Protokét Nr LXI1/2018
Nadzwyczajnej sesji Rady Powiatu Gréjeckiego
w dniu 5 listopada 2018 r.

Sesja odbyta sie w sali konferencyjnej Starostwa Powiatowego w Gréjcu.

Przewodniczacy Rady Powiatu Witadystaw Kumorek o godz. 10°° otworzyt Sesje
wypowiadajgc formute ,Otwieram nadzwyczajng sesje Rady Powiatu Grojeckiego”.

Na wstepie powitat Panie i Panéw Radnych Powiatu Gréjeckiego, Staroste
Grojeckiego, Wicestaroste Grojeckiego, cztonkéw Zarzgdu Powiatu, Sekretarza
Powiatu, Skarbnika Powiatu, Prezesa PCM Sp. z o0.0. w Grojcu, Dyrektora ds.
Medycznych, Przewodniczgcg Zwigzkow Zawodowych Pielegniarek i Potoznych,
Przewodniczgcego  Zwigzku Zawodowego Lekarzy, pracownikow szpitala,
pracownikow Starostwa, przedstawicieli mediow.

Nastepnie odczytat klauzule informacyjng RODO.

Ad. 2

Przewodniczgcy Rady stwierdzit, ze w Sesji uczestniczy 18 radnych, co stanowi
quorum i pozwala na podejmowanie prawomocnych decyzji. Lista obecnosci jest
zatgcznikiem do niniejszego protokotu.

Jednoczesnie poinformowat, ze wniosek o zwotanie sesji nadzwyczajnej ztozyli radni
Klubu Powiat Sprawny i Przyjazny /zatgcznik/
Nastepnie przedstawit porzgdek obrad:

1. Otwarcie Sesiji.

2. Stwierdzenie prawomocnosci obrad.

3. Sprawozdanie Starosty Marka Scistowskiego oraz Prezes Marzeny Barwickiej
dotyczace sytuacji finansowej spotki Powiatowe Centrum Medyczne w Grojcu:
- przedstawienie sprawozdania finansowego spotki za trzy kwartaty 2018 roku
(forma pisemna),
- przedstawienie sprawozdania z wykonania kontraktu z NFZ w rozbiciu na
poszczegolne oddziaty oraz rozliczen finansowych z NFZ za trzy kwartaty 2018
roku (forma pisemna),
- szczegbtowe omodwienie zobowigzan finansowych PCM na dzieh zwotania sesji,
- szczegbtowe omdwienie przeptywow pieniezanach i ptynnosci finansowej PCM,
- szczegotowe omowienie zobowigzan finansowych wobec bankéw obstugujgcych
PCM, ze szczegdélnym uwzglednieniem kredytow odnawialnych, jakie zostaty
zaciggniete na biezgcy rok obrachunkowy.



4. Sprawozdanie Lekarza naczelnego szpitala Pawta Radwanskiego o sytuacji
w szpitalu w zakresie swiadczonych ustug, obsad lekarskich i pielegniarskich
na poszczegolnych oddziatach.

5. Przedstawienie stanowiska przedstawicieli Zwigzkow Zawodowych Pielegniarek
i Potoznych w zakresie funkcjonowania PCM w Gréjcu.

6. Zamkniecie posiedzenia.

Ad. 3

Przewodniczgcy Klubu Radnych Powiat Sprawny i Przyjazny Krzysztof Ambroziak
przedstawit przyczyny, ktére wptynety na zgtoszenie wniosku o zwotanie sesji
w nadzwyczajnym trybie. Zaniepokojenie radnych wywotata informacja dot. pisma
pani prezes PCM w Gréjcu z dnia 25.10.2018r. skierowanym do dyrektorow
i kierownikdbw organizacyjnych, w ktérym poinformowata, ze szpital ma trudnosci
w zachowaniu ptynnosci finansowej. W zwigzku z tym zarzad Spétki zamierza podjgé
decyzje o przesunieciu wypfat, w tym wynagrodzen pracownikéw do chwili rozliczenia
Swiadczen z NFZ. Pracownicy szpitala w obawie o wyptate pensji oraz czy zta
sytuacja finansowa nie doprowadzi do upadtosci poprosili radnych o wyjasnienie tej
sprawy. Dgzenie do rozwigzania problemu i dbatos¢ o prawidiowe funkcjonowanie
szpitala jest obowigzkiem radnych. Informacja, jak sytuacja wyglada od dawna byta
przed nami ukrywana. W mediach sg informacje o budowie SOR, Ze sg pienigdze
a tu nagle pismo pani Prezes na temat ogromnych trudnosci, probleméw z
kontraktem, braku srodkéw na wynagrodzenia. Po czym wystosowane kolejne pismo,
ze ptynnoéc¢ finansowa jest zachowana.

Przewodniczacy Rady zaapelowat, zeby pochylenie sie nad problemami i wykazanie
troski 0 sytuacje szpitala bylo w oparciu o konstruktywng dyskusje i merytoryczne
wnioski, bez utarczek stownych.

Starosta Marek Scistowski zauwazyt, ze sytuacja szpitala w Gréjcu i Nowym Miescie
jest radnym znana. Nigdy nie byta tatwa, wiec trudno zrozumiec¢, z czego wyptywa tak
nagte zainteresowanie. Radni mogli zwrécié¢ sie do pani prezes lub bezposrednio do
Starostwa z zapytaniem o sytuacje finansowg szpitala zamiast wniosku o sesje
nadzwyczajng. Nie mozna na podstawie wewnetrznego pisma wysnuwac tak daleko
idgcych wnioskow, jakie wyciggneli radni. Sytuacja jest trudna, natomiast
wynagrodzenia zostaty wyptacone w terminie i nie ma zadnego zagrozenia
dla ptac pracownikéw. Czym innym jest budowa SOR a biezgca sytuacja. To, ze jest
trudna nie znaczy, zeby nie inwestowac, kupiC sprzetu tworzac lepsze warunkéw
pracy dla personelu. W tym miejscu poprosit panig prezes o przedstawienie danych
w oparciu, o ktoére bedzie mozna prowadzi¢ dyskusje i odpowiadac na pytania.



