Protokot nr 28
z posiedzenia Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia
w dniu 10 lutego 2021 roku
Z powodu stanu epidemii posiedzenie odbyto sie z wykorzystaniem srodkow
porozumiewania sie na odlegtosc przy uzyciu programu do wideokonferenciji.

Posiedzenie prowadzit Piotr Banka, Przewodniczacy Komisji.

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

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

PORZADEK POSIEDZENIA:
1. Otwarcie posiedzenia, przyjecie porzadku.
2. Zatwierdzenie planu pracy Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na 2021 rok.
3. Lecznictwo sanatoryjne oraz opieka hospicyjna ze szczegolnym uwzglednieniem
Swiadczen skierowanych do dzieci w tym zakresie.
4. Opiniowanie projektéw uchwat Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego.
5. Sprawy rozne.

Ad. 1
Otwarcie posiedzenia, przyjecie porzgdKu.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka rozpoczat posiedzenie Komisji. Powitat wszystkich
obecnych na posiedzeniu - cztonkdédw Komisji oraz zaproszonych gosci zgodnie z listami
obecnosci. Stwierdzit quorum potrzebne do podejmowania opinii i wnioskéw przez Komisje.
Obszerne materiaty na posiedzenie (prezentacje oraz projekty) uchwat zostaty przestane na
skrzynki mailowe cztonkow Komisji. Proponowany porzgdek posiedzenia: 1. Otwarcie
posiedzenia, przyjecie porzadku. 2. Zatwierdzenie planu pracy Komisji Polityki Spotecznej i
Ochrony Zdrowia na 2021 rok. 3. Lecznictwo sanatoryjne oraz opieka hospicyjna ze
szczegolnym uwzglednieniem $wiadczen skierowanych do dzieci w tym zakresie. 4.
Opiniowanie projektéw uchwat Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego. 5. Sprawy rézne.
Przewodniczgcy zapytat, czy kto§ ma uwagi, zastrzezenia do zaproponowanego porzadku
a wobec ich braku przeszedt do glosowania w sprawie przyjecia porzadku posiedzenia.
Komisja jednogtosnie (za:15) przyjeta zaproponowany porzgdek posiedzenia.

Ad. 2
Plan pracy Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na 2021 rok.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przypomniat, ze plan pracy zostat uzgodniony i
omowiony na poprzednim posiedzeniu Komisji. Dokonana zostata drobna korekta — Pani
Radna Alina Nowak doprecyzowata zgtoszony przez siebie temat: Zapotrzebowanie na
kwalifikacje na Slgskim rynku pracy zgodnie z wynikami prognozy ,Barometr zawodow 2021"
na tle sytuacji na rynku pracy wojewodztwa Slgskiego. Temat bedzie omdwiony na
posiedzeniu zaplanowanym na 15 wrzesnia.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat, czy ktos ma uwagi do zaproponowanego
planu pracy?

Radna Jadwiga Baczynska chciataby zgtosi¢ dodatkowy temat, ktéry mogtby byc
omoéwiony jako temat dodatkowy. Temat miatby dotyczy¢ podniesienia jakosci serwowania
positkow dietetycznych dla pacjentdw ze szczegdlnymi potrzebami w jednostkach
zarzgdzanych przez Samorzgd Wojewddztwa (szpitale, sanatoria). Zgtasza temat w oparciu
o wtasne doswiadczenia. Wykluczenie btedéw w zywieniu nie wymaga wielkiej pracy czy
naktaddéw finansowych a mozemy tg jako$¢ zapewnic.
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Przewodniczacy Komisji Piotr Banka odpowiedziat, ze rozumie iz problem jest wazny ale
niekoniecznie jako wiodgcy temat posiedzenia Komisji. Zasugerowat, by przygotowac i
ewentualnie wprowadzi¢ takg informacje na jednym z posiedzen w ramach spraw réznych.
Plan jest juz dosy¢ napiety i jest gotowy do zatwierdzenia. Jezeli sg jakies konkretne
zastrzezenia do najlepiej zwrdci€ sie do 0sob zarzgdzajgcych dang jednostkg. Mozna tez
zwrocic sie do Departamentu Zdrowia i poprosi¢ o informacje jak te kwestie sg rozwigzane.
Zastepca Przewodniczacego Komisji Dariusz Iskanin przychylit sie do propozycji Pana
Przewodniczgcego Banki, by temat wyjasni¢ w Departamencie albo z konkretnymi
jednostkami.

Radna Jadwiga Baczynska przyjeta takie rozwigzanie.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytal, ko jest za przyjeciem proponowanego
planu pracy Komisji na 2021 rok?

Wynik gtosowania: za — 18, przeciw — 0, wstrzymato sie — 0.
Planu pracy Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na 2021 rok stanowi zatgcznik
nr 3 do protokotu.

Ad. 3
Lecznictwo sanatoryjne oraz opieka hospicyjna ze szczegolnym uwzglednieniem Swiadczen
skierowanych do dzieci w tym zakresie.

Naczelnik Wydziatu ds. Stuzb Mundurowych Slaskiego Oddziatu Wojewédzkiego NFZ
w Katowicach Iwona Wodjcik omowita prezentacje multimedialng pn.: ,Lecznictwo
uzdrowiskowe. Finansowanie oraz dostep do Swiadczen” (wydruk prezentacji stanowi
zatgcznik nr 4 do protokotu).

Przedstawiciel Slaskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ w Katowicach Wojciech Mika
omowit prezentacje multimedialng pn.: ,Finansowanie opieki paliatywnej i hospicyjnej w
wojewddztwie slgskim (wydruk prezentacji stanowi zatgcznik nr 5 do protokotu).
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, iz na wideokonferencji posiedzenia
pojawit sie przedstawiciel Swiadczeniodawcy, Prezes Zarzgdu Uzdrowiska Goczatkowice —
Zdréj Sp. z o.0. Tomasz Kordon, w zwigzku z pismem, ktére wptyneto od zwigzkow
zawodowych oraz rady pracowniczej. Pismo dotyczyto planu restrukturyzacyjnego
przedstawionego przez Pana Prezesa. Przewodniczgcy zaproponowat przedstawienie
sytuacji Uzdrowiska z punktu widzenia samego podmiotu Swiadczgcego ustugi.

Prezes Zarzadu Uzdrowiska Goczatkowice Zdréj Sp. z 0.0. Tomasz Kordon stwierdzit,
iz spotka jest w bardzo trudnej sytuacji finansowej. Na taki stan rzeczy miato wptyw kilka
czynnikow: niedoszacowanie kontraktow, niedojazdy oraz w najwiekszym stopniu pandemia.
W zwigzku z powyzszym rozpoczeli opracowywanie planu restrukturyzacji aby zapewnié
ciggtos¢ funkcjonowania Uzdrowiska nie zmniejszajgc przy tym stanu zatrudnienia.
Analizowane sg rézne warianty. W zwigzku z wysokimi kosztami opracowania planu
restrukturyzacji przez zewnetrzng firme jest on tworzony wtasnym naktadem sit.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zwrdcit uwage na niespodziewane, nie tylko ze
wzgledu na pandemie, zawirowania z leczeniem uzdrowiskowym, zwtaszcza dzieci, gdzie
wykorzystano 30% mozliwosci. Inne problemy to nauka czy nieche¢ rodzicow do puszczania
dzieci samych. Pojawiajg sie pytania, czy nie nalezy poprzesuwac tych srodkow na inne
zakresy leczenia, skoro nie ma az takiego zapotrzebowania na leczenie uzdrowiskowe dla
dzieci. Czas oczekiwania w innych dziatach to 35 miesiecy.

