Zatgeznik do Uchwaly nr 17/2026 Rady Naukowej Instytutu Gruzlicy i Choréb Phluc z dnia 25 czerwea 2026 1.
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PLAN DZIALALNOSCI

INSTYTUTU GRUZLICY I CHOROB PLUC

NA ROK 2027

Dane adresowe:

Instytut Gruzlicy i Chorob Pluc w
Warszawie

ul. Plocka 26
01-138 Warszawa

tel. 22 43 12 428, fax. 22 43 12 452

Warszawa,

Dane adresowe:

Instytut Gruzlicy i Chordb Pluc Oddzial
Terenowy im. Jana i Ireny Rudnikow
w Rabce-Zdroju

ul. Profesora Rudnika 3B
34-700 Rabka-Zdroj

tel. 18 267 61 55, fax. 18 267 60 69

czerwiec 2026



Instytut Gruzlicy i Choréb Pluc (IGIiChP) jest instytucja naukowo-badaweza
funkcjonujgca zgodnie z ustawa z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych
(Dz.U.2026.741 tj.). IGIChP laczy dzialalno$é naukowa, kliniczna i wdrozeniowa, prowadzac
krajowe i migdzynarodowe projekty poswiecone chorobom ukladu oddechowego oraz
rozwojowi nowoczesnych metod diagnostycznych i terapeutycznych. Instytut posiada Oddzial
Terenowy im. Jana i Ireny Rudnikéow w Rabce-Zdroju (https://igrabka.edu.pl/), specjalizujacy
si¢ w diagnostyce i leczeniu choréb ukltadu oddechowego u dzieci. Na mocy decyzji Ministra
Edukacji 1 Nauki z dnia 31 lipca 2022 r., IGiChP posiada kategorie naukowg A w dyscyplinie

nauk medycznych.

Pozycja Instytutu wynika z wieloletniej specjalizacji w obszarze chorob phuc, w szczegblnosci
gruzlicy, nowotworow klatki piersiowej, chordb rzadkich oraz przewlektych chordb ukladu
oddechowego. IGiChP pelni istotng role w systemie ochrony zdrowia jako osrodek laczacy
wysokospecjalistyczng opieke nad pacjentem z dzialalnoScia badawezg, edukacyjna
iekspercka. Waznym elementem dzialalnosci Instytutu jest rozwijanie wspolpracy

interdyscyplinarnej oraz wykorzystywanie wynikow badan naukowych w praktyce kliniczne;j.

Instytut Gruzlicy i Chordb Phluc dziata z uwzglednieniem standardow jakosci, bezpieczenstwa
pacjentbw oraz bezpieczenstwa informacji. Instytut posiada status szpitala akredytowanego
przez Ministra Zdrowia, przyznany na podstawie pozytywnej oceny przegladu akredytacyjnego
— obecna akredytacja obowiazuje do wrze$nia 2028 roku. W jednostce funkcjonuje System
Zarzadzania Jakos$cia zgodny z norma ISO 9001:2015, obejmujacy ustugi medyczne w zakresie
profilaktyki, diagnostyki i leczenia chorob klatki piersiowej. Instytut wdrozyl takze 1 stosuje
wymagania normy ISO/IEC 27001:2022 w ramach Systemu Zarzadzania Bezpieczefnstwem
Informacji, ukierunkowanego na ochrone informacji powierzonych przez pacjentéw oraz
danych powstajacych podezas realizacji §wiadczeh zdrowotnych. Systemy te wspieraja ciagte
doskonalenie organizacji pracy, podnoszenie bezpieczenstwa udzielanych $wiadczen oraz

wiarygodnos$¢ procesow realizowanych w Instytucie.

Zgodnie z art. 2a ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych IGiChP dziala na
podstawie planu dziatalno$ci ustalanego na okres roku kalendarzowego. Dokument wskazuje

priorytetowe zadania Instytutu, z uwzglednieniem:

1) kierunkowych planéw tematycznych badan naukowych i prac rozwojowych;
2) rocznych planow finansowych;

3) perspektywicznych kierunkéw dziatalnosci naukowej, rozwojowej 1 wdrozeniowe;.

Niniejszy dokument okre$la najwazniejsze zadania przewidziane do realizacji w 2027 roku,

z uwzglednieniem wyzej wymienionych obszarow.



