BRM.0012.5.11.2017
PROTOKOL
z dodatkowego posiedzenia Komisji Ochrony Zdrowia Pomocy Spotecznej
w dniu 13 listopada 2017 roku od godz. #3do godz. 1%° w sali nr 418 Urzdu Miejskiego,
przy ul. Granicznej 21.

Osoby zaproszone:

Zastpca Prezydenta Miasta Iwona Krupa, Naczelnik WydziZdrowia, Polityki Spotecznej
i Aktywizacji Zawodowej Joanna Mizera, Radca Prawdyzedu Miejskiego tukasz Zygmunt,
Dyrektor Zagtbiowskiego Centrum Onkologii Szpital Specjalistygazm. Sz. Starkiewicza Zbigniew
Grzywnowicz.

Posiedzenie otworzyta Przewodnjca Komisji Krystyna Sipien, ktéra powitata wszystkich
obecnych.. Nagpnie przedstawita pogdek posiedzenia.

1. Program Naprawczy Zagpiowskiego Centrum Onkologii Szpital Specjalistygzim. Sz.
Starkiewicza w Bbrowie Gorniczej.
2. Sprawy wniesione, wolne wnioski.

Porzdek zostat przyity jednogténie — wynik gtosowania: za — 9, przeciw — 0, wsitnzjo s¢ — 0.
Ad. pktl

Przewodniczca Komisji K. S¢pien zapytata, czy radni majpytania do przedstawionej opinii
prawnej w sprawie autorstwa Programu Naprawczego.

Radny G. Jaszczura zapytat, w jakim celu zostaldang ta opinia prawna?

Przewodniczca Komisji K. S¢pien odpowiedziataze na jednym z posiedzéyto zastrzeenie
odnanie autorstwa Programu Naprawczego ZCO otazPrzewodnicgra nie chce zaprdsiradcy
prawnego, a tade chodzito o upublicznianie teg®rogramu Naprawczego.

Radny G. Jaszczura stwierdzi, co do autorstwa Programu Naprawczego, to Dyrgdaredzial,
ze jest autorem, radnemu chodzito, o co innego. Wgxiiego Przewodnigza tamata Regulamin Pracy
Rady i Statut, poprzez nieprzegtosowanie jego wvwmioformalnego. Radny potwierdzite ma
zastrzeenia do Przewodnigze] Komisji. Radny ponowit pytanie do radcy prawoegVtasndcia
opracowania, ktére przygotowat Dyrektor jest gmiDabrowa Gornicza, dlatego radny zapytat,
a Przewodnicgra widocznie nie zrozumiata jego pytania, w jakbsib radni mog wykorzystywa
to opracowanie. Wiadomym jeste Dyrektor jest na etacie w Szpitalu i ina z tego wnioskowa
ze mazna w dowolny sposéb korzystaublicznie z tego opracowania.

Radca Prawny t. Zygmunt powiedzigdle Program Naprawczy Szpitalgdzie zahcznikiem
do uchwaly. Jest ustawa o dgse do informaciji publicznej, a Prograredac zahcznikiem do uchwaty
bedzie udosipniony w trybie ustawy o dogiie do informacji publicznej w Biuletynie Informacj
Publicznej. Rzeczywcie powstawaty wczmiej problemy, bo organy administracji publicznej
odmawialy udosfpniania opracowa wykonywanych na zlecenie, powauj se na ochron praw
autorskich. Jednégk sdy daly rozwgzanie takieze jedna ustawa nie wyklucza drugiej, czyli taki
dokument podlega udegpmnieniu i jereli ktos wystipi o kserokopi, to organ jest zobowzany
do udzielenia takiej kserokopii. Natomiast dalsz#evzystywanie przy na przyktad wlasnych dzietach
i w swojej publikacji chciatby cytowa wykorzystywa Program Naprawczy, to prawa autorskie wtedy
maja znaczenie, czyli w momencie wykorzystywania dlasmych celow.

Radny G. Jaszczura zapytat w kodta& wypowiedzi radcy prawnego, jak rozudiopisek cyt.:
Wszelkie prawa zastrzene. Kopiowanie, przedrukowanie i rozpowszechnianiaiejszego
opracowania lub jego fragmentdéw bez pisemnej zgadgrstwa zabronione”.



Radca prawny odpowiedziak ewentualne dalsze wykorzystywanie poza ugostniem w trybie
informacji publicznej, wedlug autora Programu patippod ustago ochronie praw autorskich.

Radna K. Chrobot przypomniata o sytuacji na po®edr Komisji, kiedy Dyrektor prosit
0 niewykorzystywanie na zewmz, wigc dobrze, zeby radni mieli swiadoma¢ tego, jakie
s konsekwencje.