Radny Klaudiusz Komor zwrécit uwage na fakt, iz w sprawie Sanatorium w
Goczatkowicach sktadat interpelacje, ktora byta odniesieniem do listu pracownikéw. W petni
zgadza sie ze stanowiskiem pracownikow oraz wyrazit nadzieje, iz w ramach restrukturyzaciji
uda sie oszczedzi¢ czes¢ dotyczgcg swiadczen dla dzieci. Jest bardzo cienka granica w
leczeniu uzdrowiskowym miedzy samym pomaganiem a wczasami, zwtaszcza u 0sOb
starszych. W zwigzku z powyzszym w leczeniu oséb starszych mozna zaakceptowaé
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terminy Kilku, kilkunasto czy nawet 35 miesieczne. U dzieci sytuacja jest inna, bo dziatania
rehabilitacyjne przynoszg duzg korzysc. Sg to osoby, ktdrych rozwdj warunkuje dalsze zycie,
sprawnos¢, prace i aktywnos¢ na rynku pracy. Wykorzystanie srodkéw w 2020 roku w
pandemii byto na poziomie 31%, natomiast w 2019 roku bez pandemii na poziomie 90%.
Przy odpowiednich dziataniach, jak poéjscie rodzicom na reke, mozna osiggngé¢ te 90%.
Miejmy nadzieje, iz dziatania Pana Marszatka i Pana Prezesa nie bedg zmierza¢ do
ograniczenia dziatalnosci sanatorium w zakresie dzieci, a poszukajg oszczednosci w innych
dziataniach, bardziej optacalnych finansowo dla samej spétki, ale ktorych korzysc¢ dla
srodowiska, spoteczenstwa, dla rozwoju naszych mtodych obywateli jest duzo mniejsza.
Zastepca Przewodniczagcego Komisji Dariusz Iskanin wyrazit zainteresowanie
informacjg, kiedy zostanie wdrozony program naprawczy w Goczatkowicach, uwzgledniajgc
rozne stopnie rozwoju pandemii. Uzdrowiska sg od poczgtku roku zamkniete, ale powinny
by¢ przewidziane rézne terminy ich otwarcia. W wielu szpitalach gdzie organem
prowadzgcym jest Wojewddztwo Slgskie programy naprawcze zostaty przedstawione,
zaaprobowane przez rady spoteczne, zgtoszone Zarzgdowi Wojewddztwa, ktory je
zaakceptowat. Zmiany sg juz wprowadzane. Prosba o informacje, w jakim trybie bedzie to
realizowane i ogtoszone w Goczatkowicach. Zgadzam sie ze stanowiskiem Radnego
Komora w sprawie oszczedzenia leczenia sanatoryjnego i uzdrowiskowego dzieci, w ktorym
sg bardzo duze potrzeby. Z doswiadczenia wynika, iz najprosciej kieruje sie dzieci do
leczenia sanatoryjnego w Goérkach Wielkich. Rodzice sami sobie ustalajg terminy i czas
przyjazdu. W zwigzku z tym, kiedy majg wyboér skierowania przez NFZ albo przez poradnie
pediatryczng do Istebnej lub Gorek Wielkich, wybierajg tg drugg opcje. Stagd sugestia
wiekszej elastycznosci ustalania termindbw z rodzicami, gdyz czesto nie sg w stanie
dotrzymac terminow z przyczyn losowych lub zdrowotnych.

Prezes Zarzadu Uzdrowiska Goczatkowice Zdréj Sp. z o0.0. Tomasz Kordon
odpowiedziat, iz na dzien dzisiejszy ciezko okresli¢ termin zakonczenia dziatan zwigzanych
z planem restrukturyzacji. Powinno to nastgpi¢ niebawem. Najwiecej czasu potrzebujemy
na Stokrotke. Duzy problem jest zwigzany z niedojazdami dzieci sanatoryjnych. Z dzieémi
przyjezdzajgcymi do oddziatu szpitalnego nie ma problemu. My sami zawiadamiamy, jesli
dziecko nie przyjezdza i automatycznie rozmawiamy z kim$ nastepnym. Natomiast w
sanatoriach jest problem i dlatego analizy trwajg tak dtugo. Mamy jednak na uwadze, ze w
Goczatkowicach od lat funkcjonuje lecznictwo dzieciece i przygotowujemy nowy program
majgc na uwadze rézne zmiany, ktére mozemy wdrozy¢ w Stokrotce, co moze przyniesc
korzysci dla dzieci, dla uzdrowiska i dla naszego wojewodztwa. Zdajemy sobie sprawe z
tego, ze jestesmy jedynym sanatorium dla dzieci w wojewddztwie. Jednakze strata w 2019
r. wyniosta 1,8 min zi, co jest bardzo duzg kwotg.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat o wstepne szacunki wyniku finansowego
Uzdrowiska za 2020 rok?

Prezes Zarzadu Uzdrowiska Goczatkowice Zdréj Sp. z 0.0. Tomasz Kordon najpierw
udcislit, iz 1,8 min zt straty dotyczy tylko Stokrotki. Cate Uzdrowisko zanotowato strate na
poziomie 2,8 min zt. Za rok 2020 strata wynosi 11,8 min zt. Stad ta restrukturyzacja.
Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok zwrécit uwage na fakt, iz ilo$¢ dzieci zmniejszyta
sie trzykrotnie, natomiast ilo§¢ osrodkow pozostata taka sama. Poza tym zmienita sie bardzo
zamoznos¢ spoteczenstwa, skrajnej biedy mamy duzo mniej. Nie przyjezdza sie juz do
sanatorium odzywi¢. Zmienita sie tez struktura swiadczen lokalnych. Bardzo duzo jest
punktow terapeutycznych. Potrzebna jest analiza otoczenia, nie tylko Slgska. Wykonano 90%
planu zawartego w umowie, ale nie wiadomo, jakie sg w Goczatkowicach moce przerobowe,
jakie sg mozliwosci wykonawcze, a z drugiej strony, jakie ptatnicze funduszu. Kluczowe
pytanie, jaki jest budzet przy stracie 11,8 min zt? Niezbedna jest zmiana finansowania stuzby
zdrowia, nie tyle w kwestii kwot ale przejscie od ptatnosci za ustuge do finansowania
kosztow statych i zmiennych. Ptacenie za ustuge obarczone jest wielkim ryzykiem. Temat
powinien by¢ rozpatrywany w kontekscie catego wojewddztwa Slgskiego.



Naczelnik Wydziatu ds. Stuzb Mundurowych Slaskiego Oddzialu Wojewédzkiego NFZ
w Katowicach lwona Wéjcik wyjasnita iz osrodki w Gorkach Wielkich czy Istebnej nie sg
placowkami uzdrowiskowymi, a oferujg jedynie turnusy rehabilitacyjne. Leczenie
uzdrowiskowe moze odbywac sie tylko w gminach uzdrowiskowych. Na naszym terenie sg
to Goczatkowice oraz Ustron. Swiadczenia uzdrowiskowe dla dzieci sg realizowane tylko
przez Uzdrowisko Goczatkowice w szpitalu w Stokrotce. Stad trudno porownywac te dwie
formy leczenia. W zwigzku z powyzszym terminy do Gorek Wielkich i Istebnej przesytane
sg bezposrednio do nich i rodzic ma mozliwo$¢ uzgodnienia terminu. W przypadku leczenia
uzdrowiskowego termin musi by¢ wyznaczony zgodnie z rozporzgdzeniem - potwierdzamy
zgodnie z kolejka, ktorg okresla data wptywu skierowania do oddziatu wojewddzkiego. W
przypadku leczenia dla dzieci ten czas oczekiwania nie jest dtugi, w przeciwienstwie do
leczenia dla dorostych. W zaleznosci od typu swiadczenia, czy jest to leczenie w szpitalu
uzdrowiskowym, czy sanatorium uzdrowiskowym dla dzieci, to oczekiwanie nie przekracza
6 miesiecy. Jezeli ktos czeka sie diuzej, to dlatego ze rodzic zwraca skierowanie, bo nie
odpowiada termin. Staramy sie by¢ elastyczni, dopasowac¢ do terminu dogodnego dla
rodzica ale nie mozemy tego robi¢ z pominieciem kolejki oczekujacych. Z tego w jaki sposéb
sg potwierdzane skierowania jestesmy rozliczani. Trudno odnies¢ tg elastycznosgé, ktéra jest
w przypadku rehabilitacji w osrodkach w Istebnej, w Gorkach Wielkich czy tez innych. W
przypadku leczenia uzdrowiskowego nie mozemy sobie pozwoli¢ na tg elastycznos¢ w
potwierdzaniu termindw. Bezwzglednie musimy potwierdza¢ zgodnie z kolejkg. Problem o
ktérym moéwit Pan Prezes — niedojazdy to problem ktéry w Zaden sposob nie jestesmy w
stanie okietznac. To sg sytuacje, w ktorych rodzic nie informuje ani nas ani uzdrowiska o
tym, ze nie skorzysta z tego leczenia. Uzdrowisko staje przed faktem dokonanym w dniu
przyjazdu turnusu, w ktérym powinno by¢ 60/70 dzieci a przyjezdza 40 dzieci. To strata, na
ktérg nie mamy wptywu ani my ani uzdrowisko. Nie ma zadnych sankcji za to, ze ktos ze
skierowania nie skorzysta. Jedyng ,karg”, kiedy ktos rezygnuje ze skierowania nie
informujgc nikogo, jest koniecznosc ztozenia nowego skierowania i odczekanie w kolejce.
W przypadku leczenia dla dorostych jest to bolesne, bo kolejka wynosi ponad 30 miesiecy.
W przypadku leczenia dla dzieci nie jest to utrudnienie, bo skierowanie bedzie w przeciggu
pot roku znowu potwierdzone. Rola osrodkow dla dzieci jest ogromna — jestesmy dalecy od
tego by zmniejsza¢ pule skierowan dla dzieci. Pomimo tego, ze sg niewykonania w tych
zakresach, pomimo réznych problemdéw nie zmniejszamy liczby tych miejsc — co roku
zakupujemy coraz wiekszg liczbe skierowan dla dzieci. Dzieci sg priorytetem, chcemy
wykorzysta¢ maksymalnie pule srodkow, ktorg mamy na leczenie uzdrowiskowe dla dzieci.
Nie mozemy jednak kupi¢ wiecej skierowan niz mamy zapotrzebowania. Nie mozemy
zaproponowac¢ na uzdrowiska w planie wiecej niz dostaniemy srodkéw finansowych na
zakup swiadczen dla pacjentow z catej Polski. Zawieramy umowy z osrodkami na terenie
wojewodztwa Slgskiego, ale dla pacjentdow naszych i z terenu catej Polski. Inne oddziaty
wojewodzkie zakupujg swiadczenia dla naszych pacjentéw. Gdybysmy chcieli wspomaéc
uzdrowiska na terenie naszego wojewodztwa, to powinnidmy uszczupli¢ srodki finansowe,
ktére przekazujemy do innych wojewddztw, a tym samym bedziemy ograniczaé leczenie
pacjentow na terenie uzdrowisk w pozostatych wojewddztwach. To bedzie niewtasciwe, bo
potrzeby pacjentow wymagajg leczenia w réznych obszarach uzdrowiskowych — nizinnych,
gorskich czy nadmorskich.

