	



Dnia 6 czerwca 2005 r.

MINISTER ZDROWIA

za pośrednictwem

Wojewody Podlaskiego
WNIOSEK O DOTACJĘ

Specjalistyczny Zakład Opieki Zdrowotnej Gruźlicy i Chorób Płuc w Białymstoku 
ul. Warszawska 18., 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, poz.684/

wnosi o:

przyznanie dotacji na wsparcie działań polegających na działaniach mających na celu poprawę sytuacji ekonomicznej zakładu i jakości świadczeń zdrowotnych  na wydatki majątkowe – zakup sprzętu i aparatury medycznej w wysokości 319.208,- zł. /słownie złotych: trzysta dziewiętnaście tysięcy dwieście osiem złotych/. Zakład na dzień 1 stycznia 2001 r. w przeliczeniu na pełne etaty zatrudniał 143,5.pracowników.
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.

Na dzień składania wniosku zakład zatrudnia 117 pracowników, w tym 112,5 w przeliczeniu na etaty. Do pracowników aktualnie zatrudnionych w liczbie 111 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 1 poz. 2 z późn. zm./

Wnioskodawca podejmuje działania:

1. w zakresie restrukturyzacji zatrudnienia w okresie od 1999 do 2004 zakład podejmował działania polegające na zmianie struktury zatrudnienia i zmniejszeniu zatrudnienia. W okresie od 31.12.1998 r zatrudnienie zostało zmniejszone z 172,25 etatu do 112,5 etatu na dzień złożenia wniosku. Redukcji zatrudnienia dokonywano bezkonfliktowo poprzez zwalnianie osób mających uprawnienia do emerytury, możliwość przejścia na wcześniejszą emeryturę, a w ostatnim okresie na świadczenia przedemerytalne. Najwięcej pracowników zostało zwolnionych 1999 roku – 18 prac., w 2001 – 18 prac. i w 2004 – 12 pracowników. Koszt wypłaconych odpraw tym pracownikom wynosił – 204.812,63 zł w tym z dotacji na restrukturyzację zatrudnienia sfinansowano wydatki w kwocie 115.688,-zł.
Działania wymagają zaangażowania na ich wykonanie nakładów w wysokości......0..... zł 

Działania te przyniosły następujące efekty ekonomiczne i organizacyjne 
Zmniejszenie kosztów płac pozwoliło na utrzymanie zakładu w dobrej kondycji finansowej pomimo corocznego zmniejszania wartości kontraktów z Kas Chorych (np. w 1999 roku średnia wycena hospitalizacji wynosiła – 2.561,-zł, w 2000roku - 2.427,44 zł, a 2001 roku wynosiła 1.682,76 zł), sporadycznie tylko występowały zobowiązania wymagalne, zakład zawsze miał płynność finansową na którą nie wpływały straty, które były poniżej kosztów amortyzacji. Zaoszczędzone środki pozwoliły na wypłatę ustawowych podwyżek wynagrodzeń wszystkim pracownikom. Zmniejszone zatrudnienie nie spowodowało ograniczenia dostępu do świadczonych usług. 
2. w zakresie zmian w strukturze organizacyjnej zakładu podejmowano w okresie od 1999 roku do 2004 roku działania polegające na likwidacji niektórych etatów kierowniczych np. kierownika działu adm.-gospodarczego, kierownika sekcji technicznej, kierownika pracowni badań czynnościowych, połączono etat kierownika poradni gruźlicy i chorób płuc dla dorosłych i kierownika poradni gruźlicy i chorób płuc dla dzieci.
Działania wymagają zaangażowania na ich wykonanie nakładów w wysokości ...0... zł.

Działania te przyniosą następujące efekty ekonomiczne i organizacyjne – oszczędności roczne z tych zmian organizacyjnych wynoszą kwotę – 100.813,- zł.
3. w zakresie zmian w wyposażeniu zakładu w aparaturę i sprzęt medyczny oraz dostosowujący zakład do wymogów przepisów, a mających na celu poprawę jakości świadczeń zdrowotnych.

