PROTOKOL NR XLV/2022
SESJI RADY POWIATU STARGARDZKIEGO
Z DNIA 21 GRUDNIA 2022 ROKU

1. SPRAWY REGULAMINOWE:
A/ OTWARCIE OBRAD XLV SESJI RADY POWIATU STARGARDZKIEGO,
B/ STWIERDZENIE QUORUM.

1A/ OTWARCIE OBRAD XTIV SESJI RADY POWIATU

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel dokonal otwarcia obrad XLV sesji Rady
Powiatu Stargardzkiego w dniu 21 grudnia 2022 roku o godz. 9.00.

1B/ STWIERDZENIE QUORUM

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowal, iz na podstawie listy
obecnosci stanowigcej zatgcznik nr 1 do niniejszego protokotu, istnieje odpowiednia liczba do
prowadzenia prawomocnych obrad, na stan 23 radnych obecnych jest 18 radnych (nieobecni
radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski, Izabela Pacholik, J6zef Stachowiak, Elzbieta
Szumska).

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel przywitat:

1) Panig Iwone Wisniewska — Staroste Stargardzkiego,

2) Pana f.ukasza Wilkosza — Wicestaroste,

3) Panig Iren¢ Agate Luckg — Czlonka Zarzadu Powiatu Stargardzkiego,

4) Panig Katarzyne Petri - Musial — Radce Prawnego,

5) Hanng Chmur¢ - Lekarza otolaryngologa wraz =z pracownikami oddziatu
otoloryngologicznego SP WZOZ w Stargardzie,

6) Pana Zbigniewa Sowe — Dyrektora Zarzadu Drog Powiatowych w Stargardzie.

Lista zaproszonych gosci stanowi, zalgcznik nr 2 do niniejszego protokotu.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowat, ze na podstawie § 7 ust. 2
Statutu Powiatu Stargardzkiego, Przewodniczacy Rady Powiatu moze udzieli¢ w trakcie sesji
glosu osobie spoza Rady pod warunkiem zgloszenia wystapienia i okre$lenia tematyki przed
rozpoczeciem sesji. Pani dr Hanna Chmura zglosita che¢ wystapienia, gltos Pani dr zostanie
udzielony w pkt 7 porzadku obrad.



2. PRZEDSTAWIENIE PORZADKU OBRAD.

Przewodniczgcy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowat, ze na podstawie § 5 ust. 2
1 3 Statutu Powiatu Stargardzkiego radni otrzymali na 7 dni przed sesja porzadek obrad
wraz z projektami uchwat.

Na podstawie art. 15 ust. 2 ustawy o samorzgdzie powiatowym Rada Powiatu moze
wprowadzi¢ zmiany w porzadku obrad bezwzgledng wigkszoscig gloséw ustawowego sktadu
Rady.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowat, ze Zarzad Powiatu
Stargardzkiego wnosi o wycofanie z porzadku sesji pkt 17, tj. — projektu uchwaty w sprawie
udzielenia pomocy finansowej Gminie Stara Dgbrowa.

Starosta Stargardzki Iwona Wisniewska

Wydawac¢ by sig moglo, prozaiczna sytuacja, otéz dowiedzielismy sie we wtorek, juz po trzech
Komisjach, ktére mialy miejsce w poniedzialek. Dotarta do nas korespondencja podpisana
przez Paniq Wdjt Gminy Stara Dgbrowa, ze w oparciu o porozumienie byla planowana wspélna
inwestycja drogowa. Ta inwestycja drogowa nie dojdzie do skutku, bowiem jej realizacje Pani
Wajt warunkowata uzyskaniem dofinansowania. Tego dofinansowania nie dostala. Wobec
powyzszego bardzo przeprasza i tez prosba o to by ten punkt z porzqdku dzisiejszej sesji
wycofac.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel zapytat, dofinansowanie z Polskiego Eadu?

