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Raport z konsultacji społecznych projektu Polityki sektorowej w obszarze 
zdrowia miasta Łodzi 2030+.

Konsultacje zostały przeprowadzone na podstawie zarządzenia Nr 1090/2023 Prezydenta 
Miasta Łodzi z dnia 11 maja 2023 r. w sprawie przeprowadzenia konsultacji społecznych 
projektu Polityki sektorowej w obszarze zdrowia 2030+ oraz zarządzenia Nr 6703/VIII/21 
Prezydenta Miasta Łodzi z dnia 5 marca 2021 r. w sprawie wprowadzenia Instrukcji 
postępowania przy prowadzeniu konsultacji społecznych z mieszkańcami miasta Łodzi.

Konsultacje przebiegały w terminie od 22 maja 2023 roku do 6 czerwca 2023 roku 
i obejmowały:
1) zbieranie propozycji i opinii na piśmie, z wykorzystaniem formularza konsultacyjnego,
w tym drogą elektroniczną;
2) protokołowane publiczne spotkanie konsultacyjne z mieszkańcami umożliwiające wymianę 
propozycji i opinii, które odbyło się 30 maja 2023 r.

Proces konsultacyjny rozpoczął się 15 maja 2023 r. poprzez publikację ogłoszenia wraz 
z formularzem konsultacyjnym i materiałami informacyjnymi zawierającymi projekt Polityki 
sektorowej w obszarze zdrowia 2030+. Dokumenty zostały opublikowane: 

1) w Biuletynie Informacji Publicznej Urzędu Miasta Łodzi (http://bip.uml.lodz.pl)
2) na stronie internetowej Urzędu Miasta Łodzi (www.lodz.pl/decydujemy)
3) facebooku Biura Aktywności Miejskiej UMŁ (www.facebook.com/decydujemy.lodz )

Materiały informacyjne zawierające projekt Polityki sektorowej w obszarze zdrowia 2030+, 
zostały również udostępnione w sekretariacie Wydziału Zdrowia i Spraw Społecznych 
w Departamencie Zdrowia i Spraw Społecznych Urzędu Miasta Łodzi przy ul. Zachodniej 47, na 
tablicach ogłoszeń Urzędu Miasta Łodzi oraz zostały rozesłane drogą elektroniczną do 
jednostek pomocniczych Miasta Łodzi – rad osiedli. 
W dniu 30 maja 2023 roku w sali warsztatowej Fabryki Aktywności Miejskiej przy ul. Tuwima 
10 w Łodzi w godzinach 17:00 – 19:00 odbyło się spotkanie konsultacyjne z mieszkankami 
i mieszkańcami. Zgłoszone podczas spotkania propozycje i opinie zostały zawarte w protokole 
spotkania. Materiały informacyjne, projekt Polityki sektorowej w obszarze zdrowia 2030+ 
wraz z zaproszeniem do udziału w konsultacjach społecznych został także skierowany do 
Łódzkiej Rady Działalności Pożytku Publicznego, Pełnomocniczki ds. Równego Traktowania, 
organizacji pozarządowych zarejestrowanych w Łodzi, studentów i wykładowców kierunków 
Zdrowie Publiczne w Uniwersytecie Medycznym w Łodzi oraz Ekomiasto Uniwersytetu 
Łódzkiego.

W następstwie wyżej wymienionych działań zgłoszona została jedna opinia podczas spotkania 
konsultacyjnego oraz wpłynęło 6 formularzy z opiniami dotyczącymi proponowanego zakresu 
zmian. Zestawienie wszystkich propozycji i opinii zgłoszonych podczas spotkania 
konsultacyjnego oraz na formularzach konsultacyjnych zawarte zostało w załączniku nr 1, w 
którym wyodrębniono 16 uwag, z czego 5 zgłoszonych propozycji uwzględniono w całości, a 
jedną częściowo, wprowadzając przy tym modyfikacje i korekty w treści Polityki. Ponadto 5 
uwag uznano za zgodne z obecnymi zapisami w dokumencie. Cztery uwagi dotyczyły zadań 
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pozostających poza kompetencjami Miasta i nie zostały uwzględnione. Jedna opinia nie 
zawierała żadnych uwag.  
W dokumencie umieszczono dokładny zapis treści uwag i opinii zamieszczonych 
w formularzach konsultacyjnych.

