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Zprava o ¢innosti

Pracovni skupina pro doplnéni analyzy optimalizace struktury
poskytované lizkové zdravotni péce v Moravskoslezském kraji

Ke shrnuti situace a predchozimu vyvoji tvorby materialu navrhu optimalizace Ize uvést:

Organy kraje - rada kraje dne 5. 12. 2017 usnesenim ¢. 26/2325 a nasledné zastupitelstvo kraje dne
14. 12. 2017 usnesenim ¢. 6/576 - vzaly na védomi vstupni analyzu I0zkové zdravotni péce
ve zdravotnickych zafizenich zfizovanych a zaloZzenych Moravskoslezskym krajem a souhlasily s dalSim
navrzenym postupem. Nasledné organy kraje vzaly na védomi priibéznou analyzu I0zkové zdravotni
péce ve zdravotnickych zafizenich zfizovanych a zaloZzenych Moravskoslezskym krajem a soucasné
souhlasily s vychozim ndvrhem optimalizacnich zmén struktury (rada kraje dne 27. 2. 2018 usnesenim
¢. 32/2849, zastupitelstvo kraje dne 14. 3. 2018 usnesenim ¢ 7/717). Nasledné vzaly organy kraje na
védomi navrh optimalizace struktury poskytované zdravotni péce ve zdravotnickych zafizenich
zfizovanych a zalozenych Moravskoslezskym krajem a schvalily optimalizacni Gpravy struktury
poskytované zdravotni péce ve zdravotnickych zafizenich zfizovanych a zaloZzenych Moravskoslezskym
krajem (rada kraje dne 12. 6. 2018 usnesenim ¢. 40/3584, nasledné zastupitelstvo kraje dne 14. 6. 2018
usnesenim ¢. 8/862).

Analyza a navrhy optimalizacnich zmény byly v uplynulém obdobi pribézné diskutovany
s nejvyznamnéjsimi zdravotnimi pojiStovnami, které se s navrhy zmén ztotoZiuji, vnimaiji
potfebu provedeni téchto zmén a deklarovali pfipravenost podilet se ve spolupraci s MSK na
implementaci navrhii optimalizace lGzkové péce v krajskych zdravotnickych zaFizenich —
bylo podepsano Prohlaseni o spolecném postupu.

Vybor zdravotni a preventivni péce zastupitelstva kraje (dale jen vybor zdravotni) se zabyval na
svém jednani dne 28. 6. 2018 projednanim materialu ,Optimalizace struktury poskytované zdravotni
péce ve zdravotnickych zafizenich zfizovanych a zalozenych Moravskoslezskym krajem" (dale také navrh
optimalizace), a k tomuto tématu bylo pfijato usneseni, kde jednim s bodl mj. doporucuje s ohledem
na vyse uvedené argumenty a také i na skutecnost, Ze aktualizaci si zrejmé vyZaduji i nékteré premisy,
JjeZ jsou obsahem tohoto materidlu, dikladné projednani obsahu tohoto materidlu se vsemi dotcenymi
subjekty (zdravotnicka zafizeni, zdravotni pojistovny, prislusné municipality). RovnéZ i didsledné
posouzeni veskerych synergii a konsekvenci, aby nebylo pochyb, Ze jeho vyslednym navrhem, vedle
priority kvalitniho zajisténi poskytovani zdravotni péce, bude i rediné zlepseni celkové ekonomické
bilance téchto zdravotnickych zafizen,

Radou kraje byla nasledné ustanovena pracovni skupina ve sloZeni odbornikl jak z oblasti
zdravotnictvi, tak z oblasti samospravy (byla jmenovana radou kraje dne 17. 7. 2018 usnesenim
& 42/3758.)



vedouci pracovni skupiny:
©  MUDr. Martin Gebauer, naméstek hejtmana kraje

clenové pracovni skupiny:

