Protokół nr 34/06

Z posiedzenia Komisji Zdrowia, Opieki Społecznej i Bezpieczeństwa Obywateli

Z dnia 23 października 2006r. 

Godz. 14.00

Do pkt. 1 porządku

Otwarcie posiedzenia, stwierdzenie quorum

Przewodniczący Walenty Darczuk otworzył posiedzenie komisji witając radnych członków komisji oraz gości. Na podstawie listy obecności (załącznik nr 1 do protokołu) przewodniczący stwierdził, iż na stan 6 członków obecnych jest 5, co stanowi odpowiednie quorum do podejmowania prawomocnych decyzji komisji. Radny J. Stankiewicz przybył w trakcie trwania posiedzenia. 

Przewodniczący powitał i zaprezentował zaproszonych gości.

Do pkt. 2 porządku

 Ustalenie porządku posiedzenia

Starosta Wł. Dusza zwrócił się z prośbą o wprowadzenie do porządku posiedzenia do punktu 6 zapoznanie się z materiałami sesyjnymi projektu uchwały nr 203 w sprawie zmiany budżetu powiatu na rok 2006 oraz projektu uchwały nr 204 w sprawie emisji obligacji Powiatu Pyrzyckiego oraz zasad ich zbywania, nabywania i wykupu przez Zarząd. Poprosił, aby te dwa projekty znalazły się w porządku jako podpunkt 1 i 2, ponieważ Skarbnik jest bardzo zajęty.

Przewodniczący W. Darczuk przychylił się do prośby starosty, zaproponował aby projekty uchwał nr 203 i 204 zostały wprowadzone jako podpunkt 1 i podpunkt 2 w punkcie 6, natomiast dotychczasowy podpunkt 1 stanie się  podpunktem 3 i następne kolejnymi. Poddał pod głosowanie zaproponowany porządek posiedzenia wraz proponowanymi zmianami:

5 za, 0 przeciw, 0 wstrzymujących się.

Do pkt. 3 porządku

Przyjęcie protokołu nr 33/06 z dnia 20 września br. 

Do protokołu nr 33/06 z dnia 20 września br. radni nie zgłosili uwag, przyjmując w głosowaniu: 5 za, 0 przeciw, 0 wstrzymujących się. 

Do pkt. 4 porządku

Tematy komisyjne

1) Spotkanie z Radą Społeczną Szpitala Powiatowego i Zakładu Opiekuńczo-Leczniczego .

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż z tego tytułu, że zawsze uczestniczył w posiedzeniach rad społecznych, zaprosił na ostatnie posiedzenie komisji w II kadencji obie Rady Społeczne, aby wręczyć pamiątkowe dyplomy w podziękowaniu za piękną współpracę ze szpitalem i ZOL-em. To są szczere podziękowania. – Nie zmarnowaliśmy tej kadencji, dla mnie była to wielka lekcja poglądowa. Myślę, że dla dyrektorów szpitala i ZOL-u również. Z tego tytułu należałoby członkom rad społecznych serdecznie podziękować. Jest to grupa społeczna nie związana z żadnym wynagrodzeniem,   która musiała przyjeżdżać z różnych gmin naszego powiatu, frekwencja była dobra, dyskusja zawsze merytoryczna. Były uwagi, ale dwie strony realizowały te uwagi. Ja jako przewodniczący komisji przekazywałem te uwagi również i na komisji i na sesji. W związku z tym uważam, że ta kadencja sukces osiągnęła. 

Przewodniczący poprosił Starostę Pyrzyckiego Wł. Duszę oraz dyrektora Wydziału Zdrowia i Opieki Społecznej Mariusza Marka Przybylskiego o wręczenie pamiątkowych dyplomów w podziękowaniu w współpracę. 

