
UCHWAŁA  NR 946/12 

ZARZĄDU WOJEWÓDZTWA ŚWIĘTOKRZYSKIEGO 

Z DNIA  2 MARCA 2012 ROKU 

 

W SPRAWIE:  

w sprawie  zmiany  Statutu Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach. 

 

NA PODSTAWIE: 

art.42 ust.4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o działalności leczniczej ( Dz. U. Nr 112, 

poz. 654 ) i art. 41 ust.1, ustawy z dnia 05 czerwca 1998 o samorządzie województwa           

(Dz. U z 2001 roku Nr 142, poz.1590 z późn. zm.) uchwala się, co następuje: 

§ 1 

1/. W tekście jednolitym Statutu wprowadza się następujące zmiany: 
 
a/. § 1 ust.1 otrzymuje brzmienie:„Wojewódzki Szpital Zespolony w Kielcach zwany dalej 

Zakładem, jest podmiotem leczniczym funkcjonującym w formie samodzielnego publicznego 

zakładu opieki zdrowotnej.” 

 

b/. § 3 ust.1 otrzymuje nowe brzmienie: „Zakład działa na podstawie: 

Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654 z późn. 

zm.),” 

 

 c/. § 3 ust.3 otrzymuje nowe brzmienie: „Ustawy z dnia 19 sierpnia 1994r. o ochronie 

zdrowia psychicznego (tj. Dz. U. z 2011 roku, Nr 231, poz. 1375 z późn. zm.) 

 

d/. § 5 ust.2 otrzymuje nowe brzmienie: „Służba medycyny pracy jest właściwa do 

realizowania zadań z zakresu:  

1) ograniczania szkodliwego wpływu pracy na zdrowie, w szczególności przez:  

a) współdziałanie z pracodawcą w procesach rozpoznawania i oceny czynników 

występujących w środowisku pracy oraz sposobów wykonywania pracy mogących mieć 

ujemny wpływ na zdrowie,  

b) współdziałanie z pracodawcą w procesach rozpoznawania i oceny ryzyka zawodowego             

w środowisku pracy oraz informowanie pracodawców i pracujących o możliwości 

wystąpienia niekorzystnych skutków zdrowotnych będących jego następstwem,  



c) udzielanie pracodawcom i pracującym porad w zakresie organizacji pracy, ergonomii, 

fizjologii i psychologii pracy;  

2) sprawowania profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracującymi, w szczególności przez:  

a) wykonywanie badań wstępnych, okresowych i kontrolnych przewidzianych w Kodeksie 

pracy,  

b) orzecznictwo lekarskie do celów przewidzianych w Kodeksie pracy i w przepisach 

wydanych na jego podstawie,  

c) ocenę możliwości wykonywania pracy lub pobierania nauki uwzględniającą stan zdrowia i 

zagrożenia występujące w miejscu pracy lub nauki,  

d) prowadzenie działalności konsultacyjnej, diagnostycznej i orzeczniczej w zakresie 

patologii zawodowej,  

e) prowadzenie czynnego poradnictwa w stosunku do chorych na choroby zawodowe lub inne 

choroby związane z wykonywaną pracą,  

f) wykonywanie szczepień ochronnych, o których mowa w art. 20 ustawy z dnia 5 grudnia 

2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi (Dz.U. Nr 234, 

poz. 1570),  

g) monitorowanie stanu zdrowia osób pracujących zaliczanych do grup szczególnego ryzyka, 

a zwłaszcza osób wykonujących pracę w warunkach przekroczenia normatywów 

higienicznych, młodocianych, niepełnosprawnych oraz kobiet w wieku rozrodczym                        

i ciężarnych,  

h) wykonywanie badań umożliwiających wczesną diagnostykę chorób zawodowych i innych 

chorób związanych z wykonywaną pracą;  

3) prowadzenia ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej, uzasadnionej stwierdzoną patologią 

zawodową;  

4) organizowania i udzielania pierwszej pomocy medycznej w nagłych zachorowaniach                   

i wypadkach, które wystąpiły w miejscu pracy, służby lub pobierania nauki;  

5) inicjowania i realizowania promocji zdrowia, a zwłaszcza profilaktycznych programów 

prozdrowotnych, wynikających z oceny stanu zdrowia pracujących;  

6) inicjowania działań pracodawców na rzecz ochrony zdrowia pracowników i udzielania 

pomocy w ich realizacji, a w szczególności w zakresie:  

a) informowania pracowników o zasadach zmniejszania ryzyka zawodowego,  

b) wdrażania zasad profilaktyki zdrowotnej u pracowników należących do grup szczególnego 

ryzyka,  

c) tworzenia warunków do prowadzenia rehabilitacji zawodowej,  



d) wdrażania programów promocji zdrowia,  

e) organizowania pierwszej pomocy przedmedycznej;  

7) prowadzenia analiz stanu zdrowia pracowników, a zwłaszcza występowania chorób 

zawodowych i ich przyczyn oraz przyczyn wypadków przy pracy;  

8) gromadzenia, przechowywania i przetwarzania informacji o narażeniu zawodowym, 

ryzyku zawodowym i stanie zdrowia osób objętych profilaktyczną opieką zdrowotną. „ 

 
e/. § 6 ust.1 otrzymuje nowe brzmienie : „Zakład udziela świadczeń zdrowotnych                       

w szczególności w zakresie: 

1).  Leczenia szpitalnego, 

2). Ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, 

3). Badań diagnostycznych, 

4). Opieki psychiatrycznej i leczenia uzależnień, 

5). Rehabilitacji leczniczej, 

6). Świadczeń wysokospecjalistycznych, 

7). Programów zdrowotnych, 

8). Programów lekowych, 

9). Badań laboratoryjnych, rentgenowskich, medycyny sądowej.” 

 
f/. § 6 ust.2  pkt. b wykreśla się 
 
g/. § 6 ust. 5 otrzymuje nowe brzmienie: „Zakład może zawierać umowy na udzielanie 

