
Załącznik  
do uchwały Nr XX/172/08 

Rady Powiatu Gostyńskiego 
z dnia 18 września 2008 r. 

 
 

Zmiany w statucie 
Samodzielnego Publicznego Zespołu Opieki Zdrowotnej 

w Gostyniu 
 
 

1. § 1 otrzymuje brzmienie: 
 
„Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Gostyniu zwany dalej Zakładem jest 
samodzielnym publicznym zakładem opieki zdrowotnej w rozumieniu ustawy z dnia 30 sierpnia 
1991 r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2007 r. Nr 14, poz. 89 ze zmianami).” 
 

2. § 4 ust. 1 pkt 1 otrzymuje brzmienie” 
 
„ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2007 r. Nr 14, poz. 89 
ze zmianami), zwanej dalej ustawą o zakładach opieki zdrowotnej,” 
 

3. W § 8 dokonuje się następujących zmian:  
 

1) pkt 3 otrzymuje brzmienie: 
 
„hospitalizacji osób wymagających udzielania świadczeń zdrowotnych z zakresu chorób 
wewnętrznych, pediatrii, położnictwa, ginekologii, chirurgii, chirurgii dziecięcej, opieki 
długoterminowej,” 
 

2) dodaje się pkt 7 w brzmieniu: 
 
„ambulatoryjnych świadczeń specjalistycznych,”  
 

3) dodaje się pkt 8 w brzmieniu: 
 
„podstawowej opieki zdrowotnej.” 
 

4. W § 9 dodaje się ust. 3 w brzmieniu: 
 
„Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej realizuje zadania obronne określone ustawą  
o powszechnym obowiązku obrony Rzeczpospolitej Polskiej, przygotowujące do sprawnego 
działania w okresie zagrożenia państwa i w czasie wojny”.  
 

5. W § 10 ust. 6 otrzymuje brzmienie: 
 
„Dyrektor może udzielić pełnomocnictwa do czynności określonych w ust. 5 Zastępcy Dyrektora 
ds. Medycznych lub innym osobom.” 
 

6. W § 11 dokonuje się następujących zmian: 
 

1) ust. 1 pkt  1 otrzymuje brzmienie: 
 
 „Zastępca Dyrektora ds. Medycznych”. 
 

2) ust. 2 otrzymuje brzmienie: 
 
 
 

 



„Dyrektorowi bezpośrednio podlegają: 
 1) Zastępca Dyrektora ds. Medycznych, 

2) Główny Księgowy, 
3) przełożona pielęgniarek, 
4) kierownik działu zarządzania zasobami ludzkimi, 
5) kierownik działu eksploatacyjno – technicznego, 
6) kierownik działu bezpieczeństwa i higieny pracy oraz spraw przeciwpożarowych, 
7) dział organizacji i rozliczeń świadczeń medycznych, 
8) dział marketingu i zamówień publicznych, 
9) pielęgniarka epidemiologiczna, 
10) pełnomocnik ds. systemu zarządzania jakością i kontroli wewnętrznej, 
11) stanowisko ds. obrony cywilnej, 
12) radca prawny, 
13) sekretariat, 
14) apteka, 
15) kapelan, 
16) prosektorium.” 

 
7. W § 12 ust. 1 pkt 1 dokonuje się następujących zmian: 
 

1) lit. b otrzymuje brzmienie: 
 
„Dział Pomocy Doraźnej” 
 

2) lit. c otrzymuje brzmienie:  
 
„Izba Przyjęć”. 
 

3) dodaje się lit. k w brzmieniu: 
 
„poradnie specjalistyczne”. 
 

4) dodaje się lit. l w brzmieniu: 
 

„podstawowa opieka zdrowotna”. 
 

8. § 12 ust. 1 pkt 2  otrzymuje brzmienie: 
 
„jednostki organizacyjne o charakterze niemedycznym: 

a) dział finansowo księgowy, 
b) dział organizacji i rozliczeń świadczeń medycznych, 
c) dział marketingu i  zamówień publicznych, 
d) dział eksploatacyjno- techniczny, 
e) dział zarządzania zasobami ludzkimi, 
f) dział bezpieczeństwa i higieny pracy oraz spraw przeciwpożarowych, 
g) sekretariat.” 

 
9. W § 12 w ust. 1 w pkt 3 dokonuje się następujących zmian: 
 

1)  lit. c skreśla się. 
 
2) lit. e otrzymuje brzmienie: 
 

„pełnomocnik ds. systemu zarządzania jakością i kontroli wewnętrznej” 
3) lit. f skreśla się. 

 
10. § 23 Statutu otrzymuje brzmienie: 

 

 



„1. „Zakład” gospodaruje samodzielnie przekazanymi w nieodpłatne użytkowanie 
nieruchomościami i majątkiem Skarbu Państwa lub komunalnym oraz majątkiem własnym 
(otrzymanym i zakupionym). 
 