Prezes PCM w Gréjcu przedstawita informacje na temat sytuacji finansowej szpitala.
Na 30 wrzesnia 2018r. Spotka osiggneta strate 1.319.536,52zt. Wskaznik ptynnosci
finansowej wynosi 0,82 (prawidtowy 1,5-2,0). Zobowigzania z tytutu dostaw i ustug na
5 listopada 2018 r. ogotem wynoszg 695.354,06zt, z tego leki i materialy medyczne
249.186, 95z, w tym wymagalne 158.541,64zt, zywnos¢ dla pacjentow 79.506,97zt,
w tym wymagalne 25.797,47zt, ustugi medyczne (rezonans itp.) 59.770zt w catosci
wymagalne, pozostate ustugi (telefonia, wywoz nieczystosci, pranie, naprawy,
przeglady itp.) 224.611,30zt, w tym wymagalne 131.470,18zt, pozostate zakupy
(rekawiczki, srodki czystosci, itp.) 82.278,88 zi, brak wymagalnych. Z wiasnych
srodkoéw w kwocie 57.000zt szpital pokryt malowanie Oddziatu RTG i czesci Oddziatu
Wewnetrznego. Remonty wynikaty z nakazu Sanepidu. Ponadto zakupiono generator
do tomografu za kwote 110.540zt. Naprawy karetek wyniosty 65.700zt (ten sam okres
w 2017r. to 29.000zt). W czerwcu 2018r. zostata sptacona kwota 1 min zt obligaciji.
Spétka posiada kredyt w rachunku biezacym 2 min zt, umowa do 19 grudnia 2018r.
Innych kredytow krétkoterminowych nie posiada. W 2015r. Spoétka zaciggneta kredyt
dtugoterminowy w obligacjach BNP w wysokos$ci 10 min zt, z czego na dzien
dzisiejszy zadtuzenie wynosi 8 min zt. W 2018r. z tytutu obstugi obligacji i odsetek
Spétka zapfacita 235.235zt a w grudniu 2018 r. konieczne jest zaptacenie kolejnej
raty odsetek w kwocie ok. 90.000 zt. Na dn. 30 wrzesnia 2018 r. Spotka osiggneta
przychody ze sprzedazy ustug w wysokos$ci 29.407.933zt, w tym przychody z NFZ
25.110.219zt, pozostate to Radomska Stacja Pogotowia Ratunkowego, ustugi
medyczne, wynajem lokali. Przychody operacyjne i finansowe kwota 718.752,50 z,
na ktorg sktadajg sie: wptywy z Urzedu Marszatkowskiego na zatrudnienie lekarzy-
stazystow, z Ministerstwa Zdrowia na lekarzy-rezydentéw, z Urzedu Pracy na etaty
oraz rozliczenie przychodow pozostatych okreséw, amortyzacja, srodki norweskie,
dotacja z gminy. Srodki otrzymane od Starostwa 1.935.404zf, w tym: uchwatg
z 12 marca 2018r. kwota 728.000 zt na remont IV pietra, uchwatg z 15 czerwca
2018r. kwota 400.150 zt na e-ustugi ,poprawa jakosci i dostepnosci Swiadczen
zdrowotnych”, uchwatg z 27 lipca 2018r. kwota 156.000zt na sprzet i aparature
medyczng, uchwatg z 27 lipca 2018r. kwot 300.000 zt na zakup lampy do tomografu,
uchwatg z 27 lipca 2018r. kwota 351.254zt na e-ustugi. Koszty dziatalnosci
operacyjnej wynoszg 31.073.498,08 1z, w tym: dodatki dla pielegniarek
i ratownikow medycznych 142.404,21zt, krew 233.624z, leki, opatrunki, Srodki
dezynfekcyjne i sprzet medyczny 1.880.152,18zt, materiaty biurowe, druki, itp.
404.822,78zt, naprawa aparatury medycznej i sprzetu 191.002,58zt, nieczystosci
227.553,34 zt, paliwo i energia, pralnia, poczta 1.153.292,14zt, podatek
od nieruchomoéci, VAT, PEFRON 589.487,38zt, remonty pozostate 193.308,32z,
szkolenia 30.653,85zt, ubezpieczenia 242.640,35 zt, ustugi transportu 237.434,53 zt,
ustugi medyczne 1.970.768,18zt, wynagrodzenia, umowy zlecenia i kontrakty
22.510.229,02zt, ZFSS 342.063,72zt, zywno$¢ 274.736,99zt, koszty zakupu ustug

3



obcych i koszty wynagrodzen pochodnych, na ktére wptyngt wzrost od 1 stycznia
2018r. wynagrodzenia minimalnego do kwoty 2.100zt i wzrost stawki godzinowej do
13,70zt przy umowach cywilno —prawnych oraz wzrostu stawek na rynku krajowym
za godzine udzielania swiadczen zdrowotnych przez lekarzy i ratownikow z zespotow
ratownictwa medycznego, lekarzy w oddziatach szpitalnych i poradniach
specjalistycznych przy umowach cywilno-prawnych. Pozostate koszty operacyjne
wynoszg 116.531,38zt, na ktére sktadajg sie optaty ZUS oraz rozliczenia naktadéw
obcych i korzystania z klinik w kwocie 50.464 zt. Na 30 wrzesnia 2018r. na trudng
sytuacje finansowg, spowodowang czesciowym niewypracowaniem ryczattu, miata
wptyw kwestia zmniejszenia kontraktu o kwote 1.404.192zt.

Przewodniczgcy Rady Wtadystaw Kumorek przekazat wiceprzewodniczgcemu Rady
Michatowi Prus prowadzenie obrad i opuscit sale obrad.

Radny Krzysztof Fiks spytat panig prezes, czemu jednego dnia wystosowata pismo
do kierownikdw komérek o przesunieciu terminu wyptat, czym wywotata duzy zamet,
zeby w nastepnym dniu poinformowacé, ze szpital ma ptynnos¢ finansowa.

Prezes PCM w Gréjcu wyjasnita, ze pismo do personelu kierowniczego miato
charakter informacyjny. Chodzito o wyjasnienie, Zze by¢ moze nastgpi poslizg wypfaty
wynagrodzenia. Pierwszy listopada byt dniem wolnym, wiele osob wzieto urlop
i zaistniata obawa, ze przez nizszg obsade NFZ nie sprawdzi raportu i PCM nie bedzie
mogto wystawi¢ faktury. Niepewne byto czy szpital bedzie dysponowat srodkami,
ktorych wysokos¢ wystarczy na pokrycie wszystkich wyptat. Pracodawca ma obowigzek
poinformowania zatogi o sytuacji, ze pensje mogg poézniej wptyngé na konta. Pani
prezes podkreslita, ze wiele czynnikow, nie tylko wewnetrznych ma wptyw na sytuacje
w szpitalu. Dlatego cyklicznie odbywajg sie spotkania kadry kierowniczej w celu
omowienia biezgcych spraw oraz wspolnego rozwigzywania probleméw finansowych.

Przewodniczgcy Rady Wtadystaw Kumorek powrdcit na sale i przejgt prowadzenie
obrad. Obecnych 19 radnych.

Radny Zygmunt Merski spytat o przyczyny zmniejszenia realizacji kontraktu z NFZ?