Starosta Stargardzki Iwona Wisniewska
Tak, nie otrzymano dofinansowania z Polskiego £adu.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku uwag, przystgpit do
glosowania nad wycofaniem projektu uchwaly z porzadku obrad.
W glosowaniu, wzielo udziat 19 radnych (nieobecni radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski,
Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

e 19 gloséw za,

e brak glosow przeciw,

e brak glosow wstrzymujgcych.
Rada Powiatu jednogtosnie (19 gloséw za) wycofata projekt uchwaty z porzadku obrad.
Glosowanie imienne, stanowi zatacznik nr 3 do niniejszego protokotu.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowal, ze Zarzad Powiatu
Stargardzkiego wnosi o wprowadzenie do porzadku sesji projekt uchwaly w sprawie
wydatkow, ktére nie wygasajg z uptywem roku budzetowego 2022.
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Starosta Stargardzki Iwona Wisniewska

W momencie, kiedy przygotowywalismy dokumenty, ktore sq w przedmiocie posiedzenia
dzisiejszej sesji, nie znaliSmy jeszcze kwot ostatecznych wydatkow, ktore poniesiemy dla potrzeb
realizowanych przez Powiat Stargardzki inwestycji. Dotyczy to trzech zadan, prezentowalismy
je na poprzednich komisjach.

Dotyczqg one modernizacji obiektu Bursy Szkolnej. Pierwotnie budzet na to przedsiewzigcie
przewidziany byly w kwocie ponad 1 500 000. Kwoty wydatkow, ktore przenosimy dla potrzeb
zamkniecia tego przedsigwziecia na rok 2023 to wielkos¢ ponad 1080 000. Drugie
przedsiewzigcie, Panstwo przy okazji poprzedniej sesji rowniez zmieniali budzet, by zaspokoi¢
potrzebe uczniow niepelnosprawnych i likwidacji barier w obiekcie II Liceum
Ogolnoksztalcqgcego na zakup i montaz platformy schodowej. Wowczas byla to kwota 82 000
zl. Cze$¢ tych Srodkow zostala zaangazowana juz w tym roku, natomiast finalizowaé to
przedsiewzigcie bedziemy w roku przyszlym kwotq 48 228,30 zI. Ostatnie przedsiewzigcie
inwestycyjne dotyczgce rowniez obiektu oswiatowego, dotyczy modernizacji kottowni w Zespole
Szkél nr 5 i kwota, ktéra bedzie wydatkowana na to przedsigwziecie w roku przysziym,
to wielkos¢ 582 448, 29 zI. Podejmujqc tq uchwale zobligujecie Panstwo Zarzqd do wykonania
tych przedsiewzieé nie pdzniej niz do dnia 30 czerwca roku 2023.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku uwag, przystapil do
glosowania nad wprowadzeniem projektu uchwaty do porzadku obrad.
W glosowaniu, wzieto udziat 20 radnych (nieobecni radni: Jan Kalinowski, Jozef Stachowiak,
Elzbieta Szumska).

e 20 gloséw za,

e brak gloséw przeciw,

e brak gtoséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (20 gltoséw za) wprowadzita projekt uchwaty do porzadku obrad.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 4 do niniejszego protokotu.
Projekt uchwaty bedzie rozpatrywany jako punkt 17 porzadku obrad.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowal, ze Zarzad Powiatu
Stargardzkiego wnosi o wprowadzenie do porzadku sesji projekt uchwaty projekt uchwaty
w sprawie wyrazenia stanowiska Rady Powiatu Stargardzkiego w sprawie zaprzestania
rozliczania 1 umarzania zaliczek wyptacanych w 2020 roku Samodzielnemu Publicznemu
Wielospecjalistycznemu Zaktadowi Opieki Zdrowotnej w Stargardzie.

Jak Panstwo Radni doskonale wiecie miesigc grudzien to jest miesigc, w ktdrym nasz szpital po
raz pierwszy utracil plynnos¢ finansowq. Po raz pierwszy nie byl w stanie wyplacic¢ wszystkich
wynagrodzen. O wprowadzenie do projektu uchwaly bardzo prosze Panig Staroste.

