Protokot Nr 111/2024
z Sesji Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim

w dniu 04 czerwca 2024 roku

Il Sesja szdstej kadencji Rady Powiatu w Nowym Miescie Lubawskim odbyta sie 04 czerwca

2024 roku w sali sesyjnej Urzedu Miejskiego przy ul. Rynek 1 w Nowym Miescie Lubawskim.
Ogtoszenie o sesji stanowi zatgcznik numer 1 do protokotu.
Obrady rozpoczety sie o godzinie 11.00, a zakonczyty okoto godziny 12.45.

Obrady byty rejestrowane za pomocg urzgdzen nagrywajacych obraz i dzwiek oraz

transmitowane online za posrednictwem strony www.crv.pl.
Ad.1

Otwarcie obrad lll Sesji Rady Powiatu

Obrady otworzyt i prowadzit Przewodniczgcego Rady Powiatu Kazimierz Wisniewski.

Przewodniczacy przywitat radnych i zaproszonych gosci. W sesji oprécz radnych,

uczestniczyli:

1. Sekretarz Stanu w Ministerstwie Aktywow Panstwowych Zbigniew Ziejewski,

2. Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia Marek Kos,

3. | Wicewojewoda Warminsko — Mazurskiego Mateusz Szauer,

4. Dyrektor Wydziatu Zdrowia Urzedu Wojewddzkiego Katarzyna Dosla — Szczesniak,
5. Dyrektor Warminsko — Mazurskiego Oddziatu NFZ Andrzej Zakrzewski,

6. Zastepca Dyrektora ds. Stuzb Mundurowych Warminsko — Mazurskiego Oddziatu NFZ

Joanna Eljasiak,
7. Prokurent Szpitala Powiatowego w Nowym Miescie Lubawskim Sp. z 0.0. dr Piotr Papaj,

8. Przewodniczacy Rady Nadzorczej Szpitala Powiatowego w Nowym Miescie Lubawskim Sp.

z 0.0. Woijciech Zalewski,
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9. Koordynator Oddziatu Ginekologiczno — Potozniczo — Noworodkowego Stanistaw

Szpanelewski,

10. Koordynator Anestezjologii i Bloku Operacyjnego z centralng sterylizatornig Jan Walczak,
11. Wajt Gminy Biskupiec Arkadiusz Dobek,

12. Sekretarz Powiatu Ewa Kalisz — Gérzkowska,

13. Skarbnik Powiatu Sebastian Kinski,

14. szefowie powiatowych stuzb, inspekcji i strazy oraz naczelnicy wydziatéw Starostwa

Powiatowego (lista stanowi zatgcznik numer 2)
15. przedstawiciele medidw,

16. pozostate osoby.

Ad. 2

Stwierdzenie quorum
Przewodniczacy stwierdzit, ze w sesji aktualnie uczestniczy 17 radnych, co stanowi quorum,
przy ktorym Rada moze obradowad i podejmowac prawomocne uchwaty. Lista radnych

stanowi zatgcznik numer 3.

Ad. 3

Przyjecie porzadku obrad

Radni otrzymali porzgdek obrad (zatacznik numer 4) wraz z materiatami sesyjnymi.

Przewodniczacy: Szanowni Panistwo, nastepnym punktem jest przyjecie porzagdku obrad.
Kazdy z Painstwa radnych otrzymat porzadek na dzisiejszg sesje. Czy kto$ z Paistwa wnosi
jakie$ uwagi do zaproponowanego porzgdku? Jezeli nie widze, uwazam, ze porzgdek zostat

przyjety. Mozemy realizowaé dzisiejszy porzgdek naszej sesji.
Porzadek przedstawiat sie nastepujaco:

1. Otwarcie obrad Ill Sesji Rady Powiatu.
2. Stwierdzenie quorum.

3. Przyjecie porzadku obrad.



4. Przyjecie protokotu z Il Sesji Rady Powiatu.
5. Omodwienie sytuacji finansowej, kadrowej i organizacyjnej Szpitala Powiatowego

w Nowym Miescie Lubawskim Sp. z 0.0.

6. Whnioski, interpelacje, zapytania i oSwiadczenia radnych.
7. Odpowiedzi na wnioski i zapytania radnych.
8. Sprawy rdzne.
9. Zakonczenie obrad lll Sesji Rady Powiatu.
Ad. 4

Przyjecie protokotu z Il Sesji Rady Powiatu

Przewodniczacy: Na poprzedniej sesji Sekretarzem obrad byt Pan radny Andrzej

Andrzejewski. Panie Andrzeju, prosze o opinie o sporzgdzonym protokole.

Radny Andrzej Andrzejewski: Zapoznatem sie z protokotem, nie wnosze uwag, natomiast

wnosze o przyjecie protokotu z ostatniej, z drugiej sesji Rady Powiatu.

Przewodniczacy: Czy kto$ z Paristwa radnych ma uwagi? Mozna byto sie zapoznad. Jezeli nie,

to przejdziemy do przegtosowania protokotu z poprzedniej sesji.
Przystgpiono do gtosowania.

Przewodniczacy: Gtosowato 17 radnych, wszyscy z Paristwa byli za. Stwierdzam, ze

jednogtosnie przyjelismy protokét z poprzedniej sesji Rady Powiatu.
Raport z glosowania stanowi zatacznik numer 5.
Ad.5

Omowienie sytuacji finansowej, kadrowej i organizacyjnej Szpitala Powiatowego

w Nowym Miescie Lubawskim Sp. z o.0.

Przewodniczacy: Mozemy przejs¢ do nastepnego punktu, naszego gtéwnego. Jest to
omowienie sytuacji finansowej, kadrowej, organizacyjnej Szpitala Powiatowego w Nowym
Miescie Lubawskim spotka z 0. 0. Mysle, ze na samym wstepie bySmy poprosili Prokurenta

spotki Pana doktora Papaja o przedstawienie w skrdcie sytuacji naszej spoétki, Szpitala



Powiatowego. | poprosimy pdzniej naszych gosci o odniesienie sie do naszej sytuacji. Bardzo
prosze, Panie doktorze.

Prokurent Szpitala Powiatowego Piotr Papaj: Szanowni Paiistwo, na poprzedniej sesji dosy¢
szczegdtowo omowilismy sytuacje finansowa. Pokrdtce dodam co$ na temat sytuacji
kadrowej, bo takie gtosy byly, ze troszke sie na tym nie skupiliSmy. Szpital tgcznie zatrudnia
270 pracownikow w réznej formie zatrudnienia. To s3 umowy o prace, kontrakty, umowy
zlecenia. Jezeli chodzi o pracownikdéw medycznych, to jezeli chodzi o lekarzy, to tak
naprawde petne i dobre zabezpieczenie majg w tej chwili: oddziat chirurgii ogdélnej i oddziat
choréb wewnetrznych, gdzie powiedzmy codziennie w normalnych godzinach pracy, czyli
ordynacji, pracuje po 6 lekarzy, 2 rezydentéw, zaréwno na oddziale chirurgii jak i na oddziale
choréb wewnetrznych. Pozostali lekarze, praktycznie w catym szpitalu, zatrudnieni sg w
ramach umoéw cywilnoprawnych. Dodatkowo, oddziat chirurgii i oddziat chordéb
wewnetrznych positkujg sie dyzurantami zewnetrznymi. Trudno mi ich wliczyé do statej
kadry. Sg to osoby, ktore biorg jakies pojedyncze dyzury w oddziale. Jezeli chodzi o pozostate
oddziaty, no to tutaj oddziat dzieciecy tak naprawde na state ma tylko Panig doktor, ktéra
petni funkcje koordynatora tego oddziatu plus lekarze dyzurni, ktérzy jg wspomagajg. Oddziat
ginekologiczno - pofozniczy - w zasadzie tutaj Pan Koordynator i Pani doktor, ktéra pracuje
pod jego nadzorem. Pozostali to tez sg lekarze, ktorzy pracujg w zasadzie w trybie
dyzurowym. W pojedyncze dni wykonujg zabiegi, obstawiajg godziny dyzurowe. Jezeli chodzi
o oddziat anestezjologii, nie mamy OIOM-u, mamy pododdziat anestezjologii. Tu w tej chwili
na state pracuje 3 anestezjologdw czy specjalistéw. Pozyskalismy dodatkowego
anestezjologa, koiczgcego juz specjalizacje, ktéry pracuje pod nadzorem. Takze w tej chwili
sg to niemalze 4 osoby. JesteSmy w trakcie pozyskiwania kolejnych osdb. Jezeli chodzi o wiek
lekarzy, no to sposréd tych 19 lekarzy pracujacych na oddziatach, 4 jest w wieku
emerytalnym, 1 lekarz jest w wieku przedemerytalnym. Troszke gorzej wyglgda sprawa z
pielegniarkami i potoznymi. Tutaj juz nie bede konkretnie wymieniat ile, na ktérym oddziale
pracuje, natomiast potrzeby w tym zakresie sg bardzo duze, dlatego ze sposrod 112
pielegniarek, ktore sg u nas zatrudnione (pielegniarki i potozne), to tak naprawde 21 juz jest
w wieku emerytalnym, a 25 pielegniarek, potoznych jest w wieku przedemerytalnym. tgcznie
ponad 40 procent albo juz jest na emeryturze albo za niedtugi czas na tej emeryturze bedzie.
Takze tutaj jednym z priorytetow bedzie pozyskanie mtodej kadry pielegniarskiej. Jezeli

chodzi o finansowanie, to tak jak méwitem, przekazatem wiekszos¢ informacji na



poprzednim spotkaniu. Najswiezsze informacje po aktualizacji z Narodowego Funduszu
Zdrowia na ten rok - planowane wykonanie, zaréwno ryczatt jak i kontrakty, to jest

32 560 000 zt. Do tego dochodzi jeszcze utrzymanie karetek pogotowia. To jest tez
finansowane przez NFZ, natomiast troszke w inny sposdéb. Kilka szpitali wspdlnie, ze tak
powiem, utrzymuje w zaleznosci od potrzeb karetki pogotowia. | to jest niecate 6 000 000
ztotych. Takze, tak jak powiedziatem na poprzedniej sesji, catoSciowe dofinansowanie to jest
nieco ponad 38 000 000 zt. Jezeli chodzi o rentowno$é, to niestety wiekszos¢ oddziatéw jest
nierentowna. Koszty pracownicze, sprawdzitem to doktadnie, 73 procent. Tyle kosztow
wszystkich stanowig koszty pracownicze w naszym szpitalu. Na poprzedniej sesji byty
pokazane slajdy. Mysle, ze nie ma sensu tego pokazywac po raz kolejny, ile, ktére
poszczegblne oddziaty i poradnie majg zysku, ile majg strat, jak ten bilans wyglada. Panstwo
wiecie, ze nie jest dobrze. Szpital sie zadtuza, mamy duzo dtugéw, zobowigzarh wymagalnych,
dtug w stosunku do wierzycieli, do banku, do ZUS-u, do Urzedu Skarbowego. Wszystko w tej
chwili jest opanowane. My te dtugi staramy sie, natomiast jezeli nie wyjdziemy z tej trudne;j
sytuacji, to zadtuzenie bedzie rosto. Jak juz wspdlnie ustalilismy ostatnio, to powiat
nowomiejski nie ma tej studni bez dna i nie bedzie w stanie finansowad szpitala w
nieskonczonosé. Jezeli Paristwo macie jakies pytania, to chetnie odpowiem.
Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panu doktorowi. Tak jak wspomniat Pan doktor, ze na
poprzedniej sesji poznalismy sytuacje finansowg i mysle, ze przez te 10 dni ona sie nie
zmienifa. Dlatego zaprosiliSmy tylu wspaniatych gosci, ze moze nam podpowiedzg jak
mozemy w naszym szpitalu szukaé wyjscia, zebySmy mogli zmniejsza¢ ten deficyt. Bo dla nas
jest przerazajace, ze od kilku lat w szpitalu nie mozemy po czesci nawet zahamowad strat, a
juz nie mowiac, zebysmy mogli zbilansowaé. Najwiekszym ptatnikiem, jak Panstwo wiecie,
jest Narodowy Fundusz Zdrowia, oddziat wojewédzki w Olsztynie. Jest z nami Pan Dyrektor.
Czy Pan Dyrektor moze nam uchyli¢ rgbka tajemnicy, ze bedg srodki zwiekszone na niektére
procedury? Bo w poprzednich dyskusjach zawsze ze$Smy sie dopatrywali, ze s3 jakie$
procedury, ktdre nie byty aktualizowane i mysle, ze to tez jest jakas przyczyng. Czy Pan
Dyrektor bedzie mdégt nam co$ powiedzie¢ w tym temacie? Bardzo prosze, Panie Dyrektorze.
Dyrektor Warminsko — Mazurskiego Oddziatu NFZ Andrzej Zakrzewski: Dzien dobry, witam
wszystkich Panstwa serdecznie. Przede wszystkim ciesze, ze mozemy by¢ tutaj u Paistwa po
raz trzeci, bo tak sie sktada, ze trzeci raz jestesmy na Radzie Powiatu i rozmawiamy o

