Protokot Nr XLIX/2022
z Sesji Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim
w dniu 28 pazdziernika 2022 roku

XLIX Sesja szdstej kadencji Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim odbyta sie
28 pazdziernika 2022 roku w sali sesyjnej Urzedu Miejskiego przy ul. Rynek 1 w Nowym
Miescie Lubawskim.

Ogtoszenie o sesji stanowi zatgcznik numer 1.
Obrady rozpoczety sie o godzinie 14.00, a zakoniczyty okoto godziny 18.15.

Obrady byty rejestrowane za pomocg urzgdzen nagrywajacych obraz i dZzwiek oraz
transmitowane online za posrednictwem strony www.crv.pl.

Ad.1
Otwarcie XLIX Sesji Rady Powiatu
Obrady otworzyt i prowadzit Przewodniczacy Rady Powiatu Kazimierz Wisniewski.

Przewodniczacy przywitat radnych Rady Powiatu, Sekretarza Powiatu Ewe Kalisz —
Goérzkowska, Skarbnika Powiatu Sebastiana Kiiskiego, Radce Prawnego Macieja Sikorskiego,
Dyrektora olsztynskiego oddziatu NFZ Andrzeja Zakrzewskiego, Zastepce Dyrektora do spraw
Medycznych olsztynskiego oddziatu NFZ - Lilie Wieremiej, Dyrektora Szpitala Powiatowego —
Bogumita Kurowskiego, Cztonkdw Rady Nadzorczej Szpitala Powiatowego — Kazimierza
Cierkowskiego, Urszule Rau oraz Romana Chotascinskiego oraz pozostatych zaproszonych
gosci (lista obecnosci gosci stanowi zatgcznik numer 2).

W dalszej czesci obrad uczestniczyt rowniez Poset RP Zbigniew Ziejewski.
Ad. 2
Stwierdzenie quorum

Przewodniczacy stwierdzit, ze w sesji uczestniczy 15 radnych, co stanowi quorum, przy
ktorym Rada moze obradowacd i podejmowaé prawomocne uchwaty. Lista radnych stanowi
zatacznik numer 3. Nieobecni byli radni: Andrzej Lewandowski i Jan Rochewicz.

Ad.3

Powotanie Sekretarza obrad

Przewodniczacy zaproponowat, aby Sekretarzem obrad byta radna Teresa tgtkowska.
Radna tatkowska wyrazita zgode.

Przystgpiono do gtosowania imiennego. Raport z gtosowania stanowi zatgcznik numer 4.

Radna tatkowska zostata powotana na Sekretarza obrad.


http://www.crv.pl/

Ad. 4
Przyjecie porzadku obrad
Radni otrzymali porzadek obrad (zatgcznik numer 5) wraz z materiatami sesyjnymi.

Przewodniczacy przedstawit wniosek Zarzgdu Powiatu o rozszerzenie porzadku obrad
(zatacznik numer 6).

Przystgpiono do gtosowania imiennego w sprawie przyjecia korekty do uchwaty w sprawie
zmiany uchwaty numer XXXVI11/239/2021 Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia
16 grudnia 2021 roku w sprawie uchwalenia Wieloletniej Prognozy Finansowej powiatu
nowomiejskiego na lata 2022 — 2037 ze zm.

Przewodniczacy: Stwierdzam, ze jednogtosnie wprowadzilismy korekte do punktu 12
dzisiejszego porzadku.

Raport z gtosowania stanowi zatagcznik numer 7.

Przystgpiono do gtosowania imiennego w sprawie rozszerzenia porzadku obrad o korekte do
uchwaty w sprawie zmiany w planie dochodéw i wydatkéw w uchwale numer
XXXV111/240/20201 Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 16 grudnia 2021 roku
w sprawie uchwalenia budzetu powiatu nowomiejskiego na 2022 ze zm.

Przewodniczacy: Stwierdzam, ze jednogtosnie przyjeliSmy rozszerzenia w dwdch punktach do
dzisiejszego porzadku. W tych punktach bedzie dopisek w porzadku obrad ,,ze zmianami po
korekcie”.

Raport z glosowania stanowi zatgcznik numer 8.
Przewodniczacy przedstawit pozostate punkty porzadku obrad.

Przewodniczacy: Czy kto$ z Paristwa ma uwagi do zaproponowanego porzadku? Nie widze.
Przechodzimy do gtosowania.

Przewodniczacy: Stwierdzam, ze jednogtosnie przyjelismy porzadek jaki Paristwu
przedstawitem.

Raport z glosowania stanowi zatagcznik numer 9.
Przyjety porzadek obrad przedstawiat sie nastepujgco:
1. Otwarcie obrad XLIX Sesji Rady Powiatu.
2. Stwierdzenie quorum.
3. Powotanie Sekretarza obrad.
4. Przyjecie porzadku obrad.

5. Przyjecie protokotu z XLVIII Sesji Rady Powiatu.
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Omowienie sytuacji finansowej i organizacyjnej Szpitala Powiatowego w Nowym
Miescie Lubawskim Sp. z 0.0.

Sprawozdanie z prac Zarzadu.

Whioski, interpelacje, zapytania i oswiadczenia radnych.

Informacja o stanie realizacji zadan oswiatowych Powiatu Nowomiejskiego w roku
szkolnym 2021/2022.

Informacja na temat analizy oswiadczen majgtkowych.

Przerwa

Podjecie uchwaty w sprawie zmiany uchwaty nr XXXVI11/239/2021 Rady Powiatu

w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 16 grudnia 2021 r. w sprawie uchwalenia
Wieloletniej Prognozy Finansowej powiatu nowomiejskiego na lata 2022 — 2037 ze
zmianami po korekcie.

Podjecie uchwaty w sprawie zmiany w planie dochodéw i wydatkéw w uchwale

nr XXXVI11/240/2021 Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 16 grudnia
2021 r. w sprawie uchwalenia budzetu powiatu nowomiejskiego na 2022 r. ze
zmianami po korekcie.

Podjecie uchwaty w sprawie przyjecia zmian do planu finansowego zadan powiatu
realizowanego ze srodkdéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb
Niepetnosprawnych w roku 2022.

Podjecie uchwaty w sprawie przystgpienia do realizacji ,,Programu wyréwnywania
réznic miedzy regionami ll1” w 2022 r.

Podjecie uchwaty w sprawie zatwierdzenia przystgpienia do realizacji projektu pt. ,E-
administracja w Powiecie Nowomiejskim — etap | — sie¢ strukturalna w budynku przy
ul. Rynek 1”.

Podjecie uchwaty w sprawie zatwierdzenia przystapienia do realizacji projektu pt.
,Dostepny Powiat Nowomiejski”.

Podjecie uchwaty w sprawie ustalenia na 2023 rok wysokos$ci optat za usuwanie
pojazddéw z drég i ich przechowywanie.

Podjecie uchwaty w sprawie ustalenia na 2023 rok wysokos$ci optat za usuwanie
statkdw lub innych obiektow ptywajacych z obszaru wodnego i ich przechowywanie.

Podjecie uchwaty w sprawie pozostawienia petycji bez rozpatrzenia.

Odpowiedzi na wnioski i zapytania radnych.

. Sprawy rézne.



23. Zakonczenie obrad XLIX Sesji Rady Powiatu.
Ad.5
Przyjecie protokotu z XLVIII Sesji Rady Powiatu

Sekretarz obrad XLVIII Sesji Rady Powiatu Wojciech Koztowski poinformowat, ze zapoznat sie
z protokotem z ostatniej sesji. Protokot w petni odzwierciedla przebieg obrad. Radny
wnioskowat o przyjecie protokotu bez odczytywania.

Przystgpiono do gtosowania w sprawie przyjecia protokotu.

Przewodniczacy: Stwierdzam, ze jednogtosnie przyjelismy protokét z poprzedniej sesji Rady
Powiatu.

Raport z gtosowania stanowi zatgcznik numer 10. Jednogtos$nie przyjeto protokdt numer
XLVIII/2022.

Ad. 6

Omodwienie sytuacji finansowej i organizacyjnej Szpitala Powiatowego w Nowym Miescie
Lubawskim Sp. z 0.0.

Przewodniczacy: Na wstepie chciatbym poprosié Pana Dyrektora, zeby przedstawit nam
sytuacje naszego szpitala. Dyrektora naszego szpitala, Pana Bogumita Kurowskiego.
Przedstawi nam zagadnienia jakie trapig nasz szpital. Bardzo prosze Panie Dyrektorze

o wprowadzenie.

Materiaty dotyczgce sytuacji finansowej i organizacyjnej Szpitala Powiatowego w Nowym
Miescie Lubawskim Sp. z 0.0. przestane radnym na tablety stanowig zatgcznik numer 11.

Pan Kurowski: Panie Przewodniczgcy, Panie Starosto, Panie i Panowie radni, szanowni goscie,
na wstepie chciatbym uzupetnic jeszcze sktad osobowy kierownictwa szpitala. Jest jeszcze
Koordynator Oddziatu Anestezjologicznego doktor Jan Walczak. Réwniez na wstepie
chciatbym poprosi¢ o uzupetnienie prezentacji, ktérg Panstwo radni dostali na poczte,
zwigzanej z naszg obecnoscig: Pana Starosty, Pana Posta Ziejewskiego i mojg, na konferencji
zorganizowanej przez Zwigzek Powiatéw Polskich, Zwigzek Pracodawcow Szpitali
Powiatowych i Prezydenta Miasta Warszawy, 23 sierpnia tego roku, dotyczgcej brakdéw
finansowych do zrealizowania minimalnych wynagrodzen w ochronie zdrowia od 1 lipca tego
roku. Bardzo bym prosit Pana operatora o puszczenie tego materiatu. To jest w uzupetnieniu,
w uzgodnieniu z Panem Starosta.

Transkrypcja prezentacji: ,,Problem niewtasciwej wyceny swiadczen zdrowotnych jest
powszechnie znany. Od lat jest on w czotdwce kwestii poruszanych przez samorzadowcow,
dyrektoréw szpitali oraz przedstawicieli instytucji zwigzanych z ochrong zdrowia. W swoich
licznych apelach, prosbach, petycjach, raportach czy tez publikacjach definiujg oni ten
problem jako praprzyczyne obecnej trudnej sytuacji finansowej placowek medycznych.



Tragicznie niedoszacowana jest dzi$ chirurgia ogdlna, interna, neurologia czy koszty
utrzymania izby przyjeé — to gtos przedstawicieli szpitali powiatowych. Z kolei wtadze miasta
Gliwice w apelu do Ministra Zdrowia piszg: Podstawowym celem procesu taryfikacji powinno
by¢ dokonanie wyceny swiadczen w sposéb adekwatny do rzeczywistych kosztéw leczenia
ponoszonych przez podmioty lecznicze. Niedoszacowana wycena swiadczen medycznych to
gtéwne przyczyny trudnej sytuacji w szpitalach — méwi Adam Wieczorek Wiceprezydent
todzi. Podobng opinie wyraza Ogélnopolski Zwigzek Zawodowy Lekarzy. W ocenie
Przewodniczacego OZZL Krzysztofa Bukiela przyczyna ztej sytuacji finansowej szpitali jest
zwtaszcza zanizona i czesto nieracjonalna wycena udzielanych przez nie $wiadczen.
Odzwierciedlenie tych opinii znajdziemy tez w raporcie Fundacji Republikanskiej. Autor
raportu juz we wstepie diagnozuje problem jakim jest rosngce zadtuzenie szpitali
publicznych. Wedtug opracowania w najbardziej ogdlnym ujeciu jego przyczyng jest
niebilansowanie sie kosztéw i przychoddw. Powody patowej sytuacji w szpitalach sg tez
dobrze znane resortowi zdrowia. Przekonad sie o tym mozna czytajgc odpowiedz Ministra
Zdrowia Macieja Mitkowskiego na interpelacje poselska. Cytujemy: Ministerstwo i Rzad
podejmujg dziatania zmierzajgce w kierunku zmian w wycenach $wiadczen zdrowotnych, aby
odpowiadaty realnym kosztom w sprawnie dziatajgcych podmiotach leczniczych. Na problem
ten zwrdcili rowniez uwage przedstawiciele Najwyzej Izby Kontroli. W stosownym raporcie
czytamy, ze NIK rekomenduje miedzy innymi koniecznos¢ urealnienia wyceny $wiadczen
zdrowotnych i uzaleznienia ich od poziomu referencyjnego podmiotu leczniczego, a takze
wprowadzenia zasady finansowania swiadczen, ktére urzeczywistnia idee iz ,pienigdz podaza
za pacjentem”. Ponadto w wyzej wymienionym raporcie czytamy, iz bez rzetelnej wyceny
Swiadczen nie bedzie mozliwe dokonanie systemowych zmian, zapobiegajgcych
nieuzasadnionemu zadtuzaniu sie podmiotdow leczniczych. | to jest fakt. Niedoszacowanie
finansowania procedur medycznych w podmiotach powiatowych pierwszego i drugiego
poziomu referencyjnego jest ogromne. | w tym wtasnie, jak przedstawilismy wczesniej, tkwi
praprzyczyna obecnej patowej sytuacji. Szpitale, gtéwnie powiatowe, prowadzgce
dziatalnos¢ w zakresie podstawowych oddziatdw szpitalnych, majg staty problem ze
zbilansowaniem kosztéw z uwagi na brak racjonalnej, adekwatnej do faktycznych kosztéw
wyceny $wiadczen medycznych. Niestety, kolejne proponowane i wdrazane dotychczas
restrukturyzacje systemu ochrony zdrowia, nie uwzgledniaty zmiany w tej najwazniejszej
kwestii. Kwestii, ktéra lezy u podstaw ztego funkcjonowania systemu. Odpowiednie
podniesienie wyceny procedur medycznych dla podstawowych oddziatow szpitalnych do
poziomu gwarantujgcego ich bilansowanie sie, to jedyne rozsgdne wyjscie. Tylko ta zmiana
zagwarantuje znaczgcg poprawe w systemie opieki zdrowotnej. Na to rozwigzanie wskazujg
wszyscy, dodajgc: koniec z deficytowymi oddziatami. Rekomendacje te powinny zostaé
uwzglednione w trwajgcych wtasnie pracach w resorcie zdrowia. Z dostepnych informacji
wynika, ze na razie wzieto pod uwage zmiany wycen ustug medycznych na oddziatach
internistycznych oraz SOR-ach. Daje to nadzieje na poprawng zmiane systemu, ale niestety
tylko w waskim zakresie. Potrzebne sg tutaj dziatania wieloptaszczyznowe dotyczace
wszystkich dotychczas deficytowych oddziatéw. Niezbedne jest takze maksymalne



przyspieszenie prac w tym obszarze. Wtedy bedzie szansa na zapewnienie pacjentom
odpowiednio wysokiej jakosci ustug medycznych”.

Pan Kurowski: W uzupetnieniu chciatbym podac¢ konkluzje z tego spotkania. Prezydium tej
konferencji prosito wszystkich uczestnikéw, aby przekazaé po pierwsze, ze Zwigzek Powiatéw
Polskich ma wystapi¢ do Najwyzszej Izby Kontroli o zbadanie sprawy dotyczacej sytuacji

w podmiotach leczniczych — dorazna kontrola NIK. Notabene, to juz pierwsze sygnaty sg, bo
takie materiaty mamy sktadaé. Po drugie: przedstawiciele Zwigzku Powiatdw Polskich bedg
zabiegali o spotkanie z Premierem Mateuszem Morawieckim w sprawie wyzej wymienionych
podwyzek. | po trzecie: Informacje z konferencji bedg przekazywane we wszystkich
powiatach i miastach na prawach powiatu podczas sesji rad, posiedzen komisji, posiedzen
rad spotecznych podmiotdw leczniczych, konferencji lokalnych oraz rzetelna informacja o
sytuacji jaka ma miejsce w szpitalu z danego terenu. | to teraz chciatbym uczynié, aczkolwiek
wielokrotnie zdawatem raport z sytuacji w naszym szpitalu. | by¢ moze dla niektérych to
bedzie juz ktdrys raz i nuzgce. Poprositbym pierwszy slajd. Prosze Panstwa, chciatbym
powiedzieé, ze oprocz tego, ze tak to wyglagda ogdlnie, to w naszym przypadku podatem tutaj
dwie daty, dwa lata: 2015 i 2022. Zresztg ten materiat, zaréwno dla Panstwa jak i dla Pana
Dyrektora Zakrzewskiego, kiedy$ udostepniatem. | ja tylko sie zastanawiam, by¢ moze jest
jakas prawidtowos$¢ w tym, ze tak jest, ze w naszym szpitalu miedzy latami 2015, a 2022,
kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia wzrdst 0 47%, a budzet centralny Narodowego
Funduszu Zdrowia na leczenie szpitalne w tym czasie wzrdst o0 101%. Czesto tez podaje, ze w
naszym przypadku jest to kwota okoto 10 milionéw dodatkowo. Chce powiedzie¢
jednoczesnie, ze w tej chwili godnie jest optacana praca zespotdw ratownictwa medycznego.
| tu wzrost wynidst w tym okresie 76%. | tak jak za chwile przedstawie, akurat w tym temacie,
w tej czesci naszej dziatalnosci, nie mamy takiego problemu finansowego jaki mamy ogélnie.
Poprosze nastepny slajd. Prosze Panistwa, chciatbym sie tez odnies¢ do tego, bo myslatem, ze
tutaj bedg Pani Senator i Pan Poset Ziejewski, stupki sg przekazem naktadéw na ochrone
zdrowia w poszczegdlnych krajach OECD. Oczywiscie mam tylko dane z 2019 roku, zrédtem
jest tez opracowanie Zwigzku Powiatéw Polskich. | tak jak Panstwo widzicie, to przektada sie
tez na naszg sytuacje. | w tej chwili na rok 2023, patrzac na PKB z roku 2023, to bedzie 4,81%
przy 6,53% - sredniej w roku 2019 w krajach OECD. Poprosze nastepny slajd. | tak to wyglada
na wykresie. Realny wedtug ustawy wzrost to jest 6,8. Wymagany z ustawy o wzroscie
naktadow to jest 6%, ale faktyczny — 4,81%. Prosze nastepny. Tutaj w tej czesci wstepnej
relacji chciatbym pokazaé Panstwu jak wyglada sytuacja jezeli chodzi o mozliwosci
pozyskania personelu. Jezeli chodzi o kadre, biatoczerwona flaga jest w kwadracie, ktéry
okresla matg liczbe lekarzy i matg liczbe pielegniarek. Pozostate kraje jak Paristwo widzicie
lokujg sie tak jak widac. To jest tez informacja z roku 2019. Poprosze nastepny slajd. To jest
ostatni slajd, ktory chciatem Panstwu pokazac. Tez dane z roku 2019. Liczba lekarzy na 1 000
mieszkanncow: Polska - 2,4, srednia w Europie — 3,6 i pielegniarki — 5,1 i 8,5. Pielegniarki i
potozne. Szpital Powiatowy w Nowym Miescie Lubawskim na dzien dzisiejszy notuje strate

3 772 tys. zt. To jest za okres dziewieciu miesiecy. Szczegdtowo, z tym, ze jest to za okres
osiem miesiecy, do korica sierpnia, wyglada to w poszczegdlnych segmentach dziatalnosci



tak: pomoc dorazna czyli zespoty ratownictwa medycznego — plus 785 tys. zt. O tym
wspominatem. Uwazam, ze wycena karetek, pracy zespotéw jest bardzo stuszna.
Ambulatorium czyli nocna i $wigteczna opieka zdrowotna — minus 19 tys. zt na dzien
dzisiejszy. Z tym, ze jest jeden szczegdt — w lipcu dostaliémy duzg pule pieniedzy jako
kumulacje sptaty na podwyzke wynagrodzen. To o tym w pdZniejszej czesci opowiem. |
dlatego te wyniki tez nie sg do korica adekwatne. Ale kontynuujac, Centralna izba przyjec¢ —
minus 178 tys. zt, Oddziat choréb wewnetrznych — 56 tys. zt straty. Oddziat dzieciecy — 128
tys. zt straty. Oddziat chirurgiczny — 928 tys. zt. straty. Oddziat ginekologiczno — potozniczo —
noworodkowy — 1 845 tys. zt straty. Urologia Jednego Dnia — 10 tys. zt na plusie. Covid — na
plusie 74, z tym, ze prowadzenie Oddziatu Covid spowodowato zmniejszenie ryczattu na
Oddziale chirurgicznym o kwote 381 tys. zt. Endoskopia, w ktdrej wykonujemy okoto 2 500
badan w roku — minus 110 tys. zt. | tu pacjenci do nas bardzo sptywajg. Nawet tak jest, ze
pracownicy innych szpitali swoich znajomych, rodziny do nas przysyfajg. Poradnia
chirurgiczna, tez oblegana przez dwa powiaty dodatkowo (Brodnica i ltawa) — strata 248 tys.
zt. 11 tysiecy porad w skali roku. Nie ma okresu oczekiwania. Pacjent przychodzi w danym
dniu i w tym danym dniu jest zatatwiany. Prosze sprébowac zrobié to w ltawie czy Brodnicy. Z
tym, ze mamy 70 tys. zablokowane na poczet spfaty zaliczek, ktére w okresie covidowym
uzyskaliSmy. Poradnia ortopedyczna — 10 tys. na plusie. Poradnia urologiczna — 14 tys. na
plusie, 4 784 zablokowane na poczet sptaty. Poradnia dermatologiczna — 12 tys. straty,

