RADA POWIATU
W KETRZYNIE

Protokél Nr XLVI
z sesji nadzwyczajnej Rady Powiatu w Ketrzynie
8 lutego 2017 roku, godz. 14:00

O godz. 14:00 w Sali Kominkowej Starostwa Powiatowego w Ketrzynie Przewodniczacy
Rady Powiatu w Ketrzynie Lukasz Wisniewski otworzyl XLVI sesj¢ nadzwyczajng Rady Powiatu
w V kadencji. Ustawowy sklad Rady Powiatu w Ketrzynie stanowi 19 radnych, podczas otwarcia
obecni wszyscy, zgodnie z listg obecnosci stanowigcg Zatgcznik nr 1 do niniejszego protokotu.

Ad. pkt 2 :
R o PRZEDSTAWIENIE PORZADKU OBRAD

Przechodzac do obrad Rady Powiatu w Ketrzynie, Przewodniczacy stwierdzit prawomocnosé
obrad, po czym przedstawit zaproponowany porzadek posiedzenia:

L. Otwarcie XLVI sesji nadzwyczajnej Rady Powiatu w Ketrzynie i stwierdzenie prawomocnosci
obrad.
2. Przedstawienie porzadku obrad - zglaszanie wnioskéw w sprawie jego zmian.
3. Interpelacje i zapytania radnych.
4. Przedstawienie Planu Dzialan dla poprawy  funkcjonowania Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie:
a) przedstawienie przez Zarzad Powiatu Planu Dzialai Powiatu dla poprawy
funkcjonowania Szpitala Powiatowego w Ketrzynie,
b) zaprezentowanie przez Dyrektora Szpitala Planu Dzialani Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie w zakresie wdrazania Planu Naprawczego,
¢) Dyskusja.
3. Odpowiedzi na interpelacje i zapytania radnych.
Whioski i o§wiadczenia radnych.
7. Zamknigcie XLVI sesji nadzwyczajnej Rady Powiatu w Ketrzynie.
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Nikt nie zglosit uwag dotyczacych porzadku obrad.

Ad. pkt 3
i INTERPELACJE I ZAPYTANIA RADNYCH

W tym punkcie obrad glos zabral radny Hansi Malecki wracajac do przedstawianego juz na
poprzednich sesjach problemu zimowego utrzymania drog w gminie Barciany. Radny poinformowat,
Ze na wezesniej zadawane pytanie otrzymat odpowiedz od Dyrektora Zarzadu Drég Powiatowych,
w ktérym poinformowal, ze Zarzad Drog Powiatowych zadanie zimowego utrzymania drég
powiatowych odcinkéw zamiejskich w sezonie 2016/ 2017 prowadzi firma Trans — Budowa Sp z 0.0,
przedsigbiorstwo zostalo wylonione w trybie przetargu nieograniczonego na zadanie zimowe
utrzymanie drog powiatowych przebiegajacych przez teren powiatu ketrzynskiego administrowanych
przez Rejon Drog Wojewddzkich w Ketrzynie w sezonach zimowych 2013/2014, 2014/ 2015,
2015/ 2016 oraz 2016/ 2017. Drogi powiatowe powiatu ketrzynskiego o facznej dhugosci odcinka
434,62 km. Powyzsza spotka wspoltpracuje z Zarzadem Drog Powiatowych w ramach umowy — cesji
zawartej pomigdzy Zarzadem Drég Wojewddzkich w Olsztynie i Zarzadem Drég Powiatowych
w Ketrzynie z dnia 29 sierpnia 2016 r w zwiazku z zawarciem 23 sierpnia 2016 roku porozumienia
migdzy Zarzadem Powiatu w Ketrzynie i Zarzadem Wojewodztwa Warminsko — Mazurskiego
w Olsztynie. Na zakonczenie wspélpracy pomiedzy Zarzadem Drég Powiatowych w Ketrzynie,
a przedmiotowym przedsigbiorstwem nastapi zgodnie z umowa do dnia 31 maja 2017 roku(pismo
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stanowi zak. nr 2 do protokotu). Radny wyjasnil, ze w jego ocenie dokumenty nie sg zgodne, poniewaz
w uchwale Rady Powiatu z dnia 21 pazdziernik 2015 roku w §2 jest zapis, iz 1.Wyraza si¢ zgode na
powierzenie Gminie Barciany do realizacji zadanie pn.: ,zimowe utrzymanie drég  kategorii
powiatowej w obrgbie gminy Barciany w sezonie 2015/ 2016.”

2. Na realizacj¢ zadania, o ktérym mowa w ust. 1 Powiat Ketrzynski przekaze Gminie Barciany
w formie dotacji celowej kwote 112.000 zt (stownie: sto dwanascie tysiecy zlotych.)

Radny na podstawie uzasadnienia do powyzszej uchwaly powiedzial, ze takie same zadanie Gmina
Barciany wykonywala w latach 2015/ 2016 oraz trzech poprzednich sezonach, w ktérych réwniez
Rada Powiatu podejmowata podobng uchwate. W opinii radnego dwa dokumenty nie sa ze soba
spojne. Radny dodal, ze nie dowiedzial si¢ jak odbywato si¢ to w rzeczywistoéci oraz czy zimowe
utrzymanie drég w tych okresach wykonywato przedsigbiorstwo Trans — Budowa. Radny powiedziat,
ze z calg pewnoscig wie, iz w ostatnim sezonie zadanie te zostalo powierzone Gminie Barciany, ktora
dokonata zwrotu czgéci otrzymanej dotacji, poniewaz nie wykorzystata cafej kwoty. Radny wyrazit
swoje podejrzenie, ze zadanie bylo wykonywane przez Gming Barciany, a przedsiebiorstwo mogto
inkasowac za to pieniadze i poprosit o konkretng odpowiedz jak to naprawde wygladalo i o jakiej cesji
Jest mowa. Radny dodal, ze nie wierzy Dyrektorowi Zarzadu Drog Powiatowych ze wzgledu na to, iz
Jjuz raz poswiadczyl nieprawde w dokumencie urzedowym.

Ad. pkt 4
- Przedstawienie Planu Dzialan dla poprawy funkcjonowania Szpitala Powiatowego
' ' w Ketrzynie: ] g
a) przedstawienie przez Zarzad Powiatu Planu Dzialan Powiatu dla poprawy

funkcjonowania Szpitala Powiatowego w Ketrzynie

Starosta przedstawil wystapienie pokontrolne po przeprowadzeniu kontroli finansowej
i zadaniowej oraz prezentacje dotyczaca Planu Dziatan Powiatu dla poprawy funkcjonowania Szpitala
Powiatowego w Ketrzynie stanowigcg zalacznik nr 3 do protokoty.

W oparciu o slajdy przedstawiajace wystapienie pokontrolne Starosta przedstawil nastepujgce
informacje:

1) Prowadzone czynnosci kontrolne dostarczyly wystarczajacej podstawy do wyrazenia
ogolnej negatywnej oceny dziatalnosci finansowej i organizacyjnej Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie w latach 2013-2014. Odpowiedzialnoé w tym zakresic ponosi kierownictwa Szpitala
w badanym okresie.

2) Nieprawidlowo prowadzona w latach 2013-2014 polityka zatrudnienia w Szpitalu
doprowadzifa do koniecznosci pilnego (ze wzgledu na bezpieczenstwo zycia i zdrowia pacjentow)
zaprzestania od kwietnia 2015 r. udzielania S$wiadczen medycznych na Oddziale Choréb
Wewnetrznych ze wzgledu na brak niezb¢dnej liczby lekarzy zapewniajacych wlasciwg realizacje
swiadezefh medycznych, a takze przyczynifa sie do innych nieprawidtowosci i uchybien ujawnionych
w trakeie kontroli, polegajacych m.in. na naruszeniu przepisow ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r.
Prawo zaméwieni publicznych na etapie postgpowania i realizacji zaméwien udzielanych przez Szpital,
zaniechaniu opracowania i wdrozenia wymaganych przepisami obowigzujacego prawa systemow
kontroli zarzadczej oraz systemu bezpieczefistwa informacji, niezrealizowaniu nakazéw Panstwowej
Powiatowej Strazy Pozarnej w Ketrzynie, Warminsko-Mazurskiego Parstwowego Inspektora
Sanitarnego w  Olsztynie w zakresie spetnicnia wymagain odpowiednio przeciwpozarowych
i sanitarnych, a takze niewlasciwego przechowania czesci dokumentacji medycznej, tj.
W sposOb uniemozliwiajgcy jej wykorzystanie bez zbednej zwloki.

Ustalenia i oceny czgstkowe

3) Nalezy zaznaczy¢, ze z dniem 1 kwietnia 2015 r. na wniosek Dyrektora Szpitala

z dnia 31 marca 2015 r. do Wojewody Warminsko-Mazurskiego czasowo zaprzestano dziatalnosci
Oddziatu Choréb Wewngtrznych ze wzgledu na brak wystarczajacej liczby lekarzy z wymagang
specjalnoscia do zapewnienia wlasciwej opieki zdrowotnej i realizacji $wiadczen. Z ustalen kontroli
wynika, ze poprzednie kierownictwa Szpitala nie prowadzita w okresie 2014-2015 (do 22 lutego 2015
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r.) wlasciwej polityki kadrowej. Ustalono, ze zatrudnieni na Oddziale Choréb Wewnegtrznych przez
poprzednie kierownictwo Szpitala lekarze jedynie w minimalnym zakresie zapewniali realizacje
swiadczen medycznych i kazda absencja wsrdd lekarzy mogla stworzy¢ zagrozenie dla
bezpieczeiistwa pacjentéw. Poza tym, poprzednie kierownictwo Szpitala nie przeprowadzito analizy
i oceny ryzyka mozliwodci wystapienia brakow kadrowych w grupie lekarzy internistéw, mimo Ze
powszechnie wiadomo o niewystarczajacej liczbie lekarzy o tej specjalizacji. Brak jest przy tym
dokumentacji, wskazujacej, ze poprzednie wiladze Powiatu w 2014 r. korzystaly z uprawnien
whascicielskich i kontrolnych wobec Szpitala obejmujacych mozliwosé przeprowadzenia kontroli
w temacie dziafalno$ci organizacyjnej i kadrowej Szpitala.

4) Negatywnie nalezy oceni¢ poniesienie przez Szpital w 2014 r. straty w wysokosci 1,57 min
zk, podezas gdy w 2014 r. planowano zysk w kwocie 123,2 tys. z. Szczegolnie niekorzystanie wpltywa
na dzialalnos¢ Szpitala strata w zakresie sprzedazy (przychody ze sprzedazy minus koszty dziatalnosci
operacyjnej), ktéra wynosi 1,01 mln zt.