Radna Urszula Koszutska zapytata Prezesa Uzdrowiska, jaki zakres pomocy jest
oferowany pacjentom? Czy jest jakas specyfika chordb, ktérg Pahstwo przyjmujecie?
Prezes Zarzadu Uzdrowiska Goczatkowice Zdréj Sp. z o.0. Tomasz Kordon
odpowiedziat, ze to sg choroby ortopedyczno — urazowe, reumatologiczne, uktadu
nerwowego, osteoporoza. Przede wszystkim choroby narzgdu ruchu.

Radna Urszula Koszutska zapytata Prezesa Uzdrowiska, czy rozwazali rozszerzenie ustug?
Prezes Zarzadu Uzdrowiska Goczatkowice Zdréj Sp. z o.0. Tomasz Kordon
odpowiedziat, ze w tej chwili uruchomili program dla oséb, ktére przeszty covid ale to jest
skierowane dla dorostych i jest to jednak komercyjne.
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Radna Urszula Koszutska zapytata Prezesa Uzdrowiska czy majg w planach
zastanowienie sie nad poszerzeniem oferty w kierunku chordb dzieciecych pojawiajgcych
sie w naszym wojewddztwie, nie tylko ortopedycznych?

Prezes Zarzadu Uzdrowiska Goczatkowice Zdréj Sp. z o.0. Tomasz Kordon
odpowiedziat, ze jest zespdt osdb w skiad, ktéorego wchodzg lekarze i fizjoterapeuci i ten
zespot opracowuje dodatkowy program dla Stokrotki. Powstato kilka ciekawych pomystéw i
analizujemy czy jest mozliwa ich realizacja. Dzieci, ktére przyjezdzajg do sanatorium na
leczenie, jest z roku na rok coraz mniej. Stad te nowe programy, ktére powinny
zainteresowac rodzicow.

Radna Urszula Koszutska zapytata Prezesa Uzdrowiska Goczatkowice — Zdrgj, jaki
kierunek zainteresowan jesli chodzi o dzieci pojawia sie?

Prezes Zarzadu Uzdrowiska Goczatkowice Zdréj Sp. z o.0. Tomasz Kordon
odpowiedziat, ze analizujg program dla matki z dzieckiem po porodzie. Poza tym jest walka
z otyloscia — to tez program analizowany. Rowniez program rehabilitacji dzieci z
zaburzeniami neurorozwojowymi, dotyczgcy walki z cukrzycg. Takze program leczenia
skolioz, w ogdle program leczenia wad postawy u dzieci

Radna Urszula Koszutska zauwazyta, Zze ten program dotyczacy leczenia dzieci z
zaburzeniami odzywiania, przede wszystkim otytloscig nadmiarowa, byt juz analizowany
zdecydowanie wczesniej. Czy z tych wnioskéw wczesniejszych udato sie umiesci¢ cos w
aktualnych programach?

Prezes Zarzadu Uzdrowiska Goczatkowice Zdréj Sp. z o0.0. Tomasz Kordon
odpowiedziat, Ze niektére programy byty realizowane ale moze w mniejszej formie. Teraz
chcemy dopracowac to, co byto zrobione.

Radna Urszula Koszutska dodata, ze zgadza sie z wypowiedzia Radnego Komora i
Radnego Iskanina, Zze majgc jedyny osrodek w naszym wojewodztwie, ktory jest
przeznaczony i celowany na potrzeby dzieciece, trudno bytoby go teraz ostabia¢. Jestem
przekonana, ze jest dosy¢ duze zapotrzebowanie na pomoc sanatoryjng. Wydaje sie, ze to
jest kwestia diagnozy potrzeb i dopracowania tych oczekiwan, ktére ewentualnie bytyby
potrzebne w naszym wojewddztwie. Zyczy Panu Prezesowi powodzenia, by sie udato.
Radna Ewa Zak stwierdzita, ze w 100% popiera wypowiedZz Pana Radnego Komora —
chodzi o dzieci, naszg przysztosc.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podzieckowat Panu Prezesowi za udziat w
posiedzeniu. Zyczyt powodzenia, by udato sie z zespotem skonstruowaé taki plan
naprawczy, ktory bedzie z jednej strony zabezpieczat opieke dla najmtodszych, a z drugiej
strony poprawi wyniki finansowe. Sytuacja jest bardzo trudna. Jako lekarz zdaje sobie
sprawe, jak ciezko sie w tej chwili pracuje i balansuje, jak wielka jest niepewno$¢, co bedzie
sie dziato. To wymaga wielkiego skupienia, wiedzy i samozaparcia.

Przewodniczgcy podziekowat tez Pani Naczelnik Iwonie Wdéjcik za udziat w posiedzeniu —
za przygotowanie i przedstawienie materiatu.

Radna Ewa Zak zasygnalizowata, ze w Bielsku — Biatej dziata wspaniate Salwatorianskie
Stowarzyszenie Hospicyjne. Hospicjum posiada 28 t6zek a kontrakt ma na 17 t6zek i od
kilku lat walczy o zwiekszenie tego kontraktu. Potrzeby sg bardzo duze. W ubiegtym roku
jezeli ktos w hospicjum wykonat nadwykonania byly one zaptacone. W tym roku byty
podpisywane ugody. Pytanie, czy nie mozna byto zaptaci¢ nadwykonan dla hospicjow? Czy
jest mozliwe zwiekszenie kontraktu dla hospicjum w Bielsku — Biatej? Zasygnalizowata, ze
styszata wiele dobrego na temat pracy Pana Wojciecha Miki i podzickowata mu za jego
Zaangazowanie.

Przedstawiciel Slaskiego Oddziatu Wojewoédzkiego NFZ w Katowicach Wojciech Mika
podziekowat za mite stowa. Podkreslit, ze pani Radna Ewa Zak bardzo dba o $rodowisko
opieki paliatywnej i hospicyjnej. Zwrécit uwage, ze w przedstawionej prezentacji pokazane
byly wskazniki Europejskiego Towarzystwa Opieki Paliatywnej.. Jezeli chodzi o opieke
stacjonarng pacjent ma prawo wyboru — teoretycznie pacjent z Katowic moze udac¢ sie do
Bielska — Biatej). Jezeli chodzi o podziat Srodkow finansowych tez musimy kierowac sie
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zasadg rownego dostepu do tych swiadczen. Jezeli mamy takie mozliwosci i sg Srodki
finansowe, staramy sie nadwykonania ponad wskazniki na dodatkowych t6zkach
zabezpieczyC. Jezeli chodzi o rok 2020 opieka paliatywna i hospicyjna poniekad ,ucierpiata”
w wyniku pandemii. Kilka oddziatéw byto przez pewien czas zamknietych, pacjenci byl
przekierowani tez do innych osrodkoéw. Nasz dziat stara sie w ramach tych srodkow
finansowych zaptaci¢ jak najwiekszy procent tych nadwykonan. Wspotczynniki
Europejskiego Towarzystwa Opieki Paliatywnej tez ewoluujg ze wzgledu na potrzeby. Jezeli
chodzi o wykaz jednostek kwalifikujgcych do objecia opiekg paliatywng i hospicyjng zostato
tez dodane stwardnienie rozsiane. Tutaj ze strony srodowiska swiadczeniodawcow opieki
paliatywno - hospicyjnej byty gtosy, ze nie poradzg sobie z uwagi na duzg ilos¢ chorych na
SM, ktérzy oczekujg tego typu opieki — ze trudno im bedzie realizowac te swiadczenia
wigczajgc tak duzg liczbe chorych. W tym momencie nalezy oczekiwac, ze te wspotczynniki
zostang podwyzszone pod potrzeby w danym regionie. Swiadczenia stacjonarne sg w
dalszym ciggu rozwijane i jezeli nastgpi to zapowiadane zwiekszenie naktadéw na opieke
paliatywng i hospicyjna, to jezeli bedzie baza t6zkowa i bedg spetnione warunki do realizacji
tych swiadczen, bedziemy starali sie zakontraktowac i zaptacic¢ te Swiadczenia.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, Ze w subregionie pdtnocnym sg tylko
dwie jednostki, ktére zabezpieczajg stacjonarng opieke i zapytat, czym to jest podyktowane?
Czy brak jest chetnych czy nie ma pieniedzy?

