Protokét nr 32
z posiedzenia Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia
w dniu 23 czerwca 2021 roku
Z powodu stanu epidemii posiedzenie odbyto sie z wykorzystaniem sSrodkow
porozumiewania sie na odlegtosc przy uzyciu programu do wideokonferenc;ji.

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

PORZADEK POSIEDZENIA:
1. Otwarcie posiedzenia, przyjecie porzadku.
2. Omowienie Raportu o stanie wojewodztwa za rok 2020.
3. Sytuacja finansowa samodzielnych publicznych zaktaddéw opieki zdrowotnej podlegtych
Samorzgdowi Wojewddztwa za 2020 rok.
4. Opiniowanie projektéw uchwat Sejmiku Wojewodztwa Slgskiego.
5. 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 - cztonkow Komisji oraz zaproszonych gosci zgodnie z listami obecnosci.
Porzadek posiedzenia zostat przestany drogg mailowa: 1. Otwarcie posiedzenia, przyjecie
porzadku. 2. Omowienie Raportu o stanie wojewodztwa za rok 2020. 3. Sytuacja finansowa
samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej podlegtych Samorzadowi
Wojewodztwa za 2020 rok. 4. Opiniowanie projektow uchwat Sejmiku Wojewddztwa
Slgskiego. 5. Sprawy rézne. Przewodniczacy zapytat, czy kto$ ma uwagi, zastrzezenia do
zaproponowanego porzadku posiedzenia, a wobec braku zgtoszeh przeszedt do
gtosowania w sprawie przyjecia porzadku.

Komisja jednogtosnie (za:15) przyjeta porzgdek posiedzenia.

Ad. 2
Omoéwienie Raportu o stanie wojewodztwa za rok 2020.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poprosit Panig Dyrektor Matgorzate Stas o
przedstawienie tematu. Przypomniat, Ze czlonkowie Komisji otrzymali prezentacje na
skrzynki mailowe.

Dyrektor Departamentu Rozwoju Regionalnego Urzedu Marszatkowskiego
Wojewoédztwa Slaskiego Matgorzata Stas omowita prezentacje multimedialng pn.:
.Raport o stanie wojewodztwa za 2020 rok” (wydruk prezentacji stanowi zatagcznik nr 3
do protokotu).

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podziekowat Pani Dyrektor za prezentacje.
Nastepnie zwrdcit sie do Radnych czy majg jakie$ pytania do przedstawionego materiatu?
Zastepca Przewodniczacego Komisji Dariusz Iskanin w nawigzaniu do prezentacji
zwrocit uwage na s$redni wiek lekarzy specjalistbw — 53 lata. To jest nie najlepsza
perspektywa. Niedtugo moze dojs¢ do sytuaciji, ze nie bedzie nas miat kto leczy¢.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze ogdlnie ludzie tez zyjg dtuzej i z tego
wynika, ze mogaq tez dtuzej pracowac.



Przewodniczacy Sejmiku Jan Kawulok podniost kwestie wskaznika ilosci pielegniarek na
1000 mieszkahcow — poprosit o powtdérzenie informacii.

Dyrektor Departamentu Rozwoju Regionalnego Urzedu Marszatkowskiego
Wojewoédztwa Slaskiego Matgorzata Stas odpowiedziata, ze to byt wskaznik na 10 tys.
mieszkancow — 60,7. To czwarty wynik w kraju.

Ad. 3
Sytuacja finansowa samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej podlegtych
Samorzgdowi Wojewddztwa za 2020 rok.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przypomniat, ze cztonkowie Komisji otrzymali
prezentacje z Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony Zdrowia. Jest z
nami Zastepca Dyrektora Departamentu, Pan Grzegorz Gwozdz, ktéry tradycyjnie co roku
przedstawia nam sytuacje finansowg. Jest rowniez obecna Pani Marszatek |zabela
Domogata. Rozpoczniemy od prezentacji, ktorg przedstawi Pan Dyrektor Gwozdz.
Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony
Grzegorz Gwoézdz omowit prezentacje multimedialng pn.: ,Sytuacja finansowa
samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej podlegtych Samorzgdowi
Wojewoddztwa” (wydruk prezentacji stanowi zatgcznik nr 4 do protokotu).
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka podziekowat Panu Dyrektorowi: Jak wida¢ sytuacja
jest bardzo powazna. Problem wynikajacy z sytuacji epidemiologicznej odcisnagt duze pietno
na wyniku finansowym. Nie wyglgda to wszystko optymistycznie. Caty czas powtarzam, ze
powinien zmieni¢ sie system finansowania. Nie wiem na jakim etapie jest zapowiadana
reforma dotyczgca restrukturyzacji szpitali. Dwa miesigce temu prositem o jakies
ewentualne uwagi w tym zakresie. Jezeli ktos z Radnych ma jakie$ propozycje to prosze o
przestanie informaciji na skrzynke mailowa. Nie wiemy w jakim kierunku bedzie podazata ta
reforma. Sytuacja jest naprawde bardzo ciezka.

Radna Katarzyna Stachowicz stwierdzita, ze bardzo niepokoi wynik za 2020 rok
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego w Rybniku. Pytanie do Pana Dyrektora
Gwozdzia, jak w wyglada w tej chwili sytuacja w Rybniku? Z poczatkiem roku w styczniu
byty informacje, ze zmienita sie dyrekcja tegoz szpitala, byty tez problemy z likwidacjg jakis
oddziatéw. Czy Pan Dyrektor mégtby przyblizy¢ sytuacje? Czy cos sie zmienito, czy sytuacja
zostata uspokojona?

Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony
Grzegorz Gwoézdz odpowiedziat, ze jezeli chodzi o sytuacje finansowg to na koniec
kwietnia 2021 r. mieliSmy strate na poziomie 14 min zt. Zobowigzania wymagalne — 26 min
260 tys. zt. To co ciggnie w dot ten wynik, to sg gtdwnie koszty wynagrodzen. Tam kolejne
akcje protestacyjne od roku 2018 konczyty sie porozumieniami, ktére gwarantowaty kolejne
podwyzki i to sg kwoty wielomilionowe. Wynik tego szpitala jeszcze dwal/trzy lata temu byt
jednocyfrowy cho¢ na minusie. To co sie w tej chwili dzieje, to niestety gigantyczny wzrost
kosztow wynagrodzen. Od strony organizacyjnej mamy ten problem, ze czesc¢ lekarzy nie
przyjeta nowych warunkéw pracy zwigzanych z tzw. ptaceniem ,zej$¢ po dyzurze”. Sg caty
czas zabiegi w szpitalu, by utrzymac¢ dziatalnos¢ oddziatow —w tej chwili z zagrozonych jest
chyba oddziat wewnetrzny. Chodzi o to, by te kadre jednak zabezpieczy¢, by od lipca szpital
funkcjonowat w catosci.

Radna Katarzyna Stachowicz zapytata Pana Dyrektora: Rozumiem, ze od lipca nie bedzie
zadnych probleméw organizacyjnych w tym szpitalu, czy tak?

Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony
Grzegorz Gwézdz odpowiedziat: Nie wiem, czy mozna by¢ az takim optymistg. W szpitalu
Pani Dyrektor prowadzi rozmowy zeby zabezpieczy¢ wykonywanie Swiadczen, tak zeby od
lipca nie bylo koniecznosci zawieszania oddziatéw. Czy to sie uda, to nie moge tego
zagwarantowac.



Radny Klaudiusz Komor zauwazyt, ze w pewnym sensie sprawdza sie to, co mowit kiedy
omawiane byty programy naprawcze dla jednostek: Rzeczywiscie w tej chwili wida¢, ze
finansowo epidemia moze tak naprawde te szpitale ,dobi¢”, chyba Ze bedzie jakas reakcja
ze strony rzgdzacych — jakie$ odgérne uregulowanie tej 1/12. Jezeli nie mielibySmy tego
problemu, to wtedy wyniki finansowe bytyby dosy¢é podobne do tych w zesztym roku —
moglibysmy tutaj mowié, ze udato sie przejs¢ jakos przez pandemie. W tej chwili w
wiekszosci jednostek nawet juz nie problem finansowy jest najwiekszym problemem, co
problem kadry. Czy bytaby szansa przy okazji omawiania w przysztosci sytuacji naszych
szpitali, bgdz tez na osobnym posiedzeniu, przedstawiC taki raport dotyczgcy sytuacji
kadrowej — lekarzy i pielegniarek, technikdéw radioterapeutow? Wtedy widzielibysmy, jak
nasilony jest ten gtowny problem, jak olbrzymim zagrozeniem moze to byC dla
bezpieczenstwa naszych mieszkancow. Pienigdze sg wazne ale jeszcze mozna je skads
wzigc¢, przesung¢ z innych zadan. Kadry wykwalifikowanej nie stworzy sie w ciggu jednego
dnia, czy nawet pieciu lat. Bardzo cenne bytoby uzyska¢ dane, czy w naszych jednostkach
sg niedobory kadrowe.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka odpowiedzial, Zze jak najbardziej taki temat mozna
przedstawiC na ktérejs z Komisji.

