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PROTOKOL Nr 3/2024

z posiedzenia Rady Spotecznej
w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Lubartowie
w dniu 28 sierpnia 2024 roku

Porzqgdek obrad:

Otwarcie posiedzenia.

Przyjecie porzadku obrad.

Przyjecie protokotu z poprzedniego posiedzenia.

Wybér Zastgpcy Przewodniczacego Rady Spoleczne;j,

Wyrazenie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu finansowego dla
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pétrocze 2024 r.
Wyrazenie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu inwestycyjnego dla
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pétrocze 2024 .
Wyrazenia opinii dotyczgcej najmu pomieszczeni przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej w Lubartowie o powierzchni powyzej 124 m? na parterze budynku C,

Wyrazenia opinii dotyczgcej najmu pomieszczen przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej w Lubartowie o powierzchni powyzej 107.32 m? na III pietrze budynku A,
Wyrazenie opinii w sprawie zmian w tresci Regulaminu Organizacyjnego Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie,

Sprawy ro6zne, wolne wnioski.

Zamknigcie posiedzenia.

Ad 1. Otwarcie posiedzenia

Posiedzenie Rady Spotecznej odbylo si¢ 28 sierpnia 2024 roku w Samodzielnym Publicznym
Zakladzie Opieki Zdrowotnej w Lubartowie przy ul. Cichej 14, w godzinach 11:00 — 13:30.

Na posiedzeniu obecni byli:

Pan Jan Stawecki - Przewodniczacy Rady Spolecznej

Pan Sebastian Wysok - Czlonek Rady Spoteczne;j

Pan Jan Zaworski - Czlonek Rady Spotecznej

Pan Radostaw Guz - Czlonek Rady Spolecznej

Pan Lucjan Mileszczyk - Cztonek Rady Spolecznej

Pan Andrzej Rodak - Czlonek Rady Spotecznej

Pan Tadeusz Nastaj - Czlonek Rady Spotecznej — nieobecny
Pan Andrzej Kardasz — Czlonek Rady Spotecznej - nieobecny

e AR

Lista obecnosci czionkéw Rady Spolecznej stanowi Zatgcznik nr 1 do niniejszego protokotu.

W posiedzeniu uczestniczyli réwniez Pan Artur Szczupakowski - Dyrektor SPZOZ
w Lubartowie, Pani Agnieszka Kasperek — Gléwna Ksiggowa, p.o. Naczelnej Pielegniarki
Pani Aneta Marciniak, Przewodniczacy NSZZ ,Solidarno$¢”- Pan Jacek Wojdat,
Przewodniczagcy KZZRM — Pan Michal Krawczyk, Przewodniczagca OZZ Pielegniarek
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i Poloznych — Pani Anna Rézniewska, Przewodniczaca Zwigzku Zawodowego Pracownikéw
SPZOZ w Lubartowie — Pani Malgorzata Marczak oraz Kierownik Dzialu Organizacyjnego —
Pani Dorota Ogrodowska. Na posiedzenie réwniez przybyli Pan Michal Zmurek — Radny
Powiatu Lubartowskiego oraz Pan Marek Polichaficzuk — Radny Miasta Lubartow.

Lista obecnosci stanowi Zalgcznik nr 2 do niniejszego protokohu.
Ad 2. Przyjecie porzadku obrad

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej powital czionkéw Rady Spolecznej
(dalej RS) oraz pracownikow szpitala i gosci. Poinformowal, ze w obradach Rady Spotecznej
uczestniczy 6 cztonkoéw Rady Spolecznej, co stanowi niezbedne kworum do podejmowania
prawomocnych uchwal i decyzji. Z uwagi na to, ze wszyscy czlonkowie Rady Spolecznej
otrzymali porzadek obrad i mieli mozliwo$¢ zapoznaé si¢ z nim przed posiedzeniem zapytal,
czy sg jakie$ uwagi do przedstawionego porzadku obrad.

Gtlos zabral pan Sebastian Wysok proponujac wyltaczenie od pkt 7 i 8 porzadku obrad
uzasadniajgc to tym, ze cztonkowie Rady Spolecznej nie dostali uchwat do tych punktow.
Pani Dorota Ogrodowska — Kierownik Dzialu Organizacyjnego powiedziala, ze uchwaly
zostaty przestane wraz z zalacznikami dotyczacymi wynajmu pomieszczen.

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej stwierdzil, ze tre$é tych uchwal jest
technicznie nieprawidlowa i zarzadzit glosowanie nad wnioskiem pana Sebastiana Wysoka
w sprawie wylgczenia z obrad pkt 71 8.

Przewodniczacy Rady Spotecznej zarzadzit glosowanie w sprawie wylgczenia z porzadku
obrad pkt 7 1 pkt 8.

W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 6 gloséw,
Przeciw - 0 gloséw,
Wstrzymalo si¢ — 0 glosow,

Czlonkowie Rady Spolecznej przyjeli jednoglosnie wniosek dotyczgcy zmian w porzqdku
obrad, ktdrego tresé po zmianach przedstawia si¢ w sposob nastepujgcy:

Porzqdek obrad:
1. Otwarcie posiedzenia
2. Przyjecie porzqdku obrad.
3. Przyjecie protokotu z poprzedniego posiedzenia.
4. Wybdr Zastgpcy Przewodniczqcego Rady Spotecznej,
5. Whyrazenie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu finansowego dla

Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I potrocze 2024
r.
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6. Wyrazenie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu inwestycyjnego dla

SamodZzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pétrocze 2024

r.

7. Wyrazenie opinii w sprawie zmian w tresci Regulaminu Organizacyjnego Samodzielnego
Publicznego Zakladu Opieki Zdrowoinej w Lubartowie,

8. Sprawy rézne, wolne wnioski.

9. Zamknigcie posiedzenia.

Pan Przewodniczacy RS Jan Slawecki w zwigzku z tym, Ze nie ma innych wnioskéw
zaproponowal przeglosowanie porzadku obrad na dzisiejsze posiedzenie. Porzadek obrad
bedzie pomniejszony o dwa punkty (7 i 8) i tym samym pkt 9 staje si¢ punktem 7, pkt 10 staje
si¢ pkt 8, a pkt 11 staje sie pkt 9.

Przewodniczacy Rady Spolecznej zarzadzil glosowanie w sprawie zmienionego porzadku
obrad.

W wyniku gltosowania:

Za przyjeciem — 6 gloséw,

Przeciw - 0 gloséw,

Wstrzymalo sie — 0 gloséw,

Czlonkowie Rady Spolecznej przyjeli jednoglosnie zmieniony porzqdek obrad.
Ad 3. Przyjecie protokolu z poprzedniego posiedzenia

Czlonkowie Rady Spolecznej mieli mozliwos$¢ zapoznania sie z Protokolem nr 2/2024 z dnia
19 czerwca 2024 r. przed posiedzeniem. Przewodniczacy Rady Spolecznej zapytat, czy sa
uwagi do protokotu.

Czionkowie RS nie wniesli uwag, wobec czego Przewodniczacy Rady Spotecznej zarzadzit
glosowanie w sprawie przyjecia protokotu nr 2/2024 z posiedzenia Rady Spotecznej bez jego

odczytywania.

Przewodniczacy Rady Spolecznej zarzadzit glosowanie w sprawie przyjecia protokotu nr
2/2024 z posiedzenia Rady Spotecznej w dniu 19.06.2024 r.

W wyniku glosowania:
Za przyjeciem — 6 glosy,
Przeciw - 0 gloséw,
Wstrzymalo sie — 0 glosy

Cztonkowie Rady przyjeli protokét z poprzedniego posiedzenia.
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Ad 4. Wybor Zastepcy Przewodniczacego Rady Spolecznej

Przewodniczacy Rady Spolecznej Pan Jan Slawecki poinformowal, ze jest przygotowana
uchwala Rady Spotecznej dotyczaca wyboru Zastepcy Przewodniczacego Rady Spoleczne;j.
Aby dokonaé¢ takiego wyboru potrzebne jest zgloszenie kandydata badz kandydatow.
Glosowanie jest jawne. Pan Przewodniczacy ze swojej strony zgtosil kandydata w osobie
pana Sebastiana Wysoka.

Pan Sebastian Wysok wyrazit zgode.

Nie byto innych propozycji.

Pan Przewodniczgcy Rady Spolecznej Jan Slawecki zamknat liste kandydatéw i zarzadzil
glosowanie jawne za przyjeciem na stanowisko Zastepcy Przewodniczacego Rady Spoleczne;j
pana Sebastiana Wysoka.

Przewodniczacy Rady Spolecznej zarzadzil glosowanie w sprawie przyjecia na stanowisko
Zastepcy Przewodniczacego Rady Spotecznej pana Sebastiana Wysoka.

W wyniku glosowania:
Za przyjeciem — 5 glosy,
Przeciw — 0 gloséw,
Wstrzymalo sie — 1 glosy

Czlonkowie Rady przyjeli uchwale nr 7/2024 dotyczgeg powolania na stanowisko zastepcy
Przewodniczgcego Rady Spotecznej pana Sebastiana Wysoka (uchwata w zalgczeniu.

Ad 5. Wyrazenie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu finansowego dla
Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pélrocze
2024 r.

Przewodniczacy Rady Spolecznej Pan Jan Slawecki oddal glos Panu Arturowi
Szczupakowskiemu Dyrektorowi SPZOZ w Lubartowie.

Pan Artur Szczupakowski Dyrektor SPZOZ poinformowal, ze postara si¢ przekazaé
najwazniejsze informacje w sprawie sprawozdania z wykonania planu finansowego
za I potrocze 2024 r. i dodatkowo jeszcze odda glos pani Agnieszce Kasperek — Glownej
Ksiegowej.

