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Rok po oddaniu wykonawcy te-
renu w Prokocimiu, na którym 
powstaje nowa siedziba Szpita-
la Uniwersyteckiego, prace prze-
niosły się na powierzchnię. Go-
towa jest już konstrukcja wielo-
poziomowego parkingu, gdzie 
swoje samochody zostawiać ma 
700 pracowników i pacjentów 
szpitala. Zakończono również 
przygotowania związane 
z wzmacnianiem gruntów 
pod oddziały, bloki operacyjne 
i szpitalny oddział ratunkowy.  
Teraz prace toczyć się mają 
przy konstruowaniu kolejnych 
pięter budynków. 

– Ta budowa przeniesie kra-
kowską medycynę z historycz-
nej zabudowy, coraz mniej do-
stosowanej do szybkiego postę-
pu medycznego, w zupełnie no-
wą rzeczywistość – mówi prof. 
Piotr Laidler, prorektor Uni-
wersytetu Jagiellońskiego 
do spraw Collegium Medicum. 
– Na jej realizacji zyska nie tyl-
ko nasza uczelnia, ale przede 
wszystkim krakowianie i Ma-
łopolanie, którzy będą leczeni 

w komfortowych warunkach 
z wykorzystaniem infrastruk-
tury medycznej i technicznej 
odpowiadającej wymaganiom 
i wyzwaniom medycyny XXI 
wieku – dodaje. 

Przez ostatnie miesiące do-
pracowywano projekt wyko-
nawczy inwestycji.  Wymagał on 
dostosowania do obowiązują-
cych wymogów energetycznych, 

przepisów przeciwpożarowych 
i bhp. Nowa siedziba szpitala bę-
dzie się składać z sześciu połą-
czonych z sobą modułów. W ca-
łym szpitalu do dyspozycji pa-
cjentów oddanych zostanie 925 
łóżek. Na oddziałach powsta-
ną kilkuosobowe, klimatyzowa-
ne sale,  wygodne gabinety le-
karskie, wyposażone w nowo-
czesny sprzęt  oraz komforto-

we poczekalnie. Wokół 
budynków zaplanowano rów-
nież ponad 1000 kolejnych 
miejsc postojowych.  

Zabiegi wykonywane będą 
w 24 salach operacyjnych, 
w tym 4 hybrydowych, których 
w Krakowie brakuje. Umożli-
wią one współpracę lekarzy 
różnych specjalności i połącze-
nie tradycyjnych technik opera-

cyjnych z mało inwazyjnymi 
metodami leczenia. Dzięki bez-
przewodowemu systemowi ko-
munikacji pielęgniarki i leka-
rze  będą otrzymywać informa-
cje  bezpośrednio na swoje 
przenośne urządzenia. 
Do szybkiego transportu leków 
lub materiałów pobranych 
od pacjentów posłuży z kolei 
poczta pneumatyczna. Oddzia-

ły, laboratoria i szpitalna apte-
ka połączone zostaną specjal-
nym systemem rur, którymi 
dzięki sprężonemu powietrzu 
transportowane będą przed-
mioty umieszczane w specjal-
nej kapsule.  

Do tej pory budowa nowej 
siedziby Szpitala Uniwersyte-
ckiego pochłonęła 85 mln zł. 
Na całość inwestycji przezna-
czone zostanie zaś ok. 1,2 mld 
zł. Większość środków zagwa-
rantuje polski rząd, który kra-
kowską budowę wpisał do kon-
traktu terytorialnego dla wo-
jewództwa małopolskiego.  