Radna Urszula Koszutska zauwazyta, ze sytuacja finansowa w jednostkach ochrony
zdrowia budzi wiele niepokoju: Nie do kohca wiemy, jak wyglada reforma i co jeszcze jest
przed nami. Mam pytanie do Pana Dyrektora odnosnie trzech podmiotéw, ktore zakonczyty
program naprawczy — ktore to sg jednostki i jak sie te programy zakonczyty? Drugie pytanie
dotyczy grupy szpitali psychiatrycznych. Wspomniat Pan Dyrektor, ze w tej dziedzinie
nastgpity jakies nieadekwatne wzrosty wyceny pracy. Prosze o wyjasnienie tematu.
Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony
Grzegorz Gwo6zdz odpowiedziat, ze koszty pracy w ogdle w naszych szpitalach w zesztym
roku wzrosty o 160 min zt, natomiast przychody z NFZ wzrosty o 139,9 min zt. Tutaj widac¢
rozdzwiek i pogtebienie ujemnego wyniku. Jezeli chodzi o psychiatrie, to od dawna
psychiatria jest bardzo niedoszacowana i bardzo niedoinwestowana. Juz kilka lat temu
mowito sie, ze finansowanie psychiatrii powinno by¢ zwiekszone nawet o 50%, tak by byto
ono adekwatne do potrzeb i ponoszonych kosztow. Finansowanie psychiatrii zwieksza sie,
wycena swiadczen punktowa rosnie, natomiast tutaj jest tez presja ptacowa. Wiadomo, ze
braki w tej kadrze wsrdd psychiatrow, psychiatrow dzieciecych jest jednymi z najbardziej
dotkliwych. W zwigzku z tym presja ptacowa tam rowniez bardzo rosnie i niestety te
,nozyce” sie rozjezdzajg. Naprawde psychiatria powinna by¢ bardziej priorytetowo
potraktowana przez Narodowy Fundusz Zdrowia. Tu jeszcze koszty covidowe odcisnety
swoje pietno — srodki ochrony osobistej trzeba byto kupi¢. Byly pewne zawirowania na
oddziatach psychiatrycznych — tam tez pacjenci chorowali a tam problemy sg powazne
(oddziaty sgdowe, gdzie sg leczeni pacjenci na podstawie postanowienia sgdowego i trudno
ich przewozi¢ do innego szpitala). Jezeli chodzi o te trzy programy naprawcze, ktére sie
zakonczyty w roku 2020 to sg programy realizowane przez: Centrum Psychiatrii w
Katowicach, Szpital Chorob Ptuc w Orzeszu i Wojewodzki Zaktad Opieki nad Matka,
Dzieckiem i Mtodziezg w Czestochowie. Centrum Psychiatrii to jednostka psychiatryczna
wiec tutaj nie ma poprawy, takiej oczekiwanej i zaktadanej w tym zakohczonym programie
naprawczym. Niestety szpital wraz z zatwierdzeniem sprawozdania za rok 2020 bedzie
zobowigzany do przygotowania nowego naprawczego. Szpital Choréb Ptuc w Orzeszu
zakonczyt zeszty rok z dodatnim wynikiem finansowym i w zwigzku z tym nie bedzie nowego
programu naprawczego w tym przypadku. Wojewddzki Zaktad Opieki nad Matkg, Dzieckiem
i Mtodziezg w Czestochowie to jednostka ambulatoryjna i ona ze wzgledéw covidowych
doswiadczyta pewnego ograniczenia dziatalno$ci i mniejszego zainteresowania pacjentéw,
zwtaszcza wiosng zesztego roku. To stosunkowo mata jednostka a ma relatywnie duze
niewykonania i niestety jej wynik jest ujemny. Tutaj réwniez bedzie koniecznos¢
przygotowania nowego programu naprawczego.
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Radna Katarzyna Stachowicz podniosta kwestie wyroku Trybunatu Konstytucyjnego, ze
od 29 maja samorzgdy nie mogg pokrywaé zadtuzenia sp zoz-6w: Szpitale, dla ktérych
organem zatozycielskim sg samorzady, zadtuzajg sie poniewaz wyceny swiadczen
zdrowotnych sg zbyt niskie, a Narodowy Fundusz Zdrowia ptaci za nie mniej niz wynoszg
ich rzeczywiste koszty. Ministerstwo Zdrowia miato poftorej roku na to, by uregulowac te
kwestie. Pytanie do Pani Marszatek, czy sg jakies informacje z Ministerstwa Zdrowia w
zwigzku z tg sprawg, czy toczg sie prace na tymi regulacjami? Jak te jednostki poradzag
sobie w sytuacji, w ktorej samorzad nie bedzie mogt tego ujemnego wyniku pokry¢?
Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata odpowiedziata, ze prowadzimy caty
czas korespondencje z Ministerstwem Zdrowia, zeby wyjasnic¢, uszczegotowi¢ te zapisy.
Jezeli interpretacja, ktérg Ministerstwo Zdrowia nam przekaze, nie bedzie
satysfakcjonujgca, to pracujemy na tym, zeby zaproponowaé zapis, ktéry mogtby byé
przeprowadzony i procedowany na poziomie parlamentu. Chodzi o zapis bysmy mogli ten
wynik finansowy pokry¢ w jakiejs czesci. Korespondencja i rozmowy z Ministerstwem
trwaja.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zauwazyt, ze sg tez formy, ktorymi probuje sie
dostosowac sie do sytuacji np. jakies poreczenia pozyczek dla jednostek. To jedynie proba
obejscia problemu czy zabezpieczenia funkcjonowania tych jednostek, ktére sg w tej trudnej
sytuacji. To nie jest rozwigzanie problemu.

Radna Urszula Koszutska podkreslita, ze sytuacja jest wyjgtkowo trudna jesli chodzi o
ochrone zdrowia. Nie mamy wiedzy co do reformy, ktora gdzies jest zapowiadana. Pytanie
do Pani Marszatek, czy Zarzad Wojewodztwa Slaskiego ma jakie$ szersze informacje na
temat zblizajgcej sie reformy, czy podejmuje jakies rozmowy? JeSli tak to prosba o
przekazanie tych informaciji.

Czlonek Zarzadu Wojewodztwa Izabela Domogata odpowiedziata, ze podczas ostatniej
rozmowy z Panem Wiceministrem Gadomskim kilka tygodni byta informacja, ze
rozwazanych jest kilka aspektow, natomiast najbardziej prawdopodobnym jest agencja: Nie
ma jeszcze zadnych konkretnych decyziji, oficjalnych informaciji na ten temat. Jezeli bedzie
potwierdzona informacja, przelana na papier, to na pewno bedziemy o tym informowac. Na
razie pracujemy z naszymi szpitalami nad projektami strategicznymi na nowg perspektywe.
Nie zwalniamy tempa. Musimy zabezpieczy¢ opieke. Musimy wymysle¢ i dopracowac
pomysty w ramach nowych projektéw na przyszie lata. Musimy przygotowac na tyle dojrzate
projekty, by w momencie uruchomienia Srodkéw zewnetrznych, wnioskowa¢ od razu
fundusze.

Radna Urszula Koszutska zwrécita sie do cztonkéw Komisji Zdrowia z pytaniem, jakie
mamy zdanie na ten temat tych propozycji, ktére gdzie$s docierajg? Czy jako Komisja
Zdrowia uwazamy, ze ten system agencji, jest lepszy o tego, ktory jest? Moze warto bytoby
rozpoczgc takg dyskusje i pomyslec, co mozna zrobi¢ w tym systemie.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka odpowiedziat Pani Radnej: Zgadzam sie. Méwitem
o tym dwa miesigce temu i powtorzytem dzisiaj te propozycje. Do tej pory zadna propozycja
nie wptynefa. Jezeli Panstwo macie jakie$ pomysty prosze je przestac. Na posiedzeniu
Komisji mozemy je omowi¢ i ewentualnie przesta¢ do Zarzadu jezeli wypracujemy jakie$
zdania, propozycje w tym temacie. Trzeba zaczg¢ dziatac.