1. DZIALALNOSC NAUKOWA

Zakres tematyczny badan naukowych 1 prac rozwojowych prowadzonych w IGIChP jest
corocznie przedstawiany w dokumencie pn. ,Kierunkowy plan tematyczny badan naukowych
i prac rozwojowych Instytutu Gruzlicy i Choréb Pluc”™. W 2027 roku planuje si¢ realizacje

nastepujacych tematéw badawezych:

1. | Badania nad ulepszeniem metod rozpoznawania i leczenia gruzlicy i innych zakazen
ukladu oddechowego.

2. | Sytuacja epidemiologiczna i doskonalenie programu zwalczania gruzlicy w Polsce.

3. | Badania nad patogeneza, rozpoznawaniem i leczeniem chordb nowotworowych klatki
piersiowej.

4. | Optymalizacja dzialania diagnostycznego i leczniczego w schorzeniach tchawicy 1
duzych oskrzeli.

5. | Choroby przebiegajace z obturacja drég oddechowych.

6. | Badania nad ulepszeniem metod rozpoznawania i leczenia choréb srodmiazszowych
phuc.

~. | Zylna choroba zakrzepowo-zatorowa i nadci$nienie ptucne.

8. | Badania fenotypow oraz endotypow glownych choréb atopowych u dzieci (astmy,
anafilaksji, atopowego zapalenia skory) w zalezno$ci od etiologii na poziomie
molekularnym w celu optymalizacji prewencji i leczenia tych choréb.

9. | Badania nad réznymi aspektami etiopatogenezy choréb ukladu oddechowego
i optymalizacja ich leczenia.

10. | Doskonalenie metod rozpoznawania i leczenia przewleklych choréb ukladu
oddechowego oraz metod rehabilitacji.

Szczegdtowy zakres oraz liczba badan w ramach poszezeglnych tematéw beda uzaleznione od
poziomu subwencji na dziatalnoé¢ naukowa, jaka IGiChP uzyska na 2027 rok, jak rowniez od
planéw naukowych zgloszonych przez pracownikow Instytutu (zgodnie z Regulaminem
prowadzenia badar naukowych i prac rozwojowych w ramach dziatalnosct statutowej
Instytutu Gruzlicy i Choréb Phic — harmonogramy zadafi badawczych na rok kolejny
zglaszane sa do dnia 31 grudnia roku poprzedzajacego). Zaklada sig, ze badania naukowe
planowane na 2027 rok beda finansowane z trzech zasadniczych zrodet:
a) subwencji naukowej przyznawanej przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa
Wyizszego — zaklada sie, ze jej wysoko$¢ nie bedzie nizsza niz. 2 800 000 zi. Na
wysoko§é finansowania w 2027 roku moze réwniez wplyna¢ wynik oceny

parametrycznej dziatalno$ci naukowej za lata 2022-2025 (decyzja w lipcu 2026);



b)

c)

srodkéow pozyskanych z krajowych i miedzynarodowych programow
badawczych wwyniku aplikacji Instytutu do oglaszanych konkurséw —
pozyskiwanie finansowania grantowego pozostaje jednym z glownych priorytetow
Instytutu na 2027 rok. Srodki zewnetrzne umozliwiaja realizacje bardziej ztozonych
projektow, w tym przedsiewzieé prowadzonych w konsorcjach miedzynarodowych, a ich
wysoko$¢ jest uwzgledniana w ocenie dziatalno$ci naukowej. Harmonogramy
konkurséw beda monitorowane na biezaco, ze szczegolnym uwzglednieniem
nastepujacych instytucji:

Narodowe Centrum Nauki;

Narodowe Centrum Badan i Rozwoju;

Narodowa Agencja Wymiany Akademickiej;

Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego (szczegdlnie program ,Spoleczna
odpowiedzialno$é nauki ITT” oraz ,,Wektory Nauki”);

Komisja Europejska i jej agencje wykonawcze;

dotacji celowych z Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyiszego lub
Ministerstwa Zdrowia:

IGiChP planuje w 2027 roku ztozenie co najmniej jednego wniosku na finansowanie
dziatalnoéci naukowej w ramach dotacji celowych udzielanych przez Ministerstwo
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, na zakup nowej aparatury naukowo-badawczej lub
dzialan budowlanych;

w zwigzku z przyznaniem dofinansowania na realizacje projektu: ,,Strengthening the
Screening of Lung Cancer in Europe — Pilots, Learning, Uptake and Sustainability”
(akronim: SOLACE PLUS) Instytut ztozy wniosek do Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyizszego o udzielenie dotacji celowej na pokrycie obligatoryjnego wkladu wlasnego do

ww. projektu.