świadczeń zdrowotnych z: 

a).  podmiotami leczniczymi funkcjonującymi we wszystkich formach prawem 

przewidzianych, 

b). lekarzami wykonującymi działalność leczniczą w formie jednoosobowej działalności 

gospodarczej jako indywidualna praktyka lekarska, indywidualna praktyka lekarska 

wyłącznie w miejscu wezwania, indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska, 

indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska wyłącznie w miejscu wezwania, 

indywidualna praktyka lekarska wyłącznie w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego na 

podstawie umowy z tym podmiotem lub indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska 

wyłącznie w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem; 

spółki cywilnej, spółki jawnej albo spółki partnerskiej jako grupowa praktyka lekarska, 

c). pielęgniarkami wykonującymi działalność leczniczą w formie jednoosobowej działalności 

gospodarczej jako indywidualna praktyka pielęgniarki, indywidualna praktyka pielęgniarki 



wyłącznie w miejscu wezwania, indywidualna specjalistyczna praktyka pielęgniarki, 

indywidualna specjalistyczna praktyka pielęgniarki wyłącznie w miejscu wezwania, 

indywidualna praktyka pielęgniarki wyłącznie w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego na 

podstawie umowy z tym podmiotem lub indywidualna specjalistyczna praktyka pielęgniarki 

wyłącznie w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem; 

spółki cywilnej, spółki jawnej albo spółki partnerskiej jako grupowa praktyka pielęgniarek.” 

 

h/. § 16 ust.1 pkt.1 otrzymuje nowe brzmienie: „Ustawę z dnia 15 kwietnia 2011 r.                       

o działalności leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654 z późn. zm). 

 

i/. § 17 ust. 2 otrzymuje nowe brzmienie: „Ustawą o finansach publicznych z dnia                       

27 sierpnia 2009 r. (Dz. U. Nr 157, poz. 1240 z późn. zm.) 

 

j/. § 18 otrzymuje nowe brzmienie: 

 „1. Zakład prowadzi gospodarkę finansową na zasadach określonych w stosownych 

przepisach ustawy o działalności leczniczej, w szczególności art. 55, 114, 115 i 116 oraz w 

oparciu o obowiązujące przepisy finansowe, w tym w szczególności ustawy o rachunkowości. 

2.Zakład prowadzi gospodarkę finansową na zasadach określonych w przepisach dla 

samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnej. 

3.Szpital może uzyskiwać środki finansowe: 

1) z odpłatnej działalności leczniczej, chyba że przepisy odrębne stanowią inaczej, 

2) z wydzielonej działalności gospodarczej innej niż wymieniona w punkcie 1, jeżeli 

statut przewiduje wykonywanie takiej działalności, 

3) z darowizn, zapisów, spadków oraz ofiarności publicznej, także pochodzenia 

zagranicznego, 

4) na cele i na zasadach określonych w art. 114-116 ustawy o działalności leczniczej, 

5) na realizacje innych zadań określonych odrębnymi przepisami, 

6) na pokrycie ujemnego wyniku finansowego na zasadach określonych ustawą. 

4.Szpital może otrzymać środki publiczne z przeznaczeniem na: 

 

1) realizację zadań w zakresie programów zdrowotnych i promocji zdrowia,                  

w tym na zakup aparatury i sprzętu medycznego oraz wykonanie innych 

inwestycji koniecznych do realizacji tych zadań; 

2)  remonty; 



3) inne niż określone w pkt 1 inwestycje, w tym zakup aparatury i sprzętu 

medycznego; 

4) realizację projektów finansowanych z udziałem środków pochodzących                        

z budżetu Unii Europejskiej lub niepodlegających zwrotowi środków z pomocy 

udzielanej przez państwa członkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym 

Handlu (EFTA), lub innych niż wymienione środków pochodzących ze źródeł 

zagranicznych niepodlegających zwrotowi na zasadach określonych w odrębnych 

przepisach; 

5) cele określone w odrębnych przepisach oraz umowach międzynarodowych; 

6) realizację programów wieloletnich; 

7) pokrycie kosztów kształcenia i podnoszenia kwalifikacji osób wykonujących 

zawody medyczne.” 

 

k/. § 19 otrzymuje nowe brzmienie: „ 

1. Wojewódzki Szpital Zespolony jako samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej 

pokrywa we własnym zakresie ujemny wynik finansowy. 

2. Podmiot tworzący samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej może, w terminie 

3 miesięcy od upływu terminu zatwierdzenia sprawozdania finansowego 

samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej, pokryć ujemny wynik 

finansowy za rok obrotowy tego zakładu, jeżeli wynik ten, po dodaniu kosztów 

amortyzacji, ma wartość ujemną - do wysokości tej wartości. 

3. Ujemny wynik finansowy i koszty amortyzacji, o których mowa w ust. 2, dotyczą 

roku obrotowego objętego sprawozdaniem finansowym. 

4. W przypadku niepokrycia ujemnego wyniku finansowego w sposób określony w ust. 2 

podmiot tworzący w terminie 12 miesięcy od upływu terminu określonego w ust. 2 

wydaje rozporządzenie, zarządzenie albo podejmuje uchwałę o zmianie formy 

organizacyjno-prawnej albo o likwidacji samodzielnego publicznego zakładu opieki 

zdrowotnej. 

5. Zakład decyduje sam o podziale zysku. 

 
 l/. § 20  otrzymuje nowe brzmienie:  

„1.Wartość majątku Zakładu określa: 

 1) fundusz założycielski Zakładu, stanowiący wydzieloną część mienia Województwa 

Świętokrzyskiego, 



2) fundusz Zakładu, stanowiący wartość majątku Zakładu po odliczeniu funduszu 

założycielskiego. 

2. Fundusz zakładu jako samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej zwiększa się 

o:   1) zysk netto; 

2) kwoty zwiększenia wartości aktywów trwałych, będącego skutkiem ustawowego 

przeszacowania tych aktywów; 

3) kwoty środków pieniężnych przekazane na pokrycie ujemnego wyniku finansowego,             

o którym mowa w art. 59 ust. 2. 