Panstwa sytuacji finansowej. Mysle, ze zaczne od czegos nieco wazniejszego. Zaczne od



informac;ji takiej, ktérg zresztg poprzednio przekazywatem Panstwu. Jestesmy tutaj po to,
zeby powiedzie¢, ze szpital w Nowym Miescie Lubawskim powinien funkcjonowaé. To jest
jakby pierwsza i zasadnicza sprawa. Natomiast dzisiejszy sposéb jego funkcjonowania pewnie
bedzie wymagat z Paistwa strony analizy, przemyslenia jak te sytuacje zmienic, jak
dostosowac funkcjonowanie tego szpitala do zmieniajgcej sie rzeczywistosci. Problemy
Panstwa szpitala wigzg sie nie tylko z kwestiami finansowymi. One sg oczywiscie dzisiaj
gtowne i wychodzg na pierwszy plan, ale tak naprawde wigzg sie z tym, prosze Paristwa, ze
zmienit sie rynek Panstwa ustug. | moze zaczne od tego, ze cos, co cztery lata temu
wydawato sie niemozliwe, dzisiaj stato sie faktem. Liczba porodéw w tym wojewddztwie
spadta o 30 procent. | u Paiistwa w szpitalu spadta dwukrotnie czyli byto ich 400, jest 200. W
zwigzku z tym, co$ o czym rozmawialismy jeszcze dwa lata temu, dzisiaj juz jest zupetnie inne
i nieaktualne. Ale za to macie Panstwo fajny zespét chirurgiczny pod kierownictwem Pana
ordynatora. | ten zespét z kolei wyglgda inaczej niz cztery lata temu. Troszke lepiej sie
sprawdza w sensie mozliwos$ci wykonywania ustug. Podobnie jest z sytuacjg dotyczaca
kwestii interny. Interna tez jest dziedzing, ktéra u Paniistwa dziata dobrze, natomiast nie ma
na dzien dzisiejszy ustug, ktére by odpowiadaty na to, co sie dzieje w powiecie
nowomiejskim. A mamy do czynienia, jak w wiekszosci nieduzych powiatdw, z sytuacjg po
pierwsze - troche wyludniania sie powiatu, a po drugie - starzenia sie spoteczenstwa. | tej
propozycji Panstwa szpital na dzien dzisiejszy nie sktada. Méwimy tutaj o mozliwosci rozwoju
ustug geriatrycznych, o mozliwosci rozwoju ustug ambulatoryjnych, ustug opiekunczo -
leczniczych czyli takich ustug, ktére w zasadzie w kazdym powiecie o niewielkich ilosciach
potencjalnych pacjentéw czyli mieszkancdw, powinny sie rozwijac. | teraz wracajac do tego,
co po stronie funduszu jako instytucji. My na przestrzeni tych lat, zresztg Panstwo mozecie to
przesledzi¢, zwiekszalismy naktady dosy¢ istotnie, bo jak przyjmiemy do roku 2019 czyli
wtedy, kiedy zaczynaty sie nasze rozmowy poczgtkowe na temat Panstwa szpitala, to byto
okoto, zebym sie nie pomylit, dwudziestu kilku milionéw ztotych. Dzisiaj jest ponad 38 czyli
mamy sytuacje bardzo istotnego wzrostu. Przy czym, tez po drugiej stronie mamy to
zadtuzenie, o ktéorym mowit Pan doktor i Pan Dyrektor obecnie. | ono wynika wprost z tego,
Ze potrzeby, ktére Panstwo realizujecie i koszty z tym zwigzane, nie do korica odpowiadajg
potrzebom rynku. Mysle, ze o tym dzisiaj powinniSmy rozmawiaé. Powinnismy rozmawia¢ w
jaki sposob dostosowad Panstwa szpital, przy zachowaniu bytu tego szpitala w tym powiecie

(co do tego nie ma zadnych watpliwosci) w zakresie mozliwosci realizacji jego ustug. Co do



kwestii zwigzanych z tym, co i w jakiej wysokosci zostanie wyptacone, tutaj jest jeszcze przed
nami zmiana wycen ustug z 1 lipca tego roku, wiec ja dzisiaj Paristwu nie moge ich jeszcze
przekazac. Po prostu ja ich osobiscie jeszcze nie znam, a rozumiem taka intencje pytania
Pana Przewodniczgcego - czy niektére ustugi mogtyby by¢ wyzej wyceniane. Z naszej strony
deklarujemy mozliwos¢ zakontraktowania dodatkowych ustug m.in. tych, o ktérych
mowitem, ale moze jeszcze jakies inne, ktére Panstwo zaproponujecie, a beda potrzebne dla
mieszkancdw Nowego Miasta Lubawskiego i powiatu. Natomiast nie potrafie podac jeszcze
wycen ustug, bo one jeszcze dla mnie nie sg dostepne. To tyle, tak w duzym skrécie.
Oczywiscie jestem dostepny dla wszelkich informacji. Pytania, ktére Panstwo zadacie, jestem
w stanie na jakas cze$¢ z nich odpowiedzie¢. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panie Dyrektorze. Tak, jak Pan tu podkreslit, ze od lipca
moze sie wycena zmienic, jest tu z nami Pan Minister. Minister Zdrowia Pan Marek Kos.
Bardzo prosze, moze Pan Minister nam uchyli rgbka tajemnicy jakie bedg zmiany cenowe?
Czy bedzie to mozliwe, ze sytuacja szpitali powiatowych bedzie sie poprawiata? Bo mysle, ze
tak jak znamy z sgsiednich uwarunkowan, to wiekszos¢ szpitali powiatowych ma taka
sytuacje. Bardzo prosze, Panie Ministrze, jezeli mdgtby sie Pan do tego odnies¢, to prosze
bardzo.

Wiceminister Zdrowia Marek Kos: Panie Starosto, wysoka Rado, na pewno sie odniose,
dlatego, ze przyjechatem tutaj z pewng informacjg na temat tego, co planujemy

w Ministerstwie Zdrowia, jezeli chodzi o szpitale w Polsce. Tez szpitale powiatowe. Ale na
poczatku jako jeszcze niedawny dyrektor szpitala powiatowego, w ktorym to szpitalu
spedzitem 30 lat, powtérze stowa Pana Dyrektora - szpitale powiatowe takie jak wtasnie
Panstwa szpital, Szpital Powiatowy w Nowym Miescie Lubawskim, jest potrzebny. Jest, byt i
musi by¢ nadal. Szpitale powiatowe jest to po prostu podstawa lecznictwa szpitalnego

w Polsce. | udzielajg najwiekszej ilosci Swiadczen, wykonujg ogrom pracy. Natomiast wiem
tez, ze sytuacja finansowa szpitali powiatowych jest réznorodna. Mamy szpitale, ktére maja
dobrg sytuacje od wielu lat, majg dodatnie wyniki finansowe, inwestujg. Mamy szpitale,
ktére ledwo wigzg koniec z koicem. No i mamy witasnie takze szpitale, ktére z roku na rok
przynoszg straty. Czasami straty te sg coraz wieksze. Stad tez podejmujemy rézne dziatania w
Ministerstwie, takie, aby tg sytuacje naprawi¢. Prawdg jest, ze od 1 lipca 2024 roku nastgpi
zmiana wyceny punktu rozliczeniowego. Jaka bedzie cena punktu, tego na dzis jeszcze

Panstwu nie powiem, dlatego, ze Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji



przedstawita Pani Minister Izabeli Leszczynie trzy warianty, takie rekomendowane, ktére sg
zwigzane z doptywem $rodkéw finansowych Narodowego Funduszu Zdrowia na te podwyzki
wiasnie. Decyzja jeszcze na dzien dzisiejszy nie zostata podjeta. Stad tez tylko moge
przewidywac, ktéry z wariantéw moze byc procedowany od 1 lipca. Niemniej jednak, z tego,
co moge zdradzi¢, to z catg pewnoscia, szczegdlnie w zakresie chirurgii ogdlnej, procedury
bedg lepiej wycenione. Stad tez, dobrze, preznie rozwijajacy sie oddziat chirurgiczny tutaj w
waszym szpitalu, na pewno bedzie miat lepszg kondycje, sytuacje finansowg i bedzie mogt
ten szpital po prostu pociggnac. Problem ogdlnopolski to problem zwigzany z iloscig
porodéw. Demografia niestety jest taka, jaka jest. Spodziewalismy sie po ustawie 500+, ktéra
miata by¢ takim dziataniem pro demograficznym, a okazata sie tylko typowo dziataniem
socjalnym, spodziewalismy sie, ze liczba poroddéw wzrosnie. Niestety to nie nastgpito. Mamy
bardzo duzy deficyt, duzg nadwyzke zgondéw nad urodzeniami. | mimo wzrostu tych wartosci
Swiadczen do kwoty 800 ztotych, nie widzimy efektéw. W wiekszosci szpitali, oprocz szpitali
typowo profilowych, potozniczych, badz tez szpitali wojewddzkich, klinicznych, notujemy
spadki ilosci urodzen w kazdym szpitalu powiatowym. W kazdym. Stad tez przed nami
odwazna decyzja i tez dziatania w celu, by te oddziaty, wtasnie ginekologiczno-potoznicze nie
przynosity strat w wiekszosci szpitali powiatowych. Bo ja, czy w jednym, czy w drugim
szpitalu, ktérym kierowatem, widziatem te wyniki oddziatéw ginekologicznych. Byty to
zawsze najgorsze wyniki finansowe. Dobrze wiem, ze oddziat ginekologiczno-potozniczy musi
po prostu dysponowaé pewng kadrg, a pewne uwarunkowania epidemiologiczne na tym
oddziale powoduja, ze wyodrebniane sg trzy odcinki: jest to ginekologia, patologia cigzy,
potoznictwo, do tego dochodzg noworodki i mamy de facto 4 odcinki, na ktérych jest
wymagany personel. Nie chce dtuzej mowié o potoznictwie, to przed nami, ale to dziatania,
ktére musimy przemysleé i w miare szybko, na pewno w 2024 roku, wdrozy¢. Dlatego tez
planujemy nowelizacje ustawy o dziatalnosci leczniczej i Swiadczeniach finansowanych ze
srodkéw publicznych. Ta nowelizacja ma spowodowac mozliwo$é tworzenia zwigzkow
powiatow, ktére wspdlnie mogtyby, beda po prostu prowadzity podmioty lecznicze. Chodzi o
to, aby dwa, trzy, cztery powiaty badz tez samorzad wojewddzki, uzgodnit pewne zasady
dziatania na lokalnym rynku, tak, aby te oddziaty nie dublowaty sie, nie dochodzito do
podbierania kadry medycznej, kontraktu z Narodowego Funduszu Zdrowia, a nawet
pacjentéw, bo tu juz migracje pacjentow sg coraz czestsze. To przed nami. Jest taki plan, by

ta nowelizacja nastgpita w trzecim kwartale w roku 2024. Tutaj, patrzac na okolice, chociazby

8



tego powiatu, wiadomo, ze w gre wchodzg takie miejscowe powiaty jak ltawa, Dziatdowo,
czy nawet patrzac bardziej na zachdd - Brodnica. Takie sg plany jezeli chodzi o sprawy
legislacyjne. Jezeli chodzi znowu o sprawy zwigzane z finansowaniem, w trzecim kwartale
tego roku bedzie ogtoszony w Ministerstwie Zdrowia konkurs na dofinansowanie do opieki
dtugoterminowej. W gre wchodzi tworzenie oddziatéw geriatrycznych jak réwniez oddziatéw
dtugoterminowych w postaci zaktadéw pielegnacyjno - opiekuriczych i zaktadéw opiekurnczo
- leczniczych. To bedg srodki celowane dla podmiotéw, ktore przeksztatcajg oddziaty, nazwe
to nierentowne, albo takie, ktdre prébuja przynajmniej na przestrzeni dosy¢ bliskiej, we
wiasnie inne oddziaty i jednostki dtugoterminowe. Tutaj dofinansowanie srodkdw na to jest
bardzo duze, takze raczej kazdy podmiot, ktory zgtosi takie zapotrzebowanie, w tym
konkursie bedzie mégt wzigc udziat skutecznie. Kolejna sprawa to srodki z Krajowego Planu
Obudowy i mozliwos$¢ pozyskania tych srodkéw przez szpitale, przez podmioty lecznicze w
sytuacji, gdy bedg zmieniaty profil swojej dziatalnosci z oddziatéw catodobowych typu
hospitalizacje, na oddziaty planowe badz tez dzienne. Jako lekarz chirurg, ale tez do pewnego
stopnia finansista, dobrze wiem jakie sg koszty utrzymania gotowosci blokéw operacyjnych
w kazdym ze szpitali. Sg to koszty wielomilionowe, natomiast dobrze wiemy, jakie sg, to jest
tylko pewnego rodzaju gotowos¢, takie zabezpieczenie, ktére daje poczucie bezpieczenstwa,
ktore jest szalenie wazne, ale szalenie kosztowe. Dlatego, ze zabiegéw w godzinach od 19 do
7 rano, czy tez w soboty, niedziele i Swieta, jest znikoma ilo$é. W kazdym z miast
powiatowych jest to czesto kilka, maksymalnie kilkanascie zabiegéw. | to jest dobre pytanie
natury ekonomicznej - czy jest to uzasadnione witasnie finansowo, bo koszty sg
wielomilionowe, a jezeli mam 10 przypadkow, ktére nalezy zoperowaé, to w sytuacji, gdy
mam taki blok operacyjny czynny catodobowo w duzo wiekszym szpitalu, ktory jest 20 km
stad, to przeciez duzo taniej jest przewiezé tego pacjenta, gdzie bedzie z powodzeniem
leczony i bedzie z tego tytutu tez mniejszy koszt finansowy tutaj na miejscu. Takze, szanowni
Panstwo, dziatan jest duzo. Jak to rozpatrzyé z punktu widzenia szpitala powiatowego tutaj u
was. Z tego, co wiem, miatem materiaty, jak rowniez informacje dzisiejsze czy wczorajsze, no
to oddziat choréb wewnetrznych funkcjonuje wydolnie, jest dobrze obstawiony kadrowo. No
jest to podstawowy oddziat, ktéry musi by¢. Podobnie chirurgia. Jezeli chodzi o oddziat
dzieciecy, zastanawia mnie obtozenie, dlatego, ze jest to obtozenie rzedu 50 procent na
trzynastu tézkach, czyli de facto pracuje kilka tézek. No, ale jest to oddziat podstawowy, dla

