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Rozdziat 1.
INFORMACJE OGOLNE.

i.1. Wprowadzenie

Zesp6t Opieki Zdrowotne] SPZ w obecnym stanie formalno-prawnym rozpoczat
dziatalnosé z dniem 1 grudnia 1998 roku, na podstawie decyzji Wojewody
Rzeszowskiego przeksztatcajacej Mielecki Zakiad Opieki Zdrowotnej w Zaktad Opieki
Zdrowotnej - Samodzielny Publiczny Zaktad (dale] Z0ZSPZ) Od dnia 1 stycznia 1999
roku jest jednostka, dla ktorej organem zatozycielskim jest Powiat Mielecki, ktory to
przejat w swojg gestie ZOZ-SPZ z wygenerowang w ciggu miesigca grudnia 1998 roku
stratg w wysokoséci 1 142,0 tys. ziotych.

W roku 2017 Szpital Powiatowy im Edmunda Biernackiego realizowat swoje
zadania w zakresie :
»  stacjonarnej opieki medycznej,
»>  ambulatoryjne] specjalistycznej opieki medycznej,

> pracowni diagnostycznych z uwzglgdnieniem badan kosztochtonnych-
badania Tomografii Komputerowej,

> éwiadczen odrebnie kontraktowanych — Hemodializoterapia ,
»  programy lekowe.
Finansowanie dziatalnogci medycznej odbywa sig na podstawie umow zawartych

z Podkarpackim Oddzialem Wojewodzkim Narodowego Funduszu Zdrowia. Kontrakty z
POW-NFZ na poszczegoine rodzaje ustug medycznych podano w rozdziale 2.

Funkcije dyrektora Szpitala Powiatowego im. Edmunda Biernackiego petni Leszek
Kwasniewski.



1.2 Zarzgdzanie

Szpital Powiatowy im. Edmunda Bierackiego jest jednostka publiczng, ktéra
zostata utworzona w oparciu o przepisy ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U.
z 2017. poz. 1938 z poZniejszymi zmianami).

W strukturze zarzadzania Szpitalem wyréznia sig nastepujace piony dziatalnosci:

1. Pion lecznictwa (oddzialy szpitaine, pracownie diagnostyczne, laboratoria, apteka,
poradnie specjalistyczne i inne zwigzane z prowadzeniem ustug w zakresie
dziataino$ci podstawowej Szpitala) — jest podporzadkowany Dyrektorowi ds.
Lecznictwa. Do czasu rozstrzygniecia postepowania konkursowego na stanowisko
Dyrektora ds. Lecznictwa stanowisko to piastowat dr n. med. Artur Koztowski.
Od marca 2017 roku petni funkcje lek. Wioletta Zelazko.

2. Pion pielegniarski — (oddziatowe, pielegniarki oddzialowe i pracujgce
w poradniach, pracowniach, polozne, rejestratorki, centralna sterylizacja itp.) —
pion ten jest podporzgdkowany Naczelnej Pielegniarce Szpitala mgr Marzenie
Nowak.

3. Pion finansowy (giowny ksiegowy, sekcja ekonomiczno-finansowa, sekcja plac,
sekcja kosztow i zobowigzan, kasa itp.) — pion ten byt podporzgdkowany
Dyrektorowi Naczelnemu Leszkowi Kwasniewskiemu.

4. Pion administracyjny (Pielggniarka  Epidemiologiczna, Dziat kadrowo-
organizacyjny, sekcja zaopatrzenia, sekcja gospodarcza, stacja tézek,
samodzielne stanowisko pracy, sekcja transportuy, sekcja informatyczna) — jest
podporzadkowany bezposrednio Dyrektorowi Szpitala.

Stanowiska kierownicze w oddziatach medycznych sg obsadzane na drodze
postepowania konkursowego, zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia i Opieki
Spolecznej z dnia 6 lutego 2012 r. w sprawie sposobu przeprowadzania konkursu na
niektore stanowiska kierownicze w podmiocie leczniczym niebedacym przedsiebiorca
(Dz. U. 2012 nr 0 poz.182).

1.3 Struktura organizacyjna

Administracje scharakteryzowano powyzej.
W pionie lecznictwa, podporzadkowanym zastepcy dyrektora ds. lecznictwa
wyodrebniono:

1.3.1. Oddzialy:

1.3.1.1. Choréb Wewnetrznych i Kardiologii z pododdziatem Stacji Dializ,
1.3.1.2 Dziecigcy (Pediatryczny),

1.3.1.3 Noworodkowy (Necnatologiczny),

1.3.1.4. Ginekologiczno- Polozniczy,

1.3.1.5. Chirurgii Ogolne;j,

1.3.1.6. Urazowo - Ortopedyczny,

1.3.1.7. Neurologii,

1.3.1.8 Udarowy,

1.3.1.9. Obserwacyjno- Zakazny i Choréb Watroby,

1.3.1.10.  Anestezjologii i Intensywnej Terapii,

1.3.1.11.  Szpitalny Oddziat Ratunkowy/ Planowa lzba Przyijec,
1.3.1.12.  Urologii Ogdlnej i Onkologicznej,
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1.3.2.3.
1.3.2.4.
1.3.2.5.
1.3.2.6.
1.3.2.7.
1.3.2.8.

1.3.3.

1.3.3.1.
1.3.3.2.
1.3.3.3.
1.3.3.4.
1.3.3.5.
1.3.3.6.
1.3.3.7.
1.3.3.8.
1.3.3.9.

Gruzlicy i Chordb Pluc,

Dermatologiczny (Skorno-Wenerologiczny),
Medycyny Paliatywnej,

Rehabilitacyjny,

Rehabilitacji Neurologicznej,
Neurochirurgiczny,

Chirurgii Naczyniowej

Okulistyka — Oddziat Chirurgii Jednego Dnia.

Inne jednostki medyczne:

Blok operacyjny wraz Pracownig Radiologii Zabiegowej
Pracownie diagnostyczne:

- endoskopii,

- RTG,

- Tomografii Komputerowej,

- EEG,

- USG,

- EKG,

- Spirometrii,

- Bronchoskopii,

- Laboratorium Analityczne,

- Laboratorium Mikrobiologiczne z Pracownig Cytologiczna.
Bank Krwi z Pracownig Serologii Transfuzjologiczne;j.
Apteka Szpitalna,

Centralna Sterylizacja,

Stacja Lézek

Szkota Rodzenia

Nocna i $wigteczna opieka zdrowotna od 1 pazdziernika 2017 r.

Poradnie specjalistyczne $wiadczgce usiugi z zakresu ambulatoryjnej
opieki medycznej.

Poradnia neurologiczna
Poradnia nefrologiczna
Poradnia urologiczna

Poradnia urazowo-ortopedyczna
Poradnia chordb zakaznych
Poradnia gruzlicy i chordb ptuc
Poradnia neurochirurgiczna
Poradnia chirurgii naczyniowe;.
Poradnia Okulistyczna



1.4 Zatrudnienie,

Srednioroczne zatrudnienia w roku 2017 w Szpitalu Powiatowym im. Edmunda
Biernackiego wynosito 807,89 etatu w tym:

1. lekarze medycyny 59,17
2. inni z wyzszym wyksztalceniem 50

3. farmaceuci 2,4

4.  $redni personel 531,47
5.  administracja 41,75
6. personel nizszy 23,05
7. pracownicy gospodarczy i obstugi 54,6

Razem: 807,89

Szczegdly o stanie zatrudnienia na koniec roku 2017 podaje tabela nr 1 w czesci
V.

Podkreslié nalezy, ze oprocz oséb zatrudnionych na podstawie umowy o prace
ustugi medyczne $wiadczone 88 na podstawie umoéw cywilno — prawnych przez 80
0s6b,

W roku 2017 — w réznego rodzaju typach studiéw, szkolen, kurséw, seminariow,
sympozjach itp., wzieto udziat 190 pielegniarek i poloznych. Tytut specjalisty uzyskato
28 pielegniarek tabela nr 2 w czesci V.

W trakcie specjalizacji jest obecnie 27 osob- tabela nr 3 w czesci V.

1.5 Ogélina charakterystyka wynikéw,

Strata za rok 2017 wyniosta 2 685 51 6,00 zf

W roku 2017 osiggnieto przychody netto ze sprzedazy w kwocie 100 864858,30
zt, wykazujg zwigkszenie o 7 984323,74 zt. w stosunku do poprzedniego roku.

Koszty dziatalnosci operacyjne; wynoszg 106 622390,82 ztj wykazujg wzrost do
poprzedniego roku o kwote 8 592 884,23 zi.

Strata ze sprzedazy wyniosla 6 248 908,21 zt i zmnigjszyla sie w stosunku do
roku poprzedniego o kwote 3 004 259,37 zt.

Strata z dziatalnosci operacyjnej wynosi 2 226 910,31 zt i jest mniejsza od straty
z roku ubiegtego o kwote 3 309 584,29 zt

Strata netto wynosi 2 685 516,00 zt jest mniejsza od straty w roku 2016 o kwote
3 137 693,60 z.

Poniesiona w roku obrotowym strata na dziatalnosci powoduje, ze wszystkie
wskazniki za ten okres przyjmuja wartosé ujemng i wskazujg na brak zyskownosci,
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Wskazniki plynnoéci finansowej wskazujg na ograniczenie ptynnosci finansowej.
Wplyw na zaki6cenia w regulowaniu zobowigzan mialy utrzymujace si¢ nadwykonania
éwiadczen medycznych, ktore w roku 2017 wyniosly ponad 3 min zi. Zaplate za
nadwykonania otrzymaliémy do marca 2018 w kwocie 2,1 min ztotych.



Rozdziat 2.

KONTRAKTOWANIE USLUG MEDYCZNYCH 2z POW NFZ W
RZESZOWIE

Wprowadzenie

Opieka Paliatywna i hospicyjna.

Swiadczenia zdrowotne kontraktowane odrebnie — hemodializoterapia.

Swiadczenia udzielane W systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia

Swiadczert opieki zdrowotnej,

21, Leczenie spastyczno$ci opornej na leczenie farmakologiczne z zastosowaniem
pompy baklofenowej |.SPB.

2.2, Rehabilitacja lecznicza,

2.3, Ambulatoryjne $wiadczenia diagnostyczne  kosztochionne- tomografia
komputerowa.

24 Ambulatoryjna opieka specjalistyczna AOS.

2.5 Programy lekowe.

2.6.  Nocnaiéwigteczna opieka zdrowotna.

2.7.  Opieka stacjonarna.

3. Dodatek dia pielegniarek.

N — x _s
N

1. Wprowadzenie

W 2017 roku Szpital Powiatowy w Mielcu swiadczyt ustugi medyczny dla
pacjentow w nastepujgcych zakresach:

- opieka paliatywna i hospicyjna
- $wiadczenia zdrowotne kontraktowane odrebnie — hemodializoterapia

- leczenie spastycznosci opornej na leczenie farmakologiczne z zastosowaniem
pompy bakiofenowej (LSPB)

- rehabilitacja lecznicza (ogélnoustrojowa, neurologiczna)

- ambulatoryjne $wiadczenia diagnostyczne kosztochtonne (TK)
- ambulatoryjna opieka specjalistyczna (AOS)

- programy lekowe

- Swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej udzielane w warunkach
ambulatoryjnych i w miejscu  zamieszkania lub pobytu swiadczeniobiorcy (od
01.10.2017)

- leczenie szpitalne

Z dniem 1 pazdziernika 2017 roku W zycie weszla ustawa o ,sieci szpitali”.
Zgodnie z art. 95n ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej 27 czerwca 2017 roky
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W przyszitosci wykazy swiadczeniodawcow beda publikowane ¢o 4 |ata w terminie
do 27 marca i obowigzywaC bedg od 1 lipca. Wyjatek stanowi pierwszy wykaz
opublikowany 27 czerwca 2017 roku a obowigzujgcy od 1 pazdziemnika 2017 do 30
czerwca 2021 roku.

W ramach podstawowego systemu zabezpieczenia (PSZ) zakiady lecznicze
danego wojewodziwa sa zakwalifikowane do jednego Z POZIOMOW zahezpieczenia
(szpitale |, 11 i 1Hl stopnia oraz szpitale onkologiczne lub pulmonologiczne, szpitale
pediatryczne i szpitale ogolnopolskie).

Szpital Powiatowy w Mielcu zakwalifikowat sie do 1l stopnia PSZ.

Podstawg finansowania szpitala w od stycznia do wrzeénia byla umowa z NFZ
natomiast w czwartym kwartale 2017 roku byt ryczalt. W pierwszym kwartale
funkcjonowania sieci wzigto pod uwage $wiadczenia wykonane przez szpital w 2015
roku wedlug ceny obowigzujacej w dniu wejécia w zycie sieci. Ryczatlt jest wyliczony
wedlug wzoru okreslonego w rozporzadzeniu, ktory jest jednakowy dla wszystkich
szpitali.

Dodatkowo odrebnie finansowane byly swiadczenia szczegdlnie istotne z punku
widzenia potrzeb pacjentow czyli porody, neonatologia, programy lekowe, endoprotezy
stawu biodrowego i kolanowegdo, zabiegi zaémy oraz leczenie onkologiczne.

Ponizsza tabela przedstawia jak ksztattowala sie cena za 1 pkt do 30.09.2017 i od
01.10.2017 roku oraz ktore oddzialy i poradnie finansowane byly na zasadach ryczattu.

Cena za
praryczatido | 00" g ROLAEEH
30.09.2017 T

Oddzial medycyny paliatywnej ‘ 52,00 52,00]

Hemodializoterapia ‘ 41,43 1,00
LSPB

Leczenie spastycznosci opornej na leczenie . .
farmakologiczne z zastosowaniem pompy 12,00 rozliczenie w ramach

ryczattu PSZ

baklofenowej LSPB

-1

Rehabilitacja
Rehabilitacja ogoéinoustrojowa w warunkach
; 1,11 1,11
stacionarnych N
Rehabilitacja neurologiczna 1,11 1,11
— ]
Kosztochtonne
Badania tomografii komputerowej 8,40 0,97
Specjalistyka
X X rozliczenie w ramach
Leczenia choréb naczyn 8,60 ryczaltu PSZ
Leczenia chordb naczyn - $wiadczenia rozliczenie w ramach
8,60
pierwszorazowe ' ryczattu PSZ
. rozliczenie w ramach
Nefrologiczna 8,90 ryczaltu PSZ




Kwalifikacja do przeszczepu i monitorowanie

8,90
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rozliczenie w ramach

zakwalifikowanych — zakres skojarzony ryczaitu PSZ
Nefrologiczna - diagnostyka onkologiczna 8,90 0,99
Nefrologiczna - $wiadczenia poza pakieter 099
onkologicznym '
. ) - rozliczenie w ramach
Nefrologiczna - $wiadczenia pierwszorazowe 8,80 ryczaltu PSZ
. rozliczenie w ramach
Neurologiczna 8,50 ryczalty PSZ
Neurologiczna - diagnostyka onkologiczna 8,50 0,95
Neurologiczna - $wiadczenia poza pakietem 095
onkologicznym !
. , I rozliczenie w ramach
Neurologiczna - $wiadczenia pierwszorazowe 8,50 ryczalty PSZ
o rozliczenie w ramach
Gruzlicy i choréb pluc 9,10 ryczaltu PSZ
Gruzlicy i ch.pluc - diagnostyka onkologiczna 9,10 1,01
Gruzlicy i ch.pluc - $wiadczenia poza pakietem 1.01
onkologicznym '
i , o rozliczenie w ramach
Gruzlicy i ch.pluc - $wiadczenia pierwszorazowe 9,10 ryczalts PSZ
i rozliczenie w ramach
Choréb zakaznych 9,30 ryczaltu PSZ
; . L rozliczenie w ramach
Chorob zakaznych - $wiadczenia pierwszorazowe 9,30 ryczailu PSZ
A rozliczenie w ramach
Neurochirurgia 8,60 ryczaltu PSZ
Neurochirurgia - diagnostyka onkologiczna 8,50 0,85
Neurochirurgia - éwiadczenia poza pakietem 0.05
onkologicznym '
o " rozliczenie w ramach
Ortopedia i traumatologii narzgdu ruchu 8,50 ryczaltu PSZ
Swiadczenia zabiegowe w ontopedii i fraumatologii 8 50 roziliczenie w ramach
narzgdu ruchu-zakres skojarzony ’ ryczaltu PSZ
Swiadczenia w zakresie okulistyki 7,80 0,87
Swiadczenia zabiegowe w okulistyce - zakres
skojarzony 7,80 0.87
Swiadczenia w zakresie okulistyki - diagnostyka 0.87
onkologiczna '
; rozliczenie w ramach
Urologiczna 8,60 ryczalty PSZ
. . . . . rozliczenie w ramach
Swiadczenia zabiegowe w urologii -zakres skojarzony 8,60 ryczatty PSZ
Urologiczna - diagnostyka onkologiczna 8,60 0,96
Urologiczna - $wiadczenia poza pakietem 0.96
onkologicznym '
Program Lekowy
Program leczenia niedokrwistosci w przebiegu PNN 52,00 1,00
Leczenie wibrne nadczynnosci przytarczyc u
pacjentéw hemodializowanych 52,00 1,00
Program leczenia przewleklego WZW typu B 52,00 1,00
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Program leczenia przewleklego WZW typu B 52,00 1,00
Program leczenia przewleklego WZW typu C 52,00 1,00
Program leczenia przewleklego WZW typu C 52,00 1,00
Leczenie cigzkiej postaci fuszczycy plackowate] 52,00 1,00
Leczenie parykalcytolem wtdrnej nadezynnosci 52 00 1.00
przytarczyc u pacjentéw hemodiatizowanych ' '
L eczenie przewleklego wirusowego zapalenia 52 00 1.00
watroby typu C terapig bezinterferonowa ! ’
Leczenie przewleklego wirusowego zapalenia 52 00 1.00
watroby typu C terapia bezinterferonowg ' '
Substancje czynne w PT leczenia niedokrwistosct w 1.00 1.00
przehiegu PNN ! ’
Substancje czynne w PT leczenia wtbrnej
nadczynnoséci przytarczyc u pacjentow 1,00 1,00
hemodializowanych
Substancje czynne w PT leczenia przewlekiego WZW 1.00 100
typu B ’ ’
Substancje czynne w PT leczenia przewleklego WZW 1.00 100
typu B ' .
Substancje czynne w PT leczenia przewlektego WZW 1.00 100
typu C ' '
Substancje czynne w PT leczenia przewlekiego Wzw 100 1.00
typu C s ;
Leczenie cigzkiej postaci luszczycy plackowate] 1,00 1,00
Leczenie parykalcytolem wtornej nadczynnosci 1.00 100
przytarczyc u pacjentéw hemodializowanych ! '
Leczenie przewlekiego wirusowego zapalenia 1.00 100
watroby typu C terapig bezinterferonowg ’ '
Leczenie przewleklego wirusowego zapalenia 100 1.00
watroby typu C terapig bezinterferonowg ' !
Nocna i $wiateczna opieka —|
Swiadczenia nocne] i $wigtecznej opieki zdrowotnej
udzielane w warunkach ambulatoryjnych i w miejscu 174 749 00
zamieszkania lub pobytu $wiadczeniobiorcy - ryczatt ’
za miesigc
Swiadczenia nocnej | swigtecznej opieki zdrowotnej
udzielane w warunkach ambulatoryjnych i w miejscu 1,00
zamieszkania lub pobytu $wiadczeniobiorcy - UE
Opieka stacjonarna
SOR - UE 1,00 1,00
SOR - ryczatt za dobg 13 670,00 14 992,00
rozliczenie w ramach
Wewneltrzny 52,00 ryczaltu PSZ
: rozliczenie w ramach
Dermatologia 52,00 ryczatiu PSZ
: rozliczenie w ramach
Neurologia 52,00 ryczaltu PSZ
Neurologia A48,A51 52,00| roZliczenie w ramach

ryczaltu PSZ




Anestezjologia i Intensywna Terapia - Il poziom
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rozliczenie w ramach

referencyjny 52,00 ryczaitu PSZ
. rozliczenie w ramach
Pulmonologia 52,00 ryczalty PSZ
Pulmonologia - pakiet onkologiczny 52,00 1,00
Pulmonologia - $wiadczenia poza pakietem 1.00
onkologicznym '
, rozliczenie w ramach
Choréb zakaznych 52,00 ryczalty PSZ
, rozliczenie w ramach
Pediatryczny 52,00 ryczaltu PSZ
Neonatologia - Il poziom referencyjny 52,00 1,00
Neonatologia N20,N22 N23 N24,N25n - || poziom 52.00 1.00
referencyjny (nielimitowane) ’ ’

. . . rozliczenle w ramach
Ginekologiczno — polozniczy 52,00 ryczalty PSZ
Ginekologiczno - polozniczy N01,N20,N02,NO3
{nielimitowane) 52,00 1,00
Ginekologiczno - polozniczy - pakiet onkolegiczny 52,00 1,00
Ginekologiczno - polozniczy - éwiadczenia poza 1.00
pakietem onkologicznym !