Przewodniczacy Sejmiku, Radny Jan Kawulok poinformowat, ze przygotowat swoje
propozycje autorskie i przedstawit je na Komisji Zwigzku Wojewodztw Rzeczypospolitej
Polskiej z ramienia naszego Wojewodztwa ale ta wizja nie zostata przyjeta. Zasygnalizowat,
ze wczoraj prowadzit konferencje dla dyrektoréw jednostek, gdzie rowniez przedstawit
sSwojg prezentacje. Jezeli jest takie zainteresowanie, to nie widzi problemu, by przedstawi¢
prezentacje na kolejnym posiedzeniu Komisji Zdrowia. Nie wyraza jednak zgody na
fragmentaryczne wykorzystanie swojego autorskiego materiatu.

Przewodniczacy zasygnalizowat: Na stronie Ministerstwa Zdrowia jest materiat powstaty
w wyniku pracy tego zespotu, ktéry zostat powotany w grudniu 2020r. Materiat jest bardzo
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obszerny i pytanie jak to zostanie przeniesione na grunt ustawowy. Dla nas wazny bedzie
projekt ustawy, ktéry pojawi sie w Sejmie i bedzie na pewno poddany pod ocene publiczng.
Bedzie mozna wowczas pisa¢ uwagi. Dopoki nie bedzie takiego projektu ustawy, trudno
bytoby od strony naszej Komisji czy Pani Marszatek probowac podejmowac jakies$ dziatania.
Wszystkie zmiany moze wprowadzi¢ tylko Sejm, poniewaz sg to zmiany ustawowe.
Generalnie proponuje odwrotny kierunek niz ten medialny czyli proponuje przekazanie
czesci jednostek z szczebla wojewddzkiego na szczebel powiatowy. Temu miata stuzy¢
prezentacja, dotyczgca miejsca zamieszkania pacjenta. Szpitale, ktére majg gro pacjentow
z terenu powiatu powinny by¢ wedtug mnie szpitalami powiatowymi. Kazdy powiat powinien
mieC obowigzek utrzymywania lecznictwa szpitalnego tego podstawowego — jezeli nie ma
tego lecznictwa powinien partycypowac w jakiejs formie finansowej bgdz organizacyjnej. W
moim dokumencie w miare precyzyjnie przyporzgdkowuje zadania poszczegolnym
instytucjom — tu wymienitem cztery: Minister Zdrowia, wojewoda, samorzad wojewddzki,
samorzad powiatowy. Samorzad gminny jest zbyt matg jednostka, zeby da¢ mu jakie$
zadania z zakresu organizacji systemu ochrony zdrowia (mogg miec¢ inne zadania z zakresu
m.in. profilaktyki). Jezeli bedzie taka wola Przewodniczgcego Komisji nie ma problemu by
przedstawiC prezentacje na posiedzeniu Komisji. Jest dzisiaj problem, o ktorym juz méwit
juz Pan Przewodniczacy. Nie ma chetnych by co$ zrobic tylko raczej — wszyscy krytykuja.
Trzeba odwrdci¢ problem — by grupa trzech/czterech ludzi usiadta i rozpisata, jak my to
widzimy. Pan Przewodniczacy juz dwukrotnie apelowat do nas, zebysmy co$ takiego zrobili.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka stwierdzit, Ze cieszy sie, ze Pan Przewodniczacy
Kawulok opracowat taki dokument. W porzgdku najblizszego posiedzenia Komisji bedzie
punkt dotyczgcy prezentacji Pana Przewodniczgcego. Jezeli ktos jeszcze miatyby jakies
swoje uwagi réwniez prosba o ich przedstawienie. Nie chodzi o jakie$ catosciowe
opracowania, niekiedy wystarczy przekazanie jakiejs mys$li, ogélnego zarysu, schematu
postepowania. Wazna jest mys| by pdzniej, kiedy okaze sie stuszna, mozna jg w jakis
Sposob poszerzaé, uszczegodtawiac a pdzniej wdrazac.