Plan na rok 2024 zakladal przychody na poziomie ponad 113 mln zi. Plan ten zostal
zrealizowany na poziomie ponad 53 mln zt co daje powyzej 47% wykonania. W wykonaniu
planu finansowego nie zostaly ujete nadwykonania za II kwartat 2024 roku, poniewaz na
dzisiejszy dzien nie zostaty one zaptacone przez NFZ. Nadwykonania te s3 na niespetna 3 min
zt. Natomiast jesli chodzi o realizacj¢ poziomu straty zakladanej na 2024 rok to zostata ona
zrealizowana w 85,5%. Poréwnujac lata ubiegle i wykonanie planu za I pétrocza to na tym
poziomie mamy wzrost przychodu Szpitala do poprzednich okreséw o prawie 12%. SPZOZ
w Lubartowie osiggngl poziom straty wyzszy o 13% w poréwnaniu do lat ubieglych. Na ten
moment nie uzyskaliSmy tego efektu, ktdry zostal uzyskany w ubieglym roku, gdzie
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przychody z calego roku byly wyzsze do poziomu narastania straty. Na wynik finansowy
w I pétroczu 2024 r. wplyw maja przede wszystkim zobowigzania wobec pracownikéw
z II pétrocza 2023 r. W 2023 r. z uwagi na bardzo trudng sytuacje finansowg nie zostata
zrealizowana podwyzka ustawowa dotyczaca minimalnego wynagrodzenia w ochronie
zdrowia i ten koszt zostat przeniesiony na I pétrocze 2024 r. W tej sprawie Szpital dostat
nakaz z Panstwowej Inspekcji Pracy, ktory musiat by¢ wykonany. Koszt pracy w ochronie
zdrowia przekracza 100% przychodéw uzyskiwanych przez Szpital. Jest to wynikiem decyzji
ustawowych. Jesli chodzi o Dyrektora Szpitala to nie ma on pola manewru w tej kwestii. Sa to
regulacje odgoéme. Podczas przedstawiania planu finansowego Zarzadowi Powiatu
Lubartowskiego wspominat o tym, ze place od lipca 2024 r. wzrosty o ponad 12%, natomiast
wycena punktu wzrosta o 6,3 %. W zwigzku z tym nadal nie ma pokrycia finansowania
kosztéw pracy przez NFZ. Koszty obstugi dlugu nie ulegly mocno zmianie sa na poziomie
61% rezerwy przeznaczonej na obshuge tego kosztu. Potrzebne jest obnizenie st6p
procentowych dla szpitali. Wplyw na wynik finansowy ma réwniez koszt dotyczacy dostaw
ustug, dostaw np. lekow czy innych rzeczy potrzebnych do realizacji ustawowych zadan
Szpitala. Najwicksza jednak bolaczka w ochronie zdrowia jest znaczny wzrost wynagrodzen
w tym réwniez kontraktéw lekarskich i pozostatych kontraktéw, ktorych koszty rosng
w nieprawdopodobnym tempie. Obowigzkiem Szpitala jest zapewnienie dostepnosci do ustug
ochrony zdrowia. Natomiast z uwagi na zbyt mala ilo$¢ personelu lekarskiego jest bardzo
duza rywalizacja szpitali powiatowych o personel lekarski. Nasz Szpital nie moze
konkurowac¢ z klinikami, gdzie jest dostep do lekarzy rezydentéw i kilku Zrédel finansowania.
Naszym zrédlem finansowania jest jedynie NFZ. Sytuacja Szpitala jest trudna, jednak
gléwnym tego powodem sa regulacje prawne dotyczace plac pracownikéw i brak
finansowania ich ze strony NFZ.

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej oddat glos pani Agnieszce Kasperek —
Gléwnej Ksiegowej Szpitala.

Pani Agnieszka Kasperek — Gléwna Ksiegowa dodala, ze w sprawozdaniu jest opisane
wszystko bardzo szczegétowo. Pojawila si¢ nowa komorka organizacyjna czyli Szpitalny
Oddzial Ratunkowy (SOR). Jest on ujety w podstawowym szpitalnym systemie
zabezpieczenia. Do tej pory byla Izba Przyje¢ w Szpitalu, ktora byla finansowana na zasadzie
ryczaltu, gdzie stawka wynosila 11527,00 zt miesigcznie, a na SOR mamy ujety ryczalt w tym
sprawozdaniu jeszcze przed zmiang, ktora juz nastapila po wykonaniu tego sprawozdania
(wszystkie aneksy do uméw byly przekazane dopiero 31 lipca br.) 20 509,00 zt miesiecznie.
Jest to prawie dwa razy tyle co na Izb¢ Przyjec, jednak koszty funkcjonowania tez sg wyzsze.
W tym sprawozdaniu uj¢te zostaly wszystkie stawki uméw z NFZ przed aneksami, ktore
wyjatkowo w tym roku zostaly dopiero przekazane 31 lipca 2024 r. Bedzie to wszystko
aktualizowane i w informacji rocznej zostanie przedstawiony zaktualizowany caly plan
finansowy. Zawsze sg pytania jaki jest udziat kosztéw wynagrodzen i w tym sprawozdaniu
zostaly one podane przy kosztach i wynosza one ogétem 106% przychodu. Szpitalowi brakuje
nawet na wynagrodzenia nie méwiac juz o innych zobowigzaniach.
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Pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej otworzyl dyskusj¢. Poprosil
o zadawanie pytan jezeli takowe sg.

Pan Lucjan Mileszczyk Czlonek Rady Spolecznej powiedzial, ze zgodnie z tym
co powiedziata Gléwna Ksiegowa powstal nam ,,nowy twor” i ma nadzieje, ze nie jest to
nowotwor tylko rzeczywiscie nowy twor 1 bedzie przydatny dla Szpitala i na pewno przyjazny
dla spoleczenstwa naszego powiatu. W obecnej sytuacji na pewno istnieja obawy, ze moze
by¢ z finansowego punktu widzenia ,,kulg u nogi”. Mysli jednak, ze to duze zmartwienie, no
chyba, ze bedzie tym miejscem gdzie bedzie przekazywal pacjentéw na oddzial, tym samym
spowoduje to zwickszenie przychod6éw dla Szpitala.

Pan Lucjan Mileszczyk zadat pytanie pani Agnieszce Kasperek — Gléwnej Ksiegowej —
przegladajac budzetowanie oddziatéw na podstawie materialéw ktére otrzymali Cztonkowie
Rady Spotecznej, zauwazyl, ze jeden z oddziatéw generuje koszty zarzadu ponad dwukrotnie
wigksze niz pozostate oddziaty. Z czego to wynika? Natomiast jesli chodzi o samo
sprawozdanie finansowe to niewiele zmienilo si¢ od poprzednich rozméw w tej sprawie.
Jezeli spojrzymy na stosunek kosztéw osobowych do przychodéw z NFZ gdzie mamy w tej
chwili je na poziomie 106% to widzimy, ze to caly czas wzrasta. Naszym celem jest
uzyskanie odwrotnego kierunku. Ta sytuacja nie budzi optymizmu, a wrecz zwigksza nasze
zmartwienie. Mimo pewnych zabiegéw to ciagle szpital coraz bardziej si¢ zadluza.
Powiedzial réwniez, ze czeka z ogromng nadzieja ale tez z duza niepewnoscia na
przedstawienie programu naprawczego, ktory musi zawiera¢ pewne dzialania, ktore
spowodujg rychle zmiany tych statystyk i liczb. Wiemy juz, ze do konca 2025 r. musza by¢
osiggni¢te takie parametry, ktére w bilansie przychodéw i kosztéw dadza nam co najmniej
matematyczne zero. Bo wtedy Szpital bedzie miat jakg$ szanse, albo nie bedzie Szpitala
w takiej formie prawnej. Dodal réwniez, ze SPZOZ w Lubartowie ma ogromng wartos$¢
w tym, ze jest to taka struktura, taka forma organizacyjna, a nie spélka, bo istota tego jest, ze
obecna forma nie ma zdolnosci upadlosciowej. Gdyby to byta spotka to mysli, ze dzisiaj tego
Szpitala juz by nie bylo.

W tym miejscu pan Michal Zmurek — Radny Powiatu Lubartowskiego zapytal, czy moze
zada¢ pytanie.

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy RS odpowiedzial, ze jak najbardziej, tylko na poczatku
niech si¢ wypowiedza Czlonkowie Rady Spolecznej. Tym samym oddal glos pani Glownej
Ksiggowe,j aby odpowiedziata na pytanie pana Lucjana Mileszczyka.

Pani Agnieszka Kasperek — Glowna Ksiegowa powiedziala, ze koszty zarzadu rozliczane sa
zgodnie z zarzadzeniem pana Dyrektora, gdzie zostaly przyjete klucze podzialowe.
Rozliczane sg one wedlug $redniego zatrudnienia w danej komoérce. Przyjete jest tutaj tylko
$rednie zatrudnienie w ramach umowy o pracg. W zaleznosci od tego ile w danej komorce
zatrudnionych jest os6b na umowe o prace jest wyliczany procentowy udzial. Jezeli w danej
komérce jest zatrudnionych wiecej os6b na umowe o prace niz w pozostalych to jest wigkszy
udzial procentowy w kosztach zarzadu. Rozliczanie kosztéw zarzadu jest narzucone
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rozporzadzeniem dotyczacym rozliczania kosztow, takze Szpital nie ma swobodnego sposobu
rozliczania tych kosztow.

Pan Lucjan Mileszczyk powiedzial, Zze jest to totalnie jakie$ nieporozumienie, bo
hipotetycznie przyjmijmy, ze grono lekarzy w jednym oddziale pracuje na kontrakcie,
a w innym oddziale na umowe o prace. To jedni majg male koszty zarzadu, a inni o wiele,
wiele wyzsze. Ten sposéb zamazuje nam rzeczywisty obraz i mozliwos¢ poréwnania kosztow
oddzialéw. Aby podejmowaé jakiekolwiek strategiczne decyzje to trzeba mied
to przedstawione rzetelnie. Zwrécil si¢ do Dyrektora Szpitala méwigc, ze co$ si¢ tutaj
wymkneto i powinno byé zweryfikowane i poprawione.

Glos zabral pan Michal Zmurek — Radny Powiatu Lubartowskiego zwracajac si¢ do pana
Dyrektora Szpitala i nawigzal do przedstawienia przez Dyrektora wartosci przychodu
w zlotowkach, a straty przedstawionej w postaci 85%, ktéra byla juz wyrazona tylko
w wartosci procentowej. Chciatby zapyta¢ o kwote na podstawie ktorej byta podana ta
wartos¢ procentowa straty i o ile dobrze zna si¢ na matematyce, to utrzymujac takg dynamike,
na koniec roku bedziemy mieli prognozowana stratg w wysokosci 170%. Czy mam racje?

