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Protokét z posiedzenia
Wojewodzkiej Rady Dialogu Spotecznego Wojewddztwa Lubelskiego
w dniu 16 grudnia 2022 r.

Posiedzenie Wojewddzkiej Rady Dialogu Spotecznego Wojewddztwa Lubelskiego odbyto sie
stacjonarnie w sali konferencyjnej nr S7 na IV pietrze w Lubelskim Centrum Konferencyjnym
przy ul. A Grottgera 2 w Lublinie. Obrady otworzyt i poprowadzit Pan Dariusz Jodtowski —
Przewodniczacy WRDS WL. Na wstepie Przewodniczacy powitat czionkéw rady oraz
zaproszonych na posiedzenie gosci.

W charakterze gosci w obradach uczestniczyli:

= Pani Sylwia Chyl — Zastepca Dyrektora Wydziatu Zdrowia w Lubelskim Urzedzie
Wojewddzkim;

= Pani Matgorzata Skrok — Sekretarz Wojewddztwa Lubelskiego;

= Pan Pawel Pirég — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewdédzki NFZ;

= Pan Andrzej Danilkiewicz — Wicedyrektor ds. Rynku Pracy z Wojewddzkiego

= Urzedu Pracy w Lublinie;

= Pan Grzegorz Skitat — Zastepca Koordynatora Zespotu Radcow Prawnych UMWL,;

= Pan Jacek Kaminski — Dyrektor Naczelny SPZOZ Swidnik;

= Pan dr hab. Maciej Ptaszewski — Zastepca Dyrektora ds. Organizacji i Rozwoju SPZ0OZ
w Miedzyrzecu Podlaskim.

Imienna lista obecnosci stanowi zatgcznik nr 1 do niniejszego protokotu.

Porzadek obrad

1. Otwarcie posiedzenia plenarnego Wojewoddzkiej Rady Dialogu Spotecznego
Wojewoddztwa Lubelskiego.

. Powitanie cztonkow WRDS WL oraz zaproszonych gosci;

o Informacja o nagrywaniu posiedzenia ze wzgledu na cele protokolarne;

. Przyjecie porzadku obrad posiedzenia;

. Przyjecie protokotu z posiedzenia plenarnego WRDS WL dnia 25 listopada

o 2022 r.
2. Wreczenie aktu powotania dla nowego cztonka WRDS WL Pana Mieczystawa
Ryby.
3. Lubelska ochrona zdrowia w zagrozeniu — zapewnienie finansowania dziatal-

nosci szpitali w sposéb adekwatny do tempa wzrostu kosztéw leczenia z przy-
czyn od nich niezaleznych, umozliwiajgcego bilansowanie si¢ dziatalnosci
szpitali.

4. Zaopiniowanie przez WRDS WL Regionalnego Planu Dziatan na Rzecz Zatrud-
nienia w Wojewoddztwie Lubelskim na rok 2023

5. Wolne wnioski.

. Podzigkowanie za catoroczng wspotprace i ztozenie zyczeh z okazji zbliza-
jacych sie Swigt Bozego Narodzenia oraz Nowego 2023 Roku.



6. Zakonczenie posiedzenia.

Ad 1. Otwarcie posiedzenia plenarnego Wojewédzkiej Rady Dialogu Spotecznego
Wojewodztwa Lubelskiego.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw

Przewodniczgcy przywitat cztonkow WRDS WL oraz zaproszonych gosci i poinformowat
0 nagrywaniu posiedzenia ze wzgledu na cele protokolarne. Poinformowat, ze ze wzgledu na
nieobecnos¢ Pana Mieczystawa Ryby nie zostanie mu wreczony akt powotania na cztonka
WRDS WL. Tym samym Przewodniczgcy wyjasnit koniecznosc¢ zdjecia z porzadku obrad punktu
drugiego. Zapytat radce prawnego UMWL czy obecna frekwencja na posiedzeniu jest
wystarczajgca do uzyskania kworum po czym otrzymat odpowiedz przeczgca. Przeszedt do
gtosowania nad zmienionym porzadkiem obrad.

Glosowanie nad przyjeciem porzadku obrad

Glosy za -16
Gtosy przeciw -0
Gtosy wstrzymane -0

Czlonkowie WRDS WL jednomysinie przyjeli porzadek obrad posiedzenia.

Glosowanie nad przyjeciem protokotu z posiedzenia plenarnego WRDS WL z dnia 25
listopada 2022 r.

Gtlosy za -16
Gtosy przeciw -0
Gtosy wstrzymane -0

Czionkowie WRDS WL przyjeli protokét z posiedzenia plenarnego WRDS WL z dnia 25
listopada 2022 r.

Ad 2. Wreczenie aktu powotania dla nowego cztonka WRDS WL Pana Mieczystawa Ryby.
Punkt usuniety z porzadku obrad.

Ad 3. Lubelska ochrona zdrowia w zagrozeniu — zapewnienie finansowania dziatalnosci
szpitali w sposoéb adekwatny do tempa wzrostu kosztéw leczenia z przyczyn od nich
niezaleznych, umozliwiajgcego bilansowanie si¢ dziatalnosci szpitali.

Sylwia Chyl — Zastepca Dyrektora Wydziatu Zdrowia w Lubelskim Urzedzie Wojew6dzkim
Wyjasénita, ze Lubelski Urzad Wojewddzki nie jest wiasciwy do przekazania informacji na temat
Srodkow finansowych, ktére sg przekazywane na dziatalnosc¢ szpitali w wojewddztwie lubelskim.
Dodata, Zze po wejSciu w zycie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego niektdrych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych, we wrzesniu
br. kilka podmiotow leczniczych i starosta janowski zwrécili sie do wojewody z prosbg
o interwencje w zmianie sposobu naliczania srodkéw budzetowych przeznaczonych na
regulacje ptac, poniewaz szpitale alarmowaty, ze Srodki przekazane im przez NFZ nie sg
wystarczajgce, zeby zapewni¢ funkcjonowanie. W tym samym czasie ukazaty sie komunikaty
Ministra Zdrowia i Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, informujgce o dodatkowej puli
Srodkow dla tych podmiotéw oraz wprowadzenie specjalnego wspotczynnika korygujgcego.
Lubelski Oddziat Wojewddzki NFZ zorganizowat takze spotkania ze szpitalami, podczas ktérych
apelowano, aby kazdy z podmiotow leczniczych zgtaszat sie do indywidualnego ustalenia stawki
korygujacej. Dodata, ze proces realizacji wspomnianej ustawy nie jest zakonczony. Do 9 grudnia
2022 r. Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji informowata, Zze zbiera dane
dotyczace zatrudnienia i wysokosci wynagrodzen w szpitalach, podmiotach medycznych,
poradniach ambulatoryjnych, ktére majg podpisang umowe z NFZ. Mozna uznaé, ze Agencja
bedzie opracowywata kolejne rekomendacje w zakresie ustalenia wysokosci swiadczeh.



Wedtug LUW rozwigzywanie trudnos$ci w realizacji ustawy nie jest zakorczonym procesem, stad
nie nalezy w tej kwestii wyciggac¢ ostatecznych wnioskéw. Wyjasnita, ze pytanie o szczegodty
dotyczgce finansowania i wysokosci srodkow jakie sg kierowane do szpitali nalezy skierowaé
do LOW NFZ.