Przedstawiciel Slaskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ w Katowicach Wojciech Mika
odpowiedziat, ze jesli chodzi o postepowanie konkursowe w tej chwili przystgpito tylko
dwoch sSwiadczeniodawcow. Wiemy, ze jeden ze swiadczeniodawcow z subregionu
potnocnego rozszerza tg baze té6zkowg. W miare srodkow finansowych bedziemy starali sie
zabezpieczyC i uzupetnic te liczbe tézek na terenie tego subregionu. Generalnie wynika to
po prostu z braku swiadczeniodawcéw.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat, jak wyglgda finansowanie — czy srodki
przekazywane przez NFZ na te opieke, na leczenie sg wystarczajgce, czy w oparciu o srodki
z NFZ jest w stanie funkcjonowac?

Przedstawiciel Slagskiego Oddziatu Wojewédzkiego NFZ w Katowicach Wojciech Mika
odpowiedziat, ze jezeli chodzi o wycene Swiadczen kierujemy sie wyceng Agencji Oceny
Technologii Medycznej i Taryfikacji. Ona zostata wdrozona w wojewoddztwie slgskim czyli w
momencie wejscia w zycie taryf dostosowaliSmy umowy do tych warto$ci. Czasem odbywato
sie to na plus dla swiadczeniodawcow, czasem byto to na niekorzys¢. Jezeli chodzi o
$wiadczenia realizowane na rzecz dzieci Slgski Oddziat Wojewddzki finansowat to na
wyzszym poziomie anizeli cena Agencji Oceny Technologii Medycznej i Taryfikacji, wiec
musieliSmy zredukowac to finansowanie. Sygnaty ktére do nas docierajg wskazujg na to, ze
potrzebna jest weryfikacja tych taryf. Zapowiedzi na réznych spotkaniach srodowiska opieki
paliatywnej, hospicyjnej konsultanci krajowi zapowiadajg, ze ubiegajg sie o zmiane tej
wyceny. Cena punktu w opiece paliatywnej i hospicyjnej wynosi w tej chwili 56,16z,
oczywiscie o ile ta cena nie zostata obnizona w wyniku prowadzonych postepowan
konkursowych. Swiadczeniodawca ma prawo obnizyé cene uzyskujac w ten sposéb wyzszg
pozycje w rankingu ale jest to kontrolowane (nie moze doj$¢ do tzw. dumpingowych cen w
trakcie postepowania konkursowego). Jesli chodzi o $wiadczeniodawcow, ktérzy tylko
udzielajg $wiadczenh w zakresie opieki paliatywnej, hospicyjnej, to sg faktycznie takie gtosy,
ze jest trudnos¢ w utrzymaniu ptynnosci finansowej.

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok zapytat czy te 56 zt to jest stawka jednej doby?
Przedstawiciel Slaskiego Oddziatu Wojewo6dzkiego NFZ w Katowicach Wojciech Mika
odpowiedziat, ze nie, to jest stawka za punkt. Natomiast poszczegdine zakresy swiadczenh
majg swojg wycene punktowg. Na przyktad osobodzien w hospicjum domowym to jest jeden
do jednego czyli jeden osobodzien to jest jeden punkt (maksymalna cenag, ktérg my mozemy
zapfaci¢ za osobodzien jest 56,16 za osobodzien. W przypadku swiadczen realizowanych
w warunkach stacjonarnych cena osobodnia wynosi 6,10 jezeli to jest opieka realizowana
bez Sswiadczen dodatkowych w postaci zywienia dojelitowego lub pozajelitowego — w
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przypadku takich $wiadczeh cena jest wyzsza. W przypadku swiadczen z zywieniem
dojelitowym to jest 7,95, natomiast w przypadku zywienia pozajelitowego 9,80.
Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok zauwazyt, ze ta cena osobodnia jest bardzo niska.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podkreslit ze cena 56 zt to cena za osobodzien w
opiece domowej.

Przedstawiciel Slaskiego Oddziatu Wojewo6dzkiego NFZ w Katowicach Wojciech Mika
potwierdzit, ze dokfadnie tak. Natomiast podstawowa stawka w opiece stacjonarnej w
wycenie punktowej 6,10 razy 56 zt. czyli ponad 300 zt.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat czy w przypadku tej wyceny zywienia w
roznej formie tez sg takie same wysokie wymagania NFZ, takie jak w leczeniu szpitalnym
min. prowadzenia wszystkich badan laboratoryjnych? Wymagania NFZ przy zywieniu na
oddziale szpitalnym sg wygorowane. Zasadne jest wykonywanie tych niezbednych badan.
Moze nalezatoby zweryfikowaé te wymagania i wykonywac to, co jest konieczne.
Przedstawiciel Slaskiego Oddziatu Wojewédzkiego NFZ w Katowicach Wojciech Mika
wyjasnit, ze jesli chodzi o wymogi zywienia do i pozajelitowe to jest problem w opiece
dtugoterminowe;j. Kierujgc pacjenta do zaktadu pielegnacyjno — opiekunczego, opiekunczo
— leczniczego, czy u pacjenta, ktory przebywa juz w zaktadzie czy w hospicjum
stacjonarnym zaistnieje potrzeba zywienia, to tak naprawde te kwalifikacje do zywienia
powinna wykonac zgodnie z przepisami tzw. trzecia strona. Taka kwalifikacja powinna odby¢
sie w ramach leczenia szpitalnego, albo pacjent juz przychodzi do hospicjum (jezeli miat
zywienie do i pozajelitowe w warunkach domowych) z kwalifikacjg z takiego osrodka. Jezeli
chodzi o wymogi dotyczgce monitorowania zywienia jest odestanie w zarzadzeniu Prezesa
w sprawie opieki paliatywnej i hospicyjnej do wymogdw polskiego towarzystwa zywienia do
I pozajelitowego - jesli faktycznie sg wysrubowane warunki dotyczgce zywienia w osrodkach
stacjonarnych, to tam musimy wskazywac potrzeby zmiany.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka wobec braku dalszych pytan podziekowat Pani
Wojciechowi Mice za przedstawienie dzisiejszego tematu i dyskusje.

Ad. 4
Opiniowanie projektéw uchwat Sejmiku Wojewédztwa Slgskiego.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poinformowat, ze do Komisji celem zaopiniowania
skierowano jeden projekt uchwaty Sejmiku zawarty na druku VI/368 w sprawie wyrazenia
zgody na zawarcie przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Wojewddzki
Szpital Specjalistyczny nr 3 w Rybniku umowy najmu na czas nieoznaczony, pomieszczen
nr 2 i 3 zlokalizowanych w Pawilonie nr 2 przy ul. Energetykéw 46 w Rybniku oraz
odstgpienia od trybu przetargowego zawarcia umowy. Na podstawie stosownych przepisow
Sejmik Wojewddztwa Slaskiego uchwala: §1. 1. Wyraza sie zgode na zawarcie przez
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Wojewodzki Szpital Specjalistyczny nr 3
w Rybniku umowy najmu na czas nieoznaczony pomieszczen nr 2 i 3 o tgcznej powierzchni
40,83 m2 , zlokalizowanych w Pawilonie nr 2 przy ul. Energetykéw 46 w Rybniku, z p.
Dariuszem Ziebaczem prowadzgcym dziatalnos¢ gospodarczg pod nazwg REHA-MED
DARIUSZ ZIEBACZ z siedzibg w Andrychowie przy ul. C.K. Norwida 9, z przeznaczeniem
na magazyn sklepu prowadzonego przez ww. podmiot w siedzibie szpitala. 2. Wyraza sie
zgode na odstgpienie od trybu przetargowego zawarcia umowy, o ktérej mowa w ust.1.

§2. wykonanie uchwaty powierza sie Zarzadowi Wojewoddztwa Slgskiego. §3. Uchwata
wchodzi w zycie z dniem podjecia. Jest uzasadnienie do projektu. Sprawa wydaje sie prosta.
Wczoraj dyskutowalismy jednak na ten temat na Komisji Rozwoju i wynikto pare niejasnosci.
Prosba o przedstawienie projektu przez Zastepce Dyrektora Departamentu Geodezji,
Gospodarki Nieruchomosciami i Planowania Przestrzennego Katarzyne Puzie. Jest na
posiedzeniu réwniez Pani Ewa Fica, Dyrektor Szpitala w Rybniku,.