Rozwo6j dzialalnosci innowacyjnej Instytutu.

utrzymanie wysokiej liczby komercyjnych badan klinicznych;

aplikowanie do konkurséw na niekomercyjne badania kliniczne w ramach ogtaszanych
naboréw przez Agencje Badan Medycznych (zlozenie minimum jednego wniosku);
utrzymanie dzialalnodei w ramach Polskiej Sieci Badan Klinicznych (udzial
w Zgromadzeniach Ogoélnych oraz pracach wybranych grup roboczych);

rozwijanie wspélpracy z uczelniami, instytutami badawczymi, przedsigbiorcami
i partnerami technologicznymi w zakresie tworzenia oraz testowania innowacyjnych
rozwigzan dla pulmonologii;

podnoszenie kompetencji pracownikéw w zakresie ochrony wlasnosci intelektualne;,

transferu technologii i wdrazania wynikow badan.



2. Popularyzacja wiedzy naukowej i dziatalnosé dydaktyczna.

o organizacja krajowych konferencji naukowych, w tym Krajowej Konferencji
Pulmonologobw i Mikrobiologow, ~ Ogélnopolskich  Spotkan Mikrobiologow
i Epidemiologéw (online) oraz Warszawskiej Konferencji Panstwowego Instytutu
Medycznego MSWiIA oraz IGiChP z dziedziny transplantologii, kardiochirurgii,
chirurgii Klatki piersiowej, anestezjologii oraz pulmonologii;

e organizacja, we wspolpracy z WHO, migdzynarodowe; konferencji na temat nowosci
w leczeniu gruzlicy;

e organizacja wewnetrznych posiedzefi naukowych;

e prowadzenie stazy podyplomowych dla lekarzy i praktyk dla studentéw kierunkow
medycznych;

e udziat w inicjatywach/kongresach popularyzujgeych wiedze naukowa organizowanych
przez podmioty takie jak jednostki szkolnictwa wyzszego, instytuty PAN, instytuty
badawcze, agencje rzadowe;

e organizacja cyklu otwartych wykladow/spotkan edukacyjnych dla pacjentéw, ich
rodzin oraz oséb zainteresowanych profilaktyka i leczeniem choréb ukladu
oddechowego, w szczegdlnoéci gruzlicy, raka pluca, choréb rzadkich pluc, astmy
i przewleklej obturacyjnej choroby phuc;

e organizacja przez Oddzial Terenowy Instytutu we wspdlpracy z Narodnym ustav
detskej tuberkulézy a respiraéngch chordb, n.o. w Dolnym Smokoveu, Klinika detskej
tuberkul6zy a respiraénych chor6éb JLF UK a NUDTaRCH, n.o. w Dolnym Smokovcu i
Klinika deti a dorastu JLF UK UNM w Martinie XXXIX Konferencji ,Slowacko —
Polskie Dni Pneumonologii i Alergologii Dziecigcej im. V. Vojteka i J. Rudnika;

e organizacja komercyjnych kursow z zakresu diagnostyki molekularnej w alergologii.

II. DZIALALNOSC KLINICZNA
Priorytetem dzialalnosci klinicznej Instytutu w 2027 roku bedzie zapewnienie pacjentom
dostepu do nowoczesnej, bezpiecznej i skutecznej diagnostyki oraz terapii, poprawa wynikow
leczenia onkologicznego i dalsze wzmacnianie pozycji Instytutu jako krajowego osrodka

referencyjnego w dziedzinie choréb pluc.

1. Wzmocnienie roli Instytutu jako Osrodka Eksperckiego Choréb Rzadkich
(OECR).

W 2027 roku planuje sie dalsze rozwijanie dzialalnosci w zakresie rzadkich choréb uktadu od-
dechowego dotychczas leczonych w Instytucie. Nalezy tu wymieni¢ : niedobér A1AT; limfan-
gioleiomiomatoze; histiocytoze z komorek Langerhansa; chorobe Birta Hogg- Dubego; protei-

noze pecherzykéw ptucnych; GPA; EGPA; MPA; chorobe z IgG4; amyloidoze; mukowiscydoze;



