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Plan swiadczen klinicznych: kwestionariusz
konsultacyjny

Uniwersytecki zarzad zdrowia Hywel Dda (zarzad zdrowia) udziela swiadczen
zdrowotnych dla ludzi z Carmarthenshire, Ceredigion oraz Pembrokeshire, jak rowniez z
pobliskich spotecznosci. Obecnie prowadzimy konsultacje dotyczgce potencjalnych
zmian w dziewieciu swiadczeniach klinicznych i to moze mie¢ wptyw na to, w ktérych
szpitalach bedg one udzielane. Te dziewieC swiadczen to: opieka krytyczna,
dermatologia, ogoélna chirurgia ratunkowa, endoskopia, okulistyka, ortopedia, radiologia,
udar i urologia. Chcemy uzyskac opinie od spoteczenstwa, naszego personelu,
interesariuszy oraz grup, na ktére nasze propozycje bedg miaty wptyw.

Juz od kilku lat zdajemy sobie sprawe, ze niektorych z naszych swiadczen szpitalnych
sg stabe. To jest gtdwnie spowodowane tym, ze nasze zespoty kliniczne pracujg w wielu
réznych miejscach i czasami jesteSmy zdani na pojedynczych pracownikéw. Pandemia
Covid-19 réwniez nadal na nas wptywa. Zostaty nam po niej dtugie listy oczekujgcych,
braki kadrowe (ktore sg jeszcze gorsze ze wzgledu na krajowe braki w pewnych
zawodach stuzby zdrowia), presje zwigzane z opiekg socjang oraz wieksze
zapotrzebowanie na swiadczenia zdrowotne. Niektore z naszych swiadczenh nie wrocity
do poziomu sprzed pandemii. To oznacza, ze pacjenci czekajg dtuzej, niz chcielibySmy
na niektére planowane leczenie.

Ze wzgledu na te wyzwania, przygotowalismy Plan swiadczen klinicznych z opcjg
wprowadzenia zmian w tych dziewieciu swiadczeniach. Odbytoby sie to w okresie
czasowym do czterech lat od podjecia decyzji, ale z uwzglednieniem dalszych zmian,
ktdére mogtyby zosta¢ wprowadzone w okresie diuzszym niz cztery lata. Podsumowujac,
ten plan dgzy do:
e zareagowania na stabos¢ swiadczen opieki krytycznej oraz ratunkowej chirurgii
0golnej,
e poprawy standardow i rezultatow oraz poradzenia sobie z wyzwaniami kadrowymi
w Swiadczeniach urazowych,
e poprawy dostepu oraz redukcji czasu oczekiwania dla pacjentow na planowang
opieke medyczng (okulistyka, dermatologia, urologia i ortopedia) oraz diagnostyke
(endoskopia i radiologia).

W ramach tej konsultacji chcemy zebys nam powiedziat/a:

e Kktdre z sugerowanych zmian, twoim zdaniem, najlepiej poradzg sobie ze
stabosciami w udzielanych przez nas $wiadczeniach, poprawig standardy oraz
zredukujg czas oczekiwania,
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e 0 obawach, ktore masz odnosnie ktorejkolwiek z tych opciji lub jaki, twoim
zdaniem, one bedg miaty wptyw,
e 0 opiniach, ktdore masz odnosnie przysztej roli naszych szpitali,
e cokolwiek innego, co twoim zdaniem, powinnismy rozwazy¢ lub pomysty, ktére
masz.
Wiecej informacji odnosnie tej konsultacji znajdziesz w naszym dokumencie
konsultacyjnym dotgczonym do tego dokumentu oraz/lub na internecie:
hduhb.nhs.wales/clinical-services-consultation
Jezeli chcesz otrzymac wydrukowany egzemplarz lub potrzebujesz dokument w tatwiej
dostepnym formacie, zadzwon do nas na 0300 303 8322 (lokalne optaty za potgczenie
telefoniczne) i wybierz opcje 5 'other services'.

Zeby udzielié swojej opinii, wypetnij ten kwestonariusz i odeslij go na adres podany na
ostatniej stronie, nie ma potrzeby uiszczania optaty pocztowej, tak zeby doszedt w
terminie do niedzieli 31 sierpnia 2025 roku lub mozesz udzieli¢ swoich odpowiedzi
przez internet (hduhb.nhs.wales/clinical-services-consultation) w tym samym
terminie.

Zarzad zdrowia mianowat Opinion Research Services (ORS), niezalezng firme
prowadzgcg badania spoteczne, do zarzgdzania oraz raportowania na temat odpowiedzi
na tg konsultacje. Opinie oséb, ktére udzielg odpowiedzi w swoim wiasnym imieniu bedg
traktowane anonimowo. Jednakze opinie od przedstawicieli organizacji lub od kogos kto
bedzie dziatat w oficjalnym imieniu, mogg zidentyfikowac tg organizacje lub urzednika.

Twoje opinie oraz nowe pomysty, wraz ze zgromadzomymi przez nas dowodami
wspierajgcymi, zostang wykorzystane do podjecia Swiadomej decyzji odnosnie tego, jak
zmienimy te dziewie¢ Swiadczen oraz zrozumienia jak wptyng na nasze cztery gtéwne
szpitale, dopdki nasza strategia 'A Healthier Mid and West Wales' zostanie w petni
ustalona.

Wszystkie pytania sg opcjonalne i wszystkie udzielone przez ciebie informacje zostang
przetworzone przez ORS zgodnie z aktualnymi przepisami prawnymi dotyczgcymi
ochrony danych osobowych. ORS mogg wykorzysta¢ sztuczng inteligencje (Al) lub
automatyczne przetwarzanie tekstu przy ocenianiu otrzymanych odpowiedzi, ale tylko w
odniesieniu do danych, z ktérych usunieto identyfikatory osobiste. W rubrykach do
wpisania tekstu dowolnego nie nalezy udziela¢ zadnych informaciji, ktére mogtyby
zidentyfikowac ciebie jako osobe, my jedynie potrzebujemy twoich opinii. W tym
kwestionariuszu nie zapytamy o twoje imie i nazwisko, date urodzenia, adres czy dane
kontaktowe. Pod koniec tego kwestionariusza sg pytania, na ktére chcemy, zebys
udzielit/a odpowiedzi, gdyz te informacje pomogg nam zrozumie¢ réwnouprawnienie,
zroznicowanie oraz integracje naszej spotecznosci, ktéra wypetni ten kwestionariusz.
Informacje zostang wykorzystane tylko w celach tej konsultacji, a wszelkie osobiste
informacje, na podstawie ktoérych bedzie mozna ciebie zidentyfikowaé, bedg zachowane
przez okres nie diuzszy niz rok od sfinalizowania decyzji. Wiecej informacji mozna
uzyska¢ na hduhb.nhs.wales/about-us/governance-arrangements/your-
information-your-rights/privacy-notices or www.ors.org.uk/privacy



Opieka krytyczna

Prosze przeczytaé¢ oddziat Opieka krytyczna w dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyskaé
wiecej informacji na temat opcji dotyczacych dojazdéw, finansowania oraz terminéw
czasowych.

Opieka krytyczna zapewnia opieke dla dorostych pacjentéw, ktorzy chorujg na choroby
zagrazajgce zyciu na oddziatach intensywnej opieki medycznej. Obecnie jest ona
dostepna w Bronglais, Glangwili, Szpitalu Ksiecia Filipa oraz Withybush. W Szpitalu
Ksiecia Filipa, niektorzy pacjenci z powazniejszymi potrzebami sg stabilizowani i
przewozenie do Glangwili, gdzie jest im zapewniania dalsza opieka. Zatrudnianie
personalu opieki krytycznej w Carmarthenshire, Ceredigion i Pembrokeshire (Hywel Dda)
jest trudne i zaden z naszych szpitali nie spetnia wymaganych standardéw jakosci i
bezpieczenstwa.

Nizsza liczba oddziatow intensywnej opieki medycznej oznaczataby, ze te Swiadczenia
beda bardziej ustabilizowane, poprawe bezpieczenstwa oraz pomogtaby w osiggnieciu
standardow jakosci. W szpitalach, w ktérych sugeruje sie, ze nie bytoby oddziatow
intensywnej opieki, bylyby one zastepione oddziatami rozszerzonej opieki, gdzie byliby
leczeni pacjenci chorujacy na mniej krytyczne choroby oraz stabilizowani pacjenci o
bardziej powaznych potrzebach przed przewiezieniem ich na oddziat intensywnej opieki w
Glangwili.

