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PROTOKOL Nr 3/2015

z posiedzenia Rady Spotecznej
w Samodzielnym Publicznym Zakladzie Opieki Zdrowotnej w Lubartowie
w dniu 6 sierpnia 2015 roku

Planowany porzadek obrad:

Otwarcie posiedzenia,

Przyjecie porzadku obrad,

Przyjecie protokotu z porzedniego posiedzenia,

Informacja o przebiegu wykonania planu finansowego przez SPZOZ w Lubartowie za

I potrocze 2015 r. uwzgledniajagca w szczegdlnosci stan naleznosci 1 zobowigzan

w tym wymagalnych,

5. Sprawozdanie z wykonania planu inwestycyjnego za 1 pdlrocze 2015 r.
z uwzglednieniem zakupu sprzetu medycznego,

6. Wyrazenie opinii w sprawie wynajmu pomieszczen zajmowanych przez apteke
ogo6lnodostepna, parter, hol gtéwny ,

7. Informacja na temat pakietu onkologicznego,

8. Informacja na temat aktualnej sytuacji SPZOZ w Lubartowie,

9. Sprawy rézne, wolne wnioski,

10. Zamknigcie posiedzenia.

sha =

Ad.1. Otwarcie posiedzenia

Posiedzenie Rady Spotecznej odbylo si¢ 6 sierpnia 2015 roku w Sali Konferencyjnej SPZOZ
w Lubartowie przy ul. Cichej 14, w godzinach 9.00 - 11.00.

Pan Fryderyk Pula Przewodniczacy Rady Spolecznej otworzyl posiedzenie witajac
Cztonkéw Rady, Dyrekcje SPZOZ w Lubartowie oraz Zwigzki Zawodowe Zakladu.
Dodatkowo w posiedzeniu Rady Spolecznej uczestniczyt przedstawiciel Okregowej Izby
Pielegniarek i Potoznych . Nieobecni na posiedzeniu: Janusz Pozak, Grzegorz Gregorowicz
i Jacek Krzysztof Swictoriski.

Lista obecnosci stanowi zalgcznik nr 1 do niniejszego protokotu.

Ad. 2. Przyjecie porzadku obrad

Pan Fryderyk Pula Przewodniczacy Rady Spelecznej przedstawil porzadek obrad.
Nastepnie zaproponowat przyjecie przedstawionego porzadku obrad.
Zarzadzono glosowanie w sprawie przyjecia porzadku obrad.
W wyniku glosowania:
Za przyjeciem — 5 glosow,
Przeciw — 0 glosow,
Wstrzymalo si¢ — 0 glosow.
“zlonkowie Rady przyjeli jednogilosnie zaproponowany porzqdek obrad.
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Ad. 3. Przyjecie protokolu z poprzedniego posiedzenia

Czlonkowie po zapoznaniu sie z trescig protokolu z dnia 12 maja 2015 r. przeszli do
glosowania

Zarzadzono glosowanie w sprawic przyjecia protokohu z poprzedniego posiedzenia.

W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 5 glosow,

Przeciw — 0 glosow,

Wstrzymalo si¢ — 0 glosow.

Czlonkowie Rady przyjeli jednoglosnie protokol z poprzednicgo posiedzenia.

Ad. 4. Informacja o przebiegu wykonania planu finansowego przez SPZOZ
w Lubartowie za I pélrocze 2015 r. uwzgledniajaca w szczegélnosci stan naleznosci
i zobowigzan w tym wymagalnych

Przewodniczacy Fryderyk Pula oddal glos panu Dyrektorowi Lukaszowi Semeniukowi
w celu przedstawienia sprawozdania z przebiegu wykonania planu finansowego przez SPZOZ
w Lubartowie za I péirocze 2015 r.

W tym miejscu zabral glos Dyrektor SPZOZ w Lubartowie Lukasz Semeniuk mowigc, iz
planowane roczne przychody z dziatalnosci podstawowej w lacznej kwocie 42 190 366,00
PLN zrealizowano w 48,14%, tj. w wysokosci 20 308 571,75 PLN. Niewykonanie zalozonego
planu w wysokosci 786 611,25 PLN jest spowodowane m.in. przesunig¢tym w czasie
rozliczeniem niektérych procedur medycznych i pakietu onkologicznego oraz zmnigjszonym
kontraktem na transport medyczny POZ. L.aczna kwota kosztéw dziatalnosci podstawowej
poniesionych w I pdtroczu 2015 r. wynosi 21 330 280,60 PLN, co stanowi 49,83% rocznego
planu finansowego - mniej o 72 144,40 PLN niz planowano. W I poétroczu 2015 r. SPZOZ
w Lubartowie wypracowal wynik finansowy netto (stratg) w wysokosci -364 431,29 PLN.
Dla poréwnania wynik finansowy za pierwsze poirocze 2014 r. to -705 972,59 PLN.

