Protokot nr 30
z posiedzenia Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia
w dniu 14 kwietnia 2021 roku
Z powodu stanu epidemii posiedzenie odbytlo sie z wykorzystaniem Srodkow
porozumiewania sie na odlegtosc przy uzyciu programu do wideokonferencji.

Posiedzenie prowadzit Piotr Banka, Przewodniczacy Komisiji.

Czionkowie Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia zgodnie z listg obecnosci
(zatgcznik nr 1 do protokotu).

W posiedzeniu wzieli réwniez udziat goscie zgodnie z listg obecnosci (zatgcznik nr 2 do
protokotu).

PORZADEK POSIEDZENIA:
1. Otwarcie posiedzenia, przyjecie porzadku.
2. Pacjenci szpitali marszatkowskich wedtug miejsca zamieszkania.
3. Opiniowanie projektéw uchwat Sejmiku Wojewoddztwa Slaskiego.
4. Sprawy rozne.

Ad. 1
Otwarcie posiedzenia, przyjecie porzgdku.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka rozpoczat posiedzenie Komisji. Stwierdzit quorum
potrzebne do podejmowania opinii i wnioskow przez Komisje. Powitat wszystkich obecnych
na posiedzeniu - cztonkéw Komisji oraz zaproszonych gosci zgodnie z listami obecnosci.
Porzadek posiedzenia zostat przestany drogg mailowg: 1. Otwarcie posiedzenia, przyjecie
porzadku. 2. Pacjenci szpitali marszatkowskich wedlug miejsca zamieszkania. 3.
Opiniowanie projektéow uchwat Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego. 4. Sprawy rézne.
Przewodniczgcy zapytat, czy ktos ma uwagi, zastrzezenia do zaproponowanego porzgdku
posiedzenia a wobec ich braku przeszedt do gtosowania w sprawie przyjecia porzgdku.
Komisja jednogtosnie (za:16) przyjeta porzgdek posiedzenia.

Ad. 2
Pacjenci szpitali marszatkowskich wedtug miejsca zamieszkania.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przypomniat, ze zasadniczy temat dzisiejszego
posiedzenia zostat zaproponowany przez Przewodniczgcego Sejmiku, Pana Jana
Kawuloka. Radni otrzymali prezentacje pocztg elektroniczng. Materiat bardzo ciekawy i na
pewno bedzie przydatny zarowno dla Radnych jak i Zarzgdu Wojewddztwa oraz
Departamentu Zdrowia. W zwigzku z toczgcym sie tematem centralizacji szpitali takie
informacje sg bardzo wazne, aby ewentualnie sformutowac jakies wnioski dotyczgce
przysztosci jednostek. Zamystem Przewodniczgcego byto wykazanie, czy jednostki, ktore
sg zarzgdzane przez Urzgd Marszatkowski, faktycznie majg charakter wojewddzki, czy tez
Swiadczg ustugi zdrowotne gtéwnie dla mieszkancéw jednostek samorzgdu nizszego
szczebla (powiatowego, miejskiego).

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok stwierdzit, Ze intencje przygotowania materiatu i
omoéwienia tematu przedstawit Pan Przewodniczgcy Banka. W kwestii wspomnianego
tematu centralizacji szpitali zauwazyt, ze tak naprawde na dzien dzisiejszy nie wiemy, czy
bedzie to centralizacja czy decentralizacja: W Komisji Zdrowia Zwigzku Wojewodztw
Rzeczypospolitej Polskie ztozytem swoje uwagi w tym obszarze i ten materiat byt bardziej
oparty na decentralizacji — by Urzad Marszatkowski miat mniej szpitali, by miat te, ktore
naprawde majg zasieg regionalny (z zasiegiem co najmniej kilkka powiatow) a struktury
powiatowe zajmowaty sie szpitalami o zasiegu lokalnym. Przygotowany przez Departament
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materiat budzi ciekawe refleksje i spostrzezenia. Materiat pokazuje dwie zasadnicze
informacje. Jedng wprost widoczng, ze szpital marszatkowski obstuguje pacjentéw oraz
druga, ze sg powiaty, ktore w bardzo matym stopniu sg obstugiwane przez szpitale
marszatkowskie. Taka analiza zrobiona dla szpitali powiatowych domknetaby obraz
wedrowki pacjenta. Podziekowania dla Pani Marszatek, Pani Dyrektor za wysitek w
przygotowaniu tak obszernego materiatu. Bedzie on pomocny przy zabieraniu gtosu przy
ewentualnych pracach na temat zmian struktury stuzby zdrowia. Ten proces jest
nieunikniony, by¢ moze przesuniety w czasie z powodu pandemii.

Dyrektor Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony Zdrowia Joanna
Stynwak na wstepie powiedziata, ze przygotowana prezentacja przedstawia wszystkie
nasze podmioty w tym i spotki w przekrojowym ujeciu. Kazdy podmiot ma wiasciwie trzy
prezentacje. Pierwsza przedstawia liczbe oséb, ktérym udzielono swiadczen medycznych
w roku 2020. Druga prezentacja dotyczy wszystkich Swiadczen zdrowotnych udzielonych w
tym podmiocie. Trzecia jest wykresem, ktory pokazuje strukture leczonych na oddziatach
szpitalnych. Stad procentowo ostatnia prezentacja na dany podmiot moze sie troszke rozni¢
od przedostatniej. Nastepnie Pani Dyrektor przystgpita do omodwienia prezentaciji
multimedialnej pt.: ,Liczba leczonych w podmiotach leczniczych nadzorowanych przez
Wojewédztwo Slgskie pod wzgledem zamieszkania” (wydruk prezentacji stanowi
zalacznik nr 3 do protokotu).

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat o drugi slajd dotyczacy kazdej jednostki i
jego korelacje z trzecim slajdem kolejno kazdej z jednostek? Co przedstawia kotowy wykres
w danej grupie?

Dyrektor Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony Zdrowia Joanna
Stynwak na przyktadzie Szpitala Specjalistycznego w Zabrzu sp. z 0.0. wyjasnita, ze tu sg
obliczone wszystkie Swiadczenia medyczne wykonane w tym podmiocie.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka dopytywat, czy to sg swiadczenia wykonane w
podmiocie wzgledem pacjentow z réznych powiatow? Jak sie ma ten drugi kolorowy slajd
kotowy wzgledem trzeciego?

Dyrektor Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony Zdrowia Joanna
Stynwak to sg wszystkie swiadczenia wykonane w podmiocie, ten drugi slajd kolorowy
wykres kotowy, o ktorym mowi Pan Przewodniczacy, przedstawia rowniez wykonanie badan
ambulatoryjnych etc. To bardzo szczegdtowa informacja. Jezeli bysmy mieli badaé stricte
strukture leczonych na oddziatach pod wzgledem zamieszkania tych pacjentow, to mamy te
strukture dalej. Nie kazdy pacjent, ktéry miat udzielone swiadczenie, byt przyjety na oddziale
szpitalnym. ChcieliSmy pokaza¢ zapotrzebowanie na dang jednostke — skale, popyt na dang
jednostke na danym obszarze. Sg szpitale, gdzie korzysta ze swiadczen cate wojewddztwo
np. Oparzeniéwka czy Szpital Urazowy w Piekarach Slgskich. Patrzac na stricte leczonych
na oddziatach prosze positkowac¢ sie graficznym ujeciem.

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok stwierdzit, ze to bardzo wazne, bysmy na
poczagtku rozroznili te dwa pojecia — iloS¢ 0sob, ktdre pojawity sie w szpitalu i ilos¢ leczonych
w oddziatach szpitalnych. Ta pierwsza liczba jest zawsze trzykrotnie wyzsza - tutaj mamy
tez AOS, SOR.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze dlatego wazne jest wyjasnienie
wielkosci. To na pewno byta mréwcza praca. Materiat jest bardzo cenny. Sg jednak elementy
dodatkowe, ktére nalezatoby uwzgledni¢ podczas takiego podziatu, czy dana jednostka ma
faktycznie charakter regionalny czy lokalny. Przyktadem jest tutaj Szpital w Czestochowie.
Wedtug tych statystyk wychodzi, ze szpital ma charakter powiatowy a taki nie jest. Powiat i
Miasto Czestochowa sg najwieksze w catym wojewodztwie Slgskim, obejmujg wiekszosc
mieszkancéw tego subregionu. Okreslajgc, czy dana jednostka ma charakter regionalny,
nalezy tez wzig¢ pod uwage, jakie tam sg oddziaty. W prezentacji Szpitala w Czestochowie
nie ujeto wszystkich oddziatébw - nie ma na przyktad neurochirurgii, nie ma chirurgii
naczyniowej; sg tylko oddziaty lokalne wymienione.
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Zastepca Przewodniczgcego Komisji Dariusz Iskanin podkreslit, ze to bardzo ciekawa
prezentacja poglgdowa. MieliSmy poczucie, ze niektére nasze szpitale marszatkowskie nie
petnig funkcji czy roli wojewddzkich. Przychyla sie do zdania Przewodniczgcego Komisiji, ze
w duzych miastach jak w Bielsko czy Czestochowa sg szpitale wojewddzkie ale poniewaz
sg to wielkie osrodki miejskie petnig rowniez role szpitali miejskich. W tych okregach czy tez
powiatach po prostu mieszka najwiecej ludzi. Trudno by w Czestochowie byto wiecej
pacjentow spoza Czestochowy jezeli jest to tak duzy obszar. Bardzo wazna jest tez
specyfika oddziatow. W niektérych oddziatach wysokospecjalistycznych (kardiologii,
kardiochirurgii czy neurochirurgii) sg juz pacjenci z catego obszaru czy z kilku powiatow. W
strukturach szpitali wojewddzkich sg tez oddziaty ginekologiczne, potoznictwa czy pediatrii
i tam bedzie gtébwnie ten charakter miejski. W oddziatach wysokospecijalistycznych zasieg
jest szerszy. Problem jest w Bytomiu, ktory jest centrum aglomeraciji gérnoslgskiej, gdzie nie
ma tych odlegtosci i tamtejsze dwa szpitale wojewodzkie petnig tez funkcje szpitali miejskich
a obok jest jeszcze trzeci szpital miejski na ul. Zeromskiego. Bliska odlegtos$é do o$rodkéw
klinicznych w Zabrzu czy Ligocie wida¢ powoduje, ze charakter wojewodzki tam nie
zachodzi z racji tego, ze te role przejmujg inne osrodki. Uwaga odnosnie Osrodka Leczniczo
— Rehabilitacyjnego ,Bucze” w Gérkach Wielkich. Na diagramie Pani Dyrektor pokazata, ze
7% pacjentdéw pochodzi z Piekar Slaskich i powiedziata, ze to jest blisko, a tak nie jest bo to
odlegtos¢ 80 kilometréw (Bucze sg koto Skoczowa). Pracowatem w tym osrodku. Podobnie
jak inni pediatrzy z Piekar Slgskich i okolic w dalszym ciggu kierujemy dzieci do tego o$rodka
nie ze wzgledu na bliskg odlegtos¢ ale na poziom prowadzonej tam rehabilitacji. Niemniej
prezentacja jest bardzo ciekawa i gdyby natozyta sie na mape potrzeb zdrowotnych, to taka
informacja bytaby bardzo pomocna. Wydaje sie, ze jako organ prowadzgcy rzeczywiscie
mamy tych jednostek za duzo. W nawigzaniu do tego, co mowit juz Przewodniczgcy
Kawulok, nasuwa sie pytanie, jakie mamy, rowniez jako Komisja, propozycje co do przysztej
reformy dotyczgcej sieci szpitali. Mamy tutaj bloki szpitali specjalistycznych, mamy tez
szpitale monoprofilowe (m.in. rehabilitacyjne, chorob ptuc). Wydaje sie jakas forma
scementowania, scentralizowania tego bytaby wskazana, bo to mogtoby poprawi¢
efektywnos¢ jednostek.