Pan Artur Szczupakowski — Dyrektor Szpitala — poinformowal, Zze prognozowana strata
w planie finansowym na 2024 rok byta zaplanowana na poziomie ponad 24 min z}. Osiagnieta
strata na koniec czerwca br. wyniosta 20 500 000.00 zl. JelibySmy zastosowali prosta
matematyke, to rzeczywiscie ta strata powinna wynosi¢ 170% planowanej wartosci.
Natomiast w przypadku ochrony zdrowia nie da si¢ stosowaé prostej matematyki. Jak
wspomnialem na poczatku, szpitalnictwo w Polce funkcjonuje i opiera si¢ tak wiasciwie
o nadwykonania. Mamy zalozony kontrakt i do tego kontraktu dostosowujemy nasze
przychody i rozchody. Natomiast w ciagu roku nastgpuja réznego rodzaju zdarzenia. Jednym
z takich zdarzen moze by¢é np. zmiana wyceny punktu. Takie wlasnie zdarzenie
spowodowato, Ze od 1 lipca 2024 r. mamy o 6,3% wyzej wyceniony punkt. Drugie zdarzenie
majgce wptyw na plan finansowy to wzrost ustawowy wynagrodzen. Trzecim zdarzeniem
istotnie wplywajacym na wynik finansowy to nadwykonania i ich termin platnosci przez NFZ.
Przez te wymienione wczesniej zdarzenia plan finansowy musi by¢ aktualizowany i ta strata
bedzie albo si¢ zwigkszata albo pomniejszala. Ja wiem, ze to odpowiedz malo
satysfakcjonujaca ale takie s realia. Do kofica nie wiedzieli$my na jakim poziomie wzroénie
wartos¢ punktu, byla to informacja utrzymywana w wielkiej tajemnicy. Nie jeste$my w stanie
przewidzie¢ wszystkiego co si¢ zadzieje w ciggu roku. Tepo wzrostu wynagrodzen jest duzo
Wyzsze niz tgpo wzrostu wyceny punktu. Najblizsza prognoza straty w wyniku finansowym
pojawi si¢ najwczesniej w styczniu 2025 roku. Po uzupetnieniu materialéw poprosze pana
Przewodniczacego Rady Spolecznej o zwolanie posiedzenia Rady Spotecznej, gdzie tez
przygotujemy aktualizacje planu finansowego, ktory bedzie zmieniony adekwatnie do
zdarzeri, ktére miaty miejsce do 31 lipca br. Bedziemy tutaj juz blizej prawdy jednak nie
bedzie to ta prawda ostateczna. Oprécz tych zdarzeni, ktére wymienilem wezesniej jest tez
badanie sprawozdania przez bieglego rewidenta i to badanie w najbardziej prawdziwy sposéb
pokazuje jak wyglada kondycja finansowa jednostki. Istnieje wiele czynnikéw podczas roku,
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ktore maja wplyw chociazby na wykonanie kontraktu, jest zmienna amortyzacji, zmienna
obstugi kosztow diugu. Sa miesigce w ktérych jest wigcej pacjentéw na danym oddziale.
Dobrym przykladem jest tutaj Oddzial Pediatryczny, gdzie za wykonanie $wiadczen
w kwietniu, maju i czerwcu, ktére sg niclimitowane, Szpital nie dostal jeszcze zaplaty.
Procedury te sg poza ryczaltem jako nielimitowane i platnosci sg za nie przekazywane
oddzielnie. To wszystko pokazuje, ze Szpital aby zapewni¢ pelny dostgp do $wiadczen
pacjentom powinien dysponowaé finansami takimi aby moc zalozy¢ koszty wykonania
niektorych $wiadczen za NFZ do momentu, az zostang one oplacone prze Narodowy Fundusz
Zdrowia. To jest podnoszone m.in. na forum Starostow wojewoddztwa lubelskiego, ze szpitale
kredytujag NFZ, oczekujac kilka miesi¢cy zaplaty za nadwykonania.

Pan Michal Zmurek — Radny Powiatu Lubartowskiego zapytal o kwestie przychodéw
w planie finansowym. W planie przychodéw zabraklo nam okoto 10%, odnidst si¢ Pan do
nadwykonan za poprzedni rok, gdzie wskazal Pan kwot¢ 3 min zt za drugie pétrocze 2023 r.
Chcialby zapytaé, czy jest juz znana warto$¢ tych nadwykonan w I pélroczu 2024 roku, jaka
to bedzie kwota? I jak ta kwota odniesie si¢ do tego co bylto zaplanowane?

Pan Artur Szczupakowski — Dyrektor Szpitala — zaplanowano przychody na poziomie 113
min zi, na I polrocze wykonanie procentowe jest na poziomie 47,38%. Ta kwota nadwykonan
za II kwartat 2024 r. to jest 2 800 000.00 zt, wiec te kwotg nalezaloby dodac.

Glos zabrat Pan Marek Polichanczuk — Radny Miasta Lubartéw- rozumiem, ze strata
za 1 pélrocze nie obejmuje podwyzek, ktére sa od 1 lipca 2024 r. Wspominal Pan,
ze podwyzki plac to okolo 12% od lipca br. i ze 106% przychodu jest przeznaczane na
wynagrodzenie dla pracownikéw. W zwigzku z tym w przypadku braku zwigkszenia
przychodow nalezy rozumie¢, ze 116% przychodu bedzie przeznaczane na wynagrodzenia.
W takim razie moze by¢ sytuacja taka, ze ta strata moze by¢ duzo wyzsza niz planowana.
Oczywiscie o tym bedzie dopiero wiadomo po zakoriczeniu II pétrocza ale, czy w zwigzku
z tym podjeto jakie§ kroki dotyczace zmniejszenia kosztéw wynagrodzen? A po drugie
chcialbym dopytaé, jak wzrosty koszty wynagrodzen poréwnujagc pdlrocze 2023 r. do
poirocza 2024 r. Na ktéryms$ posiedzeniu Rady Powiatu byla mowa o kontraktach, o wzroscie
wynagrodzen za jedng godzing $wiadczonych ustug w przypadku niektorych lekarzy. Ja tego
nie oceniam, bo nie o to mi chodzi, natomiast chcialbym si¢ dowiedzie¢ jak wzrosly koszty
wynagrodzenia personelu medycznego w  poréwnaniu polrocze do  polrocza
i administracyjnego polrocze do pélrocza, oczywiscie jesli jest to mozliwe.

Pan Artur Szczupakowski — Dyrektor Szpitala — wzrost wynagrodzen w poréwnaniu
poirocza za 2023 do pélrocza za 2024 r., to wzrost na poziomie ponad 12%. Jesli chodzi
o lipiec 2024 r. to jest to wzrost 0 12%.

W tym momencie pan Marek Polichanczuk powiedzial, ze wolatby bardziej pozna¢ kwoty,
a nie wartosci procentowe. Rozumie, ze 12% to jest podwyzka wynagrodzenia od lipca br.,
a jego interesujg wynagrodzenia na koniec I potrocza 2023 r. do wynagrodzenia na koniec
péirocza 2024 r.
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Pani Agnieszka Kasperek — Glowna Ksiegowa — powiedziala, ze na t¢ chwile mamy
poréwnanie ogélem calego personelu. Jest to poréwnanie pélrocza poprzedniego roku
i polrocza biezacego roku ale jest tutaj poréwnanie tylko pracownikéw zatrudnionych na
umowe o pracg¢. Stan wynagrodzen na koniec I péirocza 2023 r. to 30933 502,00 zl, na
koniec I pétrocza 2024 r. to 35 501 959,00 zt. Wzrost jest ogotem w poréwnaniu péirocza
tamtego roku do pétrocza biezacego roku 14,77%.

Pan Marek Polichaiiczuk zapytal, czy mozna w ten sam sposob poréwnaé wartosé
kontraktow.

Pan Artur Szczupakowski — Dyrektor Szpitala — jesli chodzi o kontrakty to mamy wzrost
ich kosztéw. Wynika to z faktu, ze umowy byly zawierane w 2021 i 2022 roku i teraz si¢ one
sukcesywnie konczyly. Wzrost wynagrodzen personelu zatrudnionego w ramach umowy
o prace powoduje roszczenia ptacowe po stronie grupy oséb zatrudnionych w ramach umoéw
cywilno-prawnych, co jest tez zrozumiate. Wplyw na stawki kontraktowe ma réwniez
rywalizacja szpitali w zakresie pozyskiwania lekarzy specjalistow. Poréwnujac poprzednie
potrocze do biezacego pélrocza ten wzrost jest o 11%. Jednoczesnie chece podkreslié, ze od
1 lipca 2024 r. ani administracja ani personel gospodarczy, czyli 80 oséb, nie dostalo
podwyzek ustawowych. Podwyzki dostal jedynie personel medyczny i pomocniczy.
Konstrukcja wewnetrznych przepiséw regulujacych place w SPZOZ Lubartéw jest skrajnie
nickorzystna dla pracodawcy.

Pan Lucjan Mileszezyk — powiedzial, ze wyliczyl, ze w roku ubieglym koszty ptac ogdétem
wyniosly 98 186 000.00 zt potowa z tego to ponad 49 miln zl, a w roku biezgcym jest
56 985 000.00 zI prawie 57 min zl w stosunku do 49 mln 7zt z tamtego roku, to tak
arytmetycznie poréwnujac do polowy ubieglego roku. Czyli wzrost jest wlasciwie o 8 mln zt
w skali pélrocza.

Pani Agnieszka Kasperek — Gléwna Ksiggowa powiedziala, ze etaty to 600 oséb,
a kontrakty okoto 200 os6b.

