Protokół nr II/17/04

Z posiedzenia Komisji Zdrowia, Opieki Społecznej i Bezpieczeństwa Obywateli

 Z dnia 25 października 2004r. 

Do pkt. 1 porządku

Otwarcie posiedzenia, stwierdzenie quorum

Przewodniczący W. Darczuk otworzył posiedzenie komisji witając radnych członków komisji oraz zaproszonych gości. Na podstawie listy obecności (załącznik nr 1 do protokołu) Przewodniczący stwierdził, iż na stan 6 członków obecni są wszyscy, co stanowi quorum do podejmowania prawomocnych decyzji komisji. Dokonał prezentacji członków komisji oraz zaproszonych gości, kierowników i dyrektorów jednostek powiatu oraz kierowników Ośrodków Pomocy Społecznej gmin powiatu pyrzyckiego. 

Do pkt. 2 porządku

Ustalenie porządku posiedzenia.

Projekt porządku posiedzenia stanowi załącznik nr 2 do protokołu.

Przewodniczący W. Darczuk zaproponował, aby zmienić kolejność porządku tzn. dotychczasowy pkt. 5 omówić w pkt. 4 związku z tym, że jest dużo zaproszonych gości do tematu opieka społeczna, więc będzie on omawiany jako pierwszy. 

Na prośbę Zarządu zaproponował do pkt. 4 podpunkt 2) projekt uchwały w sprawie zatwierdzenia zmiany w Statucie Szpitala Powiatowego w Pyrzycach. Następnie poddał pod głosowanie zaproponowany porządek posiedzenia wraz z proponowanymi zmianami: 

6 za, 0 przeciw, 0 wstrzymujących się. 

Do pkt. 3 porządku

Przyjęcie protokołu nr II/16/04 z dnia 22 września br. 

Do protokołu nr II/16/04 radni nie wnieśli uwag przyjmując w głosowaniu: 6 za, 0 przeciw, 0 wstrzymujących się. 

Do pkt. 4 porządku

Wydanie opinii w sprawach:

1) Opieka społeczna w powiecie, działalność Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie, realizacja powiatowego programu pomocy rodzinie i pomocy społecznej. 

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż w trakcie obrad komisji przybędzie delegacja ze Szwecji, wtedy poprosi o przerwę, aby przywitać gości, którzy również są związani tematycznie z opieką społeczną. Poprosił o zabranie głosu p. Barbarę Sykucką kierownik PCPR.

Kierownik PCPR B. Sykucka stwierdziła, iż przygotowała obszerny materiał. Wolałby przejść do dyskusji, jeżeli nie ma wniosków, ponieważ każdy radny otrzymał materiały i byłoby zbyt długo, gdyby miała to przedstawiać. 

Przewodniczący W. Darczuk przychylił się do propozycji kierownik Sykuckiej, stwierdził, iż jeżeli będą w trakcie dyskusji pytania, wtedy pani Sykucka udzieli odpowiedzi. 

Dyskusja:

Starosta Wł. Dusza poinformował, iż dziś miał okazję rozmawiać z gośćmi ze Szwecji.  W Szwecji opieka wygląda inaczej, nie ma podziału, jak w Polsce, że gmina ma inne zadania i powiat inne. Tam gmina, czyli komuna zajmuje się wszystkim kompleksowo. Ich domy opieki są całkiem inne niż polskie, nie są tak liczne. Warunki, w jakich podopieczni żyją są nieporównywalne, każdy z pensjonariuszy ma 2 pokoje, kuchnię, tak wyposażone jak własne mieszkanie.  Dużo osób zajmuje się opieką w domu. W domach opieki każdy ma prawo mieć wszystko swoje, meble, jeżeli ma takie życzenie. - Dzisiaj chcemy pokazać jak wygląda u nas cała dziedzina opieki zdrowotnej i społecznej. Będziemy wymieniać poglądy, korzystać z ich doświadczeń, gdyż są bardziej doświadczeni. Można pytać, gdyż w grupie 9 osobowej 3 osoby mówią biegle po polsku. Są panie, które są pielęgniarkami i pracują w domach opieki. Mam nadzieję, że wiele rzeczy warto do nas wprowadzić, nie wszystko się da przenieść, bo finansowanie u nas a u nich jest nieporównywalne. Budżet dyr. Tyrchniewicza, przeliczaliśmy to w Euro, wystarczyłby im na 3 dni, natomiast u nas musi wystarczyć na miesiąc.  

Przewodniczący W. Darczuk powitał przybyłą delegację ze Szwecji z Rogrem Niklewskim Starostą na czele. 

Przewodniczący dokonał prezentacji członków delegacji i uczestników posiedzenia .

Lista członków delegacji stanowi załącznik nr 3 do protokołu.

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż tej chwili omawiany jest temat opieka społeczna w powiecie, działalność Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie, realizacja powiatowego programu pomocy rodzinie i pomocy społecznej. Poprosił o zabranie głosu poszczególnych kierowników Ośrodków Pomocy Społecznej.

Kierownik OPS w Kozielicach J. Zięba poinformowała, iż ośrodek zajmuje się przede wszystkim świadczeniami pieniężnymi, świadczeniami w naturze, podopiecznych tylko i wyłącznie z terenu gm. Kozielice oraz osobami bezdomnymi i takimi, które pochodzą z gminy, ale przebywają w innej miejscowości. OPS wywiązuje się ze statutowych i ustawowych zadań. 