Zgodnie z harmonogra-
mem pierwsi pacjenci w nowej 
siedzibie przyjęci zostaną 
za trzy lata. – Budowa ma za-
kończyć się w II kwartale 2019 
roku i ten termin nie jest za-
grożony – zapewnia dr Maciej 
Rogala, rzecznik prasowy Col-
legium Medicum UJ. Po prze-
prowadzce do Prokocimia, 
w dotychczasowych budyn-
kach szpitala pozostać mają 
oddziały ginekologii i położni-
ctwa,  neonatologii, geriatrii 
i psychiatrii.  
¹

Innowacyjny szpital wyrasta z ziemi
Zdrowie. Hybrydowe sale operacyjne, wygodne gabinety lekarskie i klimatyzowane sale dla pacjentów powstaną w nowej siedzibie szpitala UJ

Gotowa jest już konstrukcja parkingu przeznaczonego dla 700 aut
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Tak wyglądać będą gabinety zabiegowe w nowej siedzibie szpitala
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Pacjenci nie mogą zrozumieć, dlaczego muszą 
co drugi dzień dojeżdżać na dializy do Krakowa  

Kazimierz Wojtasik jest diali-
zowany od dziewięciu lat. 
W każdy wtorek, czwartek i so-
botę jego krew musi zostać 
oczyszczona z toksyn. Inaczej 
umrze.  

Samochód, który dowozi 
pacjentów na dializy do Kra-
kowa, przyjeżdża po niego 
około 9 rano. Wcześniej zabie-
ra chorych z okolicznych wsi. 
– Oni muszą być gotowi jesz-
cze wcześniej – zaznacza męż-
czyzna.  

Na miejscu są około 9.40. Sa-
ma dializa zaczyna się o 11 
i w przypadku pana Kazimie-
rza trwa 4 godziny i 20 minut.  
– Po dializie każdy z nas jest 
zupełnie wycieńczony. A cze-
ka nas jeszcze droga powrot-
na – opowiada.  

Nie zawsze jednak można 
wrócić do domu od razu. – Zda-
rza się, że ktoś po dializie ma 
krwotok, wtedy pozostali mu-
szą czekać aż będzie w stanie 

jechać. Gdy wracamy, często 
stoimy w korkach. W samocho-
dzie ludzie nierzadko krwawią 
i wymiotują – opowiada inny 
z pacjentów, Zdzisław Chmie-
larski. Na dializy jeździ już pra-
wie 3 lata. 

Z kolei Zbigniew Michalec 
podkreśla, że dializowani pa-
cjenci to zarówno osoby mło-
de, jak i starsze, nawet powyżej 
70 roku życia. – Większość ma 
także inne poważne dolegli-
wości, które podwyższają ry-
zyko tego, że coś złego stanie 
się w czasie wyjazdu. Im dłuż-
sza podróż, tym większe praw-
dopodobieństwo nieprzewi-
dzianych wydarzeń – mówi. 

Pacjentom  w czasie eska-
pad do Krakowa nie towarzy-
szy lekarz. Jest tylko kierow-
ca przeszkolony w zakresie po-
mocy medycznej. To na nim 
ciąży odpowiedzialność za bez-
pieczeństwo osłabionych 
po dializach pacjentów, którzy 
późnym popołudniem lub wie-
czorem wracają do domów. 
Niektórzy, ci z rejonu Koszyc 
czy Kazimierzy Wielkiej, mu-
szą w jedną stronę pokonać bli-
sko 60 kilometrów. – Mąż po po-
wrocie z dializy z reguły zjada 
kolację, siada w fotelu i zaraz 
zasypia. Tak jest zmęczony  
– mówi Zofia Wojtasik.  

Chorzy i ich bliscy nie mogą 
zrozumieć, dlaczego naraża się 
ich zdrowie w sytuacji, gdy mo-
gliby korzystać ze stacji 
na miejscu. Ci z samych 
Proszowic mogliby się tam 
znaleźć w ciągu zaledwie kil-
ku minut. Pozostali też zaosz-
czędziliby mnóstwo czasu. 

Stacja w Proszowicach nie 
została jednak uruchomio-

na, ponieważ małopolski od-
dział Narodowego Funduszu 
Zdrowia jak dotąd nie zdecy-
dował się na zawarcie kontrak-
tu z nową placówką. – Dla mnie 
ta sytuacja jest niezrozumia-
ła. Przecież fundusz absolut-
nie nic na tym nie traci, a dla 
pacjentów byłaby to olbrzymia 
ulga – mówi dr Ewa Miłko-
wska, prezes i założyciel spół-
ki Pro-Dial, która zbudowała 
stację w Proszowicach i od kil-
ku miesięcy zabiega o kontrakt 
z NFZ. Podkreśla, że nowoczes-

na placówka jest w stanie przy-
jąć pacjentów niemal od zaraz 
i gwarantuje im komfortowe 
warunki. 