2. Zbycie aktywów trwałych „Zakładu”, oddanie go w dzierżawę, najem, użytkowanie oraz 
użyczenie może nastąpić wyłącznie na zasadach określonych przez organ założycielski.  
   
3. Zasady, o których mowa w ust. 2, mogą polegać w szczególności na ustanowieniu wymogu 
uzyskania zgody organu założycielskiego na zbycie, wydzierżawienie, wynajęcie, oddanie  
w użytkowanie wieczyste oraz użyczenie aktywów trwałych.  
 
4. Wniesienie majątku „Zakładu” lub przysługującego mu do niego prawa w formie aportu  
do spółek, jego przekazanie fundacji lub stowarzyszeniu wymaga zgody organu założycielskiego,  
z zastrzeżeniem ust. 5. 
 
5. Wniesienie majątku „Zakładu” lub przysługującego mu do niego prawa w formie aportu  
do spółek, jego przekazanie fundacji lub stowarzyszeniu, których przedmiotem działalności jest 
świadczenie usług w zakresie ochrony zdrowia , jest zabronione. 
 
6. Umowy zbycia, dzierżawy, najmu, użytkowania oraz użyczenia aktywów trwałych „Zakładu”, 
zawarte z naruszeniem ust. 2-5 lub sprzeczne z wymaganiami określonymi w art. 1 ust. 4 i 5 
ustawy o zakładach opieki zdrowotnej są nieważne z mocy prawa. 
 
7. W przypadku naruszenia przepisów ust. 2-5 lub art. 1 ust. 4 i 5 ustawy o zakładach opieki 
zdrowotnej organ założycielski może wystąpić do sądu o stwierdzenie nieważności umowy zbycia, 
dzierżawy, najmu, użytkowania oraz użyczenia aktywów trwałych „Zakładu”. 
 
8. Organ założycielski może pozbawić „Zakład” składników przydzielonego lub nabytego mienia  
w przypadku połączenia lub podziału albo przekształcenia zakładu, przeprowadzonych na 
zasadach określonych w ustawie o zakładach opieki zdrowotnej.” 
 

11. § 24 otrzymuje brzmienie: 
 
„ „Zakład” może uzyskiwać środki finansowe: 
 

1) z odpłatnych świadczeń zdrowotnych udzielanych na podstawie umowy, chyba  
że przepisy odrębne stanowią inaczej, 

 
2) na realizację programów zdrowotnych w rozumieniu przepisów o świadczeniach 

opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych i programu Zintegrowane 
Ratownictwo Medyczne, w tym na niezbędne do ich wykonania wydatki 
inwestycyjne lub zakup specjalistycznych wyrobów medycznych , na podstawie 
umowy i w zakresie w niej określonym, 

 
3) na realizację programów współfinansowanych  ze środków pochodzących z budżetu 

Unii Europejskiej,  
 

4) z wydzielonej działalności gospodarczej innej niż wymieniona w pkt 1 i 2, jeżeli 
statut zakładu przewiduje prowadzenie takiej działalności, 

 
5) darowizn, zapisów, spadków oraz ofiarności publicznej, także pochodzenia 

zagranicznego, z zastrzeżeniem art. 42 ustawy o zakładach opieki zdrowotnej, 
 
na realizację innych zadań określonych odrębnymi przepisami.” 
 

12. § 25 otrzymuje brzmienie: 
 
„ 1. „Zakład” może otrzymywać dotacje budżetowe na: 
 

 



1) realizację zadań w zakresie zapobiegania chorobom i urazom lub innych 
programów zdrowotnych oraz promocję zdrowia, 

2) pokrycie kosztów kształcenia i podnoszenia kwalifikacji osób wykonujących zawody 
medyczne, 

3) remonty, inwestycje, w tym zakup aparatury i sprzętu medycznego, 
4) cele szczególne określone w odrębnych przepisach.” 

 
2. Dotacje może przyznać organ założycielski. 
 
3. Dotacje, poza podmiotem wymienionym w ust. 2, może przyznać również: 

1) właściwy organ jednostki samorządu terytorialnego – w przypadku dotacji, o których mowa 
w ust. 1 pkt 1 i 3, 

2) minister właściwy do spraw zdrowia – w przypadku dotacji, o której mowa w ust. 1 pkt 4.” 
 

13. § 27 otrzymuje brzmienie: 
 
„Fundusz założycielski „Zakładu” zwiększają, przekazane z budżetu państwa, dotacje na remonty, 
inwestycje, w tym zakup aparatury i sprzętu medycznego, dotacje z budżetów jednostek 
samorządu terytorialnego na cele rozwojowe zakładu oraz dary mające charakter aktywów 
trwałych lub przeznaczone na cele rozwojowe.” 
 

