I11.7. Oczekiwany rezultat

v Dzieki dedykowanemu wsparciu, planowane jest przeksztatcenie czesci 6zek w oddziatach szpitalnych
o niskim obtozeniu na tézka w oddziatach geriatrycznych i t6zka opieki dtugoterminowej, w celu
zwiekszenia dostepnosci do Swiadczen z ww. zakresow, poprawy ich jakoSci oraz zapewnienia
kompleksowosci opieki geriatrycznej. Zwiekszenie bazy stacjonarnej wptynie na zmniejszenie czasu
oczekiwania na udzielanie Swiadczenia i w konsekwencji spowoduje obnizenie kosztéw realizacji
Swiadczen opieki zdrowotne;j.

v W konsekwencji zwiekszenia liczby tdzek i oddziatébw zmniejsza sie dysproporcje w dostepie do
Swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych blisko miejsca zamieszkania pacjenta — zniwelowane zostang
roznice w dostepnosci do $wiadczen miedzy wojewddztwami.

v" Interwencje umozliwig z wyprzedzeniem przygotowanie systemu opieki zdrowotnej do zwiekszajgcej sie
liczby starszych pacjentéw i udzielania im kosztochtonnych, ciggtych swiadczen opieki dtugoterminowej
i geriatrycznej.

v" Poprawa istniejgcych zasobéw podmiotéw leczniczych zwiekszy bezpieczeristwo zdrowotne pacjenta
i wptynie pozytywnie na efekty zastosowanego leczenia, a takze umozliwi dalszy rozwdj i specjalizacje
podmiotéw leczniczych w kierunku kompleksowej, koordynowanej opieki nad pacjentem
geriatrycznym. W ramach wsparcia planuje sie wsparcie infrastrukturalne okoto 70 podmiotow.

v" Inwestycje w infrastrukture umozliwiag sprawowanie opieki nad seniorami zgodnie ze standardami
leczenia geriatrycznego, a takze stworza warunki do ksztatcenia ustawicznego i tworzenia nowych miejsc
specjalizacyjnych i miejsc pracy dla przysztych lekarzy geriatréow.

v' Uzupetnieniem wsparcia infrastruktury bazy tézkowej dla pacjentéw geriatrycznych sg inwestycje
w ambulatoryjng opieke specjalistyczng oraz oddziaty opieki dziennej, ktére stanowig dopetnienie
kompleksowosci opieki Swiadczonej przez podmiot leczniczy pacjentom i powyiszych interwencji
w zakresie geriatrii.





