Statut Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego Nr 4 w Lublinie

Tekst jednolity z dnia 30 czerwca 2025 r.

Postanowienia ogdlne

§1
Uniwersytecki Szpital Kliniczny Nr 4 w Lublinie zwany dalej ,Szpitalem”
jest podmiotem leczniczym niebedgcym Przedsiebiorcg prowadzonym w formie

samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;j.

Podmiotem tworzagcym Szpital jest Uniwersytet Medyczny w Lublinie, zwany dalej

,Uniwersytetem”.

Petna nazwa Szpitala brzmi:

Uniwersytecki Szpital Kliniczny Nr 4 w Lublinie.
Skrécona nazwa Szpitala brzmi: USK Nr 4 w Lublinie.

Szpital ma prawo postugiwania sie pieczeciami o tresci petnej: Uniwersytecki Szpital
Kliniczny Nr 4 w Lublinie oraz pieczeciami ze skrdcong nazwg Szpitala, ktora moze by¢
uzupetniana w zaleznosci od potrzeb m.in. nazwg jednostki lub komdrki organizacyjnej,
adresem, numerem Regon, numerem NIP, numerem telefonicznym i faksowym oraz

kodem identyfikacyjnym uzytkownika.

Szpital wpisany jest do rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza
prowadzonego przez Wojewode Lubelskiego — ksiega rejestrowa — Nr 000000018592 oraz
do Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem 0000004937.

Siedzibg Szpitala jest miasto Lublin.

§2



Szpital dziata na podstawie:

1)

2)

3)
4)
5)
6)

7)

ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej,

ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze Srodkow publicznych,

ustawy z dnia 29 wrzesénia 1994 roku o rachunkowosci,

ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 roku o finansach publicznych,

przepisdw wykonawczych wydanych na podstawie powyzszych ustaw,
niniejszego statutu,

innych obowigzujacych przepiséw prawa.

Cele i zadania Szpitala

§3
Podstawowym celem Szpitala jest wykonywanie dziatalnosci leczniczej w rodzajach:

- stacjonarne i catodobowe Swiadczenia zdrowotne: szpitalne i inne niz szpitalne;
- ambulatoryjne swiadczenia zdrowotne.

Szpital wykonuje rowniez dziatalnos¢ leczniczg polegajagcq na realizacji zadan
dydaktycznych i badawczych w powigzaniu z udzielaniem s$wiadczern zdrowotnych,
promocjg zdrowia, w tym wdrazaniem nowych technologii medycznych oraz metod

leczenia.

Szpital uczestniczy w przygotowywaniu oséb do wykonywania zawodu medycznego
i ksztatceniu oséb wykonujgcych zawdd medyczny na zasadach okreslonych w odrebnych

przepisach regulujgcych ksztatcenie tych osdb.

Szpital moze uczestniczy¢ w badaniach klinicznych na podstawie uméw zawartych zgodnie
z obowigzujgcymi w tym zakresie przepisami prawa.

Szpital moze podejmowac wspodtprace z krajowymi i zagranicznymi instytucjami ochrony
zdrowia, ksztatcenia i doskonalenia kadr medycznych oraz organizacjami

miedzynarodowymi realizujgcymi zadania nalezgce do zakresu dziatalnosci Szpitala.

Szpital moze by¢ cztonkiem instytucji i organizacji, o ktérych mowa w ust. 5.



7. Szpital realizuje zadania z zakresu obronnosci wynikajace z odrebnych przepiséow prawa.

§4
1. Szpital moze prowadzi¢ inng niz leczniczg - wyodrebniong organizacyjnie dziatalno$é

- zwigzang z pozyskiwaniem przychoddéw w zakresie:

a) wykonywania ustug pralniczych, sklasyfikowanych w PKD 96.01.Z;

b) wykonywania ustug utylizacyjnych, sklasyfikowanych w PKD 38.21.Z;

c) wykonywania ustug remontowych, sklasyfikowanych w PKD 43.91.Z, 43.99.Z, 43.31.Z,
43.32.7,43.33.Z,43.34.Z, 43.39.Z;

d) wynajmu pomieszczen innym podmiotom na prowadzenie dziatalnosci gospodarcze;j
— niemedycznej, sklasyfikowanych w PKD 68.20.Z;

e) wynajmu maszyn i urzadzen (aparatura i sprzet medyczny) sklasyfikowanych w PKD
77.39.Z;

f) pozostatej dziatalnosci ustugowej — dziatalnosé zwigzana z poprawg kondycji fizycznej
sklasyfikowana w PKD 96.04.Z;

