.

Sale operacyjne i nowa intensywna terapia maja by¢ gotowe do konca przysztego roku.

Doswiadczenie i precyzja

5 Wojskowy Szpital Kliniczny nalezy do elitarnego grona osrodkéw, ktére petnig ostre dyzury
replantacyjne dla pacjentéw z catej Polski. W catym kraju jest zaledwie jedenascie takich placéwek, w
tym tylko jeden szpital wojskowy. Ten z Krakowa. Dzieki Klinice Chirurgii Urazowej i Ortopedii.

- Petnimy kilka takich dyzuréw replantacyjnych w miesigcu - méwi kierownik kliniki ptk dr n. med.
Sebastian Nowak - zdarza sie jednak, ze zespét anestezjologiczno- chirurgiczno-pielegniarski musi sie
zebra¢ w trybie pilnym poza ostrym dyzurem poniewaz w szpitalu, ktéry dyzuruje trwa juz operacja
przyszycia amputowanego kciuka, palcéw czy dtoni. Zabiegi replantacyjne to skomplikowane
operacje, ktdre mogg trwac nawet kilkanascie godzin, a o ich powodzeniu decyduje takze czas.
Pacjent musi trafi¢ na stét operacyjny w ciggu zaledwie kilku godzin od wypadku.

- Mikrochirurgia, a o nief méwimy w przypadku replantacji to pasjonujace, bardzo potrzebne a takze
bardzo trudne i wymagajgce operacje - ttumaczy lek med. Pawet Maleta, prezes Polskiego
Towarzystwa Chirurgii Rekonstrukcyjnej Narzgdu Ruchu - To dziatanie, ktére pozwala nam madrze
ratowac ludzi, ktérzy po okresie rehabilitacji majg szanse wrdci¢ do zdrowia i prowadzi¢ normalne
zycie. W innym przypadku czeka ich kalectwo.

To dziatanie, do ktérego niezbedna jest jednak odpowiednia wiedza, zdobywane latami doswiadczenie
i pewna reka. Zespalanie kosci, tkanek miekkich, zyt, tetnic i nerwéw wymaga precyzyjnego szycia.
Mowa jest bowiem o zszywaniu naczyh o srednicy ponizej 1 mm. Dlatego w czasie takich operacji
konieczne jest zastosowania lup, ktére powiekszajg obraz 3,5- 6 razy lub mikroskopu operacyjnego



dajacego znacznie wieksze, bo kilkunastokrotne powiekszenia.

To bardzo potrzebne, chociaz stabo wyceniane przez NFZ procedury. Dlatego szpitale uczestniczace w
dyzurach replantacyjnych prébuja to zmienic.

- Rekonstrukcja skomplikowanych wielotkankowych ubytkéw jest niezwykle wazna dla pacjentéw
niezaleznie od ich wieku. Trzy dni temu ratowalismy kohczyne u trzydziestokilkuletniego mezczyzny -
zdradza Pawet Maleta - na powierzchni ok. 1/4 podudzia brakowato skory i tkanek miekkich oraz 15
cm kosci piszczelowej. Operacja trwata 11 godzin. Wczoraj w Zakopanem operowatem 14 - latka,
ktéry miat duzy ubytek skéry nad kregostupem.

Zesp6t Kliniki Chirurgii Urazowej i Ortopedii konsultuje bowiem i wspomaga w leczeniu na potudniu
Polski inne oddziaty ortopedyczne i chirurgiczne. Chodzi o szpitale powiatowe, miejskie, wojewodzkie
a takze i kliniczne oraz uniwersyteckie w leczeniu ciezkich powiktan i infekcji narzadu ruchu.

Tylko w ubiegtym roku szpital wykonat szes¢dziesigt takich operacji, ratujac zdrowie pacjentéw, ktérzy
w duzej mierze na Wroctawska trafili z innych szpitali.

- Na co dzien, poza zabiegami planowymi takimi jak protezoplastyka stawéw, zabezpieczamy takze
jeden z najwiekszych SOR-6w w Krakowie, niosgc pomoc setkom pacjentéw z obrazeniami i nagtymi
zachorowaniami w zakresie narzadu ruchu rocznie - méwi ptk Sebastian Nowak.