Bronglais Glangwili Szpital Ksiecia Filipa | Withybush

Obecne Oddziat Oddziat Oddziat intensywnej Oddziat

sSwiad- intensywnej | intensywnej opieki | opieki (przewoze-nie intensywnej

czenia opieki najbardziej chorych opieki
pacjentow)

Opcja A Oddziat Oddziat Oddziat rozszerzonej Oddziat
intensywnej | intensywnej opieki | opieki rozszerzonej
opieki oraz oddziat opieki

rozszerzonej opieki

OpcjaB Oddziat Oddziat Oddziat rozszerzonej Oddziat
intensywnej | intensywnej opieki | opieki intensywnej
opieki opieki

OpcjaC Oddziat Oddziat intensywnej | Oddziat intensywnej Oddziat
intensywne;j | opieki opieki (przewoze-nie intensywnej
opieki najbardziej chorych opieki

pacjentow)

e Opcja A - oddziat intensywnej opieki nadal bytby otwarty w Bronglais i Glangwili.
Oddziat rozszerzonej opieki zostatby utworzony w Withybush i Szpitalu Ksiecia Filipa.
Dodatkowy oddziat rozszerzonej opieki rowniez zostatby otwarty w Glangwili, zeby
oddziat intensywnej opieki mogt sie koncentrowac na najbardziej chorych pacjentach.
To oznaczatoby, ze czas dojazdu dla pacjentéw, dla ktérych Szpital Ksiecia Filipa i
Withybush sg najblizszymi szpitalami i ktérzy potrzebowaliby opieki na oddziale
intensywnej opieki, bytby dtuzszy (transfer na oddziat intensywnej opieki medycznej w
Glangwili).




e Opcja B - oddziat intensywnej opieki nadal bytby otwarty w Bronglais, Glangwili i
Withybush. W Szpitalu Ksiecia Filipa znajdowatby sie oddziat rozszerzonej opieki
medycznej, a pacjenci wymagajgcy opieki na oddziale intensywnej opieki byliby
przewozeni na oddziat intensywnej opieki w Glangwili. Oznaczatoby to, ze dla
pacjentow najblizej Szpitala Ksiecia Filipa potrzebujgcych opieki na takim poziomie ,
czas dojazdu bytby dtuzszy.

e Opcja C - oddziat intensywnej opieki nadal bytby otwarty we wszystkich szpitalach.
Tymczasowe ustalenia, ze najbardziej chorzy pacjenci ze Szpitala Ksiecia Filipa sg
przewozeni na oddziat intensywnej opieki do Glangwili, a niektdrzy pacjenci sg leczenie
w Szpitalu Ksiecia Filipa, byltyby nadal kontynuowane. Przy tej opcji trudniej bytoby
zapewni¢ zrownowazony personel , ale liczba pacejntéw, ktorzy musieliby daleko
dojezdzac bytaby zminimalizowana.

Ktéra z opcji dotyczacych opieki krytycznej, twoim zdaniem najlepiej spetniataby
cele Planu swiadczen klinicznych, z wzieciem pod uwage opieki nad pacjentami,
dostepnosci oraz rezultatow? Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Nie mam
Opcja A Opcja B Opjca C szczegolnych
preferenciji

L] L] L] L] L]

Powiedz dlaczego wybrates/wybratas ta wiasnie opcje. Jak moglibysmy to poprawic¢
lub zmniejszy¢ negatywny wplyw? Czy masz jakies inne pomysty, ktére spetnityby
cele? (mozesz kontynuowaé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).

Nie
wiem

Dermatologia

Prosze przeczytaé rozdziat Dermatologia w dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyskaé
wiecej informacji na temat opcji dotyczacych dojazdéw, finansowania oraz terminéw
czasowych.

Swiadczenia dermatologiczne diagnozujg i leczg choroby skory, wtoséw, paznokci u
dzieci, mtodziezy i dorostych.

Od czasu pandemii Covid-19, swiadczenia dermatologiczne sg udzielane gtownie w
Szpitalu Ksiecia Filipa, a w Glangwili jest klinika ambulatoryjna raz w tygodniu. W
spotecznosci, pielegniarki prowadzg kliniki z Cardigan Integrated Care Centre oraz Szpital
Potudniowe Pembrokeshire. Bronglais i Withybush obecnie nie udzielajg zadnych
Swiadczen dermatologicznych.



Te Swiadczenia zmagajg sie z kilkoma wyzwaniami, miedzy innymi:

e wzrost liczby skierowan od czasu pandemii, szczegolnie pilnych skierowan
podejrzenia raka, co wptywa na okres oczekiwania dla nowych oraz juz leczacych
sie pacjentow z niepilnymi chorobami,

e krajowy brak lekarzy specjalistow dermatologéw — w naszym zarzgdzie zdrowia nie
mieliSmy specjalisty dermatologa na state od 2016 roku,

e wysoki wskaznik rotacji lekarzy, co prowadzi do anulowania wizyt oraz
wydtuzonego okresu oczekiwania dla pacjentow.

Sugerujemy wprowadzenie zmiany na state, zeby wszystkie swiadczenia zostaty
zgromadzone razem w Szpitalu Ksiecia Filipa. Ta zmiana ma na celu poprawe
Swiadczen, utrzymanie oraz zatrudnienie pracownikOw oraz przyciagniecie specjalistow
dermatologéw do Hywel Dda.

Bronglai | Glangwili Ksiecia Withybush Spotecznosé
S Filipa
Obecn | Swiadcze | Klinika Kliniki Swiadczenia | Niektore kliniki
e nia nie sg | ambulatoryj | ambulatoryj | nie sg oecnie | ambulatoryjne
swiad- | udzielane | naraz w ne i drobne | udzielane ze | prowadzone przez
czenia tygodniu operacje wzgledu na pielegniarki w
Fotografia problemy ze | Cardigan Integrated
medyczna wzmocniony | Care Centre (z
, m objeciem drobnych
Fototerapia .
. autoklawowy | operacji) oraz w
obecnie sie . .
nie odbywa m beto_nem Szpitalu Po’ru_dnlowe
napowietrzon | Pembrokeshire
ym (RAAC)
Opcja | Swiadcze | Swiadczeni | Skonsolido | Swiadczenia | Swiadczenia te same
A nia nie anie bedg | wane nie beda co obecnie w
beda udzielane Swiadczenia | udzielane Cardigan Integrated
udzielane w Szpitalu Care Centre
Ksigcia Niektore Kliniki
Filipa ambulatoryjne

prowadzone przez
pielegniarki w
Szpitalu Amman
Valley

Nie bytoby swiadczen
spotecznosciowych w
Pembrokeshire




Opcja | Swiadcze | Swiadczeni | Skonsolido | Swiadczenia | Swiadczenia te same
B nia nie a nie bedg | wane nie beda co obecnie w Szpitalu
bedag udzielane Swiadczenia | udzielane Potudniowe

udzielane w Szpitalu Pembroke
Ksigcia Niektére drobne
Filipa operacje w
przychodniach
zdrowia ogodlnego
Nie bytoby swiadczen
spotecznosciowych w
Ceredigion
Opcja | Swiadcze | Swiadczeni | Skonsolido | Swiadczenia | Swiadczenia te same
C nia nie a nie bedg | wane nie beda co obecnie w
bedag udzielane Swiadczenia | udzielane Cardigan Integrated
udzielane w Szpitalu Care Centre iw
Ksiecia Szpitalu Potudniowe
Filipa Pembrokeshire
Niektore Kliniki
pediatryczne
prowadzone przez
pielegniarki w Cross
Hands Health Centre
Niektore drobne
operacje w
przychodniach
zdrowia ogolnego
Opcja | Swiadcze | Swiadczeni | Skonsolido | Swiadczenia | Swiadczenia te same
D nia nie a nie bedg | wane nie beda co obecnie w
bedag udzielane Swiadczenia | udzielane Cardigan Integrated
udzielane w Szpitalu Care Centre iw
Ksiecia Szpitalu Potudniowe
Filipa Pembrokeshire

Niektore Kliniki
pediatryczne
prowadzone przez
pielegniarki w Cross
Hands Health Centre




We wszystkich czterech opcjach, szpitale w Glangwili, Bronglais i Withybush nie
udzielatyby zadnych swiadczen. Réznicg pomiedzy tymi opcjami jest miejsce skad bedg
udzielane swiadczenie spotecznosciowe.

e Opcja A - podstawowe $wiadczenia szpitalne w Ksieciu Filipie. Kiliniki prowadzone
przez pielegniarki (z uwzglednieniem drobnych operacji) zostang w Cardigan
Integrated Care Centre. Pielegniarki prowadzityby niektdre kliniki ze Szpitala Amman
Valley. Nie bytoby zadnych swiadczen spotecznosciowych w Pembrokeshire,wiec
pacjenci z tego regionu musieliby dalej dojezdzac.

e Opcja B - podstawowe $wiadczenia szpitalne w Ksieciu Filipie. Kiliniki prowadzone
przez pielegniarki zostajg w Szpitalu Potudniowe Pembrokeshire. Niektére drobne
operacje w uczestniczacych przychodniach zdrowia ogélnego. Nie bytoby zadnych
Swiadczen spotecznosciowych w Ceredigion, poza tymi udzielanymi w przychodniach
zdrowia, wiec pacjenci z tego regionu musieliby dalej dojezdzac.

e Opcja C - podstawowe $wiadczenia szpitalne w Ksieciu Filipie. Kiliniki prowadzone
przez pielegniarki (z uwzglednieniem drobnych operaciji) zostang w Cardigan
Integrated Care Centre i zatrzymanoby prowadzong przez pielegniarki klinike w
Szpitalu Potudniowe Pembrokeshire. Pielegniarki prowadzityby niektore Kliniki
pediatryczne w Cross Hands Health Centre. Niektdre drobne operacje w
uczestniczgcach przychodniach zdrowia ogolnego. Ta opcja oznacza, ze w kazdym
hrabstwie Carmarthenshire, Ceredigion i Pembrokeshire zachowanoby pewne
Swiadczenia dermatologiczna.

e Opcja D - podstawowe swiadczenia szpitalne w Ksieciu Filipie. Kiliniki prowadzone
przez pielegniarki (z uwzglednieniem drobnych operaciji) zostang w Cardigan
Integrated Care Centre i zatrzymanoby prowadzong przez pielegniarki klinike w
Szpitalu Potudniowe Pembrokeshire. Pielegniarki prowadzityby niektére kliniki
pediatryczne w Cross Hands Health Centre. Ta opcja oznacza, ze w kazdym hrabstwie
Carmarthenshire, Ceredigion i Pembrokeshire zachowanoby pewne swiadczenia
dermatologiczna.