Przewodniczacy Fryderyk Pula otworzyt dyskusije.

Glos zabrat pan Grzegorz Poznanski, pytajac o powdd zmniejszonego kontraktu na
transporty POZ. O ile placowek si¢ zmniejszy! kontrakt i dlaczego?

Pan Lukasz Semeniuk odpowiedzial, ze na chwil¢ obecng z uslug na transport POZ
zrezygnowalo 6 placowek. Szpital traci z tego powodu w skali miesiaca 9 tys. zk
7 informacji, ktére posiada SPZOZ w Lubartowie, pojawita sie nowa firma $wiadczaca m.in.
tego typu ushugi, ktora poprzez znajomosci i rozmowy z kierownikami NZOZ-6w zawigzuje
umowy na transport medyczny POZ. Szpital nie zostal biemy w tejze sytuacji.
Po przeprowadzeniu rozméw z niektérymi NZOZ-ami odzyskal kilka $wiadczeniobiorcow.
NZOZ-y te zaczely rezygnowaé z ustug na transport medyczny POZ od stycznia 2015 r.

Pan Zbigniew Zdunek zapytat czy jest to dzialalno$¢ oplacalna.
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Dyrektor Lukasz Semeniuk potwierdzil, ze jest to jak najbardziej rentowne, poniewaz jest to
stala kwota, ktéra wplywa co miesiac na konto szpitala. Nie ma znaczenia ile jest
zrealizowanych transportéw w ciggu miesiaca. Warto$é takiego kontraktu zalezy
bezposrednio od ilosci pacjentéw zapisanych do lekarza rodzinnego danego NZQZ-u.

Pan Fryderyk Pula stwierdzil, iz moze niektore podmioty przekonaja sie co do jakosci
udzielanego $wiadczenia przez szpital i powréca ponownie.

Pan Lukasz Semeniuk poinformowal réwniez, ze z koficem roku NZOZ-y sa zobowigzane
przedstawi¢ informacje do NFZ o zawartych umowach na m.in. takie badania jak RTG, gdzie
na terenie powiatu lubartowskiego tylko szpital ma kontrakt na tego typu badania. Jest to tzw.
karta przetargowa w tym momencie dla szpitala.

Przewodniczacy zarzadzit glosowanie w sprawie pozytywnej opinii wykonania planu
finansowego przez SPZOZ w Lubartowie za I polrocze 2015 r.

W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 5 gloséw,

Przeciw — 0 gloséw,

Wstrzymalo si¢ — 0 gloséw.

Rada Spoteczna podjeta uchwate nr 11/2015 w sprawie pozytywnej opinii wykonania planu
finansowego przez SPZOZ w Lubartowie za I potrocze 2015 r. (uchwata w zalgczeniu)

Ad. 5. Sprawozdanie z wykonania planu inwestycyjnego za I pélrocze 2015 r.
z uwzgl¢dnieniem zakupu sprz¢tu medycznego

Glos zabral Pan Dyrektor Fukasz Semeniuk informujac, iz w I pétroczu wykonano:

® pkt 10 planu remontéw i inwestycji (O/UROL) tj. utworzono gabinet badan na Oddziale
Urologii oraz wykonano remont gabinetu ordynatora. Catkowity koszt to 9 720,61 zt;

e pkt 12 planu remontéw i inwestycji (SHS) tj. remont pomieszczenia w piwnicy
przeznaczonego na myjnio-dezynfektornie. Catkowity koszt to 2 132,63 zi;

* na Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym wyremontowano dwie sale chorych
przeznaczonych do izolacji pacjentek. Wykonano to poza planem remontéw i inwestycji.
Calkowity koszt to 11 542,96 z1;

¢ na Oddziale Pediatrii utworzono toalety oraz pomieszczenia z prysznicem aby poprawié
komfort rodzicéw przebywajacych z dzieémi na oddziale. Zostalo to réwniez wykonane
poza planem remontéw i inwestycji. Catkowity koszt to 13 233,00 zt.

