Protokot Nr 14/16
z posiedzenia Komisji Zdrowia i Spraw Socjalnych
w dniu 23 lutego 2016 roku

Posiedzenie odbyto sie w siedzibie Starostwa Powiatowego w Kroénie Odrzanskim, ul. Piastow 10b
i rozpoczeto sig o godzinie 832. W posiedzeniu uczestniczyli — wg zataczone;j listy obecnosci.
Posiedzenie komisji prowadzit Przewodniczacy Komisji Leszek Turczyniak.

Proponowany porzadek obrad:
1. Informacja Prezesa NZOZ Nowy Szpital Powiatu Krosnierskiego.
2. Sprawy rozne.

Ad. 1

Informacje w zakresie funkcjonowania szpitala przedstawit Michat Ogrodowicz Prezes NZOZ Nowy
Szpital Powiatu Krosnieniskiego w Krosnie Odrzanskim. Szczegdtowa informacje stanowi zatacznik do
niniejszego protokotu. Poinformowat, Ze od 8 lutego br. nowym czlonkiem Zarzadu szpitala jest Pani
Helena Hatka.

Wykonanie kontraktu zostato wykonane ponad stan, a za nadwykonania kwota \wniosia ok. 900.000
ztotych i prawie w calosci zostata juz zaptacona przez NFZ. Za zgoda NFZ rozwigzano umowy na
prowadzenie poradni onkologicznej w Kronie Odrzanskim oraz kardiologicznej w Gubinie. Pacjenci
kardiologiczni z Gubina sg pod opieka poradni w Krosnie. Nadal problemem jest obsada lekarska na
oddziale wewnetrznym. Po przerwie od 11 stycznia br. oddziat funkcjonuje normalnie. Finansowo spétka
w 2015 roku osiagneta lepszy wynik niz w 2014 roku. Na dzi$ jeszcze nie ma peinych danych, ale wynik
bedzie zblizony do zera. W roku 2015 spétka oddata Powiatowi czesé nieruchomosci w Gubinie.
Prowadzone sg rozmowy z personelem w celu rozwiazania problemu sporu zbiorowego. Dazymy do
rozwigzania problemow z funduszem socjalnym i podwyzkami. Co do planéw na rok biezacy, nie
planujemy ograniczania dziafalnoci medycznej, chcemy jg rozszerza¢. Bedziemy szuka¢ nowych
srodkow finansowych, rowniez w NFZ, na zakup sprzetu, kadre i polepszenie warunkow. Chcemy
podbudowac dobry zespét na oddziale wewnetrznym, aby leczy¢ w sposob pefnigjszy. W celu
dosprzetowienia szpitala planujemy zakupienie laparoskopu, chcemy zwigkszyé liczbe porodéw,
wprowadzone zostanie czwarte t6zko na intensywnej terapii. Prowadzimy rozmowy na temat
termomodernizacii, srodki finansowe chcemy pozyska¢ wspdlnie z Powiatem.

H. Hatka podkreslita, ze analizuje sytuacje szpitala cho¢ zna go od 16 lat. Szpital w Krosnie o Gubinie
zawsze absorbowat NFZ, ktorym zarzadzata. Wiele obszaréw wymaga wspOtpracy miedzy Zarzadem
szpitala, Powiatem i GNS-em. Najlepszym rozwigzaniem probleméw szpitala jest rozwijanie szpitala.
Zrodlem przychodéw jest kontrakt NFZ, trzeba zrobié wszystko by bylo on jak najlepszy. Niestety nie
znamy na dzien dzisiejszy polityki nowego rzadu i nie wiemy jak beda finansowane szpitale. Planujemy
doprowadzic do tego, aby $rodki z NFZ byly jak najwyzsze, a bedzie tak gdy pacjenci bedg wybierac ten
szpital i beda sig w nim leczy¢. Moim zadaniem jest poprawienie opinii o tym szpitalu. Opinie kreujg
pracownicy, media, informacja ,szeptana’ oraz stereotypy. Kluczowe sprawy to dopasowanie oferty do
potrzeb mieszkancow. Nie ma w naszym szpitalu kolejek do specjalistow. Dotrzemy z tg informacijg do
mieszkancow. Wystapilismy do NFZ z zapytaniem, jakich $wiadczen szukajg nasi mieszkancy w innych
placowkach. Cheemy $wiadczy¢ te uslugi, ktore prowadzimy a nawet je rozszerzaé. W centrum uwag
jest pacjent. Ustalamy cele strategiczne. Dobrze aby wszyscy pracownicy wiedzieli, ze przysziosé
szpitala jest w rekach kadry pracowniczej (pielegniarki, lekarze). Szpital moze sie rozwijac, ale trzeba
inwestowac w infrastrukture, sprzet.