W okresie do 1999 roku do 2004 roku zakład posiadając wolne środki finansowe inwestował w zakupy aparatury i sprzętu medycznego, urządzenia techniczne poprawiające funkcjonowanie zakładu oraz remontując infrastrukturę zakładu.
W okresie tym wydatki na zakupy środków trwałych i wartości niematerialnych i prawnych wynosiły:

   

1999 rok – 194.746,- zł

   

2000 rok – 204.644,- zł

   

2001 rok – 519.860,- zł

   

2002 rok -   94.901,- zł

   

2003 rok – 179.422,- zł

   

2004 rok -    96.681,- zł

Razem wydatki te wynosiły kwotę 1.290.254,- złotych w tym ramach dotacji na restrukturyzację zakładu otrzymano kwotę 585.295zł, m.in.: w 1999r – 100.000,-zł na wykonanie sieci komputerowej i zakup serwera, w 2001r – 390.400,-zł na zakup aparatu rtg PULMOSCAN-760 pracującego w systemie cyfrowej rentgenografii, w 2004r - 94.895,- zł na dwa bronchofiberoskopy.
Zakład zatrudnionymi pracownikami wykonuje remonty bieżące, konserwacje oraz drobne przebudowy, które dostosowują zakład do wymogów przepisów i utrzymują właściwy rygor sanitarny. We własnym zakresie wykonano 4 łóżkowy pododdział wlewów cytostatycznych i wyposażono w komorę laminarną. Firmom z zewnątrz zlecono tylko remont dachu (70% powierzchni) – 55.852,- zł i przebudowę rejestracji dla dorosłych – 12.700,- zł oraz wymianę okien. 
Działania w 2005 roku mające na celu poprawę jakości świadczeń zdrowotnych wymagają zaangażowania nakładów na ich wykonanie w wysokości 446.714,-zł. zł w tym na zakup:
  a) - 40 szt koncentratorów tlenowych


- 107.000,- zł

  b) - 2 szt aparatów EKG




-     7.756,- zł

  c) - 2 szt ssaków





-   12.189,- zł

  d) - aparat do diagnostyki laboratoryjnej – koagulometr
-   10.700,- zł

  e) - automatyczna wywoływarka zdjęć rtg


-   12.200,- zł

  f) - urządzenie myjąco-dezynfekujące


-     7.500,- zł

  g) - zbiornik na wodę (rezerwowy 24 godz. zapas wody)
-   27.999,- zł
  h) - sprzęt komputerowy




-   10.000,- zł

  i) - bronchofiberoskop z torem wizyjnym


- 175.454,- zł

  j) - automatyczna myjnia na 1 bronchofiberoskop

-   75.916,- zł

Działania te przyniosą następujące efekty ekonomiczne i organizacyjne 

- zakup koncentratorów tlenowych – zmniejszy częściowo kolejkę oczekujących (aktualnie oczekuję 40 pacjentów i ciągle dopisywani są nowi pacjenci, bo koncentrator nowemu pacjentowi przyznaje się zazwyczaj po zgonie dotychczasowego użytkownika.), zmniejszy ilość hospitalizowanych pacjentów z niewydolnością oddechową (brak aparatów u tych pacjentów to skutek częstych ich hospitalizacji), powiększy komfort życia oraz wydłuży okres życia ich użytkownikom. Jesteśmy jedynym ośrodkiem domowego leczenia tlenem na obszarze byłego woj. białostockiego.
- zakupy wymienione w pkt b do f podniosą jakość świadczonych usług, poprawią i przyśpieszą diagnostykę. 

- wykonanie zbiornika na wodę to dostosowanie zakładu do wymogów rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać pod względem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urządzenia zakładu opieki zdrowotnej.
- zakup sprzętu komputerowego – w roku bieżącym chcemy zakończyć wyposażanie w sprzęt komputerowy wszystkie komórki organizacyjne zakładu. Posiadamy oprogramowanie firmy ComputerLand-Zdrowie, który po wdrożeniu pozwoli na indywidualne rozliczenie kosztów leczenia pacjentów.
- zakup bronchofiberoskopu z torem wizyjnym i automatycznej myjni na 1 bronchofiberoskop uzasadniony jest tym, że bronchofiberoskopia jest jedną z podstawowych metod badania w chorobach układu oddechowego. W czasie tego badania dokonuje się makroskopowej oceny drzewa oskrzelowego, pobiera się materiał do badań. Stosowana jest w celach leczniczych – do usuwania wydzieliny, udrażniając drogi oddechowe, lub ciał obcych z dróg oddechowych.

Bronchofiberoskopia umożliwia wyjaśnienie przyczyny niejasnego obrazu radiologicznego klatki piersiowej, a także w pewnych przypadkach pozwala wykryć zmiany niewidoczne na zdjęciu rentgenowskim.