Ktéra z opcji dotyczacych swiadczen dermatologicznych, twoim zdaniem, najlepiej
spetniataby cele Planu swiadczen klinicznych, z wzieciem pod uwage opieki nad
pacjentami, dostepnosci oraz rezultatow? Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Nie mam Nie
Opcja A OpcjaB Opjca C Opjca D szczegOlnych wiem
preferencji

[ ] [ ] [ ] L [ ] [ ]

Powiedz dlaczego wybrates/wybratas ta wiasnie opcje. Jak moglibysmy to poprawi¢
lub zmniejszy¢ negatywny wplyw? Czy masz jakies inne pomysty, ktore spetnityby
cele? (mozesz kontynuowaé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).




Ogolna chirurgia ratunkowa
Prosze przeczytaé rozdziat ogélna chirurgia ratunkowa w dokumencie konsultacyjnym,

zeby uzyskaé wiecej informacji na temat opcji dotyczacych dojazdéw, finansowania oraz
terminéw czasowych.

Ogodlna chirurgia ratunkowa gtéwnie zajmuje sie nagtymi przypadkami brzusznymi.
Obecnie swiadczenia ogolnej chirurgii ratunkowej sg udzielane w Glangwili, Bronglais i
Withybush. Trudno jest zapewni¢ bezpieczny poziom specjalistow chirurgow w tych

szpitalach.

W przypadku obu opcji, obecne swiadczenia ogolnej chirurgii ratnkowej nie ulegng zmianie
i bedg udzialane w Bronglais. Pacjenci ogolnej chirurgii ratunkowej nadal nie byliby
przyjmowani do Szpitala Ksiecia Filipa, wiec pacjenci z tego regionu jezdziliby do Glangwili
na operacje oraz zeby dojs¢ do siebie po operacji. Ze wzgledu na brak wystarczajgcej
liczby specjalistéw chirurgdw ogolnej chirurgii ratunkowej, zeby pokry¢ zaréwno
Withybush i Glangwili, sugerujemy zeby nasi chirurdzy tworzyli tylko jeden zespét. Dzieki
temu Swiadczenia bytyby bardziej zrbwnowazone i tatwiej bytoby zatrudniac chrirurgow
specjalistow. Wiekszos¢ pacjentow, ktdrzy nie potrzebujg operacji pozostatoby na terenia
najblizszego dla nich szpitala przy jednej i drugiej opcji.

chirurgicznych

robione co drugi
tydzien
Zostanie
wzmochiona

jednodniowa
opieka ratunkowa*

Bronglais Glangwili Szpital Withybush
Ksiecia Filipa
Obecne | Kompletna Kompletna Brak Kompletna
swiad- | ratunkowa ratunkowa ratunkowej ratunkowa chirurgia
czenia | chirurgia ogélna z | chirurgia ogélna z | chirurgii ogolna z objeciem
objeciem operacji | objeciem operacji 0golnej operacji
chirurgicznych chirurgicznych chirurgicznych
Opcja Kompletna Kompletna og6lna | Brak Nie bedg robione
A ratunkowa chirurgia ratunkowej ogolne ratunkowe
chirurgia ogo6lna z | ratunkowa z chirurgii operacje
objeciem operacji | objeciem operacji 0golnej chirurgiczne
chirurgicznych chirurgicznych Zostanie
Zostanie wzmocniona
wzmocniona jednodniowa opiek
jednodniowa aratunkowa*
opieka ratunkowa*
Opcja Kompletna Ogoblne Brak Ogollne
B ratunkowa chirurgiczne ratunkowej chirurgiczne
chirurgia ogolna z | operacje chirurgii operacje ratunkowe
objeciem operacji | ratunkowe bedg 0golnej beda robione co

drugi tydzien
Zostanie
wzmochiona
jednodniowa opieka
ratunkowa*




* Jednodniowa opieka ratunkowa: mozesz otrzymac pilne leczenie i wyjs¢ do domu tego
samego dnia. Wzmocnienie jednodniowej opieki ratunkowej osiggnietoby poprzez
zapewnianie wkfadu ogolnej chirurgii ratunkowe;j.

e Opcja A - chirurdzy specjalisci pracowaliby w Bronglais i Glangwili. Pacjenci z
Withybush, ktérzy potrzebowaliby operacji byliby przewozeni do Glangwili na operacje,
a nastepnie do Withybush, zeby dojs¢ do siebie. Przy tej opciji tatwiej bytoby zatrudnic
chirurgow specjalistow, a spoteczenstwo jasno wiedziatoby, gdzie odbywajg sie
operacje. Ta opcja wptynetaby na pacjentow blizej Withybush, ktérzy potrzebowaliby
pilnej operacji ogolnej, gdyz musieliby jezdzi¢ do Glangwiili.

e Opcja B - chirurdzy specjalisci pracowaliby at Bronglais, oraz w Glangwili i Withybush co
drugi tydzien. Oznaczatoby to, ze czasami pacjenci mieliby operacje blizej domu, a
czasami byliby przewozeni do szpitala, w ktdym w danym tygodniu wykonywane bytyby
te operacje. Ta opcja jest najmniej fatwa dla personelu, ale zredukowataby wptyw na
dojazdy dla niektorych pacjentéw. Dodatkowo, przy tej opcji, konieczne bytoby
zapewnianie personelu chirurgicznego w Glangwili dla dzieci i mtodziezy w tygodnie,
kiedy swiadczenia bylyby udzielane w Withybush, w zwigzku z czym zapewnienie
personelu bytoby bardziej ryzykowne.

Ktéra z opcji dotyczacych pilnej chirurgii ogélnej, twoim zdaniem najlepiej
spetniataby cele Planu swiadczen klinicznych, z wzieciem pod uwage opieki nad
pacjentami, dostepnosci oraz rezultatow? Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Nie mam
Opcja A OpcjaB szczegOlnych Nie wiem
preferencji

[ ] [ ] [ ] [ ]

Powiedz dlaczego wybrates/wybratas ta wtasnie opcje. Jak moglibysmy to poprawié
lub zmniejszy¢ negatywny wpltyw? Czy masz jakies inne pomysty, ktére spetnityby
cele? (mozesz kontynuowacé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).

Endoskopia

Prosze przeczytaé rozdzial Endoskopia w dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyskaé
wiecej informacji na temat opcji dotyczacych dojazdéw, finansowania oraz terminéw
czasowych.

Endoskopia prowadzi zabiegi sprawdzajgce wnetrze ciata, bada puste organy i jamy ciata
u pacjentéw w wieku powyzej 16 lat. Swiadczenia endoskopii obecnie udzielane sg w
Bronglais, Glangwili, Szpitalu Ksiecia Filipa i Withybush.
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Gtoéwnym problemem naszych swiadczen endoskopii jest to, ze musimy wykonywac ich
wiecej. Jezeli nie zwiekszymy naszej aktywnosci, listy oczekujgcych pacjentow bedg sie
wydtuzaty. Przy wszystkich opcjach, niektore zabiegi endoskopii bedg wykonywane na
terenie wszystkich czterech gtdéwnych szpitali. Opcja rozwazajg zwiekszenie aktywnosci w

sposbb opisany ponize;.

Bronglais Glangwili Szpital Ksiecia Withybush | Kliniki w
Filipa spotecz-
nosci
Obecne | Badania Badania Badania przesiewowe | Badania Brak
sSwiad- przesiewowe | przesiewowe | jelita/ zotgdkowo- przesiewow | Swiadczen
czenia | jelita/ jelita/ jelitowe/ e jelita/
zotgdkowo- | zotgdkowo- uktad oddechowy/ zotgdkowo-
jelitowe/ jelitowe/ urologia jelitowe
urologia uktad
oddechowy/
urologia
Opcja A | Badania Badania Zwigkszenie Badania Brak
przesiewowe | przesiewowe | wydolnosci poprzez przesiewow | Swiadczen
jelita/ jelita/ otworzenie e jelita/
zotgdkowo- | zotgdkowo- dodatkowego pokoju | zotgdkowo-
jelitowe/ jelitowe zabiegowego jelitowe
urologia Badania przesiewowe
jelita/ zotagdkowo-
jelitowe oraz
zrzeszenie razem
zabiegow
oddechowych i
urologicznych
Opcja B | Zoladkowo- | Zotgdkowo- | Zotadkowo-jelitowe/ | Zotgdkowo- | Nowy
jelitowe/ jelitowe/ uktad oddechowy/ jelitowe osrodek
urologia uktad urologia badan
oddechowy/ przesiewow
urologia ych jelita
Opcja C | Badania Badania Badania przesiewowe | Badania Brak
przesiewowe | przesiewowe | jelita/ zotgdkowo- przesiewow | Swiadczen
jelita/ jelita jelitowe oraz e jelita/
zotgdkowo- | Zwiekszone zrzeszenie razem zotagdkowo-
jelitowe zotgdkowo- zabiegow jelitowe
jelitowe oddechowych i

urologicznych
(wydtuzone godziny
pracy)
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e Opcja A - swiadczenia zotgdkowo-jelitowe nadal pozostang na terenie wszystkich
czterech szpitali. W Szpitalu Ksiecia Filipa, oddziat zostatby rozbudowany z dwéch na trzy
sale zabiegowe, zeby pomoc zebra¢ razem endoskopiczne badania uktadu oddechowego
i urologiczne. Pacjenci mieszkajgcy poza regionem Szpitala Ksiecia Filipa musieliby
dojezdzac dalej na te badania. Nie bytoby Zadnej zmiany odnosnie obecnie prowadzonych
badan przesiewowych jelita.