Kierownik OPS w Pyrzycach I. Nawrocka stwierdziła, iż ma szerszy zakres obowiązków, ponieważ Pyrzyce są największą gminą w powiecie. Zakres jest szerszy niż tylko na świadczenia pieniężne i świadczenia niepieniężne, są jeszcze usługi świadczone na rzecz osób niepełnosprawnych w domu oraz dożywianie dzieci w szkołach. OPS zajmuje się też kierowaniem osób wymagających stałej opieki całodobowej do domów opieki społecznej podległych powiatowi. Od 1 stycznia gmina dofinansowuje różnicę między dochodem osoby skierowanej, a kosztem utrzymania osób skierowanych do domu opieki. Nie ma takich możliwości jak w Szwecji, ale opiekę ośrodki starają się wykonywać uczciwie.

 Dodała, iż nie zatrudnia pielęgniarek, ale są zatrudnione osoby przeszkolone do opieki przy ludziach niesprawnych ruchowo i umysłowo. Jest to pomoc socjalna, pracownik socjalny robi zakupy, porządki, załatwia bieżące sprawy w urzędach, czy potrzeby, które dana osoba wskaże, rejestracje u lekarza domowego i jeżeli jest potrzeba to zaprowadzi do przychodni. OPS nie posiada samochodu, który pozwoliłby przewieźć osobę z domu do lekarza. 

Kierownik OPS w Przelewicach B. Nowakowska poinformowała, iż gmina Przelewice liczy 5. 700 mieszkańców. OPS zatrudnia 3 pracowników socjalnych. Ponad 400 rodzin korzysta z pomocy społecznej. OPS zatrudnia również 2 opiekunki, które zajmują się ludźmi schorowanymi. Ośrodek zajmuje się przede wszystkim rozdysponowaniem pieniędzy dla podopiecznych. Z pomocy korzystają przede wszystkim młode rodziny, starsi ludzie mają zabezpieczenie w postaci rent i emerytur i nierzadko utrzymują swoje dorosłe dzieci. 

Kierownik OPS w Warnicach M. Mikołajczak poinformowała, iż gmina Warnice liczy 3. 600 mieszkańców. OPS zajmuje się rozdysponowaniem pieniędzy. W gminie jest duże bezrobocie 19-20%. OPS pomaga chorym, kupuje leki, jest około 200 podopiecznych. Dożywia w szkołach 200 dzieci, przede wszystkim z 3 miejscowości po byłych PGR-ach. Trzy osoby pracują w ośrodku. Zajmują się zadaniami zgodnie z ustawą o pomocy społecznej: świadczenia rodzinne, dodatki mieszkaniowe. W razie potrzeby zapewniane są usługi opiekuńcze sąsiedzkie. Osoba, która ma chęć zająć się osobą chorą, robi zakupy, sprząta, kupuje leki, OPS płaci takiej osobie za te czynności.

Wicestarosta K. Kunce stwierdził, iż bardzo istotną rzecz powiedziała p. Nawrocka o zmienionej scenie pokrywania kosztów pobytu osób w DPS i to jest ten punkt, w którym prawo wymusza współpracę między gminą a powiatem. Powiat prowadzi 3 domy pomocy, natomiast finansowanie uległo zmianie, partycypować w kosztach pobytu i kierować do DPS, prowadzonych przez powiat, będą gminy.

Zapytał, czy dokładnie została przez gości ze Szwecji odebrana istota zasiłków celowych, czy tych zasiłków, które wypłacają gminy. Nie należy tego utożsamiać z zasiłkiem dla bezrobotnych, które wypłaca Powiatowy Urząd Pracy. 

Radny P. Rybkowski zauważył, iż domy pomocy i domy dziecka do 2006 roku muszą dojść do standaryzacji. Uważa, iż DPS jakoś sobie poradzi natomiast niepokoi go Dom Dziecka w Czernicach. Zwrócił się z zapytaniem do kierownik Sykuckiej, co się robi w kierunku pozyskania rodzin zastępczych, aby rozładować ten tłok, który jest obecnie w DDz?

Kier. PCPR B. Sykucka wyjaśniła, iż planowane jest obniżenie liczby dzieci w domu dziecka poprzez umieszczenie ich w rodzinach zastępczych. Cześć dzieci do 2006 roku osiągnie pełnoletność i usamodzielni się. Natomiast dla części dzieci PCPR planuje zorganizować opiekę w rodzinach zastępczych, jest oczywiste, że jest to opieka na pewno lepsza niż w domach dziecka, a przede wszystkim dużo tańsza.

Planuje przeprowadzić cykl szkoleń, pozyskać w ten sposób kandydatów na rodziny zastępcze. Już poszukuje rodziny, które zachcą opiekować się dziećmi. Nie ma trenerów na tym terenie do zorganizowania szkoleń. Jednak koszt przeszkolenia trenerów jest dłuższy i droższy niż ich wynajęcie. Nawiązany został kontakt ze stargardzikm PCPR, który oferuje szkolenie, jest to 30 godzin szkolenia dla kandydatów na rodzinę zastępczą, po tym kandydaci otrzymują certyfikat, który uprawnia do bycia rodziną zastępczą. Wcześniej jednak należy przeprowadzić wywiad środowiskowy i sprawdzić, czy te osoby nadają się do pełnienia funkcji rodziny zastępczej. Do 2006 roku uda się zmniejszyć liczbę dzieci do 30. Być może, proces standaryzacji zostanie przedłużony i coś się zmieni w przepisach, ponieważ są domy, które mają po 150 dzieci i też muszą obniżyć do 30, więc mają dużo większy problem.

Kier. Sykucka udzieliła wyjaśnień na pytanie jednego z członków delegacji szwedzkiej, czy istnieją już takie rodziny zastępcze?