Radna K. Zagajska wspomnialee w poprzedniej kadencji zaznikiem do uchwaly byt biznes
plan Szpitala, radna opublikowata go na swojejrstranternetowej. Wtedy Pan Dyrektor zwroci si
pisemnie 0 usuncie opracowania ze strony. Radna konsultowata bunze prawnym i powiedziano
jej, zeby lepiej usugt ze strony. Radna uvra, ze jest to utrudnianie dagtu do informacji publiczne;j.
Dla radnej jest niejasna sytuacja,taka adnotacja znalaztg s tym materiale.

Przewodnicgca Komisji K. S¢pien powiedziataze po analizie tego dokumentu Komisja vgpét
0 zatwierdzenie Programu Naprawczego, kt@yzie stanowit zajcznik do uchwaty.

Radny G. Jaszczura rozumie, Program jest jinformacp publiczry.
Radca Prawny . Zygmunt potwierdzit.
Przewodnicgca Komisji K. Sg¢pien otworzyta dyskusgj w temacie Programu Naprawczego.

Radny G. Jaszczura zapytat o angfinansowo-ekonomicznna str. 1, skd wzrost w pozyciji
zapasy | materialy, bardzo znacy w poréwnaniu do 2013 roku. Zapasy stanpprawie 750tys.zi,
analogicznie materiaty?

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedzial, to wynika zgb, co bylo ksigowane. Mae
odpowiedzié na pimie, bo nie jest w stanie zapamat wszystkiego. Dyrektor wielokrotnie mowit i
prosit, ze jezeli radni pytag o konkretne pozycje finansowe, to przygotéwasemnie te pytania
wczesniej, bo technicznie jest nierdiwe zapamgtanie kadej pozycji z bilansu, rachunku zyskow i
strat, czy z jaki innych dokumentéw finansowych. M®to uzupetrd pisemnie.

Radny G. Jaszczura poprosit 0 wyjeenie pozycji drugiej w aktywach — wastofirmy, pojawita
sie w bilansie pierwszy raz, nie jest zaznaczona wiemtownym. Chodzi o waré firmy 882tys.zt?

Dyrektor Z Grzywnowicz powiedziate maze odpowiedzié na psmie. Sprawozdanie za rok 2016
byto kontrolowane, sprawdzane przez biegtych,testmat zamkagty.

Radny G. Jaszczura zapytat tedotacje ze strony Ugdu wzrosty w ostatnich latach, a mimo tego
sytuacja Szpitala ulega pogorszeniu, co widarowno we wskaikach finansowych, wskaiku
rotacji, wskanikach zyskowngci. Nie przetayto sie to na zahamowanie tej ztej sytuacji finansowe.

Dyrektor Z. Grzywnowicz wtcit, ze dotacje nie sprzekazywane na dziataktobiezaca, tylko
na inwestycje, trudnaeby miaty wprost przel@nie na wynik finansowy.

Radny G. Jaszczura zauwg ze inwestycje ju sic amortyzug i to ma przeteenie w sytuacji
finansowej, w bilansie, w rachunku zyskow i strisfa str. 23 analizy jest napisane ma by
wprowadzona zmiana do ustawy o dziatatioleczniczej, ktéra mae wykluczy maozliwosé
wydzierzawiania powierzchni publicznego zaktadu dla zetwmych podmiotow — jak wygtla
sytuacja na dziedzisiejszy?

Dyrektor Z. Grzywnowicz wyjgnit, ze to jest projekt ustawy, ktéry ma wykluézynazliwosé
wydzierzawiania powierzchni pod dziatalfiolecznicz dla podmiotéw zewgtrznych, ktére tak na
dzien dzisiejszy prowadgna terenie Szpitala. W przypadku Szpitala ta dinai¢ dotyczy zakresu
nefrologii — Firma NEFROLUX, ktéra dziegawi oddziat nefrologii i stacje dializ- outsourcing
kolejnym podmiotem jest Polsko Ameryiskie Kliniki Serca, pod kardiologiinwazyjra, oddziat
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kardiologii i oddziat chirurgii naczyniowej, byt wigierzawiony tomograf, ale Szpital juodebrat
zwrotnie, kolejnym podmiotem, ktéry dziewi powierzchng to jest diagnostyka, firma, ktéra prowadzi
diagnostyk laboratoryjm kardiologiczn, to jest rownie¢ Centrum Krwiodawstwa, ktére prowadzi
punkt poboru krwi. Jeeli nie eda te firmy mogty prowadz tej dziatalndci, te zakresy przejmie
zwrotnie Szpital.

