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Posiedzenie Rady Spolecznej otworzyla i powitala zebranych Przewodniczaca Rady Spolecznej -
Pani lwona Krupa

Obecni na posiedzeniu — wg listy obecnosci (zal. nr 1).

Pani Przewodniczgca odczytala porzadek posiedzenia (zal. nr 2). Porzadek posiedzenia zostal
przyjety jednoglosnie — 4 glosy ,za".

Punktem drugim porzadku posiedzenia bylo przyjecie protokolu z posiedzenia Rady Spolecznej z dnia
29.09.2016 r. Uwag do tresci protokolu nie bylo — zostal on przyjety jednoglosnie — 4 glosy ,za",
Funktem trzecim porzadku posiedzenia byla Uchwala Nr 12/2016 (zal. nr 3) w sprawie zaopiniowania
korekty Planu Inwestycyjnego na lata 2015 — 2017 zaopiniowanego przez Rade Spoleczng Uchwalg
Nr 6/2015 z dnia 26.03.2015 r. z pdzn. zm. zaopiniowanymi przez Rade Spoleczng Uchwalg
Nr 8/2016 z dnia 29.09.2016 r. Pani Przewodniczaca oddala glos Panu Dyrektorowi ZCO, ktory
przekazal, ze korekta Planu Inwestycyjnego dotyczy 2 pozyciji, tj.:

» w pkt 3 wprowadza sie zapis dot. modernizacji systemu klimatyzacji w Oddziale
Anestezjologii i Intensywnej Terapii. Pan Dyrektor wyjasnil, iz pomimo oficjalnie
obowigzujgcych przepisow i prolongaty terminu dostosowania pomieszczen podmiotow
leczniczych do wymogéw Rozporzadzenia Ministra Zdrowia, po przeprowadzonej przez NFZ
kontroli, Szpitalowi zostalo wydane zalecenie pokontrolne nakazujace wykonanie ww.
zadania, tj modernizacji systemu klimatyzacji w oddziale AilT.

* dodaje sig pkt. 32 pn. ,Zakup monitoréw hemodynamicznych z przeznaczeniem dla oddzialow
wewnetrznych’. Pan Dyrektor poinformowat, ze Szpital przystapit i zakwalifikowal sie do
ministeriainego programu POLCARD, z ktérego pozyskany bedzie sprzet medyczny w postaci
5 kardiomonitoréw wraz z monitorujgca centralg. Sprzet bedzie siuzyl poprawie opieki nad
pacjentem. Zadanie to opiewa na kwote 139 000,00 zt.

Pani Przewodniczaca zwrdcila sie z zapytaniem o aktualny stan realizacji wymienionych inwestycji.
Pan Dyrektor odpowiedzial, ze wymienione zadania sg w trakcie realizacji. Modernizacja klimatyzacji
bgdzie realizowana w ramach przyznanej Szpitalowi dotacji finansowej Urzedu Miasta na zadanie
.£CO", natomiast zakup monitoréw i centrali nastapi ze $rodkéw Ministerstwa Zdrowia — przy wkiadzie
whasnym Szpitala.

Pani Przewodniczaca Rady podsumowala, ze wartoéé obecnego Planu Inwestycyjnego ZCO (tacznie
z omawiang korektg Planu) opiewa na kwotg ponad 110 min. zi. Przekazata, ze podczas odbywanych
posiedzen — np. Komisji Zdrowia i Ochrony Spolecznej, Radni czesto zadaja pytania m.in. dotyczace
tematyki planowanych przez Szpital wydatkéw, inwestycji i ich finansowania przez Gmine, np. jak sie
ma Plan Inwestycyjny ZCO do faktycznych potrzeb placéwki? Pani Przewodniczaca przypomniala
zebranym, iz podczas ostatniego posiedzenia Rady - po szczegdlowym omoéwieniu przez Pana
Dyrektora zadan, Rada Spoleczna ustalita priorytetowe inwestycje do wykonania przez Szpital.