Pawel Piré6g — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewodzki NFZ

Podziekowat za zaproszenie na posiedzenie. Dodat, ze podczas swojej wypowiedzi przekaze
informacje na temat dziatan podjetych w obrebie kontraktowania Swiadczen i zabezpieczenia
srodkéw finansowych w ramach NFZ, ktére sg kierowane do podmiotéw leczniczych
w wojewddztwie lubelskim w perspektywie wieloletniej i w kontekscie biezgcej sytuacji oraz
zmian, ktoére sg wprowadzane w zwigzku z podwyzszaniem minimalnego wynagrodzenia
w sektorze ochrony zdrowia. Wyjasnit, ze udostepni przedstawiang prezentacje cztonkom
WRDS WL. Przeszedt do omawiania planu finansowego LOW NFZ zauwazajgc, ze jego
coroczna zmiana wysokosci jest proporcjonalna i wynika ze sptywu lub prognozowanego sptywu
sktadki zdrowotnej. W zwigzku 2z wprowadzeniem sieci nastgpita zmiana sposobu
prezentowania danych, jezeli chodzi o $rodki, ktorymi dysponuje oddziat. Czes¢ sSrodkdw
a doktadnie caty ryczatt sieciowy, czyli istotna sktadowa wartosci uméw zawartych ze szpitalami
jest kosztem po stronie centrali. Stad oddziat jest upowazniony przez centrale NFZ do zawarcia
umow w tym zakresie. Najbardziej miarodajng informacjg finansowg o tym jakimi srodkami
dysponuje oddziat na finansowanie swiadczeh na terenie wojewddztwa lubelskiego jest tzw.
Plan do kontraktowania, czyli plan oddziatu uwzgledniajgcy udzielone upowaznienia do
zaciggania zobowigzan. W roku 2018 plan do kontraktowania wynosit 4,4 mid ziotych
i obejmowat cato$¢ swiadczen finansowanych na terenie wojewddztwa. Plan prognozowany na
rok 2023 bedzie wynosit 7,1 mld ztotych co jak wida¢ jest istothg zmiang. Plan roku 2022
w stosunku do planu roku 2021 to zmiana o 26% wzrostu. Ta zmiana jest wykorzystana przede
wszystkim na wzrost wyceny $wiadczen bez presji do zwiekszania w sposob nieskohiczony ilosci
wykonywanych swiadczen. Dodat, ze w 2022 roku zabezpieczono srodki na wzrost wartosci
umoéw ze swiadczeniodawcami. Pierwotny plan na rok 2023 jest tozsamy z biezgcym planem
finansowym oddziatu natomiast na pewno zostanie zwigkszony o skutki zmiany wyliczenia
ryczattu sieciowego w roku 2023. Zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia, ryczatt
sieciowy szpitali zostanie okre$lony do korica marca 2023 roku na caty rok 2023 r. W okresie
przejsciowym, czyli w styczniu i lutym 2023 r. szpitale otrzymajg zaliczkowo srodki w wysokosci
ryczattu wyptacanego w grudniu. Na koniec marca z kolei zostanie wyliczony cato$ciowy ryczatt
i wyptacony z wyréwnaniem od poczatku roku. Mechanizm tego przesuniecia uwarunkowany
jest sprawozdawczoscig ze zrealizowanych swiadczen. Wyjasnit, ze aby wyliczy¢ ryczatt
sieciowy nalezny szpitalowi nalezy mie¢ peing wiedze o realizacji $wiadczen w roku
poprzedzajgcym. Na przygotowanie tej informacji kazdy ze szpitali ma czas do kornca stycznia
2023 r. Po okresie dedykowanym na sktadanie korekt, czyli w potowie lutego, zamykane sg
ksiegi rachunkowe i dochodzi do podsumowania roku. Wartos¢ ryczattu sieciowego
wyptaconego w 2021 roku to byta kwota rzedu 2,8 mld ztotych, w 2022 roku byta to kwota 3 450
000 mIn ztotych a uwzgledniajgc zmiany cen $wiadczen, ktére nastgpity w 2022 roku szacuje
sie, ze wartos¢ uméw wynikajgcych z ryczaltu sieciowego na rok 2023 to bedzie kwota
3 760 000 000 ztotych i nie uwzglednia ona wszystkich ewentualnych przysziych zmian, o
ktérych na dang chwile nie wiadomo, ze nastgpig. Omawiany przyrost siega rzedu 35%
szacowanej zmiany wartosci umow w 2023 r., natomiast w samym ryczatcie sieciowym moze
on siegng¢ ponad 50% zmiany ryczattu wyptacanego $wiadczeniodawcom. Nie kazdy szpital
bedzie mogt skorzysta¢ wprost z przyrostu wartosci. Nastepnie odnidst sie do wspoétczynnikow
korygujgcych koszty swiadczen w zwigzku z wyptatg dodatkbw na wzrost wynagrodzen
pracownikéw. Kwota wynagrodzen w roku 2021 byta wyptacana jako odrebny strumien
pieniedzy celowany do kazdego szpitala ze wskazaniem wprost numeru PESEL pracownika,
natomiast w roku 2022 wprowadzono zmiany w przeprowadzaniu tego procesu polegajgce na
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anonimizacji danych. Po tej zmianie wyptata odrebnego strumienia byta kontynuowana do konca
czerwca 2022 r. Od 1 lipca 2022 roku wspominany strumien finasowania zostat wigczony
w cene swiadczenia, stad kwota wspodtczynnikdow zatrzymata sie na poziomie 220 min ztotych.
W prognozach na rok 2023 kwota wspoétczynnikow bedzie wynosita 0 zt ze wzgledu na
zatrzymanie strumienia finansowania, za to zostanie podniesiona cena $wiadczen, ktora
wchiania ten odrebny strumien pieniedzy. To co moze niepokoi¢, jezeli chodzi o sytuacje
poszczegolnych szpitali to fakt, ze nie wszystkie w petni realizujg plan ilosci Swiadczen, ktére
zostaty u nich zakontraktowane. W 2022 roku z racji charakteru ryczattu sieciowego jest on
wypfacany w formie niezmiennej niezaleznie od ilosci wykonanych przez swiadczeniodawce
zabiegdw czy swiadczen. Jednak niewykonanie odpowiedniej liczby Swiadczen skutkuje
naliczeniem mniejszego ryczattu na kolejny rok. Dodat, wysoko$¢ ponizej 70% wykonanych
Swiadczen w wojewodztwie lubelskim nie wystepuje w zadnym szpitalu. Realizacja ryczattu
w przedziale pomiedzy 70-80% dotyczy 6 szpitali i jest to jego zdaniem sytuacja niepokojgca.
Szpitale ktore zrealizowaly ryczait w przedziale 80-90% czy tez 90-98% to placéwki, ktdre
walczg o to, zeby pokazaé, ze wykonujg swiadczenia. Prég 98% jest okredlony w kryterium
wydanym przez Rozporzadzenie Ministra Zdrowia i oznacza, ze przy zatozeniu takiej liczby
wykonanych swiadczen szpital nie odczuje negatywnych skutkdw w zwigzku z brakiem do petni
zrealizowanego planu 2%. Wszystkie szpitale, ktore nad wykonujg ryczatt sieciowy bedg mogty
skorzysta¢ na mechanizmie przyptywu srodkéw od swiadczeniodawcédw, ktérzy nie wykonujg
Swiadczenh do $wiadczeniodawcow, ktorzy wykonali $wiadczen wiecej. Ksztatt Rozporzadzenia,
ktére okresla sposéb wyliczenia ryczattu w roku 2023 pozostaje niezmieniony, zaktada sie
jednak, ze z racji pojawienia sie nowej kwalifikacji szpitali do sieci, ktéra uwzglednia dodatkowe
profile udzielanych swiadczen, dotgd niefinansowane w ramach ryczattu, pojawi sie konieczno$¢
wprowadzenia zmian w wyliczaniu ryczattu. Uwzgledniatyby sposéb obliczania nowych profili
zakwalifikowanych do sieci. Dodat, ze byé moze pojawi sie mechanizm zmiany putapu
niewykonania ryczattu czy tez poduszki amortyzaciji dla Swiadczeniodawcow, ktérzy ze wzgledu
na niewykonanie ryczattu sieciowego sg zagrozeni utratg czesci finansowania. Poinformowat,
ze obecnie ryczatt sieciowy realizowany jest w wojewodztwie lubelskim na poziomie ok. 98% co
oznacza, ze obecnie szpitale wykonujg mniej swiadczen niz w analogicznym okresie w latach
poprzednich. Przyznat, Zze nie jest to komfortowa sytuacja, cho¢ widoczne jest zréznicowanie
skali pracy szpitali, z nadwykonaniami jednych i niewykonaniami pozostatych co sugeruje rozne
tempo wracania do normalnej dziatalnosci po okresie covidowym. Wyjasnit, Ze czynnikiem
istotnym dla finansowania sSwiadczen jest poziom realizacji umoéw zawartych ze
Swiadczeniodawcami. Jest wiele ustug finansowanych w sposéb fee-for-service z tytutu
wykonanej ustugi na biezgco i sg to np. wszystkie Swiadczenia w poradniach ambulatoryjnych,
czyli np. tomografie komputerowe, rezonanse, porady specjalistow czy pobyty w osrodkach
opiekunczo-leczniczych. Zapewnit, ze wszystkie Swiadczenia realizowane przez podmioty
medyczne zostang optacone, stad nie ma takiego zagrozenia, ze NFZ nie jest w stanie
sfinansowac jakiego$ wykonania. Obecna wartos¢ nadwykonan to 100 min ztotych i jest
pokrywana przez samg wartos¢ niewykonan, ktéra takze wynosi 100 min ztotych. Oprécz tego
LOW NFZ posiada zdolno$¢ zaangazowania dodatkowych srodkow i sfinansowania swiadczen
ponad limitowych bez zmiany warunkéw umow z swiadczeniodawcami, czyli nie zabierajgc im
zadnych pieniedzy z tytulu niewykonanych $wiadczen. Poinformowat, Ze wszystkie
nadwykonania zarejestrowane do konca wrzesnia 2022 roku zostaty juz finansowo
uregulowane, stgd w tym zakresie nie ma zadnych nieuregulowanych zobowigzan. Dodat, ze
sfinansowanie swiadczen za ostatni kwartat 2022 roku zostanie dokonane jeszcze w 2022 roku,
gdzie awansem zostang aneksowane umowy i zwiekszone srodki na podstawie prognozy
wykonania swiadczeniodawcow. Odnidst sie do duzej puli Swiadczen, ktore nie sg wykonywane
a tym samym $wiadczeniodawca nie podejmuje srodkéw z puli okreslonej kontraktem.
Powodami takiego stanu moze by¢ brak wyspecjalizowanej kadry medycznej do wykonywania



konkretnych zabiegdbw w danym podmiocie lub przeptyw pacjentéw do innego osrodka
medycznego. Rozréznit szpitale sieciowe od innych placowek ze wzgledu na zdecydowanie
lepszy stan nadwykonan w szpitalach, ktory przektada sie na 70 min ztotych a niewykonanych
swiadczenh to 54 min zilotych. Zwrécit uwage, ze sposrod 17 min ztotych nadwykonan, kwota
12 min zt dotyczy sfinansowania lekow z programow lekowych i chemioterapii. Dodat, ze leki sg
finansowane na biezgco i $wiadczeniodawcy nie majg probleméw z uzyskaniem refinansowania
od NFZ. Ponownie zauwazyt, ze w catej dziatalnosci szpitalnej nadwykonaniem faktycznie sg
leki a nie same $swiadczenia. Pomiedzy szpitalami sieciowymi réwniez wystepuje zréznicowana
sytuacja co do wykonania zakontraktowanych $wiadczen. Podat, ze 21 szpitali sieciowych
w wojewddztwie lubelskim posiada dodatnie saldo wykonania umowy i to one sg beneficjentami
dodatkowych srodkow. Pozostate 15 szpitali posiada saldo wykonania umowy ujemne i tym
samym nie majg mozliwosci podjecia kwoty z umowy zawartej z nimi na okreslone swiadczenia.
Nawigzat do informaciji przekazanej przez Panig Dyrektor Sylwie Chyl, wyjasniajgc, ze dla czesci
szpitali zostat opracowany specjalny program majgcy na celu wsparcie w zakresie
uzyskiwanych przychodow, ktorego istotg jest tzw. wspotczynnik wyréwnujgcy poziom wartoSci
uméw do poziomu minimalnego co najmniej 16% wzrostu wartosci umowy obliczanej wg stanu
na koniec wrzesnia 2022 r. porownujgcym wartos¢ uméw drugiego potrocza do pierwszego
potrocza. Poinformowat, ze 14 szpitali w wojewodztwie lubelskim spetnito to kryterium i nie
osiggneto wzrostu wartosci umowy, poniewaz nie realizowato swiadczen. Tym samym musiaty
one zostaé objete wspomnianym wsparciem. Dodat, Zze jest duza rozpietos¢ kwotowa
wyptaconego wsparcia i jego zakres wynosi od 200 000 - 300 000 ziotych w skali czterech
miesiecy roku 2022 do 4 min ztotych w skali tego roku. Termin na wyptacenie wspomnianego
wsparcia to koniec czerwca 2023 roku. Dodat, Zze spotkat sie do tej pory z 12 z 14 szpitali, ktére
znalazly sie w takiej sytuacji, celem analizy podjetych do tej pory dziatan i opracowania
kolejnych, ktére szpitale mogtyby podjgé w roku 2023, zeby poprawic ilosci kontraktowanych
Swiadczen i uzyskania dodatkowych przychoddéw z tytutu realizacji uméw. Wyjasnit, ze
w sytuacji, gdy szpitale zaczety zauwazac¢ ciezar ponoszonych kosztéw przy jednoczesnym
braku dochodéw zwracaty sie do NFZ z wnioskami o zakontraktowanie dodatkowych swiadczen
lub o przenoszenie wartosci uméw pomiedzy odpowiednimi zakresami, poniewaz ich gtéwng
dziatalnoscig byfa np. rehabilitacja a zrezygnowaty z udzielania innych swiadczen okreslonego
rodzaju. Zapewnit, ze tego typu dziatania naprawcze pomiedzy NFZ a szpitalami byly
wykonywane. Ustalany, ze szpitalami w trakcie wspomnianych spotkan, plan dziatania bierze
pod uwage inwestycje, ktére placéwki chcg podjgé celem wdrozenia okreslonych profili
dziatalnosci. One takze wymagajg zakontraktowania oraz muszg by¢ zbiezne z dokumentacjg
strategiczng jak np. planem transformacji i mapg potrzeb zdrowotnych na danym terenie
obejmujgcym co najmniej 10 tys osob. Zauwazyt zaangazowanie ze strony dyrektorow szpitali
celem polepszenia sytuacji swoich zaktadow. Uznat, Ze w omawianej tematyce istotnym moze
sie okaza¢ przedstawienie zmiany wyceny sSwiadczen na przestrzeni catego 2022 roku.
Ta zmiana zostata ustalona zgodnie z rekomendacjg AOTMIT i wigze sie ona z jednolitymi
wycenami w skali catego kraju co uznat za czynnik korzystny dla wojewodztwa lubelskiego.
Cena zakresu swiadczeh w ryczalcie od poczatku 2022 roku to 1,16 zt natomiast od sierpnia
2022 r. to 1,62 zt. Najwiekszy skok tej ceny zanotowano w lipcu 2022 r., kiedy doszta do kwoty
1,59 zt. Te dane oznaczajg zmiane cen Swiadczen, ktére sg wyptacane szpitalom w zwigzku
z hospitalizacjg pacjentow o 40% w przeciggu roku. Oprécz hospitalizacji, pozostate zakresy
dziatalnosci takze podlegaty waloryzacji. Zmiany pozostatych cen swiadczen byly dokonywane
w kwietniu, lipcu i pazdzierniku 2022 r. ich efektem sg: wzrost swiadczen dzieciecych o 60%,
wzrost operacji zacmy i zawatéw o 35%, pozostate Swiadczenia to wzrost 0 44%. W przypadku
Swiadczen, ktére nie dotyczg stricte szpitali, ale takze bardzo szerokiego segmentu
Swiadczeniodawcow komercyjnych, czyli ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, zmiana cen
miesci sie w przedziale 40%-50% a w przypadku niektorych swiadczen rehabilitacyjnych nawet