 3. Zbycie aktywów trwałych Zakładu jako samodzielnego publicznego zakładu opieki 

zdrowotnej, oddanie go w dzierżawę, najem, użytkowanie oraz użyczenie może nastąpić 

wyłącznie na zasadach określonych przez podmiot tworzący. 

4. Wniesienie majątku Zakładu jako samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej 

lub przysługującego mu do niego prawa w formie aportu do spółek, jego przekazanie fundacji 

lub stowarzyszeniu, które wykonują działalność leczniczą, jest zabronione. W przypadku 

spółek, fundacji lub stowarzyszeń, wykonujących inną działalność, dokonanie tych czynności 

wymaga zgody Zarządu Województwa Świętokrzyskiego.” 

5. Czynność prawna mająca na celu zmianę wierzyciela Zakładu jako samodzielnego 

publicznego zakładu opieki zdrowotnej może nastąpić po wyrażeniu zgody przez podmiot 

tworzący. Podmiot tworzący wydaje zgodę albo odmawia jej wydania, biorąc pod uwagę 

konieczność zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń zdrowotnych oraz w oparciu o 

analizę sytuacji finansowej i wynik finansowy samodzielnego publicznego zakładu opieki 

zdrowotnej za rok poprzedni. Zgodę wydaje się po zasięgnięciu opinii kierownika 

samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej.” 

o/. § 21 ust.1 otrzymuje nowe brzmienie: „W sprawach nieuregulowanych niniejszym 

statutem, mają zastosowanie odpowiednie postanowienia ustawy o działalności leczniczej                 

i ustawy Kodeks pracy oraz inne obowiązujące przepisy prawa.” 

 

p/.  § 21 ust.2  otrzymuje nowe brzmienie:” Zmiany w statucie wprowadza się uchwałą 

Zarządu Województwa Świętokrzyskiego na wniosek dyrektora podmiotu leczniczego 

niebędącego przedsiębiorcą.” 

 
 
2/. W schemacie organizacyjnym, stanowiącym załącznik do statutu /część opisowa                       

i graficzna/ wprowadza się następujące zmiany: 



 

a/. Wykreśla się komórkę organizacyjna pn. „ Poradnia Schorzeń Metabolicznych” 

b/. Dopisuje się nową komórkę organizacyjną  pn. „Kapelan” 

c/. W części opisowej schematu organizacyjnego dopisuje się numery następujących komórek 

organizacyjnych: 

• Dział Diagnostyki Obrazowej: 

206-Pracownia Tomografii Komputerowej 

207-Pracownia Rezonansu Magnetycznego 

• Świętokrzyskie Centrum Neurologii: 

194-Izba Przyjęć Oddziału Neurologicznego 

195-Oddział Neurologii 

196-Oddział Leczenia Udarów Mózgu 

197-Oddział Rehabilitacji Neurologicznej 

199-Pracownia Fizykoterapii 

198-Pracownia Kinezyterapii 

201-Pracownia video EEG 

200-Pracownia Elektromiograficzna (EMG) 

202-Poradnia Neurologiczna 

203 Pracownia EEG 

• Ośrodek Terapii Uzależnienia i Współuzależnienia: 

204-Oddział Dzienny Terapii Uzależnienia 

 205- Poradnia  terapii uzależnienia od Alkoholu i Współuzależnienia 

 

§ 2 

Tekst jednolity statutu i schemat organizacyjny po uwzględnieniu zmian, o których mowa              

w §1 otrzymuje nowe brzmienie i stanowi załącznik do niniejszej uchwały. 

 

§ 3 

 

Traci moc Statutu zatwierdzony Uchwałą Nr 296/11 Zarządu Województwa 

Świętokrzyskiego z dnia 18 maja 2011 roku i Uchwała Nr 640/11 Zarządu Województwa 

Świętokrzyskiego z dnia 19 października 2011 roku. 

 

 



§ 4 

Wykonanie uchwały powierza się Dyrektorowi  Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego                

w Kielcach 

 

 

§ 5 

Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia. 

 

 

 

 

MARSZAŁEK WOJEWÓDZTWA 

ŚWIĘTOKRZYSKIEGO 

 

                        ADAM JARUBAS 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



UZASADNIENIE:  
 
Dyrektor Szpitala  zwrócił się do Zarządu Województwa Świętokrzyskiego z wnioskiem                     

o dokonanie  zmian w Statucie Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach. 

 
Wprowadzenie zmian w tekście jednolitym statutu wiąże się z dostosowaniem jego zapisów 

do aktualnych przepisów prawnych takich jak: 

• Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654  

z późn. zm.), 

• Ustawa o finansach publicznych z dnia 27 sierpnia 2009 r. (Dz. U. Nr 157, poz. 1240  

z późn. zm.) 

• Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych 

ze środków publicznych (t.j. z dnia 25 sierpnia 2008 r., Dz. U. Nr 164, poz. 1027                   

z późn. zm.). 

• Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994r. o ochronie zdrowia psychicznego (tj. Dz. U. Nr 231, 

poz. 1375 z dn. 15.09.2011 r. z późn. zm.) - zmiana wynika z ogłoszenia tekstu 

jednolitego w/w ustawy. 

 

Zmiany wprowadzone w schemacie organizacyjnym w zakresie wykreślenia Poradni 

Schorzeń Metabolicznych są konsekwencją podjętej Uchwały Nr XII/191/11 Sejmiku 

Województwa Świętokrzyskiego z dnia 12 października 2011 roku w sprawie przekształcenia 

Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach poprzez likwidację Poradni Schorzeń 

Metabolicznych w Wojewódzkiej Przychodni Przyszpitalnej w Kielcach. 

 

Nadanie numerów  poszczególnym komórką organizacyjnym ( przedstawionych w uchwale)   

wiąże się z ich wpisaniem do rejestru  zakładów opieki zdrowotnej prowadzonego przez 

Wojewodę Świętokrzyskiego. 