e Opcja B - endoskopiczne badania zotgdkowo-jelitowe, uktadu oddechowego oraz
moczowego nadal bytyby przeprowadzane na terenie tych samych szpitali co obecnie.
Wszystkie badania przesiewowe jelita bytyby wykonywane na terenie nowego osrodka w
spotecznosci, gdzie koncentrowanoby sie wtasnie na tych swiadczeniach, dzieki czemu
mozliwe bytoby organizowanie wiekszej liczby wizyt na te badania. Niektdrzy pacjenci
musieliby dojezdza¢ dalej na badania przesiewowe jelita, ale inni, w zaleznosci od tego,
gdzie znajdowatby sie ten nowy osrodek w spotecznosci, mieliby krotszy dystans.

e Opcja C - swiadczenia zotgdkowo-jelitowe nadal pozostang na terenie wszystkich
czterech szpitali. Liczba udzielanych swiadczeh zostataby zwiekszona poprzez
wydtuzenie godzin pracy (do pézniejszych godzin wieczornych od poniedziatku do pigtku
oraz na weekendy) w Szpitalu Ksiecia Filipa. Dzieki temu wszystkie zabiegi uktadu
oddechowe i moczowego bytyby wykonywane w Szpitalu Ksiecia Filipa. Pacjenci
mieszkajgcy poza regionem Szpitala Ksiecia Filipa musieliby dojezdzac¢ dalej na te
badania, ale bytoby wiecej wizyt poza godzinami roboczymi -wieczory/weekendy w
Szpitalu Ksiecia Filipa. Nie bytoby zadnych zmian w obecnie prowadzonych badan
przesiewowych jelita.

Ktoéra z opcji dotyczacych endoskopii, twoim zdaniem, najlepiej spetniataby cele
Planu swiadczen klinicznych, z wzieciem pod uwage opieki nad pacjentami,
dostepnosci oraz rezultatéow? Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Nie mam Nie
Opcja A OpcjaB Opcja C szczegblnych .
.. wiem
preferenciji

[ ] [ ] [ ] [ ] [ ]

Powiedz dlaczego wybrates/wybratas ta wiasnie opcje. Jak moglibysmy to poprawic¢
lub zmniejszy¢ negatywny wplyw? Czy masz jakies inne pomysty, ktére spetnityby
cele? (mozesz kontynuowaé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).
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Okulistyka

Prosze przeczytaé rozdziat Okulistyka w dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyska¢ wiecej
informacji na temat opcji dotyczacych dojazdéw, finansowania oraz terminéw czasowych.

Okulistyka zajmuje sie leczeniem chorob i urazow oka, obejmuje zastrzyki i zabiegi
chirurgiczne oka u dzieci, mtodziezy i dorostych.

Szpitalne swiadczenia okulistyczne obecnie udzielane sg w Bronglais, Glangwili, Szpitalu
Ksiecie Filipa i Withybush. W spotecznosci znajduje sie klika klinik ambulatoryjnych w
réznych miejscach (odnie$ sie do ponizszej tabeli).

We wszytskich czterech opcjach zgromadzilibysmy razem wiekszos¢ swiadczen
okulistycznych albo w Glangwili albo w Szpitalu Ksiecia Filipa, zeby zmniejszy¢ czas
oczekiwania pacjentow na listach oczekujgcych, pomoc z lukami kadrowymi oraz poprawic
w udzielaniu tych swiadczen. Przy wszystkich opcjach, niektore swiadczenia
ambulatoryjne bylyby udzielane w Withybush, a w Szpitalu Amman Valley leczonoby albo
tylko jednodniowych przypadki katarakty albo podawano zastrzyki do oka. Cardigan
Integrated Care Centre oraz Klinik Oka North Road (Aberystwyth) oferowatyby
Swiadczenia ambulatoryjne, a w Aberaeron Integrated Care Centre nie bytyby udzielane
zadne swiadczenia. Regularne zastrzyki do oka bytyby wykonywane na wszystkich

terenach udzielajgcych swiadczen ambulatoryjnych.

Szpital
Bronglais | Glangwili Ksiecia Withybush Spotecznosé
Filipa
Obec- | Leczenie Diagnostyka | Diagnostyka | Diagnostyka | Amman Valley
ne jednodnio | jednodniow |, pacjenci , pacjenci leczenie jednodniowe
swiad- | we oraz a, pacjenci | ambulatoryj | ambulatoryj | Swiadczenia
czenia | pacjenci hospitalizo- | nii ni i diagnostyczne oraz
hospitalizo | wani, hospitalizo- | hospitalizo- ambulatoryjne w
-wani okulistyka wani wani Cardigan Integrated
ratunkowa Care Centre, Klinice
Oka North Road Eye
(Aberystwyth), oraz
Aberaeron Integrated
Care Centre
Opcja | Brak Gtowne Brak Diagnostyka | Amman Valley
A Swiadczen | Swiadczenia | Swiadczen i leczenie leczenie jednodniowe
z objeciem ambulatoryj | (katarakty), ale nie
diagnostyki, ne ambulatoryjne
opieki (zastrzyki do oka).
jednodniow Diagnostyka i leczenie
ej, ambulatoryjne w
pacjentow Cardigan Integrated
hospitalizo- Care Centre oraz
wanych i Klinice Oka North
ambulatoryj Road (Aberystwyth)
nych oraz
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okulistyka

ratunkowa
Opcja | Opieka Brak Gtowne Diagnostyka | Diagnostyka i leczenie
B jednodnio | Swiadczen Swiadczenia | i leczenie ambulatoryjne w
wa i nad okulistyki ambulatoryj | Cardigan Integrated
pacjentami ratunkowej | ne Care Centre, Klinice
hospitalizo Oka North Road Eye
-wanymi (Aberystwyth) i
Pembrokeshire
(miejsca jeszcze nie
potwierdzono)
Amman Valley
diagnostyka, leczenie
ambulatoryjne
(zastrzyki do oka) ale
nie opieka
jednodniowa
(katarakty)
Opjca | Opieka Gtowne Brak Diagnostyka | Amman Valley
C jednodnio- | $wiadczenia | Swiadczen i leczenie diagnostyka, leczenie
wa i dla z objeciem ambulatoryj | ambulatoryjne
pacjentéw | diagnostyki, ne (zastrzyki do oka), ale
hospitalizo | opieki nie opieka
-wanych jednodniow jednodniowa
ej, dla (katarakty)
pacjentow Diagnostyka i leczenie
hospitalizow ambulatoryjnew
a- Cardigan Integrated
nych,leczeni Care Centre, oraz
e Klinice Oka North

ambulatory;j
nei
okulistyka
ratunkowa

Road (Aberystwyth)
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e Opcja A — Gtowne swiadczenia szpitalne, z objeciem pilnej opieki okulistycznej,
udzielane bytby w Glangwili. Bronglais i Szpital Ksiecia Filipa dtuzej nie udzielatyby
tych swiadczen. W szpitalu Amman Valley zajmowanoby sie jednodniowymi
przypadkami (dla katarakty), ale nie pacjentami ambulatoryjnymi (zastrzyki do oka). To
pomogtby zredukowac okres oczekiwania pacjentéw na listach oczekujgcych oraz
poméc z brakami kadrowymi, ale wiecej pacjentdw musiatoby dojezdzaé dalej na
leczenie.

e Opcja B - wszystkie gtdbwne swiadczenia szpitalne, z objeciem pilnej opieki
okulistycznej udzielane bytyby w Szpitalu Ksiecie Filipa. Swiadczenia dtuzej nie bytyby
udzielane w Glangwili. Obecne Swiadczenia nadal pozostatyby w Bronglais. W Szpitalu
Amman Valley nadal udzielanoby swiadczehh ambulatoryjnych (zastrzyki do oka), ale
nie zajmowanoby sie leczeniem jednodniowym (katarakta). Swiadczenia ambulatoryjne
bytyby udzielane na terenie jednostki spotecznosciowej (ale jeszcze nie potwierdzono
gdzie) w Pembrokshire. Dzieki temu, wiecej swiadczen bytoby udzielanych blizej domu
dla niektorych pacjentéw, ale nie zrobitoby tak wielkiej roznicy w zredukowaniu okresu
oczekiwania dla pacjentow oraz w pomocy z brakami kadrowymi jak w przypadku opcji
A.

e Opcja C — Gtéwne swiadczenia szpitalne, z objeciem pilnej opieki okulistycznej,
udzielane bytby w Glangwili. W Szpitalu Ksiecia Filipa dtuzej nie udzielanoby tych
Swiadczen. Obecne swiadczenia nadal pozostatyby w Bronglais. W Szpitalu Amman
Valley nadal udzielanoby swiadczen ambulatoryjnych (zastrzyki do oka), ale nie
zajmowanoby sie leczeniem jednodniowym (katarakta). Niektore swiadczenia bytyby
blizej domu dla niektérych pacjentéw, ale nie zrobitoby tak wielkiej réznicy w
zredukowaniu okresu oczekiwania dla pacjentéw oraz w pomocy z brakami kadrowymi
jak w przypadku opcji A.

