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SAMODZIELNEGO  PUBLICZNEGO  SPECJALISTYCZNEGO

ZAKŁADU  OPIEKI  ZDROWOTNEJ   IM. JANA PAWŁA II 

W  E L B L Ą G U

Rozdział I 

Postanowienia ogólne

§ 1.

1. Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zakład Opieki Zdrowotnej im. Jana   Pawła II w Elblągu zwany dalej Zakładem jest wyodrębnionym organizacyjnie zespołem osób i środków majątkowych, utworzonym i utrzymywanym   w celu udzielania świadczeń zdrowotnych i promocji zdrowia, zapobiegania powstawaniu chorób i urazów, szerzenia oświaty zdrowotnej jak i kształcenia osób wykonujących zawody medyczne.

2. Świadczeniami zdrowotnymi są działania służące zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia oraz  inne działania medyczne wynikające z  procesu leczenia.

§ 2.

1. Zakład został utworzony przez Radę Miejską w Elblągu z przekształcenia Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski im. Jana Pawła II w Elblągu od dnia...........................w samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej.

     2.  Zakład działa na podstawie:

1) Ustawy z dnia 30 sierpnia  1991r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. nr 91 poz. 408 z późniejszymi zmianami),

2) Uchwały nr ............ Rady Miejskiej w Elblągu z dnia 14 kwietnia 2005r. w sprawie przekształcenia zakładu budżetowego - Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej Szpital Miejski im. Jana Pawła II w Elblągu w Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zakład Opieki Zdrowotnej im. Jana Pawła II w Elblągu,

3) Ustawy z dnia 29 września 1994r. o rachunkowości (tj. Dz.U. z 2002r. Nr 76, poz. 694 z późn. zmianami)

4) Postanowień niniejszego statutu.

§ 3.

Siedzibą Zakładu jest miasto Elbląg ul. Żeromskiego 22.

§ 4.

1. Nadzór nad Zakładem sprawuje Rada Miejska w Elblągu.

2. Szczegółowe zasady i tryb wykonywania nadzoru określają odrębne przepisy.

§ 5.

1. Podstawowy obszar działania Zakładu stanowi obwód zapobiegawczo–leczniczy obejmujący zasięg działania Narodowego Funduszu Zdrowia, z którym Zakład podpisał umowy o świadczenie usług medycznych. 

2. Zakład udziela świadczenia zdrowotne bezpłatnie, za częściową odpłatnością lub odpłatnie na zasadach określonych w ustawie o zakładach opieki zdrowotnej, w przepisach odrębnych lub w umowie cywilnoprawnej.

§ 6.       

1. Do podstawowych zadań Zakładu należy:

1) sprawowanie stacjonarnej opieki medycznej w systemie całodobowym, dziennym i w systemie procedur jednodniowych,

2) udzielanie świadczeń w zakresie pomocy doraźnej,

3) sprawowanie opieki długoterminowej,

4) udzielanie ambulatoryjnych świadczeń zdrowotnych,

5) wykonywanie konsultacji specjalistycznych,

6) udzielanie świadczeń w dziedzinie rehabilitacji,

7) wykonywanie badań diagnostycznych i procedur medycznych, 

8) prowadzenie działań profilaktycznych i promujących zdrowie, w tym realizację programów zdrowotnych,

9) prowadzenie działalności naukowo – badawczej,

10) wykonywanie zadań dydaktycznych w dziedzinie nauk medycznych,

11) inne działania związane z ochroną zdrowia.

2. Ponadto do zadań pomocniczych Zakładu należy:

1) realizacja zadań obronnych i obrony cywilnej,

2) wynajem pomieszczeń, 

3) dzierżawa sprzętu,

4) sterylizacja sprzętu i materiałów medycznych,

5) usługi pralnicze, sprzątania i czyszczenia,

6) utylizacja odpadów medycznych,

7) usługi hotelarskie,

8) działalność rachunkowo-księgowa i statystyczna,

9) działalność pośrednictwa komercyjnego, doradztwo w dziedzinie zarządzania,

10) obrót i nadzór nad obrotem środkami farmaceutycznymi , materiałami  i sprzętem medycznym,

11) produkcja i sprzedaż żywności,

12) usługi naprawy i konserwacja budynków oraz urządzeń, 

13) płatne parkowanie pojazdów,

14) działalność teleinformatyczna,

15) pośrednictwo w obrocie energią elektryczną, cieplną i wodą, 

16) inne działania dopuszczane przepisami prawa.

ROZDZIAŁ  II

  Zarządzanie Zakładem i jego struktura organizacyjna

§ 7.