g) naprawy i konserwacji sprzetu medycznego sklasyfikowane w PKD 33.14.Z;

h) konserwacji urzadzen elektrycznych sklasyfikowanej w PKD 33.20.Z;

i) dziatalnos¢ gastronomiczna sklasyfikowana w PKD 56.10.A, 56.29.7Z;

j) wykonywanie fotokopii, przygotowanie dokumentéw i pozostata specjalistyczna
dziatalno$¢ wspomagajaca prowadzenie biura w PKD 82.19.Z;

k) pozostatych pozaszkolnych form edukacji, gdzie indziej niesklasyfikowanych,
okreslonych w PKD 85.59. B;

[) pozostatej dziatalnosci wspomagajacej ubezpieczenia i fundusze emerytalne
sklasyfikowanej w PKD 66.29.Z.

2. Prowadzenie dziatalnosci gospodarczej, o ktérej mowa w ust. 1, nie moze ograniczac

dostepnosci i poziomu prowadzonej dziatalnosci lecznicze;j.

§5

Szpital udziela $wiadczen zdrowotnych w rodzaju:

1) stacjonarne i catodobowe s$wiadczenia zdrowotne szpitalne oraz inne niz szpitalne w
zakresie: chirurgii, medycyny ratunkowej, chirurgii klatki piersiowej, neurochirurgii i
neurochirurgii dzieciecej, otorynolaryngologii, urologii, ortopedii, traumatologii,
kardiologii, gastroenterologii, chemioterapii, onkologii, nefrologii, chordb ptuc i gruzlicy,
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2)

1.

neurologii, ginekologii operacyjnej, ginekologii, potoznictwa i perinatologii, rehabilitacji,
anestezjologii i intensywnej terapii, endokrynologii, reumatologii, kardiochirurgii, sztucznej
nerki, noworodkdéw, intensywnej opieki noworodka oraz przeszczepdéw nerki w oddziale
chirurgii i transplantacji, wszczepiania stymulatoréw w oddziale kardiologii, chirurgii
naczyniowej, rehabilitacji poudarowej, rehabilitacji neurologicznej, transplantologii,
rehabilitacji kardiologicznej, embolizacji, arteriografii naczyniowej, angioplastyki,
bronchoskopii, kardiologii interwencyjnej, rehabilitacji pulmonologicznej, chirurgii
urazowo-ortopedycznej, intensywne] terapii kardiochirurgicznej, elektrokardiologii,
elektroterapii, hemodynamiki, alergologii, hepatologii, choréb wewnetrznych, onkologii
ginekologicznej, onkologii pulmonologicznej, onkologii laryngologicznej, audiologii,

foniatrii,
ambulatoryjne swiadczenia zdrowotne:

a) w zakresie ginekologii, kardiologii, otolaryngologii, torakochirurgii, gastrologii,
reumatologii, endokrynologii, nefrologii, neurologii, urologii, ortopedii, chirurgii,
rehabilitacji, gruzlicy i chordéb ptuc, neurochirurgii, medycyny pracy, podstawowej opieki
zdrowotnej, neonatologii, transplantacji nerek, onkologii, leczenia zywieniowego,
rehabilitacji leczniczej, leczenia bdlu, genetyki, chirurgii naczyn, alergii oddechowej,

foniatrii, audiologii, kardiochirurgii, diabetologii, onkologii ginekologicznej,

b) w zakresie badan: rtg, tomografii komputerowej, medycyny nuklearnej, rezonansu
magnetycznego, Dopplerowskich i ultrasonografii, badan elektroencefalograficznych,
diagnostyki przewodu pokarmowego, ultrasonografii Doppler duplex, elektrofizjologii,
kontroli  stymulatoréw i kardiowerterébw — stymulatoréw serca, badan
histopatologicznych oraz badan z zakresu diagnostyki laboratoryjnej, badan

molekularnych i immunologicznych.

§6
Szpital udziela $wiadczen zdrowotnych finansowanych ze S$rodkédw publicznych
ubezpieczonym oraz innym osobom uprawnionym do tych swiadczed na podstawie

odrebnych przepisdw nieodptatnie, za cze$ciowg odptatnoscig lub catkowitg odptatnoscia.

Wysokos¢ optat za Swiadczenia zdrowotne udzielane osobom innym niz wymienione w ust.

1 ustala Dyrektor Szpitala.



3. Przy ustalaniu wysokosci opfaty, o ktérej mowa w ust. 2, Dyrektor Szpitala uwzglednia

rzeczywiste koszty udzielenia $wiadczenia zdrowotnego.