Radny G. Jaszczura zapytatl, czglie miato znaczenie, na jaki okres zostaty zawtertenowy?

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedziake kada z tych uméw zawiera stosowne klauzule
pozwalajce na zakficzenie wspotpracy.

Radny G. Jaszczura odniés} dio Programu Naprawczego str. 138 — dzialania maga@ médzy
innymi kontynuacja inwestycji ,Budowa Zaggiowskiego Centrum Onkologii” etap Il i lll, nic ejest
napisane o datach tej kontynuacji, jak Dyrektowidzi?

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedziate nie napisat konkretnych dat, dlatege,w momencie
tworzenia Programu Naprawczego wniosek byt poddgwanenie Instrumentowi Wnioskow
Inwestycyjnych JOWISZ i mae powiedzié, ze Il i Ill etap budowy ZCO uzyskat pozytywn
akceptagj, jesli chodzi o Wojewod, w przypadku programu dotygzego |l etapu wniosek uzyskat
okoto 14tys. punktow, natomiast Il etap uzyskahktiacg w granicach 8tys.punktéw. Obydwa wnioski
zostaly ocenione pozytywnie, zostaly te dwa etagiyeuwn Programie Naprawczym. Natomiast ich
realizacja to jest okres roku 2018 — 201&jzie sporzdzona osobna korekta planu inwestycyjnego,
jezeli chodzi o ZCO.

Radny G. Jaszczura zapytat o to nie bez kozeryalbwrynika z analizy bilansu na lata od 2017 —
2020, przyrost zaréwno budynku, lokalgmdkach, w aktywach trwatych naptije gtéwnie w 2018 r.,
dotyczy to budynku, lokali, jak i innycirodkéw trwatych. Radny zapytat, czy w temacie israki
trwate mae Dyrektor powiedzig co byto ugte?

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedziake przede wszystkim wypognie. Méwic o dwoch
kolejnych etapach budowy ZCO, budynek jest na paetei ok. 10tys.r) oddany w stanie surowym
zamknitym, g zrobione instalacje wod.-kan. Natomiast tzw. budoka ledzie polegata
na wyposaeniu i stworzeniu oddziatdbw i poradni, centralnggrglizacji, bloku operacyjnego,
jak réwniez pracowni diagnostycznychgthzie stworzony zaklad brachyterapii. To jest przkaiine
do realizacji w latach od 2018 dalej, wszystkddie uzalenione od finanséw, dlatego tam jest wzrost,
bo wart@¢ i budynkdéw wzrénie, jezeli zostan wykonczone kolejne pira i wstawione zostarsrodki
trwate w postaci ukgdze.

Radny G. Jaszczura, czy dobrze wnioskiggest to przewidywane konkretnie w 2018 r., bar]
juz jest amortyzacja liczona z tego.

Dyrektor Z. Grzywnowicz wcit, ze z zatgenia miato by na okres trzech lat, ale to wszystko
bedzie uzalenione od maliwosci finansowych. Dyrektor w Programie Naprawczym azid kierunki,
chatby biorc pod uwag kwestk finansowania dziatalrfgi biezgcej w ochronie zdrowia, nie ma innej
mozliwosci zwigkszenia przychodoéw, jak zgkiszenie przychodow za pompcdodatkowych
kontraktéw, dodatkowyckrodkow, ktére bdzie uruchamiat, czy teuruchamia ptatnik. keli chodzi
0 dzialalnd¢ biezacg, to w zakresie radioterapii Szpital na ostatni #alaotrzymat dodatkowe
pienigdze, jeeli chodzi o zwgkszenie kontraktu w wysokoi 582tys.zt. Jeeli chodzi o zakres
tomografii komputerowej Szpital otrzymat dodatko®ePtys.zt i tak w kadym zakresie Fundusz w tej
chwili doklada jakié pienipdze, to jest jedynerddio pozyskiwania zwkszonych przychodow.
W nawhzaniu do kwestii dziemwy powierzchni, w momencie weja wzycie tej ustawy Szpital ma
ustabilizowane przychody zewtnzne poza kontraktem z NFZ z tytulu dzewy i wspotpracy
Z podmiotami zewgtrznymi na poziomie ok. 5minzt rocznie, emi 0 tyle kedzie zmniejszony
dla Szpitala przychod. Zmieniestata struktura kosztow, jeli przejmiemy kontrakty na prowadzenie
na przyktad kardiologii, nefrologii.