Pan Dyrektor ZCO przekazal, iz na dzien dzisiejszy nie ulegly zmianie uwarunkowania. Podkresiil,
ze nadal podtrzymuje omowione podczas poprzedniego posiedzenia Rady Spoleczne| najwazniejsze
do wykonania przez Szpital zadania inwestycyjne, tj. m.in:

. Zadan_ie 1 .Zagigbiowskie Centrum Onkologii". Jezeli chodzi o realizacje dalszego etapu tego
zadania, ziozona przez ZCO fiszka projektowa zostala zakwalifikowana w kluczowych
programach wojewodztwa slaskiego. W miedzyczasie (w sierpniu br. zmienily sie przepisy)
I obecnie weszla w zycie ustawa wprowadzajaca IOWISZ (Instrument Oceny Whnioskow
Inwestycyjnych Sektora Zdrowia). Wobec powyZszego zaistniala koniecznosd¢ powtdrzenia
procedury wg. nowych przepisow. Interpretacja ostatecznego sposobu oceny wnioskow
skladanych w ramach IOWISZ takze ulega ewolucji. W zwiazku z tym Szpital zobligowany
zc:-s?al dostosowac wniosek wg nowych wytycznych i planuje go zlozyé do ponownej oceny,
Projekt ZCO zostal pierwotnie zakwalifikowany do kluczowych projektéw wojewddztwa
Sigskiego. Planowany poziom dofinansowania wynosi 29 998 980,34 zi. Do tej kwoly nalezy
doliczy¢ takze wkiad wiasny, ktéry pochodzi z dotacji gminy w kwocie 8 104 640,06 zi, co daje
laczng wartos¢ tego projektu na poziomie 38 103 620,40 z!

» JZadanie 6 i 7 ,Modernizacja awaryjnego zabezpieczenia Szpitala w energie przy
ul. Krasinskiego 43" oraz ,Poprawa efektywnosci energetycznej Szpitala poprzez budowe
systemu kogeneracyjnego wraz z termomodernizacja, wymiang #rodel $wiatla i budowa



