Protokdét Nr 11/11
z posiedzenia wspélnego wszystkich komisji merytorycznych
Rady Powiatu Krognienskiego
w dniu 22 listopada 2011 roku

Posiedzenie odbyto si¢ w siedzibie Starostwa Powiatowego w Krosnie Odrzanskim i
rozpoczelo sie o godzinie 152, W posiedzeniu uczestniczyli — wg zataczonych list
obecnosci.

Obrady otworzyl Przewodniczacy Rady Powiatu Jacek Kurzepa. Przywitat
zaproszonych reprezentantéw poszczegélnych samorzadéw gminnych. Podkreslii,
ze obecnoé¢ przedstawicieli jest w pelni uzasadniona. Poszczegolne gminy
podejmowaty uchwaty lub stanowiska w sprawie programu restrukturyzacji
szpitala. Zaproponowal, aby jako pierwszy glos zabrat Dyrektor, ktory przedstawi
zamyst funkcjonowania placéwki. Kolejny glos zabierze Starosta, ktory przedstawi
stanowisko Zarzadu. W dalszej kolejnoéci przedstawione zostana poszczegdlne
stanowiska samorzadéw gminnych. Ostatnia czgé¢ to otwarta dyskusja.

J. Kowalski poprosil, aby po wystapieniu Dyrektora Malejki, wszyscy radni
zapoznali sig nad stanem technicznym infrastruktury i majatku jakim dysponujemy.
Taka wiedza moze przyczyni¢ sie do podjecia decyzji. Dlatego na moje zaproszenie
przyszta Pani Dyrektor SANEFID-u.

L. Kiertyczak zapytal, czy na dzisiejszym spotkaniu zapadna decyzje ?

J. Kurzepa podkreslit, ze dzisiaj zostanie wypracowana koncepcja, lecz nie zostanie
podjeta ostateczna decyzja.

Artur Malejka podkreglit, ze na dzien 31 pazdziernika br. deficyt miesigczny wynosit
do wrzesnia 120.000, obecnie 250-300.000 ztotych, a deficyt ogdlny wynosi 1.600.000
zlotych, Gléwna przyczyna jest utrata kontraktu na ratownictwo medyczne. Gdyby
nie sytuacja finansowa, nie proponowalibysmy takiego rozwiazania. Moment
podejmowania decyzji o przejeciu od Powiatu szpitala nastepowal w innej
okolicznoéci. W momencie przejecia kontrakt zostat obcigty o ponad 3 min zlotych.
Obiecywano nam utworzenie oddziatow jednodniowych, te ustalenia przestaly by¢
realizowane przez NFZ. Fundusz poprzez brak podstawy prawnej nie podpisuje
uméw na $wiadezenia jednodniowe w caltej Polsce. Dowodzi to, jak nie
przewidywalny jest NFZ. Do potowy 2010 roku Fundusz ptacit za nadwykonania.
Od lipca 2010 érodki nie byly wyplacane i w roku obecnym rowniez nie sg. Nie
wyptacane sa rowniez srodki finansowe za procedury ratujace zycie. Cheac ratowac
szpital musielismy podja¢ takie dziatania. Powstal pomyst przeniesienia wszystkich
oddzialéw ostrych do Krosna, utworzenia w Gubinie Centrum Obstugi Pacjenta. Te
dziatania maja na celu poprawe finansow szpitala. W obu lokalizacjach obecnie sa
oddziaty ostre, zredukowanie kosztu to powazna pozycja oszczednosciowa.
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Zmniejszony zostanie transport pomigdzy oddziatami - dwoma miastami. Duza
pozyga jest utworzenie izby przyje¢ w oparciu 0 lekarzy z oddziatow, bez
dodatkowego zabezpieczenia. Centrum Obstugi Pacjenta wiaze sig z polityka NFZ,
coraz wiecej $wiadczen bedzie wycigganych z systemu opieki stacjonarnej na rzecz
opieki ambulatoryjnej. Do tej pory niektére zabiegi byly wykonywane w ramach
procedur szpitalnych, teraz bedzie mozliwos¢ wykonywania ich w ramach opieki
ambulatoryjnej. Utworzenie tego Centrum wpisuje si¢ w potrzeby, zabezpieczenie
potrzeb mieszkancow Gubina. Lokalizacja w Krosnie Odrzariskim daje mozliwosé
ulokowania wszystkich oddzialéw w jednym miejscu. Oblozenie t6zek na oddziatach
daje mozliwos¢ realizacji kontraktu. W Gubinie nie ma mozliwosci ulokowania
oddziatéw. Ponadto blok operacyjny w Gubinie jest w ztym stanie technicznym.
Mamy decyzje SANEPIDU w tym zakresie. Wymaga to duzych nakladow
finansowych, ktérych obecnie nie mamy. W Gubinie wystepuje nadal problem
komunikacyjny miedzy budynkiem ,A” i budynkiem ,C”. Te okolicznosci oraz
bliskoéé Zielonej Géry, ktéry daje komfort i mozliwoéé pozyskiwania kadry z tego
miasta, te okolicznosci spowodowaty, ze wybor padt na Krosno Odrzanskie.
Oszczednosci z tytutu tych dzialad szacowane sa na 150.000 miesigcznie. Plan
restrukturyzacji byl tworzony w momencie, gdy liczylismy na wygrany konkurs na
ratownictwo medyczne. Istotng rzecza jest to, ze brak jest mozliwosci pozyskania
srodkéw na poprawe obecnej sytuacji. Po wprowadzeniu tego planu, bedzie istniata
taka mozliwosc.

L. Borkowski podkreslil, ze obecny deficyt miesieczny wynosi 245.000 zlotych, a
oszezednoéei z tytulu restrukturyzacji 150.000 ztotych. To nadal powoduje, ze

jesteSmy na minusie.

Malejka podkreslit, Ze ograniczamy koszty w zakresie pogotowia, a w przypadku
odzyskania pogotowia bedzie na plusie.

L. Borkowski zapytat, czy Dyrektor bierze pod uwage, ze NFZ moze zmniejszy¢
kontrakt, czy ma Pan pewnos¢?

Malejka podkreslil, Ze nie bierze takiej ewentualnosci, gdyz jest po konsultacjach.

L. Borkowski zapytat, ile oséb zostanie zwolnionych? Planuje pan oszczednosci ok.
70.000 ztotych na placach.

Malejka podkreslil, Ze cze$¢ nadgodzin jest realizowanych na podstawie umow
zlecen. Przewidywanych jest ok. 20-25 0séb do zredukowania.

L. Borkowski podkreslil, ze nikt nie wie czego dotycza oszczednosci na placach?

A. Malejka podkredlil, ze nie bedzie zabezpieczona druga izba przyje¢, redukcji
personelu lekarskiego nie przewiduje si€.



L. Borkowski zapytat o ile % zmniejszy sig ilos¢ fozek?

A. Malejka podkreglil, ze bedzie to ok. 30% w zaleznosci od oddziatu. Pediatryczny
do 15 tézek, chirurgia do 20 tozek.

L. Borkowski zapytat, czy na mniejsza iloé¢ dostaniemy taki sam kontrakt? Czy NFZ
moze przyjechaé sprawdzic ilosc¢ 16zek?

A. Malejka odpowiedzial, ze nie ma znaczenia ilos¢ Jdozek, lecz wykonywanie
éwiadczent i oblozenie. Bedzie taki sam kontrakt mimo zmniejszenia ilosci 10zek.

L. Borkowski zapytal, czy 3 stanowiska OIOM-u wystarczg na caty powiat? Czy
OIOM bedzie przechodni ?

A. Malejka podkre$lit, ze musi tak by¢ i transport na QOddzial neonatologii musi
odbywac¢ si¢ przez OIOM. Na pewno lepiej by¢ przewiezionym przez OIOM niz

przez podwérko. Zaplanowano budowe lacznika miedzy budynkami. -'

L. Borkowski zapytal, czy budynek, w ktérym znajduje sig obecnie oddziat
wewnetrzny wymaga remontu?

A. Malejka podkreslit, ze wymaga niewielkich prac remontowych. Przemarzanie
$cian wystepuje z powodu niewlasciwego doboru $rednicy rur.

