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Protokół  Nr 85/04

z odbytego posiedzenia Zarządu Powiatu Włoszczowskiego

w dniu 7 października 2004 r.

Zgodnie z listą obecności w posiedzeniu uczestniczyli wszyscy członkowie Zarządu. Lista obecności w załączeniu.

Ponadto w posiedzeniu udział wzięli:

1.
Sławomir Owczarek

-
Sekretarz Powiatu

2.
Józefa Puto



-
Skarbnik Powiatu

3.
Dobrosława Urbańska
-
Samodzielne Stanowisko ds. Ochrony Zdrowia 

4.
Marian Oracz


-
Dyrektor Zespołu Opieki Zdrowotnej we Włoszczowie

Porządek obrad;

1.
Zatwierdzenie porządku obrad.

2.
Przyjęcie protokołów Nr 83/04 i Nr 84/04.

3.
Ocena aktualnej sytuacji w Zespole Opieki Zdrowotnej we Włoszczowie.

4.
Sprawy różne.

Przebieg obrad:

Posiedzeniu przewodniczył p. Zbigniew Krzysiek – Przewodniczący Zarządu.

Do punktu 1-go/

Zaproponowany przez p. Przewodniczącego projekt porządku posiedzenia Zarząd jednogłośnie zatwierdził.

Do punktu 2-go/

Z treścią protokołów Nr 83/04 i 84/04 z odbytych posiedzeń w dniach 27 i 28 września zapoznał członków Zarządu Sekretarz Powiatu p. Sławomir Owczarek.

Do ich zapisów nie było uwag i obydwa protokoły Zarząd przyjął jednogłośnie.

Do punktu 3-go/

Na wstępie p. Starosta zaznaczył, że dzisiejsze posiedzenie ma na celu dokonanie gruntownej analizy sytuacji w Zespole Opieki Zdrowotnej we Włoszczowie.

Zwrócił się następnie do p. Dyrektora Mariana Oracza o poinformowanie Zarządu jak wygląda bieżąca sytuacja naszego ZOZ-u. Po wysłuchaniu informacji i dyskusji Zarząd wypracuje określone wnioski.

Pan Dyrektor swoją informację rozpoczął od stwierdzenia, że generalnie sytuacja w służbie zdrowia jest zła. Mimo deklaracji różnych gremiów nic się nie zmieniło. W dalszym ciągu służba zdrowia jest na tych samych kontraktach, dodatkowych źródeł finansowania nie ma.

Jeśli chodzi o sytuację w szpitalach w województwie świętokrzyskim to poza szpitalem koneckim, onkologią w Kielcach i Wojewódzkim Szpitalem Zespolonym to sytuacja jest naprawdę tragiczna, bo zadłużenie  niektórych szpitali przekracza już albo zbliża się do rocznych albo dwuletnich kontraktów. 

Szpital włoszczowski ze swoim zadłużeniem i z sytuacją obecną plasuje się w czołówce najlepiej prosperujących szpitali w województwie, mimo że w cale nie jest dobrze.

W roku 2003 za 8 miesięcy szpital na wyniku finansowym osiągnął stratę w kwocie 2.117.000 zł, o tyle za osiem miesięcy bieżącego roku  strata wynosi 350.000 zł.

Na samym zużyciu materiałów zaoszczędzono prawie 200.000 zł, na lekach mimo wzrostu cen jest oszczędności ponad 100.000 zł, na sprzęcie jednorazowym 72.000 zł. Na energii nastąpił wzrost o 144.000 zł, gdyż bardzo wzrosła cena jednostkowa oleju opałowego. Sprzątanie i żywienie kosztowało za 8 miesięcy 2003 roku 3.117.000 zł, a w tym samym okresie bieżącego roku 2.732.000 zł, wynagrodzenia pracownicze zmniejszyły się z 7.245.000 zł do 6.766.000 zł, składki ZUS zmniejszyły się z 1.404.000 zł na 1.298.000 zł.

Zobowiązania zmalały o 335.000 zł. Na dzień 31 sierpnia br wypłacono łącznie osobom nie związanym stosunkiem pracy z ZOZ-em 13-tki na kwotę 535.000 zł, które ściągnął komornik, inkasując dla siebie 85.650 zł oraz  z kasy ZOZ-u wypłacono 148.000 zł.

Planował, że zakończenie wypłat zobowiązań pracowniczych dla osób nie związanych stosunkiem pracy z ZOZ-em, a mających wyroki sądowe z klauzulą wykonalności zakończone zostaną do grudnia 2005 roku, by móc  realizować zobowiązania wobec pracowników w 2006 roku.