18 584 zablokowane na 1/12. Poradnia onkologiczna — 4 tys. straty, 15 tys. zablokowane.
Poradnia neonatologiczna — 13 tys. straty. Poradnia choréb ptuc — 57 tys. straty, niecate 12
tys. zablokowane. Dziekuje, ze Pani doktor Szulc ze jeszcze z nami jest, bo pulmonologa
ciezko znalez¢. Praktycznie biorgc, mozna powiedzie¢, ze ze wzgledéw spotecznych, mimo tej
straty, tg poradnie trzeba utrzymywac. Drive-thru — na plusie 71. | 34 — punkt szczepien.
Prosze Panstwa, przez okres ostatnich dwdch lat, bo za daleko nie chciatbym siega¢, bylismy
zobowigzani do prowadzenia oddziatu Covid. W roku 2020 na tym oddziale strata byta 105
tys. Strata w 2021 - 460 tys. i 306 tys. w roku 2022. Oczywiscie mozna powiedzieé, ze tej
straty nie bytoby, gdyby nie odlicza¢ ryczattu zabranego z oddziatu chirurgicznego. Gdybysmy
nie byli wyznaczeni, a taki obowigzek realizacji tych swiadczen na nas natozyt Wojewoda, to
realizujgc swiadczenia w trybie bezcovidowym, nie bytoby takich ujemnych wynikéw. To jest
w sumie 871 tys. | szczegdlnie w ostatnim okresie covida nie majgc, bo my nie mamy takich
warunkéw lokalowych, zeby dodatkowy oddziat ustanowié, a nie chcieliémy zgubi¢ zadnego z
oddziatoéw, przy skromnej kadrze lekarskiej, duzym wysitkiem, zaréwno kadry i jak i moim tez
troszeczke, udato sie prowadzi¢ 5 oddziatow. Ale niestety korzysci z tego nie ma. Zresztg Pan
Dyrektor Zakrzewski wie, ze ja dosy¢ sceptycznie zawsze na ten temat sie wyrazatem,
bronitem szpitala przed tg opcjg covidowa. Ja sobie zdaje sprawe, ze szczegdlnie w
pierwszym okresie covid, kiedy byto to dla wszystkich zaskoczenie, nalezato to wyzwanie
podjgc. Ale pdzniej uwazatem, ze sg szpitale, ktore wieksze majg mozliwosci i lokalowe i
kadrowe. Dlatego z mojej strony byta troche taka negacja lokalizacji tego oddziatu w szpitalu
w Nowym Miescie Lubawskim. Batem sie przede wszystkim utraty kadry lekarskiej w sytuacji
scovidowania cafego szpitala. Tu nie udato sie tez niestety odzyskac wszystkich srodkow,



ktére byty przeznaczone na dostosowanie obiektu i dosprzetowienie do realizacji Swiadczen
covidowych. Nie zostato to uznane w petni, wniosek nasz na okoto 150 tys. zi, nie
odzyskalismy. Prosze Panistwa, pewnie gtdwnym tematem, ktory nurtuje wszystkich
mieszkancow, to jest to czy my mamy funkcjonowac w takim sktadzie organizacyjnym jak w
tej chwili czyli w postaci tych czterech oddziatéw, ktére mamy czyli interna, chirurgia,
ginekologia i potoznictwo i pediatria. Ja odczytuje przez to jak finansowane s3 te oddziaty.
Szczegélnie ten film nam pokazywat, ze dotyczy to tej podstawowej dziatalnosci w szpitalach
powiatowych. | taka tendencja jest w wojewddztwie, bo niektdre szpitale juz to uczynity, ze
pediatria, ginekologia i potoznictwo sg wygaszane w szpitalach. Dlaczego tak sgdze? Bo to
wynika tez z relacji ptatnosci jakie sg w zakresie tych specjalnosci. | jezeli wrécic¢ do roku
2021 to chciatbym zrelacjonowad tez jakie byty przeszacowania tym czasie. | tu szczegdlnie
zmiana nastgpita w pediatrii. W roku 2021, jezeli sie pomyle to albo Pani Ksiegowa albo NFZ
poprawig, w roku 2021 z mocg od 1 sierpnia przeszacowano ryczatt o 7% do gory. | to byta
transparentna czynno$¢ ze strony Narodowego Funduszu Zdrowia, bo wszyscy dostali w ten
sam sposOb poprawione, w zakresie realizacji Swiadczen w ryczafcie. Z tym, ze w zaden
sposéb nie byty przeszacowane inne dziatalnosci czyli pozaryczattowe. W naszym przypadku
nastgpita zmiana od 1 lipca gdzie pediatria stata sie ustugg pozaryczattowg czyli jest ptacone
za Swiadczenia wykonane, a nie statg kwotg co miesigc. Tak samo dotyczy to potoznictwa,
endoskopii, urologii jednego dnia. | to 7% w 2021 od 1 sierpnia. Oczywiscie w okresie
listopada czy pazdziernika zostaty tez zmienione wyceny w zespotach ratownictwa
medycznego. Moge powiedzieé tyle, ze cata ta kwota zostata skonsumowana na podwyzki.
Nadmieniam, ze ryczatt w naszym kontrakcie stanowi okoto 50% wartosci catego kontraktu z
Narodowym Funduszem Zdrowia. Czyli gdyby tak przelicza¢ na caty rok tg zwyzke, to bytoby
to mniej wiecej 1,75% zwyzki dla catosci kontraktu. A jak sobie Panstwo radni przypominaja,
od 1 lipca w ramach ustawy o ksztattowaniu minimalnych wynagrodzen zasadniczych w
ochronie zdrowia, nastgpity podwyzki dla personelu, ustawowo dla personelu zatrudnionego
na umowach o prace. | tu w petnej wartosci zostato to pokryte przez Narodowy Fundusz
Zdrowia. Ale nikt z ustawodawcow nie pomyslat o tym, ze w szpitalach pracujg tez
pracownicy na umowach kontraktowych. Po wielkich pertraktacjach, bojach, zmuszeni
zostali$my do podwyzszenia tych umdéw kontraktowych i w sumie do dnia dzisiejszego od 1
lipca 2021 kosztowato nas to milion zt dodatkowo. Przykre jest to, ze kto$ jakby decyduje o
tym, ze jednej grupie nalezy sie i jest pokrycie na to w srodkach, a druga grupa pozostaje dla
pracodawcy jako temat do rozwigzania. Kontynuujac, czyli mamy przeszacowanie w roku
2021 mozna powiedzie¢, ze catos¢ kontraktu 1,75% czyli z obowigzkiem czy nieobowigzkiem,
ale wiadomo, ze pracownicy pracujgcy na umowie o prace i na kontrakt w jednym miejscu,
powinni by¢ wynagradzani podobnie. W roku 2022 zwiekszono nam ryczatt o0 2,8% z mocg od
1 stycznia. Pozaryczattowe czyli potoznictwo, pediatria — 0 4,5% od 1 kwietnia. Z tym, ze to
nie byfa akurat pula pieniedzy Narodowego Funduszu Zdrowia, tylko z programu
covidowego. W roku 2021 dostawalismy 3%-owy dodatek covidowy i ten dodatek zostat
zabrany gdyz przestat obowigzywac. Czyli 2,8% minus 3% to jest minus 0,2% i 4,5% minus 3%
to jest 1,5%. Od 1 lipca 2022 r. dostalismy $rodki na poczet wzrostu wynagrodzen



minimalnych z mocg od 1 lipca 2022 r. Wskaznik nasz wynidst 13,2%, kwota — 265 tys. zt. Ta
kwota w zasadzie byta adekwatna tylko dla tych osoéb, ktdre byty zatrudnione na umowie o
prace. Wystarczata na takie podwyzki. Z przykroscig stwierdzam, ze zawsze jesteSmy jako$ w
ogonie, bo 13,2%. Co prawda z tej konferencji wynikato, ze szpitale Mazowsza i Wielkopolski
miaty jeszcze nizsze wskazniki. Ale byto tez tak, ze byty szpitale, ktére miaty 23, 25. Trudno to
rozgryz¢, by¢ moze Pan Dyrektor Zakrzewski wyjasni. Zawsze jest uzywane stowo ,algorytm”.
| ten algorytm jest na tyle ,fatwy” do zrozumienia, ze jednak trudno go zrozumiec. | dlatego
ja na wideokonferencjach méwitem o tym, ze nie widze transparentnosci dzielenia tych
srodkow. | nie mam tutaj akurat na uwadze oddziatu wojewddzkiego, tylko gdzies u gory, jak
to sie odbywa. Oczywiscie skutkiem réznych interwencji, bynajmniej nie mojej, bo za stabym
uczestnikiem tego rynku jestem, doszty pdzniej jeszcze kwoty, w naszym przypadku 24 tys. zt
od 1 sierpnia. | wskaznik 14 tys. na wynagrodzenia. | w sumie tak sie wspaniale stato, ze z
tego powodu, ze osiggneliémy 16%-owy wskaznik wymagany, nie musimy pisa¢ programu
restrukturyzacyjnego. Oczywiscie wzrost kosztow w izbie przyjec, wzrost wyceny nastagpit od
1 pazdziernika. | ZRM-y zostaty godnie docenione kwotg 40 tys. zt. W sumie po réznych
pertraktacjach z réznymi grupami w naszym szpitalu, zmuszony zostatem, zeby nie zaburzy¢
pracy szpitala, do tego zeby zaptaci¢, wykonaé podwyzki pracownikom zatrudnionym na
kontraktach. Summa summarum brakuje miesiecznie ok. 50 tys., zeby to spigé. Z tym, ze nie
jest to kwota pewna, poniewaz w okresie co kwartat podliczamy nadgodziny i wtedy dopiero
okaze sie jaka jest ta dziura. Czy bedzie mniejsza czy wieksza. Chciatbym powiedzieé, ze w
kontekscie tego jakie byty wzrosty inflacji w roku 2021 i obecnie, powiem Zze jest to skromne
przeszacowanie za $wiadczone przez nas ustugi. A chciatbym dodaé, w kontekscie wyniku
finansowego, ktéry jest bardzo niekorzystny (3 770 tys. zt straty), ze wszystkie ustugi, towary
kupowane sg zgodnie z ustawg o zamdwieniach publicznych. Realizujemy ustawowe
obowigzki co do minimalnych wynagrodzen zasadniczych pracownikéw. | to sie przenosi na
pracownikéw zatrudnionych na kontraktach, niestety. Staram sie adekwatnie do tych
stawek, ktore obowigzujg na umowach o prace, dostosowywac kontrakty. Umowy z
lekarzami bazujg niestety tylko i wytgcznie na zasadach rynkowych, jakie w tej chwili s3. Nie
bede w tej chwili przytaczat stawek. Sg to stawki zblizone do stawek w wojewddztwie.
Aczkolwiek czasami jest sytuacja taka, ze ktérys z dyrektoréw, dyrektorek, jest zmuszony do
wyrazenia zgody na wyzsze wynagrodzenie po to, zeby ratowadé dziatalno$é danej komérki.
Swiadczenia realizowane s3 zgodnie z wymogami Narodowego Funduszu Zdrowia co do
kwalifikacji personelu oraz zgodnie z przepisami, ktére obowigzujg w tym zakresie. My mamy
tg specyfike, ze jesteSmy szpitalem powiatowym. Nie do korca to tak wyglada, ze tylko
przerdb i przerdb. Stanowimy zabezpieczenie 24-godzinne. Juz we wrzesniu ubiegtego roku,
widzac tg sytuacje, zaréwno jezeli chodzi o wykorzystanie jak i wycene procedur w pediatrii i
ginekologii i potoznictwie, w pismie do konstruowania budzetu na rok 2022, prositem o
zajecie stanowiska co do tego czy te dwa oddziaty majg kontynuowad swojg dziatalnosg¢,
wzglednie o zabezpieczenie kwoty 4,5 min zt na poczet dokapitalizowania sp6tki. Wiadomo,
ze radni robig to sukcesywnie rok do roku, ze dokapitalizowujecie spotke. | tacznie przez
ostatnie 4, 5 lat jest to 6,5 miIn zt plus 7 744 tys. zt aportu w postaci budynku bloku



operacyjnego. Konczac, powiem tylko tyle, ze na dzisiaj jest duzy problem z oddziatem
pediatrycznym. Jest takie ultimatum ze strony lekarza, kazdy sie domysla jakiej natury i jezeli
nie domowie tej sprawy, to by¢ moze trzeba bedzie zawiesi¢ od 1 listopada lub troche
pdzniej, oddziat pediatryczny i ginekologiczno — potozniczy. Niestety tak w tej chwili jest, ze
do dziatalnosci przywracany jest oddziat ginekologiczno — potozniczy i oddziat pediatryczny
w ltawie i w zwigzku z tym jest proba przejec. A poza tym, my jesteSmy na granicy
wojewddztw i za niedaleka granicg oferty sg znacznie wyzsze niz te, ktére w tej chwili sg u
nas. | jest pytanie — czy w sytuacji jakg w tej chwili mamy podejmowac to wyzwanie,
domodwié ten temat. | generalnie to jest pytanie czy w takiej sytuacji jaka jest i kiedy ta
sytuacja bedzie finansowo coraz gorsza w przysztym roku. Juz w tym roku mamy wzrosty w
réznego rodzaju umowach: zywienie — 58% wzrostu juz w tej chwili, transport — 48% (to
wszystko jest z procedur przetargowych), energia cieplna — juz jest 40%, sprzet réznego
rodzaju — rurki intubacyjne 42%, papier krepowany — 130%, worki do moczu — 41%,
pojemniki na odpady medyczne — 100-150%. O przegladach juz nie powiem. Przeglad
ramienia C kosztuje raz w roku 5 tys. zt, naprawy endoskopéw — od 10 do 30 tys. zt
jednorazowo. A endoskopia nam sie tak kalkuluje jak sie kalkuluje. Generalnie jest pytanie —
czy Narodowy Fundusz Zdrowia ocenia czy szpital w Nowym Miescie jest potrzebny? A jezeli
tak, to jaka strukture powinien mieé, w zwigzku z tym, ze sg mapy potrzeb zdrowotnych, jest
pewna polityka prowadzona. W zwigzku z tym prositbym, aby tu okreslié. Ja ze swojej strony
odnosnie potoznictwa i ginekologii przedstawiatem Panstwu swoje stanowisko. Ono nie
wyptywa z tego, ze mam problem kadrowy, bo akurat tutaj na razie jest to zabezpieczone,
ale jest to problem natury finansowej, ktéry moze wskutek dziatalnosci jednego oddziatu
potozy¢ caty szpital. Zresztq tak to troche wyglada. | wszystkim wiadomo, ze zaréwno strona
opozycyjna jak i rzgdzaca w Radzie Powiatu waha sie co z tym zrobic. A czas ptynie.
Chciatbym powiedzie¢, ze gdyby doszto do takich decyzji ze strony Wysokiej Rady, to istotne
jest co w zamian. Z korespondencji z Dyrektorem Zakrzewskim z NFZ-tu wynika, ze
najlepszym rozwigzaniem jest geriatria plus ewentualnie rehabilitacja. Ja ze swojej strony
wielokrotnie prositem i apeluje nadal, zeby rozpatrzy¢ sytuacje taka, ze w zwigzku z bardzo
dobrze rozwijajgcg sie u nas chirurgig i reaktywowanym po szoku jaki nastgpit w ubiegtym
roku w zwigzku z odejsciem trzech lekarzy — oddziatem chordb wewnetrznych, mocno
pokiereszowanym przez odejscia lekarzy u schytku tamtego roku. A w tej chwili
prawdopodobnie bedziemy podejmowaé dwdch rezydentdw. | chirurgia tez jest w tej chwili
bardzo dobrze funkcjonujgcym oddziatem. Okres oczekiwania w zaleznosci od zabiegu to jest
od péttora do 6 miesiecy, ale to jest wszystko pod kontrolg. Apelowatbym

0 pomoc w zorganizowaniu oddziatu zabiegowego i tu mam na mysli oddziat urazowo-
ortopedyczny. Ale to oczywiscie po tym, jezeli wiasciciel uzna za stosowng likwidacje
oddziatu ginekologiczno — potozniczego.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panie Dyrektorze za tak szczegétowe przedstawienie
sytuacji. Pozwdlcie Panistwo, ze przywitam kolege Posta — Zbyszka Ziejewskiego. Jest nam
bardzo mito, ze przyjat zaproszenie. Jest to poset z naszego powiatu. Jak juz padto zapytanie
Pana Dyrektora, postowie, ktérzy uczestniczyli w pracach naszej Rady, w naszym powiecie,
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tez otrzymali zaproszenia. Nikt nie potwierdzit przybycia. Takze, przykro jest nam, ze temat,
ktéry chcemy dzisiaj naprawde dogtebnie rozpoznaé i zastanowié sie jakg mamy sytuacje, a
nie mamy wsparcia. Ale mysle, ze dzieki temu, ze sg Panstwo z nami, to otrzymamy duzo
wiecej informacji.

Pan Kurowski: Chciatbym jeszcze dodaé, ze mamy 1 milion wymagalnych zobowigzan.
Przewodniczacy: Bardzo prosze, Pan Dyrektor Narodowego Funduszu Zdrowia.

Pan Zakrzewski: Dzien dobry. Przede wszystkim chciatbym sie z Panstwem przywitac.
Serdecznie witam i pozdrawiam Pana Posta, Pana Przewodniczgcego Rady, Pana Staroste
oraz wszystkich Panistwa, a przede wszystkim gosci siedzacych tutaj /z tytu/, bo zaktadam, ze
oni pewnie sg najbardziej zywotnie zainteresowani sprawami, o ktérych tutaj rozmawiamy.
Poprositbym, aby Pan tg prezentacje juz wyswietlit /wydruk z prezentacji — zatgcznik numer
12/, ja zaraz do niej przejde. Prosze Panstwa, Pan Dyrektor przedstawit obrazoburcze pytanie
— czy ma istniec i czy jest potrzebny szpital w Nowym Miescie Lubawskim, wiec ja od razu
odpowiem, ze w zadnym z listéw, zadnych naszych stanowisk, w zadnych naszych
rozmowach nikt nigdy nie méwit, ze szpital w Nowym Miescie Lubawskim ma nie istnie¢.
Natomiast caty czas zastanawiamy sie, mysle, ze wspdlnie, co szpital w Nowym Miescie
Lubawskim ma robi¢ dla spotecznosci lokalnej czyli czym ma sie zajmowaé, zeby spotecznos¢
lokalna byta zaopiekowana, byta bezpieczna i zeby to dziatato jak najlepiej oraz, zeby to sie
oczywiscie bilansowato w bilansie szpitala. Bo co prawda zdrowie jest bezcenne, ale juz
prowadzenie szpitala ma swojg wartos¢ i wszyscy Panstwo o tym wiecie. Dwa sprostowania,
ktére moim zdaniem powinnismy umiescié¢ w stosunku do danych, ktére powiedziat Pan
Dyrektor, do danych ogdlnych na te chwile tylko i wytgcznie. O reszcie powiem na
przyktadzie prezentacji. Po pierwsze to nie jest prawda, ze w tej chwili wydajemy w Polsce
4,3 czy 4,7 PKB na zdrowie, tylko na szczescie znacznie wiecej. A perspektywa to jest 7% PKB
na zdrowie i jest to oczywiscie ogromny wysitek paistwa polskiego, zeby tak sie dziato. Jest
wielu autordéw tego sukcesu, dlatego méwie — panistwa polskiego, a nie méwie, ze kogos
konkretnego. | to jest sytuacja naprawde niespotykana od wielu, wielu lat. Mysle, ze warto o
tym wiedzie¢ i warto to podkresla¢. Drugie to jest cos, co robimy na przysztosé. To nie jest
nasza zastuga to co teraz powiem, ale prosze Panstwa, po sasiedzku, ale niedaleko, w strone
do Nidzicy — duza szkota pielegniarska i potoznych. 120 oséb co roku szkolgcych sie. W
Olsztynie, jak Panstwo wiecie, Uniwersytet Medyczny z pionem szkolenia lekarzy,
pielegniarek, potoznych, ratownikdéw, za chwile rehabilitantéw, farmaceutéw i
stomatologdéw. Elblag - od tego roku oprécz szkolenia pielegniarek czyli personelu sredniego i
chyba ratownikéw, rowniez szkolenie lekarzy. To sg naprawde bardzo konkretne dziatania
dla naszego regionu, wspierane przez lokalne wtadze, zebysmy mieli tych oséb wiecej jako
przysztych, potencjalnych pracownikdéw. | oczywiscie od nas, w tym réwniez od Panstwa jako
przedstawicieli wtadzy lokalnej, zalezy czy oni tu zostang. | czy oni zechcg do Paistwa przyjs¢
czy nie, poniewaz w tej chwili zachety finansowe nie sg jedynymi, ktérymi mozna te osoby
przyciggna¢ do miejsca pracy. Ja Smiem twierdzi¢, ze sg jednymi z...A na poczatku sg juz teraz
troche inne rzeczy jak to, gdzie idziemy w rozumieniu jaki komfort pracy sie tam stwarza; czy
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jest to instytucja rozwojowa; czy chetnie mnie tam widzg. Na takie rzeczy trzeba zwracac
uwage. Ja celowo o tym méwie, poniewaz na spotkaniach z konwentami starostow moéwimy
o tym, ze w niektérych miejscach tworzg sie takie okolicznosci, ktore przyciggajg te osoby do
pracy. Nie li tylko w sposdb finansowy. To tyle na wstepie do tych danych. Prosze o nastepny
slajd. Ja bede rozmawiat z Paiistwem tylko o sytuacji naktadowej, poniewaz sytuacja
kosztowa nie jest rzeczg, ktéra ja znam. Ja jg dzisiaj zobaczytem, ale co jest wewnatrz tej
sytuacji kosztowej ja nie wiem. To jest porédwnanie roku 2019 do 2022 w zakresie Panstwa
naktadow, przy czym za kontrakt rozumiem wszystkie ustugi, ktére wykonuje Panstwa
szpital, niezaleznie od tego jakie one byty. Ja tylko przytocze dwie cyfry: 2019 r. - 22 791 tys.
zt, 2022 - 27 533 tys. zt przy czym prognoza wykonania za obecny rok, jezeli szpital bedzie
pracowat tak dynamicznie jak dzisiaj, to jest 29 700 tys. zt. Odniose sie na chwile do spraw
covidowych. | tu powiem co$ niepopularnego, ale czasami musze méwic stowa niepopularne.
Panstwa szpital jest jedynym szpitalem, podkreslam — jedynym w wojewddztwie, ktéry
mowi, ze ponidst strate na Swiadczeniach covid. Po prawej stronie tej tabeli macie Panstwo
informacje, ze w 2021 r. udziat srodkéw covidowych to byto 4 200 tys. zt. Ja bytem uprzejmy
prezentowac Panstwu te dane poprzednim razem kiedy bytem u Paristwa. | to stanowito
udziat do 24 milionéw zt kontraktu, 4 miliony covidu. To s3 naprawde potezne pienigdze w
skali budzetu, ktory Panstwo posiadaliscie, wiec moim zdaniem troszke nieprecyzyjnie to
liczymy. Ja mysle, ze ja juz nawet zrozumiatem ten mechanizm, bo Pan Dyrektor byt
uprzejmy powiedzieé, ze z oddziatu, ktdry byt przeksztatcany miat wytgczang pewng czesé
Swiadczen zdrowotnych, ktére przechodzity na covid. | de facto te czes$¢ Swiadczen
zdrowotnych odejmowat od pieniedzy covidowych, ktére dostawat. Ale na tych samych
tézkach nie mozna dwdch ustug wykonac czyli nie mozna byto potozy¢ pacjenta leczonego z
powodu covidu i potozy¢ takiego samego pacjenta leczonego na chirurgii. A Panu
Dyrektorowi w szczytowym okresie podlegato chyba trzydziesci pare toézek, z tego co
pamietam. 36 chyba. To jest duzo jak na Panstwa szpital. Pytanie — czy mieliSmy wybér?
Odpowiedz jest prosta: nie mieliSmy wyboru. W szczytowym okresie, a o takim mdéwimy,

w wojewodztwie byto przeksztatcanych 44% t6zek. Nie byto szpitala, w ktérym nie bytoby
jakiejs ustugi covidowe;j. Pie¢ szpitali byto przeksztatconych w catosci. Takim szpitalem byt
duzy szpital miejski w Elblggu, caty szpital w Ostrdédzie, szpital w Nidzicy, w Mragowie, o
Ketrzynie zapomniatem czyli byto sze$é, bo jeszcze w Olecku. Szes$¢ szpitali powiatowych w
catosci byto covidowych. Nie byto wyboru, wiec jakby nie wracajmy do tego trudnego okresu.
On byt niedobry, na szczescie jest za nami. Covid jest dzisiaj w odwrocie, super, ze tak jest.
Poprositbym o kolejny slajd. Teraz prosze Panstwa jedna rzecz, na ktérg chciatbym zwrdcic
uwage. Przychody to jest jedna rzecz, a wykonanie przychoddw to jest druga rzecz. Na dzisiaj
macie Panstwo taka sytuacje, ze macie de facto dwie pule pieniedzy, ktére szpital zarabia
odrebnie. Pierwszg pulg pieniedzy sg ustugi, ktére Pan Dyrektor wykonuje, gdzie my ptacimy
za kazdg ustuge odrebnie. | tu jest zupetnie przyzwoicie, nalezy pochwali¢ Panstwa szpital. To
jest fajna sytuacja, odrabiacie Panstwo zalegtosci z roku 2019. Jeszcze ich nie odrobiliscie, ale
tez i w wojewddztwie ich nie odrobiono. Panstwo sie nie rdoznicie od tego, tyle tylko, ze