Starosta Stargardzki Iwona Wisniewska

Szpital Stargardzki, jako ta jednostka w strukturze jednostek Powiatu Stargardzkiego nalezy
i ma charakter strategiczny, bowiem bezposSrednio zwigzana jest z bezpieczenstwem
zdrowotnym duzej populacji mieszkancow Powiatu Stargardzkiego. Panstwo przyzwoliliscie
i sami byliscie tym zainteresowani, by od wielu miesiecy wprowadzi¢ do porzqdku kazdej
komisji i w przedmiocie porzqdku sesji i zawsze Panstwo debatujecie na temat sytuacji biezgcej
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szpitala. Ona nie ma przed Panstwem tajemnic, sygnalizowalismy réwniez jako Zarzgd
niepokojqce sytuacje, ktore mogq wiasnie zmierzaé do utraty plynnosci finansowej szpitala.
Szukamy mozliwosci i szans pomocy szpitalowi, upatrujemy takq mozliwosé w liscie i apelu
i stanowisku Rady Powiatu Stargardzkiego kierowanego do Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia Pana Filipa Nowaka. Miejmy nadzieje, ze to stanowisko znajdzie sie z pozytywnym
rozstrzygnigciem. Chcemy rowniez by tres¢ tego dokumentu dotarla do Prezesa Rady Ministréw
Pana Mateusza Morawieckiego, do wiadomosci réwniez Zachodniopomorskiego Oddziatu
Wojewddzkiego NFZ-u Pana Pawla Kurzaka. Chcemy réwniez zainteresowaé, nie jest to
Jednorazowe dzialanie, bowiem staramy si¢ zawsze odpowiada¢ na informacje i zapytania,
chocby parlamentarzystéw, ktorzy méwig, pytajq o to, jakie problemy samorzqd powiatowy ma
i tu jakby w pierwszej mierze dedykujemy te informacje mdéwigce o sytuacji szpitala
powiatowego w Stargardzie. Mysle, ze takie stanowisko ze strony Rady moze zasygnalizowaé
wprost klopoty, jakie ta jednostka ma. Drodzy Paristwo, to o czym méwitam przy okazji Komisji,
to na co bardzo liczyliSmy i oczekiwalismy duzej zmiany, a to, co sie nie stalo, mianowicie
oczekiwalismy, ze w tym roku zostanie wprowadzona ustawa reformujqca Srodowisko ochrony
zdrowia. Nie stalo si¢ i mysle, ze to jest zlo, ktére miedzy innymi przyczynia sie do pogarszajgcej
sytuacji finansowej szpitala.

Tre$¢ tego wysiqgpienia Panstwu jest znana, ja zwracam uwage tylko na kovicowy akapit,
mowiqcy o tym, ze w budzecie tej jednostki 90% przychodéw stanowiq dzisiaj wynagrodzenia
wyplacane na rzecz kadry zatrudnionej w tej jednosice i 10%, kidre zostaje to jest
niebezpiecznie malo na wydatki statutowe pozwalajgce na obstuge tak waznego zadania
realizowanego przez Szpital Powiatowy w Stargardzie. Dziekuje.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku uwag, przystapil do
glosowania nad wprowadzeniem projektu uchwaty do porzadku obrad.
W glosowaniu, wziglo udziat 20 radnych (nieobecni radni: Jan Kalinowski, Jézef Stachowiak,
Elzbieta Szumska).

e 20 gloséw za,

e brak glosow przeciw,

e brak glosow wstrzymujgcych.
Rada Powiatu jednogtosnie (20 gloséw za) wprowadzila projekt uchwaty do porzadku obrad.
Glosowanie imienne, stanowi zalacznik nr 5 do niniejszego protokotu.
Projekt uchwaly bedzie rozpatrywany jako punkt 24 porzadku obrad.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku innych uwag do porzadku
posiedzenia przystapit do glosowania porzadku wraz z wprowadzonymi zmianami.
W glosowaniu, wzieto udzial 20 radnych (nieobecni radni: Jan Kalinowski, Jozef Stachowiak,
Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

e 20 glosow za,

e brak glosow przeciw,

e brak glosow wstrzymujgcych.
Rada Powiatu jednoglosnie (20 gloséw za) przyjeta porzadek obrad sesji.



Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 6 do niniejszego protokotu.

Porzadek obrad, stanowi zatgcznik nr 7 do niniejszego protokotu.