o 100%. Wyjasnit, ze podat zakresy ogolne, poniewaz podawanie cen dla konkretnych
Swiadczenh wigzatoby sie z rozwazaniem dodatkowych aspektow jak np. roznice w zawartych
umowach ze wzgledu na kosztochtonnos¢ danego zabiegu lub porady. Konczac uznat, ze sredni
wzrost cen swiadczen o 50% wydaje sie by¢ atrakcyjnym aspektem dla swiadczeniodawcow,
ktérzy zawierajg umowe z NFZ.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw

Podziekowat za wypowiedz. Zwrdcit uwage, ze kwestig inspirujgcg poruszenie tematu byto
niewykonanie ustawy o ptacy minimalnej dla personelu medycznego stad zapytat czy LOW NFZ
dysponuje danymi, ktére mogtyby wyjasni¢ czy te minimalne ptace zostaty wykonane.

Pawet Piré6g — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewodzki NFZ

Przypomniat, ze wspoétczynniki wyptacane szpitalom na wzrost wynagrodzen pracownikéw byty
wyptacane odrebnym strumieniem w roku 2021 jak réwniez do potowy roku 2022 tyle ze w formie
zanonimizowanej. Obecnie wyptaty srodkéw zostaty wigczone w cene swiadczenia co skutkuje
brakiem mozliwosci zbierania danych indywidualnych na temat wyptat. Wyjasnit, ze z tego
powodu nie jest w stanie odnies¢ sie do pytania jak wyglada ta sytuacja w kazdym szpitalu.
Jeszcze w 2021 r. byta mozliwo$é sprawdzenia czy zarzgdzajgcy konkretnym szpitalem lub
przychodnig wnosit o przekazanie srodkéw w odpowiedniej wysokosci wskazujgc numeratywnie
dla kogo te $rodki sg przeznaczone.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw
Zapytat czy dyrektor P. Pir6g moze udostepni¢ przedstawiong prezentacje czitonkom WRDS
WL.

Pawet Pir6g — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewodzki NFZ
Poinformowat, Zze przekazat prezentacje do Biura WRDS WL przed posiedzeniem.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéow
Podziekowat za przekazanie prezentacji. Zapytat czy wzrost cen swiadczen medycznych jest
okreslany przez AOTMIT czy tez inne gremium.

Pawet Pir6g — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewodzki NFZ

Potwierdzit, ze to AOTMIT prowadzi permanentny proces taryfikacji Swiadczen i ustalania
katalogow. Oddziaty wojewddzkie NFZ dostajg gotowy materiat z informacjg jak kontraktowaé
Swiadczenia.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéow

Zapytat czy zdaniem dyrektora ta zmiana wynika z uwarunkowan zwigzanych np. z deficytem
lekarzy w danej branzy. Wyjasnit, ze zastanawia go réznica w podwyzkach cen ze wzgledu na
rodzaj swiadczeh.

Pawet Pirég — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewodzki NFZ

Przyznat, ze ta kwestia ma wptyw na wycene swiadczen. AOTMIT opiera sie na danych
przekazywanych przez podmioty lecznicze, ktére przekazujg informacje o kosztach
ponoszonych w zwigzku z udzielaniem swiadczen. Na tej podstawie Agencja ma mozliwosc
aktualizowania wyceny sSwiadczenia, natomiast gtdbwnym kosztem $wiadczenia sg koszty
osobowe. Stad AOTMIT jest zobowigzany do uwzgledniania tych kwestii o ile szpitale aktywnie
uczestniczg w procesie informowania o swoich kosztach.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw
Dodat, ze wedtug jego wiedzy w onkologii koszt samych lekéw jest wysoki.

Pawet Pirég — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewoédzki NFZ
Wyjasénit, ze koszt lekow jest wyceniany odrebnie niezaleznie od ustalonej kwoty $wiadczenia.



Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw
Zapytat, czy mozna wyciggnac¢ taki wniosek, ze deficyt lekarzy specjalistow w danej dziedzinie
ma wplyw na zmiane punktacji a tym samym przektada sie na wyzszg wycene swiadczenia.

Pawet Pirég — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewédzki NFZ

Potwierdzit, Zze istnieje taka zaleznos¢. Informacja ze szpitali o wzrastajgcych kosztach ptac
umozliwiajgcych pozyskanie lekarza specjalisty, staje sie przyczyng weryfikowania wyceny
danego $wiadczenia. Wyjasnit, ze refundacja cen lekow opiera sie na refundacji kosztow
poniesionych i jest to rynek regulowany poza AOTMiTem.