sarkoidozg; idiopatyczne widknienie phuc; zapalenie ptuc z nadwrazliwoéei; inne postaci §rod-
migzszowych zapalen pluc; inne rzadkie choroby érédmiazszowe i plucne postaci choréb me-
tabolicznych. W Oddziale IGICHP w Rabece-Zdroju prowadzona jest wysokospecjalistyczna
diagnostyka oraz kompleksowe leczenie chordb ukladu oddechowego dzieci i miodziezy, w tym:
mukowiscydozy, pierwotnej dyskinezy rzesek i rozstrzeni oskrzeli.
Instytut bedzie wzmacnial funkeje wiodacego osrodka eksperckiego poprzez:
e prowadzenie specjalistycznych konsultacji diagnostyczno-terapeutycznych w ramach
krajowego systemu opieki nad pacjentami z chorobami rzadkimi;
e opracowanie 1 wdrazanie standardow postepowania klinicznego zgodnych
z zaleceniami miedzynarodowymi (m.in. ERN-LUNG);
e systematyczne kodowanie przypadkow w bazie ORPHA;
¢ Scislg wspolprace z organizacjami pacjenckimi i stowarzyszeniami wspierajacymi osoby
z chorobami rzadkimi;
¢ podjecie dzialan zmierzajacych do przystapienia do rejestru rozstrzeni oskrzeli u dzieci
(Child-BEAR-Net Registry) — Oddzial Terenowy Instytutu w Rabce-Zdroju.
Dzialania te beda prowadzone réwnolegle z implementacja zapisow krajowego Planu dla
Chorob Rzadkich oraz postepami w legislacji dotyczacej finansowania i wyceny Swiadczen

udzielanych przez poradnie i oddzialy specjalistyczne w ramach sieci OECR.

2. Rozbudowa zintegrowanego modelu opieki onkologicznej.
Instytut aktywnie rozwija swoja dziatalno$é w strukturach Krajowej Sieci Onkologicznej (KSO),
a takze w projektowane przez Ministerstwo Zdrowia ramy funkcjonowania jednostek typu
Lung Cancer Unit (LCU). Po opublikowaniu odpowiednich przepisow wykonawczych
podejmowane beda dzialania majace na celu:
¢ optymalizacje $ciezek diagnostyczno-terapeutycznych pacjentéw z nowotworami phuca
i klatki piersiowej;
¢ rozwdj interdyscyplinarnych zespoléw diagnostyczno-terapeutycznych;
o wdrozenie standardéw kompleksowej opieki, obejmujacych diagnostyke obrazowa,
molekularng i patomorfologiczna, leczenie systemowe, chirurgiczne 1 wspomagajace;
e monitorowanie jakoéci i efektéw leczenia zgodnie z krajowymi wskaznikami

efektywnosci leczenia onkologicznego.

3. Rozw6j radiologii interwencyjnej i technik maloinwazyjnych w pulmonologii
zabiegowej.

W odpowiedzi na rosngce potrzeby kliniczne oraz rozw6j matoinwazyjnych metod diagnostyki
i leczenia w 2027 roku planowana jest intensyfikacja dzialalnos$ci z zakresu radiologii

interwencyjnej, obejmujgca:



o wdrozenie przezskornych technik ablacyjnych w leczeniu ognisk nowotworowych ptuc
jako alternatywy dla leczenia chirurgicznego u pacjentéw z przeciwwskazaniami do
operacji lub radioterapii;

e rozszerzenie zastosowania minimalnie inwazyjnych procedur zabiegowych
i diagnostycznych takich jak biopsje przezskorne pod kontrola TK, procedury
odbarczajace oraz paliatywne interwencje ukierunkowane na poprawg komfortu zycia
pacjentdow z zaawansowang choroba nowotworowa;

e zacie$nienie wspolpracy interdyscyplinarnej z zespotami torakoonkologicznymi oraz
opracowanie algorytméw umozliwiajacych optymalna kwalifikacje chorych do leczenia
interwencyjnego w oparciu o aktualne wytyczne towarzystw naukowych;

e dzialania edukacyjne i szkoleniowe dla kadry lekarskiej i technicznej w zakresie
zaawansowanych technik zabiegowych.

Zakladanym efektem tych dziatan jest poszerzenie dostgpu do bezpiecznych 1 skutecznych
metod maloinwazyjnych, poprawa wynikéw leczenia onkologicznego oraz dalsze wzmacnianie

pozycji Instytutu w zakresie zaawansowanej diagnostyki i terapii chorob phuc.