Radny Klaudiusz Komor stwierdzit: Zgadzam sie z Panem Przewodniczgcym
Kawulokiem. Jednak system ochrony zdrowia wymaga reformy od postawy. To 0 czym tutaj
rozmawiamy — kto bedzie zarzgdzat, kto bedzie organem tworzgcym - to tylko pozorancka
praca, takie przektadanie ,préznego w prozne”. Niewazne, kto bedzie zarzgdzat szpitalem.
Jezeli za ustugi zdrowotne bedzie ptacone mniej niz one tak naprawde kosztujg realnie na
rynku, to niezaleznie jaki bedzie zarzgdzajgcy (powiat czy wojewddztwo), taki szpital nigdy
nie moze wyj$¢ na zero; musi przynosic dtugi. Nalezy te reforme przeprowadzi¢ od postaw
— to znaczy od realnej wyceny $wiadczen medycznych i zapewnienia srodkow na ich
wykupienie. To, co samorzad lekarski powtarza od dawna — odpowiedni procent odpisu od
PKB na ochrone zdrowia. Jak bedziemy mieli srodki, to wtedy mozna zastanowic sie, jak te
srodki wykorzystaé, kto najlepiej bedzie je mogt dystrybuowac — czy to bedzie poziom
wojewddztwa czy poziom powiatu. Wazne rowniez wymagac¢ od dyrektorow, aby tak
prowadzili szpital zeby nie przynosit dlugéw. Ta reforma, jezeli bedzie, to bedzie kolejnym
takim przetozeniem tematu na trzy/cztery lata — cos$ sie zrobi, powie sie, ze bedzie lepiej a
potem okaze sig, ze nic sie nie zmienito i trzeba bedzie znowu mysle¢ o reformie.
Przewodniczacy Sejmiku, Radny Jan Kawulok stwierdzit, ze w swoim materiale poruszat
wszystkie obszary poczgwszy od ksztatcenia: Jestem przekonany, ze doftozenie nawet 50%
nic nie da. Nie bedzie od tego wiecej pielegniarek, jesli tylko bedg wiecej zarabiaty. Musi
zmienic¢ sie system ksztatcenia. Obszaréw do zmian jest wiecej — praktycznie wszystkie.
Jezeli to nie bedzie przeprowadzone réwnolegle — zmiana sposobu ksztatcenia, zmiana
podlegtosci, ale tez konieczna i niezbedna zmiana finansowania — to zgadzam sie, ze
sprawa podlegtosci bedzie sprawg wtérng. Radny Komor powiedziat, ze musi by¢
finansowanie takie, by pokryto koszty. Tylko kto decyduje o poziomie kosztow?! Wszyscy
wiemy, ze inne bedg koszty przy zarobku lekarza 20 tys. a inne przy 40 tys. Pytanie, kto ma
decydowaC o podstawowych kosztach, ktore sg w naszych jednostkach czyli kosztach
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ptacowych?! Z jednej strony nie chcemy tego odda¢ witadzy panstwowej z powrotem ale z
drugiej strony nie radzimy sobie z tym. Czy mozemy wrdcic¢ do tego, ze ptace pracownikow
lekarzy ustalato panstwo?! Jest to niezwykle trudny temat i on bedzie na pewno
przedmiotem sporéw politycznych. Pytanie, czy jest mozliwe porozumienie?! Place
pielegniarek jednak poszty o okoto 50% do goéry w ciggu ostatnich trzech lat, a nie przybyto
od tego pielegniarek i nie wzrosto zadowolenie pielegniarek. Widac¢, jak sg sprzeczne
interesy — jeden lekarz pracujgcy w POZ a drugi pracujgcy w szpitalu i juz sie roznig. Potem
oczywiscie roznig sie lekarze z pielegniarkami, pacjenci z jednymi i drugimi. Grup interesow
w stuzbie zdrowia jest bardzo duzo. Sg jeszcze grupy farmaceutyczne. Tutaj kwestia, czy
kazdym szpitalu ma by¢ apteka a w niej najlepiej 3 farmaceutoéw, co oczywiscie powoduje
koszty. Pytanie w ilu obszarach jesteSmy w stanie uzyska¢ porozumienie, cho¢by tylko w
naszej Komisji?! Dzisiaj wzrost wynagrodzen, o ktérym moéwit Pan Dyrektor, wynika gtéwnie
z ptac covidowych. Rzgd dawat a my przekazywaliSmy to dalej i stad te wzrosty, ktére
skonczyty sie praktycznie od 1 czerwca (bedzie powrét do sytuacji sprzed pandemii w
przypadku wiekszosci grup zawodowych). Bardzo licze na wspotprace, miedzy innymi z
kolegg Klaudiuszem Komorem. Generalnie bedzie wiele réznych spraw, obszaréw do
reformowania.

Zastepca Przewodniczacego Komisji Dariusz Iskanin stwierdzit, ze z wieloma tematami,
ktore podnosit zarowno Przewodniczacy Jan Kawulok jak i Pan Radny Klaudiusz Komor,
sie zgadza. Miat mozliwos¢ porozmawiania z Przewodniczgcym Kawulokiem na temat
proponowanych przez niego zmian. Gdyby na szczeblu wyzszym, parlamentarnym, z tych
propozycji, ktdére na najblizszej Komisji Pan Przewodniczgcy Kawulok przedstawi, cho¢
cze$¢ udato sie zrealizowac, to bytby to krok naprzod. Musimy wzig¢ pod uwage tendencije,
ze wydatki na ochrone zdrowia rosng. Porozumienie Zielonogorskie i inne podmioty jesli
chodzi o samorzgdy pracownikéw stuzby zdrowia, dgzg do tego, by Srodki na ochrone
zdrowia w sensie procentu PKB byly wyzsze. One do roku 2025 majg systematycznie
rosngc do tego poziomu, ktéry byt negocjowany. Innym tematem jest dystrybucja srodkéw.
Jest tez jeszcze kwestia ubezpieczen. To temat finansowania stuzby zdrowia ale i wszelkich
ubezpieczen pacjentow, ktorzy sie leczg. W kwestii ksztatcenia pielegniarek rozmawialismy
juz o tym przed pandemig na posiedzeniu. Co do ksztatcenia lekarzy sg pozytywne
tendencje — nabory na studia na wydziaty lekarskie bedg wieksze ale to dokona sie dopiero
za 6/7 lat, a jezeli chodzi o specjalistéw to za kilkanascie. Jakas alternatywg jest Scigganie
pracownikow stuzby zdrowia, w tym takze lekarzy, zza wschodniej granicy ale tutaj jest
kwestia nostryfikacji dyploméw i ewentualnie praw wykonywania zawodow przez te osoby.
W ramach Unii Europejskiej taka mozliwo$¢ jest ale nie wiadomo jak bedzie to wygladato w
przypadku lekarzy czy pielegniarek na przyktad z Ukrainy. To jest takie dziatanie dorazne,
by te luki w systemie w przypadku personelu ,biatego” uzupetnic. Jezeli jakas inicjatywna
oddolna, ze strony samorzgdu w osobie Pana Przewodniczgcego Kawuloka, dosztaby do
komisji zdrowia w parlamencie, miejmy nadzieje, ze cze$¢ tych propozycji zostanie
wykorzystana. Generalnie gdyby nie covid te wyniki naszych jednostek bylyby o
kilka/kilkanascie procent lepsze i strata bytaby mniejsza. Problem jest wielowgtkowy.
Widzimy na podstawie tych ponad 30 jednostek, ze ten ujemny wynik finansowy jest
niepokojgcy. Musimy jednak czeka¢ na rozwigzania ustawowe. Oby gtos samorzgdowcéw,
w tym takze nas, zostat w parlamencie wystuchany a zmiany poszty w dobrym kierunku.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka stwierdzit, Ze trzeba powiedzie¢ o konkretach. Pan
Doktor Komor moéwit o niedoszacowaniu procedur. Tutaj propozycja do Pani Marszatek
Domogaty, Pana Dyrektora Gwozdzia — zadajmy pytanie dyrektorom naszych jednostek,
czy wystosowaty pisma dotyczgce wyceny procedur. Jest specjalna Agencja Oceny
Technologii Medycznej i Taryfikacji, ktéra zwracata sie do jednostek medycznych aby
przesytaty swoje propozycje, swoje dane dotyczgce wyceny. Pytanie czy ktéras z naszych
jednostek wystata takie pisma? Wszelkiego rodzaju wyniki finansowe, wyniki jak pracujg
poszczegodlne oddziaty, bedg wyssane z palca, jezeli nie bedzie aktualnej, rzetelnej wyceny
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procedur w danym szpitalu. Jezeli przyktadowo wycene procedury chirurgicznej w szpitalu
poréwnamy do wyceny proponowanej przez Narodowy Fundusz Zdrowia i stwierdzimy, ze
to sie nie optaca, nalezy przekazac to do Agencji. Jezeli kazdy ze szpitali, ktory wykonuje
te procedury, przekaze takie informacje, to Agencja bedzie miata podstawy do tego, zeby
te wyceny zmieni¢. Jezeli tego nie przekazujemy, to jest pewna dowolnos¢ i trwa sie w
utrwalonych juz kiedy$ schematach. Sg specjalnosci, gdzie procedury byty kiedys mocno
przeszacowane i teraz sie to zmienito, zwtaszcza w kardiologii interwencyjnej, urologii.
Moze nalezatoby sie zwrdcic, jak wyglgdajg wyceny procedur w naszych jednostkach i czy
byty jakies interwencje w Agencji. Mozemy mowic o catosciowych rozwigzaniach ale wazne
sg tez pojedyncze elementy, ktore cos zmieniajg. Jezeli nie podejmuje sie dziatan to nic z
tego nie bedzie.