W formularzach powielały się uwagi dotyczące:
- wsparcia dla osób chorych z postępującymi chorobami wymagającymi opieki paliatywnej,
- rozwoju form pobytu dziennego dla pacjentów z przewlekłymi i postępującymi chorobami 
nowotworowymi i nienowotworowymi, w tym zespołami otępiennymi, 
- poprawa dostępności do lekarza pierwszego kontaktu/ do placówek medycznych.

Wyrażone w formularzach i podczas spotkania konsultacyjnego opinie dotyczące projektu 
przedstawiały się następująco: 
- ocena „zdecydowanie pozytywna” - 2 opinie
- ocena „pozytywna” – 2 opinie
- ocena „trudno powiedzieć” – 2 opinie. 

Załącznik nr 1 - Zestawienie propozycji i opinii zgłoszonych podczas spotkania konsultacyjnego 
oraz na formularzach konsultacyjnych.
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Załącznik nr 1
Zestawienie propozycji i opinii zgłoszonych podczas spotkania konsultacyjnego oraz na formularzach konsultacyjnych.

Lp. Wskazany najważniejszy
obszar

Co konkretnie powinno się zmienić
w tym obszarze

Stanowisko Prezydenta Miasta Łodzi

1. edukacja i profilaktyka 
zdrowotna 
/profilaktyka HIV, AIDS i 
innych chorób 
przenoszonych drogą 
płciową/

Większy nacisk na profilaktykę HIV 
i innych chorób przenoszonych drogą 
płciową, jeden program profilaktyczny to 
zbyt mało. Wszyscy zapomnieli o istnieniu 
HIV i AIDS, brakuje informowania o HIV 
i AIDS, a nastąpił dwukrotny wzrost 
zachorowań w stosunku do maja 2022 roku.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
poszerzenia działań profilaktycznych z zakresu profilaktyki HIV, 
AIDS i innych chorób przenoszonych drogą płciową - uwaga została 
uwzględniona. 
Rozszerzenie działań edukacyjno-informacyjnych z tego zakresu 
może być realizowane w ramach Działania 2.1.2 Promocja Zdrowia 
i edukacja zdrowotna mieszkańców i mieszkanek Łodzi (wszystkie 
grupy wiekowe).

2. edukacja i profilaktyka 
zdrowotna 
/profilaktyka HIV, AIDS i 
innych chorób 
przenoszonych drogą 
płciową/

Za mało osób testuje się, brak szerokiego 
dostępu do testów, należy przełamać obawy 
przed testowaniem się. W Łodzi funkcjonuje 
jeden bezpłatny punkt prowadzony przez 
Fundację Edukacji Zdrowotnej „Lepsze 
jutro”.

W odniesieniu do zwiększenia dostępności do testów, zależy ona od 
liczby funkcjonujących punktów konsultacyjno-diagnostycznych
 – uwaga została uwzględniona.
Rozszerzenie dostępności do testów oraz poradnictwa 
okołotestowego może być realizowane w ramach Działania 2.1.2 
Promocja Zdrowia i edukacja zdrowotna mieszkańców i mieszkanek 
Łodzi (wszystkie grupy wiekowe).

3. przeciwdziałanie 
uzależnieniom i przemocy

Zwiększyć ilość działań dotyczących 
profilaktyki dla młodzieży.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
poszerzenia działań profilaktycznych dla młodzieży, z zakresu 
przeciwdziałanie uzależnieniom i przemocy - uwaga została 
uwzględniona. 
Rozszerzenie działań profilaktycznych jest uwzględnione w ramach 
Działania 2.2.4 Profilaktyka uzależnień. Realizacja projektów 
i programów edukacyjnych  oraz profilaktycznych (w tym 
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Lp. Wskazany najważniejszy
obszar

Co konkretnie powinno się zmienić
w tym obszarze

Stanowisko Prezydenta Miasta Łodzi

programów profilaktyki uniwersalnej, wskazującej i selektywnej) 
w obszarze zagrożeń wynikających z używania substancji 
psychoaktywnych oraz podejmowania zachowań ryzykownych.

