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Zápis z jednání

Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina č. 4/2015

konaného dne 15. 4. 2015

Přítomni:

	1. Kettner Lukáš (předseda)
	5. Procházka Jan

	2. Houser Jaroslav
	6. Preininger Tomáš

	3. Bambasová Jaroslava 
	7. Libus Petr

	4. Vrzal Miloslav 
	8. Měrtlová Soňa (tajemnice)


Omluveni:

	1. Šmardová Hana 
	4. Černý Radek 

	2. Antonín Pavel 
	5. Kaňkovský Vít

	3. Janoušková Marcela
	6. Wasserbauer Stanislav


Hosté:

	1. Fárová Jana (ředitelka centra Trojlístek Kam. n. L.)
	3. Ryglová Ivana (ředitelka Dětského centra Jihlava)

	2. Filová Vladislava (ředitelka ZZS Kraje Vysočina)
	


Program:

1. Zahájení;

2. Schválení programu;

3. Kontrola zápisu;

4. Hospodaření zřizovaných poskytovatelů zdravotních služeb (nelůžkových) za rok 2014 - setkání s ředitelkami Zdravotnické záchranné služby Kraje Vysočina, Dětského centra Jihlava a Trojlístku, centra pro děti a rodinu Kamenice nad Lipou; 
5. Diskuze, různé;

6. Závěr.

1. Zahájení

Soňa Měrtlová, tajemnice Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina (dále jen „ZdK“), zahájila jednání. Přivítala všechny přítomné. Omluvila předsedu ZdK ze začátku jednání. Dle počtu přítomných členů konstatoval, že komise není usnášeníschopná. Navrhla přítomným změnu pořadí bodů programu jednání a předřadit bod č. 4. Se změnou pořadí bodů programu přítomní členové ZdK souhlasili.
4. Hospodaření zřizovaných poskytovatelů zdravotních služeb za rok 2014 - setkání s řediteli zřizovaných nemocnic 
Jana Fárová, ředitelka příspěvkové organizace Trojlístek – centrum pro děti a rodinu Kamenice nad Lipou, dle prezentace seznámila přítomné s činností organizace v roce 2014. Prezentace obsahovala:
· Předmět a hlavní činnost organizace:

· Organizace poskytuje komplexní zdravotní a výchovnou péči ohroženým dětem od narození zpravidla do věku 3 let, stejnou péči může organizace poskytovat i dětem starším;

· Od roku 2005 – Zařízení pro děti vyžadující okamžitou pomoc (ZDVOP), krizová lůžka;
· Kapacita zařízení: 45 lůžek;
· Počet zaměstnanců: 27 zaměstnanců, 16 zaměstnanců v přímé péči;
· Složení ošetřujícího personálu: lékař pediatr, psycholog, sociální pracovnice, dětské a zdravotní sestry bez odborného dohledu, rehabilitační sestra, ošetřovatelky, sanitárky;
· pedagogičtí pracovníci – vychovatelky, speciální pedagog.

· Předmět a hlavní činnost organizace:

· Poskytovaná péče: diagnostická, terapeutická, ošetřovatelská, rehabilitační, výchovná, pedagogická, sociálně právní poradenství;
· Návaznost na odborné ambulantní služby;
· Pobytové zařízení rodinného typu: 4 bytové jednotky pro děti různého věku, jedno oddělení pro děti novorozeneckého a kojeneckého věku;
· ZDVOP – změna cílové skupiny dětí, věková hranice pro přijímané děti bez omezení, zaměřená na sourozenecké skupiny dětí;
· Uzavírání dohod o výkonu pěstounské péče – VPP;
· Poskytování výchovné a poradenské péče osobě pečující při výkonu pěstounské péče v rámci uzavřených dohod. V současné době uzavřeno 20 dohod o výkonu pěstounské péče, v péči celkem 26 dětí.