Lo rozliczenie w ramach
Chirurgia 52,00 ryczalty PSZ
Chirurgia - pakiet onkologiczny 52,00 1,00
Chirurgia - $wiadczenia poza pakietem 1.00
onkologicznym ’

—_— . rozliczenie w ramach
Chirurgia haczyniowa 52,00 ryczaltu PSZ

L rozliczenie w ramach
Neurochirurgia 52,00 ryczalty PSZ
Neurcchirurgia - pakiet onkologiczny 52,00 1,00
Neurochirurgia - éwiadczenia poza pakietem 1.00
onkologicznym '
rozliczenie w ramach
Urazowo-ortopedyczny 52,00 ryczaitu PSZ
Urazowo-ortopedyczny - $wiadczenia _
endoprotezoplastyki stawu biodrowego fub 100
kolanowego ( $wiadczenia finansowane odrebnie w !
ramach PSZ)
Urazowo-ortopedyczny - pakiet onkologiczny 52,00 1,00
Urazowo-ortopedyczny - $wiadczenia poza pakietem 1.00
onkologicznym ,
Okulistyka - zespdi chirurgii jednego dnia 52,00 1,00
Okuiistyka - zespét chirurgii jednego dnia - B18, B19 52,00 1,00
. rozliczenie w ramach
Urologia 52,00 ryczaltu PSZ
Urologia - pakiet onkologiczny 52,00 1,00
1,00

Urologia - $wiadczenia poza pakistem onkologicznym




1.1. Opieka paliatywna i hospicyjna

Aneksem z dnia 28.12.2016 roku pomiedzy POW NFZ w Rzeszowie a Szpitalem
Powiatowym w Mielcu wprowadzono umowg o udzietlanie éwiadczen opieki zdrowotne]
na okres rozliczeniowy od 01.01.2017 do 30.06.2017 roku w kwocie 634 816,00 zt.

27.06.2017 roku zawarto umowe na okres rozliczeniowy od 01.07.2017 do
31.12.2017 roku w kwocie 644 800,00 zi, okreslajac jednoczesnie czas obowigzywania
umowy do dnia 30.06.2022 roku.

W | pélroczu oddziat wykonai nadwykonanie w kwocie 70 389,80 zt, ktére ugodg
zawarta pomiedzy POW NFZ w Rzeszowie a Szpitalem w Mielcu w dniu 05.02.2018
roku zostato uznane w kwocie 64 220,00 zt co stanowito 91,23% catosci nadwykonania.

Il potrocze zamknelo sie nadwykonaniem w wysokosci 34 296,60 zt z czego POW
NFZ uznat 31 096,00 zt co stanowito 90,67% cato$ci nadwykonania.

t gczna warto$é umowy styczen — arudziert 1 374 932,00 zt.
1.2. Swiadczenia zdrowotne kontraktowane odrgbnie — hemodializoterapia

28.12.2016 roku zawarto umowe na okres 01.01.2017 do 30.06.2017 roku z
przediuzeniem w miesigcu czerwcu okresu rozliczeniowego do 30.09.2017 roku.
Wartos¢ umowy 2 393 339,13 zt zmniejszona w koncowym rozliczeniu o kwotg
37 616,13 zt do wysokoéci zrealizowanych éwiadczen.

28.09.2017 roku w zwiazku z zapisami wprowadzonymi od 1 pazdziernika 2017
roku zarzadzeniem nr 58/2017/DSOZ Prezesa NFZ ustalono kwote umowy na IV
kwartat w wysokosci 888 125,04 zt.

W ostatecznym rozliczeniu IV kwartatu umowa zostata pomniejszona o kwote
niewykonanych $wiadczen, ti. o 170 568,00 zt.

k gczna warto$¢ umowy styczen — grudzien 3 073 281,00 zt,

2. Swiadczenia udzielane w systemie podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej.

Wraz z wejéciem w zycie ustawy o sieci szpitali NFZ w jednej wspdinej umowie
ujat nastepujace swiadczenia:

2.1. Leczenie spastycznosci opornej na leczenie farmakologiczne 2z
zastosowaniem pompy baklofenowej LSPB

Pierwsza umowa zawarta na okres 01.01.2017 do 30.06.2017 przediuzona w
czerwcu ( podobnie jak nastgpne éwiadczenia medyczne) do 30.09.2017 roku. Wartosé
umowy 1-IX 2017 roku 257 400,00 zt wskutek niewykonania zostata zmniejszona o
kwote 52 524,00 zt, czyli do wartosci wykonanych ustug.

Od 1 pazdziernika 2017 $wiadczenia rozliczane w ramach ryczattu. Jego wstgpna
wysokoé¢ ustalona na podstawie wartosci wykonanych $wiadczen w 2015 roku z kwoty
3022500 z zostala podniesiona do kwoty 54 331,00 zt co w calosci pokryio
nadwykonanie.

t gczna warto$é umowy styczen — grudzien 259 207,00 zt.
2.2, Rehabilitacja lecznicza

Swiadczenia udzielane w dwoch zakresach: rehabilitacja ogolnoustrojowa oraz
neurologiczna.
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Umowa podzielona na dwa okresy rozliczeniowe. Pierwszy na czas od 01.01.2017
do 30.06.2017 z przediuzeniem do 30.09.2017 roku, drugi na czas 01.10.2017 do
31.12.2017 roku.

Wartos¢ umowy -1X 2017 roku 1 940 016,93 zt aneksowana kilkakrotnie co dalo w
ostatecznym rozliczeniu podwyzszenie wartosci umowy o kwote 388 627,65 zt. Kwota
ta obejmuje réwniez zaptacone przez NFZ nadwykonanie w wysokosci 43 658,52 zt co
stanowito 72% kwoty catego nadwykonania na dzier 30.08.2017 roku.

Umowa wyjéciowa na IV kwartat 2017 roku okre$lona na kwote 752 404,62 zt w
koricowym rozliczeniu zwigkszona do kwoty 797 879,10 zt.

tgczna wartos¢ umowy styczen — grudzier 3 126 523 .68 zi.

2.3.  Ambulatoryjne $wiadczenia diagnostyczne kosztochionne — tomografia
komputerowa

Podobnie jak w przypadku wezesniejszych éwiadczer pierwotna umowa zawarta
do 30.06.2017 roku przediuzona aneksem z dnia 21.06.2017 roku do 30.09.2017 z
kontaktem wyjéciowym w wysokosci 327 776,40 zt. Ostateczna wartosé umowy w
kwocie 337 293,60 zt zawiera uznane przez NFZ nadwykonanie 9 517,20 zt.

IV kwartat 2017 umowa wyjsciowa w wysokosci 116 339,86 zt zmniejszona do
wartodci wykonanych $wiadczen, ti. 85144,66 z. Ma to bezposredni zwigzek z
remontem pracowni TK i zakupem nowego aparatu.

taczna warto$¢ umowy styczen — grudzien 422 438,26 zi.
2.4 Ambulatoryjna opieka specjalistyczna AOS

Umowa wyjéciowa od stycznia do wrzeénia w kwocie 1 275 634,20 zt wielokrotnie
aneksowana zamkneta sie wartoscig 1 371 555,10 zt.

Od 1 pazdziernika poradnie specjalistyczne byly rozliczane w trzech zakresach
jako:

- ryczatt, w ktorym znalazly si¢ porady, porady pierwszorazowe oraz Zabhiegowe o
warto$ci wyjSciowej (ustalonej przez szpital na podstawie wartosci wykonanych
$wiadczen w 2015 roku) 384 726,83 z

- pakiet onkologiczny o warto$ci umowy wyjsciowej 17 961,18 zi

- poradnia okulistyczna — porady, zabiegowe oraz pakiet onkologiczny o wartosci
wyjSciowej 32 952,99 zt

Po koficowe] analizie wartosci wykonanych ustug medycznych w ryczalicie
dokonano wewnetrznego przesuniecia kwot ryczaitu  pomiedzy poradniami
kompensujgc niewykonania z nadwykonaniami co w ostatecznym rozliczeniu pozwolito
na wyréwnanie catego nadwykonania w kwocie 57 799,17 zt.

Warto$¢ ryczattu na 31.12.2017 wyniosta 442 526,00 zi.

Umowa w pakiecie onkologicznym wskutek niewykonania zostala przez NFZ
zmniejszona do wysokosci faktycznego wykonania, tj. do kwoty 3 583,57 zt.

Poradnia okulistyczna umowa wyjéciowa zwigkszona do kwoty 33 663,78 zt co w
100% pokryto warto$¢ wykonanych ustug w IV kwartale 2017 roku.

Ostateczna warto$¢ umowy w zakresie AOS za IV kwartal wyniosta 478 773,35 zt,
taczna warto$¢ umowy styczen — grudzien 1 851 328,45 zt.
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Zestawienie umow koricowych z zakresu AOS za 2017 w rozbiciu na poradnie

Umowa

koricowa | 5, ¢ wienie za okres X - XIl 2017 na dzien

L 2017 31.12.2017

na dzier S UMOWA

Poradnia 30.09,2017 1-XI1 2017
umowa (rub.2+rub.6)
wartosé ryczait umowa PSZ wartosé
" y ] (rub.3+4+5)
warto$é | wartosé | wartosc
1 2 3 4 5 6 7

Leczenia chordb naczyn 76 600,20] 30987,00 30 987,00 107 587,20
Leczenia chorob naczyh -
$wiadczenia 1 866,20 285,00 285,00 2151,20
pierwszorazowe
Nefrolegiczna 48 068,90 18 300,00 18 300,00 66 368,90
Kwalifikacja do
przeszczepu i
monitorowanie
zakwalifikowanych — zakres 0,00 6,00 0,00 0,00
skojarzony — nefrologia od
pazdziernika 2013
Nefrologiczna - diagnoslyka
onkologiczna 0,00 0,00 0,00 0,00
Nefrologiczna - diaghostyka
poza pakietem 0,00 0.00 0,00
Nefrologiczna -
swiadczenia 4 334,30 286140 2 861,40 7 195,70
pierwszorazowe
Neuroclogiczna 91 366,50 37 866,00 37 866,00 129 232,50
Neurologiczna -
diagnostyka onkologiczna 0,00 0,00 0,00 0,00
Neurologiczna -
diagnostyka poza pakietem 0,00 0,00 0,00
onkologicznym
Neurologiczna -
$wiadczenia 34 671,50, 12 560,80 12 560,80 47 232,30
pierwszorazowe
Gruzlicy i ch.pluc 160 487,60 42 851,00 42 851,00 203 338,60
Gruzlicy i ch.pluc -
diagnostyka onkologiczna 0,00 0,00 0,00 0,00
Gruzlicy i ch.pluc -
diagnostyka poza pakietem 66,66 66,66 66,566
onkologicznym
Gruzlicy i ch.pluc -
$wiadczenia 23 296,00 452710 4 527,10 27 823,10
pierwszorazowe
Choréb zakaznych 133 036,50} 57 618,00 57 618,00 190 654,50
Choréb zakaznych -
$wiadczenia 104 820,30| 35 049,70 35 049,70 139 870,00
pierwszorazowe
Neurochirurgia 88 629,50 28 168,00 28 168,00 116 797,50
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Neurochirurgia -

diagnostyka onkologiczna 0,00 0,00 0,00 0,00
Neurochirurgia -

diagnostyka poza pakietem 1509,55 1509,55 1509,55
Chir.uraz-ortop. 355 419,00] 118 815,00 118 815,00 474 234,00
Swiadczenia zabiegowe w

ortopedii i traumatologit

narzadu ruchu-zakres 33 456,00 10 666,00 10 666,00 44 122,00
skojarzony

Swiadczenia w zakresie

okulistyki 74 646,00 30831,83] 30831,93 105 477,93
Swiadczenia zabiegowe w

okulistyce - zakres 8 244,60 2 831,85 2 831,85 11 076,45
skojarzony

Swiadczenia w zakresie

okulistyki - diagnostyka 0,00 0,00 0,00 0,00
onkologiczna

Urologiczna 101 325,20 30 942,00 30942,00 132 267,20
Swiadczenia zabiegowe w

urologii -zakres skojarzony 31 286,80! 11 029,00 11 028,00 42 315,80
Urologiczna - diagnostyka

onkologiczna 0,00 0,00 0,00 0,00
Urologiczna - diagnostyka

poza pakietem 2 007,36 2 007,36 2 007,36
RAZEM PORADNIE 1371555,10| 442526,00 3583,57| 33663,78| 479773,35] 1 851328,15
2.5. Programy lekowe

W ramach tej umowy Szpital Powiatowy wykonuje $wiadczenia w zakresie:

- leczenia przewleklego wirusowego zapalenia watroby typu B i C — oddziat i
poradnia chorob zakaznych

- leczenia niedokrwistoéci w przebie

nefrologiczna

- leczenia umiarkowanej i

dermatologiczny

- leczenia wtérnej nadczynnosci prz

stacja dializ

gu przewlekiej niewydoinosci nerek — poradnia
cigzkiej postaci luszczycy plackowatej — oddziat

ytarczyc u pacjentéw hemodializowanych —

Umowa wyjSciowa styczen-wrzesieti 2017 w wysokosci 2 550 044,00 zt w

koricowym rozliczeniu zwigkszona do kwoty 2 722 113,00 co w 100%

nadwykonar za ten okres rozliczeniowy.

Od 1 paZdziernika 2017 roku program lekowy realizowany na oddziale choréb
zakaznych i poradni choréb zakaznych, poradni nefrologicznej oraz oddziale
dermatologicznym byty rozliczane w ramach PSZ. Odrebng warto$¢ umowy NFZ ustalit

na program lekowy realizowany na stacji dializ.

pokryto wartosé



| tak :

W pierwszym przypadku umowa wyjsciowa 1 371 385,00 zt wskutek niewykonania
zostala zmniejszona do wartosci faktycznego wykonania, tj. do kwoty 894 507,00 zt.

Rowniez leczenie  wtornej  nadczynno$ci  przytarczyc U pacjentéw
hemodializowanych z kwoty wyjsciowej umowy 19 393,00 zt zostato zmniejszono do
wartosci wykonania 12 034,00 zt.

tgczna roczna warto$¢ umowy 3 628 654,00 zt.
2.6. Opieka nocna i $wigteczna

Nocna i $wiateczna opieka zdrowotna to $wiadczenia W zakresie podstawowej
opieki zdrowotnej udzielane od poniedziatku do piatku w godzinach od 18.00 do 8.00
dnia nastepnego oraz catodobowo w dni ustawowo wolne od pracy.

W razie naglego zachorowania lub nagiego pogorszenia stanu zdrowia pacjent
moze udaé sie po pomoc do dowolnego punktu nocnej i swigtecznej opieki zdrowotnej,
niezaleznie od tego, gdzie mieszka, i do kidrego lekarza/pielegniarki podstawowej
opieki zdrowotnej (POZ) Ziozyt swojq deklaracje.

Dyzurujacy lekarz udziela porad:
« w warunkach ambulatoryjnych,
« wdomu pacjenta (w przypadkach medycznie uzasadnionych},
« telefonicznie.

Z pomocy lekarza i pielegniarki w nocy, w dni wolne i w éwigta mozna skorzystac
w razie:

« hagtego zachorowania,

. naglego pogorszenia stanu zdrowia, gdy nie ma objawdéw sugerujgcych
bezposrednie zagrozenie zycia lub istotny uszczerbek zdrowia, a zastosowane
srodki domowe lub leki dostepne bez recepty nie przyniosty spodziewanej
poprawy;

+ gdy zachodzi obawa, ze oczekiwanie na ofwarcie przychodni moze znaczgco
niekorzystnie wplynaé na stan zdrowia.

Swiadczenie rozliczane ryczattem miesiecznym w wysokosci 174 749,00 z,
pacjenci unijni rozliczani po kosztach rzeczywistych.

taczna umowa pazdziernik — grudzien 527 395,00 z.
2.7. Opieka stacjonarna

Umowa wyjéciowa od stycznia do wrzeénia 2017 roku w kwocie 53 045 595,00 zi
wielokrotnie aneksowana wzrosta do kwoty 55 860 894,00 zt.

12.02.2018 roku Dyrektor szpitala zawart z Z-cg Dyrektora ds. Medycznych NFZ
ugode na kwote 1612 135,20 zt, na podstawie ktérej NFZ uznat wszystkie wykonane
$wiadczenia przy procentowym zmniejszeniu ceny za punkt rozliczeniowy.
Jednoczesnie w §3 NFZ zastrzegt, ze kwota ugody stanowi calkowite wynagrodzenie z
tytutu realizacji $wiadczefi opieki zdrowotnej oraz $wiadczeniodawca nie bedzie
dochodzit w przysziosci jakichkolwiek dalszych roszczen.