w jednym szpitalu jest troszke lepiej, a w innym szpitalu troszke gorzej. Ale w ryczatcie czyli
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tym miejscu, ktére jest wyptacane za to, ze Panstwo leczycie na oddziale chirurgii, na
oddziale interny i na oddziale ginekologii w tej czesci nieporodowej, pacjentki i pacjentow,
macie Panstwo 84% wykonania. O 10 punktéw procentowych mniej niz srednia wojewddzka.
To oczywiscie ma swoje powody, ale skoro wojewddztwo ma 94%, to raczej upatrywatbym,
zeby sprawdzic¢ jakie sg te powody wewnatrz instytucji i sprobowatbym ten wynik poprawic.
Dlaczego? Dlatego, ze Panstwa szpital, i bardzo sie z tego cieszymy, zostat zakwalifikowany
do nowej sieci. | ma juz zagwarantowang umowe do pofowy roku 2027, ale niestety dla tego
wyniku wyliczenie ryczatftu bedzie z roku 2022. Jezeli Parstwo bedziecie mieli nadal takie
niewykonanie, to nie chce by¢ ztym prorokiem, ale to nie wrézy dobrze. Dlatego tu prosba do
Pana Dyrektora i do zespotu, ktéry pracuje w Pariistwa szpitalu, mamy niestety juz tylko dwa
miesigce po to, zeby ten wynik znacznie poprawic. | przynajmniej by¢ na tym poziomie 94 —
98%. Poprosze o kolejny slajd. Teraz ginekologia i potoznictwo. Ja myslatem, ze bedziemy
rozmawiali gtdwnie o ginekologii. Nie mam catosci szpitala, wiec powiem tylko o ginekologii.
W ginekologii macie Panstwo dwa rodzaje ustug: jest taka ustuga, ktéra jest wewnatrz
ryczattu szpitala i jest ustuga, ktdra jest optacana odrebnie. Na tym slajdzie jest ustuga
opfacana odrebnie czyli to sg porody i noworodki. | zaczynato sie w 2019 r. od miliona zt w
obiegu finansowym, a tej chwili jest to pottora miliona zt. Udziat procentowy tego kontraktu
de facto wzrdst niewiele, bo miedzy 4,7, a 5,4 %, ale niestety udziat wykonania czyli
wykonanych porodéw i urodzonych dzieci do roku 2022 spadt z 4,6 do 4%. | tez od razu
powiem — to nie jest tak, ze to jest wina szpitala Nowego Miasta Lubawskiego, tylko to jest
wina demografii. Poprositbym o nastepny slajd. Tak wygladaty te naktady w procentach. Ta
niebieska linia pokazuje procenty, po prawej stronie sg te procenty czyli to wzrosto do mniej
wiecej 120%, a po lewej stronie sg ztotowki. | to jest rzeczywistosé, z ktorg sie Panstwo
mierzycie i wszyscy w wojewddztwie sie mierzymy. 2019 rok - na zétto jest szpital w ltawie,
na niebiesko jest szpital w Nowym Miescie Lubawskim. Te dwa szpitale sgsiadujg ze sobg,
wspotpracujg lub konkurujg ze sobg o pacjentéw. Taka jest prawda. W 2019 r. wspdlnie te
szpitale miaty 1 100 porodéow. W tej chwili wspdlnie te dwa szpitale majg 700 porodow. |
niestety tak jest nie tylko u Panistwa. W catym wojewddztwie rdznica rok do roku czyli
miedzy rokiem 2021, a 2022, to jest minus 2000 porodow. | to jest demografia, z ktérg nie
mozemy w zaden sposdb walczy¢. Ja w tej chwili siegne do cyfr, ktdére sg z GUS-u czyli
Gtéwnego Urzedu Statystycznego. Ja te dane pokazywatem kolezankom i kolegom starostom
na naszym spotkaniu. Powiat nowomiejski nie ma sie bardzo Zle w zakresie spadku populacji
ludnosci, bo srednia wojewddzka jest minus 11%, u Panistwa ta Srednia jest minus 12%. Ale
to jest réznica taka, ze dzisiaj Panistwa powiat liczy wedtug prognozy z roku 2020 prawie 44
tys. mieszkancoéw, a bedzie liczyt 38 tys. mieszkancow. Ale drugie zjawisko jest gorsze. Udziat
pacjentéw w grupach sredniowiekowych (za sredni wiek uwaza sie medycznie rok 60-65,
dopiero wyzej jest starsza populacja) i ten udziat populacji wzrasta do ponad 30%. Mamy
coraz mniej ludzi, ktérzy mogg miec dzieci i rodzi¢ dzieci. Poprositbym o kolejny slajd -
wzrosty cen. Pan Dyrektor byt uprzejmy powiedzie¢, ze te wzrosty cen nie byty w jakis
sposob do korica transparentne. To jest prosze Panstwa konkret. Po pierwsze — ceny w
zakresie ryczattu w catej Polsce sg jednakowe. To nie jest tak, ze w szpitalu na Warmii i
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Mazurach dyrektor oddziatu czyli ja moze sie uméwié z Panem Dyrektorem, ze ta cena bedzie
1,10 zt, bo tak mi sie podoba. Cena tego typu ustalana jest nawet nie na poziomie centrali
Narodowego Funduszu Zdrowia, tylko w Agencji Oceny Technologii Medycznych. Poniewaz
ta Agencja wycenia ustugi i pod te wycene czyli pod liczbe punktéw pod ktérg sie w
cudzystowie podstawia wycene wyrostka robaczkowego, czy porodu, bo jest tu akurat silna
reprezentacja osob z ginekologii, podstawia sie ceneg, ktorg tu Pariistwo widzicie. | ta cena jak
Panstwo widzicie jest jednakowa. Ona jest taka sama dla catej Polski, nie ma innej ceny. W
tej chwili na ostatni kwartat cena 1,59 zt wzrosta do 1,62 zt. To byt miedzy innymi efekt tych
rozmoéw, o ktédrych méwit Pan Dyrektor ze srodowiskiem szpitali powiatowych i
Ogodlnopolskiego Konwentu Starostow. A oprécz tego dotozono jeszcze dwa czy nawet trzy
inne strumienie finansowe, ktdére dotyczg juz w sporej mierze lub prawie wytgcznie szpitali
powiatowych. | to trzeba podkresli¢. Po pierwsze — na okres czwartego kwartatu biezgcego
roku, od sierpnia poczagwszy i z czasem obowigzywania od 1 lipca, podwyzszono punktowo
wycene ustug w szpitalach powiatowych o doktadnie 2%. Tam byt taki wskaznik mnoznikowy
do ceny, ktéry wynosit 2% dla jednej grupy, 1% dla drugiej grupy. Dla szpitali powiatowych
zostato to pomnozone o0 2%. Po drugie — to jest co$ co sie dzieje teraz, od pazdziernika, Pan
Dyrektor wspomniat o tym, jest to wzrost wyceny izby przyjec. | zeby nie by¢ gotostownym
powiem o jakiej kwocie méwimy. To jest kwota dla Nowego Miasta Lubawskiego kwartalnie
prawie 120 tys. zt. | ta kwota bedzie przetozona razy cztery na rok nastepny. Czyli wartos¢
izby przyjeé¢ wzrosnie o cztery razy 120 tys. zt. Dodatkowo wzrasta w tej chwili rowniez cena
interny. To jest kolejny element, ktdry jest realizacjg zatozonego celu czyli zwiekszania
finansowania i rentownosci szpitali powiatowych, bo interna jest jednym z gtéwnych
oddziatow szpitala powiatowego. | ta rentownosc¢ rosnie, tylko musze znowu siegna¢, bo
pamiec zawodzi. Paistwa ryczatt rosnie z tego powodu kwartalnie o 1,2%. Jezeli zatozycie
Panstwo, a tak jest, ze interna stanowi mniej wiecej 40% tego ryczattu, to znaczy, ze
efektywnie ustugi interny wzrosty mniej wiecej o 2,5 do 3%. To tez sie przetozy w cafosci na
rok nastepny. Czyli w nastepnym roku bedzie to mnozone razy 4. No i to s te plany, ktdre sg
w tej chwili proponowane. Réwniez ze swojej strony prébujemy cos robic, zeby nie tylko
sama centrala decydowata o wszystkim. Pan Dyrektor byt uprzejmy powiedzieé o
nielimitowanych swiadczeniach dotyczgcych endoskopii. To jest prawda. To jest ustuga, ktdra
jest nielimitowana nie we wszystkich oddziatach w Polsce. Akurat u nas jest nielimitowana
od ponad 10 lat, natomiast weszlismy w nowy produkt. To byt produkt, ktéry dotyczyt,
przepraszam za tg kuchnie moich wypowiedzi, to byta ustuga dotyczgca badania
kolonoskopowego dla 0sbéb, ktore wystepujg w profilaktyce raka jelita grubego. Wycena tej
ustugi jest o ponad 100 wyzsza niz dzisiaj my ptacimy, nie do profilaktyki. Tu zapraszam Pana
Dyrektora do tej ustugi, bo w pierwszym konkursie Paristwo nie ztozyliscie oferty, wiec jezeli
by sie udato to mamy taka propozycje w tym zakresie. | to chyba w skrocie wszystko, w
kwestii dotyczacej tego, co chciatbym powiedzie¢. Pewnie dyskusji bedzie wiecej.
Podkreslam — nikt nigdy nie przekazat informacji do Panistwa i Pan Dyrektor tez to mysle
potwierdzi, ze szpital w Nowym Miescie Lubawskim jest niepotrzebny. Takiego zdania,
takiego twierdzenia nie ma, nigdy takiego stwierdzenia nie zgtaszalismy, nigdy pod takim
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stwierdzeniem sie nie podpisywatem. Natomiast na wniosek Pana Dyrektora i na prosbe co
mogtoby by¢ realizowane, gdyby byta sytuacja taka, ze nalezatoby zmienié profil dziatania,
tak jak Pan Dyrektor powiedziat, Ifawa odbudowuje dwa oddziaty: ginekologii i potoznictwa i
pediatrii. No i ta sytuacja dotyczaca liczby porodéw, odwrdci sie po prostu. Nie bedzie taka
jak dzisiaj czyli bedzie duzo wiecej porodéw w ltawie, no i sporo mniej porodéw w Nowym
Miescie Lubawskim. | ja zaproponowatem wtedy dwutorowos¢ rozwigzan czyli po pierwsze
rozwigzania takie, ze w kwestii dotyczacej ginekologii, to jest na pi$mie przekazane dla
Panstwa, w porodach pewnie nie uda sie utrzymaé, ale istniejg inne formy dziatania w tym
zakresie. A jezeli nie, to w tym momencie zdecydowanie ustugi niezabiegowe czyli ustugi
zwigzane z geriatrig, ustugi zwigzane z rozwojem interny. | stusznie Pan Dyrektor zauwazyt —
ustugi zwigzane z rozwojem chirurgii. Z tym, ze nie deklarowaliémy ortopedii z tego prostego
powodu, ze w wojewddztwie jest 14 oddziatow ortopedii. | na dzien dzisiejszy nie ma
zadnego uzasadnienia do tego, zeby byt 15. | nie dlatego, ze ktokolwiek ma ztg opinie na
temat Panstwa szpitala, tylko dlatego, ze w tym momencie rozpoczetaby sie znéw szalencza
konkurencja o kadre. Oczywiscie zakoriczona jak zawsze odpowiednimi propozycjami
finansowymi, bardzo satysfakcjonujgcymi dla kadry. | pewnie nalezatoby sie cieszy¢, ze te
propozycje bedg takie satysfakcjonujace. Tylko zatoze sig, ze za rok Pan Dyrektor
przedstawitby wynik finansowy tego oddziatu niesatysfakcjonujacy Panstwa, jezeli to bedzie
okupione takim kosztem. | tyle na wstepie. Odpowiemy na wszystkie pytania, na ktore
umiemy odpowiedzieé. Dziekuje.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panie Dyrektorze za udzielenie informacji. Bardzo prosze,
krétko Panie Dyrektorze.

Pan Kurowski: Chciatbym, zeby byta jasnos$¢ sytuacji. Pan Dyrektor wspominat o tym, ze takie
duze naktady na covid u nas byly przeznaczane. Z tej tabelki, ktérg Paristwo macie to tez
wynika. W roku 2020 to byto 622 tys. na poczet dziatania oddziatu plus to, co zeSmy
realizowali w zakresie szczepien i drive-thru. W roku 2021 byto 2 419 tys. celem realizacji
konkretnych swiadczen. W roku 2022 to jest 1 143 tys. Ale sg to kwoty duze, znaczace i one
dotyczg dodatkéw ptacowych, ktére nie byty przez nas jako szpital konsumowane. To byt
przekaz od razu do pracownika. Wrecz byta to bardzo ktopotliwa sprawa dla nas, bo zasady
byty niejasne. Pan Dyrektor wie, ze ja sie czesto na ten temat wypowiadatem, bo to byto
ubezwtasnowolnienie dyrektorow. | to zepsuto rynek ptac w tej chwili. To jest przyczyna
tego, ze te ptace sg rozregulowane. | tak w roku 2020 byto to 941 tys., w roku 2021 — 5,5 min
i wroku 2022 — 1 471 tys. Oprdcz roboty, szpital jako szpital, nic z tego nie miat. To jest jedna
sprawa. Druga sprawa — ryczatt. Ostatnia kartka z tego materiatu, taka kolorowa. Prositbym
na to zwroci¢ uwage. Nie wiem Panie Dyrektorze, czy juz zostato zadecydowane, ale na
konferenc;ji, ktéra sie odbyta w Warchatach, o ile sobie Pan przypomina, prositem o to,
zebyscie Panstwo sami czy tez przekazali do centrali takg sytuacje, ze szpitale, ktére byty
zaangazowane w leczenie pacjentow z covid, to niestety dla nas okazato sie to jakas kulka w
gtowe albo co najmniej w kolano. To nie jest tak, ze oddziat chirurgiczny zatrzymujemy i od
razu dziata covid. Wymaga to wszystko czasu. | zarowno w jedng strone organizacji jak i
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pdzniej powrotu. | my wielkim wysitkiem utrzymywalismy oddziat chirurgiczny katem na
ginekologii, ktéra tez nie swiadczyta w petnym zakresie wtedy swiadczen. A chirurgia byta
niezbedna po to, zeby utrzymadé kadre. | jak Pan Dyrektor wie, ze czasami sie zdarza pacjent,
ktéry wymaga trepanopunkcji i gdyby nie szpital w Nowym Miescie Lubawskim, to tego
pacjenta pewnie na Swiecie by nie byto. Taki byt cel — utrzymanie kadry, utrzymanie
dziatalnosci przynajmniej w jakim$ minimalnym stopniu. | prositem o to, aby jednak ta
wersja, ze od 1 kwietnia ryczatt tegoroczny byt brany pod uwage. | jak Pan Dyrektor wie, bo
mu tez ten materiat przekazatem, to tam mamy 95,92%. Ja zmobilizuje kadre po to, zeby
doskoczy¢ o te dwa procenty. | takg nadzieje stworzytem, bo 16% to zapomnijmy. My nie
jestesmy w stanie tego odrobié. Ale dwa, trzy procent. Wszyscy wiedzg o tym, zaréwno kadra
pielegniarska, bo z oddziatowymi w tej sprawie rozmawiatem, jak i ordynatorzy, ze jest to dla
nas ,,by¢ albo nie by¢”. Zabranie 16% z ryczattu w tej sytuacji jakg mamy, to trzeba juz 1
stycznia zamykac szpital. Takze Panie Dyrektorze, bardzo bym prosit, zeby to uwzglednic
jednak.

Pan Zakrzewski: Wiem, Ze to jest bardzo istotne dla Panstwa. Ja oczywiscie przekazatem te
dane, facznie z symulacjg co to dla nas znaczy. Ale chciatbym, zebyscie Paristwo wiedzieli
gdzie my jestesmy. Na 29 szpitali, ktore sg na liscie ryczattowej, potowa ma wykonanie
powyzej 100%, % ma wykonanie miedzy 90, a 100% i pewnie bez problemu to zrobi, a
Panstwo niestety jestescie w tej %, ktéra ma ponizej 90%. Ja tylko o tym mdwie, o niczym
wiecej. Trzeba niestety doskoczy¢ do pewnego poziomu wykonania, zeby mieé szanse, zeby
to, co zgtositem na poziom decydencki sie zadziato. Bo jak to mdwig, zawsze trzeba sobie
poméc. Nie ma na to rady. To nie jest tak, ze kto$ dzi$ powiedziat, a szczegdlnie ja, ze to juz
decyzja zapadfa i ze to bedzie sytuacja, z ktérg Panstwo sie zetkniecie jako pewna.
Przekazalismy to tgcznie z symulacjg na poziom centrali. Tylko rzeczywistos¢ jest taka — %
szpitali ma powyzej kreski, % szpitali w tym Panistwa na razie jest ponizej kreski. Mowie — na
razie, bo dwa miesigce to jest naprawde duzo czasu. | mysle, ze spokojnie mozna te 90, 90 i
kilka procent osiggna¢. | do tego namawiam. Bo co do tego, ze to bedzie liczone z roku 2022,
to ta decyzja wynika z ustawy, wiec ona nie moze by¢ zmieniona. Moze by¢ zmienione w jaki
sposob to liczy¢ i te sugestie, ktdérg Pan Dyrektor tu przedstawit, i potwierdzam, ze taka byta,
zostata ona przekazana tam gdzie by¢ powinna czyli do Pana Prezesa Filipa Nowaka.

Pan Kurowski: Jeszcze chciatbym sie odnies¢, bo o tym nie wspominatem, ze wszystkie nasze
oddziaty majg mozliwosci szkolenia lekarzy specjalistow. Mam stazyste na akredytacje, jezeli
chodzi o staze. Co do tej transparentnosci, to ja powiem tylko tyle, ze my 2,8, a wiem, ze byty
szpitale, ktére miaty 9. Nie wiem jaki to znowu algorytm byt. Z przykroscig stwierdzam, ze
pewnie zostaty do nas przestane te zasady, ze na nocng i Swigteczng opieke zdrowotng nie
zastugujemy za przekroczenie pewnej granicy. 112 tys. granica byta, a my 119 mamy.

W zwigzku z tym, nadal problem bedzie z optacalnoscig tej dziatalnosci. Poza tym jest to duzy
problem jesli chodzi o zabezpieczenie. Zapewniam Panie Dyrektorze, ze gdyby byta
ortopedia, to nikt z tego wojewddztwa nie bedzie ciggniety jako lekarz specjalista ortopeda.
To sg wszystko specjalisci z innego wojewddztwa.
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Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panie Dyrektorze. Wystuchalismy dwie wersje, ktére dla
nas sg zaciekawieniem, zebysmy mogli pomysle¢ o perspektywie naszego szpitala. Jak
pomyslec

o finansowaniu, jakich$ przedsiewzieciach, zebysmy nie musieli stang¢ w sytuacji, ze Rada
Powiatu nie jest w stanie utrzymac takiego szpitala. Ja bym chciat nadmienic, ze przez
poprzednie kadencje, bo to nie jest wysitek tylko tej kadencji, ale i poprzednich, my zeSmy
modernizowali. Tak jak juz byty wyliczenia, spore srodki sg przekazywane od samorzadu. | to
ma stuzy¢ dobru naszych pacjentow. | tu jak byty punkty, ktére dajg jakas perspektywe, to sg
z nami jeszcze inni goscie. Jezeli kto$ chciatby teraz zabra¢ gtos? Bo mysle, ze i wsrdd radnych
beda pytania do Pana. Takze bardzo prosze, kto chciatby sie teraz wigczy¢ do dyskusji, to
bardzo prosze. Bardzo prosze, Pan Starosta prosi, juz przekazuje gtos.

Starosta: Szanowni Panistwo, Panie Dyrektorze, nasz szpital juz kilka lat temu przeszedt takg
hekatombe finansowga, w sytuacji kiedy podjelismy ogromny wysitek na generalng
przebudowe, modernizacje oddziatu chirurgii. Wtedy, w tym czasie, kiedy ten trud
podjeliémy, Rada podjeta, to akurat tez z tego okresu wzieto, ja doktadnie juz nie pamietam,
czy ryczatt czy w innej formie srodki, gdzie oddziat chirurgii byt tylko w takiej namiastce. Jak
w tej chwili kiedy oddalismy caty budynek na szpital covidowy, a mimo to chcielismy to
minimum bezpieczenstwa chirurgii naszym mieszkaricom zapewnic. | teraz widze, ze sytuacja
zaczyna sie powtarzaé. Nie ma sesji pewnie od p6t roku, gdzie nie ma punktu jak sytuacja
finansowa i kadrowa, ale chciatbym wyraznie podkresli¢ — méwimy o catym szpitalu. Akurat
na tej sesji sg generalnie Panie potozne z oddziatu ginekologiczno — potozniczego, ale my
mowimy o catym szpitalu. Pan powiedziat, ze my jesteSmy w sieci. Wtedy, kiedy Minister
Radziwitt tworzyt siec tez byty pytania i obawy — czy szpital nowomiejski bedzie w sieci czy
nie bedzie. Wtedy odpowiadatem wyraznie, dla przypomnienia, tu niektdrzy sa, przeciez
politycznie jedyny powiat z sieci nie moze wypas¢, musi byé. Ale wtedy dodawatem jedna
rzecz — gorzej bedzie z finansami. No i niepotrzebnie wtedy to powiedziatem, bo to sie
powoli sprawdza. Kwestia, ktora od kilku miesiecy wszystkich nas nurtuje, spedza sen z
powiek pracownikom oddziatu ginekologii i potoznictwa, pediatrii, ktéra jest w formule
finansowania, w ktdrej pienigdz idzie za pacjentem. A jak wiadomo trudno jest potozy¢ od
razu dziecko do szpitala na oddziat, bo kazdy to dziecko trzyma jak najdtuzej przy sobie. |
tutaj naprawde nie napedzimy pacjentdw, matych pacjentow do szpitala. Ale chciatbym
odniesc¢ sie do jednej rzeczy. Czy w systemie wojewddztwa jesteSmy w stanie odwaznie
powiedzied takg rzecz, pewnie Pan Dyrektor wie, czy tézek pediatrycznych mamy
wystarczajgcg ilosé¢, za mato czy za duzo? Czy t6zek potozniczych mamy za mato, za duzo, czy
w takim stanie? Bo rzeczywiscie w sytuacji dochodu z tytutu urodzenia dziecka nie jestesmy
w stanie w tej chwili, zaden szpital. Kazdy szpital powie, ze za mato urodzen. Bo taka jest
prawda. Czy ta cena jest adekwatna w sytuacji kiedy bedzie 700 urodzen w szpitalu? Pewnie
tak. Natomiast jak bedzie 300 czy 400, to juz pewnie nie. | za tym idzie kwestia — to moze
podwyzszy¢ to Swiadczenie? Jednoczesnie dodam, ze oczywiscie tu bedzie — nie, ta cena jest
adekwatna w sytuacji 700 urodzen. 4007 Kto$ powie — nie wytrzymuje ducha czasu. | to
kwestie, ktdére taki maty szpital, prowincjonalny, nasz nowomiejski, ktéry z trudem od kilku
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lat modernizujemy. To nie jest tylko kwestia ostatniej duzej inwestycji w budynku chirurgii.
My pamietamy pozar szpitala, jego odbudowe, blok operacyjny. Od poczatku istnienia
powiat stat sie wiascicielem tego naszego szpitala. Naszego, powtarzam. Zadna Rada nie
ustawata w pomocy, w finansowaniu, w utrzymaniu. Teraz jest najgorszy okres, bo
przekazujemy pienigdze w formie dokapitalizowania nie na inwestycje, a na wydatki biezgce.
Za te pienigdze mogliby$my regularnie wymieniac sprzet. A jak technika, technologia idzie do
przodu. Sprzet dwu-, trzyletni do tego samego badania jest innej, lepszej generacji. | czy to
ma spasé na nas, ze w pewnym momencie nie bedzie tego czy tamtego oddziatu? Czy jest
system, ktory powie czy wyartykutuje: stuchajcie, te oddziaty muszg byé. Dla tego powiatu
muszg byé. Bo w systemie stuzby zdrowia tak nalezy funkcjonowad. Przepraszam, moze
mowie troche chaotycznie. Koriczymy drugg kadencje kiedy jestem starosta. | bez wzgledu na
to, co sie wydarzy, to nikt nie bedzie méwit: Rada Powiatu, Zarzad Powiatu, tylko kazdy
powie — Ochlak zamknat szpital, z Dyrektorem Kurowskim. Oczywiscie bedzie to
przektamanie. Oczywiscie do tego nie dojdzie. Ale takie mate szpitale naprawde czasem
potrzebujg innego spojrzenia. | nawet takiej pomocy, o ktérej ja mowitem. Jezeli duzy powiat
itawski, dwa razy wiecej mieszkancéw jak powiat nowomiejski, ,,spokojnie, nie mam,
zamykam na cztery miesigce”, to wie Pan co? Powiem brutalnie, ale tak sie powinno zrobi¢:
to my tez zamkniemy. | co wtedy zrobi Pan Wojewoda kiedy nie ma potozniczego oddziatu w
Nowym Miescie i w ltawie nie ma? Co wtedy? Ale nie, my$Smy ten trud podjeli. | wtedy ile$
pacjentek, pewnie z 40, 50% z powiatu itawskiego chciato tu rodzi¢ w Nowym Miescie czy tez
byto im blizej do Nowego Miasta. | wtedy tam nikt nie podnosit, ze oddziat jest zamkniety.
Powiat nowomiejski, moze to zte stowo, ale jest powiatem skonsolidowanym, ktéry majac
zawsze cztery oddziaty, chciatby miec te cztery oddziaty. Ja tez chciatbym miec. Wszyscy
bysmy chcieli. Ale bez radykalnych zmian w finansowaniu, ale takich w ktérych ta nasza
doktadka w sytuacji nie wydatkéw majatkowych, a ptacowych, to mozna by zdzierzyé. | tutaj
Rada jest bardziej zgodna czy mniej zgodna. Zawsze rozmawiamy, ale finat jest taki, ze w
uchwale budzetowej kwestie dokapitalizowania naszego szpitala umieszczamy. Ja rozumiem,
Ze dzisiejsze spotkanie, Pan Dyrektor Zakrzewski, Pan Dyrektor Kurowski, mozecie Panowie
w pewnych kwestiach sie nie zgadzac, zalezy jak liczenie wynika, ale nie chodzi o to, zebysmy
sie dzisiaj przerzucali kto ma racje, przepraszam, ze sie tak wyraze - czy Pan Dyrektor czy Pan
Dyrektor, bo nie o to chodzi przeciez. Nie o to chodzi. Chciatoby sie zadaé pytanie: czy kto$
nam pomoze? Prosze Paistwa, my chcielibysmy to utrzymaé. Pamieta Pan Dyrektorze jak na
spotkaniu méwitem: [tawa zamknieta, potoznictwo, ja wiem ze u nas bedzie w $lad za tym
wiecej urodzen, wiecej pieniedzy za urodzenie, ale méwitem, zeby takiemu matemu
szpitalowi chociaz takiego bonusa da¢. Mimo trudnosci finansowych nie zamknat sie i podjat
trud. Fajnie by byto. Przynajmniej na ten czas. Dodatkowego bonusa. No, ale wiem, ze
prawnie czy z wynikajgcych kwestii finansowych, nie byto to mozliwe. A czasami warto by
byto. Nie méwie tego do Pana, ale co do zasady do centrali Narodowego Funduszu Zdrowia.
Oby tak sie dziato. Dziekuje bardzo.