Ad. 4
Opiniowanie projektéw uchwat Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poinformowat, ze Pan Przewodniczacy
zadekretowat na naszg Komisje 2 projekty uchwat. Pierwszy projekt uchwaty jest zawarty
na druku VI/414 w sprawie przyjecia Programu przeciwdziatania uzaleznieniom w
wojewddztwie slgskim na lata 2021 — 2030. Na podstawie stosownych przepiséw Sejmik
Wojewddztwa Slaskiego uchwala: §1. Przyjmuje sie Program przeciwdziatania
uzaleznieniom w wojewddztwie $lgskim na lata 2021-2030, stanowigcy zatgcznik do
niniejszej uchwaty. §2. wykonanie uchwaty powierza sie Zarzgdowi Wojewoddztwa
Slgskiego. §3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia. Jest uzasadnienie do projektu.
Program wszyscy radni otrzymali odpowiednio wczes$niej. Pytanie, czy potrzebne jest stowo
wyjasnienia, czy moze Pani Marszatek chciataby cos powiedzie¢ tytutem uzupetnienia.
Czlonek Zarzadu Wojewédztwa lzabela Domogata stwierdzita, ze jezeli ktos ma
szczegotowe pytania do przedtozonego materiatu, to jest z nami Dyrektor Regionalnego
Osrodka Polityki Spotecznej, Pan Grzegorz Baranowski, ktory wyjasni wszystkie
watpliwosci.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka wobec braku uwag przeszedt do gtosowania i
zapytat, kto jest za pozytywnym zaopiniowaniem projektu uchwaty zawartego na druku
Vi/414 ?

Wynik gtosowania: za — 13, przeciw —0, wstrzymato sie — 0.

Opinia: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 23
czerwca 2021 roku przyjeta pozytywna opinie dotyczaca projektu uchwaty Sejmiku
Wojewéddztwa Slaskiego w sprawie przyjecia Programu przeciwdziatania
uzaleznieniom w wojewodztwie slaskim na lata 2021 — 2030 (druk VI/414).

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przeszedt do drugiego projektu uchwaty zawartego
na druku VI/416 w sprawie zmiany uchwaty Nr [11/51/2/2010 Sejmiku Wojewddztwa
Slaskiego z dnia 12 maja 2010 roku w sprawie Zasad nabywania, zbywania i obcigzania
nieruchomos$ci Wojewddztwa Slgskiego oraz ich wydzierzawiania i wynajmowania. Jest z
nami Pan Dyrektor Andrzej Figas z Departamentu Geodezji, Gospodarki Nieruchomosciami
i Planowania Przestrzennego, ktory krotko przedstawi temat.

Dyrektor Departamentu Geodezji, Gospodarki Nieruchomosciami i Planowania
Przestrzennego Andrzej Figas poinformowat, Ze celem przedtozonego projektu uchwaty
jest, by pewne kompetencje w zakresie zasad nabywania, zbywania, szczegdlnie w
zakresie wydzierzawiania, wynajmowania pozostawi¢ Zarzgdowi. Stad zmiana
obowigzujgcej uchwaty. Jest to ujednolicenie postepowan co do wszystkich jednostek, ktore
gospodarujg nieruchomosciami w zakresie umow diugookresowych, gdyz inne jednostki
typu edukacyjne majg juz przypisane ustawowo zasady - w tym zakresie catos¢ kompetenciji
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jest przekazana do Zarzadu. Dodatkowo w ustawie o samorzgdzie wojewodztwa réwniez w
zakresie sp zoz-O6w, ktére majg osobowos¢ prawng, kompetencje w zakresie zbywania
prawa np. uzytkowania wieczystego sg w kompetencji Zarzadu. Tutaj proponujemy
ujednolicenie tych wszystkich zasad tak, aby cato§¢ kompetencji w zakresie
gospodarowania, szczego6lnie w zakresie wydzierzawiania, wynajmowania, byta w
kompetencji Zarzadu. Zmiana polega na tym, ze wykreslamy to, co dotychczas byto w §4.
ust. 1 i odsytato nas do zgody Sejmiku teraz proponujemy catos¢ zasad w tym zakresie aby
ustanawiat Zarzad i byto to w kompetencji Zarzadu. Prosze o akceptacje i mozliwosc¢
procedowania tej uchwaty na najblizszej sesji Sejmiku.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka zwrécit sie do Radnych czy majg jakie$ pytania a
wobec braku zgtoszen przeszedt do gtosowania. Zapytat, kto jest za pozytywnym
zaopiniowaniem projektu uchwaty zawartym na druku V1/4167?