· Nové služby 2014:

· Změna názvu organizace na: Trojlístek – centrum pro děti a rodinu Kamenice nad Lipou, příspěvková organizace;
· Provoz zařízení jako dětský domov (DD) – ústavní pobytové zařízení pro děti;
· ZDVOP (krizová lůžka) – pobytové zařízení;
· Podpora náhradní rodinné péče (NRP) – uzavírání dohod o výkonu pěstounské péče, doprovázení a pomoc rodinám vykonávajícím náhradní rodinnou péči – terénní a ambulantní služba.

· Financování organizace

· Příspěvek na provoz od zřizovatele;
· Státní příspěvek pro zřizovatele ZDVOP ve výši 22 000 Kč na jedno dítě;
· Státní příspěvek na VPP ve výši 48 000 Kč na jednu dohodu;
· Příspěvek na úhradu pobytu a péče o dítě (v ZDVOP);
· Příspěvek na úhradu zaopatření dítěte (v DD) - hradí rodiče;
· Stravné zaměstnanci;
· Dotace na vzdělávání;
· Dotace ERP;
· Peněžitými dary;
· Organizace vytváří peněžní fondy: rezervní, investiční, fond odměn, fond kulturních a sociálních potřeb.
· Komentář k výkazu hospodaření k 31. 12. 2014:
· Příspěvek na provoz 2014: 



10 874 000, 00 Kč

· Státní účelová dotace ZPDVOP:


  2 735 240, 00 Kč

· Příspěvek na vzdělávání 



       15 000, 00 Kč

· Státní příspěvek na výkon VPP 


     474 157, 90 Kč

· Dotace na provoz ERP (účetní servis) 

       39 504, 00 Kč

· Dotace na očkování 




       12 180, 00 Kč

· Ostatní příjmy 




    9 34 010, 64 Kč

· Celkové náklady k 31. 12. 2014 


14 995 417, 37 Kč

· Hospodářský výsledek k 31. 12. 2014 

        61 675,17 Kč

· Stanovený limit mzdových nákladů k 31. 12. 2014 
   7 724 000,00 Kč

· Skutečnost čerpání 




   7 723 996,00 Kč

· Pohledávky (platby od rodičů) : 


      942 149,16 Kč
· Rezervní fondy
· Rezervní fond 
  



   2 057 906,45 Kč

· Fond odměn 





    114 447,00 Kč

· Investiční fond 




      37 270,97 Kč

· Rezervní fond – dary 




    870 621,20 Kč
· Statistické údaje 2014
· Počet přijatých dětí k 31. 12. 2014: 30 dětí

· Do ústavní péče (PO): 13 dětí

· Do ZPDVOP: 17 dětí

· Počet propuštěných dětí: 11 dětí

· do péče vlastní rodiny: 8 dětí

· do osvojení: 1 děti

· do pěstounské péče: 2 dětí

· Počet dětí k 13. 12. 2014: 41 dětí

· Sourozenecké skupiny: 4 členné: 1x, 3 členné: 5x, dvojčlenné: 9x, 
· jednotlivci: 7x

· Vize zařízení v návaznosti na transformaci pobytových zařízení
· Na základě připravovaných legislativních změn udržitelnost zařízení v resortu MZ. Poskytované služby dle Zákona o zdravotních službách: garance odborných služeb a odborného personálního obsazení vzhledem k cílové skupině ohrožených dětí;
· Postupné snížení kapacity zařízení

· Podpora udržitelnosti provozu a poskytovaných zdravotních a sociálních služeb v režimu ZDVOP a DD jako ústavního pobytového zařízení, s tím souvisí:

· úprava pobytových prostor – ekonomické a prostorové oddělení ZDVOP od lůžek ústavní péče včetně personálního zajištění (DD – odborný personál, ZDVOP – sociální pracovník v přímé péči);
· Pokračovat v rozšiřování sítě sociálních služeb a služeb sociální prevence s návazností na odborné ambulantní a terénní služby pro ohrožené děti a rodiny (potřebnost chybějících sociálních služeb musí vycházet z analýzy chybějících sociálních služeb v regionu).
Jana Fárová přítomné informovala o memorandu týkající se transformace sociálních služeb záměru MPSV zařadit dětská centra pod MPSV a zvyšování počtu profesionálních pěstounských rodin na přechodnou dobu.
Diskuse:
Miloslav Vrzal se dotázal na věk dítěte, kdy může samostatně požádat o umístění do centra. Jana Fárová reagovala, že soudy uznávají mentální vyzrálost pro toto rozhodnutí cca 12 let věku dítěte. Trojlístek takovou zkušenost nemá. Ve většině případů je dítě umístěno do centra na základě spolupráce s OSPODem – podpisy smluv mezi rodiči a centry.