Pan Radoslaw Guz — Czlonek Rady Spolecznej podzickowal za udzielenie glosu
i powiedzial, ze jesteSmy rada spoleczng i nie mamy rozlicza¢ dyrekcji za to co zrobila ale
mamy podpowiada¢ i pomaga¢ Dyrektorowi. W tym momencie jest juz sytuacja tragiczna.
Mamy 20 mln zt straty w I pélroczu, kiedy zostala zaplanowana strata na 24 min zl na caly
rok. 130 min zI zobowigzann w tym wymagalnych 20 mln zi. Powinnismy juz w tej chwili
naprawde wspomdc dyrekcje Szpitala jakimi$ rozwigzaniami. Wiem, ze czekamy na plan
naprawczy 1 dzigkuje¢ za przekazanie tych trzech. Jednak nalezy juz mysle¢ o jakis
radykalnych dziataniach aby wspomdc ten Szpital, bo w innym razie Szpital upadnie. Dobrze
by bylo, zeby na nast¢pne posiedzenie przyjs$¢ z gotowymi pomystami na ratowanie Szpitala.
Bardzo dzigkuj¢ za obecnos$¢ zwiazkéw zawodowych. Powiedzial réwniez, ze nie ogladaltby
si¢ na programy pomocowe, na reformy rzadu, na bank krajowy. Zacheca do tego aby
zorganizowa¢ robocze spotkanie na posiedzeniu Rady Spolecznej, aby oméwi¢ co mozna
zrobié¢ i w jaki sposdb pomoc Szpitalowi przetrwad.
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Pan Lucjan Mileszczyk — mam nadziej¢, ze ta uwaga nie byla do mnie, bo jesli byla, to ja te
liczby przedstawiajgc chcialem uzmystowié, pokazaé w ktérym miejscu jeste$my. Nie mialem
w tym momencie zamiaru rozlicza¢ Pana Dyrektora.

Pan Jan Zworski — Czlonek Rady Spolecznej powiedzial, ze na poprzednim posiedzeniu
Rady Spotecznej pan Starosta méwit o konwencie, pdzniej mialy byé kolejne spotkania ale
nie ma on wiedzy co sie odbylo i co zostalo ustalone, jakie padaly propozycje. Stwierdzit
réwniez, ze to co powiedzial Pan Radek Guz uwaza za bardzo konkretne. Jako Czionkowie
Rady Spotecznej powinnismy wiedzie¢ co Szpital zamierza w najblizszym czasie zrobi¢
w zwigzku z wytycznymi Ministerstwa Zdrowia i Wojewody, bo przeciez takie wytyczne sa.
Ma nastgpi¢ restrukturyzacja szpitali, majg byé propozycje zmniejszania diugéw szpitali,
majg sie toczy¢ rozmowy miedzy szpitalami powiatowymi na temat tego kto z czego
zrezygnuje, kto co przejmie. W zwigzku z tym chcialbym wiedzie¢ co nasza Dyrekcja
Szpitala zamierza w tym kierunku robi¢ i co zostalo juz zrobione. Gdyby$smy mieli takie
konkrety przedstawione to na pewno Rada Spoleczna przedstawilaby jaka$ opinie. Mysle, ze
jesli chodzi o restrukturyzacje to nasz glos begdzie si¢ liczyl, a pdzniej glos Rady Powiatu.

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej przypomnial w tym miejscu, ze
jestesmy w punkcie dotyczacym wyrazenia opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu
finansowego za I potrocze 2024 r. stad pewnych tematéw jeszcze nie poruszal. Mamy teraz
oceni¢ I polrocze i juz z przebiegu dyskusji mozemy zauwazy¢, ze ta ocena nie moze byé
dobra, bo sytuacja nie jest dobra, wiec jakaz moze by¢ ocena. Przyczyny jakie by nie byly,
czy obiektywne, czy nieobiektywne to jest rzecz istotna ale faktycznie sytuacja jest fatalna i ja
nie widze mozliwosci dobrej oceny i wyrazenia pozytywnej opinii w sprawie wykonania
planu finansowego. Mysle, ze juz w niédlugim czasie, i rozmawiamy tu juz prawdopodobnie
o dniach najdluzej tygodniach, bedzie przygotowany program naprawczy, ktéry wpisuje si¢
w oczekiwania przygotowywanej reformy dotyczacej ochrony zdrowia. UczestniczyliSmy na
spotkaniach w NFZ, gdzie tez uczestniczyl w nich pan Sebastian Wysok. Byt réwniez na
spotkaniu w Warszawie z panig Minister Zdrowia. Plan naprawczy bedzie tym razem dosé
krotki 1 bardzo konkretny z tego co domniemam, bo jeszcze go nie znam. Plan ten musi
przewidywaé wyprowadzenie Szpitala na prosta, czyli na wynik co najmniej zerowy. Jest to
perspektywa do konca roku 2025, ale to jest jeszcze w trakcie tworzenia. Reforma ta i jej
zalozenia jeszcze si¢ rozstrzygajg i wszystkie terminy tez jeszcze nie sg znane. Przy zalozeniu
ryczaltu na aktualnym poziomie, trzeba bedzie dostosowac ilosci oddziatéw i ich rodzaj, aby
szpital zaczat si¢ bilansowad. Szpitale, ktére do tego doprowadza beda mogly skorzystac
z propozycji oddluzenia w ciagu 10 lat, co roku 10%. W perspektywie, przy zastosowaniu
radykalnych $rodkéw bedziemy mogli funkcjonowaé przy na pewno zmniejszonej ilosci
oddzialéw. Dotyczy¢ to bedzie zdecydowane;j ilosci oddzialow, a w jakim stopniu ta redukcja
nastapi, to bedzie to dotyczylo konkretnego szpitala i jego konkretnej sytuacji. Moze to
wszystko jest na razie do$¢ ogoélne, ale taka jest moja wiedza. Pan Dyrektor jest w trakcie
przygotowywania planu naprawczego i moze zechce juz co$ nam zdradzi¢, a moze dopiero
powie jakie sg plany, jak bedzie juz gotowy plan naprawczy. Plan naprawczy bedzie
przedstawiony Radzie Spolecznej i Radzie Powiatu. Nie mamy juz duzo czasu,
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bo w rzeczywistosci kazdy dzien funkcjonowania Szpitala w obecnej formule przynosi okoto
100 tys. straty dziennie. Szczegblow jeszcze tej reformy nie znamy. Mielismy spotkanie
z Panem Krzysztofem Bojarskim, ktéry jest jednym z siedmiu czlonkéw zespotu, ktéry
pracuje przy pani Minister Zdrowia i opracowuje t¢ wlasnie nows reforme. Pan Bojarski tez
na razie nie powiedzial nam nic wigcej. W tej chwili wiemy, ze jest juz decyzja, ktére
porodéwki z jakg iloscig porodéw moga funkcjonowaé. Na LubelszezyZnie jest 10 szpitali,
ktére nie spelniajg tych kryteridéw. Nasz oddzial Ginekologiczno — Polozniczy spelnia te
wymogi. Ilo$¢ urodzen, przy zalozeniu, ze inne szpitale bedg zamykaé porodéwki, u nas
wzrosnie. Kazdy oddzial, ktéry przestaje istnie¢é w danym Szpitalu powoduje lepsze
funkcjonowanie takiego samego oddzialu w innym Szpitalu. Nie jestem zadowolony,
ze w szpitalach bedzie mniejsza ilo$¢ oddzialéw ale widocznie nie ma innego wyjscia.

Pan Przewodniczacy zapytal, czy ktos chee jeszcze zabra¢ glos w omawianym punkcie.

Nikt si¢ nie zglosil.

Zamkngl dyskusj¢ i przeszedt do przedstawienia uchwaly w sprawie wyrazenia opinii
dotyczacej sprawozdania wykonania planu finansowego za I potrocze 2024 r. Tre$é uchwaty
dotyczy pozytywnej opinii natomiast on nie begdzie za ta uchwata glosowat, bo nie zgadza sie
z takg sytuacja finansowg Szpitala i z takim stanem rzeczy.

Uchwala zostata odczytana przez pana Przewodniczacego.

Przewodniczacy Rady Spolecznej zarzadzil! glosowanie w sprawie pozytywnego
zaopiniowania sprawozdania z wykonania planu finansowego Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pétrocze 2024.

W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 0 glosow,
Przeciw — S glosow,
Wstrzymalo si¢ — 1 glos.

Rada Spoleczna nie podjeta uchwaly nr 8/2024 Rady Spolecznej SPZOZ w Lubartowie
w sprawie pozytywnego zaopiniowania sprawozdania z wykonania planu finansowego
Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowoinej w Lubartowie za I pétrocze 2024 v.
(uchwala w zalgczeniu).

Pan Artur Szczupakowski Dyrektor SPZOZ w Lubartowie poprosit o 5 minut przerwy.
Pan Jan Slawecki — Przewodniczacy Rady Spolecznej przystal na t¢ prosbe i oglosit 5
minutowa przerwe.

Pan Przewodniczacy Jan Slawecki wznowit posiedzenie Rady Spolecznej. Poinformowal
réwniez, ze wnioskuje o zmian¢ w porzadku obrad poprzez dodanie pkt 6 o tresci: Wyrazenie
opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu finansowego dla Samodzielnego
Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pélrocze 2024 r.- gdzie uchwala

bytaby z negatywnq opinig.
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Decyzja ta jest spowodowana tym, ze musimy si¢ zabezpieczy¢ przed analogiczng sytuacja
z przed roku, gdzie poprzez nie zajecie stanowiska przez Rad¢ Powiatu, trzeba bylo
powtarza¢ glosowanie z 2022 roku w roku 2024. Aby tego unikngé, jesli zgodza si¢ na to
Czlonkowie Rady Spolecznej, to wprowadzimy dodatkowy punkt do porzadku obrad
i uchwalimy uchwale z negatywng opinig.

Pan Przewodniczacy zarzadzil glosowanie dotyczace tego, kto z Czlonkéw Rady Spolecznej
jest za wprowadzeniem zmian w porzadku obrad poprzez wprowadzenie nowego punktu
dotyczacego wyrazenia opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu finansowego
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I potrocze 2024 r.,
gdzie projekt uchwaty bedzie zmieniony w paragrafie 1 i bedzie miat tres¢: Rada Spoteczna
negatywnie opiniuje sprawozdanie z wykonania planu finansowego Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za 1 pdlrocze 2024 r. stanowiacy
zatgcznik do niniejszej uchwaty.

W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 6 gloséw,
Przeciw — 0 gloséw,
Wstrzymalo si¢ — 0 glos.

Rada Spoleczna zatwierdzita zmiang porzqdku obrad poprzez dodanie pkt 6 o tresci:
Wyrazenie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu finansowego dla
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I péirocze 2024 r.

