Protokét Nr 7/2011

ze wspllnego posiedzenia Komigi Zdrowia i Bezpieczenstwa Publicznego i Komigi
Budzetu i Rozwoju Gospodarczego Rady Powiatu w Kluczborku w dniu 28 wrzesnia
2011r.

Przewodniczyli:
Przewodniczacy Komigi Zdrowia i Bezpieczenstwa Publicznego — Mirostaw Misiak
oraz Przewodniczacy Komigi Budzetu i Rozwoju Gospodarczego — L eszek Mierzwa

Lista obecnosci w zataczeniu.

Ponadto w posiedzeniu uczestniczyli:

Violetta Wilk - Dyrektor ds. Administracji

Jozef Meciotek - Z-ca Prezesa Zarzadu —Dyrektor ds. Medycznych,

Magdalena Panek - Gtéwna Ksiggowa,

Wanda Stabosz — Skarbnik Powiatu,

Mieczystaw Zalecinski - Naczelnik Wydziatlu Spraw Obywatelskich, Zarzadzania
Kryzysowego i Promocji Zdrowia Starostwa Powiatowego
w Kluczborku,

oOUwWwNE

Por zadek posiedzenia:

1.0twarcie posiedzenia.

2.Wizytacja Szpitala Powiatowego w Kluczborku.

3.PCZ SA. — andliza finansowa funkcjonowania jednostki, analiza dziatalnosci
medycznych na przestrzeni lat 2004-2010 z uwzglednieniem wielkosci kontraktéw
oraz plany rozwojowe.

4.Analiza materiatow na X| sesje Rady Powiatu.

5.Wolne wnioski.

6.Zamkni¢cie posiedzenia.

Ad.1

Przewodniczacy Komisji Zdrowia i Bezpieczenstwa Publicznego oraz Przewodniczacy
Komigji Budzetu i Rozwoju Gospodarczego przywitali wszystkich zebranych i przedstawili
porzadek dzisiejszego posiedzenia. Do przedstawionego porzadku Cztonkowie Komisji nie
whniesli zadnych uwag jednogtosnie go zatwierdzajac.

Ad.2

Komisja udata si¢ do PCZ S.A. gdzie Jozef Maciotek - Z-ca Prezesa Zarzadu —Dyrektor ds.
Medycznych oprowadzit Komisj¢ po szpitalu . Cztonkowie komigji udali si¢ na poszczegolne
oddzialy szpitala wewnetrzny, chirurgii ogdlnej, laryngologiczny, pediatryczny,
ginekologiczno-potozniczy, izbe przyj¢é, oddziat intensywnej opieki medycznej, kardiologii,
zapoznali si¢ z wyposazeniem i dziatalnoscig laboratorium, stacja dializ, oraz pracownia
tomografii komputerowej. Od poczatku dziatalnosci szpitala w nowe formie prawnej
Powiatowe Centrum Zdrowia S.A. poszerzylo swoja ofert¢ o0 nastepujace dziatalnosci:



poradnie profilaktyki chordéb piersi, poradnie proktologiczng, poradni¢ gastroenterologiczna,
pracowni¢ endoskopows, poradnie wad postawy, poradni¢ osteoporozy, pracownig
densytometryczng, poradni¢ laryngologiczna, gabinet rehabilitacyjny dla dorostych, dzienny
osrodek dla dzieci z zaburzeniami wieku rozwojowego, nocna i $wigteczng pomoc
ambulatoryjna. W ramach partnerstwa publiczno-prywatnego przy zaangazowaniu kapitatu
prywatnego, PCZ S.A. Szpital Powiatowy w Kluczborku systematycznie poszerza swoja
oferte dostepnosci do ustug medycznych dla mieszkancOw powiatu kluczborskiego oraz
powiatow osciennych. W ramach tej wspotpracy od kilku lat dziata Stacja Dializ z poradnig
nefrologiczna, Poradnia Mammograficzna, Oddziat Kardiologiczny, Oddziat Intensywnej
Opieki Kardiologicznej oraz Pracownia Hemodynamiki, ktére w petni zabezpieczaja potrzeby
pacjentbw powiatu kluczborskiego oraz powiatbw osciennych. Jezeli chodzi
o funkcjonowanie Oddzialu Kardiologicznego to pan Starosta zapytat, czy wykonywane s3
zabiegi ablacji, pan Ordynator odpowiedzial, ze pomimo tego, ze zabiegi ablacji nie 53
wykonywane, to jednak nie ma kolegjek do tych zabiegow, gdyz Polska Grupa Medyczna
Kieruje pacjentdbw na te zabiegi. W kwietniu 2010 r. otwarto Pracowni¢ Tomogr&fii
Komputerowej, ktora usytuowana zostala w budynku ,starej chirurgii”. Oddziat
laryngologiczny realizuje ustugi medyczne w oparci 0 zawarty kontrakt z Narodowym
Funduszem Zdrowia co oznacza, ze pacjenci sa leczeni bezptatnie. Pacjentéw konsultuja
kompleksowo specjalisci z zakresu neurologii, chirurgii, kardiologii, interny, pediatrii
i psychologii. Oddziat korzysta z pracowni endoskopowej i obrazowej oraz audiologiczne.
W oddziale laryngologicznym leczeni s3 dorosli i dzieci. Podczas pobytu dziecka w szpitalu
moze mu towarzyszy¢ przez cala dobe osoba dorosta Oddziat pediatryczny zapewnia
catodobowe $wiadczenia matym pacjentom z catego regionu. Dysponuje 19 t6zkami dla
dzieci mtodszych i starszych. Zakres dziatalnosci oddziatu obejmuje diagnostyke, leczenie
i opieke pielegniarska. Opieka skoncentrowana jest na rodzinie, poniewaz dziecko
w otoczeniu nagjblizszych szybciej powraca do zdrowia, rodzice moga przebywaé z dzieckiem
przez cala dobe. Oddziat Pediatryczny wyposazony jest w wysokigj klasy sprzet monitorujacy
i diagnostyczny np. elektrokardiograf, ultrasonograf, pulsoksymetr. Oddziat Chirurgii Ogolnej
zostal w pazdzierniku 2005 r. przeniesiony do nowego budynku. Jest to oddziat 22 16zkowy o
wysokim standardzie pomieszczen oraz zaplecza sanitarnego. Wykonuje si¢ tutaj zabiegi
operacyjne planowane i w trybie pilnym w nowoczesnym bloku operacyjnym. Sale
operacyjne s3 klimatyzowane. Podobnie dziatalnos¢ Oddzialu Wewnetrznego zodsata
przeniesiona do nowego obiektu o wysokim standardzie spelniajacego normy unijne. W
przypadku zaistnienia potrzeby wykonania badan i konsultacji specjalistycznych
wykraczajacych poza mozliwosci diagnostyczne Oddziatu umozliwione jest ich wykonanie w
innych osrodkach lub pacjenci kierowani s3 do innych szpitali specjalistycznych - dotyczy to
szczegOlnie przypadkow swiezych zawatdw serca, udarébw mbzgu oraz ciezkich schorzen
uktadu oddechowego. Oddziat dysponuje 32 t6zkami. Chorzy leczeni w oddziale s3
poddawani kompleksowym konsultacjom specjalistéw z zakresu: neurologii, laryngologii,
chirurgii, kardiologii, ginekologii. W trakcie hospitalizacji prowadzone jest poradnictwo dla
chorych z zakresu chordb krazenia i cukrzycy przez wykwalifikowany personel lekarski i
pielegniarski. Oddziat Ginekologiczno - Potozniczy miesci si¢ w budynku, ktéry od kwietnia
2006 r. jest wiasnoscia Powiatowego Centrum Zdrowia S.A. Oddziat ginekologiczno -
potozniczy zapewnia opieke kobietom z powiatu kluczborskiego oraz powiatdw osciennych.
Dysponuje sala porodows oraz pokojem dla par, ktore w chwili narodzin oczekiwanego
dziecka chcg by¢ razem. Ordynator oddziatu poinformowat, ze jest to jedyny Szpital na
Opolszczyznie, w ktérym oferuje si¢ pacjentkom bezbolesny poréd poprzez bezptatne
znieczulenie, stad tez przyjezdzaja tu pacjentki m.in. z Zabrza, Wroctawia , Bytomiai innych.
Oddziat oferuje réwniez: petlna diagnostyke histeroskopows, petny zakres operacji
ginekologicznych przy zastosowaniu wspoétczesnie dostepnych metod m.in. laparoskopows z