Jeżeli sytuacja będzie się układała jak obecnie to przyspieszony zostanie ten okres wypłat 
13-tek dla pracowników prawie o pół roku.  

Poinformował, że na bieżąco gwarantowane są wynagrodzenia pracownicze i dyżury dla całej załogi. Wszystkie osoby,  które złożyły wnioski o dofinansowanie wypoczynku dzieci i młodzieży otrzymały dofinansowanie z funduszu socjalnego. Obecnie zgromadzone zostały pieniądze na pożyczki mieszkaniowe. Komisja się tym zajmuje. Zwrócił uwagę, że chociaż ubogi jest pakiet socjalny ale jest, w innych szpitalach tego nie ma.

Pokrywane są tez koszty szkoleń pielęgniarek. W szpitalu pracuje 8-miu lekarzy stażystów, którzy przebywają prawie pół roku poza szpitalem w związku z odbywaniem specjalizacji – to też finansuje ZOZ.

Są informacje, że szpitale z różnych przyczyn, przede wszystkim ekonomicznych nie mogą realizować właściwej obsługi pacjenta. W naszym szpitalu takie przypadki nie mają miejsca. 

Sprzęt medyczny jest stary i wymaga remontu. Koszty w tym zakresie są wysokie. 

W bieżącym roku zakupiona zostanie automatyczna wywoływarka dla rentgena, gdyż na zakup rentgena cyfrowego szpitala nie stać. Od różnych sponsorów szpital otrzymał darowizny rzeczowe i finansowe. Znaczna  część materiałów wykorzystywanych  przy realizowanym remoncie pochodzi od sponsorów. Obok prowadzonych remontów, które niejako są realizacją zaleceń pokontrolnych, w tym zwłaszcza SANEPID-u szpital także musi myśleć o przyszłości. Pan Dyrektor złożył więc wniosek w Urzędzie Marszałkowskim wniosek o środki z Unii Europejskiej, który został wstępnie przyjęty. Dotyczy to kwoty  950.000 zł, która przewidziana jest na zadania związane z poprawą opieki pacjenta.

Poinformował, że w ZOZ-ie pojawiły się problemy kadrowe i uzupełnione zostało zatrudnienie lekarzy (reumatolog, psychiatra, medycyna rodzinna, pulmonolog). Problemem jest jeszcze okulistyka i neurologia.  Lekarz okulista jest bezpośrednio związany z Funduszem, i ZOZ nie może na niego oddziaływać.

Stan zatrudnienia w ZOZ-ie na dzień dzisiejszy zmniejszył się do poziomu 389 osób.

Po wysłuchaniu informacji rozpoczęła się dyskusja.

Jako pierwszy głos zabrał p. Jerzy Suliga, który zapytał czy w związku ze zobowiązaniami wymagalnymi nie istnieją zagrożenia dla szpitala w zakresie dostaw energii, leków, oleju opałowego oraz poprosił o bieżącą informację w sprawie IMPEL-u, czy w tym względzie nastąpiły zmiany.

Udzielając wyjaśnień p. Dyrektor Oracz poinformował, że ma podpisane długotrwałe porozumienia (układowe) z dostawcami leków, zwłaszcza z zasadniczymi (wymienił firmy) na spłatę zaległości, które narosły.

Jeśli chodzi o opał to też jest podpisane porozumienie. W tym przypadku jest skomplikowana sytuacja, bo obniżki nie mogą zrekompensować wzrostu cen opału. Jest zdania, że w roku przyszłym należy wyłączyć kotłownię olejową a przejść na ogrzewanie ze STOLBUD-u. Wstępne rozmowy p. Dyrektor  przeprowadził z Prezesem STOLBUD-u oraz ze spółką zajmującą się dystrybucją ciepła w Gminie Włoszczowa. W tym celu należałoby zakupić dla części  sterylizatorni  elektryczne wytwornice pary i zainstalować wymienniki w szpitalu 
i przejść na zasilanie ze Stolarki. Koszt zakupu tych urządzeń to kwota około 320.000 zł.