tego podstawowego zabezpieczenia szpitalnego, dla pierwszego poziomu. Na ginekologii



i potoznictwie malejaca liczba poroddw. No i obtozenie. Trudno mi w to uwierzyg, ale jezeli
byto to 47 procent w 2019 roku przed COVID-em, to jest to obtozenie niskie. Natomiast jezeli
w pierwszym kwartale roku 2024 jest ponizej 30 procent, to jest zastanawiajgce. Chirurgia
w porzadku, jezeli chodzi o obtozenie. Ja jestem z zawodu lekarzem chirurgiem i dobrze
wiem, ze 100 procent obtozenia na chirurgii to zaden dyzurujgcy nie chciatby mieé. Jak
réwniez oczywiscie Panstwo tez byscie nie chcieli, zeby byto 100 procent obtozenia na
chirurgii, bo wystarczytby jeden wypadek wiekszy w miescie i nagle sie okazuje, ze nie ma
miejsc. Takze ta rezerwa musi by¢. Dobry kierunek to urologia jednego dnia czyli tez
hospitalizacja planowa. To powoduje, ze pacjenci tutaj, miejscowi, jak réwniez tacy, ktérzy
dojezdzajg z zewnatrz, majg udzielong szybkg ustuge medyczng i idg danego dnia do domu. |
w tym kierunku medycyna sie rozwija. | u nas w Polsce tez bedzie sie rozwijata. Czy tow
zakresie urologii czy ginekologii, czy ortopedii, czy nawet chirurgii. Bo o takie oddziaty wiele
szpitali juz wnioskuje. Wtasnie takiej hospitalizacji planowej, by byto to leczenie kilku,
maksymalnie kilkunastogodzinne. Z catg pewnoscig powinien nastgpi¢ rozwadj dziatalnosci
ambulatoryjnych, kwestia poradni specjalistycznych, Swiadczen prowadzonych w postaci
tomografii komputerowej, ktéra jest zakontraktowana od niedawna, dalszy rozwdj badan
endoskopowych. | w tym kierunku Panstwu bym radzit i$¢, zeby rozwija¢ ambulatorium,
wspierac to, co jest dobre i dostosowywac sie do pewnego rodzaju trendéw, ktére mamy,
czy to demograficzne, czy zwigzane z takimi wyzwaniami przysztosciowymi. Niestety nie
bede miat duzo czasu, zeby na Paristwa pytania szczegdétowo odpowiedzieé, ale to, co
przewiduje moéj kalendarz w dniu dzisiejszym, postaram sie jeszcze troche z Panstwem
poby¢, ale przeprosze, bo musze jecha¢ na kolejne spotkanie. Dziekuje bardzo.
Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panie Ministrze. Moze jeszcze do pytan wrécimy po
wystgpieniu Pana Ministra Zbigniewa Ziejewskiego i Pana Wojewody. | pézniej wrécimy do
pytan, zebysmy mogli jak wiecej sie dowiedziec.

Wiceminister Aktywéw Paninstwowych Zbigniew Ziejewski: Ja przede wszystkim chciatbym
podziekowac Panu Ministrowi, ze znalazt czas, bo jak rozmawiali$my wczesniej, jest to
pierwszy powiat, poza wtasnym rodzinnym Krasnikiem, ktéry w ciggu pét roku odwiedza

i pochyla sie nad naszymi problemami. Ja z Panem Ministrem rozmawiatem kilkukrotnie w
jego gabinecie. Rozmawiatem z Panem Starostg, rozmawiatem z Przewodniczgcym Rady,
rozmawiatem z Prezesem Funduszu. Co zrobié, jak zrestrukturyzowadé szpital nowomiejski,

w jakim kierunku mamy pojs¢ wszyscy. Dzisiaj, zaréwno Pan Minister, jak i Pan Dyrektor
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Zakrzewski, powiedzieliémy, ze szpital w Nowym Miescie Lubawskim ma istnieé. Nikt nie ma
zakusow i chcemy opinie publiczng uspokoié. Takich zamiaréw nie mamy. Nie ma Starostwo,
nie ma Rada, a tym bardziej jest wsparcie ze strony Ministerstwa. | to, co my dzisiaj
rozmawialiémy, bo spotkalismy sie troche wczesniej, rozmawialismy, jakie kierunki mamy
rozwijaé. Bo to, co wczesniej rozmawialismy, w poprzedniej kadencji, ze jezeli bedziemy
przystosowywac potoznictwo czy inny oddziat i tam bedziemy robi¢ geriatrie, to da nam
srodki na dostosowanie tego oddziatu do tych t6zek. Juz dzisiaj rozmawialiSmy z Panem
Ministrem, ze jezeli to bedzie zmiana profilu, to znajda sie srodki z KPO. One sg przewidziane
i dlatego te decyzje Rada musi podjac jak najszybciej. Ona tg decyzje o restrukturyzacji musi
podjagc do 30 czerwca najlepiej czy na nastepnej sesji. A my bedziemy pracowaé nad tym,
jakie srodki, jakie mozliwosci. | to, co Pan Dyrektor Zakrzewski powiedziat, ze bedzie miat
szczegolng opieke nad tym powiatem. Bo nie jest to duzy powiat, bo jak sami Panstwo
wiecie, jest to 44 tysigce ludzi, a moze nawet teraz mniej. | musimy w tym powiecie wszystko
robié. Wskazalismy mozliwosci, gdzie mozemy. Tutaj jak rozmawialiSmy z Panem Dyrektorem
Papajem co nam przynosi dochody - czy endoskopia, kolonoskopia. | Pan Dyrektor
Zakrzewski powiedziat, ze tam nie ma limitéw, nie ma ogranicze. Méwili§my o zakupie
nowych urzadzen, tego wszystkiego. Mamy program naprawczy, tylko tutaj Rada musi
podjac¢ decyzje, w jakim kierunku ta restrukturyzacja ma is¢. A my wspdlnie tutaj, jak tu
siedzimy za tym stotem, spowodujemy tak, zeby ta restrukturyzacja byta wtasciwa. | to, co
Pan Zakrzewski powiedziat, ze skoro ma sie zmieni¢ wycena od 1 lipca, to chcielibysmy,
zebyscie byli juz w blokach startowych, przygotowani na tg restrukturyzacje, wtasnie z dniem
1 lipca. Tez pojawit sie taki moment, jezeli sie nie wyrobicie, powiedzmy, bo tez sie pojawia
wybdr nowego dyrektora, wybieracie oferty, kto ma by¢ tym dyrektorem. Przeprowadzacie
to zgodnie ze sztuka, bo poprzednio méwiono, ze Zarzad dokonat niewtasciwego wyboru.
Byto wiele komentarzy, wiele krytyk i zaréwno na stronach prasy, jak i innych mediow.
Wszyscy sie rozpisywali, ze byly to nietrafione decyzje. Aktualny Zarzad Powiatu robi
wiasciwie, robi konkurs. Ja ze swojej strony, jak obiecatem Zarzgdowi i nowej Radzie, ze
dotoze wszelkich staran na réznych niwach, zeby po pierwsze byt Pan Minister, ktéry dzisiaj
jest i zebysmy znalezli sity i srodki i tak dokonali restrukturyzacji tego szpitala, zeby on istniat.
| zeby spoteczenstwo Nowego Miasta byfo z tej restrukturyzacji zadowolone. Tyle, dziekuje
bardzo.

Przewodniczacy: Bardzo prosze Pana Wicewojewode o kilka zdan.
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Wicewojewoda Mateusz Szauer: Szanowni Pafistwo, moi szanowni przedmoéwcy w zasadzie
powiedzieli juz wszystko. Ja moze nietypowo zaczne od gratulacji. Gratuluje wszystkim
Panstwu uzyskania mandatéw radnych i zaufania spotecznego tutaj w powiecie
nowomiejskim. Ale gratuluje rowniez wyboru Zarzagdu Powiatu. Zarzadu, ktéry dziata od
miesigca, ale od poczatku zakasat rekawy, aby ratowaé nowomiejski szpital. Sam odbytem
z Zarzgdem dwa spotkania. Dzi$, szanowni Panstwo, tak jak tu wszyscy siedzimy na tej sali,
mysle, ze wszystkim nam zalezy na tym, aby ten szpital dobrze funkcjonowat. Nie chodzi

o zbijanie jakiegokolwiek kapitatu politycznego, ale przede wszystkim o zdrowie i zycie
mieszkanncdw powiatu nowomiejskiego. Ja ze swojej strony i ze strony Urzedu
Wojewddzkiego, deklaruje wszelkg pomoc w zakresie naszych kompetencji. Jest ze mng
dzisiaj Dyrektor Katarzyna Dosla - Szczesniak, ktdra przystowiowe zeby zjadta na sprawach
zwigzanych ze stuzbg zdrowia. Zaréwno w pandemii, jak i wczes$niej. Szanowni Paistwo,
dotozymy wszelkich staran, aby pomdéc wam w rozwigzywaniu tych problemoéw. Przede
wszystkim ciesze sie, ze z tego, co juz zauwazytem, Zarzagd odpowiednio postawit diagnoze.
Jest plan restrukturyzacji i trzeba przede wszystkim dziatac szybko. Jeszcze w czerwcu podjgc
odwazne decyzje, ktére przyczynia sie do tego, ze w przysztosci uda sie rowniez pozyskaé
srodki, aby przede wszystkim kondycje finansowg szpitala poprawié¢, a jednoczesnie
zapewnic to bezpieczenstwo zdrowotne mieszkancéw powiatu nowomiejskiego. Bo o to w
tym wszystkim chodzi. Ja dziekuje bardzo. Moze przejdziemy do pytan, bo Pan Minister ma
mato czasu. Takze, jeszcze raz dziekuje, takze za obecno$é Panom Ministrom.
Przewodniczacy: Dziekuje Panu Wojewodzie, rowniez za zyczenia i tez zyczymy wszystkiego
dobrego na nowym stanowisku. Bardzo prosze, sg pytania wérdd radnych. Bardzo prosze,
Pan radny Andrzej Andrzejewski.

Radny Andrzejewski: Tutaj do Pana Ministra Zdrowia - w tej chwili dtug szpitala to jest

8 000 000. Plan wydatkow na rok 2024 to jest 50 000 000, a kontrakt, jak styszymy,

38 000 000, i tak zwiekszony. Czy Ministerstwo ma jakie$ plany, czy moze pomdc w
jakikolwiek sposéb w oddtuzeniu szpitala, ktdry funkcjonuje jak wiemy w formie spétki,
spotki z 0.0., spotki handlowe;.