Laczny koszt inwestycji w I p6troczu 2015 roku to 36 629,20 zt

Jednoczesnie zakupiono w tym okresie sprzet medyczny m.in. kardiomonitor,
elektrokardiograf, kardiotokograf SRF, stanowisko do znieczulenia Siesta, optyka HOPKINS-
byly to zakupy planowane. Jako zakup nieplanowany ale konieczny SPZOZ w Lubartowie
zakupit aparat elektrochirurgiczny, rejestrator holterowski. Szpital rowniez dostal sprzet

w ramach darowizny: st6! do badan terapeuta do Pracowni Endoskopii oraz trzy l6zka
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szpitalne Novera na O/CHIR. Na Oddzial Neonatologii zakupiono réwniez ze Srodkéw
zewng¢trznych szafe na sprzet medyczny.
Y.aczny koszt sprzetu wynosi 213 106,33 zt

Pan Fryderyk Pula rozpoczat dyskusje.

Pan Henryk Zdunek zapytal z jakich srodkéw pochodzity darowizny sprzetu.

Pan Dyrektor Lukasz Semeniuk odpowiedzial, ze 16zka dla Oddzialu Chirurgii Ogolnej
zakupila Fundacja mieszczaca sie w Wielkiej Brytanii. Szpital rowniez skorzystat z pomocy
tejze Fundacji w 2010 roku, kiedy to dostat w formie darowizny 16zko porodowe.

Pan Frydervk Pula poprosit aby na nastepng rade przygotowad informacje o fundacjach
przekazujacych sprzet dla szpitala.

Przewodniezacy zarzadzit glosowanie w sprawie wyrazenia pozytywnej opinii dotyczacej
wykonania planu inwestycyjnego przez SPZOZ w Lubartowie za I pétrocze 2015 roku

W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 5 glosow,

Przeciw — 0 glosow,

Wstrzymalo si¢ — 0 glosow.

Rada Spoleczna podjela uchwale nr 12/2015 w sprawie pozytywnej opinii dotyczace]
wykonania planu inwestycyjnego przez SPZOZ w Lubartowie za 1 pdlrocze 2015 roku.
(uchwata w zalgczeniu)

Ad. 6. Wyrazenie opinii w sprawie wynajmu pomieszczen zajmowanych przez apteke
ogélnodostepna, parter, hol gléwny.

Na wstepie Przewodniczacy przekazat glos Dyrektorowi SPZOZ w Lubartowie.

Pan Lukasz Semeniuk Dyrektor SPZOZ w Lubartowie poinformowal, ze pomieszczenia te
w tym momencie s3 zajmowane przez apteke ogdélnodosteng i zawarta umowa na wynajem
konczy si¢ z koficem tego roku. Sg to pomieszczenia na parterze poradni specjalistycznych
o powierzchni 110,40 m?. Chodzi tu o dziatalno$é nie bedaca konkurencja dla dziatalnosci
SPZOZ w Lubartowie. Sugerowany okres wynajmu pomieszczenia to 10 lat. Wynajem
pomieszczenia odbylby si¢ w postgpowaniu w trybie przetargu zgodnie z Uchwalg
Nr X1V/105/12 Rady Powiatu z dnia 26 marca 2012 r.

Przewodniczacy Fryderyk Pula otworzyl dyskusje w powyzszym temacie.

Pan Dyrektor powiedzial, ze na chwilg obecng za sam czynsz, za te pomieszczenia, szpital
uzyskuje ok 14 tys. miesiccznie. Nie wie czy si¢ uda aby po przeprowadzeniu przetargu
uzyskaé takg sama ceng za metr kwadratowy.

Pani Adela Marze¢da Glowny Ksiegowy poinformowala, ze w tym momencie za metr
kwadratowy jest 130 zl.

Jezeli przetarg wygralaby ta sama firma co jest teraz to pewnie zgodzilaby sie na umowe na
krotszy okres czasu. Natomiast jesli wygra inna firma to na pewno nie bedzie wchodzit
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krotszy okres umowy. Ze wzgledu choéby na to, ze bedg sie tam wprowadzaé, remontowaé
i dostosowywa¢ pomieszczenia do swoich potrzeb.

Pan Grzegorz Poznanski zapytat ile lat jest ta apteka i czy byly kiedykolwiek problemy
z platnosciami.

Pani Adela Marzeda odpowiadajac powiedziata ze 9 lat jest juz wynajmowane to
pomieszczenie przez ta firm¢ i ze nigdy nie bylo jakichkolwiek probleméw réwniez
z platnosciami.

Pan Kazimierz Sysiak zapytal kto jest dostawcg lekéw do Apteki Szpitalne;.

Pani Adela Marz¢da powiedziata, Ze jest wiele dostawcéw i Ze s3 oni wylaniani w ramach
przetargéw.

