PROTOKÓŁ NR XXI/2004

Z OBRAD XXI NADZWYCZAJNEJ SESJI RADY POWIATU

Z DNIA 17 GRUDNIA 2004 ROKU

godz. 16.00 Sala Konferencyjna Starostwa Powiatowego w Pyrzycach

Do pkt. 1 porządku

Otwarcie obrad, stwierdzenie quorum.
         Obrady XXI Nadzwyczajnej Sesji Rady Powiatu otworzył wiceprzewodniczący Rady W. Kuźmiński. Uchwała Zarządu Powiatu Nr 52/2004 z dnia 23 listopada 2004 r. w sprawie zwołania nadzwyczajnej sesji Rady Powiatu Pyrzyckiego stanowi zał. Nr 1 do protokołu. Na podstawie listy obecności (załącznik nr 2 do protokołu) przewodniczący stwierdził, iż w obradach uczestniczy 15 radnych, co stanowi quorum do podejmowania prawomocnych uchwał. Radni nieobecni usprawiedliwieni: Betyna Robert, Goclik Jerzy.
Do pkt. 2 porządku

Zgłaszanie zmian do porządku obrad.

Porządek obrad stanowi załącznik nr 3 do protokołu.

Nie zgłoszono zmian do porządku obrad.

Do pkt. 3 porządku

Projekt uchwały w sprawie zmiany budżetu powiatu na rok 2004 (proj. nr 113).

Powyższy projekt uchwały stanowi zał. Nr 4.

Przewodniczący obrad W. Kuźmiński stwierdził, iż tradycją stało się niechlubną, że pod koniec roku Rada spotyka się po to, aby dokonać pewnych zmian w budżecie powiatu. Wiadomo, iż te korekty są potrzebne, aby uruchomić pewne środki jednostkom podległym Staroście. Radni podchodzą do tego ze zrozumieniem.

· Opinia Komisji Budżetowej stanowi zał. nr 5. 

DYSKUSJA :

Starosta Pyrzycki Wł. Dusza stwierdził, konieczność podjęcia uchwały w takim trybie. Jest to spowodowane sposobem finansowania jednostek samorządowych. Uchwały nie można było rozpatrzyć wcześniej, gdyż do końca listopada wpływały dodatkowe środki. Zmian tych nie można było wprowadzić na sesji 29 grudnia br., gdyż banki kończą pracę 30 grudnia i nie byłoby czasu na przekazanie tych środków jednostkom. Jednostki same proponowały zmiany w swoich budżetach. W pewnych miejscach dochody nie zostały wykonane, a w innych zostały przekroczone. W budżecie zaplanowano sprzedaż mienia, mimo, że nie zostało sprzedane, dochody zostały wykazane. Być może, że zajdzie konieczność na ostatniej sesji jeszcze pewne korekty wprowadzić. Dużym znakiem zapytania są ciągle stypendia dla studentów i uczniów, gdyż brak informacji, czy będą one realizowane poprzez budżet powiatu.
Radny W. Darczuk poprosił skarbnika o wyjaśnienia dotyczące uzasadnienia zmiany wydatków, pkt.5 dział 801 i 854 kwota 180 tys. dla ZS NR 2. Na co było zapotrzebowanie ze strony szkoły, ponieważ niestety nie zawsze związki są na bieżąco informowane. 

Skarbnik A. Wabiński wyjaśnił, iż osobiście zajmuje się technicznym przygotowaniem uchwały. Wniosek, który wpłynął z ZS RCKU 8-go  grudnia to przede wszystkim środki które są przeznaczone na wynagrodzenia. Taka sytuacja wynikała z niedostosowania budżetu tej jednostki. Jeżeli zarząd tej decyzji by nie podjął i nie przygotował takiej uchwały to nie można by było wypłacić wynagrodzeń przede wszystkim jeżeli chodzi o obsługę i administrację, gdyż nauczyciele mają płacone z góry. W rozdziale 801.23 są w zasadzie tylko wynagrodzenia. W rozdziale 801.30 wynagrodzenia ale i też ogrzewanie 28.366 zł. W paragrafie 43.00 zakup usług pozostałych 4.564. Pozostała kwota 66.805 przeznaczona jest na wynagrodzenia. W rozdziale 801.34 generalnie na pokrycie własnych wydatków związanych z wypłatą wynagrodzeń. W rozdziale 854 internaty to kwota 2.794 na wydatki związane z wynagrodzeniami.

Radny W. Darczuk stwierdził, że ten wniosek skierował do skarbnika imiennie po informacji pani Krystyny Wilman przewodniczącej związku "Solidarność ". 

Podziękował skarbnikowi serdecznie, że w ciągu kilkunastu minut rozwiązał problem, którego dyrekcja nie potrafiła załatwić przez kilka dni.

Projekt uchwały w sprawie zmiany budżetu powiatu na rok 2004 został przyjęty liczbą głosów: 15 za, 0 przeciw, 0 wstrzymujących się.

Uchwała Nr XXI/117/04 stanowi zał. Nr 6.
Do pkt. 4 porządku

Informacja dyrektora Szpitala Powiatowego w Pyrzycach  o sytuacji jednostki. 

Powyższa informacja stanowi zał. Nr 7.

Przewodniczący obrad W. Kuźmiński stwierdził, iż od dłuższego czasu radni są informowani o bardzo niekorzystnym dla szpitali powiatowych rozdziale funduszy. Wiadomo źle jest wszędzie. Z różnych źródeł dowiadujemy się, że kontrakt na rok 2005 będzie niższy średnio o 1,3 %, a konkretnie budżet pyrzyckiego szpitala będzie niższy nawet o 3,5 %. Z czego to wynika - myślę, że pan dyrektor nam to przybliży, jaka jest obecna sytuacja szpitala i jaka będzie najprawdopodobniej w przyszłym roku.

Dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiak poinformował, iż sytuacja do miesiąca sierpnia, była w miarę normalną sytuacją w jednostce, bowiem finansowanie nie było rewelacyjne, niemniej jednak na poziomie takim, które gwarantowało, że można było ten budżet zrównoważyć. Od miesiąca września (informacja otrzymana dopiero w październiku) otrzymany budżet jest znacznie mniejszy, obniżony około o 25%, co przełożyło się na kwotę 125 tys. złotych, i to ma wpływ na wynik finansowy jednostki. Wobec tego, że ilość świadczeń w miesiącu wrześniu i październiku musiała ulec obniżeniu, wynik ten narastająco za 10 miesięcy jest ujemny i wynosi minus 198 tys. zł. Nie jest to sytuacja tragiczna, niemniej jednak jest zła. W miesiącu listopadzie sytuacja wygląda jeszcze gorzej, ponieważ z miesiąca na miesiąc dofinansowanie jest mniejsze, a miesiąc grudzień jest fatalny. Zestawienie ilości, jakie można wykonać w poszczególnych miesiącach przedstawiono w tabeli nr 7. Na dzień dzisiejszy nie widomo ile pieniędzy otrzymamy w roku bieżącym. Wydaje się, że jesteśmy przez fundusz źle uznawani i te kwoty, które próbuje nam się serwować są za niskie. Z kwoty 1.800.000 zł nie wiadomo ile otrzymamy. Na 18 szpitali jest to średnio 100 tys. zł. Pan dyr. Makowski powiedział, że nie powinno być mniej niż 85 tys., to jest bardzo mało jednak pierwsza informacja była taka, że to będzie zero. Na pewno nie pozwoli to zrównoważyć budżetu. - Mimo że staramy się panować nad tym, niemniej jednak musimy pamiętać o tym, że przede wszystkim jest pacjent i nie możemy sobie pozwolić na to żeby odesłać takiego pacjenta, który rzeczywiście w tym szpitalu powinien się znaleźć. To tyle, jeżeli chodzi o wynik i prognozę na ten rok.

Przewodniczący obrad W. Kuźmiński poprosił o pytania dotyczące aktualnej sytuacji Szpitala Powiatowego w Pyrzycach. 

Radni pytań nie zgłosili.

Dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiak 
- Czujemy się oszukani dyrektorzy jednostek powiatowych, ten kontrakt, który podpisaliśmy na 4 miesiące był niski i podobna sytuacja powtórzyła się w miesiącu listopadzie, a 30 listopada otrzymaliśmy propozycje kontraktu na rok 2005. W uzgodnieniu z Zarządem, była to tak wyraźna różnica, co do kwoty, na jaką liczyliśmy, że nie mogłem sobie pozwolić żeby w tej kwestii podjąć decyzję samodzielnie, spotkałem się ze starostami i uzgodniliśmy, żeby napisać pismo z prośbą o przesunięcie terminu, ponieważ decyzja wymaga przedyskutowania. W międzyczasie odbyło się 8 spotkań ze starostami, dyrektorami szpitali, wiele było spotkań, walki o środki. Niemniej jednak okazało się, że w dniu ósmym musiałem taki kontrakt w takiej wysokości podpisać, bowiem tylko nieliczna grupa dyrektorów odważyła się nie podpisać tego kontraktu. Są to szpitale dość mocne, mimo że finansowo kiepskie są to Gryfice, Stargard. Chyba jeszcze szpital Wojewódzki z ul. Arkońskiej w Szczecinie nie podpisał. Są to duże jednostki, więc mogą sobie na to pozwolić. Mamy obiecane, że tych środków w przyszłym roku otrzymamy więcej. Przedstawiłem państwu w tabeli nr 8 jak wygląda sprawa, jeżeli chodzi o przyznanie budżetów na poszczególne jednostki. Zrozumieć można sytuację wtedy, kiedy tych środków nie ma i staramy się dzielić te fundusze w taki sposób: mniej szpitalom powiatowym, więcej szpitalom dużym. Zrozumiałą rzeczą jest, że pewnych zabiegów, procedur nie jesteśmy w stanie wykonać w szpitalach powiatowych, gdyż nie jesteśmy do tego przygotowani, to przecież kosztuje. Wygląda to, że szpitale powiatowe otrzymały mniej niż w roku bieżącym z tym zmniejszeniem nawet o okres czteromiesięczny. My otrzymaliśmy mniej 3,4%, Szpitale Wojewódzkie 8,9% więcej a Szpitale Kliniczne 3,6% więcej. Jak spojrzymy na budżety to widzimy, że Szpitale Powiatowe mają budżet w 2005 r. powiedzmy 140 mln., a szpitale kliniczne mimo, że są dwa to mają 130 mln. Wiadomo 10% przy takiej kwocie to jednak jest w kwotach bezwzględnych bardzo duża różnica. Podobno, takie jest tłumaczenie dyrekcji funduszu, że w roku 2004 kosztem szpitali wojewódzkich i klinicznych szpitale powiatowe dostały więcej pieniędzy, ja nie przypominam sobie tego i statystyka też jakby tego nie potwierdza. Jeżeli chodzi o naszą jednostkę byliśmy w bardzo trudnej sytuacji, bowiem szpital powstał od 1 grudnia. Pierwszy kwartał 2004 roku to był rozruch, walka o byt, o pozyskanie pielęgniarek, lekarzy itd., usługi wykonywaliśmy na jakimś tam poziomie. Jednak, jeżeli brało się pod uwagę wykonanie roku 2004 do tego, co mogły zrobić inne szpitale też w tym samym okresie to wiadomo, że tutaj troszeczkę odbiegamy. Wobec tego tłumaczenie pana dyrektora Makowskiego jest, że i tak dostaliśmy troszeczkę więcej niż powinniśmy dostać, ponieważ nasze wskaźniki nie są aż takie korzystne na przykład urodzeń mieliśmy nie tak dużo. Następny temat, który jest tutaj podnoszony to jest sprawa ortopedii. Oni nie bardzo zgadzają się na to żebyśmy my w naszym szpitalu prowadzili oddział ortopedyczny w układzie takim, jaki prowadzimy. Mamy pięciu lekarzy, fundusz cały czas mówi, że nie mamy specjalistów, więc nie możemy tych usług wykonywać. Przedstawiliśmy statystykę, przedstawiliśmy opinię Konsultanta Wojewódzkiego, to wszystko się jedno z drugim jakby nie da pogodzić, jest niespójne. Pan dyrektor Makowski twierdzi, że rozdziałem środków zajmowali się głównie konsultanci, ale oni troszeczkę to inaczej przedstawiają i tak to wygląda. Gdyby nawet rozpatrzyć, że oddział ortopedyczny ma mieć tych usług mniej to niech ma mniej, ponieważ w przyszłym roku będę miał możliwość 40% środków przerzucać między oddziałami i to jest w porządku, ale bardzo martwi mnie oddział wewnętrzny, na który mam tylko 17,5 tys. punktów i tyle punktów to ja robię w tym trudnym okresie, czyli październik, listopad, grudzień. Natomiast normalne funkcjonowanie z racji tej, że mieszkamy gdzie mieszkamy, biedni ludzie, których nie stać na leczenie, to jest 22 - 23 tys. punktów. I to jest temat, który najbardziej boli. Ginekologia i położniczy myślę, że tutaj sobie spokojnie poradzimy, nie będzie tutaj limitów. Niemal to samo jest jeżeli chodzi o noworodki, czyli jeżeli urodzi się dzieci więcej to i tak fundusz nam za to zapłaci. Dwa oddziały, przede wszystkim interna, to jest to, co uważam, że zostaliśmy skrzywdzeni w tych oddziałach. Gdybyśmy nawet nie otrzymali więcej punktów na ortopedię, ale na internę otrzymalibyśmy tyle ile powinniśmy, to sądzę, że wtedy byłaby możliwość żeby ten budżet został w jakiś sposób zrównoważony. Deklaruje pan dyrektor Makowski, że wszystko zrobi żeby nam pomóc. On docenia to, co Rada zrobiła, co Zarząd zrobił w Szpitalu Powiatowym i twierdzi, że będzie wszystko robił żeby nas wspierać z dodatkowych środków, jakie ukażą się w roku 2005. To jest deklaracja, ona nie ma poparcia pisemnego. Dyrektor twierdzi, że nie może się podpisywać pod czymś, co nie jest wpisane w jego budżet wojewódzki, natomiast z doświadczenia wie, że zawsze dodatkowe środki dochodziły, więc deklarował nam, że postara się żeby tych środków naszemu szpitalowi dołożyć. Przy tym budżecie, jeżeli rzeczywiście tych środków nie udałoby się zdobyć biorąc pod uwagę wymogi, z jakimi będziemy musieli się spotkać w miesiącu lipcu, czyli po pół roku, boję się, że możemy mieć kłopot z dalszym prowadzeniem jednostki, bo uważam, że nie stać nas na to żeby tą jednostkę zadłużyć. To wszystko kosztuje a z kolei nie ma takich możliwości żeby leczyć za darmo. Widzę jeszcze kilka takich rezerw, które będzie trzeba uruchomić, ale żeby coś zrobić trzeba najpierw, choć częściowo środki jakieś włożyć żeby można było później liczyć na to, że to będzie nam procentowało i będziemy mieli z tego tytułu oszczędności. Już dzisiaj jest różnica, jeżeli chodzi o zużycie energii cieplnej. Może jest dużo, ale przypomnijcie sobie podobny okres pamiętając o tym, że też było podobnie zimno czy podobnie ciepło to te kwoty były wyższe. Udało się zrobić kilka remontów, które mają wpływ na to, że trochę energii cieplnej i energii elektrycznej udało się zaoszczędzić, przede wszystkim na ginekologii i noworodkach. Tam właśnie troszeczkę środków zostało włożonych, co już w jakiś sposób powoli procentuje, ale nie da się zmienić działalności jednostki w bardzo krótkim czasie, tak z marszu ograniczyć koszty o 25% a przecież weszliśmy w okres dość trudny zimowy. W okresie letnim łatwiej byłoby to przeżyć, okres zimowy jest okresem bardziej energochłonnym tak na energię elektryczną jak i na energię cieplną.