L. Borkowski zapytal, jak by widzial Dyrektor rozmieszczenie oddziatéw w Gubinie?
W planie zapisano, ze nie mozna przenosic oddziatéw w Gubinie.

A. Malejka podkreslit, ze zastanawiat sig nad tym i nie ma ragjonainego rozwiazania.
W kwestii bloku operacyjnego, ten blok nie nadaje si¢ do uzytku.

L. Borkowski zapytat, ilu osobowe sale beda w Krosnie?

A. Malejka podkreélit, ze w zaleznoéci od wielkosc sali bedzie to od 2 do 5
pacjentdw, ale zachowane beda wszelkie wymogi.

L. Borkowski zapytal, czy przez klatke schodowa mozna wnie$¢ pacjenta na
noszach?

Malejka odpowiedziat twierdzaco.

L. Borkowski podkredlil, ze jego zdaniem kiatka nie spetnia wymogow.



R. Pawlowski podkreslil, Ze s podstawy prawne wykluczajace podpisanie
kontraktow na oddziaty jednodniowe, zapytat czy sa one nowe czy s3 od dawna?

A. Malejka podkreslil, ze taka informacje NFZ przekazal w ostatnim czasie, jednak
od dluzszego czasu NFZ wycofywal si¢ z tego rodzaju $wiadczen. Na dzien
podpisywania umowy, istniata taka mozliwos¢.

R. Pawlowski zapytal, ilu obecnie pracownikow zatrudnia szpital
A. Malejka odpowiedziaf, ze jest to 270 osob.

R. Pawlowski zapytal, czy w przypadku negatywnej opini, czy spdtka bedzie nadal
prowadzi¢ szpital?

A. Malejka podkreslit, ze nalezy zaczeka¢ na decyzje i wtedy bedziemy wiedzieli
jakie decyzje podejmie spoika. Przedstawitem dane, aby radni wiedzieli jaka jest
sytuacja. Nie podijecie decyzji przyczyni sie do likwidacji szpitala. Przy takim
kontrakeie i takich kosztach nikt nie bedzie w stanie utrzymac szpitala.

M. Glaz poprosit o przedstawienie opinii Zarzadu Powiatu w tym zakresie.

D. Oleszek zapytal, na jaki okres czasu jest przewidywany ten plan? Czy za rok nie
bedziemy znowu zastanawiac si¢ co dalej?

A. Malejka podkrelit, Ze rozpoczecie tego procesu winno rozpoczaé sig¢ jeszcze w
tym roku. W grudniu chcemy rozpoczal przenoszerie oddziatéw. Wazne jest
poinformowanie o tym wszystkich organizacji zwigzkowych. Chcemy by¢
przygotowanym do rozpoczecia realizacji planu. Ma mie¢ to efekt dtugofalowy, ale
réwniez kosztowny. Pamietamy rowniez o0 odprawach dla zwalnianych
pracownikach. Musimy na to zabezpieczy¢ $rodki finansowe. Jestesmy
przygotowani logistycznie na realizacje tego zadania. Istniej mozliwo$¢ zasiggniecia
kredytu na te dziatania. Dodatkowo mamy kontrakt wyzszy na rok przyszly o ok.
750.000 ziotych w ambulatoryjnej opiece. Na ZOL réwniez mamy wyzszy kontrakt.
Tlodé $wiadczer do realizacji bedzie mniejsza, kontrakty mamy mniejsze punktowo,
lecz warto$é na ushugi szpitalne pozostaje na obecnym poziomie. '

J. Kowalski zapytat o personel szpitala. Zapytat, czy jest opinia ordynatoréw
poszczegdlnych oddzialow w te] sprawie.

A. Malejka poinformowat, ze rozmawiat z Kaczmarkiem i Stronska. Pani Strofiska
zadeklarowata cheé pozostania w Gubinie - zabezpieczenie POZ. Podkreslit, ze nie
powinno by¢ probleméw z zabezpieczeniem swiadczen w tym zakresie. Pani
Stroniska nie wykluczyta jednoznacznie pracy na oddziale w Krosnie.



L. Kiertyczak podkreslit, ze przeniesienie szpitala do Krosna ma przynies¢
oszczednosei 150.000 ziotych. Jest Pan juz 3 dyrektorem tego szpitala. Czy spotka
zostata zmuszona przez poprzednia Rade, aby popsu¢ catg organizacje w Gubinie?

A. Malejka podkreslit, ze duza pozycja kosztowa 53 koszty transportu pacjentc’iw do
szpitala w Zielonej Gorze. Tych transportow jest bardzo duzo. Lokalizacja w Krosnie
przekiada si¢ na wynik finansowy. Z posiadanych informacjt wynika, ze wszystkie
dziatania, byly to propozycje spotki. Oczekiwanie wladz samorzadu powiatowego
bylo takie, aby lokalizacja objeta dwa miasta Gubin i Krosno. To realizowano w
kontekécie tamtego kontraktu. Mialo to szansg powodzenia przy wtedy aktualnym
kontrakcie. W momencie jego obnizenia jego realizacja stata si¢ nie mozliwa do
realizagji.

L. Kiertyczak zapytal, kto dokonywat audytu i ekspertyzy budowlanej
przystosowania szpitala?

A. Malejka podkreslil, ze nie robili tego lekarze. Przemarzanie wynika z instalacji, zle
dobrano $rednice rur, to powoduje, ze jest nizsza temperatura. To informacja
przekazana przez projektanta, zostal przyprowadzony audyt, rowniez z mozliwo$cia
budowy zasilania gazowego. Nie mam zastrzezeni, co do jego kompetencji. Mamy
audyt energetyczny.

L. Kiertyczak zapytat, czy dyrektor bierze pod uwage, ze wszystko znajdzie sig w
Krosnie Odrzanskim.

A. Malejka odpowiedzial przeczaco. Szpitalowi potrzebne jest zaplecze zasilajace
oddzialy. Dobrze jest, gdy czes¢ dziatalnosci przypada na padgentow
zdiagnozowanych. Taki pacjent jest tariszy i dlatego potrzebna jest rozbudowana siec
poradni specjalistycznych. W Gubinie chcemy mie¢ mozliwos¢ leczenia pacjentéw w
tym zakresie najpotrzebniejszym: poradnia ginekologiczna, poradnia chirurgiczna

itp.
L. Kiertyczak zapytat, czy nie bytoby taniej umiesci¢ wszystkie poradnie w Kroénie?

A. Malejka podkreslit, ze na pewno tak nie bedzie. Plan zaktada w Gubinie
utworzenia stagji dializ. Planujemy réwniez utworzenie oddziatu rehabilitacji, lecz
obecnie NFZ nie ma na to $rodkéw, chcemy oddzieli¢ oddziaty ostre od leczenia
zachowawczego, by nie powiela¢ pewnych funkgji szpitala. Wykonanie diagnostyki
nie jest tak czgsto potrzebne na oddziatach zachowawczych, jak na ostrych. Chcemy
redukowaé koszty, ale chcemy rozwija¢ szpital. NFZ pozytywnie wypowiada si¢ na
temat budowy stacji dializ w Gubinie. Jesli powstanie zapotrzebowanie na dang
ustuge, to jestesmy skltonni podjac rozmowy.



