Zatacznik

do Uchwaty Nr XXXI11/240/2017
Rady Powiatu w Krasnymstawie
z dnia 28 grudnia 2017r.

Statut
Samodzielnego Publicznego
Z.espolu Opieki Zdrowotnej

w Krasnymstawie
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Rozdzial 1

Postanowienia ogolne

§1
Samodzielny Publiczny Zespot Opieki Zdrowotnej w Krasnymstawie, zwany dalej ,.Zespotem”™ jest
podmiotem leczniczym niebedacym przedsigbiorca prowadzonym w formie samodzielnego
publicznego zaktadu opieki zdrowotne;j.

§2

Podmiotem tworzacym Zespot jest Powiat Krasnostawski.

§3
Zespol posiada osobowos¢ prawng na podstawie wpisu do Krajowego Rejestru Sadowego pod
numerem 0000097765.

§4

Zespot dziata w szezegolnosci na podstawie:

1) ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2016 r., poz. 1638 z pdzn.
Zm.);

2) ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938, z pézn. zm.);

3) ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2016 r., poz. 1047 z pdzn. zm.);

4) ustawy z dnia 27 czerwca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy (Dz. U. z 2014 r. poz. 1184 z pozn.
Zm. .

Rozdzial 11

Siedziba Zespolu

§5

Siedzibg Zespotu jest miasto Krasnystaw.

Rozdzial 111

Cele i zadania Zespolu

§o6

Celem Zespotu jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych i promocja zdrowia.

§7

Do zadan Zespolu nalezy w szczegdlnoscei:
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1) udzielanie $wiadczen profilaktycznych, diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych
w zakresie opieki stacjonarnej, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz podstawowej opieki
zdrowotnej;

2) udzielanie $wiadczen w zakresie pomocy doraznej;

3) swiadczenie ustug z dziedziny medycyny pracy;

4) promowanie zachowan zdrowotnych;

5) zapobieganie chorobom i urazom;

6) wczesne wykrywanie chorob;

7) analiza stanu zdrowia ludnosci i dostosowanie systemu opieki zdrowotnej do potrzeb
zdrowotnych;

8) orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia;

9) prowadzenie dokumentacji medycznej osob korzystajgcych ze Swiadczen zdrowotnych;

10) prowadzenie szkolen i doksztatcanie pracownikéw medycznych;

11) prowadzenie spraw osobowych 1 socjalnych, statystyki medycznej, dzialalno$ci
administracyjno-ekonomicznej, obstugi technicznej;

12) prowadzenie spraw zwiazanych z:

a) obrong cywilng oraz zadaniami obronnymi w oparciu o rozporzadzenie Rady Ministrow
z dnia 27 czerwca 2012 r. w sprawie warunkoéw i sposobu przygotowania oraz wykorzystania
podmiotéw leczniczych na potrzeby obronne panstwa oraz wlasciwosci organéw w tych
sprawach (Dz. U. z 2012r., poz. 741);

b) bezpieczenstwem i higieng pracy oraz ochrong przeciwpozarowa;

13) wykonywanie innych zadan wynikajgcych z odrebnych przepiséw, dodatkowych umoéw
1 zleconych przez podmiot tworzacy.

Rozdzial 1V

Organy i struktura organizacyjna Zespolu

§8
Organami Zespotu sg:
1) Dyrektor Zespotu,
2) Rada Spoteczna.

§9

1. Dyrektor Zespotu kieruje Zespolem i reprezentuje go na zewnatrz.

2. Dyrektor Zespotu samodzielnie podejmuje decyzje dotyczace Zespotlu i ponosi za nie
odpowiedzialnos¢.

3. Dyrektor Zespotu jest przetozonym pracownikow Zespotu.

§ 10
Dyrektor Zespotu kieruje Zespotem przy pomocy:
1) zastepcy dyrektora ds. opieki zdrowotnej,
2) gléwnego ksiggowego,
3) naczelnej pielegniarki.