3. PRZYJECIE PROTOKOLU NR XILIV/2022 Z SESJI RADY POWIATU
STARGARDZKIEGO Z DNIA 30 LISTOPADA 2022 R.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowal, ze protokél z obrad XLIV
sesji Rady Powiatu z dnia 30 listopada 2022 r. zostal przestany drogg elektroniczng jak rGwniez
byt wylozony na 3 dni przed sesjg w Biurze Obstugi Zarzadu i Rady Powiatu.
Radni nie wniesli uwag do protokotu.
Wobec braku uwag do protokotu przystapit do glosowania.
W glosowaniu, wzieto udziat 20 radnych (nieobecni radni: Jan Kalinowski, J6zef Stachowiak,
Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

e 20 gltoséw za,

e brak gltoséw przeciw,

e brak gtoséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (20 glosow za) przyjela protokoét z XLIV sesji Rady Powiatu
z dnia 30 listopada 2022 r.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr'8 do niniejszego protokotu.

4. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE PRZYJECIA
SPRAWOZDANIA Z DZIAL ALNOSCI ZARZADU POWIATU STARGARDZKIEGO
MIEDZY SESJAMI ZA OKRES OD 30 LISTOPADA 2022 R. DO 21 GRUDNIA 2022 R.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowal, ze zgodnie z art. 12 pkt 4
ustawy o samorzadzie powiatowym do wylacznej wilasciwosci Rady Powiatu nalezy
rozpatrywanie sprawozdania z dziatalnosci zarzadu.

§ 5 ust. 4 pkt 1 Statutu stanowi, ze sprawozdanie z dzialalnosci Zarzadu Powiatu migdzy
sesjami dorecza si¢ radnym najpdzniej w dniu sesji przed jej rozpoczeciem.

Starosta Stargardzki Iwona Wisniewska odczytala sprawozdanie z dziatalnosci Zarzadu
Powiatu Stargardzkiego miedzy sesjami za okres od 30 listopada 2022 r. do 21 grudnia 2022 r.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel po przeprowadzonej dyskusji poddat
pod glosowanie projekt uchwaty w sprawie przyjecia Sprawozdania z dzialalnosci Zarzadu
Powiatu Stargardzkiego miedzy sesjami za okres od 30 listopada 2022 r. do 21 grudnia 2022 r.
W glosowaniu, wzigto udziat 20 radnych (nieobecni radni: Jan Kalinowski, Jozef Stachowiak,
Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

> 20 gloséw za,

»> brak glos6w przeciw,

> brak glosow wstrzymujgcych.



Rada Powiatu jednogtosnie (20 glosow za) przyjeta uchwate w sprawie przyjecia Sprawozdania
z dziatalnosci Zarzadu Powiatu Stargardzkiego migdzy sesjami za okres od 30 listopada
2022 r. do 21 grudnia 2022 1.

Glosowanie imienne, stanowi zalacznik nr 9 do niniejszego protokohu.

Uchwata nr XL V/552/22 w sprawie przyjecia sprawozdania z dzialalnosci Zarzadu Powiatu
Stargardzkiego miedzy sesjami za okres od 30 listopada 2022 r. do 21 grudnia 2022 r.,
stanowi zatgcznik nr 10 do niniejszego protokotu.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel oglosil przerwe i zaprosit na wystawe .

PRZERWA
OD GODZ. 09.55 DO GODZ. 10.10

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wznowit obrady po przerwie.

5. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWAYLY ZMIENIAJACEJ UCHWALE W SPRAWIE
UCHWALENIA  WIELOLETNIEJ] PROGNOZY FINANSOWEJ POWIATU
STARGARDZKIEGO NA LATA 2022-2033.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o0 przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala,

3) Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spotecznych Panig Beate Wilk,

4) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda,

5) Przewodniczacg Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanne Chrzastowska.

Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowat,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaly.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowata,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spotecznych jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaty.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowala
projekt uchwaty.

Przewodniczagca Komisji Skarg, Wnioskéw i Petycji Joanna Chrzastowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wnioskow i Petycji jednogtosnie pozytywnie zaopiniowata
przedmiotowy projekt uchwaty.



Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowatl, ze Komisja
Rewizyjna jednogtosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowala projekt uchwaty zmieniajgcy
uchwale w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy finansowej Powiatu Stargardzkiego na
lata 2022-2033.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gltoséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty zmieniajacy uchwale w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy
finansowej Powiatu Stargardzkiego na lata 2022-2033.
W glosowaniu, wzigto udziat 19 radnych (nieobecni radni: Jan Kalinowski, J6zef Stachowiak,
Elzbieta Szumska).
1 osoba obecna nieglosujgca — (radna Izabela Pacholik),
Wynik glosowania:

> 19 glosow za,

» brak glosoéw przeciw,

» brak gloséw wstrzymujgcych.
Rada Powiatu jednoglosnie (19 glosoéw za), 1 osoba nie brata udzialu w glosowaniu przyjeta
uchwatle zmieniajgcg uchwate w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy finansowej Powiatu
Stargardzkiego na lata 2022-2033.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 11 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XI1.V/553/22 zmieniajgca uchwate w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy
finansowej Powiatu Stargardzkiego na lata 2022-2033, stanowi zalgcznik nr 12 do niniejszego
protokotu.

6. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE ZMIANY BUDZETU
POWIATU STARGARDZKIEGO NA 2022 ROK.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczgcego Komisji Rewizyjne] Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala,

3) Przewodniczacg Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Panig Beatg Wilk,

4) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda,

5) Przewodniczacg Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanng Chrzastowska.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednogtosnie pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaty w sprawie zmiany budzetu
Powiatu Stargardzkiego na 2022 rok.

Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowat,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaty.



Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowala,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spotecznych przy 4 glosach za i 1 glosie wstrzymujacym sie
pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaty.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwé6d poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaly w sprawie zmiany budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2022 rok.

Przewodniczgca Komisji Skarg, Wnioskéw i Petycji Joanna Chrzastowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wnioskéw i Petycji przy 4 glosach za i 1 glosie
wstrzymujgcym si¢ pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaty.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaly w sprawie zmiany budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2022 rok.
W glosowaniu, wzigto udzial 20 radnych (nieobecni radni: Jan Kalinowski, Jozef Stachowiak,
Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

> 20 glosow za,

> brak gltoséw przeciw,

> brak gloséw wstrzymujgcych.
Rada Powiatu jednoglos$nie (20 gloséw za) przyjeta uchwale w sprawie zmiany budzetu
Powiatu Stargardzkiego na 2022 rok.
Glosowanie imienne, stanowi zatacznik nr 13 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/554/22 w sprawie zmiany budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2022 rok,
stanowi zatacznik nr 14 do niniejszego protokotu.

7. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE ZATWIERDZENIA
PROGRAMU NAPRAWCZEGO SAMODZIELNEGO PUBLICZNEGO
WIELOSPECJALISTYCZNEGO ZAK1L.ADU OPIEKI ZDROWOTNEJ
W STARGARDZIE NA LATA 2022-2024.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
0 przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala,

3) Przewodniczacg Komisji Zdrowia i Spraw Spotecznych Panig Beate Wilk,

4) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda,

5) Przewodniczacg Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanne Chrzastowska.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowat, ze Komisja
Rewizyjna przy 3 glosach za i 1 glosie przeciw pozytywnie zaopiniowala projekt uchwaty
W sprawie  zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego  Publicznego
Wielospecjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Stargardzie na lata 2022-2024.
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Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowat,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki przy 4 glosach i 2 glosach przeciw pozytywnie
zaopiniowata projekt uchwaty.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowatla,
ze Komisja Zdrowia 1 Spraw Spotecznych jednoglosnie pozytywnie zaopiniowala projekt
uchwaly w sprawie zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego Publicznego
Wielospecjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Stargardzie na lata 2022-2024.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwod poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu przy 3 glosach za i 1 glosie przeciw pozytywnie
zaopiniowata projekt uchwaty w sprawie zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego
Publicznego Wielospecjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Stargardzie na lata
2022-2024.

Przewodniczgca Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Joanna Chrzgstowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wnioskéw i Petycji przy 3 glosach za i 2 glosach przeciw
pozytywnie zaopiniowala przedmiotowy projekt uchwaty.

Przewodniczacy Rady Powiatu Stargardzkiego Zdzislaw Rygiel

Wysoka Rado, zaczniemy procedowanie od wystgpienia Pana dyrektora Krzysztofa
Kowalczyka, ktory zaprezentuje nam program naprawczy. Mamy gosci, wsréd nas sq
przedstawiciele oddzialu otolaryngologicznego wraz z Panig Kierownik oddzialu doktor Hanng
Chmurgq, ktora oczywiscie otrzyma glos. Zaczniemy najpierw od prezentacji Pana dyrektora,
bardzo prosze, to bedzie wprowadzenie do dyskusji.