1.  Zakładem kieruje i reprezentuje go na zewnątrz Dyrektor Naczelny.

2.  Dyrektor Naczelny podejmuje samodzielnie decyzje dotyczące funkcjonowania Zakładu i ponosi za nie odpowiedzialność.

3.  Dyrektor Naczelny jest przełożonym wszystkich osób zatrudnionych w Zakładzie.

§ 8.

Zakładem kieruje Dyrektor Naczelny przy pomocy Naczelnego Lekarza Szpitala, Przełożonej Pielęgniarek, Asystenta Dyrektora d/s Techniczno - Eksploatacyjnych, Głównego Księgowego, Pełnomocnika Dyrektora d/s Zintegrowanego Systemu Zarządzania, ordynatorów / koordynatorów  i kierowników   komórek organizacyjnych.

§ 9.

W skład Zakładu wchodzą następujące komórki organizacyjne:

1. Pion  Medyczny,

2. Pion  Administracyjny,

3. Pion  Ekonomiczno  -  Finansowy,

4. Pion  Techniczno  -  Eksploatacyjny. 

W skład Pionu Medycznego wchodzą:

1) Izba Przyjęć,

2) Oddziały Szpitalne,

3) Oddziały Dziennego Pobytu,

4) Zakład Opiekuńczo Leczniczy,

5) Zakład Usprawniania Leczniczego z Oddziałem Dziennym Rehabilitacji,

6) Pracownia Diagnostyki Obrazowej,

7) Poradnie Specjalistyczne i Konsultacyjne,

8) Bank Krwi z Pracownią Serologiczną,

9) Apteka Szpitalna,

10) Dział Dezynfekcji i Centralnej Sterylizacji,

11) Dział Żywienia,

12) Archiwum Medyczne.

W skład Pionu Administracyjnego wchodzą:

1) Dział Służb Pracowniczych,

2) Radca Prawny,

3) Służba BHP,

4) Dział Organizacji i Zarządzania Jakością,

5) Obrona Cywilna,

6) Inspektor Ochrony Przeciwpożarowej,

7) Pełnomocnik ds. Ochrony Informacji Niejawnych,

8) Duszpasterstwo.

W skład Pionu Ekonomiczno – Finansowego wchodzą:

1. Dział Finansowy

1) Sekcja Finansowa,

2) Sekcja Majątkowa,

3) Pracownicza Kasa Zapomogowo – Pożyczkowa,

4) Kasa.

2. Dział Ekonomiczny

1) Sekcja Sprzedaży Usług Medycznych,

2) Sekcja Analiz, Planowania i Budżetu.

W  skład  Pionu  Techniczno-Eksploatacyjnego  wchodzą:

1. Dział  Techniczny,

2. Sekcja  Utrzymania Ruchu,
3. Sekcja  Sprzętu  Medycznego,

4. Sekcja  Informatyczna,

5. Sekcja  Zaopatrzenia i Zamówień Publicznych,

6. Sekcja  Transportu,

7. Sekcja  Gospodarcza,

8. Sekcja  Inwestycji  i  Remontów,

9. Pralnia,

10. Archiwum Zakładowe. 

§ 10.

Szczegółowe zadania poszczególnych komórek organizacyjnych określa Regulamin  Porządkowy Szpitala.

§ 11.

1. Na czele poszczególnych oddziałów szpitalnych Zakładu stoją koordynatorzy, ordynatorzy podlegli bezpośrednio Dyrektorowi Naczelnemu.

2. Oddziałami kierują koordynatorzy, ordynatorzy, którzy są odpowiedzialni za ich prawidłową organizację i działalność .

3. Poradniami specjalistycznymi kieruje wyznaczony Koordynator a nadzór merytoryczny sprawują ordynatorzy/koordynatorzy  danej  specjalności.

4. Naczelny Lekarz Szpitala organizuje, koordynuje i nadzoruje opiekę lekarską szpitala jako całości. 

5. Przełożona Pielęgniarek organizuje i nadzoruje opiekę pielęgniarską wyższego i średniego personelu zatrudnionego w oddziałach szpitalnych i pozostałych komórkach organizacyjnych.

6. Asystent Dyrektora ds. Techniczno - Eksploatacyjnych organizuje i nadzoruje stan techniczny obiektów, bieżące prace remontowe, konserwacyjne i gospodarcze, zabezpiecza awarie techniczne, ochronę obiektów, utrzymanie czystości oraz stan techniczny sprzętu i aparatury.

7. Pełnomocnik Dyrektora ds. Zintegrowanego Systemu Zarządzania nadzoruje, monitoruje i doskonali systemy zarządzania jakością w zakresie norm ISO oraz Akredytacji.