Starosta Pyrzycki Wł. Dusza 

- Tak się składa, że dzisiaj po wielu zabiegach, bo dyrektor funduszu praktycznie od dwóch tygodni był nieosiągalny, wczoraj udało się przewodniczącemu J. Goclikowi nawiązać kontakt i byliśmy dzisiaj umówieni na rozmowę. Rozmawiając na temat sytuacji bieżącego roku fakt jest taki, że są pieniądze dodatkowe na ten rok, ale jeszcze nikt nie wie ile. Mimo, że trzech przedstawicieli starostów jest w tej komisji i przedwczoraj było posiedzenie, nie zdołali dojść do porozumienia. Dzisiaj Dyrektor Wydziału i Dyrektor Funduszu też nie był w stanie nam powiedzieć, ale tak jak już wspomniał dyrektor R. Grzesiak jest to kwota 1.800.000 zł, która będzie podzielona na osiemnaście Szpitali Powiatowych. To jest niewielka kwota, która nam pozwoli złagodzić ten ból, który nas czeka. My prawdę mówiąc świadomi byliśmy, bo nas ostrzegano o tym, że końcówka roku będzie gorsza, dlatego że pieniądze zostały przesunięte z drugiego półrocza na pierwsze. Dysponowaliśmy większymi pieniędzmi natomiast decydenci, którzy dokonali tego przesunięcia liczyli na to, że przyjdą jakieś dodatkowe środki, że uda się tą różnicę zniwelować. Po części się udało, ale nie w takiej wysokości jak byśmy tego oczekiwali. Wynik, który jest dzisiaj przedstawiony przez dyrektora jest wynikiem można powiedzieć ujemnym. Mógł być lepszy, gdyby nie poczyniono pewnych prac remontowych, których zrobiono dosyć sporo. Trzeba było wykonać pewne rzeczy po to, aby w przyszłości to zaowocowało i mam nadzieję, że zaowocuje. Co do przyszłego roku, ja zadałem pytanie dyrektorowi czy ta kwota, która jest przyznana dla szpitala powiatowego na 2005 rok jest kwotą ostateczną. Na dzień dzisiejszy tak, natomiast po nowym roku może być lepiej, gdyż zakładane jest, że jest większa ściągalność składki ZUS. Jeżeli jest większa ściągalność składki to wtedy jest większy odpis na fundusz zdrowotny i wtedy mamy do dyspozycji większe środki. Będziemy zabiegać, bo nie tylko ja, ale i wszyscy starostowie w całym powiecie o to zabiegamy. Tabela nr 8 przedstawia różnice jakie są, ale zadałem pytanie i to już potwierdzę, że jednak środki nie są równo na poszczególne powiaty podzielone, choćby wziąć pod uwagę ilość mieszkańców u nas w powiecie. Jeżeli byśmy do każdego szpitala, do każdego powiatu dotarli, podzielili tą kwotę przez ilość mieszkańców, to wyszedłby wtedy obraz, jaka jest kwota przeznaczona. Są to powiaty, które mają te kwoty duże i są powiaty, które maja bardzo niskie. My jesteśmy gdzieś w okolicy środka tylko może poniżej. Należy się spodziewać, że niektóre szpitale będą miały jeszcze w przyszłości obniżki i o tym się mówi. Rozmawialiśmy też o ZOL i też nam obiecano, że ta ilość łóżek zostanie zwiększona. Ona została zwiększona, ale mieliśmy obiecane, że to będzie dużo więcej, z tym że nie ma tego co nam obiecał, bo zmiany w dyrekcji funduszu były ostatnio dosyć częste. Z tym rozmawialiśmy, to zwiększy nam o niewielką ilość. Procentowo może dużo, bo 10% i obiecał dzisiaj, że sukcesywnie po nowym roku będzie nam zwiększał, gdyż on jest też przekonany, że nasz ZOL powinien mieć w granicach 40 łóżek. Gdyby taka sytuacja była to by już nas zadowalała. Nawet w granicach 30 łóżek już byśmy mogli powiedzieć, że bilansujemy budżet. Zapotrzebowanie jest duże, bardzo dużo ludzi oczekuje w kolejce i to ludzi ze Szczecina. Ci ludzie muszą jeździć do innych zakładów opiekuńczych. Pocieszające jest to, że chętniej przychodzą do nas. Dostajemy listy od rodzin i podpieramy się tymi listami, że jednak ten zakład ma sens tym bardziej, że kubaturowo mamy warunki do tego. Będziemy dążyć, aby ilość łóżek i ilość środków na szpital w przyszłym roku była większa. Jeżeli nie będzie zwiększana to mogą być poważne problemy z prowadzeniem Szpitala Powiatowego. Jest to sytuacja niepokojąca, którą dokładnie analizujemy co miesiąc na zarządzie i dyrektor jest przed zarządem rozliczany. Ten wynik ujemny jest niepokojący, ale na razie jest to kwota niewielka i do odrobienia. Niemniej jednak robimy wszystko, żeby nie urosła do granic niebezpiecznych. Razem koło tego chodzimy, wszyscy różnymi drogami, bo tutaj oprócz dobrych układów koleżeńskich z dyrekcją funduszu, mimo chęci, fundusz też ma ograniczone możliwości, są jeszcze naciski pewnych grup, bo szpitale szczecińskie, marszałkowskie czy kliniczne zawsze mają przewagę nad szpitalami powiatowymi. My domagaliśmy się żeby ktoś znalazł się odważny i powiedział, że szpitale powiatowe są zbędne, ale nie ma na to odważnych. W związku z tym po dzisiejszej rozmowie jestem przekonany, że uda nam się pozyskać większe środki na działalność a musimy jeszcze wykorzystać do maksimum rezerwy, jakie tkwią jeszcze u nas. Trzeba by je wyzwolić po to żeby ponosić mniejsze koszty, bo tylko tutaj jest możliwość działania i zabiegać o to żeby zwiększyć dochody szpitala. Musi się też poprawić jakość. To też jest jeden z czynników, który może w przyszłości na to wpłynąć. Podkreślaliśmy dzisiaj w funduszu, że startowaliśmy w ubiegłym roku praktycznie od zera, bo mieliśmy na samym początku niespełna 20 łóżek, kilkanaście osób zatrudnionych i trzeba było praktycznie przez kwartał odbudowywać to wszystko. To co w tamtym roku odbudowaliśmy w tym roku 2004 kwotowo można było zrobić w ciągu 8 m-cy przy normalnych dzisiejszych warunkach. Będziemy zabiegać o to żeby zwiększyć dochody i uzyskać rezerwę, która będzie dzielona w funduszu, żeby nas tam nie pominięto. My wykorzystujemy wszystkie możliwości i jestem przekonany, że uda nam się dotrwać do końca. Całe szczęście, że mimo tego, że szpital nie dostał jeszcze wszystkich pieniędzy za październik, ale ludzie dostali przynajmniej wypłaty na czas i tego pilnujemy. Będziemy robić wszystko żeby do końca słowa dotrzymać. Na razie nam się to udaje. Dopóki polityka się nie zmieni, nie będzie więcej pieniędzy to my będziemy się z tymi problemami borykać. To nie jest problem tylko Powiatu Pyrzyckiego ale i innych. W podobnej sytuacji jest szpital w Kamieniu Pomorskim, najwięcej odebrane mają Police. Jakbym miał tak sprawiedliwie dzielić jeszcze bym kilku szpitalom odebrał, bo mają niektóre lepsze sytuację od naszej, ale przyjdzie czas, że oni będą musieli też takie kroki podjąć i tą sytuacje zmienić, bo sytuacja w służbie zdrowia jest dosyć trudna i póki nie będzie więcej środków przeznaczanych będziemy się z tymi problemami borykać. 