Prezes PCM w Grojcu wyjasnita, ze na nizszg realizacje kontraktu wptyw majg rézne
czynniki. Z chwilg wejscia w dniu 1 pazdziernika 2017r. sieci szpitali NFZ przyjat
wysokos¢ ryczattu na poziomie danych za 2015r. Po wejsciu do sieci PCM stat sie
szpitalem pierwszego stopnia zabezpieczenia, wykonuje ustugi niekoniecznie te, ktore
wczedniej mogt wykonywac. Obecnie pacjenta, ktdérego szpital wczesniej mogt
operowac¢, po zaopatrzeniu musi przekaza¢ do szpitala drugiego stopnia
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zabezpieczenia. Cze$¢ ustug zmalata, nie z uwagi na brak mozliwosci tylko ze
wzgledu na zasady wynikajgcymi z przepisow. Poza tym duzy wptyw ma tzw.
sezonowos¢ przyje¢, sg miesigce gdzie na danym oddziale jest mato pacjentow.
W miesigcach letnich na oddziale pediatrycznym leczymy 2-3 dzieci. Wczesniej
z Funduszem obowigzywat roczny okres rozliczenia, co dla powiatowych szpitali byto
korzystne. Obecnie NFZ rozlicza, co pdét roku i trudno wykona¢ kontrakt. PCM
poszukuje mozliwosci rozwijania ustug nielimitowanych, ktérymi mozna nadrobi¢. Chce
zacheci¢ kobiety do swoich ustug. W tym celu pozyskano dwéch specjalistow, zeby
ginekologia bardziej sie rozwineta i przestata by¢ deficytowa. Caly czas szpital
poszukuje nowych rozwigzan, ale to trwa w czasie, bo taki obecnie jest rynek pracy.

Radny Zygmunt Merski spytat, jak na dzien dzisiejszy wyglada sytuacja
z personelem medycznym?

Prezes PCM w Grojcu wyjasnita, ze w ostatnim okresie nastgpita bardzo duza
migracja personelu medycznego. PCM jest szpitalem powiatowym, wiec ma takie
a nie inne stawki. Przyjmujemy lekarzy i pielegniarki, niestety niektérzy po
3 miesigcach odchodzg i idg do innych jednostek. Oczekiwania personelu
medycznego sg obecnie bardzo duze, ludzie poszukujg lepszych warunkow. Jest
rynek pracownika i nikogo na site sie nie zatrzyma. PCM caty czas poszukuje osob
chetnych starajgc sie zacheci¢ do pracy w tym szpitalu. Nie jest to tatwe zadanie, ale
szpital jest na dobrej drodze, zeby wyréwnac¢ poziom. Od 1 stycznia zmienig sie
przepisy, NFZ zamierza wprowadzi¢ normy pielegniarskie. Konieczna bedzie analiza,
jakie zrobi¢ zmiany i nowe rozwigzania wprowadzic.

Radny Zygmunt Merski spytat, czy w okresie, gdy pani prezes szpitalem zarzgdza
zmniejszyta sie ilo$¢ personelu medycznego?

Prezes PCM w Grojcu wyjasnita, ze w omawianym okresie zmniejszyta sie ilos¢ oséb
zatrudnionych na umowe o prace a zwiekszyta iloS¢ uméw cywilno — prawnych.
Personel medyczny w tej chwili chce pracowaé na kontraktach i umowach-zleceniach.
Nie mozna powiedzie¢, ze zatrudnienie drastycznie sie zmniejszyto. W ostatnim
czasie ubyto pielegniarek, poniewaz kilka pan odeszio na emeryture. Na razie chcg
odpoczg€, zanim zdecydujg czy wrdocg do pracy. Natomiast nastgpit wzrost ilosci
ratownikéw. Niemniej trudno nie zauwazy¢, ze przedziat wiekowy pielegniarek wynosi
50-60 lat i wiele z nich po osiggnieciu wieku emerytalnego odejdzie. Problem jest
ztozony, nie da sie w ciggu 2 m-cy odnowiC¢ personelu, wymaga to czasu.
Ma nadzieje, ze mimo trudnosci uda sie powyzszg kwestie szybko rozwigzac.

Radny Krzysztof Fiks spytat, ile obecnie srodkéw znajduje sie na rachunku obrotowym?
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Prezes PCM w Gréjcu wyjasnita, ze na dzien dzisiejszy srodkéw nie ma, kredyt
zostat skonsumowany, gdyz nastgpita wyptata wynagrodzen. Trzeba poczekac,
az NFZ rozliczy ustugi i kredyt sie odnowi.

Radny Krzysztof Fiks spytat, jaka jest wysoko$¢ zobowigzan wymagalnych?

Prezes PCM w Grojcu wyjasnita, ze zobowigzania wynoszg ogotem 375.579,29zt.

Radny Janusz Karbowiak poprosit, aby zgodnie z wnioskiem przedstawiona
informacja finansowa zostata radnym przekazana w formie pisemnej. Kontynuujgc
przypomniat, ze co roku az do roku 2015 powtarzat sie problem z nadwykonaniami.
W poprzedniej kadencji wszystkich sie denerwowali o ilo§¢ nadwykonan, poniewaz
NFZ zwracat jedynie 50% wypracowanej wartosci. Niemniej byty to dodatkowe
srodki, ktérych nawet potowa finansowo zabezpieczata Spétke. Od 2015r. pojawit sie
problem polegajgcy na braku wykonania kontraktu z NFZ. Sytuacja jest bardzo
niepokojgca. Nasuwa sie, wiec podstawowe pytanie, kto ma wykonac ten kontrakt
skoro brakuje lekarzy i pielegniarek? Administracja na pewno tego nie dokona.
Zmniejszenie kontraktu o kwote 1.404.192zt bardzo zle wrézy dla Spotki. Strata na
koniec wrzednia wynosi 1.319.536,52zt. Prawie wszedzie wystepuje deficyt, ktory
trzeba regulowaé. Zobowigzanie dot. lekdw i materiatbw medycznych wynosi
249.186, 95zt, w tym wymagalne 158.541,64zt. W zwigzku z tym radny spytat, z jakg
firmg szpital ma podpisang umowe na dostarczanie lekow oraz kiedy odbyt sie w tej
sprawie przetarg? Kolejna poruszona przez radnego kwestia dot. kiopotow z
personelem. W tej sprawie nie chodzi wytgcznie o pienigdze. Na sytuacje przede
wszystkim miat wptyw brak dialogu dyrekcji z zatogg, co dla pracownikow jest
wyjatkowo przykre i Zle odczuwane. Wiele osob, w tym lekarzy od lat pracujgcych w
szpitalu nie odesztaby z btahych powodow. Zawarzyta atmosfera i catkowity brak
zrozumienia dla problemow ze strony zarzgdu. Na zakonczenie radny podkreslit, ze
wynik finansowy nie budzi optymizmu. Dobrze, ze na ten temat jest sesja, radni majg
mozliwos¢ zapoznania sie z danymi, poniewaz do tej pory z tg informacjg byto réznie.