8. Pozostałymi komórkami organizacyjnymi   kierują kierownicy  bezpośrednio

     podlegli Dyrektorowi.

§ 12.

W celu nadzoru realizacji wymogów ustawowych i monitorowania jakości udzielania świadczeń Dyrektor może powołać zespoły specjalistyczne.

§ 13.

1. Schemat organizacyjny Zakładu stanowi załącznik Nr 1do niniejszego

     Statutu.

2. Organizację wewnętrzną oraz zakres działania jednostek i komórek

     organizacyjnych wchodzących w skład Zakładu określa Regulamin

     Porządkowy Szpitala ustalony przez Dyrektora  Naczelnego i zatwierdzony  

     przez   Radę Społeczną.

ROZDZIAŁ  III

Rada Społeczna Zakładu

§ 14.

Rada Społeczna jest organem wnioskującym i opiniodawczym w kluczowych sprawach funkcjonowania Zakładu  oraz organem doradczym Dyrektora Zakładu.

§ 15.

Do zadań Rady Społecznej należy :

1) przedstawianie  wniosków i opinii w sprawach :

a) zmiany i rozwiązania umowy o udzielenie publicznego zamówienia na świadczenia zdrowotne,

b) zbycia, wydzierżawienia środka trwałego oraz zakupu lub przyjęcia darowizny nowej aparatury i sprzętu medycznego,

c) związanych z przekształceniem  lub likwidacją Zakładu, jego przebudową, rozszerzeniem  lub ograniczeniem działalności,

d) przyznawania Dyrektorowi Naczelnemu  nagród,

e) rozwiązania umowy cywilnoprawnej o zarządzanie Zakładem z Dyrektorem Zakładu,

2) przedstawianie Dyrektorowi Naczelnemu wniosków i opinii w sprawach:

a) planu finansowego i inwestycyjnego,

b) rocznego sprawozdania z realizacji planu inwestycyjnego i finansowego, w tym na wniosek Rady - również półrocznego,

c) kredytów bankowych lub dotacji,
d) podziału zysku,
e) wyboru biegłego rewidenta do badania rocznego sprawozdania finansowego,

3) uchwalanie regulaminu swojej działalności oraz przedkładanie regulaminu

     do zatwierdzenia podmiotowi, który utworzył Zakład.
4) zatwierdzanie regulaminu porządkowego Zakładu,

5) dokonywanie okresowych analiz skarg i wniosków wnoszonych przez osoby korzystające ze świadczeń Zakładu, z wyłączeniem spraw podlegających nadzorowi medycznemu,

6) przedstawianie wniosków organowi finansującemu określony zakres działalności, w którego imieniu Rada Społeczna wykonuje swoje zadania,

7) wykonywanie innych zadań określonych w ustawie i statucie Zakładu.

§ 16.

W skład Rady Społecznej Zakładu wchodzą :

1)  jako przewodniczący – Prezydent Miasta lub osoba przez niego wyznaczona,

2)  jako członkowie:

· przedstawiciel wojewody,

· przedstawiciele wyłonieni przez Radę Miejską w Elblągu w liczbie 5 osób.

Członkiem Rady Społecznej nie może być pracownik Zakładu.

§ 17.

Radę Społeczną powołuje, odwołuje oraz zwołuje jej pierwsze posiedzenie Rada Miejska w Elblągu.

§ 18.

Kadencja Rady Społecznej trwa cztery lata przy czym członkowie Rady, której kadencja dobiega końca sprawują swoje obowiązki do czasu powołania nowej Rady Społecznej.

§ 19.

Sposób zwoływania posiedzeń, tryb pracy i podejmowanie uchwał szczegółowo określa regulamin Rady Społecznej.

§ 20.

 Od uchwały Rady Społecznej Dyrektorowi Naczelnemu przysługuje odwołanie do Rady Miejskiej w Elblągu.

ROZDZIAŁ  IV

  Zasady gospodarki finansowej
§ 21.

1.  Zakład gospodaruje samodzielnie przekazanymi w nieodpłatne użytkowanie nieruchomościami i majątkiem Gminy Miasta Elbląg oraz majątkiem własnym (otrzymanym i zakupionym).

2.  Zbycie, wydzierżawienie lub wynajęcie majątku trwałego Zakładu może być dokonane przez Zakład na zasadach określonych przez organ, który Zakład utworzył. Wniesienie majątku do spółek lub fundacji wymaga zgody organu założycielskiego.

3.  Podstawą gospodarki Zakładu jest plan finansowy, ustalany przez Dyrektora Zakładu.

§ 22.