L. Linda przedstawit informacje dotyczacg pracy rady nadzorczej. Rada spotyka sie 1 na kwartal. Na
ostatnim posiedzeniu pracowano nad planem rzeczowo-finansowym, jednak nie zostal on
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zaakceptowany. Nie widze dobrych informacii jesli chodzi o wynik finansowy. Nadal s3 straty, a nie jest
to wynik bliski zera.

W. Taborski podkreslit, ze finansowanie ochrony zdrowia w 2016 roku bedzie na podstawie potrzeb
zdrowotnych — 4 podstawowe oddziatu i AOS. Idealnie byloby gdybysmy otrzymali wszystkie nalezne
$rodki, ale o to bedzie trudno. Nie wykorzystano dotychczasowych szans, zaden oddziat nie posiada
akredytacji do specjalizacji (miata by¢ ginekologia i chirurgia). Mata jest ilo§¢ programéw zdrowotnych w
ktorych uczestniczy kro$nieriska placéwka. Nalezy zainwestowa¢ w ginekologie, nalezy walczyé o
ratownictwo medyczne (przynajmniej o jeden zespdt podstawowy). Pozytywne jest to, ze aparatura
zostata sprawdzona i posiada certyfikaty.

M. Ogrodowicz podkreslif, ze aby mozna byto uzyska¢ akredytacje na oddziale wewnetrznym musi byé
co najmniej 2 specjalistow. To jest w planach. Na oddziale chirurgicznym jedna osoba konczy
specjalizacjg. Na pediatrii trzeba byloby wykresli¢ pododdziat neonatologiczny. Na ginekologii w naszym
przypadku liczba porodow musialby by¢ znacznie wyzsza. Nie dostaniemy rowniez miejsca
specjalizacyjnego jesli chodzi o OIOM. Tam gdzie bedzie szansa, bedziemy sie o to starali. W strategii
spotki sg zapisane programy zdrowotne — onkologiczne, w ktdrych chcemy uczestniczyé. Ratownictwo
medyczne, staramy sie na szczeblu GNS by to odbudowa¢ w naszych strukturach.

L. Turczyniak podkreslit, ze trzeba wykorzysta¢ szanse szpitala. A autorytetami sg Pani H. Hatka i Pan
W. Taborski.

L. Kiertyczak podkreslit, ze sg pierwsze pozytywne opinie na temat opieki na oddziale chirurgicznym.
Zapytat co z poradniami na terenie Gubina? Jak dziata POZ w Gubinie przy szpitalu? Jak przedstawia
sig pomoc dorazna w dni Swigteczne i po godz. 18-tej? Jaki sg zasady przyjmowania na ZOL (mowi sie
0 przyjmowaniu po znajomosci)?

L. Turczyniak podkreslit, ze nie jest dobrze, ale jest nadzieja ze bedzie lepiej i ze spoteczenstwo nie
bedzie oszukiwane.

L. Kiertyczak podkre$lit, Ze bedzie wspierat Staroste aby szpital miat udziat wtasny w projekcie
realizowanym przez Powiat.