 

 

 

 

 

 

 

 



S T A T U T 
W o j e w ó d z k i e g o S z p i t a l a Z e s p o l o n e g o 

w K i e l c a c h u l . G r u n w a l d z k a 4 5 
 
 

ROZDZIAŁ I 
Postanowienia ogólne 

§ 1 
 
1. Wojewódzki Szpital Zespolony w Kielcach zwany dalej „Zakładem", jest podmiotem 

leczniczym funkcjonującym w formie samodzielnego publicznego zakładu opieki 
zdrowotnej. 

2. Siedzibą Zakładu jest miasto Kielce ul. Grunwaldzka 45. 
3. Organem założycielskim Zakładu jest Województwo Świętokrzyskie, które działa przez 

swoje organy. W zakresie spraw nie zastrzeżonych ustawami do kompetencji Sejmiku, 
wszelkie uprawnienia wykonuje Zarząd Województwa. 

4. Nadzór nad działalnością Zakładu sprawuje Województwo Świętokrzyskie. 
5. Zakład prowadzi działalność na terenie województwa świętokrzyskiego. 
6. Zakład wykonuje zadania obronne określone w szczególnych regulacjach prawnych. 
 

§ 2 
 
Zakład wpisany jest do Krajowego Rejestru Sądowego, prowadzonego przez Sąd Rejonowy 
w Kielcach pod nr 0000001580. 
 

§ 3 
 
Zakład działa na podstawie: 
1. Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654  
z późn. zm.), 
2. Ustawy z dnia 27 czerwca 1997 roku o służbie medycyny pracy (tj. Dz. U. Nr 125, 
poz.1317 z dn.19.05.2004r. z późn. zm.), 
3. Ustawy z dnia 19 sierpnia 1994r. o ochronie zdrowia psychicznego (tj. Dz. U. Nr 231,poz. 
1375 z dn. 15.09.2011 r. z późn. zm.), 
4. Ustawy z dnia 26 października 1982r. o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu 
alkoholizmowi (t.j. z 28 marca 2007r. Dz. U. Nr 70 poz.473 z późn.zm.), 
5. Ustawy o przeciwdziałaniu narkomanii z dnia 29 lipca 2005r. (Dz. U. Nr 1791 poz.1485  
z późn.zm.), 
6. Zarządzenia Nr 93/98 Wojewody Kieleckiego z dnia 12.08.1998r. w sprawie 
przekształcenia Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach w samodzielny publiczny 
zakład opieki zdrowotnej. 
7. Uchwały Nr XXXI/533/09 z dnia 26.10.2009r. Sejmiku Województwa Świętokrzyskiego  
w sprawie połączenia Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach i Wojewódzkiego 
Specjalistycznego Zespołu Opieki Neuropsychiatrycznej w Kielcach. 
8. Statutu Wojewódzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach. 
9. Innych przepisów dotyczących zakładów opieki zdrowotnej, ich finansowania  
i samorządowych jednostek organizacyjnych oraz obowiązujących przepisów prawa. 
 

§ 4 
 



1. Podstawowym celem zakładu jest udzielanie świadczeń zdrowotnych służących 
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia fizycznego i psychicznego, 
sprawowanie profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracującymi oraz podejmowanie innych 
działań medycznych wynikających z procesu leczenia lub przepisów odrębnych regulujących 
zasady ich wykonywania i realizowanie zadań z zakresu promocji zdrowia oraz prowadzenie 
działalności humanitarnej na rzecz pacjentów, a także uczestniczenie w realizacji zadań 
dydaktycznych i badań powiązanych z udzielaniem świadczeń zdrowotnych i promocja 
zdrowia. 
2. Zakład prowadzi działalność szkoleniową w zakresie szkolenia podyplomowego lekarzy 
oraz specjalizacji lekarskich w dziedzinie i zakresu promocji zdrowia, jak również innych 
szkoleń zgodnych z profilami leczenia jednostki.  
3. Zakres realizowanych zadań dydaktycznych i badawczych określa umowa zawarta 
pomiędzy Uniwersytetem Humanistyczno-Przyrodniczym im. Jana Kochanowskiego  
w Kielcach oraz innymi podmiotami zajmującymi się badaniami naukowymi  
i dydaktycznymi. 
4. Zakład prowadzi badania naukowe i prace badawczo-rozwojowe oraz organizuje 
prowadzenie działalności szkoleniowej w zakresie promocji zdrowia, w tym zdrowia 
psychicznego. 
5. Zakład organizuje i prowadzi kształcenie oraz doskonalenie zawodowe pracowników 
medycznych. 
6. Zakład prowadzi nadzór specjalistyczny. 
 

§ 5 
 

1. Zakład realizuje zadania w zakresie służby medycyny pracy określone w ustawie  
w odniesieniu do: 
1) pracowników, 
2) osób pozostających w stosunku służbowym, 
3) osób wykonujących pracę na podstawie umowy o pracę nakładczą, 
4) kandydatów do szkół ponadpodstawowych i ponadgimnazjalnych lub wyższych, uczniów 
tych szkół oraz studentów, którzy w trakcie praktycznej nauki zawodu są narażeni na 
działanie czynników szkodliwych, uciążliwych lub niebezpiecznych dla zdrowia, 
5) uczestników studiów doktoranckich, którzy w trakcie studiów są narażeni na działanie 
czynników szkodliwych, uciążliwych lub niebezpiecznych dla zdrowia, 
6). osób świadczących pracę w czasie odbywania kary pozbawienia wolności w zakładach 
karnych, przebywania w aresztach śledczych lub wykonujących pracę w ramach kary 
ograniczenia wolności. 
2. Służba medycyny pracy jest właściwa do realizowania zadań z zakresu: 
1) ograniczania szkodliwego wpływu pracy na zdrowie, w szczególności przez: 
a) współdziałanie z pracodawcą w procesach rozpoznawania i oceny czynników 
występujących w środowisku pracy oraz sposobów wykonywania pracy mogących mieć 
ujemny wpływ na zdrowie, 
b) współdziałanie z pracodawcą w procesach rozpoznawania i oceny ryzyka zawodowego  
w środowisku pracy oraz informowanie pracodawców i pracujących o możliwości 
wystąpienia niekorzystnych skutków zdrowotnych będących jego następstwem, 
c) udzielanie pracodawcom i pracującym porad w zakresie organizacji pracy, ergonomii, 
fizjologii i psychologii pracy; 
2) sprawowania profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracującymi, w szczególności przez: 
a) wykonywanie badań wstępnych, okresowych i kontrolnych przewidzianych w Kodeksie 
pracy, 