§11
1. Rada Spoleczna jest organem inicjujgcym i opiniodawczym podmiotu tworzacego oraz organem
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doradczym Dyrektora Zespotu.
2. Rade Spoteczng powoluje i odwotuje oraz zwotuje jej pierwsze posiedzenie podmiot tworzgey.
3. W sktad Rady Spotecznej wchodzi 13 osoéb w tym:
1) jako przewodniczacy — Starosta Krasnostawski lub osoba przez niego wyznaczona;
2) jako czlonkowie:
a) przedstawiciel Wojewody Lubelskiego;
b) przedstawiciel wybrany przez Radg¢ Powiatu w Krasnymstawie;
¢) przedstawiciele wybrani przez Rady Gmin z terenu powiatu krasnostawskiego — w liczbie
10 0s6b, po 1 przedstawicielu z kazdej z Gmin.

§12
1. Kadencja Rady Spotecznej trwa 4 lata.
2. Odwotanie cztonkow Rady Spotecznej przed uplywem kadencji nastgpuje w przypadku:
1) rezygnacji;
2) skazania czlonka Rady Spolecznej przez sad na kar¢ pozbawienia wolnosci lub kare
pozbawienia praw publicznych;
3) nieusprawiedliwionej absencji na 3 kolejnych posiedzeniach Rady Spolecznej;
4) $émierci cztonka Rady Spoteczne;.

§13
Sposéb zwolywania posiedzen Rady Spolecznej, tryb jej pracy oraz podejmowanie uchwal okresla
Regulamin uchwalony przez Rade Spoteczng i zatwierdzony przez podmiot tworzacy.

§14
Do zadan Rady Spotecznej Zespotu nalezy:
1. przedstawianie podmiotowi tworzacemu wnioskow i opinii w sprawach:
a) zbycia aktywow trwatych oraz zakupu lub przyjecia darowizny nowej aparatury i sprzetu
medycznego;
b) zwigzanych z przeksztalceniem lub likwidacja Zespolu, rozszerzeniem lub ograniczeniem
dziatalnosci;
¢) przyznawania Dyrektorowi Zespotu nagrod;
d) rozwiazania z Dyrektorem Zespotu stosunku pracy lub umowy cywilnoprawnej;
e) uchylony;
2. przedstawienie Dyrektorowi Zespotu wnioskdw 1 opinii w sprawach:
a) planu finansowego, w tym planu inwestycyjnego;
b) rocznego sprawozdania z planu finansowego, w tym planu inwestycyjnego;
c¢) kredytow bankowych lub dotacji;
d) podziatu zysku;
e) zbycia aktywow trwatych oraz zakupu lub przyjecia darowizny nowej aparatury i sprzetu
medycznego;
f) regulaminu organizacyjnego;
3. dokonywanie okresowych analiz skarg i wnioskow wnoszonych przez pacjentow, z wytaczeniem
spraw podlegajacych nadzorowi medycznemu;
4. opiniowanie wniosku Dyrektora Zespolu w sprawie czasowego zaprzestania dziatalnosei
leczniczej;
5. wykonanie innych zadan okres$lonych w ustawie i Statucie Zespotu;

§15
Strukture organizacyjna Zespotu tworza:
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1

. Szpital:

1) oddziat chor6b wewnetrznych;
2) oddziat anestezjologii 1 intensywnej terapii;
3) oddziat reumatologiczny;
4) oddziat pediatryczny;
5) oddziat neurologiczny
6) oddzial udarowy;
7) oddzial neonatologiczny;
8) oddzial chirurgiczny ogdlny;
9) pododdziat chirurgii urazowo-ortopedycznej oddziatu chirurgii ogoélnej;
10) oddziatl okulistyczny;
11) oddzial potozniczo-ginekologiczny;
12) blok operacyjny;
13) izba przyjeé szpitala;
14) szpitalny oddzial ratunkowy;
15) oddziatl urologiczny.