Soňa Měrtlová se dotázala na návratnost dětí vrácených biologickým rodinám. Jana Fárová reagovala, že se děti vrací, ale jelikož se již jedná o starší děti, tak jsou následně umísťované do dětských domovů se školou. Ivana Ryglová, ředitelka Dětského centra Jihlava, doplnila, že do jejich organizace se z biologické rodiny mohou děti vrátit  max. 3x, po té je situace řešena se sociálním pracovníkem. Evidují mnoho případů, kdy rodiče umísťují děti do Dětského centra Jihlava na dobu řešení nepříznivé situace a po té si děti berou zpět.
Na jednání se dostavil Lukáš Kettner.
Jan Procházka vnímá krátkodobou pěstounskou péči jako finanční vylepšení nezaměstnaných rodin. Jana Fárová, na základě zkušeností OSPODů, potvrdila jeho domněnku, ale sama s krátkodobými pěstouny zkušenost nemá. Vyjádřila názor, že krátkodobé umisťování dětí do pěstounských rodin je pro psychický vývoj dítěte nevhodný. Děti se v prostředí adaptují, vytvoří si vazbu na pěstounské rodiče. Mnohdy přecházejí z kvalitního pěkného prostředí do mnohem horších podmínek nebo je druhý případ, kdy pěstouni tuto činnost vykonávají pouze pro vylepšení finanční situace a dítěti neposkytují odpovídající péči. Pěstounské rodiny jsou vybírány na základě stanovených kritérií, ale v případě neúspěchu má rodina možnost se proti rozhodnutí odvolat na MPSV, kde je brán ohled na zvyšování počtu pěstounských rodin a rodině doporučení vystaví. Ivana Ryglová doplnila, že tento trend se na Vysočině ve velké míře neprojevuje (trend se rozmáhá směrem z Prahy a severních Čech). Na Vysočině je zaznamenáno 5 – 8 „profesionálních“ kvalitních pěstounských rodin.

Ivana Ryglová doplnila, že se prodloužily lhůty k osvojení a snížil se i počet osvojených dětí, protože je trendem právě pěstounská péče.

Lukáš Kettner se dotázal, zdali se problematika dotýká odboru sociálních věcí krajského úřadu. Jana Fárová reagovala, že problematikou se zabývá z OSV KrÚ Ivana Matoušková, která má zpracovaný dokument za všechny kraje týkající se memoranda transformace sociální péče, který bude zaslán na MPSV.
Ivana Ryglová doplnila poznatek ze severočeského kraje, kde se snaží děti umisťovat klasickou cestou. 

Ivana Ryglová vyjádřila domněnku, že se jedná o politický záměr. Tomáš Preininger reagoval, že musí být osloveny politické kluby a situace musí být řešena ku prospěchu dětí.
Jan Procházka se dotázal na financování systému. Ivana Ryglová reagovala, že se jedná o norské fondy. Miloslav Vrzal kvitoval názor Tomáše Preiningera – oslovit poslance.

Lukáš Kettner se dotázal, zdali by zástupkyně dětských center chtěli okomentovat situaci na společném jednání ZdK a Komise sociální a protidrogové problematiky Rady Kraje Vysočina. S návrhem souhlasily zástupkyně center i členové ZdK.
Petr Libus se dotázal na názor Kraje Vysočina. Soňa Měrtlová reagovala za OZ, že chtějí centra zachovat pod rezortem zdravotnictví, i vzhledem k ohledu na zdravotní stav dětí.