b) orzecznictwo lekarskie do celów przewidzianych w Kodeksie pracy i w przepisach 
wydanych na jego podstawie, 
c) ocenę możliwości wykonywania pracy lub pobierania nauki uwzględniającą stan zdrowia  
i zagrożenia występujące w miejscu pracy lub nauki, 
d) prowadzenie działalności konsultacyjnej, diagnostycznej i orzeczniczej w zakresie 
patologii zawodowej, 
e) prowadzenie czynnego poradnictwa w stosunku do chorych na choroby zawodowe lub inne 
choroby związane z wykonywaną pracą, 
f) wykonywanie szczepień ochronnych, o których mowa w art. 20 ustawy z dnia 5 grudnia 
2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi (Dz.U. Nr 234, 
poz. 1570), 
g) monitorowanie stanu zdrowia osób pracujących zaliczanych do grup szczególnego ryzyka, 
a zwłaszcza osób wykonujących pracę w warunkach przekroczenia normatywów 
higienicznych, młodocianych, niepełnosprawnych oraz kobiet w wieku rozrodczym  
i ciężarnych, 
h) wykonywanie badań umożliwiających wczesną diagnostykę chorób zawodowych i innych 
chorób związanych z wykonywaną pracą; 
3) prowadzenia ambulatoryjnej rehabilitacji leczniczej, uzasadnionej stwierdzoną patologią 
zawodową; 
4) organizowania i udzielania pierwszej pomocy medycznej w nagłych zachorowaniach  
i wypadkach, które wystąpiły w miejscu pracy, służby lub pobierania nauki; 
5) inicjowania i realizowania promocji zdrowia, a zwłaszcza profilaktycznych programów 
prozdrowotnych, wynikających z oceny stanu zdrowia pracujących; 
6) inicjowania działań pracodawców na rzecz ochrony zdrowia pracowników i udzielania 
pomocy w ich realizacji, a w szczególności w zakresie:  
a) informowania pracowników o zasadach zmniejszania ryzyka zawodowego, 
b) wdrażania zasad profilaktyki zdrowotnej u pracowników należących do grup szczególnego 
ryzyka, 
c) tworzenia warunków do prowadzenia rehabilitacji zawodowej, 
d) wdrażania programów promocji zdrowia, 
e) organizowania pierwszej pomocy przedmedycznej; 
7) prowadzenia analiz stanu zdrowia pracowników, a zwłaszcza występowania chorób 
zawodowych i ich przyczyn oraz przyczyn wypadków przy pracy; 
8) gromadzenia, przechowywania i przetwarzania informacji o narażeniu zawodowym, 
ryzyku zawodowym i stanie zdrowia osób objętych profilaktyczną opieką zdrowotną. 
 

§ 6 
 
1. Zakład udziela świadczeń zdrowotnych w szczególności w zakresie: 

1). Leczenia szpitalnego, 
2). Ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, 
3). Badań diagnostycznych, 
4). Opieki psychiatrycznej i leczenia uzależnień, 
6). Świadczeń wysokospecjalistycznych, 
7). Programów zdrowotnych, 
8). Programów lekowych, 
9). Badań laboratoryjnych, rentgenowskich, medycyny sądowej. 

2. Zakład udziela świadczeń zdrowotnych w zakresie: wymienionym w ust.1 pkt. 1-9 
szczególnie dla ludności z obszaru województwa świętokrzyskiego i terenu całej Polski oraz 
na podstawie innych przepisów szczególnych 



3. Województwo Świętokrzyskie może nałożyć na Zakład obowiązek wykonywania 
dodatkowego zadania, jeżeli jest to niezbędne ze względu na potrzeby systemu opieki  
zdrowotnej, a w przypadku klęski żywiołowej lub w celu wykonywania zobowiązań 
międzynarodowych. Województwo Świętokrzyskie zapewnia środki do wykonywania takiego 
zadania, chyba, że wykonanie zadania następuje odpłatnie na podstawie umowy, a w razie 
poniesienia szkody przy jego wykonaniu Województwo Świętokrzyskie jest zobowiązane do 
jej naprawienia. 
4. Zakład udziela świadczeń zdrowotnych na zasadach określonych ustawami, w przepisach 
odrębnych lub w umowach cywilnoprawnych zawieranych z publicznymi i niepublicznymi 
dysponentami środków finansowych oraz z osobami fizycznymi. 
5. Zakład może zawierać umowy na udzielanie świadczeń zdrowotnych z: 
a). podmiotami leczniczymi funkcjonującymi we wszystkich formach prawem 
przewidzianych, 
b). lekarzami wykonującymi działalność leczniczą w formie jednoosobowej działalności 
gospodarczej jako indywidualna praktyka lekarska, indywidualna praktyka lekarska 
wyłącznie w miejscu wezwania, indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska, 
indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska wyłącznie w miejscu wezwania, 
indywidualna praktyka lekarska wyłącznie w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego na 
podstawie umowy z tym podmiotem lub indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska 
wyłącznie w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem; 
spółki cywilnej, spółki jawnej albo spółki partnerskiej jako grupowa praktyka lekarska, 
c). pielęgniarkami wykonującymi działalność leczniczą w formie jednoosobowej działalności 
gospodarczej jako indywidualna praktyka pielęgniarki, indywidualna praktyka pielęgniarki 
wyłącznie w miejscu wezwania, indywidualna specjalistyczna praktyka pielęgniarki, 
indywidualna specjalistyczna praktyka pielęgniarki wyłącznie w miejscu wezwania, 
indywidualna praktyka pielęgniarki wyłącznie w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego na 
podstawie umowy z tym podmiotem lub indywidualna specjalistyczna praktyka pielęgniarki 
wyłącznie w przedsiębiorstwie podmiotu leczniczego na podstawie umowy z tym podmiotem; 
spółki cywilnej, spółki jawnej albo spółki partnerskiej jako grupowa praktyka pielęgniarek. 
6. Wykonywanie zadań wynikających z ustawy o powszechnym obowiązku obrony 
Rzeczpospolitej Polskiej. 