Matgorzata Skrok — Sekretarz Wojewédztwa Lubelskiego

Poinformowata, ze zgodnie z prosba przekazang przez Prezydium WRDS WL chciataby odnies¢
sie do stanu finansowego szpitali samorzgdowych w wojewddztwie lubelskim na dzien 30
wrzesnia 2022 r. Wyjasnita, ze na dzien 31 grudnia 2021 r. funkcjonowato 18 jednostek
podlegtych samorzadowi wojewddztwa lubelskiego, natomiast z dniem 12 kwietnia 2022 r. na
skutek uchwaty Sejmiku Wojewddztwa Lubelskiego doszio do potgczenia szpitali SPSW im.
Jana Bozego w Lublinie i WSS im. Stefana Kardynata Wyszynskiego w Lublinie. Na skutek tej
fuzji obecnie funkcjonuje 17 jednostek podlegtych samorzgadowi wojewoddztwa lubelskiego w tym
4 stacje pogotowia ratunkowego, Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy a pozostate jednostki
prowadzg dziatalnos¢ w formie hospitalizacji. W kolejnych latach poczgwszy od roku 2018 ilos¢
jednostek, ktére wygenerowaty strate netto i byly zobowigzane do wypracowywania programow
naprawczych to 8 jednostek, w roku 2019 byto to 7 podmiotéw, w 2020 roku — 5, w 2021 roku —
4 a w roku obecnym sg to 3 jednostki. Ta tendencja spadkowa oznacza, ze sytuacja finansowo-
ekonomiczna jednostek podlegtych samorzadowi wojewddztwa lubelskiego ulega poprawie.
Sporzgdzanie wspomnianych programéw naprawczych wynika z ustawy o dziatalnosci
leczniczej i jest to sposob na umozliwienie samorzgdowi nadzoru nad tymi jednostkami oraz
skutecznie egzekwowanie poprawy wynikow finansowych. Jeden ze szpitali, kiore sg
zobligowane do sporzgdzenia programéw naprawczych to WSS im. Stefana Kardynata
Wyszynskiego, gdzie juz nastgpita poprawa wyniku finansowego netto o prawie 11,5 min ztotych
w roku 2022 w stosunku do roku 2021. Kolejnym dokumentem, ktéry sg zobligowane
sporzadzac jednostki, jest analiza oceny ekonomiczno-finansowej samodzielnej publicznej
jednostki. Pozytywne oceny za poprzedni okres uzyskaty takie jednostki jak Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Gruzlicy i Choréb Pluc w Adampolu z wynikiem 65 punktéw
na mozliwych 70. Ten sam wynik uzyskaly takze: Wojewddzki Szpital Psychiatryczny
w Radecznicy i Stacja Ratownictwa Medycznego w Chetmie. Zaktad Opiekunczo-Leczniczy
w Celejowie i Stacja Pogotowia Ratunkowego SPZOZ w Biatej Podlaskiej uzyskaty 64 punkty,
Wojewddzki Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Suchowoli uzyskat 63 punkty,
Wojewoddzki Szpital Specjalistyczny w Biatej Podlaskiej oraz Kolejowy Szpital Uzdrowiskowy
w Nateczowie otrzymaty po 62 punkty. Wojewodzkie Pogotowie Ratunkowe SP ZOZ w Lublinie
otrzymato 61 punktéw i 59 punktéw otrzymaty Samodzielne Publiczne Sanatorium Gruzlicy
i Chorob Ptuc w Poniatowej, Wojewddzkie Osrodek Medycyny Pracy Centrum Profilaktyczno-
Lecznicze w Lublinie oraz Samodzielna Publiczna Stacja Pogotowia Ratunkowego i Transportu
Sanitarnego w Zamosciu. Wyjasnita, ze wspomniane jednostki znajdujg sie w sytuacji
ekonomicznej dobrej lub bardzo dobrej, dziatajg samodzielnie, pokrywajg koszty dziatalnosci
oraz pozostate zobowigzania z wtasnych przychoddéw. Kazda z wymienionych jednostek na
koniec 2021 roku osiggneta dodatni wynik finansowy a poziom ich zobowigzan utrzymywany
jest na stabilnym poziomie i w znacznym stopniu wynika z biezgcych rozliczeh. Negatywng
ocene sytuacji ekonomiczno-finansowej uzyskato 6 jednostek w wojewddztwie lubelskim i s3 to:
Samodzielny Publiczny Szpital wojewddzki im. Papieza Jana Pawita Il w Zamosciu,
Samodzielny Publiczny Wojewoddzki  Szpital Specjalistyczny w  Chetmie, Szpital
Neuropsychiatryczny im. prof. Mieczystawa Kaczynskiego SPZOZ w Lublinie, Centrum
Onkologii Ziemi Lubelskiej im. sw. Jana z Dukli, Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. S.K.
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Wyszynskiego SPZOZ w Lublinie oraz Samodzielny Publiczny Szpital Wojewddzki im. Jana
Bozego w Lublinie. Zapewnita, ze jednostki z tg trudng sytuacjg finansowg sg na biezgco
monitorowane. Dodatkowo Departament Zdrowia UMWL organizuje spotkania z kierownikami
jednostek, w ktérych to spotkaniach uczestniczy Marszatek Wojewddztwa Lubelskiego Jarostaw
Stawiarski. Sytuacja finansowa podmiotow jest omawiana i raportowana m.in. na posiedzeniach
Zarzadu Wojewodztwa Lubelskiego. Dzieki tym dziataniom zarzadczym i optymalizacyjnym,
biezgcej analizie kosztow oraz podejmowaniu decyzji eliminujgcych ich niezasadne
powstawanie udaje sie poprawiaC i stabilizowa¢ sytuacje ekonomiczno-finansowg
wspomnianych jednostek. Przeszta do oméwienia sytuacji ekonomiczno-finansowej
poszczegdlnych jednostek podlegtych samorzgdowi w oparciu o wyniki finansowe netto szpitali
wedtug stanu na dzien 30 wrzesnia 2022 r. Podata informacje poréwnujgce okres Il kwartatu
w latach 2021 i 2022, przy czym wyjasnita, ze dane za rok 2021 dotyczg WSS im. S.K.
Wyszynskiego w Lublinie a dane za rok 2022 dotyczg szpitala po potgczeniu. Wedtug stanu na
koniec lll kwartatu 6 jednostek generuje ujemny wynik finansowy i sg to: WSS im. S.K.
Wyszynskiego w Lublinie, Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. sw. Jana z Dukli, Szpital
Neuropsychiatryczny im. prof. Mieczystawa Kaczynskiego SPZOZ w Lublinie, WSS w Biatej
Podlaskiej, SPSW im. papieza Jana Pawia Il w Zamosciu oraz SPWSS w Chetmie. Wszystkie
podmioty, ktére wygenerowaty na koniec wrzesnia br. strate netto, z wyjgtkiem WSS w Biatej
Podlaskiej, sg w trakcie realizacji programéw naprawczych. Jednostki z dodatnim wynikiem
finansowym na koniec Ill kwartatu to: SPWSP w Radecznicy z wynikiem przekraczajgcym 2,2
min zi, Wojewddzki Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Suchowoli z zyskiem
przekraczajgcym 500 tys zt, Kolejowy Szpital Uzdrowiskowy SP ZOZ w Nateczowie z wynikiem
powyzej 727 000 zt, SPZOZ Gruzlicy i Choréb Ptuc w Adampolu z zyskiem ponad 1,3 min zt
oraz Samodzielne Publiczne Sanatorium Gruzlicy i Choréb Pluc w Poniatowej z zyskiem ponad
1119 000 zt. tacznie przychody ogotem dla przedstawionych jednostek na koniec wrzesnia
wyniosty 1 345 801 412 i byly wyzsze o 150 780 418 w stosunku do analogicznego okresu
w roku 2021 co daje wzrost o ponad 12,6%. Najwyzszy poziom przychodéw ogdtem generuje
Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. $w. Jana z Dukli co przektada sie na 314 799 419,90 zt
oraz WSS im. S.K. Wyszynskiego SPZOZ w Lublinie z przychodem 290 978 771,93 zt.
Ze wzgledu na strukture przychodoéw w jednostkach ochrony zdrowia zmiana przychoddéw
ogotem jest skorelowana ze zmiang przychodéw z NFZ. W strukturze tgcznych przychododw,
Sredni udziat przychoddw zyskanych z realizacji kontraktu z NFZ na koniec IIl kwartatu br.
przekroczyt 88%. Laczna wartos¢ przychodow NFZ wygenerowanych przez omawiane jednostki
wyniosta 1 213 565 zt i byta wyzsza w stosunku do analogicznego okresu roku poprzedniego
0 ponad 147 min zt co daje wzrost 0 13,9%. Wyjasnita, ze wszystkie podlegte samorzadowi
wojewoddztwa lubelskiego podmioty lecznicze prowadzg aktywne starania w zakresie
zwiekszania kontraktu z NFZ. Podata przyktad Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. sw. Jana
z Dukli, gdzie doszto do tagcznego zwigkszenia kontraktu z kwoty 38 612 000 zt w 2006 roku do
wysokosci 407 249 000 zt we wrzesniu br. co daje wzrost o ponad 368 min zt. W przypadku
WSS im. S.K. Wyszynskiego SPZOZ w Lublinie nastgpito zwiekszenie fgcznej wartosci
kontraktu z kwoty 126 518 462 zt w roku 2014 do 330 065 020 zt w br. co daje wzrost
0 203 546 000 zt. Duzym wyzwaniem w zakresie zapewnienia bilansowania dziatalnosci,
utrzymania ptynnosci funkcjonowania jednostek ochrony zdrowia jest dynamiczny wzrost
kosztow, szczegdlnie w obszarze kosztow osobowych. Oméwiona sytuacja jest wynikiem
globalnego wzrostu cen w gospodarce oraz przede wszystkim presji ptacowej i wprowadzanych
w tym zakresie regulacji. Obserwowany trend dynamicznie rosngcych kosztow ogétem
spowodowany jest rosngcymi corocznie kosztami wynagrodzen wraz z pochodnymi, wzrostem
kosztéw z tytutu uzycia materiatoéw i energii, w tym lekoéw i produktéw leczniczych, materiatow,
wyrobdéw i sprzetu medycznego. Zauwazalny jest rowniez koszt ustug obcych oraz rosngce
koszty finansowe. Przeszia do omdéwienia sredniego wskaznika udziatu wybranych pozyciji



kosztow w kosztach ogétem i sredniego wskaznika relacji wybranych pozycji kosztéw do
przychodow ogotem w omawianych podmiotach leczniczych podlegtych samorzgdowi
wojewoddztwa lubelskiego w Il kw. 2022 r. W strukturze kosztow ogétem omawianych jednostek
najwiekszy udziat majg: wspomniane koszty wynagrodzen wraz z pochodnymi i przekraczajg
one 54,3% oraz wydatki na leki i produkty lecznicze 13,4%. Pozostate pozycje to kontrakty
medyczne 7,1%, materiaty, wyroby i sprzet medyczny 7,9%, pozostate materiaty pozamedyczne
1,3%, energia 1,7%, koszty finansowe 3,3% i pozostate koszty 11,1%. Poréwnujgc udziat
wybranych kosztéw w relacji do przychodéw ogoétem wynotowa¢ mozna najwiekszy udziat
kosztéw wynagrodzen wraz z pochodnymi na poziomie 57,6% oraz wydatkoéw na leki i produkty
lecznicze na poziomie 14,2%. taczny poziom wydatkéw przeznaczonych na wynagrodzenia
wraz z pochodnymi, czyli innymi $wiadczeniami na rzecz pracownikéw w przedstawionych
jednostkach na koniec Ill kw. 2022 r. wyniost 775 749 591 zt i byt wyzszy niz w analogicznym
okresie 2021 roku o 77 185 347 zt co stanowi wzrost o 11%. W zbiorczej strukturze kosztéw
ogotem w przedstawionych podmiotach podlegtych samorzadowi koszty wynagrodzen
i pochodnych stanowig $rednio 54,3%, udziat w strukturze kosztowej wydatkow na
wynagrodzenie w analizowanym okresie ma tendencje malejgcg i zmniejszyt sie w stosunku do
Il kw. 2021 r. 0 1,73%. Najwyzsze wydatki z tego tytutu ponosi WSS im. S.K. Wyszynskiego
SPZOZ w Lublinie i Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. sw. Jana z Dukli. W zakresie
kontraktow medycznych, ktére ujmowane sg w pozycji ustug obcych, poziom przedmiotowych
kosztow dla wszystkich omawianych podmiotéw na koniec wrzesnia br. wynidst 101 174 000 zt
i byt wyzszy 0 21 562 000 w poréwnaniu do analogicznego okresu roku poprzedniego. Jest to
wzrost przekraczajgcy 27%. Najwyzsze wydatki z tego tytutu ponosi WSS w Biatej Podlaskiej
i przekraczajg one 29 min zt oraz WSS im. S.K. Wyszynskiego SPZOZ w Lublinie, dla ktérego
te wydatki przekraczajg 21 min zt. Wyjasnita, ze wzrost kosztow wynagrodzeh warunkowany
jest Rozporzgdzeniami Ministra Zdrowia w zakresie ogolnych umow o udzielanie swiadczen
opieki, sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia pracownikow itd. Podkreslita, ze
wszystkie jednostki podlegte samorzgdowi wojewodztwa lubelskiego zrealizowaty podwyzki,
jednoczesnie dodajgc, ze Stacja Ratownictwa Medycznego w Chetmie wyplacita réznice
z wyrownaniem 10 pazdziernika br. a nie 1 lipca 2022 r. Przeszta do omodwienia relacji kosztow
osobowych rozumianych jako suma kosztéw wynagrodzenh wraz z pochodnymi oraz kontrakty
medyczne do przychodow ogotem w latach 2014-2021 w najwiekszych jednostkach. Najnizszy
wskaznik wystapit w Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. sw. Jana z Dukli i jest to 43,24%
a najwyzszy w Szpitalu Neuropsychiatrycznym im. prof. Mieczystawa Kaczynskiego SPZ0Z
w Lublinie i jest to 86,9%. W dwdch jednostkach na koniec 2021 roku w poréwnywaniu do roku
2020 odnotowano spadek wartosci przedmiotowego wskaznika i byty to WSS im. S.K.
Wyszynhskiego w Lublinie oraz WSS w Biatej Podlaskiej. Dodata, ze w poréwnaniu do roku
ubiegtego wzrosty takze wydatki na leki i produkty lecznicze ponoszone przez jednostki. Wedtug
stanu na koniec Ill kw. br. fgczne wydatki w omawianej pozycji w jednostkach wyniosty
191 314 000 zt i byty wyzsze o 28 584 000 zt i jest to wzrost 0 17,6% od kosztéw poniesionych
z tego tytutu na koniec wrzesnia poprzedniego roku. Najwyzsze koszty w pozyciji leki i produkty
lecznicze wskazuje Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. $w. Jana z Dukli, ale jak przyznata
wynika to ze specyfiki dziatalno$ci szpitala, gdzie leczenie polega gtéwnie na podawaniu bardzo
drogich lekéw. Ciagly wzrost chemioterapii, skomplikowanych zabiegdéw i zabezpieczenie
najciezszych przypadkéw wymaga posiadania wiekszej ilosci drogich lekow stad w jednostce
wystepuje najwyzszy udziat lekdw i produktow leczniczych w przychodach ogétem na poziomie
33,74%. Koszty energii dla wszystkich omawianych jednostek na koniec wrzesnia br. wyniosty
24 224 000 zt i byly wyzsze 0 1 924 000 zt. Jest to wzrost 0 8,06% w stosunku do analogicznego
okresu roku poprzedniego. Najwyzsze poniesione koszty w tej pozycji wskazuje rowniez
Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. sw. Jana z Dukli a takze WSS im. S.K. Wyszyhskiego
SPZOZ w Lublinie. Najwyzszy udziat kosztéw energii przychodach ogoétem wystepuje



