Uchwała Nr XXXI/248/05

Rady Powiatu w Olecku

z dnia 23 czerwca 2005 r.

w sprawie wyrażenia opinii dla spółki o charakterze użyteczności publicznej Olmedica w Olecku Sp. z o.o. w sprawie wniosku o dotację na wsparcie działań dotyczących poprawy jakości świadczeń, poprawy sytuacji ekonomicznej i innych


Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 05 czerwca 1998 r. o samorządzie powiatowym (Dz.U z 2001 roku Nr 142, poz. 1592 ze zmianami), art.8 ust. 1 pkt 3 oraz ust.2 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 roku o zakładach opieki zdrowotnej (Dz.U. Nr 91, poz. 408 ze zm.) oraz art.40 ust. 1,3,4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2005 r. o pomocy publicznej i restrukturyzacji publicznych zakładów opieki zdrowotnej (Dz.U. Nr 78, poz. 684), Rada Powiatu uchwala co następuje:

§1


Wyrazić pozytywną opinię dla wniosku Olmedica w Olecku Sp. z o.o. – Centrum Medyczne Zakład Opieki Zdrowotnej w Olecku – w sprawie wystąpienia o dotację na wsparcie działań mających na celu poprawę sytuacji ekonomicznej, poprawę jakości świadczeń i inne według treści wniosku stanowiącego załącznik do niniejszej uchwały.

§2

Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.