Radna Urszula Koszutska na wstepie zgodzita sie z wypowiedzig odnosnie watpliwosci
dotyczgcych poszczegolnych slajdéw. Nastepnie zapytata, czy mamy jakas definicje
szpitala wojewoddzkiego? Na jakies podstawie robimy tg strukture przyjmowania pacjentow?
Czy jest jakas definicja, ktéra formutuje, co to znaczy szpital wojewddzki? Zapytata Pani
Dyrektor Stynwak, jakie wnioski wyciggneta z tej bardzo szczegdtowej, pracowitej
prezentacji? Nawigzata rowniez do wypowiedzi Radnego Iskanina odno$nie reformy szpitali
i poprosita o przyblizenie szczegotéw przygotowywanej reformy.

Dyrektor Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony Zdrowia Joanna
Stynwak odpowiedziata, ze jesli chodzi o definicje szpitala wojewddzkiego to
positkowaliSmy sie przede wszystkim skalg, skalg wojewodztwa, oraz swiadczeniami
zdrowotnymi wykonywanymi w tej skali. To badanie miato to przedstawi¢. W kwestii
wnioskow — gdybysmy mieli doktadnie na to spojrzeé, to do tej pracy, ktora zostata
wykonana trzeba by dotozy¢ i rbwniez poréwnac oddziaty, charakter tych oddziatéw. Zostato
to miedzy innymi pokazane na przyktadzie Bytomia, gdzie sg trzy szpitale, ktorych charakter
jest okreslony jako lokalny i wynika to tez z oddziatow, ktére mieszczg sie w tych szpitalach.
Jezeli chodzi o Czestochowe, to faktycznie patrzgc na mape wojewodztwa i podziat szpitali
na mapie wojewodztwa, to faktycznie jest to szpital, z ktérego korzystajg lokalni mieszkancy,
poniewaz nie ma innego szpitala najlepszego w tej okolicy — chodzi o calg kaskade
oddziatéw, ktore ten szpital zapewnia. Takie szpitale jak piekarska Urazowka w swojej skali
obstuguje cate wojewddztwo, obejmuje réwniez Polske. Podobna sytuacja jest z Centrum
Leczenia Oparzen w Siemianowicach Slgskich czy Katowickim Centrum Onkologii. Ta skala
zageszczenia szpitali powinna by¢ w jakis sposéb opracowana, poniewaz mamy szpitale,
ktére znajdujg sie bardzo blisko siebie. Tutaj chodzi tez o skale szpitali opréocz naszych
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wojewddzkich w takich miastach jak Bytom, Piekary Slgskie i okolice. To wszystko powinno
by¢ jeszcze poddane szerszemu badaniu.

Radna Urszula Koszutska poprosita o doprecyzowanie — czy nie ma definicji szpitala
wojewddzkiego i Panstwo sami opracowaliscie sobie jakgs formute dla wtasnych potrzeb?
Dyrektor Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony Zdrowia Joanna
Stynwak wyjasnita, ze w tym opracowaniu w charakterze szpitala wojewddzkiego braliSmy
szpitale, ktére nadzoruje Wojewddztwo Slgskie.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze Pani Radnej chodzi o to, czy istnieje
w ogole jakas definicja szpitala wojewddzkiego, czym sugerowano sie dzielgc poszczegolne
jednostki ochrony zdrowia na roznego rodzaju stopnie.

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok wyjasnit, Zze jest bardzo prosta definicja méwigca,
ze szpitalem wojewodzkim jest szpital, ktérego organem tworzgcym jest Wojewodztwo.
Podobnie szpitalem powiatowym jest szpital, dla ktérego organem tworzacym jest powiat.
Taki podziat jest od 1999 roku.

Radna Urszula Koszutska stwierdzita, ze nie rozumie catej hipotezy badawczej. Jesli
szpitalem wojewodzkim jest szpital, ktorym zawiaduje Wojewodztwo, to dlaczego
zastanawiamy sie nad strukturg przyjmowania pacjentow w naszych wojewodzkich
szpitalach? To niespojna hipoteza badawcza i dlatego te wnikliwe pytania. Jaki byt cel tej
bardzo poteznej, szczegotowej, wyjatkowo rzetelnej pracy? Jesli ktos podejmuje jakies
dziatanie to mozna podejrzewac, ze ma jakgs hipoteze, a stawia jg na podstawie jakiejs
wiedzy. Pytanie, po co badamy te strukture w naszych wojewddzkich szpitalach? Moze
nalezatoby sie zastanowi¢, jak wyglada struktura pod wzgledem zamieszkania w innych
wojewddztwach — wtedy mielibysmy jakis materiat badawczy. Stad pytanie Panig Dyrektor
o wnioski z materiatu opracowanego wielkim wysitkiem.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze opinia Pani Radnej Koszutskiej wydaje
sie chyba mocno jednostkowa. Osobiscie widzi to inaczej. Mamy problem z duzg iloscig
jednostek i zastanawiamy sie, czy faktycznie wszystkie te jednostki majg mie¢ charakter
jednostki wojewodzkiej. Tak jak powiedziat Pan Przewodniczgcy — w danym roku ktos
dokonat podziatu majgtku na réznego rodzaju szczeble. Podobnie byto przy tworzeniu
powiatow, gmin — tam tez dokonano podziatu zadan, majgtku. Wéwczas okreslono, ze to
jest wojewodzkie a to powiatowe czy gminne. JesteSmy w sytuacji, gdzie zapowiadana jest
reorganizacja jesli chodzi o leczenie szpitalne i musimy zastanowic¢ sie, czy te nasze
wszystkie jednostki faktycznie muszg funkcjonowac w takiej a nie innej strukturze. Musimy
omawiac problem, kontynuowac temat, aby wypracowac jakiejs wnioski.

Czlonek Zarzadu Wojewoddztwa Izabela Domogata w nawigzaniu do wypowiedzi Pana
Przewodniczgcego Banki stwierdzita, ze materiat powstat wtasnie dlatego, ze przygotowana
jest ta reforma. By stwierdzi¢ czy OSK w Katowicach czy Szpital w Wilkowicach to
rzeczywiscie sg szpitale o zasiegu wojewddzkim, przyjmujgce pacjentow spoza jednego
powiatu. Prezentacja jest przygotowana rowniez dlatego, ze to Radni sg decydentami w
kwestii o pieniedzy publicznych z budzetu Wojewodztwa Slaskiego — decydujg jakie duze
Srodki idg na szpitale, na pokrycie ujemnego wyniku finansowego. To informacja dla
Radnych i tez prosba o przekazanie rekomendacji dla Zarzadu Wojewddztwa, czy
rzeczywiscie nie potgczyc¢ niektorych szpitali, czy nie dac¢ im innej formy. W przypadku OSK
Katowice ponad 50% S$wiadczen, ktére sg tam realizowane to jest okulistyka. Nasuwa sie
pytanie, czy nie lepiej iS¢ w kierunku specjalizacji tego szpitala. Taki byt sens przygotowania
materiatu. Trzeba tez zwréci¢ uwage na szpitale choréb ptuc. Jestesmy po roku z
koronawirusem. Zaczyna sie rehabilitacja pocovidowa. Na Slgsku ruszyt juz pierwszy
Osrodek w Reptach, ktory od kwietnia przyjmuje pacjentéw na rehabilitacje pocovidows.
Jednym z wymogéw stworzenia takiej rehabilitacji jest obecnos¢ pulmonologa i konsultacja
a liczba os6b z takg specjalizacjg jest ograniczona. Nasuwa sie pytanie, czy nie podjgc sie
porzagdkowania tych czterech szpitali ptucnych, po to by grupowac swiadczenia, by lepiegj i
efektywniej wykorzysta¢ personel medyczny. Jezeli Komisja poprosi o przeanalizowanie
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kolejnych obszarow to zrobimy to, by proces decyzyjny dla Radnych i dla Zarzadu byt
prostszy. Oglad sytuacji jest potrzeby dla podejmowania dziatan, by efektywniej wykorzystac
kadre medyczng, by zapewni¢ lepszg dostepno$¢ do Swiadczen, krotsze kolejki dla
pacjentow w wojewodztwie slgskim.

Dyrektor Wojewoddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Najswietszej Maryi Panny w
Czestochowie Zbigniew Bajkowski w nawigzaniu do prezentacji i wczesniejszych
wypowiedzi zwrécit uwage, ze rok 2020 nie jest adekwatnym okresem do ocenienia sytuacji.
W Wojewddzkim Szpitalu w Czestochowie dziataly oddziaty covidowe — 130 tézek
covidowych funkcjonowato w szpitalu prawie caty zeszty rok. Szpital Miejski w Czestochowie
taki oddziat uruchomit dopiero pod koniec zesztego roku. Wszyscy chorzy w tej drugiej fazie
byli przywozeni tylko do naszego szpitala. Zlecit pracownikom podobng analize za 2019 rok,
kiedy nie byto covidu i ta ilos¢ ludzi naptywowych z réznymi schorzeniami powinna byc¢
bardziej adekwatna. Trzeba zwrdéci¢ na to uwage, bo to w przypadku nie tylko Czestochowy,
ale i innych szpitali jest istotne.

Radny Klaudiusz Komor zgadza sie w duzej czesci z Radnym Dariuszem Iskaninem.
Wykonano przy przygotowaniu materiatu bardzo duzg prace. Szczegétowe dane byly
analizowane ale metodyka badania powoduje, ze one sg w tej chwili mato uzyteczne. Mamy
zbyt wiele zmiennych. Przede wszystkim specyfika szpitala, jakie oddziaty sg tam konkretnie
Zlokalizowane. Szpital wojewodzki ma by¢ z zatozenia specjalistycznym ale jesli ma tez
zwykig interne, kardiologie, to bedzie leczyt pacjentdéw z najblizszej okolicy — nie pojadg do
Bielska pacjenci z Czestochowy czy z Chorzowa. To juz powoduje, ze te dane nie sg
miarodajne. Ponadto w takich osrodkach jak Czestochowa czy Bielsko jest duzy szpital, z
jedynym SOR-em w okolicy i w zwigzku z czym pacjenci z zatozenia trafiajg karetkami na
ten SOR. To zatozenia z systemu ratownictwa — karetki wozg do szpitala w najblizszej
okolicy. W tym zakresie tez bedzie hospitalizacja z najblizszych okregéw — nie dlatego, ze
dany szpital petni tylko i wytgcznie funkcje miejska, tylko przez to ze ma takie oddziaty, ktére
zaopatrujg pacjentéw przywiezionych na SOR. Zgadzam sie z Panig Radng Koszutska, ze
planujgc takie badanie, pokazujgc takie dane, trzeba byto mie¢ jakis cel. Jako lekarz i osoba
doswiadczona w zarzgdzaniu i prowadzeniu stuzby zdrowia w naszym kraju podswiadomie
widze ten cel. Chodzi o to, ze takie szpitale, sie nie optacajg, do takich szpitali trzeba
doptaca¢. Obawiam sie, by tak jak dotychczasowych reformach cate dgzenie nie polegato
tylko na przerzuceniu na kogos$ kosztow i strat, ktdre te szpitale przynoszg - niezaleznie czy
te starty bedg na barkach wojewody, czy zostang przerzucone na marszatka czy tez na
prezydentdow miast, czy na starostow powiatow. Dgzenie reformy powinno by¢ inne.
PowinniSmy dazy¢ do tego, zeby pfaci¢ za ustugi zdrowotne tyle, ile one rzeczywiscie
kosztujg. Wtedy skonhczy sie problem przesytania pacjentow, wybierania sobie takich, ktorzy
sie ,optacajg”. Skonczg sie wowczas kolejki, bo za pacjentem pojdg pienigdze. Na poczatku
reformy za rzgdéw AWS postulowano, zeby za pacjentem poszty pienigdze i zeby byty one
adekwatne do kosztow poniesionych przez szpital. Tedy powinna iS¢ droga a nie by zostato
po staremu czyli srodki te same a tylko podziat szpitali byt inny — te ktére sie optacajg
wysokospecjalistyczne zostawione jako marszatkowskie a to co nieoptacalne (interny,
oddziaty dla przewlekle chorych) zrzucone na samorzgdy powiatowe czy miejskie.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka stwierdzit, ze nie do konca zgadza sie z Panem
Radnym. Jesli chodzi o wycene swiadczen, to jak najbardziej. Pienigdze majg iS¢ za
pacjentem ale nie jest to prosta sprawa. Bedg osrodki takie, ktére trzeba bedzie zamknac,
bo nie bedzie tam pacjentow. Bedg tez osrodki, gdzie bedzie duzo ludzi ale one nie bedg w
stanie leczy¢ ludzi, nie bedg miaty mocy. Ta reforma jest chyba jednak po to, by zastanowi¢
sie, jak szpitale majg wyglagdac¢. My powinnismy zastanowi¢ sie nad tym, co chcemy zeby
funkcjonowato w ramach jednostek podlegtych pod Wojewddztwo. Kwestia wyceny
Swiadczen jest na biezgco robiona. Wydaije sie, ze jest jednostka przyjmujgca uwagi, co do
kosztéw leczenia ale jako$ nie ma to pozniej odzwierciedlenia w faktycznej wycenie
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Swiadczen. Tutaj jest jeszcze duzo do zrobienia. Na razie jeszcze nie wiemy, w jakim
kierunku pojdzie reforma, na czym bedzie polegata. Czekamy na informacije.