Jaroslav Houser se domnívá, že veřejnosti se podsouvá názor nevhodnosti dětských domovů. Jana Fárová konstatuje, že názory politiků, kteří domovy dětí navštíví, jsou překvapeni s výbornými podmínkami pro vývoj dítěte. 
Lukáš Kettner vyjádřil názor, že k problematice by měl být znám názor radního Kraje Vysočina, Petra Krčála. A členové ZdK by měli být seznámeni s výše uvedeným materiálem, který je na OSV. 

Na základě diskuse se členové ZdK  shodli, že podporují činnost center pro děti a jsou znepokojeni informacemi o vývoji pěstounské péče, která není ve prospěch dítěte. 

Členové ZdK hlasovali o navrženém usnesení:

Usnesení 03/04/2015/ZdK

Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina

byla informována o situaci týkající se transformace systému péče o ohrožené děti a je znepokojena současným stavem náhradní rodinné péče a
doporučuje
radě kraje, aby pověřila odbor zdravotnictví a odbor sociálních věcí, aby se problematice intenzivně věnovaly.
Usnesení bylo přijato 7 hlasy (0 proti, 0 se zdrželo).
Vladislava Filová, ředitelka příspěvkové organizace Zdravotnická záchranná služba Kraje Vysočina, dle prezentace seznámila přítomné s činností organizace v roce 2014. Úvodem uvedla, že dojezdovost ZZS je zajištěna na celém území Kraje Vysočina, a to do 20 min. Prezentace obsahovala:
· Výsledek hospodaření za rok 2014:

· Hospodářský výsledek skončil jako vyrovnaný;
· Před účetní úpravou dosáhla ztráta výše cca 4,3 mil. Kč;
· Ztráta byla vyrovnána proúčtováním nákladů za opravy a udržování majetku z investičního fondu. Zůstatek fondu k 31. 12. činil 15 738 tis. Kč.
· Hospodaření organizace k 31. 12. 2014:

· Celkové výnosy


294 227 tis. Kč 98%

· dotace



173 241 tis. Kč 100%

· výnosy za služby 

114 295 tis. Kč 103%

· Výsledek hospodaření k 31. 12. 2014 činil 
     0 Kč
· Dotace z MZČR na krizovou připravenost na rok 2014:

· Celková částka: 5.102.090 Kč
· Materiálové náklady               2 417 tis. Kč

· Nemateriálové náklady              355 tis. Kč

· Osobní náklady                       2.330 tis. Kč
· Hospodaření organizace k 31.12.2014:

· Celkové náklady                  

294 227 tis. Kč      98%

· osobní náklady                      
            222 973 tis. Kč      95%

· spotřeba materiálu vč. PHM                21 034 tis. Kč      96%

· spotřeba energie                                   4 300 tis. Kč    102%

· služby vč. oprav                                  17 151 tis. Kč   117%

· odpisy majetku                                    23 908 tis. Kč   106%    
· Počet výjezdových základen a skupin v roce 2014:

· k 1. 1. 2014: 20 výjezdových základen, 28 výjezdových skupin (RLP 10x den, 8x noc; RZP 14x; RV 3x den, 4x noc; LZS 1x den),
· k 16. 6. 2014: 21 výjezdových základen, 28 výjezdových skupin (RLP 9x; RZP 15x; RV 3x den, 4x noc; LZS 1x den),
· k 1. 11. 2014: 21 výjezdových základen, 29 výjezdových skupin (RLP 9x den, 6x noc; RZP 16x; RV 4x den, 5x noc; LZS 1x den).
· Počet zaměstnanců:
· V přepočtených počtech 366 zaměstnanců (51 lékařů, 178 záchranářů, 88 řidičů, 19 operátorek, 22 technicko-hospodářských pracovníků, 8 úklid/dílna);
· Ve fyzických osobách 408 zaměstnanců (88 lékařů, 179 záchranářů, 88 řidičů, 20 operátorek, 22 technicko-hospodářských pracovníků, 11 úklid/dílna).
· Vozový park:

· Celkem 73 vozidel (60 sanitních a 13 technických);
· V roce 2014 pořízeno 7 sanitních vozidel a 2 RV vozidla; 

· Celkem najeto 1 654 295 km;
· Nákup 7 sanitních vozidel byl realizován z investiční dotace zřizovatele.
· Celkový počet výjezdů za rok 2014 - o 3651 více než v roce 2013:

· 2014: Primární 37 372, Sekundární 3 080, Celkem výjezdů 40 451, celkem pacientů 39 971;
· 2013: Primární 33 969, Sekundární 2 831, celkem výjezdů 36 800, celkem pacientů 36 433).

· Návrh finančního plánu pro rok 2015:

· Celkové výnosy předpoklad          300 842 tis. Kč

· provozní příspěvek             167 430 tis. Kč

· výnosy za zdravotní péči    124 500 tis. Kč

(zatím není započítána dotace MZČR 5 000 tis. Kč)

· Celkové náklady předpoklad      305 842 tis. Kč

· osobní náklady                237 200 tis. Kč

· odpisy majetku                  23 243 tis. Kč

· materiál vč. PHM               21 170 tis. Kč

· energie                                4 300 tis. Kč

· služby vč. oprav                 15 920 tis. Kč
Návrh finančního plánu byl předložen jako ztrátový ve výši 5 mil. Kč. Vyrovnaný rozpočet bude za předpokladu, že nám bude přidělena dotace MZČR na krizovou připravenost ve výši 5 mil. Kč.

Plán zatím nepočítá s finančními prostředky z Fondu zábrany škod od České kanceláře pojistitelů ve výši 2,27 mil. Kč. 

Z těchto prostředků budou zakoupena 2 auta RV a 38 sad letních pneumatik.
· Návrh investičního plánu pro rok 2015:

· Celkové nákupy investic jsou plánovány ve výši 10 320 tis. Kč (2 ks vozidel pro RV – bude hrazeno z FZŠ, 15 ks dozimetrů se čtečkou, 3 ks ultrazvuků, 1 ks biobox, 2 ks referentských vozidel).
Diskuse:

Vladislava Filová doplnila, že RV systém byl zaveden s ohledem na zákoník práce a nedostatek lékařského personálu. Poukázala na problematiku proplácení výjezdové skupiny, ale na základě smírčího řízení bylo vše proplaceno. RV systém oproti původnímu systému je finančně úspornější. Na základě dotazu Lukáše Kettnera podala informace, že 80% indikací obslouží posádka RZP, v 10% RLP, 5 – 10% RV.  V 15% je nutný lékař na místě. 

Jan Procházka konstatoval, že nemocnice na tento systém ekonomicky doplácejí – nutný zvýšený počet lékařů na emergenci. Vladislava Filová konstatovala, že díky změně nevykazuje ZZS záporný hospodářský výsledek.  

Vladislava Filová doplnila, že díky dotaci v letošním roce ZZS pořídí 14 vozů a bude obnoveno i technické vybavení vozů.

Lukáš Kettner se dotázal, zdali jsou případy, kdy ZZS nevyjíždí. Vladislava Filová reagovala, že v případě lehkých zranění zajišťuje ošetření dopravní zdravotnická služba.
Ivana Ryglová, ředitelka příspěvkové organizace Dětské centrum Jihlava, dle prezentace seznámila přítomné s činností organizace v roce 2014. Prezentace obsahovala:

· Hlavní činnost:
Dětské centrum Jihlava poskytuje komplexní péči dětem od narození do věku 3 let, jejichž duševní a  tělesný vývoj je ohrožen nebo narušen z důvodů zdravotních nebo sociálních a jimž nelze zajistit řádnou péči v rodinném prostředí. Ze zdravotních nebo sociálních důvodů může organizace uvedenou péči poskytnout i dětem starším. Jako zařízení pro děti vyžadující okamžitou pomoc poskytuje akutní a neodkladnou péči ohroženým dětem od roku 2007.
· Pracovní aktivity ředitelky:
· jediný lékař-pediatr, zaštiťující nepřetržitou zdravotní péči, 
· fungování a dohled nad jednotlivými poradnami,
· vypracovává zdravotní hodnocení pro děti v rámci náhradní rodinné péči v Kraji Vysočina a dětí, které jsou vybrány pro žadatele, 

· účast na asistovaných kontaktech mezi dětmi a rodiči nařízenými soudy či sociálními pracovníky,
· školitel v rámci vzdělávání rodin vybraných do některé z forem náhradní rodinné péče.