Organizowanie opieki w rodzinach zastępczych jest to jedno z zadań powiatu w zakresie opieki społecznej. Obecnie są 43 rodziny zastępcze, w których jest 57 dzieci. PCPR wypłaca rodzinom zastępczym zasiłki, pieniądze na pokrycie kosztów utrzymania dzieci umieszczonych w tych rodzinach oraz zajmuje się wychowankami rodzin zastępczych, którzy osiągają pełnoletność i automatycznie przestają być wychowankami rodzin zastępczych. Wychowanek pełnoletni otrzymuje pomoc z powiatu. 

Radny P. Rybkowski zwrócił się z pytaniem, czy jest zrobiona jakaś symulacja ile rzeczywiście dzieci i kiedy zostaną objęte rodzinami zastępczymi?

Można domniemywać, że proces standaryzacji nie zakończy się w 2006 roku, ale na dzień dzisiejszy, jakie będą potrzeby, ile tych rodzin będzie potrzeba?

Kier. PCPR B. Sykucka wyjaśniła, iż w 2005 roku PCPR zamierza przeszkolić 12 kandydatów na rodziny zastępcze. W jednej rodzinie zastępczej może przebywać kilkoro dzieci. Jeżeli ten plan zostanie wykonany, to na pewno zabezpieczone będą potrzeby dzieci aktualnie przebywających. 

Radny J. Stankiewicz zapytał, czy w związku z tym, że zmieniły się przepisy, iż gminy partycypują w kosztach za pobyt pensjonariusza w DPS, czy na tej linii powiat-gmina są jakieś problemy?

Dyr. DPS T. Tyrchniewicz poinformował, iż przepisy weszły w maju. Koszt pobytu osób, które obecnie przychodzą do DPS ponosi gmina względnie rodzina, 70% płaci z renty lub emerytury a różnicę do 1720 zł gmina lub rodzina dobrze sytuowana. W tej chwili na pełnych opłatach, za które płaci gmina są dwie osoby. Obecnie w DPS jest 99 osób. Zwolniło się miejsce, będzie mogła jedna osoba zostać przyjęta. 

Radny J. Stankiewicz zapytał o program dojścia do standaryzacji Domu Dziecka w Czernicach. Uważa, iż problemów będzie dużo więcej niż tylko zmniejszenie liczby dzieci. Czy jest już gotowy ten program, o którym Starosta mówił na ostatniej sesji?

Kier. PCPR B. Sykucka poinformowała, iż od przyszłego roku finansowanie domu dziecka przechodzi na zadania powiatu. Program naprawczy w najbliższym czasie zostanie przedstawiony Zarządowi, jeszcze w tym momencie nie jest dopracowany. 

Dyr. Domu Dziecka A. Odachowska poinformowała, iż program naprawczy został opracowany, nie wie jeszcze, jakie są poprawki i korekty, o których mówiła p. Sykucka. Skontaktuje się i uzgodni, co jest do poprawienia. W tej chwili w Domu Dziecka w Czernicach jest 52 dzieci. Marzeniem jest, aby w 2006 roku było ich 30. Czasami dzieci z rodzin zastępczych wracają do placówki, zdarzył się już taki przypadek.

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż goście ze Szwecji muszą opuścić posiedzenie. Podziękował za udział w obradach, pożegnał delegację. (Ogłosił 5 minutową przerwę).

5 minut przerwy.

Po przerwie Przewodniczący W. Darczuk wznowił posiedzenie komisji. 

Starosta Wł. Dusza zauważył, iż wraz ze zmianą przepisów dot. finansowania opieki społecznej może dojść do sytuacji, że będą problemy z pozyskaniem pensjonariuszy, gdyż gminy nie będą kierować osób ze względów finansowych. Odnośnie standaryzacji domów dziecka, Starosta stwierdził, iż pomysł ten został skrytykowany przez starostów, którzy wystąpili z wnioskiem po przedłużenie terminu. Sytuacja Domu Dziecka w Czernicach, kiedy będzie w nim 30 dzieci i przy takim systemie finansowania będzie bardzo trudna, gdyż stary, zabytkowy budynek jest kosztowny w utrzymaniu. Potrzebna jest tutaj szeroka współpraca z gminami. W przerwie zostały poruszone problemy psychologiczne. W Szwecji takich nie ma, rodzina nie wstydzi się, że rodzic jest w domu pomocy. Dlatego też należy zapewnić psychologa do rozmów z ludźmi, którzy tego potrzebują. Trzeba tworzyć politykę socjalną lokalną i powiatową, aby problemy rozwiązywać.

Radny J. Stankiewicz zapytał o współpracę między DPS a gminnymi ośrodkami pomocy społecznej. 

Dyr. DPS T. Tyrchniewicz poinformował, iż prawdopodobnie gmina Lipiany przedłuży na 2 lata dzierżawę budynku, w którym jest DPS w Lipianach. Tam wymagany jest remont, ale na 2 lata nie ma sensu wkładać 50 tys. zł w remont, w razie jego likwidacji pensjonariusze zostaną przeniesieni do Żabowa. 

Kier. OPS w Pyrzycach I. Nawrocka poparła wypowiedź Starosty. Faktycznie ustawa o pomocy społecznej 1 stycznia nakazała dofinansowania kosztów utrzymania osób podopiecznych w domu opieki, ze środków gminy. Gmina po 1 stycznia ma 5 osób, 2 są u p. Tyrchniewicza, oczekujące są 2 osoby, ale są to osoby psychicznie chore i nie kwalifikują się do umieszczenia w tutejszych DPS. Zaplanowanych w budżecie do końca roku jest 70 tys. zł. Nie wiadomo jak będzie w przyszłym roku. Nie można powiedzieć osobie, że nie zostanie umieszczona w DPS, bo nie ma pieniędzy. Wspólnym celem powinno być na pewno: dom opieki całodziennego pobytu, i dom, schronienie albo pomoc dla osób bezdomnych, których jest coraz więcej i to w Pyrzycach. Wyjeżdżają ze swoich gmin i przyjeżdżają do Pyrzyc. Każdy OPS pewnie ma zabezpieczone jakieś środki własne na umieszczenie osób w domu opieki. Pyrzyce na razie korzystają z pomocy Stowarzyszenia w Kluczewie, są tam 4 osoby, ale są też 3 osoby krążące po Polsce. Najczęściej przebywają miesiąc, czy dwa i gmina za to pokrywa środki. Żadna gmina na pewno nie zorganizuje sama schroniska, ani dla kobiet, ani dla bezdomnych, ponieważ finansowo nie jest w stanie, sama gmina nie utrzyma takiego schroniska. 