Pan Zakrzewski: Panie Starosto i szanowni Panstwo, ja chciatem powiedzie¢, ze my za
wszystkie porody i za wszystkie urodzone dzieci zeSmy zaptacili. Co do jednego kochanego
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dziecka i co do jednej drogiej pacjentki, ktéra u Panstwa urodzita. Natomiast Pan Starosta
zadat wazniejsze pytanie, bo pytanie systemowe — czy sg jakies rozwigzania i czy one gdzie$
funkcjonujg, ktére mdéwig o tym co dalej. A wiec prosze Paristwa one oczywiscie sg, tylko one
nie sg tatwe do wdrazania. Jak Paistwo wiecie byta propozycja pewnej ustawy, ktdra nie
spotkata sie z akceptacjg samorzadu. Z réznych przyczyn, nie chciatbym ich w tej chwili
analizowac, bo to nie ma sensu. Natomiast to nie znaczy, ze nie ma dalszego ciggu i pomystu
na to, zeby to wykonaé. Po pierwsze — czy my wiemy ile potrzebujemy tézek danego rodzaju?
Otoz prosze Panstwa - wiemy. Ja powiem Panstwu konkretng rzecz — dzisiaj w naszym
wojewddztwie jest 368 tdzek ginekologiczno — potozniczych. Gdybysmy obtozyli te tézka

w wysokosci 85% obtozenia z 2019 roku czyli z tej liczby porodéw 1000 na dwa powiaty, to
trzeba zredukowa¢ w naszym wojewddztwie 102 tézka. To jest konkretna odpowiedz. Taka
analiza jest w kazdym wojewddztwie, w kazdym miejscu. 102 tézka to sg cztery oddziaty
ginekologiczno — potoznicze. To tak przetézmy to na catosc. | teraz, czy my mamy likwidowac
i wyrzucac to wszystko czy jakos to zmieniaé? Na pewno zmieniac, bo likwidacja jest rzeczg
zf3, wiec trzeba to jakos zmieniac. W zakresie ginekologii i potoznictwa istnieje mozliwos¢
oddziatu, ktéry nie zajmuje sie porodami, ale zajmuje sie ginekologia. Jest taka mozliwos¢, to
jest réwniez realizowane w ramach Panstwa ryczattu. To sg zabiegi innego rodzaju niz tylko
porody, poniewaz pacjentki chorujg na réznego rodzaju choroby ginekologiczne i wymagaja
pomocy. To moze by¢ blisko pacjentki. Lekarze, ktorzy sie tym zajmuja, znajg sie na tym
znakomicie. Macie Panistwo tutaj dobry zespét ginekologiczny. Mozna by to robié. Pediatria.
W niektdérych miejscach utrzymywanie pediatrii nie, ze nie ma sensu, tylko nie ma sie kim
zajac. Dlatego, ze jezeli co drugi dzien jest dwoje dzieci na oddziale pediatrii, a to jest
rzeczywistos¢ (na szczescie nie Paristwa powiatu) ale niektorych powiatéw w naszym
wojewodztwie. No to nie da rady tego w jakikolwiek sposdb zabezpieczyé. Ale jest praca i
ona sie skonczy na poczatku tego roku, ktory jest przed nami. Stworzenia czego$ innego niz
oddziat. Tak kiedys juz byto w niektdrych szpitalach. Czyli to jest takie ambulatorium z
funkcjg obserwacyjng, tézkami obserwacyjnymi, ktére mogtyby postuzy¢ do tego, zeby tym
matym pacjentem zaja¢ sie na poziomie powiatu przez dobe, postanowic¢ co zrobi¢ z nim
dalej i przekazac go do miejsca gdzie jest oddziat catodobowy. Za to oczywiscie zaptaci
Narodowy Fundusz Zdrowia. Jest to takie rozwigzanie, ktére jest planowane, proponowane.
Czyli sg takie pomysty, one sg przed nami. A ta ustawa, o ktérej mowitem, ze jej pierwsza
wersja nie przeszta, najogledniej mowigc w tej chwili mocno ewoluuje. Ewoluuje w kierunku
takim, zeby dla szpitali, ktére chcg podjac trud zmiany swoich dziatalnosci, zapewnic
finansowanie zmiany tej dziatalnosci. Czyli finansowanie remontow, inwestycji, wszystkiego
tego, co jest niezbedne, zeby przejs$é przez tg sprawe suchg noga. A czy my wiemy jak
wyglada dzisiaj ta potrzeba realna? Prosze Paristwa wiemy, bo mapki potrzeb zdrowotnych
s z 2016 roku. GUS spisatf nas nie dalej jak rok temu. | naprawde wiemy co jest nam
potrzebne. | naprawde wiemy, ze w kazdym powiecie szpital w réznej funkcji powinien by¢.
W naszym wojewddztwie rowniez. Tak samo jak pewnie w wiekszosci innych, ale za inne nie
chce sie wypowiadacd. Ale u nas na pewno tak.
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Starosta: Przepraszam, moze juz pdzniej oddam gtos gosciom. Jezeli chodzi o ustawe, ktéra
tak upadta, to ja powiem Panu Dyrektorze w ten sposdb — ja bytem zwolennikiem tej ustawy,
bo jezeli my sobie nie mozemy poradzi¢, to albo jesteSmy nieudacznikami albo jeszcze gorzej,
a byty zakusy, zeby to wzieto panistwo. | wtedy zyczytbym zdrowia na prowadzenie szpitala.
Dopiero bysmy sie dowiedzieli, Minister Zdrowia by sie dowiedziat, ze to nie jest tak rézowo
z Warszawy. Przepraszam za ten wtret, ale to sg lata borykania sie z problemami stuzby
zdrowia i chyba jaki$ uszczerbek na moim zdrowiu tez zrobity.

Pan Kurowski: Ja tylko chciatbym na $wiezo. My z Panem Dyrektorem czesto mamy takie
potyczki. Pan Dyrektor wygrywa. Ale chciatbym sie odniesé co do ginekologii planowej to jest
po prostu cos$, co sie nie kalkuluje, bo przy ginekologii planowej trzeba ewidentnie mie¢
lekarza dyzuranta catg dobe, a wiadomo ze jednym z czynnikéw bardzo kosztochtonnych sa
dyzury lekarskie. | to we wszystkich dziatalnosciach. Oczywiscie mozna to zorganizowad jako
ginekologie zabiegowg w sesjach, tak zwang jednodniowa. | to jest oczywiscie mozliwe na
bazie innego oddziatu. Jezeli chodzi o pomysty ambulatorium pediatrycznego i czasowego
leczenia pacjentow, to z przykrosciag musze powiedzie¢ Panie Dyrektorze, ze to jest dobry
pomyst, tylko nie do zrealizowania jezeli chodzi o kadre lekarskg pediatryczng, bo juz w tej
chwili mamy problem. A jezeli chodzi o innych lekarzy, ktorzy by swiadczyli dla niemowlat
albo dla dzieci takie $wiadczenia, jest to nie do zrealizowania, bo w nocnej i Swigtecznej
mamy juz duzy problem. Tu Pan Dyrektor, Narodowy Fundusz Zdrowia przystat do nas
informacje, ale bardziej dotyczyta ona Olsztyna i okolic, zeby z nocnej i $wigtecznej nie
przesytac pacjentéw do szpitala dzieciecego, do Wojewddzkiego Szpitala Dzieciecego. My
tego nie robimy, bo mamy wtasny oddziat. | to sie nie dzieje, ale w sytuacji kiedy nie bedzie
tego oddziatu, to bedzie poszukiwanie innego oddziatu, by¢ moze Iltawa, Brodnica czy
Olsztyn, gdyz przypadki niemowlat i dzieci szczegdlnie dla tych lekarzy, ktérzy decydujg sie na
prace w nocnej i Swigtecznej, sg obarczone ryzykiem. | wolg to przekazywac do osrodkéw,
ktére na tym sie znaja. A jezeli chodzi o ustawy, to ustawa o sieci szpitali chyba nie do korica
sie sprawdzita, a ta ustawa, ktéra miata wejs¢ od 1 stycznia przysztego roku, ta
kategoryzacyjna, to tam tez nie byto tak, ze to Minister przejmuje szpital tylko wysyta
nadzorce, ktéry pilotuje zmiany, ale wiascicielem nadal jest dany samorzad. Ale to juz
przesztosé.

Przewodniczacy: Szkoda, bo Pan Dyrektor Narodowego Funduszu troszeczke optymizmu
wpuscit i mozna byto zauwazyé, ze te przeksztatcenia sg konieczne, a Pan Dyrektor zaraz
jako$ je szybciutko wyhamowat. Ale mysle, ze w dyskusji to wyjdzie. Naszym celem jest,
zebysmy znalezli perspektywe dla tego szpitala. | zeby to sie mogto w czesci bilansowac, a nie
zebysmy my musieli wspierac¢ przystowiowe przejadanie funduszy. My chcemy inwestowac.
Bardzo prosze, Pan Marek Romanowski.

Radny Romanowski: Szanowni Panstwo, Panie Przewodniczacy, Panie Starosto, Panie Posle,
Panie Dyrektorze. Ja bym chciat sie dowiedzie¢ od Pana Dyrektora takg kwestie, bo byt Pan
uprzejmy powiedzieé, ze stawki za procedury, za zabiegi, sg jednakowe w catym kraju.
Niemniej jednak, szpitale sobie z tym rdznie radzga. Jedne popadajg w dtugi, drugie jakos
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spinajg ten budzet. Chciatbym zapytac Pana Dyrektora, o ile ma taka wiedze. W naszym
wojewddztwie warminsko — mazurskim mamy zdaje sie 28 czy 29 szpitali powiatowych. Jak
nasz szpital powiatowy w Nowym Miescie w tej klasyfikacji trudnej sytuacji, w tym dtugu
mowigc konkretnie, sie plasuje? Czy jesteSmy na szarym koncu czy ta sytuacja, ze szpital
sobie nie radzi finansowo, jest u wiekszosci szpitali w naszym wojewddztwie? Czy tylko u
niektérych? No bo skadingd wiem, ze w szpitalu w ltawie nie dos¢, ze powiat nic nie doktada,
to jeszcze okazuje sie, ze sg tam jeszcze oszczednosci. Takg mam przynamniej informacje od
radnego powiatu itawskiego. Podobnie jest tez w Dziatdowie. To by byta jedna kwestia.
Druga kwestia moze wazniejsza — wedtug Pana wiedzy i doswiadczenia, dlaczego nasz szpital
jest w bardzo ztej sytuacji. Pan Dyrektor tutaj nawet nakreslit taka wizje, ze moze od nowego
roku trzeba bedzie go zamkngé. Ja bym chciat zapyta¢ jak wedtug Pana to, ze mamy
jednakowe stawki czyli jakby wszyscy majg rdwne szanse, ale jedne sobie radzg, a drugie nie,
z czego to wynika? Tak byto tu miedzy innymi zasugerowane, ale nie wiem, nie jestem
znawcg tych tematodw, ze by¢ moze za bardzo uparcie trzymamy sie tej struktury. Bo
stuchajcie Panstwo, na naszym oddziale ginekologiczno — potozniczym rodzi sie
Sredniorocznie jedno dziecko w ciggu doby. A mamy tam, nie chce teraz sktama¢, ale okoto
20 pracownikow. Pielegniarki, potozne, dwdch lekarzy, sale operacyjng. Czy tkwienie w tym,
zeby miec ten oddziat w takiej formie jak teraz? Pan Dyrektor wspomniat, ze jest duza
przestrzen w wykonywaniu innych zabiegéw, nie tylko porodéw. | jeszcze tak juz konczac, czy
NFZ widzgc taka trudng sytuacje szpitala jak u nas w Nowym Miescie, robi co$ zeby doradzié,
podpowiedzie¢ naszej dyrekcji czy tez NFZ daje wolng reke dyrekcji, powiatowi i czeka co sie
wydarzy. Nic nie moze narzucic¢?

Pan Zakrzewski: Niestety, Fundusz jako instytucja, a moze i stety, bo bytoby chyba nie do
korica dobrze, gdyby ubezpieczyciel mdgt przyjechaé do Paristwa i powiedzieé: prosze
zamknac¢ tamten oddziat albo ten oddziat. Mamy tylko narzedzia wspierajgce. JestesSmy do
Panstwa dyspozycji i mozemy wspdlnie ustali¢, ze jezeli Panstwo zechcecie przeksztatcac
pewne dziatalnosci i rozwijac¢ jedne, a zmieniaé funkcje innych, to my mozemy
zagwarantowac i tak robimy we wszystkich miejscach gdzie wspotpracujemy, ze pouktadamy
to w czasie; ze zagwarantujemy Panstwu poziom finansowania taki, jaki my uniesiemy
finansowo, ale nie mniejszy niz dzisiaj w budzecie. Bo to jest zatozenie dla nas Swiete, ze
szpital, ktéry sie przeksztatca nie moze dostaé mniej niz dzisiaj globalnie budzetu, bo to jest
bez sensu. Wtedy Panistwo stracicie. Wiec my zaktadamy, ze Panistwo startujecie z budzetu
,X”. 0n zmienia utozenie w Panistwa kontraktach, w tym miejscach, ktére sg troszke lepiej
rentowne, moze troche lepiej wykorzystane i w ten sposéb dziatamy. A docelowo oczywiscie
tez zwiekszamy. Natomiast ja podam Panistwu tylko dwie cyfry, a propos ginekologii. Nie to,
zebym sie upart na tg ginekologie, tylko tutaj demografia nas zabija. W catym wojewddztwie
i w catej Polsce. Siegngtem daleko — 2012 rok byty 2 262 hospitalizacje. 2019 rok, przed
pandemig — 1 500. Nie da sie z tym dyskutowad. To nie o to chodzi, ze ktos jest wrogiem. Po
prostu na dzien dzisiejszy mamy tak duzy spadek oséb, ktore rodza, mtodych dziewczyn. No,
nie rodzg w Polsce. Albo wyjechaty albo wolg mie¢ tylko jedno dziecko, a przedtem miaty
dwdjke, trojke. No i na to nie ma rady. Wiec trzeba odpowiedzie¢ dla tych pan w formule
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takiej jakiej one mogg potrzebowad tej pomocy u Panstwa. A z kolei dla 30% populacji 60+
tez trzeba cos zaproponowac w Panstwa miejscu. Poszerzenie interny jest najprostszym
rozwigzaniem. Deklaruje, ze czy interna czy geriatria, to mozemy to zrobi¢. Bo de facto na
Panstwa internie i tak dzisiaj lezg osoby starsze, bo we wszystkich szpitalach powiatowych na
internie lezg osoby starsze. Geriatria o tyle rézni sie od interny, ze jest tam specjalista
geriatrii, ktéry przynajmniej wedtug wszelkich zatozen jest troche lepiej zorientowany w
leczeniu ludzi starszych. | odpowiadajgc bezposrednio na pytanie Pana radnego, skala jest
odpowiedzig na pytania. Jezeli rodzi sie 300 dzieci, 360, to jest wynik taki, jaki Pan Dyrektor
podaje. Jak rodzi sie 600 dzieci to jesteSmy na pewno na 0. W dzisiejszych stawkach, ktére
tez bedg modyfikowane i bedg troche zwiekszane, jak rodzi sie gdzies 800 albo 1000 dzieci,
to ten oddziat jest na plus. Po prostu kwestia skali, kwestia iloSci oséb. Przy czym Panstwo
macie takie oddziaty, ktére maja tylu pacjentdw. To jest interna i to jest chirurgia. Paristwo
macie oddziaty, gdzie tych pacjentéw sg tysigce. Ja powiem szczerze bym rozwinat te
oddziaty, ktére mogtyby tych pacjentéw wyleczy¢. Tym bardziej, ze jak méwit Pan Dyrektor i
stusznie, macie Panstwo fajne zespoty ludzkie w tych miejscach. Macie Parstwo w tych
miejscach bardzo duzo pacjentéw, ktérzy potrzebujg tej pomocy. | tak naprawde oni jg nie
do konica mogg gdzies dosta¢, bo nie pojada daleko po pomoc. Bo pacjent starszy raczej na
miejscu. On nie pojedzie daleko po pomoc, raczej zostanie w domu i zaniedba swojg
chorobe, wiec lepiej by byto, gdyby mogt by¢ leczony u Paristwa. Wtedy bysmy go troszke
wyleczyli. Pani doktor, ktérg tu widze i pozdrawiam, mogtaby dalej zajmowac sie nim w
ramach swojej poradni. | ten pacjent miatby sie lepiej. A czy w ginekologii jakas$ propozycja?
Powiem tak — ja jestem otwarty na kazdg, ktérg Panstwo zaproponujecie, tylko jesli
zejdziemy ponizej jakiejs liczby poroddw, to kazda préba utrzymania tego oddziatu bedzie
oznaczata, ze Pan Dyrektor bedzie meldowat Parnstwu dwa miliony straty. | jeszcze
odpowiedzZ na pytanie jak wyglada zadtuzenie. My mamy relatywnie niskie zadtuzenie w
Polsce jako wojewdédztwo. Jestesmy w tej chwili, nie pomyle sie jak powiem, ze trzecim od
korica wojewddztwem w zakresie zadtuzenia, a czwartym od korica w zakresie naktaddéw. Nie
jestesmy rozpieszczani naktadowo w skali ogélnopolskiej. Takze generalnie ja oceniam
zarzadzanie w stuzbie zdrowia w tym wojewddztwie na bardzo, bardzo wysokim poziomie. |
tak tez traktuje moich partneréw, dyrektoréow szpitali. Parstwo jestescie spotky. Pan
Dyrektor powiedziat, ze macie milion zt takiego przeterminowanego zadtuzenia. Bo ja
niestety nie znam. No to w tej skali jeste$cie Paristwo na poziomie zadtuzenia sredniego.
Zadtuzonych podmiotdéw jest cztery do szes¢, w ogdle. Paiistwo jestescie na srednim
poziomie zadtuzenia.

Pani Jolanta Szulc: Ja przepraszam bardzo, ale bede musiata wyjs¢. Witam Panistwa
serdecznie. | dziekuje za zaproszenie. Bede musiata za moment opusci¢, bo wracam do pracy,
ale chciatam zapytac Panie Dyrektorze, bo cyfry cyframi, finansowanie finasowaniem, ale
wiasciwie nasuwa mi sie jedno pytanie — jezeli zawezimy dziatalnos$¢ oddziatu ginekologiczno
— potozniczego, zostanie sama ginekologia, czy osoby, ktére do tego czasu pracujg w tym
oddziale (chodzi mi o potozne, bo lekarzy jak rozumiem nie ma za duzo i oni znajdg prace w
tym oddziale, ktéry zostanie) czy potozne znajdg prace w okolicznych szpitalach? Bo s3 to tez
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osoby, ktoére sg czesto niemtode. | mysle, ze tu jest ten strach gtéwnie. Wiec prosze o
odpowiedz jakie sg braki kadrowe w osciennych szpitalach i na ile mozna zabezpieczy¢ dalszg
prace?

Pan Zakrzewski: Analiza jest taka, ze na dzien dzisiejszy w zasadzie w kazdym szpitalu jest
potrzebna jakas grupa kadry réznego rodzaju. Ja nie badatem tego tematu przyznaje sie
szczerze, ale ja bym patrzyt na to w jeszcze innej formie. Ale do tego trzeba usigsci juz
szczegbtowo rozbierajgc ten problem od podstaw. Najpierw musieliby$Smy zobaczyé czy tu na
miejscu nie ma jakiejs pracy. Nie jakiejs, tylko pracy dla pan potoznych, ktérg mogtyby
wykonywac dla lokalnego srodowiska czy to w formie potoznych srodowiskowych czy tez

w formie tego oddziatu, ktéry tez w jakims zakresie bedzie potrzebowat potoznych. Dlatego,
ze potozna jest osobg dedykowang do opieki nad kobieta, wiec czy to jest pordd czy to jest
ginekologia, to potozna tam znajdzie zatrudnienie. A kolejna sprawa — nie badatem tematu,
ale jezeli Panstwo zyczycie sobie, zebym go zbadat, to zbadam. Wszystkie okoliczne szpitale
zapytam jak wyglada chtonnos¢ tego rynku i ile pah mogtoby znalez¢ prace. Ogdlnie powiem
Panstwu — wszystkie szpitale powiatowe zgtaszajg niedobory w zasadzie kazdego personelu,
wiec nie sadze, zeby tu byt jaki$ problem. Ale musiatbym to zbadaé, nie ukrywam - nie wiem.

Przewodniczacy: Ja chciatbym sie zwrdcié do kolegéw i kolezanek czy bedzie duzo pytan? Bo
musze Panstwu powiedzieé, ze chciatbym ogtosi¢ 5 minut przerwy ze wzgledu na to, ze
niestety robi sie tutaj troszeczke duszno i to dla bezpieczeristwa. Chyba, ze nie bedzie duzo
pytan, to dociggniemy to do korica i wtedy podziekujemy. Ale jezeli sg pytania, to bardzo
prosze. Beda? No to w tym przypadku szanowni Paristwo, 5 minut przerwy.

/przerwa w obradach/

Szanowni Panstwo, pozwdlcie, ze wznowimy obrady. Ja tylko chciatbym prosié Panstwa, ze
jezeli kto$ ma pytania, musimy skréci¢ to do minimum, gdyz Pan Dyrektor zdecydowat, ze
jeszcze chwile z nami zostanie. Ale to tylko krétkie, zwiezte pytania. Bardzo prosze.

Pan Roman Chotascinski: Prosze Panstwa, wydaje mi sie, ze ta dyskusja, ktéra tutaj
przebiega, jest o co najmniej dwa lata za pdzno, bo tego typu podpowiedzi rozwigzan
wszelkich, jakichs zmian dla tego szpitala, juz dawno powinny pas¢. Na dzien dzisiejszy
przemawia ekonomia. | tylko i wytacznie ekonomia. Zadne procedury, ktére w NFZ
funkcjonujg. To sg tak skomplikowane procedury, ze trudno komukolwiek z nas, prostych
ludzi, radnych, zrozumieé. My tego nie zrozumiemy. | moze Pan Dyrektor oddziatu NFZ
mowié i wychwalaé te procedury czy w ogdle funkcjonowanie Narodowego Funduszu
Zdrowia, ale to szpitala i tak nie uratuje. Powiem tak — na dzien dzisiejszy strata jest tak
olbrzymia w rachunku narastajgcym, ze prawde méwigc za trzy, cztery miesigce ta strata
przewyzszy wartosc kapitatu szpitala. | to méwi o tym, ze po prostu trzeba bedzie w
najblizszym czasie, w najblizszych dwoch, trzech miesigcach ztozy¢ wniosek w Sadzie
Rejestrowym, bo szpital jest spotka z ograniczong odpowiedzialnoscig, ztozy¢ wniosek o
upadtosc¢ tego szpitala. Innego wyjscia nie bedzie. Po to dzisiaj zaprosilismy, tak mi sie
wydaje, Pana Dyrektora z NFZ, zeby na dzien dzisiejszy powiedziat — jest dla szpitala takie, a
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takie rozwigzanie. Zamykamy ten oddziat, tworzymy inny oddziat. Taki oddziat, ktéry zapewni
temu szpitalowi poprawe sytuacji finansowej. Powiat jest naprawde chetny do wspétpracy i
powiat jako wtasciciel tego szpitala przez kolejne lata, ostatnie, dokapitalizowuje ten szpital,
w miare swoich mozliwosci. Wydolnos¢ czy zdolnosci do dokapitalizowywania tego szpitala
sg ograniczone. | my jako Rada Nadzorcza szpitala zdajemy sobie z tego sprawe. Pytanie
zasadnicze do Pana Dyrektora Zakrzewskiego — czy jest mozliwos¢ (nie czy Pan dyrektor
uwaza, ze szpital powinien by¢ zlikwidowany czy nie, bo odpowie, ze nie), tylko czy jest
mozliwo$é uratowania tego szpitala? Takie jest pytanie.

Przewodniczacy: Czy Pan Dyrektor chciatby od razu odpowiedzie¢ czy az sie zbierze kilka
pytan?

Pan Zakrzewski: Jak Panstwo sobie zyczycie. Od razu? Prosze Panstwa, ja wytuszczytem te
propozycje. Czyli po pierwsze — zachowujemy budzet Paristwa szpitala jako catosc i
dodatkowo proponujemy pewne rozwigzanie dotyczgce geriatrii. Pan Dyrektor
zaproponowat rehabilitacje. Mysmy te sprawe juz przeliczyli. Ta rehabilitacja tez wchodzi w
gre. Rozwaj ustug chirurgicznych. Niestety ortopedia nie wchodzi w gre z tego powodu, o
ktorym powiedziatem. Aczkolwiek ustugi jednodniowe realizowane w ramach chirurgii
wchodzg w gre. Czyli mozna rozwijac te ustugi w takim miejscu. Ginekologia to jest Paristwa
decyzja. Ja jg proponuje, bo ona réwniez rozwigzuje pewne inne problemy, z ktérymi macie
Panstwo do czynienia. Nie ukrywam, ze problemy personalne. No i mozna tez w tym
kierunku zmierzaé. Takze jest pakiet takich trzech rzeczy, ktére my proponujemy, tgcznie ze
zwiekszeniem finansowania w tym zakresie. Wiec proponujemy to, tylko nie ukrywam, ze
tutaj czas gra role.

Przewodniczacy: Mysle, ze ten czas jest dla nas bardzo wazny. Bardzo prosze, krétkie
pytania.