Starosta Wł. Dusza – podzielę się drobną refleksją, gdyż mama zaszczyt pełnić funkcję radnego II kadencję. W poprzedniej kadencji byłem członkiem komisji zdrowia, przewodniczącym komisji budżetowej i w tej kadencji członkiem komisji zdrowia, bo tak się złożyło, że radnych jest mniej i zarząd się musiał włączyć w pracę komisji zdrowia, jednocześnie pełnie funkcję starosty. Mam jakąś skalę porównawczą, to co się działo w poprzedniej kadencji i tej kadencji. Mogę powiedzieć z przyjemnością, że współpraca w tej kadencji z radami społecznymi, w tamtej kadencji była jedna, po doświadczeniach z ubiegłej kadencji postanowiliśmy, że do rady społecznej będziemy powoływać przedstawicieli ze wszystkich gmin nie związanych z radą, czyli nie radnych. W poprzedniej kadencji radni byli przedstawicielami rady społecznej. Początkowo tak się składało, że ja byłem przewodniczącym rady społecznej  ZOL-u, bo nie było kogo wyłonić. W międzyczasie został powołany dyrektor wydziału zdrowia i on został przewodniczącym. Członkowie rad są z zewnątrz, patrzą całkiem inaczej na problemy szpitala i ZOL-u, nowej jednostki, którą powołaliśmy z wielką obawą o jej przyszłość o jej los w ogóle o jej byt. Okazuje się, że był wybór trafny, mimo, że nie osiągnęliśmy tego, co zakładaliśmy, bo zakładaliśmy, że ZOL będzie mógł w większym zakresie świadczyć usługi, bo są takie potrzeby. Mamy ciągle telefony  ze Szczecina i innych miejscowości, żeby tu załatwić miejsce bo ZOL ma bardzo dobrą opinię. Niestety nie od nas to zależy, mimo, że mamy możliwości personalne i infrastrukturę możemy zakład rozwijać, ale niestety nie udało się osiągnąć tego celu. To nie jest jedyny cel którego nie udało się osiągnąć, wiele rzeczy jednak nam się udało. Dlatego z całą satysfakcją muszę stwierdzić, że to przedsięwzięcie, które podjęliśmy na początku roku, mimo, że budziło wiele kontrowersji, wiele było koło tego szumu, dziś możemy się pochwalić tym, że jakiś pozytywny efekt osiągnęliśmy, może on nie jest w stu procentach taki jak chcieliśmy, ale niestety nie wszystko od nas zależy. Są rzeczy, które uzależnione są od czynników zewnętrznych, na które niewielki mamy wpływ i jest pewien procent naszych zamiarów które nie osiągnęliśmy, ale to co osiągnęliśmy jest naszym wspólnym sukcesem i właśnie dzięki państwu, dzięki temu, że w radzie społecznej, jako organ doradczy dla dyrektora i dla nasz radnych, było to spojrzenie z zewnątrz spoza naszego grona, oceniające niejednokrotnie surowo, to co robimy i pozwalało nam na korygowanie naszych przedsięwzięć doszliśmy do tego celu, jaki dzisiaj mamy. Za kilka dni kończymy kadencję i zostawimy swoim następcom jakiś dorobek i to nie mały, choćby będziemy mieli dziś okazję obejrzeć, to co w szpitalu się dzieje od pewnego czasu. Od kilku miesięcy szpital jest wielkim placem budowy, robi się ogromne prace, około 5 mln zł będzie włożone w infrastrukturę szpitala. Jeszcze 5 mln by się przydało, potrafilibyśmy wydać na cele pożyteczne. Nie wszystko uda się zrobić co się zamierzyło, trzeba się przyznać do porażek i od czasu do czasu wspomnieć o tym, co się udało, bo taką kolejność uznaję. Jesteśmy świadomi, że to, co nam nie wyszło zostawimy swoim następcom w propozycjach do załatwienia w pierwszej kolejności, gdyż w przyszłej kadencji otwierają się nowe możliwości  pozyskania dodatkowych pieniędzy  i z tego należałoby skorzystać. Dziś korzystając z tej okazji, że to jest nasze ostatnie spotkanie, nasza ostatnia komisja chciałbym państwu bardzo serdecznie podziękować za współpracę, za słowa zwłaszcza krytyczne, bo one były najbardziej potrzebne. To była krytyka życzliwa, która jest najlepsza i najbardziej przydatna. My się nie obrażamy jeżeli ktoś nas krytykuje, jeżeli to jest krytyka życzliwa i dobrym celom ma służyć. Natomiast jeżeli to jest jakieś politykowanie w danej dziedzinie, to przynajmniej ja tego nie uznaję i jestem przeciwnikiem tego. Natomiast tutaj spotkaliśmy się naprawdę z merytoryczną oceną tego, co robimy i to, co osiągnęliśmy  jestem przekonany, że wielu z państwa, może nie wszyscy, bo spotykam się z ludźmi , nie każdy jest ze wszystkiego zadowolony, ale jeszcze tak się nie stało, żeby wszystkich udało się zaspokoić. Chcę wszystkim bardzo serdecznie podziękować za pracę, zaangażowanie, tą bezinteresowną pracę, bo to praca społeczna, ale dzięki takiej pracy wiele pomogło nam uniknąć błędów, bo podejrzewam, że popełnilibyśmy jeszcze więcej błędów, gdybyśmy tylko słuchali siebie i sami w swoim gronie dyskutowali o problemach. Natomiast ocena ludzi z zewnątrz była dla nas bardzo cenną i na nasze skromne możliwości chcemy państwa uhonorować pamiątkami, że pracowaliśmy razem przez 4 lata i jakiś cel osiągnęliśmy. Każdy patrzy inaczej, ale w mojej ocenie jest to cel pozytywny. 

Lista nagrodzonych stanowi załącznik nr 3 do protokołu. 

Przewodniczący W. Darczuk powitał przybyłych dyrektorów Iwonę Zibrowską i Ryszarda Grzesiaka oraz Józefa Burcana. Poinformował, iż o głos prosili szefowie rad społecznych w kolejności Wicestarosta Krzysztof Kunce i Mariusz Marek Przybylski, zgłosił się również dr Jan Rusin członek rady społecznej.

Wicestarosta, Przewodniczący Szpitala Powiatowego  Rady Społecznej K. Kunce poinformował, iż rada społeczna szpitala zakończy swoją działalność w takim składzie 6 listopada. Podziękował wszystkim, którzy towarzyszyli radzie, pani dr Żukiewicz, pani Teresie Skrzypczak. Dziś nieobecny jest żelazny członek rady społecznej, pierwszy raz, pani dr Grabińska-Gawrońska, która bardzo wiele wnosiła do rady, twórczego zamętu dodawała. Serdecznie podziękował wszystkim, którzy dziś skorzystali z zaproszenia.