Wynik gtosowania: za — 10, przeciw —0 , wstrzymato sie — 3.

Opinia: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 23
czerwca 2021 roku przyjeta pozytywna opinie dotyczaca projektu uchwaty Sejmiku
Wojewédztwa Slaskiego w sprawie zmiany uchwaty Nr 111/51/2/2010 Sejmiku
Wojewédztwa Slaskiego z dnia 12 maja 2010 roku w sprawie Zasad nabywania,
zbywania i obcigzania nieruchomosci Wojewédztwa Slaskiego oraz ich
wydzierzawiania i wynajmowania (tekst jednolity Dz. Urz. Woj. SI. z 2018 r., poz. 3469
z pézn. zm.) (druk VI/416).

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przeszedt do zmian w WPF: Os priorytetowa IX
Wigczenie spoteczne, Dziatanie 9.2 Dostepne i efektywne ustugi spoteczne i zdrowotne,
Poddziatanie 9.2.8 Dziatania na rzecz ograniczania skutkdw wystgpienia zagrozenia
epidemiologicznego wywotanego koronawirusem SARS-CoV-2 - tryb nadzwyczajny —
projekt wiasny pn.: ,SLASKIE POMAGA” — zwigksza sie limit wydatkéw biezacych w roku
2021 o kwote 15 038 849 zt. Nastepnie w przedsiewzieciu pn.: Modernizacja i przebudowa
istniejgcego Oddziatu Kardiologii zlokalizowanego w SP ZOZ Wojewoddzkim Szpitalu
Specjalistycznym Nr 4 w Bytomiu — zmniejsza sie limity wydatkéw majgtkowych w
poszczegoblnych latach a zwieksza sie w 2024 roku. To chyba tylko przesuniecia srodkéw.
W przedsiewzieciu pn.: Modernizacja i wyposazenie Apteki Szpitalnej w budynku C2 w SP
Z0Z Wojewddzkim Szpitalu Specjalistycznym Nr 4 w Bytomiu tez sg poprzesuwane kwoty
na pozniejsze lata. To samo dotyczy przedsiewziecia pn.: Modernizacja Oddziatu
Anestezjologii i Intensywnej Terapii zlokalizowanego w SP ZOZ Wojewodzkim Szpitalu
Specjalistycznym Nr 4 w Bytomiu — tez poprzesuwane sg kwoty na rok 2024. Pytanie do
Dyrektora Gwozdzia, czy cos dzieje sie w Szpitalu, ze sg takie przesuniecia sg?

Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony
Grzegorz Gwoézdz odpowiedziat, ze harmonogram realizacji przesuwa sie o jeden rok —
stad te zmiany w kwotach. To sg trzy projekty, ktoére chciatby zrealizowaé Szpital Nr 4 w
Bytomiu. Zatozeniem jest, ze 50% finansowania bedzie z budzetu panstwa i poki nie mamy
potwierdzenia, ze takie finansowanie bedzie z budzetu, to niestety przesuwamy realizacje
o kolejny rok. Nie wykreslamy z WPF ale czekamy na to finansowanie.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przeszedt do zmian w budzecie na 2021 rok. Tutaj
mamy przeniesienie z dziatlu 750 do 853 w kwocie 10 000 dla ROPS. Jest réwniez
przeniesienie z dziatu dz. 852 do dz. 853 — 1 750 000 zt na realizacje projektu wtasnego
pn.: ,SLASKIE POMAGA’, realizowanego przez ROPS. Nastepnie mamy 200 000 zt na
sfinansowanie matych grantéw dla organizaciji pozarzgdowych w ramach programu ,Slgskie
dla Rodziny”.

Ad. 5
Sprawy rézne.



Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poinformowat, Zze do Komisji wptynety trzy pisma
Pani Izabeli Domogaty, Cztonka Zarzgdu Wojewddztwa Slgskiego dotyczace wytypowania
Radnych do pracy w komisjach konkursowych. Tres$¢ pierwszego pisma (z dn. 22.06.2021
r. ROPS.DPU.401-402.1.2021 ROPS.DPU.403.2.2021): W zwigzku z realizacjg w 2021
roku zadan z obszaru przeciwdziatania problemom zwigzanym z uzywaniem alkoholu i
narkotykéw, Zarzad Wojewddztwa Slgskiego ogtosi konkursy ofert dla réznych podmiotow
w tym dla gmin, powiatow oraz dla organizacji pozarzgdowych dziatajgcych na terenie
wojewddztwa Slgskiego. W zwigzku z powyzszym prosba o wytypowanie jednego
przedstawiciela, spo$rod Radnych Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego, do prac w komisji
konkursowej oceniajgcej pod wzgledem merytorycznym oferty ziozone w wyzej
wymienionych konkursach. Pytanie do Radnych, kto jest zainteresowany pracg w takiej
komisji konkursowej?