2. Przychodnia z nastepujacymi poradniami:
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1) lekarza podstawowej opieki zdrowotnej;
2) potozniczo-ginekologiczna;
3) diabetologiczna;
4) endokrynologiczna;
5) gastroenterologiczna;
6) reumatologiczna;
7) choréb phuc;
8) neurologiczna;
9) dermatologiczna;
10) otorynolaryngologiczna;
11) zdrowia psychicznego;
12) terapii uzaleznienia od alkoholu i wspotuzaleznienia;
13) chirurgii ogdlnej;
14) urologiczna,
15) chirurgii urazowo-ortopedyczne;j;
16) okulistyczna;
17) medycyny pracy;
18) hematologiczna;
19) oddziat dzienny terapii uzaleznienia od alkoholu;
20) nocnej i $wiagtecznej opieki zdrowotne;.

Dziat diagnostyki laboratoryjne;.

Dzial radiobiologii i diagnostyki obrazowe;.
Dzial rehabilitacji.

Dzial organizacji i rozwoju.

Dziat techniczno-gospodarczy.

Dziat finansowo-personalny.

Pracownia endoskopii.

Pracownia diagnostyki kardiologiczne;j.
Pracownia diagnostyki uktadu oddechowego.
Pracownia elektroencefalografii.

. Apteka szpitalna.

. Szkota rodzenia.

. Centralna sterylizatornia.
. Prosektorium.
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17. Aparatura medyczna.

18. Kancelaria.

19. Informatyk.

20. Specjalista do spraw epidemiologii.

21. Kapelan szpitalny.

22. Inspektor ds. bhp i p/poz.

23. Inspektor ds. obronnych.

24. Tajna kancelaria.

25. Kierownik przychodni.

26. Pielegniarka koordynujaca.

27. Naczelna pielegniarka.

28. Pelnomocnik Dyrektora ds. programu akredytacji szpitala.
29. Pelnomocnik Dyrektora ds. systemu zarzadzania jakoscia.
30. Koordynator transplantacyjny.

31. Inspektor ochrony radiologiczne;.

32. Pelnomocnik ds. praw pacjenta.

33. Pelnomocnik ds. ochrony informacji niejawnych.

34. Administrator Bezpieczenstwa Informacji.

35. Administrator Systemu Informatycznego.

Rozdzial V

Gospodarka finansowa

§ 16
1. Zespol prowadzi gospodarke finansowa na zasadach okre$lonych w ustawie o dziatalnosci
leczniczej.
2. Zespol prowadzi gospodarke na podstawie planu finansowego ustalonego przez Dyrektora
Zespotu.
3. Zespot pokrywa z posiadanych srodkéw i uzyskiwanych przychodoéw Kkoszty dziatalnosci
i reguluje zobowigzania.

§17
Zespol otrzymuje srodki publiczne w celu realizacji $wiadczen zdrowotnych na podstawie umowy
z Narodowym Funduszem Zdrowia.

§18
Rachunkowos$¢ Zespolu prowadzona jest w oparciu o przepisy ustawy o rachunkowosci oraz
przepisy ustawy o dziatalnosci leczniczej.

§19
1. Zespot moze uzyskiwaé $rodki finansowe:
1) z odptatnej dziatalno$ci leczniczej udzielanej na zlecenie:

a) organdOw uprawnionych na podstawie odrebnych przepisow,

b) 0s6b objetych ubezpieczeniem innym niz ubezpieczenie spoteczne,
¢) instytucji ubezpieczeniowych,

d) zakladow pracy, organizacji spolecznych i innych instytucji,
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e) innych podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza,
f) osob fizycznych nie objetych ubezpieczeniem lub za $wiadczenia nie przystugujgce
w ramach ubezpieczenia.