Zastepca Dyrektora Departamentu Geodezji, Gospodarki Nieruchomosciami i
Planowania Przestrzennego Katarzyna Puzia zasygnalizowata, Zze na posiedzeniu
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Komisji Rozwoju i Zagospodarowania Przestrzennego pojawito sie w kwestii projektu kilka
pytan dotyczgcych pomieszczenia, ktore nie jest przedmiotem tej uchwaty. Niemniej
otrzymalismy informacje ze Szpitala, ze pomieszczenie nr 5 stanowi sklep ortopedyczny.
Umowa dzierzawy zostata zawarta 19 kwietnia 2013 roku. Jest to lokal o powierzchni
16 m13 cm. W 2013 roku odbyt sie przetarg, w drodze licytacji. Wéwczas z podmiotem
REHA — MED DARIUSZ ZIEBACZ zostata zawarta umowa. Czynsz dzierzawny wowczas
ustalono w 2013 roku na kwote w wysokosci 6250 zt netto miesiecznie, co faktycznie w
przeliczeniu na metr kwadratowy wéwczas byto 387 zt. Natomiast obecnie, poniewaz jest to
juz kontynuacja umowy, czynsz wynosi 7072 zt, co daje za metr kwadratowy 438 zt 36 gr.
O taka informacje poproszono, jako uzupetnienie do tresci uzasadnienia. Jest to przede
wszystkim sklep, gdzie prowadzona jest wieksza dziatalno$¢ niz te pomieszczenia, ktore sg
przedmiotem projektu — pomieszczenia, ktdére sg przeznaczone na magazyn. Szpital
zaproponowat miesieczng stawke czynszu na poziomie 30 zt netto. Jest to réwniez
kontynuacja zawartych umow od 2014 roku. Sg juz dwie umowy na okres do trzech lat, jest
tez od grudnia 2020 roku do 28 lutego 2021 roku zawarta umowa tylko na trzy miesigce.
Przewodniczacy Komisji Piotr Bannka stwierdzit, ze po wystuchaniu dzisiejszych informaciji
zmienit punkt widzenia na sytuacje. Jest to korzystne dla Szpitala i nie ma wiecej pytan w
sprawie projektu. Wobec braku pytan ze strony Radnych czy gtoséw w dyskusji przeszedt
do gtosowania. Zapytat, kto jest za pozytywnym zaopiniowaniem projektu uchwaty?

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

Opinia: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu
10 lutego 2021 roku przyjeta pozytywna opinie dotyczaca projektu uchwaty Sejmiku
Wojewoédztwa Slaskiego w sprawie wyrazenia zgody na zawarcie przez Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Wojewodzki Szpital Specjalistyczny nr 3 w
Rybniku umowy najmu na czas nieoznaczony, pomieszczen nr 2 i 3 zlokalizowanych
w Pawilonie nr 2 przy ul. Energetykéw 46 w Rybniku oraz odstgpienia od trybu
przetargowego zawarcia umowy (druk VI/368).

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat czy kto§ ma pytania do proponowanych
zmian w WPF a wobec braku gtosow przeszedt do kolejnego punktu porzgdku posiedzenia.

Ad. 4
Sprawy rézne.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat, czy ktos z Radnych ma jakies sprawy?
Radna Katarzyna Stachowicz zasygnalizowata, ze ostatnio pojawita sie w informacja
publiczna, nie tylko w mediach ale miata tez liczne telefony w sprawie pomystu potgczenia
Rejonowego Pogotowia Ratunkowego w Sosnowcu z Wojewddzkim Pogotowiem
Ratunkowym. Zwrdcita sie do Pani Marszatek Izabeli Domogaty, jaka jest strategia, pomyst
na to potgczenie? Czy sg analizy na podstawie, ktdrych Zarzad chce podjgé¢ decyzje o takim
potgczeniu?

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa lzabela Domogata w odpowiedzi na zapytanie Pani
Radnej Stachowicz wyjasnita, ze 7 stycznia 2021 roku wptyneto do Urzedu
Marszatkowskiego pismo jednego ze zwigzkow zawodowych, ktore dziata rowniez w
Rejonowym Pogotowiu Ratunkowym w Sosnowcu. W pismie tez byto zapytanie gdyz
dochodzg do nich informacje o potgczeniu tych dwéch jednostek. W tresci pisma pojawito
sie takie zdanie: ,... ze jestesmy zywo zainteresowani potgczeniem i widzimy nareszcie
zielone swiatto w tunelu i lepsze jutro dla personelu medycznego ratownictwa medycznego
wojewddztwa Slgskiego”. OdpisaliSmy do zwigzku zawodowego, ze to wymaga przede
wszystkim duzych analiz i uzgodnien, ktorych nie rozpoczelismy. Natomiast skoro takie byto
zapytanie 5 lutego spotkatam sie z dyrektorami obu jednostek (Rejonowego Pogotowia
Ratunkowego w Sosnowcu i Wojewodzkiego Pogotowia Ratunkowego w Katowicach) zeby
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omowiC te kwestie, zeby panowie dyrektorzy przeanalizowali ten pomyst. Dopytatam
wowczas jak wyglada sytuacja w poszczegolnych jednostkach. Wojewoddzkie Pogotowie
Ratunkowe ma prawie 90 zespotéw, dziatajg w réznych miejscach na terenie Slaska — to sg
duze miasta takie jak Katowice, Gliwice, Bytom, Zory, Jastrzebie, Tychy ale tez i mate gminy
takie jak Kalety, Krupski Miyn, Radzionkéw. Rejonowe Pogotowie Ratunkowe w Sosnowcu
to zaledwie 23 zespoty i podwykonawcy. Dyrektorzy mieli usig§¢ wspolnie i stworzy¢ zespot,
ktéry ewentualnie przeanalizowatby sprawe. Na poczatku lutego wptyneto pismo
pozostatych zwigzkéw zawodowych z Sosnowca z prosbg, by uwzgledni¢ ich w pracach
tego zespotu. Podjelismy wiec te dziatania i na takim jestesmy etapie. Dzisiaj jest 10 lutego
i awantura w internecie, w mediach, ktéra nie jest popartg zadnym dokumentem i decyzjg
Zarzadu Wojewddztwa Slgskiego. Na pewno po wspdlnej rozmowie z dyrektorami obu
jednostek w pigtek, panowie mowili o tym, ze wspodlne potgczenie to wspolne zakupy, to sa
wieksze mozliwosci negocjacyjne jezeli chodzi np. o zakup paliwa, o zakup sprzetu, o
wnioskowanie o srodki zewnetrzne np. z RPO jesli chodzi o zakup ambulansow, karetek czy
wyposazenia dla jednostek. To rowniez sg wieksze mozliwosci do tego by modernizowac te
bazy. To potgczenie, gdyby nastgpito, w zaden sposéb nie wptywa na sytuacje mieszkancow,
pacjentow poniewaz te bazy, gdzie stacjonujg zespoty i personel medyczny nie zmienig sie
— nic oprocz nazwy. Pani Radna pytata, czy sg analizy — w pigtek odbyto sie spotkanie a
dzisiaj jest sroda. W piatek jest kolejne spotkanie tego zespotu i panowie dyrektorzy majq
nad tym pracowa¢ - czekamy na uzgodnienia, zeby przedstawili formy dotyczace
ewentualnego potgczenia, na zestawienia korzysci potgczenia. Analizy trwajg od kilku dni —
panowie pracujg i dziataja.

Radna Katarzyna Stachowicz zapytata, czy wptyneta do Pani Marszatek, do Zarzadu
Wojewddztwa jakas opinia, jakie$ pisma w tej sprawie od Rady Spotecznej tego Pogotowia?
Czy Rada Spoteczna zapoznata sie w ogole z tym tematem potgczenia tych dwéch pogotowi?
Cztonek Zarzadu Wojewodztwa lzabela Domogata odpowiedziata, ze nie przejrzata
dzisiaj jeszcze catej poczty, ktéra wptyneta. Dyrektor Rejonowego Pogotowia Ratunkowego
w Sosnowcu informowat w pigtek, Ze w poniedziatek ma by¢ Rada Spoteczna. Radna Maria
Materla jest chyba cztonkiem Rady Spotecznej w Sosnowcu.

Radna Maria Materla wyjasnita, Zze jest cztonkiem Rady Spotecznej Wojewddzkiego
Szpitala Specjalistycznego Nr 5 im. Sw. Barbary w Sosnowcu.

Radna Katarzyna Stachowicz zapytata Paniag Marszatek o wynik finansowy
Wojewoddzkiego Pogotowia Ratunkowego?

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata odpowiedziata, Zze niestety nie ma tych
danych przed sobg ale obie jednostki czyli Wojewddzkie Pogotowie Ratunkowe i Rejonowe
Pogotowie Ratunkowe w Sosnowcu majg dobry wynik finansowy.

Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony
Grzegorz Gwoézdz potwierdzit, ze obie jednostki sg na solidnym plusie.