4. Dzialania w zakresie nadzoru nad gruzlica.

W 2027 roku Instytut Gruzlicy i Choréb Pluc bedzie kontynuowat budowe nowoczesnego,
zintegrowanego systemu nadzoru nad gruzlica, opartego na danych epidemiologicznych,
diagnostyce  molekularnej, genomice, medycynie precyzyjnej oraz  wspolpracy
miedzyinstytucjonalnej. Celem dziatan jest nie tylko skuteczna kontrola gruzlicy w Polsce, ale
takze aktywny wklad w bezpieczefistwo zdrowotne Europy poprzez wczesne wykrywanie
zagrozen epidemiologicznych, monitorowanie transmisji szczepow lekoopornych oraz
wdrazanie innowacyjnych rozwiazan zgodnych z najnowszymi rekomendacjami WHO, ECDC

1 Unii Europejskiej.

Krajowy Rejestr Zachorowan na Gruzlice — fundament nowoczesnego nadzoru
epidemiologicznego.

Instytut bedzie rozwijat Krajowy Rejestr Zachorowan na Gruzlice jako centralng platforme
monitorowania sytuacji epidemiologicznej kraju i strategiczne narzedzie wspierajace decyzje
zdrowia publicznego. Planowane dzialania obejmuja:

. rozbudowe rejestru o dane dotyczace leczenia zakazenia latentnego (LTBI), wynikow
sekwencjonowania genomowego, profili lekoopornosci, leczenia MDR/XDR-TB oraz
powigzan epidemiologicznych;

. integracje rejestru z systemami szpitalnymi (HIS), laboratoryjnymi (LIS) oraz
krajowymi platformami e-zdrowia, umozliwiajaca automatyczna 1 biezaca wymiane

danych;



rozw0j funkcji analitycznych pozwalajacych na identyfikacje ognisk transmisji, ocene
skuteczno$ci dzialan profilaktycznych i prognozowanie trendéw epidemiologicznych;
pozyskanie stabilnego finansowania zapewniajacego dlugoterminowy rozwdj

krajowego systemu monitorowania gruzlicy.

Wzmocnienie roli Krajowego Referencyjnego Laboratorium Pratka jako filaru

bezpieczenstwa diagnostycznego panstwa.

Krajowe Referencyjne Laboratorium Prgtka bedzie rozwijane jako krajowe centrum

kompetencji w zakresie diagnostyki gruzlicy i mykobakterioz. Kluczowe dziatania obejma:

wdrazanie najnowoczes$niejszych metod diagnostycznych, w tym sekwencjonowania
calogenomowego (WGS), technologii Deeplex® Myc-TB oraz szybkich testow
molekularnych umozliwiajacych wykrywanie opornosci na leki pierwszego i drugiego
rzutu;

rozw0j diagnostyki umozIliwiajacej bezposrednio z materiatu klinicznego identyfikacje
szczepow, okreslenie ich przynaleznosci do rodzin molekularnych oraz wykrywanie
opornosci na leki stosowane w nowoczesnych schematach leczenia BPaL i BPaLM;
prowadzenie ogolnopolskiego programu zewnetrznej kontroli jakoSei badan
laboratoryjnych;

budowe krajowej sieci laboratoriow wspoélpracujacych w zakresie nadzoru genomowego
nad gruzlica;

zapewnienie trwalego finansowania dzialalnosci referencyjnej jako elementu krajowego

systemu bezpieczenstwa zdrowotnego.

Rozwdj krajowego nadzoru genomowego nad gruzlica.

Priorytetem na 2027 rok bedzie dalszy rozwdj genomowego nadzoru nad gruzlica

obejmujacego analize transmisji zakazen w czasie rzeczywistym. Instytut bedzie dazyt do

objecia sekwencjonowaniem wszystkich szczepéw Mycobacterium tuberculosis izolowanych

od pacjentow w Polsce. Pozwoli to na:

identyfikacje aktywnych tancuchow transmisji;

szybkie wykrywanie ognisk epidemicznych;

monitorowanie rozprzestrzeniania sie szczepéw wielolekoopornych;

ocene wplywu migracji i mobilnoéci ludno$ci na epidemiologi¢ gruzlicy;

wsparcie dzialan Panstwowej Inspekeji Sanitarnej poprzez dostarczanie precyzyjnych

danych molekularnych.



Edukacja i rozwdj kompetencji zawodowych.
Instytut bedzie pelnil role krajowego centrum edukacyjnego w zakresie gruzlicy, prowadzac
programy szkoleniowe dla lekarzy, diagnostow laboratoryjnych, pielegniarek, epidemiologow
i pracownikow Panstwowej Inspekeji Sanitarnej. Dzialania obejma:

- organizacje ogélnopolskich konferencji, warsztatow i szkolen eksperckich;

. opracowywanie nowoczesnych materialow edukacyjnych i platform e-learningowych;

«  rozwdj wspélpracy z uczelniami medycznymi w celu wdrazania najnowszej wiedzy o

diagnostyce, leczeniu 1 profilaktyce gruzlicy;

« upowszechnianie standardow medycyny precyzyjnej i diagnostyki genomowej.