Wykonując bronchofiberoskopie z jedną optyką (tylko takie bronchofiberoskopy zakład posiada) możliwość oglądania ma tylko osoba wykonująca badanie. Zastosowanie toru wizyjnego pozwala na:

- oglądania endoskopii na ekranie monitora – dając możliwość oceny nie tylko jednej osobie przez co prowadzi się naukę anatomii i patologii drzewa oskrzelowego,

- lekarze oglądający endoskopię mają możliwość dyskutowania na temat stwierdzonych zmian jak również zwiększa się prawdopodobieństwo dostrzeżenia zmian patologicznych,

obraz bronchoskopowi można fotografować, co służy jako dokumentacja porównawcza w czasie leczenia,

- pozwala na precyzyjniejsze pobierania materiału do badań - pobranie jednego wycinka, nawet ze zmiany wysoce sugerujący rozrost nowotworowy może nie wystarczyć do ustalenia rozpoznania (delikatne zmiany błony śluzowej w chorobach znacznie łatwiejsze są do oceny pryz możliwości powiększenia obrazu),

- możliwość uzyskania powiększenia obrazu na monitorze pozwala na „drążące” pobierania materiału dokładnie w tym samym miejscu, co zwiększa prawdopodobieństwo uzyskania zmienionej tkanki a tym samym uzyskania rozpoznania.

Zakup myjni, której dotychczas zakład nasz nie posiadał to spełnienie wymogów NFZ w jaki sprzęt powinna być wyposażona pracownia bronchoskopii. Zwiększy też dostępność do badań endoskopowych, bo czas dezynfekcji z 10godz skróci się do 1,5godz. Szybsze wykonanie badania pozwoli na skrócenie pobytu pacjenta w szpitalu, zwiększy możliwość wczesnego wykrycia choroby gruźlicy i szybszej izolacji tych pacjentów ze środowiska. Szybsza i wcześniejsza diagnostyka w nowotworach płuc to większe szanse na wyleczenie i możliwość skorzystania z zabiegu torakochirurgicznego. Badania endoskopowe to podstawowe badanie w naszym zakładzie. Wykonujemy też badania endoskopowe dla pacjentów kierowanych z innych zakładów służby zdrowia – zoz-ów z powiatów.
Zakład przystąpił do realizacji powyższych działań i wydał w 2005 roku własne środki finansowe w wysokości 122.506 zł na następujące zadania - zakup: 

  a) - 15 szt koncentratorów tlenowych


-   39.162,- zł

  b) - 2 szt aparatów EKG




-     7.756,- zł

  c) - 2 szt ssaków





-   12.189,- zł

  d) - aparat do diagnostyki laboratoryjnej – koagulometr
-   10.700,- zł

  e) - automatyczna wywoływarka zdjęć rtg


-   12.200,- zł

  f) - urządzenie myjąco-dezynfekujące


-     7.500,- zł

  g) - zbiornik na wodę (rezerwowy 24 godz. zapas wody)
-   27.999,- zł
  h) - sprzęt komputerowy




-     5.000,- zł

W 2005 r. przewiduje wykonanie z własnych środków finansowych następujących zadań - zakup:

a) - 15 szt koncentratorów tlenowych


-   39.162,- zł

  b) - 2 szt aparatów EKG




-     7.756,- zł

  c) - 2 szt ssaków





-   12.189,- zł

  d) - aparat do diagnostyki laboratoryjnej – koagulometr
-   10.700,- zł

  e) - automatyczna wywoływarka zdjęć rtg


-   12.200,- zł

  f) - urządzenie myjąco-dezynfekujące


-     7.500,- zł

  g) - zbiornik na wodę (rezerwowy 24 godz. zapas wody)
-   27.999,- zł
  h) - sprzęt komputerowy




-   10.000,- zł

razem na kwotę 127.506 zł. 

W pozostałym zakresie środki własne wymagają uzupełnienia tj. w kwocie 319.208,- 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

...........................................

Podpis głównego księgowego                                                                 ..................................................................

Podpis kierownika zakładu/

sporządził:L.Urwanowicz
tel.(085)7435044
Załączniki:
1. Oświadczenie o zgodne z przepisami wykorzystanie dotacji
2. Informacja o stanie zatrudnienia
3. Sprawozdania finansowe za lata 1999 – 2004r.
4. Sprawozdanie z działalności zakładu za lata 2002 2004r.
5. Informacje o stanie realizacji zobowiązań
6. Informacja o ustanowionych obciążeniach na środkach yrwałych
7. Oświadczenie zakładu o nieposiadaniu niespłaconych zobowiązań
8. Oświadczenie o zmniejszeniu nakładów o przyznane dotacje
4