Radna Jadwiga Baczynska zwrdcita uwage, ze do Centrum Pediatrii w Sosnowcu, czyli
miescie na prawach powiatu, z innego miasta na prawach powiatu Dgbrowy Gérniczej jedzie
sie okoto 14 minut. Podobna odlegto$¢ jest z Bedzina i réowniez do Mystowic.
Niejednokrotnie do szpitali miejskich z danego miasta czasem jedzie sie dtuzej. Nalezy
zwroci¢ uwage na odlegtosci i czas dojazdu do jednostek w tych analizach. Rowniez na
specjalizacje jednostek — to bardzo wazny element analiz oraz przy ewentualnych decyzjach
o reformie. Przyktadowo Centrum Pediatrii to chyba jedyny szpital w regionie, ktory jest
szpitalem dzieciecym. Pod wzgledem specjalizaciji jest to szpital wyjgtkowy.

Zastepca Przewodniczacego Komisji Dariusz Iskanin w nawigzaniu do uwag Pani
Radnej Koszutskiej odnosnie restrukturyzacji szpitali zauwazyt, ze nie dalej jak miesigc czy
dwa miesigce temu, ten temat byt dos¢ szeroko poruszany na posiedzeniu Komisji. Réwniez
Pan Radny Komor mowit, ze sg prowadzone prace dotyczgce restrukturyzacji szpitalnictwa.
Rozmawialismy o tym — chodzito miedzy innymi o kwestie proponowanych zmian modelu
witasnosciowego szpitali. Byta dyskusja, czy szpitale bedg podlegaty pod Marszatka, czy
pod Wojewode. Prace zespotu trwajg — do konca czerwca majg by¢ jakies propozycije
ewentualnych zmian na forum parlamentu przedstawione. Poprzez przedstawicieli w
parlamencie bedziemy mieC tez informacje. Teraz praca Ministerstwa Zdrowia jest
skoncentrowana na walce z pandemig — w marcu trzecia fala mocno nas dotkneta. Temat
reformy na pewno bedzie p6zniej kontynuowany. Pani Radna poruszata tez kwestie definicji
szpitala wojewddzkiego. W poprzedniej kadencji Pani Radna rowniez pracowata w Komisji
Zdrowia — definicja nie zmienita sie od tamtego czasu. Organem prowadzgcym wobec nich
jest niezmiennie Wojewddztwo Slaskie.

Radna Gabriela Lacna odnosnie Szpitala w Czestochowie zwrdcita uwage, ze to jest
bardzo duzy szpital. W analizie, ktdrg Pani Dyrektor zrobita byto tylko 8 oddziatow i to nie
tych o charakterze regionalnym. W szpitalu Wojewddzkim w Czestochowie jest ponad 20
oddziatéw a byto wykazanych tylko 8.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze by¢ moze brakuje w opracowaniu
jakiegos fragmentu slajdu. Réwniez zwrdocit uwage na brak w slajdach dotyczgcych
Czestochowy czesci oddziatow, zwtaszcza tych o charakterze regionalnym.

Radna Gabriela tacna kontynuowata, ze trudno poréwnywac¢ dane dotyczgce ilosci
przyjetych pacjentow na réznych oddziatach. Zwrécita réwniez uwage, ze dobrze bytoby
dysponowa¢ danymi z powiatdw — zobaczymy wiecej jesli zobaczymy, gdzie wozg
pacjentow karetki. W Czestochowie sg dwa SOR-y ale wiekszos¢ karetek z obszaru starego
wojewodztwa czestochowskiego jedzie na ,Parkitke”. O centralizacji szpitali rozmawiamy
chyba od stycznia ale nie mamy zadnych konkretnych wiadomosci. Nie wiemy w dalszym
ciggu, czy bedzie to centralizacja czy decentralizacja. Trudno ustosunkowacC sie nam
Radnym, jesli nie wiemy, w ktérym kierunku na poziomie rzgdu bedzie ta reforma pojdzie.
Radna Urszula Koszutska advocem do Radnego Iskanina stwierdzita, ze nie wiemy jak
bedzie wygladata ta reforma. Jesli Pan Doktor Iskanin wie, to bardzo prosimy, by nas
szczegotowo w temat reformy wprowadzit. Nie przypomina sobie, by podczas posiedzen
Komisji ktos wprowadzat Radnych w temat reformy. Prosba do Pana Radnego o rezygnacje
Z osobistych uwag. Fakt bycia Radng kolejng kadencje nie powoduje, ze od razu zna sie
strukture wszystkich szpitali. Radny ma prawo zadac¢ pytanie, ma obowigzek je zadac, jesl
brakuje mu jakiej$ wiedzy, bgdz ta wiedza jest niepetna. Dzisiaj rozmawiamy o danych w
stosunku do szpitali wojewodzkich i chcemy wiedzie¢ dlaczego akurat nad tym pracujemy.
Z wypowiedzi wielu Radnych wynika, ze badania sg robione w sposob by¢ moze bardzo
rzetelny ale nie znamy hipotezy, nie wiemy do czego zmierzajg. Wnioski zaprezentowane
przez Panig Dyrektor nie do konca satysfakcjonujg. Prosba o podzielenie sie swojg wiedzg.
Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok przypomniat, ze zaproponowat temat dzisiejszego
posiedzenia: Dla mnie te dane sg niezwykle wazne jako Radnego pracujgcego w Komisji
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Zdrowia juz czwartg kadencje. Te dane sg dla mnie niezwykle potrzebne, by¢ moze komus
nie sg. W tym miejscu podziekowania dla Departamentu za przygotowanie materiatéw. By¢
moze nie sg ta dane idealne ale nie ma takich. Dwa miesigce temu proponowatem bysmy
przygotowali rzgdowi projekt, jak my widzimy temat reformy, czego chcemy. Nic nie mamy
zrobione a tylko czekamy, co bedziemy krytykowac. Na dzien dzisiejszy krok jest zrobiony.
Mamy pewne dane, ktére w mojej ocenie sg bardzo potrzebne. To jest pewna
inwentaryzacja. Pytanie czy ktos zastanawia sie nad strukturg pacjentéw przyktadowo w
Rabce? Czy decydujgc o wydawaniu kolejnych milionéw miat Swiadomo$¢, ze w 75% jest
to dla mieszkancow wojewodztwa matopolskiego?! To wyszto z tej prezentaci
jednoznacznie, ze 75 % pacjentow w Rabce pochodzi z wojewddztwa matopolskiego. Jesli
bede gtosowat po raz kolejny nad dofinansowaniem Rabki zapytam by¢ moze Pana
Marszatka, czy nie wystgpic o te 75% do Marszatka Wojewodztwa Matopolskiego. W koncu
sg dane na ktérych mozna sie oprzecC. Nie roznie sie tutaj od Radnego Dariusza Iskanina
czy Radnego Klaudiusza Komora. W szpitalach wojewddzkich zawsze bedg oddziaty
podstawowe i oddziaty specjalistyczne, ktdre majg zasieg regionalny czyli kilku powiatow.
Tylko jak potraktowaC miasto, ktore nie ma w ogodle szpitala miejskiego z oddziatem
internistycznym i caty ciezar ponosi szpital wojewodzki. Nasuwa sie pytanie, czy Bielsko,
Czestochowa utrzymuje te oddzialty podstawowe, a sg miasta powiatowe, ktére nie
utrzymujg. Powinnidmy podjg¢ korespondencje z tymi miastami, czy chca sie dotgczy¢ do
partycypowania w kosztach oddziatéw podstawowych, czy tez by¢ majg zamiar utworzy¢
swoj szpital na szczeblu podstawowym (interna, pediatria, ginekologia).

Radna Urszula Koszutska stwierdzita, ze to bardzo wazne, o czym méwit Przewodniczacy
Kawulok ale musimy wiedzie¢ na czym polega reforma zeby sie do niej odniesc.
Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok podkreslit, ze my powinnismy cos$ zaproponowac
w kwestii reformy: Przygotowatem swoje propozycje w tym zakresie na Zwigzek
Wojewddztw ale zostaty one odrzucone. W nawigzaniu do wypowiedzi Radnego Klaudiusza
Komora odnos$nie jednego SOR-u nie mozemy zapominac, ze jest jeszcze jeden SOR w
Cieszynie. Wazne sg analizy ale trzeba mie¢ dane. Jezeli ktos$ dzisiaj uwaza, ze te dane sg
niepetne, to oczywiscie ma racje. Musi jednak powiedzie¢ o co je uzupetni¢. Nie mozemy
tylko krytykowac. Jezeli mowimy, ze mamy za duzo szpitali, to trzeba wiedzie¢ dlaczego.
Wracajgc do definicji szpitala wojewddzkich trzeba sie cofngé do roku w 1998 roku.
Wszystkie szpitale podlegaty wojewodzie i byly dzielone miedzy innymi na marszatkowskie
— lista stworzona dosy¢ chaotycznie. Dzisiaj mamy szpitale wojewodzkie z nazwy — jesteSmy
organem tworzgcym dla nich. Pytanie jednak jest proste, czy ta nazwa ma odzwierciedlenie
w pacjentach. Tu nie méwimy o przekazywaniu tylko o argumentach w rozmowach z
partnerami nie tylko samorzadoéw lokalnych. By¢ moze ktérys ze szpitali powinien byc¢
kliniczny, bo ma duzo pacjentéw spoza wojewodztwa Slgskiego. Kto nie jest zainteresowany
przygotowywanymi danymi nie musi ich czytac, a kto jest zainteresowany moze wykorzystac¢
na kolejnych posiedzeniach zebrane informacje. Mozemy jako Komisja zaproponowac, jak
te dane mozna spozytkowac. Wypowiedz byta bardzo emocjonalna ale przeraza to, ze
jeszcze doktadnie nie czytaliSmy danych, a juz wiemy, ze sg zte, niepetne. Nie ma idealnych
danych. Trzeba da¢ cos$ od siebie, cos przygotowac i przedstawi¢ na kolejnym posiedzeniu,
ze widzi sie to inaczej i pokazac jak.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podkreslit, ze Pan Przewodniczgcy Kawulok od kilku
miesiecy mowi, zebysmy cos oddolnie zaproponowali, co nalezatoby w tej reformie
uwzglednic. To jest bardzo wazne i Przewodniczgcy Kawulok ma racje.