· Zaměření a činnost organizace v r. 2014:
· V zařízení je zaměstnáno 39 pracovníků, celkové úvazky 37;
· Péče o děti je v nepřetržitém provozu, jedná se o děti novorozené, předčasně narozené, o děti se závažným zdr. postižením a děti v hospicové péči;
· Kapacita je 43 lůžek pro děti; 

· Pobytové, zdravotní a sociální pobyty pro děti společně s matkami;
· Příprava dětí do některé z forem náhr. rodinné péče (dále NRP); 
· Poskytování školení a edukaci žadatelům o NRP;
· Poskytování diagnostiky dětí do NRP; 
· Příjem dětí se závažným zdr. postihem, o které není rodina schopna se postarat; 
· Nabídka respitních pobytů v rámci zařízení;
· Ambulantní složka poskytuje fyzioterapeutické služby, v loňském roce bylo rehabilitováno 373 klientů, z toho 30 dětí v zařízení. Fyzioterapeut na základě anamnestických dat a zdravotního stavu sestavuje terapeutický plán v souladu s potřebami a vývojovými možnostmi daného dítěte;
· Poskytování služeb klinického psychologa;
· Orientace na změny v souvislosti s novelou o sociálně-právní ochraně dětí;
· Poskytuje činnost sociálního pracovníka.
· Počet přijatých a propuštěných dětí v roce 2014:

· přijato 72 dětí
· do dětského centra 54 dětí,
· do zařízení vyžadující okamžitou pomoc 18 dětí.
· propuštěno 65 dětí (ZDVOP 14 dětí)
· do vlastní rodiny odešlo 53 dětí (trend 70 – 80% do vlastní rodiny),
· pěstounská péče 8 dětí,
· osvojení 3 dětí,
· 1 dítě do jiného zařízení.
· Rozsah poskytované péče v zařízení pro děti vyžadující okamžitou pomoc:

· zařízení je v provozu nepřetržitě,
· zabezpečení přímého zaopatření dítěte - poskytování ubytování, stravování, erární ošacení,
· poskytování výchovné péče,
· zajištění poskytování primární zdravotní péče, zajištění poskytnutí zdravotní péče vyšším zdravotnickým zařízením,
· poskytování poradenství dítěti, rodičům nebo osobám odpovědným za výchovu,
· zajištění zájmové činnosti dítěte (vytváření podmínek pro zájmovou činnost) a rozvoj jeho dovedností,
· kontakt s biologickou rodinou a nápomoc při sanaci rodiny.

· Pozitiva:
· Umístění dětí do NRP anebo návrat do biologických rodin. Jedná se i o děti zdravotně postižené nebo o děti s nejednoznačnou prognózou;
· Radostnou odezvu představuje terapeutická práce s klienty v rámci programů arteterapie, canis a hippoterapie;
· Přínosem je rozšíření sociálních kontaktů, spolupráce se stážisty, dobrovolníky;
· Rozšíření ambulantní složky do budoucna, provádí diagnostiku dětí, které jsou v profesionální pěstounské péči, zavádí systé terénních zdr. služeb pro znevýhodněné rodiny, jeslový pobyt.
· Vize zařízení:

· Diagnóza; 

· Léčba;
· Prevence; 

· Zdravotnická péče; 

· Psychologická pomoc; 

· Sociální poradenství; 