Radna Katarzyna Stachowicz podziekowata za informacje. Jesli bedzie jakgs$ opinia Rady
Spotecznej w tym zakresie bedzie wdzieczna o poinformowanie.

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata odpowiedziata, ze przekaze.

Radny Rafat Porc w nawigzaniu do wypowiedzi Pani Marszatek o piSmie jednego ze
zwigzkdéw zawodowych, ktére wptyneto 7 stycznia zapytat, ile dziata zwigzkdéw zawodowych
przy Pogotowiu w Sosnowcu? Zauwazyt, ze to tak zabrzmiato, jak gdyby zwigzek zawodowy
zainicjowat i poprat prace na potgczeniem obu tych jednostek. To pismo byto chyba reakcjg
na juz dochodzgce informacje o tym, ze jest taki ruch po stronie Zarzadu. Trzeba zwrdcic
uwage na te informacje medialne, ktére sg rozpowszechnione na terenie Zagtebia i Jury —
mowi sie o likwidacji Pogotowia. Rozumiem, Ze tu chodzi o potgczenie tych dwdch jednostek
na tym terenie — zadna z baz dotychczas istniejgcych nie zostanie zmniejszona, ani tez
obstuga. Odbyto sie spotkanie samorzagdowo - parlamentarne organizowane przez
Prezydenta Sosnowca. Prosba do Pani Marszatek o informacje, czy pracowaliscie nad
koncepcjg ewentualnego uzupetnienia kadry miedzy jednostkami (przesuwania pracy



ratownikéw lekarzy w inne czesci regionu wojewddztwa) oraz odpowiedz na wczesniejsze
pytanie - ile zwigzkéw dziata i z iloma zwigzkami rozmawiacie?

Czlonek Zarzadu Wojewédztwa lzabela Domogata w oparciu o korespondencje
odpowiedziata: NSZZ Solidarnos¢ to jeden ze zwigzkéw. W drugim pismie, o tym ze
chcieliby sie wigczy¢ jest: Zwigzek Zawodowy Pracownikow Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej Rejonowego Pogotowia Ratunkowego w Sosnowcu oraz
OZZRM Sosnowiec. Jesli chodzi o kolejne pytanie — nie ma mozliwosci likwidaciji
czegokolwiek. System ratownictwa medycznego jest ustalony. Nie ma mozliwosci likwidaciji
jakiejkolwiek bazy, tam gdzie stacjonujg ratownicy i karetki, bo to jest zabezpieczenie dla
pacjentéw, dla mieszkancow Slgska i Zagtebia czy szeroko pojetego wojewddztwa
Slgskiego. Jesli chodzi o analizy to sg one w gestii dyrektorow. Nie jest prawdg ze zwigzek
zainicjowat cokolwiek. W pismie jest mowa o jakis pogtoskach. Czesto dochodzg do nas
informacje, ze co$ dzieje sie w szpitalach, co jest tylko poziomem plotki i nie ma nic
wspolnego z tym, co naprawde dzieje sie w jakim$ szpitalu. Generalnie czekamy na
informacje po spotkaniu dyrektoréw, ktéorzy majg o tym rozmawiaé roéwniez z
przedstawicielami zwigzkéw zawodowych. Na pewno tematem wspolnych rozméw
dyrektorow bedg kwestie zwigzane z uzupetnieniem zasobow kadrowych.

Radny Rafal Porc podziekowat Pani Marszatek za deklaracje, ze nie widzi mozliwosci
sprywatyzowania czy likwidacji pogotowia.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazylt, ze sg okreslone w tej chwili przepisy,
ktére to w jakis sposob sankcjonujg i nie mozna robi¢ dowolnie takich zmian, chyba ze
bedzie jakas wieksza reforma.

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata tytutem uzupetnienia zasygnalizowata
jeszcze, ze ustyszata w informacjach medialnych takg plotke, ze mamy z Sosnowca
zabierac jakies karetki do Katowic. Tymczasem w tym roku planujemy jeszcze kupi¢ trzy
ambulansy dla obszaru Zagtebia, gdzie operuje Rejonowe Pogotowie Ratunkowe w
Sosnowcu (min. dla Sosnowca, Jaworzna).

Radny Rafat Porc potwierdzit, ze Sosnowiec i Katowice majg znakomity i nowoczesny
tabor. Zwrécit uwage, ze nie nalezy naduzywac stowa plotka, bo pewne informacje pojawiajg
sie i funkcjonujg w przestrzeni publicznej — chociazby pomyst odbierania samorzgdom
szpitali powiatowych. To sg kwestie przekazywane z poziomu ministerialnego, ktore
docierajg do samorzgddw i budzg zaniepokojenie.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze to nie sg plotki tylko normalne prace
legislacyjne, ktére sie toczg. One dotyczg zmian w funkcjonowaniu lecznictwa zamknietego.
Czy mowa tutaj o odbieraniu? Wiekszos¢ starostow chyba chetnie pozbytaby sie szpitali,
ktorymi zarzgdza, poniewaz sg zrédtem kiopotdw finansowych tych jednostek
samorzgdowych. Mowa o wiekszej reformie, ktora jest w trakcie tworzenia.

Radna Renata Caban zauwazyla, ze temat prac zespotu ds. przygotowania rozwigzan
legislacyjnych odnosnie reorganizacji sieci szpitali, budzi wiele emocji — przede wszystkim
zmiany wiasnosciowe. Czy Samorzagd Wojewddztwa jest oddelegowany do prac tego
zespotu? Czy mamy tam jakiegos$ przedstawiciela, czy tez nie bierzemy w ogéle udziatu w
tych pracach i wiemy o tym tylko z przekazéw medialnych?

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata odpowiedziata, ze nie otrzymalismy
zaproszenia do takiego zespotu. Mysle, ze na etapie konsultacyjnym zostanie nam to
przekazane.

Radna Renata Caban zapytata, czy Pani Marszatek wie, kto jest w sktadzie tego zespotu,
czy skfad zespotu jest gdzie$ dostepny?

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok odpowiedziat, ze sktad zespotu jest znany
wystarczy wejsS¢ na strone Ministerstwa Zdrowia i na Zarzgdzenie Ministra Zdrowia z 23
grudnia. Jest to zespot sktadajgcy sie w wiekszosci z pracownikéw Ministerstwa Zdrowia.
Jestem cztonkiem Komisji Zdrowia przy Zwigzku Wojewodztw RP i otrzymuje te
korespondencje. W przysztym tygodniu odbedzie sie spotkanie zespotu z przedstawicielami
Zwigzku Wojewoddztw RP. Tytutem sprostowania: ten zespo6t nie pracuje jeszcze nad zadng
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legislacjg, ma tylko przygotowac¢ wytyczne, ktére bytyby potem przekazane postom. Nie
mozna inaczej w Polsce reformowac stuzby zdrowia jak tylko i wytgczenie poprzez ustawy
sejmowe. Ten zespo6t ma przygotowaé materiaty, ktore przesle ustawodawcy (Sejm, Senat).
W kwestii odbierania samorzgdom szpitali zdania sg sprzeczne i podzielone — sg
samorzady, ktore bardzo chetnie przekazg te szpitale ale sg takie, ktore chcg je zachowac.
Tutaj wypracowanie stanowiska bedzie niezwykle trudne. Sprobujmy cos wypracowac na
Slgsku, czego my chcemy — wypracujmy wspdlnie jakiej wizji szpitalnictwa chcemy jako
Radni Komisji Zdrowia. Polecam Zarzgdzenie Ministra Zdrowia z 23 grudnia, gdzie jest
sktad, zadania zespotu i termin zakonczenia jego prac. Poki co toczy sie dyskusja ale nikt
nie przedstawit alternatywnego pomystu co zrobi¢. Réwniez w ramach Komisji Zdrowia
Zwigzku Wojewddztw sg bardzo duze roznice i trudno bedzie wypracowac stanowisko.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze mowigc o trwajgcych pracach miat na
mysli, ze jest juz wypracowana jakas sciezka. Terminy prac sg w rozporzgdzeniu. Pytanie,
czy my powinnismy usigs¢ i wypracowac jakies systemy? Mozemy ale jesli tak, to
powinnismy mie¢ jakies$ informacje w obrebie czego mamy sie obraca¢. Tworzenie lokalnych
pomystéw oderwanych od catosciowego planu jest bez sensu, bo bedziemy tworzyli jakie$
rownolegte byty, a na koniec okaze, ze nie ma to w ogdle powigzania z tym co jest
zaplanowane odgornie.