Przewodniczacy: Czy Pan Minister moze sie ustosunkowac do tego pytania? Kréciutko.
Wiceminister Zdrowia Marek Kos: Panie Przewodniczacy, wysoka Rado. Ministerstwo
Zdrowia nie planuje oddtuzania szpitali, dlatego, ze wydaje sie to mato efektywne, patrzac na

historie, ktdra juz od co najmniej dwudziestu kilku lat sie toczy. Tych oddtuzen byto kilka.
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Bardzo mocnych, bardzo wysokich, natomiast nie przyniosty one wiekszego efektu, bo
szpitale dalej zaczety sie zadtuzac. Dla Ministerstwa Zdrowia szpitalami, ktére sg podlegte, s
instytuty, szpitale kliniczne, ktérymi sie zajmujemy. Natomiast dla samorzaddéw wojewddztw
sg szpitale wojewddzkie, dla powiatowych - powiatowe. Powiat jest podmiotem tworzgcym,
wiascicielem szpitala i w zasadzie zajmuje sie i bedzie sie zajmowat tez polityka finansowa
tego szpitala. O czym moéwie? Mdwie o tej nowelizacji ustawy, o ktérej juz nadmienitem
poprzednio, dlatego, ze te plany naprawcze, z ktérymi powiaty zapoznajg sie z nimi jak na
dzien dzisiejszy, w najblizszym czasie, juz moze od przysztego roku powiaty beda
zatwierdzaty, bedg odpowiedzialne za ich realizacje. To tez nie moze by¢ tak, ze szpital,
dyrektor szpitala pisze plan naprawczy co roku, bo co roku ma ujemny wynik finansowy i te
plany naprawcze s3 i sie na tym koriczy. Te plany po prostu trzeba zaczgc¢ realizowad i wtedy
po prostu ten podmiot tworzgcy, ktory jest wtascicielem szpitala, bedzie miat za zadanie
realizowac ten plan naprawczy, zeby ta sytuacja sie poprawiata. Nie tylko, zeby byt ustawowy
obowigzek stworzenia, tylko jeszcze zrealizowania tego planu naprawczego. Takze nie
planujemy oddtuzenia, natomiast planujemy pomoc dla tych szpitali, ktére beda chciaty
skorzystaé z transformacji, ktére beda chciaty modernizowaé, dostosowywacé do trendéw te,
ktére obowigzujg obecnie, demograficznych, czy wtasnie dostosowujac sie do tych wyzwan,
ktére przed nami stojg. Kwestia tworzenia oddziatéw zabiegowych 1 dnia, hospitalizacji
planowych, jak rowniez nacisku na opieke dtugoterminowa. Te szpitale z pewnoscig bedg
miaty wsparcie, Jezeli chodzi o Srodki z Krajowego Planu Odbudowy.

Przewodniczacy: Dziekuje Panu Ministrowi. Bardzo prosze, Pan radny Leszek Sargalski.
Radny Leszek Sargalski: Panie Ministrze, ja mam takie jedno krdtkie pytanie - jak Minister

i rzad przewiduje dalej, jaki ma program dofinansowania do szpitali? Bo z tej rozmowy
wynika, ze wszystkie szpitale powiatowe majg problemy i to juz od kilkunastu lat. | Zzaden
rzad nie chce podja¢ decyzji, zeby te szpitale oddtuzy¢. Bo te szpitale, tak jak nasz szpital
powiatowy, nie poradzi sobie z tym dtugiem. Mozna udzielaé pomocy z réznej strony. Musi
nastgpic¢ kres oddtuzenia, pomocy dla tego szpitala. Nie chodzi tu o to, ze wzrosng srodki
pomocowe za ustugi. Wszystko rosnie i to nie bedzie rekompensowato tego zadtuzenia. | tu
powinna by¢ podjeta decyzja konkretna. Pomdc temu szpitalowi, bo uwazam jedno - w tym
szpitalu lecza sie i potrzebujg pomocy Polacy, obywatele tego kraju. Bo my jesteSmy
obywatelami i rzad, jakikolwiek bedzie, musi dotozy¢ staran, zeby te oddziaty, ten szpital byt

uratowany, byt oddtuzony. | uwazam jedno - rzagd powinien to zrobi¢. Wiele rzeczy jest
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robionych, na wiele rzeczy idzie duzo pomocy, ale ta stuzba zdrowia caty czas jest w
problemie zadtuzenia i tej pomocy nie ma. A przede wszystkim jest to szpital powiatowy, jest
to szpital przy obwodnicy. | uwazam jedno - przede wszystkim, Panie Ministrze, wisi nad
nami widmo wojny. Gdzie ci ludzie majg pdjs¢ w trakcie takiej pomocy? Bo jesli Pan tu
mowit, ze przewiduje Pan, no nie Pan, po prostu rzad przewiduje potgczenia 4-5 powiatow i
zrobié¢ po prostu taka modernizacje oddziatéw, to kto jest w stanie, jesli kobieta zacznie
rodzi¢, bedzie musiafa jechaé moze gdzies do Nidzicy. Ja tylko taki przypadek daje, bo jesli
mamy takie 5 powiatow ztgczyé, jesli cztowiek ma zawat, to bedzie w stanie dotrze¢ szybko
Olsztyna? Przepraszam, ta pierwsza pomoc dorazna powinna by¢ jak najblizej i jesli tyle lat
szpitale zostaty powiatowe utrzymane, a dzisiaj te szpitale majg dojs¢ do upadtosci? Ja wiem,
to jest ciezka rola, bo zaniedbania sg naprawde z lat. | prosze, my jako Rada, jako Zarzad,
jako Starosta i jako mieszkancy, oczekujemy szybkiej decyzji, pomocy, ratowania tego
szpitala. Jakby po prostu, Panie Ministrze, mégtby Pan tutaj ztozy¢ nam tg obietnice, a przede
wszystkim bardzo denerwuje sie nasz doktor chirurg, bo jak zabraknie pieniedzy, no to
choéby chciat, ale nie bedzie mégt. Dziekuje.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo, ja nie chciatbym wracaé do historii, tylko chciatbym sie
dopytaé Pana Ministra czy jest przewidziana w budzecie panistwa zwyzka na stuzbe zdrowia?
Bo nie wiem jaki jest akurat odpis, jakie to sg wartosci, tylko czy w perspektywie sg jakies$
wyzsze procenty, zeby poprawiaé sytuacje stuzby zdrowia w catym kraju. A jezeli tak, jak ja
zrozumiatem Pana Ministra, to nie bedzie to oddtuzenie, tylko restrukturyzacja,
modernizacja ze $Srodkéw KPO. | tutaj wysitkiem naszym bedzie, zebysmy mogli z tego
skorzystaé i zbudowac efektywniejszy szpital. Bardzo prosze, Panie Ministrze, jezeli o tej
sktadce, bo nie jestem tak przekonany.

Wiceminister Zdrowia Marek Kos: Panie Przewodniczacy, wysoka Rado, od razu powiem
odpowiadajgc na pytanie Pana radnego i na pewng jego teze postawiong, ze nie jest tak, ze
w naszym kraju wszystkie szpitale powiatowe sg zadtuzone, majg zt3 sytuacje finansowa.
Chociazby szpital, zeby juz podac jakis powiatowy, w tecznej w wojewddztwie lubelskim z
roku na rok ma dodatni wynik finansowy. | w zasadzie z wtasnych srodkéw inwestuje i robi
wspaniate rzeczy jezeli chodzi o rozwadj tego szpitala. Podobnie kierowany przeze mnie
Szpital Specjalistyczny w Sandomierzu. Rok 2023 zakonczyt bez zadnych zobowigzan
wymagalnych, bez zadnego dtugu i z dodatnim wynikiem finansowym. Takze szpitale

powiatowe rdzng maja sytuacje finansowg, o czym moéwitem na samym poczatku. Jedne
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majg catkiem dobrg, jedne ledwo sie bilansuja, a niektdre niestety majg duze straty. | tu,
jezeli méwimy o tym oddtuzeniu, o tej sytuacji, ktéra na chwile obecng sie zarysowata, tutaj
na 31 grudnia 2023 roku warto$¢ zobowigzan wymagalnych to 5 400 000 zt. No, ale gdy
cofne sie do korica 2020 jest to 282 000 jako wartos¢ zobowigzan wymagalnych. Takze
zauwazcie Panstwo, ze te ponad 5 000 000 narosto w 3 lata. Nie jest tak, ze byty te zte wyniki
finansowe non stop od czasu, kiedy zostat wybudowany, kiedy powstat szpital powiatowy.
Takze to sie zadziato w ostatnim czasie. Rok 2022 - ponad 3 000 500 zobowigzan
wymagalnych, 2023 - prawie 5,5. Takze sg to ostatnie 2 lata. No, tutaj gtdwna sprawa to
analiza genezy tego problemu. Dlaczego tak sie to wydarzyto? Z czym jest to zwigzane? Pytat
Pan Przewodniczacy o srodki, o naktady na ochrone zdrowia. One z roku na rok rosng. W
chwili obecnej jest to 6,2 procent PKB, a w budzecie ogdlnie na zdrowie w Polsce i w
Narodowym Funduszu Zdrowia, jak rowniez w Ministerstwie, jest prawie 200 miliardéw zt.
Te srodki rosng, mysle, ze skala zwiekszenia finansowania szpitali od 1 lipca bedzie podobna
do tego, co byto w roku ubiegtym. Od 1 lipca 2023 bedzie to okoto 15 - 15,5, miliarda ztotych
wiecej finansowania juz od 1 lipca. W skali oczywiscie roku.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo. Prosze czy ktos? Ale Panie Dyrektorze, umawialismy sie...
Mysle, ze my chcemy rozmawiaé o perspektywie naszego szpitala. Nie wracajmy do sytuacji,
bo to nie bedzie nam pomagato. My jesteSmy tu i teraz. Chcemy stworzy¢ sytuacje, zeby nasz
szpital mogt zaistnie¢. Bardzo prosze, Pan Wiceprzewodniczacy.

Radny andrzejewski: Tak jak sam Pan Minister powiedziat, ze warto wrdéci¢ do genezy, warto
madrych ludzi stuchaé. Ta geneza 2 lat...

Przewodniczgcy: Panie Andrzeju, przepraszam bardzo, ja udzielitem gtosu Panu Wojciechowi.
Radny Wojciech Koztowski: Dziekuje bardzo Panie Przewodniczacy, Panie Ministrze, ja mam
takie pytanie, bo méwit Pan Minister odnosnie tej nowej ustawy, ktéra ma wejsé od 1 lipca.
My mamy nieco, ze tak powiem, mieszane uczucia odnosnie tych nowych, obligatoryjnych,
zwtaszcza jezeli chodzi o podwyzki wprowadzane z dniem 1 lipca. Bo to jest jakby troche
sedno problemdw tego szpitala. Jak Pan Dyrektor dr Papaj wspominat, koszty osobowe to
jest 70 - 75 procent wszystkich kosztéw szpitala. A jak sie cofniemy w przesztos¢, to
obligatoryjne podwyzki, ktore zostaty ustawowo wprowadzane od 1 lipca 2021, finansowane
byty tylko dla pracownikéw zatrudnionych na umowe o prace, a nie na kontraktowych. | w
kosztach tego pokrycia brakowato miesiecznie 100 000 zt. W 2022 roku to juz jest ponad

300 000 zt miesiecznie. W zesztym roku nie byto tak zZle, bo okoto 100 000 jakby zabrakto.
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tacznie to daje ponad 400 000 miesiecznie na ptacach. Chciatem dopytac - czy w tym roku
przewiduje sie podwyzki obligatoryjne, w jakiej wysokosci, czy one beda w petni pokryte, ze
tak powiem, ze srodkdw z NFZ-u? Bo to jest dos¢ duzy problem, jezeli chodzi o nasz szpital i o
biezgce funkcjonowanie. Ten dtug rosnie, jak Pan Minister zdazyt zauwazy¢, lawinowo w
ostatnich latach. Pomimo tego, ze tez lawinowo rosnie wsparcie powiatu, bo jak przypomne
w latach 2019, 2020, 2021 ze strony powiatu dofinansowania to byty kwoty 1 200 000, 1 300
000, 1 500 000. 2023 rok to jest 4 500 000, a w tym roku juz jest 2 800 000, a mamy dopiero
czerwiec. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy: Bardzo prosze, czy ktos z Panstwa chciatby zabrac¢ gtos? Pan radny Daniel
Zdanowski.

Radny Daniel Zdanowski: Panie Przewodniczgcy, wysoka Rado, szanowni Paiistwo, ja mam
pytanie tez do Pana Ministra Zdrowia, w kontekscie stéw Pani Minister Zdrowia lzabeli
Leszczyny. W pierwszej potowie maja Pani Minister chyba na antenie Polskiego Radia
wypowiedziata sie na temat tzw. mapy poroddéwek, czyli tych oddziatéw potozniczych, ktére
majq istnie¢, ktére majg szanse na dodatkowe dofinansowanie. Czy juz jest Panu Ministrowi
ta mapa znana, czy zostanie opublikowana, kiedy zostanie opublikowana ta tzw. mapa
porodéwek i w jaki sposéb Ministerstwo Zdrowia ocenito, ktére to miejsca, oddziaty
potoznicze, majg dalej funkcjonowad i maja racje bytu dalej na przysztosé. Dziekuje.
Przewodniczacy: Czy kto$ jeszcze pytanie, czy Pan Minister chciatby odpowiedzie¢?
Wiceminister Zdrowia Marek Kos: Panie Przewodniczacy, zeby tutaj nie zrobita sie tylko z
tego taka przepytywanka dotyczgca wszystkiego. Bo tez nie po to tu przyjechatem, zeby
odpowiadaé na zarzuty do moich poprzednikéw. Chce zauwazy¢, ze w Ministerstwie jestem
4 miesigce, a nie 8 ostatnich lat. Takze to, co sie wydarzyto z ustawg zwigzang ze
zwiekszeniem finansowania za najnizsze wynagrodzenia, za to nie odpowiadam. Jako
dyrektor szpitala tez miatem z tego powodu problemy w roku 2022 chociazby. Cho¢
zauwazytem, ze w 2023 te problemy byty mniejsze. Takze tutaj nie odpowiadam za to.
Odpowiadam natomiast za problem duzo wiekszy mianowicie za negocjacje ze Zwigzkiem
zawodowym pielegniarek i potoznych, dotyczace ich projektu obywatelskiego ustawy o
najnizszym wynagrodzeniu, ktoéry teraz jest procedowany w Sejmie jako projekt obywatelski.
| to jest jeszcze trudniejsza sprawa niz ustawa o najnizszym wynagrodzeniu, bo ona
powoduje radykalny wzrost wskaznikéw tych wynagrodzen. Takze to jest problem, ktory w