Radna Maria Materla odniosta sie do wypowiedzi tej emocjonalnej Pana
Przewodniczgcego Jana Kawuloka: Nie dziwig emocje Pana Przewodniczgcego. Szanowna
Pani Radna Koszutska uwaza sie za doswiadczonego samorzgdowca a zadaje pytanie, co
to jest szpital wojewddzki. Radna drugiej kadencji powinna wiedzie¢, ze szpital wojewodzki
to szpital, ktérego organem prowadzgcym jest Wojewddztwo. Za zgromadzone dane, za ich
opracowanie i przedstawienie w wyrazisty i transparentny sposob trzeba podziekowac.
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Same liczby nie przemdwig do nas jak liczby przetozone na pewien wykres. Widzimy, jaki
udziat w poszczegdlinych naszych wojewodzkich placowkach majg pacjenci z roznych
miejscowosci z naszego regionu. Pani Radna Koszutska zadaje pytania po co te dane, po
co ta prezentacja, po co te informacje?! Pani Marszatek Domogata odpowiedziata prosto juz
na to pytanie — w celu optymalizacji i zwiekszenia efektywnosci funkcjonowania stuzby
zdrowia w naszym regionie. Inicjatywa oddolna to najlepsza inicjatywa i najlepszy
drogowskaz, materiat do przepracowania na szczeblu wyzszym w resorcie — dla tych ktorzy
realnie tworzg ustawy.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podkreslit, ze dopiero zaczynamy w temacie
jednostek stuzby zdrowia. Kazdy z Radnych ma materiat do przemyslen i do analizy.
Propozycja, by na nastepne posiedzenie, kazdy z Radnych przedstawit jakgs propozycje —
jakie wnioski wyciggnat, co ma od siebie do zaproponowania do przygotowywanej reformy.
Mamy pewne dane, ktére musimy teraz przemyslec¢ i na jednym z kolejnych posiedzen
zaproponowac jakies ewentualne zmiany, przedstawiC jakies propozycje. Potem mozna
zebrac je razem i przedstawi¢ gdzie$ wyzej — do Wojewody, do Ministerstwa.

Radna Urszula Koszutska advocem wypowiedzi Pani Radnej Materli stwierdzita, ze nie
widzi problemu w tym, Zze Radny Sejmiku zadaje pytania, w szczegolno$ci jesli chodzi o
metodologie przeprowadzonych badan. Uzyskane wyniki rzeczywiscie sg dosy¢ bogate ale
nie do konca wiemy, na jakich zatozeniach byta prowadzone. Moje pytanie, co to znaczy
szpital wojewddzki, byto zasadnym pytaniem. Chodzi o to, co chcieliSmy uzyska¢ analizujgc
dane, ktére przedstawita nam Pani Dyrektor w kontekscie — szpital wojewddzki a miejsce
zamieszkania. Czy jesli ktos jest z innego powiatu, to nie moze w szpitalu wojewddzkim sie
leczy¢é?! Na tym powinnidmy sie zastanowi¢ — co to jest szpital wojewddzki, czy w szpitalu
wojewddzkim mogg leczy¢ sie z innych powiatéw, na jakiej podstawie wnioskujemy, co jest
szpitalem wojewddzkim?! Jesli na podstawie struktury samorzadu (na podstawie formalnej),
to pytanie, po co badamy te statystyke, ktéra roznicuje pacjentow. Jakie wnioski z tego
wyciggamy? Nie do konnca wiadomo, czy ta reforma juz jest i powinno sie znac jej zatozenia.
Pan Przewodniczgcy Kawulok méwi, ze ona sie dopiero tworzy i wazne bysmy cos w nig
whniesli. Oczywiscie, ze mozemy cos$ wnosi¢ ale najpierw musimy pouktadac¢ dyskusje. Jest
reforma czy jej nie ma — mozemy wnosic¢ co$ do niej, czy nie? Co to jest szpital wojewddzki
dla nas, czy mogg by¢ do niego przyjmowani spoza rejonu? Jesli uporzadkujemy te
elementy, to moze ta rzetelnie przeprowadzona statystyka da nam jakies wskazowki. W tej
chwili mam duze watpliwosci i duzo pytan.

Radny Klaudiusz Komor zgadza sie w duzej czesci z tym, co powiedziat Pan
Przewodniczgcy Kawulok. Poddajgc w pewng watpliwos¢ dane nie miat na mysli tego, ze
nie byto fatwo tego zrobic¢. Kazde dane sie do czegos przydadzg i te rowniez sie przydadza.
W nawigzaniu do wypowiedzi Pana Przewodniczgcego uwaga, co do systemu tworzenia
nowej reformy i nowej sieci. W miescie Bielsko — Biata najwiekszym problemem jest to, ze
mamy trzy organy tworzgce dla jednostek stuzby zdrowia. Nie ma Zadnej platformy
koordynujgcej. Kazdy organ zatozycielski patrzy tylko na swoje jednostki, chce prowadzi¢
dziatalnos¢, ktora bedzie przynosi¢ najlepszy dochdd i najnizsze straty. Chociazby kolejne
przeksztatcenie oddziatéw internistycznych w oddziaty specjalistyczne powoduje, ze
zaczyna brakowaé zwyktych tézek internistycznych. Ostatnia sytuacja przy przeksztatcaniu
t6zek covidowych — wszystkie szpitale dostaty polecenie i przeksztatcity, przy czym okazato
sie, ze nagle dwie duze kardiologie obie zostaty oddziatami covidowymi a dla innych chorych
zostato raptem 20 16zek w Szpitalu w Wilkowicach, gdzie nie ma petnego zabezpieczenia.
Wydaje sie, ze caly czas brakuje sposobu koordynacji, jakiej$ platformy. By¢é moze na
poziomie wojewodztwa powinien by¢ plan, powinna by¢ osoba, ktéra bedzie w pewien
sposob to koordynowac. Nie tylko zmiane wtascicieli w tej reformie powinnismy wzigé pod
uwage i przeksztatcenia na poziomie wtascicielskim ale rowniez konieczno$¢ koordynacji i
odgoérnego nadzoru na tym, by w pewnym momencie kto$s mogt powiedzie¢ ,nie” np. dla
kolejnego oddziatu, kolejnego rezonansu w danej okolicy bo wiecej nie potrzeba.
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Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, Zze by¢ moze takie sg wiasnie minusy
decentralizacji, bo sg pienigdze ktore, kazdy ,wyrywa”.

Radna Ewa Zak stwierdzita, Zze prezentacja byla bardzo ciekawa. Zwrdcita uwage na
Swiadczenia roczne — ile tych Swiadczen jest w szpitalach wojewodzkich. Widac, ze 189 tys.
jest ich w Bielsku, w Sosnowcu 181 tys., w Czestochowie 176 tys. llos¢ Swiadczen w
szpitalach wojewoddzkich jest bardzo podobna. Zaskakujgce jest tez, ze w takim matym
Szpitalu w Wilkowicach przyjeto 12 tys. oséb i tyle wykonano swiadczen. Mozna wiele
wynies¢ z tego materiatu, prezentacja byta bardzo celowa.

Dyrektor Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony Zdrowia Joanna
Stynwak podziekowata Radnym za wszystkie niezwykle cenne uwagi: StaraliSmy sie aby
dane opracowania byty czytelne na ile tylko byto to mozliwe. Stad graficzne przedstawienie
informacji. Celem opracowania byto przede wszystkim pokazanie obszaréw stricte o
charakterze regionalnym (czyli wojewodzkim) i obszaréw stricte o charakterze lokalnym.
Tutaj przyktad Bytomia, gdzie sg trzy szpitale, w tym dwa nasze wojewoddzkie. Dane
pokazujg, ze oba szpitale, zarbwno Szpital nr 2 jak i Szpital nr 4, majg charakter lokalny, na
ktéry oddziat bySmy nie spojrzeli. Mozna do prezentacji doda¢ pewne wagi, mozna dodac
pewne dane statystyczne. To jest do zrobienia ale w jakiej$ skali czasu. Odnosnie Os$rodka
Rehabilitacyjnego ,Bucze” i wypowiedzi Radnego Iskanina - by¢ moze niefortunnie uzyte
byto sformutowanie ,ze blisko”. Chodzito o to, ze pacjenci, ktorzy sg tam skierowani
pochodzg z Bytomia, Piekar, Tarnowskich Goér — chodzito o bliskos¢ tych miejscowosci z
ktérych pochodzg pacjenci. Bucze jest mi bardzo dobrze znane — pigknie potozony osrodek,
gdzie duzo dobrego sie dzieje nawet w tym ciezkim czasie Covidu. Jezeli Radni sg
zainteresowani jeszcze jakimis danymi, zeby pokazac je, zobrazowac, to mozna to zrobié.
Byty cztery prezentacje na skale jednego podmiotu i by¢ moze ta druga, zwtaszcza w
zestawieniu z trzecig, nie byta do konca czytelna w pierwszym momencie. Pierwsza
prezentacja obrazuje wszystko — swiadczenia AOS, POZ i te na oddziatach, natomiast
kolejna jest stricte ukierunkowana na strukture leczonych na oddziatach szpitalnych.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podkreslit, ze po wyjasnieniach wszystko jest juz
jasne i czytelne. Materiat jest bardzo obszerny i szczegdtowy. Teraz jest czas na
przemyslenia a potem bedzie mozna przedstawi¢ jakie$ propozycje. Mozna dane uzupetnié
jeszcze o inne informacje, dotyczace czy catego wojewoddztwa czy jakiegos okregu. Trzeba
z tego wyciggnac¢ wnioski i je realizowac.

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok nawigzat do wypowiedzi Komora, ktéry poruszyt
problem Bielska. Zasygnalizowat, Zze pracujgc w Komisji Zdrowia w Zwigzku Wojewddztw
odrzucit pomyst, zeby wystgpi¢ z nowelizacjg zapisbw odnosnie organow tworzacych, bo
whniosek, ktory byt ztozony, zostat zrealizowany trzy lata temu: Ekspert ktory pisat wniosek
nie wiedziat, ze Sejm to zrealizowat. Problem jest zupetnie inny. Dzisiaj mozna tgczyc
organy tworzgce — ustawa o dziatalnosci leczniczej to dopuszcza. Kwestia dotyczy
dogadania sie prezydenta miasta ze starostg, radnych jednego organu z drugim. Tego nie
wymusimy od Sejmu. Jezeli my wyjdziemy z pewng inicjatywg, to bedzie tatwiej te decyzje
podjgé staroscie, prezydentowi czy Marszatkowi. Odnos$nie wypowiedzi Dyrektora
Bajkowskiego, nalezy powiedzie¢, ze w szpitalach takich jak w Bielsku czy Czestochowie
bedg zawsze oddziaty neurochirurgii, kardiochirurgii ale bedg tez interny o zasiegu
lokalnym. Neurochirurgia juz nie bedzie miata zasiegu lokalnego. Podobnie w oddziatach
dzieciecych pediatria bedzie miata zasieg lokalny ale juz chirurgia dziecieca nie bedzie
lokalna. W materiale chodzito o pewien model uporzgdkowania tej struktury. Czy jestesSmy
w stanie wystgpi¢ z propozycjg, by na przyktad Minister w zarzgdzeniu okreslat, ile ma by¢
l6zek w danej specjalnosci w subregionach? Zaproponujmy jakie$ rozwigzania. Jezeli taka
bedzie dyskusja za miesigc na pewno co$ z tego wyjdzie. Podziekowania dla Pana
Przewodniczgcego za to zadanie domowe dla cztonkéw Komisiji.



Ad. 3
Opiniowanie projektéw uchwat Sejmiku Wojewédztwa Slgskiego.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poinformowat, ze pierwszy projekt uchwaty jest
zawarty na druku VI/384 w sprawie wyrazenia zgody na zbycie prawa wtasnosci
nieruchomosci gruntowej potozonej w Czestochowie przy Alei Pokoju 44. Na podstawie
stosownych przepiséw Sejmik Wojewodztwa Slgskiego uchwala: §1. Wyraza sie zgode na
zbycie prawa wiasnosci nieruchomosci gruntowej o wartosci przekraczajgcej kwote
1 000 000,00 zt, stanowigcej wtasno$¢ Wojewddztwa Slgskiego, potozonej w Czestochowie
przy Alei Pokoju 44, oznaczonej w ewidencji gruntéw jako dziatka nr 36/3 o pow. 0,8205 ha
i dziatka nr 28 o pow. 0,2282 ha, objetej ksiegg wieczystg o numerze CZ1C/00110784/5.
§2. wykonanie uchwaty powierza sie Zarzadowi Wojewddztwa Slgskiego. §3. Uchwata
wchodzi w zycie z dniem podjecia. Jest uzasadnienie do projektu. Jest dzisiaj z nami
Dyrektor Szpitala Zbigniew Bajkowski. Na posiedzeniu Komisji Rozwoju byt omawiany
szczegotowo ten temat, wyjasniono wiele spraw. Dostarczono réwniez dodatkowe materiaty
w tym zakresie miedzy innymi mapy, gdzie te tereny sie znajdujg. Prosba do Pana Dyrektora
Bajkowskiego o krotkie uzasadnienie tematu.