Radny J. Wójtowicz

- Ja wiem, że ten materiał jest bardzo krótko temu nam dany, stąd gra liczb może budzić moje wątpliwości, ale chciałbym wykorzystać obecność dyr. Grzesiaka żeby jedną wątpliwość wyjaśnić. W piśmie przewodnim nazwanym "Informacja" jest napisane, że kontrakt wysokościowy na 2005r. wynosi 5.506.000 zł. Jeżeli patrzę na tabelę nr 8 ta liczba powtarza się, natomiast jak biorę tabelę nr 9 jest napisane, że analiza porównawcza umów na udzielanie świadczeń zdrowotnych - kontrakt 2005r. 5.915.000 zł. Nie wiem z czym to jest związane, proszę mi tą wątpliwość wyjaśnić. Nie wiem czy to jest grupa podliczenia planowanych punktów, że mogą być wykonane przez sumę oddziałów w 2005r. Wychodzi mi, że wg waszych obliczeń 410 tys. więcej jest możliwe do zarobienia przychodów niż kontrakt wojewódzki dał. To jest taka wątpliwość a drugie pytanie: ile szpital by musiał mieć realnie, rozsądnie na cały rok, jaka to musiałaby być liczba żeby można powiedzieć - wystarczy.

Dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiak

- Jeżeli chodzi o te dwie sprawy my cały czas mówimy o szpitalu, czyli oddziałach i ta kwota dotyczy oddziałów. Natomiast ja nie mówię o dodatkowych dochodach. Tu są poradnie, rehabilitacja, endoskopia i inne dochody z tytułu działalności rentgenowskiej itd. I to jest sprawa, która jest dla nas w miarę korzystna. My otrzymaliśmy troszeczkę więcej np. na chirurgii dostaliśmy więcej, generalnie na wszystkim dostaliśmy parę złotych więcej i dlatego jak weźmiemy to wszystko, to okazuje się, że kontrakt jest tylko o 3% niższy. Nasze walki, cały proces zabiegów opiera się o oddziały szpitala. Proszę analizować tą pierwszą część, gdzie jest napisane "razem oddziały". Jeżeli chodzi o poradnie to nie znaczy, że tych pieniążków jest dużo ale nie jest źle, ponieważ te poradnie ruszyły i udała nam się rehabilitacja itd. O tym nie mówimy bo to jest oceniane pozytywnie. Cały czas walka jest o szpitale, czyli oddziały szpitalne. Natomiast na pytanie drugie ja powiedziałbym w ten sposób: ten budżet, jaki mieliśmy w okresie styczeń - sierpień jest w moim przekonaniu budżetem, który daje gwarancje utrzymania tej jednostki na poziomie bilansowania się przeznaczając część środków również na remonty. Ja będę starał się wszystko uczynić i wręcz mogę się zobowiązać, że na najbliższą sesję przedstawię pełny wykaz łącznie z wartościami tych remontów, jakie zrobiliśmy. Na Radzie Społecznej były wątpliwości a może trzeba było czegoś nie robić. Może 20% z tego można było nie robić, ale 80% musieliśmy robić, ponieważ nie dawano nam spokoju. Były wielkie zabiegi żeby jeszcze pewnych remontów nie wykonywać. Sanepid nam nie dawał życia, mieliśmy kontrolę z województwa i miejscową. Muszę powiedzieć jedno, że gdy tamta jednostka upadała nikt specjalnie nie martwił się i pewne rzeczy jakoś tam już przechodziły. Nie martwiono się taką czy inną kontrolą. Natomiast jak rozpoczęliśmy działalność to niestety tych kontroli było bardzo dużo i ponieśliśmy nawet konsekwencje finansowe z tym związane, więc nie mogłem pozwolić sobie na to żeby płacić kary, tylko trzeba było czym prędzej pewne remonty wykonać. Jeżeli na szpital otrzymywałbym miesięcznie około 520 tys. zł., czyli podział styczeń - sierpień roku bieżącego, mogę zadeklarować, że można tą jednostkę bilansować.