Kier. OPS w Przelewicach B. Nowakowska poinformowała, iż swego czasu OPS występował o umożliwienie p. Annie Gliszczyńskiej, aby prowadziła działalność w terenie i przyjmowała pacjentów, którzy wymagają porady psychologicznej w ramach Kasy Chorych. Jednak Kasa nie wyraziła zgody. Jest takie zapotrzebowanie i ten problem będzie narastał. Sama rozmowa z psychologiem bardziej pomaga niż prośby, czy wymagania pracowników ośrodka. Może teraz NFZ na to inaczej popatrzy, może pan Starosta pomógłby jakoś w tym temacie. Mógłby też być i psychoterapeuta.

Radny J. Stankiewicz uważa, iż sprawa psychologa jest do przemyślenia i do załatwienia. Jest jeszcze PUP, który swoją działalnością w jakiś sposób zahacza o te tematy. 

Starosta Wł. Dusza przyjął wniosek do podjęcia działań gdyż widzi potrzebę działania na terenie powiatu psychologa ogólnie dostępnego. Są trzy możliwości: PUP, Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna ewentualnie poradnia przy szpitalu. Temat zostanie rozeznany i zostaną poczynione kroki.

Przewodniczący W. Darczuk zauważył, iż spotkanie zaczyna owocować. Trzeba współpracować na zasadzie przyjaźni i tak należy traktować to spotkanie. Celem jest współpraca a najważniejszy jest mieszkaniec Ziemi Pyrzyckiej. 

Radny I. Maćkowiak wyraził zadowolenie z wypowiedzi kierowników OPS gdyż nie zawsze gminy chcą współpracować. Z informacji wynika, że w zadaniach zleconych gminy mają objąć opieką osoby, którym skończyło się pobieranie zasiłku. Co teraz? Czy na tyle na ile gminy potrzebują tych środków otrzymują, bo jest to zadanie zlecone? Czy będą to zasiłki kwartalne, miesięczne? Bo jest okres 36 miesięcy, czy jest jakieś minimum? 

Czy w ośrodkach jest pomoc dla ludzi z grupy ubóstwa? Czy coś takiego na tym terenie się znajduje? Czy w tej grupie jest ktoś, komu wypłacany jest zasiłek? Czy mamy na terenie powiatu jest osoba o statusie uchodźcy?

Kier. OPS w Pyrzycach I. Nawrocka wyjaśniła, iż od 1 maja br. OPS-y otrzymały dodatkowe zadania jak świadczenia rodzinne. Są to zasiłki rodzinne plus dodatki do zasiłków rodzinnych plus świadczenia pielęgnacyjne i świadczenia opiekuńcze. To, o czym mówił pan Maćkowiak, to dodatki z tytułu samotnego wychowywania dziecka po utracie prawa do zasiłku dla bezrobotnych. Przed 1 maja było tak, że osoba, która ukończyła rok pobierania zasiłku dla bezrobotnych, samotnie wychowywała dziecko, przychodziła do OPS-u i otrzymywała przez 36 miesięcy zasiłek z tytułu samotnego wychowywania dziecka. Obecnie ta osoba przechodzi do świadczeń i również otrzymuje zasiłek oprócz świadczeń alimentacyjnych 170 zł, ale teraz dodatek jest 24 m-ce. Grupy ubóstwa, jeśli jest kryterium 316 zł na jedną osobę to już chyba jest ubóstwo, bo nawet, jeśli w rodzinie pracuje jedna osoba i ma 3 dzieci to już kwalifikuje się do pomocy społecznej. Jest 1000 osób na dodatkach i 1500 na świadczeniach rodzinnych, od 1 września chyba poczwórnie dojdzie do samych Pyrzyc. Uchodźcy nie ma, 3 lata temu jeden mężczyzna starał się o status, ale go nie uzyskał. 

Radny P. Rybkowski uważa, iż grupa ubóstwa jako tako nie istnieje, natomiast może istnieć grupa oszustwa, ponieważ zaczynają się rozwody, aby być samotną matką wychowującą dzieci. Zapytał, czy nastąpił taki wzrost? Tym bardziej, że się mówi o tym, że jednak ośrodki będą musiały sprawdzać, kontrolować, czy faktycznie matka samotnie wychowuje dzieci.

Kier. OPS w Pyrzycach I. Nawrocka stwierdziła, iż ustawa ta wzbudziła wiele kontrowersji. Wywiady środowiskowe są robione, nie wiadomo, jaki będzie efekt. W ustawie zabrakło słowa "konkubinat" w pomocy społecznej konkubinat to rodzina i wtedy nie można mówić o samotnej matce.

Kier. OPS w Przelewicach B. Nowakowska poinformowała, że jeżeli ktoś wychowuje dziecko wspólnie w konkubinacie, o którym nie ma mowy w ustawie, to jednak jest to brane pod uwagę. Są takie osoby, które są ze Szczecina, jak teraz zrobić wywiad? W terenie jest to do sprawdzenia, bo ludzie znają się, wiedzą, sąsiedzi widzą. Także i tak będzie oszukaństwo.