Innowacje naukowe i medycyna przyszlosci.
Instytut bedzie rozwijat badania naukowe ukierunkowane na wdrazanie nowych metod
diagnostycznych, terapeutycznych i epidemiologicznych. Szczegdlny nacisk zostanie polozony
na:

«  rozwoj badan nad biomarkerami gruzlicy i zakazenia latentnego;

. wykorzystanie sztucznej inteligencji 1 zaawansowanej analityki danych

w monitorowaniu epidemiologicznym;
. badania nad mechanizmami lekoopornoéci i transmisji szezepoéw wysokiego ryzyka;

«  rozwdj narzedzi wspierajacych indywidualizacje leczenia gruzlicy.

Wspélpraca mi¢dzynarodowa i europejskie bezpieczenstwo zdrowotne.
Instytut bedzie aktywnie uczestniczyt w budowie europejskiego systemu nadzoru nad gruzlica
poprzez wspolprace z WHO, ECDC, ERLTB-Net oraz partnerami naukowymi z krajow Unii
Europejskiej. Planowane dzialania obejmuja:
. udzial w strategicznych projektach badawczych finansowanych ze $rodkow Unii
Europejskiej, w tym programu Horizon Europe;
. harmonizacje polskich procedur diagnostycznych i epidemiologicznych ze standardami
europejskimi;
» wymiane danych genomowych wspierajgcg monitorowanie transgraniczne; transmisji
gruzlicy;
. organizacje miedzynarodowych konferencji i foréw eksperckich po$wigconych

zwalczaniu gruzlicy oraz innych zagrozen zwiazanych z opornoécia drobnoustrojow.

Realizacja powyzszych dziatan pozwoli umocnié pozycje Polski jako jednego z liderow
nowoczesnej kontroli gruzlicy w Europie Srodkowo-Wschodniej. W obliczu rosngcej
mobilnoéci ludnoéei i transgranicznego charakteru choréb zakaznych skuteczny nadzor nad
gruzlica staje si¢ nie tylko zadaniem krajowym, ale rowniez elementem wspolnego

europejskiego systemu bezpieczenstwa zdrowotnego. Inwestycja w nowoczesng diagnostyke,



genomike i nadzdér epidemiologiczny chroni zdrowie obywateli Polski, a jednoczeénie

przyczynia sie do ograniczania zagrozen dla calej Europy.

5. Dzialania propagujace sprawowanie opieki w oparciu o zasady Opieki

Skoncentrowanej na Rodzinie.

Oddzial Terenowy Instytutu planuje kontynuowaé i rozwijaé model funkcjonowania
Oddzialu Anestezjologii i Intensywnej Terapii oparty na zasadach Opieki Skoncentrowanej
na Rodzinie. Przewiduje sie wprowadzanie kolejnych udogodnien oraz organizacje szkolen
i warsztatow dla pracownikoéw i rodzin pacjentéw. Dzialania te maja sprzyja¢ tworzeniu
przyjaznego $srodowiska opieki, uwzgledniajacego potrzeby dziecka i jego bliskich, a takze
wspiera¢ wymiane doswiadczen dotyczacych organizacji pediatrycznej intensywnej terapii
w Polsce.

6. Zwiekszenie dostepu do nowoczesnych terapii — Oddzial Terenowy
Instytutu.

Realizacja nowych programow lekowych w zakresie alergologii:

1) B.44 Program Lekowy - Leczenie Chorych Z Ciezka Postacia Astmy,

2) B.107 Program Lekowy - Leczenie Chorych Z Przewlekta Pokrzywka Spontaniczna,

3) B.124 Program Lekowy - Leczenie Chorych Z Atopowym Zapaleniem Skory.