Radny A. Kamiński

- Na razie mamy taką sytuację, że ten wynik, jaki w tej chwili Szpital Powiatowy zdaje się na koniec roku osiągnie, nie jest wynikiem, który nas jakoś bardzo przestrasza, bo mamy już doświadczenie ze szpitala, który jest obecnie w likwidacji i tak łatwo już się nie da nas przestraszyć. Sytuacja jest też poważna, dlatego że podjęliśmy dosyć niestandardowe działania ratowania służby zdrowia, jeżeli chodzi o leczenie zamknięte, po to żeby ten szpital funkcjonował. Dzisiaj słychać z jednej strony takie informacje, że pan dyrektor został zmuszony do podpisania kontraktu na poziomie 5,5 mln. na cały rok, z drugiej strony są zapewnienia pana dyrektora NFZ Oddziału Zachodniopomorskiego, że nas lubi, będzie nam sprzyjał i jak będą pieniążki to na pewno nam coś da. Ja tylko mam takie obawy żeby z tej miłości nie zafundował nam eutanazji tego szpitala, bo to może się tak skończyć. Pan dyrektor mówi o tym, że koszty z działalności podstawowej wahają się w granicach 6 mln. zł., czyli można przyjąć, że są to koszty rzędu 600 tys. miesięcznie to rozumiem, że trzeba nam w granicach 7.200.000 zł. za 12 m-cy żeby nam się to zamknęło. Mamy 5.500.000 zł., brakuje nam 1.700.000 zł. 400.500 zł, jak pani dyrektor mówi, na poradniach, na dodatkowej działalności można dorobić. Odpowiadając na pytanie radnego Wojtowicza, brakuje nam średnio 120 tys. w miesiącu. I teraz, o jakich pieniądzach ewentualnie, które mogą się nam zdarzyć mówimy. Pan dyrektor przed chwilą powiedział, że jeżeli przyjdzie 1.800.000 zł dodatkowo na cały rok, teraz do rozdziału w końcówce i być może będzie to 100 tys. to dostaniemy za cały rok dodatkowo 100 tys. a może 85, bo tyle to jest na pewno. Tyle nam jest potrzebne w styczniu, lutym, marcu i w całym następnym roku, jeżeli by tak było, zakładam. Natomiast my musimy przyjąć też pewną strategię. Nie można dojść do takiego momentu, że po pierwszym kwartale się spotkamy i będziemy zastanawiali się, co teraz robić żeby na bieżąco jakiejkolwiek obsługi bieżącej działalności szpitala znaleźć środki, bo przecież wypompowywanie co miesiąc 100 - 120 tys., jeżeli jeszcze do tego fundusz nam płaci z opóźnieniem dwumiesięcznym to będzie brakowało na bieżącą działalność. Po prostu na bieżącą nie na bilans, nie na to żeby pokazać, że cyferki się zgadzają tylko będzie nam brakowało na co dzień. Wydaje mi się, że warto pomyśleć żeby się jednak wypowiedzieć w miarę dobitnie w tej sprawie. Może nie dziś, bo dziś nie jest na to miejsce, ale trzeba będzie znaleźć na to czas na początku przyszłego roku. Chodzi mi tylko i wyłącznie o to, że jak słucham wiadomości, oglądam telewizję, widzę Pana przewodniczącego NFZ, który z uśmiechem mówi kontrakty są dobre, wszyscy je podpisali, w zachodniopomorskim wszyscy bez wyjątku, zielonogórskie porozumienie żadnych zastrzeżeń, to jest rewelacja. A my się spotykamy i nagle okazuje się do kitu. Mam wrażenie, że wszyscy mają poczucie, że NFZ ogłosił rewelacje a my tu siedzimy, narzekamy i nie umiemy sobie z tą rewelacją poradzić. Jakoś tu nie gra. Mam wrażenie, że trzeba podjąć jakieś niestandardowe kroki nie tylko, jeżeli chodzi o rozwiązanie sytuacji ze zlikwidowanym ZOZ-em, ale i chyba niestandardowe jakieś kroki, jeżeli chodzi o nowy nasz Szpital Powiatowy w Pyrzycach po to żeby nam się ostał. 