Dyrektor SP WZOZ w Stargardzie Krzysztof Kowalczyk

Panie Przewodniczgcy, Panstwo Radni, Szanowna Pani Starosto.

Na komisji nadzwyczajnej - Komisji Zdrowia prezentowalem Panstwu taki dokument, jakim jest
program naprawczy na lata 2022-2024. Chcialbym Panstwu na poczgtek pokazaé to,
co zastalismy pie¢ lat temu, tak wyglgdaly pomieszczenia serwerowni w administracji
w budynku gléwnym, przypomng w szpitalu. Tak wyglgdal agregat wody lodowej na blok
operacyjny, ktory musielismy ponownie uruchamia¢, pomimo ze byl tzw. protokél odbioru tego
urzgdzenia. Tu mamy plac z odpadami, generalnie cala gospodarka odpadami byla
nieuregulowana na terenie szpitala, byl w tym zakresie bardzo duzy chaos. Tak wyglgdaly
rozne miejsca w szpitalu. Generalnie nie napawalo to optymizmem, widzicie Panstwo jakgs tam
makulature, pojemniki po Srodkach chemicznych, tak mniej wiecej wyglgdalo zaplecze naszego
szpitala 5 lat temu. To jest fragment SINK-u w oddziale wewnetrznym, jak wyglgdala sala
chorych, mysmy wszystko skrzetnie wowczas dokumentowali. Przy ulicy Staszica jest teren,
ktdry rowniez zastalisSmy w naszym szpitalu, a tak wyglgdalo archiwum i plesn. Mojq pierwszg
decyzjg bylo wstawienie drzwi, wowczas do skladnicy akt, mozna bylo si¢ po prostu dostaé,
czyli osoba zeszla do piwnicy i dostawala si¢ do akt, w ktorych to byly przypomne dane
personalne. Tak generalnie wyglgdaly pomieszczenia przy ulicy Staszica, (zw. basen,
graciarnie w piwnicach, mysmy to tak nazwali, czyli tak naprawde calg gospodarke zwigzang
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z kasacjq. Zajelo nam to dosy¢ duzo czasu, ale mozna powiedzieé, ze w jakims stopniu
posprzqtalismy szpital z tego bataganu, ktory zastalismy. Ja mysle, ze tego szerzej nie trzeba
komentowa¢, jak ogromnq prace wiozylismy w szpital przez okres pieciu lat.

Szpital byl sukcesywnie przez jednostki samorzqdu terytorialnego zaréwno Powiat Stargardzki,
Gming Miasto Stargard, réwniez przez Zachodniopomorski Urzqd Wojewddzki w okresie
pandemii przez osoby dobrej woli, ktére chcialy pomdc szpitalowi i udato nam sie bardzo duzo
w szpitalu. Mysle, ze na skale, ktora nigdy wezesniej sig nie zdarzyla, udato nam sie dosyé duzo
sprzetu do naszego szpitala dostarczyé. Miedzy innymi wymienilismy strzykawki automatyczne
do pracowni tomografii komputerowej, zmodernizowalismy tomograf komputerowy. Nie wiem,
czy Panistwo pamigtacie, ale byly tez i awarie takie, kidre ograniczaly prace pracowni przez
okres nawet kilkunastu dni. Kupowalismy aparaty do znieczulenia na blok operacyjny, mielismy
wlasnie takq sytuacje w tamtym roku, ze dr Modest Matecki przychodzi do mnie i mowi, ze ma
zlq i bardzo zlq wiadomosc. Mianowicie, ze w jednym czasie zepsuly sie dwa aparaty
do znieczulenie na bloku operacyjnym. Wowczas na szybko udalo nam sie z jednej firm...
udostgpniono nam nieodplatnie takie aparaty i dzigki pomocy samorzqdu réwniez takie aparaty
na blok operacyjny zostaly kupione do naszego szpitala.