Ktéra z opcji dotyczacych okulistyki, twoim zdaniem, najlepiej spetniataby cele
Planu swiadczen klinicznych, z wzieciem pod uwage opieki nad pacjentami,
dostepnosci oraz rezultatow? Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Nie mam
Opcja A Opcja B Opcja C szczegblnych Nie Wiem
preferenciji

L] L] L] L] L]

Powiedz dlaczego wybrates/wybratas ta wiasnie opcje. Jak moglibysmy to poprawié
lub zmniejszy¢ negatywny wplyw? Czy masz jakies inne pomysty, ktére spetnityby
cele? (mozesz kontynuowaé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).
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Ortopedia
Prosze przeczytaé rozdziat Ortopedia w dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyskaé¢ wiecej
informacji na temat opcji dotyczacych dojazdéw, finansowania oraz terminéw czasowych.

Swiadczenia ortopedyczne, réwniez nazywane chirugig ortopedyczng, koncentrujg sie na
opiece nad uktadem miesniowo-szkieletowym oraz jego czesciami (kosci, stawy, tkanka
miekka). Ta konsultacja dotyczy planowanej ortopedii, a nie ortopedii ratunkowej

(urazowej).

Gtéwnym wyzwaniem dotyczgcym Swiadczen ortopedycznych jest to, ze musimy
zwiekszyC naszg aktywnosc¢ oraz zmniejszy¢ czas oczekiwania dla pacjentow.

Swiadczenia ortopedyczne sg aktualnie udzielane w Bronglais, Glangwili, Szpitalu
Ksiecia Filipa oraz Withybush. Poza szpitalnymi Swiadczeniami ortopedycznymi, kliniki
ambulatoryjne sg prowadzone w Cardigan Integrated Care Centre oraz Szpitalu Tenby.
Nasi pracownicy rowniez prowadzg kliniki ambulatoryjne w Szpitalu Tywyn, ktore sg
prowadzone przez Uniwersytecki Zarzad Zdrowia Betsi Cadwaladr, zeby zmniejszy¢ czas
dojazdu dla pacjentéw.

We wszystkich opcjach, swiadczenia ambulatoryjne nadal bedg udzielane na terenie
wszystkich szpitali. Bronglais, Szpital Ksiecia Filipa oraz Withybush nadal bedg prowadzili
leczenie jednodniowo. W Bronglais i Szpitalu ksiecia Filipa nadal bedg sie odbywaty
operacje dla pacjentéw hospitalizowanych, a kliniki spotecznosciowe bedg udzielaty tych
samych swiadczen, co obecnie.

pacjenci

ambulatoryjni,

Bronglais Glangwili Szpital Ksiecia Withybush
Filipa
Obecne | Ambulatoryjne, | Ambulatoryjne | Ambulatoryjne, Ambulatoryjne oraz
swiad- | pacjenci pacjenci leczenie
czenia | hospitalizowa-ni hospitalizowani jednodniowe
oraz leczenie oraz leczenie
jednodniowe jednodniowe
Opcja A | Ambulatoryjne, | Ambulatoryjne | Ambulatoryjne, Ambulatoryjne i
pacjenci pacjenci wiecej przypadkow
hospitalizowa-ni hospitalizowani leczenia
oraz leczenie oraz leczenie jednodniowego
jednodniowe jednodniowe z
objeciem pracy
regionalnej
Opcja B | Ambulatoryjne, | Ambulatoryjne | Ambulatoryjne, Ambulatoryjne,wiecej
pacjenci pacjenci przypadkow leczenia
hospitalizowa-ni hospitalizowani jednodniowego oraz
oraz leczenie oraz leczenie przedtuzone godziny
jednodniowe jednodniowe z pracy
objeciem pracy
regionalnej
Opcja C | Ambulatoryjne, | Ambulatoryjne | Lokalni pacjenci Ambulatoryjne oraz

wieksza liczba
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hospitalizowa-ni hospitalizowani i zabiegow

oraz leczenie zabiegi jednodniowych
jednodniowe jednodniowe oraz
dodatkowe tézka

Opcja D | Ambulatoryjne, | Ambulatoryjne | Ambulatoryjne, Ambulatoryjne i
pacjenci pacjenci wiecej przypadkow
hospitalizowa-ni hospitalizowani leczenia
oraz leczenie oraz leczenie jednodniowego
jednodniowe jednodniowe z

objeciem pracy
regionalnej

Opcja A - wspierataby zwiekszenie liczby mniej skomplikowanych przypadkéw
leczenia jednodniowego w Withybush, a w Szpitalu Ksiecia Filipa zapewnianoby opieke
nad bardziej skomplikowanymi, zaplanowanymi przypadkami dla pacjentow lokalnych i
regionalnych. Jako regionalni mamy na mysli wspétprace z Uniwersyteckim Zarzgdem
Zdrowia Swansea Bay poprzez leczenie ich pacjentow, ktérzy by¢é moze bedag
potrzebowali opieki w Szpitalu Ksiecia Filipa, albo naszych pacjentéw, ktérzy mogag
potrzebowac dostepu do opieki w Neath Port Talbot na niektére zabiegi.

Opcja B - wspierataby zwiekszenie ilosci mniej skomplikowanych przypadkéw leczenia
jednodniowego w Withybush, a w Szpitalu Ksiecia Filipa zapewnianoby opieke nad
bardziej skomplikowanymi, zaplanowanymi przypadkami dla pacjentéw lokalnych i
regionalnych. Réznica pomiedzy opcjg A i B jest taka, ze Swiadczenia bytyby udzielane
do pozniejszych godzin w ciggu dnia w Whitybush, dzieki czemu zwiekszonoby ogdlng
liczbe operacii.

Opcja C — zwiekszonoby liczbe mniej skomlikowanych przypadkow leczenia
jednodniowego w Whithybush, dzieki czemu zwigkszytaby sie ogodlna liczbe zabiegow.
Ta opcja nie idzie tak dobrze w parze z podejsciem wspétpracy regionalnej, gdyz
bardziej priorytetyzuje potrzeby pacjentéw Hywel Dda, a nie pacjentéw regionalnych w
Szpitalu Ksiecia Filipa.

Opcja D — zwiekszonoby liczbe przypadkéw leczenia jednodniowego w Whithybush.
Ta opcja wspiera wspotprace regionalng w szpitalu ksiecia Filipa oraz wzrost ustug dla
pacjentow hospitalizowanych w Bronglais.

Ktéra z opcji dotyczacych swiadczen ortopedycznych, twoim zdaniem, najlepiej
spetniataby cele Planu swiadczen klinicznych, z wzigciem pod uwage opieki nad
pacjentami, dostepnosci oraz rezultatéw? Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Nie mam Nie
Opcja A Opcja B Opcja C Opcja D szczegolnych wiem
preferencji

[ ] [ ] [ ] L] [ ] [ ]
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Powiedz dlaczego wybrates/wybratas ta wiasnie opcje. Jak moglibysmy to poprawi¢
lub zmniejszy¢ negatywny wplyw? Czy masz jakies inne pomysty, ktére spetnityby
cele? (mozesz kontynuowaé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).

Radiologia
Prosze przeczytac rozdzial Radiologia w dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyska¢ wiecej
informacji na temat opcji dotyczacych dojazdow, finansowania oraz terminéw czasowych.

Radiologia uzywa technik obrazowania (takich jak rentgen) do diagnozowania, leczenia
oraz monitorowania choréb i urazéw zidentyfikowanych w ciele.

Radiologia diagnostyczna pomaga w stawianiu diagnozy schorzenia lub choroby.
Ratunkowa radiologiczna diagnostyczna jest dostepna 24/7, a planowana radiologia
diagnostyczna jest obecnie dostepna pie¢ dni w tygodniu, tylko w ciggu dnia. Radiologia
interwencyjna to bardziej skomplikowane zabiegi diagnostyczne, takie jak biopsja, ktore sg
wykonywane u pacjentow hospitalizowanych oraz w przypadkach planowanej opieki
jednodniowej. Obecnie sg one udzielane pie¢ dni w tygodniu tylko w ciggu dnia.

Swiadczenia radiologiczne znacznie sie zwiekszyty na terenie wszystkich szpitali.
Jednoczesnie, ze wzgledu na braki kadrowe, nie jesteSmy w stanie przedtuzy¢ godzin,
kiedy te swiadczenia sg udzielane. Sg rowniez trudnosci z codziennym utrzymywaniem w
dobrym stanie wyposazenia na terenie wszystkich szpitali.