Dyrektor FLukasz Semeniuk powiedzial, ze¢ najwigksza umowe mamy podpisana
z URTICA(60% lekéw)

Pan Henryk Zdunek zapytal, czy gdyby szpital prowadzil taka apteke, czy bytoby to dla nas
oplacalne.

Pani Adela Marzeda stwierdzita, ze jako Szpital jestesmy zobowigzani do spenienia bardzo
wielu wymogéw aby méc prowadzi¢ tego typu dziatalnosé. Takich wymogéw nie musza
spetnia¢ podmioty gospodarcze.

Pan Lukasz Semeniuk Dyrektor Szpitala powiedzial, ze dyrekcja zaczyna si¢ zastanawiaé
nad innymi formami dziatalnosci, ktére by przynosily zysk szpitalowi. Tak jak byto méwione
to na poprzedniej radzie aby wréci¢ do pewnych dziatalnosci, ktére kiedy$ zostaty przekazane
innym firmom z powodu niskiej rentownosci a teraz po uplywie czasu i analizie moglyby
znowu przynosi¢ zyski, gdyby byly prowadzone przez szpital. Za przyktad podat Dyrektor
Pracowni¢ EEG, kt6ra w tej chwili jest w strukturze szpitala.

Pan Grzegorz Poznanski zapytat ile jest takich dziatalnosci, ktére szpital ponownie moglby
sam prowadzic.

Dyrektor L.ukasz Semeniuk odpowiedziat, ze jest jedna gléwna - laboratorium. Jednak, zeby
przejs¢ do dziatan, trzeba doktadnie przeanalizowa¢ sytuacje i wszystko przeliczy¢.

Pan Grzegorz Poznarnski zapytat czy inne szpitale maja swoje laboratoria, czy tak jak u nas
to funkcjonuje.

Pan Dyrektor powiedzial, ze wyglada to r6znie, nie ma reguty.

Pan Radoslaw Guz zaproponowat aby dokladnie sprawdzié na jaki okres moze szpital
wynaja¢ te pomieszczenia. Sprawdzi¢ pod wzgledem prawnym. Jezeli chodzi
0 wynajmowanie powierzchni na terenie szpitala na prowadzenie dziatalnosci w tym
przypadku apteki ogélnodostepnej to wedtug Pana Guza nie bedzie problemu ze znalezieniem
chetnych.

Pan Fryderyk Pula powiedzial, ze Rada Spoleczna opiniuje wynajecie pomieszczenia
pozytywnie czy tez negatywnie. Natomiast cala reszta m.in. okres zawieranej umowy nalezy
do decyzji dyrektora szpitala, zgodnie z zobowigzujacym prawem. Rada Spoleczna opiniuje
tylko i wylgcznie sam fakt checi wynajmu pomieszczenia.

Przewodniczacy zarzadzil glosowanie w sprawie wyrazenia pozytywnej opinii dotyczacej
wynajgcia pomieszczen na dziatalnos¢ gospodarczg o powierzehni powyzej 50 m?
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W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 5 glosow,
Przeciw — 0 glosow,
Wstrzymalo si¢ — 0 gloséw.

Rada Spoteczna podjela uchwate nr 13/2015 w sprawie pozytywnej opinii dotyczgce)
wynajecia pomieszczen na dziatalnos¢ gospodarcza o powierzehni powyzej 50 m? (uchwata
w zalgczeniu)

Ad. 7. Informacje na temat pakietu onkologicznego.

W tym miejscu zabrat gltos pan Lukasz Semeniuk, ktory w kilku zdaniach przyblizyt sposéb
funkcjonowania pakietu onkologicznego.

Pierwszym krokiem do diagnostyki i leczenia w ramach szybkiej terapii onkologicznej jest
zgloszenie si¢ pacjenta do lekarza podstawowej opieki zdrowotnej (POZ), ktory przeprowadzi
doktadny wywiad, oceni dolegliwosci pacjenta i w razie potrzeby zleci wykonanie
niezbgdnych badan.

Lekarz POZ kieruje pacjenta do specjalisty wystawiajac pacjentowi karte diagnostyki
i leczenia onkologicznego. Taka kart¢ moze wydaé réwniez lekarz specjalista w poradni
ambulatoryjnej (AOS), jesli zdiagnozuje nowotwor zlosliwy u pacjenta, ktérego leczy.
Pacjent moze rowniez otrzymac taka karte w szpitalu - jesli w wyniku hospitalizacji (nawet
niezwigzanej z chorobg nowotworows) zostanie u niego wykryty nowotwor zlosliwy.