tej chwili jest rozwigzywany, a tamten problem stworzyta poprzednia wtadza. | nie byto to
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najlepsze rozwigzanie, co tez widzimy chociazby po projekcie obywatelskim, ktérych stara sie
to korygowac, czy to po protestach innych grup, czy to pracodawcéw, czy pracownikéw.
Natomiast jezeli chodzi o sie¢ porodéwek, takie opracowania robi w tej chwili Departament
Analiz i Strategii Ministerstwa Zdrowia jak réwniez Narodowy Fundusz Zdrowia.
Przymierzamy sie do tego mocno, dlatego, ze jest duzo oddziatdw, ktére majg 100 i
kilkadziesigt, a nawet ponizej 100 poroddw rocznie. No i tez takie ogdlne pytanie, powiem,
Ze wrecz retoryczne, czy jest to bezpieczne, jezeli jest 80 poroddw rocznie w szpitalu. Bow
takim razie ten pordd jest raz na kilka dni. Jakie jest doswiadczenie pracownikéw, ktérzy
pracujg w takim oddziale, jezeli chodzi o odbieranie porodoéw, jezeli widzg poréd raz na 2
tygodnie. Takze tutaj nad tym tez mozemy bardzo mocno podyskutowacd. A czasami oddziaty
ginekologiczno - pofoznicze sg w odlegtosci od siebie, méwigc o terenie, nie o miastach, w
odlegtosci 15 - 20 km. Dosy¢ czesto. | w jednym jest 150 poroddw, a w drugim jest 250.
Rozsadne i zasadne bytoby spowodowanie, zeby byto w jednym miejscu 400, a najlepiej
wiecej, bo wtedy jest to dobry juz o$rodek potozniczy. Takze mapy sg tworzone. Na pewno
do konca biezgcego roku, pewnie w trzecim kwartale, te mapy bedg znane wszystkim. Bo nie
jest to zadna tajemnica. Powinnismy o tym wtasnie otwarcie rozmawiac, a nie zaskakiwac
sie. Dziekuje.

Przewodniczacy: Bardzo prosze, Pan Starosta Edward Zuralski.

Starosta Edward Zuralski: Szanowni Paristwo, ja dzisiaj ciesze sie z tego, ze mamy tak
znamienitych gosci, bo sg to sprawy dla nas najwazniejsze. Byt tego szpitala jest sprawa
priorytetowg dla tej Rady i mysle, ze wazny dla wszystkich mieszkaricdw tego powiatu. My ze
swojej strony staramy sie robi¢ wszystko, zeby ten szpital uratowaé, zeby ten szpital
funkcjonowat. Wiemy, ze sytuacja jest taka, a nie inna, wynikajgca ze wzrostu ptac, wzrostu
wynagrodzen. | ta sytuacja niestety w tym szpitalu jest bardzo dynamiczna. | mysle, ze jesli
bedziemy zbyt duzo oczekiwali od Ministerstwa czy jakichkolwiek innych instytucji, to my
tutaj nie zrobimy wiele. Na pewno ta pomoc sie przyda, ale my tu musimy porzadek zrobi¢, w
samej strukturze szpitala i musimy tutaj dopasowac sie do tych zmian, ktore sg. Zmian, ktdre
sg w populacji naszych mieszkancow, w ilo$ci poroddéw, w ilosci potrzebujgcych osdb,
zwtaszcza 0sob starszych, ktérych nam tu przybywa i mysle, ze powinnismy iS¢ w takich
trzech kierunkach. W kierunku restrukturyzacji, zeby zatrzymac odsetki, ktére mamy z
zobowigzan dtugo i krotkoterminowych. Takze musimy i$é w strone taka, po analizie, ktorg

juz przeprowadzamy. A bedziemy mieli 18 juz wybor dyrektora czyli osoby zarzgdzajgcej
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szpitalem, gdzie bedziemy mogli tg sytuacje juz przedstawic i dokonac¢ konkretnych decyzji.

I mysle, ze ta analiza catej struktury szpitala, ktérg przeprowadzamy, czyli oddziatéw szpitala,
W powigzaniu z analizg kosztow, ale takze z analizg, ktorg tez staramy sie robié czyli
zatrudnienia tego szpitala, czyli pewnych przeksztatcen, zeby wykorzystaé ten potencjat,
ktory jest, pracownikow. A mysle, ze wszystkim zalezy, nam, a takze pracownikom, zeby ten
szpital istniat i zeby to funkcjonowanie byt jak najlepsze. Wykorzystanie tych oddziatow,
ktére mamy, jeszcze nie tak wykorzystane, jak powinny by¢. Bloku operacyjnego, o ktérym
rozmawiamy, gdzie sg koszty state, ktdre po prostu, musimy to utrzymywac, wiec bedziemy
sie starali i$¢ w kierunku takim, zeby jeszcze pozyska¢ kilka poradni, takie ktore bedg w
potgczeniu z tym szpitalem i z t3 organizacjg, dawaty nam konkretne kwoty. To jest drugi
kierunek. | mysle, ze trzeci kierunek to jest taki, ze bedziemy musieli dgzy¢ do tego, zeby is¢
w porozumienia z naszymi firmami, ktére po prostu, w jakis sposdb, jestesmy im
zobowigzani, zeby te umowy negocjowac, zeby odsetki nam na przyktad darowaty, zeby
mozna byto sptacaé. A poza tym to mysle, ze trzeba bedzie kontraktowaé, trzeba bedzie
podpisywac¢ umowy z firmami zewnetrznymi, zeby mozna byto dodatkowy jakikolwiek
pozyska¢ dochdd dla tego szpitala. Wykorzystujgc ten potencjat, co mamy. | mysle, ze to sg
trzy najwazniejsze drogi, ktére my musimy tutaj sami to wykonaé. Bo bez tych drég to my,
drodzy Panstwo, bedziemy liczyli na pomoc. Ale tg pomoc tez, mysle, ze wykorzystamy i tg
rzecz, ktdrg tutaj Panowie Ministrowie, Pan Dyrektor przedstawit, to tutaj musimy tez mysleé
o tym, zeby skorzystaé z KPO i skorzysta¢ z wszystkich funduszy, ktére po prostu sg
przewidywane dla szpitali powiatowych. | dostosowac sie do tego, do tej struktury, ktéra jest
przewidywana. | mysle, ze rozmawianie, dyskutowanie o przesztosci tego szpitala, ktéra
zawsze ma znaczenie. Tak, jak historia kazdego cztowieka ma znaczenie. Skad sie wywodzi,
skad jest i co cztowiek w zyciu przeszedt, te doswiadczenie, ta empirycznosé pozwala na to,
zeby lepiej ocenié. | mysle, ze tutaj na tyle jestesmy wszyscy rozsgdnymi ludzmi, zeby ocenié
to i dojsé do takiego konsensusu, zebysmy mogli to realizowac i na tym mi zalezy. Dziekuje
bardzo.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panu Staroscie. Bardzo prosze, kto z Paristwa radnych
chciatby jeszcze lub gosci? Bardzo prosze, Pan Minister chciatby? Prosze bardzo.
Wiceminister Zdrowia Marek Kos: Szanowny Panie Przewodniczgcy, Panie Starosto, szanowni
Panstwo. Jak méwitem, chce troche wczesniej wyjsé, dlatego chciatem podsumowac. | na

poczatku podziekowac w ogdle za zaproszenie Panu Ministrowi Zbigniewowi Ziejewskiemu

18



i Panu Staroscie, Panu Przewodniczagcemu, dlatego, ze lubie sesje rady powiatu i lubie

z radnymi rozmawiaé, no bo tutaj toczy sie taka dobra, merytoryczna, nieraz twarda
dyskusja. Ale najwazniejsze jest to, zeby ona dafa wtasnie jaki$ efekt. Zeby dato sie
wydyskutowaé, podjgé decyzje. Dobre decyzje dla mieszkancéw. Jako przyktad dam takie
dwa szpitale niedaleko siebie potozone, w wojewddzkie $lgskim, ktére rywalizowaty, miaty
strasznie zf3 sytuacje finansowa. Przynosity co roku straty przez wiele, wiele lat. Gdy tam
dogadali sie miedzy sobg i dyrektorzy szpitali i powiaty, okazato sie, ze po potgczeniu w
cudzystowie tych szpitali, bo one funkcjonowaty nadal odrebnie, ale w sytuacji, gdy nie
dochodzito do tej rywalizacji o pacjenta, o kontrakt z NFZ, o personel, oba szpitale majg
bardzo dobrg sytuacje, finansowo majg zyski corocznie. Po prostu nie ma tego
podkupywania. Szanowni Panistwo, to nie jest normalna rzecz, ze za 1 godzine pracy ptaci sie
300 zt. Za 1 godzine 300 zt to sg po prostu ceny kosmiczne i nie mozemy w ten sposéb
prowadzi¢ dziatalnosci w szpitalach, zeby na to pozwala¢, przyzwalaé, no bo to po prostu w
pewnym sensie te nasze szpitale wykancza. Po zwiekszeniu wycen od 1 lipca, lekarz
specjalista bedzie zarabiat nieco ponad 10 000 zt brutto miesiecznie. No to w sytuacji stawki
300 zt za godzine, to 1 doba to jest 7200 zt. To widzicie Panstwo do jakich anomalii dochodzi
w tym momencie. Po prostu na to nie mozemy pozwalaé, zeby rynek rozgrywat szpitale, a nie
szpitale, zeby w tym rynku uczestniczyty. Takze licze wiasnie tutaj na madros¢ Panstwa, ze po
prostu te decyzje, ktére po prostu sg do podjecia, podejmiecie, wtasnie dla dobra
mieszkancow powiatu. Bo jezeli nawet jeden, drugi czy trzeci profil nie bedzie tutaj
dostepny, a przeciez dobrze wiemy, ze juz sg niedostepne, no bo takie profile jak neurologia,
kardiologia czy ortopedia, przeciez nie ma takich oddziatéw tutaj w szpitalu, no to sie nic nie
stanie, gdy mamy w okolicy wiele, wiele szpitali, ktére dobrze akurat w tych profilach
dziatajg. Natomiast trzeba patrzec¢ i dgzyé wtasnie za tym, co jest dobre, to rozwijac.
Chociazby tg miejscowg chirurgie, ale patrzec¢ na te trendy demograficzne. Geriatria - jezeli
macie taki potencjat kadrowy, zeby stworzyé oddziat geriatryczny, naprawde, oddziatéw
geriatrycznych w powiatach jest niewiele. Bardziej, czesciej idg powiaty czy miasta
wojewddzkie, w kierunku zaktadéw opiekuniczo - leczniczych, bo jest to tatwiejsze. Natomiast
geriatria bytaby tez pewnego rodzaju peretkg, jezeli chodzi o szpital powiatowy. Takze ja nie
tylko trzymam kciuki, bo na pewno trzymam za szpital wasz powiatowy, ale przede
wszystkim mozecie liczy¢ na moje petne wsparcie. | patrzac tutaj na Pana Ministra, na Pana

Dyrektora Narodowego Funduszu Zdrowia, na Pana Wojewode, to naprawde, przyjaciot
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powiatu, waszego powiatu, jak réwniez waszego szpitala, jest bardzo, bardzo duzo. | bede
starat sie z Warszawy jak najwiecej Panstwu pomaéc. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panie Ministrze. Dziekuje za udziat. Jeszcze pozostanie Pan
chwile z nami? Bardzo prosze, Pan Minister Zbyszek Ziejewski.