4. przeciwdziałanie 
uzależnieniom i przemocy

Uruchomienie całodziennych punktów 
informacyjnych w stowarzyszeniach 
abstynenckich.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
uruchomienia całodziennych punktów informacyjnych 
w stowarzyszeniach abstynenckich – działanie jest realizowane. 
Środki na funkcjonowanie stowarzyszeń abstynenckich 
są przyznawane w ramach otwartych konkursów ofert. Zakres 
działań zgłaszanych w ofertach zależy od oferenta przystępującego 
do konkursu. 
Możliwość funkcjonowania całodziennych punktów informacyjnych 
w stowarzyszeniach abstynenckich jest uwzględnione w ramach 
Działania 1.2.1. Pomoc osobom uzależnionym lub szkodliwie 
pijącym poprzez m.in. terapię, poradnictwo specjalistyczne, 
działania resocjalizacyjno-opiekuńcze i informacyjne. 

5. wsparcie seniorów 
/pomoc geriatryczna/

Uwzględnienie w polityce zdrowotnej Miasta 
opieki geriatrycznej,
- łóżek geriatrycznych,
- oddziałów geriatrycznych w szpitalach,
gdyż struktura społeczna Łodzi to starzejące 
się społeczeństwo.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
opieki geriatrycznej, w tym funkcjonowania łóżek geriatrycznych 
oraz oddziałów geriatrycznych w szpitalach – uwaga została 
częściowo uwzględniona.
W ramach działania 1.1.1. realizowane będą działania służące 
przygotowaniu infrastruktury do uruchomienia oddziałów 
geriatrycznych. Natomiast udzielanie świadczeń zdrowotnych 
w tych oddziałach uzależnione jest od zawarcia kontraktu przez 
podmiot leczniczy z Narodowym Funduszem Zdrowia, co pozostaje 
poza kompetencjami Miasta.
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Lp. Wskazany najważniejszy
obszar

Co konkretnie powinno się zmienić
w tym obszarze

Stanowisko Prezydenta Miasta Łodzi

6. wsparcie seniorów Utrzymanie adekwatnych do umiejętności 
szkoleń dla seniorów z zakresu systemów 
informatycznych.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
szkoleń dla seniorów z zakresu systemów informatycznych – uwaga 
została uwzględniona. 
Cel operacyjny 3.2. Promowanie aktywnego starzenia się 
poszerzono o działanie p.n Edukacja i poszerzanie kompetencji 
seniorów. Wskaźnik: liczba działań edukacyjnych dla seniorów.

7. wsparcie seniorów Kontynuować zajęcia aktywności fizycznej 
dla seniorów. 

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
zajęć aktywności fizycznej dla seniorów – działanie jest 
realizowane w ramach Działania 3.2.1 Rozwój Centrów Zdrowego 
i Aktywnego Seniora oraz Działania 2.1.2 Promocja Zdrowia 
i edukacja zdrowotna mieszkańców i mieszkanek Łodzi (wszystkie 
grupy wiekowe).

8. wsparcie seniorów Zwiększenie dostępności indywidualnych 
wizyt u lekarza pierwszego kontaktu.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
zwiększenia dostępności indywidualnych wizyt u lekarza 
pierwszego kontaktu – uwaga nie została uwzględniona.
Zwiększenie dostępności indywidualnych wizyt u lekarza 
pierwszego kontaktu zależne jest od kontraktów i możliwości 
organizacyjno-kadrowych podmiotów leczniczych (publicznych oraz 
prywatnych) z Narodowym Funduszem Zdrowia, co pozostaje poza 
kompetencjami Miasta. Po stronie Miasta pozostaje natomiast 
dbałość o infrastrukturę, zakup sprzętu i aparatury medycznej dla 
prowadzonych/nadzorowanych przez Miasto samodzielnych 
zakładów opieki zdrowotnej, co może przyczynić się do 
podniesienia jakości udzielanych świadczeń zdrowotnych. 

9. wsparcie seniorów
wsparcie osób 
niepełnosprawnych

Każdy projekt w obszarze zdrowia jest 
potrzebny i bardzo ważny w tych czasach. 
Projekty takie umożliwiają  profilaktykę 

Zgodne ze stanowiskiem organizacji pozarządowej. 
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Lp. Wskazany najważniejszy
obszar

Co konkretnie powinno się zmienić
w tym obszarze

Stanowisko Prezydenta Miasta Łodzi

edukacja i profilaktyka 
zdrowotna

zdrowotną wszystkich mieszkańców, dzięki 
takiemu projektowi wspierać moglibyśmy 
wszystkich i w każdym wieku. Zdrowie 
odgrywa istotną rolę w życiu społecznym, 
a propagowanie takiej inicjatywy tylko 
ułatwi pomoc innym.