Zastepca Przewodniczacego Komisji Alina Nowak zgtosita che¢ uczestnictwa w pracach
komisji konkursowe;j.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka wobec braku innych zgtoszen poddat kandydature
Pani Radnej pod gtosowanie.

Wynik gtosowania: za —11 , przeciw — 0, wstrzymato sie — 0.

Whniosek: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 23
czerwca 2021 roku wytypowata Radng Aline Nowak do prac w komisji konkursowej
oceniajacej pod wzgledem merytorycznym oferty ztozone w ramach konkursow
dotyczacych realizacji w 2021 roku zadan z obszaru przeciwdziatania problemom
zwigzanym z uzywaniem alkoholu i narkotykoéw.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przedstawit tres¢ kolejnego pism (z dn. 16.06.2021
r. NZ-PZ.614.10.2021 NZ-PZ.ZD-00046/21): W zwigzku z ogtoszeniem konkursu ofert na
realizacje zadania Wojewddztwa Slaskiego z zakresu zdrowia publicznego dotyczacego
ochrony zdrowia i promocji zdrowia w ramach Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021
— 2025, zwracam sie z uprzejmg prosbg o wytypowanie przedstawiciela Komisji Polityki
Spotecznej i Ochrony Zdrowia do prac w komisji konkursowej oceniajgcej oferty. Prosze o
informacje dotyczgca wytypowanej osoby do dnia 30 czerwca 2021 r. Szczegoéty dotyczace
terminu oraz miejsca pracy komisji konkursowej zostang przekazane w poOzniejszym
terminie. Pytanie do Radnych, kto jest zainteresowany komisjg konkursowg?

Radna Katarzyna Stachowicz zgtosita che¢ uczestnictwa w pracach komisji konkursowe;.
Przewodniczacy Komisji Piotr Banka wobec braku innych zgtoszen poddat kandydature
Pani Radnej pod gtosowanie.

Wynik gtosowania: za —11 , przeciw — 0, wstrzymato sie — 0.

Whniosek: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 23
czerwca 2021 roku wytypowata Radng Katarzyne Stachowicz do prac w komisji
konkursowej oceniajgcej oferty ztozone w ramach konkursu ofert na realizacje
zadania Wojewodztwa Slaskiego z zakresu zdrowia publicznego dotyczacego
ochrony i promocji zdrowia w ramach Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021 -
2025.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przedstawit tres¢ trzeciego pisma (z dn. 16.06.2021
r. (NZ-SP-ZP.9210.1.2021 NZ-SP-ZP.ZD-00111/21): Zwracam sie z uprzejma prosbg o
wytypowanie Radnego Sejmiku Wojewddztwa Slgskiego — Przedstawiciela Komisji Zdrowia
i Polityki Spotecznej, ktéry bedzie miat glos doradczy w pracach komisji konkursowej,
oceniajgcej wnioski ztozone w ramach otwartego konkursu ofert na realizacje zadan w
dziedzinie dziatalnosci na rzecz o0s6b niepetnosprawnych pn.: ,Slaskie dla
niepetnosprawnych II”. Zgodnie z trescig ogtoszenia w ww. konkursie ofert mozna sktadaé
w nieprzekraczalnym terminie do dnia 9 lipca br. Planowany termin posiedzenia komisji
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konkursowej to miesigc lipiec lub sierpien br. Pytanie do Radnych, czy ktos jest
zainteresowany komisjg konkursowg?

Radna Jadwiga Baczynska i Radna Maria Materla zgtosity che¢ uczestnictwa w pracach
komisji konkursowe;.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poddat zgtoszone kandydatury pod gtosowanie.
Wynik gtosowania: za —10 , przeciw — 0, wstrzymato sie — 0.

Whniosek: Komisja Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia na posiedzeniu w dniu 23
czerwca 2021 roku wytypowata Radng Jadwige Baczynska oraz Radng Marie Materle,
ktére beda mialy glos doradczy w pracach komisji konkursowej, oceniajacej wnioski
ztozone w ramach otwartego konkursu ofert na realizacje zadan w dziedzinie
dziatalnosci na rzecz oséb niepetnosprawnych pn.: ,,Slaskie dla niepelnosprawnych
.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poprosit o blizsze informacje w ramach
Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021 — 2025.

Zastepca Dyrektora Departamentu Nadzoru Podmiotéw Leczniczych i Ochrony
Grzegorz Gwoézdz odpowiedziat, Zze jest to konkurs dla organizacji pozarzagdowych. Kwota
do rozdysponowania to 160 tys. zt. Celem konkursu jest poprawa zdrowia mieszkancow
wojewodztwa $lgskiego, a dziatania bedg ukierunkowane na kwestie zwigzane z cukrzyca,
nadwagg i otytoscia.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka przypomniat, ze jest do zatwierdzenia protokot
nr 29 z posiedzenia Komisji Polityki Spotecznej i Ochrony Zdrowia w dniu 10 marca 2021 r.
Protokét zostat przestany drogg mailowg. Pytanie, czy kto§ z Radnych ma uwagi do
protokotu a wobec ich braku poddat protokdt nr 29 pod gtosowanie.

Komisja w gtosowaniu — za: 11, przeciw: 0, wstrzymato sie: 0 przyjeta protokdt nr 29 z
posiedzenia Komisji w dniu 10 marca 2021 roku.

Przewodniczacy Komisji Piotr Banka poinformowat, Ze kolejne protokoty przyjmiemy na
nastepnym posiedzeniu. Podziekowat jeszcze raz wszystkim za udziat w posiedzeniu i
dyskusje, po czym zamknagt posiedzenie Komisiji.

PROTOKOL SPORZADZILA
MAt GORZATA CIESZYNSKA — SOKOLOWSKA

PRZEWODNICZACY KOMISJI
POLITYKI SPOLECZNEJ | OCHRONY
P1OoTR BANKA
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