                                 Przewodniczący Rady Powiatu

                                   Wacław Sapieha

f
Dnia 15.06.2005 r.
MINISTER ZDROWIA
za pośrednictwem Wojewody Warmińsko - Mazurskiego
/oznaczenie organu restrukturyzacyjnego/
WNIOSEK O DOTACJĘ
Olmedica w Olecku sp. z o.o -Centrum Medyczne Zakład Opieki Zdrowotnej w Olecku
/oznaczenie zakładu/
19-400 Olecko ul. Gołdapska l, na podstawie art 40 i 41 ustawy z dnia 15 kwietnia 2005 r. o pomocy publicznej i restrukturyzacji publicznych zakładów opieki zdrowotnej /Dz. U. Nr 78 póz. 6847
wnosi o:
przyznanie dotacji na wsparcie działań polegających na zmianach w strukturze organizacyjnej zakładu i innych działaniach mających na celu poprawę sytuacji ekonomicznej zakładu i jakości świadczeń zdrowotnych w wysokości 1.300.000,00 zł. /słownie złotych jeden milion trzysta
tysięcy/.
Uzasadnienie
Wnioskodawca na dzień składania wniosku nie posiada zaległości w spłacie zobowiązań znanych na dzień 31.12.2004 r oraz nie podlega restrukturyzacji finansowej w rozumieniu przepisów rozdziału 2 ustawy powołanej na wstępie. Zgodnie z uchwałą Sądu Najwyższego sygnatura akt I PZP 6/04 z 22 września 2004 r. -spółka ze 100% udziałem jednostki samorządu terytorialnego prowadząca zakład opieki zdrowotnej jest samodzielnym publicznym zakładem opieki zdrowotnej.
Na dzień składania wniosku zakład zatrudnia 219 pracowników, w tym 209 w przeliczeniu na etaty. Do pracowników w liczbie 219 miały zastosowanie przepisy art. 4 a ustawy z dnia 16 grudnia 1994 r. o negocjacyjnym systemie kształtowania przyrostu przeciętnych wynagrodzeń u przedsiębiorców oraz o zmianie niektórych ustaw /Dz. U. z 1995 r. Nr l póz. 2 z późn. zm./
Wnioskodawca podejmuje działania:
1. w zakresie zmian w strukturze organizacyjnej zakładu polegające na komputeryzacji szpitala (zakup i instalacja sieci z oprogramowaniem operacyjnym dotyczącym zarówno części tzw. „białej" jak i dotyczących księgowości, zarządzania, kadr itd.).
Działania wymagają zaangażowania na ich wykonanie nakładów w wysokości 488 tyś. zł (w tym wkład własny 122 tyś. zł).
Działania te przyniosą następujące efekty ekonomiczne i organizacyjne: szybszy przepływ informacji między wszystkimi komórkami zakładu, zwiększenie efektywności zarządzania,dezynfekcyjne i inne (poprzez identyfikację zlecającego i realizującego zlecenie bezpośrednio dla każdego pacjenta oraz kontrolę apteki nad stanem zapasów leków w oddziale), poprawa jakości pracy, kalkulacja kosztów leczenia procedur medycznych (nie tylko średnio kosztu l punktu, łóżka czy hospitalizacji), kontrola kolejek oczekujących do poradni i do szpitala. Szacunkowa oszczędność w wydatkach na leki i materiały ok. 25.000 zł rocznie.
2.
w zakresie zmiany systemu grzewczego szpitala z kotłowni olejowej (pozostającej w
gotowości  do  uruchomienia)  na  kotłownię  miałową (tańszy  opał),   zakup  i  instalacja
kolektorów słonecznych jako uzupełniającego (tańszego w eksploatacji i ekologicznego)
źródła energii. Szpital będzie również współfmansował projekt dotyczący modernizacji w
tym termomodernizacji budynku głównego szpitala. Wszystkie te działania mają na celu
poprawę   sytuacji   ekonomicznej   zakładu   poprzez   zmniejszenie  kosztów   utrzymania
zakładu. Ponadto szpital wyremontował i przystosował do użytku pomieszczenia socjalne dla
pracowników   działu   ratownictwa  w   głównym   budynku,   dzięki   czemu   wyłączono   z
eksploatacji i utrzymywania jeden niepotrzebny budynek.
Działania te wymagają zaangażowania nakładów na ich wykonanie w wysokości 742.000,00 zł (modernizacja i uruchomienie kotłowni miałowej 150.000 zł, kolektory słoneczne 530.000 zł, udział w projekcie dotyczącym modernizacji 60.000 zł, remont pomieszczeń dla pracowników 2.000 zł).
Działania te przyniosą następujące efekty ekonomiczne i organizacyjne: zmniejszenie kosztów ogrzewania przy uruchomieniu kotłowni miałowej z olejowej na miałową o 130.000 zł rocznie, zmniejszenie kosztów ogrzewania przy uruchomieniu kolektorów słonecznych o kolejne 25.000 zł rocznie, utrzymanie dodatkowego budynku 9.000 zł rocznie .
3.
w zakresie działań mających na celu poprawę jakości świadczeń zdrowotnych: wymiana
zużytego i przestarzałego sprzętu i aparatury medycznej szpitala (w tym w ramach ZPORR
zakup nowego sprzętu- kardiomonitory, pulsoksymetry, respirator, aparat do znieczuleń,
ssaki, pompy infuzyjne, defibrylatory, aparaty EKG, kardiotokografy, spirometr), zakup
nowego ambulansu pogotowia ratunkowego typu „R", zakup systemu zamkniętego poboru
krwi,   uruchomienie   centralnej   informacji   i   rejestracji   do   poradni   specjalistycznych,
uruchomienie nowych poradni specjalistycznych, uruchomienie pracowni mikrobiologii.
Działania te wymagają zaangażowania nakładów na ich wykonanie w wysokości: l .785 tyś zł
sprzęt i aparatura (w tym 693 tyś. zł wkład własny), 260 tyś karetka, 3,5 tyś. zakup systemu
zamkniętego krwi (różnica w kosztach w stosunku do metody tradycyjnej   rocznie),nowe
poradnie, rejestracja, pracownie 250.000 zł (w tym 224 tyś. wkład własny).    Razem =
2.298.500 zł, w tym 1.180.500 zł wkład własny.
Działania te przyniosą następujące efekty ekonomiczne i organizacyjne : wykorzystanie nowoczesnego, sprawnego sprzętu i aparatury medycznej w procesie leczniczym, likwidacja kosztów napraw starego sprzętu oraz karetki (w 2004 roku łącznie 80.500 zł) , bezpieczny dla personelu i pacjentów system poboru krwi, usprawnienie sposobu rejestracji pacjentów (telefonicznie, osobiście lub przez osoby trzecie, wybór dnia, godziny i lekarza u którego pacjent chce się leczyć), poszerzenie diagnostyki o badania mikrobiologiczne, kontrola zakażeń szpitalnych, szerszy wachlarz usług specjalistycznych oraz rozłożenie kosztów utrzymania budynku (nowe poradnie w budynku), nowe przychody związane z kontraktem poradni (łącznie 400 tyś. zł rocznie dodatkowych przychodów).
Zakład przystąpił do realizacji powyższych działań i wydał własne środki finansowe w wysokości 676.000 zł na następujące zadania: remont pomieszczeń dla pracowników, remont i uruchomienie kotłowni miałowej, uruchominienie centralnej rejestracji, uruchomienie pracowni mikrobiologii, zakup sprzętu medycznego, nowe poradnie.
W 2005 r. przewiduje wykonanie z własnych środków finansowych następujących zadań: zakup sprzętu medycznego i komputeryzacja zakładu w ramach ZPORR, na kwotę 420 tys. zł (wkład własny). Z uwagi, że zakład powstał w lipcu 2003 roku, są to wydatki znaczące.
W pozostałym zakresie (zakup sprzętu medycznego, zakup ambulansu „R", zakup i montaż kolektorów słonecznych) środki własne wymagają uzupełnienia w kwocie 1.300.000,00 zł określonej powyższym wnioskiem o dotację.
Wniosek zakładu podlegał ocenie podmiotu, który utworzył zakład, który zaopiniował niniejszy wniosek o dotację.

Powyższe dokumenty wraz z pozostałymi załącznikami składanymi zgodnie z obowiązkiem wynikającym z art. 41 ust. 2 ustawy powołanej na wstępie, uzasadniają niniejszy wniosek