Przewodniczący Rady Społecznej ZOL Mariusz Marek Przybylski podziękował członkom rady społecznej, której przewodniczy. – Dziś jesteśmy gorsi od rady społecznej szpitala bo jest nas mniej, ale zazwyczaj u nas z frekwencją było lepiej. Myślę, że jako organ opiniodawczo-doradczy organu prowadzącego jakim jest powiat pyrzycki spisywaliśmy się należycie. Należycie  wykonywaliśmy swoje obowiązki, opiniowaliśmy wszystkie dokumenty, składaliśmy wnioski dotyczące pracy zakładu, jak również wskazywaliśmy kierunki działań zakładu. Stąd też można powiedzieć, że naszą zasługą również jak i powiatu jest to, że ZOL się rozwija, że kontrakt z NFZ jest coraz większy, że łóżek jest coraz więcej, że pacjenci w całym województwie chwalą nasz zakład. Jest to zakład jeden z najlepszych w województwie. Rada Powiatu kończy swoją kadencję, my tej kadencji jeszcze nie kończymy i będziemy pracować dalej. 

Członek Rady Społecznej Szpitala Powiatowego dr Jan Rusin – jako członek rady uważam, że w okresie podsumowań należy coś powiedzieć, otóż patrząc  z perspektywy na to, co działo się w szpitalu mogę powiedzieć że szpital osiągnął taki skok rozwoju jakiego dotychczas w swojej historii nie miał. Muszę powiedzieć, że ten skok jest bardziej istotny, że właściwie na początku naszej kadencji  to szpitalowi groziła przecież likwidacja, nawet nie było z kim pracować. Wszyscy zastanawialiśmy się jak będzie egzystował dalej. Muszę powiedzieć, że decydującym momentem dla rozwoju tego szpitala była decyzja pana starosty i zarządu o powołaniu na stanowisko dyrektora pana Ryszarda Grzesiaka. Pan Grzesiak cechował się wielką rzeczowością i ważnością, obawą w podejściu do tego o czym rozmawialiśmy na radzie społecznej, niewątpliwe korzysta i potrafił z tego skorzystać, dlatego nasza satysfakcja członków rady jest tym większa. Muszę powiedzieć również pod adresem pana przewodniczącego, że prowadził spotkania w sposób merytoryczny i pozwalał podyskutować do woli, jak było trzeba. Dziękuję również. Chciałem podkreślić jeszcze jedną rzecz, szczególnie istotną rzecz w Polsce obecnie, że na naszych spotkaniach dominowała problematyka merytoryczna, nikt nie pytał nikogo skąd pochodzi, jaki ma pogląd, co reprezentuje, rozmawialiśmy rzeczowo i to właśnie zdało świetny egzamin. 

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż dzisiaj po części merytorycznej około godz. 17.00 komisja zwiedza Centrum Monitoringu w Komendzie Powiatowej Policji, warto to zobaczyć. Natomiast o godz. 18.00 odbędzie się zwiedzanie Szpitala Powiatowego w Pyrzycach. Pan dyrektor Grzesiak i Zibrowska chcą pokazać swoje jednostki i podsumować II kadencję. 

2) Funkcjonowanie Gminnych Ośrodków Pomocy Społecznej powiatu pyrzyckiego – informacja 

Powyższa informacja stanowi załącznik nr 4 do protokołu.

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż radni otrzymali szeroką informację na piśmie. Powitał Kierowników Ośrodków Pomocy Społecznej Irenę Nawrocką z Pyrzyc i Grażynę Łapczyńską z Lipian dziękując, że przybyły na posiedzenie komisji. 

Starosta Wł. Dusza poinformował, iż materiał, który został przedstawiony odzwierciedla to, co zostało zrobione. Natomiast na temat współpracy między powiatem a OPS-ami w gminach można dużo mówić, tu jest pewna luka prawna i zwyczajowa, bo współpraca, w mojej ocenie, nie jest najlepsza. Dzisiaj uregulowania prawne zmieniają się w taki sposób, że niestety ale zmuszają gminy do większej współpracy z powiatem i nas z gminami, gdyż pewne zadania tak się zazębiają ze sobą, że przy braku współpracy może dojść kiedyś w przyszłości do skutków bardzo przykrych. Zmieniły się zasady finansowania pensjonariuszy w domach pomocy. Kiedyś była dotacja państwowa i bez względu kto skąd przybył na osobę były pieniądze. Dziś sytuacja się zmieniła w tej chwili gminy kierują i finansują, nie zawsze to robią z chęcią. Przez to zaczynają pustoszeć domy pomocy społecznej. Powiat zmuszony został do likwidacji filii w Lipianach, Obecnie są w Pyrzycach i Żabowie DPS-y, mimo, że podnoszone są standardy, jeszcze będą w dalszym ciągu podnoszone, przy tego typu współpracy może dojść do sytuacji takiej, że będą wolne miejsca, gdy będą wolne miejsca, to wzrosną koszty utrzymania każdej osoby tam przebywającej, ktoś te koszty będzie musiał pokrywać. Nie ma już dotacji od wojewody są tylko środki pensjonariuszy i ta współpraca musi być bardziej zacieśniona, gdyż są dwa domy pomocy w niezłym stanie, wyposażone i szkoda by było gdyby miały ulec likwidacji, bo prędzej, czy później tak zapotrzebowanie na łóżka długoterminowe jest i będzie coraz większe i o tym nie można zapominać. Nie można tego zaprzepaścić, tego co już jest, bo może być okres przejściowy, że zaniedbana zostanie ta dziedzina. Należy utrzymać ilość łóżek przynajmniej na tym poziomie, na sam powiat pyrzycki wystarczą, a jeżeli zajdzie taka konieczność nie będą przyjmowani ludzie z zewnątrz, należy zabezpieczyć opiekę mieszkańcom powiatu pyrzyckiego. Dziś jest sporo pensjonariuszy spoza powiatu, to jeszcze lukę wypełnia. Coraz mniej jest skierowań do domu pomocy, to jest sygnał niepokojący, którym należy się zająć, nad którym należy pracować z gminami. Znana jest opinia gmin, czym się kierują, rozumię to, bo jest trudna sytuacja finansowa, ale to nie może kierować, że liczy się tylko  rachunek ekonomiczny.