Wicestarosta K. Kunce

- Niestety ostatnio coraz głośniejszym echem odbija się w każdej Radzie w zasadzie dyskusja na temat służby zdrowia, na temat wcześniej funkcjonowania Kas Chorych a teraz NFZ. Chciałbym, jako powołany przez państwa szef Rady Społecznej naszego nowego Szpitala Powiatowego, powiedzieć dzisiaj kilka swoich spostrzeżeń. Na każdym z naszych posiedzeń uczestniczył dotychczas również przewodniczący naszej Komisji Zdrowia działającej przy Radzie Powiatu. Nie jest tak, że na naszych posiedzeniach Rada Społeczna głaszcze dyrektora. Na każdej komisji dyrektor spotyka się z wieloma krytycznymi uwagami, tak było również ostatnio, przychyla się do nich, stara się w miarę możliwości w ramach środków finansowych poprawiać i myślę, że w najbliższym czasie czekają go takie również organizacyjne osiągnięcia i nie tylko. Pewnie to posiedzenie styczniowe będzie miało jeszcze bardziej burzliwy charakter niż to, które miało miejsce dwa dni temu z tego względu, że jako Rada Społeczna będziemy musieli wypowiedzieć się na temat planu finansowego szpitala na rok 2005. Ta Rada Społeczna pewne wcale niemałe osiągnięcia dla nas wszystkich, dyrekcji szpitala, wyrzeczenia ludzi w tym szpitalu pracujących dostrzegła. W swoim czasie zaproponowała również Radzie Powiatu a Rada Powiatu to stanowisko przyjęła, nazwijmy to stanowisko - protest, stanowisko niezadowolenia, co do finansowania IV kwartału bieżącego roku. Nie wiem czy zrobiliśmy dobrze czy źle, bo skoro poziom kontraktów na rok 2005 jest odpowiedzią na to nasze stanowisko w roku 2004 to chyba byłoby źle, gdyby wszystkie wystąpienia Radnych miały w ten sposób owocować, że zamiast więcej albo tyle samo to w nagrodę dostaniecie trochę mniej. Mówię to w pełnym przekonaniu, ponieważ uczestniczyłem ostatnio, nie sam, na takim spotkaniu z panem dyrektorem Wydziału Zdrowia, dyrektorem szpitala na takim spotkaniu poświęconym sytuacji zachodniopomorskich szpitali, wszystkich szpitali, zorganizowanym przez pana Marszałka Województwa. I jedna rzecz się nasuwa wszystkim, otóż niestety w naszym kraju nie ma jakichkolwiek zasad rozdysponowywania środków na lecznictwo zamknięte. Nikt nie może powiedzieć, że tu bierzemy pod uwagę ilość mieszkańców, ilość składki ubezpieczeniowej odprowadzonej. Po prostu jednego roku daliśmy niby więcej powiatom, no to drugiego roku powiatom damy mniej, ale za to Szpitalom Marszałkowskim więcej. To jest totalna paranoja. Jeżeli się wykonuje nadlimitowe usługi fundusz nie płaci, bo mówi, że nie mieliście podstaw takich wykonywać, nie mieliście na nie zawartego kontraktu. Jeśli się ich nie wykonuje a pojawią się takie pieniądze jak teraz na koniec roku to fundusz mówi, za co wy chcecie dostać teraz pieniądze jak nie wykonaliście nadlimitów. Jeśli się mówi zatrudnijcie fachowców to może uruchomimy wam taką poradnię. My zatrudniamy fachowców a później się mówi no wiecie nie wypaliła ta poradnia, zwolnijcie fachowców, to do czego my zmierzamy i jak my mamy się zachowywać. Sami tutaj na dole radni udowadniać, że ktoś źle zarządza albo ktoś mógłby jakieś oszczędności jeszcze poczynić, podczas gdy ci, którzy powinni przede wszystkim się tym zajmować mają to w nosie. Dyrektorzy funduszu niech się nie gniewają, że kubły z pomyjami im się na głowę wylewa, bo jeżeli nie ma jednolitych, czytelnych dla wszystkich zasad to tak się dziać będzie i ja będę miał podstawy snuć domysły, że wystąpienie Rady Powiatu Pyrzyckiego zostało przyjęte w ten sposób i zaowocowało niższym kontraktem na rok 2005, dlatego że tych zasad nie ma i muszę się z tym godzić. Dyrektorów było już mnóstwo, ale tak się dziwnie składa, to jest argument na potwierdzenie moich słów, że ci dyrektorzy zawsze mieli kolegów wśród starostów czy on był z takiej organizacji czy z innej. Tylko kolegów każdy z nas ma i tak się dziwnie składa, że ja też przecież jednych lubię bardziej a innych trochę mniej. Myślę, że najlepiej jest jak są określone jakieś zasady. Wtedy idę do kolegi mogę się z nim kawy napić, bo wiem, że więcej dostać nie mogę i wiem, na co mogę liczyć a w przypadku zdrowia nie wiem. Wiemy jak jest w oświacie, wiemy jaki jest wskaźnik, wiemy co wynika z algorytmu. Możemy się z tym zgodzić lub nie, ale wiemy, że więcej nie będzie. My możemy następne 12 miesięcy liczyć na to, że kolejny dyrektor dotrzyma obietnicy. Możemy liczyć wreszcie, że nasi parlamentarzyści się obudzą i wezmą do roboty, ale jak czytam ostatnie doniesienia ZPP a w zasadzie takiego gmachu na ulicy Wiejskiej w Warszawie, jak tam od kilku dni wytrwale pracują parlamentarzyści Komisji Zdrowia to ręce opadają. Od 14 się zebrali, przez trzy dni mieli pracować w Komisji Zdrowia nad ustawą o pomocy publicznej i restrukturyzacji zakładów opieki zdrowotnej. Pierwszego dnia się nie odbyło spotkanie, bo quorum nie było, drugiego dnia posłowie popracowali i część pracy wykonali, trzeciego dnia popracowali tylko do południa, bo po południu znowu zabrakło quorum. Regulamin Pracy Komisji Sejmowej jest taki, że quorum jest wówczas, gdy jest 30% na sali posłów, czyli musiało być mniej niż trzech na dziesięciu skoro nie mogli pracować. Ale ich zebrali wszystkich po południu i zaczęli pracować. I po południu tak przyspieszyli, że jak pisze ZPP zacytuję: Tym razem błyskawicznie przyjęto wszystkie pozostałe artykuły po drodze ukatrupiając niemal wszystkie poprawki proponowane przez partnerów społecznych. Efekt jest taki, że organy założycielskie, np. powiaty pozbawiono praktycznie możliwości skorzystania z ustawy np. z powodu nie konstruktywnego wymogu podpisania przez dyrektora zrzeczenia się roszczeń z tytułu ustawy „203”. Najpierw zafundowali ustawę, a teraz będą wymagać żeby dyrektorzy zrzekli się roszczeń. Związki zawodowe są porażone zmianą czasu pracy i zapowiadają strajk generalny. Samorząd lekarski został pognębiony, bowiem z tych wielu zasadnych propozycji zmian zostanie przyjęta tylko jedna, a mianowicie zgody na to, aby dyrektor szpitala lekarz, czyli nasz się nie załapie, mógł odpłatnie pisać artykuły i książki. Na koniec jeszcze pracodawcy, których propozycji w ogóle nie uwzględniono. W tej sytuacji ustawa, na którą czekało wiele środowisk zawiera wiele błędów i rozwiązań nie sprzyjających poprawie sytuacji w polskiej ochronie zdrowia. 

Dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiak

- Chciałbym odpowiedzieć na to pytanie, które przewodniczący Kamiński zadał o tych środkach 1.800.000 zł, to mówimy o środkach jeszcze w tym roku, czyli nam zabrano 500.000 zł, a może dostaniemy 85.000, a może 100.000 zł Natomiast, jeżeli chodzi o przyszłość to chciałem powiedzieć, że bardzo trudno w tej chwili podejmować decyzje. Państwo pamiętacie takie spotkanie, na którym dopuszczono warunkowo pewne oddziały natomiast część otrzymała I typ,  trzeba było uzupełnić lekarzy itd. W takiej sytuacji przy obniżonych dochodach na rok 2005 trzeba podejmować bardzo poważną decyzję, należy ograniczyć zatrudnienie, bo nie stać mnie w tej chwili utrzymać kardiologa na internie, nie stać utrzymać tylu ortopedów na ortopedii, może jednego lekarza mniej na chirurgii. Od lipca mówi się, że znowu do tego wrócimy i wtedy ja na przykład dowiem się w czerwcu czy w maju, że, jak nie będzie pan miał tego, tego, tego to niestety szpital nie spełnia odpowiednich wymagań. Jak powie oddział powinien mieć to, drzwi powinny mieć 110 cm., bo żeby niepełnosprawni, bo tę sprawę też znam. Byłem na takim spotkaniu w Sanepidzie, musi mieć lekarzy takich, takich, takich i w tym momencie ja mogę nie zdążyć tego zrobić, bo to nie jest tak, że lekarzy można szukać. Co się znajduje to często bywa, że musimy się z nimi też i rozstać. Zdarza się, że porządny lekarz jest i trzeba go pielęgnować i utrzymywać, dlatego dzisiaj pojęcie planowania prawie że w służbie zdrowia nie istnieje i ja chwilami się zastanawiam, może ja inną ekonomię kończyłem i to też coś tłumaczy, że może teraz jest inna i teraz można to łatwiej zmieniać. Gdyby to nie chodziło o lekarzy to na pewno jest łatwiej, choć na pewno nie da się z pacjentem tak postąpić jak z produkcją czegoś. 

Radny J. Stankiewicz

-  Chciałem powiedzieć, że naprawdę nie mamy co liczyć, że coś dodatkowego dostaniemy. Zawsze jak o tym mówimy, zawsze to się kończy odwrotnie. W telewizji dobrze mówią, więcej środków zostało przeznaczonych, ale jak spojrzymy na tą tabelkę ogólna kwota jest większa niż w zeszłym roku, tylko z tym, że szpitale powiatowe zostały potraktowane najgorzej, a z tych szpitali nasz jeszcze jest na końcu. Jest bałagan od jakiegoś czasu, na pewno w przyszłym roku wyborczym nie będzie lepiej wg mnie. W takim wypadku uważam, że na następną sesję trzeba przynieść to co mamy, taki budżet, te pieniądze, które mamy i trzeba zrobić analizę, czyli plan, jak pan dyrektor to zrobi. Ja wiem, że to trudno, bo nie wiadomo co do końca będzie, ale na czymś się musimy oprzeć. Ja bym chciał wiedzieć, jaka będzie np. strata w przyszłym roku. Czy ewentualnie są jakieś warianty, które będą rozpatrywane i które są dla mnie istotne. Natomiast mówienie o czymś, że da, że obiecał, naprawdę widać już, że nie mamy na co liczyć.

Do pkt. 5 porządku

Informacja dyrektora Zakładu Opiekunczo - Leczniczego w Pyrzycach o sytuacji jednostki.

Informacja dyrektora ZOL stanowi zał. nr 8.
Dyr. ZOL I. Zibrowska

- Zakład nasz przyjął w okresie od 1 stycznia do 20 listopada 137 pacjentów. Strata na działalności za 10 m-cy wynosiła ok. 66 tys., natomiast za 11 m-cy ok. 58 tys. i po prostu zmalała. Funkcjonujemy nadal na 20 łóżkach. Przedstawiłam państwu wynik finansowy na dzień 31 października, natomiast jeśli chodzi o listopad nie przedstawiłam, zarząd się jeszcze z tym nie zapoznał ale wynik jest dodatni. Prowadzimy szczegółową analizę kosztów jak tylko się da i mamy łóżka komercyjne, dzięki którym udało nam się jakoś blisko zera być w październiku, w listopadzie na plus i myślę, że w grudniu tak samo. Potrzeby mamy bardzo duże, zwiększa się liczba osób, które potrzebują pomocy z naszego powiatu. 24 listopada dostałam pismo od NFZ w sprawie kontraktu na 2005r. i wynika z tego, że zwiększono go nam o 10%. Bazowałam na tym robiąc plan finansowy na 2005r. Przedtem było tak, że każdy miesiąc, który miał 30 dni to było 28.800 zł, natomiast jak miał 31 dni to było troszeczkę więcej około tysiąca zł. W tej chwili NFZ dał nam równą kwotę na wszystkie miesiące, czyli 32.788 zł. Założeniem programu finansowego na 2005, ponieważ wiem jak to się kształtowało na bazie 2004r., przyjęłam, że osobo-dzień z NFZ wynosi 48 zł., że dopłata pacjenta zgodnie z ustawą na jeden osobo/dzień wyniesie ok. 26 zł. Macie państwo przedstawiony w ten sposób plan i koszty zakładu. Koszty są wzięte średnio zakładając, że nam nie wzrosną ceny, ani ceny usług z tego, co było w 2004 wykonane. W III kwartale jest wynik minusowy na działalności, ponieważ III kwartał są to miesiące letnie, ja jestem zobowiązana do wypłacenia świadczenia urlopowego, w związku z tym, że z reguły głównie panie, które pracują mają małe dzieci, tak założyłam, że te świadczenia urlopowe będą wypłacane w tych miesiącach. 