G. Switalski zapytal, czy spdétka bedzie chciata renegocjowa¢ umowg z Rada
Powiatu.

A. Malejka podkreslil, ze nasza intencja jest to, ze wszelkie proponowane zmiany,
aby bylo to uzgodnione i zaopiniowane przez wladze Powiatu. Dla mnie
najistotniejsze jest to, by te rzeczy nie odbywaly si¢ wbrew Panstwa opinii. Abysmy
mogli to robi¢ w zgodzie z Paristwern, a nie przeciwko. Licze, ze doprowadzi to do
powstania stanowiska akceptujacego nasz plan, aby renegocjowa¢ warunki umowy.
Nie chce szuka¢ negatywnych scenariuszy. Zalezy mi na tym, aby ta trudna decyzja
zostata podjeta.

G. Switalski podkreslit, ze jeli méwimy o opinii, a nie o decyzji, to znaczy, ze my
jako radni nie mamy wplywu na dalsze losy.

A. Malejka poprosit o skupieniu sig na kwestii merytorycznej tego programu. Nie
méwmy o kwestii formalnych, to trudna decyzja. Mamy niezadowolenie
mieszkancéw Gubina, a jednoczeénie mamy $wiadomos¢ ze dalsze pograzanie sig
szpitala moze doprowadzi¢ do jego upadku. To wybdr miedzy gorszym a ztym. Ja
zakladam, ze innego sensownego rozwigzania nie ma.

L. Borkowski podkreslit, ze duzo sie mowi o zabezpieczeniu medycznym
mieszkaricow. Zapytat, jak bedzie zabezpieczona opieka w godzinach nocnych?

A. Malejka podkredlil, ze bedzie to w ramach nocnej i ambulatoryjnej opieki
medycznej. W godzinach nocnych, jesli bedzie koniecznoéé wykonania badan
laboratoryjnych, w stanie zagrozenia Zzycia, bedzie pacjent transportowany do
Krosna. Zaden gabinet POZ nie posiada sprzetu na cito. Jest punkt pobran i badania
wysytane sa do analizy. Nie demonizujmy sytuacji.

L. Borkowski podkreélit, ze jest to troska o pacjentéw, a nie demonizowanie. Plan
niesie niebezpieczenstwo dla pacjentow. Ale to my musimy podjaé¢ decyzjg 1 my
bedziemy odpowiada¢ przed pacjentamni za nasza decyzje.

A. Malejka podkreslit, ze niewatpliwie odcigciem jest brak mozliwosci realizowania
badani diagnostycznych w Gubinie. Zmienia si¢ jedynie formula. Jest to gorzej dla
pacjentéw, bo nie ma catodobowego dostepu. Ale nie ma mozliwosci takiego
dostepu dla wszystkich. Utrzymywanie w 2 lokalizacjach jest nie mozliwe. Czy
rezygnacja z tego na rzecz utrzymania, nie jest warte utrzymania catego szpitala?

L. Borkowski podkresli}, ze traktujac restrukturyzacje z podejsciem ekonomicznym,
nie dajecie mozliwo$¢ poprawy zabezpieczenia pacjentéw w Gubinie.



A. Malejka podkreslit, ze poza redukcja personelu, utrzymanie w gotowosci
laboratorium, kalibracja i czyszczenie preparatéw to koszt ok 5.000 zlotych
miesiecznie. W Gubinie zostanie tylko punkt pobran, nie bedzie laboratorium.

L. Borkowski podkreslit, Ze jest to jedyne miejsce, w ktérym mozna uzyskaé wyniki
na cito. Na terenie Gubina nie ma innego laboratorium, ktére moze wykonac badania
na cito.

A. Malejka podkreslil, ze w przypadku zagrozenia zycia, wyniki beda przesytane do
Krosna. Nie da sie wszystkiego zrobié, sa pewne oczekiwania spoteczne, ale jest
dysonans miedzy tymi oczekiwaniami, a mozliwosciami ekonomicznymi. Kwestia
bezpieczenstwa nie moze by¢ mieszana z kwestiag wygody. '

L. Borkowski zapytat, jak lekarz stwierdzi zagroZenie zycia bez przeprowadzenia
badan?

A. Malejka podkredlit, ze lekarz doskonale wie, co ma zrobi¢ w takiej sytuacji. Jesli
stan pacjenta wskazuje na zagrozenie zycia, to nalezy wezwa¢ karetke pogotowia.
Dostarczenie materiatu do laboratorium w Krosnie nie trwa 24 godziny.

Starosta zapytat o uszczegStowienie kontraktowania na rok 2012.

A. Malejka podkreslit, ze podczas negocjaci z NFZ ujeto wszystkie aspekty
funkcjonowania szpitala, kontrakt wyzszy na przyszly rok obejmuje wszystkie
ustugi. :

Starosta zapytat o koszty dostosowania bloku operacyjnego w Gubinie, jakie sa
gwarangcje realizacji zadan w Gubinie?

A. Malejka podkreslit, ze ok. 100.000 zlotych jest niezbedne do remontu bloku
operacyjnego, bez wymiany instalacji. Utworzenie Centrum Obstugi Pacjenta, po
dzisiejszych rozmowach w NFZ, otrzymatem zapewnienie, e poradnia chirurgiczna
wraz z gabinetem zabiegowym moze funkcjonowac, wystepujemy z wnioskiem o
rozpisanie konkurséw na to zadania oraz na poradnie diabetologiczna w Krosnie. Sa
fundusze na lecznictwo ambulatoryjne.

J. Czerepko zapytal, czy nie ma zagrozenia w transporcie, w Krosnie jest jeden most.
To moze powodowac zagrozenie.

A. Malejka podkreslit, ze nie da si¢ wszystkiego przewidziec. Wierze w to, ze takie
dzialania maja sens. To jest problem, ale takie problemy musimy bra¢ pod uwage. W
przypadku windy i jej zepsucia istnieje mozliwos¢ wniesienia pacjenta. Potozenie
Krosna jest jakie jest, nie mozna przyjmowad wszystkich negatywnych scenariuszy.
Jest dostepne lotnicze pogotowie ratunkowe w nagtych wypadkach.
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S. Bartczak zapytat, jakie dziatania podejmie spotka w przypadku negatywnej opinii
Rady?

A. Malejka podkreslil, ze jednym ze scenariuszy jest upadtos¢ spotki. Oczekujemy na
Paristwa decyzje, by mozna bylo ubiega¢ si¢ o srodki, ktore zaspokoja naszych
wierzycieli.

W. Rogowski podkreslit, ze diagnoza z 2003 roku opracowana przez Know-How
przewiduje rozitozenie oddziatow i ilos¢ tozek w poszczegdlnych oddziatach. Teraz
wykorzystanie 16zek to ok. 87%. Czy nowy oddzial zabezpieczy potrzeby
mieszkancow powiatu?

J. Kwiatkowska podkreglila, Ze nie jest to pytanie do Inspekdji. Obowiazujgce
rozporzadzenie reguluje, co powinno by¢, w jakich obiektach szpitalnych, jaki
powinien by¢ uklad lokalowo-przestrzenny oraz metraz. Kazdy zaklad musi
posiada¢ program dostosowania do wymogéw. W Gubinie w sprawie bloku
operacyjnego toczy sig¢ postegpowanie administracyjne — egzekucyjne. Brak
mozliwoéci technicznych wykonania bloku we wiasciwym ukiadzie przestrzennym
powoduje, ze taki blok nie moze powsta¢ w Gubinie, aby speiniat on wymagania
zgodnie z Rozporzadzeniem.

A. Malejka podkreslit, ze planowana ilos¢ tozek zabezpieczy potrzeby pacjentow z
terenu powiatu. Wazne jest to, ze w zakresie oddziatéw (chirurgii, ginekologii)
czynnikiem jest okres przebywania pacjenta w szpitalu. Miara wykorzystania i6zek
jest to, czy realizujemy kontrakt. Edzka obecnie nie sg wykorzystywane w 100%.

W. Rogowski zapytat z czego wynika niskie oblozenie?

A. Malejka podkreslit, ze duza liczba procedur zostata wyeliminowana z oddzialéw.
Duzo pacjentéw korzysta z pomocy ambulatoryjnej, a nie zabiegowej. Dawniej liczba
pacjentéw na oddziatach w stosunku od liczby ogdlnej stanowita 30%. Sukcesywnie
wychodzily z katalogu $wiadczen pewne procedury do czgéci ambulatoryjnej.