Radny G. Jaszczura wtit, ze kexda dodatkowe wydatki, tak jak przy oddziale ginekatzgo-
potozniczym, gdzie niestety w wyniku zitej decyzji trzghdt miliona dotay¢, zeby oddziat uruchoni

Dyrektor Z. Grzywnowicz zwrdcit uwagna istotny element, feli chodzi o kwesti kardiologii,
nefrologii, to potencjalny partner biznesowy podkynwestycje, ktére si dokonaly. Jeeli chodzi
0 oddziat ginekologiczno-podniczy z powodu midzy innymi réwnie niedoborusrodkéw w zakresie
inwestycji Szpital liczytze oprocz tego podstawowego zagnia zgodnie z prowadzawulziatalndcia,
czyli zwickszania liczby porodow, polepszenia opieki ginegamno-potaniczej Szpital liczyt,
ze rownie ten partner dokona stosownych inwestycji, takjgisgabyly w umowieze te pomieszczenia
miaty by¢ dostosowane, toeshie wydarzyto. Dzialalng trafita zwrotnie do szpitala, ale to nie jest tak,
ze z tego tytutu Szpital musi poséedodatkowe koszty, gdyby tego nie odda terminie musiatyby
by¢ poniesione. To jest jeden z oddziatow, ktory bigepvidziany do planowej modernizacji, remontu.

Radny G. Jaszczura zapytat ile wynosi kontrakt ZRF

Dyrektor Z. Grzywnowicz powiedziake nie odpowie precyzyjnie, dlategee ten kontrakt jest
ztozony z czsci budzetowej, po wejciu do sieci szpitali nie wszystkie zakresy dziadati weszty do
sieci, na przyklad nie ma rehabilitacji, nie ma gbsgtrii, nie ma ZOL-u, nie ma tomografii
komputerowej, nie ma radioterapii.

Radny G. Jaszczura zwrdcit uwaga zakladane przychody na kw@3,5minzt.

Dyrektor Z. Grzywnowicz wyijgnit, ze w medzyczasie zmienily si przepisy dotycge
finansowania radioterapiteby rozliczaé procedury wysokospecijalistycznezkig z grodkéw musiat
mie¢ trzy akceleratory, ktéreaswycenione na poziomie 11,5tys.zt za proceduV momencie
uruchomienia érodka byty dwa akceleratory, gd tych procedur Szpital nie mogt rozli¢z&atomiast
na dzié dzisiejszy przepisy szmienily i kedzie mana rozliczé te procedury mag dwa akceleratory,
wiec bedzie progres przychodéw, oftyy w samej radioterapii. Szpital przys# do konkursu
na gastroenterologie, do tej pory ten oddziat igkontraktowany, wic pojawi s¢ kolejny przychod.
NFZ ma ogtosi konkursy na programy lekowe, do tej pory Szpit@ mogt bré udziatlu w tych
konkursach, jdi chodzi o finansowanie rowniggeneruje dize koszty, ale rownieprzychody.

Radny G. Jaszczura zauwh ze Dyrektor mowit o cenach jednostkowych, a pesyjjest
63,5miInzt, porownujc do kontraktu z NFZ na kweB2minzt, to troch brakuje.

Dyrektor Z. Grzywnowicz zauwgt, ze doinwestowujc 450tys.zt na poszczego6lne elementy
systemu do radioterapiigbzie mogt rozlicza procedury pi¢ razy draej, wiec jego zataenia nie
Sa W oparciu o bliej nieokrélonezyczenia.

Przewodnicgca Komisji K. S¢pien omowita Program Naprawczy. W ocenie Przewodjtegjest
to dobry Program i byt kopakpiwiedzy, zaréwno pod wzgllem prawnym, zaréwno pod wzdem
analizy otoczenia, bo bez tego nie da siokon& Programu Naprawczego ze szczegOlnym
uwzgkdnieniem dziatajcych oddzialow lub poradni. Przewodnjca Komisji poruszyla kwestie
uruchamiania poradni specjalistycznych, racjonajizarmakoterapii. Przewodnigeza powiedziata,
ze utrsamia s z kierunkami wytyczonymi w Programie Naprawczym.

Dyrektor Z. Grzywnowicz odniost sido kwestii uruchamiania poradni. Kierunki wytyceon
w Programie Naprawczym pokrywagic z zakresami, ktore w Szpitalg eealizowane. Dyrektor brat
tez pod uwag analiz dostpnadici do specjalistow. W Programie Naprawczymug:te te elementy,
ktore maj mazliwosé realizacji. J&li chodzi o kwesti racjonalizacji farmakoterapii, to zapewri to
nie ma nic wspoélnego z tynie teraz cé sic dzieje zle, leczenie przebiega w sposéb seiavy
i skuteczny. Jest mbwos¢ wprowadzenia tzw. farmakoterapii sekwencyjnej,liceyozna zasipi¢
wczesniejsze leczenie dragdazylng i wdrozy¢ leczenie drog doustm, oszczdzapc na sprzcie
jednorazowym, ktéry wykorzystywany jest przy tyalegedurach.