W zwiazku z pozytywnym przeglosowaniem zmiany porzadku obrad Przewodniczacy Jan
Stawcki otworzy? pkt 6

Ad. 6 Wyrazenie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu finansowego dla
Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pélrocze
2024 r.

Pan Przewodniczacy Rady Spolecznej otworzy! dyskusj¢. Nikt nie zglosil chegci zabrania
glosu.

Pan Przewodniczacy zamkngl dyskusje i zarzadzit glosowanie. Zostala odczytana tres¢
uchwaly nr 9/2024

Przewodniczacy Rady Spolecznej zarzadzit glosowanie w sprawie negatywnego
zaopiniowania sprawozdania z wykonania planu finansowego Samodzielnego Publicznego
Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pétrocze 2024.

W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 6 gloséw,
Przeciw — 0 gloséw,
Wstrzymalo si¢ — 0 glos.
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Rada Spoleczna podjela uchwale nr 9/2024 Rady Spolecznej SPZOZ w Lubartowie
w sprawie negatywnego zaopiniowania sprawozdania z wykonania planu finansowego
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pétrocze 2024 r.

Ad 7. Wyrazenie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu inwestycyjnego dla
Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I pélrocze
2024 r.

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej oddal glos panu Arturowi
Szczupakowskiemu — Dyrektorowi SPZOZ w Lubartowie, ktory na wstepie poprosit
Przewodniczacego i Czlonkéw Rady Spolecznej o pozytywne zaopiniowanie sprawozdania
z wykonania planu inwestycyjnego za I poirocze 2024 r.

Wiecie juz Panstwo jak wyglada sytuacja finansowa Szpitala, nie posiadamy zadnych
srodké6w inwestycyjnych, a pomimo tego faktu Szpital wiasnymi $rodkami i zasobami
ludzkimi dokonat remontu pomieszczer. Utworzono punkt pobran, ktéry miesci si¢ teraz na
parterze. Znajduje si¢ tam przestronna poczekalnia, dwa pomieszczenia przeznaczone na
punkt pobran. Stworzone warunki zapewniajg intymno$é pacjentom i anonimowosé.
Pomieszczenia te zostaly odebrane przez Sanepid. Bedac przy Laboratorium to chcialbym sie
pochwali¢, ze te cele ktore zostaly zatozone, o ktérych byta mowa na jesieni zesztego roku na
Radzie Powiatu, gdzie prosilem o pozytywna opini¢ w sprawie utworzenia wlasnego
Laboratorium w Szpitalu, s3 powoli realizowane. Juz sa takie dni w tygodniu gdzie utarg
przekracza 900,00 zt dziennie, a punkt pobran jest tylko czynny do godz. 11.00. Laboratorium
przez okres swojego funkcjonowania przyniost okolo 58 tys. przychodu w gotéwee.
Oczywiscie jest tu mowa o kwocie brutto. Zostal rowniez uruchomiony program 40+, ktérego
do tej pory w Szpitalu nie byto. Mamy juz drugi z czterech certyfikatow, jesli chodzi o $rodki
z Ministerstwa Zdrowia dodatkowego bonusu finansowego za posiadanie wiasnego Zakladu
Diagnostyki Laboratoryjne;.

Zostal réwniez przeprowadzony remont pomieszczen na potrzeby funkcjonowania planowej
izby przyjec. Zostato to wykonane wiasnymi $rodkami i wlasnymi zasobami ludzkimi bez
$rodkéw zewngtrznych. Stworzone warunki sa komfortowe, zapewniajg intymnosé,
anonimowos¢, pacjent nie bladzi po Szpitalu.

Remont pomieszczen w rehabilitacji zostal zrealizowany. Je$li chodzi o remont pomieszczen
Oddzialu Urologicznego to jeszcze zostal nam remont korytarza. Remont pomieszczen Bloku
Operacyjnego —to zadanie zostalo wykonane przy duzym wysitku Dzialu Inwestycyjno-
Technicznego w ramach wlasnych niskich kosztéw w dwa i p6t tygodnia. Jest to duzy sukces.
Remont pomieszczen na potrzeby utworzenia Centrum Zdrowia Psychicznego - to zadanie
nie zostalo wykonane. Ma ono zwigzek z ta uchwalg zdjeta z porzadku obrad. Trwaja w tej
chwili rozmowy ze Szpitalem w Parczewie na temat wynajmu pomieszczen. Pomieszczenia
s3 juz wybrane, a jak bedzie omawiany ten punkt na przysztej Radzie Spolecznej
to szczegdtowo opowie o tej inwestycji. Kolejna sprawa to tzw. PFU tj. program funkcjonalno
uzytkowy. Jezeli chodzi o program funkcjonalno uzytkowy to na poprzedniej Radzie
Spolecznej toczyla si¢ dyskusja na temat potrzeby tworzenia tego dokumentu. Ten dokument
jest niezbedny do podejmowania dzialan. Przygotowanie tego dokumentu wraz z wyceng
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daje nam obraz tego co trzeba przygotowaé, jakie $rodki zgromadzi¢ i dokladnie co zrobi¢
aby zrealizowa¢ planowang inwestycje. Nic si¢ nie zmienito jesli chodzi o wymogi
Wojewddzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej, musimy dostosowaé do wymogoéw
sterylizatornie i blok operacyjny. Z uwagi na fakt, iz te §rodki z KPO, ktére mialy si¢ pojawié
i by¢ do wykorzystania, to nie ma ich oraz analizujac sytuacj¢ finansowa i potrzeby Szpitala
postanowit odstgpi¢ od tej ustugi wykonania planu funkcjonalno-uzytkowego. Na nastgpnej
Radzie Spolecznej przedstawimy Pafistwu wniosek o zmiany w planie inwestycyjnym.
Prawdopodobnie w przypadku tych dwéch pomieszczen (sterylizatornia i blok operacyjny)
z uwagi na otoczenie prawne i finansowe w jakim si¢ Szpital znajduje, bedziemy dochodzi¢
do realizacji ich przystosowania innymi $rodkami, ale o tym bedzie juz méwil przy wniosku
o zmianie planu inwestycyjnego. Pozostat nam ostatni punkt dotyczacy rob6t budowlanych
majacych na celu przystosowanie Szpitala do przepisow ppoz. Punkt ten nie zostal wykonany.
Szpital musi to zrobi¢. Przeniesliémy rozpoczecie tych prac na II pétrocze 2024 r. Musza tez
jeszcze nastgpi¢ uzgodnienia z Komendantem Strazy Pozarnej w Lubartowie.

Pan Jan Slaweck Przewodniczacy RS otworzy? dyskusje.

Glos zabrat Pan Jan Zaworski mowigc - odnosnie pkt 8 w planie inwestycji tj. dostosowania
Szpitala do przepiséw ppoz, rozumie on, ze w tym roku nalezy zacza¢ co$§ robi¢ bo
przepadnie nam pozwolenie na budowe.

Pan Dyrektor powiedzial, z¢ musimy rozpoczaé te prace remontowe, aby nie utracié
pozwolenia na budowe, ktore sa czasowe. Ma nadzieje, ze na jesieni ruszymy przynajmniej
z minimalng inwestycja w tym zakresie aby tego unikna¢.

Pan Przewodniczacy Jan Slawecki wobec tego, ze nie bylo wigcej chetnych do zabrania
glosu w tym punkcie, zamknat dyskusje i przeszedl do odczytania uchwaty nr 10/2024.

Przewodniczacy Rady Spoleczne] zarzadzil glosowanie w sprawie pozytywnego
zaopiniowania sprawozdania z wykonania planu inwestycyjnego Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I potrocze 2024.

W wyniku gltosowania:

Za przyjeciem — 6 gloséw,
Przeciw — 0 glosdw,
Wstrzymalo si¢ — 0 glos.

Rada Spoteczna podjela uchwale nr 10/2024 Rady Spolecznej SPZOZ w Lubartowie
w sprawie pozytywnego zaopiniowania sprawozdania z wykonania planu inwestycyjnego
Samodzielnego Publicznego Zakiadu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie za I péirocze 2024 r.

Ad 8. Wyrazenie opinii w sprawie zmian w treSci Regulaminu Organizacyjnego
Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie
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Pan Przewodniczacy Jan Slawcki przekazat glos panu Dyrektorowi Szpitala w celu

omoéwienia zmian w tre$ci Regulaminu Organizacyjnego.

Pan Artur Szczupakowski — Dyrektor SPZOZ w Lubartowie — powiedzial, ze zmiany

w Regulaminie maja charakter techniczny podyktowany r6znego rodzaju m.in. zaleceniami.

1. W §14 dotyczacym obowiazkow Dyrektora Szpitala dodano pkt 13 o tresci: ,,...13.
Dyrektor odpowiada za realizacje zadav wynikajgcych z ustawy z dnia 11 marca 2022 r. o
obronie Ojczyzny (Dz. U. z 2022 r. poz. 655 z pdén. zm.) i wydanych na jej podstawie
rozporzqdzen...” Zmiana ta jest podyktowana zaleceniami w protokole pokontrolnym
z kontroli problemowej wykonywania zadan obronnych w SPZOZ w Lubartowie zleconej
przez Wojewod¢ Lubelskiego.

2. W Regulaminie Organizacyjnym zmianie ulegt opis Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego,
co podyktowane jest Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2019 r. w
sprawie szpitalnego oddzialu ratunkowego. Dotyczy to §6 ust. 12oraz §13 ust. 1 pkt 1)
ww. Rozporzadzenia bgdacego zalacznikiem do obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia
20 lutego 2024 r. (Dz. U. poz. 336). W zwigzku z powyzszym §34 Regulaminu
Organizacyjnego zostaje zmieniony i otrzymuje nowa tres¢.

3. Zmianie ulegt réwniez zalacznik do regulaminu dotyczacy cennika ushug medycznych.
Zalacznikiem jest cennik obecnie obowigzujacy, wprowadzony Zarzadzeniem Dyrektora
SPZOZ w Lubartowie.

4. Zmianie ulegl réwniez zalgcznik do regulaminu dotyczacy cennika badan
profilaktycznych. Zatacznikiem jest cennik obecnie obowigzujacy, wprowadzony
Zarzadzeniem Dyrektora SPZOZ w Lubartowie.