diagnostyka histeroskopows, stosowanie diagnostyki dopplerowskiej, pokdj przeznaczony do
porodéw rodzinnych, szkote rodzenia. Oddziat dysponuje 32 t6zkami. Posiada bardzo dobre
warunki lokalowe. Na wyposazeniu znajduje Si¢ nowoczesny aparat USG z sondami
endovaginalnymi. U ciezarnych, u ktérych wystepuje cigza patologiczna wykonywana jest
petna diagnostyka USG i KTG. Zapewnia si¢ rowniez mozliwos¢ odbycia porodu rodzinnego
z asysta osoby wybrane] przez rodzacy. Pododdziat noworodkowy dysponuje 20 miejscami
dla noworodkéw oraz wyposazony jest w 4 wysokig klasy inkubatory. Noworodkami
opiekuje si¢ wykwalifikowany personel medyczny tj. lekarz specjalista pediatria - neonatolog
oraz pielegniarki dyplomowane z wieloletnim stazem pracy z noworodkami. Na wyposazeniu
oddziatu znajduje sie wysokiej klasy sprzet medyczny. U wszystkich noworodkow
wykonywane jest badanie przesiewowe stuchu oraz USG bioder. Ponadto szpital posiada
Swietnie wyposazone w nowoczesny sprzet laboratorium analityczne. Catodobowa |zba
Przyje¢, ktérgl zadaniem jest catodobowe przyjmowanie pacjentéw do leczenia szpitalnego.
Sktada si¢ ona z sali zabiegowej, rejestracji, izolatki, sali intensywnego nadzoru. Po
przybyciu do szpitala pacjent najpierw udaje si¢ najpierw do rejestracji. Nastepnie w jednym
z gabinetéw, na podstawie okreslonych badan podejmuje si¢ decyzje, czy przyja¢ pacjenta do
szpitala, skierowa¢ do laboratorium, czy odesta¢ do domu z ustalonym sposobem leczenia
Jezeli chodzi o funkcjonowanie 1zby Przyjec radny Stanistaw Konarski stwierdzit, ze pacjenci
oczekuja na lzbie Przyje¢ na przyjecie przez lekarza nawet 4 godziny, niejednokrotnie bardzo
Zle si¢ czujac, oraz zapytat, czy nie mozna na stale zatrudni¢ tam lekarza, ktory bytby caty
czas obecny na Izbie. Pan Jozef Maciotek — Dyrektor ds. Medycznych stwierdzit, ze mozna
bytoby zatrudni¢ w taki sposob lekarza, ale trzeba mie¢ na to pienigdze, poza tym szpital
Kluczborski jest dosy¢ specyficzny, oddziaty znajduja sie w roznych budynkach a nie s3
umigjscowione w jednym budynku, tak jak to jest w wigkszosci szpitali i to réwniez moze
powodowa¢ diuzszy czas oczekiwania na lekarza.

Ad.3.