5) Strata z lat ubieglych na koniec omawianego okresu wyniosta juz 14,9 min zi
i spowodowala, ze kapital (fundusz) wilasny wykazuje wartos¢ ujemng w kwocie 5,92 min zt,
a majgtek trwaly i obrotowy jest finansowany glownie kredytem bankowym i zobowiagzaniami.
W stosunku do roku 2012 koszty z dziatalnosci operacyjnej w 2013 r. zmalaly wprawdzie o 2,64%,
przy czym spadek kosztow nastapit jedynie na skutek redukeji zatrudnienia.

6) Nalezy zwrdcié uwage, ze w obecnej sytuacji majatek szpitala nie wystarcza na pokrycie
zobowigzan. Na koniec 2014 roku majatek Szpitala wynosit, bowiem 11,2 mln. zI, natomiast
zobowigzania i rezerwy na zobowiazania wynosity 17,1 min. z}. Sytuacja finansowa Szpitala (na
skutek okolicznos$ei powstalych w latach 2013-2014) bedzie sig jeszcze bardziej pogarszata, poniewaz
zobowigzania i rezerwy na zobowiazania prognozowane sa w 2015 r. na ok. 20,5 mlin. zt.

7) W kontekscie powyzszych ustalen dotyczacych sytuacji finansowej mozna stwierdzié, ze
decyzja kierownictwa Szpitala o przystapieniu do realizacji w latach 2013-2014 dwaéch projektéw
informatycznych (,,Kompleksowa informatyzacja szpitala wraz z wdrozeniem zintegrowanego
systemu informatycznego zarzadzanie placowka w Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie”, , Wzrost
Jakosci $wiadczen zdrowotnych poprzez wdrozenie systemu e-Diagnostyka w Szpitalu Powiatowym
w Ketrzynie”, w ramach ktérych Szpital byt zobowigzany wnie$¢ wkiad ze srodkow wiasnych
w lacznej kwocie 783.471,98 zt — odpowiednio 530.964 zt oraz 252.507,98 zl) narazata Szpital na
ryzyko utraty plynnosci finansowej w II kw. 2015 r.

8) Za nieuzasadnione nalezy, zatem uznaé zaangazowanie $rodkéw wlasnych Szpitala
w realizacj¢ inwestycji informatycznych, mimo ze inwestycje te nie determinujg zwiekszenia
przychodow Szpitala w 2015 r., a infrastruktura Szpitala wymaga wykonania niezb¢dnych remontéw
i dostosowania do wymogdéw m.in. przeciwpozarowych i sanitarnych.

9) Ponadto, konsekwencja zaangazowania $rodkéw w inwestycje informatyczne byt brak
mozliwosci finansowych rozpoczecia inwestycji moggcych bezposrednio wplynaé na zwigkszenie
przychodéw Szpitala, np. doposazenie Oddziatéw w sprzet medyczny, inwestycje w zakresie bloku
operacyjnego, czy tez OIOM.

10) W Szpitalu w latach 2013-2014 nie prowadzono Jakiejkolwiek udokumentowanej analizy
i oceny ryzyka w zakresie gospodarki finansowej Szpitala, obejmujacej chociazby analize kosztow
niezbgdnych do poniesienia w zwiazku =z potrzebami  inwestycyjnymi  wynikajgcymi
z wymagan prawnych i nakazow organéw administracji (sanitarne, przeciwpozarowe), koniecznosci
zwigkszenia przychodéw w celu utrzymania plynnoéci finansowej, zapewnienia $rodkéw na
podwyzke wynagrodzen, pozyskanie personelu medycznego, zakup sprzetu medycznego, wykonanie
niezbednych remontéw, a takze ocen ryzyka finansowego w zwigzku z prowadzonymi
postepowaniami sagdowymi w sprawach zdarzen medycznych.

11) Negatywnie nalezy réwniez ocenié prowadzenie w latach 2013-2014 przez kierownictwo
Szpitala polityki kadrowej. Szpital realizowal, bowiem w latach 2013-2014 zadania statutowe przy
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niezmienionym stanie zatrudnienia (268 0sob z uwzglgdnieniem uméw cywilno-prawnych). Kontrola
wykazatfa przy tym, ze liczba zatrudnionych na podstawie uméw o pracg w przeliczeniu na petne etaty
obnizyta si¢ z 197 etatow w 2013 r. do 187 etatéow w 2014 r., tj. o 5,1%. Na koniec 2014 r. stan
zatrudnienia wynosil 191 0s6b.

12) Zastrzezenia kontroli zwigzane z polityka kadrowa Szpitala dotycza utrzymywania stanu
zatrudnienia wéréd lekarzy (na umowe o prace lub kontrakt) jedynie na poziomie niezbednego
minimum wymaganego przepisami i Kontraktem z NFZ, co w przypadku nieobecnosci
ktoregokolwiek z lekarzy oraz Oddziale Wewngtrznym) moglo skutkowaé (zwhaszeza na Oddziale
Chirurgii Ogolnej, w grupie lekarzy anestezjologéw) i faktycznie skutkowalo ( na Oddziale Choréb
Wewnetrznych) koniecznoscig zaprzestania $wiadczenia ustug medycznych. Za nieracjonalne nalezy
rowniez uzna¢ zmniejszanie przez poprzednie kierownictwo liczby stalej kadry Szpitala (o 5,1 %),
W tym w grupie pracownikéw administracji 2014 r. o 2 etaty, sekretarek medycznych o | etat.

13) Kontrola wykazata rowniez, ze w latach 2013 — 2014 Szpital nieracjonalnie ograniczyt
zatrudnienie w$rod  pracownikéw administracji, chociazby zlecajac obowiazki w zakresie
przygotowania i przeprowadzenia postgpowan o udzielenie zamdwien publicznych tylko jednej osobie
na podstawie umowy zlecenie.

14) Ograniczenie zatrudnienia wsréd personelu obstugi (np. sekretarek medycznych)
doprowadzilo réwniez do ujawnionych w trakcie kontroli nieprawidtowosci w archiwizacji
dokumentacji Szpitala. Stwierdzono, bowiem (m. in. Na podstawie informacji przekazanych przez
obecne kierownictwa), w co najmniej 30 przypadkach dokumentacja medyczna byta przechowywana
W sposob uniemozliwiajgcy skorzystanie z niej bez zbgdnej zwloki. Stanowilo to naruszenie
przepisow §11 ust. 2 Ministra Zdrowia z dnia 29 lipca 2010 r. w sprawie rodzajow dokumentacji
medycznej stuzby medycyny pracy, sposobu jej prowadzenia i przechowywaniu oraz wzoréw
stosowanych dokumentéw (Dz.U. z 2010 r. Nr 149, poz. 1002) — nieprawidlowo$¢ opisano réwniez
w dalszej czgsci wystapienia pokontrolnego.

15) Negatywng ocen¢ Szpitala uzasadniajg rowniez wykryte w trakcie kontroli
nieprawidtowosci i uchybien zwigzanych z organizacyjng dziatalno$cig Szpitala w latach 2013 — 2014
w zakresie udzielania i realizacji zamowien publicznych, funkcjonowania kontroli wewnetrznej
(zarzadczej) oraz systemu bezpieczenstwa informacji, archiwizacji dokumentow.

16) W Szpitalu w latach 2013 — 2014 nie wdrozono systemu kontroli zarzadczej, co stanowito
naruszenie art. 69 ust 1 pkt 3 ustawy o finansach publicznych, a nawet nie opracowano podstawowe;j
dokumentacji w tym zakresie, tj. polityki kontroli zarzadczej, procedur zarzgdzania ryzykiem oraz
standardow kontroli zarzadczej, a takze nie przeprowadzono czynnoéei kontroli wewngtrznej, oraz
identyfikacji i analizy ryzyka oraz nie skladano o$wiadczen w sprawie kontroli zarzadczej za dany
rok.

17) Kolejna nieprawidfowos¢ dotyczyla nie wdrozenia w Szpitalu w latach 2013 — 2014
systemu bezpieczefistwa informacji zaréwno pod wzgledem formalnym ( w ogéle nie sporzadzono
polityki bezpieczenstwa informacji i instrukcji zarzadzania systemem informatycznym, z informacji
obecnego kierownictwa Szpitala wynika, ze rejestr upowazniefi do przetwarzania danych osobowych
byt dopiero uzupeliony w marcu 2015 r.), jak i faktycznym (m.in. niewlasciwa polityka haset).

18) W toku kontroli ustalono rowniez, ze) m.in. na podstawie informacji przekazanych przez
obecne kierownictwa) w co najmniej 30 przypadkach dokumentacja medyczna byta przechowywana
W sposéb uniemozliwiajacy skorzystanie z niej bez zbednej zwloki. Stanowilo to naruszenie
przepisow § 11 ust 2 Ministra Zdrowia z dnia 29 lipca 2010 r. w sprawie rodzajéw dokumentacji
medycznej stuzby medycyny pracy, sposobu jej prowadzenia i przechowywania oraz wzoréw
stosowanych dokumentow.

19) W Szpitalu nie przestrzegano réwniez przepiséw prawa dotyczacych technicznego
zabezpieczenia budynku Szpitala, a takze nie wykonywano nakazéw stosowanych organow
administracji publicznej. Ustalono, ze Szpital w badanym okresie nie wywigzal si¢ z nalozonych przez

4



Panstwowa Powiatowg Straz Pozarng obowiazkéw w wyniku przeprowadzonej w dniach 12 — 14 maja
2014 r. kontroli, ktéra wykazata ,szereg nieprawidiowosci stwarzajacych zagrozenie dla zdrowia i
zycia przebywajacych w budynku szpitala ludzi” dotyczacych m. in klatek schodowych, korytarzy i
wyjé¢ ewakuacyjnych, ktorych stan techniczny naruszal przepisy rozporzgdzenia Ministra Spraw
Wewngtrznych i Administracji z dnia 7 czerwca 2010 r. w sprawie ochrony przeciwpozarowej
budynkow, innych obiektéw budowlanych i terendw.

20) Ponadto Szpital nie zrealizowal nakazéw Warmifisko — Mazurskiego Parnistwowego
Inspektora Sanitarnego w Olsztynie zawartych w decyzji nr E-Z.9020.1.8.2014 z dnia 23 kwietnia
2014 r., a polegajacych na wyposazeniu do 31 grudnia 2014 r. gabinetu diagnostyczno — zabiegowego
oddziatu dziecigcego w umywalke z baterig z ciepla i zimng wodg, dozownik z mydiem w plynie,
dozownik ze $rodkiem dezynfekujacym oraz pojemnik z recznikami jednorazowego uzycia, a do 31
grudnia 2016 r. zorganizowaniu w oddziale dziecigcym pokoju przygotowawczego pielggniarskiego,
wyposazy¢ w oddziale dziecigcym salg chorych nr2 i3 w umywalke z baterig z ciepla i zimng woda,
dozownik z mydlem w plynie, dozownik ze $rodkiem dezynfekujacym oraz pojemnik z recznikami
Jjednorazowego uzycia, zapewni¢ w oddziale wewngtrznym w odcinku dzieci mlodszych mozliwosé
ciaglej obserwacji dzieci.

