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Jászberény Város Önkormányzata

           Képviselő-testületének

Humán Erőforrás Bizottsága

Száma: V-200-60/2011

MUTATÓ

A 2011. január 20-án megtartott rendkívüli nyílt ülésen hozott döntéseiről

15/2011. (I. 20.) HEB állásfoglalás
Sürgősségi fogadóhely sürgősségi osztállyá
történő átalakításának támogatásáról

JÁSZBERÉNY VÁROS ÖNKORMÁNYZATA

KÉPVISELŐ-TESTÜLETÉNEK

HUMÁN ERŐFORRÁS BIZOTTSÁGA

JÁSZBERÉNY, LEHEL VEZÉR TÉR 18.

J e g y z ő k ö n y v

Készült Jászberény város Önkormányzata Képviselő-testületének Humán Erőforrás Bizottsága 2011. január 20-án a Városháza kistermében tartott rendkívüli nyílt ülésén.

Jelen vannak: 

Szatmári Antalné bizottság elnöke,





Szentesi Mihály bizottság tagja

Dr. Magyar Levente bizottság tagja

Dr. Tóth Tibor bizottság tagja

Szöllősi Károly bizottság tagja

Meghívottak:

Dr. Fodor Erzsébet 
PH ÜO Általános Igazgatási és Okmányiroda vezetője

Nagy András


városkapcsolati tanácsnok

Langó Zsuzsanna

önkormányzati tanácsadó, 




alpolgármesteri főmunkatárs
Dr. Csiki Zoltán

Szent Erzsébet Kórház





Egészségügyi Szolgáltató Nonprofit





Közhasznú Korlátolt Felelősségű 





Társaság finanszírozási igazgató

Weiszmüller Imre

vezető főtanácsos
Rédei Róbert


a bizottság titkára

Szatmári Antalné: Köszöntöm a rendkívüli bizottsági ülésen megjelenteket, Dr. Csiki Zoltán urat, Nagy András városkapcsolati tanácsnokot. Megállapítom, hogy a bizottság 5 fővel határozatképes. A napirendi pontok kiküldésre kerültek. A napirendi pontokkal kapcsolatban van-e valakinek kérdése, észrevétele, véleménye?
Kérdés, észrevétel nem hangzott el.

Ki ért egyet a napirendi pontokkal?

A bizottság 5 igen szavazattal a napirendi pontokat elfogadta.

Napirendi pontok:

1. / Előterjesztés sürgősségi fogadóhely sürgősségi osztállyá történő átalakításának támogatására

       Előadó: Dr. Bálint Péter Szent Erzsébet Kórház ügyvezető

Zárt ülés

2./ Z- Előterjesztés lakásügyi kérelem elbírálására 

     Előadó: Dr. Fodor Erzsébet irodavezető

1. Előterjesztés sürgősségi fogadóhely sürgősségi osztállyá történő átalakításának támogatására

Dr. Magyar Levente: Úgy tudom, hogy már a kialakítás fázisában van ez az osztály. Nem értem, hogy miért nem akkor, amikor ez terv volt, akkor jött ide a kórház ezzel a kéréssel és miért utoljára, amikor már gyakorlatilag a megvalósulás fázisában van? Miért nem akkor kéri a tulajdonos beleegyezését ehhez az átalakításhoz?

Dr. Csiki Zoltán: Ügyvezető úrtól kellene ezt megkérdezni.

Dr. Magyar Levente: Tekintve, hogy van egy képviselője a kórháznak, ezért annak tudom feltenni a kérdést, aki a kórházat képviseli. Úgy tudom, hogy elég komoly problémák vannak a szakmai oldalon, azoknak az orvosoknak a biztosításával, akik ezt működtetni fogják. Ezek szerint Csiki doktor nem tud nekem válaszolni, akkor ki fog tudni válaszolni? Elég komoly problémák merültek fel azon a főorvosi értekezleten, amin ez a kérdés szerepelt. Az is elhangzott, hogy külsősökkel kívánja a kórház ezt elláttatni. Hogy van ez az egész történet?