Zgromadzenie niektorych swiadczen radiologicznych na terenie mniejszej ilosci szpitali, co
jest proponowane we wszystkich opcjach, pozwolitoby nam zobaczy¢ wiecej pacjentéw
oraz rozwigzatoby kwestie brakow kadrowych, ale potencjalnie wptynetoby na to, gdzie
pracowatby personel. Zadna z tych opcji do korica nie rozwigze problemu z zatrudnianiem
pracownikow radiologii interwencyjnej.

Wszystkie opcje sugerujg, ze w szpitalach w Llandovery i Potudniowym Pembrokeshire nie
beda wykonywane przeswietlenia rentgenowskie, wiec pacjenci, ktérzy mieszkajg blizej
tych szpitali, musiliby dojezdzac¢ dalej na rentgena, niz obecnie. Przeswietlenia
rentgenowskie nadal bytyby wykonywane w Cardigan Integrated Care Centre oraz
Szpitalu w Tenby we wszystkich naszych opcjach.

We wszystkich naszych opcjach dotyczacych radiologii, ratunkowa radiologia
diagnostyczna prowadzona 24/7 zostataby nadal w czterech gtéwnych szpitalach i
to nie zostalo podane w tabelach ponizej jako czes¢ obecnie udzielanych przez nas
swiadczen, ze wzgledu na ograniczonos¢ miejsca.

17



Bronglais Glangwili Szpital Withybush Spotecz-
Ksiecia nosé
Filipa
Obecne Planowana Planowana Planowana | Planowana Przeswietlen
swiadczen | diagnostyka/ | diagnostyka/ | diagnostyka | diagnostyka/ | ia
ia pacjenci pacjenci / pacjenci pacjenci rentgenowsk
hospitalizowa | hospitalizo- hospitalizo- | hospitalizo- iew
ni oraz wani oraz wani oraz wani oraz Cardigan
jednodniowe | jednodniowe | jednodniow | jednodniowe | Integrated
leczenie leczenie e leczenie leczenie Care Centre,
interwencyjn | interwencyjn | interwencyj |interwencyj- | Llandovery,
e (pon.-pt., w | e (pon. -pt., ne (pon. - ne (pon. -pt., | oraz
ciggu dnia) w ciggu dnia) | pt., w ciagu | w ciggu dnia) | szpitalach
dnia Potudniowe
Pembrokesh
i-re i Tenby
Opcja A Planowana Leczenie Planowana | Planowana Przeswietlen
diagnostyka/ | interwencyjn | diagnostyka | diagnostyka/ | ia
jednodniowe | e dla / jednodniowe | rentgenowsk
leczenie pacjentow jednodniow | leczenie iew
interwencyjn | hospitalizowa | e leczenie interwencyjn | Cardigan
e (pon. -pt., -nych (pon. - | interwencyj | e (pon. -pt., Integrated
w ciggu dnia) | pt., w ciggu ne (pon. - w ciggu dnia) | Care Centre
dnia) pt., w ciggu oraz szpitalu
dnia) w Tenby
OpcjaB Planowana Planowana Planowana | Planowana Przeswietlen
diagnostyka | diagnostyka | diagnostyka | diagnostyka | ia
(7 dni, w (7 dni, w (7 dni, w (7 dni, w rentgenowsk
ciggu dnia) ciggu dnia) ciggu dnia) | ciggu dnia) iew
Pacjenci Pacjenci Pacjenci Pacjenci Cardigan
hospitalizowa | hospitalizowa | hospitalizo- | hospitalizowa | Integrated
ni oraz ni oraz wani oraz ni oraz Care Centre
jednodniowe | jednodniowe | jednodniow | jednodniowe | Oraz szpitalu
leczenie leczenie e leczenie leczenie w Tenby
interwencyjn | interwencyjn | interwencyj | interwencyjn | Nowe
e (pon.-pt., w | e (pon. -pt., ne (pon. - e (pon.-pt., w | regionalne
ciggu dnia) w ciggu dnia) | pt., w ciggu | ciggu dnia) centrum
dnia) Koncentracja | planowanej
Koncentracj | na raku radiologii
a na raku diagnostycz-
nej (miejsce
jeszcze nie
zostato
potwierdzon
e)
OpcjaC Planowana Planowana Planowana | Planowana Przeswietlen
diagnostyka | diagnostyka | diagnostyka | diagnostyka | ia
(pon.-pt., w (pon.-pt., w (pon. -pt., w | (pon. -pt., w | rentgenowsk
ciggu dnia) ciggu dnia) ciggu dnia) | ciggu dnia) iew
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Pacjenci Pacjenci Cardigan
hospitalizowa | hospitalizowa Integrated
ni oraz ni oraz Care Centre
jednodniowe | jednodniowe oraz szpitalu
leczenie leczenie w Tenby
interwencyjn | interwencyjn
e (pon.-pt., w | e (pon.-pt., w
ciggu dnia) ciggu dnia)

Opcja D Planowana Planowana Planowana | Planowana Przeswietlen
diagnostyka | diagnostyka | diagnostyka | diagnostyka | ia
(7 dni, w (7 dni, w (7 dni, w (7 dni, w rentgenowsk
ciggu dnia) ciggu dnia) ciggu dnia) | ciggu dnia) iew
Jednodniowe | Leczenie Jednodniow | Jednodniowe | Cardigan
leczenie interwencyjn | e leczenie leczenie Integrated
interwencyjn | e pacjentow | interwencyj | interwencyjn | Care Centre
e (pon. -pt., hospitalizowa | ne (pon. - e (pon. -pt., oraz szpitalu
w ciggu dnia) | -nych (24/7) | pt., wciggu | W ciagu dnia) | w Tenby

dnia)

Opcja A — oferowanoby planowang radiologie diagnostyczng oraz swiadczenia

interwencyjne w przypadkach opieki jednodniowej w Bronglais, Szpitalu Ksiecia Filipa oraz
Withybush. W Glangwili bytaby radiologia interwencyjna dla pacjentow hospitalizowanych
dla catego naszego regionu. Rozdzielenie swiadczen dla pacjentéw hospitalizowanych od
Swiadczen interwencyjnych dla przypadkéw opieki jednodniowej, pomogtoby zmniejszy¢
ryzyko anulowania zabiegdw opieki jednodniowej, z powodu na aktywnosc¢ w przypadkach
hospitalizowanych, co pomogtoby zredukowac czas oczekiwania.

Opcja B — oferowanoby przedtuzone Swiadczenia radiologii diagnostycznej siedem dni w
tygodniu oraz swiadczenia dla pacjentéw hospitalizowanych oraz interwencyjne dla
przypadkow opieki jednodniowej pie¢ dni w tygodniu, od poniedziatku do pigtku, w
Bronglais, Glangwili, Szpitalu Ksiecia Filipa oraz Withybush. Dodatkowo, w Szpitalu
Ksiecia Filipa i Withybush, koncentrowanoby sie na diagnostyce raka, zeby pacjenci,
ktérzy potrzebujg wielorakich badan mogli mie€ je wszystkie zrobione tego samego dnia i
na terenie jednego szpitala. Ta opcja rowniez zapewnitaby regionalne centrum radiologii
diagnostycznej oraz szybszg diagnoze dla pacjentéw. Ta opcja wymagataby zatrudnienie
wiekszej liczby personelu.

Opcja C - planowa radiologia diagnostyczna znajdowataby sie w Bronglais, Glangwili,
Szpitalu Ksigcie Filipa oraz Withybush, pie¢ dni w tygodniu, od poniedziatku do pigtku.
Przy tej opcji trzeba bytoby zebra¢ razem swiadczenia i personel interwencyjny tylko w
Bronglais i Glangwili. To pomogtoby zajg¢ sie pewnymi obawami zwigzanym z
bezpieczenstwem oraz chronitoby Swiadczenia diagnostyki planowanej w Szpitalu Ksigcie
Filipa i Withybush od anulowania zabiegéw z powodu radiologii interwencyjnej dla
pacjentow hospitalizowanych.

Opcja D - swiadczenia radiologii diagnostycznej bylyby oferowane siedem dni w tygodniu
w Bronglais, Glangwili, Szpitalu Ksiecie Filipa i Withybush. Ta opcja réwniez sugeruje
Swiadczenia interwencyjne przez pie¢ dni w tygodniu od poniedziatku do pigtku Bronglais,
Szpitalu Ksiecia Filipa oraz Withybush oraz swiadczenia interwencyjne udzielane 24/7 w
Glangwili. Ta opcja wymagataby zatrudnienia dodatkowego personelu.
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Ktéra z opcji dotyczacych swiadczen radiologicznych, twoim zdaniem najlepiej
spetniataby cele Planu swiadczen klinicznych, z wzieciem pod uwage opieki nad
pacjentami, dostepnosci oraz rezultatow?

Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Nie mam Nie
Opcja A Opcja B Opcja C Opcja D szczegolnych wiem
preferencji

[ ] [ ] [ ] L] [ ] [ ]

Powiedz dlaczego wybrates/wybratas ta wiasnie opcje. Jak moglibysmy to poprawié
lub zmniejszy¢ negatywny wplyw? Czy masz jakies inne pomysty, ktore spetnityby
cele? (mozesz kontynuowaé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).

