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W odpowiedzi' na zgtoszong w dniu 23 kwietnia 2018 roku interpelacje
dotyczacg funkcjonowania Szpitala. Wojewodzkiego w Bielsku-Biatej
przedstawiam nastepujgace wyjasnienia:

Szpital Wojewddzki w Bielsku-Biate] stale podejmuje dziatania zmierzajgce
do poprawy warunkow funkcjonowania Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego,
a co za tym idzie podwyzszenia jakosci udzielania $wiadczeh medycznych.
Od pazdziernika 2017 roku w SOR wprowadzony zostat system wstepnej
selekcji pacientéw (tzw. TRIAZ), w tym oséb przywozonych do SOR
przez pogotowie ratunkowe. - C o '

W oparciu o przyjete algorytmy ratownik medyczny (tzw. triazysta),
po wykonaniu wstepnych badan i zebraniu wywiadu, w zaleznosci od stanu
zdrowia, kwalifikuje kazdego pacjenta do jednej z pieciu grup oznaczonych
kolorami (czerwonej, ‘pomaranczowej, zottej, zielonej i niebieskiej).
Kwalifikacja do grupy czerwonej oznacza, ze potrzebna jest natychmiastowa
pomoc (np. w przypadku zatrzymania krazenia, niewydolno$ci oddechowej).
Do grupy pomaranczowej trafiajg pacjenci, ktorym pomoc powinna by¢
udzielona w ciggu 15 minut (np. duszno$¢, krwotok). Grupie zéttej pomocy
nalezy udzieli¢ w zaleznosci od sytuacji w ciggu 1-2 godzin. Osobom
zakwalifikowanym do jednej z tych trzech grup zostaje niezwlocznie
udzielone stosowne zabezpieczenie. Zakwalifikowanie do grupy zielonej
oznacza, ze pacjentowi potrzebny jest kontakt z lekarzem, ale jego stan
pozwala na diuzsze oczekiwanie na przyjecie. Grupa niebieska to najmniej
pilne przypadki. Pacjenci z tej grupy zostajg przyjeci, kiedy pomocy udzielono
wszystkim pacjentom z poprzednich grup.

Zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnla 20 kwietnia 2016 r.
w sprawie medycznych czynnosci ratunkowych i dwiadczeh zdrowotnych
innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, ktére moga by¢ udzielane
przez ratownika medycznego (Dz.U. 22016 r. poz. 587 z pdzn. zm.) selekcja
pacjentéw moze byé dokonywana przez ratowhikéw medycznych.

Tego typu postepowanie (triaz) w znaczny sposéb przyczynia sie do wzrostu
bezpieczenstwa pacjentéw i jest standardem w wiekszo$ci szpitali w Europie
i na $wiecie.

Nalezy zauwazyé, ze Oddziat Ratunkowy Szpitala Wo;ewodzk[ego w Bielsku-
Biatej jest jedynym tego typu oddziatem na catym Podbeskidziu (miasto
Bielsko-Biata oraz trzy powiaty). Przez catg dobe petni w nim dyzur
co najmniej pieciu lekarzy oraz piecioro ratownikéw i pielegniarek (dyzur
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lekarza trwa 16 lub 24 godziny). Wspiera ich personel pomocniczy: sanitariusze, salowe i rejestratorki.
Dla zobrazowania obcigzenia bielskiego SOR-u warto wskazaé, ze liczba pacjentéow przyjmowanych
W nim wyniosta:

- w okresie 01.01.2017r.- 31.12.2017r. — 54 576 o0s6b (Srednio 149 os. na dobe),.

- w okresie 01.01.2018r. — 27.04.2018r. — 19 701 oséb ($rednio 168 o0s. na dobe).

Jednoczes$nie, w ramach nocnej i $wigtecznej opieki medycznej Szpital przyjat:

- w okresie 01.10.2017r. — 31.12.2017r. — 5 135 0s6b (srednio 56 0s. na dobg)

- w okresie 01.01.2018r. — 27.04.2018r. — 7 075 0s6b ($rednio 60 os. na dobe).