Przewodniczący W. Darczuk odniósł się do zapisu kierownik PCPR B. Sykuckiej „zadania gminnych ośrodków pomocy nie pokrywają się z zdaniami PCPR-u jednak istnieje ścisła współpraca między tymi jednostkami”. Jest to sukces, zapytał, jak udało się nawiązać współpracę, pomimo, że nie zawsze są zbieżne zadania, czy na poziomie 6 gmin się to udało?

Kierownik PCPR B. Sykucka poinformowała, iż każdy samorząd ma swoje zadania ale udaje się nawiązać współpracę, nikt nikomu w drogę nie wchodzi, każdy robi swoje. To jest czysto ludzkie dogadanie się, nie ma żadnych konfliktów z ośrodkami pomocy społecznej. Jest współpraca, bo to należy do obowiązków.

Przewodniczący W. Darczuk podziękował pani Irenie Nawrockiej za obszerną informację. Stwierdził, iż to zostanie w dokumentach, zawsze będzie można przyjść do Biura Rady Powiatu i skorzystać z tych materiałów. Podziękował za wszystkie interpelacje, które pani Nawrocka traktowała poważnie.

Starosta Wł. Dusza  stwierdził, iż, to, że współpraca się układa i na dzień dzisiejszy jest w miarę dobra, to dzięki temu, że jeszcze wszyscy żyją w zgodzie.

 – Musimy sobie zdać sprawę, że jest pewne zagrożenie, bo sama nasza współpraca i dobra wola to za mało. My nie mamy pewnych instrumentów prawnych, które są pozmieniane i są niespójne, a czasem nawet rozbieżne. Musimy apelować poprzez Konwent Starostów, Przewodniczących Rad Powiatów i sygnalizujemy, że muszą się zmienić uwarunkowania finansowania pobytu w DPS-ach, bo koszt utrzymania pensjonariuszy jest dosyć wysoki i na to muszą być wygospodarowane pieniądze kierującego i osoby zainteresowanej. Gmina nie zawsze ma interes w tym, żeby kierować. Muszą być odgórnie uregulowania prawne tak skonstruowane, żeby do pewnego pułapu, kiedy gmina może powinna zabezpieczyć opiekę we własnym zakresie, a kiedy nie może musi kierować do domów opieki. Na dzień dzisiejszy takie ośrodki prowadzi tylko powiat, gminy nie prowadzą. Być może kiedyś będą miały swoje domy opieki. Tutaj muszą być uregulowania, odgórne przepisy, których na dzień dzisiejszy nam brakuje. Trzeba o tym mówić i domagać się tego, żeby takie uregulowania były. Na dzień dzisiejszy sytuacja jest jeszcze w miarę dobra, ale za dwa, trzy lata może być trochę gorzej, tak jak było ze szpitalami. 

Przewodniczący W. Darczuk podziękował pani Nawrockiej i Łapczyńskiej, przekazał podziękowania dla pracowników ośrodków. 

3) Zapoznanie się z funkcjonowaniem Domu Pomocy Społecznej w Pyrzycach  Żabowie.

Powyższa informacja stanowi załącznik nr 5 do protokołu. 

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż  DPS funkcjonuje prawidłowo, komisja odwiedzała kilkakrotnie obie jednostki w II kadencji. Zawsze komisja wychodziła z tych jednostek zadowolona. Podziękował dyrektorowi Tyrchniewiczowi za współpracę i poprosił o podziękowanie pracownikom za ciężką i odpowiedzialną służbę dla chorych, biednych ludzi. Przekazał wyrazy uznania dla pracowników.   

4) Realizacja zadań Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie ze szczególnym uwzględnieniem rodzin zastępczych.

Powyższa informacja stanowi załącznik nr 6 do protokołu. 

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż pani Sykucka przedstawiła bogaty materiał.  Komisja pracowała merytorycznie. Zawsze były merytoryczne dyskusje, pani kierownik przedstawiała materiały. Osobiście nie ma zastrzeżeń. Zapytał o karty parkingowe dla niepełnosprawnych, czy takie coś istnieje?