21) Ponadto, w Szpitalu opracowano w grudniu 2014 r. Program dostosowawczy, okreslajgcy
warunki sanitarne, wymagane postanowieniami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca
2012 r. w sprawie szczegélowych wymagan, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia
podmiotu wykonujgcego dziatalnosé lecznicza (Dz.U. z 2012, poz. 739), ktorych Szpital nie spetnia.

Whioski i rekomendacije

W swietle powyzszych ustalen i ocen oraz w celu usprawnienia dzialalnosci Szpitala
przedstawia si¢ nastgpujgce wnioski i rekomendacje:

I. Ze wzgledu na pogarszajace si¢ wskazniki finansowe Szpitala niezbedne jest podjecie dziatan
ze strony zarowno Powiatu Ketrzynskiego, jak i kierownictwa Szpitala majgcych
ustabilizowa¢ sytuacje finansowa Szpitala. Dlatego rekomenduje si¢ w pierwszej kolejnosci
zapewnienie utrzymania plynnosci finansowej Szpitala poprzez udzielenie przez Powiat
wsparcia finansowego w postaci pozyczki do limitu ok. 4 min zk, co pozwoli na terminowg
splate rad kredytow i odsetek, uregulowanie zobowigzan wobec kontrahentow, a takze zaptate
wynagrodzen.

Realizacja ewentualnych inwestycji majacych np. rozszerzaé zakres ustug Szpitala moze by¢
rozpoczeta dopiero po utrzymaniu stabilnej phynnosci finansowej i wykonania pozostatych n/w
rekomendacji.

2. W sferze dziatan organizacyjnych rekomenduije sie:

a) Powierzenie spraw zwigzanych z udzieleniem i realizacja zaméwien pracownikowi
(posiadajagcemu wiedzg¢ praktyczna i stosowne wyksztalcenie — np. studia podyplomowe z zakresu
zamdéwien publicznych), przy wsparciu osoby $wiadczacej obstuge prawna,

b) Powicrzenie spraw dotyczacych kontroli zarzadczej — pracownikowi shuzb
finansowych i lekarzowi zatrudnionemu w Szpitalu na umowe o prace,

3. Konieczne jest opracowanie dlugoterminowego programu naprawczego majacego na celu
zarowno ustabilizowanie sytuacji finansowej, zwigkszenie przychodéw oraz racjonalizacje
kosztow i usprawiedliwienie organizacji, jak i zawieraé m. in. Analizg rynku, plan
inwestycyjny oraz przewidywane skutki finansowe wynikajgce z dziatan naprawczych. Plan
naprawezy powinien okresla¢ nie tylko dzialania Szpitala, ale rowniez przewidywaé udziat
podmiotu tworzacego w realizacji celéw. Wystapienie Szpitala do Zarzadu Powiatu (organu
tworzacego) z wnioskiem o udzielenie pozyczki w celu zapewnienia ptynnosci finansowej
w 2015 r. w kwocie, co najmniej 4 mln zl.



4. Duzym zagrozeniem ( jednoczesnie wyzwaniem) jest fakt, iz poprawa biezacego
zarzadzenia musi wiazac si¢ ze wzrostem kosztéow w 2015 r. Jest to spowodowane nastepujacymi
faktami:

» Niedobor kadry administracyjnej i koniecznosé jej uzupelnienia, choéby na
minimalnym poziomie dla zabezpicczenia realizaciji podstawowych funkcji szpitala

B Koniecznos¢ uzupelnienia kadry lekarskiej, choéby w minimalnym stopniu,
gwarantujgcym normalne funkcjonowanie oddziatéw

° Wynagrodzenia personelu i lekarzy (jak wykazaly m.in. prowadzone rekrutacje) sa
ponizej oferowanych w regionie. Zwigkszenie kosztéw zwiazanych z dostosowaniem wynagrodzen do
poziomu innych szpitali wydaje si¢ nieuniknione.

Powyzsze musi by¢ przeanalizowane w  kontekécie mozliwosei i rozwigzan
w finansowaniu dziatalnosci szpitala zaréwno doraznie jak i w programie naprawczym, ktory musi
pokaza¢ perspektywe kilkuletnig.

3 Podjecie niezwlocznych dziatan w celu ponownego uruchomienia Oddziatu Choréb
Wewngtrznych najpézniej na poczatku II pétrocza 2015 r., w szczegblnosci zatrudnienie niezbednej
liczby lekarzy

6. Wdrozenie systemu kontroli zarzadczej, w tym m.in. opracowanie procedur, analizy
ryzyka i innych dokumentéw wymaganych w ramach kontroli zarzadczej.

7. Zapewnienie prawidlowego przechowywania dokumentacji medycznej.

8. Niezwloczne opracowanie i wdrozenie systemu bezpieczefistwa informacji.

9. Ustalenie szczegélowego harmonogramu i kosztéw prac w zakresie wykonania

nakazow Panstwowej Powiatowej StraZy Pozarnej oraz Warmifisko — Mazurskiego Inspektora
Sanitarnego w zakresie dostosowania pomieszczen Szpitalnych do wymogow obowigzujgcego prawa.

b) zaprezentowanie przez Dyrektora Szpitala Planu Dzialan Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie w zakresie wdrazania Planu Naprawczego

Dyrektor Szpitala Powiatowego w Ketrzynie Krzysztof Tytman na wstepie powiedzial, ze plan
dziafan zaplanowany na rok 2017 ma swoje podstawy prawne, a podstawg w jego przygotowaniu byt
plan naprawczy powstaly w wyniku zalecen audytora Sebastiana Bentkowskiego. Dyrektor dodal, ze
plan naprawczy zostal opublikowany w pazdzierniku 2016 roku i dostgpny jest od listopada
w Biuletynie Informacji Publicznej Starostwa Powiatowego w Ketrzynie. Dodal, ze w listopadzie
dyrektor otrzymat stanowisko Zarzadu Powiatu, ktory zobowigzywat Dyrektora Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie do przygotowania planu dzialan na najblizszy rok 2017. Dyrektor wyjasnil, ze w tej
chwili plan dziatania jest juz obowigzujacym dokumentem, ktory zostal pozytywnie zaopiniowany
przez Rade Spoleczng Szpitala w dniu 2 lutego 2017 roku, a nastgpnie przedstawiony dla Zarzady
Powiatu 3 lutego 2017 roku.

Nastepnie Dyrektor Krzysztof Tytman oméwil przedstawiong prezentacje, ktora stanowi
zatacznik nr 4 do protokotu.

Przewodniczqcy Rady Powiatu oglosil 10 min. przerwy.
¢) Dyskusja

Glos zabrala radna Stefania Siewruk — Welens mowigc, iz plan dziatan opart si¢ na programie
naprawczym oraz audycie. Radna dodala, ze znalazta sprzecznosé mi¢dzy audytem
a programem naprawczym w kwestii kadry administracyjnej, gdzie w audycie stwierdzony zostat jej
niedobér, natomiast w programie naprawczym nadmiar. Radna zapytala, czym spowodowana jest ta
rozbieznos¢.

Dyrektor Szpitala Powiatowego w Ketrzynie Krzysztof Tytman wyjasnit, ze uwagi wynikaja
z programu naprawczego firmy Med- Consulting dotycza oséb sprawujgcych funkcje kierownicze,
ktérych jest 25, a idg za tym duze pieniadze za petnienie tych funkcji. W programie wykazane zostato,
iz jest ich zbyt wiele, a niektore z funkcji mozna taczyé. Dyrektor dodal, iz trudnosé polega na tym, ze
€zgS¢ oséb  zatrudnionych np. jako zastgpeca ordynatora trudno byloby ptaci¢ wylacznie za
wykonywanie tej funkcji tylko wtedy, kiedy nie jest obecny ordynator, poniewaz czgsto zdarzajg si¢
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sytuacje, ze ordynator prowadzi operacjg, a w tym momencie kto$ musi za niego podejmowac decyzje.
Dyrektor wyjasnit, ze takie dylematy przekonaly dyrekcje Szpitala, aby nie likwidowaé zastepcéw.
Dyrektor wyjasnil, ze zmniejszenie kadry dzialu administracji o 8 os6b to nie sg planowane
zwolnienia, a wylacznie odejscia na emeryture, ponadto zostal polgczony dzial kadr i ksiegowosé, aby
pracownicy mogli si¢ uzupelnia¢ podczas urlopéw i nieobecnosci. Dyrektor dodal, ze istnieje rowniez
wariant przejecia obstlugi administracyjnej Szpitala przez Centrum Uslug Wspdlnych Powiatu
Ketrzynskiego, jednak ze wzgledu na obcigcia w budzecie na wynagrodzenia dla CUW nie zostato to
przedstawione, jako mozliwe w chwili obecnej. Dyrektor powiedzial, ze bytoby to dobry wyjsciem,
gdyby administracja byla obstugiwana przez wigksze biuro i wigksza liczb¢ 0sdb. Dyrektor wyjasnit,
ze w tej sytuacji Szpital mialby plynno$¢, czyli urlopy i odejscia w duzej grupie pracowniczej bylyby
duzo fatwiejsze, dwie osoby odejda na emeryture, a dyrekcja nie przewiduje uzupelniania tych etatow
w tym roku.

Radna Stefania Siewruk — Welens zapytala czy dobrze rozumie, iz stanowiska te sg zbedne ze
wzgledu na to, iz nie jest przewidywane ich uzupetnienie.

Dyrektor wyjasnil, ze 5 osob zatrudnionych jest w dziale ksiggowosci, 1 osoba w ptacach oraz
2 osoby w kadrach i w przypadku, gdyby w wigkszym zespole kto§ mogh zastapié kadrowa w jej
funkcjach podczas nieobecnosci mogtaby wystarczy¢ jedna osoba na to stanowisko.

Radny Michal Kochanowski w celu rozwiania wszelkich watpliwosci zapytal Dyrektora czy w
zwigzku z realizacja dzialan naprawczych Szpitala Powiatowego w Ketrzynie oraz biorac pod uwage
odejscia pracownikéw na emeryturg i przesunigcia pomigdzy poszezegdlnymi komoérkami szpitala
Dyrektor nie przewiduje zwolnien pracownikéow, ktérzy nadal bedg mogli wykonywaé swoja prace
w Szpitalu.