Szczegotowe rozliczenie przedstawia ponizsza tabela.
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Rozliczenie ugody z dnia 12.02.2018

’7 Qddziat :;;:3 ff;gz; ;in:gz: dg:g % wartos¢ ugody
1 2 3 4 5

Wewngtrzny ~ hospitalizacja 52,00 36,40 70,00% 243 334,00
Dermatologia - hospitalizacja 52,00 26,00 50,00% 95 654,00
Dermatologia - hospitalizacja 52,00 52,00 100,00% 9 412,00
Puimonologia - hospitalizacja 52,00 36,40 70,00% 28 865,20
Choréb zakaznych - hospitalizacja 52,00 26,00 50,00% 126 620,00
Choréb zakaznych - hospitalizacja 52,00 52,00 100,00% 2 444,00
rospiaaci prom ooy | 200 o120|  cooos|  assaran
Chirurgia — hospitalizacja 52,00 36,40 70,00% 120 738,80
Chirurgia naczyniowa - hospitalizacja 52,00 41,60 80,00% 36 275,20
Neurochirurgia - hospitalizacja 52,00 46,80 90,00% 748,80
Urazowo-ortopedyczny - hospitalizacja 52,00 52,00 100,00% 3 432,00
Urazowo-or’(opedyczny - hospitalizacja 52,00 41,60 80,00% 399 609,60
Urologia — hospitalizacja 52,00 52,00f  100,00% 3 536,00
Urologia ~ hospitalizacja 52,00 41,60/  80,00% 492 918,40

RAZEN 1612 135,20

Od 1 pazdziernika 2017 roku $wiadczenia medyczne udzielane na oddziatach
szpitala byly rozliczane w ramach ryczattu. Poza iyczaltem rozliczano pakiet
onkologiczny, endoprotezoplastyke stawu biodrowego lub kolanowego, $wiadczenia
nielimitowane — porody i neonatologia, SOR oraz $wiadczenia nocnej i $wigtecznej
opieki zdrowotnej. Warto$é wykonanych w tych zakresach $wiadczen zostata w 100%
zaptacona przez NFZ.

Umowa wyjSciowa na IV kwartal 2017 roku wraz z ryczattem wynosita
20 080 108,59 zt w ostatecznym rozliczeniu osiggneta wartos¢ 19 835 017,42 zt.

tgczna umowa styczen — grudzien 77 308 046,62 z}.
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3. Dodatek dla pielegniarek

Od 1 wrzeénia 2015 roku wyptacane sa dodatkowe $rodki na $wiadczenia opieki
zdrowotnej udzielane przez pielegniarki i potozne zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2015 roku zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie
ogolnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Srodki te sa
przekazywane pizez NFZ na podstawie informacii udzielanych przez szpital o liczbie
etatow pielegniarek i pofoznych wedtug stanu na dzien 1 sierpnia danego roku.

Wyjsciowa kwota 400 zt corocznie ulega zwigkszeniu o kolejne 400 zt.
1 tak:
400 zt — od 1 wrze$nia 2015 do 31 sierpnia 2016
800 zt - od 1 wrzesnia 2016 do 31 sierpnia 2017
1200 zt — od 1 wrzeénia 2017 do 31 sierpnia 2018
1600 zt — od 1 wrzeénia 2018 do 31 sierpnia 2019
Zbiorcze zestawienie umowy na poszczegoblne zakresy przedstawia ponizsza

tabela.

DODATEK DLA PIELEGNIAREK ZA OKRES STYCZEN - GRUDZIEN 2017
Paliacja | - VIH IX- X4 SUMA
pielegniarki (800) 89 600,00
pielegniarki (1 200) 62 400,00

razem paliacja 89 600,00 62 400,00 152 000,00
Dializy - Vil IX- Xl SUMA
pielegniarki (800) 89 600,00
pielegniarki (1 200) 67 200,00
razem dializy 89 600,00 67 200,00 156 800,00
Rehabilitacja - VIl IX- X SUMA
pielegniarki (800) 112 000,00
pielggniarki (1 200) 91 200,00
razem rehabilitacja 112 000,00 91 200,00 203 200,00
Kosztochionne - TK [ - VHI IX - Xl SUMA
pielegniarki (800) 12 800,00
pielegniarki (1 200) 9 600,00
razem TK 12 800,00 9 600,00 22 400,00
Specjalistyka - VI IX - Xl SUMA
pielegniarki (800) 41 600,00
pielegniarki (1 200) 33 888,00
razem specjalistyka 41 600,00 33 888,00 75 488,00




Opieka stacjonarna -\l IX - Xt SUMA
pielegniarki (800} 2 683 648,00
pieiggniarki (1 200) 2 040 864,00
razem stacjonarna 2 683 648,00 2 040 864,00 4724 512,00
suma 5 334 400,00
badania 458 640,00
dodatek dla pielegniarek 12 800,00
Rehabilitacja punkty cena wartosé
Rehabilitacja ogdinoustrojowa w
warunkach stacjonarnych 931444,00 1,11 1033 802,84
Rehabilitacja neurclogiczna 1475 949,00 1,11 1638 303,39
Koszly $wiadczen wynikajgce z §2 112 000.00
rozporzgdzenia zmieniajgcego OWU ’
OGOLEM 2784 206,23
w tym:
hospitalizacja 267220623
dodatek dla pielegniarek 112 000,00
Opieka paiiatywna hospicyjna osobodzien cena wartos¢
Odzial medycyny paliatywnej 4 158,00 210,00 873 180,00
Koszty Swiadczen wynikajgce z §2
rozporzgdzenia zmieniajgcego OWU 86 400,00
OGOLEM 959 580,00
OGOLEM 89 003 237,85
w tym:

hospitalizacja/porady

pakiet onkologiczny

dodatek dla pielegniarek

Ugoda z NFZ

83 555 149,93
222 872,00

3 064 448,00
2 160 767,92

23



24

Rozdzial Nr 3

PROJEKTY REALIZOWANE ZE SRODKOW ZEWNETRZNYCH:

Projekty realizowane ze $rodkéw zewnetrznych w 2017 roku.

l

Il

Umowy zawarte pomiedzy Starosta Powiatu Mieleckiego a Dyrektorem
Szpitala:

W dniu 14.11.017r. zawarto umowe nr F/8/017 na zakup sprzetu dla potrzeb
Szpitainego Oddzialu Ratunkowego — kwota dotacji 117 000,00 zt.

W dniu 14.11.2017r. zawarto umowe nr F/7/2017 z przeznaczeniem na zakup
Tomografu komputerowego — kwota dotacji 1 400 000,00 zt.

Dotacje otrzymane z innych Zrédef:

W dniu 04.08.2017r. zawarto umowe z Gming Miejskg Mielec nr 14/FN/2017 na
zakup lozek dla Oddzialu Pediatrii — kwota dotacji 4 750,00 zt

W dniu 04.08.2017r.. zawarto umowe z Urzedem Miasta nr 12/FN/2017 na zakup
USG - kwota dotaciji 200 000,00 zt.

Umowa o dofinansowanie Projektu w ramach Regionalnego Operacyjnego
Wojewodztwa Podkarpackiego na lata 2014 - 2020 ,Poprawa jako$ci i
zwigkszenie bezpieczenstwa $wiadczen medycznych w Szpitalu Powiatowym im.
E. Biernackiego w Mielcu nr RPPK.06.0201-18-0006/17-0. Wartos¢ projektu
14 085 740,54 zi , dofinansowanie na kwote 9 892 987,33 zt natomiast wkiad
wiasny wynosi 4 042 758,48 zt
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Rozdziatl Nr 4.
INNE INFORMACJE

4.1.  Sprawozdanie Pielegniarki Naczelnej dane na dzien 31. 12.2017 r.

Szpital Powiatowy w Mielcu sprawowat opieke nad pacjentami w oddziatach o
lacznej liczbie tézek 497, 24 miejscach w oddziale noworodkowym, czternastu
stanowiskach dializacyjnych, siedmiu ozkach w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym.

Liczba stolow operacyjnych — 9. Liczba stanowisk do znieczulenia - 10,

Liczba zatrudnionych pielegniarek | potoznych ogdtem:

pielggniarek — 442 w tym: 421 umowa o prace, 16 umowa zlecenie, 5 umowa
o $wiadczenie usfug medycznych;

poloinych — 51 (w oddziatach ginekologiczno — potozniczym i noworodkowym) w
tym: 45 umowa o prace, 6 umowa o éwiadczenie ustug medycznych.

Przebywajacy na urlopach:

- urlop macierzyriski -3
- urlop bezptatny -1
- urlop wychowawczy -0

- $wiadczenie rehabilitacyjne — 2

W 2017 roku pielegniarki i potozne podnosity kwalifikacje zawodowe poprzez
kontynuacje:
- studiow magisterskich z pielegniarstwa i potoznictwa,
- studiow licencjackich z pielegniarstwa i potoznictwa,
- specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa pediatrycznego
- specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa opieki dlugoterminowej
- specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa ratunkowego
oraz ukonczyly:
- specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa operacyjnego,
- specjalizacjg w dziedzinie pielegniarstwa zachowawczego,
- specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego,
- specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej terapii
- specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego,
- specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa geriatrycznego,
- specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa nefrologicznego,
- kurs kwalifikacyjny ,Pielegniarstwo onkologiczne dla pielegniarek”
- kurs specjalistyczny ,Edukator w cukrzycy”
- kurs specjalistyczny ,Endoskopia dla pielegniarek”
- kurs specjalistyczny ,Podstawy opieki paliatywnej”
- Kurs specjalistyczny sResuscytacja krazeniowo — oddechowa”
- kurs specjalistyczny ,Resuscytacja krgzeniowo — oddechowa noworodka”
- kurs specjalistyczny ,Wykonywania i interpretacji zapisu elektrokardiograficznego”
- kurs specjalistyczny ,Wywiad i badanie fizykalne dla pielegniarek i pofoznych”
- kurs doksztafcajacy ,Opieka nad pacjentem z portem naczyniowym”
- szkolenie z zakresu przetaczania krwi i jej skfadnikéw
- szkolenie z zakresu prawnych aspektow wykonywania zawodu pielegniarki i
poloznej.
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W zespole pielegniarek / potoznych 46 osob posiada tytut magistra pielegniarstwa,
10 tytut magistra potoznictwa, 105 wyksztalcenie wyzsze zawodowe -— ficencjat
pielegniarstwa lub  potoznictwa. Tytulem specjalisty w okreslonej dziedzinie
pielegniarstwa / potoznictwa legitymuije sig 179 oséb.

Pielegniarki / polozne ktore uzyskaty tytut specjalisty w okreslonej dziedzinie
pielegniarstwa  lub  tytut magistra  pielegniarstwa  / poloznictwa  otrzymuja
zaszeregowanie wg obowigzujacego regulaminu odpowiednio do grupy: specjalista
pielegniarstwa / poloznictwa lub miodszy asystent pielegniarstwa / poloznictwa.
Pielegniarka posiadajgca tytut specjalisty | magistra pielegniarstwa jest asystentem
pielegniarstwa.

W roku 2017 kontynuowano realizacje doskonalenia zawodowego pielegniarek
i poloznych. Szkolenia z zakresu przetaczania krwi i jej skiadnikéw finansowane sg
przez zaktad pracy. Koszt szkolenia podstawowego — 140 zt, szkolenia uzupethiajacego
— 110 zt dla jednego uczestnika. Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami szkolenie
uzupetniajace odbywa pielggniarka/potozna posiadajaca kurs podstawowy raz na 4 lata.
W ciggu roku przeszkolonych zostato w tym zakresie 86 osob. Obecnie szkolenie w
zakresie przetaczania krwi i jej sktadnikow posiada 300 pielegniarek/potoznych.

Na czas szkoleh poza zakiadem pracy personel pielegniarek/poloznych otrzymuje
polecenie wyjazdu stuzbowego.

Organizacja pracy w oddziatach oraz pielegniarska dokumentacja medyczna
dostosowana jest do obowigzujgcych procedur zgodne z wymogami standardow
akredytacyjnych oraz 1SO. Obecnie dokumentacja pielegniarska pacjenta prowadzona
jest w formie elektronicznej.

Pielegniarki i polozne stanowig ponad 50% zatogi w szpitalu. Podkreslic nalezy ze
w dobie brakéw kadry pielegniarskiej na rynku pracy wazne jest utrzymanie obecnej
ilogci personelu (doswiadczonego, dobrze wyszkolonego, chetnie uczestniczacego w
ksztatceniu podyplomowym) oraz podejmowanie dziatahh w celu wprowadzania do
systemu personelu pomocniczego, ktory wykonuje czynnosci opiekunicze przy
pacjencie. Wystepujace braki w iloéci sktadanych podan o pracg przez absolwentow
pielegniarstwa, przy naturalnym procesie przechodzenia pracownikow na emeryture
(érednia wieku pielegniarek/potoznych w zaleznosci od oddziatu 48 - 51 lat) stwarzajg
problemu w uzupetnianiu kadry pielegniarskiej.

Sprawozdanie niarki epidemiologiczne] Szpitala Powiatowego im.
Edmunda Biernackiego w Mielcu i Zespoiu Kontroli Zakazen na dzien
31.12.2017r.

4.2.

Ustawa z dnia 5 grudnia 2008r roku o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
i choréb zakaznych u ludzi, zobowigzuje kierownikow zakladéw opieki zdrowotnej do
podejmowania dziatan zapobiegajacych szerzeniu sig zakazen i choréb zakaznych.

Dziatania te obejmujg w szczegdinosci:

e ocene ryzyka wystapienia zakazenia zwiazanego z wykonywaniem $wiadczen
zdrowotnych,

e monitorowanie czynnikéw alarmowych i zakazen zwigzanych z udzielaniem
swiadczen zdrowotnych w zakresie wykonywanych $wiadczen,
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¢ opracowywanie, wdrozenie i nadzér nad procedurami zapobiegajgcymi
zakazeniom i chorobom zakaznym zwigzanym z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych;

e stosowanie $rodkéw ochrony indywidualnej i zbiorowej;

e wykonywanie badann laboratoryjnych  oraz analizg¢ lokalnej  sytuacii
epidemiologicznej w celu optymalizacii profilaktyki i terapii antybiotykowej,

* prowadzenie kontroli wewnetrznej z zakresie realizacji dziatan,

Kierownicy zaktadéw opieki zdrowotne; zobowigzani sg do powotania i nadzoru
nad dziatalnoécig zespotu i komitetu kontroli zakazer; szpitalnych.

W szpitalu zostat powotany zarzadzeniem dyrektora zespét i komitet kontroli
zakazen szpitalnych.

Do zadan zespotu kontroli zakazen szpitalnych nalezy:

1. opracowywanie i aktualizacja systemu zapobiegania i zwalczania zakazer;
szpitalnych;

2. prowadzenie kontroli wewnetrznej, oraz przedstawianie wynikow i wnioskéw z
tej kontroli kierownikowi szpitala i komitetowi zakazer: szpitalnych;

3. szkolenie personelu w zakresie kontroli zakazen szpitalnych;

4. konsultowanie 0sob podejrzanych o zakazenie lub chorobe zakazna oraz tych,
u ktérych rozpoznano zakazenie lub chorobe zakazna.

Do zadar komitetu kontroli zakazen szpitalnych nalezy:

1. opracowywanie planéw i kierunkéw systemu zapobiegania i zwalczania
zakazeri szpitalnych;

2. ocena wynikéw kontroli wewnetrznej przedstawianych przez zespét kontroli
zakazen szpitainych;

3. opracowywanie i aktualizacja standardéw farmakoprofilaktyki i farmakoterapii
zakazen i choréb zakaznych w szpitalu.

Zespot Kontroli Zakazen Szpitalnych dziala w sktadzie :

Przewodniczacy - lek. med Jozef Sznajder

Pielegniarki epidemiologiczne — mgr Malgorzata Btasiak, mgr Danuta Barnas
Kierownik Laboratorium Mikrobiologicznego — mgr Maigorzata Btazejowska

1. W 2017 roku odbyto sie 15 spotkar Zespotu Kontroli Zakazef Szpitalnych .

2. Zesp6t zorganizowat 15 szkolen ogdlnoszpitalnych i 45 szkolen wewnatrz
oddziatowych, w ktérych wzieto udziat 1009 oséb. Tematyka szkolen: ogdlne
zasady dezynfekcji oraz $rodki dezynfekcyjne, higiena rgk, profilaktyka zakazen
szpitalnych, pozycjonowanie pacjentéw jako czynnik walki z odlezynami,
postgpowanie ze ssakami po uzyciu, postepowanie z ostrymi narzedziami oraz
ekspozycja zawodowa, postepowanie, leczenie ran i odlezyn, opatrunki
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specjalistyczne, pobieranie i transport materiatébw do badai mikrobiologicznych
i serologicznych, udzielanie pierwszej pomocy oraz stosowanie $rodkow
ochrony osobistej przy stosowaniu $rodkow dezynfekeyjnych, postepowanie z
narzedziami wielokrotnego uzytku, prézniowe pobieranie materiatow do badan,
zakazenia miejsca operowanego, bezpieczna kaniulacja zyt obwodowych
Zespdt zorganizowat szkolenia zakladowe dla lekarzy z wszystkich oddziatow
z zakresu zasad higieny rgk. Kontynuacja szkolen w 2018r.

3. Czlonkowie zespotu przeprowadzili 107 kontroli wewnetrznych oraz 2 rekontrole
w przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci w podlegtych placowkach.
Raporty zbiorcze z przeprowadzonych kontroli zostaly przedtozone Dyrektorowi
Szpitala. Czlonkowie Zespolu uczestniczyli w 22 kontrolach kompleksowych
prowadzonych pizez WSSE w Rzeszowie w czasie ktérej skontrolowano
wszystkie placowki.

4, W przypadku wystgpienia zakazenia wewnatrzszpitainego fub drobnoustroju
alarmowego, zespot podejmowat decyzje odnosnie postepowania w oddziale, w
zakresie izolacji pacjentéw, leczenia pacjentow zakazonych, dezynfekcji
oddzialu oraz przeniesienia do leczenia na oddziat zakazny.

5. Zesp6ét wspolpracowat z Laboratorium Mikrobiologicznym,  Centraing
Sterylizacja ,Naczeing Pielegniarka, lekarzem zakladowym, inspektorem BHP,
ochrong érodowiska, ordynatorami, lekarzami odpowiedzialnymi za zakazenia
szpitalne w oddziatach, pielegniarkami oddziatowymi i fgcznikowymi.

6. Zespol systematycznie wspoipracowat z firma sprzatajaca, Stacjg tozek i
pralnia, z sekcjg techniczng i gospodarczg w sprawach biezgcych remontow i
usuwania usterek.

Na biezgco Zespot nadzorowat rejestracje zakazen szpitalnych i drobnoustrojow
alarmowych w oddzialach szpitalnych oraz prowadzit rejestr centralny.

Zaktualizowano 5 procedur epidemiologicznych.

W trakcie kontroli sprawdzano znajomo$¢ oraz stosowanie w pracy
obowigzujacych procedur epidemiologicznych.

Prowadzono analize zuzycia $rodkéw dezynfekcyjnych do dezynfekcji rak,
narzedzi i powierzchni. Omoéwiono z kazdg placéwkg iosci zuzytych srodkow
dezynfekcyjnych ze szczegbinym zwréeceniem uwagi na dezynfekcje rak.

Woprowadzono badania przesiewowe U nowo przyjetych pacjentow podejrzanych
o nosicielstwo/zakazenie CPE.

Sporzadzono sprawozdania miesigczne z zagrozenia i wystepowania odlezyn.

Sporzgdzono raporty péloczne i roczne o zakazeniach i drobnoustrojach
alarmowych dla oddzialtow szpitalnych, Dyrekeji Szpitala oraz raport roczny dia
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej.

Raport roczny 2017r.