1.  Rada Miejska w Elblągu może pozbawić Zakład składników przydzielonego lub nabytego mienia w przypadku połączenia lub podziału przeprowadzonego na zasadach określonych w ustawie.

2.  W przypadku likwidacji Zakładu jego majątek po zaspokojeniu wierzytelności staje się własnością Gminy Miasta Elbląg, a o jego przeznaczeniu decyduje Rada Miejska w Elblągu.


    § 23.

Zakład może uzyskiwać środki finansowe:

1) ze świadczeń zdrowotnych udzielanych na podstawie zawartych umów z Narodowym Funduszem Zdrowia,

2) od osób objętych ubezpieczeniem innym niż ubezpieczenia społeczne,

3) od instytucji ubezpieczeniowych,

4) od zakładów pracy, organizacji i instytucji społecznych,

5) od innych zakładów opieki zdrowotnej,

6) od osób fizycznych nie objętych ubezpieczeniem lub za świadczenia nie podlegające ubezpieczeniu,

7) na realizacje zadań i programów zdrowotnych,

8) z darowizn, zapisów, spadków oraz ofiarności publicznej także pochodzenia zagranicznego,

9) z wynajmu i dzierżawy nieruchomości oraz sprzętu.

§ 24.

1. Zakład może otrzymywać dotacje budżetowe na :

1) realizację zadań w zakresie zapobiegania chorobom i urazom lub innych programów zdrowotnych oraz promocję zdrowia,

2) pokrycia kosztów kształcenia i podnoszenia kwalifikacji osób wykonujących zawody medyczne,

3) inwestycje, w tym zakup wysoko specjalistycznej aparatury i sprzętu medycznego,

4) cele szczególne, przyznawane na podstawie odrębnych przepisów.

2. Dotacje wymienione w ust. 1 pkt.1 przyznaje Rada Miejska w Elblągu. 

§ 25.

1. Wartość majątku Zakładu określają :

1) fundusz założycielski,

2) fundusz zakładu.

2. Fundusz założycielski zakładu stanowi wartość wydzielonej zakładowi części mienia komunalnego.

3. Fundusz zakładu stanowi wartość majątku zakładu po odliczeniu funduszu założycielskiego.

§ 26.

Fundusz założycielski Zakładu zwiększają, przekazane z budżetu państwa dotacje na inwestycje i zakupy wysoko specjalistycznego sprzętu i aparatury, dotacje z budżetów gmin na cele rozwojowe zakładu oraz dary mające charakter majątku trwałego lub przeznaczone na cele rozwojowe.

§ 27.

1.  Fundusz zakładu zwiększa się o :

1) zyski bilansowe,

2) amortyzacje majątku trwałego,

3) dotacje budżetowe,

4) kwoty zwiększenia wartości majątku trwałego, będącego skutkiem ustawowego przeszacowania tego majątku,

5) środki z innych źródeł.

2.  Fundusz zakładu zmniejsza się o :

1) straty bilansowe,

2) umorzenia majątku trwałego,

3) kwoty zmniejszenia wartości majątku trwałego, będącego skutkiem ustawowego przeszacowania tego majątku.

3.  Do amortyzacji majątku trwałego stosuje się ogólne zasady określone w odrębnych przepisach.

§ 28.

Dyrektor decyduje o podziale zysku po uzyskaniu opinii Rady Społecznej.

§ 29.

1.  Niedobór finansowy Zakład pokrywa we własnym zakresie.

2.  Ujemny wynik finansowy nie może być podstawą do zaprzestania działalności Zakładu, jeżeli jego dalsze istnienie jest uzasadnione celami i zadaniami, do których realizacji został utworzony, a realizacji tych zadań nie może przejąć inny zakład w sposób zapewniający nieprzerwane sprawowanie opieki zdrowotnej nad ludnością.

§ 30.

Zakład prowadzi rachunkowość na zasadach określonych w ustawie o rachunkowości.

ROZDZIAŁ  V

 Postanowienia końcowe
§ 31.

W sprawach nie uregulowanych w statucie mają zastosowanie odpowiednie postanowienia ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 roku o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. nr 91 poz. 408 z późniejszymi zmianami) oraz zarządzenia Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 18 maja 1995 roku w sprawie warunków na jakich następuje przekazanie środków publicznych do samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnej oraz  sposobu kontroli ich wykorzystania (M.P. Nr 29 poz. 341).

§ 32.

1.  Statut niniejszy uchwala Rada Społeczna i zatwierdza Rada Miejska w Elblągu.

2.  Statut niniejszy został uchwalony uchwałą Rady Społecznej Nr....................  

     z dnia .......................  

        Sekretarz                                                                    Przewodniczący

 Rady  Społecznej                                                              Rady Społecznej
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