Wiceprzewodnicgcy Komisji R. Haraczyk powiedziat kilka stow osobistej konstatacii
w nawizaniu do Programu Naprawczego. Radny poprosit réwmiwprowadzenie poprawki na str.8
analizy finansowo-ekonomicznej, chodzi o rok 20I&lizmem jestze wskanik zadlzenia Szpitala
wzrasta i pogarszaesptynnai¢ finansowa Szpitala. Truizmenutgest fakt,ze gldbwnym powodem jest
brak kontraktu ze strony pfatnika NFZ. Godnym poatyest to,ze Szpital stara sinie zwiksza
kosztow zwiazanych z dziatalniia statutovd, a jednoczénie podejmuje wszelkiego typu dziatania
restrukturyzacyjne, mage na celu zwkszenie przychodéw. Zwrécit uwagze mimo trudnéci
finansowych na koniec roku poprzedniego Szpital igizd na koncie ok. 6min600tys.zt,
na wynagrodzenia dla pracownikéw kéziowo na splat zobowizan. Zwrécit uwag na zyskowngt
w roku 2013 — na poziomie zero, & jood koniec 2016 — na poziomie — 0,4. Radnyaayze naley
w dalszym cigu wspiera w kazdy mazliwy sposéb budow nastpnych etapdéw Szpitala. Na pewno
nalezy czyni starania, zeby w dalszym a@gu pozyskiwa srodki zewrtrzne, réwnie przy
wspotudziale parlamentarzystéw ich rekomendacfitgkcji w sposob uczciwy. Radny zapytal, cay s
mozliwosci lepszej wspotpracy Szpitala z NZOZ-mi na teramiasta, to rownigjest element, ktorego
brakuje i czy to ma wptyw na keowy efekt finansowy Szpitala. Reasupwflobrze gi stato,ze taki
formalny dokument powstal, teraz nalerobic wszystko,zeby go realizow&a Jednake najlepszy
menageriwiata nie pomge, jeli nie bedzie dofinansowania zewtznego, gtownie chodzi o NFZ.
Radni, jako Rada Miejska zemusi wspierd w odpowiednich momentach iéje sa mazliwosci
formalno-prawne — dofinansowya

Radna R. Solipiwko zapytata, czy Dyrektor przewadawikszenie liczby etatéw, §& chodzi
o piekgniarki? Jakie gplany, jeli chodzi o rozwdéj zawodowy pracownikdéw?

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedzial, rynek pracaeazy jest bardzo trudny. Wspomniat,
ze bedzie jeszcze wkszy problem, poniewsgprzy zmianie przepiséw bardzozdugrupa oséb wchodzi
w tzw. wiek emerytalny. Dyrektor zapewnik jest jak najbardziej za tym, aby personel podisesije
kwalifikacje, to jest oczywiste. Zostal nawet staamy taki system quasi motywacyjny, te osoby, ktére
podnos3 kwalifikacje dostaj dodatkowe piendze, wiec jest to dodatkowo motywag. W ostatnim
okresie Szpital pozyskat personel. Zapobiggapegatywnym skutkom zmian demograficznych,
zagraen przegciem na emerytgr rozwijany jest system wspomaggey, tzn. zatrudniany jest personel
pomocniczy. Razzeby odcizyé personel aktualnie praagy i stworzy lepsze warunki pracy,
to g kwalifikowane pomoce piegniarskie, opiekunowie medycznia $ez ograniczenia iléciowe,
niestety ograniczajtez przepisy, to s powoli zmienia, na pewngtizie opracowana polityka kadrowa,
ktéra umdliwi pozyskanie personelu. Na daidzisiejszy dug niedogodnécia jest istniegcy system
ksztatcenia, w poprzednich latach bytozma pozyska mtods kadg, teraz czeka gina to, co odgoérnie
zostanie przydzielone w postaci rezydentéwgyspdyplomowych.

Radna R. Solipiwko zwrécita szczegdlawag na szkolenia personelu na przykiad stagcego
w Szpitalu, odpowiednie przeszkolenie personelurysdg bardzo wang role, to tez powoduje,
ze te koszty sduze.