Pacjent otrzymuje karte DiLO - diagnostvki i leczenia onkologicznego.

Od momentu gdy pacjent zostanie wpisany na list¢ os6b oczekujacych na konsultacje
specjalisty do postawienia diagnozy nie powinno mingé wigcej niz 9 tygodni:

e w czasie pierwszych 5 tygodmi pacjent czeka na wizyte u lekarza specjalisty -
maksymalnie dwa tygodnie oraz wykonuje badania zlecone przez lekarza specjalistg
w ramach diagnostyki wstepnej (na podstawie tych badan lekarz potwierdza lub
wyklucza chorobe nowotworowsg u pacjenta);

e w czasie kolejnych 4 tygodni pacjent wykonuje badania zlecone przez lekarza
specjaliste¢ w ramach diagnostyki poglebionej. Na ich podstawie lekarz okresla stopien
zaawansowania choroby.

Sposob dziatania pakietu onkologicznego ma bardzo dobre zalozenia, jednak tylko w teorii
gdyz juz na samym poczatku pojawiajg si¢ problemy. Gléwny problem to brak kart DiLO od
lekarzy POZ, jest to podstawowy element do rozpoczgcia diagnostyki onkologiczne;j.
Pojawiajg si¢ trudnosci w realizacji badan histopatologicznych $rédoperacyjnych - w trakcie
operacji okazuje si¢, ze pacjent jest onkologiczny- nie mozemy rozliczy¢ §wiadczen z pakietu.
O tych wszystkich trudnosciach z realizacja pakietu onkologicznego jest informowany NFZ
do ktorego co miesigc szpital zwraca si¢ z prosba o przesunigcie punktow onkologicznych na
leczenie szpitalne podstawowe w ramach oddziatu.

SPZOZ w Lubartowie ma zakontraktowany pakiet onkologiczny w trzech oddziatach:
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1. Oddziat Choréb Phuc, pakiet onkologiczny umowa 6 m-cy - >6 515 pkt, zmiana po
korespondencji do NFZ do 1 086 pkt;
2. Oddziat Chirurgii Ogélnej, pakiet onkologiczny umowa 6 m-cy - > 2 959 pkt, zmiana
po korespondencji do NFZ do 493 pkt ;
3. Oddziat Urologii, pakiet onkologiczny umowa 6 m-cy - > 10 050 pkt, zmiana po
korespondencji do NFZ do 2 183 pkt - faktycznie wykonanie 849 pkt
NFZ moze nam z miesigca na miesigc przesuwaé srodki finansowe z pakietu onkologicznego
ale nie musi. Zgodnie z obowigzujacymi przepisami ma obowiazek dokonywaé przesunigé
$rodkéw raz na kwartat na wniosek swiadczeniodawcow.
Przewodniczacy Fryderyk Pula zapytal czy szpitalowi udalo si¢ cze$é punktow
onkologicznych przenie$¢ na podstawowe leczenie szpitalne w ramach danego oddziatu.
Pan Dyrektor potwierdzil, ze udalo sie to zrobi¢. Ogoélnie zalozenie dzialania pakietu
onkologicznego jest stuszne, jednak nie ma to przelozenia na rzeczywisto$ci. W praktyce
pojawia sie wiele probleméw 1 wspdlpraca w tym temacie nie jest tatwa.
Pan Kazimierz Sysiak zaproponowal aby sie zastanowié¢ co mozna w tej sytuacji zrobi¢ aby
dziatanie tego pakietu onkologicznego ulatwi¢. Wspomniat o zglaszaniu si¢ pacjentow przed
przyjeciem do szpitala na planowe zabiegi z kompletem badan wykonanych na zlecenie
lekarza rodzinnego. Na chwile obecng jest to problem z ktérym szpital nie moze sobie
poradzi¢ przez co sg generowane dodatkowe $rodki finansowe na wstepng diagnostyke
pacjenta. Pytanie jest takie, czy szpital stara si¢ sobie z tym problemem poradzié, czy podjeto
dziatania w tej kwestii.
Pan Przewodniczacy zapytal jakie sg przyczyny nie wystawiania kart DiLO przez lekarzy
rodzinnych.
Dyrektor Lukasz Semeniuk powiedzial, ze lekarze nie wystawiajg tych kart bo im si¢
zwyczajnie nie chce.
Pan Kazimierz Sysiak stwierdzil, Zze jest to ewidentne przerzucanie kosztow na szpital.
Pytanie tylko czy powinni$§my si¢ temu poddawaé bez kofica, czy stara¢ si¢ temu
przeciwdzialaé.
Glos zabrat pan Henryk Zdunek pytajac, czy odbywaja si¢ jakies spotkania z kierownikami
POZ, czy sa prowadzone rozmowy dotyczace wspolpracy.
Pan Dyrektor Lukasz Semeniuk powiedzial, ze zorganizowanie spotkania ze wszystkimi
przedstawicielami POZ jest raczej niemozliwe. Szpital moze prowadzié¢ rozmowy z kazdym
POZ indywidualnie.
Pan Grzegorz Poznanski zaproponowal aby moze wlaczy¢ do tego typu rozméw z POZ
Narodowy Fundusz Zdrowia.
Natomiast pan Kazimierz Sysiak zaproponowal aby sie rdwniez do tego wiaczyl organ
zalozycielski.
Przewodniczacy Fryderyk Pula stwierdzil, ze trzeba by bylo zebra¢ te wszystkie problemy
dotyczace wspdlpracy z lekarzami POZ i wystosowa¢ pismo do tych podmiotow.
Pan Kazimierz Sysiak podkreslil, ze problem polega na tym, iz te podmioty nie czuja si¢
zwigzane ze szpitalem przez co ta wspétpraca nie jest na odpowiednim poziomie prowadzona.
Nalezy to zmienié. Starostwo jako organ zalozycielski powinien si¢ w te dzialania wlaczyc.
Potwierdzit to réwniez Przewodniczacy Fryderyk Pula.
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Ad. 8. Informacje na temat aktualnej sytuacji SPZOZ w Lubartowie.