Stwierdził następnie, że nie ma zagrożeń związanych z dostawą oleju dla szpitala, jak również nie ma też zagrożeń jeśli chodzi o firmę IMPEL. Umowa z tą firmą kończy się 30 czerwca 2005 roku. W ubiegłym roku zaryzykował wypowiedzenie warunków firmie IMPEL, uzasadniając wadami prawnymi. W ubiegłym roku od miesiąca września oszczędności na kontrakcie z ta firmą wyniosły ponad 70.000 zł w skali miesiąca. Obecnie natomiast sytuacja  jest prawnie po stronie IMPEL-u. Nie czuje się stroną w tej sprawie. Wystąpił z pismem do Prezesa firmy żądając terminowości, jakości świadczenia usług.  Prezes firmy zapewnił, że tak będzie.  Wmanewrowanie szpitala w wewnętrzną sprawę firmy jest prawnie bardzo ryzykowne. Jest to umowa i w przypadku jej zerwania bez uzasadnienia może powodować, że firma wniesie o roszczenia z tytułu utraconych pożytków.

Identyczna sytuacja jest z firmą Catermed.

Uzupełniając wypowiedź p. Dyrektora p. Starosta poinformował, że odbyli spotkanie z dyrektorem firmy IMPEL rejonu łódzko-świętokrzyskiego, na którym rozważano jak pomóc pracownikom zatrudnionym przez firmę IMPEL.

Z uzyskanych informacji wynika, że nie zakończono w firmie procesu zmiany wynagrodzeń, gdyż kilkunastu pracowników przebywa na zwolnieniu lekarskim.

Dyrektor IMPEL poinformował, że od przyszłego roku wzrasta płaca minimalna, a ponadto obiecał podwyżki dla osób najlepiej wywiązujących się z obowiązków. 

Pan Starosta stwierdził, że nie stać nas na zerwanie umowy z IMPEL-em z uwagi na problemy natury prawnej i ekonomicznej.

Pan Dyrektor Oracz oświadczył, że z firmą IMPEL wiąże ZOZ ugoda co do spłaty zadłużenia oraz  terminu. Szpital ma 64 dni rezerwy na spłatę zobowiązań za dany miesiąc.

Zrywając umowę z firmą trzeba by było w całości uregulować zobowiązania, a także wypłacić ewentualne odszkodowania Trzeba też wziąć pod uwagę, że obecnie brak jest osprzętu do pracy tej grupy osób. Stwierdził, że dlatego właśnie nie czuje się stroną w tym problemie.

Przedstawił jakie są jeszcze możliwości oszczędności w szpitalu. W minimalnym stopniu można zmniejszyć zatrudnienie, można oszczędzać w zakresie energetyki cieplnej, bo na lekach też można oszczędzać lecz tu jest za duże ryzyko. Szpital jest po to żeby dobrze leczył a nie posługiwał się samą ekonomią.

Zagrożenia mogą się pojawić w związku z kierowaniem spraw dotyczących wypłat należności do komornika. Na dzień dzisiejszy za obsługę komorniczą i prawną p. Dyrektor wypłacił z kasy ZOZ-u 100.000 zł. Tego typu działania opóźniają wypłatę należnych kwot pracownikom, bo zamiast im trzeba było dokonać zapłaty komornikowi za wykonane przez niego czynności.

Pan Jacek Zięba zwrócił się do Dyrektora ZOZ-u o wyjaśnienie następujących spraw:

1/ 
czy na firmie IMPEL rzeczywiście ZOZ oszczędza, czy też nie lepiej wykonywać te prace własnymi siłami,

2/
czy porozumienia zawarte z różnego typu dostawcami odnośnie rozłożenia płatności nie powodują, że ceny za dostarczane przez nich towary są wyższe od cen towarów, które można by było uzyskać od innych dostawców,

3/
czy rzeczywiście nie są wyliczone koszty za media dla firm zewnętrznych, a jeśli tak to co w tej sprawie się zmienia,

4/
co zawiera pozycja „pozostałe” w zobowiązaniach,

5/
jak wygląda sprawa ZUS-u.

Udzielając wyjaśnień p. Dyrektor Oracz poinformował, że:

- firma IMPEL funkcjonuje w ZOZ Włoszczowa od 1999 roku. Przypomniał, że w ubiegłym   
  roku informował Zarząd, że zawarcie umowy z firmą IMPEL było na pewno  
  nieekonomiczne.  Doszukując się pewnych wad prawnych i nielojalności wobec 
  zleceniodawcy zdecydował się na wypowiedzenie umowy.

  Na dzień dzisiejszy takich sytuacji nie ma, a więc nie ma punktu zaczepienia. 

  Nie zna faktycznego stanu zatrudnienia osób w firmie IMPEL. Na dzień dzisiejszy firma   

  zatrudnia około 100 osób, dane te są zmienne.