Prezes PCM w Grodjcu poinformowata, ze wszystkie przetargi ogtaszane sg na stronie
internetowej szpitala. Przetargow na zakup lekéw byto kilka, czes¢ procedur odbyta
sie 2017r., ale wiekszos¢ odbyto sie juz w tym roku. Wybrano rézne firmy i hurtownie
farmaceutyczna, w zaleznosci od rodzaju lekow.

Radny Zygmunt Merski poprosit panig prezes, aby odniosta sie do opinii ,pacjenci
odczuwajg spadek jakosci ustug medycznych”.



Prezes PCM w Grojcu stwierdzita, ze bardzo trudno odnie$¢ sie do tego zdania.
Ocena kazdego cziowieka jest inna, zawsze subiektywna. Kazdy, kto korzystat
z ochrony zdrowia ma swoje zdanie na ten temat. Natomiast, jako prezes razem
z catym zespotem pracownikow stara sie, zeby opinia byta dobra. Kazdy lekarz,
pielegniarka bgdz inna osoba zatrudniona w szpitalu wktada jak najwiecej serca
i zaangazowania, zeby wszystkim pacjentom umili¢ pobyt w szpitalu. Prawdg jest, ze
pacjenci sg osobami niezmiernie wrazliwymi, mocno wyczulonymi na dziatania, ktore
niekoniecznie wyptywajg z czyjejs niecheci. Diugie oczekiwanie w kolejce nie jest
spowodowane ztosliwoscig, po prostu wszedzie sie czeka, a pacjenci sg generalnie
niecierpliwi. Caly personel stara sie pacjentom poméc, taki jest cel prowadzenia
dziatalnosci. Pani prezes podkreslita, ze ze swej strony caty czas wspiera
pracownikow medycznych, aby pacjent byt jak najszybciej zaopatrzony i jak najmilej
wspominat pobyt w PCMG.

Radny Zygmunt Merski zauwazyt, ze na totalny spadek jakosci swiadczonych ustug
duzy wptyw ma zmniejszajgca sie ilos¢ personelu medycznego oraz zmiana struktury
zatrudnienia z umow statych na umowy cywilno - prawne. Ponadto na dzien
dzisiejszy ilos¢ ustug operacyjnych tez sie zmniejszyta, jedynie komercjalizacja
przynosi jakby zwiekszenie. Radny spytat, czy prawdg jest, ze oddziaty odnotowujg
spadek ilosci obstugiwanych pacjentéw.

Prezes PCM w Grojcu wyjasnita, ze ilos¢ pacjentéw jest zmienna, w duzej mierze
wptyw ma na to tzw. sezonowos¢. Na oddziatach w danym miesigcu jest mata ilos¢
pacjentow, a w nastepnym konieczne jest organizowanie dodatkowych t6zek. Takie
sytuacje sg charakterystyczne dla szpitala powiatowego. Jest duzo pacjentéw na
neurologii i konieczne sg ,przystawki’. Zdarza sie, ze szpital nie ma tez wolnych
miejsc na innych oddziatach i musi odmowi¢ przyjecia. Natomiast sg okresy, ze
mozliwosci oddziatébw sg tylko w potowie wykorzystane. Szpital jest specyficzng
jednostkg i nie da sie niczego w ramach posiadanego potencjatu zaplanowaé. PCM
jest szpitalem, ktory musi swiadczy¢é gotowos¢ w okreslonym zakresie. Nawet wtedy,
gdy pacjenta nie ma. Zdarzajg sie miesigce, ze obtozenie jest duze i té6zek brakuje,
ale sg i takie, gdy tylko potowa t6zek jest wykorzystana. Tego nie mozna przewidziec.

Radny Krzysztof Ambroziak przypomniat, Zze na jednej z wczesniejszych sesji Rada
Powiatu podjefa decyzje o zaciggnieciu dla PCM kredytu w wysokosci 2 min zi.
Radny zwrécit sie do pani prezes o wyjasnienie, czy powyzszy kredyt nadal jest
zabezpieczony, czy sg to srodki, ktére zostaty w ostatnim czasie skonsumowane
na wyptate wynagrodzen dla pracownikéw.



Prezes PCM w Groéjcu wyjasniata, ze obecna umowa obowigzuje do 19 grudnia br.
Natomiast kredyt obrotowy, ktory na sesji w m-cu pazdzierniku 2018 r. decyzjg Rady
Powiatu zostat dla PCM zaplanowany bedzie mogt by¢ wykorzystany w przysztym
roku. Chodzi o kredyt sptacany, co miesigc. Oczywiscie jest to uzaleznione czy
szpitalowi kredyt odnawialny zostanie przyznany, dokumenty zostaty w banku
ztozone, oczekujg na weryfikacje. Po akceptacji bank od 19 grudnia 2018 r. postawi
w gotowosci kwote 2 min zt. Poprzedni okres musi by¢ rozliczony.

Radny Janusz Karbowiak zwrdcit sie z zapytaniem, czy jest mozliwos¢ podniesienia
PCM do poziomu szpitala drugiego stopnia zabezpieczenia? Kontrakt z NFZ bytby
zdecydowanie korzystniejszy dla Spotki.

Prezes PCM w Grojcu wyjasnita, ze zgodnie z przepisami PCM nie ma mozliwosci
zmiany stopnia zabezpieczenia, gdyz do sieci zostat wpisany pod katem potrzeb.
Generalnie wszystkie szpitale powiatowe sg pierwszego stopnia. Chodzi o fakt, ze
PCM nie ma rozszerzonej specjalistyki wymaganej od szpitali wyzszego stopnia
(np. ortopedii, chirurgii naczyn, itp.) jak w szpitalach, ktdére byly wojewddzkie.
PCM wprost nie uzyska pozwolenia na prowadzenie tego typu ustug medycznych.
Jedyng zmiang, ktérg moze zrobi¢ i do ktorej sie przymierza, to wydzielenie 10 t6zek
z interny pod potrzeby geriatrii, bo takie swiadczenia sg wyzej finansowane. Niestety
na razie NFZ nie ogtasza zadnych konkursow ttumaczgc sie brakiem srodkéw.

Radny Janusz Karbowiak zauwazyt, ze na obecny rok kontrakt zostat zmniejszony
o kwote 1.404 tys. zt. W zwigzku z tym nasuwa sie istotne pytanie, czy nalezy sie
spodziewac, ze w przysztym roku kontrakt zostanie zmniejszony o kolejng kwote.