L. Kiertyczak podkreslit, ze od grudnia prosit o takie spotkanie, a odbywa sie
dopiero dzisiaj. Zapytal Dyrektor Kwiatkowska, czy dokonano oceny sanitarnej w
budynkach w Krosnie? Czy oddzialy przeniesione do Krosna beda ulokowane
zgodne z Rozporzadzeniem?

J. Kwiatkowska podkreélita, ze dokonano takiej oceny, wszystkie pomieszczenia
zostaly przygotowane zgodnie z programem dostosowawczym. Obecnie
przygotowane rozmieszczenia oddzialow beda zgodne z przepisami
Rozporzadzenia. Sale chorych nie sa 4-5 osobowe. Kiedys$ tak bylo, teraz s to pokoje
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przystosowane zgodnie z wymogami Rozporzadzenia. Przepisy budowlane oraz
BHP wszystkie zostaty speinione.

L. Kiertyczak podkredlit, ze zrealizowano zalecenia w Kroénie, a w Gubinie nie
zrobiono nic.

J. Kwiatkowska podkreslita, ze w budynku ,A” w Gubinie wszystkie sale sa
przystosowane do pobytu pacjenta. Uwagi dotycza bloku operacyjnego. Inne
pomieszczenia zostaly skontrolowane i dopuszczone do uzytkowania. Budynek A7
jako nowy budynek, dla funkcjonowania oddziatéw, nie bylto zastrzezen. Wszystkie
zastrzezenia podczas kontroli kompleksowych byty przez dyrekcje realizowane.

M. Glaz podkredlil, ze nie ma alternatywy ekonomicznej. Kazdy moze mie¢ swoje
watpliwoéci. Mamy spoteczeristwo, ktére dalo nam mandat. I musimy bra¢ to pod
uwage. Poszczegdlne rady gmin ustosunkowaty sie do tego programu. Mamy dwa
miasta, mysle w kategoriach Powiatu, a nie jednego miasta. Nasza decyzja bedzie
trudna. Musi jednak by¢ podjgta. Zarzad Powiatu jest reprezentatywny i to Zarzad
ma pelng wiedzg¢ na temat funkcjonowania szpitala. Na razie jestesmy w migjscu
pytania dyrektora, ale musimy doj$¢ do podijecia decyzji.

G. Switalski zapytal, czy rozpoczeta sig procedura przenoszenia oddzialow?

A. Malejka odpowiedzial przeczaco. Poinformowali$émy Staroste, ze chcemy od 1
listopada przystapi¢ do przenoszenia oddziatéw, w oparciu o decyzje
poszczegdlnych  gmin. Przygotowujemy si¢ do tego, opracowany zostat
harmonogram dzialania, wystepujemy do SANEPIDU i NFZ. Jesli bedzie pozytywna
opinia chcemy sprawnie podejmowac dalsze kroki.

G. Switalski podkreslit, Ze zostal poinformowany, ze spdtka podjeta juz decyzje o
przeniesieniu oddziatow.

S. Bartczak podkreslit, ze jesli nie bedzie zgody Rady, to spotka nie moze podjac
decyzji.

Krzysztof Irysik zapytal o ladowiska helikopterowe, jak wyglada sytuacja?

A. Malejka podkreslit, ze obecnie ani teren w Kroénie ani w Gubinie nie speinia
wymogdéw. W przypadku zabudowani miejskich najlepszym rozwigzaniem jest
znalezienie pola o diugosci 300 metréw. Samo ladowisko to utwardzony plac o
wymiarach 15x15 metrow, najlepie] aby byt réwniez o$wietlony. Taka inwestycja
winna zostaé zrealizowana, podniesie to poziom bezpieczenistwa mieszkaricow. Jest
to inwestycja nie droga, mozliwa do realizacji — koszt dzierzawy przestrzeni to ok.
3000 ztotych miesiecznie (od prywatnego wlasciciela). Wykonanie utwardzenia to
ok. 20.000 zlotych bez oswietlenia nocnego. Qéwietlenie to drozsza czesC tej
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inwestycji. Obecnie nie posiadamy ladowiska i szpital tez funkcjonuje, czasami
wystepuja  takie zdarzenia, Ze helikopter —musi ladowa¢ nawet na
nieprzystosowanym terenie. W Gubinie obecnie helikopter laduje w miejscu nie
przystosowanym, ale jest mozliwos¢ wykorzystania tego miejsca.

K. Barczuk zapytat, jak wptyneta pow6dz na funkcjonowanie szpitala? Czy
Burmistrz Gubina podjat dziatania pozyskania drugiego operatora do prowadzenia
szpitala?

A. Malejka podkredlit, ze jest teoretycznie mozliwosc funkcjonowania dwoch
operatoréw. Nie jest dobrze dla szpitali w Zarach, ze sa dwa szpitala powielajace
swoje profile w takiej odleglodci od siebie. Praktycznie trzeba byloby powielac
kontrakt dla obu szpitali. W obecnej sytuacji ekonomicznej NFZ nie jest to realne. Nie
wierze w takie scenariusze. Koszty stale sa bardzo istotne, a rentownosc liczy sig gdy
wartod¢ kontraktu roénie bardziej niz stale koszty funkcjonowania. Nikt nie
zdecyduje sie na prowadzenie szpitala, by doktadaé¢ do jego dziatalnosci. Wierze, ze
szpital 105 w Zarach jest zainteresowany Gubinem, ale nie szpitalem tylko populacja
mieszkancdéw z Gubina.

L. Kiertyczak poinformowat, ze takie rozmowy sa prowadzone i nie sg to plotki. Jest
taka mozliwos¢é przejecia przez szpital 105. Dlatego pytatem o przeniesieniu
wszystkiego do Krosna.

L. Borkowski zapytal, czy Dyrektor widzi mozliwosé, by oddziaty podzieli¢ migdzy
dwéch operatoréw? Zaproponowat konkretng propozycje: oddzial wewnefrzny,
oddzial chirurgiczny, OIOM plus czgs¢ poradni specjalistycznych w  Krosnie
Odrzaniskim. Oddziat ginekologiczny, potozniczy, ZOL, OIOM plus czesé poradni
specjalistycznych w Gubinie. Czy jest pan w stanie w ogoble sprobowac sig nad tym
pochylic?

A. Malejka podkreslil, ze nie bedzie si¢ nad tym pochylal i nie jest to ztosliwosc,
podkreslit ze nie widzi takiej mozliwosci. Szpital ztozony jest w wielu elementow.
Czeé¢ przynosi dochdd, a czes¢ jest nierentowna. Im wigksza jest liczba oddziatow,
tym lepiej prowadzi sig szpital Wykluczam podzielenie szpitala na dwa osobne
organizmy. Taki podziat moze spowodowal, ze bezpieczenstwo bedzie znacznie
zaburzone i powrécimy do paradoksu. Wazne jest to, aby moéwic¢ o szpitalu w
Powiecie Krosnienskim. Jest to zty pomyst.

L. Ochotny potwierdzit spotkanie z Dyrektorem Szpitala 105 w Zarach. Dyrekdja jest
zainteresowana przejeciem populacii Gubinskiej. Zastanawiam sie nad sprawg
dotyczaca opiniowania przez Rade Powiatu. Dlaczego Rada nadal nie opiniowata
tego programu restrukturyzacji? Mieszkancy musza czu¢ sie bezpieczni.
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A. Malejka podkreslit, ze ma wrazenie, ze chodzi o to, aby wszystkim bylo wszgdzie
daleko. Jesli nie unormujemy sytuacji szpitala, doprowadzimy do upadku. Szpital w
latach poprzednich przynosit milionowe straty. Teraz my réwniez przynosimy
straty. Problem tkwi w lokalizacji w obu miastach. Jesli powielimy mechanizmy
kosztochtonne, nie wyprowadzimy szpitala na prosta. Jesli kosztem jest wozenie
pacjentéw miedzy oddziatami, nie wazne jest, jaki bedzie operator. Nie mamy
wybujatego kontraktu, aby dzieli¢ szpital. Musimy ratowac szpital, bo inaczej nie
bedzie go w ogodle.