§7
Szpital moze udzieli¢ zamdwienia na udzielenie w okreslonym zakresie S$wiadczen
zdrowotnych podmiotowi wykonujgcemu dziatalnos¢ leczniczg lub osobie legitymujacej sie
nabyciem fachowych kwalifikacji w okreslonym zakresie lub w okreslonej dziedzinie medycyny

na zasadach i w trybie wynikajgcym z ustawy o dziatalnosci leczniczej.

§8
Sprawy dotyczgce sposobu i warunkéw udzielania $wiadczen zdrowotnych w Szpitalu,
nieuregulowane w ustawie lub statucie, okresla regulamin organizacyjny ustalany przez

Dyrektora Szpitala.

Ill. Organy Szpitala

§9
Organami Szpitala s3:
1) Dyrektor,
2) Rada Spoteczna Szpitala.

§ 10

1. Odpowiedzialnos$¢ za zarzgdzanie Szpitalem ponosi Dyrektor Szpitala.
2. Dyrektor Szpitala jest przetozonym wszystkich pracownikéw Szpitala.
3. Dyrektor moze upowazni¢ innych pracownikéw Szpitala do wykonywania jego uprawnien

w zakresie wynikajgcym z pisemnie udzielonego petnomocnictwa.

§11
Dyrektor zatrudniany jest na okres 6 lat na podstawie stosownej umowy w wyniku konkursu

przeprowadzanego przez Uniwersytet.

§12



1. Do obowigzkdw i uprawnien Dyrektora nalezg wszystkie sprawy zwigzane z zarzgdzaniem
Szpitalem nie zastrzezone do witasciwosci innych organéw lub podmiotéw, w
szczegoblnosci:

a) organizowanie pracy Szpitala w sposéb zapewniajgcy realizacje zadan statutowych,
b) prawidtowe gospodarowanie srodkami finansowymi i rzeczowymi,

c) prawidtowe gospodarowanie mieniem wtasnym lub przekazanym Szpitalowi do
uzytkowania,

d) prowadzenie wiasciwej polityki kadrowej, zatrudnianie i zwalnianie pracownikéw,
e) wspotpraca z organizacjami zwigzkowymi dziatajgcymi na terenie Szpitala,

f) wystepowanie o przyznanie Srodkédw publicznych na realizacje zadan okreslonych
ustawa o dziatalnosci lecznicze;j.

2. Dyrektorowi Szpitala przystuguje prawo do przedstawiania Senatowi Uniwersytetu opinii
i wnioskdbw w sprawach zastrzezonych do kompetencji podmiotu tworzgcego,
a wywotujgcych skutki w sferze zwigzanej z zarzgdzaniem Szpitalem, na warunkach i w
trybie okreslonych w statucie Uniwersytetu i wnioskowania do Rektora i Senatu w tych

sprawach.

3. Dyrektor bierze udziat w postepowaniu konkursowym majgcym na celu wybdér na

stanowisko Kierownika Kliniki Uniwersytetu dziatajgcej na bazie oddziatu szpitalnego.

4. Dyrektor Szpitala wydaje akty wewnetrzne dotyczace funkcjonowania Szpitala. Akty

wewnetrzne podlegajg ewidencji w odpowiednim repertorium.

§13
Rada Spoteczna jest organem inicjujgcym i opiniodawczym Uniwersytetu oraz organem

doradczym Dyrektora Szpitala.

§14
Rektor Uniwersytetu powotuje i odwotuje Rade Spoteczng oraz zwotuje jej pierwsze

posiedzenie.

§ 15
1. W sktad Rady Spotecznej Szpitala wchodza:

a) jako przewodniczacy - przedstawiciel Rektora Uniwersytetu;



b) jako cztonkowie:

przedstawiciel ministra wtasciwego do spraw zdrowia,
przedstawiciel wojewody,

przedstawiciel przewodniczgcego zarzgdu samorzgdu wojewddztwa,
przedstawiciel okregowej rady lekarskiej,

przedstawiciel okregowej rady pielegniarek i potoznych,

osoby powotane przez Senat Uniwersytetu - w liczbie nieprzekraczajace;j 5.