W 2017r. leczonych bylo 18533 pacjentow + 1152 noworodkéw + 18324 SOR,
wykonanych byto: 8380 dializ, 6750 zabiegéw operacyjnych

Zuzyto antybiotykow na kwote 649 270 21 ztw tym 27 960 04 zt na profilaktyke
Wykonano 7743 posiewow mikrobiologicznych
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Zarejestrowano 214 zakazen szpitalnych — to jest 1,1 % zakazen w stosunku do
leczonych.

Rodzaje zakazen:
Najczgstsze - ZUM-28%, Zakazenie uktadu pokarmowego—21,9 %, ZMO-13,5 %.
Procent zakazei w stosunku do leczonych pacjentow

AlIT — 45,2 %, Rehabilitacja ~9,2 %, Medycyna Paliatywna — 2,8%, Neurologia — 1,5%,
Dziecigcy — 3,8%, Gruzlicy i choréb pluc-1,2 %, Wewnetrzny — 1,6%, Chirurgia — 2,8%,
Zakazny — 2,6 %, Urazowo-ortopedyczny — 1,0%, Chirurgia naczyniowa — 2,2%,
Neurochirurgia -1,8% ,Urologiczny — 1,4%, Dermatologiczny — 1,4%, Gin-.pot — 0,3%,
Noworodkowy - 0

Procent zakazen w oddziatach w stosunku do ogélnej liczby zakazen w szpitalu :
Rehabilitacja — 12,1%, AT — 33 %, Chirurgia ogélna — 7,9%, Neurochirurgia -
6,0%,Neurologia -~ 7,9%, Wewnetrzny — 8,8 %, Dzieciecy — 9,8%, Urazowo-
ortopedyczny — 3,7%, Chirurgia naczyniowa — 4,2%, Zakazny — 7,9%, Medycyna
Paliatywna — 1,8%, Urologia — 7,0 %, Dermatologia — 1,8%, Gin -pot — 2,3%, Gruzlicy i
ch. Pluc -2,8%,

W 2017 r. wyhodowano: 409 drobnoustrojow alarmowych (273 bakterie i 136
wirusow) w tym 110 szczepdw szpitalnych, oraz szczepy wysoce oporne ESBL(+), VRE
(t), NDM (+) najwigcej: Kiebsiella pneumoniae ESBL(+) — 25, Klebsiella pneumoniae
NDM — 1, Enterobacter cloacae ESBL(+) - 11, Drobnoustroje ktore wywolaty zakazenia
- to najczesciej: E.coli —18,1 % 2. Clostridium difficile — 12,0%

W dniach od 05.06-14.06.2017r szpital przeprowadzit badanie PPS -punktowa
ocena zakazen szpitalnych, oraz stosowania antybiotykéw. Badaniem bylo objete
70% wszystkich oddzialow szpitala, wlaczonych zostato do badania 12 oddziatéw,
Badanie byto przeprowadzone wg ustalonego harmonogramu. Badanie przeprowadzit
zespol w skiadzie : przewodniczgcy zespolu - lek. med Jozef Sznajder, pielegniarki
epidemiologiczne : Malgorzata Btasiak, Danuta Barnas, diagnosta laboratoryjny :
Danuta Brzostecka.

Badaniem objeto 253 pacjentdw , zarejestrowano 11 zakazen szpitalnych. Dane
po zapisaniu w formularzach ( jeden formularz dia jednego pacjenta ) zostaly
wprowadzone do systemu komputerowego przez pielegniarki epidemiologiczne i
diagnoste iaboratoryjnego.

Zebrane dane zostaly wyeksportowane do krajowego centrum koordynujgcego.
Whioski oraz dane z badania PPS w zalgczeniu.
Protokoty kontroli w dokumentaciji zespotu kontroli zakazeri szpitalnych

Podstawy prawne:

1. Ustawa z dnia 8 grudnia 2008 roku o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i
choréb zakaZnych u ludzi (Dz.U nr 234 poz. 1570).

2. Obwieszczenie Marszatka Sejmu Rzeczypospolite] Polskiej z dnia 19 paZzdziernika
2016 r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu Ustawy o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi (Dz.U. 2016 poz. 1866).

3. Rozp. Min. Zdr. z dnia 27 maja 2010 r. w sprawie zakresu, sposobu i
czestotliwosci prowadzenia kontroli wewnetrznej (Dz.U. 2010 nr 100 poz. 646).
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4. Rozp. Min. Zdr. z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegGlowych wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu wykonujgcego
dziatalno$¢ leczniczg (Dz.U. 2012 poz. 739).

5. Rozp. Min. Zdr. z dnia 23 grudnia 2011 r. w spawie czynnikow alarmowych,
rejestrow zakazen szpitainych (Dz.U. 2011 nr 294 poz. 1741).

8. Rozp. Min. Zdr. z dnia 18 stycznia 2013 r. w sprawie wykazu zakazen i chordb
zakaznych (Dz.U. 2013 poz. 141).

4.3. Sprawozdanie z dzialalnosci Komitetu Terapeutycznego dane na dzien
31.12.2017r.

W roku 2017 do Receptariusza Szpitalnego wprowadzono kilka nowych lekéw, a
mianowicie: EMTRYCYTABINA/TENOFOWIR DIZOPROKSYLU (Emtrycytabinum 200
mg + Tenofovirum Disoproxilum 245 mg; tabletki, producent KRKA) na wniosek Lekarza
Kierujgcego Oddzialem Obserwacyjno-Zakaznym i Chorob Watroby Szpitala
Powiatowego w Mielcu, YANIMO (preparat wziewriy - tiotropium 2,5 ug + 2,5 ug
olodaterol, SPIOLTO; producent Boehringer Ingelheim) na wniosek Lekarza
Kierujacego Oddziatem Gruzlicy i Choréb Pluc oraz TOUJEO SoloStar (Insulin Glargine
300 jednostek/ml, producent Sanofi-Aventis) na wniosek Lekarza Kierujgcego
Oddziatem Chordb Wewnetrznych i Kardiologii.

W styczniu b.r. lekarz radiolog (Andrzej Synowiec) zglosit dziatanie niepozadane
(podejrzenie) produktu leczniczego (kontrast podany dozylnie podczas badania
tomografii komputerowej — Omnipaque 350; seria 13390332), ktére zakonczyto sig
naglym zgonem Pacjentki (pacjentka S.P.). Zgloszenie przestano do Departamentu
Monitorowania Niepozadanych Dziatan Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestracji
Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobojezych w Warszawie.
Przeprowadzono ponadto wewnetrzng analize w/w przypadku i stwierdzono, ze
Pacjentka otrzymywata identyczny kontrast 16 dni wczesniej i nie wystgpity u niej zadne
powiktania a ponadto u zadnego Pacjenta, ktory otrzymat przedmiotowy preparat tej
samej serii nie bylo zadnych niepokojgcych objawow i powiktan. Na podstawie analizy
dokumentacji Chorej oraz przebiegu zdarzenia wydaje sig, Zze najbardziej
prawdopodobng przyczyng nagtego zgonu byta masywna zatorowos¢ plucna (na
proébe rodziny Chorej nie przeprowadzono sekcji zwiok).

W styczniu b.r. otrzymano pismo z POW NFZ w Rzeszowie dotyczace
nieprawidtowoséci stwierdzanych podczas kontroli w réznych placowkach na terenie
kraju w zakresie opisu tzw. przedmiotu zamoéwienia (gtownie lekow) zgodnie z ,Ustawg
Prawo Zamowien Publicznych”. Po analizie i zapoznaniu sig kserokopie przekazano do
Apteki Szpitalnej oraz Dzialu Zamoéwient Naszego Szpitaia.

W lutym b.r. zaopiniowano pozytywnie wniosek Ordynatora Oddziatu Gruzlicy i
Choréb Pluc Naszego Szpitala dotyczgcy jednorazowego zakupu leku spoza
Receptariusza Szpitalnego (ULTIBRO BREEZHALER - preparat ziozony Indakaterol +
Glikopironium). Innowacyjny preparat zakupiono w cenie 1,00 PLN za 1 opakowanie
(faczny koszt 20,00 PLN).

W dniu 3 marca otrizymano pismo z firmy AbbVie Polska Sp. z 0.0. dotyczace
dwoch preparatéw stosowanych w leczeniu przewlekiego WZW typu C w ramach
programu lekowego (preparaty Viekirax i Exviera) informujgce o ustaleniu nowych cen
maksymalnych brutto dla przedmiotowych preparatéw od dnia 1 marca b.r. Kserokopie
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pisma przekazano do Kierownika Apteki Szpitalnej oraz Ordynatora Oddziatu
Obserwacyjno-Zakaznego Naszego Szpitala.

W marcu b.r. na wniosek Kierownika Apteki Szpitalnej (mgr Malgorzata Janicka)
wprowadzono ponownie do Receptariusza Szpitalnego preparaty  iniekcyjne
prednizotonu (dawniej Fenicort 25 mg ktéry nie jest dostepny na rynku od kilku lat z
powodu przerwania produkcji). Od lutego b.r. pojawily si¢ nowe preparaty iniekcyjne
prednizolonu (Predasol — producent Sun-Farm), ktére po analizie wprowadzono do
Receptariusza Szpitalnego. Dodatkowym argumentem ekonomicznym jest fakt
spodziewanej obnizki ceny przetargowej preparatu Corhydron, ktérego cene
systematycznie podnoszono wobec braku dostgpnoéci na rynku preparatéow
iniekeyjnych prednizolonu (przed wycofaniem preparatu Fenicort najwicksze jego
zuzycie dotyczylo Oddziatu Gruzlicy i Choréb Pluc oraz Poradni Pulmonologiczne;j).

W kwietniu 2017 roku skierowano pismo do Pani Dyrektor ds. Medycznych
Szpitala Powiatowego w Mielcu w zwigzKku z otrzymaniem dwoch wnioskéw (preparaty :
YANIMO i SPIOLTO) dotyczacych wprowadzenia lekéw do Receptariusza Szpitalnego.
Watpliwosci wynikaly z faktu identycznej substancji czynne] w kazdym z tych
preparatdbw i wymagaly oceny formalno-prawnej (lek YANIMO - nowoczesny i
nierefundowany ambulatoryjnie, ale sprzedawany dla szpitali po konkurencyjnej cenie;
lek SPIOLTO - nowoczesny i refundowany ambulatoryjnie). Po otrzymaniu opinii
prawnej (8 maja b.r. — opinia dostepna w dokumentacji Komitetu Terapeutycznego) i jej
analizie w dniu 17 maja 2017 roku wprowadzono obydwa preparaty do Receptariusza
Szpitainego.

W dniu 10 maja b.r. skierowano pismo do Pana Dyrektora Szpitala Powiatowego
w Mielcu dotyczgce aktualnych zalecen i wytycznych w zakresie stosowania preparatow
zawierajgcych Chlorek Potasu - aktualne wytyczne zalecajg stosowanie wylgcznie
gotowych i dostepnych w handlu preparatéw zawierajgcych chlorek potasu w
stezeniach 0,15% lub 0,3% zaréwno w glukozie jak i w chlorku sodu (nie rekomenduje
sie przygotowywania "ex tempore” roztworéw Chlorku Potasu w oparciu o stezone, 15%
koncentraty w zwigzku z mozliwoscia, tragicznych w skutkach, pomyitek). W
konsekwencji do w/w pisma Pan Dyrektor Szpitala wydatl stosowne zarzadzenie
zobhowigzujgce wszystkich lekarzy do ordynacji, w przypadkach terapeutycznej
koniecznosci, przede wszystkim gotowych preparatow zawierajacych Chlorek Potasu.

W lipcu b.r. zaopiniowano 1 wniosek (sygnowany przez Lekarza Kierujgcego
Oddziatem Gruzlicy i Choréb Pluc Szpitala Powiatowego w Mielcu) o zakupienie leku
spoza receptariusza szpitalnego (bez przetargu). Whiosek dotyczyt nowoczesnego
preparatu o nazwie ANORO ktéry jest szczegdinie zalecany osobom starszym
obcigzonym przewlekta obturacyjng chorobg pfuc. Uzasadnienie zakupu wynikato
rowniez z korzystnej oferty cenowej tego leku dia szpitali. Rowniez w lipcu otrzymano
komunikat firmy GlaxoSmithKiine dotyczgcy preparatéw leku ONDANSETRON (Zofran
i leki generyczne), ktéry powoduje zalezne od dawki wydluzenie odstepu QT zwlaszcza
przy jego zastosowaniu dozylnym. Wytyczne i zalecenia zawarte w wiw komunikacie
dotyczg stosowania leku u pacjentéw w wieku podeszlym — kserokopie komunikatu
przekazano do poszczegdlnych placéwek Szpitala.

W sierpniu 2017 r. otrzymano od firmy PFIZER komunikat Zawierajgcy ,nowe
przeciwwskazanie do stosowania produktow do wstrzykiwari z metyloprednizolonem
zawierajgcych laktoze u pacjentow uczulonych na biatko miska krowiego, leczonych w
zwigzku z alergig” — komunikat przekazano w formie kserokopii do wszystkich placowek
Szpitala.
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W listopadzie b.r. zaopiniowano 1 wniosek (sygnowany przez Lekarza Kierujgcego
Oddziatem Gruzlicy i Chorob Pluc Szpitala Powiatowego w Mielcu) o zakupienie leku
spoza receptariusza szpitalnego (bez przetargu). Wniosek dotyczyt nowoczesnego
preparatu o nazwie INCRUSE (Umeklidynium) ktory jest szczegolnie zalecany osobom
starszym obcigzonym przewlekig obturacyjng choroba pluc (wediug najnowszych
zalecei GOLD). Uzasadnienie zakupu wynikato rowniez z korzystnej oferty cenowej
tego leku dla szpitali. Réwniez w listopadzie otrzymano komunikat z POW NFZ
zawierajacy ,Stanowisko Ekspertow w sprawie zamiennictwa lekow” — kserokopig
przekazano do wiadomoéci poszczegolnych placéwek Naszego Szpitala. Przedmiotowy
komunikat zawiera informacje potwierdzajace skutecznos¢ i bezpieczenstwo leczenia
lekami generycznymi i biopodobnymi podkreslajac jednoczeénie aspekt ekonomiczny
polegajgcy na zmniejszeniu wydatkow na refundacje lekow.

W grudniu 2017 roku otrzymano komunikat dotyczgcy produktu leczniczego
ENTEROL 250 (kapsuiki/proszek), ktory zawieral nowe przeciwwskazania do
stosowania w/w preparatu, a mianowicie: ,preparat Enterol zawierajacy Saccharomyces
boulardii jest przeciwwskazany u pacjentow w stanie krytycznym iflub u pacjentéw ze
znacznie zmniejszong odpornoscia”. Kserokopie wiw komunikatu przekazano do
wiadomosci poszczegbinych placowek szpitalnych.

W calym roku 2017 odbylo sig wiele spotkan (cyklicznie co 2 tygodnie) z
Kierownikiem Apteki Szpitalnej (mgr Maigorzata Janicka) podczas ktérych, na biezgco,
prowadzono analizg wnioskow i zasadno$¢ stosowania lekow zastrzezonych w Szpitalu.
Ponadto w ramach pracy biezgcej opiniowano wszystkie wnioski dotyczace
koniecznoéci leczenia z wykorzystaniem lekéw zastrzezonych. We wrzesniu
przeprowadzono analize propozycji planowanego przetargu lekowego na rok 2018
(przygotowanych przez Panig mgr Malgorzate Janickg) a nastgpnie omoéwiono
poszczegdlne specyfiki z Panig Kierownik Apteki Szpitalnej i okreslono ich przyblizone,
roczne zapotrzebowanie. W grudniu, wspélnie z Panig Kierownik Apteki Szpitalne;j,
kilkakrotnie analizowano przesylane zapytania przetargowe (dotyczgce ogloszonego
przetargu na dostawe lekow do Naszego Szpitala w roku 2018) udzielajac pisemnych
odpowiedzi na wszystkie pytania.

W roku 2017 przeprowadzono lacznie 21 sekcji prokuratorskich i 12 sekcji
szpitalnych oraz odnotowano 720 zgonow. Przejrzano i przeanalizowano wszystkie
historie choréb dotyczace zgondw. Na podstawie analizy historii choréb stwierdzam, ze
najozestszg przyczyne zgonéw w Naszym Szpitalu stanowig : choroby nowotworowe
oraz choroby sercowo-naczyniowe i ich powikiania (udary moézgu, stany po NZK,
niewydolnoéci krgzenia) oraz posocznice U os6b starszych. Ponadto z powodu
wieloprofilowosci Szpitala i posiadania w strukturze Szpitainego Oddzialu Ratunkowego
zdarzajg sie zgony bedace nastgpstwem réznych standéw nagtych (np. pekniec
tetniakéw mozgu, tetniakow aorty brzusznej) czy tez powaznych wypadkow.

4.4 Sprawozdanie z dzialalno$ci Komitetu ds. antybiotykoterapii stan na dzien
31.12.2017

Antybiotykiem uzywanym do profilaktyki okotooperacyijnej pozostaje cefazolina
uzywana wytacznie w oddziatach zabiegowych. Sposoh podawania antybiotyku- czyli
iloa¢ dawek i wielkosé dawki sg najczesciej zlecane prawidtowo.

1. Kolejny rok nie wprowadzono do szpitalnego receptariusza zadnego
antybiotyku poniewaz na rynku nie pojawily sic nowe leki z tej grupy, ktore
miatyby korzystne spektrum i skutecznosé dziatania.




2. Na stronach Narodowego Pro
ukazaly sie kolejne rekomenda

cje:
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gramu Ochrony Antybiotykéw w ubieglym roku

e Rekomendacje postepowania w zakazeniach ukiadu oddechowego
e Rekomendacje laboratoryjnej diagnostyki zakazen uktadu moczowego

e Zalecenia prowadzenia mikrobiolo
hospitalizowanych pacjentéw

3. Wyliczono DDD antybiot

gicznych badan przesiewowych u

ykéw na 100 osobodni dla wybranych oddziatéw za

2017r.

N Oddziat 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Neurologia 23 29 51,6 39,5 29 48
Neurochirurgia 25 13 31,8 42,1 39 25
Urologia 59 70 53,8 38,2 45 43
Chirurgia naczyniowa 50 41 40,98 41,6 49 44
Chirurgia ogdlna 84 72 58,8 76 87 82
Ginekologia i potoznictwo 33 45 27,8 24,3 26 26
Ortopedia 33 29 20,6 20,6 16 22
Dzieciecy 57 59 41,1 38 35 36
Plucny 69 73 1159 | 1096 96 87
Wewnetrzny 64 67 71,7 75,5 64 77
Obserwacyjno- zakazny 84 100 94 103,1 118 128
OAIIT 116 107 95,5 100,6 125 89

4.

Znaczgco zwigkszylo sie zuzycie antybiotykéw w Oddziale choréb zakaznych,
wewnetrznym, urazowo-ortopedycznym, neurologicznym. Zwiazane jest to ze
zwigkszeniem ilosci pacjentéw z cigzkim zakazeniem |ub w stanie septycznym
leczonych w tych oddziatach.

Zuzycie antybiotykéw widocznie obnizyto sie w oddziale neurochirurgicznym,
plucnym oraz OIT.