M. Ogrodowicz poprosit, aby nie mowic, ze spdtka oszukuje. W Gubinie w poradni przez kilka miesiecy
nie udalo sie znalezC lekarza by jg poprowadzit i musieliSmy zrezygnowa¢ z kontraktu. W Gubinie
funkcjonuje kilka poradni i bedziemy starali sie je rozwijaé. Dziata w Gubinie POZ, jest zapisanych
ponad 1800 oséb. Pracuje tam 3 lekarzy (w tym E. Strofiska). Mimo chwilowego odptywu, pacjenci
wracajg. RTG w Gubinie dziata w okreslonych godzinach zgodnie ze standardami, ze wzgledu na braki
kadrowe nie jesteSmy w stanie rozszerzy¢ tej dziatalnosci. Prowadzimy rozmowy z innym podmiotem w
Gubinie, aby pracowac ,na zaktadke". W zakresie przyjs¢ do ZOL obowigzujg zasady i jest kolejka.

L. Turczyniak podkreslif, ze mowit o ,0szukiwaniu® nie personalnie, ale o dziataniach spotki. Obecny
prezes jest chyba najlepszy w historii. Nadal uwazam, Zze spoteczenstwo Powiatu Krosnienskiego
zostato oszukane przez Spotke.

J. Czerepko zapytat jak bedzie motywowany personel do dobrej, uprzejmej pracy? Podkreslit, ze
powodem wycofania sie lekarzy z poradni w Gubinie byly braki sprzetowe.

M. Ogrodowicz podkreslit, ze braki sprzetu to byt problem zwigzany z odejsciem lekarzy, ale nie jedyny.
Podkreslit, Ze personel $redni (pielegniarki) jest bardzo zaangazowany w prace, za co zawsze dziekuje.
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H. Hatka podkreslita, ze ograniczone sg mozliwosci finansowe, aby stworzy¢ system motywacyjny , np.
nagrody. Duze szpitale majg wyzsze $rodki, a trzeba caly czas pamietac o pielegniarkach. Ale sg tez
trudne przypadki — incydenty wsréd pracownikéw, emocjonalne zachowania. Chcemy obserwowaé
kadre i stworzy¢ zorganizowany zespét oparty na dobrych liderach. Kiedy mowi, sie ze szpital jest zly, to
pracownicy tez sie zle z tym czuja. Kazdy chce by¢ dumny z pracy. Trzeba zbudowaé dobry wizerunek
szpitala. Prosimy aby nie mowic o ztej pracy szpitala, ale prosimy by nam zglasza¢ a na kazdy sygnat
bedziemy reagowac.

J. Czerepko zwrdcit uwage, ze pensja pielegniarki 1600 zt jest zbyt niska.

H. Hatka podkreslita, Ze Zzywy interes kadry zatrudnionej w szpitalu, samorzadowcow jest to, by szpital
rozwijat sie. Dobrym pomystem jest, ze czynsz bedzie inwestowany w obiekty powiatu, na odtworzenie
sprzetu.

D. Aniot podkreslita, ze nie podoba sie jej, ze prezes i czlonek zarzadu maja takg samg
odpowiedzialno$c¢, ale to sprawa spdtki. Szpital to czesto sprawa wykorzystywana politycznie. Szpital to
problem starzejacego si¢ spoteczenstwa. Zapytata, czy liczba zgondw jest zblizona do $redniej
wojewodzkie]?

W. Taborski odpowiedziat twierdzgco.

D. Aniot zapytata, czy liczba poroddéw moze by¢ wyzsza oraz ile dzieci urodzito sie w powiecie a ile w
innych szpitalach?

M. Ogrodowicz podkreslit, ze dane dot. porodéw sg analizowane.

D. Aniot poruszyta problem funduszu socjalnego. Ludzie sg bardzo niezadowoleni. Sg zatrudniane
kolejne osoby, a fundusz nadal nie zostat wyptacony.

M. Szkotuda podkreslit, ze pracuje w szpitalu 18 lat i problemem jest rowniez starzejacy sie personel.

L. Turczyniak poprosit o konkretng informacje na temat planowanych remontach, inwestycjach na rok
biezacy. Zwrécit uwage na mapowanie potrzeb zdrowotnych. Zapytal, czy dlatego, ze nie mamy
mozliwosci np. lokalowych, to ustugi zostang przekazane do innych szpitali?