5. Dodano réwniez jako 6 pkt w §98 ust 1 kolejny cennik dotyczacy badan laboratoryjnych
wykonywanych w SPZOZ w Lubartowie.

6. Na wniosek radcy prawnego w SPZOZ w Lubartowie wprowadzono Rozdzial nr IX,
WEWNETRZNY SYSTEM ZARZADZANIA JAKOSCIA 1 BEZPIECZENSTWEM
PACJENTA.

7. Na wniosek Inspektora Ochrony Danych i Koordynatora Kontroli Zarzadczej
wprowadzono Rozdzial nr X dotyczacy systemu obserwacji wizyjnej (monitoring
wizyjny).

Tak przedstawiajg si¢ zmiany w tresci Regulaminu Organizacyjnego.

Pan Przewodniczacy Jan Slawecki otworzy! dyskusje. Wobec tego, ze nie byto chetnych do
zabrania glosu w tym punkcie, zamknal dyskusje i przeszedt do odczytania uchwaly nr
11/2024

Przewodniczgcy Rady Spolecznej zarzqdzil glosowanie w sprawie zaopiniowania zmian
w treSci Regulaminu Organizacyjnego Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki
Zdrowotnej w Lubartowie

W wyniku glosowania:

Za przyjeciem — 6 gloséw,

Przeciw — 0 gloséw,

Wstrzymalo si¢ — 0 glos.

Rada Spoleczna podjeta uchwale nr 11/2024 Rady Spotecznej SPZOZ w Lubartowie
w sprawie pozylywnego zaopiniowania zmian w tresci Regulaminu Organizacyjnego
Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Lubartowie.
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Ad. 10 Sprawy réine, wolne wnioski.

Pan Przewodniczacy Jan Slawecki otworzyt dyskusje.

Glos zabral Pan Andrzej Rodak — Czlonek Rady Spolecznej nawigzujac to tematu
restrukturyzacji Szpitala. Powiedzial, ze kazdy ma §wiadomos¢ i wie, ze oddzialy w naszym
Szpitalu bedg likwidowane. Na pewno Dyrekcja Szpitala bedzie wychodzila z propozycjg
jakie to majg by¢ oddzialy. Pan Starosta powiedziat, ze prawdopodobnie Oddziat Potozniczy
zostanie. Pan Lucjan Mileszczyk powiedzial o koniecznosci rzetelnej analizy kosztéw
poszczegélnych oddzialéw i tego aby dokladnie sprawdzié, ktére oddzialy wypracowuja
kontrakt, a ktére tego nic robia. Wedlug niego, to jest podstawa do podejmowania decyzji.
Wszystkie plany i zalozenia musi przeglosowa¢ Rada Powiatu i na pewno begdzie w tej
sprawie szeroka dyskusja. Znajda si¢ radni, ktorzy beda chcieli analiz i uzasadnien tych
decyzji. Decyzje jego zdaniem juz zostaly podjete tylko nic nam si¢ o tym nie mowi. Jednak
to na radnych spadnie obowigzek przegltosowania tych decyzji. Oni beda musieli wzigé¢ na
siebie trudne decyzje o likwidacji oddziatow.

Pan Jan Slawecki zapytal pana Andrzeja Rodaka, czy chodzi mu o rzetelne materialy,
czy o dwie, trzy propozycje dzialan do zaakceptowania.

Pan Andrzej Rodak potwierdzil, Zze oczekuje jeszcze bardziej rzetelnych materialéw w tej
sprawie oraz minimum dwie propozycje dzialania dotyczace restrukturyzacji Szpitala z ich
uzasadnieniem. Prosilby rowniez aby nie sugerowaé si¢ w tych decyzjach czyimi§ nakazami.
Cytat — ,, ...to bedzie duza przepychanka, uzyje tu stowa ktérego nie powinienem uzy¢, bedzie
duze lobby pamietajmy... "

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy RS powiedzial, ze wedle jego informacji jakie ma na
temat kolejnosci zatwierdzania, wprowadzania tej reformy, to taki plan naprawczy musi
miesci¢ si¢ w mapie potrzeb, musi by¢ zaakceptowany przez NFZ, przez Wojewode, przez
bank, bo jest to biznes plan, ktéry ma si¢ zbilansowaé. Dopiero potem bedzie opiniowanie
Rady Powiatu. Tak mys$le teraz w ktorym momencie powinnismy to przedstawi¢ na Radzie
Spotecznej.

Pan Andrzej Rodak powiedzial, ze nalezaloby przedstawi¢ te plany Radzie Spotecznej
wczesniej zanim to pojdzie do tych instytucji do zatwierdzenia.

Pan Sebastian Wysok — Zastepca Przewodniczacego Rady Spolecznej powiedzial, ze
Wojewoda merytorycznie ocenia taki plan. Widzi gdzie jaki oddziat jest likwidowany, gdzie
oddzialy zostajg i na tej podstawie te mape potrzeb Wojewoda aktualizuje. Z drugiej strony
NFZ musi okresli¢, czy finansowo ta zmiana bedzie si¢ wpisywala w ten plan i czy dadza rade
to sfinansowaé. Po zatwierdzeniu przez Wojewode i NFZ taki plan idzie do banku. Bank
opiniuje ten plan, ktéry wraca do Rady Powiatu, ktéra wydaje opini¢. Rada Powiatu moze
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zaakceptowac ten plan lub odrzucié. Jesli plan zostanie odrzucony to Szpital nie przystepuje
do reformy i musi sobie sam radzié.

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej powiedzial, ze jesli jest moment do
przedstawienia tych propozycji to na pewno jest to moment przed przekazaniem planu
Wojewodzie. Ten czas juz si¢ zbliza i moze pan Dyrektor przygotuje pewne warianty tego
planu aby$my mogli na posiedzeniu Rady Spolecznej je przedyskutowac.

Pan Sebastian Wysok powiedzial, ze moze by¢ taka sytuacja, ze plan zostanie przedstawiony
Wojewodzie, a on powie, ze nie przyjmie tego planu, bo s3g w nim zawarte dziatania, ktérych
nie mozemy zrobic.

Pan Przewodniczacy RS powiedzial, ze moze to tak wygladaé, ze mozemy co$
zaproponowa¢, ale po weryfikacji tych instytucji moze si¢ okaza¢, ze nasze propozycje nie
zostang zaakceptowane.

Pan Sebastian Wysok powiedzial, ze NFZ begdzie ocenial plan pod katem ekonomicznym,
pod katem finansowania danego oddziatu.

Pan Andrzej Rodak powiedzial, ze jego zdaniem nie moze zosta¢ oddzial, ktéry przynosi
straty, bo to jest logiczne.

Glos zabral pan Marek Polichanczuk — Radny Miasta Lubartéw méwigc, ze aby podjaé
decyzje o likwidacji poszczegblnych oddzialéw nalezy zna¢ rzeczywiste koszty
funkcjonowania danego oddzialu. Na podstawie tych dokumentéw, ktore do tej pory do nas
docieraja, my znamy jedynie koszty ogoélne. Zgodnie z dzisiejsza dyskusja okazuje si¢, ze
niektore koszty przypisywane sg do niektérych oddzialow wedhug pewnych kluczy
i niekoniecznie odzwierciedlajg rzeczywisto§¢. Tak naprawde nie znamy kosztow
funkcjonowania poszczegdlnych oddzialéw. I teraz na tej podstawie decydujac, ze np.
Oddzial Pediatryczny bedzie zlikwidowany, bo juz takie glosy chodzg. My podejmiemy
decyzje na podstawie przypisanych do tego oddziatu kosztéw, bo on nam przynosi straty. Czy
faktycznie nam przynosi straty, to juz jest inna sprawa. Nalezy wiec najpierw to policzy¢,
a po drugie prosz¢ wzigé pod uwage to, ze on wypowiada si¢ tutaj jako przedstawiciel Rady
Miasta i w uzgodnieniu z rada, jej wigkszoscig, ktora jest w koalicji. Jako przedstawiciele
Rady Miasta mieliSmy rowniez spotkanie z panem Starosta i zaoferowalisSmy swoja pomoc
w postaci udzialu w zespole roboczym, ktéry mialby pomoéc w trudnej sytuacji Szpitala.
Szpital oczywiscie jest w strukturach samorzadu powiatowego ale jest bardzo wazny réwniez
dla miasta i poszczegélnych gmin. Dlatego my naprawdg z woli tylko i wylacznie pomocy
bierzemy w tym udzial. Natomiast chciatby powiedzie¢ jakie jest spojrzenie Rady Miasta na
rozwdj. My bardzo mocno chcemy spowodowaé zeby Miasto Lubartéw i okoliczne gminy sig¢
zaludnialy, a nie wyludniaty. W tej chwili mamy odwrotna tendencje. Wiadomo zeby Sciggaé
ludzi to musimy im zapewni¢ pewne warunki. Jednym z tych warunkéw jest opieka
zdrowotna. Ludzie ktérzy moga pomé6c nam rozwingé Miasto i jego rozwoj, to sa ludzie
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mtodzi, ludzie ktérzy posiadajg dzieci. Teraz prosze sobie wyobrazi€, ze osoby, ktore tu beda
prowadzity firmy, ktére bedg pracowaty i mieszkatly, bedg musiaty jezdzi¢ do Lublina. A on
ma takie informacje, ze z okolicznych gmin i z miasta Lublina przyjezdzaja do nas rodzice
z dzieémi do Oddzialu Pediatrycznego. Jego zdaniem trzeba tak zamodelowaé ten oddzial,
zeby si¢ optacato go zostawié. W przypadku pediatrii sg czesciowo nielimitowane procedury,
wiec mozna ten oddzial przeorganizowaé tak, aby nie przynosit strat. Prosz¢ tez pamictaé, ze
to nie jest fabryka i nie na wszystkim da si¢ zarabiaé. Patrzmy przy podejmowaniu decyzji na
potrzeby mieszkancoéw, na potrzeby calego powiatu. Nie jest w stanie sobie wyobrazié, ze
rodzice z dzie¢mi bedg jezdzi¢ do Lublina do DSK na ChodZki.