Dyrektor odpowiedziat, ze nie ma takich plandw i nie istnieje lista 30 0sdb wytypowanych do
zwolnienia.

Przewodniczacy Rady Powiatu Lukasz Wisniewski poprosit Dyrektora o wyjasnienie zapisu
w planie dzialania, ktory brzmi ,, w naszej ocenie zaproponowany plan redukcji kosztow wydaje si¢
planem realnym w tym niemniej obarczony on jest sporym ryzykiem wynikajacym z wszelkich
dziafan szczegdlnie w obszarze redukcji zatrudnienia™.

Dyrektor wyjasnil, iz jest to czuly system spoleczny, jest to 300 pracownikow, ktorzy
pracowali w statym dotychczas systemie, zostato poruszone $rodowisko pielegniarskie na jednym
z oddzialow redukujac z 4 pielggniarek w nocy na 3, czego skutkiem bylo dostarczenie zwolnien
lekarskich przez pracownice.

Radna Aneta Janczuk odnoszac si¢ do wypowiedzi Dyrektora dotyczacej wspolpracy Szpitala
z Centrum Ustug Wspélnych powiedziala, ze nie jest tak, ze po glosowaniu radnych za obcigciem
srodkow dla CUW nie zostat ujety ten wariant w planie dzialania, poniewaz juz w grudniu zostato
zapisane w planie, Ze wymaga to analizy i rozwigzan. Radna dodata, ze CUW jest jednostka
powiatowg i nie bylyby potrzebne analizy w tej sprawie. Radna poprosila o wyjasnienie tego tematu.

Starosta odpowiedzial, ze kazde przejecie wymaga analiz, poniewaz Szpital dziata prawie na
zasadach przedsigbiorstwa i ze wzgledu na to dziala inaczej niz np. szkola czy Powiatowy Urzad
Pracy. Starosta wyjasnil, Zze to sg sprawy personalne i nie powinno si¢ publicznie rozmawiaé
o zamystach w tej kwestii, ponadto Starosta powiedzial, ze Dyrektor CUW moze przedstawi¢ ilosé¢
faktur obstuguje jedna osoba, ile os6b w kadrach jest obstugiwanych przez jednego pracownika.
Starosta dodal, ze na tym sg szacowane oszczednosci, ponadto w analizach zawarta jest tez kwestia
mobilnosci, poniewaz jest wiele osob tuz przed emerytura. Starosta poinformowal réwniez, ze
uzgodnil z Dyrektorem, ze nie bedzie to realizowane szybko po to, aby przekonac sie czy sprawdzg sie
zalozenia w kwestii oszcz¢dnosci.

Radna Dagmara Iwaniuk odniosta si¢ do stow Dyrektora, ktory powiedzial, ze pacjent ze
szpitala nie musi by¢ wywozony bezplatnie i reguluja to odpowiednie przepisy, mimo to $ciggalnosé
kosztow przewozu jest bardzo mata. W zwigzku z tym radna zapytala, z czego to wynika, poniewaz
rozumie, ze skoro jest na to przepis to pracownik szpitala powinien go egzekwowaé

Dyrektor odpowiedzial, iz wynika to z ,miekkosci” pracownikow Szpitala, ktorzy
w konfrontacji z pacjentami ustepuja. Dyrektor dodal, Ze nie jest to fagodna rozmowa, s awantury na
korytarzach i pojawiajace si¢ na réznych portalach nieprzychylne wpisy na temat Szpitala. Dyrektor
zaznaczyl, 7e bedzie si¢ staral w jakis spos6b z tym walczyé, poniewaz tak duze koszty transportéw sa
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nie do zaakceptowania w obecnej sytuacji Szpitala. Dyrektor wyjasnil, Ze niestety mieszkaricy sa
przyzwyczajeni do takich praktyk, co generuje koszty. Pacjent powinien podpisa¢ o$wiadczenie, ze
zapoznat sig z pouczeniem i wyraza zgode na pokrycie kosztéw transportu na zasadach okreslonych w
oswiadczeniu. Zostal wprowadzony nakaz transportu, ktéry musi by¢ sygnowany przez ordynatora lub
zastepce Dyrektora do spraw medycznych.

Radna Alina Janiszewska zapytala czy w zwiazku z likwidacja 4 etatéw pielegniarskich
pacjenci beda w pelni zabezpieczeni oraz czy te etaty nie beda zabezpieczane przez inne osoby.

Dyrektor odpowiedzial, ze zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z 28 grudnia 2012
roku w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i pofoznych
w podmiotach leczniczych niebgdacych przedsigbiorcami ilo$é etatéw wyliczana jest zgodnie
z okreslonymi wytycznymi. Dyrektor dodat, ze w grudniu 2016 roku podpisal nowe wyliczenia dla
wszystkich oddzialéw o minimalnej normie pielggniarek i poloznych dla poszczegélnych jednostek
i zgodnie z tym w prawie wszystkich jednostkach s3 one przekroczone.

Przewodniczacy Rady Powiatu powiedzial, iz rozumie, ze te zarzadzenie Dyrektora obnizyto
normy.

Dyrektor wyjasnil, ze normy s3 sukcesywnie aktualizowane, a wylicza je przetozona
pielggniarek na podstawie Rozporzadzenia Ministra Zdrowia.

Radna Aneta Janczuk powiedziata, Ze plan naprawczy Szpitala zostal sporzadzony na
podstawie delegacji Zarzadu Powiatu z dnia 7 listopada 2016 r., propozycja zostata przekazana przez
Dyrektora do Zarzadu Powiatu ok. 15 grudnia 2016 r, a nastgpnie plan dziatan dnia 2 lutego 2017 roku
zostal przedstawiony Radzie Spotecznej Szpitala Powiatowego w Ketrzynie do zaopiniowania i jej
opinia byla pozytywna w tym zakresie. Radna dodata, ze Dyrektor uczestniczyt w spotkaniu Rady
Spotecznej i wyjasnial kwestie, ktore prawdopodobnie juz nie beda aktualne i 3 lutego 2017 r. plan
zostal przedstawiony dla Zarzadu Powiatu, a nastgpnie dla Rady Powiatu do zapoznania sig
i zaopiniowania. Radna zapytala czy tak to wlasnie wygladato.

Starosta odpowiedzial, ze tak bylo, ale dokument, ktéry zostal przedstawiony nie zawsze
bedzie aktualny przez dluzszy okres. Starosta wyjaénil, ze nie jest aktualny, poniewaz czasami bywa
tak, ze warunki zmieniajg si¢ z dnia na dzien, a celem jest wdrozenie pewnego zakresu zadaf. Starosta
dodal, Ze nie bardzo rozumie, co radna miata na mysli.

Radna Aneta Janczuk wyjasnita, iz wiele zapiséw w planie naprawczym méwi o tym, ze
rzeczywistos¢ przyjdzie dopiero na poczatku lipca 2017 roku, poniewaz dopiero wtedy Rada Powiatu
bedzie wiedziata, co i ile moze zrobi¢, a na dzien dzisiejszy jest to troche wizjg i planem przetrwania
do tego momentu, natomiast w planie naprawczym istnieje rowniez zapis, ze zostal wprowadzony
regulamin organizacyjny, ktéry bedzie dalej modyfikowany, jednak plan dzialania zostal juz
wprowadzony i zaklada realizacje zadan przynajmniej do lipca 2017 roku.

Dyrektor wyjasni, iz radna dobrze zrozumiata, ze do czerwca réwniez beda prowadzone
dziatania, ale w planie jest wyraznie wskazane, w ktorych momentach Szpital bedzie uzalezniony juz
od nieswoich decyzji. Dyrektor dodat, ze sa one kluczowe, poniewaz dotycza dwoch oddziatow,
a jezeli Szpital nie dostanie tych funkcji to b¢dzie miat 4 oddziaty + OIOM. Dyrektor poinformowat,
ze w sprawie pieni¢dzy na przyszly rok jest to niewiadoma, ale w planie naprawczym zawarty jest
zarys finansowania w granicach 22.000.000 zt.

Radna Teresa Prokop powiedziata, iz mysli, ze wszystkie szpitale nie s w stanie okresli¢ jak
beda funkcjonowaly od lipca, ale priorytetowym zadaniem, ktére musi jak najszybciej zosta¢
rozpoczgte w Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie jest remont i modernizacja bloku operacyjnego, ktéra
caly czas przesuwa si¢ w terminie i jesli nie zostanie rozpoczeta w tym roku to Szpital bedzie mozna
zamkng¢. Radna poprosita, aby Dyrektor potwierdzil czy jest to trafne stwierdzenie.

Dyrektor wyjasnil, iz w takiej sytuacji bedzie trzeba zamknaé Szpital w dzialalnosci
zabiegowej, bez bloku operacyjnego 4 oddziaty zabiegowe przestang istnie¢, a pozostang jedynie
oddzialy zachowawcze, czyli oddzial wewngtrzny i pediatryczny. Dyrektor dodal, ze blok operacyjny
Jest dla Szpitala kluczowa inwestycja.

Radny Hansi Malecki powiedzial, iz rozumie, ze nadzwyczajna sesja Rady Powiatu zostata
zwolana z inicjatywy Zarzadu Powiatu w celu wypelnienia postanowien wynikajacych z rezolucji
przedstawionej radnym na sesji w dniu 18.01.2017 r., czyli przedstawienia planu dzialania Szpitala, co
bylo warunkiem do glosowania radnych za udzieleniem dotacji na inwestycje w Szpitalu Powiatowym
w Ketrzynie. Radny wyjasnil, iz czuje niedosyt w zwiazku z brakiem w porzadku sesji przedstawienia
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projektu uchwaly w sprawie zmiany uchwaty budzetowej, aby radni mogli podja¢ udzielenie dotacji
dla Szpitala przynajmniej w kwestii zakupu sprzetu i wyposazenia, poniewaz wymaga to jak
najszybszej decyzji. Radny zapytat czlonkéw Zarzadu Powiatu, dlaczego zaniedbali ta sprawe oraz
kiedy zamierzajg przedstawic¢ projekt takiej uchwaly. Radny dodal, ze Szpital musi byé w Ketrzynie
i zapytal, dlaczego nikt nie zastanawia si¢ nad polaczeniem Szpitala Powiatowego w Ketrzynie i ZOZ
w Reszlu, gdzie sa dwa oddzialy i przychodnia, co zwigkszyloby potencjal Szpitala i oszczednosci,
poniewaz w Reszlu jest zatrudniona dosy¢ mocna kadra kierownicza. Radny poinformowal réwniez
0 swojej watpliwosci dotyczacej prowadzenia ksiegowosci Szpitala przez Centrum Ustug Wsp6lnych
moéwige, iz nie wie jak byloby to mozliwe od strony prawnej, poniewaz jest to pewna ustuga,
a w zwigzku z tym, iz Szpital jest samodzielnym przedsigbiorstwem taka ustuga musialaby by¢
odplatna. Radny zaapelowal do Zarzadu Powiatu, aby jak najszybciej przedstawil projekt uchwaly
wprowadzajacej zmiang w budzecie, aby radni mogli zaglosowaé za udzieleniem dotacji dla Szpitala.