Peten zakres ustug medycznych

Dzi$s 5 Wojskowy Szpital Kliniczny z Poliklinikg SPZOZ to siedem klinik (Intensywnej Terapii i
Anestezjologii, Choréb Wewnetrznych, Kardiologii, Chirurgii Ogdinej i Onkologicznej, Chirurgii
Urazowej i Ortopedii, Otolaryngologii i Chirurgii Onkologicznej Gtowy i Szyi a takze Klinika Okulistyki),
szes¢ oddziatéw klinicznych ( Neurologiczny, Gruzlicy i Chordb Ptuc, Psychiatryczny, Neurologiczny,
Urologiczny i Choréb Wewnetrznych i Zakaznych), 10 Oddziatéw Szpitalnych (Chirurgii Ogdlinej,
Plastycznej i Rekonstrukcyjnej, Rehabilitacji Dziennej, Gastroenterologiczny, Reumatologiczny,
Endokrynologiczny i Leczenia Zaburzeh Przemiany Materii, Chirurgii Onkologicznej, Oddziat
Psychiatryczny Dzienny, Diagnostyki i Terapii Izotopowej, Reumatologiczny i Udarowy), 5 zaktady
diagnostycznych ( m.in. Analityki Lekarskiej wraz z bankiem krwi, Endoskopii i Badah CzynnoSciowych
Przewodu Pokarmowego, Radiologii i Diagnostyki Obrazowej czy Zaktad Medycyny Nuklearnej) a takze
Centra leczenia schorzen (m.in. Regionalne Centrum Pozaustrojowych Technik Wspomagania
Oddychania-ECMO, Centrum Zdrowia Psychicznego Krakéw-Krowodrza, Centrum Leczenia
Nowotworéw Skéry i Czerniaka czy Centrum Leczenia Otyto$ci oraz Specjalistyczna Przychodnia
Stomatologiczna, Gabinety Podstawowej Opieki Zdrowotnej (dla dorostych i dzieci), 31 poradni
specjalistycznych a takze opieka srodowiskowa, medycyna pracy i gabinety orzecznicze (21
gabinetdéw orzeczniczych wojskowo-lekarskie).

Nowy budynek szpitala to dopiero poczatek inwestyc;ji

Osiem nowoczesnych sal operacyjnych, w tym jedna hybrydowa z angiografem, nowoczesne
rozwigzania techniczne i medyczne, pie¢ kondygnacji i ponad 27 tysiecy mkw. powierzchni. Tak ma
wygladaé nowy budynek szpitala wojskowego. Catos¢ ma by¢ gotowa do kohca 2026 roku.



W tej chwili dobiega kohca budowa stanu surowego zamknietego. Wewnatrz trwajg juz prace przy
instalacjach wodno-kanalizacyjnych, elektrycznych, teleinformatycznych a takze gazowych. Za
miesigc rozpocznie sie montaz szyb.

- Dopiero sie rozpedzamy. W przysztym roku rozpoczynamy budowe lagdowiska. Przed nami takze
przebudowa i modernizacja pietnastu zabytkowych szpitalnych budynkéw - oswiadcza prof. Barttomiej
Guzik - A to oznacza nie tylko wieksze koszty ale takze koniecznos$¢ Scistej wspétpracy z
konserwatorem zabytkdw.

Ta wspétpraca przynosi jednak dobre efekty, czego najlepszym dowodem jest przeprowadzony
niedawno generalny remont i modernizacja Klinicznego Oddziat Choréb Wewnetrznych i Zakaznych,
ktéry miesci sie na pierwszym pietrze, w budynku nr 10. Dzi$, pomimo stuletniej historii szpitala to
komfortowy, nowoczesny i dobrze wyposazony (trzy izolatki oraz siedem dwutézkowych sal z
oddzielnymi weztami sanitarnymi) oddziat szpitalny. Tak majg wygladac wszystkie zabytkowe budynki
na terenie szpitala. W ciggu najblizszych 10 lat na wszystkie konieczne inwestycje infrastrukturalne
szpital wyda prawie miliard ztotych.
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