2) z wydzielonej dziatalnosci gospodarczej innej niz wymieniona w pkt 1);

3) z darowizn, zapiséw spadkéw oraz ofiarnosci publicznej, takze pochodzenia zagranicznego;

4) na realizacje zadan i programdw zdrowotnych;

5) na realizacj¢ innych zadan okreslonych odrgbnymi przepisami;

6) na pokrycie straty netto, o ktorej mowa w art. 59 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011
r. o dzialalnosci leczniczej.

2. Zespo6t moze otrzymac srodki publiczne z przeznaczeniem na:

1) realizacje zadan w zakresie programow zdrowotnych i promocji zdrowia, w tym na zakup
aparatury i sprzetu medycznego oraz wykonanie innych inwestycji koniecznych do realizacji
tych zadan;

2) remonty;

3) inne niz okreslone w pkt 1 inwestycje, w tym zakup aparatury i sprz¢tu medycznego;

4) realizacje projektéw finansowanych z udzialem $rodkéw pochodzacych z budzetu Unii
Europejskiej lub niepodlegajacych zwrotowi srodkow z pomocy udzielanej przez panstwa
cztonkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) lub innych niz
wymienione $rodkéw pochodzgcych ze zrodet zagranicznych nie podlegajacych zwrotowi na
zasadach okreslonych w odrgbnych przepisach;

5) cele okreslone w odrebnych przepisach oraz umowach migdzynarodowych;

6) realizacj¢ programow wieloletnich;

7) pokrycie kosztéw ksztalcenia i podnoszenia kwalifikacji oséb wykonujgcych zawody
medyczne.

§ 20
. Zespot sporzadza bilans i ustala wynik finansowy dziatalnosci, prowadzi rachunek przychodow
i kosztow na zasadach okres$lonych w przepisach.
. Wyboru bieglego rewidenta w celu badania sprawozdania finansowego Zespotu dokonuje
Dyrektor Zespotu.
. Wybor biegtego rewidenta zatwierdza Zarzad Powiatu.

—_—

o)

2

§21
Zespot decyduje o podziale zysku.

§22
Zespdt gospodaruje posiadanym mieniem.

§23

Zbycie, dzierzawa, najem, uzytkowanie oraz uzyczenie aktywow trwalych Zespotu moze nastapi¢
wylacznie na zasadach okreslonych przez podmiot tworzacy.

§24
Whiesienie majatku Zespolu w formie aportu do spotek, jego przekazanie fundacji lub
stowarzyszeniu, ktore wykonujg dziatalno$¢ lecznicza jest zabronione. W przypadku spofek,
fundacji lub stowarzyszen wykonujgcych inng dziatalno$é, dokonanie tych czynnosci wymaga
zgody podmiotu tworzacego.
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§ 25

Czynno$é prawna majgca na celu zmiang wierzyciela Zespolu moze nastgpi¢ po wyrazeniu zgody
przez podmiot tworzacy. Zgode wydaje podmiot tworzacy po zasiggnigciu opinii Dyrektora
Zespotu.

§ 26

Czynnosci prawne dokonane z naruszeniem § 23,24 1 25 sg niewazne.

US)

§27

. Wartos¢ majgtku Zespotu okreslaja:

1) fundusz zatozycielski;
2) fundusz zakladu.

. Fundusz zatozycielski Zespolu stanowi warto$¢ wydzielonej Zespolowi czesci mienia powiatu.
. Fundusz zaktadu stanowi warto$¢ majatku Zespotu po odliczeniu funduszu zatozycielskiego.
. Fundusz zaktadu zwieksza si¢ o:

1) zysk netto;

2) kwoty zwickszenia wartosci aktywow trwalych, bedacego skutkiem ustawowego
przeszacowania tych aktywow;

3) kwoty $rodkow pienieznych przekazane na pokrycie straty netto, o ktorej mowa w art. 59 ust.
2 pkt 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.

. Fundusz zaktadu zmniejsza si¢ o:

1) strate netto;
2) kwoty zmniejszenia wartosci aktywow trwatych, bedacego skutkiem ustawowego
przeszacowania tych aktywow.
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