Radna Aneta Janczuk w zwiazku z wypowiedzig radnej Teresy Prokop powiedziata, ze na
pewno remont bloku operacyjnego jest bardzo wazny, ale rozmowy na ten temat trwajg juz od 2012
roku, natomiast z prezentacji Dyrektora na dzien dzisiejszy wiadomo, Ze ustalenia w Wojewodzkicj
Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej sa zakoniczone tylko na oddziat dzieciecy i na to bezwzglednie
mozna juz przeznacza¢ $rodki oraz na zbiornik wodny, natomiast pozostale inwestycje sg jeszcze
w trakcie uzgodnien z Wojewodzka Stacjg Sanitarno — Epidemiologiczng.

Dyrektor wyjasnil, ze aby rozpisa¢ przetargi na projekty po ukoficzeniu uzgodnien Szpital
musi mie¢ zapewnione finansowanie, natomiast w odniesieniu do wypowiedzi radnego Hansiego
Maleckiego Dyrektor powiedzial, iz nie uwaza, aby byta to sprawa wewngtrzna Szpitala, a dotacja jest
zyciodajng dostawa tlenu dla Szpitala, bez ktorej Szpital bedzie si¢ kotatat az do zamkniecia.

Radny Michal Kochanowski powiedzial, iz zostalo powiedziane, z& momentem zwrotnym
bedzie lipiec 2017 r., ale uwaza, ze do tej pory projekty rzadowe, ktore sprawiaja, ze szpitale takie jak
Szpital Powiatowy w Ketrzynie moze mie¢ trudnosci finansowe bedziemy wiedzieli dopiero
w styczniu 2018 roku, poniewaz wtedy nastgpi fala radykalnych zmian odnosnie likwidacji NFZ,
likwidacji sieci szpitali, powszechnego zabezpieczenia prawa do $wiadczen i widzimy, ze
Ministerstwo Zdrowia idzie w kierunku, aby docenia¢ powszechng stuzbe zdrowia, ktéra jest pod
nadzorem instytucji publicznych. W zwigzku z planem dziatan naprawczych radny powiedzial, ze
radni mieli watpliwosci, co do celowosci powstawania takiego planu to dzisiaj przy wprowadzeniu
zmian proponowanych przez rzad i przy okazji przedstawionych przez Staroste i Dyrektora
w prezentacji te zmiany si¢ zazgbiaja i dzigki temu, ze zostal przygotowany plan dziatania dzi$ Szpital
Jest o krok do przodu i byé moze spowoduje to, ze Szpital Powiatowy w Ketrzynie bedzie wychodzit
z problemow zamiast je generowac. Radny dodal, ze cieszy sig, iz Dyrektor Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie podszedl do sprawy powaznie i powstal plan dzialan naprawczych, a takze, Zze zaloga
podchodzi przychylnie do wdroZenia tego planu, bo moze on pozwoli¢ na spokojniejszy sen, ze
Szpital Powiatowy w Ketrzynie bedzie funkcjonowal i rozwijat sig.

Starosta odnoszac si¢ do stow radnego Hansiego Maleckiego powiedzial, ze
z wypowiedzi radnego wynika, iz to Zarzad Powiatu opdznia pewne inwestycje w Szpitalu. Nastepnie
Starosta wyswietlit liste donoséw na Szpital, a nastgpnie artykut, ktory pojawit si¢ na portalu méwigcy
o tym, iz zostala kupiona przez Powiat lista zwolnien w Szpitalu za 150.000 zt oraz skany
dokumentow podpisane przez Zarzad Powiatu. Starosta dodal, ze dokumenty zostaly udostgpnione
przez jednego z radnych i zapytal, po co to jest robione oraz gdzie jest kultura i etyka radnych.
Nastgpnie Starosta poinformowal, iz nowy zespot na oddziale chirurgii ogdlnej wykonywat od
poczatku stycznia nowe operacje za pomocg sprzgtu wyciggnigtego z piwnicy, ktory w nocy
z czwartku na pigtek zostal celowo zniszczony, ta sprawa jest badana przez Policje.

Radny Andrzej Sobczak przypomnial, iz sprawa polacznie Szpitala w Ketrzynie
i Reszlu byta juz omawiana na sesji, dodal, ze specyfika tych jednostek oraz sposoby ich finansowania
s inne. Radny dodal, ze w ramach usprawniania Szpitala problemem jest, Zze czlowiek ginie
w paragrafach, poniewaz Szpital ma ptacone konkretnie wedtug wytycznych w Narodowym Funduszu
Zdrowia. Radny wyjasnil, ze w sytuacji, gdy sprawny mieszkaniec wsi znajdzie si¢ w Szpitalu
w Ketrzynie opieka zostanie zaoferowana za Izbie Przyje¢é, ale taki samotny pacjent nie bedzie
w stanie sam dosta¢ si¢ do domu. Radny Dodal, ze nie ma zabezpieczenia dla 0séb samotnych, ktére
sg wypisywane ze Szpitala w stanie niepozwalajacym im na samodzielne funkcjonowanie, a nie
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zawsze sasiedzi sg chetni do pomocy. Radny zaproponowal, aby przemysleé¢ stworzenie systemu
dodatkowego pogotowia w formie tymczasowego schroniska.

Radny Dariusz Poplawski powiedzial, ze analizujac plan dziatan naprawczych zwrocit uwage
na szereg inwestycji budowlanych, projekt remontu bloku operacyjnego, modernizacja Izby Przyjec,
remont Oddzialu Dziecigcego. Radny =zaznaczyl, ze brakuje w planie wyznaczonego zrodla
finansowania z zewnatrz. Radny zapytal Dyrektora Szpitala czy szukal wsparcia w s$rodkach
zewngtrznych.

Dyrektor odpowiedziat twierdzaco i dodal, ze w tej chwili wsréd programéw operacyjnych
w samorzgdzie wojewodzkim jest tylko jeden, ktory moglby dotyczy¢ Szpitala w Ketrzynie jednak
ztozenie gotowej aplikacji przez system ,JOWISZ” zostaje zamknigte z koficem lutego, a warunkiem
Jest nie tylko zlozenie zaakceptowanego projektu, ale rowniez zezwolen na budowe. Dyrektor dodat,
ze to, co zostalo rozpoczete w ubiegtym roku, czyli pediatria i oddziat dziecigcy dopiero si¢ finalizuje.
Ten program to ok. 20.000.000 zt na cale wojewodztwo, w ktoérym szpitali powiatowych jest 21,
z czego 4 maja juz zaakceptowane projekty budowlane na nowe bloki operacyjne i czekajg na taki
projekt. Dyrektor wyjasnit, iz program ,,JOWISZ” jest programem informatycznym, w ktérym kazda
inwestycja musi by¢ zgloszona przez ,elektroniczne sito”, gdzie sg 24 pytania zgodnie z priorytetami
medycznymi wojewddztwa i potrzebami sieci. Najpierw opiniuje je Narodowy Fundusz Zdrowia,
a nastgpniec Wojewoda. Dyrektor powiedzial, ze od wielu miesiecy zastanawial sie nad tym skad
zdoby¢ pienigdze, ale w tej chwili jest jeden program, z ktérego Szpital mogiby potencjalnie
skorzysta¢, ale uzgodnienia zwigzane z inwestycjami utkneta w Wojewddzkiej Stacji Sanitarno —
Epidemiologicznej na wiele miesigcy.

Radny Dariusz Poptawski kolejne pytanie skierowat do Starosty Ryszarda Niedzidtki o to,
dlaczego wczesniej nie staral si¢ o zdobycie pozwolenia na budowe oraz wszelkich uzgodnien
z innymi organami w zwigzku z tym, iz Starosta miat audyt juz w kwietniu 2015 roku.

Starosta odpowiedzial, ze caly cykl zwigzany z pozwoleniem na budowe oraz uzgodnieniami
trwa ok. roku 1 jest to cigzka praca, przy ktorej trzeba pokona¢ rdézne istotne elementy zwigzane
z uzgodnieniami i ta praca zostata podjeta, ale Zarzad Powiatu musial posiada¢ dokument, ktory
bedzie wskazywal ramy, w jakich ma istnie¢ Szpital. W maju 2016 roku projekt znalazt si¢
w Wojewddzkiej Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej, uzgodnienia trwaly jeszcze w momencie,
kiedy plan naprawczy byt wprowadzany.

Radna Aneta Janczuk skierowata si¢ do Starosty mowigc, aby rozmowa byta merytoryczna.

Starosta odpowiedzial, ze moéwigc o szpitalu zawsze bedzie prowadzit rozmowe emocjonalnie,
poniewaz nie moze dziala¢ inaczej w sytuacji, gdy tyle ztego mowi si¢ na temat Szpitala oraz dziatan
Starosty i Dyrektora. Starosta dodal, ze wraz z Dyrektorem prowadzi rozmowy ze Zwigzkami
Zawodowymi Szpitala.

Radna Aneta Janczuk zapytata Starosty, dlaczego program, ktéry pojawit sie ok. 15 grudnia
2016 r. nie zostal przedstawiony Radzie Powiatu przed uchwaleniem budzetu i zostal zaopiniowany
przez Zarzad Powiatu dopiero 3 lutego.

Starosta odpowiedzial, ze program naprawczy byl dostgpny juz od dawna, natomiast, jesli
chodzi o plan dzialan to radni musza rozumieé, od czego jest Dyrektor, Rada Spoleczna, Zarzad
Powiatu i Rada Powiatu. Dodal, ze plan dzialai jest uzasadnieniem dotacji dla Rady Powiatu

i powinien on zosta¢ przedstawiony w momencie, kiedy Zarzad idzie po pieniadze na Szpital i taki byt
cel i tak byt przygotowany budzet, ze wraz z kazdym projektem bedzie uzasadnienie i tak to zostalo

przyjete. Starosta powiedzial, Ze rzeczywiscie plan dzialan mial zosta¢ przyjety wczesniej, ale do
konca stycznia trwaly rozmowy dotyczace szczegbtow. Dodal, iz program naprawczy jest baza, do
ktorej Szpital bedzie si¢ odwolywal przez nastgpne 2-3 lata, a plan dziatan dotyczy roku 2017
i konkretnych dziatan, z ktérymi Zarzad Powiatu bedzie prosit Rade Powiatu o pienigdze na
inwestycje.