ITL. DZIAEALNOSC INWESTYCYJNA
1. Poprawa infrastruktury Szpitala Instytutu poprzez zakup i wymiang sprze¢tu
oraz aparatury medycznej, shuzaca zwiekszeniu dostepnosci, jakosci i
bezpieczenstwa §wiadczen zdrowotnych:

e wymiana wyeksploatowanego sprzetu medycznego na potrzeby udzielania Swiadczen
zdrowotnych z zakresu chirurgii i intensywnej terapii (w szczegblnosci aparaty do
terapii pozaustrojowych CRRT, respiratory, kardiomonitory, aparaty do znieczulenia,
wideobronchoskopy);

e wymiana wyeksploatowanego sprz¢tu medycznego na potrzeby udzielania $wiadczen
zdrowotnych z zakresu radiologii (aparat RTG do radiografii cyfrowej z wyposazeniem);

e wymiana wyeksploatowanego sprzetu medycznego na potrzeby udzielania Swiadczen
zdrowotnych z zakresu patomorfologii (skaner patomorfologiczny z wyposazeniem,
urzadzenie do utrwalania obrazéw makroskopowych, mikroskopy);

e zakup wozkéw medycznych z wyposazeniem oraz systemu elektronicznej karty
znieczulenia i elektronicznej karty intensywnej terapii na potrzeby prowadzenia
elektronicznej dokumentacji medyeznej (EDM) bezposrednio przy pacjencie.

Instytut zlozyl do Ministerstwa Zdrowia wnioski o ujecie planowanych zakupow

inwestycyjnych w projekeie ustawy budzetowej na 2027 rok.
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(Oddzial Terenowy Instytutu planuje:

o zakup sprzetu medycznego na potrzeby udzielania $wiadezen zdrowotnych z zakresu
diagnostyki immunologicznej do oznaczania statusu odporno$ciowego za pomocg
oceny cytometrycznej wzglednej i bezwzglednej liczby limfocytéw T, B i NK (cytometru
przeptywowego) — wniosek zostal ztozony do Ministerstwa Zdrowia - oczekuje na
rozstrzygniecie;

e realizacje projektu pn. ,Zakup wyposazenia medycznego i niemedycznego, jako
wsparcia infrastruktury AOS oraz leczenia jednego dnia”, zgloszonego przez Oddzial
Terenowy Instytutu do dofinansowania w ramach konkurencyjnego naboru nr
FENX.06.01-IP.03-001/26, Dzialanie 6.1 System ochrony zdrowia — Inwestycje
w infrastrukture, sprzet i wyposazenie ambulatoryjnej opieki specjalistyczne]
zmierzajace do odwracania piramidy $wiadczen oraz rozwoj opieki jednego dnia
w ponadregionalnych podmiotach leczniczych (Fundusze Europejskie na
Infrastrukture, Klimat, Srodowisko). Zakres rzeczowy przedsiewzigcia obejmuje zakup
specjalistyczne]j aparatury medycznej oraz wyposazenia przeznaczonego dla Oddziatu
Laryngologii Opieki Krotkoterminowej i Zespotu Poradni Specjalistycznych. Realizacja
projektu przyczyni sie do poprawy dostepnosci i jakosci $wiadczen ambulatoryjnej
opieki specjalistycznej oraz rozwoju leczenia jednego dnia;

e wymiane wyeksploatowanego sprzetu medycznego w Zakladzie Fizjopatologii Ukladu
Oddechowego, na potrzeby udzielania $wiadczen zdrowotnych z zakresu diagnostyki
czynno$ciowej ukladu oddechowego (oscylometr impulsowy, zestaw diagnostyczny
z kabina pletyzmograficzna) oraz integracja oprogramowania aparatury Pracowni
Badan Czynnoéciowych z systemem szpitalnym;

o realizacje zlozonego wniosku o dofinansowanie projektu pn. ,AOS+ Dostgpnos¢ Plus
dla ambulatoryjnej opieki specjalistycznej”, ktorego zakres rzeczowy obejmuje zakup
wyposazenia medycznego, niemedycznego oraz ushug wspierajacych poprawe
dostepnoéci §wiadezen ambulatoryjnej opieki specjalistycznej dla 0sob ze szczegolnymi
potrzebami. W ramach projektu planowane jest m.in. wykonanie nowej strony
internetowej Szpitala oraz strony BIP zgodnej z wymaganiami WCAG 2.2, zakup
zestawu wyéwietlaczy stanowiskowych i wy$wietlacza zbiorczego, przeprowadzenie
szkolen z zakresu dostepno$ci, zakup mobilnego systemu diagnostycznego USG,
systeméw  przywolawczych  do  toalet, fotela ~do  pobran  badan
z regulacja wysokoéci, lawek do poczekalni i rejestracji AOS, wozka inwalidzkiego,
stolika do badania niemowlat, foteli i biurek do gabinetow lekarskich, analizatorow
skladu ciata dla dzieci i dorostych oraz realizacja audytu dostepnosci AOS+. Projekt

ukierunkowany jest na likwidacje barier architektonicznych, cyfrowych,
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organizacyjnych i informacyjno-komunikacyjnych oraz poprawe komfortu

1 bezpieczenstwa pacjentow korzystajacych ze $wiadezer ambulatoryjnych.