w Kolejowym Szpitalu Uzdrowiskowym SPZOZ w Nateczowie oraz Wojewddzkim Szpitalu dla
Nerwowo i Psychicznie Chorych w Suchowoli. Na koniec Il kw. br. zobowigzania ogotem
w omawianych podmiotach wzrosty w stosunku do analogicznego okresu poprzedniego roku
0103 827 000 zt przy jednoczesnym zwiekszeniu zobowigzan wymagalnych do poziomu
183 081 415 zt. Najwyzszy stan zobowigzan pojawit sie w WSS im. S.K. Wyszynskiego SPZ0Z
w Lublinie, przy czym zaznaczyta, ze jest to szpital po potgczeniu. Na dzien 30 wrzesnia br. piec¢
jednostek podlegtych samorzgdowi wojewddztwa lubelskiego posiada zobowigzania
wymagalne. W porownaniu do Ill kw. 2021 r. w trzech jednostkach nastgpito zmniejszenie
zobowigzan wymagalnych i sg to: SPWSS w Chetmie, Szpital Neuropsychiatryczny im. prof.
Mieczystawa Kaczynskiego SPZOZ w Lublinie, SPSW im. Jana Pawta || w Zamosciu natomiast
najwyzszy stan zobowigzah odnotowywany jest obecnie w Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej
im. sw. Jana z Dukli w Lublinie. Od roku 2020 dynamika wzrostu zobowigzan w jednostkach
podlegtych samorzadowi wojewddztwa lubelskiego zmniejszyta sie z poziomu 16,62% do
poziomu 7,9%, pomimo ze sam stan ma tendencje wzrostowa. Istotny wptyw na poziom kosztéw
oraz zobowigzan w jednostkach ochrony zdrowia miata pandemia COVID-19 trwajgca od 20
marca 2020 r. do 16 maja 2022 r. oraz inwazja Federacji Rosyjskiej na Ukraine. Stan pandemii
przetozyt sie na koniecznos¢ zabezpieczenia ciggtosci pracy szpitali w warunkach rezimu
sanitarnego a tym samym ponoszenia dodatkowych wydatkdw. Ograniczyt mozliwosci
generowania przychodu z tytutu wykonywanych $wiadczen zdrowotnych, dostepnos¢ do
oddziatéw szpitalnych i zaktadéw medycznych oraz dostepnosé personelu medycznego
Zz powodu przymusowej izolacji. Dodatkowe aspekty zmiany poziomu kosztow zobowigzan
wynikajg z dynamicznego wzrostu cen towarow i ustug spowodowanego inflacjg, rosngcej stopy
WIBOR, wzrostu kosztéw realizowanych zadah inwestycyjnych oraz wzrostem z podpisanych
porozumien ptacowych w latach poprzednich skutkujgcych podniesieniem zobowigzah
a nastepnie ich realizacji w latach kolejnych niezaleznie od wzrostu minimalnego
wynagrodzenia. W celu zapewnienia coraz lepszej opieki medycznej, omawiane szpitale przy
aktywnej wspétpracy samorzgdu wojewodztwa lubelskiego rozwijajg swojg dziatalno$é
realizujgc inwestycje w infrastrukturach, w sprzecie medycznym, nowoczesnych technologiach.
Podata przyktad WSS im. S.K. Wyszynskiego w Lublinie, ktéry koncentruje sie na dziataniach
zmierzajgcych do utworzenia nowych oddziatéw, zakontraktowania nowych zakreséw
Swiadczeh oraz realizacji nowych procedur. W biezagcym roku we wspomnianym szpitalu
przeprowadzono pierwszg w historii wojewddztwa lubelskiego histerektomie z zastosowaniem
systemu robotycznego da Vinci. Szpital znalazt sie takze w gronie nowych realizatoréw pilotazu
trombektomii mechanicznej, dodatkowo bedzie odpowiedzialny za realizacje projektu wartego
blisko 76 min zl, ktéry zaktada rozbudowe infrastruktury placéwki w tym utworzenie nowego
systemu zabiegowo-anestezjologicznego oraz zakup wyposazenia. Do tej inwestycji zostaty
pozyskane fundusze z Unii Europejskiej wysokosci ok. 65 min zt. Pozostate inwestycje
realizowane przez szpital to Nowoczesne Centrum Pulmonologii w lokalizacji przy ul. Herberta,
nowoczesna rehabilitacja kardiologiczna w Osrodku Rehabilitacji Kardiologicznej,
Koordynowana Opieka nad Kobietg w Cigzy i Centrum Opieki Senioralnej. Srodki wydatkowane
z budzetu wojewddztwa na to zadanie wyniosty 14 911 500 zt. Od czerwca br. wysoko
wykwalifikowani specjalisci przeprowadzili juz 52 operacje z zastosowaniem systemu
robotycznego da Vinci na tgczng warto$¢ ponad 600 tys zt. Szpital pozyskat z programu
rzgdowego Polski tad — Program Inwestycji Strategicznych 11 407 000 zt na modernizacje
i utworzenie wtasnej kuchni i pralni. Nowoczesna pralnia z wysokiej jakosci urzgdzeniami bedzie
Swiadczyta ustugi w zakresie dekontaminacji bielizny szpitalnej co pozwoli na zmniejszenie
kosztéw eksploatacyjnych i zredukowanie kosztow na ustugi zewnetrzne w tym zakresie.
Nowoczesna kuchnia spetniajgca wszystkie wymagania jakosciowe w tym System HACCP,
pozwoli ha dostarczanie pacjentom wysokiej jakosci produktéw zywieniowych z odpowiednim
zabezpieczeniem specjalistycznych diet dla pacjentow. Zakonczenie tej inwestycji jest
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przewidziane na 2023 r. Kolejnym dziataniem jest dostosowanie szpitala do standardéw
Dostepno$¢ Plus dla zdrowia. W tym zakresie szpital pozyskat ponad 1,9 min zt z programu
operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdj a zaplanowane dziatania inwestycyjne bedg polegaty
na montazu windy zewnetrznej, modernizacji wejscia do budynku Osrodka Rehabilitacji
Leczniczej, przystosowaniu miejsc parkingowych, utworzeniu systemu komunikacji swietlnej
i glosowej w trakcie rejestracji, zakup odpowiednich woézkéw do transportdéw pacjentow
0 zwiekszonej nodnosci oraz szkoleh pracownikéw. Inwestycja rowniez ma by¢ zakonczona
w roku 2023. Szpital pozyskat takze $rodki z programu rzgdowego Polski tad - Programu
Inwestycji Strategicznych w wysokosci 30 min zt oraz z budzetu wojewddztwa srodki
w wysokosci 5 295 000 zt na budowe Regionalnego Centrum Pulmonologicznego. Kolejnym
projektem realizowanym przez placéwke jest budowa budynku w technologii modutowe;j
Oddziatu Choréb Ptuc i Gruzlicy nr 2 dla pacjentéw COVID-19 gdzie szpital pozyskat z funduszu
przeciwdziatania COVID-19 kwote wysokosci 4 850 000 zt oraz 5 min zt z budzetu wojewoddztwa
lubelskiego. Ta realizacja jest kontynuacjg zlozonego przez szpital wniosku, ktéry zostat
pozytywnie zaopiniowany przez Rzgdowy Fundusz Inwestycji Lokalnych i ma na celu
utworzenie oddziatu zakaznego w lokalizacji szpitala przy ul. Herberta. Podsumowujgc
inwestycje zakupow sprzetu medycznego w latach 2021 — 2022 realizowanych przez WSS im.
S.K. Wyszynskiego w Lublinie warto$¢ zakupdéw z funduszy zewnetrznych wynosita 19 207 203
zt, a wartos¢ funduszy pozyskanych to 147 477 000 zt, co daje tgcznie $rodki na poziomie
166 684 000 zt. Pozostate jednostki podlegte samorzadowi stawiajg na rozwdj i takze realizujg
zadania inwestycyjne. Zadanie realizowane przez Centrum Onkologii Ziemi Lubelskiej im. $w.
Jana z Dukli to prospektywna petno profilowa onkologia dla Lubelszczyzny. Catkowita wartos¢
projektu to 67 572 000 zt w tym z budzetu wojewddztwa zostata przekazana na tej cel kwota
6 187 000 zt. Placoéwka realizuje takze projekt zaktadajgcy rozbudowe i modernizacje COZL
i catkowita wartos¢ projektu to 323 484 000 zt, gdzie z budzetu wojewddztwa lubelskiego zostata
przekazana kwota 147 383 000 zi. Doposazenie Zaktadéw Radioterapii zaktada wymiane
wyeksploatowanego akceleratora, srodki z budzetu na to zadanie wynosity 399 tys. zt oraz
wymiane aparatow HDR gdzie srodki z budzetu wynosity 152 tys. zt. Do zadan realizowanych
przez SPSW im. papieza Jana Pawia Il w Zamosciu nalezy modernizacja Oddziatu Neurologii
z Pododdziatem Udarowym i wczesng rehabilitacjg poudarowg wraz z ambulatoryjng opieka
specjalistyczng w celu wykonania innowacyjnych procedur medycznych dla pacjentéw szpitala,
Srodki przeznaczone z budzetu wojewddztwa lubelskiego na ten cel to 1 960 000 zt. Kolejnym
projektem jest termomodernizacja obiektow technicznych i medycznych w szpitalu, wartos¢
projektu to 4 485779 zt a z budzetu wojewddztwa przeznaczono na ten cel 1 393 952 zt.
Dodatkowo realizowane zadania to modernizacja infrastruktury informatycznej, gdzie srodkami
przekazanymi z budzetu jest kwota 300 tys. zt oraz zakup mammografu cyfrowego oraz
dofinansowanie modernizacji i ucyfrowienie rezonansu magnetycznego na co zostato
przekazana kwota 1,3 min zt z budzetu.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéow

Zwrécit sie z prosbg o zaprzestanie przedstawiania inwestycji dla poszczegdlnych szpitali
i skupienie wypowiedzi na gtéwnym temacie posiedzenia ze wzgledu na koniecznosé
wygenerowania czasu rowniez na dyskusje. Jednoczesnie podziekowat Pani Sekretarz za
precyzyjnie przygotowane informacje, zwracajgc uwage, ze ich analiza wymagataby znacznie
wiekszych naktadow czasowych niz te, ktére Rada posiada w trakcie trwajgcego posiedzenia.
Poprosit 0 wyjasnienie czy widoczny wzrost naktadow inwestycyjnych ma odniesienie do
stabilnej pozycji lubelskiej stuzby zdrowia w zagrozeniu.