Radny Hansi Malecki zwrocit uwagg, iz nadal nie otrzymal odpowiedzi na pytanie, dlaczego
w porzgdku obrad nie znalazl si¢ projekt uchwaly o zmiang uchwaty budzetowej zawierajacy to, co
jest potrzebne, czyli dotacja dla Szpitala Powiatowego w Ketrzynie.

Starosta odpowiedzial, Zze taka uchwala nie mogla zostaé wprowadzona, poniewaz nie ma
jeszcze budzetu, o czym radny powinien wiedzieé. Starosta dodal, Zze po to na sesji sg obecni
czlonkowie Zwiazkow Zawodowych, aby wiedzieli, kto z radnych jak glosowat.
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Radny Dariusz Poplawski zaproponowal, aby na sesje zostali zaproszeni rowniez zwalniani
pracownicy ze Szpitala Powiatowego w Ketrzynie. Radny odnoszge si¢ do informacji Starosty
w zwigzku z artykutem prasowym powiedzial, ze w materiatach sesyjnych mozna znalezé informacije,
kto jest przewidziany do zwolnienia. Radny opierajac si¢ na materialach powiedzial, iz bedzie to
likwidacja 2 etatéw pielegniarskich na umowg zlecenie na oddziale wewnetrznym, likwidacja 2 etatéw
pielggniarskich - przeniesienie do oddziatu dziecigcego, likwidacja jednego etatu w dziale ustug
medycznych. Radny poinformowal, ze z tych informacji wynika, iz bgda zwolnienia w Szpitalu
Powiatowym w Ketrzynie.

Dyrektor wyjasnil, ze umowa zlecenie, ktére nie zostaly przedtuzane w zadnym przypadku nie
bylo podstawowym miejscem pracy pielegniarki, poniewaz pielegniarki moga pemié dyzury
w réznych szpitalach, ale nie sg to podstawowe migjsca ich pracy. Dyrektor poinformowat rowniez, ze
Jest to jedynie redukcja dodatkowego zatrudnienia tych oséb. W przypadku dzialu medycznego
zatrudnionych jest 28 os6b na umoweg o prace, ale nastgpi redukcja 4 etatéw na umowe zlecenie.
Dyrektor wyjasnil, ze posiada dane méwigce o tym, iz powierzchnig 6.000 m” jaka w tej chwili
sprzata 32 osoby, optymalnie mogtoby to wykonywaé 17 — 20 pracownikow.

Radny Dariusz Poptawski powiedzial, ze jest to jednoznaczne z tym, iz zwolnienia
w Szpitalu jednak bedg i dodal, ze niejednokrotnie praca na umowe zlecenie jest to jedyne zrédio
utrzymania.

Radny Andrzej Sobczak wyrazil zdziwienie pytaniami zadawanymi przez radnego Dariusza
Poplawskiego wyjasniajac, iz ta sesja miala rozwigza¢ problem szpitala, a przedstawia si¢ przyktad
Jatrzenia. Radny dodal, Ze rezolucja przedstawiona na sesji Rady Powiatu w dniu 30 stycznia 2017 r.
byta niespodzianka, a nic nie stoi na przeszkodzie, aby zarzadzi¢ przerwe i w ramach rezolucji da¢
nowy projekt uchwaty w sprawie przywrécenia budzetu dla szpitala.

Radny Hansi Malecki poinformowat, ze dowiedzial si¢ na posiedzeniu, ze nie ma budzetu
i zapytat Starosty, dlaczego tak sadzi.

Starosta Ryszard Niedziotka wyjasnit, ze nie ma jeszcze w tej sprawie opinii Regionalnej Izby
Obrachunkowej w zwigzku, z czym nadal nie wiadomo, na jakim budzecie nalezy pracowaé. Starosta
zaznaczyl, ze radny Hansi Malecki dokfadnie powinien o tym wiedzie¢ jak i réwniez pozostali radni.

Przewodniczacy Rady Powiatu Lukasz Wisniewski poinformowal, ze po wyczerpaniu pytan
radnych glos bedzie mogta zabra¢ réwniez publicznosé.

Radny Waldemar Kuczynski powiedzial, iz zostal przedstawiony plan dziatan,
z ktérym radni mieli mozliwo$¢ zapoznania si¢ przed sesja. Zdaniem radnego plan jest precyzyjny
i w miarg elastyczny, poniewaz roézne nieoczekiwane przypadki moga w ciagu roku spotkaé Szpitala,
od paru miesigcy nic si¢ w nim nie zmienifo i wszyscy radni sg przekonani, co do merytorycznych
punktéw w planie takie jak potrzeby inwestycji i zmiany na lepsze, plan dzialan popieraja pracownicy
stuzb medycznych ze Szpitala Powiatowego w Ketrzynie. Radny poprosif, aby nie rozmawiaé¢ o tym,
kiedy plan wplynat i dlaczego radni nie zostali z nim zapoznani weze$niej. Ponadto radny wyjasnit, ze
Zarzad Powiatu ma swoje kompetencje i stara si¢ z tego wywigzaé, nastepnie powiedzial, aby
zakonczy¢ dyskusj¢ albo powr6ci¢ do merytoryki.
Radna Aneta Janczuk odnoszac si¢ do wypowiedzi poprzednika poprosita réwniez
0 merytoryczne dziatanie Zarzadu Powiatu, czyli informowanie radnych na biezgco. Nastepnie radna
zapytala Dyrektora, na czym Szpital Powiatowy w Ketrzynie moze zarabia¢ w zatozeniu, ze wszystkie
zadania zostang wypelnione, a Rada Powiatu przekaze srodki na inwestycje.
Dyrektor wyjasnit, ze obecnie Szpital znajduje si¢ w zupelnie innej rzeczywistosci
i nie ma szans zarabiania. Dyrektor wyjasnit, ze Szpital Powiatowy w Ketrzynie dostanie pienigdze na
inwestycje, co zdaniem Dyrektora i tak begdzie zbyt mala kwotg na wykonanie planowanych
inwestycji. Dyrektor poinformowal, Zze juz niedlugo bedzie to kluczowe zmartwienie radnych,
poniewaz beda musieli podja¢ decyzje czy chca pokrywaé dlug Szpitala czy poszczegdlne dziaty
zostang zlikwidowane. Dyrektor dodal, Ze Szpital nie ma szansy zarabiania w zwigzku
z finansowaniem. Wyjasnil, iz taka mozliwos¢ bytaby, gdyby Szpital wkraczal w system finansowania
z Narodowego Funduszu Zdrowia z kontraktowaniem, ale niestety zostal przeoczony moment, kiedy
Szpital Powiatowy w Ketrzynie zaczal mie¢ obnizany kontrakt, co stalo si¢ ponad 5 lat temu. Dyrektor
odniést si¢ takze do szpitala w Reszlu méwiac, iz prawdopodobnie od 1 lipca ushugi opiekuriczo
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pielegnacyjne i opiekuniczo lecznicze, ktére s3 wykonywane w Reszlu nie beda brane pod uwage
w sieci szpitali z uwagi na to, nawet w przypadku polaczenia go ze Szpitalem Powiatowym
w Ketrzynie na te ustugi Szpital nie otrzymalby dotacji.

Radny Waldemar Kuczynski wyjasnil, ze wszyscy radni dostali wczeéniej plan dzialan
Szpitala Powiatowego w Ketrzynie, a sesja nadzwyczajna zostala zwotana w celu jego omowienia.
Radny zwrécit uwagg, iz za malo jest pytan odnoszacych si¢ do wdrazania planu dziatan naprawczych.

Radny Hansi Malecki zgodzit si¢ ze zdaniem poprzednika, co do rozméw merytorycznych
oraz powiedzial, ze chce, aby Szpital w koricu otrzymal dotacje, ale nie wie, co radni moga w tej
kwestii zrobi¢ skoro Zarzad Powiatu nie przedstawit projektu uchwaty. Radny dodal, ze do poki
budzet nie zostanie uchylony w czgsci lub calosci to nadal jest, a Zarzad Powiatu moze wprowadzac
wszelkie uchwaty, ponadto powiedzial, ze jesli Regionalna Izba Obrachunkowa stwierdzi uchybienia
to wezwie do ich usunigcie, ale na pewno nie nakaze udzielenia dotacji.

Radna Aneta Janczuk zapytata Dyrektora czy posiada dane na temat programu wspolpracy,
czyli uchwaly dotyczacej stypendiow dla przyszlych lekarzy, ktorzy mieliby pracowa¢ w Szpitalu
Powiatowym w Ketrzynie.

Dyrektor wyjasnil, ze program ten wyczerpat na chwile obecng swoje mozliwosci,
a mial za zadanie sSciggna¢ do Szpitala w Ketrzynie mtodych lekarzy — rezydentéw. Dyrektor
poinformowal, ze jedynie oddzial wewngtrzny moze szkoli¢ pieciu rezydentow. Dodal, ze
w momencie oglaszania programu bylo zajete jedno miejsce szkoleniowe, natomiast w obecnej chwili
sa dodatkowe cztery osoby i jedno miejsce specjalizacyjne zarezerwowane dla pani, ktora zdala
egzamin lekarski i jest lekarzem z 15 letnim stazem, ponadto pracuje w Szpitalu w Ketrzynie ok. 2 lat.
Dyrektor poinformowat réwniez, ze Szpital wystapit o akredytacje dla oddziatu chirurgii ogodlnej,
a w przysziosci dla oddziatu chirurgii urazowej wowezas program zostanie uruchomiony w tych
dziedzinach.

Radna Teresa Prokop w odniesieniu do wypowiedzi radnego Hansiego Maleckiego
powiedziata, ze jak dotacja dla szpitala byla ujeta w budzecie to radni nie chcieli glosowaé,
a teraz cheg. Ponadto radna zadala pytanie dla Dyrektora Szpitala odno$nie tego, iz nie bedzie
mozliwe przylaczenia Pogotowia Ratunkowego do Szpitala.

Dyrektor odpowiedziat, ze nie sa to jeszcze publicznie ogloszone informacje, ale nowelizacja
ustawy o Ratownictwie Medycznym zostata odsunieta na okres ok. 4 lat. Dyrektor wyjasnit, iz
problem powstal pomigdzy Ministerstwem Zdrowia a Ministerstwem Finansow.