Pani Violetta Wilk poinformowata, ze Powiatowe Centrum Zdrowia S.A. Szpital Powiatowy
w Kluczborku swa dziatalnos¢ statutows realizuje w oparciu 0 podpisane kontrakty
z Opolskim Oddziatem Narodowego Funduszu Zdrowia na swiadczenie ustug medycznych
w zakresie lecznictwa stacjonarnego, ambulatoryjnego lecznictwa specjalistycznego,
lecznictwa ditugoterminowego oraz lecznictwa odwykowego, od 1 gycznia 2011 r.
prowadzona jest rOwniez rehabilitacja dla dzieci z problemami wieku rozwojowego,
rehabilitacja dorostych oraz nocna i $wigteczng pomoc ambulatoryjna. Podpisane kontrakty
stanowig gtdéwne zrédio przychodu szpitala. Dodatkowym zrodiem przychodu s
otrzymywane srodki z tytutu odptatnosci pacjentéw za pobyt w Zaktadzie Opiekunczo —
Leczniczym, zgodnie zobowigzujacym prawem oraz z dziatalnosci komercyjne z leczenia
0s0b nieubezpieczonych czy przyjezdzajacych z zagranicy. Pan Starosta swierdzit, ze trzeba
podegmowac trudne decyzje, budynek =zostat sprzedany, inwestorzy prywatni obiekty
wyremontowali, szpital obecnie ptaci dzierzawe, czynsz, natomiast polska grupa medyczna
ptaci czynsz i dzierzawe do naszego budzetu. Pan Starosta stwierdzit, ze dobrze bytoby
pojecha¢ na ulice Sienkiewicza zobaczy¢ nowy obiekt, gdzie siedzibe beda miaty niektore
jednostki powiatowe. Trzeba przyjac¢ jakas strategie rozwoju. Caly sprzet jest wiasnoscia
szpitala. Dziatalnosci zwigzane z rehabilitacja mozna bedzie przenies¢ do osrodka na
Sienkiewicza, gdyz jest tam 400 m2 do zagospodarowania. Pani Violetta Wilk
poinformowata, ze w 2004 r. szpital zaczat dziatalnos¢ kontraktem w wysokosci 5 600 000
zk., narok 2011 kontrakt z NFZ zostat podpisany w wysokosci 17 000 656 zt. , tak wiec jest
duzy postep, dziatalnos¢ medyczna jest caly czas powigkszana. W roku 2004 zatrudniano 125
0s0b, obecnie zatrudnionych jest 204 na umowy o0 prace, 13 lekarzy kontraktowcow, kadra