instalacji paneli fotowoltaicznych PL04". Pan Dyrektor wyjasnit, ze Szpital jest w trakcie
realizacji tego projektu z Narodowym Funduszem Ochrony Srodowiska. Obecnie ZCO ziozylo
do instytucji dodatkowe wyjasnienia i oczekuje na informacje zwrotng w jakiej wysokosci
zostanie Szpitalowi przyznana dotacja i do jakich wartosci placowka bedzie mogla w dalszym
etapie realizowac projekt.
s Zadanie 10 _Wazrost znaczenia specjalistyczne] opieki medycznej dla osob starszych
i niesamodzielnych na terenie Zaglebia, planowanego do realizacji przez Szpital’. ZCO czyni
starania w przedmiocie poszukiwania inwestora do realizacji ww. zadania. Obecnie jest
zainteresowanie ze strony potencjalnych inwestorow, z ktérymi Szpital prowadzi wstgpne
rozmowy, ale jest jeszcze przedwczesnie, aby mowic o skali i wysokosci ewentualnie
mozliwych $rodkéw do zaangazowania w ten projekt. Byt moze pojawi sie mozliwost
pozyskania funduszy unijnych na realizacje tej inwestycji. Pan Dyrektor przypomnial,
ze w ubieglym roku Szpital ziozyl wniosek o dofinansowanie, projekt zajat 4 miejsce, ktore
niestety nie zagwarantowalo pozyskania srodkow na to zadanie. Pan Dyrektor podkreslil,
ze inwestycja ta jest zadaniem perspektywicznym najblizszych lat.
Kontynuujgc omawianie priorytetowych zadan Planu Inwestycyjnego, Pan Dyrektor zwrécit takze
szczegding uwage na koniecznos¢ zrealizowania przez Szpital wytycznych wynikajgcych z programu
dostosowawczego zgodnego z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie wymagan jakimi
powinny odpowiadat pomieszczenia podmiotow leczniczych. Pomimo wydanej przez Ministerstwo
Zdrowia oficjalnej prolongaty terminu dostosowania pomieszczen, ostatecznym decydentem
okreslajgcym warunki realizowania $wiadczen medycznych jest Narodowy Fundusz Zdrowia, a tutaj
nie ma pewnosci jakie wymogi postawi przed Swiadczeniodawcami, ktorzy beds realizowall
swiadczenia refundowane przez NFZ.
Podsumowujac, Pan Dyrektor zaznaczyl, ze wartos¢ zadan w pozycji ,1" i pozycji ,10" opiewa juz na
kwote ok. 66 min. zi. Podkreslil, ze koszty inwestycji bezposrednio zwigzanych z ewentualnymi
dotacjami Gminy s3 zdecydowanie nizsze. Jako zarzadzajacy placéwka — zgodnie z przyjetymi
zasadami, w Planie Inwestycyjnym zobowigzany jest wykaza¢ wszystkie pozycle - wraz
z planowanymi kosztami i Zrodiami finansowania zadan. Obecny dokument jest pogladowg
prezentacja potrzeb, planéw i szacunkow placowki - ostatecznie kwestia realizacji zadan begdzie
uzalezniona m.in. od mozliwosci pozyskania przez ZCO $rodkdw finansowych. W zwigzku z czym
w obecnym Planie Inwestycyjnym zostaly wskazane wszystkie zadania, a co tak naprawde begdzie
realizowane, bedzie mozna oceni¢ w pozniejszym terminie. Dalszych pytar | uwag do tematu nie byto.
Przystapiono do glosowania nad Uchwalg Nr 122016, ktdra zostala podjeta jednoglosnie — 4 glosy
Jza"
Nastepnym punktem porzadku posiedzenia byla Uchwata Nr 14/2016 (zal. Nr 4) w sprawie:
zaopiniowania Planu Rzeczowo - Finansowego na rok 2017. Przed przystapieniem do omawiania
Uchwaly, z powodu popetnionego bledu rachunkowego, Pan Dyrektor ZCO wniosi o wprowadzenie
autopoprawki w Planie Finansowym w nw. pozycjach:
- w pkt | poz. 4. ,Pozostale przychody operacyjne’ kwote & 240 000,00 zastepuje sig kwotg
9 040 000,00,
-w pkt | ,Przychody” kwote 69 406 950,00 zastepuje sig kwota 70 206 850,00
- w pkt. Il Wynik finansowy" kwote - 23 169 450 zastepuje sig kwotg - 22 369 450,00.
Omawiajac temat przekazal, ze sporzadzenie Planu Rzeczowo-Finansowego wynika z ustawy
o dzialalnosci leczniczej. Obecnie przedstawiony dokument jest bardzo ogéiny i szacunkowy. Rok
2017 nie jest okreélony co do zasad finansowania. Jezeli chodzi o strong przychodowg Szpitala, to na
dzier dzisiejszy jest ona oparta o propozycje Narodowego Funduszu Zdrowia, ktory zaproponowal
aneksy do obowiazujgcych umoéw kontraktowych do 30.06.2017 r. Na ten moment oferta platnika nie
uwzglednia jakichkolwiek nadwykonan. Szpital nie posiada rowniez wiedzy na temat kontraktowania
swiadczen na Il péirocze. Dyrektor podkreslil, ze obecny plan jest oparty na bardzo wirtualnych
danych. Jednakze z uwagi na prowadzone przez Szpital rozmowy z inwestorami, nalezalo sporzgdzit
wstepny Plan Finansowy, aby dysponowa¢ dokumentem, ktory w jaki$ sposdb bedzie cbrazowal
sytuacje finansowa zakiadu.
Pani Przewodniczaca zaznaczyla, ze przedstawiony wynik finansowy (strata) oscyluje na poziomie -
22 359 450,00 zi, tym niemniej jest on nadal nizszy od pozycji ,amortyzacja”’, wobec czego nie
przewiduje sie z tego tytulu zadnych zagrozen. Przypomniala, ze zakiadana strata na rok 2016 takze
opiewala na podobng wartos¢ i tez byla to wartos¢ ponizej poziomu amortyzacji.
Pan Dyrektor przekazal, ze jezeli udaloby sie zwigkszy¢ strong przychodowa, 1o z pewnoscig koncowy
wynik ulegnie korekcie. Szpital caly czas czyni starania w kierunku zwigkszenia strony przychodowej,
bo tak naprawde to przesadza i determinuje dalsze jego dzialania. Omawiajac Plan Finansowy, Pan
Dyrektor nadmienil takze o zagrozeniach strony kosztowej. Od 01.01.2017 r. wchodzi w 2ycie



minimaina placa na poziomie 2 000,00 zI. oraz minimalna stawka godzinowa 13,00 zt. W zwigzku z
tym nastapi wzrost kosztow obstugi: sprzatania i ochrony o ok, 1 000 000,00 zi. Na ten moment nie ma
takze zadnej informacji co do ewentualnego zwigkszenia wartosci punktu rozliczeniowego NFZ oraz
wzrostu wartosci umow kontraktowych. Konczac omawianie tematu, Pan Dyrektor jeszcze raz
podkreslit, ze przedstawiony Plan jest dokumentem bardzo szacunkowym - przygotowanym pod
potrzeby dalszych dziatan Szpitala, aby speini¢ wymagania ustawowe oraz posiadaé dokument, ktory
bedzie szacowat sytuacje finansowa zakiadu.

Fani Przewodniczgca zwrocila sie z zapytaniem, czy w zasobach personalnych Szpitala sg
pracownicy, ktérych uposazenie zasadnicze winne wzrosngé w zwigzku z wejsciem nowych przepisow
dot. minimainej ptacy zasadniczej.