Kierownik PCPR B. Sykucka wyjaśniła, iż karty parkingowe są to karty, które przysługują osobom niepełnosprawnym ze względu na ruch, mających problemy z poruszaniem się. Są to karty unijne, jednakowe w całej europie. Wynikają z ustawy prawo o ruchu drogowym, ale akurat w powiecie pyrzyckim są wydawane w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie. W niektórych powiatach wydziały komunikacji wydają takie karty.

5) Funkcjonowanie Szpitala Powiatowego i ZOL w Pyrzycach. 

Dyrektor Szpitala Powiatowego Ryszard Grzesiak poinformował, iż szpital zbliża się powoli do zakończenia inwestycji termomodernizacji szpitala. Zgodnie z planem powinna zakończyć się 15 października, ale niestety nie udało się i trzeba aneksować umowę, nie później niż do 15 grudnia będą prace zakończone.

- Zmuszony jestem dokonać aneksu, bo otrzymaliśmy niewielkie środki na przygotowanie, wybudowanie podjazdu dla karetek. To jest kwota, która  nam zabezpiecza wykonanie tego podjazdu z zadaszeniem. Po to, żeby nie niszczyć tego, co zostało by zrobione, bo gdybyśmy 15 października zamknęli cały  budynek to wtedy musielibyśmy rujnować, to co kosztowało kilka milionów. Szacujemy około 20 tys., żeby to jedno  z drugim pogodzić, żebyśmy mieli jeden temat zamknięty. Oczywiście cały podjazd nie będzie wykończony w stu procentach, bo kwota, która nam byłaby niezbędna to minimum 300 tys. a otrzymaliśmy w sumie 152 tys. z tego  30 tys. zł to przygotowanie dokumentacji. 

Następna sprawa to zakup aparatury, w tym zakresie można powiedzieć, że inwestycja została zakończona. Sprzęt został zakupiony i dostarczony, natomiast ze względu na to, że musimy przygotować pomieszczenia konkretny sprzęt jeszcze nie został włączony do eksploatacji. Podczas wizyty w jednostce powiem o tym. Także, to są te dwie inwestycje, które nas bardzo cieszą, bo już pacjenci rzeczywiście widzą, cieplej się w jednostce zrobiło. Ważne też, że sprzęt, który obsługują lekarze specjaliści wpływa na to, że oceny stanu zdrowia pacjenta są trafne i właściwe.  

Udało nam się dogadać ze związkami zawodowymi, podpisać stosowne porozumienie w sprawie podniesienia wynagrodzeń. Muszę podziękować pani przewodniczącej, dwa spotkania i podpisaliśmy porozumienie, rzeczowa rozmowa. Podwyżki są przydzielone pracownikom.

Przygotowany został kontrakt na usługi medyczne na rok 2007, już zostało to zawiezione do funduszu, dziś był ostatni dzień, myśmy to zrobili w piątek. Zwiększamy zakres na ortopedii do 30 tys. punktów, do tej pory mieliśmy około 9 tys. punktów.  Zwiększamy dlatego, że opinia konsultanta wojewódzkiego z zakresu ortopedii profesora Gusty jest taka, że cała południowo-zachodnia część województwa nie ma odpowiedniego zabezpieczenia ortopedycznego, a obsada lekarska, jaka jest w tej chwili w szpitalu w zupełności powinna  sobie z tym, tematem poradzić. Nie wierzę, że to będą aż takie ilości, ale nie mniej jednak próbujemy w tym kierunku iść. Następny oddział to intensywna terapia, mamy 4 tys. 700 punktów z racji tej, że kontraktowanie usług w tym zakresie odbywa się na potrzeby województwa nie powiatu. Wystąpiliśmy o 10 tys. punktów na otwarcie naszych potrzeb mamy podpisaną umowę ze szpitalem w Gryfinie, będziemy na ich rzecz dokonywali obsługi pacjentów z ich szpitala, podpisaliśmy umowę. Każdy dowóz pacjenta musi być uzgodniony z nami, bo nie każdego pacjenta jesteśmy w stanie obsłużyć, dlatego w sytuacji kiedy to jest możliwe będzie u nas, natomiast, jeżeli nie, to będzie wtedy Szczecin. 

Mamy właściwą obsadę lekarską i pielęgniarką od 1 listopada zatrudniamy na pół etatu jeszcze lekarza neonatologa, wymóg jest niezbędny, żeby można było bezpieczniej i w sposób zgodny z wymogami funduszu, prowadzić oddział neonatologiczny. 

Dr Jan Rusin zaproponował, aby dyrektor w informacji umieścił liczbę hospitalizacji na poszczególnych oddziałach. -  Przecież to są liczby, które o czymś mówią i o czymś świadczą, jak było w 2003 roku, jak było w następnych latach i jak jest obecnie. Przyzwyczailiście się państwo mówić w szpitalu o punktach kontraktacyjnych, to jest jakiś wyraz finansowy tego układu NFZ i szpitala. Natomiast to wszystko dotyczy człowieka chorego i trzeba w sprawozdaniu mówić o pacjentach, ludziach chorych. Chciałem zapytać pana dyrektora jakie są kontakty i jaka jest współpraca między szpitalem a zakładami opieki zdrowotnej w terenie? Z mojej obserwacji wynika, że nasze terenowe ośrodki zdrowia jakby nie nic nie wiedziały, co dzieje się w szpitalu, z czego można skorzystać, z jakiej bazy, z jakich badań diagnostycznych, co może szpital zrobić na oddziale wewnętrznym, co na ortopedycznym. Tego nie wiedzą i potem zamiast ci pacjenci tu u nas być to idą gdzieś do ościennych szpitali. Wydaje mi się, że to jest bardzo ważny element tego dalszego działania, żeby ono miało jak najlepsze umocowanie tu na naszym terenie. 