2. Cztonkiem Rady Spotecznej Szpitala nie moze by¢ zatrudniona w nim osoba.

§16

Do zadan Rady Spotecznej nalezy:

1) przedstawianie podmiotowi tworzagcemu wnioskéw i opinii w sprawach:

a) zbycia aktywow trwatych oraz zakupu lub przyjecia darowizny nowej aparatury i sprzetu

medycznego,

b) zwigzanych z przeksztatceniem Ilub likwidacjg, rozszerzeniem lub ograniczeniem

dziatalnosci,

c) przyznawania Dyrektorowi Szpitala nagréd,

d) rozwigzania stosunku pracy lub umowy cywilnoprawnej z Dyrektorem Szpitala;

2) przedstawianie Dyrektorowi Szpitala wnioskdéw i opinii w sprawach:

a)
b)
c)
d)

e)

f)

planu finansowego, w tym planu inwestycyjnego,

rocznego sprawozdania z planu finansowego, w tym planu inwestycyjnego,

kredytéw bankowych lub dotacji,

podziatu zysku,

zbycie aktywow trwatych oraz zakupu lub przyjecia darowizny nowej aparatury i
sprzetu medycznego,

regulaminu organizacyjnego;

3) przedstawianie Dyrektorowi Szpitala opinii w innych istotnych sprawach, na jego wniosek;

4) dokonywanie okresowych analiz skarg i wnioskdw wnoszonych przez pacjentéw,

z wytgczeniem spraw podlegajgcych nadzorowi medycznemu;

5) dokonywanie wyboru podmiotu uprawnionego do badania sprawozdania finansowego

Szpitala;



6) opiniowanie wniosku w sprawie czasowego zaprzestania dziatalnosci leczniczej;

7) wykonywanie innych zadan okreslonych w ustawie i statucie.

§17
Sposdb zwotywania posiedzen Rady Spotecznej, tryb pracy i podejmowania uchwat okresla

regulamin uchwalony przez Rade Spotfeczng i zatwierdzony przez Uniwersytet.

§18

Od uchwaty Rady Spotecznej Dyrektorowi Szpitala przystuguje odwotanie do Uniwersytetu.

§19
1. Kadencja Rady Spotecznej trwa 4 lata.
2. Rektor Uniwersytetu moze odwota¢ cztonka Rady Spotecznej przed uptywem kadencji
w przypadku:
- rezygnacji z petnienia tej funkcji;
- trzykrotnej nieobecnosci na posiedzeniach Rady Spotecznej;
- podjecia dziatalnosci zawodowej lub spotecznej konkurencyjnej wobec dziatalnosci
Szpitala;
- cofniecia rekomendacji przez podmiot zgtaszajgcy kandydata;

- ujawnienia faktu zatrudnienia w danym podmiocie leczniczym.
IV. Struktura organizacyjna Szpitala

§20
1. W sktad Szpitala wchodzg nastepujgce komaorki organizacyjne dziatalnosci medycznej:
1) Oddziaty:
a) Kliniczny Oddziat Chirurgii Ogdlnej i Leczenia Zywieniowego;
b) Kliniczny Oddziat Transplantologii;
c) Kliniczny Oddziat Chirurgii Klatki Piersiowej;
d) Kliniczny Oddziat Neurochirurgii;
e) - skreslony
f) Kliniczny Oddziat Otorynolaryngologii, Onkologii Laryngologicznej, Audiologii i
Foniatrii;

g) Kliniczny Oddziat Urologii i Onkologii Urologicznej;



bb

dd

~

~

ee)

ff)

gs)

hh
i)
i)

~

Kliniczny Oddziat Ortopedii i Traumatologii;

Kliniczny Oddziat Rehabilitacji;

Kliniczny Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej;

- skre$lony

- skreslony

- skredlony

- skreslony

- skreslony

Kliniczny Oddziat Gastroenterologii, Hepatologii i Choréb Wewnetrznych;
Kliniczny Oddziat Nefrologii, Transplantologii i Choréb Wewnetrznych;
Kliniczny Oddziat Sztucznej Nerki;

Kliniczny Oddziat Pneumonologii, Alergologii, Onkologii Pulmonologicznej i Choréb
Wewnetrznych;

Pododdziat Wzmozonej Opieki Pulmonologicznej i Postcovidowej;

- skredlony

Kliniczny Oddziat Neurologii;

Kliniczny Oddziat Udarowy i Wczesnej Rehabilitacji Poudarowej;
Kliniczny Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej Il;

Kliniczny Oddziat Ginekologii Operacyjnej i Onkologii Ginekologicznej;
Kliniczny Oddziat Ginekologii i Potoznictwa;

Kliniczny Oddziat Potoznictwa, Perinatologii i Choréb Kobiecych;

Oddziat Neonatologii i Intensywnej Terapii Noworodka;