Radny Mieczystaw tydzinski: Dziekuje Panie Przewodniczacy. Moze pozwoli Pan, ze nie tyle
pytanie, ile po prostu taka uwaga natury ogdlnej.

Przewodniczgcy: Panie radny, prosze o pytania, bo Pan Dyrektor juz dfugo nie pozostanie
z nami. Konkretne pytania.

Radny tydzinski: Ale tez chciatbym co$ powiedzie¢ co nie zawsze musi sie sprowadzac do
pytania, chociaz pewnie te pytania padng jeszcze. To, co powiedziat Pan z Rady Nadzorczej to
jest kluczowa sprawa. Tu nie ma co sie oszukiwaé. Ekonomia sie rzgdzi swoimi prawami.
Jestem troche zawiedziony tg dzisiejszg sesjg, tym punktem. Bo my to styszymy, Pan
Dyrektor zresztg mowit na poczatku swojego wystgpienia, ze by¢ moze juz jesteSmy znudzeni
tymi cyframi. Ja szczerze mowigc jestem troche zawiedziony, bo ja myslatem, ze dzis
ustyszymy konkretne propozycje, ze zainicjowano to, tamto, zrobilismy to, tamto, w kierunku
poprawy sytuacji finansowej szpitala. Badzmy konkretni i to jest gtos jakby w kontynuacji
tego, co mowit przedstawiciel Rady Nadzorczej. Jezeli kapitat zaktadowy wynosi 13 664 tys.
na dzis, a strata 10 228 tys., to tu faktycznie jest kwestia najblizszych miesiecy, gdzie po
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prostu przepisy o spétkach zmusza do ztozenia wniosku o upadto$é. My tego nie chcemy,
dlatego jako Klub Radnych juz na poczatku kadencji w 2018 roku tg sytuacje ztg
zauwazylismy. Prosilismy na kazdej sesji, na ktérej odbywata sie dyskusja na temat szpitala,
zawsze podkreslalismy, ze czas przystgpic¢ do konkretnych dziatan, a nie tylko opowiadanie.
Pan Dyrektor szpitala przedstawia braki finansowe przerzucajgc gtéwng odpowiedzialnos¢ na
Rzad, ze za mate srodki.

Przewodniczgcy: Panie radny, prosze, jeszcze 30 sekund, zada¢ pytanie. Przechodzimy do
pytan. To nie jest dyskusja i polityka.

Radny tydzinski: Trzeba moéwic o kluczowych sprawach, a nie jakos nawzajem, atmosfere
taka wprowadza¢, ze byé moze co$ w przysztosci sie poprawi. Nie mozemy na to liczyé,
musimy reagowac teraz, bo sytuacja jest trudna witasnie teraz. Jeszcze chciatbym dwa stowa,
bo widze, ze Pan Przewodniczgcy mi nie pozwoli dalej kontynuowad.

Przewodniczacy: Tak, jezeli to s3 wywody i dyskusja, to trudno, ale nie pozwalam Panu w tym
temacie. Bardzo prosze, czy sg pytania do Pana Dyrektora. Prosze bardzo, Pan Poset
Ziejewski.

Radny tydziniski: To troche nietadnie Panie Przewodniczacy, ze Pan tak przerywa wypowiedz.
Poset Ziejewski: Nie, najpierw Pan radny.

Radny Romanowski: Pytanie konkretne, krétkie do Pana Dyrektora NFZ i poniekad do
Dyrektora naszego szpitala. Pan Dyrektor NFZ powiedziat miedzy innymi takg rzecz, ze szansg
na uzdrowienie tej sytuacji moze by byta rozbudowa, poszerzenie zakresu swiadczonych
ustug oddziatu chirurgii. Ja w tym zestawieniu mam, ze chirurgia prawie milion zt przyniosta
strat. | teraz moje pytanie: rozwijamy dalej chirurgie i tg strate jeszcze dalej? Nie wiem o co
tutaj do konca chodzi? Mamy rozwija¢ chirurgie, a chirurgia wykazuje milion straty?

Pan Kurowski: Sytuacja jest taka, ze przy ewentualnej likwidacji oddziatu ginekologiczno —
potozniczego niezbedne jest, w mojej opinii, uzupetnienie sktadu oddziatu o oddziat
zabiegowy. Chodzi o to, aby koszty dziatalnosci bloku operacyjnego i anestezjologii roztozyé
na wiekszg ilos¢ wykonywanych zabiegdw w oddziatach. W sytuacji pozostawienia tylko
oddziatu chirurgicznego cate koszty posrednie obcigzg ten oddziat. My tutaj w kuluarach
rozmawialiémy z Panem radnym Romanowskim, ktory przynamniej na boku powiedziat, ze
jest zadowolony z funkcjonowania tego oddziatu i jest jakas perspektywa co do tego. Ale
trzeba mieé albo wiekszg liczbe swiadczen w ramach ryczattu zakontraktowang dla chirurgii
albo to, co méwitem — przed wszystkim ortopedia, ktéra databy nam mozliwos¢ roztozenia
tych kosztéw. Ja pokazujac te dane, pokazatem chyba dane prawdziwe. Nie wiem czy
ktokolwiek moze zanegowad. Jest Pan Dyrektor Zakrzewski. Te informacje majg swoje zrédfa.
Nie wiem czy kto$ zauwazyt, ale pod kazdym slajdem byto zrédto. Na pewno sama chirurgia
nie uzdrowi sytuacji. Mozna powiedzie¢, ze trzeba tylko oddziaty zachowawcze zachowac i
wtedy szpital zacznie funkcjonowac pod wzgledem finansowym.
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Przewodniczacy: Dobrze, dziekuje bardzo Panie Dyrektorze za odpowiedz. Kto z Paristwa
radnych chciatby jeszcze zadaé pytanie? Pan radny Marcin Buliiski.

Radny Buliiski: Panie Przewodniczacy, panowie Dyrektorzy, chciatem zadac pytanie
nastepujace. Przystuchujac sie wypowiedziom pandéw dyrektoréow, Pan Dyrektor méwi o tych
czarnych liczbach czyli stracie, na dzien dzisiejszy 3,7 min. Pan Dyrektor Zakrzewski pokazuje
nam slajdy, gdzie kontrakt z roku na rok jest coraz wiekszy. Wiec chciatoby sie zadaé pytanie
—dlaczego jest tak zle, skoro jest tak dobrze? Stad moje pytanie do Pana Dyrektora
Zakrzewskiego — czy NFZ szacujgc poszczegdlne wyceny ustug, ktére swiadczy szpital, bierze
pod uwage sytuacje makroekonomiczng w Polsce? Pan Dyrektor tu przytaczat liczby — ponad
50% ciepto, energia elektryczna, leki, zywienie. To sg kwoty, ktére namacalnie wptywajg na
wynik finansowy naszego szpitala. | jezeli NFZ tych liczb nie weZmie pod uwage, to niestety
ten czarny scenariusz, o ktérym tutaj méwimy, pewnie szybko sie spetni.

Pan Zakrzewski: Te dane oczywiscie sg brane pod uwage i nawet postuze sie konkretnymi
cyframi. W skali makro to byto tak — pierwsze zatozenie byto, ze powtarzamy sytuacje
dotyczaca finansowania oddzielnie podwyzek wynagrodzen. | nie bierzemy pod uwage
innych czynnikdw. 6 mld zt w skali kraju, 260 mIn u nas. Zapadta decyzja, ze jednak bierzemy
pod uwage te czynniki. 9 mld w skali kraju, 340 mln u nas. To sg konkretne odpowiedzi.
Odpowiadajgc na kwestie dotyczgce wzrostu cen ciepta i wzrostu cen energii elektrycznej, to
jest rozwigzywane dwojako jak Panstwo wiecie, jednak ustawa o cieple juz weszta w zycie,

a druga ustawa jest dopiero w trakcie procedowania czyli zablokowanie cen maksymalnych
na pewnym poziomie. Oczywiscie niestety nie tym sprzed podwyzek, no ale nie kilka tysiecy
procent tylko maksymalnie chyba 70 czy 80, z tego co wiem. To sg oczywiscie dziatania, na
ktére Fundusz zadnego wptywu nie ma, bo to sg dziatania rzgdowe. | w taki sposéb jest to
kalkulowane, wedtug stanu na dzien dzisiejszy. Reszta jest efektem skali pracy danego
szpitala czyli jezeli w danym szpitalu wykonujemy duzo ustug jakiegos rodzaju, to pewnie
nawet przy dzisiejszych, pewnie wszyscy wspdlnie sie zgodzimy, ze chcielibysmy, ze powinny
by¢ wieksze, takim poziomie ustug jaki jest dzisiaj kontraktowany, one sie bilansuja. Jezeli
porodéw czy czegokolwiek innego, zabiegdw operacyjnych, przyjeé na pediatrie jest
relatywnie mato, to na tej pediatrii i tak musi by¢ dyzur lekarza. Nie to, ze Zle czy dobrze,
tylko musi by¢. Lekarz musi tam by¢. | muszg by¢ dwie panie pielegniarki. | tak dalej. To sg
pracownicy rzadcy czytaj: drodzy. Nie to, ze ja komukolwiek méwie, ze za duzo zarabia.
Prosze tego tak nie zrozumieé. Po prostu pozyskanie pracownika z tymi kwalifikacjami jest
kosztowne. Jezeli nie zarobimy tych pieniedzy poprzez dobrg obstuge pacjentéw, a Paristwo
chcecie dobrze obstugiwaé pacjentdw i to robicie, tylko skala jest troszke za mata, to wtedy
jest ktopot, o ktérym mdwimy. Ja proponuje Panstwu powiekszenie skali w tych miejscach, w
ktorych mozecie mie¢ Panstwo tych pacjentéw znacznie wiecej. Wracajac jeszcze ad vocem
do Pana Dyrektora, to ta ginekologia planowa to jest drugi oddziat zabiegowy, ktory mogtby
rowniez rozdzielaé koszty bloku operacyjnego, a poszerzenie zakresu ustug ortopedycznych
w ramach chirurgii jest trzecim pakietem, na ktory tez sktadamy propozycje. Tylko nie
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oddziatu catodobowego ortopedii, bo zadng miarg nie jestesmy w stanie go u Paristwa
uruchomicé.

Przewodniczacy: Ja ze swojej strony chciatbym sie dopytaé, bo zrozumiatem z wypowiedzi, ze
tam gdzie nie mamy pacjentéw na oddziatach, ale jestesmy w tej gotowosci, to tam wszedzie
bedg straty, czy to w tym oddziale czy w kazdym innym. Moze nasi mieszkancy nie majg tej
koniecznosci skorzystania ze szpitala, ale czy na tym etapie nalezy rozmyslac o likwidacji
szpitala, pozbyciu sie jakiego$ dobra? Bo Pan to powiedziat, ze jezeli nie ma tych obtozen, to
nie zarabiacie. A to powinno by¢ jakos w ryczatcie wliczone, ze macie taki stan i to powinno
nam da¢ mozliwos¢ jakiegos poziomu finansowania, gdzie nadwykonania bytyby jakims
dodatkowym dochodem.

Pan Zakrzewski: Panie Przewodniczgcy, jedynym systemem, ktéry dziata w taki sposdb,

o ktérym Pan méwi, jest ratownictwo medyczne. To jest bezposrednie ratowanie zycia, kiedy
karetka przyjezdza po pacjenta w ciezkim stanie. W kazdym innym miejscu postawione sg
pewne, limit to zte stowo, to sg pewne ilosci ustug, ktére sg stanie utrzymac dany szpital.
Réwniez z powodu takiego, o czym do tej pory nie méwitem, ale mysle, ze trzeba o tym
powiedzieé. Jakie jest bezpieczenstwo pacjentki rodzgcej w szpitalu, w ktérym pordd jest raz
na trzy dni? Bo w tg strone tez trzeba pomyslec. Ktos tu dzis powiedziat, ze jedna osoba
dziennie sie rodzi w szpitalu. To juz jest relatywnie mato. Chociaz rozmawiatem tutaj z
Paniami potoznymi, szacunek dla Pan pracy, i Panie mdéwig, ze sg bardzo dobrze postrzegane.
| styszymy, ze tak jest i dziekujemy bardzo. Tylko, ze jak sie okaze za rok czy za pottora roku,
ze to bedzie jeden pordd na trzy dni, to nie bedziemy w stanie dobrze tej pacjentki obstuzyé,
poniewaz bedzie to po prostu za rzadko. To jest tak jak z kazdg inng dziedzing, w ktérej
pracujemy. Jezeli robimy co$ rzadko, to zapominamy. Podobnie jest rowniez w tej sprawie.
No, nie chce méwic o kwestiach pediatrii, bo dla pediatrii powiedziatem Panstwu, ze jest
pewna propozycja. Pediatria ma troszke inny wymiar w tym zakresie. Osobe rodzacg
mozemy zawiez¢ do szpitala obok, a dziecko powinno by¢ jak najblizej rodzicow, dlatego jest
propozycja, zeby byto jak najblize;j.

Przewodniczacy: Bardzo prosze, Pan radny Wojciech Koztowski.

Radny Koztowski: Jak stusznie Pan Dyrektor zaznaczyt, z demografig nie mozemy i nie
powinnismy w ogdle dyskutowaé. To, ze mamy mniej poroddw, to jest fakt z ktédrym trudno
dyskutowac i nic tutaj nie zmienimy. Ale szpital to nie zaktad produkcyjny, prawda? | czy
rodzi sie, tak jak Pan Dyrektor wspomniat, piecioro dzieci dziennie czy tréjka czy w ogdle sie
nie rodzi, to obsada musi by¢ na tym oddziale. Ja zrozumiatem z tego, ze jest jakas graniczna
liczba poroddw, ktéra wskazuje, ze jest szansa, zeby oddziat sie sptacat albo zeby sie nie
sptacat finansowo. | rozumiem, ze przy ilosci porodéw w Nowym Miescie, ktéra szacowana
jest, w tej chwili mamy w granicach 400, to moze bedzie 500 do konca roku, to ten oddziat
nie ma szans finansowo, nie ma racji bytu? To moje pierwsze pytanie, zeby Pan Dyrektor to
potwierdzit. | drugie pytanie odnosnie procedur i wyceny procedur. Chodzi mi gtdwnie o
wycene $wiadczen endoskopowych. Ostatnio gastroskopia diagnostyczna z biopsjg (ta ustuga
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jest bardzo dobrze postrzegana u nas w szpitalu) jest wyceniana na 283,05 zt. 9 lat temu ta
ustuga kosztowata 180 zt. Na rynku taka ustuga kosztuje 650 zt. Jest tutaj drastycznie wielka
roéznica, przy 283,05 zt jak méwitem, gdzie musi by¢ zaangazowany lekarz i pielegniarka. To
tylko optacenie tego personelu to juz praktycznie sg te pienigdze, nie méwigc o innym
zagospodarowaniu, o zwrocie sprzetu. Jak Pan Dyrektor powiedziat, uszkodzenie czy awaria
endoskopu to sg dziesigtki tysiecy zt. Pan Dyrektor wspominat, ze jak jest awaria to 12 tys. zt
naprawa, wiec trzeba tych ustug wykonac czterdziesci iles, zeby tylko zarobi¢ na tg naprawe.
Jak to sie ma do wyceny Swiadczen?

Pan Zakrzewski: Zaczne od drugiej czesci — akurat zgadzam sie ze stwierdzeniem, ze te ustugi
powinny ulec przecenieniu. | one zostaty zlecone do przeceny przez Agencje Oceny
Technologii Medycznych, tylko wazniejsze tematy, miedzy innymi interna, o ktoérej
rozmawialiémy, przeliczenie $wiadczen porodowych (tamte sg zlecone, tylko po prostu
wymagajg czasu) wyparty to wstecz. Dlatego zaproponowalismy rozwigzanie
natychmiastowe czyli konkurs na ustuge dotyczgca kolonoskopii (czyli nie gastrokopii tylko
tego drugiego badania) i ono jest wycenione wiecej. No i tu zapraszamy, bo to jest jakas
wartos$¢ przejsciowa. Oczywiscie optacamy te swiadczenia bezlimitowo, ale tak jak
powiedziatem, nie jest to zadna nowos$¢ w naszym oddziale. Wracajgc do pytania
pierwszego, ktére Pan zadat. Ta liczba porodéw byta szacowana poczgtkowo na 600, w tej
chwili szacowana jest na 400. | ja bym sie nie martwit tym rokiem, gdyby to byto tak, ze
docelowo to bedzie 400. Tylko, ze w dwdch a la longue. Tylko, ze w dwdch szpitalach rodzi
sie w tej chwili 600 i paredziesigt dzieci. No i prawda jest taka, ze tak sie to nie ostanie. Tyle i
az tyle. | pewnie bedzie tak, ale to troche mdéwie nie w swoim imieniu, bo to powinien zrobic
i zrobi Prezes Agencji Oceny Technologii Medycznych, pewnie bedzie to wyceniane na
oddziat, ktéry przyjmuje rocznie okoto 400 poroddw. | tak to zostanie przeszacowane. Czyli
gdybyscie Panstwo pozostali na tym poziomie, ktéry jest dzisiaj, to pewnie za pare miesiecy
jak te wyceny wejdg w zycie, bytoby nie najgorzej. Tylko jak odbuduje sie ltawa, obawiam sie,
ze tak nie bedzie.

Przewodniczgcy: Bardzo prosze, Pani radna Barbara Grzywacz.

Radna Grzywacz: Panie Posle, Panie Dyrektorze, szanowni Panstwo, ja idgc dalej tokiem
myslenia mojego przedmowcy, on mowit o endoskopii, a ja juz nie méwie o chirurgii,

o potoznictwie, bo wiemy o co chodzi, ale na przyktad poradnia chirurgiczna. Podawat Pan
Dyrektor, ze wykonuje 11 tys. porad i zadtuzona jest w zaokragleniu na 250 tys. Uwazam, ze
tez nalezatoby sie nad tym pochyli¢, bo na pewno koszty porady sg zbyt niskie na to, zeby sie
przynajmniej bilansowato. To jest jedna rzecz. Druga rzecz — s dwa wojewddztwa, gdzie jest
tak mate zaludnienie przy padajace na 1 kilometr kwadratowy. Wiec sitg rzeczy, jezeli nie ma
ludzi, to i nie ma dzieci. A jeszcze sposrdd tych, ktdrzy sg, wyjezdzajg za granice. | to samo
dzieje sie z lekarzami, ktérzy wyjezdzaja robié specjalizacje poza granicami kraju, bo sg u nas
duze problemy. Ale nie o specjalizacje chodzi, tylko chodzi o to, ze powinny by¢ jakies
rozwigzania systemowe, zeby takie szpitale, ktére od 89 roku, kiedy powstat Spoteczny
Komitet Ratowania Szpitala (tak on sie nazywa, tutaj kolega jest Przewodniczgcym od tego
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czasu), zeby ten szpital istniat. Caty szereg réznych czynnosci i zabiegédw byto czynionych
przez wszystkich radnych, ktérzy od tego czasu zasiadali. Sposrdd nas jest kilka oséb, i Pan
Poset Ziejewski i pan Bulinski i Romek Koszewski. Mysmy po prostu robili wszystko, zeby ten
szpital istniat. Wszystkimi mozliwymi sposobami. Zostat rozbudowany. Byto nas wiecej. W tej
chwili jak popatrzymy na te tabelki, to od 2016 roku do roku obecnego ubyto pacjentek na
oddziale potozniczo — ginekologicznym 800. Uwazam, ze owszem, jakie$ tam rozwigzania by¢
moze ztagodzityby ten niedobdr, ale uwazam, ze na takie wojewddztwa, i na te spotecznosc,
ktéra od samego poczatku o ten szpital walczy, czasami nas sie podejrzewato, ze tkwi w nas
zfa wola, to chyba nie o to chodzi. Nam zalezy na szpitalu. Ten szpital jest naprawde dobrym
szpitalem. On uzyskat bardzo wiele pozytywnych opinii podczas covidu i nie tylko. Bo do tego
szpitala przyjezdzajg nie tylko nowomieszczanie. Z sgsiednich powiatéw réwniez. Takze
gorgca prosba Panie Dyrektorze - niech nam Pan po prostu pomoze.

Pan Zakrzewski: Prosze Panstwa, ja przede wszystkim chciatem powiedzie¢, ze gratuluje

i doceniam to, co Panstwo zrobiliscie, poniewaz ja widziatem Panstwa szpital w réznych
stadiach. tacznie z takim stadium, ze przyjechatem do Panstwa na spotkanie i to nie jest
zadna uwaga, bo w wielu miejscach tak byto, i w czasie tej wizyty, na szczescie nie na nas, ale
w jednym z pomieszczen oberwat sie sufit. Znaczy nie sufit, ale ptat tynku i na szczescie nie
uderzyt w ludzi, tylko uderzyt w podtoge. Paristwo zrobiliscie ogromnie wiele. Tylko wszystkie
szpitale w naszym wojewddztwie, i nie tylko w naszym wojewddztwie, zmieniajg swoja
funkcje. | od tego nie ma odwrotu. | na szczescie Paniistwo stworzyliscie znakomitg podstawe
tego szpitala, zeby on mégt teraz sie zmieniaé. Gdyby to byt szpital sprzed 20 lat, to ja bym
przyszedt do Panstwa w tej chwili i powiedziat: prosze Paristwa, Panie Starosto, prosze
zatozy¢ DPS i przesta¢ nam zawracaé gtowe. Przepraszam za brutalnosé, ale tak doktadnie
bym powiedziat, bo tamten szpital byt szpitalem, ktéry wymagat tylu naktaddw, ze nie datoby
sie z tym nic zrobic. Dzisiaj macie Panstwo szpital, z ktdrym mozna zrobié bardzo wiele. Tylko
nie da sie zapomnie¢ o tym, tak jak Pani mdéwi, ze jest nas mniej, jesteSmy starsi,
potrzebujemy troszke innej opieki i troszke innej ustugi. | na pewno ten szpital znajdzie to
miejsce na tej mapie. | réwniez u Panstwa znajdzie to miejsce. | dlatego te rézne propozycje,
ktore sktadamy w tej chwili. Oczywiscie one wymagajg wspdlnego spotkania z Panem
Dyrektorem. Zresztg spotykamy sie raz na tydzien, raz na dwa tygodnie na wideo, ale mysle,
ze to musi by¢ akurat osobiste. | z btogostawienstwem Przewodniczgcego Rady i Staroty,
jakby okreslenie, ze te kierunki, ktére tutaj dzisiaj omawiamy sg jakimis, ktore bedziemy
realizowad. | wtedy trzeba je po prostu przygotowac dla Paristwa do ewentualnej akceptacji.
A przedtem przedyskutowaé, przepraszam, ja siedze tytem, ale tak siedze, ze spotecznoscia
nie tylko nowomieszczan - pacjentéw, ale tez nowomieszczan - pracownikdéw szpitala. No i to
jest zadanie trudne, ja wiem, ale jestesmy do dyspozycji. Stawiamy sie do Panstwa
dyspozycji.

Przewodniczacy: Bardzo prosze, moze sie Pani przedstawi¢ do mikrofonu jakby mozna byto
prosié.
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Pani Grazyna Mierzynska: Witam serdecznie, Grazyna Mierzynska. Ja tylko chciatam zapytac
Pana Dyrektora, bo ustyszeliémy dzisiaj, ze s dotacje na izbe przyjeé. My jako ginekologia

i potoznictwo mamy swoja izbe przyjec. Jak rozktadaja sie koszty ogdlnej izby przyjec

w stosunku do naszej izby przyje¢? To pierwsze pytanie. | drugie pytanie — jakie mamy
rozwigzania, bo méwimy o chirurgii, méwimy o geriatrii, méwimy o ludziach starszych. A nie
mowimy o kobietach mtodych i kobietach starszych. Jakie mamy perspektywy dla kobiet
tych, gdzie mamy jedna poradnie ginekologiczno — potozniczg i gdzie mamy dwéch
ginekologdéw w gabinetach prywatnych i oddalony o pie¢ kilometréow, w Kurzetniku, gabinet
ginekologiczno- potozniczy czynny cztery godziny. Gdzie nasze kobiety znajdg jakgkolwiek
pomoc w chwili zagrozenia zycia? Pan Dyrektor mowi o trepanacji czaszki. Odwozi tego
pacjenta karetka pogotowia i odwozi do ltawy. A co bedzie z naszymi kobietami? Gdzie one
bedg uzyskiwaty pomoc jezeli bedzie krwotok, odklei nam sie tozysko, bedzie umierata
kobieta, gdzie ona sie uda? Moze by¢ tez osobg starszga. | to duzo starsza.