  Jeżeli pracownik otrzymuje wynagrodzenie około 830 zł to dla pracodawcy jest to 1.200 zł.

  Żeby mieć pełne uzasadnienie zwrócił się do firmy IMPEL o informację, jaką rentowność 

  osiąga w swojej działalności w ostatnim okresie. Firma poinformowała, że wskaźnik ten   

  wynosi 3,5 % - jest to dopuszczalny wskaźnik.  Firma zamierza uregulować zobowiązania   

  pracownicze wszystkim swoim pracownikom.

  Kontynuując poinformował, że skutki finansowe dla firmy IMPEL z tytułu   

  wypłat zobowiązań pracowniczych to kwota około 70.000 zł. Można też to zrobić we   

  własnym zakresie, póki co firma chce wypłacić należności.

  Jeżeli będzie się zbliżał termin upływu umowy dokona rachunku finansowego i nie   

  skalkuluje go na poziomie firmy IMPEL lecz na poziomie tworzenia od nowa działu obsługi    

  szpitala. Tworząc od nowa to znaczy tworząc nową strukturę przyjmując być może 90 %   

  obecnej załogi. Trzeba tu wziąć pod uwagę koszty związane z zakupami jednorazowymi     

  sprzętu do sprzątania, odzieży ochronnej, na co należy uruchomić przetargi, które    

  obowiązują prawie już na wszystko.  Przez to zwiększą się odpisy na fundusz socjalny itp., a    

  środowisko jest bardzo mocno windykacyjne.

- Rozłożenie na raty należności dla firm nie skutkuje wzrostem cen.  

  Jest natomiast sprawa zakupu z wolnej ręki. Na ogłoszone w tym roku trzy przetargi    

  zgłaszali się oferenci, którzy żądali gwarancji płatności terminowej i odstępowali od    

  przetargu.

-Trudno jest zryczałtować zużycie wody dla firmy sprzątającej szpital. Można to określić    

  szacunkowo ale  jak to opomiarować.  Sprawa kolejna to zużycie energii elektrycznej.    

  Energia elektryczna nie jest dla firmy IMPEL tylko dla szpitala. W umowie tego nie ma.   

  Firma IMPEL płaci szpitalowi każdego miesiąca 1.000 zł za parking, który jest od ulicy    

  Żeromskiego. Parking ten jest ogólnodostępny i nie odpłatny. Każdego roku firma dostarcza   

  szpitalowi sprzęt komputerowy. W tym roku dla przykładu szpital otrzymał 3 zestawy   

  komputerowe z drukarkami.

  Jeżeli firma wypowie warunki szpitalowi to on je przyjmie. Kalkulację kosztów ma.

  Ważne jest aby zlecając usługi firmie zewnętrznej zleceniodawca osiągnął określony 

  efekt ekonomiczny, bez naruszania jakości  świadczonej usługi, bo rzeczywiście 

  sprawa  zakażeń  wewnątrzszpitalnych i czystość stawiane muszą być na pierwszym   

  planie. Utrzymanie czystości w naszym szpitalu przy obecnej strukturze technicznej jest 

  trudne.

- poinformował, że w ostatnim czasie do ZUS-u wpłacił ponad 1 milion złotych. Złożył także 

  wniosek o układ ratalnej spłaty pozostałego zadłużenia w kwocie około 800-900.000 zł.

  Wniosek został wstępnie przyjęty przez dyrekcję ZUS-u w Kielcach i odesłany do   

  zaopiniowania przez Urząd Ochrony Konsumentów. W województwie jest jednym z trzech   

  szpitali, które w tym względzie nie ma problemów i nie ma komornika.

  Nieterminowa spłata zobowiązań wobec ZUS nie powoduje, pomniejszenia lub zawieszenia 

  emerytury dla pracownika.

- pozostałe koszty – z uwagi na nieobecność głównej księgowej w dniu dzisiejszym   

  przedstawi szczegółowo na piśmie w innym terminie.

Pan Wicestarosta Ryszard Maciejczyk nawiązując do wypowiedzi Dyrektora zapytał jaki koszt stanowiło by dla ZOZ-u przejęcie 100 pracowników z firmy IMPEL bez sprzętu i środków czystości.