L. Borkowski podkreélit, ze obracamy sie wokol jednego tematu — spolka chce
prowadzi¢ szpital, infrastruktura jest lepsza w Gubinie, a nagle nie chcecie mie¢ tu
szpitala, chcecie wszystko przenies do Krosna. Kadra w wigkszosci pracuje w
Gubinie, wszystkie zabiegi zjednania kadry zostana zniweczone. Obawiam sig straty
kadry, bedzie to na tyle powazne, ze nie nadrobimy tego juz nigdy. Co roku nie
moze zmieniaé si¢ miejsce pracy, nie ma stabilnosci w waszym dziataniu. Najlepszy
szpitalny blok ,C” chcecie przeksztalci¢ w przychodnig. Ekonomia zawsze na gorze,
ale ekonomia na sile nie bedzie miala racji bytu. To jedynie odroczona agonia
szpitala.

L. Kiertyczak odnoszac si¢ do zawartej umowy podkreslil, Zze podobna sprawa
dotyczy szpitala w Stubicach. Szpital bedzie budowany z rzadowego planu ,B”.
Szpital w Goleniowie réwniez wspaniale sobie radzi. To sa jednak spotki
prowadzone przez Powiat. Przytoczyt wyroki Sadu Administracyjnego. Czy nasza
uchwata jest zgodna z prawem?

]. Hoffmann przypomnial, ze kilka miesiecy temu radny Kiertyczak chwalit
dziatalnoéé Dyrektora Malejki. Cytujac jakie$ artykuty, nalezy przytoczy¢ konkretne
przykiady.

L. Kiertyczak podkreslil, ze od czerwca prosit o zwotanie nadzwyczajnej sesji.

J. Hoffmann podkredlit, ze na Komisji Zdrowia radny chwalit funkcjonowanie
szpitala. '

K. Irysik poinformowat, ze Rada Gminy Gubin wyrazila negatywng opini¢ w
sprawie przedstawionego programu restrukturyzacji szpitala. Podjelismy uchwate,
aby byla $wiadomos¢, ze jest to dla nas wazna sprawa i widzimy wiele zagrozen i
brak alternatywy oraz niemozliwoé¢ prowadzenia rozméw dotyczacych innych
rozwiazan.

J. Kowalski odnoszac si¢ do propozygi radnych z Gubina, podkresli, ze trudno
zrozumieé mu ta propozycje. Dlaczego Dyrektor Gaik chce przeja¢ jedynie czesé
Gubiniska, skoro jest ona tak bardzo optacalna. Dlaczego nie chce on przedstawic
propozycji w zakresie calego powiatu krosnieriskiego?
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L. Borkowski podkreslit, ze nikt nie wystapit do Gaika o opinie. Ten kto powinien
zapewni¢ opieke, nie podejmuje decyzji.

J. Kowalski podkreélil, ze rozumie radnych z Gubina, ktorzy walcza o swoje. Nie
bedzie jednak propozycji Pana Gaika w zakresie calego Powiatu.

L. Borkowski podkreslit, ze Spétka nie daje mozliwoéci dyskusji nad mozliwosciami.
Przedstawia nam sie jeden plan i méwi sie ,to albo nic”.

J. Kowalski podkreslit, ze stan z 2003 roku nie ma juz znaczenia, liczy si¢ to co jest
teraz.

L. Borkowski podkreslil, ze spotka nie zrobita nic, aby zmieni¢ stan w Gubinie.

L. Kiertyczak podkreslit, ze gdy dowiedzial si¢ o propozydji, podjal rozmowy z
Dyrektorem z Zar. Dziatatem nie na szkode Powiatu, ale dla dobra miasta Gubina.
Jedli bedzie porozumienie, nie mozna stawia¢ ultimatum.

Tomasz Miechowicz podkreélil, ze rozumie radnych Gubina, ktéry walcza o bliskos¢
pacjentéw. Musimy my$le¢ o tym, czy ten szpital w ogole bedzie funkcjonowat. Gdy
bedzie dwoch operatoréw na tak matym terenie, moze by¢ tak, ze Zary potknat
Gubin, a Krosno - Zielona Géra. '

A. Malejka podzigkowat za atmosferg dzisiejszego spotkania. Poinformowal, ze nie
moze juz uczestniczy¢ w dalszej czeéci gdyz o godz. 20.00 musi by¢ w Szczecinie.

Przewodniczacy oglosit 10 minutowa przerwe.

Starosta przedstawil stanowisko Zarzad Powiatu Kroénienskiego w sprawie
proponowanego planu restrukturyzacji szpitala Powiatu Krosnienskiego. Opinia
Zarzadu jest negatywna. Podkreslit, ze zgodnie z umowa realizacja zadan miata by¢
prowadzona w obu miastach, a propozycja lokalizacji zostata przedstawiona przez
Grupe Nowy Szpital. W dniu 28 pazdziernika br. GNS poinformowata nas, ze od
dnia 1 listopada br. przystepuja do realizacji planu restrukturyzacji. Najwazniejszym
czynnikiem dla GNS jest czynnik ekonomiczny. PrzygotowaliSmy pewne zatozenia,
co byloby gdyby powiat prowadzit szpital we wiasnym zakresie. Wynika z tego, ze
strata moze wynosi¢ rocznie ok. 1.700.000 ziotych. Przyjeto zalozenie wzrostu
kontraktu, nie dofinansowujac spétki po 8 miesiacach nalezatoby szukac kredytu.
Wszystkie zobowiazania spotki bytyby zobowiazaniami powiatu. Mogloby to
wptywac na nie zrealizowanie zadan powiatu. W roku 2001 popelniono btad taczenia
z taka lokalizacja poszczegdlnych oddziatéw. Szpital zakonczyt swoja dzialalno$¢ ze
strata ponad 14 min zlotych. Zobowiazania przejat Powiat, obecnie otrzymalismy
11,5 min zlotych w ramach rzadowego planu ,B”. Poinformowat, ze ponad 1 milion
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zlotych zostanie przeznaczone na inwestycje w szpitalu - w obu miastach. W
przypadku funkcjonowania spotki powiatowe; nie przewidywano inwestycji oraz
wzrostu regulacji plac dla personelu. W przypadku przejecia szpitala w Gubinie
przez szpital 105 w Zarach, nalezaloby réwniez rozwiaza¢ umowge dzierzawy z GNS.
Rozbicie skromnego kontraktu na dwa podmioty jest zfym rozwigzaniem. Nie
wiemy jednak, co bedzie dalej ze szpitalem 105, jest propozycja przejecia go przesz
szpital wojewddzki. Taka sytuacja moze doprowadzi¢ do likwidacji obu szpitali.
Poinformowal réwniez, ze na podstawie opinii prawnej, Zarzad Powiatu moze
dokona¢ zmiany aneksu umowy zawartej z GNS.

L. Kiertyczak zapytat, jaki zespdl prawny przygotowywat umowe? Jakie jest Pana
stanowisko?

J. Hoffmann podkreglif, ze jest za wydaniem pozytywnej opinii w sprawie
proponowanego programu restrukturyzacji. Umowe przygotowywata firma z
Wroclawia.