Przewodniczacy Fryderyk Pula poprosil o przedstawienie biezacych inwestycji, stanu
zaawansowania prac na chwile obecna.

Dyrektor Lukasz Semeniuk poinformowal, ze w tej chwili trwa juz remont traktu
porodowego. Zostaly wyburzone $ciany, usunigto stare posadzki. W tym momencie firma
zajmuje si¢ stawianiem nowych $cian i poczgtkows instalacja sanitarng. Jutro tj. 7 sierpnia
ma si¢ odby¢ spotkanie z wykonawca i inspektorem nadzoru budowlanego w celu dalszych
ustalen co do tego remontu, jak bedg przebiegaly dalsze dziatania.

Jedli chodzi o termomodernizacje szpitala to Dyrektor Lukasz Semeniuk oddat glos w tej
kwestii panu Radostawowi Guzowi.

Pan Radoslaw Guz powiedzial, ze jesli chodzi o termomodernizacje to przebiega ona
w sposdb planowy i jedynym problemem okazala si¢ wysoka temperatura, ktéra jest
czynnikiem niestety hamujacym podczas prac elewacyjnych. Inspektor nadzoru budowlanego
wstrzymat z tego powodu prace prowadzone na elewacjach. Temperatura ktora jest tam
podczas dnia sigga w stoncu 50-60 stopni. W takich temperaturach nie ma gwarancji
producenta na potozona strukture na $cianach. Pojawiajg si¢ podczas prac, przy tak duzym
obiekcie, réznego rodzaju problemy, ktére udaje si¢ na biezgco rozwigzywaé. Szpital
udostgpnia odpowiednie warunki aby te prace wykonywaé. Pan Radostaw Guz podkreslit, ze
szpital stanal na wysokosci zadania aby prace wewngtrz i zewnatrz budynku mogly sie
sprawnie odbywac.

Pan Radostaw Guz powiedzial réwniez, ze zacieki na jednej ze $cian powstate podczas
nakladania warstwy kolorowej bedg usunigte po zakoniczeniu catosci budynku.

Termin realizacji projektu si¢ niestety przedluzy z konca sierpnia na koniec wrzesnie, gdzie
gléownym powodem byty wysokie temperatury.

Pan Przewodniczacy Fryderyk Pula powiedzial, ze w przyszlym tygodniu zostanie
wystosowane pismo w sprawie wydluzenia terminu realizacji projektu gdzie gléwnym
powodem bedzie wstrzymanie prac ze wzgledu na wysokie temperatury powietrza.

Pan Grzegorz Poznanski zapytal co si¢ na chwile obecng dzieje w sprawie powstania SOR
w SPZOZ w Lubartowie.

Pan Radoslaw Guz odpowiedzial, ze zostala podj¢ta decyzja aby sie nie zgodzi¢ z opinig
Lubelskiego Urzedu Wojewodzkiego, ktéry przestal informacje o tym, ze NFZ zaopiniowat
negatywnie powstanie SOR w szpitalu w Lubartowie. Nie dostalismy tych opinii do wgladu.
Chodzi w tych opiniach gléwnie o bliskos¢ Lublina od szpitala w Lubartowie i o to ze
pogotowie ratunkowe moze szybko pacjentéw dowozi¢ do tamtejszych SOR-O0w w krotkim
czasie.