W sposéb zauwazalny wzrosta ilosé zgod wydanych na podanie antybiotyku
zastrzezonego.

W roku 2010 podano 69 cykli antybiotykéw zastrzezonych.
W roku 2017 podano 227 cykli antybiotykoéw zastrzezonych.

Sposrod antybiotykéw zastrzezonych najczesciej uzywane sg wankomycyna
(118) oraz meropenem (53), przy czym wskazania do stosowania
wankomycyny obejmujg coraz czesciej zakazenia spowodowane przez wysoce
oporné enterokoki. Oprécz w/w stosowano; imipenem (15), invanz (19) ,
teikoplanina (10) , tygacyklina (11) , cefepim (1).

Skiad oraz zadania Komitetu ds. Antybiotykoterapii nie byly w roku 2017
Zmieniane.
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W dalszym ciagu utrzymuje si¢ brak kontroli wdrozenia rekomendacji terapii
empirycznych najczesciej leczonych zakazen w poszczegOlnych oddziatach
oraz brak kontroli nad prawidiowoscia stosowania antybiotykowej profilaktyki
okotooperacyijngj.

W opracowaniu jest procedura kontroli poziomu wankomycyny we krwi
pacjentéw leczonych tym antybiotykiem. Wy planu wszyscy pacjenci leczeni
powinni kilkakrotnie mie¢ oznaczany poziom leku we krwi. Potrzeba ta
spowodowana jest bardzo duzg rozpietoécig dawek potrzebnych do osiggniecia
poziomu terapeutycznego leku we krwi. Oznaczenie poziomu karbapenemow
jest w obecnie niemozliwe.

Sprawozdanie z dziatalnogci Zakiadu Diagnostyki Obrazowej z dnia na
dzien 31.12,2017 r.

Kierownikiem Zakiadu Diagnostyki Obrazowej jest lek. Agnieszka Lonc
Kierownik technikéw elektroradiologii - Marzena Guzior

Nadzér radiologiczny :

inspektor ochrony radiologicznej Kazimierz Graniczka
inspektor ochrony radiologicznej Andrzej Kwiek
W skiad Zaktadu Diagnostyki Obrazowej wchodza:

Trzy pracownie RTG

Pracownia Tomografii Komputerowej
Pracownia USG

Zaktad Diagnostyki Obrazowej posiada
cztery aparaty diagnostyczne rtg

1. Siemens Multix Top rok produkcji 2008

2. Dell Medical rok produkcji X 2014

3. Riviera VH rok produkgcji 2016

4. POLYMOBIL PLUS { SIEMENS) aparat przewozny rok produkciji 2006

dwie wywotywarki automatyczne rok produkcji 1999 ( przeznaczone do kasacji —
cyfryzacja )

dwa DETEKTORY BEZPRZEWODOWE (DRX PLUS,DRX-1)

dwa skanery kaset

Drukarka laserowa do zdjg¢ RTG

Tomograf komputerowy Somatom Emotion 16 rok produkcji 2008
wywolywarka do zdje¢ tomograficznych Drystar 3000 Agfa
strzykawka automatyczna Meodrad Visitron ct rok produkcji 2004
strzykawka automatyczna Opti Vantaque rok produkcji 2008

trzy aparaty usg

1. Aparat usg HP 1998
2. Aparat usg SIEMENS 1988

Przekazane pozycje 1i2 na SOR i Chirurgie.
3. Aparat usg Philips 2010
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Zakiad Diagnostyki Obrazowej $wiadczy ustugi dla
e pacjentow Szpitala Powiatowy w Mielcu wraz z przychodniami specjalistycznymi
o przychodni POZ rejonu powiatu mieleckiego

) badania TK ambulatoryjne i badania dopplerowskie usg wykonywane na
podstawie umowy z NFZ $wiadczone sg dla pacjentow rowniez spoza powiaty
mieleckiego : powiat kolbuszowski, tarnowski, debicki, tarnobrzeski oraz
przylegtych wojewddztw.

. Wspdipracujemy ze Szpitalami w Tarnobrzegu, Debicy, Tarnowa, Dgbrowa
Tarnowska ,Nowa Deba ( ustugi dotyczg Tomografii Komputerowej)

. przychodni specjalistycznych powiatu mieleckiego
o pozostalych mieszkaricow powiatu mieleckiego - okolo 140 tysiecy oséb.

Petnimy catodobowe dyzury. Badania RTG aparatem przewoznym wykonywane
$g na oddziatach noworodkowym, neurologicznym oraz OIOM calodobowo. Znacznie
wzrosta ilos¢ badan wykonywanych pacjentom w t62ku, obloznie chorym W zwiazku z
oftwarciem w ostatnich latach nowych oddzialéow wzrosta iloéé badafi RTG
specjalistycznych wymagajgcych od technikéw RTG nieustannego szkolenia aby
sprosta¢ wymaganiom lekarzy specjalistow. Mamy ciggla styczno$¢ z chorymi dzieémi,
pacientami w podesziym wieku, chorymi na choroby przewlekte, nowotworowe,
zakazne, w ciezkich stanach, po wypadkach komunikacyjnych. Czesto z pacjentami
pijanymi i agresywnymi. Praca w ZDO wigze sie z duzym stresem wymaga od
personelu odpornosci fizycznej i psychiczne;.

W roku 2017 wykonali$my ogotem 36724 badan klasycznych RTG, 5952 badan
TK, 3075 badan USG .

W pracowni jest zatrudnionych 5 lekarzy w tym trzech z pierwszym stopniem
specjalizacji i dwdch z drugim stopniem spegjalizacii, (17 + 2 na zastepstwo) technikéw
elektroradiologii (w tym 2 inspektoréw ochrony radiologicznej) 2 pielegniarki, 2 osoby w
rejestracji .



lo§é wykonanych badan
w Zakladzie Diagnostyki Obrazowej Szpital Powiatowy Mielec

Rok 2017
Badania Rtg Ambulatorium
Ispecj.przyszpitalna, specj. NZOZ, Badania TK Ambulatorium
lek.rodzinni/
Miesiac llos¢ badan Miesiac llos¢ badan
Styczen 1178 Styczen 126
Luty 1163 Luty 113
Marzec 1239 Marzec 139
Kwiecien 935 Kwiecien 110
Maj 1127 Maj 113
Czerwiec 1033 Czerwiec 129
Lipiec 1067 Lipiec 131
Sierpien 1011 Sierpien 103
Wrzesien 962 Wrzesien 137
Pazdziernik 1063 Pazdziernik 130
Listopad 1128 Listopad 143
Grudzien 919 Grudzien 0
Razem ilo&¢ badan 12825 Razem ilo§¢é badan 1374

llo$é wykonanych badar
w Zakladzie Diagnostyki Obrazowej Szpital Powiatowy Mielec

Rok 2017
Badania RTG piatne Badania TK platne
Miesiac llos¢ badan Miesiac lloé¢ badan

Styczen 84 Styczen 21
Luty 70 Luty 12
Marzec 76 Narzec 41
Kwiecien 45 Kwiecien 44
Maj 51 Maj 44
Czerwiec 45 Czerwiec 13
Lipiec 44 Lipiec 12
Sierpien 50 Sierpien 13
Wrzesien 53 Wrzesien 8
Pazdziernik 61 Pazdziernik 10
Listopad 84 Listopad 13
Grudzien 58 Grudzien 0
Razem ilogé badan 721 Razem iloéé badan 231
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4.8 Fancjonowanie wdroZohego Systemu Zarzadzania Jakosciag
i Srodowiskiem na dzien 31.12.2017r

W roku 2017 mielecki szpital przystgpit do audytu recertyfikujacego

przeprowadzonego przez firme DNV, Audyt potwierdzit zgodno$é w $wiadczeniu ustug
medycznych i zarzadzaniu $rodowiskiem z normami 1SO 9001:2008 oraz 1SO
14001:2004.
Zgodnie z wymaganiami norm ISO przeprowadzono w 2017 roku audyty wewnetrzne,
obejmujgce newralgiczne procesy w szpitalu — np. prowadzenie dokumentagciji
medycznej, nadzor nad procesem transfuzji, lekami narkotycznymi, podwykonawcami,
nadzor nad zdarzeniami niepozadanymi. Uruchomiono 20 dziatan korygujacych po
audytowych i 5 poza audytowych.

W 2017 roku ustalono 6 celéw jako$ciowych dotyczacych modernizacji sal
operacyjnych, modernizacji oddziatéw AIT | SOR, zakupu nowego tomografu i wymiane
rezonansu magnetycznego przez firme Luxmed.

W 2017 roku ustalono 3 cele $rodowiskowe — odnosnie odnowienia budynkéw
tlenowni i zbiornikéw wody oraz komunikacji wewnatiz szpitala.

W 2017 roku wprowadzono 2 nowe | 2 zaktualizowane procedury
ogdlnoszpitalne.

Podsumowano i przeanalizowano wyniki z ankiety satysfakcji pacjenta, podieto
dziatania korygujgce w stosunku do uwag wniesionych przez pacjentéw.

Utrzymywanie zintegrowanego systemu zarzgdzania pozwala na zarzadzanie
zasobami szpitala stosownie do potrzeb pracownikéw i pacjentow.

4.7 Akredytacja.

Utrzymanie odpowiedniego poziomu standardéw akredytacyjnych wymaga
istotnego nakiadu pracy calego zespotu.

W szpitalu aktualizowane sg na biezaco procedury co wynika ze standardéw,
obowigzujgcych przepiséw i potrzeb funkcjonujacych placéwek. Dziatania te
ukierunkowujg funkcjonowanie jednostki i prowadzg do doskonalenia sie¢ w obszarze
jakosci i bezpieczenstwa opieki szpitalne;.

W roku 2017 czgé¢ oddzialéw zaangazowanych byla w prowadzenie analiz
dotyczacych istotnych zdarzeri zwigzanych z hospitalizacja, czestosci i skutecznosei
podjetych czynnoéci reanimacyjnych, przebiegu wykonanych zabiegdw. Zespot ds.
kontroli zakazen szpitalnych prowadzit analizy dotyczace szczepow wieloopornych oraz
monitorowania zakazen. Laboratoria prowadzily analize btedéw przedlaboratoryjnych
oraz wewngtrzne] kontroli poprawno$ci oznaczen laboratoryjnych, natomiast Dziat
Diagnostyki Obrazowej analize badar powtérzonych w pracowni.

Trwaly rowniez prace nad powotaniem zespotéw zadaniowych dla zapewnienia
cigglosci procesu doskonalenia i podnoszenia jako$ci $wiadczonych uslug w szpitalu.

Ponadto zaktualizowano procedury:
wspotpraca oddziatéw i pracowni dotyczgca przygotowania pacjenta do badan;

- postepowanie z ciatem martwo narodzonego dziecka;

- postgpowanie w  przypadku stwierdzenia incydentu lub wadliwosci wyrobu
medycznego;

- podawania [ekdw bez pisemnego zlecenia lekarskiego:;
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- metodyka sprawdzania lekéw w apteczkach oddziatowych i lodéwce oraz zestawie
p/wstrzgsowym;

- zalozenie i pielegnacja obwodowego cewnika naczyniowego, podanie leku do
naczynia zyinego;

- procedura uzupelniania lekéw niezbednych dla sprawnego funkcjonowania
Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego oraz zaktualizowana zostata lista procedur
wymagajgcych dodatkowej zgody pacjenta.

4.8 Wspéipraca z Powiatowym Urzedem Pracy

W  roku 2017 z projektu wspoifinansowanego z Krajowego Funduszu
Szkoleniowego skorzystato 76 pracownikéw szpitala w tym 48 pielegniarek i 28
fizjoterapeutow ktorzy uczestniczyli w 7 kursach.

Kursy te pozwolity na podniesienie kwalifikacji pracownikéw szpitala.




Czesé |l
Charakterystyka medycznych komérek organizacyjnych
Szpitala Powiatowego im. E Biernackiego w Mielcu.
Stan na dzien 31 grudnia 2017 roku.
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Rozdziat 5

CHARAKTERYSTYKA MEDYCZNYCH KOMOREK
ORGANIZACYJNYCH SZPITALA POWIATOWEGO IM. EDMUNDA
BIERNACKIEGO W MIELCU

5.1. Oddzial Chorob Wewnetrznych i Kardiologii.

Poziom referencyjny 2
5.1.1. Lekarz Kierujacy : dr nauk medycznych Artur Koztowski
5.1.2. llosé tbzek: 66
5.1.3. llosé personelu medycznego :

lekarze: ogdlem : 13
ze specjalizacjg Il stopnia: 11

z ,podspecjalizacjami” 5

w trakcie specjalizacji 1
sredni personel medyczny : 55

sekretarki medyczne 2

w tym: 14 pielegniarek na pododdziale Dializ
5.1.4. Charakterystyka uslug $wiadczonych w oddziale

Oddzial jest oddzialem internistycznym z Salg Intensywnej Opieki
Kardiologicznej oraz z Salg Obserwacyjng i uruchomionym w maju 2002 roku
Pododdziatem Dializ.

Obejmuje diagnostyka i leczenie pacjentéw ze schorzeniami: serca i naczyn
krwiono$nych ukladu oddechowego, przewodu pokarmowego, narzadu mMoczowedo,
ukiadu ruchu, tkanki facznej, uktadu krwiotwérczego, zaburzeniami krzepniecia,
gruczotéw wydzielania wewnetrznego. Ponadto prowadzi sie diagnostyke i leczenie
zaburzei przemiany materii (jest to np. cukrzyca, zaburzenia lipidowe, zaburzenia
wodno-elektrolitowe).

Sala Intensywnej Opieki Kardiologicznej, posiadajgca 9 l6zek jest nowoczeénie
wyposazona, co umozliwia jednoczesne monitorowanie stanu 9 pacjentow. Pozostale
tozka znajdujg sie w salach 2-u osobowych z pefnym weztem sanitarnym. Oddziat
posiada wlashg aparature diagnostyczng - elektrokardiografy, echokardiograf,
ultrasonograf, zestawy do badania EKG i cisnienia tetniczego metoda Holiera,
2 zestawy do wykonywania prob wysitkowych (bieznia i cykloergometr rowerowy),
mikroskop hematologiczny (do oceny rozmazow krwi obwodowej i szpiku). Wszystkie te
badania wykonuja i interpretujg lekarze zatrudnieni w oddziale. Ponadto oddziat posiada
staty dostep do tomografu komputerowego.

5.1.5. Telefony kontaktowe
oddziatem wewnetrzny. 78 00 337

Stacja Dializ: 78 00 220
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5.2. Oddziat Dzieciecy (Pediatryczn V)

Poziom referencyjny 2
5.21. Lekarz Kierujgcy:: lek. med. Beata Piotrowska

0.2.2. llosé tézek: 36
w 11 komfortowo wyposazonych salach,
oraz 5 sal dla matek, karmigcych piersig

9.2.3. llo&¢ personelu medycznego:

lekarze ogotem : 10
w tym: ze specjalizacjg il 6
w trakcie specjalizacji z pediatrii 3
bez specjalizacji 1
Sredni personel medyczny: 18
sekretarka medyczna 1
5.2.4. Charakterystyka $wiadczonych ustug:
Oddzial Dziecigcy zwany rowniez - pediatrycznym, obejmuje opiekg

pacjentéw od 0 do 16 roku zycia.

Hospitalizowanym dzieciom oferowany jest szeroki zakres ustug leczniczych
I diagnostycznych. Hospitalizowane dzieci majg réwniez do dyspozycji przestronng,
kolorowg $wietlice. Dia poprawy komfortu psychicznego pacjentéw, na oddziale
systematycznie prowadzone sg spotkania z terapii zajeciowej. Oddziat posiada takze
zgodne z nowoczesnymi standardami stanowiska do pielegnaciji i przewijania niemowlat
oraz wzorcowo wyposazone sanitariaty i pomieszczenia socjaine.

Oddziat obejmuje procesem leczenia szereg chorob dotyczgeych:

1.  ukiadu oddechowego (zapalenie zatok, oskrzeli, ptuc, zaostrzenia astmy
oskrzelowej)

ukiadu krazenia (nadciénienie tetnicze, diagnostyka wstepna wad serca)

3. ukladu moczowego (zapalenie nerek, zakazenie ukladu moczowego,
kamica)

4.  ukladu pokarmowego (biegunki, choroba wrzodowa)

5. ukfadu krwiotwérezego (anemia).

Ponadto oddziat oferuje szeroka game procedur diagnostycznych w kierunku
alergii wziewnej i pokarmowe] bez ograniczen wiekowych, boléw brzucha, moczenia

nocnego,. boléw glowy, diagnostyki niedoborow masy ciafa i wzrostu, podstawowych
schorzen tarczycy.

Oddziat dysponuje wysokiej klasy sprzetem do badan ultrasonograficznych
i echokardiograficznych oraz 24-godzinnego monitorowania ci$nienia tetniczego.

Pacjent oddziatu dzieciecego to dziecko - stad potrzeba ofoczenia go
wszechstronng opiekg zaréwno w aspekcie fizycznym jak i psychicznym.
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Zgodnie z zaleceniami Komitetu Ochrony Praw Drziecka, na oddziale
propagowana jest dewiza "otwartych drzwi" oddzialu dla rodzicow. Rodzice
i opiekunowie majg pelne prawo do przebywania z dzieckiem w oddziale, do
zaspokojenia jego potrzeb miosci i bezpieczenstwa. Majg rowniez prawo do informacii
o stanie zdrowia dziecka i wspotpracy z personelem medycznym.

5.2.5 Telefony kontaktowe: 78 00 381

5.3. Oddzial noworodkowy (neonatologiczny)

Poziom referencyjny 2
5.3.1. Lekarz Kierujgcy lek. med. Anna Klecha

532 llosé lozek: 20 16zka noworodkowe + 4 inkubatoréow + 1 stanowisko
intensywnego nadzoru z respiratorem i inkubatorem najnowszej generacji

5.3.3. llos¢ personelu medycznego:

lekarze ogotem: 6

w tym spegcjalistow neonatologii 5

z pediatrii 3

z podspecjalizacjg 3
sredni personel medyczny: 16

sekretarka medyczna 0

W Oddziale obejmuje sie opiekg noworodki urodzone o czasie i wczeéniaki.
Rocznie hospitalizowanych jest okoto 1 200 pacjentow.

Oddziat Noworodkowy zorganizowany jest w systemie rooming in. Noworodki
wymagajgce intensywnego nadzoru przebywajg w Sali Obserwacyjnej, natomiast dzieci
chore w izolatce. W oddziale jest wydzielony odcinek wczesniakow ze stanowiskiem do
intensywne terapii.

W wyposazeniu oddziatu znajdujg sie nowoczesne inkubatory, respirator, neo puff
infant(n-CPAP), kardiomonitory, pulskosymetry, lampy do fototerapii, pompy infuzyjne.
Pozwala to na leczenie noworodkdw chorych badz urodzonych w stanie zagrozenia
zycia.