2. Modernizacja infrastruktury technicznej obiektow budowlanych:

e realizacja projektu Termomodernizacja zabytkowych obiektéw Instytutu Gruzlicy
1 Chorob Pluc ze $rodkow Programu Fundusze Europejskie na Infrastrukture, Klimat,
Srodowisko 2021-2027 w ramach dzialania FENX.01.01 Efektywno$é energetyczna,
projekt w realizacji;

e realizacja projektu Rozwéj ambulatoryjnej opieki specjalistycznej poprzez
doposazenie i modernizacje Instytutu Gruzlicy i Choréb Phuc w Warszawie w ramach
konkurencyjnego naboru nr FENX.06.01-1P.03-005/24 Program Fundusze
Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko, na lata 2021-2027 Priorytet
FENX.06 Zdrowie Dzialanie FENX.06.01 System ochrony zdrowia w zakresie:
Inwestycje w infrastrukture, sprzet 1 wyposazenie ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej zmierzajace do odwracania piramidy $wiadczen i rozw6j opieki jednego
dnia w ponadregionalnych podmiotach leczniczych; realizacja projektu poprawi
pacjentom dostepno$¢ do wysokiej jako$ei ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
w obszarze diagnostyki i leczenia;

¢ modernizacja ukladu zasilania elektrycznego Instytutu — zadanie planowane do
dofinansowania ze srodkéw Ministerstwa Zdrowia — zlozono wniosek na 2027 rok;

e wymiana dzwigu na szpitalny dla Oddzialu XI Onkologicznego z pracami
towarzyszacymi — zadanie planowane do dofinansowania ze $rodkéw Ministerstwa
Zdrowia — zlozono wniosek na 2027 rok;

e przebudowa Izby Przyje¢ Instytutu Gruzlicy i Chorob Plue — zadanie planowane do

dofinansowania ze §rodkéw Ministerstwa Zdrowia — ztozono wniosek na 2027 rok.

3. Utrzymanie i rozwdj potencjalu badaweczego poprzez zapewnienie
infrastruktury badawczej:

o realizacja projektu ,Modernizacja i digitalizacja infrastruktury badawczej Zakladu
Patomorfologii Instytutu Gruzlicy i Choréb Pluc w Warszawie” — projekt uzyskat
dofinansowanie z Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. W roku 2027
planowana jest kontynuacja prac remontowo-budowlanych oraz zakup nowego
wyposazenia laboratoryjnego,

e zakup nowoczesnego wyposazenia naukowo-badawczego do Zakladu Patomorfologii -
pod warunkiem otrzymania finansowania z Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego (wniosek w ocenie, przewidywane rozstrzygniecie grudziefi 2026/styczen
2027 r.
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Podsumowanie

Realizacja dzialan ujetych w Planie dziatalnosci Instytutu Gruzlicy i Chorob Pluc na rok 2027
bedzie shuzy¢ dalszemu wzmacnianiu potencjatu naukowego, klinicznego, wdrozeniowego
i infrastrukturalnego Instytutu oraz utrzymaniu jego wiodacej roli w diagnostyce, leczeniu
{ badaniach nad chorobami uktadu oddechowego. Planowane dziatania obejmuja rozwdj badan
naukowych i innowacyjnych, doskonalenie nowoczesnych metod diagnostycznych
i terapeutycznych, wzmacnianie nadzoru nad gruzlica, rozwdj opieki nad pacjentami
7 chorobami rzadkimi i nowotworami pluc oraz kontynuacje dzialalnoéci edukacyjnej
i popularyzatorskiej. Istotnym elementem realizacji Planu bedzie rowniez modernizacja
infrastruktury technicznej, medycznej i badawczej, w tym zakup nowoczesnej aparatury oraz
realizacja projektow inwestycyjnych poprawiajacych jako$¢, dostepnoéé i bezpieczenstwo
éwiadczen zdrowotnych. Dzialania zaplanowane na 2027 rok beda prowadzone
z uwzglednieniem standardéw jakosci, bezpieczenstwa informacji oraz odpowiedzialnego
zarzadzania, co pozwoli Instytutowi skutecznie odpowiadaé na aktualne i przyszie potrzeby

pacjentow, srodowiska naukowego oraz systemu ochrony zdrowia.
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