Dyrektor Z. Grzywnowicz powiedziake Szpital ma zintegrowany system ISO, jest rozbwahyw
system procedur kontrolnych, zapewnd,w strategicznych miejscach jak blok operacyjmgcpwnie
izotopowe, medycyna nuklearna, tam niepszypadkowi ludzie, te osoby przechgdntensywne
szkolenia. Reasumig naleyy sie liczy¢ ze wzrostem kosztéw osobowych, oaeneuniknione.

Radny K. Dybich uwza, ze po analizie Programu Naprawczego, to nic innag@jzeniesienie na
papier tych wszystkich informacji, ktdre Dyrektorzekazywat na dziestkach spotka posiedzé
Komisji Ochrony Zdrowia ..., czy na Radach Spoteciyzpitala, czy spotkaz radnymi Rady
Miejskiej w konkretnych merytorycznych kwestiach.i¢d/ ten dokument uzupetniony o wiele
szczegotowych te&ei jest czynd, co spaja w cakd to, co Pan Dyrektor przekazywal na przestrzeni
ostatnich lat. Po przeanalizowaniu tego dokumeatiny widzi,ze jest pomyst naatbrowski szpital,
ale caly czas trzeba ndidwiadoma¢ tego,ze ten Szpital funkcjonuje w oldlenej rzeczywistéci
ogolnopolskiej. Tutaj glos Pana Wiceprzewodaéejo jak najbardziej stusznye jest to pewnego
rodzaju apel do naszych parlamentarzyst@luy w kaicu ktas zrobit poradek z polsk stuzba zdrowia,



czego od 28 lat nikt nie potrafi racjonalnie wpraokzia. Po przeanalizowaniu tego dokumentu oraz tych
wszystkich informacji, ktére docieraly trzeba napda duzo zlej woli, zeby nie widzié tego pomystu

na szpital, opartego o konkretne zaoia, prorozwojowe. Tutaj w stu procentach zgadga ®ping
Pana Dyrektoraze kto w dobie kryzysu, jak to niektérzy poteafiatkowicie bezpodstawnie nazyéva
pokusi s¢ 0 rozwdj o kolejne dziataldoi, to jest najlepszy z mbwych sposobdéwzeby wdraaé
Program Naprawczy. Trzeba poditré, ze budowa tej ztej opinii naprawdle dziata na rzecz Szpitala,
zle dziata w kontedcie stwzby zdrowia, jako cakzi. A jeszcze generowanie tego negatywnego przekazu
i skupianie ztego funkcjonowania shy zdrowia na konkretnej placowce jest daleko kmzage

i niepokopce w kontekicie Dgbrowy Goérniczej. Kwestia rysu historycznego i tggk to swietnie
pokazuje rozwdj gbrowskiego szpitala, ktory z jednostki miejskieptssi placowk, ktéra jest
réwnorzdnym partnerem do szpitali wojewddzkich, marszakkikiah, czego te potwierdzeniem g
przyznane nagrody w latach ubiegtych. Nglbardzo mocno pokgge, ze w konteKcie tego Szpitala
trzeba mié caly czas na wzgtizie sposéb finansowania shy zdrowia w Polsce. Natg tez pametac

o kwestiach kadrowych, ktére od wielu lat istpieProgram pokazujeze jest pomyst na szpital
dabrowski.

Radna R. Solipiwko zapytata o hospicjum stacjonammgiele paliatywrs, jak to ma by
rozwigzane?

Dyrektor Z. Grzywnowicz powiedziake kedzie starat si 0 pozyskanigrodkéw na realizagj
projektu dot. Kragiskiego. Liczba os6b wymagalych opieki paliatywnej 41z hospicyjnej ldzie
wzrast& i tez, dlatego ten kierunek jest przty, jako element dalszego rozwoju.

Wiceprzewodnicgcy Komisji R. Haraczyk powiedzialze na przestrzeni ostatnich lat Szpital starat
sie nie zwkksza kosztow bieacych, a to te jest trudne zadanie, a jednogzie Szpital stara
si¢c generowéa wptywy, przychody, dochody pozarodkami z NFZ, to si chwali. Przyznat,
ze wydawato si zawszeze NFZ, powinien finansowabiezgca dziatalngé Szpitala, czy kiedykolwiek
tak byto, czy niektére szpitale mdjnansowan biezaca dziatalng¢ statutove?