Radny P. Rybkowski uważa, iż będzie wiele osób, które nie otrzymają pomocy, bo pieniądze trafią do tych cwaniaków, którzy w ten sposób wykorzystają ustawę. 

Dyr. DPS T. Tyrchniewicz poinformował, iż współpraca z opieką społeczną układa się dobrze. W każdym DPS są warsztaty terapii zajęciowej. Na dwa domy jest masażystka, jeden dzień jest w Pyrzycach jeden dzień w Żabowie.  

Przewodniczący W. Darczuk zapytał, czy jest już pewne, że gmina Lipiany przedłuży umowę na 2 lata, jeśli chodzi o DPS w Lipianach?

Dyr. DPS T. Tyrchniewicz wyjaśnił, iż na dwa lata gmina chce przedłużyć umowę. Tam jednak trzeba włożyć w remont, co najmniej 50 tys. zł, więc nie wiadomo, czy jest sens, przenieść, czy likwidować. Decyzję podejmie Starosta.

Starosta Wł. Dusza poinformował, iż w dniu jutrzejszym odbędzie się sesja Rada Gminy w Lipianach, tam decyzja zapadnie. Przedłużenie umowy na 2 lata nie oznacza od razu likwidacji. Decyzję podejmie Rada Powiatu w odpowiednim czasie.

Dyr. Domu Dziecka w Czernicach A. Odachowska zwróciła uwagę na trzy sprawy. Jeśli chodzi o etapy dochodzenia do standaryzacji, do ilości dzieci, w 2006 roku, będzie problem z budynkiem, zostaną wolne etaty. W maju 2004 roku dyr. proponowała żeby przekształcić dom dziecka w placówkę wielofunkcyjną, aby utworzyć kilka innych placówek, które współdziałałyby przy domu dziecka, tym bardziej, że jest wykwalifikowana kadra pedagogiczna i osoby te mogłyby jednocześnie pełnić dwie inne funkcje. Temat jest do podjęcia. Do dnia dzisiejszego nie ma w tej sprawie żadnej odpowiedzi. Druga sprawa to trzeba przekształcić pomieszczenia w systemy rodzinkowe. Wiąże się to ze zwiększonymi kosztami. Trzeba utworzyć dodatkowo aneksy kuchenne. W tej chwili utworzony został jeden aneks kuchenny, dla dwóch pozostałych grup trzeba będzie tego dokonać w ciągu dwóch lat. W tym roku udało się pozyskać środki specjalne w wysokości 80 tys. zł. Jest to duża suma pozwoliła na odnowienie, trzech świetlic dla dzieci. Sytuacja finansowa placówki nie jest za dobra, do końca budżetu brakuje 58 tys. zł. 

Dyr. zwróciła uwagę, że na remonty w placówce będą potrzebne dodatkowe pieniądze w przyszłrocznym budżecie.

Kier. PCPR B. Sykucka wyjaśniła, iż placówka wielofunkcyjna, obojętnie jak będzie zwana, to będzie i tak 30 osób. Nawet, jeśli tam będzie 5 placówek, to będzie to 30 osób. Tak mówi rozporządzenie, także to nie rozwiązuje tych problemów dyr. DDz wspomniała. 

Radny J. Stankiewicz uważa, iż program, musi zostać w końcu skończony, bo nie wiadomo teraz, na jaki temat dyskutować, o czym i na co mają być pieniądze wydane. Musi być program, jeśli mają być podjęte decyzje.

Starosta Wł. Dusza uważa, że  program to jest papier, a fakt jest taki, że należy go opracować i złożyć do wojewody. Zarząd jeszcze go nie przyjął. Wojewoda stwierdzi czy jest zgodny z prawem. Są w budżecie zarezerwowane, zostały wstrzymane, dlatego, że były wątpliwości i niedomówienia, jeżeli chodzi o dom dziecka. Została powołana komisja, która zbada sytuację. Protokół jest już sporządzony, ale jeszcze nie podpisany. Zostanie przedstawiony Zarządowi i Zarząd podejmie decyzje. Fakt jest taki, że powierzchnia w DDz jest niewykorzystana i trzeba ją zagospodarować. Z niewykorzystaną powierzchnią coś trzeba zrobić. Natomiast taki problem jest i zostanie rozwiązany, wymaga to tylko woli i współpracy pomiędzy pracownikami, DDz, PCPR i wydziałem zdrowia, który przez prawie rok był bez obsady, teraz jest już dyrektor. Na pozyskanie środków są ogromne szanse i myślę, że my to wykorzystamy w sposób właściwy. 

Dyr. Domu Dziecka A. Odachowska poinformowała, iż jeden z wychowawców opuścił mieszkanie i przeprowadził się do Pyrzyc. Zaproponowała, aby w tym mieszkaniu utworzyć mieszkanie chronione, albo mieszkanie dla grupy ochronnej i na to pieniążki byłyby do pozyskania, wstępne rozmowy już były z Towarzystwem Nasz Dom. Obiecano 110 000 zł na remont i przekształcenie tego pomieszczenia. Trzeba podjąć decyzję, czy to będzie mieszkanie chronione, czy grupa rodzinkowa, W tej chwili nie ma ustalonego właściciela tego mieszkania. Dyr. poprosiła o przyśpieszenie tej sprawy, bo wnioski będą rozpatrywane na początku listopada. 

Starosta Wł. Dusza wyjaśnił, iż stan prawny tego mieszkania jest bardzo zawikłany. Jest to współwłasność z osobą fizyczną i dopóki nie zostanie to zniesione, a do tej pory nie szło tego znieść, są sygnały, że uda się tę sprawę załatwić. Jeżeli tego nie uda się załatwić to nie można mówić o przeznaczeniu na jakąkolwiek funkcję tego mieszkania, a jest to dodatkowa powierzchnia, która w jakiś sposób może być zagospodarowana i wykorzystana. Na pewno nie pozwoli się na to, żeby to mieszkanie się zmarnowało. 