Prezes PCM w Grojcu wyjasnita, ze nie przypuszcza, aby w przysztym roku byty
wprowadzane tak niekorzystne uwarunkowania finansowe. Natomiast caly czas
prowadzone sg rozmowy z zatogg pod katem, co zmieni¢ i w jakim kierunku szpital
powinien sie rozwijaé. Chodzi o ocene, ktére aspekty dziatalnosci sg rentowne.
Kontynuujgc pani prezes poinformowata, ze w obecnej chwili szpital boryka sie
z bardzo duzg iloscig zwolnien lekarskich. PCM nie jest w tej sprawie odosobnione.
Tak dzieje sie w wszystkich szpitalach. Nie powinno to nikogo dziwi¢ przy takiej
Sredniej wieku pracownikéw. Ludzie majg prawo chorowac. Kazdego miesigca jest
to ok. 80-100 pracownikéw. Szpital ptaci tym na chorobie oraz musi zatrudni¢ osoby
na zastepstwa z umoéw kontraktowych, co podnosi koszty i powoduje,
ze swiadczone ustugi stajg sie mniej rentowne. To czesciowa przyczyna obecnej
sytuacji. Oczywiscie zawsze w pierwszej kolejnosci organizuje sie zastepstwa
w ramach wtasnej zatogi, zmienia sie grafiki, ale nie zawsze jest to mozliwe.



Radny Janusz Karbowiak stwierdzit, ze z tego, co mdéwi pani prezes w przysztosci
nie powtorzy sie sytuacja niewykonania kontraktu.

Prezes PCM w Grojcu zaznaczyta, ze nie jest w stanie w 100% zagwarantowac¢ nie
powtdrzenia sie takiej sytuacji, poniewaz na kontrakt pracuje nie tylko prezes, ale
wszyscy pracownicy. Ponadto zalezne jest to od iloSci pacjentow. Nie da sie takich
kwestii zaplanowac. Na pewno szpital zrobi wszystko, aby zwieksza¢ swoje mozliwosci.

Radny Zygmunt Merski spytat, na ktérych oddziatach jest wzrost wykonania kontraktu
a na ktérych spadek?

Prezes PCM w Grojcu wyjasnita, ze wszystko zalezy od miesigca. Ryczat jest rozliczany
jedng kwotg, nie ma przypisanego konkretnego oddziatu. Analizy sg prowadzone, ale
w systemie miesiecznym. Niemniej we wrzesniu neurologia wykonata na poziomie jak
za styczen, natomiast inne oddziaty byty lekko na minusie.

Radny Zygmunt Merski zauwazyt, ze kolejki sie wydtuzajg, sg ttumy pacjentéw, ludzie
czekajg na korytarzach a pani prezes mowi, ze szpital nie wykonuje kontraktu.

Prezes PCM w Grojcu podkreslita, ze nie kazdy pacjent Izby Przyje¢ trafia na oddziat.
Wiele oséb jest zaopatrywanych bez koniecznosci hospitalizacji. Decyzje w tej sprawie
podejmuje lekarz, ktory bada pacjenta i ocenia stan zdrowia.

Radny Zygmunt Merski spytat, czy ilos¢ zabiegdw operacyjnych wzrasta czy
ma tendencje spadkowg? Czy prawdg jest, ze mimo przygotowania narzadzi
i materiatéw operacje nie sg wykonywane?

Prezes PCM w Grojcu poinformowat, ze ilos¢ zabiegéw utrzymuje sie na tym samym
poziomie. Szpital o pierwszym stopniu zabezpieczenia zawsze musi by¢ w gotowosci.
Zespot, narzedzia, materiaty zawsze sg przygotowane, poniewaz pacjent, kitdry trafia
z wypadku natychmiast musi by¢ operowany.

Radny Zygmunt Merski zwracajgc sie do przysztej Rady podkreslit, ze konieczna jest
bardzo wnikliwa analiza sytuacji finansowej szpitala oraz ocena funkcjonowania.
Pani prezes mowi, co innego niz jest w rzeczywistosci. W szpitalu sg kolejki, nie ma
lekarzy, pielegniarek, pacjenta nie ma, kto obstugiwaé. Lekarze i pielegniarki z naszego
rejonu, pracujgcych w szpitalu dziesigtki lat musiato odejs¢é, a przyjmuje sie innych
na kontrakty z tzw. tapanki. Jakos¢ ustug medycznych spada, brakuje specjalistow.



Pacjenci nie chcg leczy¢ sie w naszym szpitalu, bo bojg sie, ze nie bedzie miat ich kto
obstuzyc¢, skoro jest 1 pielegniarka na 30 pacjentow.

Radny Krzysztof Ambroziak spytat, jaki wynik finansowy przewiduije sie na koniec roku?

Prezes PCM w Grojcu poinformowata, ze biorgc pod uwage przepisy narzucane przez
ministerstwo, w tym koniecznos¢ wyptaty pracownikom podwyzek nie ma mozliwosci,
zeby nie byto straty. NFZ przestat juz dokumenty, natomiast nie stycha¢, zeby zamierzat
pokry¢ w 100% zwigzane z tym wydatki. Wysoko$¢ straty zalezy od tego, jakie kwoty
bedg po przeliczeniu. Na tg chwile za duzo jest niewiadomych, Zzeby precyzyjnie
okresli¢, jaki bedzie koncowy wynik finansowy.

Radny Janusz Karbowiak z powyzszej wypowiedzi wynika, ze szpital nie otrzymuje
od NFZ srodkéw na tzw. zembalowe i wyrdwnanie stawki minimalne;.

Prezes PCM w Gréjcu wyjasnita, ze PCM na tzw. zembalowe otrzymat czes¢ srodkdw,
wstrzymat sie z podpisaniem kontraktu i NFZ dotozyt na wyréwnanie skutkéw. Na tg
grupe zawodowg srodki sg przekazywane i obecnie z pielegniarkami szpital podpisuje
porozumienia. W przypadku lekarzy NFZ zaproponowat pokrycie réznicy miedzy stawkg
bazowg, bez pokrycia skutkow. Szpital musi na to wytozy¢ wiasne srodki. Na wynikajgce
z zesztorocznej ustawy podwyzki ptacy minimalnej szpital od NFZ nie otrzymat Zadnych
pieniedzy i musiat pracownikom sam réznice wyréwnac.