Pan Kurowski: Jezeli chodzi o koszty, to ewidencjonujemy koszty izby przyje¢ ogdlnej szpitala,
a izba przyjec¢ ginekologiczno — potoznicza jest w kosztach oddziatu gdyz nie jest oddzielnie
opfacana. To tylko byta taka korzysc¢ kiedy byt covid, ze pod tytutem ,izba przyje¢” byt
dodatek covidowy ptacony, co dla mnie byto absurdalne. Ale te interpretacje byty tak
dziwne, ze trzeba byto to zrealizowac. | wcale nie zazdroszcze tych pieniedzy, tylko zawsze
mowitem, ze to bedzie nas kosztowaé w przysztych emeryturach. Zresztg Pan Dyrektor o tym
wie, juz drugi raz o tym mdwie, ze ja bytem bardzo krytyczny co do sposobu tych dodatkdéw
covidowych. Jezeli chodzi o sprawy zwigzane z pilnoscig transportu pacjentek, tak jak pewnie
wszyscy bysmy tu chcieli, zeby ten czterooddziatowy szpital funkcjonowat. Ale realia sg takie,
w tej dyskusji juz byto to podnoszone, ze tak sie nie da, bo tak to jest skonstruowane
finansowo. Nie wiem czy na wszystko Pani odpowiedziatem. Jakby co, to postaram sie
odpowiedzieé, ale przy okazji - do wypowiedzi Pana radnego tydzinskiego. Ja mysle, ze Polak
madry po szkodzie. Od czterech lat, wtedy trzeba byto zamkna¢ ginekologie. Moze to sie nie
spodoba Paniom tutaj. Wtedy tez nastgpit zawat w postaci utraty lekarza, ktdry tutaj sporo
pacjentek Sciggat. Bo jak Paristwo wszyscy wiecie praca potoznictwa i ginekologii w zasadzie
opiera sie na gabinetach i to przewaznie prywatnych. Jezeli lekarze z oddziatu pracujg w tym
terenie, to mozna sie spodziewaé, ze pacjentki tez trafig do tego oddziatu. Moim, ale i
powiatu, Zarzgdu, zmartwieniem byto to, zeby utrzymacd ten oddziat i dlatego przez te
wszystkie lata z powodu szczegdlnie tego deficytu finansowego jaki powstawat na oddziale
ginekologiczno — potozniczym, byto to dokapitalizowanie. Mysle, ze Zarzad ten i poprzedni,
miat na mysli, zeby utrzymadé ten szpital w tej postaci. Ja tylko chciatbym powiedzieé, ze
ginekologia planowa to jest dyzur lekarski. Jezeli chodzi o ortopedie, to ona
niepetnoprofilowa, to na pewno Pan Dyrektor powie, ze protezy stawu biodrowego
wypadajg w chirurgii ogdlnej. Bo sg elementy, ktore przynoszg konkretne korzysci, zyski.
Oczywiscie my juz w tej chwili mamy pewien zakres ortopedii w ramach chirurgii ogdlne;. |
na koniec juz, bo Pan Przewodniczacy bardzo sie denerwuje, ja bym tylko chciat zwrdci¢
uwage na to, co méwitem o roku 2021 i 2022, o t3 czes¢ przychodowg. Naprawde nie byto
negacji tego, ze przychody w postaci zwyzek za swiadczenia byty mikroskopijne. W
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porownaniu do tego co byto w zesztym roku jezeli chodzi o ceny i jaki jest szat w tej chwili.
Zgadzam sie, w tej chwili sytuacja jest bardzo trudna. Zresztg ja co Zgromadzenie
Wspodlnikdw pytam sie wiasciciela — czy spdtka ma nadal istnie¢, w trybie art. 233.

Przewodniczacy: Ja chciatbym powiedzie¢, ze to co Pan skomentowat, ze Pan Dyrektor ma
inne stanowisko. | tak jak Pan Dyrektor Zakrzewski powiedziat — tu muszg by¢ spotkania
robocze, tu trzeba zaczgé rozmawiac w inny sposob. Na dzisiejszej sesji bedziemy argumenty
swoje przedstawiaé, ale efektéw nie widac. Tu muszg by¢ spotkania, z ktérych beda
pozytywne rozwigzania na przeksztatcenia, na zagospodarowania. Pan akurat powiedziat, ze
Pan Dyrektor ma inne zdanie. No dobrze, na razie mamy inne zdanie, ale mysle, ze trzeba do
konsensusu dochodzié. Bardzo prosze, Pan radny Marek Pigtkowski.

Radny Pigtkowski: Panie Dyrektorze moje pytanie kréciutkie, Pan wspominat o oddziale
geriatrycznym i konkretnie —ile tézek taki oddziat by musiat posiada¢, czy mamy pewnosé, ze
ten oddziat bedzie sie bilansowat? | dwa kréciutkie pytania jeszcze — jaki jest przyblizony
koszt utworzenia takiego oddziatu i jak dtugo trwa proces tworzenia takiego oddziatu, bo
rozumiem, ze nie jest tak, ze dzisiaj co$ zamykamy i jutro co$ otwieramy.

Pan Zakrzewski: Ja postuze sie przyktadem — mamy taki oddziat otworzony $wiezo w Nidzicy.
To jest rozbudowa od minimum 25 tézek, to trzeba powiedzie¢ szczerze, bo nizej to jakby nie
ma sensu ruszaé, oddziatu internistycznego gdzie rdznica jest taka, ze oprocz kadry, ktdra jest
kadrg lekarskg i kadrg pielegniarska, ktdrg w sporej czesci pewnie Paristwo posiadacie,
bezwzglednie wymagane jest zatrudnienie geriatry. Jednego geriatry. Mato tego, Panstwo
zgtosiliscie w JOWISZ-u oddziat geriatryczny. Ten JOWISZ zostat przez nas zaopiniowany
pozytywnie. | Panstwo pozyskaliscie z tego co ja wiem, $rodki. Tylko tam bytfa bardzo
minimalna liczba tézek, 6 czy 8. | od razu moéwilismy, ze 6-8 tdzek to nie ma zadnego sensu.
Wiec jezeli juz, to w takiej formule. Budzetowo to bardziej Pani Lilia wie. Gdyby$ mogta
powiedzieé, bo ja nie pamietam niestety. Ale jest otwarty $wiezo, w tym roku
zakontraktowany.

Pani Lilia Wieremiej: Witam Panstwa. Jezeli chodzi o procedure, to samo przeksztatcenie
zalezy od Panstwa, dlatego, ze to sie robi na bazie tak jak oddziat wewnetrzny. W sprzecie
tez nie wymagamy nie wiadomo czego. Natomiast rzeczywiscie jezeli chodzi o kadre, musi
by¢ ten jeden geriatra. To jest podstawa, zeby mieé oddziat. | teraz tak, 3 min z groszami tam
wyszto, roczny kontrakt, ale to wszystko zalezy od liczby pacjentdw, ktéra bedzie. Natomiast,
ze takie potrzeby s3, to na pewno. Ja wczoraj uczestniczytam w spotkaniu ze
stowarzyszeniem, ktore funkcjonuje w catym wojewddztwie i byli przedstawiciele z réznych
powiatow. | podkreslaja, ze tych oddziatdw brakuje. Nam sie udato na razie jeden
zakontraktowaé. Drugi mamy w planie w Olsztynie, moze nam sie uda zakontraktowaé. Takze
jak najbardziej rozwdj tego. A u Panstwa byt w JOWISZ-u. Jak najbardziej kierunek taki jest
wiasciwy.

Pan Zakrzewski: Ja moze tylko powiem co to jest JOWISZ, bo moze nie wszyscy Pafstwo
wiecie. To jest takie prawo, ktére méwi o tym, ze procedura, przez ten JOWISZ wtasnie, przez
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ktérg Panstwo sktadacie wniosek, oznacza po czesci, moze nie tak do korica, ale pewno
gwarancje kontraktowania ustugi przez Fundusz. Czyli Paristwo przeszliscie ten proces i
gdybyscie Panstwo to u siebie utworzyli, to my gwarantujemy, ze my to u Paistwa zakupimy.
Procedura administracyjna to jest szes¢ tygodni. Natomiast przygotowanie po Panistwa
stronie - nie wiem.

Przewodniczgcy: Bardzo prosze, jeszcze gtosu nie zabierat Pan Poset, takze bardzo prosze.

Poset Ziejewski: Panie Przewodniczacy, Panie Starosto, Panie Dyrektorze, szanowni Paiistwo
radni, Pan na poczatku wspomniat o tym dojsciu do 7%. Na dzien dzisiejszy mamy niecate 6.
PKB oczywiscie. Nasze sktadki, jak zeSmy tu w maju rozmawiali na sesji, bo sie pytatem Pani
Senator, ze mamy 10 mld, to nie byto wiadomo na co te 10 mld péjdzie. A okazato sie, ze one
pdjda od 1 lipca na podwyzki ptac. 7,1 mld poszto na podwyzki ptac. Ale Dyrektor tutaj zadat
pytanie, na ktére chciatbym otrzymaé odpowiedz od Pana, ze dokfada na etaty
niekontraktowe czyli nie ma na umowy 50 tys. miesiecznie. 50 tys. razy 12 to jest 600 tys. |
co Fundusz zamierza w tym temacie zrobié? Ci pracownicy kiedy$ byli bardzo potrzebni dla
szpitala, bo nie mieli urlopdw, nie mieli niczego, to byto bardzo wygodne zatrudnienie. A
dzisiaj sie okazuje, ze ta grupa pielegniarek, lekarzy i innych oséb, nie dostata podwyzek. |
Dyrektor musi to pokrywaé z wtasnych srodkéw. To jest jedno co mnie bardzo zastanawia.
Druga rzecz — Pan wspomniat i na tych slajdach byto, ze srednia wykonania wojewddzka jest
94%, a szpital nowomiejski wykonuje na poziomie 84%. W czym tkwi przyczyna 84, 94%? Bo
jak od nowego roku zacznie Pan nalicza¢ szpital nowomiejski z tego poziomu, to on nigdy nie
wyjdzie z zadtuzenia. Nigdy, bo zawsze bedzie miat najnizsze pienigdze. | to o co pytatem
dwukrotnie z méwnicy sejmowej, walczytem o szpital nowomiejski, i Minister ciggle mi
odpowiadat — Panie Posle, 400 poroddw i szpital sie bilansuje. Na slajdach byto ponad 400,
ale to byty te porody z ltawy. Jestem Swiadomy tego, ze to nie sg porody nowomiejskie. Ale
do tej pory to byto ponad 350 poroddéw. Kwestia jest tego, co Pan Dyrektor powiedziat, czy
jest dobry ginekolog i $cigga panie z terenu do tego szpitala i one tu rodzg czy nie. | teraz
kolejna rzecz, ktéra mi sie nasuwa — jak Dyrektor przedstawiat, ze tylko pomoc dorazna jest
na plusie. Pomoc dorazna i urologia — 10 tys. Reszta, wszystko jest na minusie. | jak Fundusz
zamierza wyceniaé, robié punktacje od nowego roku? Bo Panie Dyrektorze z méwnicy
sejmowej otrzymatem na moje pytanie odpowiedz — 61% szpitali powiatowych jest
zadtuzonych, 39% jest na plusie. Czyli polityka Funduszu nie jest dobra. | w tym momencie
jezeli Dyrektor powiedziat takg rzecz, ze milion ma w tej chwili do zaptaty i nie ma na to
srodkéw, to jak my zamierzamy z tego wyjsc¢? | to co powiedziat tu szef Rady Nadzorczej, ze
Dyrektor stoi przed poteznym dylematem, bo to jest spotka z 0.0. Czy Starostwo ma wolne
$rodki, zeby to pokry¢? Uwazam, ze nie. My sie z Panem spotykalismy juz kilka razy. | to musi
by¢ taka stanowcza dyskusja i rozmowa. Spotykamy sie w poniedziatek czy wtorek, idziemy w
tym i w tym kierunku, program naprawczy dla tego szpitala. On musi by¢ pilny, bo tego nie
mozna odktadaé ani na tydzien ani na dwa, bo koszty zadtuzenia rosng niebotycznie. A jak
jeszcze nie bedg wykonane te nadlimity czy ryczatty, o ktérych Pan méwi, to od nowego roku
zadtuzenie szpitala jeszcze bedzie wieksze. Ja sie dzisiaj spdznitem na tg narade z tego tytutu
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Panie Starosto, ze sg szpitale, ktére sobie utatwiajg problemy energetyczne. Rozwiazujj je,
jest taka firma Ekopark S.A., spotka w Warszawie. Nie jest to jakas hochsztaplerska firma
tylko PAN-owska instytucja, gdzie moze dla szpitala zatozy¢ fotowoltaike, magazyny energii i
obnizy¢ koszty energii dla szpitala o 50%. Sg instytucje. Musimy wspdlnie walczy¢ o dobro
tego szpitala. To Basia Grzywacz powiedziata, ze walczymy o ten szpital od 98 roku, od
momentu spalenia. | pamietamy jak byli tu jeszcze poprzedni wojewodowie i sktadali
deklaracje. Nikt z mieszkancow, radnym, Zarzadowi nie wybaczy gdyby podjat decyzje o
likwidacji szpitala. Nikt. Ci ludzie tutaj nie mieliby racji bytu, gdyby ten szpital...l dlatego
zapraszamy Pana po raz kolejny. Ja sie spotykam z Panem Ministrem i: ,Panie Posle, te dane
28 to nie byty prawdziwe”. Pokazuje mi catkiem inne dane, ale przeciez ja wierze w dane,
ktére mi daje Dyrektor szpitala. A Minister z méwnicy méwi co innego. W gabinecie u niego
mOowi mi co innego. Tam jest dobrze. ,Pan porozmawia z Dyrektorem Zakrzewskim, to sie
wszystko da naprawié¢”. Czy mamy sie jeszcze raz spotkac¢ w takim tréjkacie: Pan Starosta, ja,
Pan Dyrektor szpitala, zeby$my to ruszyli z miejsca? Bo dalej tej sytuacji nie mozna ciggnac.
Bo kazdy jest swiadomy. Ja jako przedsiebiorca, jezeli mam co$ na minusie, mam 3,7 min
dtugu, to ja nie $pie, ja jestem nerwowy, ja wpadne w depresje. Ja wspotczuje Dyrektorowi
tej sytuacji, ktorg ma, bo bedzie miat niedtugo telefon ,zaptac albo ci nie przywieziemy”,
»,zaptaé, bo tego nie masz”. On sie bedzie spotykat z tymi dylematami. | on bedzie
potrzebowat wsparcia sam, jako dyrektor, od lekarzy réznych specjalizacji, zeby mu poméc,
bo rano bedzie wstawat i ,,komu zaptacié¢” i wieczorem bedzie sie ktadt spac ,,temu nie
zapfacitem”. To sg te dylematy. | my podejdZzmy na powaznie. Bo z Ministrem to sie fajnie
rozmawia w gabinetach. Tu dzi$ rozmowa z Panami tez jest fajna. Mamy wiecej, ale Dyrektor
mowi, ze ma mniej, a liczby méwia jedno — 3,7 min do tytu. | dlatego Panie Dyrektorze,
prosze o takg meska rozmowe. Niech Pan wyznaczy termin spotkania, niech Pan wyznaczy
program naprawczy, to co Pan widzi. | w tym momencie Zarzad, Pan Starosta i Rada
Nadzorcza muszg podja¢ meska decyzje — w jakim kierunku ten szpital powinien i$é. Tu nie
ma innych rozwigzan.

Pan Zakrzewski: Najpierw jesli mozna, troszke o sytuacji ogdlnej, bo Pan Poset powiedziat

o kwestii szpitali w Polsce, ale u nas kwestia szpitali powiatowych wyglada inaczej niz w
Polsce. Bo zadtuzonych szpitali powiatowych tgcznie z Panstwa szpitalem mamy szesc. Pie¢
byto, a Panistwa jest szdsty, bo Panstwa szpital jako spotka nie przekazuje informacji. Wiec ta
sytuacja jest inna. 27 maja, po naszych spotkaniach, teraz juz do Panistwa dziatania, réwniez
z Panem Postem, przekazatem informacje pisemng do Pana Dyrektora o proponowanych
sprawach. No bo jak, przepraszam, wrzucamy kamyczek do ogrédka...

Poset Ziejewski: Nie wrzucamy, my rozmawiamy Panie Dyrektorze.

Pan Zakrzewski: Panie Posle, ja wiem, tylko, ze ja zaproponowatem Panstwu rozwigzania i od
tamtej pory nic sie nie wydarzyto. Wiec jezeli bedziemy dalej rozmawiag, ja jestem do
Panstwa dyspozycji. Umawiamy sie, tylko moze po 1 listopada, dlatego ze kazdy z nas ma
swoje zobowigzania. Panstwo do nas przyjezdzacie, ja Panstwu pokazuje wszystko to co
wiem, Panstwo mdwicie co mozecie zrobi¢, ustalamy kroki dochodzenia do pewnych rzeczy.
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| zgadzam sie z Panem w petni, ze powinni$my to zrobic. Tylko to sie nie dzieje, mimo tego,
ze ja Panistwu to zaproponowatem. Wiec prosze, zebysmy zaczeli dziataé. Ja jestem do
dyspozycji. Powiedziatem Panstwu jakie mamy uwarunkowania, ze nie bedzie to mniej niz
dzisiaj; ze postaram sie, zeby byto wiecej i w okreslonych kierunkach bedziemy szli; ze
musimy ze szczegdtami rozpatrzy¢ kwestie rozwigzan kadrowych, bo za nami siedzg Panie,
ktére sg odpowiedzialnymi pracownikami stuzby zdrowia i nie mozemy ich pomija¢ w tych
rozmowach. Tylko prosze, zebysmy poszli o ten krok dalej, bo przepraszam, ale programu
naprawczego Fundusz nie napisze. To nie nasza rola.

Poset Ziejewski: A co z tymi etatami kontraktowymi?

Pan Zakrzewski: Na dzien dzisiejszy nastgpity trzy ruchy. Pierwszy ruch to byto zwiekszenie
izby przyjeé, drugi ruch to byta kwestia zwiekszenia interny i trzeci ruch to jest kolejne
zwiekszenie interny od 1 stycznia tego roku, ktéry tuz przed nami. | to sg trzy ruchy w tym
kierunku. Czy one wystarczg? Nie potrafie zagwarantowad niestety, natomiast takie trzy
ruchy sg planowane.

Poset Ziejewski: | jeszcze jedno krétkie pytanie — ten ryczatt, to obnizanie ryczattu, czy mozna
go inaczej traktowac?

Pan Zakrzewski: Ja to zgtositem, dlatego, ze ta sytuacja to nie jestesmy tylko my. Tylko
zawsze mowie, ze trzeba dac sobie szanse czyli daé jak najwyzszy poziom od ktdrego nas
zauwaza. Bo jak bedzie za mato, to mogg nas nie zauwazyc i wtedy to bedzie niekorzystne.
Wiecie Panistwo, ze my nie rzucamy tez stéw na wiatr, ani Pani Lilia ani ja. To nie jest tak, ze
my to zostawiamy swojemu losowi. Prosze nie miec takiego wrazenia, bo przez caty czas
pracujemy, zeby to sie dziato w takim kierunku, zeby nasze szpitale ochronic. Tylko jak
bedziemy ponizej pewnego poziomu, to nie zauwazg nas. Po prostu.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo. Mysle, ze to co Pan Dyrektor podsumowat i chciatby
wspomac i pomdc naszemu szpitalowi, jest budujgce. Mysle, ze kazdy z Panstwa ma co$
jeszcze do powiedzenia, chciatby powiedzieé, ale czy jeszcze dzisiaj chcemy sie tym
zajmowac? Bardzo szybko chciatbym poprosi¢ naszego Pana Dyrektora, zebysmy zaczeli
roboczo rozmawiaé, bo jest ostatni czas dla naszego szpitala. | to jest teraz kwestia tego, jak
Pan Dyrektor to poprowadzi, jak powstang spotkania. Tak jak Pan Poset méwit, my musimy
zaczgc dziatac. Programy naprawcze, ktore przedstawimy, w kazdym oddziale, muszg by¢ do
okazania, jak to ma wygladac. | wtedy bedziemy wiedzieli na jakie wsparcie mozemy liczy¢.
Nic innego tu juz dzisiaj nie wymyslimy. Takie jest moje zdanie. Czy jeszcze ktos z Panstwa
miatby co$ pilnego, to prosze bardzo.

Pan Kurowski: W uzupetnieniu — Pan Dyrektor ma na mysli to pismo, ktére przestat 27 maja
w odpowiedzi na moje pismo dotyczgce tego przeksztatcenia, co by mogto by¢
zorganizowane w zastepstwie ginekologii i potoznictwa. Generalnie to wfasciciel musi podjg¢
decyzje. Ja jednoosobowo nie podejme takiej decyzji. Nie mam takiego uprawnienia.
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Pan Zakrzewski: Ja przepraszam, ja sie wtrace po raz pierwszy. Ja zobowigzuje sie, ze 2.11
wykonam telefon do Pana Dyrektora. Prosze, zebyscie Panstwo wyznaczyli harmonogram
spotkan. Ja sie dostosuje. | mowiagc krdtko idZzmy do przodu, bo troche niedobrze to wyglada.

Przewodniczacy: Jeszcze Pan Marek pytanie. Kréciutko Panie Marku.

Radny Romanowski: Ja mam krétkie pytanie do Pana Dyrektora. Szanowni Panstwo, jednym
z najwazniejszych czynnikéw kosztotworczych sg wynagrodzenia. Chodzi o wynagrodzenia
personelu, a gtéwnie lekarzy. Wiemy jaka jest sytuacja na rynku, ze tych lekarzy brakuje. No
i niestety trzeba powiedzieé, ze cze$¢ lekarzy tg sytuacje wykorzystuje. Ustyszeliémy od
Dyrektora, ze otrzymat jakies$ ultimatum, ze jezeli nie podwyzszy, to ten lekarz odejdzie i to
moze grozi¢ zatamaniem, likwidacjg czy zawieszeniem oddziatu. Pytanie moje do Pana
Dyrektora jest takie — czy nie ma takiej mozliwosci, zeby jakos te widetki uregulowac? Czy to
caty czas musi by¢ tak, ze mamy wolny rynek? Czy przynajmniej na czas kiedy jest kryzys?
Tych lekarzy brakuje i bedzie brakowac jeszcze przez dtuzszy czas i ta sytuacja bedzie sie
powtarzaé. Styszymy, ze gdzie$ w szpitalach po 300, 400 zf za godzine chcg, bo wiedzg, ze nie
ma specjalisty. | drenujg ten budzet szpitala ile sie da.

Pan Zakrzewski: Musze Panstwa zmartwié, poniewaz Fundusz nie ma mozliwosci
ograniczenia z géry. To ograniczenie bytoby mozliwe ustawowo, w ramach tej ustawy, ktéra
co roku 1 lipca podwyzsza wynagrodzenia, ale wiem, ze jest to bardzo trudne. Moze Pan
Poset by wiecej na ten temat powiedziat. Nie chciatbym tego watku rozwijaé, bo on jest
powiem szczerze niezwykle trudny.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo. Mysle, ze na tym etapie mozemy podziekowad. Serdecznie
chciatem podziekowac¢ Panu Dyrektorowi za przybycie, za udziat. Mysle, ze rozchodzimy sie

z tego spotkania z jakims$ skromnym optymizmem, ze jest jeszcze szansa. | musimy zrobic tak,
zebysmy te szanse wykorzystali. Bardzo dziekuje za udziat. Mysle, ze jest teraz czas, do tego
2 listopada, zebysmy wspdlnie podjeli jakas decyzje. Jak szybko musimy dziata¢, zeby do
konica roku, tak jak Pan powiedziat, sze$¢ tygodni na dziatania, na restrukturyzacje. Bytoby to
w czesci budujace, ale nie liczmy, ze od razu zaczniemy zarabiac. Takie jest moje zdanie.
Jeszcze raz bardzo dziekuje. Jezeli Pan Dyrektor bedzie chciat opusci¢, to bardzo prosze.
Dziekuje bardzo jeszcze raz.

/przerwa/

Po przerwie na sali obecni byli radni, Sekretarz Powiatu Ewa Kalisz — Gorzkowska, Skarbnik
Powiatu Sebastian Kiski, Radca Prawny Maciej Sikorski, Katarzyna Trzaskalska, Barbara
Przeradzka — Martko, Magdalena Sienkowska z PCRE, Anna Marchlewska — Barczewska,
Matgorzata Wojnarowicz, Marzena Przybylska, Joanna Robaczewska, Krzysztof Piechocki,
Beata WidZzgowska, Barbara Ortowska i Andrzej Kowalczyk.

Aktualnie na sali obrad jest obecnych 14 radnych. Nieobecny jest Wicestarosta Jerzy
Czaplinski.
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Ad.7
Sprawozdanie z prac Zarzadu

Przewodniczgcy: Wznawiamy obrady szanowni Panstwo. Nastepnym punktem jest punkt 7.
Jest to sprawozdanie z prac Zarzadu. Tak jak na kazdej sesji otrzymujg Paristwo
sprawozdania. Ale jest tradycjg, ze Pan Starosta jeszcze uzupetnia sprawozdania wtasnymi
wypowiedziami. Bardzo prosze Panie Andrzeju za uzupetnienie sprawozdan z prac Zarzadu.