Na poczqgtku naszej kadencji udalo nam si¢ wymienié¢ analogowy aparat RTG na cyfrowy.
Wéwczas, gdyby pomoc do szpitala nie nastgpita, to konsekwencjq byloby formalne zamkniecie
szpitala. Dzigki dotacji z Gminy Miasto Stargard taki aparat nowoczesny trafit do naszego
szpitala. Zakupilismy réwniez na oddzial anestezjologii intensywnej terapii respiratory, ktére
poprawiajg bezpieczenstwo pacjentow. Kupilismy réwniez specjalistyczne 16zko szpitalne na
OIOM z odpowiednimi parametrami i funkcjami. KupiliSmy defibrylator, kardiomonitory
réwniez na oddzial anestezjologii intensywnej terapii. To sq zakupy, ktére tu Paristwu
przedstawiam jedyne jakas ich czesé, wiozek reanimacyjny, kolejny defibrylator, takze tych
urzqdzen kupiliSmy dzigki dotacjom z réznych stron. Gléwnie z jst bardzo, bardzo duzo.
To, z czego jestesmy szczegdlnie dumni, to jest obecne wyposazenie pracowni endoskopowe;.
Zakupilismy najnowoczesniejszy procesor video, kidry stuzy pacjentom trafiajgcym do tej
pracowni zaréwno z naszych oddzialow jak i pacjentom w ramach ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej, czyli jako urzqdzenie diagnostyczne. Kupilismy dwa videogastroskopy i dwa
videokolonoskopy do tej pracowni wraz z oprzyrzqdowaniem do tego myjke endoskopowa.
Na oddzial ginekologiczno-polozniczy dzieki dotacji Powiatu Stargardzkiego zakupilismy dwa
nowoczesne 1d0zka porodowe, inkubatory na oddzial neonatologiczny. Do pracowni
kardiologicznej caly nowy sprzet zwigzany z tzw. prébami wysitkowymi. Kupilismy réwniez do
poradni kardiologicznej aparaty ultrasonograficzne, rejestratory holterowskie, to jest caly
pakiet. Jeszcze dopowiem, bo sq tutaj Pakistwo z oddzialu otolaryngologicznego, jaki sprzet
zostal zakupiony do oddziatu i poradni. Kupilismy endoskop do nosa sztywny o kqcie patrzenia
w  okreslonych parametrach, endoskop do nosa sztywny o innym kqcie patrzenia.
Laryngologiczny zestaw do elektrochirurgii prgdem o czestotliwoSci radiowej, endoskop
diagnostyczny. KupiliSmy réwniez do zabiegéw otolaryngologicznych na bloku operacyjnym
mikroskop diagnostyczny, kardiomonitor Comen C80, kardiomonitor Comen C80 kolejny,
system mobilny endoskopii gietkiej i sztywnej. Mam tutaj podsumowanie tylko bez samego
mikroskopu albo z mikroskopem, bedzie to kwota bliska 500 000 zI w sprzecie, ktéry byl
dedykowany ogdlnie rozumianej otolaryngologii.
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W wyniku réznego rodzaju analiz ekonomicznofinansowych bylem tez zobowigzany przez
Panstwa radnych do przeprowadzenia i zaproponowania wyliczenia roznego rodzaju
wariantow z uwagi na generalnie pogarszajgcq si¢ mimo tych wysilkow, ktore dokonalismy
w okresie ostatnich pieciu lat dokonania roznego rodzaju przeliczen.

W pierwszym wariancie zaproponowalem Panstwu wowczas, bo przypomng, Ze program
naprawczy byl pisany na podstawie danych z pierwszego pélrocza, za chwilke Panstwu tez
powiem, bo wczoraj padlo pytanie, Pan radny Dziakowicz pytal o wyniki za listopad. Réwniez
taki wynik Panstwu przekaze i jak na tym tle wyglgda réwniez miedzy innymi oddzial
otolaryngologiczny, bo dzisiejszq mojq wypowiedz rozszerze jednak nie tylko o to, co zawarte
jest w programie naprawczym, ale jednak o kwestie zwigzane z funkcjonowaniem bqgdz nie
w naszych strukturach stacjonarnego oddzialu otolaryngologicznego.