· Aktivní účast při hledání náhradních rodin (Vytvořit pocit domova umíme, ale cílem je najít dětem láskyplnou náruč rodiny).
· Finanční zhodnocení roku 2014:
· Bylo dosaženo kladného hospodářského výsledku ve výši 484 429 Kč;
· celkové výnosy k 31. 12. 2014



 19 983 952 Kč 

· z toho příspěvek na činnosti od zřizovatele 


 17 419 436 Kč

· státní účelová dotace OP 




   2 052 000 Kč

· ostatní příjmy
 





      512 516 Kč

· mzdové prostředky 





 11 155 000 Kč

· celkové osobní náklady




 15 265 821 Kč
· Pohledávky (dluhy od rodičů)



        96 151 Kč


2. Schválení programu

Lukáš Kettner přednesl návrh programu zasedání, který byl 7 hlasy schválen.

3. Kontrola zápisu
K zápisu z minulého zasedání nebyly vzneseny žádné připomínky.
5. Diskuze, různé
Tomáš Preininger v návaznosti na projekt „Moje nemocnice“, vyjádřil nesouhlas s výdaji finančních prostředků na opakující se průzkumy. Upozornil na nový dotazník týkající se výzkumu stresu a syndromu vyhoření organizace Efekt plus s.r.o. ve zdravotnických zařízeních Kraje Vysočina. Dále pohovořil o nepříznivé situaci v Nemocnici Třebíč, která vede k velké nespokojenosti personálu.
Soňa Měrtlová vysvětlila krajský systém vzdělávání pro nemocnice v kraji. Efekt plus s.r.o. již dva roky organizuje školení v oblasti měkkých dovedností. Na základě informací o zátěži stresových situací od zaměstnanců nemocnic byl firmou Efekt Plus s.r.o. nabídnut dotazník a na základě jeho vyhodnocení by mohlo dojít ke zmapování stresorů a následného zmírnění stresové zátěže na zaměstnance. Tomáš Preininger reagoval, že dotazníkové průzkumy nejsou řešením pro stávající situaci, která je důsledkem nedostatku lékařského personálu a neodpovídajícímu ohodnocení lékařů. Jaroslav Houser konstatoval, že obdobná situace je ve všech nemocnicích v kraji.
Soňa Měrtlová podala informace o cvičném odvodním řízení branců, které proběhlo na krajském úřadě. Pokud bude zákon schválen v navržené podobě, bude v 2017 obnoveno odvodní řízení, a to v rozsahu mužů a žen, kteří dovrší 18 let v roce 2016. 

Termín dalšího zasedání: 

Lukáš Kettner, s ohledem na květnový program jednání a společné jednání s OSV krajského úřadu, kdy je pro ZdK žádoucí přítomnost hejtmana kraje, navrhl termíny a programy jednání: 
20. května 2015:

· Onkologické centrum, Iktové centrum, Kardiocentrum - aktuální stav, výhled do budoucna

· Krizové řízení v oblasti zdravotnictví
27. května 2015:
· Výhled fungování zdravotnictví v Kraji Vysočina ve vazbě na zvýšení efektivity a kvality péče při smysluplné restrukturalizaci, optimalizaci nákladů při využití všech dostupných kapacit a plánování jejich dalšího rozvoje

· Společné zasedání s OSV

Přítomní členové ZdK s takto navrženými termíny a programy jednání souhlasili. S ohledem na přítomnost hejtmana kraje může dojít ke změně.
Zasedání Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina č. 5/2014 se uskuteční ve středu 
20. května 2015 od 16.00 hodin v sídle Krajského úřadu Kraje Vysočina, Žižkova 57, Jihlava, zasedací místnost A 3.15.
6. Závěr

Předseda poděkoval všem přítomným za účast a ukončil jednání.

Lukáš Kettner

předseda Zdravotní komise Rady Kraje Vysočina

Soňa Měrtlová
Vedoucí odboru zdravotnictví krajského úřadu
Zpracovala a zapsala Zuzana Škrdlová dne 15. 4. 2015
tel.: 564 602 125, fax: 564 602 421, e-mail: posta@kr-vysocina.cz, Internet: www.kr-vysocina.cz
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