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedziafe wicksza¢ placowek ma problemy, §& chodzi
o utrzymanie ptynnei. Kazdy z podmiotow, ktory ma kontrakt z NFZ dostéjedki na dziatalngt
biezaca, to jest sprawa oczywista. Natomiast nie zawgze srodki wystarczajce i tu jest problem,
stad ogolne zadtenie szpitali w Polsce i to jest kwestia szeregulira kumuluje si przez lata.
Stuzba zdrowia od wielu, wielu lat generalnie jest wiggansowana. Jest jeszcze inny problem natury
prawnej, bo nie zawsze Szpital meoskorzysta ze srodkéw, ktére Ministerstwo Zdrowia desygnuje
do podmiotéw leczniczych, bo jest tak postawionyumeak,ze trzeba mié kontrakt z NFZ, wjc jest
szereg uwarunkow& ktére nie pozwalgjw petni wykorzystd mazliwosci Szpitala. Dlatego junie
jest wana wysokaé¢ kontraktu, tylko maliwos¢ wejscia do tzw. systemu, boZzeli jest kontrakt jest
finansowanie, otwierajsie zupetnie inngciezki i dlatego to jest bardzo istotne.

Radna K. Zagajska zapytata, czy Program Naprawcgyomawiany na posiedzeniu Rady
Spotecznej Szpitala? Czy Program byt zweryfikowpraez profesjonabifirme audytorsk, bo w wielu
miastach byt weryfikowany?

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedziake Program nie byt weryfikowany, poniewvdirmy
audytorskiezadaj kolosalnych kwot za opracowanie takiego programweat@é sprowadza sido
analizy informacji i danych, ktorea rzekazywane przez dany podmiot.eé/nie byto celowéci w
tym, zeby przeznaczagigantycznesrodki na weryfikagj tego, co ména stworzy we wkasnym
zakresie.

Zastpca Prezydenta I. Krupa uzupetnita, Program ni@badwiany na Radzie Spotecznej Szpitala,
poniewa nie ma takiego obowiku. Dyrektor informowat na Radzie Spotecznej o dgeamie
Naprawczym, moéwit, jakie ssjego podstawowe zatenia. Rada Spoteczna nie opiniuje Programu
Naprawczego. Kompetencgatwierdzenia Programu Naprawczego jest tylko igeanie podmiotu
tworzacego.



W ocenie radnej K. Zagajskiej warto zagia¢ opinii eksperta, ktéry dwiadczyt podobnej
sytuacji. Gdyby radni wiedzielke taka sytuacja z prof. Sodowskirdhie, to nie byto by poparcia dla
projektu uchwaty w sprawie przekazania oddziatu efgologiczno-poténiczego podmiotowi
prywatnemu. & chodzi o kwest kosztow, to radna staragsposzerzé& swop wiedz, ostatnio
uczestniczyta w kongresie zdrowia, gdzie poznatdbpgkspertow od spraw programéw naprawczych.
Po rozmowach Panowie zgodzili¢sbezptatnie na spotkanie z Panem Dyrektorem i zefan
Prezydentem, aby porozmawiaa temat sytuacji Szpitala. Warto bytegia¢ o opink, tym bardziej,
ze Panowie si zgodzili na niezobowkzujace rozmowy. Pani Przewodniga nie zrobita nic w tym
kierunku, a przystuchgg sie wypowiedziom,ze kopalnia wiedzy, to podata przykiae, w Programie
na str. 12 jest podstawowyst bo pierwsza kopalniaggla kamiennego nie powstata 1976 r. Znalazia
wiele bkdow w telécie tego Programu, gt pytanie, czy byta weryfikacja przez fisraudytorsk.

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedziate jezeli radna uwaa, ze do bkdu tego typu trzeba firmy
zewretrznej, to z catym szacunkiem ...

Radna K. Zagajska przerwata, nie tego typab} prosz nie obraa¢ moich stéw. Chodzi o tae
Pan, jako zakgica Szpitala, zagdzapcy Dyrektor p.o. Szpitala na tereniglibowy Garniczej nie
posiada Pan wiedzy i éwiadczenia i na przykiad takiego Programu Napragozev innych
jednostkach, jak to wygtlalo w innych miastach. Uwam, ze eksperci w takiej dziedzinig dardzo
pomocni, a jeszcze za darmo mqyzyjech&, dlaczego nie skorzystaPan Dyrektor wielokrotnie
podkr&lat, ze jest lekarzem, ja jestem specjalistkaiczytam studia z zakresu zadzania. Program
Naprawczy opiera siw dwej mierze na zagzlzaniu.