Przewodniczący W. Darczuk  poinformował, iż była zorganizowana debata, ale niska frekwencja była. 

Dyr. Szpitala R. Grzesiak poinformował, iż przygotuje wykaz hospitalizacji.

- Ostatnimi czasy  pojawiła się nowa sprawa liczba łóżek, co moim zdaniem nie ma żadnego znaczenia, natomiast ilość hospitalizacji rzeczywiście daje obraz, natomiast to nie daje żadnego wydźwięku finansowego, bo można załatwić stu pacjentów dziennie, można załatwić pięciu i to jest mniej więcej porównywalne.  Prowadzimy taką statystykę. Jesteśmy zobowiązani informować o tym służby wojewody więc przy następnym sporządzaniu informacji zwrócę na to uwagę. Jeżeli chodzi o drugą sprawę, to chcę powiedzieć, że pan starosta zorganizował takie spotkanie, był dokładny materiał przedstawiony, to było w formie wizualnej, można było się zorientować co robimy, pani dr Wojnarska na ten temat dużo mówiła, zostało to nawet tak odebrane, trochę źle, że zaczynamy się chwalić, a generalnie zależało nam na tym, żeby kierownicy POZ-tów byli zorientowani i wiedzieli, co robimy, jakich specjalistów mamy, jaki zakres, jaki sprzęt, także takie materiały były. Sporadycznie mogą być jakieś uchybienia, staramy się, że jeżeli cokolwiek zostaje w szpitalu uruchomione, czy poradnia, czy dodatkowy zakres to oczywiście o tym informujemy i na ten temat informacji w POZ-tach jest dużo. O sprzęcie, który został zakupiony w najbliższym czasie zaczniemy coraz więcej mówić, ponieważ do czasu, kiedy nie zostanie uruchomiony trudno o nim mówić, ale już dziś wiadomo, że aparat USG pracuje, endoskop, RTG na dniach rozpocznie pracę. Także te urządzenia, które powinny w najbliższym czasie być tak nagłośnione, powinna informacja do społeczeństwa dotrzeć. Wydaje mi się, że informacja do podstawowej opieki dochodzi, umawiałem się też na tym spotkaniu, że pojawię się z nowymi cennikami, jeżeli chodzi o usługi. Otrzymuje pisma z POZ-tów, kierownicy proszą o obniżenie cen. Nie bardzo to widzę. Jak już będę miał skalkulowane stawki to będziemy na ten temat rozmawiali. Np. przychód na usługach rentgenowskich miesięcznie to jest kwota rzędu 15-16 tys. zł, a amortyzacja, która niebawem będzie naliczona miesięczna od tego jednego urządzenia to jest 13, 5 tys. zł. Nowe urządzenie będzie mniej awaryjne, ale jest drogie, ponad 800 tys. zł musi być zamortyzowane w ciągu 5 lat i to powoduje, że koszty rosną. Ja rozumiem, że POZ-ty liczą pieniądze , ale ja też jestem za biedny, aby doktorom prezenty przekazywać. Ja też muszę dbać o interes szpitala. 

Przewodnicząca MOZ NSZZ „Solidarność” przy Szpitalu Powiatowym - poprosiłam o głos, bo chciałbym nawiązać do porozumienia, o którym pan dyrektor wspomniał, dotyczyło to środków zgodnie z ustawą przeznaczonych na podwyżki dla pracowników służby zdrowia.  Jak wiadomo zarobki w naszym zakładzie są póki co są niskie i nawet po tych podwyżkach nadal w porównaniu do innych są niskie. Daleko nam jeszcze do osiągnięcia choćby jakiegokolwiek średniego w grupach poziomu wynagrodzenia, w placówkach  pozostałych w województwie. Porozumienie zostało podpisane przy akceptacji ogólnej załogi, przy zrozumieniu wszystkich grup zawodowych. Jest to następny dowód na to, jak dużą cierpliwością i zrozumieniem załoga się wykazuje. Także oczekujemy również na dodatkowe środki i możliwości, które dałyby tej załodze w tym pięknym szpitalu odremontowanym, doposażonym, czyli dającym warunki pracy zabezpieczające idealnie na godne wynagrodzenia. Wtedy byłaby pełnia szczęścia  dla załogi, związków i dla dyrektora. 

Starosta Wł. Dusza poinformował, iż szpital przekazuje informacje do podstawowej opieki zdrowotnej, jest ona pełna, tylko, że w podstawowej opiece nie zawsze te informacje są wykorzystywane. Lekarze wiedzą co się dzieje w szpitalu, wystarczy tylko, że wywieszą na tablicy, trzeba się domagać od lekarzy takich informacji. Na pewno wszystkie poradnie podstawowej opieki mają pełną informację co szpital robi, jacy są lekarze specjaliści, tylko, że nie przekazują tych informacji pacjentom. Trzeba sprawę wyjaśnić.   