Kliniczny Oddziat Endokrynologii, Diabetologii i Choréb Wewnetrznych;
Kliniczny Oddziat Reumatologii, Uktadowych Choréb Tkanki tacznej i Choréb
Wewnetrznych;

Kliniczny Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii;

Pododdziat Intensywnej Terapii Kardiochirurgicznej;

Kliniczny Oddziat Chirurgii Naczyniowej;

Oddziat Onkologii Klinicznej i Chemioterapii;

Kliniczny Oddziat Ratunkowy;

- skreslony

Kliniczny Oddziat Chirurgii Ogdlnej, Plastycznej, Rekonstrukcyjnej i Mikrochirurgii;
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kk) Oddziat Medycyny Nuklearnej;

Il) Oddziat Wieloprofilowy Zachowawczy;

mm) Uniwersyteckie Centrum Kardiologii i Kardiochirurgii:
- Kliniczny Oddziat Kardiologii, Rehabilitacji Kardiologicznej, Chordb

Wewnetrznych z Pododdziatem Intensywnej Opieki Kardiologicznej,
- Pododdziat Intensywnej Opieki Kardiologicznej z Osrodkiem Umiarowien,
- Kliniczny Oddziat Kardiologii Inwazyjnej,
- Kliniczny Oddziat Elektrokardiologii,
- Kliniczny Oddziat Kardiochirurgii;
2) Zakfady i Pracownie:

a) Zaktad Radiologii i Medycyny Nuklearnej;

b) Zaktad Radiologii Zabiegowej i Neuroradiologii;

c) Zaktad Fizjoterapii;

d) Il Zaktad Fizjoterapii;

e) Pracownia Ultrasonografii;

f) Pracownia Tomografii Komputerowej;

g) Pracownia Rezonansu Magnetycznego;

h) Pracownia Endoskopii;

i) Pracownia Bronchoskopii;

j) Pracownia EEG;

k) Pracownia Neurochemii i Biologii Molekularnej;

I) Zakfad Patomorfologii;

m) Pracownia Hemodynamiki;

n) Pracownia Elektrofizjologii;

o) Pracownia Nieinwazyjnej Diagnostyki i Ambulatoryjnej Opieki Kardiologicznej;

p) Pracownia Elektroterapii;

g) Pracownia Wad Strukturalnych Serca;

r) Pracownia Telekardiologii;

s) Pracownia Mechanicznego Wspomagania Krazenia;

3) Poradnie Specjalistyczne:
a) Ginekologiczno-Potoznicza i Onkologii Ginekologicznej;

b) Kardiologiczna;
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Otolaryngologiczna;

- skre$lony
Foniatryczna;
Audiologiczna;
Chirurgii Naczyniowej;
Alergii Oddechowej;
Chirurgii Klatki Piersiowej;
Kardiochirurgiczna;
Gastroenterologiczna;
Neonatologiczna;
Reumatologiczna;
Endokrynologiczna;
Diabetologiczna;
Nefrologiczna;
Neurologiczna;
Urologiczna;
Ortopedyczna;
Chirurgii Ogélnej;
Rehabilitacyjna;
Gruzlicy i Chordb Ptuc;
Neurochirurgiczna;
Medycyny Pracy;
Transplantacji Nerek;

- skreslony

aa) - skreslony

bb) Onkologiczna;

cc) - skreslony

dd) - skreslony

ee) - skreslony

ff)

Leczenia Zywieniowego;

gg) Leczenia Bolu;

hh) Genetyczna;
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ii) - skreslony
ji) - skresSlony
kk) Chirurgii Plastycznej;
II) Immunologiczna i Chordb Rzadkich;
mm) Hematologiczna;
4) Izby Przyjeé:
a) Planowa,
b) Ginekologiczno-Potoznicza;
5) Poradnia Podstawowej Opieki Zdrowotne;j:
a) Lekarz podstawowe] opieki zdrowotnej,
b) Pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej,
c) Potozna podstawowej opieki zdrowotne;j;
6) Osrodki Opieki Pozaszpitalnej:
a) Osrodek Rehabilitacji Dziennej,
b) Zespot Domowej Dializoterapii Otrzewnowej;
7) Dziat Nadzoru Sanitarno-Epidemiologicznego;
8) Dziat Krwiolecznictwa:
a) Pracownia Immunologii Transfuzjologicznej,
b) Bank Krwi;
9) Blok Operacyjny;
10) - skreslony
11) - skreslony
12) Osrodek kwalifikujgcy do przeszczepiania nerek;
13) Apteka:
a) Pracownia Lekdw Cytostatycznych;
14) Medyczne laboratorium diagnostyczne - Pracownia Genetyczna;
15) Centrum Innowacyjnych Terapii;
16) Dziat Dietetyki;
17) Osrodek Rehabilitacji Kardiologicznej Dziennej;
18) Medyczne Laboratorium Diagnostyczne:
a) Punkt Pobran Materiatu do Badan Laboratoryjnych,