Pan Michal Zmurek powiedzial, ze tak teraz to wyglada bo SOR w Lubartowie nie jest
w stanie obstuzy¢ matych pacjentéw, ktérzy odsylani sg do Lublina.

Pan Marek Polichanczuk powiedzial, ze to w przypadku SOR-u, ale w przypadku Oddziatu
Pediatrycznego takiej potrzeby nie ma.

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy RS powiedzial, ze jesli dobrze rozumie, to dla rozwoju
powiatu i miasta potrzebny jest Oddzial Pediatryczny i cho¢by nawet przynosit niewielkie
straty nalezy zrekompensowa¢ to nadwykonaniem w innych oddziatach. Wynik finansowy,
tak jak wczesniej powiedzial, jezeli przystapimy do reformy musi by¢ przynajmniej na
poziomie zerowym.

Pan Radoslaw Guz — powiedzial, ze w takim razie Miasto sfinansuje oddzial z podatkow.

Pan Marek Polichanczuk — powiedzial, ze Miasto jest caly czas otwarte na rozmowy
z powiatem. My mozemy tez rézne pytania zada¢ w stosunku do powiatu, ktére tez sie¢
Panstwu nie spodobajg. Dlatego tez nie wchodZmy na t¢ droge w dyskusji. Radni Miasta
Lubartow deklaruja wspoétprace, moze faktycznie trzeba si¢ zastanowi¢ nad wspdlnym
finansowaniem.

Glos zabral pan Dyrektor — Artur Szczupakowski méwigc, ze generalnie jesli chodzi
o ochrone zdrowia, ukazal si¢ ostatnio wywiad z panem Vice Ministrem Zdrowia
Szafranowiczem, gdzie wyraZznie zaznaczyl, ze Ministerstwo Zdrowia nie ma takich
mozliwosci aby nakazywaé danemu podmiotowi likwidacje¢ danej jednostki lub komorki.
Wszystko sie zgadza do momentu kiedy decydujemy o tym, gdzie bedzie np. porodéwka.
Mamy taki system, ze wiemy, ze porodéwki gdzie si¢ rodzi 399 dzieci nie maja racji bytu
i beda likwidowane i to bedzie odpowiedzialno$¢ przerzucona na samorzad. Bledem jest
zalozenie, ze wladze samorzadowe sg w stanie realizowa¢ zadania z zakresu ochrony zdrowia.
Dziesie¢ lat temu byto oddtuzenie szpitali powiatowych, teraz mamy juz prawie 20 miliardéw
zadtuzenia szpitali powiatowych, to jest zbyt duze obcigzenie dla samorzadu powiatowego.
Ma s$wiadomos$¢, ze mieszkancy naszego powiatu potrzebuja wszystkich oddzialow, ale
Szpital jest w takim miejscu, Ze teraz patrzymy tylko na shupki, bo inaczej do niczego nie
dojdziemy. Byly rozmowy z innymi powiatami i nie bedzie na forum mowil z jakimi. Nikt nic
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nie chce odda¢. Kazdy chce mie¢ wszystko u siebie. Jesli nie bedzie to decyzja odgdrnie
narzucona, tak jak w przypadku porodéwek, to trudno bedzie si¢ dogada¢. W tym momencie
w zakresie poloznictwa Szpital w Lubartowie obstuguje Parczew, obsluguje Radzyn
Podlaski, staramy si¢ pozyskiwaé pacjentki z Lecznej. Byly tez rozmowy z Wlodawa, ale
z Wlodawy jest blizej do Chelma niz do Lubartowa. Niedawno mielisSmy urodzenie 500-
setnego dziecka. JesteSmy jednym z lepszych Szpitali powiatowych jesli chodzi o porodéwke.
Kazdego dnia z tutaj dzisiaj nieobecnym Dyrektorem ds. Lecznictwa, podejmujemy dzialania
zeby ten Szpital funkcjonowal. Natomiast rachunek ekonomiczny jest jednoznaczny. Dopdki
Szpital nie bedzie mial $rodkéw finansowych zeby zatozy¢ za NFZ to nie bedzie mogh
kredytowa¢ oddzialow. Tak w tej chwili dzieje si¢ w przypadku Oddzialu Pediatrycznego,
gdzie od czterech miesiecy nie zostaly zaplacone procedury nielimitowane. Sam program
naprawczy nie wystarczy jesli nie bedzie odgdmych zmian ustawowych. Nie méwi tutaj, zeby
ludzie zarabiali Zle i niegodnie, ale powtarza, ze dwie podwyzki wynagrodzeri w ciagu roku
jest po prostu nie do wytrzymania dla podmiotéw leczniczych. Dziatania naprawcze sg caly
czas podejmowane. Ma $wiadomos¢, ze tego efektu jeszcze nie widaé. Jednak sam fakt,
ze w | pélroczu 2024 r. mielis§my okoto 4 min nadwykonan, $wiadczy o tym, Zze personel sie
stara i pracujemy nad tym, zeby jednostka dobrze funkcjonowata. Te decyzje, ktore beda za
chwile podejmowane, moze nie wszystkim sie spodobaja ale sg one konieczne. Najprostszym
moim argumentem byltoby, gdyby jakiemu$ samorzgdowi zalezalo na jakim$ oddziale
to powinien go wtedy finansowa¢. Jednak nie chce tego argumentu uzywac, bo nie tedy droga
do sukcesu. Czeka nas bardzo trudna reforma Szpitala i na ten moment nie ma takiego
oddzialu ktory by si¢ bilansowal. Oddzial Intensywnej Terapii i Anestezjologii to kolejny
przyklad oddziatu, ktéry musi by¢ w Szpitalu. W tym miejscu Dyrektor podzigkowal panu
Kierownikowi Oddzialu Intensywnej Terapii i Anestezjologii — doktorowi Maciejowi
Walczakowi za jego cigzkg prace. Mamy juz 6 16zko na OIT, staramy si¢ o miejsce
rezydenckie. Podjalem decyzje, ze od 1 wrzesnia 2024 r. beda pracowaé tylko dwie sale
operacyjne. Koszty Bloku Operacyjnego sg tez do§¢ ogromne. Ograniczenie pracy do dwoch
sal nie wplynie na osiagany ryczalt. Te rozwigzania, ktére mamy opracowane z panem
doktorem Piotrem Checiem — Dyrektorem ds. Lecznictwa, powinny przynies¢ efekt. Duzo
decyzji bedzie podejmowanych czysto z klucza ekonomicznego.

Glos zabral pan Przewodniczacy Jan Slawecki méwiac, ze zgodnie z tym co méwil na
spotkaniach m.in. pan Krzysztof Bojarski, moment jest trudny, jednak nalezy wejs¢ do
reformy, a zamkniecie jakiego$ oddzialu nie bedzie znaczylo, ze nie bedzie go mozna
w przysztosci otworzy¢.

Pani Anna Roézniewska - Przewodniczaca Zwigzku Zawodowego Pielegniarek
i Poloznych zwrécila si¢ z pytaniem do pana Dyrektora — czy Oddzial Pediatryczny do tej
pory przynosil straty, czy za I pélrocze byla odnotowana strata tego oddziatu, czy oni na
siebie nie zarabiaja?

Odpowiedzi udzielila pani Agnieszka Kasperek mowiac, ze kazdy oddzial przynosi strate,
jedynie Oddzial Neonantologiczny jest w dobrej kondycji finansowe;j.
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Pani Anna Rézniewska zapytala, czy jest rozliczna w NFZ dziecigca izba przyjec¢, bo wie, ze
takowa dziala i sa w niej udzielane $wiadczenia.

Pan Artur Szczupakowski odpowiedzial, ze Szpital w swojej strukturze nie posiada ostrej
Izby Przyje¢ dla dzieci, w zwiazku z tym nie mamy takiej mozliwoéci aby na SOR
obstlugiwaé¢ malych pacjentéw ostrych, gdyz nie mamy chirurgéw dziecigcych. Dlatego tez
DSK jest wlasciwym miejscem do kierowania tych matych pacjentéw. Natomiast jesli chodzi
o kwestie finansowe Oddzialu Pediatrycznego to na razie nie chciatby o tym mowi¢ tutaj. To
bedzie przedstawione Zarzadowi Powiatu.

Pan Michal Zmurek powiedzial, ze w przestrzeni publicznej od pewnego czasu slychaé
bylo, ze zapadia decyzja o likwidacji tego oddzialu w tym roku. Chcialby poprosi¢ pana
Dyrektora o potwierdzenie tej decyzji lub jej zdementowanie.

Pan Dyrektor Artur Szczupakowski powiedzial, ze zgodnie ze Statutem SPZOZ
w Lubartowie, Dyrektor Szpitala nie moze samodzielnie podja¢ takiej decyzji. Taka decyzje
moze podjgé jedynie Rada Powiatu Lubartowskiego. To jest jego odpowiedZ na to pytanie.

Pan Jan Zaworski powiedzial, ze odnosnie reformy w calej ochronie zdrowia to domyséla sie,
ze rola banku krajowego bedzie polegata na przejeciu zadtuzenia.

Pan Jan Slawecki odpowiedzial, ze nie tyle przejecie zadluzenia co obstuga kredytu i wtedy
jest obnizona strata w zakresie obstugi kredytu. Jest to okoto 6 mln zt. Wedle zatozen, bank
W momencie przystapienia szpitala do reformy i zbilansowania si¢, rok rocznie umarzatby
dlug Szpitala o 10%. Bank bedzie miat jeszcze jedng wazng role, bedzie opiniowal plan
naprawczy.

Pani Anna Rézniewska zadala pytanie Panu Przewodniczgcemu Rady Spolecznej — jak Pan
sobie wyobraza funkcjonowanie powiatu bez Oddzialu Pediatrycznego, kiedy POZ
funkcjonuja do godziny 18.00 w dni robocze, a opieka w Nocnej i Swiatecznej Opiece
Zdrowotne] nie zapewnia pediatrow. Bedzie problem, Zeby chore dzieci trafily do
odpowiednio wykwalifikowanych os6b. Od godz. 18 do godz. 8 rano dnia nastgpnego Ci mali
pacjenci pozostang bez opieki. W ich przypadku czgsto liczy si¢ czas, gdzie czas oczekiwania
na karetke i dojazd do szpitala w Lublinie moze si¢ konczy¢ tragicznie. Nie wiem ile mamy
dzieci w naszym powiecie, bo nie znam statystyk, ale jak Pan sobie wyobraza funkcjonowanie
powiatu bez tego oddziatlu. Latwo podejmuje si¢ decyzje o likwidacji.

Pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej odpowiedzial, ze to nie chodzi o jego
wyobraznie¢, bo wyobrazni¢ kazdy ma, a nawet niektérzy bujna. Chodzi tu o realia. Nie bedzie
decyzjg Starosty likwidacja oddzialow. Beda tu mialy wplyw opinie poszczegdlnych
instytucji, a potem poprzez glosowanie bg¢dzie podejmowania opinia na Radzie Powiatu.
Starosta jest w ni¢j jako jeden z jej czlonkéw. Jego rolg jest nie tyle wyobraznia ale
przewodniczenie Zarzadem Powiatu, ktory zarzadza. Z jego punktu widzenia, im blizej do
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szpitala tym lepiej. Jednak sytuacja Szpitala w naszym powiecie jest tragiczna i by¢ moze nie
bedziemy mie¢ wyboru i bedziemy musieli si¢ wpisa¢ do tej mapy potrzeb, ktérg stworzy
Wojewoda, ktéra bedzie zaakceptowana przez NFZ. I tak mysli, Zze si¢ nam nie polepszy tylko
pogorszy. DoszliSmy do takiego momentu, ze pomimo préb rozmoéw, dogadywania sie,
koficzylo si¢ to na sprawach sagdowych. Byt czas, ze mozna bylo podej$¢ do tego tagodnie
i by¢ moze bylibysmy wtedy w lepszej sytuacji, ale niestety nie cofniemy czasu sprzed ilus
tam lat. JesteSmy teraz tutaj gdzie jeste$my i bedziemy robié¢ to co inne szpitale. Systemowo
nie mozemy zrobi¢ nic. By¢ moze moglismy do tej pory zrobié co$ wspdlnie tak jak tutaj
siedzimy ale dzisiaj szpital przynosi dziennie strat¢ okoto 100 tys. z}, to juz nie ma czasu.

Pani Anna Rézniewska powiedziala jeszcze, ze wcigz nie dostala odpowiedzi od Pana
Dyrektora na pytanie jakg strate przynosi Oddzial Pediatryczny.

Pan Jan Slawecki powiedzial, ze wczoraj rozmawial z kierownikiem Oddzialu
Pediatrycznego i wedlug niego nie da si¢ powiedzie¢ jak oddzial przynosi przychody bo jest
tutaj sezonowo$¢ zachorowan, zima i jesienig jest inaczej niz latem.

Pan Marek Polichanczuk powiedzial, ze ma wrazenie, ze decyzje sg podejmowane na
zasadzie nie do konca przemyslanych obliczen czy tzw. stupkéw finansowych, bo jak wiemy,
my nie wiemy jakie sg koszty poszczegdlnych oddzialéw. O tej sytuacji szpitala jest juz
glosno od dwoch lat. I tak naprawde za kazdym razem styszy, ze cos nalezy zrobi¢ i caly czas
jestesmy w tym samym miejscu. On rozumie, Zze mapa potrzeb jest i bedzie Wojewoda
opiniowal, NFZ i bank, ale to my najpierw jako samorzad decydujemy o tym co jest nam
potrzebne, a co nie. Uwaza, ze powinni§my wszystko zrobi¢ zeby ten oddzial utrzymac.
Prosze mu przedstawi¢ konkretne koszty oddziatu pediatrycznego. Jezeli on styszy, ze mamy
bardzo dobrych pediatréw, opieka jest bardzo dobra, ludzie przyjezdzaja z daleka, bo nie sg
obshugiwani przez szpitale w Lublinie, to likwidacja tego oddziatlu, to jest to ,starzal w
kolano”. Moze nalezy si¢ zastanowi¢ nad zmniejszeniem 16zek, by¢ moze na odpowiedniej
organizacji, ale nie sadzi zeby NFZ czy Wojewoda nam narzucat likwidacje tego oddziatu.
Mys$my zadawali pytania przez naszego radnego w Radzie Powiatu na sesji dwa miesigce
temu, na ktére do tej pory nie uzyskaliSmy odpowiedzi. Tam bylo m.in. pytanie, czy Szpital
kontroluje koszty lekarzy, ktérzy pracuja w tym samym czasic na kilku oddzialach. Czy
zostalo to sprawdzone? I nagle narzekamy, ze koszty nam rosng o ile$ tysiecy dziennie.
Zadawali$my réwniez pytanie o koszty do poszczegolnych oddziatéw, do tej pory nie mamy
odpowiedzi. Mingly dwa miesigce a radni nie otrzymuja odpowiedzi. Ma nadzieje, ze Rada
Powiatu si¢ temu sprzeciwi zeby zlikwidowaé¢ Oddzial Pediatryczny. Z dyplomatycznej
odpowiedzi Pana Dyrektora wynika, Ze tak bedzie.

Pan Artur Szczupakowski Dyrektor Szpitala powiedzial, ze nic nie stoi na przeszkodzie,
aby Rada Miasta Lubartow uchwalitla comiesieczng dotacj¢ wysokosci okolo p6t miliona
zlotych.

Pan Marek Polichanczuk w tej chwili wtracil sie¢ do wypowiedzi pana Dyrektora méwiac,
aby nic szedl w tym kierunku w swoich odpowiedziach.
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Pan Artur Szczupakowski dodat jeszcze, ze Szpital podlega pod samorzad powiatowy , a nie
pod samorzad Miasta Lubartow i nalezy rozgraniczy¢ tutaj kompetencje. Nie chce sie
odwolywaé¢ do kodeksu postepowania administracyjnego. Sg takie sytuacje kiedy lekarze
schodzg z oddziatow na SOR, tak jak bylo to w przypadku Izby Przyje¢, poniewaz sg braki
w obstawie SOR-u. Nie mamy na to wplywu, pomimo oglaszanych konkurséw, nie chca
lekarze dyzurowa¢ w naszym Szpitalu.

Pan Sebastian Wysok powiedzial, ze pan Wojewoda moze wyrazi¢ zgodg lub nie wyrazié¢
zgody na przestawiony plan naprawczy Szpitala, ale na podstawie rozmoéw w Warszawie $mie
twierdzi¢, Zze jezeli beda oddzialy, ktére beda musialy zostaé pomimo tego, ze si¢ nie
bilansujg, to mogg dosta¢ dodatkowe pienigdze z NFZ. I by¢ moze u nas ten Oddziat
Pediatryczny pomimo, Ze si¢ nie bedzie bilansowal ale bedzie taka sytuacja, ze musi on by¢,
dostanie wiecej pieniedzy z NFZ. Dzisiaj jeszcze jest za wezesnie o méwieniu o likwidacji
czy zawieszaniu oddzialow. Mysli, ze musimy poczekaé miesigc lub dwa na takie decyzje.

Pan Andrzej Rodak powiedzial, ze uczestniczyl! w reformie wielkiej dziedziny, ktéra
kazdego z nas dotyczy, chodzi o energetyke i PGE u nas w Lubartowie. Pamoigta jak si¢ to
odbylo, ta reforma odbyla si¢ bez nas. Zlikwidowano w Lubartowie Przedsi¢biorstwo
Gospodarki Energetycznej i ludzie si¢ do tego przyzwyczaili. Tak samo bedzie z ta reforma,
nikt nikogo nie bedzie pytal tylko zrobig to co maja zrobi¢. Wszystko skupi si¢ na radnych
powiatowych, to my bedziemy musieli zaglosowaé za tymi pomystami i co bySmy zrobili to
nie bedzie dobrze. Albo nam zarzuca, ze glosowaliSmy przeciw, bo nie chcieliSmy ratowaé
Szpitala, albo powiedzg ze przez nas sg zamkniete oddzialy. Pamietajmy, ze to co zostanie
zlikwidowane, to juz nie jest odtwarzane na nowo. Nastepna rzecz jest taka, kiedys jakis$
profesor przedstawial nam takie dane, ktére méwily, ze w roku 2030 bedzie prawie o potowe
mniej ubezpieczonych ludzi. Wtedy mi si¢ wydawalo, ze to niemozliwe ale jednak tak si¢
dzieje. Tak samo sie dzieje w o$wiacie, kiedy$ moéwiono, ze w kazdej gminie ma by¢ jedna
szkota, a co teraz si¢ dzieje. Jest bardzo mato dzieci i szkoty sg likwidowane. Dlatego tez
uwazam, ze ta reforma bedzie przeprowadzona, czy my tego chcemy czy nie.

Glos zabral pan Jan Slawecki Przewodniczacy Rady Spolecznej mowigc, ze nie brzmi to
wszystko optymistycznie, aczkolwiek liczby nie klamig. Ilosci urodzeni i tym samym ilo$¢
dzieci w szkolach podstawowych jest tak nikla, ze w tej chwili sa kilku osobowe klasy
1 wystarczy, ze jeden rodzic zabierze dziecko do innej szkoly, to reszta tez musi zostad
przeniesiona. Jesli chodzi o ilo$¢ ubezpieczonych, to nie wie jakie s3 to liczby w naszym
powiecie ale na pewno byly podawane w skali wojewddztwa 1 jest to tendencja bardzo
malejaca, tutaj nasze wojewodztwo i1 $ciana wschodnia. Ilo§¢ Szpitali si¢ nie zmienia,
dochodza nam ustawy nakladajace ramy placowe w ochronie zdrowia, ktére nie biora pod
uwage tych wszystkich czynnikéw 1 mamy teraz taka sytuacje. Szpital nasz jest w bardzo zlej
sytuacji i wydaje mu si¢, ze nie bedzie wyjscia 1 trzeba bedzie wejs¢ do tej reformy.
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Ad 7. Zamknig¢cie posiedzenia.
Pan Jan Slawecki Przewodniczacy RS podziekowal za uczestnictwo w posiedzeniu Rady
Spolecznej, po czym zamknat posiedzenie Rady Spotecznej.

Zastgpca Przewodniczqgcego
Rady Spolecznej w SPZOZ
w Luybartopyie

Sebastign Wysok

Protokotowata: Dorota Ogrodowska