Pan Dyrektor odpowiedzial, ze jest to pewna grupa o0séb | szacuje, e z tego tytulu koszty wzrostu
wynagrodzen wzrosng o ok. 1 min. zt. w skali roku. Zaznaczyl, ze w zwigzku z tym faktem
ustawodawca niestety nie przewidziat ich pokrycia i nie asygnowal na ten cel dodatkowych Srodkdw
finansowych. Tak zreszta dzialo sie na przestrzeni tych lat gdzie nie bylo kontraktowania, a sama
ptaca minimalna wzrastala juz 3 razy.

Pytan | uwag do omawianego tematu nie bylo, w zwigzku z czym przystapiono do glosowania nad
Uchwalg Nr 13/2016 wraz z wniesionymi przez Pana Dyrektora autopoprawkami. Wynik glosowania:
jednoglosnie — 4 glosy ,za"

Kolejnymi punktami - 5 i 6 porzadku posiedzenia byta Uchwala Nr 14/2016 w sprawie: zaopiniowania
wniosku Dyrektora ZCO dot. rozszerzenia dzialalnosci ZCO, poprzez utworzenie Oddzialu Chirurgii
Naczyniowej oraz Poradni Chirurgii Naczyniowej (zal. Nr 5) oraz Uchwala Nr 15/2016 w sprawie
zaopiniowania wniosku Dyrektora ZCO dot. przejecia od podmiotu American Heart of Poland S A
Oddziatu Chirurgii Naczyniowej oraz Poradni Chirurgii Naczyniowej (zal. Nr 6).

Rozpoczynajgc omawianie powyzszych Uchwal — w kontekscie omawianego wczeséniej tematu, Pan
Oyrektor zaznaczyl, ze rozszerzanie oferty medycznej Szpitala jest wilasnie jednym z dzialan
pozwalajgcym pozyskiwac dodatkowe Zrodla przychodu. Obecnie pojawila sie mozliwosé przejecia od
Palsko - Amerykanskich Klinik Serca oddzialu oraz poradni chirurgii naczyniowej. Jest to dia ZCO
korzystne z kilku wzgledéw, m.in. mozliwosci pozyskania dodatkowego kontraktu z NFZ w wysokosci
ok. 3 000 000,00 z!. Ponadto przejecie ww. komérek organizacyjnych uzupeini dotychczasowa oferte
Szpitala. Z uwagi na to, ze chirurgia naczyniowa jest specjalizacjga ponadregionaina, uslugi beda
Swiadczone nie tylko mieszkancom Dabrowy Gériczej, lecz takze pacjentorn z szerszego rejonu.
Posiadajgc uruchomiong w Szpitalu dzialalno$é m.in. onkologiczng i diabetologiczng, podczas
leczenia pacjentow — w trakcie procesu diagnostyczno - terapeutycznego koniecznym jest
wykonywanie wiele procedur naczyniowych. Do chwili obecnej ZCO wykonuje te Swiadczenia
| konsultacje w podmiotach zewnetrznych. Biorgc pod uwage powyzsze oraz aspekt mozliwosci
pozyskania kontraktu NFZ, celowym i zasadnym jest rozszerzenie oferty Szpitala o ww. komorki
organizacyjne. Ponadto, Pan Dyrektor dodal, ze w chwili obecnej nie jest znana ostateczna koncepcja
sieci szpitali, a zwigkszajgc w strukturze placéwki liczbe oddzialéw specjalistycznych, Szpital bedzie
mial wiekszg gwarancje, ze zakwalifikuje sie do wyzszego poziomu referencyjnego. Szpital podjal
starania w kierunku zorganizowania w NFZ i Ministerstwie Zdrowia spotkania, celem podjecia rozmow
dot. mozliwosci wydania indywidualne] zgody na zakwalifikowania ZCO do sieci osrodkow
onkologicznych. Pomimo posiadania przez ZCO infrastruktury onkologiczne;, jednym z wymogow jest
takze posiadanie co najmniej dwuletnich kontraktéw z NFZ na dziatalnosé onkologiczng, ktérego ZCO
z oczywistych wzgledow nie speinia. Wobec powyzszego konieczne jest uzyskanie indywiduaine
zgody zarowno Ministerstwa Zdrowia jak | Dyrektora Slaskiego Oddzialu NFZ na wigczenie Szpitala
do sieci o$rodkdw onkologicznych. Poniewaz Szpital jest wykazany w dzialce onkologiczne] map
potrzeb zdrowotnych z zaznaczeniem progresu rozwoju, wydaje sie, ze uzyskanie takowe| zgody
winno by¢ tylko formalnoscig, aczkolwiek z uwagi na nieprzewidywalnos¢ pewnych decyzji, nalezy byé
ostroznym w formulowaniu ostatecznych wnioskéw. Pierwotne zalozenia dot. sieci szpitali juz ulegty
znacznym modyfikacjom. Planowo do 30.04.2017 r. ma by¢ ogloszona lista sieciowych szpitali. Pan
Dyrektor zaznaczyl, ze posiadanie gwarancji kontraktu na peten zakres $wiadczen jest duzo bardzigj
korzystne, anizeli placowka miataby dokontraktowywaé $wiadczenia medyczne w ogtaszanych
konkursach. Uwaza, ze posiadajgc szeroki wachlarz specjalnosci medycznych, ZCO stanowi ciekawa
| atrakcyjng oferte medyczng jezeli chodzi o sam osrodek i kompleksowos¢ opieki nad pacjentem
Wyraza nadziejg, ze dotychczasowo poczynione dzialania wreszcie zaprocentuja | pozwolg
ustabilizowa¢ przychody Szpitala. Kontynuujac temat, Pan Dyrektor przekazal, e ze strony
Polsko - Amerykanskich Klinik Serca do NFZ zostal skierowany list intencyjny w temacie dokonania
cesji kontraktu Obecnie Szpital musi poczynié kroki w kierunku zarejestrowania komarek
organizacyjnych w rejestrze podmiotoéw leczniczych — wobec czego w pierwsze| kolejnosci nalezy
wprowadzi¢ oddziat | poradnig chirurgii naczyniowej do statutu ZCO.