K. Barczuk zapytal, kto ma propozycje dla Powiatu, aby wspolnie wypracowac
model, tak by szpital funkcjonowat.

L. Kiertyczak zaproponowat wypowiedzenie umowy Spoélce i utworzenie wiasne]
spotki.

L. Borkowski podkreslil, ze predzej czy pozniej jeden ze szpitali w Zarach padnie. Ze
wzgledu wlasnie na bliskos¢. Dyrektor moéwil, ze nie bierze pod uwag ufraty
kontraktu, a jednak stracit. Liczyl, ze wygra odwolanie, a jednak wszystko jest w
zawieszeniu. Zapytal, kogo wykaze jesli calosc kadry przejdzie do Zar? Biorac pod
uwage lokalizacje, Dyrektor nie bierze pod uwage tego, ze powstanie kopalnia 1
elektrownia. Nie wyobrazam sobie, ze w miescie gdzie bedzie taka inwestycja, nie
bedzie szpitala. Jeden szpital jest dobra koncepcja, dwa szpitale i dwdch operatorow
jest gorsza koncepcja, ale mozliwg do rozpatrzenia. Baza jednego szpitala powinien
by¢ Gubin.

J. Kowalski zapytal, w jakiej perspektywie bedzie miato miejsce powstanie kopalni i
elektrowni. Jezeli jestesmy w stanie wyliczy¢, ze powstanie spotki powiatowej moze
sie zakoriczy¢ katastrofg finansowa, to nie mozemy pozwoli¢ sobie nawet na 5 minut
pauzy. Kwestia powstania kopalni to co najmniej dwie kadencje. Moze plan spotki
nie ma alternatywy, bo moze nie ma innej alternatywy? Niezaleznie od tego co zrobi
szpital 105, mamy czas na przeswietlenie finans6w szpitala 105-ego, jesli przedstawia
alternatywe leczenia szpitalnego, to mozemy to rozwazy¢, ale nie jestem pewien, a
przypuszczam ze oferta dotyczy jedynie Gubina. Najpewniejszym rozwiazaniem
byloby zwrécenie sig do innych szpitali z zapytaniem, czy chcecie zapewniac opieke
medyczna. Zapewne wszyscy by si¢ zgodzili przeja¢ kontrakt. Nie jesteSmy radnymi
miasta, tylko Powiatu. Musimy podejmowac decyzje jako radni powiatowi. Czy
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mamy lepsza propozycje restrukturyzacji? Nie mam pewnosci ze proponowana
lokalizacja jest dobra, bo nikt nie moze jej mieé, ale przemawiajg za nia racjonalne
przestanki.

L. Kiertyczak podkreslil, ze rozwazana byla propozycja, albo Krosno, albo nic.
Delegacja z Gubina pojechala do Zar, inne samorzady nie zwracaly sie do nas z
prosba o wsparcie.

G. Switalski zapytat, co nam data Spétka? Czy pacjenci bezpieczniej czuja sie w
szpitalu? Czy zatoga jest pewna swojej pracy? Czy dobrze podjeliSmy decyzjg wiazac
sie z tg Spotka?

L. Kiertyczak podkreslit, ze szpital w Zarach, gdyby byl deficytowy nie
przeprowadzilby tylu inwestycji.

Starosta podkreslil, ze nikt nie ma pretensji do radnych Gubina, ze wystapili do Zar.
Jednak rozbicie kontraktu na dwodch operatorow, to dublujace si¢ oddzialy
wewnetrzne, OIOM-y, nie wydaje mi si¢, aby NFZ zgodzil si¢ na takie rozwigzanie
w powiecie. Dublowanie oddzialbw powoduje rowniez brak kadry do
zabezpieczenia oddziatow.

L. Borkowski podkreslil, Ze jest to jedynie propozycja do wypracowania, klimaty do
dyskusji. Mozna =zorganizowad spotkanie i rozmawia¢ o ewentualnych
rozwigzaniach. Posiadanie dwoch dublujacych oddziatow byloby trudnoscia, ale to
nie w strukturze szpitala powiatowego. Na zasadach filii moze to by¢ dziatanie pod
inng nazwa. To kwestia podjecia rozmdw, do tego namawiamy.

K. Barczuk podkreslit, ze jako Powiat przez 2 lata nie generujemy dlugéw i nie
zaciagamy kredytéw. To dala nam Spdétka. W latach poprzednich, co roku
zaciagaliémy kredyty na splate zadtuzenia. Koledzy z Zar opowiadali nam na
ostatniej sesji, ile maja dlugu w zwiazku z prowadzeniem szpitala jako spolki
powiatowej. Jesli dzisiaj zgodzimy si¢ na dwdch operatoréw, pomatu Zary wycofaja
sie do siebie, a nas przejmie Zielona Gora, czy Swiebodzin. Nikt nas ze Spotka nie
wigzal na stale. My juz prowadziliSmy szpital jako powiat i nie mielismy sukcesow.

Starosta podkreslit, ze proponowalisSmy Panu Malejce objecie stanowiska Dyrektora
w powiatowej spolce, lecz jest to niemozliwe ze wzgledu na zapisy w jego obecnej
umowie. W roku 2009 szpital 105 prowadzil negocjacje z Zaganiem ponad rok.
Zadania zostaly podzielone. Odpowiadajac na wypowiedz radnego Borkowskiego
podkresli, ze filie oddziatdéw tez musza spetniaé wymogi NFZ,

J. Kowalski podkreslil, ze wszystko zalezy od budzetu - kontraktu. Moga by¢
teoretycznie 2 oddziaty, ale NFZ podzieli kontrakt w zaleznosci od populacji. To sa
rozwazania teoretyczne. Szpital 105 mial finansowanie podwdjne: z NFZ oraz z
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MON. Obecnie MON ucieka z finansowania szpitala. Przykladem jest szpital w
Poznaniu. Nie wiemy, jak dlugo MON bedzie chcial utrzymywaé szpital 105 w
Zarach. To nie ratunek dla Gubina, tylko Gubin to ratunek dla Zar. |

Patek zapytal, czy byly poszukiwania innego operatora? Czy brano pod uwage;
powolanie spotki powiatowo-gminnej?

Starosta odpowiedzial, Ze nie wszystkie gminy chca partycypowadé w utrzymywaniu
szpitala. Burmistrz Gubina zadeklarowat che¢ rozmowy.

Marcin Jagodzinski zapytat, dlaczego dopiero teraz podejmowane sg rozmowy? Czy
jesteSmy w stanie teraz wypracowac stanowisko, by byl kompromis. Rada Gminy
Bobrowice dyskutowata, uchwaty nie podejmowalismy, jednak jestesmy za
pozostawieniem szpitala w dotychczasowe] strukturze, jednak biorgc pod uwage
obecna sytuacj¢ Rada pozytywnie zaopiniowala projekt restrukturyzacji.

L. Ochotny podkreslit, ze Rada Miasta Gubina negatywnie zaopiniowata projekt
restrukturyzacji. Nie ma gwarancji zapewnienia pelnej opieki medycznej dla
mieszkancow powiatu. Poczucie bezpieczenstwa mieszkancéw nie daje mozliwosci
pozytywnego stanowiska Rady wzgledem przedstawionego programu. |

T. Miechowicz poinformowal, Ze zorganizowano spotkanie w przedmiotowej
sprawie. Opinia wydana przez radnych jest pozytywna. Ta propozycja pozwoli na
sensowne zarzadzanie szpitalem i w konsekwencji tego, na dalsze jego
funkcjonowanie. Pozostawienie obecnej sytuacji moze doprowadzi¢ do likwidacji
szpitala, mieszkancy nie beda mieli zabezpieczonej opieki, a 260 osob straci prace. Po
stronie Gubina lezy pewna strata. Dobrym pomystem jest jednak utworzenie w
Gubinie Centrum Obstugi Pacjenta. Nalezy zadbac, aby $wiadczenia byly na
nalezytym poziomie. W perspektywie kilku lat mozemy doprowadzi¢ do upadku
szpitala. Nie mozemy do tego doprowadzi¢. Powiat sobie nie radzil i dlatego
przekazal zarzadzanie Spolce. Jesli podejmiemy nieroztropne decyzje, to za parg lat
szpital bedzie w Zarach, gwiebodzinie, Zielonej Gorze, ale nie w Krosnie czy
Gubinie. ‘

S. Bartczak poinformowal, ze Gmina Bytnicy pozytywnie zaopiniowata program
restrukturyzacji szpitala zaproponowany przez Spoltke, podkreslajac gwarancje

jakosci ustug.