Udar

Prosze przeczyta¢ rozdziat Udar w dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyskaé¢ wiecej
informacji na temat opcji dotyczacych dojazdéw, finansowania oraz terminéw czasowych.

Udar jest powaznym, zagrazajgcym zyciu stanem zdrowia i dochodzi do niego, kiedy
odciety jest doptyw krwi do mozgu.

Obecnie oddziatly udarowe sg na terenie wszystkich naszych czterech szpitali: Bronglais,
Glangwili, Szpital Ksiecie Filipa oraz Withybush. Jednakze swiadczenia nie spetniajg
standarddw klinicznych i nie ma wystarczajgcej ilosci pracownikéw, zeby to wspierac. To
prowadzi do tego, ze rezultaty nie sg tak dobre, jak mogtyby by¢. Dowody wskazujg na to,
ze rezultaty i standardy sg lepsze, jezeli Swiadczenia sg zrzeszane razem i udzielane z
mniejszej liczby szpitali. Zrzeszenie swiadczen razem réwniez pomogtoby z zatrudnianiem
oraz zatrzymywaniem personelu, dzieki czemu swiadczenia byty bardziej dtugotrwate.

Rozwazamy dwie opcje dotyczgce udzielania opieki udarowej. Albo dwa oddziaty udarowe
z 12-godzinnym specjalistycznym personelem w Szpitalu Ksiecia Filipa i Withybush, albo
oddziat udarowy ze spacjalistycznym personelem 24/7 w Szpitalu Ksiecia Filipa i oddziat
udarowy z 12 godzinnym specjalistycznym personelem w Withybush. Przy jednej i drugie]
opciji, pacjent z podejrzeniem udaru bytby zabrany karetkg do najblizszego szpitala, gdzie
przeprowadzonoby wstepne badania i leczenie. Pacjenci w szpitalach gdzie nie ma
oddziatu udarowego lub gdzie jest oddziat udarowy, ale z mniej wyspecjalizowanym
personelem, niz najblizsze oddziaty byliby leczeni, a nastepnie przewiezieni do
najblizszego oddziatu udarowego.
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Bronglais Glangwili Szpital Ksiecia Withybush
Filipa
Obecne Oddziat Oddziat udarowy | Oddziat udarowy | Oddziat udarowy
swiad- udarowy
czenia
Opcja A Leczenie i Leczenie i Oddziat udarowy | Oddziat udarowy
transfer transfer (personel (personel
specjalistyczny specjalistyczny
12 godzin 12 godzin
dziennie) dziennie)
OpcjaB Leczenie i Leczenie i Oddziat udarowy | Leczenie i
transfer transfer (personel transfer oraz
specjalistyczny oddziat udarowy
24 godziny (personel
dziennie) specjalistyczny
12 godzin
dziennie)

e Opcja A - Oddziaty udarowe z 12-godzinng specjalistyczna opiekg w ciggu dnia bytyby
w Szpitalu Ksiecia Filipa i Withybush. Oznacza to, Ze pacjenci udarowi byliby
przewozeni z Bronglais i Glangwili do Ksiecia Filipa lub Withybush, gdzie byliby
hospitalizowani i udzialonoby im opieki po udarze. To pomogtoby z brakami kadrowymi,
jak rowniez pozwolitoby na wiecej specjallistycznego leczenia udarowego, gdyz
Swiadczenia bytyby w mniejszej liczbie szpitali, niz obecnie, co poprawitoby standardy
kliniczne. Przy tej opcji, mniej pacjentow i osob ich odwiedzajgcych musiatoby
dojezdza¢ niz przy opcji B, gdyz opieka udarowa dla pacjentéw hospitalizowanych
bytaby zapewaniana zaréwno na oddziale udarowym w Whithybush, jak i w Szpiatlu
Ksiecia Filipa.

e Opcja B - W Szpitalu Ksiecia Filipa bytby oddziat udarowy z personelem
specjalistycznym 24 godziny na dobe. To oznacza, ze pacjenci udarowi z Bronglais i
Glangwili oraz z oddziatu udarowego w Withybush byliby przewozeni do Szpitala
Ksiecia Filipa, zazwyczaj na okres 72 godzin, zeby tam otrzymac leczenie
hospitalizacyjne. Dalsza opieka w szpitalu nastepnie bytaby zapewniana tym
pacjentom albo nadal w Szpitalu Ksiecia Filipa, albo byliby oni przewiezieni na oddziat
udarowy w Whithybush. To poprawitoby standardy kliniczne oraz zapewniana bytaby
opieka lekarzy specjalistow przez 24/7, jak réwniez pomogtoby to z brakami kadrowymi.
Wiecej pacjentdéw i 0sob ich odwiedzajgcych musiatoby dojezdzac dalej, zeby otrzymac
opieke po udarze niz przy opcji A, ze wzgledu na to, ze wszyscy pacjenci (z objeciem
tych z Pembrokeshire) byliby przewozeni do Szpitala Ksiecia Filipa.
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Ktéra z opcji dotyczacych opieki udarowej, twoim zdaniem, najlepiej spetniataby
cele Planu swiadczen klinicznych, z wzieciem pod uwage opieki nad pacjentami,

dostepnosci oraz rezultatéw?

Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Opcja A

[ ]

OpcjaB

[ ]

Nie mam
szczegOlnych
preferencji

[ ]

Nie wiem

[ ]

Powiedz dlaczego wybrates/wybratas ta wiasnie opcje. Jak moglibysmy to poprawi¢
lub zmniejszy¢ negatywny wplyw? Czy masz jakies inne pomysty, ktore spetnityby
cele? (mozesz kontynuowaé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).

Urologia

Prosze przeczytaé rozdziat Urologia w dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyska¢ wiecej
informacji na temat opcji dotyczacych dojazdow, finansowania oraz terminéw czasowych.

Urologia opiekuje sie dorostymi pacjentami, ktorzy cierpig na problemy zwigzane z
uktadem moczowo-ptciowym wystepujgce zarowno u kobiet jak i mezczyzn (np. nerki,
pecherz moczowy) oraz uktadem rozrodczym u mezczyzn (takimi jak problemy z jgdrami,
penisem i prostatg). Swiadczenia urologiczna sg obecnie udzielane na terenie wszystkich
naszych czterech gtéwnych szpitali. Jednakze, obecne braki kadrowe oznaczajg, ze nie
jest mozliwe zachowanie tego modelu i powodujg, ze okres oczekiwania pacjentow jest
dtuzszy. Zeby pomdc rozwigzaé ten problem, sugerujemy utworzenie wyspecjalizowanego
oddziatu urologicznego w jednym ze szpitali , gdzie zajmowanoby sie wszystkimi
przypadkami hospitalizowanymi. Szpital Ksiecia Filipa zostat zidentyfikowany jako
najbardziej odpowiedni, gdyz mozliwa bytaby bliska praca z endoskopig w tym szpitalu.
Udzielanoby tam réwniez opieki diagnostycznej dla pilnych przypadkow podejrzenie raka
uktadu moczowego dla pacjentdéw z catego region Zarzgdu Zdrowia.

Szpital Ksiecia

Bronglais Glangwili Filipa Withybush

Obecne Ambulatoryjne, | Ratunkowe, Ambulatoryjne, Ambulatoryjne,
swiad- chirurgia ambulatoryjne, chirurgia chirurgia
czenia jednego dnia chirurgia jednego | jednego dnia, jednego dnia

oraz zabiegi dnia, pacjenci pacjenci oraz zabiegi

diagnostyczne | hospitalizowani hospitalizowani diagnostyczne

(z objeciem oraz zabiegi oraz zabiegi (z objeciem

diagnostyczne (z | diagnostyczne (z | nagtych
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ograniczonych
podejrzen raka)

objeciem nagtych
podejrzen raka)

objeciem
nagtych
podejrzen raka)

podejrzen
raka)

Sugerowane
zmiany

Ambulatoryjne,
chirurgia
jednego dnia
oraz zabiegi
diagnostyczne

Tylko ratunkowe

Ambulatoryjne,
chirurgia
jednego dnia,
pacjenci
hospitalizowani
oraz centrum
diagnostyczne (z
objeciem
nagtych
podejrzen raka)

Ambulatoryjne,
chirurgia
jednego dnia
oraz zabieqi
diagnostyczne

Sugerowana opcja - prawie wszystkie swiadczenia urologiczne zostatyby usuniete z
Glangwili, udzialanoby tylko $wiadczen ratunkowych, zeby leczy¢ pacjentéw z pilnymi
problemami urologicznymi, ktérzy zgtaszaliby sie na Pogotowie Ratunkowe (A&E).
Swiadczenia ambulatoryjne, diagnostyczne (poza pilnymi podejrzeniami raka) oraz
opieki jednodniowej nadal bytyby udzielane w Withybush i Bronglais, zeby zredukowac
czas dojezdzania dla pacjentéw potrzebujgcych tych wizyt. W Szpitalu Ksiecia Filipa
robionoby pilne badania diagnostyczne dla pacjentow z podejrzeniem raka. Zrzeszenie
razem Swiadczen z Glangwili i Szpitala Ksiecia Filipa powinno oznaczaé, ze pacjenci
musieliby przyjezdza¢ do szpitala mniej razy (gdyz najprawdopodobniej kilka wizyt
mogtoby sie odby¢ w jednym miejscu i tego samego dnia), ale niektérzy pacjenci
musieliby dojezdzac¢ dalej w dzien swojej wizyty.