Pani Przewodniczaca Rady zwrécita sie z zapytaniem o lokalizacje oddzialu oraz przejmowane
z PAKS-u wyposazenie, kontrakt oraz ilos¢ personelu obecnego oddziatu i poradni chirurgi
naczyniowej.

Pan Dyrektor odpowiedzial, ze przejmowana bedzie grupa ok. 30 pracownikow, ktora bedzie
obstugiwata zardwno oddzial jak i poradnig. Wartoé¢ przejmowanego kontrakiu z NFZ wyniesie ok.
3 min. zi. Po przeprowadzonych przez podmiot remontach — pomieszczenia | wyposazenie sg w stanie
bardzo dobrym. Oddziat bedzie zlokalizowany w bezposrednim sasiedztwie Zakladu Rehabilitacii.
Czionek Rady — Pani Krystyna Stepien zwrécita sie z zapytaniem, czy nie bedzie problemow/zagrozen
z przejeciem cesja kontraktu z NFZ.

Odpowiadajac, Pan Dyrektor wyjasnil, ze jest juz wstepna akceptacjia NFZ w tym temacie. Ponadto
procedura cesji zostata juz dopracowana podczas przejmowania kontraktu dot. pracowni Tomografu
Komputerowego, ktéra od 01122016 r. jest juz w strukturach ZCO. W trakcie formalnosci
przejmowania ww. zaistniala konieczno$¢ notariainego zawarcia umowy z PAKS-em, na podstawie
ktorej NFZ wyrazil zgode na cesje. Zawarta umowa byla umowg warunkowa, wchodzacg w zycie
w momencie speinienia wszystkich okreslonych w jej tresci warunkow.

Po krotkiej dyskusji Pani Przewodniczacej, Pana Dyrektora i Radcy Prawnego ZCO w temacie
wprowadzenia treéci Uchwaly na Sesje Rady Miejskiej zaplanowanej na luty 2017 r., ustalono,
ze przygotowany bedzie projekt Uchwaly Rady Miejskiej w sprawie zmiany statutu ZCO dot. wpisania
8 lozkowego oddzialu chirurgii naczyniowej i poradni chirurgii naczyniowe] w struktury ZCO.
Przystapiono do glosowania nad Uchwatami. Uchwate Nr 14/2016 podjeto jednogtosnie — 4 glosy .za".
Uchwate Nr 15/2016 podjeto jednogloénie — 4 glosy ,za".