b) Pracownia Analityki Ogdlnej,
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c) Pracownia Hematologii i Koagulologii,
d) Pracownia Biochemii i Immunochemii,
e) Pracownia Immunologii,
f) Pracownia Mikrobiologii;
19) Gabinety diagnostyczno-zabiegowe;
2. Na bazie jednostek, o ktédrych mowa w ust. 1, dziatajg Kliniki Uniwersytetu Medycznego
w Lublinie:
1) 1Klinika Chirurgii Ogélnej, Transplantacyjnej i Leczenia Zywieniowego;
2) Klinika Chirurgii Klatki Piersiowej;
3) Klinika Neurochirurgii i Neurochirurgii Dzieciecej;
4) Klinika Kardiochirurgii;
5) Klinika Otolaryngologii i Onkologii Laryngologicznej;
6) Klinika Urologii i Onkologii Urologicznej;
7) Klinika Ortopedii i Traumatologii;
8) Klinika Rehabilitacji;
9) Klinika Kardiologii;
10) Klinika Gastroenterologii z Pracownig Endoskopowg;
11) Klinika Nefrologii;
12) Klinika Pneumonologii, Onkologii i Alergologii;
13) Klinika Neurologii;
14) 11 Klinika Ginekologii;
15) Il Klinika Ginekologii;
16) Klinika Potoznictwa i Perinatologii;
17) Klinika Endokrynologii, Diabetologii i Choréb Metabolicznych;
18) Klinika Reumatologii i Uktadowych Chordb Tkanki tgcznej;
19) I Klinika Anestezjologii i Intensywnej Terapii;
20) Klinika Chirurgii Plastycznej, Rekonstrukcyjnej i Mikrochirurgii;
21) Klinika Chirurgii Naczyniowej.
3. W skfad Szpitala wchodzg réwniez jednostki dziatalnosci ekonomiczno-administracyjne;j,
organizacyjno-prawnej, technicznej i obstugi.

4. Strukture organizacyjng Szpitala okresla zatgcznik do niniejszego statutu.
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NoE

§21
Oddziatem szpitalnym kieruje ordynator lub inny lekarz kierujacy.
Szczegbétowy zakres zadan poszczegdlnych komdrek organizacyjnych Szpitala okresla

regulamin organizacyjny ustalony przez Dyrektora.

§22
Szpital udostepnia Uniwersytetowi jednostki organizacyjne niezbedne do prowadzenia
ksztatcenia przed i podyplomowego w zawodach medycznych.

Udostepnianie nastepuje na podstawie umowy cywilnoprawne;j.

Gospodarka finansowa Szpitala

§ 23
Szpital prowadzi gospodarke finansowg na zasadach okreslonych w ustawie o dziatalnosci
leczniczej.
Szpital pokrywa z posiadanych srodkéw i uzyskiwanych przychoddéw koszty dziatalnosci i

reguluje zobowigzania.

§ 24
Podstawg gospodarki Szpitala jest plan finansowy w tym inwestycyjny ustalany przez
Dyrektora Szpitala i zaopiniowany przez Rade Spoteczng Szpitala.

Plan, o ktérym mowa w ust. 1, podlega zatwierdzeniu przez Rektora Uniwersytetu.
§ 25
Szpital gospodaruje posiadanym mieniem.

Zbycie aktywow trwatych Szpitala, oddanie go w dzierzawe, najem, uzytkowanie oraz

uzyczenie moze nastgpié wytacznie na zasadach okreslonych przez Uniwersytet.

Zasady, o ktérych mowa w ust. 2, polegajg w szczegdlnosci na ustanowieniu wymogu
uzyskania zgody Uniwersytetu na zbycie, wydzierzawienie, wynajecie, oddanie

w uzytkowanie oraz uzyczenie aktywdw trwatych.

Whiesienie majatku Szpitala lub przystugujgcego mu do niego prawa w formie aportu

do spdtek, jego przekazanie fundacji lub stowarzyszeniu, ktére wykonujg dziatalnosé
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leczniczg, jest zabronione. W przypadku spétek, fundacji lub stowarzyszen, wykonujgcych

inng dziatalnos$¢, dokonanie tych czynnosci wymaga zgody Uniwersytetu.