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok stwierdzit, ze starostowie powinni wypracowac
moze jakies wspodlne stanowisko. Nie mozemy na kazdg propozycije rzgdu mowié nie bo nie,
zwtaszcza jesli sami nie wiemy, ktoéry model jest lepszy. W mojej ocenie szpitali
marszatkowskich jest za duzo, czes$¢ powinny przejs¢ pod powiaty. Szpitale powiatowe, tak
jak w Myszkowie, Cieszynie czy Bielsku, zupetnie dobrze spetniajg swojg role dla swojego
okregu i ich powinno by¢ wiecej. Sg miasta w naszym wojewddztwie, ktore w ogole nie majg
szpitala miejskiego czy powiatowego np. Jastrzebie — Zdrdj i koszty leczenia spadajg wtedy
na Marszatka a prezydent ma pewien komfort. Proponowatem wiasnie takg dyskusje, a nie
zebysmy narzucali zespotowi jakie$ rozwigzania. Samg wizje, czy szpitali powiatowych ma
by¢ wiecej czy mniej, powinniSmy przedyskutowac.

Radna Renata Caban stwierdzita, ze temat jest bardzo trudny. Tutaj w ogdle nikt nie
wspomniat o szpitalach prywatnych. Reprezentuje miasto na prawach powiatu. To sg bogate
miasta, ktore duzo zainwestowaty w szpitale, wspomagajg je na kazdym kroku, szczegdlnie
w zakresie inwestycji. Sg takie miasta jak Gliwice, ktore majg budowac¢ nowy szpital.
Powotanie tej komisji, ktbra ma reorganizowa¢ w ogole catg stuzbe zdrowia do uktaddéw
wiascicielskich, stawia pod znakiem zapytania na przykfad starania o dofinansowanie z Unii
Europejskiej do budowy szpitala. Wiekszos¢ szpitali patrzy na te reforme czy zmiany z
punktu widzenia wiasnych intereséw. Na dzieh dzisiejszy szpitale majg podpisane kontrakty
najczesciej do czerwca tego roku. W zwigzku z tym jakies przesgdzenia powinny by¢ okoto
tego czasu, badz tez powinny by¢ podpisane kontrakty na dalszy czas. Stad takie
zainteresowanie tematem. Czerwiec jest juz za cztery miesigce a przygotowania do
pozyskiwania funduszy z kontraktéw tez wymagajg troche czasu. Ten niepokdj nie jest wiec
bezpodstawny. To jest niepokdj o byt normalnego, biezgcego dziatania.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze jesli chodzi o kontraktowanie, to
normalng sprawg jest przesuwanie aportem. Odkgd NFZ istnieje zawsze byto przesuwanie
w zakresie finansowania. Mogg byc jakie$ korekty wynikajgce z obecnej sytuacji w zwigzku
z pandemig. Jestem bardzo zainteresowany, jakg forme bedzie miato lecznictwo zamkniete.
Na pewno wymaga to, tak jak mowit Pan Przewodniczgcy, weryfikacji i zastanowienia sie
nad tym co i jaka jednostka powinna miec, jakich pacjentow, z jakimi chorobami leczyc. Po
to jest zespdt i po to jest reforma zeby jednak zmieni¢ sposéb finansowania i zarzgdzania
lecznictwa szpitalnego.

Radna Gabriela tacna przypomniata, ze juz na poprzednim posiedzeniu dyskutowaliSmy
o centralizacji szpitali. Pojawiaty sie gtosy, ze szpitale majg zostac¢ przejete przez Urzad
Marszatkowski ale pojawiaty sie tez ze przez Urzgd Wojewddzki. Pytanie do Pani Marszatek,
czy Urzad Wojewoddzki w ogdle wchodzi w gre, czy to jednak Urzad Marszatkowski ma
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przejgc¢ szpitale? Z uwagi na rézne gtosy, ze jedne szpitale sg bardzo za przejsciem a inne
Sg przeciw, na pewno mozna wzig¢ pod uwage dobrowolnos¢. Wiadomo, ze bedg chciaty
przejs¢ pod Urzad Marszatkowski te ktére sg bardzo zadtuzone. Wiadomo tez jaki bedzie
efekt dla Urzedu Marszatkowskiego, ze zndw bedziemy mieli wieksze obcigzenie. Gdyby
weszto potgczenie wszystkich szpitali bedzie wtedy mozliwos¢ optymalizacji lecznictwa —
gdzie i jaki oddziat, by sie to nie powielato. Czy Pani Marszatek ma jakies blizsze informacje
w temacie centralizacji szpitali, o0 czym jako Radni powinnismy wiedziec.

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata odpowiedziata, ze dzis nie mamy
informacji, ze cokolwiek przechodzi pod Urzad Marszatkowski albo ze jakie$ szpitale
oddajemy Wojewodzie. Prowadzone sg prace, jak to wszystko pouktadaé. Departament
natomiast rozpoczat prace i zbiera informacje, ktére zasugerowat Pan Przewodniczgcy zeby
zbadac¢ czy nasze szpitale majg zasieg rzeczywiscie wojewodzki, czy majg pacjentéw z
wiecej niz jednego powiatu, czy moze z innego wojewodztwa. Te dane zbieramy od naszych
szpitali. Trzeba przyjrze¢ sie stuzbie zdrowia w ujeciu subregionalnym i prowadzimy w takim
kierunku analizy. Trzeba pomysleC o szpitalach, ktére sg wiodgcymi w danym subregionie
(majg centra urazowe, z SOR, z blokami operacyjnymi) — pozostate szpitale czy tez cze$¢
z nich powinny by¢ uzupetnieniem dla tych jednostek. W Bytomiu prawie na jednej ulicy sg
trzy szpitale - dwa wojewodzkie i jeden miejski. Dwa szpitale ,zjadajg sie” nawzajem, bo
majg te same oddziaty, zabiegajg o ten sam personel. Chcemy przygotowaé dla Panstwa
takie materiat do dyskusiji, w kontekscie waznego pytania, ktére zadat Pan Przewodniczacy,
jak bysmy chcieli, by wygladato lecznictwo zamkniete na terenie wojewodztwa slgskiego.
Te szpitale wiodgce w naszej gestii — to Czestochowa, Sosnowiec, Rybnik, Bielsko — Biata.
Mamy doswiadczenia covidowe z poprzedniego roku, kiedy w drugiej fali pracowalismy
razem i tgczyliSmy sie ze szpitalami subregionalnie (subregion poétnocny, potudniowy,
zachodni, centralny, Zagtebie).

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok nawigzat do kwestii zapisow Dziennika
Urzedowego Ministra Zdrowia z 23 grudnia 2020 roku poz. 120. Tam nie ma zadnego zdania
o Marszatku czy Wojewodzie, czy powiecie tylko o zasadach, ktéore ma ten zespdt
przygotowacé. Zaproponowany do planu pracy Komisji temat jest zbiezny z wtasng wizjg,
ktorg prébuje forsowac od kilku lat. Uwazam, ze szpitale wojewddzkie sg tylko w tych duzych
centrach (wymienione: Sosnowiec, Czestochowa, Bielsko — Biata). Reszta to sg szpitale
powiatowe. Jest jeszcze oczywiscie Akademia Medyczna. Kazdy powiat miatby swoj obszar
zapobiegawczo — leczniczy (w przypadku matego powiatu — dwa powiaty razem). Pandemia
pokazata, Ze rola subregionu jest niesamowicie wazna. Na poczgtku byty ogromne problemy
i dopiero jak wszystkie jednostki z subregionu potudniowego zaczety sie spotka¢ razem
(dyrektorzy szpitali i pogotowia) okazato sie, ze wiele spraw udato sie rozwigzaé i zaczeto
to dobrze dziataé. Poczucie solidarnosci zaowocowato pozytywnie. W sposob naturalny te
konferencje organizowat Szpital Wojewodzki w Bielsku — Biatej. Tak docelowo widze
strukture stuzby zdrowia. Punkt stanowitaby Akademia Medyczna i jej szpitale (Katowice,
Zabrze), potem jednostki podlegte Marszatkowi czyli nasze szpitale wojewddzkie w ilosci
ponizej 10 i szpitale powiatowe. Chodzito mi o takg dyskusje sugerujgc temat. Zespot
rzgdowy tez z pewnoscig oczekuje dyskusji. Temat jest trudny. Zwigzek Wojewddztw chce
brac¢ udziat w tym Zespole, Zwigzek Powiatow tez. Decyzja o zaproszeniu do pracy Zespotu
nalezy do Przewodniczgcego Komisiji, ktorym jest Wiceminister. Pytanie, czy moja wizja, by
szpitali powiatowych byto wiecej uzyskataby akceptacje czy tez nie?

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zapytat Pana Przewodniczgcego Kawuloka, czy ma
na mysli zredukowanie ilosci szpitali marszatkowskich i zeby czesc¢ szpitali przeksztatcita sie
i miata charakter powiatowy?