Dr. Csiki Zoltán: Mivel nem én vagyok az előterjesztő, azt gondolom, hogy az előterjesztőtől kell megkérdezni, hogy miért most és hogy volt. Én a szakmai kérdésekben fogok tudni válaszolni. Ami a sürgősségi osztály létét és a szükségességét illeti, azt gondolom, hogy egyetlen egy fontos tényezőt érdemes tudni, hogy a megjelent Semmelweis-tervben egyértelműen kinyilvánította az egészségügyi kormányzat azt a szándékát, hogy azok a kórházak láthatnak el sürgősségi beteget, akinek sürgősségi osztálya van. Ennek a megjelent tervezetnek az ismeretében teljesen egyértelmű, hogy ennek a megvalósítását meg kell oldani. Ami a szakmai összetételét, illetve működtetését illeti, a menedzsment egy olyan céggel próbált szerződéses viszonyba kerülni, akik már működtetnek hasonló osztályt. Ennek a feltételeit végig néztük és ennek az együttműködésnek a szerződéses feltételei folyamatban vannak. Más humán erőforrás probléma úgy gondolom, hogy nem merült fel, két részre lett osztva, az egyik a mentőtiszt és sürgősségi orvosoknak a jelenléte, illetve a szakszemélyzet jelenléte biztosított. Valószínűleg nem voltam ott azon a főorvosi értekezleten, amit képviselő úr mond, én nem tudok semmilyen belső problémákról. Folyamatos egyeztetés volt az érintett osztályokkal, ezek a dolgok folyamatban vannak, ehhez kérjük a tulajdonosnak a hozzájárulását, hogy megvalósulhasson ez a sürgősségi osztály, mert a kórház ügyeleti ellátásának az egyik mérföldköve lehet.
Dr. Magyar Levente: Tekintve hogy nem vagyok tagja a kórháznak, de úgy tudom, hogy több főorvos részéről különböző kérdés merült fel, ennek az osztálynak a működését illetően, pl. az intenzív mennyiben folyik bele ebbe az egész történetbe. Vannak kérdések a kórházi állomány részéről a sürgősségi osztály működtetését illetően. Milyen kompetenciák alapján fog működni? Milyen felelősséggel működik ez az osztály? Az hogy a Semmelweis-terv mit ír elő vagy mi valósul meg ebből, ez kérdés. Az még egy elképzelés, amelyikre még senki nem bólintott rá, politikusok sem bólintottak rá erre a kérdésre, márpedig ez politikai alapon fog, nem szakmai alapon eldőlni, hogy melyik koncepciót választja adott esetben az egészségügyi kormányzat koncepciójában. Egyáltalán nem is körvonalazódott még hogy mit is akarnak csinálni a kórházi struktúrával. Arról nem beszélve, hogy a holding kérdése továbbra sem került le. Ezen kívül úgy tudom, hogy a Megyei Önkormányzat elnöke levelet intézett Jászberény Város Önkormányzatához a kórház működtetésével kapcsolatban, hogy mondjunk véleményt, hogy milyen elképzelésekkel bírunk ezekben a kérdésekben. Tehát ezek a dolgok messze nem tisztázódtak. Még egyszer mondom, szeretnék végre egyszer egy olyan témát megérni a kórház vonatkozásában, amelyik akkor kéri az önkormányzat véleményét, amikor ez a gondolkodás elindul a kórház menedzsmentje részéről. Azt különösen érdekesnek tartom, amikor egy küldöttje megjelenik a kórháznak a bizottsági ülésen és kijelenti, hogy ő bizonyos kérdésekre kompetencia hiányában nem kíván válaszolni. Akkor nem értem, hogy mire van felhatalmazása az illetőnek.

Nézem az ágykihasználását az osztályoknak. Számomra teljesen tragikus helyzet az, hogy a két manuális osztálya a kórháznak 50 %-os ágykihasználás alatt dolgozik. Nem is értem akkor, amikor két húzóosztályának kellene lenni a kórház esetében, tekintve, hogy gyerekosztály már nem nagyon működik, mint aktív osztály, a szülészet-nőgyógyászat működik, de a szülések száma, illetve az a fajta ágykihasználás, ami szülés esetében van, az ebben a romló jászberényi közegben elég érdekes. Tehát csak a manuális osztályok lennének azok, amelyek igazából húzók lennének a gasztroval együtt. Biztos megváltozott a dolog, de hát akkor mit fogunk odavinni abban az egyeztetésben a megyei elképzelés mellé, mit akar ez a kórház odatenni a közös asztalhoz, mint kiváló lehetőségét a megyének, amit mi szeretnénk egyedül és kizárólag végezni. Öt kórház szerepel ebben a kérdésben (mezőtúri, karcagi, két szolnoki és a jászberényi kórház). Mi lesz az a kiváló dolog, amivel mi hozzá tudunk járulni az együttműködéshez, mint kiemelt feladatot ellátó kórház? Meglehetősen tragikusnak tartom ezt a helyzetet jelen állapotában.
Dr. Tóth Tibor: Szerintem a nagypolitikát nem érdemes ebbe belekeverni. A Semmelweis-terv vagy lesz, vagy nem lesz, de ettől függetlenül egy ilyen jellegű osztálynak a léte az látható, hogy tendencia világszerte is, nálunk is. Egy ilyen jellegű osztálynak a létrehozása az mindenféleképpen a kórház későbbi tárgyalásait, pozícióit, helyzetét erősíti. Mivel egy ilyen osztálynak a finanszírozása az OEP által kapott pénzből rentábilisan megoldható, ez plusz gazdasági terhet a kórház költségvetésében nem jelent, tehát a kapott finanszírozásból ez az osztály működni fog. 