Radna Stefania Siewruk — Welens wyrazita swojg opinig, iz klopoty Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie w duzym stopniu wynikaja z migracji mieszkancéw powiatu do innych szpitali, co bylo
podkreslane w programie naprawczym, ale réwniez wynika to z opinii mieszkancéw powiatu. Radna
poinformowata, Ze sposrdd 9 znajomych wykonujacych zabiegi wczesniej zaplanowane nikt nie
wykonat ich w Ketrzynie, ponadto radna zaznaczyla, ze zna malo kobiet, ktére checa rodzi¢
w Ketrzynie, mimo iz zamieszkuja powiat ketrzynski. Radna dodata, ze w planie dziatan stusznie
zostala uwzgledniona poprawa jakosci opieki nad pacjentem oraz wizerunku szpitala w oczach
pacjentéw. Radna dodata, ze przygotowujac si¢ do sesji kilka razy przeczytala wszystkie mozliwe
dokumenty w zwigzku, z czym zadata pytanie jak Dyrektor zamierza wykonaé te zatozenie. Radna
powiedziala, ze przed sesjg na portalu spolecznosciowym zadata pytanie mieszkaricom Ketrzyna, co
mozna zmieni¢ w Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie w zwigzku, z czym wiele uwag dotyczylo spraw
personalnych i niedostatecznej opieki. Radna dodata, ze jest to bardzo wazna sprawa, aby kazdy
pacjent czut si¢ w Szpitalu dobrze, a nie jak intruz. Radna zaproponowala, aby pacjenci na koniec
pobytu w Szpitalu dostawali do wypetnienia ankiete, co pozwolitoby zapoznaé sie dyrekeji Szpitala z
uwagami pacjentow,

Dyrektor odpowiedzial, ze w czg$ci zgadza si¢ z radna Stefania Siewruk — Welens, poniewaz
problemy Szpitala w Ketrzynie nie wynikaja z braku pacjentéw. Dyrektor przypomnial, ze Szpital
produkuje nad limity, czyli pacjentéw nie brakuje, ale prawda jest, ze wiele 0séb wybiera inne
Szpitale do leczenia. Dyrektor dodat, ze rowniez zgadza sie ze zdaniem radnej, ze to ludzie decyduja
© opinii na temat Szpitala, dlatego tez w planie dzialan naprawczych zostala podana taka liczba
lekarzy zwolnionych. Dyrektor powiedzial, iz jego zdaniem nie ma lepszego lekarstwa na poprawe
opinii, niz jakos¢ ushug i kultura osobista oraz rzetelne wykonywanie obowigzkéw przez osoby
zatrudniane w Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie.
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Radna Aneta Pietrzyk — Hornicka zapytala czy zmiana iloéci 16zek na oddziale
ginekologiczno — potozniczym jest spowodowana zmniejszeniem ilosci pacjentek oraz co jest
powodem ustalenia dni nieoperacyjnych. Nast¢pnie radna zapytata czy byly juz prowadzone rozmowy
z anestezjologiem w zwigzku z zaleceniem o przyjeciu dodatkowego lekarza.

Dyrektor wyjasnil, ze srednie wykorzystanie 16zek na tym oddziale w ostatnich latach to 38 —

40 %. Dyrektor dodal, ze oddzial na ten czas liczy 35 16zek i jest oddzialem pierwszego stopnia
referencyjnosci. Dyrektor poinformowal, ze przewidziany jest oddzial do zajmowania si¢ ciaza
fizjologiczng, porodem i potogiem, a wszystkie powazniejsze przypadki oraz komplikacje zwigzane
z cigza i noworodkiem muszg by¢ przekazywane do innych Szpitali ze wzgledu na dyrektywe
Konsultanta Krajowego i Wojewddzkiego, ponadto zostal wprowadzony dokument méwiacy
o koordynowanej opiece nad matky i dzieckiem, jest to pilotaz w kilku wojewddztwach, ktory bedzie
narzucal postepowanie z kobietg w cigzy. Dyrektor wyjasnil, ze przy ilosci porodéw, ktéra wzrosta
w ostatnich miesigcach stanowi statystycznie 1 pordd dziennie w zwigzku, z czym zmniejszenie ilosci
16zek w zaden sposob nie wplynie, na jako$é ustug w tym oddziale.
W zwigzku z nastgpnym pytaniem radnej Dyrektor wyjasnit, ze jeden dzien nieoperacyjny wynika
z tego, iz z anestezjologow, ktérych w ciggu dnia musi by¢ 2 pozostaje 1 i obstawia oddziat
intensywnej terapii, a nie planowe zabiegi. Dyrektor poinformowat, ze we wszystkich duzych
szpitalach istnieje dzien nieoperacyjny, ale spowodowany szkoleniami kadry, przegladami
i dezynfekcjg sprzetu i sali operacyjne;.

Radny Hansi Malecki powiedzial, ze Starosta mowil o tym jak przez wicle lat Szpital
Powiatowy w Ketrzynie byl rujnowany, a nie bylo robione nic dobrego. Radny dodat, ze zgadza si¢
z tym, ale radna Teresa Prokop i radny Michal Kochanowski w tych latach réwniez pehili wazne
funkcje w Radzie Powiatu, nastepnie zapytal radnych, co zrobili w zwigzku z tym, aby poprawié
sytuacj¢ Szpitala. Radny powiedzial, ze w programie naprawczym bylo napisane, iz sytuacja Szpitala
wynika z braku kontroli w zwigzku, z czym radny kierujac stowa do radnej Teresy Prokop i radnego
Michata Kochanowskiego powiedzial, ze na miejscu radnych nie méwilby zbyt duzo tylko wbit oczy
w pulpit.

Radna Teresa Prokop odnoszac si¢ do stow radnego powiedziala, ze nigdy w zyciu nie
podniosta reki przeciwko szpitalowi, ale zawsze byla za propozycjami skladanymi przez Zarzad
Powiatu na rzecz Szpitala.

Obrady opuscit radny Hansi Malecki. Od tej pory obecnych 18 radnych.

Radny Michat Kochanowski powiedzial, iz radny Hansi Malecki zadaje niepowazne pytania,
a takze zachowuje si¢ w sposob nieelegancki, poniewaz kobieta méwi, a radny odwraca si¢ plecami
i wychodzi.

Przewodniczacy Rady Powiatu Lukasz Wisniewski zaproponowal, aby radni wyjasnili ta
kwestig¢ przy nastgpnej sesji z uwagi na to, iz radny Hansi Malecki musial opusci¢ obrady.

Radny Michal Kochanowski dodal, iz to, ze wraz z radng Teresa Prokop mieli zaufanie
spoteczne i wiele kadencji petnili funkcj¢ radnych to §wiadczy raczej dobrze. Radny dodat, ze réwniez
nie zgadza si¢ w calosci ze zdaniem Starosty, ze w poprzednich kadencjach Szpital funkcjonowat
bardzo Zle, poniewaz wystarczy spojrze¢ na wskazniki finansowe, limity zadtuzenia, z ktérymi Szpital
zaczynal w 2006r., a z jakim poziomem skoficzyl w 2014r. Radny wyjasnil, ze zostato
przeprowadzone rowniez wiele inwestycji w Szpitalu takich jak zakup pierwszego tomografu. Radny
przypomnial réwniez, ze w poprzedniej kadencji byly podejmowane proby zmiany struktury
wlasno$ciowej Szpitala w zwigzku, z czym na sesje przyjezdzali rozni specjalisci z grupy ,,Nowy
Szpital”, ktérzy mieli pomysty na to jak Szpital zorganizowaé i to miedzy innymi postawa radnej
Teresy Prokop oraz radnego Zbigniewa Homzy spowodowaly, ze Szpital nadal jest Szpitalem
Powiatowym.

Radna Teresa Prokop wyjasnifa, ze bedac w Radzie Spolecznej Szpitala od 2002 r Szpital
Powiatowy w Ketrzynie byl zadluzony na kwote 13.500.000 zt, ktére kumulowaly si¢ od lat. Radna
dodata, ze fakt czgstych zmian Dyrektora $wiadczy o tym, Ze radni nie zgadzali si¢ na to, co dzieje si¢
w Szpitalu. Radna powiedziata, ze problem polega na tym, ze w Szpitalu caly czas prowadzona jest
polityka, co nie pozwala ludziom normalnie pracowaé.

Starosta wyjasnit, ze nie chce krytykowa¢ tego, co bylo w poprzednich kadencjach, a jedynie
przypomina, z jakiego punktu Rada Powiatu startowata. Starosta dodal, ze aby znalez¢ odpowiednia
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osobg na stanowisko Dyrektora Szpitala, ktéry bedzie chcial pracowaé w takich warunkach musiato
ming¢ trochg czasu.

Przewodniczacy Rady Powiatu poprosit o podanie granicznych wartosci dotyczacych wyniku
finansowego za rok 2016 zakladajac, ze nie uda si¢ pozyska¢ nadwykonan oraz przy zalozeniu
petnego nadwykonania.

Dyrektor poinformowal, ze jest to kwota bliska 1.200.000 zt straty bez nadwykonan, natomiast
kwota z nadwykonaniami jest trudna do okreslenia, poniewaz nadwykonania we wszystkich
Szpitalach w wojewodztwie jest to ponad 65.000.000 zl, fundusz olsztyfiski ma 25.000.000 zi
W zwigzku z tym powstaly pewne algorytmy, ktore nie sa korzystne dla Szpitala Powiatowego
w Ketrzynie, a jest to ok 100.000 zt.

Przewodniczacy Rady Powiatu zapytal, na ktére zaplanowane inwestycje sg juz kosztorysy, na
ktore inwestycje na dzien dzisiejszy mozna Jjuz oglosi¢ przetargi. Przewodniczacy poprosil
o przedstawienie harmonogramu czasowego rozpoczecia inwestycji.

Dyrektor poinformowal, ze na dzien dzisiejszy mozna juz ruszaé z remontem oddziah
pediatrii oraz zbiornikiem wody, poniewaz Jjest juz gotowa dokumentacja przygotowana przez
projektantow, w nastgpnej kolejnosci w palnie jest modernizacja bloku operacyjnego oraz izby
przyje¢. Dyrektor wyjasnil, iz uzgodnienia w Wojewddzkiej Stacji Sanitarno — Epidemiologicznej
dotyczace Bloku Operacyjnego, ktére sa kluczowa czgscig do podjecia projektéw potrwaja najdtuze;
do potowy marca, po czym bedzie mozliwe rozpisanie przetargu na projekt, co jest dziataniem
specyficznym i bardzo drogim. Dyrektor poinformowal, Ze prace zwigzane z modernizacjg bloku
operacyjnego mogg zosta¢ rozpoczete dopiero na koniec roku, na co beda wydatkowane $rodki
z potencjalnej dotacji, natomiast dalsze prace zostang wykonane w roku 2018 z kolejnej dotacji.