Przewodniczca Komisji K. S¢pien poinformowataze jest absolwentkMi¢dzynarodowej Szkoty
Zarzgdzania Menezkrskiej w Warszawie, wtc miata prawo ocetipozytywnie Program. To Dyrektor
Szpitala jest odpowiedzialny za opracowanie Progr&faprawczego, zgodnie z art. 59 ust. 4 ustawy
z dnia 11 kwietnia 2011 r. o dziatakwdleczniczej. Mgt skorzyséaz opinii, ale nie musiat.

Dyrektor Z. Grzywnowicz powiedziake mu przykro, bo kolejny raz powsa sprawa zostata
sprowadzona do &dlu pisarskiego. Po raz kolejny radna probuje padiviiompetencje Dyrektora.
Abstrahujc od oczekiwa radnej, wierzy w réne rzeczy, ale nie w bajki, nie wierzge dwoch
ekspertéw, podjoby si za darmo czegaakiego, co zajmuje pamieskcy pracy, a analiza tego tak
obszerna tylko i wycznie jest na dowdd tegae dokument zostat przygotowany skrupulatnie
i rzeczowo.

Radna K. Chrobot rozumie raglrze przygotowuje gido przysztorocznych wyboréviee chce by
prezydentem ...

Radna K. Zagajska witita, ze radna wie wicej od niej samej ...

Przewodniczca Komisji K. Stpien odebrata gtos radnej K. Chrobot i radnej K. Zakjajs Ogtosita
przerwe.
Przewodnicgca Komisji przedstawita projekt uchwaly w sprawiatwierdzenia Programu

Naprawczego Zagbiowskiego Centrum Onkologii Szpital Specjalistygzim. Sz. Starkiewicza
w Dabrowie Gorniczej.

Radny G. Jaszczura powiedziad, nie otrzymat projektu uchwaty.

Radna K. Zagajska poprosita o ksero tego projekhwaty.

Radny G. Jaszczura zgtosit wniosek formalny o prgzeteby dostarczy radnym tréé¢ pisma
odczytanego przez Przewodnjcz Komisji. Radny zapytat, w ktérym pagdku obrad jest Komisja?

Jeli w pierwszym punkcie, to zawnioskowat, aby praagu wniosek o przycie Programu
Naprawczego do punktu drugiego obrad.



Przewodnicgca Komisji poddata pod gtosowanie wniosek formalagnego G. Jaszczury za — 7,
przeciw -0, wstrzymato si-1.

Ad. pkt2

Dostarczono radnym té€ projektu uchwaty.

Radni wspdlnie zredagowali uzasadnienie do projaktwaty.

Przewodnicgca Komisji poddala pod glosowanie projekt uchwaty sprawie zatwierdzenia
Programu Naprawczego Zabtowskiego Centrum Onkologii Szpital Specjalistygzim. Sz.
Starkiewicza w Bbrowie Goérniczej za — 6, przeciw —2, wstrzymaip-si.

Nastpnie poddata pod gtosowanie wniosek o wprowadzdaiporadku sesji projektu uchwaty
w sprawie zatwierdzenia Programu Naprawczego ¢bamghskiego Centrum Onkologii Szpital
Specjalistyczny im. Sz. Starkiewicza vglidowie Gorniczej za — 6, przeciw —2, wstrzymaip-si.

Radna K. Zagajska zapytata o dzietnzgbkowice i budow przychodni?

Odpowiedzi udzielita Zagpca Prezydenta I. Krupa. Nie wie nic na ten ter@sipbicie i Pani
Naczelnik nie uczestniczyty w rozmowach dot. presignia przychodni.

Radna K. Zagajska zwrdcita uwgge jest tam niebezpiecznie. Radna poruszyta spdaecka
Zz napadem padaczkowym, ktére zostato odestang pizlyje¢ w Dabrowie Gorniczej do Klimontowa.

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedziate nie zna takiego przypadku. Funkcjonuje pediatrgicz

., e

Radny G. Jaszczura poprosit 0 wyjeenie sprawy przeddowych wezwa do zaptaty PGNIG.

Zastpca Prezydenta |. Krupa powiedziatee informacja byta przekazywana na poprzednim
posiedzeniu Komisji przez PanNaczelnik Wydziatu J. Mizer Regulowane & albo rozktadane
na raty.

Radny G. Jaszczura rozumie, ptacone $z odsetkami.

Dyrektor Z. Grzywnowicz odpowiedziate nie, przedglowe wezwanie jest bez odsetek. To jest
taka forma nacisku praktykowana przez monopolistdekeli chodzi o dostaw medidw, zywnosci
w mak posiadanyclrodkow Szpital staraste rzeczy regulowa

Przewodnicgzca Komisji Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej kepften zamkrgta posiedzenie.

Przewodnicgca Komisji
Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej

Krystyna Sgpien