Pan Dyrektor Oracz poinformował, że płacąc miesięcznie minimalną płacę pracownikowi  tj. 824 zł, to ZOZ jako pracodawcę ten pracownik kosztuje 1.283 zł. Licząc tę kwotę przez 100 pracowników to na sam fundusz osobowy potrzeba  128.300 zł. Dodać trzeba do tego zużycie odzieży ochronnej, sprzęt, zakupy środków myjących i dezynfekujących, fundusz socjalny.

Obecnie ZOZ dla IMPEL-u płaci miesięcznie 161.200 zł łącznie z podatkiem VAT.

Pan Zięba zwrócił uwagę, że p. Dyrektor powinien pokazać, że przejęcie usług od IMPEL-u przez ZOZ jest nieopłacalne. Jest natomiast opłacalne dla firmy IMPEL bo ona niewiele ma zysku ale globalnie ten zysk wypracowuje.

Uważa jednak, że należy wszystkie niedomówienia dotyczące firmy IMPEL winny być w sposób szczegółowy głośno wyjaśnione. Trzeba powiedzieć, że kontrakt z firmą IMPEL tak wygląda, że ZOZ-owi się opłaca.

Pan Wicestarosta podkreślił, że kontrakt zawarty z firmą IMPEL dobiega końca, gdyż upływa 30 czerwca przyszłego roku. Dlatego też należy podjąć decyzję co dalej w tym zakresie.

Pan Stanisław Rusek zawnioskował by p. Dyrektor przedstawiał Zarządowi w formie pisemnej analizę wyników finansowych w ZOZ Włoszczowa oraz trudności w ich  realizacji.

Następnie zwrócił się o wyjaśnienie następujących spraw:

1/
czy Laboratorium pracuje już na nowoczesnym sprzęcie czy na dotychczasowym,

2/
jakimi wynikami ekonomicznymi zamknęły swoją działalność oddziały szpitalne za okres


8-miu miesięcy br,

3/
jakie zamierzenia i wizje ma p. Dyrektor w temacie OIOM-u.

4/
poprosił o komentarz do rosnących zobowiązań wobec ZUS-u,

5/
poprosił o wyjaśnienie zaistniałych nieprawidłowości w funkcjonowaniu poradni ogólnej, medycynie pracy oraz w okulistyce.

6/
ilu pracowników spoza ZOZ-u ma jeszcze do wypłaty zobowiązania pracownicze. Czy z tymi pracownikami prowadzono rozmowy o odłożenie terminu i jakie są tego wyniki,

7/
zwrócił uwagę, że na ostatniej sesji jeden z radnych zadawał p. Dyrektorowi dużo pytań natury finansowej, jednak p.Dyrektor nie potrafił określić czy polegają one na prawdzie czy też nie. W przyszłości tego typu sytuacja nie może mieć miejsca.

Pan Dyrektor Oracz wyjaśnił, że:

- okresowe sprawozdania finansowe wraz z komentarzem będzie przedkładał Zarządowi 

  Powiatu,

- przyszła dostawa komputerów dla potrzeb Laboratorium, natomiast tzw. „kombajny” są 
   w drodze.

  Remont pomieszczeń trwa, dokumentacja jest aktualnie w uzgodnieniach. Dalsze prace 
  będą  kontynuowane po uzgodnieniach.

  W specyfikacji określono na jaką wartość i co firma ma zrealizować.

- wyniki oddziałów za 8 miesięcy 2004 roku są następujące:


oddział wewnętrzny I



-
nadwykonań  jest na kwotę  59.575 zł


oddział wewnętrzny II



-
       „               „      „     „     146.095 zł,


na OIOM-ie





 
-

„

    „      „     „       32.130 zł


na reumatologii





-
       „               „      „     „       54.280 zł


na pediatrii






-
       „

    „
     „     „      148.870 zł


na neantologicznym 



-
brak jest do kontraktu


700 zł


na ginekologicznym                 

-
   „
    „    „         „


 58.000  zł


na chirurgii






-
   „      „    „         „


 74.270 zł


na ortopedii






-
jest nadwykonań na kwotę 
 98.820 zł

  ambulatoryjna opieka specjalistyczna
-
jest nadwykonań na kwotę     53.819 zł

  świadczenia współfinansowane 

-
brak jest do kontraktu

    8.000 zł

  poradnia leczenia bólu




-
brak jest do kontraktu               7.850 zł

  ZPO








-
jest nadwykonań na kwotę
    14.560 zł

  rehabilitacja i fizykoterapia


-
jest nadwykonań na kwotę
    17.320 zł.

  Łącznie nadwykonań jest na kwotę   684.229 zł, natomiast do kontraktu brakuje 91.014 zł.