¢ Ing. Pavel Rydrych, vedouci odboru zdravotnictvi

e MUDr. Ladislav Vaclavec, MBA, Slezska nemocnice v Opave, prispévkova organizace,
Sdruzené zdravotnické zafizeni Krnov, pfispévkova organizace, feditel
JUDr. Zdenék Hordk, MBA, Bilovecka nemocnice, a.s., feditel
Ing. et Ing., Bc. Jifi Matéj, MBAce, Nemocnice s poliklinikou Havifov, pfispévkova
organizace, Nemocnice s poliklinikou Karvina-Raj, prispévkova organizace, feditel

e MUDr. Mgr. Zdenék Matusek, Nemocnice Trinec, prispévkova organizace, reditel

e  MUDr. Petr Vitek, Ph.D., MBA, Nemocnice ve Frydku-Mistku, prispévkova organizace, primar
interniho oddéleni a Beskydského gastrocentra, krajsky garant za obor vnitfni lékarstvi

e MUDr. Hana Burianova, 2. mistostarosta mésta Bilovec

e Stanislav Saksa, mésto Orlova

e MUDr. Tomas Knybel, mésto Orlova

StéZejni naplni ¢innosti pracovni skupiny bylo predevsim doplnéni navrhu optimalizace I8Zkové péce
v MSK o aktualni idaje za prvni pololeti 2018 a jejich posouzeni jak s ohledem na hospodareni
nemocnic, tak s ohledem na vykazovanou zdravotni péci, a to primarné u Nemocnice s poliklinikou
Karvind-Raj, prispévkova organizace, a Biloveckd nemocnice, a.s. (management ostatnich
nemocnic navrhy restrukturalizace uvedené v navrhu optimalizace respektoval).

Zaroven bylo usnesenim rady kraje €. 42/3758 ze dne 17. 7. 2018 zménéno usneseni rady kraje
¢. 40/3584 (ze dne 12. 6. 2018), kterym se mj. doporucuje rediteli Bilovecké nemocnice, a. s., a uklada
rediteldm nemocnic zfizenym ve formé prispévkové organizace, implementovat optimalizani navrhy.
Dochazi ke zméné terminu z prosince 2018 na cerven 2019. Vytvoreni pracovni skupiny a posun
doby pInéni vySe uvedeného usneseni také pozastavuje navrzené zmény a reditelé nemusi vyvijet
kroky vedouci k dosaZeni pdvodné navrhovanych optimalizacnich opatteni.

Pracovni skupina se pravidelné schazela (probéhlo 7 jednani pracovni skupiny):

. 1. jednani pracovni skupiny - 25. 7. 2018
. 2. jednani - 8. 8. 2018

. 3. jednani - 27. 8. 2018

. 4. jednani — 10. 9. 2018

. 5. jednani — 8. 10. 2018

. 6. jednani — 22. 10. 2018

. 7. jedndni — 13. 11. 2018

Obsah probéhlych jednani:

e Shrnuti materiald tykajicich se optimalizace nemocnic a seznameni clen skupiny s historii
navrhl optimalizace a s podklady, které vyustily v pfedmétné materidly (materialy verejné
dostupné viz https://www.msk.cz/cz/zdravotnictvi/optimalizace-struktury-poskytovane-
luzkove-zdravotni-pece-v-moravskoslezskem-kraji-119418/)

o Uvodni prezentace Ing. et Ing., Bc. Jifi Mat&j, MBAce (Karvind) a JUDr. Zdenék Horak, MBA
(Bilovec)

o Hospodareni (naklady, vynosy)
o Informace o rozpousténi rezijnich nakladd
o Struc¢né prestaveni produkce

e Prezentace Ing. et Ing., Bc. Jifi Maté&j, MBAce (Karvind)- prezentace tykajici se odpovédi na
dotazy politické reprezentace Orlové:

1. Co pfinese prokazatelné optimalizace — ekonomicky a lékarsky prinos



https://www.msk.cz/cz/zdravotnictvi/optimalizace-struktury-poskytovane-luzkove-zdravotni-pece-v-moravskoslezskem-kraji-119418/
https://www.msk.cz/cz/zdravotnictvi/optimalizace-struktury-poskytovane-luzkove-zdravotni-pece-v-moravskoslezskem-kraji-119418/

2. Co vSechno a kam se bude stéhovat
3. Kolik bude stat stéhovani a co se bude muset udélat?
4. Jsou vycisleny investice (5 let) viozené do Orlové — jaké prostfedky a do jakych casti
(napf. operacni saly) a zda se uvolnéné prostory daji vyuzit jinak?
Prezentace Ing. et Ing., Bc. Jifi Matéj, MBAce (Karvina)
o Prezentace vyvoje produkce NsP Karvina 2018 vcetné I8zkového fondu
Stanovisko CPZP:
o Péce je v obou nemocnicich poskytovana kontinualné, plni svou roli, neni stiznost na
poskytovani ZP,
o Prezentace: Zakladni ukazatele Bilovec a Karvina-Raj
o Na dotaz ohledné dostupnosti péce (pfipadné prekroCeni dojezdovych castl) bylo
sdéleno, Ze pfi pfipadné optimalizaci (Orlova) nedojde k omezeni péCe a pro obcCany
bude zachovana dojezdova dostupnost.
Priibézné odpovédi na dotazy clent pracovni skupiny

Posuzovana témata:

Akcent kladen na fakt, Ze nelze provozovat a rozvijet akutni interni oddéleni na obou pracovistich
(KAR, ORL), zejména z dlvodu nedostatku persondlu a progndzy negativné se vyvijeci
personalni situace do budoucna (napfi¢ celou CR).
Opakované zdlraznovano riziko nedostatku zameéstnancti.
Problematika zaméstnavani ukrajinskych lékard.
Dle odborného stanoviska (MUDr. Petr Vitek, Ph.D., MBA — krajsky odborny garant za interni
Iékarstvi) je jednoznaCna preference (i pti pfipadnych soudnich sporech), Ze nemocnice
(pokud ma akutni lGzka) musi disponovat CT.
Konstatovani, ze LDN legislativnhé nepotiebuje akutni IdZka interni, staci dostupnost
internich Iékard, musi byt zajiSténa okolni kapacita (napf. smluvni zajisténi).
Orlova — neni problém dostupnosti péce pro pacienty, protoZe je pro pacienty dostupna
akutni péce v okoli (nelze provozovat a rozvijet akutni interni oddéleni na obou pracovistich).
Bilovec — zajisténi péce pro obcany miiZe byt problém, problematické mlze byt zajisténi
péce v okolnich nemocnicich, mozné Fresit dohodami o vzajemné spolupraci pri
poskytovani a zajistovani zdravotni péce na Gzemi Moravskoslezského kraje, mezi MSK dalsimi
nemocnicemi v kraji.
Garance dostupnosti péce pro obcany — pfi pfipadném zruseni |8zkového fondu (interna)
nezbytnost zachovani specializovanych ambulanci a jeji souvisejicich ambulantnich odbornosti,
posouzeni moznosti vyuziti ¢asti 10Zek jako expektacnich pro diagnostiku a filtraci pacientd na
akutni I8zka okolnich nemocnic, moznosti spoluprace s okolnimi nemocnicemi.
o V Navrhu optimalizace je pocitano u Bilovce:
= Chirurgie u pfipadné reprofilizace na rehabilitacni jednotku (min. 20 18Zek) pro
trauma a ortopedické pacienty z Ostravska a Opavska, zachovani odbornych
ambulanci*
= Interna — pfipadné zruseni l8Zkového fondu interniho oboru, zachovani
specializované interni ambulance a jeji souvisejici ambulantni
odbornosti*, reprofilizace ¢asti 10zek na posileni velmi dobfe vytizené
nasledné péce
= MOJIP - eliminace JIP Ilzek jak pro chir. tak int. péci, moZnost vyuziti casti
lGZek (4) jako expektacnich** pro diagnostiku a filtraci pacienti na
akutni lizka okolnich nemocnic
o Obdobné je v Navrhu optimalizace uvedeno u Orlové:
= Pri prestéhovani hospitalizované péce do Karviné, zachovani veskeré
specializované ambulantni péce*, zvazeni reprofilizace ¢asti JIP lGzek
na expektacni ** ambulantni ltiZka.