Wiceminister Aktywéw Paninstwowych Zbigniew Ziejewski: Panie Przewodniczacy, Wysoka
Rado, ja wczoraj rozmawiatem z Dyrektorem Szpitala Wojewddzkiego w Olsztynie.

| rozmawiali$my o okulistyce. To nie jest tak, ze wszystkie szpitale w Olsztynie majg dyzury,
sobotnie, niedzielne, okulistyczne. Jest wyznaczony jeden szpital i wszyscy wiedzg, ze w tym
szpitalu wojewddzkim jest okulistyka sobotnio - niedzielna. | my musimy tez tak
zrestrukturyzowac szpital w Nowym Miescie. | tutaj Pan Starosta wskazat trzy stuszne
kierunki. My ze$Smy rozmawiali, dtugie debaty prowadziliSmy z Panem Przewodniczacym
Rady Nadzorczej. Pokazat nam stabe i mocne strony tego szpitala. Jest wyjscie, tylko nalezy
dokonac restrukturyzacji. A najbardziej restrukturyzacji trzeba, to, co Pan Minister
powiedziat, ptfacowej. Bo dzisiaj stawki w Olsztynie, w szpitalach wojewddzkich to jest 140,
160, géra 180 zt. | to, co Pan Minister powiedziat, ze my to przenosimy na powiat
nowomiejski na 300 zt. Ten szpital sie nigdy nie utrzyma i ta restrukturyzacja musi by¢
oddolna. | Rada Powiatu musi tg decyzje podjac jak najszybciej. Po drugie - tez
rozmawialiSmy z Panem Starostg i Pan Starosta spotkat sie z samorzagdowcami. Bo samorzady
tez wspierajg i staz i policje w ramach pomocy publicznej. Moze w ktéryms momencie tez
jednostki samorzgdu terytorialnego zadeklarujg Panu Staroscie, wszyscy jestescie mtodzi
ludzie i powinniscie tez patrzec przez pryzmat tego, ze gminom tez powinno zaleze¢ na
szpitalu powiatowym. | jedng takg pomoc, gdzie Pan Dyrektor Papaj méwit o jednej rzeczy -
kupmy te kolonoskopy, inne rzeczy i tam sg nadlimity, tam sg wszystkie pienigdze zaptacone.
Sg mozliwosci, sg zrédta, tylko musi przyj$sé nowy dyrektor, wskazaé te kierunki
restrukturyzacji. Rada musi to poprzeé, a wsparcie zarowno z Ministerstwa Zdrowia, jak i od
Pana Dyrektora Zakrzewskiego z Funduszu czy od Pana Wojewody i ja takze deklaruje. Jak
tylko powstawata ta Rada, powiedziatem, ze pierwszym moim celem jest, zeby doprowadzi¢
do takiego spotkania w Nowym Miescie, bo dalej ten szpital nie wytrzyma takiego
zadtuzenia. | tg misje dzisiaj tu wykonujemy, ze tu jestesmy i deklaruje Panu Staroscie, catej
Radzie, petng wspotprace z nami, z Wojewddzkim Funduszem, z gabinetem Pana Wojewody,
ze taka wspotprace bedziemy dalej swiadczy¢. A Pan Starosta, mam nadzieje, ze tez poprosi

wojtow, burmistrza, bo dzisiaj jest na sali tylko Pan Wojt Arkadiusz Dobek, ze takg deklaracje
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tez ztozg, naile to bedzie mozliwe, proporcjonalnie do liczby mieszkancéw, zeby takg pomoc
tez zrobié. Bo jezeli kupimy odpowiednie urzadzenia, ktore bedg funkcjonowaty i pracowaty
od jutra, to one beda stanowity dochdd. | my juz o tym prowadziliémy takie spotkania. Zanim
przyjechali, dzisiaj przyjechat Pan Minister, my odbylismy kilka debat. Takze ten okres byt
bardzo goracy i szukamy mocnych stron tego szpitala, a nie stabe. | dlatego ja dalej deklaruje
wspotprace z Panem Starostg, z catg Radg, z Zarzadem, zresztg ze wszystkimi
samorzgdowcami tego powiatu, bo stad sie wywodze, to jest moja mata ojczyzna i dalej
deklaruje ogromng pomoc dla Panstwa. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy: Dziekuje bardzo Panu Ministrowi.

Wiceminister Aktywow Panstwowych Zbigniew Ziejewski: Ja musze by¢ o godzinie 17

w Lublinie, a Pan Minister w Kaliszu takze dziekujemy, ale..

Przewodniczacy: Dziekujemy bardzo. Panstwa obowigzki sg tez znaczgce. Bardzo dziekuje
Panom za przybycie, za wskazanie nam niektdrych spraw zwigzanych ze stuzbg zdrowia. My
jeszcze zostajemy.

Ministrowie wyszli z sali obrad.

Przewodniczacy: Mysle, ze po czesci wystuchaliSmy, ale jeszcze jest z nami Pan Dyrektor
oddziatu wojewédzkiego Funduszu ochrony zdrowia. Mdgtby sie teraz odnies¢ do tych
naszych bolgczek, wskaza¢ finansowania. Czy nastepnie Pan Przewodniczacy Rady
Nadzorczej mégtby wskazaé, czy ta nasza spétka jest w stanie udzwigngc jakas taka
restrukturyzacje, zebysmy mogli pozyskac srodki, ale réwniez swiadczy¢ ustugi w wiekszym
zakresie. Panie Dyrektorze, jezeli Pan tu sie przystuchiwat, to mysle, ze ma Pan jakies$ jeszcze
spostrzezenia. Bardzo prosze.

Dyrektor Oddziatu NFZ Andrzej Zakrzewski: Oczywiscie. Panie Przewodniczgcy, Wysoka Rado.
Prosze Panstwa, jezeli chodzi o kwestie naszego dziatania, czyli dziatania Funduszu, to tak jak
Panstwu deklarowalismy, jak dzisiaj to zadeklarowatem, jezeli Paristwo podejmiecie decyzje,
o ktérych tu dzisiaj rozmawiamy, tak naprawde kierunki zostaty jednak w jakis sposdb
nazwane. Fundusz nie jest instytucjg, ktdra powinna Panstwu mowic co Panistwo miec
powinniscie, a czego Paristwo miec¢ nie powinniscie. Natomiast moze Paristwu wskazywac
kierunki. To ja deklaruje jedng rzecz, ze my jestesSmy w stanie przeprowadzi¢ ten proces

w formule kontraktowo- negocjacyjnej, w zaleznosci od tego, jakich dziedzin to bedzie
dotyczy¢, od 3 tygodni do 6 tygodni, bo tyle trwajg procedury po naszej stronie, zeby np.

oddziat "x" zaczat swiadczy¢ inne ustugi i byt oddziatem "y". Takie jakie Panstwo podejmiecie
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decyzje. Na przyktad geriatria, ktére tutaj byta przytaczana wielokrotnie, czy w kwestii
ginekologicznej, jezeli zapadng jakies decyzje. To jest jeden element. Drugi element, prosze
Panstwa, dotyczy kwestii finansowania. Tu deklarujemy, ze po pierwsze - budzet, ktory
Panstwo dzisiaj macie w szpitalu, z catg pewnoscig zostanie zachowany na poziomie takim,
jaki jest dzisiaj. | zostanie powiekszony o te ustugi, ktére uzgodnimy, ze beda ustugami
nowymi w Panistwa szpitalu. Czyli to jest jakby druga deklaracja. Nie wiem jaki bedzie to
budzet, bo musimy to ustali¢, jakie decyzje Panistwo podejmiecie, ale deklaruje, ze taka
gotowos¢ zgtaszamy. No i po trzecie - utrzymujemy na dzien dzisiejszy tez gotowos¢ do
ptacenia za swiadczenia nielimitowane, czyli za te ustugi, na ktérych Panstwo mozecie
zarabiac. To sg te ustugi endoskopowe, tomograficzne, te, ktére tez sg pewna, mocna
Panstwa strong. W tej tomografii namawiam na zdecydowanie wiekszg aktywnos¢, bo tak jak
tutaj zeSmy sobie patrzyli na Paristwa wykonanie, to ilos¢ tych ustug, ktére Panstwo
wykonaliscie w pierwszym kwartale, to jest normalna ilos¢ tygodniowa wykonywanych ustug.
A wiec namawiamy serdecznie na to, zeby wykonywa¢ ich wiecej, bo my za nie ptacimy.
Ptacimy bezlimitowo, wiec warto zadbaé o pienigdze. Tyle z naszej strony. Znaczy my
jesteSmy do Panstwa dyspozycji. Jezeli Parnstwo zapytacie kolezanki i kolegdw z tych miejsc w
naszym wojewddztwie, gdzie te zmiany nastepowaty, to jest np. Braniewo, Wegorzewo,
Pastek, to oni Paristwu przekazg informacje pewnie takg, ze to przebiega sprawnie, szybko i
skutecznie. Potrzebujemy uzgodnionego przez Panstwa kierunku i wspdlnego dziatania. | ono
musi by¢ szybkie prosze Panstwa, naprawde szybkie. Patrzac na wyniki, ktére Panstwo
pokazaliscie i Panu Ministrowi, i mnie ostatnio, jezeli ta sytuacja nie bedzie miata jakiego$
szybkiego rozwigzania, to bedzie bardzo trudno. Bo w jakim$ momencie, stusznie ktos z
Panstwa zauwazyt, ze wydolnos¢ powiatu sie skoriczy. Ja nie wiem, niestety nie pamietam,
kto z Paristwa to powiedziat, ale to jest prawda. Natomiast jezeli tego nie zrobimy, to
bedziemy mieli znacznie, znacznie wiekszy ktopot. Natomiast jezeli to zrobimy, ten ktopot
powoli zacznie sie zmniejszaé. Tyle z mojej strony. Pan Minister przekazat tez wazne
informacje dotyczace tych funduszy inwestycyjnych, bo to jest sprawa, ktéra w innym
przypadku byftaby na gtowie powiatu, a bedzie mozliwa do pozyskania z zewnetrznego
konkursu jeszcze w tym roku. Wiec naprawde duzo mozliwosci i taki dobry okres, zeby te
zmiany przeprowadzad. Tyle z naszej strony, dziekuje bardzo.

Przewodniczacy: Sq réwniez z nami samorzadowcy. | Pan Przewodniczacy Rady Nadzorcze;j.

Jeszcze chcielibysmy prosi¢ samorzadowcéw, jak réowniez Panig Dyrektor z Wydziatu
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wojewddzkiego, bo mysle, ze tez ma doswiadczenie w sprawach i tak jak wskazuje mi Pan
Wojewoda, ze poczekamy jeszcze i na Pani ocene. Bardzo prosze, Przewodniczacy Rady
Nadzorczej, Pan Wojciech Zalewski.

Przewodniczacy Rady Nadzorczej Wojciech Zalewski: Prosze Panstwa, mégtbym w duzym
uproszczeniu powiedzieé, ze nie ma takiej sytuacji, z ktérej nie bytoby wyjscia. Rzeczywiscie
tak jest. Szpital w Nowym Miescie jest w bardzo trudnej sytuacji, ale rzeczywiscie diagnoza,
ktdra zostata postawiona temu szpitalowi, wydaje mi sieg, ze juz jaki$ czas temu moéwi o
dwéch aspektach: aspekcie ekonomicznym i aspekcie spotecznym. | mysle, ze aspekt
ekonomiczny wszyscy Paristwo rozumiejg. Nie mozna pogtebiac sytuacji, ktéra spowoduje,
ze... Widzimy pewien brak dostosowania sie do zmieniajgcego sie $wiata. Zeby sprawa byta
jasna - ja tez uwazam, ze nie powinnismy sie historycznie cofaé, bo od historii sg historycy.
Mamy pewne dane, ktére pokazuja.. Ja jestem mitosnikiem liczb, a nie znam sie na
medycynie, zeby sprawa tez byfa jasna. Nie jestem specjalistg w tym zakresie. Ale liczby
mowig jednoznacznie - dzisiaj ja jestem w stanie wskaza¢ Panistwu, wyswietli¢ tabelke,
powiedzieé to i to trzeba zmienié. W jaki sposdb? | tu dochodzimy do sprawy spoteczne;j. To,
o czym Pan radny moéwit. Przepraszam, ze nie znam Pana nazwiska, ale to, o czym Pan méwit,
to jest najwazniejsza sytuacja, najwazniejsza rzecz dla mieszkancéw. Chcg mieé
bezpieczenstwo i to wybrzmiato dzisiaj na tej sesji bardzo mocno. To bezpieczenstwo nie
bedzie w zaden sposéb zachwiane. Pomimo tego, ze podejmiemy, podejmiecie Paristwo
zapewne na tej, moze nastepnej sesji, tak jak mdéwi Pan Dyrektor, zeby zadziata¢ w miare
szybko, pewne decyzje, ktére bedg determinowaty, dzis jeszcze moze nawet
nieakceptowalne zmiany, ale patrzac przysztosciowo, ktére pozwolg wyjsé szpitalowi z tego
przystowiowego dotka. Pozwolg przekierowac pienigdze, ktére dzisiaj tadujecie w szpital na
inne rzeczy, ktére z punktu widzenia powiatu sg dla was wazne jako radnych i przedstawicieli
innych mieszkaricéw powiatu. To bedzie bardzo dtugi proces, bo to sie nie zrobi ot tak. Moim
zdaniem, restrukturyzacja, o ktérej Panstwu wspominatem na ostatniej sesji, jest potrzebna,
z tego chocby punktu widzenia, o tym moéwit dzisiaj Pan Starosta, ze wstrzymane zostang
odsetki, ktore sg bardzo wysokie. Kolejny krok i rzeczy, o ktérych sie dzisiaj dowiedziatem na
tym wczesniejszym spotkaniu, o ktdrym wspominat Pan Minister, determinujg ogromng
nadzieje, ze to wszystko ma sens. Sg nowe pomysty, choéby Pana Dyrektora, Pana doktora,
przepraszam. Dzisiaj pozostaje nam tylko wybrac osobe, ktora tym statkiem pokieruje. To

nawet nie 18, ale na 17 mamy zaplanowane pierwsze rozmowy, bo do 12 jest sptywanie
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kandydatur. Bedziemy juz préobowali w weekend tych ludzi, ktdrzy sie zgtoszg, wydzwonic,
zeby w poniedziatek odbyty sie pierwsze rozmowy. | jezeli bedzie taka wola Pana
Przewodniczgcego Rady Powiatu, zeby staneto to na Radzie Powiatu, jako pewien wniosek o
przeprowadzenie restrukturyzacji, wskazanie obszaréw do restrukturyzacji, podjecia
ewentualnych uchwat w tym zakresie. Zebyscie Paristwo skorczyli doktadaé. Bo Pan Minister
powiedziat bardzo wazng rzecz. Prosze Panistwa, no jezeli kto$ nie myje zebdéw, a my mu
ciggle refundujemy paste do zebdw, to po cholere to robi¢? Przepraszam, ze tak sie wyraze.
Przeciez nie ma zupetnie zadnego sensu. Wiec my dzisiaj nie chciejmy tych pieniedzy od
niego, niech on nam nie naprawia, niech on da tylko nam pewne mozliwosci. Pan Dyrektor z
Narodowego Funduszu Zdrowia z Olsztyna méwi, ze te mozliwosci s3. | to nie jest tak, ze on
zrobi to specjalnie dla nas. One po prostu sg. Dzisiaj po prostu trzeba przekierowac pewne
rzeczy na inne tory. To wszystko. Nie szukajmy winnych, nie rozliczajmy, bo to tylko pogtebi
jakis potencjalny, ewentualny konflikt. Fajnie ze sobg rozmawiamy, wszyscy to rozumieja,
wiec dzisiaj pozostaje nam tylko podjg¢ pewne decyzje, ktére pewno na koniec czerwca
wybrzmig bardzo mocno. To tyle. Dziekuje.