  Poinformował, że  nie ma prawa przesuwać środków z nadwykonania na niewykonanie. W   

  tej sprawie trzeba składać wniosek do Funduszu. Do tej pory tylko raz Fundusz zezwolił na   

  przesunięcie środków do wysokości limitu.

  Łączny kontrakt na świadczenia szpitalne bez rehabilitacji na 2004 rok wynosi 15.976.000 zł   

  i jest on niższy niż w 2002 roku  o 4,5 mln.zł.

- OIOM – nie spełnia warunków, uruchomiony został na przysłowiowe „słowo honoru”.

  Na podstawie uzyskanych informacji, ze szpitali, gdzie OIOM spełniają określone wymogi 

  to koszt inwestycji to 550.000 zł na 1 łóżko. Podejmując inwestycję trzeba to zrobić 

  kompleksowo. Szacunkowo na ten cel potrzeba około 4,5 mln.zł.

  Pan Wicestarosta poinformował, że z uzyskanych informacji w Urzędzie Marszałkowskim

  wynika, że z uwagi na dużą liczbę wniosków brak będzie możliwości pozyskania środków 

  unijnych  na realizację tego zadania. Z tego też względu wnioski nie będą przyjmowane     

  Dlatego też trzeba mieć opracowaną dokumentację aby być przygotowany na złożenia   

  wniosku w 2006 roku o środki w latach 2007-2013.

  Jego zdaniem trzeba teraz wykonać doraźne prace polegające na wymianie okien czy   

  naprawie tynków. Bez środków pomocowych ZOZ nie jest w stanie realizować inwestycji z   

  prawdziwego zdarzenia.

- sprawa ZUS-u – program ministerialny p. Hausnera zakładał, że szpitale zostaną oddłużone   

  w pierwszej kolejności z płatności na rzecz ZUS. Z tej obiecanki rząd się wycofuje, 

  przedkładając tym razem propozycje pożyczki dla szpitali.

- medycyna pracy – zapewnił, że w najbliższym czasie będzie zatrudniony lekarz specjalista.

- w poradni ogólnej 1 lekarz, jest przed egzaminem na specjalizację. 

  Od dnia dzisiejszego będzie przeniesiony p. doktor Jasiński z oddziału wewnętrznego II do   

  przyjmowania w poradni ogólnej od godzin rannych do godziny 11-ej.

- okulistyka – nie ma wpływu na lekarza okulistę, który ma odrębny kontrakt. Pan doktor   

  Święciak podnajmuje pomieszczenia w ZOZ-ie.

  W tej sprawie należy kierować uwagi do Funduszu.

  Zdaniem p. Zięby p. doktorowi Święciakowi nie zależy na leczeniu pacjentów.

  Pan Wicestarosta zapewnił, że przy okazji dzisiejszego pobytu w Funduszu podniesie   

   problem okulisty we Włoszczowie.

- prowadzone są na bieżąco rozmowy z byłymi pracownikami ZOZ-u o nie kierowanie spraw   

  do komornika. Jednak rozmowy te nie odnoszą skutku.

  Dla pracowników firmy IMPEL pozostała do uregulowania kwota 220.000 zł.

Pan Rusek zapytał jeszcze czy nastąpi poprawa organizacji pracy w Przychodni oraz ile pacjentek przyjętych zostało na oddział ginekologiczny za 8 miesięcy br.

Pan Dyrektor zapewnił, że będzie poprawa organizacji pracy w Przychodni, poinformował również, że nadwykonań na oddziale ginekologicznym wynosi 58.760 zł.

Następnie głos zabrał p. Starosta który poprosił aby p. Dyrektor Oracz odniósł się do podniesionych kwestii: 

1/
uważa, że w oparciu o wyliczenia cenowe obecnego systemu grzewczego a także propozycję ze strony STOLBUD-u  trzeba zastanowić się nad  podłączeniem szpitala do magistrali ciepłowniczej w 2005 roku. Zwrócił się do Dyrektora ZOZ-u by tak ukierunkowywał swoje działania by sprawa ta została załatwiona w 2005 roku.

2/
zapytał czy wzorem innych szpitali jest możliwe we Włoszczowie  aby lekarze z oddziałów szpitalnych przyjmowali pacjentów w Przychodni, pozwoliło by to na szybszą obsługę chorych i jednocześnie wypracowanie kontraktów.

