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Oświadczenie skierowane do prezesa Rady Ministrów Mateusza Morawieckiego 

Z prawdziwą przykrością muszę stwierdzić, że po raz trzeci interweniuję właściwie w tej samej sprawie. 

Chodzi o szpital w Gorzowie Wielkopolskim. Otóż kilka dni temu dostałam od dyrektora tego szpitala pismo, 

podpisane przez prezesa zarządu Jerzego Ostroucha i wiceprezesa zarządu Roberta Surowca, i częściowo to 

pismo przytoczę. 

Zarząd Wielospecjalistycznego Szpitala Wojewódzkiego w Gorzowie Wielkopolskim wyraża swoją 

satysfakcję z powodu niedawno otwartego, 2 marca 2023 r., Pododdziału Kardiochirurgii w Oddziale 

Kardiologii w Gorzowie Wielkopolskim. Od momentu jego powstania w trybie pilnym zoperowano blisko 

50 pacjentów, poprawiając w ten sposób dostępność świadczeń realizowanych w trybie natychmiastowym. 

Uwzględniając przyjęte standardy wskaźników zabiegów pilnych i planowych dla oddziałów kardiochirurgii 

w Polsce na poziomie 50%, należy przyjąć, że w omawianym okresie szpital, posiadając kontrakt 

z Narodowym Funduszem Zdrowia na wykonanie świadczeń kardiochirurgicznych, wykonałby w tym czasie 

co najmniej 100 operacji, co świadczy o potrzebie istnienia takiego ośrodka w regionie. Na marginesie należy 

dodać, że 70% zabiegów kardiochirurgicznych wykonywanych w Nowej Soli ma status planowych i jest to 

najwyższy wskaźnik w Polsce. Potencjał kadrowy, nowoczesny sprzęt i zabezpieczona odpowiednia 

infrastruktura szpitala w Gorzowie Wielkopolskim pozwalają sądzić, że determinacja i poświęcenie wielu 

osób pomogły pokonać niezrozumiałe działania wojewody lubuskiego Władysława Dajczaka i szokujące 

stanowisko prof. dra hab. Romualda Cichonia, konsultanta wojewódzkiego do spraw kardiochirurgii. Zarząd 

szpitala bezskutecznie zabiega w oddziale Narodowego Funduszu Zdrowia w Zielonej Górze 

o zakontraktowanie świadczeń. 

To naprawdę jest skandal, że te świadczenia nie są zakontraktowane. To są bardzo ważne i trudne zabiegi. 

A cały wysiłek szpitala właściwie idzie na marne. Około 90% chorych zoperowanych w pododdziale 

kardiochirurgii gorzowskiego szpitala zostało przekazanych bezpośrednio z oddziałów kardiologii, chorób 

wewnętrznych lub SOR w trybie pilnym. Nie mieli wcześniej okazji odbycia planowej wizyty w poradni 

kardiochirurgicznej. 

Należy także wskazać, że z danych Lubuskiego Oddziału Wojewódzkiego Narodowego Funduszu 

Zdrowia wynika, że odległość od miejsca zamieszkania do ośrodka w Nowej Soli decyduje o niepodjęciu tam 

leczenia przez Lubuszan. Tendencja ta utrzymuje się od kilku lat. W 2022 r. prawie 70% pacjentów 

kardiochirurgicznych zaopiekowanych w Nowej Soli mieszkało w południowej części województwa. 

Powyższe dane bezsprzecznie potwierdzają wyrażone wielokrotnie przez zarząd szpitala stanowisko, że 

oddziały kardiochirurgiczne i poradnie powinny powstawać w dużych, wieloprofilowych ośrodkach. 

Obecność pododdziału kardiochirurgii w szpitalu, poprzez interdyscyplinarną współpracę, umożliwia 

rozszerzenie zakresu działalności chirurgii naczyniowej i kardiologii inwazyjnej, jeszcze bardziej 

przyczyniając się do poprawy wysokospecjalistycznych usług medycznych dla mieszkańców województwa 

lubuskiego, które gwarantowane są w wojewódzkim szpitalu w Gorzowie Wielkopolskim. Niestety, pomimo 

zaangażowania zarządu, personelu medycznego, olbrzymiego wsparcia społecznego dla utworzenia 

kardiochirurgii w szpitalu w Gorzowie Wielkopolskim kluczowy dla rozwoju jest brak finansowania 

procedur z Narodowego Funduszu Zdrowia. 

Apeluję w imieniu pacjentów, w imieniu przyszłych chorych o rozwiązanie tego problemu. Nikomu 

w województwie lubuskim nie życzę, żeby chorował, ale jeśli zachoruje, to życzę, żeby miał taką możliwość, 

aby zabieg kardiochirurgiczny odbyć w szpitalu w Gorzowie Wielkopolskim. 
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