Punktem 7 porzadku posiedzenia byla analiza skarg, spraw sadowych i postepowan rozpatrywanych
przez Wojewodzka Komisje ds. Orzekania o Zdarzeniach Medycznych (zal. Nr 7). Pan Dyrektor
omowil zataczone zestawienie skarg i postgpowan. Zwrocit szczegolng uwage na 2 sprawy sadowe:

- poz. 3. — przegrane przez ZCO postgpowanie sadowe dolyczace wyplaty kwoty 640 tys. 2l
zadoscuczynienia | odszkodowania za nieprawidliowosci podczas porodu. Sprawa toczyla sie
w ckresie 2012 - 2016. Obecnie Szpital rozpoczat wyplate swiadczen stronie powodowej | wystapi do
ubezpieczyciela o refundacje $rodkéw w ramach posiadanego ubezpieczenia.

- poz. 11. — toczace sie postepowanie o odszkodowanie, zadoscuczynienie | rentg za powikiany
zabieg ciecia cesarskiego skutkujacy zgonem pacjentki. Wartos¢ przedmiotu sporu to kwota
2016 746,00 21

Analiza skarg, spraw sadowych i postepowan rozpatrywanych przez Wojewbtdzka Komisje
ds. Orzekania o Zdarzeniach Medycznych zostala przez czlonkéw Rady Spolecznej przyjeta
jednoglosnie — 4 glosami za’

Ostatnim — 8 punktem porzadku posiedzenia byly wolne wnioski, w ramach ktorych Pan Dyrektor
Grzywnowicz zwrocit sie z prosbg o wprowadzenie ped obrady jeszcze jednego projektu Uchwaty,
tj. Uchwaly Nr 16/2016 w sprawie zaopiniowania wniosku Dyrektora ZCO o czasowe czesciowe
zaprzestanie  dzialalnosci  Zaglgbiowskiego  Centrum Onkologii  Szpital Specjalistyczny
im. Sz Starkiewicza w Dabrowie Gorniczej w zakresie oddzialu otorynolaryngologicznego (zal. Nr 8).
Powyzsze podyktowane jest faktem, 2e obecny ordynator oddziatu od 01.01.2017 r. zrezygnowal
z pelnienia funkcji ordynatora. Wyrazil akces dalszej wspolpracy ze Szpitalem lecz na innych
zasadach zatrudnienia. Aktualnie prowadzone sa przez Szpital intensywne dzialania w celu
pozyskania i skompletowania nowego zespolu specjalistow laryngologéw. Natomiast gdyby jednak nie
udato sie nawigza¢ wspdipracy z wystarczajaca liczbg osob, to z ostroznoéci, Pan Dyrektor cheialby
w trybie planowym zlozy¢ do Wojewody wniosek o czasowe zaprzestanie dzialalnosci oddzialu na
okres od dnia 20.01.2017 r. do 28.02.2017 r. Gdyby wystapily jakies daleko idgce problemy
z funkcjonowaniem oddzialu laryngologii, to ww. miesigczny okres bytby dodatkowym czasem na
organizacie oddzialu, Pan Dyrektor podkresli, ze podejmowanie tej Uchwaly jest dzialaniem
asekuracyjnym, ewentualnym — na wypadek gdyby nie udalo si¢ zabezpieczyc peing obsady
lekarskiej wymaganej przez NFZ. Na ten moment podjgcie przedmiotowe] Uchwaty jest niezbedne
celem dopelnienia formalnosci zwigzanych z koniecznoscig terminowego zlozenia wniosku do
Waojewody o planowe czasowe ograniczenie dziatalnosci.

Przewodniczaca NSZZ ,Solidarnose™ — Elzbieta Zuchowicz zwrocila sig z zapytaniem o pozostaly
personel oddzialu laryngologicznego — co w przypadku zawieszenia dziatalnosci?

Pan Dyrektor odpowiedzial, Ze personel pozostanie w zatrudnieniu | nadal bedzie pracowal. Jeszcze
raz zapewnil, ze prowadzone sg aktualnie intensywne rozmowy w celu pozyskania specjalistow i liczy
na ich pozytywny final. Zaznaczyl, ze podejmowanie Uchwaly jest dziafaniem niezbgdnym Z przyczyn
formainych.

Czlonek Rady — Pani Krystyna Stepien zwrocita sie z zapytaniem o obecny stan kadry lekarskiej
w oddziale laryngologicznym,