Volt egy olyan kérdése, hogy milyen szakmai kompetenciákkal és felelősséggel fog működni? Ugyanúgy, mint bármelyik más osztály. Az ott dolgozó orvosok, az ott dolgozó vezető teljes szakmai felelősséget vállal. Kik fogják ezt ellátni? Tudtommal nem a kórházban dolgozó orvosokkal fogja megoldani ezt a kórház, részben külső cég fogja működtetni három hónapig, utána viszont egy közbeszerzési eljárás során fog kijelölésre kerülni az, aki ezt működtetni fogja. Ez a része megoldott lesz.

Volt egy olyan kérdés, hogy az intenzív osztálynak mennyire kell ebbe belefolynia? Az intenzív osztály egy önálló működő osztály lesz, abban az esetben, hogy ha olyan beteg érkezik, akinek intenzív ellátásra van szüksége, akkor a sürgősségi osztály orvosa majd ezt megbeszéli az intenzív osztály orvosával. Tehát az intenzív osztály dolgozóira ez plusz terhet nem fog róni.

Ott voltam a főorvosi értekezleten, nem merült fel aggály ezzel kapcsolatban. Technikai jellegű kérdések voltak, mivel ez átépítést igényel és bizonyos vizsgálók más helyre költöznek, hogy egy-egy adott vizsgáló hova fog költözni, de nem egyfajta ellenkezés volt ezzel szemben, csak egy sima megbeszélése a dolognak, hogy mit hogy szervezzünk át, hogy működőképessé váljon. 

Volt szó az ágykihasználtságról. Tudni kell azt, hogy a manuális szakmáknak az ágykihasználtságát nagyban korlátozta az előző kormány által behozott volumenkorlát. Az ágykihasználtsághoz bizonyos számú műtétet lehet elvégezni a volumenkorlát miatt és ez a műtéti szám, amit engedélyezett az előző kormány, ez ilyen ágykihasználtságot tesz lehetővé, ez mindenhol így van. Látni kell, hogy a kórházak egy részében a belgyógyászat a húzó ág, rentabilitás szempontjából is. Ez az ágykihasználtság a volumenkorlát következménye, ez nem a kórház saját működésében valami hiba, hanem az országos tendenciák követése, ami a kórháztól független.
Kórház fennmaradása ügyében az alábbiakat tudom elmondani. Váltottam pár szót Bálint Péter igazgató úrral. Most folynak a tárgyalások a beteg utak kialakítása terén az egész országban. Voltak előzetes tárgyalások a minisztériummal. Annyit lehet tudni, hogy valószínűleg a kórháznak ez a fajta aktív ellátási struktúrája ez érintetlen marad és valószínűleg még bővülni is fog. Tehát ebből a szempontból a jelenlegi hírek alapján megnyugtató a helyzet, inkább jobb lehetőségei lesznek a kórháznak, mint jelenleg, de semmiképpen sem rosszabbak és nem kell attól tartani, hogy bármilyen ellátási formát elszerveznének a mi kórházunkból. 

Szatmári Antalné: Benne van az előterjesztésben, hogy a tulajdonos hozzájáruló nyilatkozata szükséges, le van írva, hogy a sürgősségi osztály többletfinanszírozással biztosítani fogja a működés többletköltségét és jelentős előrelépést jelent a térségi sürgősségi ellátásban. 
Egyéb kérdés, vélemény nem hangzott el.
A bizottság 5 igen szavazattal az alábbi állásfoglalást hozza:
15/2011. (I. 20.) Humán Erőforrás Bizottsági állásfoglalás
Sürgősségi fogadóhely sürgősségi osztállyá történő átalakításának támogatásáról

Jászberény Város Önkormányzata Képviselő-testületének Humán Erőforrás Bizottsága javasolja a Pénzügyi, Gazdasági és Tulajdonosi Bizottságnak járuljon hozzá, hogy a Szent Erzsébet Kórház a sürgősségi fogadóhelyét sürgősségi osztállyá alakítsa át.

Felelős:  Mezeiné Kovács Margit irodavezető

Határidő: azonnal

Erről értesül:

1. Szent Erzsébet Kórház Nonprofit Kft. - Dr. Bálint Péter -

2. Pénzügyi, Gazdasági és Tulajdonosi Bizottság

3. Humán Erőforrás Bizottság

4. Humán Iroda

5. Jász-Nagykun-Szolnok Megyei Kormányhivatal

6. Képviselő-testület valamennyi tagja.

Egyéb észrevétel, bejelentés nem történt, a bizottság elnöke megköszönte a megjelenést és a zárt ülés megkezdéséig az ülést berekesztette.

Kmf.

(Szatmári Antalné)                                    


                          (Rédei Róbert) bizottság elnöke                                       


                       a bizottság titkára