Ad. 4

Sprawozdanie z sytuacji w zakresie sSwiadczonych ustug, obsad lekarskich
i pielegniarskich na poszczegdinych oddziatach przestawit dyrektor ds. medycznych
PCM w Gréjcu. Poinformowat, ze zakresie zatrudnienia lekarzy nie ma wiekszych
probleméw. Obsada jest zadawalajgca. W 30 t6zkowym Oddziale Neurologicznym
w obecnej chwili pracuje 3 lekarzy. Poszukiwania 3 neurologa trwaty dos¢ dtugo, ale
udato sie pozyskaC dobrego specjaliste. Dla spokojniejszej pracy i petnego
zabezpieczenia potrzeb szpital poszukuje jeszcze jednego neurologa, zeby docelowo
oddziat byt obstugiwany przez 4 lekarzy. Poza tym szpital chce pozyska¢ 1-2 lekarzy
do Oddziatu Wewnetrznego, aby w szerszym zakresie wspoméc lzbe Przyjec.
Na pozostatych oddziatach nie ma probleméw z obsadg lekarskg zaréwno
w operatywie dziennej, jak i na dyzurach. Jesli chodzi o obsade pielegniarskg jest
w ilosci zadawalajgcej w stosunku do ilosci przebywajgcych pacjentow
na poszczegolnych oddziatach oraz mozliwosci finansowe szpitala.
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Dyrektor ds. pielegniarstwa PCM w Gréjcu przedstawita informacje dot. obsady
pielegniarskiej, potoznych, personelu wspomagajgcego w osobach opiekundw
medycznych oraz ratownikbw medycznych wg stanu zatrudnienia na 5 listopada
2018r. przy uwzglednieniu ilosci pacjentow oraz w stosunku do liczby tézek.
W Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii sg zakontraktowane 4 t6zka, obecnie
przebywa 2 pacjentéw, obsada wynosi 5 pielegniarek. W Oddziale Rehabilitaciji
Neurologicznej jest zakontraktowanych 19 t6zek, obecnie jest 19 pacjentéw, obsada
dzienna wynosi 2 pielegniarki, poza tym w oddziale sg fizjoterapeuci, na dyzurze jest
1 pielegniarka. W Oddziale Neurologii z Pododdziatem Udarowym zakontraktowane
sg 34 t6zka, obecnie przebywa 30 pacjentow, obsada wynosi 4 pielegniarki, do godz.
19 sg 2 pielegniarki. Oddziat jest wspomagany pracg personelu pomocniczego, czyli
sg opiekunowie medyczni oraz zawsze jest 1 sanitariusz. Dyzur obstugujg 2
pielegniarki. W Oddziale Wewnetrznym sg zakontraktowane 74 tbézka, obecnie
przebywa 49 pacjentéw, w ciggu dnia jest 7 pielegniarek i 2 opiekunki medyczne oraz
1 sanitariusz. W Oddziale Ginekologiczno — Potozniczym sg zakontraktowane 43
t6zka, obecnie przebywa 15 pacjentek, ogdétem zatrudnionych jest 6 potoznych.
W Oddziale Neonatologicznym jest zakontraktowanych 15 t6zeczek, obecnie
przebywa 6 pacjentdw, zawsze sg 2 pielegniarki lub 1 pielegniarka i 1 potozna.
W Oddziale Pediatrycznym sg zakontraktowane 24 t6zka, obecnie przebywa
5 pacjentéw, obsada to 3 pielegniarki. W Oddziale Chirurgii Ogolnej zakontraktowane
sg 36 t6zka, obecnie przebywa 26 pacjentow, obsada to 4 pielegniarki i 1 opiekun
medyczny. Podsumowujgc na 250 tézek, na dzien 5 listopada przebywa 152
pacjentdw, $rednio obstugi jest 41 oséb do opieki. Srednio na opieke nad
1 pacjentem przypada 3,5 osoby personelu. W zwigzku z tym wszystkie wymogi
natozone przez NFZ w zakresie obsady pielegniarskiej sg zachowane.

Radny Zygmunt Merski spytat, jaka jest sSrednia wieku pielegniarek?

Dyrektor ds. pielegniarstwa PCM w Grojcu poinformowat, ze wedtug danych
Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych srednia wieku w tej grupie zawodowej
wynosi 46-52 lata. Problem jest bardzo powazny, poniewaz niestety brakuje chetnych
do nauki w szkotach pielegniarskich.

Dyrektor ds. Medycznych PCM w Gréjcu wyjasnit, ze wykonanie kontraktu w tej chwili
jest na poziomie 90%. Po wejsciu PCM do sieci i zmiany finansowania na ryczatt
szpital jest rozliczany w catosci. NFZ nie interesuje, w jaki sposéb Srodki
sg rozdzielane na poszczegodlne oddziaty. W zwigzku z tym mozna zadbaé o komorki,
ktore wzmacniajg wykonanie kontraktu. W kwestii wyjasnienia przyczyn braku
wykonania kontraktu nalezy zauwazyc¢, ze ponad 90% szpitali w Polsce ma podobne
trudnosci. Jednym z waznych aspektéw jest fakt, ze personel w pewien sposéb
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niezadowolony wylew swoje zale na zewnatrz, w ztym Swietle stawia szpital i poprzez
tg ztg opinie odstrecza pacjenta od korzystania z ustug medycznych. Kolejnym
problemem jest komputeryzacja, ktéra zgodnie z wymogami NFZ od 1 lipca br.
postepuje, personel pracuje wolniej obstugujgc system. Bardzo powaznym problemem
jest absencja chorobowa pracownikéw. Przy wykonaniu zabiegu operacyjnego
konieczna jest obecnos¢ wszystkich cztonkéw zespotu operacyjnego. To jest glowny
powod obnizenia ilosci wykonywanych zabiegow operacyjnych.

Radny Janusz Karbowiak spytat, czy pan doktor moze w petni odpowiedzialnie
zapewni¢, ze na dzien dzisiejszy obsada zarowno lekarska, jak i pielegniarska jest
adekwatna do ilosci przebywajgcych pacjentéw? Ponadto radny zaapelowat
o spowodowanie statej obsady lekarskiej w Izbie Przyjec. Wystarczy zatrudni¢
na state 1 lekarza. Nie moze nadal utrzymywac sie sytuacja, ze lekarz z Oddziatu
Wewnetrznego schodzi do pacjentéw Izby, jesli znajdzie wolng chwile od obowigzkow
natozonych w oddziale. Ludzie, w wiekszosci bardzo chorzy, cierpigcy, z gorgczka,
osoby starsze, dzieci godzinami czekajg na korytarzu na postawienie diagnozy
i wszczecie leczenia. Moéwienie, ze to standard i w wielu szpitalach tak jest nie
oznacza, ze w PCM nie mozna tego zmienic.