Przewodniczacy Fryderyk Pula powiedziat, ze warto podkresli¢, iz ustawa o dziatalnosci
leczniczej dosy¢ mocno si¢ zmienita i to w takim zakresie o ktérym si¢ jeszcze glo$no nie
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moéwi, ale ktory jest dosy¢ istotny w przypadku powstawania nowych tworéw medycznych.
Nalezy kontrolowaé ich powstawanie i do tego zostaty powolane specjalne komisje, zespoty.
Pan Frydervk Pula zaproponowatl aby na nastepna rade przygotowaé informacj¢ na temat
podstawy prawnej. skladu zespolu wojewodzkiego do opiniowania  planu potrzeb
zdrowotnych i tego jak to ma wygladaé na podstawie ustawy.

Pan Radoslaw Guz powiedzial, ze nalezaloby si¢ zastanowi¢ czy tworzenie SOR-u bedzie
rentowne dla szpitala. Moze sie zmienié¢ na przyklad jego finansowanie. Moze si¢ okazaé, ze
zostang wydane duze pienigdze na Szpitalny Oddzial Ratunkowy, ktory sie okaze za rok lub
dwa lata tzw. "kulg u nogi".

Pan Przewodniczacy powiedzial, ze jezeli spos6b finansowania zostanie nie zmieniony to
powstanie SOR bedzie rentowne. Problemem moze sta¢ sie duza ilos¢ SOR-6w i dlatego tez
wazny jest ten zapis w ustawie o tworzeniu nowych jednostek medycznych.

Dyrektor Lukasz Semeniuk stwierdzil, ze jesli NFZ nie da nam takiego kontraktu jaki
zakladamy (zalozenia na podstawie kontraktow innych SOR-6w) to wtedy bedzie to dla nas
dziatalno$é nieoptacalna.

Pan Grzegorz Poznanski zapytal co bedzie opiniowal powolany zesp6él wojewoddzki, kto
bedzie mu przedktadat propozycje do zaopiniowania.

Przewodniczacy Fryderyk Pula powiedzial, iz be¢dzie opracowywany plan potrzeb i to
bedzie opiniowane przez ten zespét. Prawdopodobnie do polowy maja przysztego roku ma
by¢ opracowany taki plan.

Pan Lukasz Semeniuk powiedzial, ze najpierw ma by¢ opracowany plan potrzeb dotyczacy
kardiologii i onkologii i dopiero péZniej inne. Na tej podstawie beda réwniez rozdzielane
srodki finansowe.

Pan Kazimierz Sysiak stwierdzil, ze ten zesp6t/komisja ma na celu planowanie polityki
zdrowotnej. Wspomniat réwniez 0o MEGAPROJEKCIE, ktéry dotyczy jednak juz istniejacych
jednostek medycznych i doprowadzenia ich do obowiazujacych standardow.

Zdaniem pana Kazimierza Sysiaka nalezy stworzy¢ pewna wizj¢ szpitala na przyszitos¢
i dgzy¢ do jej realizacji. Od dwoch lat nie styszy zadnych pomystéw na dalsze rozwijanie sig
i prace szpitala. Jakg wizj¢ ma Pani Dyrektor ds. lecznictwa, ktora dzisiaj niestety jest
nieobecna.

Natomiast biorac pod uwage punkt w planie finansowym z zysku sprzedazy za dzialalnos¢
podstawowg jest to za I poirocze ponad 1 min zt. Od lat wiemy o tym, Ze koszt pracy to ok.
70% i jesli nie sprébujemy czego$ z tym zrobi¢ to trudno méwi¢ o innych dziataniach
majacych na celu poprawe sytuacji finansowej szpitala. Pojawily si¢ oprécz kontraktow
lekarskich i kontraktéw pielegniarskich i ratownikéw medycznych, kontrakty pozostale
(technicy RTG) na kwote 370 000,00 zt w planie na 2015 rok.

Pani Adela Marzeda Glowny Ksiggowy powiedziala, iz sg to kontrakty stale. Pojawily si¢
w momencie wprowadzeniem nowego pododdziatu rehabilitacji neurologicznej, gdzie zostali
zatrudnieni technicy RTG. Natomiast kontrakty lekarskie wzrosty ale jednocze$nie
zmniejszyly si¢ koszty umdw o prace.