Matgorzata Skrok — Sekretarz Wojewédztwa Lubelskiego

Wyjasnita, ze przychody sg bardzo istotnym elementem tematu, ktoéry podnosi Rada, poniewaz
bez nich jednostki nie mogg funkcjonowaé. A Zzeby funkcjonowaty w sposob nalezyty
z odpowiednig jakoscig udzielanych swiadczen zdrowotnych musi by¢é odpowiedni poziom
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realizowanych ustug, dlatego tez te inwestycje sg niezbedne i z tego powodu zostaty
podkreslone. Przeszta do podsumowania informujac, ze w budzecie wojewddztwa lubelskiego
na 2022 rok zabezpieczono ogoétem 42 213 470 zt na zadania inwestycyjne realizowane przez
podmioty lecznicze w tym na zakup specjalistycznego sprzetu medycznego. Srodki na zakup
sprzetu, medycznego wyniosty 19 655 000 zt, srodki inwestycyjne i strukturalne to kwota 8 451
000 zt i srodki z Rzgdowego Funduszu Inwestycji Lokalnych to 14 107 000 zt.

Dariusz Jodiowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéow

Poprosit obecnych dyrektoréw szpitali o ewentualny komentarz do kwestii zagrozen z punktu
widzenia funkcjonowania szpitali, w ktoérych pracujg. Zapytat czy ich zdaniem istniejg jakie$
aspekty sugerujgce mozliwe problemy dalszej dziatalno$ci, o ktorej Swiadczeniobiorcy powinni
wiedzieé.

Jacek Kaminski — Dyrektor SPZOZ w Swidniku

Przyznat, ze z duzym zaciekawieniem wystuchat przedstawionych prezentacji i uznaje je jako
zastrzyk ogromnej wiedzy i okazje, zeby dowiedzie¢ sie jak funkcjonujg jednostki wieksze niz
szpitale powiatowe. Zwrécit uwage, ze wszystkie omawiane podczas spotkania aspekty maja
charakter systemowy i to jest zrodto ktopotdw szpitali powiatowych w szczegdlnosci pierwszego
i drugiego poziomu, czyli tych najmniejszych, ktérych dochodem jest ryczatt. Wykonywane tam
procedury internistyczne, chirurgii ogolnej lub procedury ginekologiczne od lat sg niezmieniane
w wycenie punktowej. Co prawda cena punktu wzrasta, ale cena punktowa procedury juz nie.
Dzieki wprowadzonej ustawie regulujgcej wynagrodzenie, pracownicy rzeczywiscie zaczeli
lepiej zarabia¢. Wyjasnit jednak, ze zauwaza pewne ryzyko. Mianowicie w roku 2021, gdy srodki
byty kierowane do pracownika przez PESEL nie byto problemdw z wynagrodzeniami, poniewaz
byty to pienigdze przeznaczone wprost na podwyzke, natomiast w roku 2022 w warunkach
szpitali powiatowych zmiana sposobu wynagradzania nie przyniosta korzysci. Tym bardziej, ze
czesc¢ srodkow ktéra w roku 2021 byta przeznaczona na podwyzki zostata wliczona do wzrostu
wyceny swiadczen. Jego zdaniem nie mozna poréwnaé finansowania szpitala powiatowego
pierwszego poziomu ze szpitalem specjalistycznym, wojewddzkim czy klinicznym. Stad te
ogromne ktopoty i problemy z wyptatami podwyzek wynagrodzen. Wyjasnit, ze koszty pracy sa
najwazniejsze w pracy szpitala i tak naprawde decydujg o jego losie. NFZ zaczat korygowac
zaistnialg sytuacje wprowadzajgc instrumenty pomocowe, jednak jest to w dalszym ciggu
niewystarczajgce. Wyjasnit, ze oprécz uméw o prace sg réwniez zawierane umowy cywilno-
prawne, ktérych ustawa nie dotyczyta. W zakres tych uméw wchodzg drogie piony dyzurowe w
szpitalach powiatowych, przez wymaog zabezpieczenia pracy w systemie ciggtym 24 godzinnym
i na to nie byto przeznaczonych celowo pieniedzy. Dodatkowym aspektem pogarszajgcym stata
sie inflacja i lawinowo wzrastajgce koszty poza ptacowe. Przyznat, ze musi w tej kwestii nastgpi¢
jakas konkretna zmiana, tym bardziej ze 1 lipca 2023 roku pojawi sie kolejna tura podwyzek
wynagrodzen. Zwrécit takze uwage na kwestie niewykonania ryczaftu co jest problemem
dotykajgcym takze szpitali powiatowych. Wedtug danych Ogdlnopolskiego Zwigzku
Pracodawcow Szpitali Powiatowych oraz Zwigzku Powiatow Polskich takich szpitali jest
w Polsce ponad 250. Zwigzek Powiatéw Polskich zwrdcit sie do Ministerstwa Zdrowia
Z propozycja, aby przez najblizsze 4 lata pojawita sie mozliwosc¢ proporcjonalnego odrobienia
tego dlugu, ktére to rozwigzanie, gdyby zostato wprowadzone nie pozbawiatoby szpitali Srodkéw
a ryczatty bytyby w bezpieczny sposodb naliczane przez kolejne lata. Zauwazyt, ze pandemia,
okres po pandemiczny, kryzys ekonomiczny oraz wojna spowodowatly, ze szpitale nie sg
w stanie odrobi¢ ryczaftow a w szczegolnosci te szpitale, ktore dokonaty pewnych zmian
restrukturyzacyjnych jak np. w przypadku szpitala w Swidniku, gdzie doszto do zmniejszenia
liczby t6zek internistycznych. Uznat, ze Ministerstwo Zdrowia i Centrala NFZ powinny wykazaé
pewng elastycznos¢ i znalez¢ rozwigzanie w postaci instrumentu umozliwiajgcego szpitalom
powiatowym odrobienie niewykonanego dtugu zdrowotnego w okresie kolejnych 4 lat. Uznat, Zze
jezeli ma byé zachowana sie¢ szpitali w obecnym ksztatcie to nalezy dokonaé zmian
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systemowych polegajgcych na oddtuzeniu szpitali, zwiekszeniu sktadki zdrowotnej do poziomu
przynajmniej 12% - 14% oraz zastanowieniu sie nad tym czy ptacenie fee for service
w warunkach matych szpitali powiatowych, ktére nie wykonujg specjalistycznych zabiegdéw jest
konieczne i potrzebne. Jego zdaniem ze wzgledu na potrzebe utrzymywania ciggtej gotowosci
jednostek operacyjnych do ewentualnego zabiegu, szpital powinien otrzymywac potowe ryczattu
oraz dodatkowo rozlicza¢ faktyczne swiadczenia. Zauwazyt, ze obecny stan zadtuzenia szpitali
to kwota 17 mid zt a zobowigzan wymagalnych kolejnych kilku miliardéw ziotych, stad
rozwigzania systemowe sg w obecnej chwili oczekiwane i niezbedne.

Maciej Plaszewski — Zastepca Dyrektora ds. Organizacji i Rozwoju SOZOZ w Miedzyrzecu
Podlaskim

Zauwazyt, ze przedstawiana prezentacja z podbudowujgcymi informacjami o rozpoczynanych
inwestycjach dotyczyta szpitali bedgcych pod opiekg Marszatka Wojewodztwa Lubelskiego, co
nie ma odniesienia do sytuacji szpitali powiatowych, ktére majg duzo mniejsze szanse na
pozyskanie funduszy i rozpoczecie inwestycji. Jako przyktad podat program Dostepnosé¢ Plus
dla zdrowia, gdzie z puli 100 000 000 zi, dla szpitali pierwszego stopnia w skali catej Polski byta
alokowana kwota 29 000 000 zi. Zauwazyt, ze wtym kontekscie pozyskiwanie srodkow,
inwestowanie i poprawianie szans nie wydaje sie w petni proporcjonalne.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéow

Zwrocit sie do cztonkbw WRDS WL zauwazajgc skale rozbieznosci pomiedzy szpitalami
powiatowymi a szpitalami samorzadowymi. Zwrécit sie do Marka Chmielewskiego
Przewodniczacego SZR ds. Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia WRDS WL wyrazajac
nadzieje, ze skorzysta on w przysztej pracy zespotu zarowno z przedstawionych w trakcie
prezentacji danych jak i uwag skierowanych ze strony przedstawicieli szpitali powiatowych pod
katem tworzenia stanowiska z propozycjami zmian systemowych w ochronie zdrowia.

Bernarda Machniak - Forum Zwigzkow Zawodowych, strona pracownikow
Odniosta sie do wypowiedzi dyrektora Jacka Kaminskiego na temat wspotczynnikow
korygujgcych informujgc, ze udato sie jej uzyska¢ z NFZ dane o tym w jakiej kwocie te
wspotczynniki sg zawarte w obecnej podwyzce. Wyjasnita ze wspdtczynniki korygujgce
Z pierwszego potrocza to kwota 246 557 769 zt, ktérg nalezy odjg¢ od wzrostu swiadczen
wysokosci 30%, 40% lub nawet 100% o ktérym wspomniat dyrektor Pawet Pirdg. Wyjasnita, ze
wzrosty Swiadczen nie pokrywajg kontraktow. Jej zdaniem szpitale powiatowe na koniec roku
bedg mialy bardzo duze saldo ujemne ze wzgledu na te braki w niedoszacowaniu.
W odniesieniu do szpitali marszatkowskich wyrazita obawe dalszego zadtuzania i trudnosci w
funkcjonowaniu na koniec | kwartatu 2023 r. a w dalszej kolejnoéci pojawienie sie tego samego
problemu w szpitalach klinicznych na koniec | péfrocza 2023 r. Uznata, ze AOTMIT Zle wycenit
Swiadczenia jak rowniez nie wskazat algorytméw, wg ktérych przeprowadzit wyliczenia. Dodata,
ze podejmowane przez szpitale inwestycje o ktérych byta mowa, nie powinny by¢ rozpatrywane
w kontekscie dobrze prognozujgcych zmian, przy jednoczesnym zatozeniu, ze kazda
z podejmowanych inwestycji wymaga posiadania wktadu wtasnego. Poinformowata, ze Zwigzek
Pielegniarek i Potoznych zwraca sie z licznymi apelami w kwestii niewtasciwej wyceny
Swiadczen a tym samym braku mozliwosci realizowania ustawy co skutkuje w przypadku szpitali
na terenie wojewoddztwa lubelskiego sktadaniem pozwoéw do sadu lub zacigganiem kredytow w
bankach komercyjnych przez dyrektorow szpitali. Uznata, ze nalezy jak najszybciej podjac
stanowisko z rekomendacjg weryfikacji wspotczynnikow i prawidtowego funkcjonowania
Swiadczen szczegolnie przez szpitale powiatowe, ktore sg najblizej pacjenta.