3/
jak są skalkulowane czynsze wydzierżawianych pomieszczeń przez lekarzy w 
ZOZ-ie. Zakomunikował, że w tej sprawie spowoduje przeprowadzenie  kontroli. 

4/
niepokojącym jest fakt, że zadłużenie wymagalne za leki wzrasta z 300.000 zł w 2003 roku do 800.000 zł w roku 2004. Jego zdaniem jest to zagrożenie.

5/
ZUS – podkreślił, że obowiązkiem Starosty jest skierowanie Dyrektora ZOZ-u na dyscyplinę budżetu do Regionalnej Izby Obrachunkowej.


Podjęcie decyzji w tej sprawie wymaga jednak odpowiedniego zastanowienia.


Z uwagi na pilny wyjazd w dniu dzisiejszym do Funduszu nie jest możliwe zakończenie omawiania tematu ZOZ-u. Zaproponował aby w dniu dzisiejszym wskazać na pewne rozwiązania, następnie w okresie do kolejnego posiedzenia pracownicy Starostwa skontrolują podpisane umowy dzierżawy i podpisane porozumienia.


Aby podjąć określoną decyzję potrzebne będą właśnie wyniki kontroli i sprawozdanie finansowe za okres 9-ciu miesięcy.

6/
na jednej z sesji Rada Powiatu zatwierdziła zmiany w Statucie ZOZ-u, gdzie między innymi zamiast dwóch oddziałów wewnętrznych utworzono jeden. Jednak w tym względzie nic nie zrobiono, nadal są dwa oddziały wewnętrzne. Najwyższa jest więc pora by te oddziały połączyć,  z tego tytułu na pewno będą oszczędności. 

7/
w jaki sposób p. Dyrektor zamierza unormować stan kadrowy w dziale technicznym ZOZ-u,

8/
na najbliższej sesji trzeba otwarcie stwierdzić, że obecnie nie stać ZOZ-u na przejęcie pracowników z firmy IMPEL, bo celem ZOZ-u to nie jest firma IMPEL lecz świadczenie usług zdrowotnych i odpowiednia kondycja  ZOZ-u, by przeciwdziałać ewentualnym zagrożeniom dalszego funkcjonowania szpitala,

9/
OIOM – temat ten w sposób bardzo dokładny należy przygotować na jedną z następnych sesji.  Z informacji pisemnej od p. Dyrektora wynika, że na to przedsięwzięcie potrzeba około 4,5 mln.zł. Zakładamy, że dofinansowanie z funduszy strukturalnych stanowić będzie 75 %, a 25 % to środki własne ZOZ-u czy też Powiatu. 


Poinformował, że program, do którego p. Dyrektor złożył wniosek dostał wstępną akceptację. Nabór do tego programu został zakończony. Na chwilę obecną nie będzie ogłoszonych nowych programów na służbę zdrowia do 2007 roku. 


Wystąpi z zapytaniem do Urzędu Marszałkowskiego jakie są możliwości pozyskania środków aby określić własny proces działania w tym względzie. 


Będzie zwolennikiem i uważa, że Zarząd przy tworzeniu projektu budżetu na 2005 rok powinien zabezpieczyć określone środki inwestycyjne dla ZOZ-u.
. Na obecnym etapie trudno określić jaka to będzie kwota, gdyż praktycznie nie ma jeszcze wskaźników do projektu budżetu na rok przyszły.

10/ Temat służby zdrowia jest tak ważny i tak obszerny, dlatego też będzie on kontynuowany jeszcze na jednym z kolejnych posiedzeń Zarządu.

Odnosząc się do podniesionych kwestii przez p. Starostę Dyrektor ZOZ-u poinformował:

- obsługa ambulatoryjna w 90 % wykonywana jest przez lekarzy pracujących w szpitalu,

   z oddziałów wewnętrznych także.

   Brak jednego lekarza w poradni ogólnej przez znaczny okres spowodowało, że dwaj   

   pozostali lekarze tam pracujący musieli przyjąć bardzo dużo pacjentów,

- nie ma egzekucji z ZUS-u, a wszystkie inne szpitale mają.

  Może zapłacić składki ZUS w całości ale wówczas nie zapłaci wynagrodzeń, coś zatem   

  trzeba wybrać.

  Sytuacja bez radykalnej zewnętrznej pomocy przy obsłudze długu jest nie możliwa.

  Jak dokładnie musiały by być dopracowane kontrakty by móc obsługiwać  dług 
  i jednocześnie na bieżąco być ze wszystkim.