Dyrektor ds. medycznych PCM w Grojcu wyjasnit, ze faktycznie wystarczy zatrudni¢
1 lekarza, zeby rozwigza¢ sprawe tak neuralgiczng dla pacjentow. Niemniej jak wiemy
wszystko wigze sie z kosztami. Srodki z kontraktu sg okreslone. Oczywiscie dla dobra
mieszkancéw i poprawy wizerunku szpitala takie dziatania zostaty juz podjete. Szpital
poszukuje lekarza, ktéry podjatby sie tego nie tatwego zadania za rynkowe pienigdze.
Jednoczesnie caly czas trwajg prace nad tym, aby pracownicy poczuli sie
wspotodpowiedzialni za szpital. Chodzi o wiekszg wspétprace i wzajemne wspieranie
sie personelu poszczegolnych oddziatéw. Brakuje pracy zespotowej. Mozliwe, ze jest
to poktosie pewnego rodzaju niezadowolenia pracownikow na bazie finansowym.

Radny Janusz Karbowiak zauwazyt, ze oprécz spraw finansowych przede wszystkim
brakuje wiezi pracownika z zaktadem. Powinna by¢ wspotpraca pomiedzy zatogg
a zarzadem. Nie mozna ludzi traktowaC wytgcznie z pozycji zarzgdzajgcego. Nalezy
im stworzy¢ warunki i zabezpieczy¢ podstawowe potrzeby, co pozwoli na podniesienie
komfortu pracy i wyzbycie sie stresu, ktéry towarzyszy im podczas codziennego
wykonywania obowigzkéw. Jak najszybciej trzeba rozpoczac dialog, zeby personel,
zwtaszcza medyczny nie odczuwat braku zrozumienia dla narastajgcych problemow.
Wspétdziatanie nalezy zacza¢ od normalnej, ludzkiej, kolezenskiej rozmowy.
Pracownicy nie mogg nieustanie sie o wszystko obawiac. Trzeba wreszcie to zmienic.
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Dyrektor ds. medycznych PCM w Gréjcu potwierdzit, ze konieczny jest wzajemny
dialog. Zarzad caly czas stara sie, zeby zaloga poczuta sie dowartosciowana
i zaczeta dostrzegac, ze wszyscy pracujemy w jednym zaktadzie, wiec warto wspdlnie
zadba¢ o jego prawidtowe funkcjonowanie i dobrg opinie. Zamiast podejmowac
dziatania i przejawia¢ inicjatywe fatwiej przekaza¢ zte wiadomosci, Internet lubi
sensacje, co w efekcie negatywnie rzutuje na wzajemne relacje.

Radny Zygmunt Merski poruszyt sprawe NOL, ktory powinien generowa¢ wzrost
kontraktu a wedtug przekazanych danych tak nie jest. Poprosit o analize sytuaciji
medycznej.

Dyrektor ds. medycznych PCM w Gréjcu wyjasnit, ze szpital na NOL otrzymuje srodki
w formie ryczattu. W ciggu dnia, oczywiscie w zaleznosci od sezonu, w jesienno —
zimowym jest zwiekszenie, do NOL zgtasza sie ok. 80 oséb. Bez wzgledu na ilos¢
obstuzonych pacjentéw pienigdze zawsze sg na tym samym poziomie. PCM nie ma
mozliwosci powiekszenia kontraktu poza przyznany ryczatt.

Radny Zygmunt Merski poprosit o odniesienie sie do sprawy kolejek oczekujgcych
na przyjecie na NOL.

Dyrektor ds. medycznych PCM w Grojcu podkreslit, ze sprawa funkcjonowania NOL
to bardzo trudny temat. Bardzo duzy wptyw na obecng sytuacje ma fakt, ze w POZ
lekarze przyjmujg jedynie do godz. 16.00. Poza tym pacjent ma szanse uzyskaé
numerek i zostaC zbadanym nie w momencie, gdy choruje, ale w najlepszym razie
po tygodniu. Powyzsze czynniki oraz kilka innych ma bezposredni wplyw na tak duze
obtozenie NOL. Niemniej wszyscy, ktorzy do NOL sie zgtaszajg sg przyjeci. Zwlaszcza
w obecnym czasie, gdy pogoda jest sprzyjajgca dla przeziebien unikng¢ kolejek
i wydtuzonego czasu oczekiwania. Pacjenci przyjezdzajg z terenu catego powiatu.

Radny Wojciech Wojtczak wyrazit opinie, ze toczgca sie dyskusja jest merytoryczna
niemniej powinna odbyc¢ sie na posiedzeniu Komisji Zdrowia. Radni mogli ten problem
zgtosi¢ do pani przewodniczgcej i temat przeanalizowa¢ na komisji a nie zwotywac
sesje. Rada Powiatu na sesjach przede wszystkim podejmuje uchwaty. Sprawa mogta
by¢ rozstrzygnieta przez Komisje Zdrowia.

Radny Krzysztof Ambroziak przypomniat, ze kilkakrotnie odbyto sie posiedzenie
Komisja Zdrowia pod katem oméwienia sytuacji szpitala w Grojcu, tgcznie ze
spotkaniem, w ktorym uczestniczyt zarzad Powiatu, przedstawiciele szpitali i wszyscy
radni. Za kazdym razem pani prezes odmawiata przedstawienia radnym informac;ji nt.
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aktualnej sytuacji finansowej Spdtki. Spotkania kohczyty sie na niczym. Radny wyrazit
zadowolenie, ze w dniu dzisiejszym doszto do takiego spotkania, merytorycznej
dyskusji, przedstawienia wyczerpujgcej informacji i duzej otwarto$ci ze strony pani
prezes i pozostatych osob reprezentujgcych zarzad Spotki. Wracanie do tego co, byto
wzajemne wyrzucanie sobie spraw niczego nie zmieni. Obecnie nalezy skupi¢ sie na
dazeniu do racjonalizacji sytuacji szpitala i wypracowaniu nowych kierunkéw dziatania.
W tym miejscu radny zwrdcit sie do pani prezes o udostepnienie radnym na piSmie
informaciji o jakie wystgpili w ztozonym wniosku.