lekarska liczy ponad 30 osob. Szpital caly czas jest remontowany, zakupuje Si¢ r0znego
rodzaju sprzet, to co zostaje wypracowane jest inwestowane. Od 2004 roku zostato otwartych
wiele poradni oprécz dziatalnosci podstawowe opieki medycznej. Pan Jozef Maciotek
stwierdzit, ze dominuje teraz szybka diagnostyka czyli krétki pobyt w szpitalu, oraz, ze taki
jest obecny, nowoczesny system zdrowotny, rozwdj bazy diagnostycznej, zakup sprzetu do
diagnostyki, ktory jest bardzo drogi, trzeba réwniez inwestowat w infrastrukture, remont
szpitala ciggle trwa. Pan Jozef Maciotek zaznaczyt, ze bardzo duzo pracy zostato wykonane
niewysokim kosztem, poprzez pracownikow poprzez wspétprace z Powiatowym Urzedem
Pracy. Radny Leszek Mierzwa zapytat o stan zadtuzenia kredytowego spotki. Pani Ksiegowa
odpowiedziata, ze zaciagnicto kredyt w wysokosci okoto 300 tys. zt. na remont ZOL. Pan
Jozef Maciotek stwierdzit, ze kontrakty sg tak mate, ze tak naprawde lekarze mogliby i chca
pracowac wiecej, i wykonywac roznego rodzaju zabiegi, ktorych fundusz nie refunduje, ale
nie ma na to pieniedzy. Pan Jozef Maciotek stwierdzit ponadto, ze jezeli chodzi o diugie
oczekiwanie pacjentéw na Izbie Przyje¢, to szpital powiatowy jest szpitalem pawilonowym,
nie jest to szpital w jednym budynku i to réwniez utrudnia prace statego lekarza na Izbie
Przyje¢. Radny Mirostaw Misiak stwierdzit, ze by¢ moze trzeba ludzi informowac o tym, ze
jest taka sytuacja a nie inna. Radny Mirostaw Misiak stwierdzit ponadto, ze lekarze s3 i chca
pracowa¢, nie ma natomiast fizycznie pieniedzy , aby im za pracg zaptaci¢. Pan Jozef
Maciotek poinformowat ponadto, ze NFZ nie ptaci terminowo i czgsto trzeba czekac dtugo na
pienigdze. Radny Stanistaw Konarski zapytat jakie zrodto finansowania ma szpital oprocz
kontraktu z NFZ. Pani Ksiegowa odpowiedziata, ze s3 to po pierwsze platnosci pacjentow,
ptatnosci pacjentdw nieubezpieczonych, jest to jednak nikty procent. Radny Stanistaw
Konarski zapytat skad w takim razie pochodza pienigdze na inwestycje, z czego oszczedzane
3 te pienigdze skoro jest ich tak mato? Pani Ksiegowa odpowiedziata, ze wynika to
z procedur medycznych. Radny Stanistaw Konarski stwierdzit, ze duzym problemem jest czas
oczekiwania na lzbie Przyje¢, oraz, ze s3 pienigdze na inwestycje a nie ma pieniegdzy na
zatrudnienie lekarza, ktory bytby stale na lzbie Przyje¢. Radny Stanistaw Konarski zapytat na
czym polegaja oszczednosci, ktére szpital wypracowuje, aby mie¢ fundusze na inwestycje.
Pan Starosta poinformowat ze szpital rozliczany jest jak firma, jego przychodem jest kontrakt,
ktory fundusz wyptaca w oparciu o zrealizowane procedury medyczne na podstawie ktorych
szpital wystawia faktury do funduszu , a procedury s3 rozliczane punktowo, procedura ma
zawiera¢ wszystkie koszty funkcjonowania szpitala. Pan Starosta swierdzit, ze jezeli fundusz
placi 51 zt. za procedur¢ medyczng to fundusz wie, ze pacjent lezy w jakims szpitalu, je
jakies positki, fundusz ptaci za procedure, ale wiadomo, ze w teg platnosci znajduje Sig
rowniez cala otoczka opieki nad pacjentem, musi on gdzie$ leze¢ i co$ jes¢ i zadaniem
zarzadzajacego szpitalem, jest aby wyjs¢ na plus, gdyz trzeba na przyktad inwestowac sprzet,
gdyz bez tego kazdy szpital sie cofa, zarzadzenie szpitalem jest jak zarzadzanie
przedsicbiorstwem. Radny Stanistaw Konarski stwierdzit, ze fundusz nie jest rozrzutny
i z pewnoscia nie daje tyle pienigdzy, aby mdc z tego zrobi¢ oszczednosci na inwestycje.
Radny Stanistaw Konarski zapytat dlaczego tak dobrze prosperujgca spétka, majaca takie
oddziaty nie ma pieniedzy na zatrudnienie lekarza, ktory bytby 24 godziny na dobe na |zbie
Przyje¢. Radny Stanistaw Konarski poruszyt kwestie pielegniarki, ktéra moze rowniez
przyjmowa¢ na lzbie Przyje¢. Pan Jozef Maciotek poinformowal, ze pielggniarka
wykwalifikowana moze jedynie zrobi¢ wstepna segregacje, na pacjentéw, ktérzy wymagaja
od razu lekarza i takich, ktorzy czekaja na przyjecie. Pan Jozef Maciotek stwierdzit, ze bardzo
wazha jest rowniez mentalnos¢ ludzi, ktérzy tutaj pracuja, spojrzenie na prowadzenie szpitala
musi by¢ zgodne i zrozumiate dla wszystkich pracownikéw. Radny Stanistaw Konarski
stwierdzit, ze chodzi mu jedynie o to, aby pacjenci nie czekali w Izbie Przyje¢ po kilka
godzin. Pan Jozef Maciotek stwierdzit, ze zwigkszono ilos¢ poradni ale to spowodowato
zageszczenie w tym obiekcie i migjsca jest za malo. Rozwiagza¢ ten problem moze tylko