Nalezy wspomnie¢, ze przy przyjmowaniu pacjentéw w SOR Szpital stosuje ,Dobre praktyki
w szpitalnych oddziatach ratunkowych i izbach przyje¢” opracowane przez Ministerstwo Zdrowia.

W planach Szpitala sg dalsze zmiany zwigzane z usprawnieniem funkcjonowania Szpitalnego Oddziatu
Ratunkowego zwigzane z jego remontem i doposazeniem. Prace juz zostaty rozpoczete. Projekt zaktada
m.in. przebudowe parteru i pierwszego pietra szpitalnego budynku E. Prace obejmg réwniez dobudowe
dzwigu windy oraz jednokondygnacyjnego segmentu. Pozwoli to na rozszerzenie dziatalnoSci czesci
ambulatoryjnej i poprawi warunki przyjmowania pacjentéw. Wartos¢ inwestycji szacowana jest
na 4,2 min zt.

Odnoszac sie do poruszonej w pismie kwestii postepowania karnego prowadzonego w 2014 roku przez
Prokurature w Bielsku-Biatej wobec szes$ciorga lekarzy (w tym pigciorga pracownikéw bielskiego
Szpitala) pragne przypomnie¢, iz sprawa ta dotyczyta wydarzenia z 2011 roku. Prokuratura Rejonowa
w Bielsku-Biatej skierowata do sgdu akt oskarzenia przeciwko lekarzom, zarzucajgc niewtasciwg
diagnoze i zastosowanie niewtasciwego leczenia u ciezarnej pacjentki. Szpital nie jest uczestnikiem
przedmiotowego postepowania i nie posiada dostepu do akt sprawy. Wiadomym jest jednak,
ze postepowanie to nie zostato jeszcze zakonczone prawomocnym orzeczeniem sgdu, wobec czego
brak jest podstaw do wyciggania jakichkolwiek konsekwencji wobec lekarzy, ktérych dotyczy.

Kazdy pacjent ma mozliwo$é¢ zgtaszania skarg - Dyrekcja Szpitala na biezaco analizuje wszelkie
wptywajgce skargi na personel lekarski:

- w 2015 roku wptyneto 40 skarg, z czego 5 uznano za zasadne,

- w 2016 roku wptyneto 25 skarg, z czego 3 uznano za zasadne,

- w 2017 roku wptyneto 27 skarg, z czego 1 uznano za zasadna, :

- w | kwartale 2018 roku wptyneto 7 skarg, z czego zadna nie zostata uznana za zasadna.
Biorgc pod uwage liczbe $wiadczen medycznych wykonywanych w Szpitalu:

-w 2015 r. — 703 719 wykonanych $wiadczen,

-w2016 r. — 709 111 wykonanych $wiadczen,

-w 2017 r. — 807 937 wykonanych $wiadczen,

- w | kwartale 2018 r. — 209 671 wykonanych $wiadczen,

nalezy uznac, iz liczba zgtaszanych skarg nie jest duza.

W pismie zawarta jest sugestia, iz zta jako$¢ pracy personelu medycznego wigze sie z trudng sytuacja
ekonomiczng Szpitala. Formutowanie tego rodzaju wniosku nie znajduje jednak uzasadnienia. Ujemny
wynik finansowy Szpitala Wojewodzkiego w Bielsku-Biatej utrzymuje sie od wielu lat, przy czym na stan
ten sktada sie szereg czynnikdw, w znacznej mierze niezaleznych od Dyrekcji Szpitala. Jako dwie
gtéwne przyczyny wykazywanej przez Szpital przez ostatnie lata straty bilansowej nalezy wskazac: stale
zanizang przez NFZ warto$¢ kontraktu, skutkujacg koniecznoécig dochodzenia przez Szpital zaptaty
tzw. nadwykonan oraz wysokie koszty amortyzacji, istotnie wptywajace na wynik finansowy Podmiotu.
Przez ostatnie lata Narodowy Fundusz Zdrowia w niedostateczny sposéb szacowat zakres potrzeb
zdrowotnych mieszkancoéw miasta Bielsko-Biata oraz okolicznych powiatéw, zanizajgc tym samym
warto$é kontraktowanych ze Szpitalem $wiadczen. W roku 2016 wartos¢ nadwykonan Szpitala wyniosta
7,3 min zt, z czego NFZ zaptacit 4,3 min zt, co stanowito 60% wartosci wykonanych $wiadczen.