Przewodniczący W. Darczuk przedstawił dyrektora Wydziału Zdrowia i Opieki Społecznej p. Mariusza Przybylskiego. Poprosił o zaprezentowanie się. 

Dyr. Wydz. Zdrowia i Opieki Społecznej M. Przybylski poinformował, iż od dwóch tygodni pełni funkcję dyrektora, zapoznaje się sytuacją panującą na terenie powiatu pyrzyckiego związaną ze służbą zdrowia i opieką społeczną. Zachęcił do współpracy. Poinformował, iż urzęduje w pokoju 205 na II piętrze. 

Przewodniczący W. Darczuk zaproponował pozytywne zaopiniowanie informacji "Opieka społeczna w powiecie, działalność Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie, realizacja powiatowego programu pomocy rodzinie i pomocy społecznej".

Starosta Wł. Dusza uważa, że w opinii komisja powinna zasygnalizować potrzebę szerszej współpracy gmin z powiatem z PCPR, z wydziałem zdrowia oraz wnioski dotyczące zatrudnienia psychologa do kontaktów z ludźmi, którzy potrzebują pomocy, zatrudnienie psychoterapeuty, noclegownie itd., aby temat podjęła rada powiatu i rady w gminach. 

Przewodniczący W. Darczuk zobowiązał się, że opracuje taką opinię na bazie protokołu.

Członkowie komisji wyrazili zgodę, upoważniając w głosowaniu Przewodniczącego Darczuka do opracowania opinii pozytywnej wraz z wnioskami: 6 za, 0 przeciw, 0 wstrzymujących się. 

2) Projekt uchwały w sprawie zatwierdzenia zmiany w Statucie Szpitala Powiatowego w Pyrzycach (proj. nr 108).

Dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiak przeprosił za to, że późno dostarczył materiał. Poinformował, iż szpital może zabiegać o kontraktowanie usług na dodatkowe poradnie, kardiologiczną i pulmonologiczną. Zostały złożone stosowne dokumenty. Okazało się, że wszystkie decyzje są negatywne.  Powodem tej decyzji jest brak w strukturze szpitala zarejestrowanej u wojewody i w KRS tych poradni. Wobec powyższego zostały podjęte działania. Jest już pozytywna opinia rady społecznej. 

Dyr. zwrócił się z prośbą do członków komisji o opinię, aby na najbliższej sesji te zmiany podjąć. Będzie to podstawą do dokonania zmian w rejestrze wojewody i Krajowym Rejestrze Sądowym. Przy okazji wprowadzania poradni, wprowadza się następne poradnie: laryngologiczną, oraz neurologiczną. Przy okazji uporządkuje się sprawę dotyczącą głównego ekonomisty.

 Następnie dyr. udzielił wyjaśnień na pytania radnych odnośnie zmian w statucie szpitala.

Przystąpiono do wypracowania opinii:

Komisja pozytywnie opiniuje projekt uchwały w sprawie zatwierdzenia zmiany w Statucie Szpitala Powiatowego w Pyrzycach. 

Opinia została przyjęta w głosowaniu: 6 za, 0 przeciw, 0 wstrzymujących się.  

Do pkt. 5 porządku

Tematy Komisyjne:

Funkcjonowanie Szpitala Powiatowego w Pyrzycach.

Informacja "Symulacja kosztów, przychodu oraz wyniku finansowego Szpitala Powiatowego w Pyrzycach na okres IX-XII 2004 stanowi załącznik nr 4 do protokołu. 

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż na ostatniej radzie społecznej poprosił pana dyrektora, aby główny ekonomista przygotował symulację kosztów, przychodu oraz wyniku finansowego, z tego tytułu, iż NFZ obciął 25%. Dyr. Grzesiak wywiązał się z tego zadania, które było trudne. Radni dziś otrzymali taki materiał. Podziękował dyrektorowi za przygotowany materiał.

Dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiak poinformował, iż nie jest jeszcze podpisany kontrakt. Na razie jest protokół negocjacji, który został spisany 13 października br. Dyrektorzy szpitali zostali "postawieni pod ścianą", ponieważ gdyby 13 października nie podpisali to sprawa wyglądałaby w ten sposób, że na przyszły rok, gdy trzeba byłoby zgłaszać oferty do konkursu, a w sytuacji takiej, gdy większość dyrektorów szpitali podpisałby, to Narodowy Fundusz Zdrowia niekoniecznie musiałby ogłaszać konkurs uznając, że np. znaczna większość szpitali podpisała i te szpitale mogłyby świadczyć usługi w tym powiatach, gdzie nie zostały podpisane protokoły negocjacji. Była to trudna decyzja. 

Dodał, iż poprosił o umożliwienie udziału w posiedzeniu Zarządu Powiatu, gdzie próbował przedstawić swoje propozycje, jako osoba, która w 100 procentach ponosi odpowiedzialność tej decyzji, którą trzeba było podjąć. Na tym posiedzeniu Zarząd zaopiniował pozytywnie poczynania dyrektora, aby można było takie porozumienie spisać. 

Szpital otrzymał łączną kwotę na 4 miesiące w wysokości 1 568 756 zł. Szpital otrzymał prawo do rozdysponowania jej dowolnie w każdym miesiącu, dyrektorzy mieli prawo złożyć taką propozycję. NFZ przyjął rozwiązanie zaproponowane przez dyrektora. 