Dyrektor Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. Najswietszej Maryi Panny w
Czestochowie Zbigniew Bajkowski wyjasnit, ze sprawa jest prosta. ZaprzestaliSmy
dziatalnosci w tej lokalizacji z kilku powoddéw. Tam juz nic nie odpowiadato Zzadnym
warunkom sanitarnym, byta tez kwestia personelu. Braki personelu we wszystkich
szpitalach sg bardzo dotkliwe i w zwigzku z czym trzeba kumulowaé dziatalno$¢ w takich
miejscach, gdzie ten personel bedzie mozna najlepiej wykorzysta¢, gdzie bedg ewentualne
mozliwosci zastepstw. To sie sprawdza w czasie Covidu. Ten szpital nie potrzebowat tej
lokalizacji jako miejsca, w ktorym leczy sie ludzi. Z drugiej strony caly czas szukamy
mozliwosci pozyskania pieniedzy na inwestycje w Szpitalu. Chciatbym by pienigdze, ktére
bedg uzyskane ze sprzedazy tego obiektu, zostaty przeznaczone na inwestycje w ten
Szpital. Bardzo skrupulatnie inwentaryzujemy wszystkie zbedne nieruchomosci, ktérymi
Szpital zawiaduje. Tutaj nie ma nic, co zagrazatoby w jakikolwiek sposob Szpitalowi.
Przeciwnie — przeniesienie oddziatéw na ulice PCK 7 do drugiego duzego obiektu, ktory jest
elementem sktadowym naszego Szpitala, usprawnito prace Szpitala i stwarza ewentualne
mozliwosci pozyskania dodatkowych pieniedzy na inwestycje w Szpitalu.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podziegkowat Panu Dyrektorowi za informacje.
Stwierdzit, ze sprawa restrukturyzacji trwa juz kilkanascie miesiecy. Pan Dyrektor podjat juz
wiele krokéw by zrestrukturyzowa¢ Szpital. To jest jeden z krokéw aby poprawic¢
funkcjonowanie. Tutaj prosba aby pienigdze, ktére Wojewddztwo uzyska, zainwestowacé w
modernizacje Szpitala im. Najswietszej Maryi Panny w Czestochowie. Sprawa jest jasna.
Wobec braku pytan czy watpliwosci ze strony Radnych przeszedt do gtosowania. Zapytat,
kto jest za pozytywnym zaopiniowaniem projektu uchwaty zawartego na druku V1/3847?

Wynik gtosowania: za — 17, przeciw — 0, wstrzymato sie — 0,

Opinia: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 14
kwietnia 2021 roku przyjeta pozytywna opinie dotyczaca projektu uchwaty Sejmiku
Wojewoédztwa Slaskiego w sprawie wyrazenia zgody na zbycie prawa wtasnosci
nieruchomosci gruntowej potozonej w Czestochowie przy Alei Pokoju 44 (druk
V1/384).

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poinformowat, ze kolejny projekt uchwaty jest
zawarty na druku VI/385 w sprawie zmiany uchwaty Nr V1/21/11/2020 Sejmiku Wojewodztwa
Slgskiego z dnia 22 czerwca 2020 r. w sprawie przyznania dofinansowania i wyrazenia
zgody na zawarcie umow o dofinansowanie ze srodkéw PRFON na okres diuzszy niz jeden
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rok budzetowy, robét budowlanych dotyczgcych obiektéw stuzgcych rehabilitacji, w zwigzku
z potrzebami oséb niepetnosprawnych, z wyjatkiem rozbiorki tych obiektéw. Na podstawie
stosownych przepiséw Sejmik Wojewodztwa Slgskiego uchwala: §1. Zmienia sie uchwate
Nr VI/21/11/2020 Sejmiku Wojewodztwa Slgskiego z dnia 22 czerwca 2020 r. w sprawie
przyznania dofinansowania i wyrazenia zgody na zawarcie umow o dofinansowanie ze
srodkbw PFRON na okres dtuzszy niz jeden rok budzetowy, robd6t budowlanych
dotyczacych obiektow stuzgcych rehabilitacji, w zwigzku 2z potrzebami o0sob
niepetnosprawnych, z wyjgtkiem rozbiorki tych obiektow, zmieniong uchwatg: Nr
V1/22/8/2020 Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego z dnia 31 sierpnia 2020 r., Nr VI/25/5/2020
Sejmiku Wojewodztwa Slgskiego z dnia 16 listopada 2020 r., w ten sposéb ze zmienia sie
zatgcznik do uchwaty, ktéremu nadaje sie brzmienie okreslone w zatgczniku do niniejsze;
uchwaty. §2. wykonanie uchwaty powierza sie Zarzadowi Wojewddztwa Slgskiego. §3.
Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia. Kolejny raz dokonujemy tutaj zmiany w zwigzku
z przesunieciem prac albo zmiang kwot. Tutaj zmiana dotyczy Osrodka w Gorzycach.
Pytanie do Radnych czy majg jakies$ pytania a wobec braku zgtoszen ze strony Radnych
przeszedt do gtosowania. Zapytat, kto jest za pozytywnym zaopiniowaniem projektu uchwaty
zawartego na druku VI1/385?

Wynik gtosowania: za — 17, przeciw — 0, wstrzymato sie — 0,

Opinia: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 14
kwietnia 2021 roku przyjeta pozytywna opinie dotyczaca projektu uchwaty Sejmiku
Wojewédztwa Slaskiego w sprawie zmiany uchwaly Nr VI/21/11/2020 Sejmiku
Wojewodztwa Slaskiego z dnia 22 czerwca 2020 r. w sprawie przyznania
dofinansowania i wyrazenia zgody na zawarcie uméw o dofinansowanie ze srodkéw
PRFON na okres diuzszy niz jeden rok budzetowy, rob6t budowlanych dotyczacych
obiektéw stuzacych rehabilitacji, w zwigzku z potrzebami oséb niepelnosprawnych, z
wyjatkiem rozbidrki tych obiektéw (druk VI1/385).

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poinformowat, Zze kolejny projekt uchwaty jest
zawarty na druku VI/386 w sprawie okre$lenia zadan, na ktére Wojewodztwo Slgskie
przeznacza w 2021 r. $rodki Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych. Na podstawie stosownych przepiséw Sejmik Wojewoddztwa Slgskiego
uchwala: §1 Przeznacza sig, zgodnie z zatgcznikiem do niniejszej uchwaty, ustalone wedtug
algorytmu s$rodki Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych w
wysokosci 26 834 701 zt na realizacje ponizszych zadan Samorzgdu Wojewodztwa
Slgskiego w 2021 r.:

1) dofinansowanie kosztéw tworzenia i dziatania zaktadéw aktywnosci zawodowej,

2) dofinansowanie robo6t budowlanych w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 7 lipca
1994 r. — Prawo budowlane (Dz. U. z 2020 r., poz. 1333) dotyczgcych obiektow stu-
zgcych rehabilitacji, w zwigzku z potrzebami osob niepetnosprawnych, z wyjgtkiem
rozbidrki tych obiektow,

3) zadania z zakresu rehabilitacji zawodowej i spotecznej oséb niepetnosprawnych zle-
canych fundacjom oraz organizacjom pozarzgdowym do realizacji ze $rodkéw PFRON
przez Samorzgd Wojewoddztwa.

§2. wykonanie uchwaty powierza sie Zarzagdowi Wojewoddztwa Slgskiego. §3. Uchwata
wchodzi w zycie z dniem podjecia. Tutaj mamy zatgcznik dotyczacy tego projektu uchwaty,
opisujgcy przeznaczenie srodkdw PFRON. W punkcie 1 mamy dofinansowanie kosztow
tworzenia i dziatania zaktadow aktywnosci zawodowej, w tym:

— na biezgcg dziatalno$¢ 14 zaktadow aktywnosci zawodowej, funkcjonujgcych na dzien

31grudnia 2020 r., w kwocie: 17 075 000 z,

— dofinansowanie kosztow tworzenia i dziatania zaktadéw aktywnosci zawodowej w kwo-
cie: 4 158 322,44 zt.
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co daje tgczng kwote 21 233 322,44 zt.

W punkcie 2 zatgcznika jest dofinansowanie robét budowlanych w rozumieniu przepiséw
stosownej ustawy z tytutu zawartych uméw wieloletnich w kwocie 1 703 343,01 z, a na
dofinansowanie robo6t budowlanych w obiektach stuzgcych rehabilitacji  osoéb
niepetnosprawnych, w zwigzku ze ztozonymi do 30 listopada 2020 r. wnioskami, jest kwota
3 398 035,55 zt. Razem daje to kwote 5 101 378,56 zt.

W punkcie 3 zatgcznika jest dofinansowanie zadan z zakresu rehabilitacji zawodowej i
spotecznej o0so6b niepetnosprawnych zlecanych fundacjom oraz organizacjom
pozarzgdowym do realizacji ze srodkow PFRON przez Samorzad Wojewoddztwa na kwote
500 000 zt.

Czlonek Zarzadu Wojewédztwa Izabela Domogata wyjasnita, ze dofinansowanie do robot
budowlanych czy do zaz-6w to juz standardowe dziatanie, ktére Radni juz znajg. Natomiast
punkt 3 czyli dofinansowanie zadan z zakresu rehabilitacji zawodowej i spotecznej osob
niepetnosprawnych fundacji, organizacji pozarzgdowych, to nowos¢ w tym roku.
Wygospodarowalismy na ten cel kwote 500 000 zt. Jest to rowniez zwigzane z rozpoczeciem
dziatania Sejmiku Oséb Niepetnosprawnych. Chcielibysmy jeszcze bardziej aktywizowac to
Srodowisko. Na poczatek jest kwota 500 000 zt a jezeli to zadanie bedzie popularne, to
bedziemy mysle¢ o ewentualnym zwiekszeniu tego zadania.

Radna Maria Materla podziekowata Zarzadowi Wojewoddztwa za taki podziat Srodkow z
PFRON dedykowany podmiotom z naszego regionu: Do tej pory mozna byto zaobserwowac
taki standardowy podziat srodkow czyli tylko zaktady aktywnos$ci zawodowej i duze roboty
budowlane w miejscach, ktére sSwiadczg na co dzienh ustugi osobom =z
niepetnosprawnosciami. Teraz mamy ten trzeci filar. Mam przekonanie, Zze ta propozycja
Samorzgdu Wojewddzkiego skierowana do organizacji pozarzgdowych w zakresie
rehabilitacji spotecznej i zawodowej osob niepetnosprawnych spotka sie z ogromnym
zadowoleniem. Swojego czasu w Jaworznie wprowadzatam pilotazowy program asystenta
spotecznego osoby niepetnosprawnej, finansowanego z budzetu Miasta Jaworzno.
Startowalismy z symbolicznej kwoty 10 tys. zt. Na przetomie kilku lat program rozrastat sie i
kwota przekraczata 50 tys. zt.

Dyrektor Departamentu Nadzoru Podmiotow Leczniczych i Ochrony Zdrowia Joanna
Stynwak dodata, Zze Wojewddzka Spoteczna Rada ds. Oséb Niepetnosprawnych
pozytywnie zaopiniowata ten podziat Srodkéw z PFRON.

Radna Maria Materla zauwazyta, ze nie moglibysmy opiniowac tego projektu, gdyby nie
byto opinii Rady, ktora jest obligatoryjna.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podzickowat za wyjasnienia. Zwrécit sie do
Radnych czy majg jakies pytania a wobec ich braku przeszedt do gtosowania. Zapytat, kto
jest za pozytywnym zaopiniowaniem projektu uchwaty zawartego na druku VI1/3867

Wynik gtosowania: za — 17, przeciw — 0, wstrzymato sie — 0,

Opinia: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 14
kwietnia 2021 roku przyjeta pozytywna opinie dotyczaca projektu uchwaty Sejmiku
Wojewddztwa Slaskiego w sprawie okreslenia zadan, na ktére Wojewédztwo Slaskie
przeznacza w 2021 r. srodki Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osoéb
Niepelnosprawnych (druk VI/386).