5.3.4. Telefon kontaktowy 78 00 259

5.4. Oddzial Ginekologiczno — PoloZniczy.

Poziom referencyjny 2
541 Lekarz Kierujacy : lek. med. Grzegorz Btaszczak
5.4.2. llo&¢ tozek: 55
5.4.3. llogé personelu medycznego:

lekarze ogotem: 13
ze specjalizacia Il stopnia: 11
w trakcie specjalizacji 2

sredni personel medyczny - potozne: 44
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sredni personel medyczny pielegniarki 2
sekretarka medyczna 2

5.4.4. Charakterystyka ustug $wiadczonych w oddziale:

Zapewnia opieke poloznicza zgodng z zaleconymi standardami, umozliwia staly
kontakt matki i dziecka, a takze obecnosé przy porodzie oséb z rodziny. Promuje
Karmienie piersia. Oddziat posiada komfortowg klimatyzowang sale porodowa na pieé
stanowisk oraz stanowisko do porodéw rodzinnych.

5.4.5. Telefon kontaktowy 78 00 256

5.5. Oddziaf Chirurgii Ogéinej

Poziom Referencyjny 2.
5.5.1 Lekarz Kierujgey: lek. med. Bogumit Grabowski
9.5.2 los¢ t6zek 27 w salach 2 i 4-osobowych
5.5.3  llo&¢ personelu medycznego:

lekarze ogétem: 11
ze specjalizacja |l stopnia: 8
ze specjalizacjg | stopnia 1
z ,podspecjalizacjami” 2
w trakcie specjalizacji 2

$redni personel medyczny: 18
sekretarka medyczna 1

5.54  Charakterystyka swiadczonych usfug

Oddziat Chirurgii Ogélnej - jest oddziatem wieloprofilowym, a zakres
wykonywanych na nim operacii obejmuje zabiegi z zakresu chirurgii ogdlne;j,
naczyniowej i onkologicznej. W Oddziale Chirurgii Ogoéinej leczeni sg wiec pacjenci ze
schorzeniami w zakresie narzadéw jamy brzusznej, choréb naczyn obwodowych,
tarczycy, piersi, urazéw glowy, klatki piersiowej, a do czasu wyodrebnienia osobnego
oddziatu réwniez chorzy urologiczni. Wykonywane sg takze zabiegi tzw. "matej chirurgii"
- zmian w zakresie skoéry i tkanki podskérnej.

Wyposazony jest w nowoczesny sprzet i aparature medyczna.

Oddziat petni ostry catodobowy dyzur dla terenu powiatu mieleckiego, w ramach
ktdrego zaopatrywani sg réwniez pacjenci z ciezkimi urazami. Funkcjonuje takze tzw.
“chirurgia 1-go dnia” w zakresie ktorej wykonywane sa zabiegi diagnostyczne
i lecznicze nie wymagajace peinej hospitalizacii.

Corocznie jest leczonych okoto 3 000 chorych, w tym wykonywane jest ponad
1000 duzych zabiegéw operacyjnych. Realizowany jest peten zakres operacji w obrebie
jamy brzusznej, operacje zylakéw, guzéw piersi, tarczycy, zmian skérnych
z zastosowaniem technik chirurgii plastycznej. Od okoto 4 lat wykonywane sg takze
zabiegi za pomoca techniki laparoskopowej.
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Oddziat dysponuje bardzo nowoczesnym blokiem operacyjnym z klimatyzowanymi
salami, salg wybudzen potgczong z OIT.

W ramach diagnostyki oddziat wspéipracuje z pracownig diagnostyki obrazowej -
ultrasonografii i badan endoskopowych oraz korzysta z analiz laboratoryjnych.
Catodobowo dostepna jest tez pracownia RTG oraz - tomografii komputerowe;j.

Oprocz diagnostyki i leczenia oddziat oferuje takze opieke pielegniarskq i mozliwose
korzystania z zabiegow fizjoterapeutycznych.

Posiadane doswiadczenie operacyjne pozwala na bezpieczne wykonywanie
zabiegow w trybie naglym i planowym na zotgdku, drogach zolciowych, trzustce,
sledzionie oraz jelitach. Zabiegi te wykonywane sg w petnym zakresie w tym od kilku lat
technikg laparoskopowa (gtownie operacje kamicy pecherzyka zoiciowego) oraz
z uzyciem stapleréw do wykonywania "trudnych" zespolei przewodu pokarmowego.
W czasie zabiegow korzysta sie z RTG $rodoperacyjnego.

Gitowne kierunki dalszego rozwoju oddzialu to chirurgia onkologiczna,
maloinwazyjna chirurgia endoskopowa oraz leczenie urazéw wielonarzadowych.

5.56.56 Telefon kontaktowy 78 00 166

5.6. Oddzial Urazowo- Ortopedyczny

Poziom referencyjny 2
5.6.1 Lekarz Kierujacy: lek. med. Mirostaw Midura

56.2 llos¢ tozek: 32 , w salach 2 i 4-osobowych
5.6.3 liosé personelu medycznego:
lekarze ogoétem: 9
ze specjalizacja |l 7
w trakcie specjalizacii 2
sredni personel medyczny: 22
mgr fizjoterapii
ratownik medyczny 2
sekretarki medyczne 2
56.4 Charakterystyka $wiadczonych ustug:
Oddzia} Urazowo-Ortopedyczny - specjalizuje si¢ w leczeniu schorzen

narzadéw ruchu : schorzen naglych — spowodowanych urazami lub schorzeniami
wrodzonymi i nabytymi.

Wyposazony jest w nowoczesny sprzet oraz aparaturg medyczna. Zabiegi
operacyjne wykonuje si¢ w dwoch salach operacyjnych. Jedna przeznaczona tylko do
implantacji endoprotez duzych stawow zgodnie z zaleceniami Konsultanta Krajowego
ds. Ortopedii. Druga wykorzystywana jest w leczeniu urazéw. Posiadane doswiadczenie
operacyjne pozwala na bezpieczne wszczepianie endoprotez stawow biodrowych:
cementowanych chorym w starszym wieku, bezcementowych ludziom miodym oraz
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stawdw kolanowych. Implantacja endoprotez uwalnia chorego od zazywania coraz to
wiekszych iloéci coraz mniej skutecznych lekéw przeciwbolowych, poprawia wydolnosé
i estetyke chodu.

Wsréd nowoczesnego sprzetu i instrumentarium medycznego wykorzystywanego
do leczenia powaznych i skomplikowanych obrazer w obrebie narzgdéw ruchu znajduja
sie m.in.. rentgen $rédoperacyjny, artroskop, gwozdzie ryglowane, prety Endera,
nowoczesne stabilizatory zewnetrzne.

Artroskopowa diagnostyka i leczenie obrazen oraz poczgtkowych zmian
zwyrodnieniowych  stawu  kolanowego pozwala na zmniejszenie  urazu
okolooperacyjnego, przyspiesza rehabilitacje i powrét dobrej funkcji stawu. Dobre wyniki
przynoszg zabiegi operacyjne korekcji koslawego ustawienia palucha, ktére likwidujg
dyskomfort zwigzany z noszeniem obuwia, a poprzez zmniejszenie dolegliwosci
bélowych umozliwiajg normalne chodzenie.

Bardzo waznym dla dobrego efektu leczenia jest odpowiednio wezeénie wykonany
zabieg operacyjny. OpdZnienie operacji jest niekorzystne dla pacjenta, utrudnia

prawidiowe wykonanie zabiegu, a czasem wrecz uniemozliwia osiggniecie dobrego
wyniku leczenia.

5.6.5. Telefon kontaktowy 78 00 300

5.7. Oddziat Neurologiczny z Oddziatem Udarowym

Poziom Referencyjny 2
5.7.1. Lekarz Kierujgey : lek. med. Malgorzata Kepka
5.7.2. lios¢ t6zek: 31 (16 tozek udarowy i 16 neurologicznych)
5.7.3  llo&¢ personelu medycznego:

lekarze ogdtem: 10
ze specjalizacjg Il stopnia 6
w trakcie specjalizacji 4

$redni personel medyczny: 27
mgr fizjoterapii:
technicy fizjoterapii
sanitariusze:

4
2
2
psycholog 1
logopeda 2
opiekun medyczny 2

1

sekretarka medyczna
5.7.4.  Charakterystyka swiadczonych ustug:
Oddziat Neurologiczny z Oddzialem Udarowym - na oddziale tym

hospitalizowani sg chorzy ze schorzeniami uktadu nerwowego i zespolami bélowymi
kregostupa, a takze z bolami gtowy i chorzy na padaczke. Giowny ciezar opieki nad
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chorymi spoczywa na 21 pielegniarkach, ktore sg po kursach doskonalgcych w zakresie
opieki neurologicznej, a dwie posiadajg | stopien specjalizacji . Usprawnieniem
ruchowym zajmuje sie zespoét fizjoterapeutéw pod nadzorem lekarza specjalisty.
Logopeda pracuje z pacjentami z zaburzeniami mowy i funkciji poznawczych. Pacjenci
maja mozliwos¢ korzystania z pomocy psychologa i psychoterapeuty.

Oddziat liczy 31 f6zek w 15 salach, w tym 13 sal 2-16zkowych z fazienkami, 1 sala
1-t6zkowa z lazienka dla osoby niepelnosprawnej i 3-tozkowa sala intensywnego
nadzoru tzw. sala udarowa z klimatyzacjg przeznaczona dla cigzko chorych,
wymagajacych intensywnej terapii. Sala wyposazona jest w nowoczesny sprzet
wysoko- specjalistyczny.

Oddziat zapewnia kompleksowy zakres i poziom $wiadczen diagnostycznych
poprzez moziiwosce :

. wykonania badan neuroradiologicznych {j. zdjecia rtg przeglgdowe, tomografia
komputerowa (fomograf robi zdjgcia warstwowe mézgu pacjenta co kilka
milimetréw, komputer to odwzorowuje i pokazuje nam obraz przestrzenny),

e  wykonania badania EEG, EKG, ultrasonograficznego naczyn (Doppler),

. uzyskania szybkiej konsultacji z lekarzami innych specjalnosci,

o  wykonania badan analitycznych ogéinych, ptynu mébzgowo-rdzeniowego, poziomu
lekow p/padaczkowych, badan bakteriologicznych.

57.5 Telefon kontaktowy 78 00 314.

5.8. Oddzial Obserwacyjno- Zakazny i Chorobh Watroby

5.8.1 Lekarz Kierujgey : lek. med. Jozef Sznajder
5.8.2. Hos¢ tbzek: 30

5.8.3 llo&¢ personelu medycznego:
lekarze ogdltem 5
ze specjalizacjami 1l stopnia 4
w trakcie specjalizacji 1
z ,podspecjalizacjami” 4

$redni personel medyczny: 24
sekretarka medyczna 1

5.8.4. Charakterystyka $wiadczonych ustug:

Oddziat Obserwacyjno-Zakazny i Choréb Watroby - wykonuje zadania
diagnostyczne i lecznicze wobec pacjentéw z roznymi schorzeniami zakaznymi, a takze
wymagajgcych w warunkach szpitalnych specjalistycznej diagnostyki..

Oddziat usytuowany jest w oddzielnym budynku zgodnie z odpowiednimi przepisami,
obok zmodernizowanego szpitala przy ulicy Zeromskiego 22 i liczy 30 lozek, w salach
1-2 osobowych z weztami sanitarnymi.

Oddzial swojg dzialalnoscia obejmuje teren  powiatu mieleckiego,
kolbuszowskiego, tarnobrzeskiego i stalowowolskiego.
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9.8.5 Telefon kontaktowy 78 00 391.

5.9, Qddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii

9.9.1.  Lekarz Kierujgcy : lek. med. Marzanna Nykiel
5.9.2. [oséi6zek: 8
5.9.3. llos¢ personelu medycznego:

lekarze ogotem: 14
ze specjalizacjami I 10
w trakcie specjalizaciji 4

sredni personel medyczny 34

59.4. Charakterystyka $wiadczonych ustug:

Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii zajmuje sie kompleksowa opieka
chorych bedgcych w stanie bezposredniego zagrozenia zycia, u ktérych wystepujg
znaczne zaburzenia podstawowych czynnosci ukiadu oddechowego, krgzenia czy
proceséw metabolicznych. Sg tu réwniez leczenie pacienci po skomplikowanych
zabiegach operacyjnych z zakresu chirurgii ogéinej, neurochirurgii, ortopedii, urologii
oraz najtrudniejsze przypadki ginekologiczno — potoznicze.

Posiada wysokiej klasy sprzet medyczny m in. sprzet monitorujacy funkcje
zyciowe, respiratory, pompy infuzyjne i defibrylatory.

9.9.5. Telefon kontaktowy 78 00 243

5.10. Szpitalny Oddziat Ratunkowy/ Izba Przyjeé

5.10.1. Lekarz Kierujgcey : lek. med. Monika Gotgbiowska od 1 lipca 2017
2.10.2. llos¢ t6zek 7
5.10.3. llo$¢ personelu medycznego:

lekarze ogétem: 11
ze specjalizacjami 11° z medycyny ratunkowej 2
w takcie specjalizacji z medycyny ratunkowe; : 1

sredni personel medyczny: 26
ruch chorych 4
sanitariusz 1
sekretarka 1
ratownicy medyczni 11

5.10.4 Charakterystyka $wiadczonych ustug:

Szpitalny Oddziat Ratunkowy- z izba Przyje¢ Planowych jest integralng
czg$cig szpitala. Praca SOR Szpitala trwa calg dobe. Izba Przyje¢ Planowych pracuje
w dni robocze od godz. 7% do 14%, Trafia tu kazdy pacjent, ze skierowaniem od lekarza
rodzinnego, poradni specjalistycznej, Pogotowia Ratunkowego. Pacjent od chwili
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przybycia na SOR otoczony jest opiekg ze strony wykwalifikowanego personelu
medycznego.

Nadrzednym celem oddzialu jest zapewnienie optymalnej diagnostyki i leczenia,
z czym wigzg sig zadania:

. segregacji medyczne] (wykluczenie lub potwierdzenie naglego zagrozenia
zdrowotnego oraz okreslenie stopnia zagrozenia),

. wstepne] diagnostyki réznicowej i podjgcia leczenia w zakresie niezbgdnym do
przywrécenia i stabilizacji czynnoéci zyciowych,

. ograniczenie bodlu i cierpienia.

W celu realizacji wymienionych zadan Szpitainy Oddzial Ratunkowy posiada
wyodrebnione obszary zadaniowe (obszar segregacji medycznej, obszar
resuscytacyjno -zabiegowy, obszar natychmiastowej terapii oraz konsultacyjno —
obserwacyjny, co pozwala personelowi medycznemu na sprawne podejmowanie
dziatars zmierzajacych do ratowania zycia i zdrowia.

Do oddzialu trafiajg pacjenci skierowani przez lekarzy rodzinnych, z poradni
specjalistycznych z Pogotowia Ratunkowego oraz zgtaszajg sie bez skierowania.

W Szpitalnym Oddziale Ratunkowym przebywaja pacjenci z r6znymi schorzeniami
internistycznymi, neurologicznymi i chirurgicznymi, ktore wymagajg wczesnej
obserwacji i diagnostyki.

Po wykonaniu wstepnej diagnostyki i terapii pacjenci kierowani sg do
poszczegdinych oddziatow lub wypisywani z zaleceniami do dalszego postepowania
w domu.

SOR dysponuje mozliwoscig wykonania badan diagnostycznych /analizy
laboratoryjne, badania EKG, badania ultrasonograficzne i zdjecia radiologiczne/ oraz
udzielania specjalistycznej pomocy.

5.10.5 Telefon kontaktowy 78 00 117.

511. Oddzial Urologii Ogolnej i Onkologicznej

Stopien referencyjny 2
511.1. Lekarz Kierujacy : dr nauk medycznych Andrzej Wrona
5.41.2. llosé tozek: 30
5.11.3. llo§¢ personelu medycznego:

lekarze ogotem 10
ze specjalizacjg 1l stopnia 4
w trakcie specjalizaciji 3
bez specjalizacji 1

$redni personel medyczny: 17

sekretarka medyczna 2

5.11.4. Charakterystyka $wiadczonych uslug:




49

Oddziat Urologiczny - funkcjonuje od 16 czerwca 2003 roku. Rocznie
hospitalizowanych jest okolo 1200 chorych. Z tej grupy ok. 75% pacjentéw
poddawanych jest zabiegom operacyjnym, pozostale 25% stanowig pobyty
diagnostyczne i leczniczo-zachowawcze.

Oddziat dysponuje nowoczesnym sprzetem diagnostycznym oraz zabiegowym
i oferuje pelen zakres zabiegéw operacyjnych uznawanych obecnie za standardy
postepowania przez miedzynarodowe towarzystwa urologiczne. Dominujg zabiegi
endoskopowe, bardzo skuteczne i mniej obcigzajace dla pacjenta, pozwalajace na
szybki powrét do petnej sprawnosci. Przeprowadzane sg réwniez operacje otwarte, w
tym, w przypadku obecno$ci wskazari tzw. "duze zabiegi onkologiczne" jak cystektomie,
prostatektomie i nefrektomie, bedgce jedyna szansg pacjentow na wyleczenie z groznej
choroby nowotworowej narzagdoéw uktadu moczowo-plciowego.

Oddziat prowadzi pelng diagnostyke i leczenie kamicy drég moczowych.
Wykonywane sg zabiegi: przezskérnego kruszenia ztogbw nerkowych (PCNL),
kruszenia kamicy moczowodowej podczas ureterorenoskopii (URSL), kruszenia zlogéw
pgcherzowych. W przypadku obecno$ci przeciwwskazari do zabiegu endoskopowego,
przeprowadzane sg klasyczne operacje otwarte nefro-, pyelo-, uretero- lub
cystolitotomii. Dysponujemy réwniez mozliwoécig kierowania pacjentéw do zZabiegow
litotrypsji zewnatrzustrojowej (ESWL).

Przeprowadzona jest petna diagnostyka i leczenie chordb gruczolu krokowego
(prostaty). Wykonywane sg zabiegi przezcewkows] elektroresekcji stercza (TURP)
w przypadku gruczolakéw tego narzadu (BPH). Przy podejizeniu obecnosci raka
wykonywane sg oligobiopsje pod kontrolg USG transrektalnego (TRUS) i w przypadku
obecnoéci wskazan, otwarte zabiegi onkologiczne radykalnego usuniecia prostaty.

Do innych przeprowadzanych zabiegow endoskopowych nalezg: zabiegi
przezcewkowej elektroresekcji guzéw nowotworowych pecherza moczowego (TURT),
endoskopie diaghostyczne moczowodéw (URS), operacje zwezen cewki moczowej oraz
cystoskopie diagnostyczne lub potaczone z zabiegami sondowania moczowodow czy
wprowadzania cewnikéw podwdjnie zagietych "d-J". Oferowany jest réwniez zabieg
laparoskopowej operacji zylakow powrozka nasiennego. moczowodowego w przypadku
zwezen  podmiedniczkowych,  operacje antyrefluksowego  przeszczepienia
moczowodow, operacje spodziedztwa, wnetrostwa, stulejki oraz wodniakéw jadra
i plastyki przepuklin pachwinowych.

Po uzyskaniu kompletu badan urodynamicznych potwierdzajacych wskazania,
przeprowadzane sg u kobiet mato inwazyjne operacje wysitkowego nietrzymania moczu
polegajace na wszczepianiu syntetycznych tasm podpierajgcych cewke moczowa (IVS)
i dajgce szybki i trwaly efekt leczniczy uwalniajacy kobiety od tej ucigzliwej choroby.'