 
§ 7 

 
1. Zakład może prowadzić działalność gospodarczą inną niż udzielanie świadczeń 
zdrowotnych, pod warunkiem, że nie ograniczy ona dostępności do świadczeń zdrowotnych. 
2. Zyski z prowadzenia działalności gospodarczej będą w całości stanowiły dochód zakładu,  
z przeznaczeniem na realizację działalności statutowej. 
3. Koszty prowadzenia działalności gospodarczej oraz straty z tego tytułu nie mogą być 
pokrywane ze środków pochodzących z umowy o udzielanie publicznego zamówienia na 
świadczenia zdrowotne. 
4. Prowadzenie działalności gospodarczej to: 
a) prowadzenie badań naukowych innych niż wynikają z umowy z Uniwersytetem 
Humanistyczno- Przyrodniczym im. Jana Kochanowskiego w Kielcach , 
b) dydaktycznych, 
c) szkoleniowych itp., 
d) wynajem pomieszczeń na gabinety prywatne i inne, 
e) działalność związana z prowadzeniem apteki otwartej, 
f) handel środkami medycznymi i spożywczymi, 
g) usługi gastronomiczne, 



h) usługi pralnicze. 
 

§ 8 
 

W wykonaniu zadań Zakład współpracuje z: 
a) innymi zakładami opieki zdrowotnej, 
b) placówkami naukowo - badawczymi, 
c) związkami i samorządami zawodowymi, 
d) organizacjami społecznymi i stowarzyszeniami, 
e) inspekcją sanitarną, inspekcją farmaceutyczną oraz innymi państwowymi  
i samorządowymi jednostkami organizacyjnymi. 

 
ROZDZIAŁ II 

Zarządzanie Zakładem 
§ 9 

 
1. Dyrektor kieruje działalnością Zakładu i reprezentuje go na zewnątrz. 
2. Dyrektora Zakładu powołuje i odwołuje Zarząd Województwa Świętokrzyskiego, z którym 
nawiązuje stosunek pracy na podstawie powołania, umowy o pracę lub na podstawie umowy 
cywilnoprawnej. Czynności z zakresu prawa pracy względem Dyrektora Zakładu dokonuje 
Marszałek Województwa. 
3. Dyrektor samodzielnie podejmuje decyzje dotyczące funkcjonowania Zakładu i ponosi za 
nie odpowiedzialność. 
4. Dyrektor jest przełożonym wszystkich pracowników Zakładu i Kierownikiem Zakładu 
Pracy w rozumieniu przepisów Kodeksu Pracy. 
5. Dyrektor wykonuje swoje zadania (kierownicze i zarządzające) przy pomocy: 
a) w przypadku, gdy Dyrektor nie jest lekarzem - zastępcy dyrektora do spraw lecznictwa  
i innych zastępców określonych w strukturze organizacyjnej; 
b) w przypadku, gdy Dyrektor jest lekarzem - zastępców Dyrektora określonych w strukturze 
organizacyjnej, którym zakres obowiązków określa Dyrektor, a w obu przypadkach także: 
głównego księgowego, ordynatorów oddziałów, kierowników poradni i kierowników innych 
komórek organizacyjnych. 
6. Do obowiązków Dyrektora należy w szczególności: 
l) przygotowanie i przedkładanie Radzie Społecznej Zakładu: 
a) projektu statutu zakładu lub jego zmian, 
b) projektu regulaminu porządkowego i jego zmian, 
c) projektów regulaminów wewnętrznych Zakładu, 
d) projektów programu rozwoju Zakładu, 
e) corocznych sprawozdań z realizacji programu rozwoju, o którym mowa w lit. /d/, 
f) corocznych sprawozdań rzeczowo - finansowych z działalności Zakładu do końca drugiego 
kwartału roku następnego, za który złożono sprawozdanie rzeczowo -finansowe,  
2) opracowywanie planu finansowego i inwestycyjnego, 
3) bieżący nadzór nad wykonywaniem zadań statutowych, 
4) dokonywanie ocen działalności Zakładu, w tym dla potrzeb Rady Społecznej, 
5) zatrudnianie, organizowanie i ocena pracy, zwalnianie oraz ustalanie zasad wynagradzania 
podległego personelu Zakładu. 
 

§ 10 
 

1. Organizację wewnętrzną i zakres działania komórek organizacyjnych Zakładu ustala 



Dyrektor w drodze zarządzenia wewnętrznego. 
2. Zakres działania komórki organizacyjnej, w której udzielane są świadczenia zdrowotne, 
powinien zawierać szczegółowy wykaz tych świadczeń, wykonywanych czynności i procedur 
medycznych. 
3. Schemat struktury organizacyjnej Zakładu stanowi załącznik Nr 1 do Statutu. 

 
ROZDZIAŁ III 

Rada Społeczna Zakładu 
§ 11 

 
1. Rada Społeczna jest organem inicjującym i opiniodawczym Sejmiku i Zarządu 
Województwa Świętokrzyskiego oraz organem doradczym Dyrektora Zakładu. 
2. Województwo Świętokrzyskie powołuje, odwołuje Rade Społeczną Zakładu oraz zwołuje 
jej pierwsze posiedzenie. 