Dyr. poinformował, iż nie otrzymał jeszcze żadnych pieniędzy z NFZ za miesiąc wrzesień, mimo, iż jest już koniec października. 

Następnie omówił przygotowaną informację.

Radny J. Stankiewicz odniósł się do informacji i stwierdził, iż kwota, 240 tys. zł to już nie jest mała kwota, jest to sprawa poważna. Ma nadzieję, że w grudniu uda się jeszcze jakąś kwotę z Funduszu otrzymać. Nie wiadomo też jeszcze jak będzie wyglądał przyszły rok. Trzeba się trochę tej kwocie przyjrzeć, żeby znowu nie popadać w długi. Trzeba będzie w końcu jakieś decyzje podjąć jak nie będzie z funduszu pieniędzy, być może Zarząd widzi jeszcze jakieś możliwości wpłynięcia na tą kwotę. Czy Zarząd zastanawiał się nad tym, co zrobić? Bo faktycznie trzeba sobie powiedzieć, że powstanie dług. Czy jest jakieś przewidywane przez Zarząd rozwiązanie, czy dyrektor weźmie pożyczkę?

Starosta Wł. Dusza stwierdził, iż ten problem nie jest tylko problemem szpitala w Pyrzycach, jest to problem w zasadzie wszystkich szpitali w województwie i większości w kraju. Dlatego, że pierwszy raz w historii funduszu jest tak, że potraktowano wszystkie szpitale jednakowo. Kiedyś ten problem nie dotykał klinik. Jest przekonany, że ludzie, którzy odpowiadają za służbę zdrowia w województwie robią to i efekt będzie taki, że te dodatkowe pieniądze będą i o wiele łagodniej przejdzie ten okres przetrwać, jeżeli nie to będzie to problem ogólnokrajowy. Do tej pory to, co się działo, można powiedzieć, że pewne czynniki wewnętrzne i pewne zewnętrzne doprowadziły ten stary szpital do takiej sytuacji. Dziś można z czystym sumieniem powiedzieć, że robione jest wszystko, żeby szpital nie popadał w problemy. Nie można obcinać i zjeżdżać z kosztami, czy z zatrudnieniem więcej jak to jest już zrobione. Więcej już się nie da. Jeżeli się nic nie zrobi to wtedy ktoś podejmie decyzję, czy tych szpitali ma być tyle w województwie i w końcu zacznie się weryfikacja. Starosta zapewnił, że zrobiono bardzo dużo, co nie znaczy, że wszystko, bo jeszcze trzeba wiele rzeczy udoskonalać. Ten problem to problem całego województwa.

Radny I. Maćkowiak uważa, iż nie wszyscy w województwie ponieśli takie konsekwencje, koszty społeczne i finansowe jak powiat pyrzycki i z tego trzeba sobie zdawać sprawę. Zawnioskował, aby pisać wszędzie, łącznie z mediami, być może, że uda się na grudzień znaleźć trochę środków w Sejmiku. Należy pisać do wojewody, marszałka, NFZ, konkretne wnioski.

Starosta Wł. Dusza poinformował, iż zostały wysłane pisma do NFZ, wojewody, marszałka, parlamentarzystów, mediów. Stwierdził, iż na pomoc marszałka nie ma, co liczyć, ponieważ ten sam problem dotknął szpitali marszałkowskich. Obcięto po równo szpitalom powiatowym, marszałkowskim i klinikom. Powiat pyrzycki potraktowano niesprawiedliwie i w tym piśmie jest to zaznaczone. To pismo poszło do wszystkich, którzy mając cokolwiek do powiedzenia. 

Przewodniczący W. Darczuk odniósł się do wypowiedzi radnego I. Maćkowiaka i poinformował, iż na jednym z posiedzeń rady społecznej szpitala poprosił przewodniczącego o stanowisko rady społecznej i takie stanowisko zostało 6 października przez radę wypracowane i przyjęte. Poprosił, aby to stanowisko Przewodniczący Rady Społecznej Szpitala Powiatowego K. Kunce odczytał na sesji Rady Powiatu 27 października.

Wicestarosta K. Kunce odniósł się do wypowiedzi radnego J. Stankiewicza, że wynik w grudniu będzie minus 240 tys. zł Wyjaśnił, iż to nie jest narastająco pokazywane, to jest założenie, że może być taka kwota. Pracownicy otrzymają w grudniu wynagrodzenia za kontrakt wypracowany w  listopadzie.

Problem pojawi się w miesiącu styczniu i wówczas jedyne, co Zarząd może zrobić, jeżeli szybko upora się z budżetem to niestety nic innego, tak jak dotychczas- akonto potencjalnych kontraktów z funduszem udzielić krótkoterminowych pożyczek. Politykę finansową musi prowadzić dyrektor i księgowa, a Zarząd może wesprzeć finansowo jednostkę tylko w tym względzie, o który dyrektor zwrócił się do Zarządu, czyli wsparcia w zakupie ultrasonografu, który to sprzęt pozwoli wypracowywać przychody w przyszłości. Wygłoszone na radzie społecznej propozycje pomocy ze strony Zarządu jednostce nie wzbudziły aplauzu wśród wszystkich członków rady społecznej. Trzeba o tym pamiętać, że jednostka jest samodzielna i samofinansująca się i są oczekiwania społeczne, również wśród członków rady społecznej, takie, aby jak najprędzej stanęła na nogi, szukała oszczędności, były wskazywane źródła.

Radny J. Stankiewicz uważa, iż kluczową rzeczą będzie kontrakt na następny rok. Jeżeli będzie kontrakt dobry to szpital jakoś poradzi sobie. 

Dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiak poinformował, iż protokół negocjacji mówi, iż oferent proponuje zawarcie umowy na okres od 1 września 2004 do 31 grudnia 2006. W tej chwili planuje się zawarcie kontraktu długofalowego. Natomiast każdy rok będzie negocjowany, co do środków, żeby szpitale mogły planować, dlatego jest to na dwa i pół roku.

Przewodniczący W. Darczuk podziękował dyr. Grzesiakowi za przedstawienie informacji, poprosił o zabranie głosu panią dyr. I. Zibrowską.

Dyr. ZOL I. Zibrowska poinformowała, iż nie otrzymała obiecanego zwiększenia limitu o 5 łóżek. Od 1 grudnia będzie spłacać pożyczkę, którą zaciągnęła z PUP na wyposażenie stanowisk pracy w wysokości 5 080 zł. Zalega z opłatami tylko szpitalowi w kwocie 44 tys. zł. Stan pacjentów na dziś to 23 osoby, jutro zostaną przyjęte dwie osoby. Prowadzona jest działalność komercyjna. Kontrakt podpisany na 2005 rok będzie renegocjowany. 

Przewodniczący W. Darczuk stwierdził, iż ogromne zadanie stoi przed dyrektorem wydziału zdrowia. Poprosił, aby dyrektor wciągnął się w sprawy szpitala i ZOL-u. Komisja chciałaby znać stanowisko dyrektora odnośnie tych jednostek. Jest problem z domem dziecka, Nowielinem, domem starców, zadania ogromne. Poprosił, aby dyrektor przygotował się do tego, aby pomagać wszystkim nie tylko Zarządowi i jednostkom, ale także Wysokiej Radzie i komisji zdrowia.

5 minut przerwy

Po przerwie Przewodniczący W. Darczuk wznowił posiedzenie komisji.

Do pkt. 6 porządku

Zapoznanie się z materiałami sesyjnymi (zgłaszanie wniosków i uwag). 

Do materiałów sesyjnych radni nie zgłosili pytań i wniosków. 

Do pkt. 7 porządku

Wolne wnioski

Przewodniczący W. Darczuk poinformował o pismach, które wpłynęły do wiadomości komisji:

· Pismo p. Dyr. I. Zibrowskiej kierowane do Powiatowej Rady Zatrudnienia odnośnie przesunięcia spłaty rat kredytu otrzymanego na utworzenie nowych miejsc pracy (załącznik nr 5 do protokołu).

· Prośba dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiaka kierowana do Przewodniczącego Rady Powiatu o pomoc finansową na zakup USG (załącznik nr 6 do protokołu). 

· Pismo kierowane do dyr. NFZ M. Makowskiego wraz z kopię faktury za wykonane nadlimity w wysokości 88 758 tys. zł (załącznik nr 7 do protokołu). 

· Pismo kierowane do dyrektora Narodowego Funduszu Zdrowia w Szczecinie M. Makowskiego w sprawie nie przyjęcia żadnego z wariantów propozycji budżetu na okres od 1 września 2004 do 31 grudnia 2004r. (załącznik nr 8 do protokołu).

· Stanowisko Rady Społecznej w sprawie finansowania szpitala w okresie wrzesień-grudzień 2004 (załącznik nr 9 do protokołu). 

Radny J. Stankiewicz chciałby dowiedzieć się od Zarządu, jaka jest koncepcja pracy nowego dyrektora wydziału zdrowia? Prawie rok czasu nie było na tym stanowisku dyrekcji. Dziś jest nowa osoba. Jak Zarząd widzi funkcjonowanie dyrektora?

Starosta Wł. Dusza stwierdził, iż dyrektor będzie wykonywał obowiązki. 

Wydział jest potrzebny i osoba, która będzie koordynować całą opiekę zdrowotną w powiecie. Takie stanowisko zostało utworzone, później stało się tak, że oddelegowano dyrektora do pracy w szpitalu. Obowiązki dyr. wydz. wykonywał Wicestarosta. Okazało się, że mimo wszystko potrzebny jest ktoś, kto będzie się tylko i wyłącznie tym zajmował. W między czasie powstało wiele nieporozumień choćby min. pomiędzy PCPR a Domem Dziecka w Czernicach. Będzie osoba, która będzie czuwać nad całością. Jednostek jest tak dużo, że potrzebna jest koordynacja. Tak jak oświata jest w tej chwili nadzorowana i można powiedzieć, że w sposób właściwy, są tego efekty. Jednostki oświatowe nie zadłużają się, Wymagane są pewne korekty dot. przyznawania i rozliczania dotacji, ale to nie w wyniku złego gospodarowania, a raczej dystrybucji tych środków. Następną taką dziedziną jest zdrowie, opieka społeczna i bezpieczeństwo obywateli, gdzie to też musi być we właściwy sposób gospodarowane. Dyrektor, młody człowiek z wykształcenia jest prawnikiem, zaczął studia podyplomowe w zakresie zarządzania służbą zdrowia. Po pewnym okresie czasu jego praca zostanie oceniona. 

Radny J. Stankiewicz stwierdził, iż dziś było widać w pewnym momencie, że co innego mówi PCPR, co innego dyrektor domu dziecka i co innego pan Starosta. Może w końcu to się już skończy i będzie jeden głos, koncepcja i to będzie szło w dobrym kierunku, czego dyrektorowi życzy. 

Przewodniczący W. Darczuk uważa, iż przed dyrektorem wydziału zdrowia stoi zadanie, aby to skoordynować.

Do pkt. 8 porządku

Zamknięcie posiedzenia.

     W związku z wyczerpaniem porządku posiedzenia Przewodniczący W. Darczuk, dziękując obecnym za przybycie zamknął posiedzenie komisji. 

Godz. 18.20

Protokółowała:

Kamilla Misarko

PRZEWODNICZĄCY KOMISJI

                                                                               WALENTY DARCZUK 
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