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok wyjasnit: jezeli z tej analizy wyjdzie, ze w danym
szpitalu wojewddzkim doktadnie 90% pacjentow jest z jednego powiatu, czy nie sprobujemy
rozmawiaC¢ ze starostg czy prezydentem, by przejat jednostke. Uwazam, ze strukture
szpitala gtébwnie powinni okresla¢ pacjenci.
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Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze to jest troche jak z drogami — jest
przepychanka pomiedzy Urzedem Marszatkowskim a powiatami i gminami o przekazywanie
sobie drég w zarzgdzanie. Tu niestety moze by¢ podobnie.

Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok zauwazyt, ze w dyskusji sg dwa kierunki — jedni
chcg oddawac inni nie.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka w zawigzaniu do wypowiedzi Radnej tacnej
stwierdzit, ze jezeli szpitale powiatowe sg zadtuzone a zadtuzenie jest pokrywane przez
jednostke samorzgdowg, to nie widze, by chciaty przechodzi¢ pod Marszatka to raczej
zarzgdzajgcy powiatami chcieliby je oddaé. Od samego przekazywania jednostek nie
przybedzie pieniedzy, nie zmieni sie sposob ich dystrybucji i zarzgdzania. Zobaczymy, co
zostanie uzgodnione. By¢ moze faktycznie na terenie naszego wojewodztwa, gdzie jest
duze zageszczenie roznego rodzaju jednostek szpitalnych, jakie$ tego typu ruchy beda. Sg
jednak wojewodztwa, gdzie nie ma tak rozwinietej infrastruktury jak u nas czy w
wojewddztwie mazowieckim i tam jest duzy problem z zabezpieczeniem. Kwestia tkwi w
pienigdzach. To jest bardzo trudny temat.

Radna Katarzyna Stachowicz zapytata Panig Marszatek o Sejmik Oséb
Niepetnosprawnych. Na ostatnim posiedzeniu Sejmiku Pani Radna Koszutska zapytata o
kwestie komisji, ktéra ma zajmowac sie kandydatami, osobami, ktére bedg zasiada¢ w tym
Sejmiku. Do 29 stycznia mozna byto zgtaszaé wnioski, jezeli chodzi o osoby, ktére mogg
zasiada¢ w tym Sejmiku. Pytanie, czy taka komisja juz powstata a jesli tak, jakie byty kryteria
wyboru tej komisji, ile oséb ona stanowi i kto w niej zasiada?

Czlonek Zarzadu Wojewddztwa Izabela Domogata odpowiedziata, ze Zarzad wybrat juz
cztonkéw tej komisji. Komisja juz obradowata i na dzisiejszym posiedzeniu Zarzadu byto juz
rozstrzygniecie. Przewodniczgcg tej Komisji jest Pani Radna Maria Materla. Tematy z tym
zwigzane koordynuje Pani Marszatek Beata Biatowgs. Zainteresowanie Sejmikiem Osoéb
Niepetnosprawnych byto duze. Komisja zakonczyta prace i zostaty wskazane propozycije.
Radna Katarzyna Stachowicz dopytywata, czy komisja zostata powotana uchwatg
Zarzgdu? Zapytata, czy byty jakie$ kryteria, ktore nalezato spei¢, czy to byly Panstwa
propozycje do zasiadania w tej komis;ji? lle osdb stanowi ta komisja?

Radna Maria Materla odpowiedziata, ze posiedzenie Komisji faktycznie juz sie odbyto a tak
na prawde odbyly sie dwa posiedzenia, bo komisja miata do zaopiniowania,
przeanalizowania az 66 wnioskow. Tyle wptyneto w ramach catego wojewddztwa $lgskiego
kandydatur oséb rekomendowanych do zasiadania w Sejmiku. Ws$rdod tych 66 kilka
wnioskéw nie spetniato wymogow formalnych, ktére zawarte bylty w regulaminie, a ktore
przyjelismy jako Radni Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego. Na ostatnim posiedzeniu Zarzadu
miata byC karta sprawy i Zarzad podjagt pewnie stosowng uchwate. Komisja sktada sie z 5
0sOb — mnie przypadt zaszczyt przewodniczenia Komisji, chociazby mysle ze wzgledu na
doswiadczenia zawodowe (15 lat pracy zawodowej ze $rodowiskiem 0so6b
niepetnosprawnych).

Radna Katarzyna Stachowicz zapytata, czy ktos z Radnych wchodzi jeszcze w skfad tej
Komis;ji?

Radna Maria Materla odpowiedziata, ze w sktad Komisji weszta Radna Jadwiga Baczynska
a pozostali cztonkowie to pracownicy Urzedu Marszatkowskiego.

Radna Gabriela Lacna zasygnalizowata, ze jako Radni powinniSmy zwroci¢ uwage na to o
czym moéwit Pan Przewodniczgcy Kawulok. Jako Urzgd Marszatkowski powinnismy zajgc¢
sie szpitalami tzw. trzeciej grupy, tych szpitali posiadajgcych 20/30 specjalistycznych
oddziatéw. Jak najbardziej jest zasadne, zeby kazdy z powiatow miat swéj szpital, bo wtedy
powiat bedzie organem zatozycielskim, bedzie na miejscu i pilnowat finanséw szpitali.
Dlaczego Urzad Marszatkowski ma bra¢ kolejne szpitale (zadtuzone badz nie) na swoje
barki?! W kazdym powiecie powinien zostac¢ szpital z podstawowymi oddziatami - interng,
chirurgig, chocby matg izbg przyjeé. Jako Sejmik powinnismy mie¢ okoto 10 szpitali
priorytetowych, najwazniejszych.
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Przewodniczacy Komisji Piotr Banka stwierdzit, ze mozemy wspdlnie z Zarzgdem
rozpoczac¢ prace w tym kierunku, aby to lecznictwo w jaki$ sposob zreformowac¢ w ramach
swojego zakresu.

Radny Rafat Porc przychylit sie do gtosu Radnej tacnej — koncepcja zarysowana przez
Przewodniczgcego Kawuloka tez mu sie podoba. Dwugtos samorzgdowy na poziomie
powiatow wynika z tego, ze czes¢ starostow chciatby oddac szpitale, ktore do dzisiaj sie
zadtuzajg, gdzie muszg pokrywac ich straty z wtasnych srodkéw. Nalezy jednak pamietac o
tym, ze czesC¢ powiatdow (Powiat Bielski, Powiat Zawiercianski, Powiat Myszkowski)
doinwestowali w swoim czasie upadajgce, =zadtuzone szpitale. Niejednokrotnie
wybudowano nowe oddziaty, SOR-y, przeprowadzono procesy termoizolacyjne i to sg
inwestycje, ktére zostaty dokonane z udziatem srodkow wiasnych. Dzisiaj ci starostowie
oczekiwaliby czegos w zamian w sytuacji, kiedy mieliby te jednostki przekaza¢ do
zarzagdzania centralnego. Oczywiscie koncepcje opracuje zespot ale to stanowisko
samorzgdowe musi by¢ przyjete. Musimy jednak pamietaC skad te rozbieznosci, ze sg
samorzady, ktore zainwestowaty w dziatalnosc¢ szpitali, ktére sg dobrze zarzgdzane, co
takze w tym pandemicznym okresie byto widoczne. Trzeba wzig¢ pod uwage te gtosy.
Radna Ewa Zak przedstawita wypowiedz Starosty Bielskiego, ktéry nie chce odda¢ szpitala.
Stato sie natomiast, ze Ministerstwo Zdrowia zmienito zasady finansowana szpitali
pediatrycznych i zrobito to z zaskoczenia. Zamiast ryczattu wyptacanego, co miesigc od
poczatku roku, bedzie ptacito za faktyczne wykonane sSwiadczenia. Zdaniem Starosty
wprowadzanie tego, kiedy jestesmy w trakcie pandemii covid -19 i pacjentow jest duzo mniegj
niz zwykle, doprowadzi do catkowitej utraty ptynnosci tych placowek. W przypadku naszego
Szpitala Pediatrycznego w Bielsku okazuje sie, ze dostali milion ztotych mniej. Tak nie
powinno sie robi¢. W dobie pandemii wszystkich pacjentéw byto mniej. Tutaj rodzice nie
dajg matych pacjentéw do szpitala, nie ma tez przyjezdnych, bo nie byto ferii i w zwigzku z
tym tych pacjentow byto duzo mniej.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze to dotyczy wszystkich szpitali i
wszystkich jednostek. Od kilku miesiecy mowie o tym, Zze nalezy zmieni¢ sposéb
finansowania jednostek stuzby zdrowia, zwlaszcza szpitali, w okresie pandemii.

Radna Maria Materla zauwazyta, ze tematy o ktérych rozmawiamy sg bardzo wazne o
czym Swiadczy, ze tak dtugo dzis o nich rozmawiamy.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka wobec braku kolejnych spraw podziekowat
wszystkim za udziat w Komisiji, dyskusje i zakonczyt posiedzenie.

Protokét sporzadzita
Matgorzata Cieszynska — Sokotowska

Przewodniczgcy Komisji

Polityki Spotecznej i Ochrony
Piotr Banka
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