Czynnos$¢ prawna majgca na celu zmiane wierzyciela Szpitala moze nastgpic¢ po wyrazeniu
zgody przez Uniwersytet. Uniwersytet wydaje zgode albo odmawia jej wydania, biorgc
pod uwage koniecznos¢ zapewnienia ciggtosci udzielania Swiadczen zdrowotnych oraz w
oparciu o analize sytuacji finansowej i wynik finansowy Szpitala za rok poprzedni. Zgode

wydaje sie po zasiegnieciu opinii Dyrektora Szpitala.

Czynnos¢ prawna dokonana z naruszeniem ust. 2-5 jest niewazna.

§ 26

Szpital moze uzyskiwaé srodki finansowe:

a) z odptatnej dziatalnosci leczniczej, chyba ze przepisy odrebne stanowig inaczej;

b) z wydzielonej dziatalnosci gospodarczej okreslonej w § 4 ust. 1;

c) odsetek od lokat;

d) z darowizn, zapiséw, spadkdéw oraz ofiarnosci publicznej, takze pochodzenia
zagranicznego;

e) na cele i na zasadach okreslonych w przepisach art. 114-117 ustawy o dziatalnosci
leczniczej;

f) na realizacje innych zadan okreslonych odrebnymi przepisami;

g) na pokrycie straty netto.

Umowy dotyczgce odptatnych swiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w ust. 1 lit. a,
mogg byé réwniez zawierane przez zaktad ubezpieczen dziatajgcy na podstawie stosownej

ustawy.

§27
Wartos$¢ majagtku Szpitala okreslaja:
a) fundusz zatozycielski,

b) fundusz zaktadu.

Fundusz zatozycielski Szpitala stanowi warto$¢ wydzielonej Szpitalowi czesci mienia

uczelni medycznej, w tym przekazanego w nieodptatne uzytkowanie.
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Fundusz zaktadu stanowi wartos¢ majatku Szpitala po odliczeniu funduszu

zatozycielskiego.

Fundusz zaktadu zwieksza sie o:

a) zysk netto;

b) kwoty zwiekszenia wartosci aktywow trwatych, bedacego skutkiem ustawowego
przeszacowania tych aktywow;

c) kwoty srodkéw pienieznych przekazane na pokrycie straty netto.

Fundusz zaktadu zmniejsza sie o:
a) strate netto;
b) kwoty zmniejszenia wartosci aktywdow trwatych, bedgcego skutkiem ustawowego

przeszacowania tych aktywow.

§28
Szpital sam decyduje o podziale zysku.

Szpital pokrywa we wtasnym zakresie strate netto.

Senat Uniwersytetu moze podjg¢ uchwate o pokryciu straty netto za rok obrotowy Szpitala
w kwocie, jaka nie moze zostac pokryta zgodnie z ust. 2, jednak nie wyzszej niz suma straty

netto i koszoéw amortyzacji.

Strata netto i koszty amortyzacji, o ktérych mowa w ust. 3, dotyczg roku obrotowego

objetego sprawozdaniem finansowym.

§29
W terminie do 31 maja kazdego roku Dyrektor Szpitala sporzadza i przekazuje Rektorowi

Uniwersytetu Raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej jednostki.

Raport jest przygotowywany na podstawie sprawozdania finansowego za poprzedni rok
obrotowy i zawiera szczegétowa analize sytuacji ekonomiczno-finansowej i jej prognoze na

kolejne 3 lata obrotowe.

Podstawe raportu stanowig wskazniki ekonomiczno-finansowe okreslone przez Ministra Zdrowia

w rozporzadzeniu wydanym na podstawie delegacji wynikajgcej z ustawy o dziatalnosci leczniczej.

Na podstawie raportu Rektor Uniwersytetu dokonuje oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej

Szpitala.
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1.

§30
Jezeli w sprawozdaniu finansowym wystgpita strata netto Dyrektor Szpitala w terminie 3 miesiecy
od uptywu terminu do zatwierdzenia sprawozdania finansowego — z uwzglednieniem Raportu
o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala — sporzadza program naprawczy na okres nie dtuzszy

niz 3 lata.

Program naprawczy zatwierdza:
a) Rektor Uniwersytetu, jezeli strate netto pokrywa Szpital we wtasnym zakresie;
b) Senat Uniwersytetu, jezeli strata netto nie moze by¢ pokryta we wiasnym zakresie przez

Szpital.