Radni otrzymali w materiatach sesyjnych sprawozdanie z prac Zarzadu w okresie od 23
wrzesnia do 21 pazdziernika 2022 roku oraz protokoty z posiedzen Zarzgdu w dniach: 22 i 29
wrzesnia oraz 6 pazdziernika 2022 roku (zatgcznik numer 13)

Starosta: Pierwszym punktem jest 30 wrzesnia — sprawa zwigzana ze stuzbg zdrowia —
otwarcie Poradni chirurgicznej po remoncie. Oczywiscie ta poradnia wymagata remontu i
fajnie, ze Dyrektor Kurowski podjat ten trud i jest w tej chwili bardzo tadnie. 6 pazdziernika
odbyto sie posiedzenie Zarzagdu Powiatu. W tym samym dniu bratem udziat w uroczystosci
obchoddéw 10-lecia Uniwersytetu Trzeciego Wieku. 10 pazdziernika odbyta sie
wideokonferencja Konwentu Starostéw wojewddztwa warminsko — mazurskiego. 13
pazdziernika - spotkania i uroczystosci w szkotach zwigzane z Dniem Edukacji Narodowe;.
Najpierw tu w Starostwie spotkanie z dyrektorami szkét i nauczycielami, ktérzy uzyskali
kolejny stopier awansu zawodowego. Nastepnie uroczystosci w szkotach —w Zespole Szkét
Zawodowych ja miatem zaszczyt uczestniczyé, a w Zespole Szkét w Nowym Miescie —
Wicestarosta. 21 pazdziernika odbyto sie kolejne posiedzenie Zarzgdu Powiatu. 24
pazdziernika — posiedzenie Komisji Bezpieczenstwa i Porzgdku powiatu nowomiejskiego. 26
bratem udziat w posiedzeniu Komisji Oswiaty. | jeszcze informacja z naszej wizyty w Powiecie
Oldenburg. W dniach 16-20 pazdziernika delegacja powiatu nowomiejskiego na zaproszenie
Starosty Powiatu Oldenburg Christiana Punda przebywata w Niemczech, w powiecie
Oldenburg. Sktad delegacji moge podaé, bo jest tez pewnie interesujgce: Przewodniczacy
Rady Powiatu Pan Wisniewski, ja bratem udziat, Cztonek Zarzgdu Pan Buliniski, Pani Ewa
Kalisz — Gorzkowska, Pani Dyrektor Katarzyna Trzaskalska, Pani Wicedyrektor Anna
Faltynowska z Zespotu Szkét Zawodowych, Pan Krzysztof Piechocki, dwéch Komendantéw —
byty Pan Jacek Auda i obecny — Pan Krzysztof Szatkowski. Byt z nami réwniez ttumacz Pan
Andrzej Rézycki i Wojt Gminy Biskupiec Pan Arkadiusz Dobek ze swojg Zastepcg Panig Julig
Baranowska. Wizyta dtugo wyczekiwana, bo to trzy lata kiedy byty nasze ostatnie kontakty
bezposrednie. PrzywiezliSmy stamtad zaproszenie na ob6z Mtodziezowych Druzyn
Pozarniczych. Nasza mtodziez wyjedzie w przysztym roku do Niemiec. Te obozy przemiennie,
raz mtodziez do nas przyjezdza, natomiast co drugi rok my jedziemy do Niemiec. Roéwniez
Pani Dyrektor spotkata sie z szefostwem zaprzyjaznionej szkoty. | réwniez rozmawialismy

0 nawigzaniu bardziej intensywnych kontaktéw pomiedzy szkotg, ktérg prowadzi powiat
Oldenburg, a z ktérg kontakt ma juz zapoczatkowany Wajt Gminy Biskupiec. Dziekuje bardzo.
Przepraszam, teraz dtuzsze czytanie. Zestawienie umow zawartych od 29 wrzesnia do 27
pazdziernika br. Moze dat nie bede czytat tylko kto z kim i co chodzi.
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Radny Romanowski: Panie Starosto, ja mam takg propozycje, zeby tego typu informacje
moze nie na sesji, tylko da¢ nam przed sesjg w formie pisemnej. Zeby nie zabieraé
niepotrzebnie czasu. Na pismie kazdy radny by dostat wykaz tych uméw i wtedy to moim
zdaniem bedzie sprawnie;j.

Starosta: Czyli jak rozumiem, tutaj nie ma takich wydarzen, ktére by skutkowaty wielkimi
finansowymi, bo tu jest masa umdw na 0,00 zt. Sg to porozumienia tam gdzie prowadzimy
nieodptatng pomoc prawng. Tam sg réwniez odptatnosci za umieszczanie dzieci w rodzinach
zastepczych. Czyli przekazemy to juz w materiatach, bez odczytywania, tak? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy: Czy ktos do sprawozdan, ktére przedstawit Pan Starosta jak rowniez do
tych, ktore otrzymalismy w elektronicznej formie? Dziekuje bardzo Panu Andrzejowi za
uzupetnienie i przechodzimy do nastepnego punktu dzisiejszego porzadku.

Ad. 8

Whioski, interpelacje, zapytania i oSwiadczenia radnych

Przewodniczacy: Bardzo prosze, czy ktos z Panstwa ma pytania? Bardzo prosze, Pan radny
Mieczystaw tydzinski.

Radny tydziiski: Mam dwie sprawy: jeden wniosek i jedno zapytanie. | najszybciej bedzie
jezeli to po prostu odczytam. Sg krociutkie. Wniosek w sprawie budowy ciggu pieszo-
rowerowego przy drodze powiatowej nr 1335N. Wnioskuje o uwzglednienie w budzecie
powiatu srodkéw na budowe chodnika, a w miare mozliwosci ciggu pieszo-rowerowego przy
drodze powiatowej nr 1335N na odcinku od konca ciggu pieszo-rowerowego wykonanego
przy budowie obwodnicy do skrzyzowania z ulicg Kasztanowg w Nowym Miescie Lubawskim.
Uzasadnienie. Po oddaniu do uzytkowania obwodnicy na wskazanym odcinku znacznie
wzrosnie natezenie ruchu pojazddw. Poruszanie sie pieszych i rowerzystéw jedng jezdnig
wraz z samochodami osobowymi i ciezarowymi przy zwiekszonym natezeniu ruchu bedzie
bardzo niebezpieczne. Budowa ciggu pieszo-rowerowego lub chodnika poprawitoby
bezpieczenstwo dla korzystajgcych z tej drogi. Zapytanie - w sprawie braku udostepnienia w
BIP protokotow z kontroli. Prosze o udzielenie wyjasnien w sprawie braku publikacji w
Biuletynie Informacji Publicznej Starostwa Powiatowego w Nowym Miescie Lubawskim
protokotéw z kontroli o nastepujgcych numerach: KN.1711.1.2022 i dalej jest kolejnych szes¢
numerdw z tej serii numeracji oraz protokotu z kontroli odnotowanej w ksigzce kontroli
Powiatowego Urzedu Pracy pod pozycjg nr 1/2022.

Przewodniczgcy: Czy kto$ z Pariistwa radnych ma jeszcze pytania, zapytania? Bardzo prosze,
Pan radny Jacek Rydel.

Radny Rydel: Ja tylko chciatbym podziekowac¢ Panu Staroscie za odpowiedz na piSmie

z poprzedniej sesji. Ale chciatbym tez podziekowac za przekierowanie jednego z zapytan do
Pana Burmistrza. | czy Starosta juz wie, chodzi o te lampy, czy byta odpowiedz ze strony Pana
Burmistrza, czy co$ w tej sprawie juz moze wiadomo?
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Przewodniczacy: Czy ktos jeszcze z Panstwa radnych ma pytania, zapytania, to bardzo prosze.
Nie ma, takze dziekuje bardzo za przedstawione. Przechodzimy do nastepnego punktu
dzisiejszego porzadku.

Ad.9

Informacja o stanie realizacji zadan oswiatowych Powiatu Nowomiejskiego w roku
szkolnym 2021/2022

Informacja o stanie realizacji zadan o$wiatowych Powiatu Nowomiejskiego w roku szkolnym
2021/2022 stanowi zatgcznik numer 14.

Przewodniczacy: Otrzymalismy sprawozdanie — Informacja o stanie realizacji zadan powiatu
nowomiejskiego. Bardzo prosze, czy ktos z Panstwa radnych ma zapytania, uwagi do
informacji, jakg uzyskalismy? Wiem, ze odbyly sie w czes$ci komisje Rady Powiatu, ktére tez
sie tym tematem zajmowaty. Czy ktos z Paristwa radnych ma jakie$ dodatkowe pytania, to
bardzo prosze. Jest z nami Pani Naczelnik Barbara Ortowska. Jezeli bytyby jakies pytania,
niejasnosci na pewno bedzie mogta udzieli¢ odpowiedzi. Nie wida¢, takze bardzo dziekuje za
przygotowanie informacji.

Ad. 10
Informacja na temat analizy o$wiadczen majatkowych

Informacje na temat analizy oSwiadczen majgtkowych (zatgcznik numer 14) przedstawit
Przewodniczgcy Rady.

Starosta przedstawit informacje na temat analizy oswiadczen majgtkowych sktadanych
Staroscie (zatgcznik numer 15)

Nie byto pytan do wyzej wymienionych informacji.

Na sale obrad wszedt Wicestarosta. Aktualnie na sali obrad jest obecnych 15 radnych.

Ad. 11

Przerwa

Przewodniczgcy: Nastepnym punktem miat punkt 11 — Przerwa. Mysle, ze juz mieliSmy tych
przerw duzo, ze chciatbym powiedzieé, ze po tej przerwie wznawiam obrady. Juz jesteSmy po
przerwie.

Ad. 12

Podjecie uchwaty w sprawie zmiany uchwaty nr XXXVI11/239/2021 Rady Powiatu

w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 16 grudnia 2021 roku w sprawie uchwalenia
Wieloletniej Prognozy Finansowej powiatu nowomiejskiego na lata 2022 - 2037 po
korekcie

Przewodniczacy: Takze przechodzimy do nastepnego punktu. Jest to punkt 12. Czytam
projekt uchwaty numer XLIX/292/2022...Pospieszytem sie..Bardzo prosze Pani Basiu.

Radna Grzywacz: Chciatam pogratulowa¢ wynikéw matur.

Przewodniczgcy: Mamy jednak teraz przerwe, czekamy na uruchomienie urzadzen, bo nie
mozemy gtosowac.
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Radna Grzywacz: Chciatam po prostu podziekowac. Nasze osobne podziekowanie byto
wyrazone na Zarzadzie dla dyrektoréw szkét. Dyrektorom i wszystkim nauczycielom — super
wyniki ucznidéw przetozyty sie na wysoki procent zdanego egzaminu maturalnego. No

i wszystkich innych sukceséw w szkole. W imieniu wszystkich radnych — dziekujemy bardzo.

Przewodniczacy: Byt Dzien Edukacji Narodowej. Jest to okazja do podsumowan. Takze
wszystkiego dobrego. Panie Krzysztofie, czy mozemy juz czy jeszcze nie? Nie. Jest teraz
przerwa, ale kréciutka. Panie Mieczystawie, o jakg droge chodzi?

tydzinski: Droga na Gwizdziny.
Joanna Robaczewska: Ulica Lidzbarska.

Radny Jan Czaplinski: Pani Asiu, a mozna kilka stdw? Czy tam w ogéle jest mozliwosé
wykonania takiej inwestycji?

Pani Robaczewska: Nie wiem czy bez wykupu gruntéw. Tam na wysokosci firmy Paspol jest
najwezszy pas drogowy. | dlatego ten chodnik jest tam tak zakoriczony, bo podejrzewam, ze
bez wykupu gruntéw nie damy tam rady. Sam chodnik to sg 2 metry. Przy ciggu pieszo —
rowerowym to jest chyba 3,5 metra.

Z sali obrad wyszedt radny Daniel Zdanowski. Aktualnie na sali obrad jest obecnych 14
radnych.

Przewodniczgcy: Szanowni Paistwo, mamy ktopoty techniczne, ale musimy sobie z tym
poradzié. Ja proponuje, ze bedziemy to robié tak jak byto zdalnie, przez podniesienie reki.
Jest Pani Sekretarz, potwierdzi, ze gtosowania imienne sie odbyty. Szanowni Paniistwo, czytam
punkt 12. Projekt uchwaty numer XLIX/292/2022 Rady Powiatu w Nowym Miescie
Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie zmiany uchwaty numer
XXXVII1/239/2021 Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 16 grudnia 2021 roku
w sprawie uchwalenia Wieloletniej Prognozy Finansowej powiatu nowomiejskiego na lata
2022 — 2037 ze zmianami po korekcie. Dziata system. Kto z Pafistwa radnych jest za prosze o
nacisniecie przycisku i podniesienie reki.

Przystgpiono do gtosowania. Raport z gtosowania stanowi zatgcznik numer 15.

Przewodniczgcy: Gtosowato 14 radnych. Wszyscy z Paristwa byli za. Takze stwierdzam, ze
jednogtosnie podjelismy uchwate. Przechodzimy do nastepnego punktu.

Uchwata numer XLIX/292/2022 stanowi zatgcznik numer 16.
Ad. 13

Podjecie uchwaty w sprawie zmiany w planie dochodéw i wydatkéw w uchwale nr
XXXVII1/240/2021 Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 16 grudnia 2021
roku w sprawie uchwalenia budzetu powiatu nowomiejskiego na 2022 rok po korekcie
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Przewodniczacy: Czytam projekt uchwaty. Projekt uchwaty numer XLIX/293/2022 Rady
Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie zmiany
w planie dochoddw i wydatkéw w uchwale numer XXXVII1/240/2021 Rady Powiatu w
Nowym Miescie Lubawskim z dnia 16 grudnia 2021 roku w sprawie uchwalenia budzetu
powiatu nowomiejskiego na 2022 rok ze zmianami po korekcie. Na komisjach przedstawiat
to Pan Sebastian. Z uzasadnieniami. Czy kto$ z Panstwa, czy ktéras z komisji miata jakies
oddzielne stanowisko, wnioski, to bardzo prosze. Jezeli nie, to przechodzimy do gtosowania.
Kto z Panstwa radnych jest za podjeciem uchwaty, prosze o podniesienie reki i nacisniecie
przycisku. Kto jest przeciwny? Dobrze. Kto z Pafstwa radnych jest za podjeciem uchwaty,
prosze o podniesienie reki. Panig Sekretarz poprosimy o przeliczenie. Kto jest przeciw? Kto
sie wstrzymat? Dobrze, to znaczy, ze wszyscy byli za.

Sekretarz: Musicie Panstwo gtosowac kazdy osobno. Musi by¢ gtosowanie imienne.

Sekretarz obrad przeprowadzita gtosowanie imienne. Raport z gtosowania stanowi zatgcznik
numer 17.

Uchwata numer XLIX/293/2022 stanowi zatgcznik numer 18.
Ad. 14

Podjecie uchwaty w sprawie przyjecia zmian do planu finansowego zadan powiatu
realizowanego ze srodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych
w roku 2022

Przewodniczacy: Czytam projekt uchwaty. Projekt uchwaty numer XLIX/294/2022 Rady
Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie przyjecia
zmian do planu finansowego zadan powiatu realizowanego ze srodkéw Panstwowego
Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych w roku 2022. Réwniez na komisjach temat
byt znany Panstwu. Jest przedstawione uzasadnienie na czym na majg polegac¢ zmiany. Czy
ktos$ z Panstwa radnych chciatby sie jeszcze co$ dowiedzie¢, to bardzo prosze. Jezeli nie, to
przechodzimy do gtosowania.

Przeprowadzono gtosowanie imienne. Raport z gtosowania stanowi zatgcznik numer 19.
Przewodniczacy: Stwierdzam, ze jednogtosnie przyjeliémy uchwate.

Uchwata numer XLIX/294/2022 stanowi zatgcznik numer 20.

Ad. 15

Podjecie uchwaty w sprawie przystgpienia do realizacji ,,Programu wyréwnywania réznic
miedzy regionami lll” w 2022 r.

Przewodniczacy: Projekt uchwaty numer XLIX/295/2022 Rady Powiatu w Nowym Miescie
Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie przystapienia do realizacji ,,Programu
wyréwnywania roznic miedzy regionami lll” w 2022 roku. Réwniez jest uzasadnienie
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podtgczone do projektu. Komisje, nie wszystkie, ale zajmowaty sie tym tematem. Czy sg
jakies$ stanowiska komisji, to bardzo prosze. Jezeli nie ma, to przechodzimy do gtosowania.
Bardzo prosze Panig Sekretarz o przeprowadzenie gtosowania.

Przeprowadzono gfosowanie imienne. Raport z gtosowania stanowi zatgcznik numer 21.
Uchwata numer XLIX/295/2022 stanowi zatgcznik numer 22.
Ad. 16

Podjecie uchwaty w sprawie zatwierdzenia przystgpienia do realizacji projektu pt. ,E-
administracja w Powiecie Nowomiejskim — etap | — sie¢ strukturalna w budynku przy ul.
Rynek 1”

Przewodniczgcy: Czytam projekt uchwaty numer XLIX/296/2022 Rady Powiatu w Nowym
Miescie Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie zatwierdzenia przystgpienia
do realizacji projektu pod tytutem , E-administracja w Powiecie Nowomiejskim — etap | — sie¢
strukturalna w budynku przy ulicy Rynek 1”. Réwniez jest uzasadnienie. Czy komisje miaty
jakies$ pytania, uwagi, to bardzo prosze. Jezeli nie, to przechodzimy do gtosowania. Bardzo
prosze Panig Sekretarz o przeprowadzenie gtosowania.

Przeprowadzono gfosowanie imienne. Raport z gtosowania stanowi zatgcznik numer 23.
Przewodniczacy: Dziekuje. Stwierdzam, ze jednogtosnie podjeliSmy uchwate.

Uchwata numer XLIX/296/2022 stanowi zatgcznik numer 24.

Ad. 17

Podjecie uchwaty w sprawie zatwierdzenia przystapienia do realizacji projektu pt.
,Dostepny Powiat Nowomiejski”

Przewodniczacy: Czytam projekt uchwaty. Projekt uchwaty numer XLIX/297/2022 Rady
Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie
zatwierdzenia przystgpienia do realizacji projektu pod tytutem ,Dostepny Powiat
Nowomiejski”. Réwniez jest uzasadnienie. | byto to na posiedzeniach komisji, nie wszystkich,
tylko tych, ktore sie odbyty. Czy sg jakies uwagi z komisji? Jezeli nie ma, to przechodzimy do
gtosowania. Bardzo prosze Panig Sekretarz o przeprowadzenie imiennego gtosowania.

Przeprowadzono gtosowanie imienne. Raport z gtosowania stanowi zatgcznik numer 25.

Przewodniczacy: Stwierdzam, ze nie byto gtoséw przeciwnych i wstrzymujacych.
Jednogtosnie podjelismy uchwate.

Uchwata numer XLIX/297/2022 stanowi zatgcznik numer 26.
Ad. 18

Podjecie uchwaty w sprawie ustalenia na 2023 rok wysokosci optat za usuwanie pojazdow
z drog i ich przechowywanie
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Przewodniczacy: Czytam projekt uchwaty. Projekt uchwaty numer XLIX/298/2022 Rady
Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie ustalenia
na 2023 rok wysokosci optat za usuwanie pojazdéw z drég i ich przechowywanie. Réwniez
jest to propozycja przygotowana przez Zarzad. Sg to stawki, ktére nie przekraczajg
maksymalnych. Jak Pani Dyrektor Zarzgdu Drég Powiatowych omawiata na komisji, to
wskazata na kosmetyczne tylko zmiany. Czy kto$ z Panstwa radnych ma pytania, uwagi, to
bardzo prosze. Jest informacja, uzasadnienie, kazdy mdgt sie z tym zapoznac. Jezeli nie ma,
to przechodzimy do gtosowania. Bardzo prosze Panig Sekretarz o przeprowadzenie
gtosowania.

Przeprowadzono gtosowanie imienne. Raport z glosowania stanowi zatacznik numer 27.

Przewodniczacy: Stwierdzam, ze réwniez jednogtosnie podjeliSmy uchwate ustalajacg stawki
za usuwanie pojazdéw z drég.

Uchwata numer XLIX/298/2022 stanowi zatgcznik numer 28.
Ad. 19

Podjecie uchwaty w sprawie ustalenia na 2023 rok wysokosci optat za usuwanie statkéw
lub innych obiektéw ptywajacych z obszaru wodnego i ich przechowywanie

Przewodniczgcy: Czytam projekt uchwaty numer XLIX/299/2022 Rady Powiatu w Nowym
Miescie Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie ustalenia na 2023 rok
wysokosci opfat za usuwanie statkdw lub innych obiektow ptywajacych z obszaru wodnego
i ich przechowywanie. Réwniez Pani Dyrektor nam omawiata. Jest uzasadnienie, jest
informacja. Takich przypadkdéw prawie nie mamy, ale czasami moze sie zdarzy¢. A projekt
uchwaty musi by¢ podjety, bo moze sie cos zdarzy¢. Czy ktos ma pytania? Bardzo prosze
Panig Sekretarz o przeprowadzenie imiennego gtosowania.

Przeprowadzono gtosowanie imienne. Raport z gtosowania stanowi zatgcznik numer 29.
Przewodniczgcy: Stwierdzam, ze jednogtosnie podjelismy uchwate.

Uchwata numer XLIX/299/2022 stanowi zatgcznik numer 30.

Ad. 20

Podjecie uchwaty w sprawie pozostawienia petycji bez rozpatrzenia

Przewodniczacy: Czytam projekt uchwaty numer XLIX/300/2022 Rady Powiatu w Nowym
Miescie Lubawskim z dnia 28 pazdziernika 2022 roku w sprawie pozostawienia petycji bez
rozpatrzenia. Wptyneta petycja. Byto przekazane do powiatu. Podpisata sie Pani... Nie byto to
kompletne, chociaz byta wzywana do usuniecia brakdéw czy uzupetnienie. | dlatego ta petycja
nie powinna by¢ rozpatrzona. Bardzo prosze, czy ktos z Panstwa radnych ma uwagi?

Radny Czaplinski: Ja mam pytanie. Panie Przewodniczacy, Panie Starosto, szanowni radni.
Z tego co wiem, wptynety dwie petycje. Jedna petycja Pani /wytgczenie jawnosci w zakresie
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danych osobowych; na podstawie art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie do
informacji publicznej; jawnos¢ wytgczyta Anna Andrzejczak - kierownik Biura Rady Powiatu/
zostata uwzgledniona.

Anna Andrzejczak: Nie méwimy nazwisk. Prosze nie uzywaé nazwisk.
Radny Czaplinski: A drugiej Pani nie zostata uwzgledniona. Czym one sie réznity?
Starosta: /wypowiedz nieczytelna/ Pani Sekretarz prosze.

Sekretarz: Szanowni Panstwo, jezeli chodzi o petycje, ktdra jest przedmiotem dzisiejszego
porzadku obrad, ta Pani powinna, sktadajac tg petycje, reprezentujgc osoby, ktére podpisujg
sie na liscie, oprdcz tego, ze s3 wykazane te osoby, réwniez powinna mie¢ petnomocnictwo
do ich reprezentowania. Natomiast w tym przypadku tego nie byto. Zostata poproszona

o uzupetnienie. No i nie uzupetnita tego.

Radny Romanowski: A ta pierwsza tak?

Sekretarz: Tak naprawde te listy réznig sie jak gdyby tylko tg gorg, jezeli chodzi o te petycje.
W tej pierwszej jest informacja o tym, ze osoby podpisujac sie na liscie, upowazniajg tg Pania
do reprezentowania ich w tej konkretnej sprawie; ze ta Pani wystepuje w ich imieniu,
sktadajac tg petycje. Natomiast tutaj niestety zabrakto tego zapisu u géry. | one podpisujgc
sie nie upowazniaty automatycznie do tego, zeby ona skfadajgc tg petycje mogta ich
reprezentowacd; w ich imieniu dziata¢. W tym jest problem. Natomiast uzupetnienie tego z
czysto technicznych przyczyn, poniewaz duzy zakres tych list byt. | nie zostato to z czysto
technicznych przyczyn uzupetnione.

Radca Prawny Maciej Sikorski: Z ustawy o petycjach to jest brak zgody. Ale to jest
réwnoznaczne z tym, ze ta Pani nie miata umocowania do ztozenia w ich imieniu. Cho¢ byty
te listy, ale tam nie byto tego umocowania do ztozenia w ich imieniu.