Przedstawiciele NFZ tłuma-
czą jednak, że umowy zawarte 
ze stacjami dializ obowiązują 
do połowy bieżącego roku i do-
piero po zakończeniu tego 
okresu można się spodziewać 
zawarcia umów z nowymi pla-
cówkami. Ich zdaniem potrze-
by dializowanych pacjentów 
w Małopolsce są w pełni zabez-
pieczone, a istniejące stacje 
mogłyby przyjmować nawet 
większą liczbę chorych niż 
obecnie. Z tego też powodu nikt 
nie czeka w kolejce na dializę.  

Pacjenci zgadzają się z tym, 
że kolejek nie ma, nie narze-
kają też na personel w sta-
cjach, z których usług korzy-
stają. – Nam chodzi tylko o do-
jazdy, które są szalenie wyczer-
pujące. Gdybyśmy nie 
mieli stacji na miejscu, pew-
nie łatwiej pogodzilibyśmy się 
z tym, że nie mamy innego wyj-
ścia, musimy jeździć. Ale sko-
ro stacja jest i na nas czeka, to 
jesteśmy rozgoryczeni. Wszy-
scy liczymy na jej uruchomie-
nie. To byłaby dla nas ogrom-
na ulga – mówią. 
Aleksander Gąciarz 

¹

Proszowice 
Prawie półtora roku temu w są-
siedztwie szpitala powstała 
stacja dializ. Nowoczesny 
obiekt do dzisiaj stoi niewyko-
rzystany, a chorzy męczą się, 
dojeżdżając po kilkadziesiąt ki-
lometrów. 

Nowak coraz bliżej 
stanowiska kuratora

Według naszych informacji, kra-
kowska radna PiS jest niemal 
pewną kandydatką na fotel ma-
łopolskiego kuratora oświaty. 
Właśnie została zakwalifikowa-
na do drugiego etapu konkursu, 
który zaplanowano na czwar-
tek 25 lutego. Jeśli wygra, w Ra-
dzie Miasta Krakowa zastąpi ją 
były radny dzielnicy XV 
Mistrzejowice – Adam Grelecki.  

Nowohucka radna nie chce 
się jeszcze wypowiadać na temat 
zwycięstwa, ale podkreśla, że je-
śli zostanie mianowana na sta-
nowisko kuratora, będzie chcia-
ła wiele zmienić. – Przede wszyst-
kim uważam, że kurator powi-
nien odgrywać bardziej aktywną 
rolę niż do tej pory – twierdzi.  
– Brak działania i chęci aktywnej 
pomocy szkołom i nauczycie-
lom źle wpływa na edukację  
– podkreśla. Radna twierdzi, że 
kurator, nawet jeśli czasem nie 
ma bezpośredniego wpływu 
na podejmowane decyzje, powi-
nien podkreślać swoje stanowi-
sko w każdym temacie – także li-
kwidacji placówek oświatowych. 

Zapewnia również, że chce wal-
czyć z nadmierną biurokracją, 
która blokuje nauczycieli i poten-
cjał szkół.  Zmiany zaczęłaby 
od siebie i podległych jej pracow-
ników.  – Kuratorium powinno 
pełnić ważną rolę doradczą i ini-
cjującą – wyjaśnia i dodaje, że 
urzędnicy mają być bliżej dyrek-
torów i nauczycieli, stawiając 
na bezpośredni kontakt.  

Informacja o tym, kto zastą-
pi Aleksandra Palczewskiego, zo-
stanie podana do końca lutego. 
Marzena Rogozik  ¹

Edukacja 
Do końca miesiąca poznamy 
nowego małopolskiego kurato-
ra oświaty. Największe szanse 
ma  Barbara Nowak. 

Radna chce stanowczych zmian
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Dla pacjentów 
z Proszowic i okolic 
uruchomienie stacji 
byłoby olbrzymią ulgą 
dr Ewa Miłkowska  

prezes spółki Pro-Dial