§31
Szpital moze otrzymywad srodki publiczne z przeznaczeniem na:
a) realizacje zadan w zakresie programéw zdrowotnych i promocji zdrowia, w tym na
zakup aparatury i sprzetu medycznego oraz wykonywanie innych inwestycji

koniecznych do realizacji tych zadan,
b) remonty, inwestycje, w tym zakup aparatury i sprzetu medycznego,

c) pokrycie kosztéw ksztatcenia i podnoszenia kwalifikacji oséb wykonujacych zawody

medyczne,

d) cele szczegdlne, okreslone w odrebnych przepisach oraz umowach

miedzynarodowych,
e) realizacje programoéw wieloletnich,

f) realizacje projektow finansowanych z udziatem srodkéw pochodzacych z budzetu Unii
Europejskiej lub niepodlegajgcych zwrotowi $rodkéw z pomocy udzielanej przez
panstwa cztonkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA), lub
innych niz wymienione srodkédw pochodzgcych ze Zrddet zagranicznych

niepodlegajgcych zwrotowi na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach.

Srodki, o ktérych mowa w ust. 1 moga by¢ uzyskiwane od uprawnionego podmiotu

na podstawie stosownej umowy.

§32
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Zadania zwigzane ze swiadczeniami zdrowotnymi wykonywanymi w ramach ksztatcenia
studentéw stacjonarnych studidow medycznych prowadzone pod bezposrednim nadzorem
nauczycieli akademickich posiadajgcych kwalifikacje do wykonywania zawodu
medycznego finansowane s z budzetu panstwa za posrednictwem Uniwersytetu.

Wysokos¢ srodkéw finansowych na realizacje zadan dydaktycznych i badawczych okresla

sie w umowie cywilnoprawnej zawartej z Uniwersytetem Medycznym.

§33

Zaciggniecie kredytu przekraczajgcego wartos¢ 1/15 budzetu Szpitala poprzedzajgcego rok

biezgcy wymaga zgody Rektora Uniwersytetu.

VI.

§34
Szpital przedktada Rektorowi Uniwersytetu roczne sprawozdanie finansowe wraz z

raportem i opinig biegtego rewidenta.

Sprawozdanie, o ktérym mowa w ust. 1, zatwierdza Rektor Uniwersytetu z zastrzezeniem

ust. 3.

Jezeli strata netto za rok obrotowy nie moze by¢ pokryta we wiasnym zakresie przez
Szpital, Rektor Uniwersytetu zatwierdza sprawozdanie finansowe bez wskazania sposobu

pokrycia straty netto.

Nadzoér i kontrola dziatalno$ci Szpitala

§ 35

Nadzér nad Szpitalem sprawuje Uniwersytet Medyczny w Lublinie.

Uniwersytet Medyczny w Lublinie sprawuje nadzér nad zgodnoscig dziatan Szpitala
z przepisami prawa, statutem i regulaminem organizacyjnym oraz pod wzgledem

celowosci, gospodarnosci i rzetelnosci.

W ramach nadzoru Uniwersytet moze zgdaé informacji, wyjasnien oraz dokumentéw

od Szpitala oraz dokonuje kontroli i oceny jego dziatalnosci.

Kontrola i ocena, o ktérych mowa w ust. 3, obejmujg w szczegdlnosci:
a) realizacje zadan okreslonych w regulaminie organizacyjnym i statucie, dostepnos¢ i

jakos$¢ udzielanych swiadczen zdrowotnych;
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b) prawidtowos$¢ gospodarowania mieniem oraz Srodkami publicznymi;

c) gospodarke finansowa.

5. Uniwersytet w razie stwierdzenia niezgodnych z prawem dziatan Dyrektora Szpitala
wstrzymuje ich wykonanie oraz zobowigzuje Dyrektora do ich zmiany lub cofniecia.
W przypadku niedokonania zmiany lub cofniecia tych dziatan w wyznaczonym terminie

Uniwersytet moze rozwigzac z Dyrektorem stosunek pracy albo umowe cywilnoprawna.

VII. Postanowienia koncowe

§ 36
1. Niniejszy Statut wchodzi w zycie z dniem nadania przez Senat Uniwersytetu.

2. Zmiana Statutu dokonywana jest z zachowaniem procedury obowigzujgcej przy jego
uchwaleniu.

Dyrektor Naczelny
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego
Nr 4 w Lublinie

Michat Szabelski
/dokument podpisany kwalifikowanym podpisem elektronicznym/
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