W IV kwartale 2017 roku nastgpita istotna zmiana dotyczaca finansowania dziatalnoéci Szpitala
zwigzana z wprowadzeniem z dniem 1 pazdziernika 2017 r. systemu podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej tzw. ,sie¢ szpitali” - Szpital zostat zakwalifikowany do IlI
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w 2015 r. Przepisy w zakresie finansowania ryczattu nie przewidujg zaptaty za $wiadczenia zdrowotne
wykonane ponad kwote wynikajgca z zawartej umowy. NFZ nie uregulowat jednak nadwykonan
wykazanych przez Szpital za okres pierwszych trzech kwartatéw 2017 roku w wysokoéci 7 713 tys. zt,
co zmusi prawdopodobnie Szpital do dochodzenia roszczen o zaptate na drodze sgdowe;.

Zarzad Wojewodztwa Slaskiego niejednokrotnie wspierat wysitki Szpitala o zmiane wartosci kontraktu.
Powtarzajgca sie od lat sytuacja niedoszacowania kontraktu (obecnie ryczattu) oraz brak zaptaty przez
NFZ w petnej wysokoéci nadwykonan powoduje coraz trudniejszg sytuacje finansowag Szpitala,
ktéra znajduje swoje odzwierciedlenie w wykazywanym ujemnym wyniku finansowym.

Dodatkowo, z uwagi na okreslony przepisami mechanizm pokrywania ujemnego wyniku finansowego
przez podmiot tworzacy, uwzgledniajgcy wartos¢ amortyzacji — ktora w przypadku Szpitala
Wojewddzkiego w Bielsku-Biatej jest na bardzo wysokim poziomie (11 min zt w roku 2017) — nie jest
mozliwym uzyskanie przez Szpital $rodkow finansowych z tego tytutu odpowiadajgcych petnej wysokosci
poniesione;j straty.

Pomimo trudnej sytuacji ekonomicznej Szpital dazy do utrzymania ustug wysokospecjalistycznych,
oferowania nowych rodzajow $wiadczen i wprowadzania nowoczesnych technologii diagnostycznych
czy terapeutycznych. Rejon zabezpieczony przez Szpital Wojewoédzki w Bielsku-Biatej to potudniowa
cze$¢ wojewodztwa $lgskiego oraz przylegte rejony wojewddztwa matopolskiego nieposiadajgce
szpitala (Kety, Andrychéw), zamieszkaty przez ponad 850 tysiecy mieszkaricow. W rejonie tym Szpital
Wojewddzki jest jedynym $wiadczeniodawcg wykonujgcym ustugi z catodobowym zabezpieczeniem
w takich dziedzinach jak: neurochirurgia, okulistyka, laryngologia, chirurgia naczyniowa, urologia,
hematologia, patologia cigzy Il stopnia referencyjnoéci, patologia noworodka oraz ginekologia
i potoznictwo Ill stopnia referencyjnosci. Utrzymanie kompleksowosci ustug oferowanych przez Szpital
oraz ustug wysokospecjalistycznych, pomimo istniejgcych ograniczen finansowych i organizacyjnych,
$wiadczy o duzym zaangazowaniu Dyrekcji i personelu w podnoszenie jakosci wykonywanych
Swiadczen.

Biorgc powyzsze pod uwage nalezy uznaé, ze zawarta w Pani interpelacji negatywna ocena jako$ci
pracy lekarzy bielskiego Szpitala oraz sposobu zarzadzania Szpitalem w naszej ocenie nie znajduje
potwierdzenia.

Otrzymuja:
1. Adresat,
2. kopia a/a
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