K. Barczuk podkreslit, ze Wojt Gminy Dabie wyrazil opinig zgodng z decyz]q
Zarzadu Powiatu.

J. Pawlik odczytata stanowisko Gminy Maszewo — Rada Gminy Maszewo wyrazila
pozytywne stanowisko w przedmiotowym zakresie.
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D. Oleszek podkreslit, ze mieszkaricy zaufali nam wybierajac nas do Rady. Nie
zawsze jest tatwo podejmowaé decyzje. Jestesmy zmuszeni podjac takie rozwigzanie,
ktdre zagwarantuje opieke medyczna. Co$ musimy wybraé. Jesli szpital upadnie, po
2 latach nikt nie bedzie pamietat dzisiejszych bojow miedzy miastami.

L. Kiertyczak podkresli}, ze Burmistrz Cebula wypowiadat sie o kopalni, o szpitalu,
jakie to beda profity dla Krosna itd. Trochg to nie tak. Gmina wiejska Gubin bgdzie
najbardziej poszkodowana. To wiasnie oni maja najgorsze warunki drogowe, by
dojechaé do szpitala. Bledem bylo wysylanie do samorzadéw gminnych pisma o
opinie. Podziekowat Gminie Dabie, ktora jako jedyna negatywnie zaopiniowata ten
program.

K. Barczuk podkreslil, Ze mieszkaficy Gminy Dabie maja blisko do Zielonej Gory 1 to
gtéwnie to spowodowato takie stanowisko.

G. Switalski podkredlil, ze nie by} to biad. Dobrze, ze gminy wypowiedzialy si¢ w tej
kwestii. Musimy podja¢ decyzje. Blgdem byto powierzenie prowadzenia spotce. Byly
inne uwarunkowania wtedy, teraz jest co innego. Nie wiemy co bedzie na
zakonczenie kadencji. Zaproponowat znalezienie nowego operatora,

W. Rogowski podkreslit, ze czuje sig oszukany. Szpital miat funkcjonowaé w obu
miastach. Dyskutowali$my o dyktacie, a nie o mozliwosciach. Nie bylo innego
wariantu. Zaproponowat, aby podja¢ temat uczciwie i przedyskutowac, czy spotka
wypetni nasza umowg, czy odstapi od niej. Je$li wyprowadzimy z budynkow ludzi,
to budynki upadna.

D. Aniot podkreélita, ze nie jest przekonana, czy to cO proponuje spétka jest
wiarygodne. Jeszcze na poczatku roku zapewniano nas o inwestycjach. Dzisiaj
sytuacja jest diametralnie inna. Nie mozemy zabroni¢ radnym z Gubina, Ze szukaja
alternatywy. Zarzad musi pochyli¢ sie nad kazda propozydja. Jesli propozycja spotki
jest jedyna, to podejmiemy decyzje, ale rozpatrzcie réwniez inne propozyde.

L. Borkowski podkreslil, ze firma budujaca autostrady tak dyktowata warunki, ze
Premier musiat podjac¢ decyzjg o rozwigzaniu umowy. Nie mozna zmienia¢ umowy
w trakcie jej realizacji. W konkursie w roku 2009 staneli operatorzy ktdrzy godzili sig
na pewne warunki. Argumentem spotki jest to, ze albo Rada sie zgodzi, albo nie
bedzie szpitala. Z ekonomia nie bede dyskutowat. Wiele samorzadéw w Polsce
utrzymywato szpitale na wiasnym ,garnuszku” po to, by pozniej uzyska¢ dobry
kontrakt.

]. Kowalski podkreslil, ze mozna rozwiaza¢ umowe. Ale jesli bedg warunki w nowej
umowie okreslajace lokalizacje w 2 miastach, to przyjdzie inna spotka, ktdra rowniez
bedzie po przejeciu kontraktu wnioskowata o zmiang zapisu. Zapytal, czy miasto
Krosno ma érodki finansowe na wsparcie Spotki? Diug gmin jest okrutny. Czy mhamy
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moralne prawo, by wymaga¢ od Spdtki wywigzywanie sie z umowy za wszelka
cene, nawet kosztem zadluzania? Trzeba rozwazy¢ mozliwo$é, czy rozpisanie
nowego kontraktu nie spowoduje zrobienia bigdnego kota?

G. Switalski podkreélit, Ze jesli oddzialy zostana przeniesione to bedzie to zerwanie
umowy. Jednak okazuje sig, ze tak nie jest.

W. Banach podkreglil, ze méwiac o odstapieniu od umowy, podstawa do tych
krokéw jest wykazanie przed sadem, Ze spotka nie realizuje obowiazkow
okreslonych w umowie. NFZ obnizyt kontrakt o prawie 3,5 mln ztotych. Czy to moze
stanowi¢ skuteczna podstawe do wypowiedzenia umowy z tej przyczyny przez
Powiat?

K. Barczuk podkreslil, ze nie jest to takie proste by rozwiaza¢ umowe. Wiemy jak
NFZ obcina kontrakty szpitalom. JesteSmy w dobie kryzysu. Nikt nam pieniedzy nie
da, a NEZ, jak bedzie miat mozliwos¢ jeszcze bardziej obetnie kontrakt.
Zaproponowal zwolanie nadzwyczajnej sesji w tej sprawie. Nie posuwamy si¢ teraz
ani krok do przodu. Albo upowaznimy Zarzad, albo stworzymy grupe robocza w
celu opracowania modelu. IdZmy do przodu.

L. Borkowski poprosit o podanie propozycji kompromisu. Co Panistwo proponujecie,
poza tym programem?

G. Switalski podkreslil, Zze wszyscy za nas my$la, kto§ z Wroctawia opracowat
umowe, a zapisy umowy sa takie, ze nizszy kontrakt NFZ spowodowat, ze nie
mozemy nic zrobic, a Spoétka moze wszystko.

L. Kiertyczak podkredlil, ze dzisiaj przekonat sig, ze Zarzad Powiatu moze sam
podejmowaé decyzje, a teraz okazuje sig, ze Spotka sama moze decydowad o
wszystkim bez naszej decyzji. Podkredlil, ze wystapi na droge sadowa, jesli nie
rozwiazemy umowy z ta spotka.

J. Kowalski zapytal, czy w umowie jest zapis, ze zmiana wysoko$ci kontraktu
powoduje mozliwos¢ rozwiazania umowy? Czy jednak spétka jest chroniona, czy
zmiana kontraktu traktowana jest jako wina spotki?

L. Borkowski podkreslil, ze to samo dotyczy utraty kontraktu na pogotowie
ratunkowe,

W. Banach podkre$lil, ze sprawa ratownictwa medycznego jest inna, gdyz dotyczy
przeprowadzonego konkursu ofert. Jesli chodzi o zerwania kontraktu na oddziat
wewnetrzny, nastapilo to z winy spéiki. Spdtka nie wywiazata sie¢ z obowigzku
zabezpieczenia kadry lekarskiej.
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]. Kowalski zapytal, czy jest podstawa prawna, by jako Rada wypowiedzie¢ umowe?

W. Banach podkredli, Zze umowe moze wypowiedzie¢ Powiat. Organem
wykonawczym jest Zarzad. Rada przesadzajac moze podja¢ uchwate zobowiazujac
Zarzad do podjecia dziatan.

L. Borkowski podkreslil, ze w zakresie ratownictwa Spotka sie odwotata. Czy samo
przystapienie do konkursu jest speinieniem warunkdéw? Jesli ktos przegrywa
konkurs, bo Zle zinterpretowat przepisy NFZ, to jest jego wina.