Dzięki tym 3 podpunktom jesteśmy 
w stanie zapewnić profilaktykę każdemu – 
seniorom, niepełnosprawnym oraz 
dzieciom. Wiemy, jak ważna dla 
wymienionych powyżej osób jest 
profilaktyka, rozwój, poszerzanie wiedzy, 
stworzenie możliwości, poprawianie 
umiejętności, nauka i stałe dobre zdrowie. 
Dlatego też projekty, których zadaniem jest 
stawianie zdrowia na pierwszym miejscu, 
umożliwia wszystkim ludziom zdrowe życie. 
Uwagi: Brak uwag.

10. wsparcie seniorów
wsparcie osób 
niepełnosprawnych

W systemie opieki zdrowotnej brakuje form 
opieki dziennej,
Dodać w działaniu nr 3 oddzielny punkt; 
Rozwój form opieki (pobytu) dziennego dla 
pacjentów z przewlekłymi i postępującymi 
chorobami nowotworowymi 
i nienowotworowymi, w tym zespołami 
otępiennymi.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
form opieki (pobytu) dziennego dla pacjentów z przewlekłymi 
i postępującymi chorobami nienowotworowymi, w tym zespołami 
otępiennymi – uwaga została uwzględniona.
W Celu operacyjnym 3.3. zadanie 3.3.2. będzie brzmiało: Wdrażanie 
i rozwój medycznej opieki pozainstytucjonalnej. Pozwoli to na 
realizację opieki długoterminowej w formie opieki domowej oraz 
w formie dziennego pobyty w placówce. 
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Lp. Wskazany najważniejszy
obszar

Co konkretnie powinno się zmienić
w tym obszarze

Stanowisko Prezydenta Miasta Łodzi

Wydaje się być to priorytetem spełniającym 
potrzeby wynikające z sytuacji 
demograficznej społeczeństwa Łodzi.

11. wsparcie seniorów
wsparcie osób 
niepełnosprawnych

Brakuje celu dotyczącego wsparcia dla osób 
chorych z postępującymi chorobami 
wymagających opieki paliatywnej. 
W punkcie Działanie 3.3.2 Wdrażanie 
i rozwój domowej opieki długoterminowej 
należy dodać wsparcie domowej opieki 
paliatywnej.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
wsparcia dla osób chorych z postępującymi chorobami 
wymagających opieki paliatywnej – uwaga nie została 
uwzględniona.
Medycyna paliatywna nazywana opieką paliatywną, to dział 
medycyny, a także specjalizacja lekarska, która obejmuje opiekę 
nad pacjentami znajdującymi się w terminalnym (paliatywnym) 
stadium nieuleczalnej choroby. Te świadczenia medyczne są 
kontraktowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia i pozostają poza 
kompetencjami Miasta.  

12. wsparcie seniorów
wsparcie osób 
niepełnosprawnych
przeciwdziałanie 
uzależnieniom i przemocy

Zwiększenie finansowania działań 
realizowanych w CZAS.

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
zwiększenia finansowania  działań realizowanych w CZAS – 
działanie jest realizowane. 
W 2023 roku planowane jest uruchomienie kolejnych dwóch 
Centrów Zdrowego i Aktywnego Seniora. W kolejnych latach 
działania w tym kierunku będą kontynuowane, co zostało ujęte 
w Działaniu 3.2.1.Rozwój Centrów Zdrowego i Aktywnego Seniora. 