Komisji Piotr Banka stwierdzit, ze druk VI/387 dotyczy zmian w WPF.

Cztonek Zarzadu Wojewodztwa lIzabela Domogata poinformowata, ze w projekcie
wprowadzamy przede wszystkim trzy nowe zadania. Pierwszy w ramach POWER jest
.Elementarz AAC Urzad przyjazny osobom z trudnos$ciami w komunikowaniu sie”. To sg
dodatkowe srodki wprowadzone, jestesmy partnerem w tym projekcie. Kolejne zadanie to
prowadzenie interwencyjnego osrodka preadopcyjnego, zleconego w drodze otwartego
konkursu ofert na realizacje zadan publicznych Wojewddztwa Slaskiego w zakresie
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wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej. To zadanie realizowane jest przez ROPS.
Te zadania dotyczg zakresu tematycznego Komisji. Jest jeszcze przedsiewziecie zwigzane
z Europejskim Funduszem Spotecznym ale zmiana jest bardziej porzadkujgca.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podziekowat Pani Marszatek za informacje. Zapytat
czy ktos ma pytania do tego tematu a wobec braku gtosow przeszedt do kolejnego punktu
porzadku posiedzenia.

Ad. 4
Sprawy rézne.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poinformowat, ze do Komisji wptyneto pismo Pani
|zabeli Domogaty, Czionka Zarzadu Wojewodztwa Slgskiego, skierowane do Pana
Przewodniczgcego Jana Kawuloka w sprawie wytypowania przedstawiciela do komisji
konkursowej (z dn. 19.03.2021 r. NS-PZ.614.5.2.2021). W zwigzku z ogtoszeniem konkursu
ofert na realizacje zadania Wojewddztwa Slgskiego z zakresu zdrowia publicznego w 2021
roku pn.: ,Wsparcie dla pracownikéw hospicjum” w ramach Marszatkowskiego Budzetu
Obywatelskiego Il edycja Pani Marszatek zwraca sie z prosbg o wytypowanie przedstawicieli
Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia do prac w komisji konkursowej oceniajgce;j
oferty. Jest prosba o informacje dotyczgcg wytypowanych oséb do dnia 15 kwietnia 2021 r.
Szczegoty dotyczgce terminu oraz miejsca pracy komisji konkursowej zostang przekazane
w pézniejszym terminie. Pytanie do Radnych, kto jest zainteresowany wzieciem udziatu w
pracach komis;ji?

Radna Alina Nowak zgtosita che¢ uczestnictwa w pracach komisji konkursowej
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka wobec braku innych zgtoszen poddat kandydature
Pani Radnej pod gtosowanie.

Wynik gtosowania: za — 14, przeciw — 0, wstrzymato sie — 0,

Whniosek: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 14
kwietnia 2021 roku wytypowata Radng Aline Nowak do prac w komisji konkursowej
do spraw konkursu ofert na realizacje zadania Wojewoédztwa Slaskiego z zakresu
zdrowia publicznego w 2021 roku pod nazwa ,,Wsparcie dla pracownikéw hospicjum”
w ramach Marszatkowskiego Budzetu Obywatelskiego Il edycji.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przypomniat, ze sg do zatwierdzenia dwa protokoty
—nr 27 oraz 28. Zapytalt, czy ktos z Radnych ma uwagi do protokotu nr 27 a wobec ich braku
poddat protokot pod gtosowanie.

Komisja w gtosowaniu — za: 15, przeciw: 0, wstrzymato sie: 0 przyjeta protokdt nr 27 z
posiedzenia Komisji w dniu 20 stycznia 2021 roku.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przeszedt do protokotu nr 28 i zapytat, czy ktos
z Radnych ma uwagi do jego tresci. Wobec braku uwag poddat protokét pod gtosowanie.
Komisja w gtosowaniu — za: 15, przeciw: 0, wstrzymato sie: 0 przyjeta protokét nr 28
z posiedzenia Komisji w dniu 10 lutego 2021 roku.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat w ramach spraw réznych ktos z Radnych
ma uwagi badz pytania?

Radna Katarzyna Stachowicz podjeta temat Rejonowego Pogotowia Ratunkowego w
Sosnowcu. Zapytata Panig Marszatek |zabele Domogate, kto odpowiada za dyspozytornie
pogotowia ratunkowego czyli kierowanie karetek w wojewddztwie Slgskim?

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata odpowiedziata jesli chodzi o kwestie
dyspozytorni od 1 stycznia br. jest zmiana i podlega to pod stuzby Wojewody. W dobie
pandemii tych skierowan jest bardzo duzo. To jest okoto 600 wyjazdéw dobowo w catym
wojewodztwie Slgskim. Opracowalismy wiec specjalny system informowania sie nawzajem,
jezeli chodzi o t6zka covidowe na Slgsku, tak by karetki (zespoty ratownictwa medycznego)
mogty szybciej przekazywac pacjentdédw do szpitali a ratownicy nie musieli w kombinezonach
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pozostawac wiele godzin. Mamy opracowany system whats -upowy, gdzie mozna szybko
szukac takiej lokalizacji dla pacjentéw — nawet jezeli dyspozytornia kieruje, albo jezeli ktos
nie moze sie dodzwonic¢, albo zgtoszen jest duzo. Wspomagajg sie dyrektorzy szpitali, nie
tylko marszatkowskich, wtasnie po to by szybko roztadowywac zatory, ktore pojawiaty sie w
poszczegolnych miejscach. Udawato sie to w innych stacjach, innych dyspozytorniach na
terenie Slaska. To co sie dziatlo w Sosnowcu przez wiele dni byto trudne. Pytanie do Pani
Radnej, jakie podjetaby dziatania na miejscu Zarzadu, gdyby 7 kwietnia okoto godziny 9:30
uzyskataby od Dyrektora Pogotowia informacje, ze nie ma jeszcze zrealizowanych
wyjazdéw do pacjentow, ktorzy czekajg od godziny 16 poprzedniego dnia?

Radna Katarzyna Stachowicz odpowiedziata Pani Marszatek, ze pozwoli sobie najpierw
sama zadawac pytania. Poprosita o odpowiedz na kolejne pytanie o konkretng przyczyne
odwotania z dnia na dzien wieloletniego dyrektora Rejonowego Pogotowia Ratunkowego w
Sosnowcu, Pana Jeremicza. Poprosita rowniez o odniesienie sie do wypowiedzi Rzecznika
Marszatka, Pana Stawomira Gruszki, ktéry w tej sprawie powiedziat, ze: ... zarzadzanie
pogotowiem ratunkowym, rozdysponowanie karetek to obecnie niezwykle istotny obszar.
Niestety w ostatnich dniach, w zakresie za ktéry odpowiadat Pan Marek Jeremicz, doszto
do wielu groznych dla zdrowia i zycia pacjentéw sytuacji. To sg historycznie trudne czasy
dla stuzby zdrowia i potrzebne sg ponadnormatywne cechy zarzgdcze”. Pytanie do jakich
groznych sytuacji dla zdrowia i zycia doszto i o jakich ponadnormatywnych cechach
zarzgdczych mowi w imieniu Marszatka Pan Rzecznik?

Cztonek Zarzagdu Wojewodztwa Izabela Domogata stwierdzita, ze odpowiedz na pierwsze
pytanie Pani Radnej zawarte jest w tym, co Pani Radna przeczytata. Powiedziata to juz w
pierwszej czesci wypowiedzi — jezeli kto$ z rodziny Pani Radnej o godzinie 10 czekatby
jeszcze na przyjazd karetki, ktéra zostata wezwana o godz. 16 poprzedniego dnia, to jak
odebrataby Pani takg sytuacje?

Radna Katarzyna Stachowicz wrécita do wyjsciowego pytania i zapytata, kto odpowiada
za dyspozytornie?

Czlonek Zarzadu Wojewoédztwa lzabela Domogata stwierdzita, ze jezeli stan stuzby
zdrowia na Slgsku jest normalny to rzeczy dziejg tak jak powinny, zgodnie z procedurami.
Ale mamy ,stan wojny” patrzac na to, co wydarzyto sie w ostatnich tygodniach a szczegdlnie
od 31 marca do 7 kwietnia. Dyrektorzy naszych szpitali Spig po 4 godziny dziennie. My
pracujemy razem z nimi w sobote, niedziele i $wieta. Sledzac rozwéj pandemii, bedac osobg
odpowiedzialng za stuzbe zdrowia, wyznaczam koordynatora Pana tukasza Pacha do tego,
by koordynowat prace karetek pomagajgc dyspozytorniom w tym ciezkim czasie.
Poprositam Pana Dyrektora Jeremicza, zeby to samo zrobit na Zagtebiu. Nie byty
roztadowywane te ,korki’, ktore sie zdarzaty. W sytuacji kiedy mamy korek 59 wezwanh z
czego 56 jest do covida a trzeba wystac karetke i znalez¢ miejsce, to oprécz dyspozytorni,
ktéra kieruje karetke do pacjenta a pdzniej do szpitala, jezeli jest zator a pacjent jest w
ciezkim stanie, to dyrektor pomaga kierowac. Osobiscie pokazywatam Dyrektorowi
Jeremiczowi, gdzie sg wolne miejsca. Nasi dyrektorzy sg w tej dobrej sytuacji, ze codziennie
rano mamy odprawe i jest dokfadna informacja, gdzie byty otwierane danego dnia t6zka
covidowe dla pacjentow. Dyrektor Pach notowat informacje ze wszystkich szpitali. Pan
Dyrektor Jeremicz tego nie robit. Inne dyspozytornie roztadowywaty dos¢ szybko te korki.
Przez te ostatnie dni w rejonie Sosnowca zdarzato sie, ze korki rosty. Nie wiadomo jak
skonczytaby sie ta sytuacja, gdyby Wojewodzkie Pogotowie Ratunkowe nie przyszio tutaj z
pomoca. To byt bardzo ciezki czas — pracujemy o pierwszej, drugiej w nocy. Do karetek i do
szpitali trafiajg pacjenci w bardzo ciezkim stanie. Przed nami jest kolejne pottorej tygodnia
bardzo ciezkich stanow. Przygotowujemy sie dzisiaj do przeksztatcania czesci miejsc w
miejsca respiratorowe. Dla nas najwazniejsze jest ratowanie zdrowia i zycia pacjentéw.
Poza tym decyzjg Wojewody nasze dwa pogotowia miaty utworzy¢ 5 dodatkowych karetek
covidowych, ktére miaty wyjezdzaé do tych pacjentéw albo transportowacé ich poza granice
wojewodztwa. Wojewoddzkie Pogotowie Ratunkowe zrobito to natychmiast. Rejonowe
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Pogotowie dopiero po jakims$ czasie. Wszyscy jestesmy bardzo zmeczeni, personel jest na
skraju wyczerpania. Nasze szpitale wojewddzkie od pazdziernika przeleczyty 11 tys. ludzi,
zmarto 1807 osdb. Sytuacja, ktéra miata miejsce byta monitorowana, byty prosby o wieksze
zaangazowanie. Przepraszam za osobiste wystgpienie. Moze Pani Radna nie widzi jaka jest
sytuacja, nie widzi sgsiadéw wywozonych do szpitala catymi rodzinami.

Radna Katarzyna Stachowicz stwierdzita, ze wie jaka jest sytuacja w Polsce, jaka jest
sytuacja na swiecie: Rowniez przezytam ciezkg sytuacje covidowg osobistg. Jestem Radng
Wojewddzkg a Pani Marszatek odpowiada za ochrone zdrowia. Jako Radna Zagtebia
Dabrowskiego mam prawo zada¢ Pani Marszatek te pytania. Nie oceniam dziatan Pani
Marszatek w tej chwili. Prosze wiec Panig Marszatek, by nie mowita do mnie prywatnie, ze
nie wiem jaka jest sytuacja w kraju, w regionie, czy mam sgsiadow. Prosze jedynie o
odpowiedzi na zadane pytania.