Andrzej Kurowski — Business Centre Club, strona pracodawcéw

Odniost sie do Uniwersyteckiego Szpitala Dzieciecego w Lublinie, gdzie przez 10 lat byt
cztonkiem Rady Spotecznej. Nawigzat do trudnej sytuacji ptacowej szpitala przy jednoczesnej
informaciji o nieptaceniu przez szpital sktadek ZUSu od wynagrodzen w okresie okoto ostatniego
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potrocza. Wedtug wiadz szpitala gtdwnym problemem z zastojem zaptaty sktadek sg inwestycje,
ktére zostaty przewartosciowane i brakuje Srodkow na ich dokonczenie. Zapytat dyrektora Pawta
Piréga czy w sytuaciji tej placowki, NFZ bedzie podejmowat jakie$ dziatania pomocowe.

Pawel Pirég — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewodzki NFZ

Wyjasnit, ze chciatby na przytoczonym przyktadzie przedstawi¢ na czym polega ustawowa rola
NFZ. Poinformowalt, ze instytucja, ktérg reprezentuje ptaci szpitalom za wykonane swiadczenia,
natomiast nie prowadzi ani nie finansuje inwestycji i nie nadzoruje szpitali jako samodzielnych
podmiotéw leczniczych. W tym zakresie jurysdykcjia NFZ nie obowigzuje. Organem
prowadzgcym Uniwersytecki Szpital Dzieciecy w Lublinie jest Rektor Uniwersytetu
Medycznego, ktéry powinien reagowac na sytuacje wewnetrzne. Wyjasnit, ze sytuacja braku
regulacji Swiadczen publiczno-prawnych, nie jest przedmiotem relacji czy wykonania umowy
z NFZ. Przytoczona sytuacja jest dowodem na to, ze szpital moze mieC problem z realizacjg
umowy, ale NFZ ze swojej strony finansuje wszystkie swiadczenia udzielone przez ten szpital
i przedstawione w fakturze do zaptacenia. Zapewnit, ze nie ma zadnego zagrozenia po stronie
NFZ, aby jakie$ regulacje czekaty na zaptate do rozstrzygniecia sytuacji a takze wszystkie
Swiadczenia sg optacane na biezgco.

Marek Chmielewski — NSZZ ,,Solidarnos¢”, strona pracownikow

Skierowat zapytanie do dyrektora Pawta Pir6ga odnosnie tego jak wypada Lubelszczyzna na tle
catego kraju z wykonaniem ustawy. Uznat, ze biorgc pod uwage analize przedstawiong przez
Sekretarz Wojewddztwa Lubelskiego, wydaje sie, ze mate szpitale dziatajg sprawniej i lepiej
radzg sobie od strony ekonomicznej. Odnidst sie do catoksztattu dyskusji prowadzonych od
1999 roku na temat stuzby zdrowia, zauwazajgc, ze brakuje instytuciji, ktéra odpowiadataby co
do mozliwosci, narzedzi, kompetencji za polityke zdrowotng na terenie regionu. Zaréwno
Wojewoda Lubelski, podmioty tworzgce czy NFZ posiadajg wlasne zakresy sprawowania
nadzoru czy finansowania natomiast brakuje organu, ktéry prowadzitby cato$ciowg polityke
zdrowotng. Dodat, ze pozytywem jest potozenie wojewddztwa, gdzie niektore koszty sg
relatywnie tansze. Wyrazit jednoczesnie obawe o to jak dtugo ten stan potrwa biorgc pod uwage
silne lobby regionéw takich jak Slask czy Mazowsze. Zadeklarowat gotowo$é do kontynuowania
poruszonego tematu na poziomie prac SZR ds. Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia WRDS
WL.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw

Poprosit o zakonczenie dyskusji w temacie. Przyznat, ze stuchajgc wypowiedzi przedstawiciel
szpitali powiatowych wyraza obawe co do tego czy pewne procedury wykonywane na
peryferiach wojewddztwa mogtyby przynie$¢ korzysci. Stad jego zdaniem skala inwestycji jest
nie do pogodzenia. Zauwazyt, ze wedtug statystyk w przeciggu 4 ostatnich lat niemalze podwoit
sie budzet NFZ a swiadczeniobiorcy nie odczuli z tego tytutu Zadnej poprawy jakosci ustug.
Przecietny obywatel korzystajgcy ze swiadczen zdrowotnych takze doswiadcza skutkow
konfliktu pielegniarek z pracodawcg, problemoéw szpitali powiatowych czy niewtasciwej wyceny
punktéw. System ochrony zdrowia to Srodowisko, w ktérym ciggle duzo sie dzieje, zaréwno pod
katem pojawiajgcych sie trudnosci jak iwprowadzanych s$rodkéw zaradczych w postaci
podnoszonej sktadki zdrowotnej co odbija sie na sSwiadczeniobiorcach. Jego zdaniem
rozwigzanie w postaci zwiekszania sktadki zdrowotnej jest niewtasciwym podejsciem i zgodzit
sie z dyrektorem Jackiem Kaminskim, ze potrzebna jest zmiana systemowa cho¢ w jego
odczuciu powinna by¢ to zmiana fundamentalna. Obecne funkcjonowanie systemu zdrowia
zdaje sie nie zabezpieczac¢ rownomiernie potrzeb na terenie catego wojewodztwa.

Jacek Kaminski — Dyrektor SPZOZ w Swidniku

Przyznat, ze ma odmienne zdanie i zarbwno jakos¢ jak i dostepnosé swiadczen zdrowotnych
zdecydowanie poprawita sie w ostatnich latach a szpitale bardzo sie zmienity. Natomiast
kluczowym aspektem catej sytuacji sg potrzeby zdrowotne, ktére sg niezdefiniowane, ciggle tez
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ujawniajg sie nowe i postep w tej kategorii jest znaczgcy. Co za tym idzie zaspokojenie potrzeb,
ktére pojawiajg sie na skutek tej kwestii jest niezwykle drogie.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw

Nie zgodzit sie, ponownie nawigzujgc do punktu widzenia przecietnego swiadczeniobiorcy
i trudnosci z jakimi boryka sie w momencie koniecznosci skorzystania z opieki medyczne;j.
Zwrécit uwage na dtugi czas trwania procesu diagnostycznego przy jednoczes$nie postepujacych
objawach chorobowych.

Jacek Kaminski — Dyrektor SPZOZ w Swidniku
Stwierdzit, ze dostep do wysokospecjalistycznych procedur medycznych jest zjawiskiem
wystepujgcym na catym Swiecie.

Marek Chmielewski — NSZZ ,,Solidarnos¢”, strona pracownikow
Przypomniat o pytaniu skierowanym do dyrektora Pawta Pirdga i poprosit o odpowiedz.

Pawel Pirég — p.o. Dyrektora Lubelski Oddziat Wojewodzki NFZ

Wyjasnit, ze sktadka zdrowotna ptacona w wojewoddztwie $lgskim przez ubezpieczonego
w jakim$s stopniu przeptywa do wojewodztwa lubelskiego, poniewaz wg algorytmu
populacyjnego jest réwno dzielona. Natomiast nawet w ramach samego wojewodztwa
funkcjonujg dysproporcje w cenach udzielenia swiadczehn przy zatozeniu, ze same ceny
Swiadczen sg wszedzie identyczne. Poinformowat, ze sytuacja w wojewoddztwie lubelskim na tle
kraju swiadczy o tym, ze nie jesteSmy liderami w ilosci wykonywanych swiadczeh. Nie ma
jeszcze dostepnej informacji na temat tego czy ryczatt sieciowy na terenie wojewddztwa zostat
wykonany. Badanie obrazujgce skale catego kraju a wykonane 3 miesigce temu, umiejscawiato
wojewodztwo lubelskie in minus 10% wzgledem Sredniej krajowej co byto wynikiem bardzo ztym.
Dzieki temu, ze szpitale dzwignety wykonanie, obecnie obserwuje sie skokowy wzrost liczby
wykonywanych swiadczen. Sam fakt tego, ze NFZ deklaruje zapfate za wszystkie Swiadczenia
bez pytania o ich faktyczng ilos¢ sugeruje, ze tych swiadczen jest za mato w stosunku do tego
co zakontraktowano. Przyznat, ze sg wojewddztwa, ktdre nie mogg zadeklarowac wszystkim
swoim $wiadczeniodawcom, ze zaptacg za wszystkie Swiadczenia ad hoc.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw

Zachecit obecnych zaproszonych dyrektoréw do wigczenia sie w prace SZR ds. Polityki
Spotecznej i Ochrony Zdrowia lub zgtaszanie przez swoich pracodawcéw nurtujgcych
probleméw do omdéwienia na forum WRDS WL. Zauwazyt, ze stuzba zdrowia nie jest jednym
srodowiskiem pracodawcow, ktére boryka sie z wysokoscig sktadnikow pozaptacowych
i ryzykiem, ze mogg one rosng¢. Podzigkowat za obecnos¢ i aktywnos¢ zaproszonym gosciom,
jednoczesnie informujgc, ze omawiany temat zostanie przekazany do szerszego opracowania
w przysztosci na forum SZR ds. Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia WRDS WL.

Ad 4. Zaopiniowanie przez WRDS WL Regionalnego Planu Dziatan na Rzecz Zatrudnienia
w Wojewodztwie Lubelskim na rok 2023

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw

Poprosit Wicedyrektora ds. Rynku pracy WUP w Lublinie Pana Andrzeja Danilkiewicza
o0 oméwienie projektu Regionalnego Planu Dziatan na Rzecz Zatrudnienia w Wojewodztwie
Lubelskim na rok 2023. Poinformowat, ze obecnie nie ma kworum potrzebnego do zagtosowania
nad przyjeciem opinii w sprawie omawianego dokumentu.

Andrzej Danilkiewicz — Wicedyrektor ds. Rynku Pracy, WUP w Lublinie

Wyjasnit, ze samorzad wojewodztwa ma obowigzek statutowy przygotowania dokumentu
Regionalnego Planu Dziatann na Rzecz Zatrudnienia w Wojewddztwie Lubelskim na kolejny rok
i po uzyskaniu opinii powiatow oraz Wojewddzkiej Rady Dialogu Spotecznego Wojewddztwa
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Lubelskiego moze ten dokument przyjaé na drodze uchwaty. Na podstawie omawianego
dokumentu po jego zatwierdzeniu, PUP naktadajg priorytety na ustugi, ktére swiadcza.