31. 10. 2018 byla ¢lenlim skupina zaslana matice, ktera obsahovala diskutovana témata a navrhy
optimalizace z pohledu vedeni nemocnic a MSK. Clenové byli pozadani, aby se vyjadfili ke
stanovisku kraje — v pfipadé, ze se sdélenimi kraje (tj. odboru ZDR) nesouhlasi, tak méli uvést své
ddvody.

Na sedmém jednani pracovni skupiny doslo k hlasovani skupiny o finalnim stanovisku. Hlasovani
probéhlo anonymné a samostatné pro Biloveckou nemocnici a.s. x Nemocnico s poliklinikou Karvina-

Raj, p.o. — pracovisté Orlova.

Vysledek hlasovani

¢ Nemocnice s poliklinikou Karvina-Raj, prispévkova organizace
o Souhlas (Hlasovalo pro 6, proti 4, zdrzel se 0.)
o Stanovisko zni, Ze pracovni skupina
» Souhlasi s navrhy Upravy struktury poskytované zdravotni péce

obsazenymi v dokumentu ,Optimalizace struktury poskytované zdravotni péce
ve zdravotnickych zafizenich zfizovanych a zalozenych Moravskoslezskym
krajem", tykajicimi se Nemocnice s poliklinikou Karvina-Raj,
prispévkova organizace

e Biloveckd nemocnice, a.s
o Bez dohody (Hlasovalo pro 5, proti 4, zdrzel se 1 — dle pravidel hlasovani je stanovisko
neplatné, pokud s nim nevyslovi souhlas nadpolovicni vétsSina clend skupiny)
o Stanovisko zni, ze pracovni skupina
» Konstatuje, 7zevevéc Uprav struktury poskytované zdravotni péce
obsazenymi v dokumentu ,Optimalizace struktury poskytované zdravotni péce
ve zdravotnickych zafizenich zfizovanych a zalozenych Moravskoslezskym
krajem", tykajicimi se Bilovecké nemocnice, a.s., nedosla ke shodé

* Fungovani prijmové ambulance

»  Pacienti, ktefi si volaji RLP/RZP jsou dle zavaznosti klinického stavu smérovani:

e Pacienti ve vazném stavu jsou dle rozhodnuti |ékare/sestry RLP/RZP odvezeni sanitou pfimo na
akutni 1Gzko spadové/nejblizsi nemocnice.

e Pacienti, ktefi bezprostfedné nevyzaduji urgentni péci, jsou pfivezeni sanitou na pfijmovou
ambulanci, kde jsou pfitomnym Iékafem vysetfeni. Ten rozhodne o dalsim postup:

o ulozeni na expektacni I0zka, monitorace, odbéry, potfebna paraklinicka vysetfeni

= Pokud pfi pobytu na expektacnim I0zku a po provedeni potrebnych vysetfeni a
|éCebnych Ukonl zdravotni stav nadale vyZaduje hospitalizaci, pacient je poté
sméfovan na akutni 18zko

o vySetfeni a oSetfeni v piné ambulantni rezimu, pacient poté odchazi dom{

» Pacienti, ktefi sami prijdou na pfijmovou ambulanci, jsou pfitomnym lékafem vySetfeni. Ten
rozhodne o dalSim postup:

e Klinicky stav pacienta je vazny, je nutna hospitalizace, pacient je sanitou sméfovan na Ilzko
akutni péce.