Czlonek Zarzadu Wojewoédztwa Izabela Domogata stwierdzita, ze udzielita odpowiedzi.
Od konca marca sytuacja blokowata sie w tej czesci wojewddztwa. Dysponuje
wiadomosciami sms, wiadomosciami na Whats up, gdzie pokazywata Panu Dyrektorowi,
gdzie sg wolne miejsca i karetki mogg jechac¢ po to, by roztadowywac korek. Sytuacja sie
jednak nie poprawiata.

Radna Katarzyna Stachowicz zapytata, czy to jest zwolnienie dyscyplinarne?

Cztonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata odpowiedziata, ze to jest odwotanie
ze stanowiska. Pan Dyrektor objgt stanowisko w trybie powotania i zostat z niego odwotany.
Teraz nie mamy problemu z korkowaniem sie dyspozytorni w Sosnowcu.

Radny Klaudiusz Komor pracujgc na oddziale covidowym zgodzi sie z Panig Marszatek,
ze sytuacja przypomina wojne. Jedna sprawa jest niejasna. Jest z nami Pan
Przewodniczagcy, ktoéry jest tez dyrektorem pogotowia. Wydaje sie, ze od stycznia po
zmianie, ktéra nastgpita w ratownictwie, tak naprawde za ruch karetek odpowiadajg dwie
centrale na terenie wojewodztwa. Niestety dyrektorzy lokalnych stacji pogotowia nie majg
na to wptywu. Pogotowie w tej chwili odpowiada tylko za organizacje transportu. Natomiast
wyjazdy zespotdw ratunkowych sg koordynowane przez centrale ratownictwa — one
posiadajg wykaz wolnych tézek i kierujg karetki tam, gdzie te wolne t6zka sg. Pytanie, czy
tutaj rzeczywiscie Pan Dyrektor Pogotowia miat jakis wptyw na to, by tg sytuacje w jakis
sposoéb roztadowac. Jezeli rzeczywiscie jest tak, ze dyrektor wykazat sie ztg wolg i jestesmy
w stanie mu to udowodnic to, czy nie powinien tu by¢ moze zarzut rozpatrywany w kategorii
narazenia zdrowia mieszkancéw? Jezeli rzeczywiscie miat na to wptyw i mdgt sam
spowodowac, by te karetki, gdzie indziej pojechaty. Z posiadanej przeze mnie wiedzy
decyduje o tym dyspozytor. Prosba do Przewodniczgcego Sejmiku o zabranie gtosu.
Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok stwierdzit, ze formalnie mamy na dzien dzisiejszy
dyspozytornie dwie, ktére prowadzi Wojewoda. Teoretycznie sytuacja jest dosyc¢ przejrzysta
— ustawa o ratownictwie medycznym moéwi, ze mamy wiez¢ pacjenta do najblizszego SOR
lub tez jednostki specjalistycznej. Jednoczesnie pojawita sie baza z tézkami, gdzie
dyspozytor wskazuje gdzie mamy jechaC — wysyta nas dyspozytor bedgcy pracownikiem
Wojewody. W przypadku mojego pogotowia jedziemy z pacjentem albo do Bielska, do
Cieszyna, do Raciborza ale tez i poza. Zdarzaty sie wyjazdy do Kedzierzyna - Kozla. Sg
takie bardzo trudne momenty, gdzie ten limit wolnych miejsc u dyspozytorow sie konczy —
nie majg gdzie wskazac, bo nigdzie nie ma wolnego miejsca. Spotykajg sie z dyrektorami
mowimy i ze bedziemy dalej przywozic¢ pacjenta kierujgc sie bezposrednio zapisem ustawy.
Wtedy na podjezdzie rzeczywiscie zdarza sie, ze jest kilka karetek. Jesli tylko dyspozytor
powie, ze miaty jecha¢ gdzies z pacjentem, to to robimy. Miejmy nadzieje, ze ten dramat
ostatnich dni mamy za sobg. Emocje tez rosng po stronie dyrektorow szpitali, lekarzy, nas
jako pracownikéw pogotowia. Trzeba przestrzegaé¢ procedur. W tej chwili datem wewnetrzne
zarzgdzanie, ze wszelkie oczekiwania powyzej 2,5 godziny przekazujemy do Centrum
Zarzgdzania Kryzysowego Starosty jako organu tworzgcego i do dyrektora szpitala. Pan
Doktor Komor najlepiej wie, jak jest trudno jest wypetnia¢ teraz zadania. Formalnie jest tak,
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jak powiedziat Pan Radny — dyspozytornia jest w gestii Wojewody. To sg zmiany z ustawy
sejmowej z 2018 roku (ale byt trzyletni okres vacatio legis). Dopdki tych pacjentéw bedzie
tak duzo jak méwita Pani Marszatek sytuacja bedzie tak wygladata. Szpitale nie potrafig na
szybko tych miejsc otworzycC. Przyjecie pacjenta covidowego jest o wiele dtuzsze niz innego
pacjenta. Najwazniejszy jest tutaj jakis spokoj i wzajemne zrozumienie.

Radny Klaudiusz Komor stwierdzit, ze jednym stowem Pan Przewodniczgcy potwierdzit,
to co mowitem wczesniej, ze dyrektor pogotowia nie ma wptywu na to, gdzie pojedzie zespoét
ratowniczy z pacjentem. Zespot musi wykonac polecenie dyspozytora. To ze byty kolejki nie
byto wina dyrektora.

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok, Ze jezeli nie ma polecenia dyspozytora to ja daje
polecenie, by zespot jechat do najblizszego szpitala.

Radna Maria Materla w nawigzaniu do wypowiedzi Pani Radnej Katarzyny Stachowicz oraz
udzielonej odpowiedzi Pani Marszatek Izabeli Domogaty stwierdzita, ze tez jest Radng z
tego samego okregu i wnikliwie obserwowata te sytuacje. Faktycznie od jakiego czasu byta
eskalacja nattoku nie realizowanych terminowo wyjazdow do pacjentéw. Nie wyobraza
sobie sytuacji, by Zarzad Wojewoddztwa Slgskiego wobec takiej sytuacji zachowat bierng
postawe. Nalezatoby przyjrzeC sie tez temu, co dzieje sie dzisiaj. Nastgpit taki czas, ze
kolejki karetek stojgcych przed punktem medycznym zaczety by¢ roztadowywane a pacjenci
przyjmowani. To zapotrzebowanie na karetki jest w miare ptynnie realizowane.

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa lzabela Domogata potwierdzita ocene sytuacji Pani
Radnej, ze teraz jest juz duzo lepiej. Nie ma teraz jakichkolwiek informacji o zatorach.
Ewentualnie o zamknietych gdzies izbach przyjeé, o odestaniu pacjenta z izby przyjec.
Radna Beata Kocik zauwazyta, ze Pani Marszatek trafnie okreslita sytuacje — jestesmy w
stanie wojny, w stanie nadzwyczajnym. Zarzad, Pan Marszatek, Pani Marszatek
odpowiadajg za to, co sie na tym froncie wydarza i majg wiedze na temat tego, co sie dzieje
bo codziennie sg narady, rowniez z Wojewoda. Sg tez decyzyjni. Jezeli ktorys z dyrektorow
naszych placowek nie do konca w tym nadzwyczajnym stanie na pierwszej linii frontu
sprawdza sie, majg prawo, aby tego dyrektora odwota¢. Pani Radna Katarzyna Stachowicz
ma prawo pytac i uzyskac¢ odpowiedzi na swoje pytania. Odpowiedz udzielona przez Panig
Marszatek Domogaty byta jasna. To sg naprawde nadzwyczajne, trudne czasy. Te decyzje
dla wszystkich — dla Zarzadu, dla Marszatka , dla nas Radnych — sg bardzo trudne ale trzeba
je podejmowac zebysmy z tego ciezkiego czasu wyszli jak najszybciej.

Radna Dorota Konieczny — Simela chciatby zwréci¢ uwage na odbiér sytuacji. Rozumiem
role kazdego z nas, Radnych, tez tych, ktérzy bardzo radyklanie i jednoznacznie bedg
stawaC po stronie decyzji Pani Marszatek. Kazdy ma swiadomos¢ tych rol. Jest jednak
koincydencja, ktorg my odbieramy chyba w sposob jednoznaczny — proba potgczenia
pogotowia, przeciwstawienie sie tej probie a pdzniej odwotanie z dnia na dzien Pana
Dyrektora, ktéry pracuje w tym pogotowiu 17 lat. Nie moze dziwi¢, ze takie dziatania, co
najmniej zaskakujg, zastanawiajg i to lezy u podstaw tych pytan i wnikliwosci. Patrzagc z
perspektywy odbiorcy komunikatéw i stuchanie informacji o ponadnormatywnych
mozliwosciach i umiejetnosciach kolejnej potencjalnej osoby petnigcej obowigzki pokazuje,
ze cos szwankuje w komunikacji. Moze warto z pokorg sie temu przyjrzec rowniez z drugiej
strony. Komunikaty sg odbierane przez nas w sposob oczywisty tak, a nie inacze;.
Cztonek Zarzadu Wojewoddztwa Izabela Domogata ponownie podkreslita, ze nie ma
zadnej uchwaty o potgczeniu. Jezeli rozpoczeto analizy, ktére robimy przy réznych
szpitalach, przy réznych jednostkach, to jest to kwestia zbierania informacji. W kwestii
ponadnormatywnych zachowan: dyrektor szpitala mogtby powiedzieé, ze sg Swieta nie robi
instalacji tlenowej, bo wykonawca nie przyjdzie a sam ma urlop. W Bytomiu w wielkg sobote
18 godzin stawiano dodatkowy zbiornik dlatego, ze szpital zostat przeksztatcony w
jednoimienny. Przez ostatni miesigc podejmowalismy bardzo trudne decyzje. Zamienilismy
cztery szpitale marszatkowskie w szpitale jednoimienne. Mamy dyrektorow, ktorzy wiedzg,
ze trzeba ratowacé zycie i zdrowie — tgczg oddziaty, zeby zabezpieczaé pacjentdw z innymi
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schorzeniami i pacjentow covidowych. Na co dzien w normalnym czasie ratownicy gorniczy,
WOT nie pracujg w szpitalach. Dzis, jezeli nasze szpitale marszatkowskie potrzebuja, to
Panstwowa Straz Pozarna zabiera butle tlenowe i wiezie je tam, gdzie ich brakuje. W
normalnym czasie czekalibysmy na dyspozycje dyspozytora. Dzisiaj, jesli sytuacja w karetce
sie pogarsza, to trzeba szybko reagowac i szuka¢ miejsca, by podpig¢ pacjenta pod
respirator. Caty czas jesteSmy w komunikacji ze sobg. Dla nas najwazniejsze jest zycie i
zdrowie mieszkancow. Jesli dyspozytor otrzymuje informacje, ze w jakim$ miejscu
uruchamia sie oddziat covidowy 20-t6kowy, zdarzato sie niestety, ze dyspozytorzy kierowali
wszystko do jednego szpitala i stato potem 14 karetek. Od tego mamy dyrektorow szpitali i
tez pogotowi, zeby pomagali swoim pracownikom, swojemu zespotowi. Jezeli na whats upie
pojawiaty sie informacje, ze cos sie dzieje to zdarzato sie, ze dyrektorzy szpitali sami
informowali, ze u nich sg wolne miejsca. Po to jestesmy duzg grupa, zeby dyrektorzy
rozmawiali ze sobg. Moze nie komunikujemy sie z Radnymi. Ale ta komunikacja wewnetrzna
w grupie szpitali jest. JesteSmy w statym kontakcie z Panem Wojewodg. Powikfania
pocovidowe sg ogromne. Uruchomili$my pierwszg na Slgsku rehabilitacje pocovidowg po
to, by uwalnia¢ miejsca tlenowe dla pacjentéw Covid dodatnich w naszych szpitalach, ktérzy
po 13 dobie nie sg juz dodatni i mogg dochodzi¢ do siebie jeszcze pod tlenem ale w innej
jednostce. Chcielismy utrzymac¢ dwie rzeczy: miejsca covidowe dla pacjentéow i dodatkowo
zabezpieczaé pacjentow, ktorzy majg inne choroby. Obecni tutaj lekarze potwierdza, jak
trudno jest czesto znalez¢ miejsce na internie. Sytuacja w Zagtebiu od kilku dni byta bardzo
trudna i ona tylko wzrastata. Przed nami jeszcze poéttorej tygodnia ciezkich dni.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przypomniat, ze caly czas pracuje w szpitalu
powiatowym: nie ma tam juz interny, chirurgii ogolnej, nie ma chirurgii urazowej — sg trzy
oddziaty covidowe. Naprawde sytuacja jest bardzo ciezka i to trzeba wzigé pod uwage.
Powinnismy skupic sie nad tym, jak te sytuacje kryzysowg rozwigzywaé a odtozy¢ na bok
spory, z ktérych w tym momencie nic nie wynika.