13. wsparcie osób 
niepełnosprawnych

Do celów strategicznych dodalibyśmy 
jeszcze cele, które znalazły się w dokumencie 
Wieloletni Program Działań 
Antydyskryminacyjnych w Łodzi:
Przygotowanie i uruchomienie systemu 
opieki wytchnieniowej dla opiekunek 
i opiekunów osób zależnych:

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
regularnego systemu form opieki wytchnieniowej dla opiekunek 
i opiekunów osób zależnych, organizacja wsparcia 
psychologicznego dla osób opiekujących się, ich rodzin oraz 
specjalistów, jak i wolontariuszy pracujących z osobami zależnymi 
i opiekujących się nimi  – uwaga nie została uwzględniona.
Proponowane działania stanowią element polityki społecznej. 
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Lp. Wskazany najważniejszy
obszar

Co konkretnie powinno się zmienić
w tym obszarze

Stanowisko Prezydenta Miasta Łodzi

– organizacja wsparcia dla opiekunów 
w formie regularnego systemu form opieki 
wytchnieniowej w mieście
– organizacja wsparcia psychologicznego dla 
osób opiekujących się , ich rodzin oraz 
specjalistów, jak i wolontariuszy pracujących 
z osobami zależnymi i opiekujących się nimi.
 

14. wsparcie osób 
niepełnosprawnych

W dokumencie w punkcie „Wnioski 
z Diagnozy” zwrócono uwagę na sytuację 
demograficzną społeczeństwa Łodzi, ze 
szczególnym uwzględnieniem procesu 
starzenia się populacji i wzrostu udziału osób 
starszych (65+) w całej populacji. Wniosek 
ten wskazywał na konieczność  
podejmowania działań ukierunkowanych na 
schorzenia związane z wiekiem, starością 
i niepełnosprawnością. Niestety, ten 
wniosek nie znalazł odpowiedniego 
odzwierciedlenia w celach strategicznych. 
W celu zaradzenia tej sytuacji zaleca się 
rozszerzenie celów strategicznych 
o konkretne środki i inicjatywy, które będą 
adresować wyzwania związanie z procesem 
starzenia się populacji. 

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
działań ukierunkowanych na schorzenia związane z wiekiem, 
starością i niepełnosprawnością, to zadania opisane w Polityce 
sektorowej w obszarze zdrowia miasta Łodzi 2030+ - działanie jest 
realizowane. 
W dokumencie uwzględnione zostały działania profilaktyczne 
adresowane do osób starszych nakierowane na podnoszenie 
świadomości zdrowotnej, edukację zdrowotną, promocję zdrowego 
stylu życia i podtrzymanie aktywności (działania: 2.1.1., 2.1.2., 
2.2.2., 2.2.5), co  stanowi profilaktykę chorób związanych z 
wiekiem. Medycyna naprawcza, czyli leczenie chorób, pozostaje 
poza kompetencjami Miasta. 
Jednocześnie wyjaśniamy, że Polityka jest dokumentem 
o charakterze kierunkowym, w zakresie finansowym określa jedynie 
ramy i potencjalne źródła finansowania. 

15. edukacja i profilaktyka 
zdrowotna

Wzmocnienie wsparcia nad dzieckiem 
rodziców nastoletnich oraz nad rodzicami 
nastoletnimi, w tym zintegrowanie tych 

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
wzmocnienia wsparcia nad dzieckiem rodziców nastoletnich oraz 
nad rodzicami nastoletnimi, w tym zintegrowanie tych działań 
z sektorem edukacji i pomocy społecznej – uwaga nie została 
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Lp. Wskazany najważniejszy
obszar

Co konkretnie powinno się zmienić
w tym obszarze

Stanowisko Prezydenta Miasta Łodzi

działań  z sektorem edukacji i pomocy 
społecznej (szczegóły w dokumencie WPDA).

uwzględniona.
Proponowane działania stanowią element polityki społecznej. 

16. edukacja i profilaktyka 
zdrowotna

Kontynuowanie usługi z zakresu ginekologii, 
profilaktyki intymnej i zdrowia 
reprodukcyjnego w typie istniejącego już 
w Łodzi Gabinetu Profilaktyki Intymnej 
(szczegóły w dokumencie WPDA).

W odniesieniu do uwzględnienia w polityce zdrowotnej Miasta 
kontynuowania usługi z zakresu ginekologii, profilaktyki intymnej 
i zdrowia reprodukcyjnego w typie istniejącego już w Łodzi 
Gabinetu Profilaktyki Intymnej - działanie jest realizowane (w 
ramach działania 2.1.2.).
Środki na funkcjonowanie gabinetu są zabezpieczone w budżecie 
Miasta i przekazywane do miejskiego centrum medycznego 
realizującego to zadanie. 
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