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż przed forum, które się odbyło wraz z dyrektorem Przybylskim objechał wszystkie POZ-ty w gminach. Przekazywali informację na bieżąco, spotykali się z kierownikami i zapraszali, a skutek był taki jaki był. 

Dyr. Szpitala Powiatowego R. Grzesiak poinformował, iż miał przyjemność być w dwóch gminach na zaproszenie komisji dwukrotnie w Kozielicach i raz w Warnicach, jest cały czas do dyspozycji jest otwarty na współpracę.  

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż na sesje Rady Powiatu zapraszani są wójtowie, burmistrzowie  i przewodniczący rad gmin. - Komisja Zdrowia wypracowała, że na każdej sesji jest debata, rozmowa, informacja o stanie finansowym i bieżącej sytuacji w szpitalu i ZOL-u. Także wójtowie i burmistrzowie są na bieżąco informowani i przeze mnie i przez panią dyrektor oraz pana starostę i pana dyrektora szpitala co się dzieje. Już nie ma w Polsce drugiej takiej rady, gdzie wałkowany jest co sesja temat szpitala i ZOL-u. Dlaczego sesje rad gminnych nie zapraszają dyrektora szpitala? Dyrektor jest do dyspozycji, pojedzie i przedstawi temat, przecież są punkty związane z opieką zdrowotną.

Dyr. Zakładu Opiekuńczo-Leczniczego I. Zibrowska poinformowała, iż zakład musi spełnić warunki na rok 2007 jakie NFZ stawia, aby podpisać umowę należy dokupić trochę sprzętu, dotrudnić  pracowników. Jest bardzo długa kolejka pacjentów i są to pacjenci z powiatu pyrzyckiego. Podpisała porozumienie w sprawie podwyżek dla pracowników.  

Przewodniczący W. Darczuk podziękował dyrektor Zibrowskiej za współpracę, poprosił o przekazanie podziękowań  pracownikom za trud i ciężką pracę. Zamknął dyskusję w punkcie tematy komisyjne. 

10 minut przerwy

Do pkt. 5 porządku

Wydanie opinii w sprawach:

1) Projekt uchwały w sprawie uchwalenia Powiatowego Programu Zapobiegania Przestępczości oraz Porządku Publicznego i Bezpieczeństwa Obywateli Powiatu Pyrzyckiego na lata 2006-2010 (proj. nr 197).

Starosta Wł. Dusza poinformował, iż Komisja Bezpieczeństwa i Porządku Publicznego doszła do wniosku, że program, który funkcjonuje obecnie należałoby poprawić i prawie cały bieżący rok powołany trzyosobowy zespół pracował nad pewnymi formami zmiany programu. Poprawki zostały naniesione przez komisję program został przyjęty przez komisję, wniosek padł ze strony policji, żeby pewne zapisy programu zmienić. Teraz wymagana jest opinia komisji zdrowia i przyjęcie uchwały na sesji. 

Przystąpiono do wypracowania opinii:

Komisja szczególnie pozytywnie opiniuje projekt uchwały  w sprawie uchwalenia Powiatowego Programu Zapobiegania Przestępczości oraz Porządku Publicznego i Bezpieczeństwa Obywateli Powiatu Pyrzyckiego na lata 2006-2010. Jednocześnie komisja wnioskuje o coroczną weryfikację programu. 

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

2) Sprawozdanie z prac Zarządu Powiatu za okres II kadencji.

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż na komisji oświaty zgłosił, że brakuje informacji o ochronie środowiska. 

Starosta Wł. Dusza poinformował, iż sprawozdanie zostanie uzupełnione o tą informację, oprócz tego w sowim wystąpieniu przygotował kilka informacji z kilku dziedzin działalności powiatu. Będą to syntetyczne informacje statystyczne odzwierciedlające, co się udało zrobić przez  4 lata. Poinformuje również o Stowarzyszeniu „Nasz Szpital” co zrobiono, bo nie wszyscy o tym wiedzą. 

Przystąpiono do wypracowania opinii:

Komisja pozytywnie opiniuje sprawozdanie z działalności Zarządu Powiatu Pyrzyckiego w okresie kadencji 2002-2006. 

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

Do pkt. 6 porządku

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

Starosta Wł. Dusza omówił projekty uchwał wprowadzone do porządku posiedzenia w sprawie zmiany budżetu powiatu na rok 2006 oraz w sprawie emisji obligacji, zasad bywania, nabywania i wykupu przez Zarząd. 

Do materiałów sesyjnych radni nie zgłosili uwag.

Do pkt. 7 porządku

Sprawozdanie z działalności komisji za okres II kadencji Rady Powiatu

Projekt sprawozdania z działalności komisji za okres II kadencji Rady Powiatu stanowi załącznik nr 7 do protokołu.

Sprawozdanie z działalności komisji za okres II kadencji zostało przyjęte w głosowaniu: 5 za, 0 przeciw, 0 wstrzymujących się. 