Do jakiego stopnia zgadzasz lub nie zgadasz sie z planem dotyczacym swiadczen
urologicznych? Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke

Zdecydowanie

sie zgadzam

[]

Raczej sie
zgadzam

[]

zgadzam, ani
nie zgadzam

Ani sie

[]

Raczej sie
nie zgadzam

[]

Wyjasnij prosze swoja opinie, uwzgledniajgc jak moglibySmy poprawi¢ sugarowang
opcje lub zredukowaé negatywny wpltyw? Czy masz jakies alternatywne pomysty,

[]

Zdecydowanie
sie nie
zgadzam

Nie wiem

[]

ktore spelnityby cele? (mozesz kontynuowaé na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).
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Przyszte role naszych giéwnych szpitalu

Prosze przeczyta¢ rozdziat ,,Co to oznacza dla naszych czterech gtéwnych szpitali” w
dokumencie konsultacyjnym, zeby uzyskaé wiecej informacji na temat opcji dotyczacych
dojazdéw, finansowania oraz terminéw czasowych.

Ta konsultacja dotyczy dziewieciu klinicznych swiadczen zdrowotnych oraz tego, jak one
sg udzielane w naszych szpitalach i niektorych osrodkach spotecznosciowych na terenie
hrabstw Carmarthenshire, Ceredigion i Pembrokeshire. Zmiany w naszych dziewieciu
Swiadczeniach klinicznych wprowadzone w rezultacie tej konsultacji, mogg wptyngc¢ na to,
jak one bedg organizowane w naszych czterech gtéwnych szpitalach.

Role naszych szpitali mogtyby wyglagdac nastepujgco:

e Sgzpital Bronglais — udzielanie tych samych swiadczen co obecnie, ale niektore
specjalistyczne swiadczenia mogg by¢ udzielane z terendw innych szpitali Hywel
Dda

e Szpital Glangwili — udzielanie opieki ratunkowej i dla ostrych przypadkoéw, a niektore
Swiadczenia opieki zaplanowej zostatyby przeniesione do innych szpitali, w
zaleznosci od leczenie czy problemu ze zdrowiem

e Szpital Ksiecie Filipa — udzielanoby tam wiecej opieki zaplanowanej, szczegdlnie
wskros wiekszego regionu, gdzie Swiadczenia sg udzielane w partnerstwie z
Zarzgdem Zdrowia Swansea Bay

e Szpital Whitybush — udzielanoby tam wiecej planowanej opieki, szczegdlnie dla
regionu Hywel Dda, nadal bytby tam wstepny dostep do opieki nagtej, ale pacjenci o
najpowazniejszych potrzebach byliby przewozeni do szpitala Glangwili

W jakim stopniu zgadzasz lub nie zgadzasz sie z rolami szpitali, ktére opisano
powyzej, zeby wspieraé bezpieczniejsze oraz bardziej dlugotrwate udzielanie
swiadczen na przysztos¢?

Prosze zaznaczy¢ v tylko jedng rubryke
Ani sie Zdecydowanie

zgadzam, ani sie nie Nie wiem
nie zgadzam zgadzam

[] [] [] [] [] []

Jakie sg twoje poglady na temat planéw, zeby poprawi¢ bezpieczenstwo oraz
diugotwatos¢ swiadczen na przysztosé? Prosze wyjasni¢ swoja opinie,
uwzgledniajac jak moglibysmy poprawi¢ sugerowang opcje lub zredukowa¢
negatywny wplyw? Czy masz jakies alternatywne pomysty, ktére spetnityby cele?
(mozesz kontynuowac na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).

Zdecydowanie  Raczej sie
sie zgadzam zgadzam

Raczej sie
nie zgadzam
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Dodatkowe wzgledy

Jezeli masz jakies dodatkowe uwagi odnosnie opcji dotyczacych naszych
swiadczen, prosze podaj je ponizej. Na przykiad, rzeczy ktérych twoim zdaniem nie
wzieliSmy pod uwage, uwagi dotyczace szpitali, transportu i dostepu, wplyw na
srodowisko i mozliwosci, lokalne swiadczenia wspierajace dla pacjentéw, osoby
odwiedzajace, pracownicy oraz szersza spotecznos¢ (mozesz kontynuowac na
oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz).

Uwzglednienie rownouprawnienia oraz praw cztowieka

Jako organ publiczny, organizacje NHSu majg obowigzek bra¢ pod uwage to, jak
podejmowane przez nas decyzje wptyng na ludzi z cechami chronionymi w ramach
Ustawy o réwnouprawnieniu z 2010 roku (wiek, niepetnosprawnosé¢, zmiana pfci,
matzenstwo oraz zwigzek cywilny, cigza i macierzynstwo, rasa, religia i wyznanie,
ptec i orientacja seksualna), jak réwniez w ramach w ramach Ustawy o prawach
cztowieka oraz dostosowac sie do Standardow jezyka walijskiego w ramach
Przepisow o jezyku walijskim (Walia) z 2011 roku.

Czy jest jakas szczegoblna grupa ludzi, na ktorg twoim zdaniem, ktéras z tych opcji
moze mie¢ pozytywny lub negatywny wplyw? Jezeli tak, ktére to sg grupy i w jaki
spos6b mozna byloby poprawi¢ pozytywny wptyw lub zredukowaé negatywny
wpltyw? mozesz kontynuowac na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz.

Informacje o tobie

Jezeli udzielasz odpowiedzi w imieniu organizacji, ktérg organizacje reprezentujesz?
Prosze podac¢ nazwe organizacji oraz specyficzng grupe czy departament. Prosze réwniez
powiedzie¢ kogo reprezentuje ta organizacja, ktory region pokrywa oraz jak uzyskano
opinie jej cztonkow. Mozesz kontynuowac na oddzielnej kartce, jezeli potrzebujesz.
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Uniwersytecki Zarzad Zdrowia Hywel Dda ma obowigzek promowac réwnouprawnienie oraz
chce sie upewnic, ze wszystkie czesci spoteczenstwa zostang uwzglednione w tej konsultacji,
ale te pytania sg opcjonalne. Wszystkie odpowiedzi zostang w petni uwzglednione przy
podejmowaniu decyzji, niezaleznie od tego czy udzielisz tych informacji, czy nie.

Jezeli udzielasz odpowiedzi w swoim imieniu ...

Jaki jest twoj petny kod pocztowy?
To nam pomoze zrozumie¢ poglady osob z roznych
regionéw

Prosze zaznaczyc v tylko jedna rubryke, chybaze sprecyzowano inaczej
lle miates(as) lat w swoje ostatnie urodziny? Ktéra z ponizszych najlepiej opisuje twoja

[] Ponizej 18 [] 45t0 54 orientacje seksulang?
(] 18to 24 [] 55to 64 (] Aseksualny
] 25to 34 [] 65to 74 [] Biseksualny
] 35to 44 [] 75+ ] Gejlub lesbijka
, [] Heteroseksualny
Edpvcllvc\)/:z dn;eé (] Inne (prosze sprecyzowac)
Jak najlepiej opisa¢ twoja pte¢? ] ] -
[] Mezczyzna [] Niebinarny(a) [J Wolg nie odpowiadac
[] Kobieta [] Uzywam innego Czy masz jakie$ problemy ze zdrowiem
(] Wole nie terminu fizycznym lub psychicznym lub choroby, na

ktére chorujesz lub przewidywane jest, ze
bedziesz chorowaé przez 12 miesiecy lub
Czy to jest ta sama pleé, ktéra ci przypisano dtuzej, ktére ograniczaja wykonywanie

odpowiadac

przy urodzeniu? codziennych zaje¢?
[ Tak [] Tak
[J Nie [] Nie
] Wole nie odpowiadaé [] Wole nie odpowiadac

Czy zapewniasz nieodptatng opieke, gdyz

Czy obecnie jestes w cigzy lub urodzitas ) - ase 1TTe » 9%
opiekujesz si¢ kims (krewnym, przyjacielem

dziecko w ostatnim roku?

] Tak lub sgsiadem), ktory jest starszy,

] Nie niepelnosprawny lub powaznie chory?
. . ) ] Tak

(] Wole nie odpowiadac ] Nie

Ktorarasa lub grupa etniczna najlepiej ciebie [] Wole nie odpowiadaé

opisuje? i . L. oo
Ktérego jezyka gtéwnie uzywasz/ méwisz w

L] Biata _ _ _ domu?

[] Mieszane lub wielorakie grupy etniczne [] Angielski

[] Azjata lub Azjata Brytyjczyk ] Walijski

] (] Inny (prosze sprecyzowac)

Czarny/Afrykanin/Afrykanka/Karabijczyk/Kara
bijka lub Czarny Brytyjczyk(Brytyjka)
[] Inna grupa etniczna (prosze sprecyzowac)

[] Wole nie odpowiadac

] Wole nie odpowiadaé

Dziekujemy za twoj czas
Prosze odestac ten kwestionariusz do niedzieli 31 sierpnia 2025 roku na:

Opinion Research Services, FREEPOST SS1018, PO Box 530, Swansea, SAl1 1ZL
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