Przewodniczacy: Bardzo prosze, Pani Dyrektor wojewddzkiego Wydziatu Zdrowia.

Dyrektor Wydziatu Zdrowia Urzedu Wojewddzkiego Katarzyna Dosla-Szczesniak: Witam
Panstwa bardzo serdecznie. Dziekuje za zaproszenie. Rzeczywiscie, prosze Panstwa, sytuacja
jest tak przedstawiona, jak to wyglada. Nie ma miejsca na jakie$ ubarwianie czegos. Pewien
szpital w naszym wojewddztwie przechodzit dos¢ podobng droge. Szczerze powiem, wiele lat
temu myslatam, ze w gruncie rzeczy bedzie to pierwszy szpital w naszym wojewddztwie,
ktdry upadnie. Zmienit sie sposéb myslenia, zmienito sie podejscie, zmienita sie struktura
tego szpitala. W tej chwili radzi sobie bardzo dobrze. Przeprowadza inwestycje. | jak sie
okazato, ze szpitala, ktéry byt bardzo blisko upadku, jest catkiem fajnie funkcjonujgcym
podmiotem dziatalnosci leczniczej. Tu jeszcze jedna rzecz jest bardzo wazna w tym
wszystkim, co dzisiaj chyba tez nie do konca wybrzmiato. Po pierwsze kwestia
bezpieczenstwa pacjentéw. Bezpieczenstwa mieszkaricdw powiatu i 0sob przebywajgcych na
terenie tego powiatu, zeby tez mieli takie poczucie, ze mamy fajnie dziatajgcy szpital w takim
i w takim zakresie i my to wiemy. Natomiast w pozostatym wiemy, ze mozemy sie zwrocic,
tak jak tutaj juz padato, czy do ltawy, czy do Brodnicy. To sg do$¢ bliskie odlegtosci. | tez
wazna rzecz, wazny aspekt - komfort pracy personelu tego szpitala. Bo tez nie jest, mysle,

fajnie pracowa¢ w podmiocie, nad ktérym wisi caty czas widmo: bedac spdtka by¢é moze
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przekroczymy prog i trzeba bedzie po prostu zgodnie z kodeksem spétek handlowych podjac
decyzje, trudng, o likwidacji. Niewatpliwie ten szpital wymaga restrukturyzacji. Te zmiany
zajs¢ musza. Te kierunki, ktdre tutaj juz padaty i Panstwo o nich méwiliscie, majg sens, sg
racjonalne, sg zgodne z mapa potrzeb, sg zgodne z demografig. Bo od tego nie uciekniemy.
Niestety od tego nie uciekniemy. | jakby w kwestii, tutaj ktdry$ z Pandw radnych a propos
mapy porodéwek sie pytat, taka informacja pojawita sie na "Menedzerze zdrowia" i tam byto
doktadnie pokazane jak to w Polsce wyglada. Ktore porodéwki sg ponizej tego progu
rentownosci, ktére ponizej progu rentownosci nie s3. | w naszym wojewddztwie faktycznie
sporo jest takich miejsc, ale nie nalezatoby sie tego ba¢, bo fajnie bytoby rodzi¢ w miejscu
bezpiecznym dla matki, dla dziecka, bezpiecznym dla personelu odbierajgcego te porody. Bo
pamietajmy, ze personel tez ponosi odpowiedzialnosc. Jezeli co$ péjdzie nie tak, po co majg
sie ttumaczy¢ ludzie. Wiec to jest kwestia tez bezpieczeristwa zawodowego personelu
zatrudnionego w tym szpitalu. A ten kierunek, ktory tu byt proponowany, ktdéry jest
proponowany, ktéry jest do rozwazenia przez Panistwa, jest tez kierunkiem takim, ktéry
zapewnia bezpieczenstwo pracy. Dla personelu tego szpitala nie ma ryzyka. Takze ja, ze
swojej strony jako Dyrektor Wydziatu Zdrowia Urzedu Wojewddzkiego deklaruje gotowosé
do wspdtpracy, do pomocy. Bedziecie Panstwo priorytetowo traktowani, jezeli chodzi o
wszelkie kwestie zwigzane ze zmianami w ksiedze rejestrowej. Jezeli takie decyzje Panistwo
podejmiecie, bedziemy zatatwiali to wszystko jak najszybciej. Mozna powiedzie¢, ze
wtasciwie od reki. Tak, zeby Panstwu umozliwic tez aplikowanie o $rodki zewnetrzne, ktére z
réoznych zrédet, za moment bedg sie dla panistwa jako szpitala powiatowego pojawiaé.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy: Z goéry oczywiscie za deklaracje dziekuje Pani. Jest to znaczace, bo mysle ze
wiekszos$¢ juz z Panstwa radnych jest przekonana, ze musimy sie tym tematem zajgé. To
bedzie bardzo duzy wysitek. Czy Pan Wadjt wywotany, tak jak to Pan Minister mowit, ze
liczymy tez na wsparcie samorzgdéw? Mysle, ze tez moze sie odnies¢ kréciutko do tej
sytuacji, bo nie jest to obca sprawa dla poszczegdlnych gmin. Bardzo prosze, pan Waéjt
Arkadiusz Dobek, Wéjt Gminy Biskupiec.

Wjt Gminy Biskupiec Arkadiusz Dobek: Dziekuje, Panie Przewodniczacy, za udzielenie gtosu.
Tak, faktycznie zostalismy tutaj wszyscy samorzagdowcy wywotani przez Pana Ministra,
Szanowni Panstwo, ja tutaj bede sie wypowiadat w swoim imieniu - samorzadu gminy

Biskupiec. | tak naprawde to, co dzisiaj tutaj ustyszatem, to naprawde widac to zielone
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Swiatetko, ze bedzie to szto w jakims, moze dobrym kierunku. Powiem szczerze, ze my,
samorzgdowecy, jesteSmy otwarci na wspotprace i wspétpracujemy z powiatem w wielu
dziedzinach. Czy to w kwestii drogowej, finansujgc inwestycje drogowe 50 na 50. Doktadamy
sie do tego, bo widzimy ten kierunek. Ja powiem ze swojej strony - dla mnie, jezeli my
mieliby$my jako samorzad partycypowac gdzie$, udzielac jakiejs pomocy, to tak naprawde
musimy zobaczy¢ najpierw efekt. | to, jakie Panstwo podejmiecie decyzje, w jakim kierunku
pojdziecie, to bedzie determinanta dla nas, samorzadowcdw, o dalszej wspotpracy jezeli
chodzi o temat szpitala. Nie méwie o innych kierunkach dziatania. Jezeli chodzi o temat
szpitala, my, mieszkaricy gminy Biskupiec, mamy odlegtosci do szpitali, o ktérych tutaj Pani
Dyrektor méwita, czy to ltawa, Brodnica, Nowe Miasto, tasin, Grudzigdz. W tych kierunkach.
To szanowni Panistwo, jezeli dzieje sie nagty wypadek czy nagte uszkodzenie zdrowia i
karetka przyjezdza i zabiera, to bez znaczenia, szanowni Panistwo, czy ta karetka zawiezie, bo
to oni decydujg w karetce, gdzie wiozg tego pacjenta, czy oni go zawiozg do Nowego Miasta,
do Brodnicy, do ltawy, czy do Grudzigdza. To decydujg ratownicy czy dyspozytor. Ale tez
wiedzg, ze np. ktos, kto dostanie udar, to nie bedg jechali z nim do Nowego Miasta, tylko
pojadg do ltawy na neurologie. Tutaj wiedzg najlepiej. | tutaj kto, jakie bedzie Swiadczyt
ustugi, to w tym momencie powinno by¢ to zmapowanie. Tak jak juz tutaj z Panig Dyrektor
rozmawialismy. Jak w 2014 roku nastgpito mapowanie szpitali w Polsce, tak teraz powinno
nastgpi¢ mapowanie oddziatéw w Polsce. | one powinny by¢ tak roztozone, zeby miaty petng
obsade. Jak Pan Dyrektor Zakrzewski méwi tutaj o tym, ze ustugi sg finansowane i dobrze
opfacane, ale musi by¢ jakas ilos¢, zeby to sie optacato utrzymywac dany oddziat. Takze ja
tutaj mam nadzieje, ze podejmiecie jako radni decyzje takie, ktére bedg nie tylko miaty ten
aspekt ekonomiczny, ale tez ten wymiar spotfeczny. | zeby pogodzi¢ oczekiwania
mieszkancow, ale réwniez i sprawy ekonomiczne, bo doktadaé w nieskoriczonos¢, to bedzie
upadek szpitala i catego powiatu. Dziekuje.

Przewodniczgcy: Bardzo prosze, czy ktos jeszcze z Panstwa zaproszonych chciatby sie
odniesc¢? Czy Pan Dyrektor, przepraszam, Pan Prokurent chciatby sie odnies¢ jeszcze,
wystuchujac juz tych réznych wypowiedzi, wizji tego szpitala? Bardzo prosze, Pan Starosta.
Starosta: W tym momencie chciatbym serdecznie podziekowa¢ tym wszystkim, ktorzy na
dzisiejszg sesje przybyli. Bardzo dziekuje Panu Dyrektorowi Zakrzewskiemu, Panu
Wojewodzie, Pani Zastepcy, Pani Dyrektor Wydziatu Zdrowia za tg obecnos¢ tutaj, u nas. Ale

tak szczegolnie chciatbym podziekowac dzisiaj Panu Prokurentowi, Panu dr Piotrowi, ktory
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trzyma przez ten czas ten szpital. | walczymy wspdlnie z Przewodniczgcym Rady Nadzorczej
Panem Wojtkiem, walczymy o ten szpital. Chciatbym tutaj podziekowaé. Chciatbym tez
podziekowac zatodze, ktéra ma tg cierpliwosé i styszy te rézne rzeczy o szpitalu itd. Chce
zapewnic, ze zrobimy wszystko, zeby ten szpital istniat, zeby zatodze sie pracowato lepiej,
zebysmy wypracowali takie kierunki, ktére dla wszystkich bedg w miare korzystne. Na pewno
nie damy rady, zeby wszystko utrzymac, ale zeby te kierunki byty korzystne. | wybieram sie
do szpitala. Naprawde, nie zdazytem jeszcze, ale chce rozmawiac z zatogg. Chce rozmawiaé

z przedstawicielami zwigzkdw, bo nie chciatbym, zeby to byta decyzja tutaj, tylko
jednostronna, ale zeby to byta decyzja tez wypracowana. Na razie nie znalaztem tego czasu,
ale obiecuje, ze go znajde, przynajmniej na spotkanie, zebysmy mogli o tych sprawach
podyskutowac. Jeszcze chciatbym w tym miejscu tez podziekowaé Komitetowi Rozbudowy
Szpitala, ktory corocznie przekazywat i przekazuje pienigdze na rozbudowe tego szpitala, na
rézne przyrzady, na rézne potrzebne rzeczy; ktéry przez wiele lat wspomagat ten szpital.

| w tym miejscu chce tez im bardzo podziekowaé. Mysle, ze jest wiele osdb, ktérym mozna by
byto jeszcze dziekowac tutaj, w tym miejscu, ale chciatbym apelowaé do Rady, do madrosci
Rady, zebysmy mogli jak najszybciej te decyzje podejmowad. | chciatbym, zebysmy byli
zgodni w tym, ze ten szpital jest dla nas najwazniejszy. | zeby te decyzje wypracowaé szybko i
madrze. Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy: Czy kto$ z Pariistwa radnych chciatby zadaé jeszcze jakie$ pytanie? Bardzo
prosze. Pan Wiceprzewodniczgcy Marek Zgbkiewicz.