Sprawozdanie z działalności komisji za okres II kadencji stanowi załącznik nr 8 do protokołu. 

Do pkt. 8 porządku

Wolne wnioski

Likwidator SPZOZ J. Burcan poinformował o trwających procesach sądowych w sprawie tzw. „203”.

Przewodniczący W. Darczuk stwierdził, iż nadeszła chwila rozliczeń i zakończenia kadencji. – Jak tu siedzimy wszyscy początkowaliśmy, ja jako przewodniczący,  za wyjątkiem starosty, wszyscy początkowaliśmy. Najgorszy grom spadł na mnie, bo jako bałakarzowi przyszło prowadzić komisję zdrowia. Bardzo poważnie potraktowałem tą rolę, uczyłem się i jeszcze się uczę i długo trzeba będzie się uczyć  aby zrozumieć służbę zdrowia w wydaniu krajowym. Przeglądnąłem naszą dokumentację z 4 lat, powiem szczerze, że nie ma się czego wstydzić, jest to merytorycznie bogata informacja, służba zdrowia, opieka społeczna i bezpieczeństwo obywateli. Jak ktoś chce sprawdzić może to sprawdzić w dokumentacji. To zostanie, myślę, że następcy będą mieli z czego korzystać, jeśli będą chcieli się wzorcować. Ja za bardzo nie miałem na czym wzorcować się z I kadencji. Chyba się nie powstydzimy, jak po nas ktoś tą schedę przejmie. Początkującym również był dyrektor wydziału Mariusz Przybylski, pierwsze kroki miał ciężkie, ale był dobrym uczniem i w czwartym roku merytorycznie zrozumiał istotę zadania, ale do tej oceny jest starosta nie my. Pierwsze kroki również robiła pani Iwona i pan Ryszard i najważniejsze jest to, że nie obrażali się, że słuchali, nie raz może i zgrzytali zębami, ale słuchali, przyjmowali to do serca i w miarę swoich możliwości i możliwości swoich jednostek realizowali to, co szczególnie komisja wskazywała. Na sesji do naszych stanowisk komisji nie było zgrzytów i nieporozumień, zawsze były pozytywnie przez Wysoką Radę przyjmowane. Także było to zrozumienie i wspólnie udało się szpital wyprowadzić na dobrą drogę, pomimo tego, że nie ma najważniejszego, czyli pieniędzy, które ma NFZ, ale pomimo tego, jakoś się udało to wszystko uratować. To też jest miłe i piękne, wspólnymi siłami udało się dojść do jakiegoś efektu i efekt jest dobry, może nie taki jak ludzie wymagają, ale po tym wszystkim, co zastaliśmy to jest dobrze. Jest to zasługa nas wszystkich jak tu siedzimy. Zadania, które do nas należały, wynikające z planu, który planowaliśmy nam się udało zrealizować. Dziękuję wszystkim. 

Radny J. Stankiewicz uważa, iż na sesji powinien być komentarz, kilka zdań można powiedzieć, jak było od początku, co się udało. 

Przewodniczący W. Darczuk poinformował, iż komisja uda się teraz do Komendy Powiatowej Policji potem do Szpitala Powiatowego i tam nastąpi zamknięcie posiedzenia. 

Godz. 17.10

Powiatowa Komenda Policji

Członkowie komisji powitani przez Ryszarda Niewiadomskiego oraz aspiranta sztabowego Andrzeja Papisa zwiedzili Centrum Monitoringu.

Komisja uzyskała informację, iż na trenie Pyrzyc umieszczonych jest 5 kamer, 4 z nich są ruchome, natomiast jedna stacjonarna. 

Następnie komisja udała się do Szpitala Powiatowego.

Godz. 17.37

Szpital Powiatowy

Dyrektor Szpitala Powiatowego Ryszard Grzesiak, z-ca dyrektora Beata Gawdis-Wojnarska, naczelna pielęgniarka Katarzyna Polewczak oprowadzili komisję po jednostce oraz zaprezentowali zakupiony sprzęt.

Komisja udała się do gabinetu USG, w którym dr Gawdis-Wojnarska zaprezentowała nowy aparat USG. Potem do gabinetu endoskopii. Następnie na blok operacyjny, który został wzbogacony o lampę operacyjną, stół operacyjny, laparoskop oraz napęd ortopedyczny.

Następnie komisja udała się na Oddział Anestezjologii i Intensywnej Terapii  oraz  do gabinetu RTG. Pokazano również stary dotychczasowo eksploatowany aparat RTG.

Następnie komisja udała się do Zakładu Opiekuńczo-Leczniczego. Pani dyrektor I. Zibrowska przedstawiła załogę oraz podziękowała załodze za ciężką pracę. 

Komisja udała się do gabinetu dyrektora Ryszarda Grzesiaka.

Do pkt. 8 porządku

Zamknięcie posiedzenia

      W związku z wyczerpaniem porządku posiedzenia Przewodniczący W. Darczuk dziękując obecnym za przybycie oraz dyrektorowi Grzesiakowi za gościnę, zamknął ostatnie posiedzenie komisji w II kadencji.

Godz. 18.47

Protokółowała:

Kamilla Misarko

PRZEWODNICZĄCY KOMISJI

                                                                                WALENTY DARCZUK
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