o Pacienti, ktefi bezprostfedné nevyzaduji urgentni péci jsou:

o ulozeni na expektacni Izka, monitorace, odbéry, potfebna paraklinicka vysetreni



= Pokud pfi pobytu na observacnim 1GZku a po provedeni potfebnych vySetfeni a
léCebnych kond, zdravotni stav nadale vyZaduje hospitalizaci, pacient je poté
sméFovan na akutni IGzko.

o vySetfeni a oSetfeni v pIné ambulantni rezimu, pacient odchazi domd

**Expektacni ldzka: Planovana I0zka budou fungovat v celodennim reZimu a mohou byt vyuZity
k IéCebné stabilizaci a vstupni diagnostice akutniho pacienta pred jeho pfevozem na l8Zko akutni péce
(do jiné nemocnice). V pfipadech lehcich stavli pak budou vyuZita jako infuzni stacionaf pro lécbu
nemocnych v ambulantnim rezimu. Samoziejmosti budou pfistroje pro monitoraci Zivotnich funkci
pacientli, pomlcky pro resuscitaci a dostatecné personalni vybaveni. Pfipadné i I0zka urcend pro
pacienty Cekajici na vysledky vysetteni.
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Pracovni skupiny pro doplnéni analyzy optimalizace struktury
poskytované Itizkové zdravotni péce v Moravskoslezském kraji
(jmenované usnesenim rady kraje ¢. 42/3758 ze 17. 7. 2018)

ze dne 13. 11. 2018

Pracovni skupina pro dopInéni analyzy
optimalizace struktury poskytované I0zkové zdravotni péCe v Moravskoslezském kraji
v navaznosti na posouzeni dostupnych dat, realizovanych investic, veskerych synergii, prohlaseni
platct zdravotni péce a zaroven v souvislosti s rizikem nedostatku personalu a nezbytnym globalnim
pohledem na krajské zdravotnictvi, s védomim nutnosti zachovani dostupnosti, kvality a bezpecnosti
zdravotni péce pro obcany

1) Souhlasi

s navrhy Upravy struktury poskytované zdravotni péfe obsazenymi v dokumentu ,Optimalizace
struktury poskytované zdravotni péce ve zdravotnickych zafizenich zfizovanych a zalozenych
Moravskoslezskym  krajem", tykajicimi se Nemocnice s poliklinikou Karvina-Raj,
prispévkova organizace

)k xk

Celkovy pocet clenl skupiny: 10
Pocet pfitomnych ¢lend skupiny: 10

Hlasovalo pro 6, proti 4, zdrZel se 0.
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Pracovni skupiny pro doplnéni analyzy optimalizace struktury
poskytované Itizkové zdravotni péce v Moravskoslezském kraji
(jmenované usnesenim rady kraje ¢. 42/3758 ze 17. 7. 2018)

ze dne 13. 11. 2018

Pracovni skupina pro dopInéni analyzy
optimalizace struktury poskytované IGzkové zdravotni péce v Moravskoslezském kraji
v navaznosti na posouzeni dostupnych dat, realizovanych investic, veskerych synergii, prohlaseni
platc zdravotni péce a zaroven v souvislosti s rizikem nedostatku personalu a nezbytnym globalnim
pohledem na krajské zdravotnictvi, s védomim nutnosti zachovani dostupnosti, kvality a bezpecnosti
zdravotni péce pro obcany

1) Konstatuje

Ze ve véci Uprav struktury poskytované zdravotni péce obsazenymi v dokumentu ,Optimalizace
struktury poskytované zdravotni péce ve zdravotnickych zafizenich zfizovanych a zalozenych
Moravskoslezskym krajem", tykajicimi se Bilovecké nemocnice, a.s., nedosla ke shodé

kkk

Celkovy pocet clenl skupiny: 10
Pocet pritomnych ¢lend skupiny: 10

Hlasovalo pro 5, proti 4, zdrzel se 1.