Pan Dyrektor odpowiedzial, ze obecnie w zatrudnieniu pozostaje 4 asystentow. W zwigzku z profilem
jaki moze prowadzi¢ oddziat laryngologiczny oraz z mozliwoscig uczestniczenia w ogloszonym przez
Ministerstwo Zdrowia programie onkologicznym .diagnostyka nowotworéw glowy | szyi® zasadnym
| celowym jest rozwdj oddzialu wraz z poszerzeniem jego zakresu $wiadczeri. Dyrektor podkresii,
ze rynek kadrowy" specjalistéw laryngologii jest trudny — jest malo lekarzy. Ponadto wiekszoéé
zabiegow laryngologicznych moze by¢ wykonywana w ramach prywatnych praktyk. Byé moze (co na
te chwilg jest trudno przewidziec), przy zakladanych zmianach dot. sieci szpitali nastapia zmiany - nie
wiadomo czy np. wszystkie prywatne osrodki zostang zakontraktowane i byé moze na rynku pojawi sie
dodatkowa grupa kadry. Obecnie, tak jak juz wczeéniej powiedzial, prowadzone sg rozmowy
z kilkoma lekarzami celem nawigzania wspolpracy. Dodatkowo, Pan Dyrektor przekazal, ze duzo
procedur laryngologicznych mozna takze wykonywaé w ramach oddzialu chirurgii onkologicznej. Wiec
gdyby obecne dzialania nie przyniosty skutku, to Szpital z pewnoscia podejmie z NFZ rozmowy
w kierunku utrzymania np. pododdzialu laryngologicznego, by moc w dalszym ciggu realizowac
swiadczenia laryngologiczne.

Dalszych pytan nie bylo — Uchwatg nr 16/2016 podjeto jednoglosnie — 4 glosy ,za".

W dalszym ciggu w ramach wolnych wnioskéw glos zabrali:

¢ Pani Przewodniczgca Rady przekazala zebranym, ze od Prezesa Sadu Okregowego
w Katowicach do Prezydenta Miasta wplynelo sprawozdanie z przeprowadzonej kontroli
Oddzialu Psychiatrycznego ZCO. Kontrola odbyta sie w dniu 22.11.2016 r. Nie odnotowano
zadnych zastrzezen w stosunku do prowadzonej dziatalnosci oddzialu psychiatrycznego.

* Pani Przewodniczaca poinformowata zebranych, e ze Zwigzku Szpitali Powiatowych
Wojewodztwa Slaskiego wplynal Apel (zat. Nr 9) dot. niepokojgcych informaciji o regulacjach
wprowadzanych do projektu ustawy o kategoryzacji szpitali. Tres¢ Apelu przedstawiono
podczas posiedzenia Komisji Zdrowia i zostal on przyjety do wiadomosci przez czionkéw
Komisji.

Czlonek Rady — Pani Krystyna Stepien, zwrécita sig do Pana Dyrektora o wyjasnienie tematu
Z uwagi na zapis Apelu, ze sie¢ szpitali bedzie funkcjonowala w zaleznosci od mapy potrzeb
mieszkancow. Zapylala czy jest stworzona jakas zmiana mapy potrzeb, czy sa jakies cdgéme
instrukcje, czy jest to tylko analiza Ministerstwa Zdrowia? Pan Dyrektor przekazal, ze mapy
potrzeb zostaly juz stworzone i jest to analiza sporzadzona przez Ministerstwo Zdrowia.
MNatomiast wytyczne, ktdre 53 zawarte w ustawie dot. sieci szpitali nie odnoszg sig do map
potrzeb.

Nastepnie Pani Radna Krystyna Stepien zwrocila sig z prosbg o zasygnalizowanie | zwolanie
posiedzenia Rady w przypadku wystapienia jakichkolwiek zagrozen w trakcie prowadzenia
rozmow lub finalizacji tematu, Pan Dyrektor zapewnit, ze tak uczyni. Dodal, ze w tej chwili nie
moze w sposob jednoznaczny okreslié do jakiego poziomu Szpital oslatecznie sie
zakwalifikuje

* Czlonek Rady ~ Pani Krystyna Stepien zwrécila si¢ z zapytaniem dot. poz. 14 - 23 Planu
Inwestycyjnego, tj. listy zakupow sprzetu medycznego doposazajgcego poszczegoélne
oddzialy szpitalne. W jaki sposéb Pan Dyrektor widzi mozliwosé realizacii tych potrzeb?