Starosta Pyrzycki Wł. Dusza 

- Pani dyrektor przedstawiła, że coraz większe zapotrzebowanie jest z naszego terenu na pomoc w ZOL i to już się daje zaobserwować, że to jest skutkiem zmniejszonego u nas zapotrzebowanie na usługi w DPS, dlatego że od pewnego czasu za pacjentów, którzy są do DPS przyjmowani z danej gminy to gmina musi dopłacać. Wcześniej była dotacja, a teraz jest z gmin, które niechętnie chcą za to płacić, wolą się tymi ludźmi sami opiekować i dlatego jest wybieg żeby kierować do ZOL. Tam są inne zasady finansowania. Niektóre osoby, które są w DPS powinny być w ZOL i odwrotnie. ZOL - ten plan, który mieliśmy był wykonany trochę wolniej jak zakładaliśmy, ale mimo wszystko z miesiąca na miesiąc sytuacja się poprawia i jestem przekonany, że uda nam się osiągnąć ten cel może w dłuższym czasie, ale musimy w to wierzyć, bo gdybyśmy w to nie wierzyli to trzeba by było się od razu poddać. ZOL musi istnieć, gdyż jego likwidacja automatycznie wali w szpital, bo wszystko to, co odciąża pewne koszty stałe przeszły na ZOL. Gdyby go nie było spadłoby to na szpital i dlatego musimy o to zabiegać. Prawdą jest to, co mówił kolega Krzysztof, ten artykuł ZPP rzeczywiście jest niepokojący. Ja rozmawiam z dyrektorem NFZ dzisiaj on podobne ma rozmowy z centralą. Przyjdzie dwóch panów z oddziałów warszawskiego i śląskiego i tam jest potęga narodu i tam idą pieniądze. Województwo zachodniopomorskie jest podobnie traktowane na tle innych województw, bo gdyby tak było rozliczane to podejrzewam, że tych pieniędzy byłoby mniej. Też jest prawdą, że dyrektorzy obiecywali. Bardzo sympatyczna rozmowa była z poprzednim dyrektorem NFZ. Pech chciał, że po kilku miesiącach poszedł, gdyż to był dyrektor szpitala. Zobaczył, że pewnych rzeczy nie przeskoczy i odszedł. Podzielam tą opinię, że zasad rozdziału nie ma. Jest „wolna amerykanka”, dzieje się co chce, natomiast zdrowych normalnych zasad nie ma i my musimy się z tym borykać, cały ciężar spada na nas. Dopóki odgórnie nie będzie jakiejś dobrej polityki to prawdopodobnie długo nas jeszcze czeka podobna sytuacja. Ja cały czas byłem i jestem optymistą i wierzę, że uda nam się w przyszłym roku tą sytuację, jeżeli nie doprowadzić do dobrej to przynajmniej tą złą zminimalizować. Będziemy o to zabiegać różnymi sposobami nawet takimi, które inni stosują, aby były tylko skuteczne. Co miesiąc analizujemy dokładnie sytuację i nad tym panujemy. Jeżeli dojdzie do takiej sytuacji, że trzeba będzie podjąć drastyczne kroki, będziemy Wysoką Radę informować i będziemy się razem nad tym zastanawiać. 

Radny J. Wójtowicz
- Z ciekawością słyszę tych informacji, nawet ciekawie mi się to słyszy. Chciałbym uzyskać również informację tylko nie wiem czy wśród tutaj obecnych będzie ktoś odważny mi na to pytanie odpowiedzieć. Jeżeli jest taka „wolna amerykanka”, to chciałbym się zapytać czy jest, dlatego że jest NFZ, czy ta „wolna amerykanka” była również, gdy były Kasy Chorych i na czym w ogóle ten cały cyrk polega? Czy wtedy też nie było jasnych reguł? Ja słyszę, że to dopiero czwarty czy trzeci rok nie ma reguł. Czy wcześniej też tak było? Kasy Chorych były od roku 1999. Proszę odpowiedzialnych ludzi o odpowiedź czy wtedy były reguły gry, czy była „wolna amerykanka”?
Starosta Pyrzycki Wł. Dusza

- To akurat wiem, bo byłem radnym w poprzedniej kadencji i wiem co na tej sali

padało. Było podobnie, nazwa się zmieniła, pewne zasady może się zmieniły, ale muszę powiedzieć, że dzisiaj jest lepiej, bo dzisiaj jak się idzie do NFZ to czy starosta czy dyrektor szpitala jest przyjmowany w gabinecie dyrektora, a wtedy byli na korytarzu załatwiani przez jakiegoś urzędnika, o tyle jest lepiej. Natomiast zasady są nie tylko w naszym województwie, ale w kraju luźne, jeżeli chodzi o to zjawisko. 

Radny M. Pihan

- Mam pytanie do pani Dyrektor - powiedziała pani, że jedną z szans jest zwiększenie limitu łóżek komercyjnych. Co stoi na przeszkodzie żeby to uczynić teraz gdyż jak pani powiedziała jest kolejka oczekujących?
Dyr. ZOL I. Zibrowska
- Łóżka komercyjne wiążą się z tym, że muszą mieć pewne wymogi i muszą być chętni na to. Nie każdego stać żeby zapłacić 50 zł. za dobę. Jeżeli się znajdą tacy chętni to ja jestem szczęśliwa, wiadomo budżet i przychody mi się polepszą, natomiast takich ludzi nie ma. W miesiącach letnich też mogłam przyjąć, ale nie było chętnych, bo rodziny miały urlopy, potrafiły zorganizować opiekę. Jest zima, jest miesiąc palenia, to są koszty. Poza tym nie każdy się zgodzi żeby leżeć z inną osobą, wymagają jednoosobowej sali. Jednoosobowych sal mam 4, a w międzyczasie mogę mieć pacjenta, który jest na NFZ a wymaga jednoosobowej sali ze względu na stan zdrowia. Kolejka oczekujących jest i to jest w ramach NFZ. Natomiast, jeżeli chodzi o usługi komercyjne, jeżeli ktoś się zgodzi leżeć na sali 3 osobowej i za to zapłaci to ja będę szczęśliwa, ale to nie jest takie proste. 

Radny J. Stankiewicz

- Wydaje mi się, że fundusz powstał tylko po to, aby zmienić kierownictwo Kas Chorych pod inną nazwą i tak naprawdę większej różnicy nie widzę. Mogę powiedzieć jeszcze taką rzecz, że będąc w Radzie Społecznej od kilku ładnych lat budżet naszego szpitala z roku na rok spada. Mimo tego, że się składkę zwiększa itd. to te rzeczy i tak nic nie przynoszą. Co z tego, że się składkę zwiększa jak nie ma kto jej płacić i koło się zamyka. Pan starosta mówił, że nie ma tych warunków. Obiecywano nam te łóżka do ZOL. Zwolniły się łóżka, bo się rozwiązał któryś oddział i 15 łóżek poszło do Tuczna a nam dano dwa. Tak to wygląda w tej chwili i się na razie nie zmieni za bardzo, jeżeli nie będzie ogólnej polityki. Musimy patrzeć na to co mamy, nie liczyć na to, że będzie więcej i jakoś próbować się do tego odnieść.

Przewodniczący obrad W. Kuźmiński

- Podsumowując punkty 4 i 5 też poparłbym to stanowisko pana Radnego Stankiewicza nie tylko może w kwestii przyspieszonych wyborów, ale zaproponowałbym szybką dyskusję nad budżetem szpitala właśnie przy takim kontrakcie, jaki został podpisany. Jak znajdą się inne środki dodatkowe myślę, że potrafimy w sposób właściwy je wykorzystać. 

Do pkt. 6 porządku

Zamknięcie obrad XXI (nadzwyczajnej) sesji Rady Powiatu.

W związku z wyczerpaniem porządku obrad Przewodniczący W. Kuźmiński zamknął obrady XXI (nadzwyczajnej) sesji Rady Powiatu, złożył życzenia z okazji Świąt Bożego Narodzenia. 
Godz. 17.34
PROTOKÓŁOWAŁA;

Jolanta Kolasińska                                         

                                                                 PRZEWODNICZĄCY OBRAD

                                                                     WOJCIECH KUŹMIŃSKI
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