Przewodniczacy Rady Powiatu zadal kolejne pytanie dotyczace roznicy miedzy
dofinansowaniami z NFZ Szpitala w Bartoszycach i Gizycku oraz Biskupcu w kwocie 20.000.000 zt.

Dyrektor wyjasnit, ze w jego opinii wynika to z tego, iz w pewnym momencie celem osoby

nadzorujgcej i zarzadzajacej Szpitalem bylo zbilansowanie finansowe przy zbyt matym nakladzie ze
strony Narodowego Funduszu Zdrowia, trzeba bylo ograniczaé zatrudnienie oraz ustugi, co pociagato
za sobg kolejne ograniczenia funduszy, poniewaz Narodowy Fundusz Zdrowia w kontraktach placit za
to, co sig rzeczywiscie robilo, ale trzeba byto z wystapi¢ z wnioskiem.
Dyrektor powiedzial, ze z czasem celem gléwnym stato si¢ zbilansowanie finansowe, a nie jakosé
ustug. Dyrektor dodal, iz nie uwaza, ze bilansowanie finansowe jest mozliwe, poniewaz chce
utrzymac i poprawic¢ jako$¢ ustug, co zostato rozpoczete od uzupehienia kadry medycznej i zostalo
zrobione prawie w 100 %. Dyrektor poinformowal, ze o zbilansowaniu finansowym w najblizszych
latach nie mysli, poniewaz uwaza, ze nie mozna zrobi¢ tych dwéch rzeczy w jednym momencie.

Przewodniczacy Rady Powiatu nastepnie zapytal czy z Gmin ptyneto jakie$ wsparcie
finansowe dla Szpitala oraz czy Szpital lub Zarzad Powiatu wystepowal do Gmin z propozycjami
wspolnego finansowania.

Dyrektor odpowiedziat, iz nie zwracat si¢ do Gmin o dofinansowanie, ale ta kwestia byla
poruszana na ostatnim posiedzeniu, gdzie Starosta zapytat cztonkéw Rady Spolecznej Szpitala, a sg to
Wojtowie i Burmistrzowie, ktérzy odpowiedzieli, iz nie maja pienigdzy na swoje podstawowe
wydatki, wige dofinansowanie na Szpital jest rzeczg nierealna, choé¢ bardzo by si¢ przydato.

Radna Teresa Prokop powiedziata, ze nawet w poprzednich kadencjach, co roku Rada Powiatu
pisata do Wojtéw oraz Burmistrza Krzysztofa Heémana, ktéry ma mozliwos¢ umorzenia podatku od
nieruchomodci, niestety zawsze odpowiedzi byly negatywne uzasadniajac, iZ jest to zadanie Powiatu.

Starosta wyjasnil, Ze patrzac na budzety gmin nie wierzy, ze sg w stanie dofinansowaé
inwestycje w Szpitalu, ale Starosta zadat takie pytanie, poniewaz niezaleznie od tego jak si¢ utozy
cykl inwestycyjny tych pienigdzy brakuje. Starosta powiedzial, ze w planie sa takie inwestycje jak
modernizacja bloku operacyjnego, izby przyjeé i pediatrii oraz wyposazenie, co stanowi faczny koszt
ok 7.500.000 zt, a zarezerwowane w budzecie jest jedynie 5.000.000 zi, co zmusza do pozyskania
pienigdzy z zewnatrz albo przesunigcia modernizacji bloku operacyjnego na pozniejszy termin.

Radna Aneta Janczuk w zwiazku z wypowiedzig Starosty powiedziata, iz zdaje sobie sprawe
z tego, ze czasami trudno jest prosi¢ o pienigdze, ale mozna byloby zwrécié si¢ 0 wykonanie ushugi,
poniewaz takg mozliwos¢ maja Burmistrzowie i Wojtowie.
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Starosta odpowiedzial, Ze takie rozwigzanie to tez jest kwestia finansowa. Starosta powiedziat,
ze rzeczywiscie wystapi do Wéjtow i Burmistrzow, aby urwaé wszelkie spekulacje o niecheci, ale nie
mozna si¢ spodziewaé, ze zostanie pozyskana kwota wigksza niz 200.000 zt.

Z powodu wyczerpania pytan radnych Przewodniczacy Rady Powiatu oddat glos dla Pana
Jarostawa Zukowskiego redaktora gazety oraz portalu Nasze Miasto Ketrzyn, a takze mieszkanca
miasta, ktéry w odniesieniu do wypowiedzi Starosty na temat artykuhu komentujgcego plan dziatan
naprawczych Szpitala. Pan Jarostaw Zukowski powiedzial, ze nigdy nie byt przeciwko Szpitala, ale
krytykuje dziaftania Starosty w stosunku do Szpitala. Ponadto powiedzial, ze dziennikarze i
mieszkancy powinni takie dokumenty jak plan dziatan méc pobraé z Biuletynu Informacji Publicznej.
Zdaniem Pana Zukowskiego nieporozumieniem jest robienie afery z tego, ze taka informacja zostala
udostgpniona, ponadto stwierdzit, ze tekst dokumentu jest stabo napisany.

Starosta wyjasnil, Ze ten dokument znajdzie si¢ w Biuletynie Informacji Publiczne;j i taki byt
zamiar, ale dopiero po posiedzeniu Zarzadu Powiatu oraz Rady Powiatu, gdzie ten dokument zostat
przedstawiony i objasniony. Starosta powiedzial, ze w planie dzialan jest jasno napisane, iz nie bedzie
zwolnief, a jedynie naturalne odejscia, co redaktor przedstawit w sposob zmanipulowany i podgrzewa
atmosferg wokol Szpitala.

Radny Michat Kochanowski powiedzial, ze radni nie powinni zwracaé uwagi na to, w jaki
sposob sa skonstruowane poszczegélne teksty tylko oceniaé rzetelng prace Dyrektora Szpitala
Powiatowego w Ketrzynie, ktora zdaniem radnego jest na wysokim poziomie.

Nastepnic glos zabral mieszkaniec Ketrzyna Pan Stanistaw Kulas, w ktorego opinii radni
stracili cel, do ktérego zostali wybrani. Zaznaczyl, ze na sesji tylko dwa razy padlo stowo ,,pacjent”
i dodat, ze radni powinni si¢ zastanowi¢, po co jest Szpital, odrzucié swoje animozje i pomysleé, co
trzeba zrobi¢ dla Szpitala. Pan Stanistaw Kulas powiedzial, ze prawda jest, iz wigkszos¢ mieszkancow
Ketrzyna robi zabiegi w innych szpitalach, poniewaz takich rad udzielaja im lekarze, ktorych znajg.
Mieszkaniec miasta zapytal, dlaczego istnieje taka zla opinia o Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie
i dodal, Ze nie jest to prawda, poniewaz ten Szpital przez wiele lat miat bardzo dobrg opinig, ktéra
pogarsza si¢ z roku na rok. Pan Kulas dodal, ze radni powinni zastanowi¢ sie Jjak zmienié¢ zlg opinig
o szpitalu oraz przyznat racj¢ stowom radnego Hansiego Maleckiego, ze nalezy Jjak najszybciej podjaé
uchwalg o dofinansowaniu inwestycji. Pan Stanistaw Kulas powiedzial, ze sa mieszkancy, ktorzy chca
w miescie cos zrobi¢ i osiggnac. Wyjasnil, ze kto, kto jest na sesji pierwszy raz nie zrozumie stow
radnych, ktorzy nie po to sa. aby osiggna¢ swoje cele, a wytykajg sobie publicznie zadawnione spory.
Ponadto mieszkaniec miasta powiedzial, iz nie jest problemem zrobié przerwe w obradach, daé projekt
uchwaly i ja podja¢, a jesli jest w tym problem to podja¢ uchwale za tydzien, poniewaz blok
operacyjny jest podstawowg sprawg.

Kolejng osobg, ktéra si¢ wypowiedziata byla mieszkanka Ketrzyna oraz przedsigbiorca
Henryka Szturo, ktéra zwrécita uwage, ze zachowanie radnego Zbigniewa Homzy wskazuje na to, iz
nie jest zaineresowany sprawa Szpitala. Pani Henryka Szturo powiedziala, ze nieprawdg jest, iz
wszyscy mieszkancy wyjezdzaja do innych szpitali oraz, ze pacjenci sa zle obstugiwani. Mieszkanka
opisata sytuacje mowiac, ze zostata przyjeta do Szpitala, gdzie poznata pacjentke z Gizycka, ktora
powiedziata, ze w Gizycku o oddziale chirurgii w Szpitalu Powiatowym w Ketrzynie jest bardzo
dobra opinia. Konczge wypowiedZz Pani Henryka Szturo powiedziata, ze podziwia obecnego
Dyrektora Szpitala Krzysztofa Tytmana za przyjecie tej funkcji w obecnej sytuacii.

Radna Stefania Siewruk — Welens odnoszac si¢ do wypowiedzi mieszkanki Ketrzyna
poprosifa, aby by¢ dla siebie wzajemnie bardziej faskawym. Radna dodala, ze odbiera milczenie
radnego Zbigniewa Homzy w dobrym znaczeniu, poniewaz wie, dlaczego radny nic nie méwi i uwaza,
e s3 to dobre intencje.

Radny Zbigniew Homza zaznaczyl, ze Starosta niejednokrotnie wypowiadal si¢ na temat
dziatan radnego na granicy korupcji i w zwigzku z tym nie chce wypowiada¢ si¢ na temat Szpitala
Powiatowego w Ketrzynie. Radny dodal, ze w Radzie Powiatu jest od 2002 r, byt takze Wicestarosta
i nigdy nie byt przeciwko Szpitalowi Powiatowemu w Ketrzynie.
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Ad. pkt S. B
~ ODPOWIEDZINA INTERPELACJE I ZAPYTANIA RADNYCH

Przewodniczacy Rady Powiatu Lukasz Wisniewski poinformowal, ze odpowiedzi na
zapytania i interpelacje zostang udzielone na pi$mie.

Ad. pkt 6. _
i WNIOSKI I OSWIADCZENIA RADNYCH

Przewodniczacy Rady Powiatu Lukasz Wisniewski przypomnial radnym, ze do konca
kwietnia obowigzuje termin skladania o$wiadczen majatkowych za 2016 rok.

Ad. pkt 7. :
ZAKONCZENIE XXVII SESJI NADZWYCZAJNEJ RADY POWIATU W KETRZYNIE

W wyniku  wyczerpania porzadku dziennego Przewodn iczacy Rady zamknal
XLVI sesj¢ nadzwyczajng Rady Powiatu w Ketrzynie o godzinie 17.20.

Protokolowata:

Filpiale
M. Filipiak

16