Radny Marek Zgbkiewicz: Szanowni Paiistwo, Panie Przewodniczacy, Panie Starosto, wysoka
Rado, szanowni goscie. Ja chciatem tak moze powiedzie¢, ze my jako radni powiatu
nowomiejskiemu mozemy co$ zasugerowac, podpowiedziec itd. Ale tu muszg pasc po prostu
decyzje przez konkretnych ludzi, ktérzy znajg sie na medycynie i ktérzy wiedzg, gdzie jest
problem. Czy problem jest po prostu w tym, ze jest za duzo kadry, czy jest jej za mato? Gdzie
te pienigdze uciekajg, w jaki sposdb uciekajg, gdzie mozna zatrzymaé pewne procesy badz po
prostu pobudzic. | ja chciatbym zasugerowac cos$ takiego, ze my jako radni jestesmy gotowi
do dyspozycji, gotowi do dziatania, do podpowiadania, a reszta to juz scisle, w okreslonym
gronie przez fachowcéw musi by¢ podjeta decyzja. Dziekuje.

Przewodniczacy: Mysle, ze tak jak Pan radny wskazat, naszg rolg jest oczywiscie pracowac na
rzecz restrukturyzacji, zmian. Mysle, ze bedzie Zarzad, bedzie Dyrektor, przygotuja wszelkie

uchwaty. Dobrze, dobrze, ja skoncze i dostanie Pan czas, prosze o chwile cierpliwosci. Tak jak
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Pani Dyrektor powiedziata - mamy mozliwosc¢ skorzystania z wsparcia Urzedu
Wojewddzkiego co jest duzg sprawg i mysle, ze bedzie ten zespét. Oczywiscie uchwaty
przygotuje Zarzad Powiatu i my jako radni bedziemy sie nad tym tematem pochylaé. Mysle,
Ze to bedzie naszg rolg, nie tylko bedziemy stuchac, ale i w ostatecznosci podejmiemy
decyzje jak zmieniamy sytuacje w naszym szpitalu, zeby$Smy mogli Swiadczy¢ nadal ustugi
medycznej na wyzszym poziomie. Moze nie w tym przedziale, bo na wszystkie nie bedzie to
mozliwe, ze wzgledu na to, ze tych poroddw jest bardzo mato. Takze to jest trudny temat.
Bardzo prosze, Pan radny Andrzej Andrzejewski prosi o gtos.

Radny Andrzejewski: Dziekuje bardzo. Ja mam takie wrazenie, Pana Ministra nie ma, ale z tej
strony gosci, ze Panstwo swoje deklaracje i swoje wystgpienia przekazujg do Zarzadu, bo
Zarzad jest, starosta jest witascicielem szpitala, reprezentuje witasciciela, jakbyscie Paristwo
nas namawiali do elektryfikacji za czasow lat 50-tych - "Ludzie, obudzcie sie, tu trzeba zaczgé
cos$ dziata¢". Pan Przewodniczgcy Rady Nadzorczej méwit dobrze - nie wracajmy do rozliczen,
kto zawinit, idzmy do przodu. Ale te wszystkie wypowiedzi sg zwigzane z tym, ze w koricu
zaczgc trzeba dziatac. Te wszystkie wypowiedzi, nawet Pana Wéjta, ktory méwit, ze jak beda
konkretne dziatania, to gmina Biskupiec, a moze nawet i inne, dotozg sie. My chcemy w
konicu ustyszeé jakie sg plany, bo jest to trzecia sesja i tak naprawde jedynym tematem,
ktorym sie zajmujemy, jest szpital. Jaki jest plan restrukturyzacji, o czym bedziemy
dyskutowac? Bo stysze, mam takie wrazenie, nawet od Pana Wojewody (dziekuje za zyczenia
i réwniez sktadam najlepsze zyczenia), ze z zewnatrz wiedzg wiecej o ustaleniach i o planach
niz sami radni. Jaki jest plan restrukturyzacji? Jakie sg koszty tego planu?

Przewodniczgcy: Bardzo prosze. Kto z Paiistwa radnych chciatby jeszcze zabra¢ gtos, zadaé
pytanie czy o co$ dopytaé? Czy Pan Starosta chce odpowiedzie¢? To po czesci byto
skierowane pytanie do Zarzadu. Mysle, ze Zarzad jest w trakcie zdobywania wiedzy i
uktadania. Bardzo prosze.

Starosta: Dziekuje. Drodzy Panstwo, ja mysle, ze ja chce podejmowac decyzje bardzo
rozwaznie, a zarazem decyzje, ktdre Zgromadzenie Wspdlnikdw podejmie. Te decyzje, mysle,
ze po 18, kiedy bedziemy mieli wybdr nowego dyrektora, te decyzje muszg by¢ wspdlnie
ustalone. | nie moge wyprzedzaé pewnych faktow, ktére po prostu mogg nastgpi¢. A zarazem
jako Zgromadzenie Wspolnikow mozemy oczekiwac, ale jako Prezes spotki i Rada Nadzorcza
w tym wzgledzie muszg przedstawi¢ nam doktadne analizy tego, ktére po prostu musza

nastgpi¢ w tym wypadku. Czyli decyzje, ktére zostang podjete, bedg wynikaty z tego, w jakim
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kierunku mozemy is¢. | drodzy Panistwo, nie oczekujcie dzisiaj ode mnie, ze przedstawie
konkretne rozwigzania. Czekamy do 18 i wtedy te konkretne decyzje radnym bedg
przedstawione. To, co zamierzamy i w porozumieniu oczywiscie z Panem Dyrektorem
Zakrzewskim, ktory jest dla nas ptatnikiem, tak wiasciwie dla szpitala. Te decyzje sg
wypracowywane i mysle, ze nowy dyrektor te decyzje przedstawi. Dziekuje bardzo.
Przewodniczacy: Czy sg jeszcze pytania? Jezeli nie, to bardzo dziekuje Panstwu za udziat w
tym punkcie - omoéwienie sytuacji finansowej i kadrowej naszego szpitala. Mysle, ze tak jak tu
kto$ powiedziat, jest perspektywa, jest zielone swiatto. | podsumowujac ten punkt, moge to
okresli¢, ze nasz szpital bedzie i mysle, ze bedzie przeksztatcony, zrestrukturyzowany, ze
bedzie Swiadczyt ustugi dla naszych mieszkaricéw. Szanowni Panistwo, przechodzimy teraz do
nastepnego punktu.

Ad. 6
Whioski, interpelacje, zapytania i oSwiadczenia radnych

Przewodniczacy: Jest to punkt 6 - Wnioski, interpelacje, zapytania i oswiadczenia radnych.

Bardzo prosze, Pan Damian Godzinski.

Radny Damian Godzinski: Nie zajmowatem wczesniej gtosu, poniewaz chciatem go zajgc

w trakcie skfadania interpelacji. Tak jak sie spodziewatem, dzisiejsze spotkanie zbyt wiele nie
whniosto do tego, by$my sie przekonali, w ktdrym kierunku péjdzie restrukturyzacja. Oprécz
tak naprawde trzech réznych zdan, ktdre dzisiaj ustyszeliSmy i tego, ze najnizsza krajowa byta
btedem, poniewaz trzeba byto pare groszy dotozyé tym, ktérzy zarabiajg najmniej. Ale
skupiajgc sie na sytuacji szpitala i na konkretach - to, co powiedziat radny Andrzejewski,
uwazam, ze pierwszym konkretem, przynajmniej z naszego punktu widzenia radnych,
przynajmniej tych, ktérych ja tutaj po czesci reprezentuje, bytoby przeprowadzenie audytu
zewnetrznego przez jednostke zewnetrzng w zakresie finansowym, organizacyjnym,
kadrowym, formalnoprawnym oraz infrastrukturalnym. Na co sktadam interpelacje na rece
Pana Przewodniczacego do Pana Starosty Edwarda Zuralskiego. Dziekuje.

Przewodniczgcy: W punkcie zapytania radnych, kto z Paristwa ma przygotowane? Nie widze,
to dziekuje bardzo. Przechodzimy do nastepnego punktu.

Ad.7

Odpowiedzi na wnioski i zapytania radnych
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Przewodniczacy: Jest to punkt - Odpowiedzi na wnioski i zapytania radnych. Mysle, ze na ten
whniosek, ktéry ztozyt Pan Damian, bedzie w stanie odpowiedzie¢ Pan Starosta czy na pismie
odpowiemy? Tak? To bardzo prosze.

Starosta: Panie Radny, szanowni Paistwo, ja analizujgc sytuacje szpitala, zapoznatem sie

z takim audytem, ktory byt przeprowadzany w 2021 roku. | drodzy Panistwo, ten audyt jest
dla wszystkich dostepny i tak dalej. Tylko po analizie tego dokumentu zrozumiatem jedno, ze
zbyt duzo on nie wnidst, dlatego, ze nadal ta sytuacja nie ulegta zadnej zmianie. | deficyt
szpitala nadal sie powiekszat. | nie dato to poprzedniej Radzie zbyt duzego sygnatu. To znaczy
dato sygnat, ale nie byto konkretnych decyzji w samej strukturze szpitala. | mysle, ze tutaj taki
audyt to sg kolejne koszty dla szpitala. Mysle, ze analiza taka, ktérg by Paristwo radni jeszcze
dodatkowo chcieli, mimo przedstawienia juz przez Pana Prokurenta, jest po prostu dla
kazdego radnego dostepna. Ja moge tg analize, czy ten audyt takze przekazaé Paristwu
radnym, jesli ktos nie ma do tego dostepu, bo uwazam, ze jest to sytuacja, kiedy my musimy
podejmowac decyzje, a nie czekaé. To by byty kolejne 3, 4 miesigce. | nie ma na to czasu.
Takie jest moje zdanie, chociaz rozumiem Pana radnego, bo jest to jakis czynnik zewnetrzny,
ktory ocenia prace. Ocenia sytuacje kadrowa itd. | ten bilans jest znany, ze jest to strata. |
uwazam, ze ten szybki przyrost deficytu, ten szybki przyrost, tak olbrzymi, kosztéw, nie daje
nam na to czasu. Taka jest moja w tej kwestii odpowiedz, bo naprawde, drodzy Paristwo,
stracimy kolejne 3, 4 miesigce. Od lipca mamy juz zmiane pewnych kontraktéw, gdzie
mozemy starac sie jako szpital o dodatkowe finansowanie. | uwazam, ze jest to wazniejsze w
stosunku do tego, zebysmy robili kolejny audyt, ktéry moze nic nam nie dac. A bedziemy o 3,
4 miesigce do tytu. | o to gtdwnie tutaj apeluje. | bardzo prosze, jakiekolwiek dokumenty
Panstwo radni potrzebujg, bardzo prosze, ja Panstwu przekaze. Dziekuje uprzejmie.
Przewodniczgcy: Dziekuje Panu Staroscie za udzielenie odpowiedzi. Przechodzimy, Szanowni

Panstwo, do nastepnego punktu, jest to punkt - Sprawy rdzne.
Ad. 8
Sprawy rézne

Przewodniczacy: Szanowni Panstwo, ja tylko chciatbym powiedzie¢, ze jesteSmy w okresie
przedwakacyjnym. Byt dzien dziecka. Tak jak Paristwo wiedzg, jest w naszej kurateli Dom
Dziecka, ktory zawsze staramy sie wesprzeé. | z Panig Dyrektor rozmawialismy, ze w okresie

Dnia Dziecka dzieci miaty duzo zorganizowanych imprez, wyjazddw, ale bysmy mogli
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przekazac jakies fundusze na okres wakacji, gdyz Pani Dyrektor wskazata, ze chciataby dzieci
zabrac do teatru do Olsztyna. | dlatego mysle, ze bedzie to naszym wsparciem. Mysle, ze tak
jak zawsze, czy w okresie gwiazdki, Swiat Bozego Narodzenia, czy w Dniu Dziecka, mysle, ze
jestesmy w stanie wesprzeé. Mamy przygotowang puszke. Wielkie podziekowania sktadamy
w tym miejscu, jezeli Panstwo podzielg naszg troske o dzieci. Bardzo prosze, w sprawach
réznych czy ktos jeszcze chciatby co$ powiedzie¢? Bardzo prosze, Pan radny Andrzejewski w
sprawach réznych, prosze.

Radny Andrzejewski: Wracajac jeszcze do wypowiedzi odnosnie tego audytu z 2021. Mam
rozumied, ze on jest nadal aktualny i jego wnioski sg wtasciwe do tego, zeby je powaznie
potraktowac?

Przewodniczacy: Jest do wgladu. Jest to wskazanie, ze gdzies tych funduszy brakowato,

a koszty ciggle rosty. | mysle, ze z tego audytu idzie to wyczytaé. Jezeli Pan Starosta méwi, ze
on jest ogdlnie dostepny, takze kazdy moze sie z nim zapoznac. Szanowni Panstwo,

przechodzimy juz do nastepnego punktu dzisiejszego porzadku.

Ad.9

Zakonczenie obrad Il Sesji Rady Powiatu

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

J Nagranie z sesji stanowi zatgcznik do protokotu.

Przewodniczacy Rady Powiatu

Kazimierz Wisniewski

Protokot sporzadzita:

Anna Andrzejczak
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