Pan Kazimierz Sysiak stwierdzil jednak, ze nie widzi zmniejszenia kosztow zatrudnienia.
Jaki zysk ma szpital z tytulu przejécia lekarzy na kontrakty. Czy jest jaka$ korzysc
ekonomiczna dla szpitala po tego typu zabiegach kadrowych.
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Dyrektor Lukasz Semeniuk powiedzial, ze zmniejsza sie przez to ilo$é urlopow, ktéry jest
platny i zwolnien lekarskich.

Pan Kazimierz Sysiak zapytat od kiedy lekarze przeszli na kontrakty.

Pan Adela Marze¢da odpowiedziala, ze w tym roku na kontrakt przeszli lekarze z neurologii
i jeden lekarz z chirurgii ogélne;.

Pan Kazimierz Sysiak zapytal czy w takim razie nie powinny si¢ zmniejszyé pochodne.
Dyrektor Lukasz Semeniuk powiedzial, Ze te pochodne si¢ zmniejszyly, jednak w miesigcu
marcu pojawity si¢ odprawy.

Pan Kazimierz Sysiak zapytal réwniez o wzrost z tytulu uméw cywilno prawnych.

Pani Adela Marz¢da powiedziala, ze na takich umowach sa zatrudnieni pracownicy
medyczni jak i niemedyczni. Nie wszyscy posiadajg dziatalno$é gospodarcza. W wigkszosci
dotyczy to lekarzy RTG a takze psychologow.

Pan Kazimierz Sysiak stwierdzil, Zze przyjmuje te wszystkie thumaczenia sytuacji, jednak nie
zmienia to faktu, ze sytuacja si¢ nie poprawia. Jednym stowem, koszty rosng.

Pan Lukasz Semeniuk potwierdzil, jednak zwrécil tez uwage na to, ze przez te zabiegi
zostala zwigkszona dostgpnosé dla pacjentéw m.in. do badan usg. Szpital miat bardzo dlugg
kolejke pacjentéw zapisanych na te badania i dzieki wiekszej ilosci lekarzy zatrudnionych ta
kolejka praktycznie juz zostala zlikwidowana. Szpital chcial rowniez badan usg uzy¢ jako
karty przetargowej w zawieraniu uméw na transport sanitarny POZ a przy tak olbrzymiej
kolejce, jaka byla wczesniej, byto to raczej niemozliwe.

Pan Kazimierz Sysiak zwrdcil uwage rowniez na wynik ekonomiczny konicowy szpitala, na
ktory maja wplyw takie czynniki, ktérych nie mozemy przewidzieé jak np. korekty faktur do
NFZ albo darowizny. Dlatego tez apeluje aby si¢ skoncentrowaé na dziatalnosci podstawowej
i lepszych wynikow, poprawy wynikéw.

Pan Henryk Zdunek stwierdzit, ze nalezaloby popracowaé nad ustugami zewnetrznymi.
Gléwny Ksi¢gowy Adela Marzeda potwierdzila wysokie koszty ustug medycznych jednak
powiedziala, ze wstrzymuje si¢ od wypowiedzi na ten temat, bo sg to koszty z tytulu leczenia.
Pan Kazimierz Sysiak zapytal o korekty faktur do NFZ na kwote 711 tys. zt.

Pani Adela Marz¢da powiedziala, ze NFZ przekwalifikowat z jednego rodzaju swiadczenie
na drugi rodzaj wg katalogu, ktéory NFZ sam sobic okre§la i w zwiagzku z tym cena
$wiadczenia si¢ zmienila.

Dyrektor Lukasz Semeniuk potwierdzil, ze 711 tys. zt musieliSmy funduszowi oddaé
papierowo. Jednak szpital réwniez przekwalifikowuje $wiadczenia gdzie wystawia pézniej
faktury na plus.

Pan Henryk Zdunek zapytat o rozliczenia nadwykonan za lata ubiegte, jak to wyglada.
Adela Marz¢da powiedziala, ze na chwilg¢ obecnag odzyskaliSmy 195 tys. zt po sprawie
w sadzie.
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Ad. 12. Zamknigcie posiedzenia

Przewodniczacy zakoniczyt posiedzenie Rady Spolecznej dzigkujac wszystkim uczestnikom.
Pan Dyrektor wraz z Przewodniczacym zaproponowal jednoczesnie wizyte na Oddziale
Pediatrii w celu obejrzenia efektu koficowego po remoncie tegoz oddziatu.

Przewodniczgcy
Rady Spolecznej w SPZOZ

wlL W

Frydetyk Pula

Protokolowata: Dorota Ogrodowska