- zmiany w Statucie ZOZ-u – kontrakt jest na jeden oddział wewnętrzny. Podział na dwa   

  odziały jest tylko wewnętrzną sprawą dla dokonania rozliczeń łóżek miedzy p. doktora   

  Wywiała i p. doktora Roge, któremu kończy się za niespełna dwa lata okres ordynatury.

  Przede wszystkim należy dokonać specjalizacji na internie. Trzeba tu wziąć pod uwagę   

  nasze potrzeby i jak to zakontraktuje Fundusz.

- pion techniczny – jeśli chodzi o ilość zatrudnionych elektryków to jest to obowiązująca    

  norma zatrudnienia dla szpitala. Takie są wymagania.

  Jest możliwe dokonanie szczegółowych wyliczeń i oddanie tego piony spółce, ale czy na to   

  zgodzą się pracownicy, w ZOZ-ie jest 7 związków zawodowych.

  Rozważał tu albo zredukować zatrudnienie i płacić godziny nadliczbowe, ale ile tych godzin. 

  W dozorze technicznym nie ma możliwości zastosowania systemu akordowego.

  Pracownicy z tego działu są wykorzystywani do prac remontowych.

  Pan Wicestarosta uważa, że trzeba się zastanowić czy prace remontowe zlecać firmie czy też 

  niech je w dalszym ciągu realizują pracownicy z pionu technicznego. Zlecając firmie byłyby   
  wykonane znacznie szybciej.

  Pan Dyrektor uważa, że należy przyjąć następujące rozwiązanie otóż grube zakresy prac   

  zlecać firmie zewnętrznej natomiast bieżące prace wykonywać we własnym zakresie.

Pani Skarbnik odnosząc się do kosztów zużycia energii i wody, których nie ponosi firma IMPEL uważa, że należy sprawdzić jak w tym względzie wyglądał zapis w zawartej umowie.

Pan Dyrektor przedstawi treść zawartej umowy między ZOZ-em a firmą IMPEL.

Zdaniem p. Skarbnik należy zwrócić uwagę by w następnych umowach jasno określić jakimi kosztami obciążany jest zleceniobiorca.

Efektem przeprowadzonej dyskusji było sprecyzowanie następujących wniosków:

1.
Tematyka dotycząca oceny funkcjonowania ZOZ-u będzie jeszcze przedmiotem jednego z kolejnych posiedzeń Zarządu, na którym przeanalizowane zostaną uwagi z przeprowadzonej kontroli przez pracowników Starostwa  oraz wskazane zostaną kierunki dla pracy dyrekcji.

2.
Ważniejsze tematy, które będą przedmiotem posiedzeń  będą dostępne dla członków Zarządu z wyprzedzeniem przynajmniej jednodniowym.

3.
Pan Dyrektor ZOZ-u  w dniu 12 października 2004 roku do godziny 15-ej doręczy p. Staroście informacje o rentowności poszczególnych oddziałów za okres 8-miu 
miesięcy br.

4.
Pan Dyrektor przedstawi informację o realizacji przyjętego programu naprawczego.

5.
W dniu jutrzejszym służby Starostwa skontrolują w ZOZ-ie podpisane porozumienia i umowy dzierżaw. Wyniki tej kontroli stanowić będą materiał na jedno z kolejnych posiedzeń Zarządu

6.
Zarząd Powiatu zobowiązuje Dyrekcje ZOZ-u do podejmowania wszelkich działań na rzecz poprawy sytuacji finansowej.

Na zakończenie p. Starosta podkreślił, że Powiat stoi szpitalem i jest  naszym obowiązkiem nie dopuszczenie do niekorzystnych zjawisk polegających na ograniczeniu dostępności do świadczeń medycznych czy też likwidacji.

Pani Skarbnik zwróciła się do p. Dyrektora czy będą spłacane raty obecnego kredytu.

Pan Dyrektor zapewnił, że nie ma zagrożenia raty są spłacane na bieżąco.

Dodał ponadto, że samorząd Powiatu Włoszczowskiego nie ma jeszcze problemu ze służba zdrowia. Wywoływane problemy są Jego zdaniem tylko problemami zastępczymi.

Próbuje problem służby zdrowia brać na siebie i go rozwiązywać. Nie da się jednak zrobić normalności we Włoszczowie, kiedy cała sytuacja w kraju ze służbą zdrowia systemowo jest źle rozwiązana.

Na tym posiedzenie zakończono, które trwało od godziny 800 do godziny 1105.
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