Radny Czaplinski: Idgc dalej, w tytule tego pisma, u géry, nic sie nie méwi o petycji. Ja
uwazam, ze sprzeciw tej Pani, ktdorej protest okazat sie nieskuteczny, jest skuteczny jako jej,
tej jednej Pani. Bo pismo jest podpisane. | niekoniecznie musi tu by¢ grupa reprezentowana
przez tg Panig. Ta Pani moze sama wystgpic. Ja tak uwazam. | tej Pani trzeba co$
odpowiedzieé. Tym bardziej, ze to pismo, ten sprzeciw, jest adresowany do Starosty, do
Zarzadu i do Rady. Trzy miejsca, z czego odpowiedziat tej Pani tylko Pan Starosta. Zarzad
tylko zostat poinformowany. Nie byto na zadnym Zarzadzie gtosowania odnosnie tej sytuacji,
czy uznac czy nie uznac. Nie byto gtosowania. Jezeli byto, to prosze to sprawdzié. | uchwata
zostata wprowadzona do porzadku. Do Rady tez byto to kierowane. Pan Przewodniczacy w
ogole nie zajat tu stanowiska, podejrzewam, ze nawet nie wiedziat, ze cos$ takiego istnieje,
albo po fakcie sie dowiedziat. Uwazam, ze do tej sprawy trzeba wrdcic, bo jest to sprawa
spoteczna. Po co eskalowac konflikty, skoro za tym stoi 700 podpiséw, moze jedna gmina w
jakiejs tam czesci i z powiatu tez kilka osdb. Kazdy oczekuje odpowiedzi. Uwazam, ze dzisiaj
jestesmy juz na jakims etapie przeksztatcania czy dobrej drogi dla naszego szpitala. Uwazam,
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Ze trzeba odpowiedzied jak ludziom, a nie tylko ze tak powiem oprzec sie na literze prawa.
Nie pisali na pewno tego prawnicy, nie wszystko ludzie muszg wiedzieé. Petycja to petycja. A
tutaj w nagtéwku jest podane: sprzeciw. Ja uwazam, ze sprzeciw akurat tej pani, ktéra sie na
dole podpisata, jest skuteczny. Na pewno jako jednej osoby. | ja bede gtosowat tutaj przeciw.
| prositbym, aby do tego powrdcic. Nie wiem jak Paristwo bedziecie gtosowali, ale to bytoby,
ze tak powiem, po ludzku.

Radca Prawny: Jezeli mozna Panie Przewodniczgcy. Z dokumentami jest tak, ze bez wzgledu
na to jaki maja tytut, analizujemy zawsze ich tres¢. Tak jak sktadacie Paristwo odwotania,
skargi do jakichs organdw, jest to jakis srodek zaskarzenia, to nigdy nie rozpatrujemy tego
przez pryzmat samego nagtéwka. Tylko z uwagi na tre$¢. Natomiast w tresci tego
dokumentu, na drugiej stronie, jest takie zdanie: ,Dlatego dzis uruchamiamy petycje, pod
ktorg moga podpisywac sie mieszkancy powiatu nowomiejskiego i Nowego Miasta
Lubawskiego.

Radny Czapliiski: Ale nie jest napisane ,petycja”.
Radca Prawny: Jak nie ma? ,Dzi$ uruchamiamy petycje”.
Radny Czaplinski: No ,,dzi$ uruchamiamy”. To ja tez moge napisacd.

Radca Prawny: Podpis i napisane jest pod podpisem: ,,Zatgcznik numer 1 — lista oséb
wnoszgcych petycje, wraz z upowaznieniem dla Pani /wytaczenie jawnosci w zakresie danych
osobowych; na podstawie art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie do
informacji publicznej; jawnos¢ wytgczyta Anna Andrzejczak - kierownik Biura Rady Powiatu/”
Tu takiego uprawnienia nie ma. Ta Pani nie méwi, ze sktada w swoim imieniu.

Radny Czaplinski: Ale sprzeciw sktada. Ja nie méwie o petycji.

Radca Prawny: Nie ma takiej instytucji jak sprzeciw. Ona napisata tak jak napisata. Mozna
powiedzieé: sktadam wniosek do sadu, a sad rozpatruje to w kategoriach pozwu, nie
whniosku. Ja moze wchodze w materie zbyt skomplikowang, bo tam gdzie sg sporne interesy,
tam jest postepowanie procesowe, jest pozew, powdd, pozwany. Tam gdzie jest
postepowanie niesporne, jest postepowanie wnioskowe. Bez wzgledu na to, kto jak
zatytutuje. Na przyktad macie Paristwo wniosek o stwierdzenie nabycia spadku albo o podziat
majatku. | to sie toczy w postepowaniu niespornym. | jezeli kto$ napisze ,,pozew”, a bedzie to
dotyczyto podziatu majagtku albo bedzie to pozew o stwierdzenie nabycia spadku, to sad i tak
bedzie to rozpatrywat jako wniosek, bez wzgledu na tytut. Z tresci tego dokumentu wynika,
ze to jest petycja. Ja rozumiem zdanie Pana radnego, natomiast nie mozemy tego
rozpatrywac przez pryzmat tytutu. Ta Pani sie sprzeciwia. Po to sg te petycje, bo tam s3
miejsca pracy. | wiadomo, ze one sie sprzeciwiajg likwidacji oddziatu, temu co moze je
spotkad. | dlatego ona napisata sprzeciw. Natomiast gdyby oni to oddali do profesjonalisty
albo osoby, ktéra ma wyksztatcenie prawnicze, to tej dyskusji by nie byto. Bo te wszystkie
elementy bytyby wymienione. W tamtej drugiej petycji one wszystkie sg. Od tytutu po
zakonczenie. Ta Pani po prostu pisata tak jak czuta.
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Radny Czapliniski: Ale to ta sama tres¢ byta.
Radca Prawny: Czesciowo ta sama tres¢, przedmiot ten sam.
Radny Czaplinski: To jedng sie uwzglednia, a drugg sie nie uwzglednia. Jezeli jest to samo to...

Radca Prawny: Tu nie bedziemy méwi¢ o kwestii rozstrzygania. Tu méwimy o kwestiach
formalnych. Druga z petycji jest w Komisji Skarg, Wnioskéw i Petycji.

Radny Koszewski: Ta Pani byta poproszona o uzupetnienie?
Sekretarz: Tak, byta poproszona i nie zostato to uzupetnione.

Radny Romanowski: Panie Przewodniczacy, ja mam takie pytanie, prosbe, zeby na stronach
powiatu nowomiejskiego opisac jak skutecznie ztozy¢; zeby ludzie mogli sie dowiedzie¢ po
pierwsze, a po drugie, zeby osoba, ktdra przyjmuje taka petycje (bo tak jak méwimy, ta
osoba mogta sie nie znaé) moim zdaniem powinna powiedzieé¢: prosze Pani, ale ta petycja nie
spetnia wymogow. A koriczgc ten watek — gdyby ta Pani dopisata pdzniej u géry w nagtowku?

Sekretarz: Ta Pani zostata wezwana do uzupetnienia i nie uzupetnita tego. Mozna zrozumie¢
dlaczego. Poniewaz trudno formalnie uzupetni¢ w takiej duzej liczbie podpiséw, od tych
samych osdb. | to wynika z tego. Nie z jej ztej woli, tylko z tej sytuacji.

Przewodniczacy: Bardzo prosze, czy jeszcze ktos z Panstwa chciatby zabrac¢ gtos? Wiemy
wszystko. Czy sg jeszcze uwagi, pytania do projektu, bo przejdziemy do gtosowania. Bardzo
prosze Panig Sekretarz dzisiejszych obrad o przeprowadzenie gtosowania.

Przeprowadzono gtosowanie imienne. Raport z glosowania stanowi zatacznik numer 31.

Przewodniczacy: W gtosowaniu wzieto udziat 13 radnych, 10 byto za, 3 byto przeciw, nikt sie
nie wstrzymat. Stwierdzam, ze wiekszoscig gtoséw uchwalili§my uchwate.

Uchwata numer XLIX/300/2022 stanowi zatgcznik numer 32.
Ad. 21

Odpowiedzi na wnioski i zapytania radnych
Przewodniczacy: Prosze bardzo, Pan Starosta.

Starosta: To co na pismie, to na pismie. Natomiast na pytanie radnego Rydla otrzymalismy
odpowiedz. 27 wptyneta czyli wczoraj. Tez to bedzie, ale sentencje: ,,Majac na uwadze zakres
potrzebnych inwestycji miasta oraz obecng niekorzystng pod wzgledem finanséw sytuacje
samorzgddéw gminnych, nie przewidujemy w najblizszych latach realizacji tego zadania”. To
tez bedzie dostarczone.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panu Staroscie za udzielenie odpowiedzi. Przechodzimy do
nastepnego punktu.

Ad. 22
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Sprawy réine

Przewodniczgcy: Bardzo prosze, jezeli kto$ chciatby? Bardzo prosze, Pan radny Mieczystaw
tydzinski.

Radny tydzinski: Dziekuje. Panie Przewodniczacy, zgodnie z ustawg o samorzadzie
powiatowym, a takze Statutem Powiatu Nowomiejskiego, chciatem zauwazyé, ze
przewodniczacy rady powiatu jest zobowigzany do organizowania pracy rady pod wzgledem
formalnym. Natomiast w zaden sposdéb nie jest upowazniony do ingerowania w materie,

w meritum sprawy, w wypowiedzi radnych, a to miato dzi§ miejsce. Zresztg nie po raz
pierwszy. W zwigzku z powyzszym bardzo bym Pana prosit, zeby Pan odstgpit od tego typu
praktyk, dlatego, ze one sg po prostu niezgodne z przepisami prawa. | prosze nie ograniczac
ani nie wchodzi¢ w materie wypowiedzi radnych. Prosze nie ustawia¢ sie w roli cenzora.
Cenzura zostata zniesiona juz 22 lata temu, prosze nie wracac do tych czaséw.

Przewodniczacy: Ja tylko moge ze swojej strony powiedzieé, ze kazdy ma prawo
wypowiedzie¢ sie. | ma prawo w konkretnym temacie. Tego bede przestrzegat. Nie ma
mozliwosci robienia polityki w momencie, kiedy zaczynajg ruszaé¢ kamery. Tak ja to
zauwazam. Ja nie chce doprowadzi¢ do tego, zeby byta destrukcja Rady, bo widze, ze w tym
kierunku to idzie. | musze Panu powiedzie¢, ze mam prawo ograniczy¢ czas zadawania pytan
i wystapienia.

Radny tydziniski: To trzeba byto na poczatku powiedzieé, ze bedzie ograniczony czas.

Przewodniczacy: Prositem o krétkie, zwiezte pytania ze wzgledu na naszych gosci. Na
szacunek, bo przyjechali. To nie byto dla Pana Dyrektora tatwe spotkanie. | chciat juz po
pierwszej przerwie wyjezdzaé, ale po namowie zostat. Méwit: popracujemy, bo moze warto.
Ta kwestia, ze ktos wrzuca nie na temat sprawy, niestety, ale to nalezy do Przewodniczgcego.

Radny tydzinski: Ale Pan nie ma uprawnien do oceniania.

Przewodniczacy: Jak Pan tak uwaza, to jest Pana zdanie. Nie bede tego wiecej komentowat.
Bede prowadzit tak, zeby obrady byty sprawnie prowadzone. | merytorycznie, zeby kazdy
mogt swoje sprawy przedstawi¢ w konkretnych punktach. Nie byto tu punktow, ktére
mogtyby prowadzi¢ do jakiejs dyskusji i polemiki. To nie ten czas. W innych punktach kazdy
moze sie wypowiedzie¢. W sprawach réznych? Pan Marek.

Radny Romanowski: Ja mam do Pana Starosty w innej materii kwestie. Chodzi o budynek na
Grunwaldzkiej, ten nasz powiatowy. A mianowicie, bytem tam niedawno i taka kwestia mnie
uderzyta. JestesSmy w kryzysie cieptowniczym, to jest stary budynek, stare budownictwo, a na
tych korytarzach sg takie potezne grzejniki rurowe. To jest jedna rzecz. Te przeszklone sciany
sg z szyby pojedynczej. Wyobrazam sobie, ze ubytek ciepta jaki tam nastepuje, jest kolosalny.
Ja wiem, Ze teraz nie stac nas, zeby tam robic jakies rewolucje, ale moze te grzejniki
wytgczyé, po co one tam grzeja? lle tam opatu idzie. Pan Starosta pewnie wie.
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Starosta: Od razu odpowiem, ze chyba z trzy dni temu byt Pan Rutecki, zajmuje sie tez
Grunwaldzkg, tym budynkiem. | ja to samo stwierdzitem w ubiegtym tygodniu. | prosze
Panstwa, wszedzie dokrecamy gdzie to jest tylko mozliwe, bo nie mozna tez z kolei zgtupieé.
Tam, na ile to bedzie technicznie mozliwe, to na pewno ogrzewanie bedzie ograniczone do
minimalnego, to nie ulega najmniejszej watpliwosci. Zresztg nie sprawdzatem tego, szkoda,
Ze juz nie ma Pani WidZgowskiej, moze by na ten temat wiecej powiedziata. Zresztg
zobaczcie Panistwo, jak tu wchodzimy, juz w naszym urzedzie co drugg lampe mamy
wytgczong z oswietlenia. | wchodzgc na pietro, do ksiegowosci, zetkniecie sig, ze na czujke
Swiatto sie wtgcza i wytgcza po przejsciu. Natomiast jesli mégtbym jeszcze wréci¢ do punktu -
Odpowiedzi na wnioski, interpelacje, zapytania i oswiadczenia, to oczywisécie na pismie tez
odpowiem Panu radnemu tydzinskiemu. Wniosek w sprawie budowy ciggu pieszo-
rowerowego, to tak w skrécie — ten wniosek jest ztozony po terminie, w ktérym moze byé
rozpatrywany przez Zarzad Powiatu, w chwili kiedy konstruujemy budzet. JesteSmy juz w tej
chwili na koncéwce opracowania budzetu. Juz w ubiegtym roku chyba méwitem, ze sg
okreslone terminy: do kiedy i kto sktada. A nade wszystko, prosze sobie nie robi¢ wielkich
nadziei, na dzisiaj, bo to zawsze ,nigdy nie méw nigdy”, ale wszystkie sity i srodki sg
skierowane na jedng inwestycje. Na jakg Panie radny tydzinski? Nie stucha Pan mnie. Po raz
kolejny. Na poprzedniej sesji tez dwa razy musiatem méwi¢ w kwestii dréog kurzetnickich.
Sorry, za pdzno ztozone. Otrzyma Pan odpowiedz taky petng, wyczerpujaca. Ale powtdrze:
wszystkie sity i sSrodki inwestycyjne na dzisiaj w budzecie na drogi w Kurzetniku. | zadnej
wiecej. Na dzisiaj.

Przewodniczacy: Ja chciatbym zwrécié sie w sprawach réznych do przewodniczgcych komisji,
zeby podjeli swoje wyzwania i zajeli sie praca, gdyz doszto do sytuacji, ze jak wiem, nie
odbyty sie wszystkie komisje. Jest to niezgodne z regulaminem. Nie muszg, ale uwazam, ze
jest tyle pracy.

Radny Buliiski: Pan Przewodniczgcy méwi, ze to jest niezgodne z regulaminem, ale nie
musza.

Przewodniczgcy: Ale zaopiniowania materiatéw sesyjnych dzisiaj nie byto.
Radny tydziniski: Ale jakie$ komisje byty i kazdy radny moze uczestniczyc.

Przewodniczacy: Tak, ale zeby sie one odbyty. Uwazam, ze komisje majg regulaminowy plan
pracy komisji. Uwazam, ze przewodniczgcy muszg tak pokierowac swoimi komisjami, zeby to
sprawnie dziatato. A jeszcze chciatbym wrdci¢ do dzisiejszego spotkania, bo nie chciatbym
zebysmy sie dzi$ tak rozeszli. Co z dzisiejszego spotkania wzgledem szpitala? Obawiam sie, ze
bedzie cicho, nic sie nie zadzieje, a czas dziata na naszg niekorzys¢. Niestety, ale musimy sie
zaangazowac w tg forme restrukturyzacji. | chciatbym wiedzie¢ — co mozemy zrobic¢ na
szybko? Nie wiem, czy robimy jakies spotkanie, czy przewodniczgcy komisji zrobig z
Zarzgdem? Ale musimy zaczg¢ dziatacé. Nie chciatbym wymuszac¢ co$ na Zarzadzie. To s3
sprawy, ktére ja dzisiaj zauwazytem po tym spotkaniu. Pan Dyrektor dat pozytywne kierunki.
Nie wiem jak one mogg sie skoniczy¢, moze bedzie jeszcze gorzej, a moze bedzie lepiej. Ale
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dat jaki$ pozytyw. A jezeli przedstawiciele Rady Nadzorczej méwig, ze to juz jest sytuacja
trudna, to znaczy ze nie mozemy siedzie¢ z zatozonymi rekami. Moje zdanie jest takie. |
chciatbym, zeby kazdy przemyslat szybko jak sie tym tematem zajgé? Czy Pan Starosta ma
jakis inny pomyst? Bo idzie wyczug, ze jest trudna sytuacja.

Radny tydziniski: Pytanie Pana Przewodniczgcego o to czy my mamy sie jeszcze spotykac

w sprawie szpitala. Moim zdaniem my jako radni juz niewiele mozemy. Pitka lezy po stronie
dyrekcji i Dyrektora NFZ w Olsztynie. Oni muszg usig$é, wypracowac rozwigzania i zaczgc je
wdraza¢, bo do tej pory Dyrektor méwi o pewnych propozycjach zmian, natomiast w zaden
sposéb nie zostaty one podjete. A co rozumiem przez podjecie pewnych rozwigzan? No po
prostu trzeba sie na co$ zdecydowad, to po pierwsze. Trzeba przeprowadzi¢ kalkulacje
finansowag, bo to mozna zrobié. Co to ma nam da¢, jaki ewentualnie wynik finansowy z tytutu
zmian otrzymamy. | przedstawic to wiascicielowi. Wtasciciel podejmie decyzje czy taka
zmiana jest akceptowalna, podejmie decyzje i po prostu musi byé ona wdrazana w zycie. Tak
ja to rozumiem, ze tak to powinno wygladaé. My mozemy dostac to do informacji,
ewentualnie jakie$ inne jeszcze propozycje, o ile ktos$ sie tak dobrze zna na funkcjonowaniu
szpitali. No to na pewno bytoby bardzo cenne. Ale ja juz méwitem. To nie jest zadna nowosc¢.
Od czterech lat my to powtarzamy, ze trzeba to robié. Nie zostato to zrobione. No niestety,
taka jest prawda, bolesna, ale prawda. Nic nie zostato ruszone do dnia dzisiejszego tak
naprawde. Ale w zwigzku z tym, ze teraz jest juz ndz na gardle, bo wyniki finansowe sg
jednoznaczne. Tu nie trzeba by¢ zadnym specjalistg od finanséw i ekonomii, wystarczy
spojrze¢ na te cyfry, co one mdéwia. | przepis o spotkach méwi jednoznacznie jakie sg terminy
zgtaszania i jakie sg konsekwencje niezgtoszenia upadtosci w zatozonym terminie. Wszystko
jest jasne. To jest naprawde ostatni gwizdek. Juz nic wiecej nie chce moéwié.

Radna tatkowska: /wypowiedz nieczytelna/
Radny tydziiski: No to ja prositem, mysmy prosili, sg nasze opinie.

Starosta: W tej chwili krétko, bez hipokryzji. Z mojej strony i z waszej strony. Dopdty dopdki
sie dato, raz byto tak, a raz byto tak. Ostatnia czy przedostatnia sesja, ttum potoznych i nie
tylko. Tutaj dzis petycja, czy dobrze ztozona czy niedobrze ztozona. Raz méwimy tak, a raz
mowimy tak. Dopdty dopdki sie udato. Wypowiedzi réwniez Pani Senator, przynajmniej do
mnie: cztery oddziaty powinny by¢, ginekologia tez powinna byé. | w tej chwili nie ma sie co
przerzucac.

Radna tatkowska: Dopdki mozna byto, to staralismy sie to utrzymag, ale teraz te koszty tak
rosng, wiec w zwigzku z tym trzeba podjag¢ jakie$ dziatania.

Radny tydzinski: Na zasadzie wktaddw pienieznych, bo organizacyjnie nic nie byto podjete.

Starosta: Organizacyjnie polegato na tym, ze wymaog byt jeden: wszyscy chcieli mie¢ cztery
oddziaty. Taka presja spoteczna, mieszkancéw. Maja by¢ cztery oddziaty. One zawsze byly, sg
i majg by¢. Z tym sie trzeba byto zmierzyc. Przez iles tam czasu trzeba sie byto zmierzyé. To
nie jest w tej chwili tak zerojedynkowo. Trzeba byto.
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Radny tydzinski: No trzeba byto.

Starosta: Trzeba byto. Fajnie tak teraz powiedzie¢. Bez hipokryzji. Bo to co powiedziatem
wczesniej: tu gadacie tak, a w zaciszach gabinetéw przyjmujecie Panie potozne i obiecujecie
im cuda-wianki. Tak byto.

Radna tatkowska: Inaczej mdéwicie tam, a inaczej tu. Tu teraz méwicie, ze trzeba byto cztery
lata temu zlikwidowa¢, a kiedy indziej méwicie potoznym: ,,my zrobimy wszystko, zeby nie
zlikwidowac oddziatu”.

Przewodniczacy: Panie Mieczystawie, ja zamkne sesje i mozemy sobie...

Radny tydzinski: Nie zostawie tego w zawieszeniu. Chciatbym dopowiedzie¢, bo tu Pani
tatkowska... Nie, to nie chodzito o to czy my méwilismy, ze trzeba zamknga¢ oddziat
ginekologiczno — potozniczy. Takiego zdania Pani nie znajdzie. Tylko restrukturyzacja czy
wprowadzanie pewnych innowacji, ktére by finansowo nam pomogty, nawet w ramach
oddziatéow. To dzi$ wybrzmiato z ust Dyrektora; ze w ramach istniejgcego oddziatu mozna
pewne posuniecia wykonaé, ktére pozwolg na zmiane sytuacji finansowej szpitala. W jakims
zakresie. Nie méwie, ze od razu bedg jakie$ dochody. Teraz jest jeszcze taka sytuacja, ze
Panstwo mogg nam zarzucié: no tak, wy zawsze gtosowaliscie przeciwko wktadom
pienieznym dla szpitala. Tak, gtosowali$my dlatego, ze nie widzielismy, bo my rozumiemy
przez wktad pieniezny to, ze on pomoze, ze pdjdzie na inwestycje, ze uzyskamy jakas stope
zwrotu z tego wkfadu. A tu jest po prostu tylko na biezgce zaspokojenie chwilowych
trudnosci finansowych. | to do tego sie sprowadzato.

Radny Koztowski: Panie Mieczystawie, ale to nie o to chodzi. Ja sie z jedng rzeczg z Panem
zgodze w 100%, ze faktycznie trzeba podjac dziatania. | tutaj wyszta propozycja od Pana
Dyrektora Zakrzewskiego. On powiedziat prosto — geriatria, 25 tézek, 3 min. Tutaj trzeba
zrobic¢ kalkulacje z naszej strony, co nam te 3 min daje. Czy te 3 min, to wyjdziemy na swoje
czy nie. Czy szpital bedzie miat nizszg strate, z jakimi konsekwencjami bedzie sie to wigzato?
A druga sprawa — nie moge sie z Panem zgodzi¢, ze nic nie byto robione. lle byto projektéw,
dofinansowan? Bytfa redukcja t6zek. Byto robione duzo rzeczy. To tak sie fatwo mowi, ze nic
nie byto robione. A zamiarem Rady Powiatu i pewnie wiekszosci radnych jak szlismy do
wyboroéw, byto utrzymanie szpitala w tych czterech oddziatach. | kazdy w tej dobrej wierze
myslat, ze moze cos sie zmieni. Moze w koricu ktos pdjdzie po rozum do gtowy i nie pozwoli
zamknac ktdregokolwiek, niewazne ktérego. Ktdregokolwiek oddziatu. Bo te wszystkie cztery
oddziaty sg potrzebne dla naszego szpitala. | w tym kontekscie pracowalismy.

Starosta: Czekamy na informacje od Pana Dyrektora Zakrzewskiego kiedy pierwsze
spotkanie.

Przewodniczacy: Robocze?

Starosta: Czekamy na informacje od Dyrektora Zakrzewskiego.
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Przewodniczacy: Ale gdyby nie byto informacji, to uwazam, ze powinnismy sie przypomnie¢,

bo Pan Dyrektor jest skory i z checig sie z nami spotyka. Mysle, ze to nie bedzie jedno
spotkanie. Tak jak Pan moéwit, to wszystko powinno by¢ przygotowane. Ale na ten czas
dzisiejszy, przy tej trudnej sytuacji w szpitalu, obawiam sie, ze nikt nam takich kalkulacji nie
przygotuje. A czas biegnie. My, niestety, jako odpowiedzialni za ten szpital, musimy wiecej
sie zaangazowac. Takie jest moje zdanie.

Ad. 23

Zakonczenie obrad XLIX Sesji Rady Powiatu

W zwigzku z wyczerpaniem obrad XLIX sesji Rady Powiatu, Przewodniczgcy zamknat obrady.

J Nagranie z sesji stanowi zatgcznik do protokotu.
Protokoét sporzadzita: Przewodniczacy Rady Powiatu
Anna Andrzejczak Kazimierz Wisniewski
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