Starosta podkreslit, ze z Prezesem Ogrodowiczem uktada sie dobra wspétpraca oraz komunikacja.
Otrzymujemy na biezaco informacje, a kiedy$ bywalo z tym réznie. Czasami ograniczano nam dostep
do informacji. Co do opinii, ze w szpitalu jest zle, to byly to czesto informacje od personelu i to personel
czesto budowat ten zty obraz szpitala. Trzeba z tym skonczy¢ i pracowa¢ nad przekazywaniem dobrych
informacji. Mamy ciggle problemy ze szpitalem, nie pozbawiono nas tego poprzez przekazanie go
spofce. Przypomniat, ze spotka podpisujac umowe obiecata inwestycje na 5 min ziotych a do dzisiaj nic
nie zostalo zrealizowane. Mimo to Powiat ciagle wyciaga reke — przejeliSmy obiekty w Gubinie
(zmniejszyt sie czynsz). Podkreslit, ze podczas spotkania z prezesem Szulwinskim, zapytal go czy
spotka nadal chece dziata¢ w Kroénie i ustyszat odpowiedz twierdzacg. Spdtka chee dziataC i wzmacniaé
szpital, czego przyktadem jest p. H. Hatka. Zaproponowatem réwniez inwestycje z optat czynszowych.
Gwarantujemy te inwestycje w obiekty szpitalne. Mowitem o mozliwosci umorzenia odsetek od
naleznosci gtownych, ale pod warunkiem wyptaty Swiadczen socjalnych dla pielegniarek. Prezes
Szulwinski ma rozwazy¢ nasza propozycje. Na poczatku marca spotykajg sie prawnicy by rozmawia¢ na
temat ewentualnych zmian w obcigzeniu finansowym z tut. dzierzawy nieruchomosci. Szpitale powinny
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by¢ utrzymywane ze srodkow NFZ a nie z budzetu powiatu. Rozmowa z Prezesem Szulwinskim
dotyczyta réwniez ratownictwa medycznego i ustug $wiadczonych w Gubinie.

H. Hatka podkreslita, Ze mapowanie nie powinno przeszkadza¢ w przyszlej dziatalnosci szpitala. Aby
dobrze szpital funkcjonowat, ze wstepnych wyliczen wynika, ze brakuje ok. 3 min ztotych (nie wiem czy
to wystarczy na podwyzki dla pielegniarek). Podziekowata za otwarto$¢ i ,oddech” ktory spotka
otrzymalta od Powiatu.

Priorytety sg okreslone: poprawa sytuacji kadrowej na oddziale wewnetrznym, rozwigzanie sporu
zbiorowego, realizacji zadan inwestycyjnych, przygotowanie sie do rozwoju — rozmowy z NFZ,
zatrzymanie migracji pacjentéw do innych szpitali. Jest to szansa dla tego szpitala.

L. Kiertyczak podkreslit, ze jest to dobre merytoryczne spotkanie, dobre dziatania Zarzadu Powiatu aby
pomaoc szpitalowi.

L. Turczyniak podziekowat za udziat w komisji.

Ad. 2
L. Turczyniak poddat pod glosowanie protokoty z poprzednich posiedzen.

Protokoty w wyniku gtosowania zostaly przyjete wiekszoéci 5 glosow ,za" przy 1 ,wstrzymujacym”.
Starosta poinformowal, ze sesja odbedzie sie 15 marca br.
L. Turczyniak poinformowat, Ze bedzie nieobecny podczas kolejnego posiedzenia komisji i poprosit

Przewodniczacg Rady aby podpisata stosowne zawiadomienia oraz poprowadzita koleje posiedzenie
komisji.

Na tym posiedzenie zakonczono i protokét podpisano.

/

Protokolowata: Przewodniciﬁ(cy Komisji

Joanna Ejsmont Leszéﬁﬁ;ézyniak
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