Starosta podkreslit, ze wina bytaby wtedy, gdyby oferta zostala odrzucona.
Podkreslit, ze juz w 2010 kontrakt zostat ograniczony o 3,5 min ztotych, nie byto to z
winy Spofki.

J. Marciniak podkreslit, ze Spétka jest w niewdzigeznej sytuacji w momencie, gdy
otrzymuje kontrakt o 3,5 mIn nizszy. Poprosit o zastanowienie si¢ przez radnych z
Gubina, dla mnie w momencie przenoszenia oddzialéw do Gubina, nie byla to fatwa
decyzja. Ale jesli jest szansa na dalsze istnienie szpitala, trzeba by¢ odwaznym.
Celem nie jest ukaranie spétki, ale dalsze funkcjonowanie szpitala.

G. Switalski podkreslit, ze Starosta chciat pomdc, a Spétka nie cheiata, chcieli mie¢
nizszy kontrakt, aby teraz by¢ zwolnionym z tej umowy.

T. Miechowicz podkreslit, ze od pét godziny oceniamy spétke. A chodzi o to ciy nas
sta¢ na szpital w 2 miejscach. Spétka méwi, ze nas nie staé. NFZ teraz mowi
dokladnie to samo. W tym jest problem.

L. Borkowski podkreslit, ze nie sta¢ nas na szpital w 2 miejscach. Co jest dla nas
wazniejsze: zeby pacjent miat blizej czy Zeby miat fadniejsza sale chorych?
Wiekszoé¢ z nas nie pdjdzie do tego szpitala, wybierze inny. Czas pokaze, czy
odlegtosé jest decydujacym czynnikiem.

S. Bartczak podkredlit, ze w przypadkach nagtych nie zawsze mamy wybdr. A wtedy
odleglosc¢ sie liczy.

]. Kowalski podkreslil, ze przyjmowanie pacjentow spoza rejonu tez nie jest mile
widziane w szpitalach.

M. Glaz podkreslil, ze nie bylo konstruktywnej propozycji. Mamy informacje, ale
wychodzimy bez niczego. Niczego nie proponujemy. Mamy jedna propozydje i nad
tym musimy debatowac. Nie wybierzemy nowego operatora w ciagu jednego
miesigca. Wybor nie jest fatwy.
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J. Kurzepa podkreslil, ze spdzniliSmy sig, ze na wczesniejszych sesjach nie
przyparlismy Dyrektora do muru. Spdtka pozwolita sobie na tak duze ryzyko, tracac
kontrakty, tracac oddzialy. Wazna jest renoma szpitala, jakos¢ ustug. To my sie
musielismy tlumaczy¢ za lekarzy wyprowadzanych przez policje. To réwniez nasze
zaniechanie. Podziekowal radnemu Borkowskiemu za jego zachowanie na
dzisiejszym spotkaniu. Skoro w dokumencie sa bledy, to moze faktycznie jest ich
wigcej. Staramy sig¢ wspdlnie prowadzi¢ powiat, jestem lojalny wobec Starosty, ktory
jest w pewnym potrzasku. Dynamika zmiennosci sytuacji na rynku stuzby zdrowia
jest tak nieprzewidywalna, ze spdtka moze caly czas odwolywacd sig od naszych
decyzji. A moze nie rozwigzywac umowy, tylko przykrecic srube. Zespot Gubinskich
radnych przybyl z konkretem, z inng propozycja. Jestesmy wlodarzami spotecznosci
lokalnych. To ten samorzad wypelnia zadania spoleczenstwa obywatelskiego.
Wykuwa sig jakos¢ wspdlpracy w duzym trudzie. Musimy uwzgledni¢ w decyzji
pewne aspekty, ktdre maja krwista obecnosé. Kryzys nas nie omija. Kontekst naszej
decyzji bedzie osadzony w prywatnym wojowaniu o przetrwanie, rowniez
zdrowotne. W kontekscie kryzysu powstanie kopali i elektrowni réwniez moze sig
odwlec. Poprosit Staroste o zorganizowanie spotkania z burmistrzami obu miast, aby
wspolnie wypracowac rozwiazanie, doprowadzi¢ do konsensusu. Boje sig, Ze straty
spoteczne zwiazane z ignorowaniem stanowiska Gubina mogg by¢ niepowetowane.
Mamy Zarzad i nie ma potrzeby powolania zespotlu roboczego. Zarzad ma
kompetencje i wiedze. Jest pewien pomyst, alternatywa i potencjal. Poprosil, aby
Zarzad zastanowil si¢ nad innym rozwiazaniem, niz tylko to, ktére zaproponowat
Dyrektor.

T. Miechowicz podkreslil, Ze nie ma propozycji dyskusji nad merytoryczng strona.
To nie jest tak, ze politycy z PO maja podja¢ decyzje i wzia¢ odpowiedzialnosc. Czy
nas jest sta¢ na utrzymanie takiej bazy lokalowej? Dzisiaj Spdtka nie jest w stanie
utrzymac tego szpitala, w takim ksztalcie, jak to chcial powiat. Nie mamy jednak
wiedzy na ten temat, czy spotka dziata celowo. To Rada bierze odpowiedzialnos¢ za
decyzje. Kazda gmina ma zadluzenie i dzisiaj nie jestem w stanie zagwarantowac
wsparcia finansowego.

Starosta podkreslil, ze Dyrektor przedstawit kilka rozwiazan. Zadeklarowat
spotkanie z Burmistrzami, jak réwniez spotkanie z Dyrektorem Gaikiem. Nie
mozemy jednak przeciagac tej sprawy i zapewne jako Zarzad wystapimy o zwolanie
nadzwyczajnej sesji.

J. Kowalski podkredlil, ze zgadza sig, ze Zarzad to zespdt roboczy. Umowa jednak
mowi swoje. Umowa jest zla. Czy nie warto byloby upowazni¢ Zarzadu, aby
negocjowac zmiang umowy ze Spotka?

K. Barczuk zaproponowal, aby wspolnie z Dyrektorem wytargowac co$ dla Gubina.
Moze przedstawi¢ wyzsze zadania i w drodze negocjacji wypracowad¢ kompromis.
Nie moze by¢ tak, ze budynki w Gubinie zostang puste, sprébujmy jeszcze
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negocjowad, powalczy¢ 1 wytargowad co$ dla Gubina. Nie oddawajmy pola bez
bitwy.

L. Borkowski podkreslit, ze Dyrektor musi by¢ skionny do rozmowy. Przedstawit
plan i nie chce rozmawiac o innych wariantach. Musi by¢ cheé z drugiej strony.

L. Kiertyczak podkreslil, Ze dopdki nie zostanie wypracowane stanowisko, dyrektor
nie powinien podejmowac zadnych ruchéw odnoscie przenosin.

J. Kurzgpa podkreslil, Ze musimy jako Rada scedowaé na Zarzad przygotowame
alternatywnego planu rozwigzania tej sytuacji. ;

M. Glaz podkreslit, Ze Burmistrzowie nie moga wspomoc spdtki, jedynie moze by¢
spotkanie dotyczace powstania nowej spotki powiatowo-gminnej.

J. Kurzgpa podkreslit, Ze chce sig spotka¢ z Burmistrzami, aby wypracowad
konsensus, ze to co podejmiemy jest dla dobra Powiatu.

Starosta podkreslil, ze mozemy zaproponowac przeniesienie oddzialéw ostrych do
Krosna, a oddziatdow niezabiegowych do Gubina. Jesli operator nam odméwi, wtedy

mozemy zaprosi¢ samorzady do udziatu w ewentualnej spolce powiatowo-gminnej.

J. Kurzepa podzigkowat wszystkim obecnym za udziat w dzisiejszym spotkaniu.

Na tym posiedzenie zakonczono i protokdt podpisano.

Protpkotowat: Przewodniczacy Komisji

Przemystaw Balcerzak Janusz Marciniak
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