rozbudowa szpitala. Radny Stanistaw Konarski stwierdzit, ze z jednej strony trzeba mysle¢ o
rozbudowie szpitala a z drugiej strony sprzedaje sie wilasnos¢ powiatu. Pan Starosta
stwierdzit, ze wazniejsze 53 sprawy typu brak oczekiwania na zabieg ablacji , na ktory w
Polsce czeka si¢ 2 lata a pacjenci naszego szpitala nie czekaja w ogoble. Jezeli chodzi o
rozbudowe szpitala, to trzeba mysle¢ o szpitalu zespotowym, o budowie acznika, nie warto
inwestowa¢ bardzo duzych pieniedzy w obiekt, ktory jest odlegty od obecnego szpitala, aby
poprawi¢ funkcjonowanie szpitala nalezy rozbudowa¢ obecne obiekty i zbudowat tacznik
ktoérego budowa bedzie kosztowat okoto 10-12 min. zt. Radny Mirostaw Misiak stwierdzit, ze
koncepcje tag nalezy wprowadzi¢ w zycie. Radny Mirostaw Misiak stwierdzit, ze NFZ ptaci za
procedure, nie ma znaczenia to, ile czasu pacjent lezy w szpitalu, natomiast, zeby pacjent
mogt by¢ wypisany ze szpitala po dniu czy dwdch szpital musi mie¢ sprzet i dobrych lekarzy.
Pan Jozef Maciotek stwierdzit, ze procedury sa réznie wycenione, procedury najbardziej
optacalne przejety szpitale monospecjalistyczne. Radny Mirostaw Misiak poinformowal, ze
wprowadzono system jednorodnych grup pacjentéw, co polega natym, ze w danej grupie jest
taka sama kwota co w innych skomplikowanych procedurach. Pani Violetta Wilk
poinformowata, ze do te pory nie bylo problemu przerzucania pienigdzy przez Fundusz z
oddzialu gdzie jest niewykonanie na oddziat gdzie jest nadwykonanie, problem powstat w
tym roku. Pan Jozef Maciotek stwierdzit, ze do tego roku byto tak, ze fundusz rozliczat
kwartalnie, w tym roku jest niestety inaczej, sytuacjataka ma miejsce tylko w wojewddztwem
opolskim. Przewodniczacy Komisji poprosit o zakonczenie dyskusji i przystapit do analizy
materiatbw na sesie. Radny Stanistaw Konarski stwierdzit, ze opinie komisji nie sg
odczytywane na sesji Rady Powiatu wiec analizowanie projektow uchwal nie ma sensu, gdyz
robi si¢ to samo na sesji.

Ad.4.