Radna Katarzyna Stachowicz poprosita o informacje na temat osoby, ktora w tej chwili
petni obowigzki dyrektora Rejonowego Pogotowia Ratunkowego w Sosnowcu — kim jest,
jakie ma doswiadczenie i jakie ma te ponadnormatywne cechy zarzadcze?

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa lzabela Domogata odpowiedziata, ze petnigcym
obowigzki Dyrektora Rejonowego Pogotowia Ratunkowego w Sosnowcu jest Pan Klaudiusz
Nadolny. To wieloletni pracownik pogotowia. Ma stopieh doktora, jest w trakcie habilitaciji.
Bardzo dobrze radzi sobie w kwestii organizacji jednostek ratownictwa medycznego. Zdgzyt
juz odwiedzi¢ wszystkie miejsca stacjonowania pogotowia Rejonowego Pogotowia
Ratunkowego w Sosnowcu. Mamy juz tez informacje, jakie sg braki w wyposazeniu w
poszczegodlnych jednostkach. Ma doswiadczenie operacyjne. Bardzo pomagat nie tylko w
Wojewodzkim Pogotowiu Ratunkowym ale i réwniez w Rejonowym Pogotowiu Ratunkowym.
Mamy raporty, ze sytuacja jest na biezgco roztadowywana. Wyjechaty tez dodatkowe karetki
covidowe. Ze strony Wojewody mamy informacje, ze jesli chodzi o ruch karetek w tamtym
regionie sytuacja jest opanowana.

Radna Ewa Zak stwierdzita, ze wiemy jak w dalszym ciggu trudna jest sytuacja, jak ciezko
pracujg lekarze, pielegniarki i caty personel. Pani Marszatek naprawde nalezg sie
podziekowania za te ciezkg prace. Zmart wicestarosta Bielski — pomimo doskonatej opieki,
mimo sprzetu najwyzszej klasy sprzetu nic sie nie dato zrobi¢. Taki jest wiasnie covid.
Nastepnie Pani Radna poprosita o informacje, w ktorych szpitalach marszatkowskich sg
likwidowane zaktady patomorfologii. By¢ moze udzielenie informacji w tym momencie nie
bedzie mozliwe, prosba jednak o udzielenie jej na sesji. Zmienita sie ustawa i teraz w
zaktadzie patomorfologii potrzebnych jest co najmniej dwoch patomorfologéw, ktérzy bedag
podpisywac¢ wyniki histopatologiczne. W Szpitalu Wojewddzkim w Bielsku - Biatej niestety
likwiduje sie ten zakfad. Pytanie do Pani Marszatek, czy nie mozna podjgc¢ jeszcze jakis
dziatah w tym zakresie? Czy w innych szpitalach marszatkowskich jest taka sama sytuacja?
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Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazylt, ze sytuacja zaktadow patomorfologii sie
troche zmienia — jest inny schemat postepowania. Preparaty do badan sg wozone do
osrodkow wysokospecjalistycznych, gdzie jest bardzo dobry sprzet, doswiadczeni fachowcy,
wsrod ktorych mozliwa jest szeroka konsultacja. Preparaty sg wozone nawet do Kielc,
Biategostoku i tam sg robione badania. To nie jest tak, ze kazdy szpital powinien mie¢ swoj
zaktad patomorfologiczny. Wazne zeby te osrodki specjalistyczne byly bardzo dobre, na
najwyzszym poziomie, bo chodzi o decyzje, ktére wazg o dalszym postepowaniu.

Radna Dorota Konieczny — Simela chciataby jeszcze wyjasni¢, ze nie oczekuje od Pani
Marszatek komunikowania na biezgco. Nie jestesSmy oderwani od rzeczywistosci zdajemy
sobie wszyscy sprawe z sytuacji, o czym moéwita Pani Radna Katarzyna Stachowicz.
Rzecznik Pana Marszatka uzywa jednak sformutowan mato czytelnych, mato przejrzystych,
ktére od razu budzg watpliwosci i domniemania dziwnych sytuacji. Pani Radna Ewa Zak
powiedziata, ze szpitale, lekarze i pielegniarki pracujg na bardzo wysokich obrotach.
Wiasnie dlatego nie powinno sie tym ludziom fundowaé dodatkowego stresu w postaci
zmiany szefa w srodku pandemii. Statystycznie zmiana pracy i zmiana szefa, jesli chodzi o
bodzce stresogenne, jest mniej wiecej na tym samym poziomie, co smier¢ w rodzinie.
ZafundowaliSmy tym ludziom w samym Ssrodku pandemii stres poziomu apogeum i stad
zdziwienie. Oczywiscie Panstwo majg prawo podejmowac takie decyzje i ponosicie za nie
odpowiedzialnosc¢. Liczmy na to, ze nowy dyrektor sie sprawdzi.

Radna Gabriela tacna chciatby poprze¢ Panig Radng Simele we wczes$niejszej
wypowiedzi i zwrécita sie do Pani Marszatek o zrozumienie. Ten zbieg okolicznosci, ze
najpierw gdzies méwi sie o tgczeniu pogotowia w Sosnowcu z Katowicami a teraz widzimy
zmiane dyrektora, rodzi watpliwosci i pytania. Urzad Miasta wystosowat pismo o
zdecydowanym sprzeciwie wobec tgczenia. Pracownicy z pewnoscig stresujg sie tym
wszystkim. Zarzgd ma oczywiscie kompetencje do decydowania, kto bedzie dyrektorem.
Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata stwierdzita, nie ma zadnej uchwaty
kierunkowej o potgczeniu pogotowi. Dyskusja rozpoczeta sie z rozmowy dwéch dyrektoréw
pogotowia, zeby zrobili analize jak wspdlnie mogg dziatac, jak robi¢ wspolne zamowienia,
na jakich zasadach sg zatrudnieni ratownicy. Dzisiaj mamy inne priorytety. Nadmienie, ze w
Piekarach w marcu tez nastgpita zmiana prezesa szpitala, zarzgdu w samym srodku
pandemii. My mieliSmy inne przestanki. Niemniej takie sytuacje sie zdarzajg. Pan Dyrektor
przyjat te decyzje ze zrozumieniem.

Radna Maria Materla zwrécita sie Pana Dyrektora Baranowskiego. Jaki$ czas temu
Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej ogtosit kolejny nabér wnioskéw w ramach programu
,Slaskie Kadry...”, gdzie domy pomocy spotecznej z naszego regionu mogty sktadaé wnioski
o wsparcie finansowe. Pytanie, czy sg juz jakies wyniki postepowania?

Dyrektor Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej Wojewédztwa Grzegorz
Baranowski wyjasnit, ze to byt nabér uzupetniajacy z oszczednosci, ktére zostaty ostatnio
wypracowane w poprzednim roku. Udato sie wygospodarowac¢ pewng kwote na walke z
Covid i chcielismy to jak najszybciej rozdysponowaé. Nabér byt tak krotki i szybki, bo
podmioty byly bardzo zainteresowane otrzymaniem wsparcia. Ta informacja jest widoczna
na stronie w wielkosci wsparcia partneréw, poniewaz nie byty to nowe umowy ale
aneksowane umowy. Zapraszam na naszg strone internetowg Slgskie Pomaga i tam w
zaktadce nasi partnerzy sg wskazane kwoty, ktore oni otrzymali. Jesli jest potrzebna osobna
lista do drugiego naboru, to nie ma problemu by jg zrobi¢. ChcieliSmy pokazac, jak duzg
pule $rodkéw otrzymat kazdy z partneréw Programu Slgskie Pomaga: to byty 183 podmioty
i 250 placowek wiec ogromny projekt partnerski z duzg iloscig partnerow. Wazna informacja
— te pienigdze zostaty wystane juz na poczatku kwietnia.

Radna Maria Materla podziekowata Pana Dyrektorowi. Poprosita o szczegéty na temat
strony Slgskie Pomaga, gdzie nalezy szuka¢ wynikéw konkursu.

Dyrektor Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej Wojewédztwa Grzegorz
Baranowski wyjasnit, ze informacje sg na osobnej stronie internetowej Sigskie Pomaga, bo
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to projekt unijny i musi by¢ na odrebnej stronie. Niemniej ze strony internetowej ROPS tez
mozna wejsé na strone Projektu Slaskie Pomaga. Poprosi pracownikéw ROPS, by jednak
zrobili osobng liste uzupetniajgcg z wynikdw drugiego naboru, by Radni mogli zapoznac sie
z kwotami, ktére zostaly przyznane. Informacja o drugim naborze zostata wystana do
wszystkich partnerow i kazdy miat szanse z niego skorzystac.

Radna Katarzyna Stachowicz chciata odniesc¢ sie jeszcze do wypowiedzi Pani Marszatek.
Nie zgadza sie, ze zwalnianie dyrektora po 17 latach pracy nie jest czyms stresujgcym dla
tej osoby. Zwolnienie miato ponadto miejsce w dniu pracownika stuzby zdrowia. Rozmawiata
z wieloma pracownikami, z panem dyrektorem i to jest bardzo stresujgce dla nich. W kwestii
,Zrozumienia” Pana Dyrektora — jakie miat inne wyjscie?! Dostat wypowiedzenie z dnia na
dzien po 17 latach pracy jak lekarz, jako dyrektor pogotowia a my tak naprawde do teraz nie
wiemy, jaki jest prawdziwy powdd tego odwotania.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podziekowat wszystkim za udziat posiedzeniu
Komisji, za udziat w dyskusiji. Zachecit, by na posiedzeniu za miesigc w sprawach roznych
cztonkowie Komisji zaproponowali jakiejs swoje przemyslenia odnosnie ewentualnych
propozycji planowanych zmian w strukturze leczenia szpitalnego z uwzglednieniem
specyfiki naszego wojewodztwa, naszych szpitali.

Radna Gabriela Lacna zapytata, czy nasze uwagi bedg miaty jakiekolwiek sens, czy bedzie
mozliwos¢ przekazania ich komus$?! Pan Przewodniczgcy Kawulok najbardziej mogtby
przekazac je gdzies dalej. Korzystajgc z okazji podziekowata za przygotowang na dzisiejsze
posiedzenie analize, z ktérej mozna skorzystac. To kawat dobrej pracy, z ktérej mozna
wyciggnac wiele wnioskow. Podczas dyskusji padaty ciekawe propozycje miedzy innymi
odnos$nie szpitali oddziatow psychiatrycznych.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poprosit o nie rozpoczynanie ponownie dyskusji na
temat analizy. Ta dyskusja juz sie dzisiaj odbyta. Posiedzenie trwa juz 3,5 godziny. Na pewno
za miesigc i na kolejnych spotkaniach bedziemy wraca¢ do tego tematu. Podziekowat
jeszcze raz wszystkim za czynny udziat w posiedzeniu, pracownikom dyrektorom za
przygotowanie materiatow i zakonczyt posiedzenie.

Protokot sporzadzita
Matgorzata Cieszynska — Sokotowska

Przewodniczgcy Komisji

Polityki Spotecznej i Ochrony
Piotr Banka
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