14. § 28 otrzymuje brzmienie: 
 
„1. Fundusz „Zakładu” zwiększa się o: 
 

1) zysk netto, 
2) kwoty zwiększenia aktywów trwałych, będącego skutkiem ustawowego przeszacowania 

tych aktywów. 
 

2. Fundusz „Zakładu” zmniejsza się o: 
1) stratę netto, 
2) kwoty zmniejszenia wartości aktywów trwałych, będącego skutkiem ustawowego 

przeszacowania tych aktywów. 
 

3. Do amortyzacji aktywów trwałych stosuje się ogólne zasady określone w odrębnych przepisach.” 
 

15. § 30 skreśla się. 
 

16. W załączniku nr 2 do Statutu „Jednostki organizacyjne o charakterze  medycznym”  
dokonuje się następujących zmian: 

 
1) w pkt 1 dodaje się ppkt 3a w brzmieniu: 

 
„pododdział ortopedii i traumatologii oddziału chirurgicznego”. 
 

2) pkt 2 otrzymuje brzmienie: 
 

„Dział pomocy doraźnej: 
 

1) Zespół podstawowy I, 
2) Zespół podstawowy II, 
3) Zespół specjalistyczny, 
4) Ambulatorium ogólne”. 
 

3) pkt 8 otrzymuje brzmienie: 
 

„Izba Przyjęć”. 
 

4) dodaje się pkt 11 w brzmieniu: 

 



 
„Poradnie specjalistyczne: 
 
1) Poradnia chirurgiczna, 
2) Poradnia ginekologiczno – położnicza, 
3) Poradnia gastroenterologiczna, 
4) Poradnia ortopedyczna.” 
 

5) dodaje się pkt 12 w brzmieniu: 
 

„Podstawowa opieka zdrowotna.” 
 

17. Załącznik nr 1 do Statutu „Schemat Organizacyjny Samodzielnego Publicznego Zespołu 
Opieki Zdrowotnej w Gostyniu” otrzymuje brzmienie jak niżej: 

 

 



 
 

DYREKTOR  
NACZELNY 

Z-CA DYREKTORA  
DS. MEDYCZNYCH 

ODDZIAŁY 
SZPITALNE 

CHIRURGICZNY 

CHIRURGII 
DZIECIĘCEJ 

WEWNĘTRZNY 

GINEKOLOGICZNO 
-POŁOŻNICZY 

NOWORODKOWY 

DZIECIĘCY 

DLA PRZEWLEKLE 
CHORYCH 

ANESTEZJOLOGII 
I INTENSYWNEJ 

TERAPII 

DZIAŁ POMOCY 
DORAŹNEJ 

PORADNIE 
SPECJALISTYCZNE 

SEKRETARIAT 

PODSTAWOWA 
OPIEKA 

ZDROWOTNA 

HOSPICJUM 
STACJONARNE 

DZIAŁ DIAGNOSTYKI 
MEDYCZNEJ 

CENTRUM 
POWIADAMIANIA 
RATUNKOWEGO 

DZIAŁ 
REHABILITACJI I 
FIZYKOTERAPII 

APTEKA 

PIELĘGNIARKA 
EPIDEMIOLOGICZNA 

PROSEKTORIUM 

ZAKŁAD 
OPIEKUŃCZO- 

LECZNICZY 

GŁÓWNY 
KSIĘGOWY 

DZIAŁ FINANSOWO-
KSIĘGOWY 

PRZEŁOŻONA 
PIELĘGNIAREK 

DZIAŁ BHP ORAZ SPRAW 
PRZECIWPOŻAROWYCH 

STANOWISKO DS.  
OBRONY CYWILNEJ 

RADCA PRAWNY 

DZIAL EKSPLOATACYJNO-
TECHNICZNY 

DZIAŁ ZARZĄDZANIA 
ZASOBAMI LUDZKIMI 

DZIAŁ MARKETINGU I 
ZAMÓWIEŃ PUBLICZNYCH 

DZIAŁ ORGANIZACJI I 
ROZLICZEŃ ŚWIADCZEŃ 

MEDYCZNYCH 

PEŁNOMOCNIK DS. 
SYSTEMU ZARZĄDZANIA 

JAKOŚCIĄ I KONTROLI 
WEWNĘTRZNEJ 

KAPELAN 

Schemat Organizacyjny  
Samodzielnego Publicznego Zespołu Opieki Zdrowotnej w Gostyniu 

IZBA PRZYJĘĆ 

BLOK OPERACYJNY 

PODODDZIAŁ ORTOPEDII  
I TRAUMATOLOGII   

 