 
§ 12 

 
Do zadań Rady Społecznej należy w szczególności. 
1) Uchwalanie statutu Zakładu i przedkładanie go do zatwierdzenia Zarządowi Województwa. 
2) Przedstawianie Zarządowi Województwa Świętokrzyskiego wniosków i opinii  
w sprawach: 
a) zmiany lub rozwiązania umowy o udzielenie publicznego zamówienia na świadczenia 
zdrowotne, 
b) zbycia środka trwałego oraz zakupu lub przyjęcia darowizny nowej aparatury i sprzętu 
medycznego, 
c) związanych z przekształceniem lub likwidacją Zakładu, jego przebudową, rozszerzeniem 
lub ograniczeniem działalności, 
d) przyznawania Dyrektorowi Zakładu nagród, 
e) rozwiązywania stosunku pracy lub umowy cywilnoprawnej o zarządzanie Zakładem  
z Dyrektorem Zakładu. 
3) Przedstawianie Dyrektorowi Zakładu wniosków i opinii w sprawach: 
a) planu finansowego i inwestycyjnego, 
b) rocznego sprawozdania z realizacji planu inwestycyjnego i finansowego, 
c) kredytów bankowych lub dotacji, 
d) podziału zysku 
4) Uchwalanie regulaminu swojej działalności oraz przedkładanie regulaminu do 
zatwierdzenia Zarządowi Województwa Świętokrzyskiego. 
5) Zatwierdzanie regulaminu porządkowego Zakładu, 
6) Dokonywanie okresowych analiz skarg i wniosków wnoszonych przez osoby korzystające 
ze świadczeń Zakładu, z wyłączeniem spraw podlegających nadzorowi medycznemu, 
7) Przedstawianie wniosków organowi finansującemu określony zakres działalności,  
w którego imieniu Rada Społeczna wykonuje swoje zadania, 
8) Wnioskowanie w sprawie dokonywania okresowej oceny działalności merytorycznej 
Zakładu przez właściwy organ kontrolny, 
9) Wnioskowanie w sprawie dodatkowych umów na świadczenia zdrowotne. 

 
§ 13 

 
1. Sposób zwoływania posiedzeń Rady Społecznej, tryb pracy i podejmowania uchwał określa 
Regulamin Rady Społecznej Zakładu. 



2. W posiedzeniach plenarnych Rady Społecznej uczestniczy Dyrektor Zakładu oraz 
przedstawiciele organizacji związkowych. 
3. W posiedzeniach Rady Społecznej mają prawo uczestniczyć, z głosem doradczym, 
przedstawiciele samorządów zawodów medycznych. 

 
§ 14 

 
Od uchwały Rady Społecznej przysługuje Dyrektorowi Zakładu odwołanie do Zarządu 
Województwa Świętokrzyskiego. 

 
§ 15 

 
1. Rada Społeczna składa się z 5 osób. 
2. W skład Rady Społecznej wchodzą: 
1) jako przewodniczący - Marszałek Województwa Świętokrzyskiego lub jego przedstawiciel, 
2) jako członkowie: 
a) przedstawiciel Wojewody Świętokrzyskiego, 
b) przedstawiciele wyłonieni przez Sejmik Województwa Świętokrzyskiego w liczbie 3 osób. 
3. Skład Rady Społecznej zatwierdza uchwałą Zarząd Województwa Świętokrzyskiego. 
4. Kadencja Rady Społecznej upływa z dniem powołania nowej Rady Społecznej przez 
Sejmik Województwa Świętokrzyskiego kolejnej kadencji. 
5. Przewodniczącemu Rady Społecznej przysługuje prawo do wnioskowania o odwołanie 
członka Rady lub powołanie nowego członka. 

 
ROZDZIAŁ IV 

Gospodarka finansowa Zakładu 
§ 16 

 
1. Zakład prowadzi gospodarkę finansową w formie samodzielnego zakładu na zasadach 
określonych przez: 
1) ustawę z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (Dz. U. Nr 112, poz. 654  
z późn. zm). 
2) przepisy wykonawcze do ustawy wymienionej w pkt. l 
3) inne ustawy i przepisy prawa. 
2. Zakład pokrywa z posiadanych środków i uzyskiwanych przychodów koszty działalności  
i zobowiązania zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa. 
3. Podstawą gospodarki Zakładu jest plan finansowy ustalany przez Dyrektora Zakładu  
i zaopiniowany przez Radę Społeczną. 
 

§ 17 
 

1. Rokiem obrachunkowym jest rok kalendarzowy. 
2. Zakład prowadzi rachunkowość na zasadach określonych ustawą z dnia 29 września 1994r. 
o rachunkowości (tj. z dnia 22 września 2009r. Dz. U. Nr 152, poz.1223 z późn.zm.) oraz 
ustawą o finansach publicznych z dnia 27 sierpnia 2009 r. (Dz. U. Nr 157, poz. 1240 z późn. 
zm.). 
3. Po zakończeniu roku obrachunkowego dyrektor Szpitala opracowuje roczne sprawozdanie 
z realizacji planu finansowego oraz sporządza roczne sprawozdanie finansowe. 
4. Zarząd Województwa może żądać innych niż wymienione w punkcie 2 informacji  
i sprawozdań o określonej przez siebie szczegółowości. 



5. Dyrektor zakładu, po zatwierdzeniu przez Zarząd Województwa Świętokrzyskiego wyboru 
podmiotu uprawnionego do badania sprawozdania finansowego, zawiera umowę o badanie,  
w terminie umożliwiającym biegłemu rewidentowi udział w inwentaryzacji znaczących 
składników majątkowych. 
6. Koszty badania sprawozdania finansowego ponosi Zakład. 