W sytuacjach naglych przeprowadzane 8q zabiegi urazowych uszkodzeri narzadéw
uktadu moczowo-ptciowego.

Prowadzona jest diagnostyka i leczenie wad wrodzonych uktadu moczowo-piciowego :
zabiegi plastyki przejécia miedniczkowo-moczowodowe

9.11.5  Telefon kontaktowy 78 00 373
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512 Oddzial Gruzlicy [ Choréb Pluc

Stopien referencyjny 2
5.12.1. Lekarz Kierujgcy : lek. med. Bogustaw Warzecha

5.12.2. llos¢ tozek 48,
5.12.3. llosé personelu medycznego:

lekarze ogotem 7
ze specjalizacjg Il stopnia 4
ze spegcjalizacjg | stopnia 1
torakochirurg 1

sredni personel medyczny 28
sekretarka medyczna 1
ratownik medyczny 1

5.12.4. Charakterystyka $wiadczonych ustug:

Oddziat Gruzlicy i Choréb Ptuc od dnia 18.12.2004r funkcjonuje w nowych
warunkach lokalowych przy ulicy Zeromskiego 22.
Do tego czasu oddziat umiejscowiony byt przy ulicy Biernackiego w Mielcu.
W Szpitalu Powiatowym im. Edmunda Biernackiego Oddziat zajmuje | i Il pietro
pawilonu F i dysponuje salami 4 - 5 fozkowymi z pelnym weziem sanitarno -
higienicznym. W celu zapewnienia wiasciwych warunkow sanitarnych, wejscie do
oddziatu odbywa sie tylko przez $luzy.

W oddziale leczy sie chorych z nastepujacymi jednostkami chorobowymi :
- Gruzlica pluc i pozaptucna

- Choroby nowotworowe uktadu oddechowego

- Zapalenie pluc

- POCHP

- Astma oskrzelowa

- Sarkoidoza

- Odmy opiucnowe

- Grzybice ukladu oddechowego iinne

Przeprowadza sie nastepujaca diagnostyke :

. Bronchofiberoskopia

Torakochirurgia

Peine badanie radiologiczne

Tomografia komputerowa

Spirometria

Badania bakteriologiczne swoiste i nieswoiste
Badania hiochemiczne

Nk

Przy oddziale funkcjonuje takze Poradnia Gruzlicy i Choréb Piuc.

5.12.5. Telefon kontaktowy 78 00 331
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5.13. Oddziat Dermatologiczny

5.13.1. Lekarz Kierujgcy: lek. med. Jolanta Nycek- Jer
5.13.2. llo&¢ tézek: 21
5.13.3 lios¢ personeluy medycznego:

lekarze ogdtem 5
ze specjalizacjg |l stopnia 2
w trakcie specjalizacji 3

sredni personel medyczny 13

sekretarka medyczna 1

5.13.4. Charakterystyka $wiadczonych ustug:

Oddzial Dermatologiczny obejmuje leczeniem chorych z alergicznymi
schorzeniami skory, fuszczyca, cigzkimi postaciami tradziku, grzybicg skéry, chorobami
tkanki tgcznej, chorobami pgcherzowymi z autoagresji, chorobami wloséw, paznokci ,
sluzéwek, a takze leczeniem choréb przenoszonych drogg piciowa, a takze réznie
Zaawansowana niewydolno$cig 2ying koficzyn dolnych i jej powiktaniami , takimi jak
zakrzepowe zapalenie zyt, owrzodzenia zylakowe podudzi i wyprysk zylakowy.

Oddziat przeniesiony jest ze starego budynku przy ulicy Spdéldzielczej 2 do
budynkéw Szpitala Powiatowego na ul. Zeromskiego 22. Od 1.02.2005 zabezpieczona
jest opieka lekarska w trybie ciggtym.

W wyposazeniu sprzetowym oddziatu znajdujg sig: aparat do krioterapii na
podtlenek azotu, mikroskop z ciemnym polem widzenia, lampa SOLUX, lampa do
fototerapii UVB 311 oraz kabina do fototerapii i fotochemio terapii (PUVA) Medisun
2800 z 44 promiennikami ze serowanie komputerowym.

Pacjenci ze schorzeniami alergicznymi mogg liczy¢ na szerokg diagnostyke,
oznaczenie p-ciat Ig-E cat. IgE-swoistych i testy naskérkowe. Chorzy z niewydolnoscig
zylng i jej powiktaniami, t.j. zapaleniami zyl, owrzodzeniami, wypryskaniem zylakowym ,
sg leczeni skojarzonymi metodami: terapig dozylna, doustna, opafrunkami nowej
generacji oraz terapig uciskowa. Dla chorych z tuszczyca mamy w ofercie diagnostyke
I ustalenie terapii ogéinej i zewnetrznej oraz terapie lampg UVB 311 lub terapia (PUVA).
Borelioza oraz schorzenia przenoszone droga piciowg sg diagnozowane
W podstawowym zakresie w naszym Szpitalu, a badania potwierdzajgce i poszerzona
diagnostyke uzyskujemy od wspdipracujgcych ze Szpitalem placowek zewnetrznych.

5.13.5 Telefon kontaktowy 78 00 398

5.14. Oddziat Medycyny Paliatywnej

5.14.1. Lekarz Kierujacy : lek. med. Wiestawa Szyputa - Krupa
5.14.2. lloé¢ 162ek 15
5.14.3. llosé personelu medycznego:

lekarze ogodtem 2
z 1l stopniem specjalizaci: 2
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sredni personel medyczny: 13
psycholog 1
fizjoterapeuta 1
sekretarka medyczna 1

5.14.4. Charakterystyka $wiadczonych ustug:

Oddziat Medycyny Paliatywnej sprawuje opieke nad pacjentami w schytkowe]
fazie schorzen nowotworowych i innych chorob. W oddziale szczegblny nacisk kltadzie
sie na zapewnienie optymainej opieki i minimalizacje dolegliwosci.

Do grudnia 2004r oddziat miescit sie¢ w budynku przy ulicy Biernackiego.W chwili
obecnej jest przeniesiony do budynku Szpitala Powiatowego im. Edmunda Biernackiego
przy ul. Zeromskiego 22.

Chorymi zajmuje sig dwoch lekarzy, wspieranych w poszczegdinych przypadkach
kadrg lekarzy z innych oddziatow.

5.14.5 Telefon kontaktowy 78 00 286

5.15. Oddzial Rehabilitacyiny z Oddziatem Rehabilitacji Neurologicznej

5.15.1. Lekarz Kierujacy : lek. med. Darian Spiewak,
5.15.2. llosé tozek: 44 (20 tozek rehabilitacja neurologiczna i 24 {6zek rehabilitacja
ogdlina)

5.15.3. losé personelu medycznego:

lekarze ogotem 3
z Il stopniem specjalizacji 2
z podspecjalizacjg 1
mgr rehabilitaci 1
logopeda 1

éredni personel medyczny:

pielegniarki 20
fizjoterapeuci 1
technik terapii zajeciowej 2
mgr fizjoterapii 11
technik masazysta

psycholog 2

sekretarka medyczna

5.15.4. Charakterystyka §wiadczonych ustug;

Oddziat Rehabilitacyjny formalnie zostat zakontraktowany przez Podkarpacki
Oddziat NFZ, i rozpoczat swojg dziatalnosc od dnia 3.01.2005r. jako oddziat o profilu
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rehabilitacji ogélnoustrojowej doroslych. Umieszezono go w sprawozdaniu za rok
2004 ,poniewaz caly proces przygotowawczy trwat przez caly rok 2004.

Zajmuje sig kompleksowa rehabilitacja pacjentéw ze schorzeniami narzadu ruchu,
ktorzy nie sg w stanie korzystaé ze s$wiadczen ambulatoryjnych i wymagaja
calodobowego fachowego nadzoru. Realizuje takze wczesng rehabilitacje
neurologiczng. Przyjmuje pacjentéw bezposrednio z innych oddziatéw szpitala gtéwnie
z oddziatu neurologii i ortopedii a takze kierowanych z poradni specjalistycznych przez
lekarzy rodzinnych.

Usprawnieniami ruchowymi zajmuje sie zespot fizjoterapeutéw, skladajgcy sie
z 13-tu 0s6b, a ich prace koordynuje mgr rehabilitacji.

Wspomaga ich technik terapii zajeciowej, a terapia mowy zajmuje sie logopeda.
W czasie pobytu na oddziale pacjenci majg zapewniong catodobowa opieke lekarska
dzieki dyzurom lekarskim.

Pacjenci przebywaja w wiekszosci w salach 5-cio osobowych z petnym weztem
sanitarnym, przystosowanym do potrzeb oséb niepelnosprawnych. W skiad oddziatu
wchodzg takze nowoczesnie wyposazone 2 sale gimnastyczne, gabinety fizykoterapii
oraz pracownia terapii zajeciowej.

W marcu 2015 roku Oddziat Rehabilitacji Ogolnej powiekszyt sie o 7 {6zek.

5.15.5 Telefon kontaktowy 78 00 355

5.16. Oddzial Neurochirurgii

5.16.1. Lekarz Kierujgcy: lek. med. Wactaw Pokrywka
5.16.2. llos¢ 6zek: 39
5.16.3. llos¢ personelu medycznego:

lekarze ogotem 9
z 1l stopniem specjalizacji z neurochirurgii 7
z || stopniem specjalizacji z ortopedii 1
bez specjalizacji 1

$redni personel medyczny: 27
mgr fizjoterapii 2
ratownik medyczny

sekretarki medyczne L2

5.16.4. Charakterystyka $wiadczonych usiug;

Dla potrzeb oddziatu neurochirurgii przeznaczono osobng, w peini wyposazona,
sale operacyjng. Wyposazenie sali  stanowi nowoczesny stot operacyjny wraz
z oprzyrzagdowaniem , mikroskop operacyjny z zainstalowanym torem wizyjnym,
nowoczesna koagulacja mono i bipolarna. Towarzyszy temu rentgen sroédoperacyjny
z ruchomym ramieniem ,C”, najwyzszej jakosci aparat do znieczulenia i sprzet
anestezjologiczny.
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Oddziat Neurochirurgii SP Mielec jest oddziatem petnoprofilowym. JesteSmy
przygotowani do wykonywania operacji z zakresu neurotraumatologii furazy glowy,
urazy kregostupa i rdzenia kregowego, pourazowe krwiaki mozgu /, neuroonkologii
fguzy moézgu , guzy moézdzku, guzy kanatu kregowego/, mikrochirurgii naczyf
mézgowych ftetniaki, naczyniaki mozgu/. Leczenie operacyjne wodoglowia
przeprowadzamy zaréwno metodg tradycyjng z uzyciem uktadow zastawkowych jak
i metoda endoskopowg. Profil operacyjny oddzialu obejmuje réwniez mikrochirurgiczne
leczenie uszkodzeri nerwéw obwodowych, zespoly ciesni nerwow obwodowych /zespol
ciesni garstka, zespot cieéni rowka nerwu tokciowego, zespét ciesni stepu/. Oddziat
przygotowany jest do neurochirurgicznego leczenia dzieci w wieku szkolnym w zakresie
neurotraumatologii, neuroonkologii i wodogtowia wewnetrznego/  wrodzonego
i nabytego/.

Osobne miejsce w dziatalnoéci operacyjnej oddziatu neurochirurgii przeznaczone
jest na chirurgie kregostupa. Diagnostyczny i technologiczny postgp nakazuje nam
sukcesywnie poszerzaé wskazania do operacyinego leczenia chorob kregostupa.
Obecnie wykonujemy operacje dyskopatii szyjnej i ledzwiowej. Implantujemy protezy
dyskow szyjnych. Stabilizacje szyjne, potyliczno-szyjne, piersiowe i lgdzwiowe, operacje
kregostupa w ziamaniach urazowych | deformacjach pourazowych, patologicznych/
zapalnych, guzach kanatu kregowego | kregostupa/ w tym z proteza trzonéw kregow
i stabilizacjg .

Przeprowadzamy rowniez operacje stabilizacji PLIF i ALIF jak rowniez
stabilizacji w odcinku piersiowym i ledzwiowym systemem srub transpedikularnych.
Wykonujemy wertebroplastyke w ztamaniach kregosiupa osteoporotycznych. Ktadziemy
nacisk na minimalizacje inwazyjnosci przeprowadzanych operacji czego wyrazem jest
coraz szersze zastosowanie metod endoskopowych /dyscektomie endoskopowe/
i metod ,mini open”.

Spektrum zabiegdéw endoskopowych obejmuje takze operacje, patologii okolicy
siodla tureckiego droga przezklinowa i operacje trudnodostepnych guzéw lll-komory.
Neuroendoskop znajduje réwniez zastosowanie jako narzedzie pomocnicze
w niektorych operacjach mikroneurochirurgicznych.

Lekarze oddziatu majg rowniez wieloletnie doswiadczenie w implantacji
i obstudze programowalnych pomp baklofenowych stosowanych w leczeniu cigzkich

postaci spastyczno$ci | neurostymulatoréw rdzenia kregowego wykorzystywanych
w leczeniu bolu przewlekiego

5.16.5 Telefon kontaktowy 78 00 352

5.17. Oddzial Chirurgii Naczyniowej

5.17.1. Lekarz Kierujacy : dr nauk medycznych Marek Wilczynski
5.17.2. o6 tozek: 14
5.17.3. llo¢ personeiu medycznego:

lekarze ogdétem 6
z Il stopniem specjalizacji z chirurgii naczyniowej 5
z || stopniem specjalizaciji z chirurgii
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$redni personel medyczny: 14
sekretarka medyczna 1

5.17.4. Charakterystyka swiadczonych usiug;

Oddziat Chirurgii Naczyniowej dysponuje 14 i6zkami dia pacjentow w salach
czteroosobowych, wyposazonych w peiny wezet sanitarny. Sala intensywnego nadzoru
pooperacyjnego dysponuje 4 {ozkami z petnym monitorowaniem czynnoéci zyciowych
i statym nadzorem pielegniarskim.

Oddziat prowadzi diagnostyke i leczenie choréb tetnic koriczyn dolnych, tetnic
domobzgowych, aorty brzusznej, tetnic biodrowych, zyt konczyn dolnych oraz prowadzi
leczenie zachowawcze pacjentéw z chorobg Burgera i innymi zaburzeniami krazenia
obwodowego.

Diaghostyka ukiadu tetniczego opiera sie na badaniach inwazyjnych, takich jak
arteriografia i angio-tomografia, nie inwazyjna - na badaniu usg Doppler Duplex Scan
| Triplex-Scan.

We wszystkich powyzszych metodach diagnostycznych wykorzystywane sa
najnowoczesniejsze urzadzenia i aparaty medyczne pozwalajgce na zachowanie
wysokiego standardu badan. Wszyscy lekarze obstugujgcy urzadzenia sg specjalistami
wysokiej klasy w swoich dziedzinach.

Operacje wykonywane w Oddziale:

» operacje rewaskularyzacyjne i rekonstrukcyjne tetnic  koriczyn  dolnych
w przypadkach niedroznoéci tetnic obwodowych — pomosty zylne i protezowe,
udroznienia, plastyki oraz pomosty pozaanatomiczne,

> wtérne operacje naczyniowe — reoperacje po nieudanych pierwotnych operacjach
naczyniowych,

> udroznienia tetnic domézgowych,

> operacje tetniakow aorty brzusznej i tetnic konczyn doinych,

> wykonywanie dostepow do hemodializy u chorych z niewydolnoscia nerek,

> operacje zylakéw koriczyn dolnych metodg kriostrippingu i miniflebektomii,

»  leczenie ostrego niedokrwienia konczyn dolnych w przebiegu innych chordb-
embolektomie i trombektomie tetnic konczyn,

» pourazowe operacje rekonstrukcyjne tetnic konczyn (z wylgczeniem

mikrochirurgii).

Oddziat prowadzi takze diagnostyke i leczenie zachowawcze zakrzepic zylnych
i zatorowoéci piucne;j.

9.17.5 Telefon kontaktowy 78 00 301
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Oddzial Chirurgii Jednego Dnia -~ Qkulistyka

1. Za prace oddzialu odpowiada podmiot leczniczy zwigzany ze Szpitalem umowg
cywilno- prawng na wykonywanie $wiadczen zdrowotnych w zakresie okulistyki
tj. Polsko — Niemieckie Kliniki Chirurgii Oka Sp. z 0.0. Mystowice zmiana nazwy

5.18.2. lloéé stanowisk pobytu dziennego : 8

5.18.3. llo$¢ personelu medycznego:

lekarze ogdtem
z 1l stopniem specjalizacji z okulistyki
z |l stopniem specjalizacji z anestezjologii
w trakcie specjalizacji

O =>O~

éredni personel medyczny:

5.18.4 Charakterystyka $wiadczonych ustug:

Oddzial udziela éwiadczen w zakresie leczenia zacmy i innych zabiegow

okulistycznych i w trybie jednodniowym wg ustalonego harmonegramu.

W skiad oddzialu wchodza: rejestracja, pokéj badan i pokdj pacjenta. Zabiegi

operacyjne wykonywane sg na sali Bloku Operacyjnego. W przypadku, jezeli ze
wskazan medycznych pacjent musi pozostaé¢ pod obserwacja trwajaca diuzej niz
godziny pracy poddziatu ,pacjent zostaje przekazany do oddziatu o profilu zabiegowym.

Yvv VWV VYV V¥YYVY

YVVY

Do zadan oddzialu nalezy w szczego6lnosci:

przygotowanie i zakwalifikowanie pacjenta do wykonywania $wiadczenia,
przekazanie pacjentowi stosownych wskazéwek w formie pisemnej dotyczgcych
zasad postepowania przed zabiegiem oraz zasad pobytu w oddziale,

przyjecie pacjenta i przeprowadzenie zabiegu operacyjnego wediug ustalonego
rozktadu zabiegow w trybie jednego dnia,

sprawowanie opieki nad pacjentem po zabiegu operacyjnym, do momentu
opuszczenia oddziaty,

udzielenie pacjentowi wskazéwek i zasad postgpowania po zabiegu operacyjnym,
przeprowadzenie wizyty kontrolnej po zabiegu operacyjnym

Zabiegi wykonywane s na wysokiej klasie sprzecie :

aparat do fakoemulsyfikacji oraz witrektomii przedniej i tylnej MEGATRON 54,
mikroskop operacyjny ze $wiattem osiowym,

ultrasonograf okulistyczny,

autokeratorefraktometr.

5.17.5 Telefon kontaktowy 78 00 124
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Rozdziat 6
PORADNIE SPECJALISTYCZNE

6.1. W roku 2017 w Szpitalu _funkcjonowaty nizej wymienione Poradnie

Specjalistyczne;
1. Poradnia Neurologiczna Mielec, ul. Zeromskiego 17
2. Poradnia Urologiczna Mielec, ul. Zeromskiego 22
3. Poradnia Nefrologiczna Mielec, ul Zeromskiego 22
4, Poradnia Urazowo — Ortopedyczna Mielec, ul. Zeromskiego 22
5. Poradnia Chorob ZakazZnych Mielec, ul. Zeromskiego 22
8. Poradnia Gruzlicy i Choréb Pluc Mielec, ul. Zeromskiego 22
7. Poradnia Neurochirurgiczna Mielec, ul. Zeromskiego 22
8. Poradnia Chirurgii Naczyniowej Mielec, ul. Zeromskiego 22
9. Poradnia Okulistyczna Mieleg, ul, Zeromskiego 22
6.2  llo$é przyjetych pacjentéw w 2017 roku w poszczeqéinych poradniach.
B llog¢ prayj '
. yietych pacjentow

Lp Nazwa Poradni W 2017 r.