Pan Dyrektor przekazal, ze tak jak juz wczesnie] wielokrotnie sygnalizowal, Szpital posiada
zdekapitalizowany sprzet - kazda aparatura ma swojg okreslong zywotnosé i ulega
naturalnemu zuZyciu podczas eksploatacji — jako przyklad moze postuzyé 18-letni aparat
rentgenowski, ktory jest juz wysoce zuzyty, ale Szpital nadal dokonuje jeszcze jego napraw.
Ustalajgc realizacjg priorytetowych zadan, Szpital sukcesywnie rozpocznie wymiane i zakup
sprzetu medycznego (m.in. defibrylatory, kardiomonitory), positkujac sie przyznang dotacjs
Urzedu Miejskiego na zadanie ,Zaglebiowskie Centrum Onkologii*. Pan Dyrektor podkreslil, ze
wymienione w Planie Inwestycyjnym wyposazenie zgtaszane jest do kontraktu z NFZ -
posiadanie sprawnej aparatury warunkuje otrzymanie oraz realizacje umow kontraktowych.
Dyrektor wskazal takze, ze mozliwosé ubiegania sie o dodatkowe zrédia finansowania
wymagajg rowniez inwestycji w sprzet — jako przykiad wskazal badania endoskopowe, a w ich
zakresie mozliwosc realizacji ministerialnego programu diagnostyki jelita grubego - aby
spelnic wymogi i realizowaé program koniecznie pilny jest (na poczatku przysziego roku)
zakup dodatkowego, nowego sprzetu medycznego. Zakup zostanie zrealizowany ze rodkéow
przyznanej dotacji w wysokosci ok. 4 min. 2. na zadanie .ZCO" Celem pozyskiwania
wyposazenia, placéwka przystepuje rowniez do oglaszanych konkurséw ministerialnych,
np. POLCARD-u, ze $rodkéw ktérego udalo sie zakupit (przy stosunkowo niewielkim wkladzie
wlasnym Szpitala) 5 kardiomonitorow wraz z centralg monitorujgcg. Koszt tego zakupu
wyniést 139 tys. zi. Majac juz kontrakt z NFZ na tomograf komputerowy, Szpital ma takze
otworzong sSciezke przystepowania do ministerialnych programéw i ubiegania sie o zakup
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onkologicznego sprzetu diagnostycznego, np. nowego aparatu TK. Odkupiony od PAKS-u
aparat TK jest sprawny, aczkolwiek biorgc pod uwage ilosci wykonywanych badan, juz nalezy
sobie wkalkulowac, e po jakim$ okresie czasu nalezy wymieni¢ go na nowy.

Czlonek Rady — Pani Krystyna Stepien zwrocila sie z zapytaniem czy sa juz rozpisane
przetargi dot. omawianych zakupdw inwestycyjnych.

Pan Dyrektor odpowiedzial, ze przetarg na kardiomonitory z centralg monitorujaca (srodki
z POLCARD-u) jest juz zakonczony i rozstrzygniety jest takze przetarg na wykonanie
modernizacji systemu klimatyzacji w oddziale AlT. Czesc¢ postepowan jest ukofczona,
natomiast ptatnosci zostana dokonane na poczatku przyszlego roku. Posiadane przez ZCO
grodki finansowe beda wykorzystywane racjonalnie. Szpital na biezaco monitoruje wszystkie
ogtaszane konkursy/programy, w ktorych jest mozliwosé pozyskania aparatury | doposazenie
jednostek medycznych. Na ten moment wielka niewiadomg jest jak bedzie wygladala kwestia
sieci szpitali. Pani Krystyna Stepieri zwrocita sie z pytaniem, czy jest mozliwoéé ogloszenia
zbiorowego przetargu na zakup sprzetu medycznego, czy tez nalezy odrebnie rozpisywac
postepowania?

Pan Dyrektor wyjasnil, ze po nowelizacji ustawy o zamowieniach publicznych cena moze
stanowi¢ 60% kryterium wyboru ofert. Do kazdego z zakresu opisywane sg pozostale kryteria
dodatkowe, ktdre sg ocenialne | nie zawsze da sie to opisac w jednym postepowaniu.
Rozpisanie zbiorowego przetargu jest oczywiscie technicznie mozliwe, aczkolwiek nie zawsze
zasadne.

* Pani Przewodniczaca Iwona Krupa zwrécila sie do Pana Dyrektora z prosbg o potwierdzenie,
czy zgodnie z pozytywnie zaopiniowang Uchwatlg Rady Spolecznej dot. zawarcia przez 2C0
umowy pozyczki pieniginej w kwocie 10 min. 2zl z firmga Magellan S.A. Szpitalowi zostala
udzielona pozyczka i jezeli tak, to na co zostata spozytkowana?

Odpowiadajgc, Pan Dyrektor potwierdzil zaciggniecie pozyczki. Przekazal, ze zostaje ona
wydatkowana na splate zobowigzan wymagalnych, w tym z roku 2015 .

Dalszych wnioskow i pytan nie bylo. Pani Przewodniczgca podziekowala zebranym za przybycie
i zamknela posiedzenie.

Protol Przewodniczaca Rady Spoleczne)
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a lwona Krupa
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