 
§ 18 

 
1. Zakład prowadzi gospodarkę finansową na zasadach określonych w stosownych przepisach 
ustawy o działalności leczniczej, w szczególności art. 55, 114, 115 i 116 oraz w oparciu o 
obowiązujące przepisy finansowe, w tym w szczególności ustawy o rachunkowości. 
2. Zakład prowadzi gospodarkę finansową na zasadach określonych w przepisach dla 
samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnej. 
3. Szpital może uzyskiwać środki finansowe: 
1) z odpłatnej działalności leczniczej, chyba że przepisy odrębne stanowią inaczej, 
2) z wydzielonej działalności gospodarczej innej niż wymieniona w punkcie 1, jeżeli statut 
przewiduje wykonywanie takiej działalności, 
3) z darowizn, zapisów, spadków oraz ofiarności publicznej, także pochodzenia 
zagranicznego, 
4) na cele i na zasadach określonych w art. 114-116 ustawy o działalności leczniczej, 
5) na realizacje innych zadań określonych odrębnymi przepisami, 
6) na pokrycie ujemnego wyniku finansowego na zasadach określonych ustawą. 
4. Szpital może otrzymać środki publiczne z przeznaczeniem na: 
1) realizację zadań w zakresie programów zdrowotnych i promocji zdrowia, w tym na zakup 
aparatury i sprzętu medycznego oraz wykonanie innych inwestycji koniecznych do realizacji 
tych zadań; 
2) remonty; 
5. 3) inne niż określone w pkt 1 inwestycje, w tym zakup aparatury i sprzętu medycznego; 
4) realizację projektów finansowanych z udziałem środków pochodzących z budżetu Unii 
Europejskiej lub niepodlegających zwrotowi środków z pomocy udzielanej przez państwa 
członkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA), lub innych niż 
wymienione środków pochodzących ze źródeł zagranicznych niepodlegających zwrotowi na 
zasadach określonych w odrębnych przepisach; 
5) cele określone w odrębnych przepisach oraz umowach międzynarodowych; 
6) realizację programów wieloletnich; 
7) pokrycie kosztów kształcenia i podnoszenia kwalifikacji osób wykonujących zawody 
medyczne. 

 
§ 19 

 
1. Wojewódzki Szpital Zespolony jako samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej 
pokrywa we własnym zakresie ujemny wynik finansowy. 
2. Podmiot tworzący samodzielny publiczny zakład opieki zdrowotnej może, w terminie 
3 miesięcy od upływu terminu zatwierdzenia sprawozdania finansowego samodzielnego 
publicznego zakładu opieki zdrowotnej, pokryć ujemny wynik finansowy za rok obrotowy 
tego zakładu, jeżeli wynik ten, po dodaniu kosztów amortyzacji, ma wartość ujemną - do 
wysokości tej wartości. 
3. Ujemny wynik finansowy i koszty amortyzacji, o których mowa w ust. 2, dotyczą roku 
obrotowego objętego sprawozdaniem finansowym. 



4. W przypadku niepokrycia ujemnego wyniku finansowego w sposób określony w ust. 2 
podmiot tworzący w terminie 12 miesięcy od upływu terminu określonego w ust. 2 wydaje 
rozporządzenie, zarządzenie albo podejmuje uchwałę o zmianie formy organizacyjno-prawnej 
albo o likwidacji samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej. 
5. Zakład decyduje sam o podziale zysku. 

 
ROZDZIAŁ V 

Maj ątek Zakładu 
§ 20 

 
1. Wartość majątku Zakładu określa: 

1) fundusz założycielski Zakładu, stanowiący wydzieloną część mienia Województwa 
Świętokrzyskiego, 
2) fundusz Zakładu, stanowiący wartość majątku Zakładu po odliczeniu funduszu 
założycielskiego.  

2. Fundusz zakładu jako samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej zwiększa 
się o: 
1) zysk netto; 
2) kwoty zwiększenia wartości aktywów trwałych, będącego skutkiem ustawowego  
przeszacowania tych aktywów; 
3) kwoty środków pieniężnych przekazane na pokrycie ujemnego wyniku finansowego,  
o którym mowa w art. 59 ust. 2. 
3. Fundusz zakładu jako samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej zwiększa  
się o: 
1) zysk netto; 
2) kwoty zwiększenia wartości aktywów trwałych, będącego skutkiem ustawowego 
przeszacowania tych aktywów; 
3) kwoty środków pieniężnych przekazane na pokrycie ujemnego wyniku finansowego,  
o którym mowa w art. 59 ust. 2. 
4. Zbycie aktywów trwałych Zakładu jako samodzielnego publicznego zakładu opieki 
zdrowotnej, oddanie go w dzierżawę, najem, użytkowanie oraz użyczenie może nastąpić 
wyłącznie na zasadach określonych przez podmiot tworzący.  
5. Wniesienie majątku Zakładu jako samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej 
lub przysługującego mu do niego prawa w formie aportu do spółek, jego przekazanie fundacji 
lub stowarzyszeniu, które wykonują działalność leczniczą, jest zabronione. W przypadku 
spółek, fundacji lub stowarzyszeń, wykonujących inną działalność, dokonanie tych czynności 
wymaga zgody zarządu Województwa Świętokrzyskiego. 
6. Czynność prawna mająca na celu zmianę wierzyciela Zakładu jako samodzielnego 
publicznego zakładu opieki zdrowotnej może nastąpić po wyrażeniu zgody przez podmiot 
tworzący. Podmiot tworzący wydaje zgodę albo odmawia jej wydania, biorąc pod uwagę 
konieczność zapewnienia ciągłości udzielania świadczeń zdrowotnych oraz w oparciu  
o analizę sytuacji finansowej i wynik finansowy samodzielnego publicznego zakładu opieki 
zdrowotnej za rok poprzedni. Zgodę wydaje się po zasięgnięciu opinii kierownika 
samodzielnego publicznego zakładu opieki zdrowotnej. 

 
ROZDZIAŁ VI 

Postanowienia końcowe 
§ 21 

 



1. W sprawach nieuregulowanych niniejszym statutem, mają zastosowanie odpowiednie 
postanowienia ustawy o działalności leczniczej i ustawy Kodeks pracy oraz inne 
obowiązujące przepisy prawa. 
2. Zmiany w statucie wprowadza się uchwałą Zarządu Województwa Świętokrzyskiego na 
wniosek dyrektora podmiotu leczniczego niebędącego przedsiębiorcą. 
 

§ 22 
 

Statut wchodzi w życie z dniem zatwierdzenia przez Zarząd Województwa Świętokrzyskiego. 
 

§ 23 
 

Traci moc statut z dnia 12.04.2011 r. 
 
 
Sekretarz Rady Społecznej    Przewodniczący Rady Społecznej 
Marek Bogusławski     Marek Gos 
 
Kielce dn. 05.01.2012 r. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