1 Poradnia Neurologiczna 1952

2 Poradnia Urologiczna 2024

3 Poradnia Nefrologiczna 481

4 Poradnia Urazowo ~ Ortopedyczna 5237

5 Poradnia Chordb Zakaznych 2170

6 Poradnia Gruzlicy i Choréb Pjuc 1861

7 Poradnia Neurochirurgiczna 2473

8 Poradnia Chirurgii Naczyniowej 1128

9 Poradnia Okulistyczna 1160

Razem: 18486
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Czesé Il

Informacja na temat dziatalnosci w Szpitalu Powiatowym
w Mielcu wysokospecjalistycznych placéwek medycznych
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Rozdziat 7
ZEWNETRZNE JEDNOSTKI WYSOKOSPECJALISTYCZNE

7.1. Informacje o dziatalnosci Polsko — Amerykanskie Kliniki Serca V Oddzial
Kardiologii Inwazyjnej i Angiologii

Polsko-Amerykariskie Kliniki Serca V Oddziat Kardiologii Inwazyjnej i Angiologii
funkcjonuje na terenie Szpitala Powiatowego w Mielcu od listopada 2006 roku.

Oddziat pefni catodobowy ostry dyzur zawalowy zapewniajac mieszkaicom
powiatu  mieleckiego i  okolicznych powiatow  optymalng  dostepnosé
wysokospecjalistycznych zabiegow kardiologicznych, czestokro¢ ratujgcych zycie. Pod
tym wzgledem nasza placowka jest waznym uzupetnieniem sieci ratownictwa
medycznego na Podkarpaciu i $cigle wspoipracuje w tym zakresie ze Szpitalnym
Oddziatem Ratunkowym oraz z Pogotowiem Ratunkowym. Chociaz V Oddziat
Kardiologii Inwazyjnej i Angiologii PAKS posiada status placéwki niepublicznej
Swiadczone ustugi realizowane sg w ramach kontrakiow objetych umowg z Narodowym
Funduszem Zdrowia.

Nad zdrowiem naszych pacjentéw czuwa wysoko wykwalifikowana kadra ztozona
z 13 doswiadczonych kardiologow interwencyjnych, 8 lekarzy specjalistow, oraz 23
pielggniarek oraz 3 technikéw RTG.

Wspélpraca

W dalszym ciggu trwa wzajemna wspdipraca pomiedzy PAKS a oddziatami
Szpitala Powiatowego, w dalszym ciggu kontynuujemy badania diagnostyczne tetnic
wewnatrzmozgowych na potrzeby pacjentéw oddziatu neurochirurgii i neurologii, oraz
konsultacje pacjentéw Szpitalnego Oddzialy Ratunkowego. W ramach codziennego
funkcjonowania  placowki korzystamy  zustug laboratorium analitycznego
i mikrobiclogicznego, z pracowni serologii, TK, RTG oraz z pracowni serologii oraz stacji
t6zek, co pozwala sprawne i skuteczne diagnozowanie i leczenie pacjentow.

7.2 Informacje z dziatalnosci w Szpitaly Powiatowym Pracowni Rezonansu
Magnetycznego LUX-MED .

Przeprowadzana obecnie w Polsce reforma systemu ochrony zdrowia to pierwszy
krok w tworzeniu poprawnego poziomu ustug medycznych i szerokiej dostepnosci do
nich. Brak nowoczesnej aparatury medycznej, zie warunki pobytu chorego
w placéwkach medycznych, diugi czas oczekiwania na ustugi wysokospecjalistyczne
czy tez przediuzajgce sie hospitalizacje powodujg, iz jakoé¢ Swiadczonych ustug
medycznych jest wcigz Zle oceniana. [stnieje zatem niepodwazalna potrzeba
usprawniania systemu $wiadczenia usiug medycznych szczegodinie poprzez tworzenie
nowych placéwek, nowych pracowni oferujgcych nowe, wysokospecjalistyczne
mozliwoéci diagnostyczne.

Takg wysokospecjalistyczng pracownig niewatpliwie jest pracownia rezonansu
magnetycznego. O potrzebach polskich pacjentéw na badania rezonansu Swiadczy
najlepiej nasycenie urzgdzeniami do wykonywania tych badarn. Podczas gdy w Europie
Zachodniej na 1 milion mieszkancow przypada ok. 15 urzadzeit (w niektérych krajach
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nawet 20-30) to w Polsce jedynie 2-3. Dostgpnoé¢ tego typu diagnostyki w niektorych
regionach jest wrecz minimalna. Tym bardziej konieczne wydaje sie otwieranie nowych
pracowni i podnoszenie standardu ustug i ich dostgpnosci.

Obrazowanie metodg rezonansu magnetycznego jest nowoczesng i bardzo
doktadng pomocg dla lekarza, przedstawiajagc obraz przekrojow narzadow
wewnstrznych we wszystkich plaszczyznach. Ten ,obraz magnetyczny” dostarcza
lekarzowi bardzo duzo dokiadnych informacji odnosnie rozmieszczenia wielkosci
i sktadu badanych tkanek ciala. Wiedza ta moze mie¢ podstawowe znaczenie
w sformutowaniu szybkiej i prawidiowej diagnozy. Pierwsze badania kliniczne na
swiecie zaczeto wykonywaé w latach 1982-1983, a w Polsce pierwsze aparaty
rezonansu magnetycznego rozpoczely prace w roku 1991. Rezonans magnetyczny jako
metoda badania jest ciagle udoskonalany. Pojawiajg sie coraz nowoczesniejsze
i dokladniejsze aparaty pozwalajagce na nowe zastosowania kliniczne. Roénie liczba
osrodkéw wyposazonych w systemy MR i zwigksza sig dostepnos¢ tego badania dla
pacjentow.

Badania rezonansu magnetycznego sa bezpieczne i bezbolesne.
Do 30 kwietnia 2014 roku Pracownia Rezonansu Magnetycznego nalezata do Centrum
Medycznego Enel — Med i wystepowata pod tg samg nazwa.

Od 1 maja do 30 czerwca 2014 roku nastgpita zmiana nazwy na Centrum
Medyczne Diagnostyka wiascicielem byto nadal Centrum Medyczne Enel- Med.

Od 1 fipca 2014 roku Centrum Medyczne Diagnostyka zostala przejeta przez Lux
Med.



Czesc IV

Statystyka dziatalnosci i wynikéw
w poszczegolnych rodzajach dziatalnosci
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Specyfikacja wykreséw i tabel:

Tabele:;

Tabela nr 1
Tabela nr 2
Tabela nr 3
Tabelanr 4
Tabelanr 5
Tabelanr6

Zalaczniki:

Zatgcznik nr 1
Zatacznik nr 2
Zatacznik nr 3

Wykresy:

Wykres nr 1
Wykres nr 2
Wykres nr 3
Whykres nr 4
Wykres nr 5

Poziom zatrudnienia w szpitalu

Doskonalenie zawodowe personelu pielegniarskiego
Doskonalenie zawodowe lekarzy

Srodki finansowe i rzeczowe pozyskane z innych zrodet
Zakup srodkow trwatych z funduszy wiasnych

Whyniki statystyczne Szpitala za rok 2017

Certyfikat 1SO 14001:2004
Certyfikat ISO 9001:2008
Certyfikat Akredytacyjny

Wynik finansowy Szpitala w latach 1999-2017

Liczba pacjentow leczonych oraz dializowanych w -Szpitalu
Liczba porodéw w Szpitalu

Liczba zabiegéw wykonanych na bloku operacyjnym
Zmiany w kapitale Szpitala.



Tabela Nr 1

RAPORT O STANIE ZATRUDNIENIA NA DZIEN 31.12. 2017 r. TABELA NR 1
GODZIN -
LICZBA
1'% URLOPY {URLOPY
WYSZCZEGOLNIENIE gigf PRZELI |PRZELICZ rgg;gggé WYCHO | BEZPLA g&% R‘O‘nggi
CZENIQ! ENIOWE WAWCZE| TNE S B
- ZATRUD. . -
\VE .
ADMINISTRACIA 41 0,75 41,75 1 42
FARMACEUCI 2 0,40 2,4 i 3
LEKARZE MEDYCYNY 51 3,17 59,17 12 1 63
PERS.TECH.MEDYCZNYCH 45 45 45
PERSONEL GOSPODARCZY
. ORSLUGL 54 0,60 54,6 1 55
PERSONEL NIZSZY 23 0,50 23,5 1 24
PERSONEL SREDN! 67 67 67
PIELEGNIARKI 418 1,47 419,47 3 421
POLOZNE 45 45 1 45
INNY Z WYZSZYM WYKSZ,

RAPORT O STANIE ZATRUDNIENIA NA DZIEN 01.01. 2018 r,

GODZIN
LICZBA
- Y ETATY URLOPY |URLOPY
WYSZCZEGOLNIENIE Eﬁiﬁf PRZELI |PRZELICZ, ;ﬁggj& WYCHO { BEZPLA fguﬂ Ihoms (;3];“
CZENIO| ENIOWE WAWCZE| TNE
ZATRUD.
WE
ADMINISTRACJA 41 0,75 41,75 | 42
FARMACEUCI 2 0,40 2.4 1 3
LEKXARZE MEDYCYNY 50 7,79 57,79 10 1 60
PERS. TECH.MEDYCZNYCH 46 46 1 46
PERSONEL GOSPODARCZY
I OBSLUGI S4 >4 >4
PERSONEL NIZSZY 23 0,50 23,5 1 24
PERSONEL SREDPNI 67 67 67
PIELEGNIARKT 419 1,47 420,47 3 422
POLOZNE 48 48 48
ININY Z WYZSZYM WYKSZ. 49 1,00 50 2 51
RAZEM 799 11,91 810,91 18 | 1 1 817
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TABELA nr 4

INFORMACJA O POZYSKANYCH DODATKOWYCH $RODKACH FINANSOWYGH |

RZECZOWYCH Z INNYCH ZRODFL NIZ WrASNE W 2017 roku

Lp |Rok Przeznaczenie Wartosc¢
L UE- dotacja -Szpitalny Oddziat Ratunkowy 1698 884,49
] Gmina Miejska — dotacja - Aparat USG 200 000,00

Gmina Miejska — dotacja — 16zka 4 706,97

o Urzad Wojewddzki — dotacja sprzet medyczny 117 000,00
Powiat Mielecki — dotacja tomograf 2 450 766,96

] Powiat Mielecki — Renault Trafic -Mikrobus 118 193,00
Powiat Mielecki — PT Budynek Gtéwny Segment C -modernizacja 1093 802,11

- Aparat do oznaczania INR 1 684,40
] WOSP — komputer 811,10
2017 Darowizny pieniezne 5 315,60
L Dary — leki 40 197,24
Nieodplatne przekazania 3 460,45

] PFRON — refundacja wynagrodzen pracownikéw 803 970,36
PUP — refundacja wynagrodzen — pracownicy interwencyjni 69 911,86

_|PUP - dotacja szkolenia 83 960,00
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DNV-GL

MANAGEMENT SYSTEM
CERTIFICATE

Certificate No: Initial certification date: Valld:
190272-2015-AE-POL-RvA 25 November 2009 36 November 2015 - 15 September 2018

This is to certify that the management system of

Szpital Powiatowy im. Edmunda

Biernackiego w Mielcu
ul. Zeromskiego 22, 39-300 Mielec, Poland

has been found to conform to the Environmental Management System standard:

IS0 14001:2004

This certificate is valid for the following scope:
Medical services in hospital wards and specialist outpatient clinics, medical
rehabilitation and medical diagnostic.

For the issulng office:
DNV GL ~ Business Asserance
ul. kutycka Se, 81-537 Gdynia, Poland

Place and date:
Gdynis, 24 November 2015

MHMI SYS *‘;‘g::;;m:;?kzrrzsentauve

RVA LM

The RvAisa signalory to the JAF MLA

Lack of fulfilment of conditions a5 set out in the Cedtification Agreement may render this Certificate Invalid.
ACUREDITED U DRV GL Susmess Assyraace BY , ZWGLSEWES 1, 5904 1 B, BARENDRECHY, HETHERLANDS TEL: 133 10392689, acourance vl conn



CERTYFIKAT SYSTEMU
ZARZADZANIA

DNV -GL

Certyfikat Nr: Data plerwszej certyfikacji: Wainos( certyfikatu;
190272-2015-AE-POL-RVA 25 listopada 2009 30 tistopada 2015 - 15 wirzesnla 2018

Nintejszym potwierdza sie, ze system zarzgdzania organizacji

Szpital Powiatowy im. Edmunda

Biernackiego w Mielcu
ul. Zeromskiego 22, 39-300 Mielec, Polska

spefnia wymagania normy Systemu Zarzadzanla Srodowiskowego:
ISO 14001:2004

Certyfikat obejmuje nastepujacy zakres:
Ustugi medyczne w oddziatach szpitalnych i poradniach specjalistycznych,
rehabilitacja lecznicza | diagnostyka medyczna.

Miejsce | data: W imleniu blura wystawlajacego certyfikat:
Gdynla, 24 listopada 2015 DNV GL ~ Business Assurance
ul, Lutycka Ge, 81-537 Gdynle, Polska

@{k\ gl

ﬂﬁﬁlﬂ %Ls e arcadu

The RvA I+ a signatory to the JAF MLA

Rlespeinienle wymagah wymlenionych w Umowle o Certyfikacje mote spowodowad utrate watnodd certyfikatu.
Jodnostes Akredylowana: DHY GI Bosingss Ascurance BV, ZWOLSEWES §, 2594 LR, BARFHDRECHE, NETHERTANDS 181 31102%22609
ssurance.dnig! comn




DNV-GL

CERTYFIKAT SYSTEMU
ZARZADZANIA

Certyfikat Nr: Data plerwszaf certyfikacjk: Wainodt certyfikaty;
lBDZ?d-ZD.‘:S-AQ-POL-RVA 25 listopada 2009 30 listepada 2015 - 15 wrzednka 2018

Ninlejszym potwierdza sle, Ze system zarzadzania organizacji

Szpital Powiatowy im. Edmunda

Biernackiego w Mielcu
ul. Zeromskiego 22, 39-300 Mielec, Polska

spelnia wymagania hormy Systemu Zarzadzania Jakoécia;
1S0 9001:2008

Certyfikat obejmuje nastepujacy zakres:
Ustugi medyczne w oddziatach szpitalnych i poradniach specjalistycznych,
rehabilitacja lecznicza i diagnostyka medyczna.

Mlejsce | data:
Gdynia, 24 listopada 2015

W imlenlu blura wystawlafacego certyfikat:
DNV GL -~ Business Assurance
ul, tudycka Ge, 81-537 Gdynia, Polska

@% A Wicdzimlerz Bﬁl ;!“[j
ﬂu A E jm ) Petnomocnlk Zarzadu

The RvAls a signatory tothe JAF MLA

Niespelnlenle wymagah wymlentonych w Umowle o Certyfikacje mote spowodowad utrate walnodd certyfikatu,
Yedrosiha Mredytomana: DR G Business Assuraace BV, 2WOLSEWEG 1, 2994 1B, BARENDRECY FONETHERL ARDS TEL- 1 3 HIZ2FI65Y
assirance dnvglcom



DNV-GL

MANAGEMENT SYSTEM
CERTIFICATE

Certificate No: nitial certification date: Valid:
190274-2015-AQ-POL-RvA 25 November 2009 30 November 2015 - 15 September 2018

This is to certify that the management system of

Szpital Powiatowy im. Edmunda

Biernackiego w Mielcu
ul. Zeromskiego 22, 39-300 Mielec, Poland

has been found to conform to the Quality Management System standard:

ISO 9001:2008

This certificate is valid for the following scope:
Medical services in hospital wards and specialist outpatient clinics, medical

rehabilitation and medical diagnostic.

Place and date: For the issuing office;

Gdynia, 24 November 2015 DNV GL ~ Business Assurance
ul, Lubycka 6, 81-537 Gdynia, Poland

RUN s
&m. s, L”:;’:,’;lm'a?kifﬁz;;mm
RvA L0

The RvA s a signatory to the IAF MLA

Lack of fulfitment of condhtions as set out in the Certification Agreement may render this Certificate Invalid.
ACCREQITED (I : DY G Bruness Assurance BV, FWDLSEWEG 1, 2994 { B BARERDRECKHT, HETHFREANDGS 611 302922689 ascycance.divni.oom
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Wykres nr 2
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LICZBA PACJENTOW LECZONYCH w SZPITALU POWIATOWYM w MIELCU
w LATACH 1999 - 2017
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LICZBA DIALIZ WYKONANYCH w SZPITALU POWIATOWYM w MIELCU
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Wykres nr 3

LICZBA PORODOW ODBYTYCH w SZPITALU POWIATOWYM W MIEL.CU
w LATACH 1998 - 2017
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1988 1999 2000 2001 2002 2003 2004 200

5 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Lp Rok Liczba porodéw
1 1998 1132
2 1989 1172
3 2000 1109
4 2001 1133
5 2002 1113
6 2003 1043
7 2004 1142
8 2005 1140
9 2006 1113
10 2007 1142
11 2008 1210
12 2009 1197
13 2010 1076
t4 2011 1017
15 2012 939
16 2013 888
17 2014 767
18 2015 808
19 2016 1013
20 2017 1143
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Wykres nr4

WYKAZ ZABIEGOW WYKONANYCH NA BLOKU OPERACYJNYM
w SZPITALU POWIATOWYM W MIELCU
w LATACH 1999-2017

64606472 2

6283
5943 5956

4980 5012

1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Lp Rok Liczba zabiegow
1 1999 1530
2 2000 1826
3 2001 2148
4 2002 2570
5 2003 3030
6 2004 3499
7 2005 3569
8 2008 3718
g 2007 3792

10 2008 4990

11 2009 5012

12 2010 4747

13 2011 5439

14 2012 5943

15 2013 8956

16 2014 6283

17 20156 6460

18 2016 8472

19 2017 6760







Wykres nr 5

ZMIANA W KAPITALE
SZPITALA POWIATOWEGO W MIELCU
w LATACH 1999-2017
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1993 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2047

Lp Rok Wartos¢ kapitatu
i 1599 60 680 028,54 zi
2 2000 b/d
3 2001 b/d
4 2002 b/d
5 2003 bid
G 2004 b/d
7 20056 b/d
8 2006 bid
g 2007 b/d
10 2008 b/d
11 2009 b/d
12 2010 bid
13 2011 b/d
14 2012 22 426 381,86 zf
15 2013 22 189 687,15 zt
16 2014 18382 818,18 zt
17 20156 14 381 835,97 =
18 2016 8418 222,73 zl
19 2017 6040 928,45 z¢