Ad.5

Przewodniczgca Zwigzkoéw Zawodowych Pielegniarek i Potoznych przedstawita
stanowisko zwigzkéw na temat funkcjonowania PCM w Grojcu. Podzigkowata
za zainteresowanie sprawg szpitala. Przyznata, ze nieco zaskoczyt czas zwotania
sesji, gdyz dyskusje podjeto przed zakonczeniem kadenciji. Niemniej ma nadzieje,
ze wszystko jest zaprotokotowane i kolejna Rada zechce kontynuowaé prace tej
Rady. Szpital musi dziata¢ bez wzgledu na zachodzgce zmiany. Na dzienh dzisiejszy
pielegniarki sg swiadomymi pracownikami, wyksztatconymi, ktérzy z nalezytg
starannoscig wykonujg obowigzki natozone przez prace przy pacjencie. W catym
kraju jest deficyt w tej grupie zawodowej, wiec nie da sie nikogo zatrzymac¢ dla idei.
Kazdy ma prawo zarabiaC¢ godziwe pienigdze. Czasy, gdy pielegniarki pracowaty
w szpitalu, bo tu mieszkajg mingt 3 lata temu. Od tego momentu wiele rzeczy sie
zadziato. Wymogi NFZ sg coraz wieksze, oczekiwania pacjenta, ktéry ma do tego
prawo, bardzo wysokie. Pracownik, Swiadomy swojej wartosci rowniez wie, co mu
sie nalezy. Lekarze i pielegniarki pracujgcy w zakresie uméw cywilno — prawnych
nie utozsamiajg sie ze swoim miejscem pracy, a to zle wptywa na ogolng ocene
opieki medycznej w PCM. Szpitalowi potrzebny jest merytoryczny dialog
i konstruktywna ocena sytuacji. Kadencja obecnej Rady witasnie sie konczy.
Do rozméw i wnikliwej analizy bedzie trzeba przystgpi¢ po 19 listopada, kiedy prace
rozpocznie nowa Rada. Trzeba usigé¢ i zastanowiC sie, czy szpital ma realne
szanse na pozyskanie dodatkowych srodkow. W tym celu nalezy odpowiedzie¢
na zasadnicze pytanie, jakie dziatania podjg¢, aby sytuacja ulegta poprawie. Trzeba
wspolnie wréci¢é do szczerego i otwartego dialogu. W trakcie przemyslen
moze trzeba bedzie rozwazy¢ czy nie sg potrzebne inne rozwigzania. Podobnie,
jak decyzja dotyczgca prezesa, bo Rada jest jego pracodawcg. Personel nie ma
na to zadnego wptywu. Nalezy podjac prébe dla spoteczenstwa, zrobi¢ gwarancje,
ze zarbwno mieszkancy, pracownicy, ale i radni postarajg sie, zeby ten szpital
za wszelkg cene na tym trudnym rynku utrzymac.
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Przewodniczgcy Zwigzku Zawodowego Lekarzy PCM w Grojcu zwrécit sie pod
adresem przedstawicieli Zarzadu, niech powiedzg ilu doswiadczonych lekarzy
odeszto w ostatnim czasie z tego szpitala, ile pielegniarek z dlugoletnim stazem
i ogromnym doswiadczeniem. Uwaza, ze nie bedg potrafili szczerze odpowiedzie¢ na
to pytanie. Sytuacja lekarzy w szpitalu w ostatnim czasie troche sie zmienita,
szczegolnie w Oddziale Neurologicznym. Pan dyrektor moéwi, ze jest 2 lekarzy
neurologdw. Natomiast, co w przypadku, gdy jeden z nich sie rozchoruje.
Czy ordynator jest w stanie obstuzy¢ wszystkich pacjentéw oddziatu do godz.15,
zanim przyjdzie lekarz dyzurny? Czy jest mozliwe, zeby zszedt na lIzbe Przyjec
i kwalifikowat pacjentéw do przyjecia na oddziat? W Oddziale Interny jest 3 lekarzy
na etacie, pozostali to lekarze — rezydenci. Pan dyrektor mowi, zeby pielegniarki, jesli
czegos zabraknie chodzity po kolezensku na inne oddziaty. Tyle tylko, ze nie dodat,
ze tam tez takich materiatbw nie ma. Brakuje mydta, recznikow, srodkéw
higienicznych. Co na to wszystko Sanepid? Pracownik administracji chodzi i zaznacza
markerem, zeby poOzniej sprawdzi¢ czy byto sprzatane. Tylko, czym ma by¢
posprzatane, jezeli brakuje podstawowych sSrodkéw czystosci. Trzeba wreszcie
powiedzie¢ prawde. Oddziat Ginekologiczno — Potozniczy stoi pusty, nie ma chetnych.
W ostatnim czasie przyszio 2 lekarzy specjalistow, moze podciggng ten oddziat.
Pediatria pozostata bez zmian, natomiast z chirurgii odeszto kilku doswiadczonych
lekarzy. Kolejny problem wigze sie z trudnoscia wykonania w ciggu dnia kilku
zabiegdw, poniewaz jest tylko 1 pielegniarka anestezjologiczna. Nastepna sprawa
dotyczy niewystarczajgcej obsady nocnych dyzurdw pielegniarskich. Niestety
to wszystko pokazuje, ze na dzieh dzisiejszy szpital zostat doprowadzony do ruiny.
Ma nadzieje, ze nastepna Rada podejmie dobrg decyzje.

Dyrektor ds. medycznych PCM w Grojcu odnoszac sie do stow przedmowcy
powiedziat, ze w okresie, kiedy pan przewodniczgcy zwigzkdw pracowat, jako lekarz
Oddziatu Ginekologiczno — Potozniczego, zatrudnionych byto tylko 2 lekarzy ze
specjalizacjg |l stopnia. Zabiegébw operacyjnych — ginekologicznych wykonywano 5-7
w miesigcu. W obecnej chwili pozyskano do tego oddziatu 2 specjalistow. Podobnie
z Oddziatem Chirurgicznym, w ktérym jest duza migracja personalna i na to PCM nie
ma wptywu. W obecnej chwili pracuje w oddziale 3 nowych lekarzy. W przypadku
Oddziatu Neurologicznego jest 3 lekarzy pracujgcych na etacie, a w razie zwolnienia
lub urlopu oddziat wspomagany jest lekarzami kontraktowymi, ktérzy pracujg w godz.
8.00-15.00. Ubytki w obsadzie lekarzy szpital stara sie uzupetnia¢ na biezgco.
W kwestii obsady pielegniarek i potoznych szpital dba o zapewnienie minimum. W tej
sprawie caty czas boryka sie z duzg absencjg chorobowg. Kolejng trudng kwestig
Sg roszczenia ptacowe. Sytuacja Spotki nie jest tatwa, mimo to caty czas prowadzone
sg starania o utrzymanie poziomu stanu zatrudnienia, jaki jest wymagany przez NFZ.
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Radny Janusz Karbowiak zwrécit uwage, czy szpital nie powinien z wiekszym
naciskiem dbaé¢ o zatrudnianie lekarzy w oparciu o umowe o prace, ktérzy pracujac
codziennie czujg sie zwigzani z miejscem pracy, a obejmujgc dyzur znajg tok
leczenia pacjenta, jego indywidualne potrzeb?. Lekarze kontraktowi pracujgc kilka dni
W miesigcu nie zyjg tym szpitalem, nie znajg jego specyfiki.

Ad. 6

Z uwagi na wyczerpanie porzadku obrad przewodniczgcy Rady Powiatu o godz.
11.50 zamknat posiedzenie wypowiadajgc formute ,Zamykam nadzwyczajng sesje
Rady Powiatu Grojeckiego”.

Protokotowata: Przewodniczyli:
Palmira Ponceleusz - Kornafel Wiadystaw Kumorek
Michat Prus
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