Wiestawa Janczak — Ogélnopolskie Porozumienie Zwigzkéw Zawodowych, strona
pracownikow

Zwrocita uwage na pojawiajgce sie na forum WRDS WL nieobecnosci w trakcie posiedzen jak
réwniez koniecznos¢ rozwigzania tego problemu celem uzyskania petnej ptynnosci prac Rady.
Zaapelowata o zachowanie wzajemnego szacunku dla czasu i zaangazowania osob, ktére
dostosowujg swoje obowigzki pod katem uwzglednienia uczestnictwa w posiedzeniach.

Dariusz Jodiowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéow

Pomimo braku kworum poprosit Wicedyrektora o syntetyczne przedstawienie projektu
i jednoczesnie poinformowat, ze ze wzgledu na terminowos¢ przyjecia dokumentu, zostanie
zwotane dodatkowe posiedzenie zdalne w terminie 20 grudnia 2022 r. o godzinie 11:00, ktérego
celem bedzie przeprowadzenie gtosowania nad przyjeciem opinii dotyczgcej dokumentu.

Andrzej Danilkiewicz — Wicedyrektor ds. Rynku Pracy, WUP w Lublinie

Wyjasnit, ze projekt Regionalnego Planu Dziatah na Rzecz Zatrudnienia w Wojewddztwie
Lubelskim na rok 2023 koncentruje sie ha dwdch gtownych problemach lubelskiego rynku pracy,
czyli na bezrobociu ludzi mtodych do 30 r. z. oraz na dtugotrwale bezrobotnych. W pierwszym
przypadku duze znaczenie majg zachodzgce zmiany cywilizacyjne i idgcy za nimi trend zycia.
Miodzi ludzie obecnie nie wyrazajg potrzeby rozwoju zaréwno w sferze nauki jak i podjecia pracy.
Gtéwnymi dziataniami proponowanymi dla tej grupy jest sciezka pomocy w odkrywaniu
indywidualnego talentu, budowanie etosu pracy i zachecanie do zaangazowania w pierwsze
dziatania zawodowe. Tym zadaniom stuzy program Wdrazania Zintegrowanej Strategii
Umiejetnosci na ktory WUP w Lublinie ztozyt wniosek o grant wysokosci 21 000 000 zt do
Ministerstwa Edukacji i Nauki. Przyznat, Ze duzym wyzwaniem jest druga grupa, dla ktérej
dedykowany jest program, czyli osoby dtugotrwale bezrobotne, ktdre obecnie stanowig 60%
struktury bezrobotnych w wojewddztwie lubelskim. Zauwazyt, ze w wiekszo$ci sg to osoby, ktére
nie podejmujg nie tylko aktywnosci zawodowej, ale takze jakiejkolwiek aktywnosci spotecznej
czy osobistej. Utrwalenie takiego schematu zycia staje sie nawykiem niezwykle trudnym do
przetamania. Przy okazji omawiania tej grupy pojawia sie takze aspekt nieoficjalnych zatrudnieh.
Zdaniem Wicedyrektora istotg rozwigzania tego problemu jest rozdzielenie kwestii ubezpieczen
spotecznych od kwestii statusu osoby bezrobotnej. Przeprowadzit krotkg analize obecnej
sytuacji na lubelskim rynku pracy, informujgc na koniec o rekordowo niskim bezrobociu.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcow

Docenit starania o budowanie etosu pracy u mtodych ludzi. Przyznat, ze jako pracodawca
zauwaza duze braki we wtasciwej postawie zawodowej szczegdlnie wsrdéd oséb poszukujgcych
swojej pierwszej pracy, jak réwniez trudnosci w utrzymaniu zatrudnienia wynikajgce z przekonan
mitodych pracownikéw.

Marek Chmielewski — NSZZ ,,Solidarnos¢”, strona pracownikow

Zgtosit wniosek formalny o nie zakonczenie obecnego posiedzenia, ale zarzgdzenie
kilkudniowej przerwy, tak aby proponowane posiedzenie zdalne miato charakter wznowienia
obrad.

Maciej Nejakuf — NSZZ ,,Solidarnos¢”, strona pracownikéw

Poinformowat, ze zapoznat sie z przekazanym w materiatach przed posiedzeniem projektem
Regionalnego Planu Dziatan na Rzecz Zatrudnienia w Wojewddztwie Lubelskim na rok 2023
i zgadza sie z zwartymi w nim propozycjami dziatan. Poinformowat, ze ze wzgledu na planowany
zabieg chirurgiczny nie bedzie miat mozliwosci uczestnictwa zdalnego w gtosowaniu
planowanym na dzien 20 grudnia 2022 r. stad zgtasza prosbe o uwzglednienie jego gtosu jako
opowiadajgcego sie za przyjeciem pozytywnej opinii na temat projektu.
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Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw
Zapytat Radce Prawnego UMWL czy zgtoszona przez M. Nejkaufa prosba jest zgodna
z regulaminem WRDS WL i moze zostac przyjeta.

Anna Jasic — Radca Prawny UMWL
Wyjasnita, ze gtos jest wazny tylko wtedy, gdy dany cztonek WRDS WL jest obecny w trakcie
przeprowadzania gtosowania.

Andrzej Kurowski — Business Centre Club, strona pracownikéw
Zaproponowat mozliwos¢ oddania gtosu w formie pisemne;j.

Dariusz Jodiowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéow

Zwrécit sie do Radcy Prawnego UMWL o rozpatrzenie mozliwosci oddanie przez M. Nejkaufa
gtosu w formie pisemnej, ze wzgledu na wyjgtkowg i usprawiedliwiong niemoznos¢ osobistego
udziatu w gtosowaniu. Ponownie poinformowat czionkow WRDS WL, ze 20 grudnia 2022 r.
0 godzinie 11:00 odbedzie sie zdalne posiedzenie, ktérego jedynym punktem bedzie
przeprowadzenie gtosowania nad przyjeciem opinii w sprawie Regionalnego Planu Dziatan na
Rzecz Zatrudnienia w Wojewoddztwie Lubelskim na rok 2023. Zwrécit sie z prosbg
o poinformowanie nieobecnych o spotkaniu zdalnym i zaapelowat o frekwencje wystarczajaca
do przeprowadzenia gtosowania.

Ad 5. Wolne wnioski.

Wiestaw Grzegorczyk — NSZZ ,,Solidarno$é¢”, strona pracownikéw

Nawigzat do tematu konfliktu w PIWET i zgtosit propozycje, aby Przewodniczacy NSZZ
Solidarno$¢ Regionu Srodkowo-Wschodniego - Marian Krél, zostat obserwatorem zmian
zachodzgcych w PIWET w Putawach po zwolnieniu dyrektora K. Niemczuka.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw

Wyjasnit cztonkom WRDS WL, ze po wydaniu przez Rade Opinii nr 3/2022 strony pracownikow,
strony pracodawcéw i strony rzgdowej WRDS WL z dnia 28 pazdziernika 2022 r. wyrazajgcej
apel do ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi o odwotanie Pana prof. dr hab. Krzysztofa Niemczuka
z funkcji dyrektora PIWet-PIB w Putawach, do Biura WRDS WL wptyneto pismo od Pana
Krzysztofa Niemczuka jak rowniez zwigzku zawodowego Wspdlne Dobro, z prosbag
0 wyjasnienie rekomendacji przestanej we wspomnianym dokumencie do Ministra Rolnictwa
i Rozwoju Wsi. Przewodniczacy wyjasnit, ze Prezydium WRDS WL podjeto decyzje
0 niekontynuowaniu korespondenciji w tym temacie, tym bardziej ze 15 grudnia 2022 r. Minister
Henryk Kowalczyk podjat decyzje o zdjeciu ze stanowiska dyrektora PIWet Pana Krzysztofa
Niemczuka. Z opinii przedstawianych na temat kandydata do zajecia stanowiska dyrektora
Instytutu wynika, Ze jest to osoba dgzgca do zatatwienia sporu w sposob ugodowy, stad jego
zdaniem nie ma koniecznosci ingerowania w sprawy PIWET.

Ad 6. Zakonczenie posiedzenia.

Dariusz Jodtowski — Przewodniczacy WRDS WL, strona pracodawcéw
Podziekowat obecnym za aktywnosc w trakcie posiedzenia. Ztozyt zebranym zyczenia z okazji
Swigt Bozego Narodzenia i zaprosit na spotkanie optatkowe.
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Notatka z posiedzenia plenarnego
Wojewoddzkiej Rady Dialogu Spotecznego Wojewédztwa Lubelskiego
w dniu 20 grudnia 2022 r.

W dniu 20 grudnia 2022 roku o godzinie 11:00 za pomocg aplikacji MS Teams doszio do
kontynuacji posiedzenia plenarnego z dnia 16 grudnia 2022 r. Celem spotkania byto
przeprowadzenia gtosowania nad przyjeciem Opinii nr 4/2022 WRDS WL z dnia 16 grudnia 2022
r. w sprawie projektu Regionalnego Planu Dziatah na Rzecz Zatrudnienia w Wojewodztwie
Lubelskim na 2023 rok.

Przewodniczgcy WRDS WL Pan Dariusz Jodtowski po upewnieniu sie o obecnosci
wymaganego kworum, przeszedt do przeprowadzenia gtosowania.

Glosowanie nad przyjeciem Opinii nr 4/2022 WRDS WL z dnia 16 grudnia 2022 r.
w sprawie projektu Regionalnego Planu Dzialan na Rzecz Zatrudnienia w Wojewédztwie
Lubelskim na 2023 rok

Glosy za -25
Gtosy przeciw -0
Gtosy wstrzymane -0

Czlonkowie WRDS WL jednomysinie przyjeli Opinie nr 4/2022 WRDS WL

PRZEWODNICZACY
Wojewddzkiej Rady Dialogu Spotecznego
Wojewddztwa Lubelskiego

Protokolant

Magdalena Mgtowska
I-IDariusz Jodfowski

Zalaczniki do protokotu:

1.

2
3.
4

Imienna lista obecno$ci z posiedzenia plenarnego WRDS WL z dnia 16 grudnia 2022 r.;
Imienna lista obecno$ci z posiedzenia plenarnego WRDS WL z dnia 20 grudnia 2022 r.;
Projekt Regionalnego Planu Dziatan na Rzecz Zatrudnienia w Wojewddztwie Lubelskim na 2023 rok;

Opinia nr 4/2022 WRDS WL z dnia 16 grudnia 2022 r. w sprawie projektu Regionalnego Planu Dziatan
na Rzecz Zatrudnienia w Wojewddztwie Lubelskim na 2023 rok;

Prezentacja do tematu ,Lubelska ochrona zdrowia w zagrozeniu — zapewnienie finansowania dziatalnosci
szpitali w sposdb adekwatny do tempa wzrostu kosztéw leczenia z przyczyn od nich niezaleznych,
umozliwiajgcego bilansowanie sie dziatalnosci szpitali” przygotowana przez LOW NFZ;

Prezentacja pn. ,Sytuacja ekonomiczno-finansowa szpitali, dla ktérych podmiotem tworzgcym jest
Samorzad Wojewddztwa Lubelskiego wg stanu na dzien 30.09.2022 r.”
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