Przedstawiono projekty uchwat na XI sesie w nastepujacych sprawach: zmiany Uchwaty
Budzetowej Powiatu Kluczborskiego na rok 2011 Nr [V/28/2010 Rady Powiatu
w Kluczborku, zmiany wieloletniej prognozy finansowej, uchwalenia , Rocznego programu
wspotpracy powiatu kluczborskiego z organizacjami  pozarzadowymi na 2012 rok”,
zmieniajaca Uchwale Nr XXV/147/2008 Rady Powiatu w Kluczborku z dnia 29 sierpnia 2008
r. w sprawie przyjecia Regulaminu przyznawania Nagrody Starosty Kluczborskiego - ,, Plaster
Miodu” oraz przyjecia wzoru dSatuetki stanowiacej wyze] wspomniang nagrode wraz
z opisem, przyjecia ,,Powiatowe] Strategii Rozwigzywania Problemdw Spotecznych na lata
2011-2020", uchwalenia ,Powiatowego Programu Dziatah na Rzecz Osob
Niepetnosprawnych na lata 2011-2016", zabezpieczenia srodkéw finansowych na realizacje
zadania ,,Remont drogi powiatowej Nr DP1337 O (Kuznica Trzcinska) granica wojewodztwa
wielkopolskiego — Wotczyn km 0+000 — 14 +337 o diugosci 14,337 km” w ramach
Narodowego Programu Przebudowy Drég Lokalnych 2008-2011, zasad udzielania dotagi
celowe ze srodkéw budzetu Powiatu Kluczborskiego na finansowanie lub dofinansowanie
kosztow inwestycji w zakresie ochrony srodowiska i gospodarki wodnej, wyrazenia opinii
0 zbyciu nieruchomosci stanowiagce] wiasnos¢ Powiatu Kluczborskiego. Radny Stanistaw
Konarski poruszyt kweste projektu uchwaty w sprawie zabezpieczenia srodkow finansowych
na realizacje zadania ,,Remont drogi powiatowej Nr DP1337 O (Kuznica Trzcinska) granica
wojewoddztwa wielkopolskiego — Wotczyn km 0+000 — 14 +337 o dtugosci 14,337 km”
w ramach Narodowego Programu Przebudowy Drég Lokalnych 2008-2011 i zapytal, czy
powiat ma ten cel pienigdze w budzecie, oraz czy gmina Wolczyn si¢ do tg inwestycji
dotozy. Pan Starosta odpowiedziat, ze gmina Wolczyn na razie nie zadeklarowata zadnych
srodkéw, natomiast uchwata taka jest potrzebna, aby zyska¢ 5 pkt przy ocenie wniosku. Jezeli
chodzi o finanse, pewnie bedzie problem z takimi pieniedzmi ale wniosek mozna ztozy¢



i przy planowaniu budzetu, gdy bedziemy zna¢ juz decyzje¢ gminy Wotczyn, mozna myslec
0 pienigdzach. Radny Stanistaw Konarski zapytal, co w sytuacji gdy wniosek przejdzie,
powiat bedzie miat finanse na swoj udzial, a gmina Wolczyn nie dotozy pienigdzy i trzeba
bedzie z projektu sie wycofac.

Ad.5.

Radny Stanistaw Konarski poruszyt problem bardzo diugiego oczekiwania pacjentéw na lzbie
Przyje¢ w Szpitalu Powiatowym w Kluczborku. Radny Stanistaw Konarski stwierdzit, ze
niejednokrotnie pacjenci czekaja na przyjecie przez lekarza po kilka godzin, niejednokrotnie
s3 to ludzie, ktorzy bardzo Zle sie czujg. Radny Stanistaw Konarski zapytat, czy skoro szpital
jest w miare dochodowy, nie mogtby zatrudnic¢ lekarza, ktory bytby przez cata dobe na lzbie
Przyje¢, tak aby pacjenci nie musieli czekac, az jakis lekarz do nich przyjdzie z oddziatu.
Radny Stanistaw Konarski stwierdzit, ze nie mozna tego tak zostawi¢ i nalezy zrobic¢
wszystko, aby zminimalizowac czas oczekiwania pacjentow w Izbie Przyjeé¢, ponadto radny
poruszyt rowniez kwestie ciasnego pomieszczenia rejestraci.

Ad.6.
W 2zwigzku z wyczerpaniem porzadku posiedzenia Przewodniczacy Komisji Budzetu
i Rozwoju Gospodarczego podzigkowat wszystkim zebranym za udziat w posiedzeniu

i zamknat dzisiejsze wspolne posiedzenie komisji.
Natym protokot zakonczono.

Przewodniczacy Komigji

Mirostaw Misiak

Przewodniczacy Komigji

Leszek Mierzwa

Protokotowata
Katarzyna Holdys