Przekazatem Panstwu 4 warianty. Wariant likwidacji oddzialu otolaryngologicznego
z kalkulacjami jak mialoby to wyglgdac na podstawie wynikow, ktore obliczyliSmy na podstawie
wykonan z pierwszego podlrocza. Jest rowniez hipotetyczny wariant likwidacji oddziatu
ginekologiczno-polozniczego i oddzialu neonatologicznego. Jest kolejny wariant
przeliczeniowy przeniesienia czesci oddzialu rehabilitacji ogdlnoustrojowej, rehabilitacji
neurologicznej, osrodka rehabilitacji dziennej i pracowni fizjoterapii z lokalizacji ul. Staszica
do lokalizacji ul. Wojska Polskiego. Tutaj proponowalem tez Panstwu wariant likwidacji
oddzialu otolaryngologicznego z jednoczesnmym utworzeniem w tej lokalizacji oddzialu
geriatrycznego. Pokrotce odnosnie do kazdego z oddziatow bede sie wypowiadal.

Przychod, ktory zostal wygenerowany w oddziale otolaryngologicznym od stycznia do czerwca
to kwota 911 000 zI. Koszty bezposrednie, czyli koszty, ktore sq bezposrednio zwiqgzane
z funkcjonowaniem oddzialu, przekraczajg przychéd, co to oznacza? Ze o kwote wéwczas
344 000 zt musialem wprost dolozy¢ do funkcjonowania oddziatu otolaryngologicznego. Co to
wprost oznacza? Ze przychdd, kidry jest gemerowany z tego oddzialu nie wystarcza na
wynagrodzenia i rowniez nie wystarcza na bezposrednie koszty funkcjonowania li tylko tego
oddziatu, nie mowigc w 0gdle o kosztach tzw. posrednich i tzw. kosztach zarzqdu.

Koszty posSrednie funkcjonowania oddziatu, to jest kwota 517 000 zi, koszty przyporzqdkowane
zarzqgdu 136 000 zI. Jak Panstwo widzicie wynik finansowy, strata za pierwsze polrocze, jest to
kwota bliska 1 000 001 zt. Co to oznacza? Ze dyrektor szpitala musi albo zaciggng¢ z kupki
z innego oddziatu i dolozy¢ wprost do funkcjonowania tego oddzialu, albo wygenerowaé diug,
nie placqgc zobowiqgzan, dokladajqgc bezposrednio do kosztow funkcjonowania tego oddziatu.
Ja moge Panstwu juz dzisiaj powiedzie¢ odnosnie wynikow listopada. Mysmy si¢ stosunkowo
nieduzo pomylili w stosunku do wynikéw szacowanych. Za 11 miesiecy przychod oddzialu
wynosi 1 947 000 zi, natomiast koszty catkowite, czyli koszty bezpoSrednie, koszty posrednie,
koszty przyporzqdkowane, koszty zarzgdu wynoszq 3 997 000 zI. Wygenerowana strata jest to
kwota za 11 miesiecy oddzialu otolaryngologicznego 2 050 000 zl i jeszcze narosSnie za miesigc
grudzien. Jak sie ma do tego poradnia otolaryngologiczna? Poradnia otolaryngologiczna i jej
wyniki wyglgdajq w ten sposob: przychod 821 000 zi, koszty 764 000 zI, poradnia przynosi
dodatni wynik finansowy w kwocie przekraczajgcej 56 000 zi.

Musze to z przykroscig powiedziec, bo po 5 latach mojej pracy, ja juz do konca tez nie wiem,
co tak naprawde sig dosadnie przyczynilo, ale to nie jest jeden powod. Obecna sytuacja szpitala
i stqgd nasza proba ratowania przynajmniej tej czesci ambulatoryjnej, proba rozmowy
o reorganizacji oddzialu ona nie wynika z tego, ze ja kogos nie lubie, Ze cos jest nie tak. Tylko
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generalnie ona wynika z wynikow, jakie szpital jako calo$é, jako instytucja, po to, zeby dokonaé
dzialan naprawczych, zeby podjqé¢ prébe méwige wprost uratowania szpitala powiatowego
w Stargardzie jako calosci, jako jednostki. Przychody, kiére wygenerowalismy za 11 miesiecy,
Jjest to kwota 66 336 000 zl. Lqcznie przychdd, czyli jezeli dodamy przychody operacyjne
i przychody finansowe lgczny przychod mamy na kwotg 69 789 000 zI. Natomiast koszty
dzialalnosci operacyjnej, czyli bezposrednio zwigzanej z funkcjonowaniem szpitala, to jest Juz
kwota 76 946 000 zl. Jezeli wezmiemy pod uwage wszystkie koszty, to suma kosztéw ogolem
wynosi 77 276 000 zi. Planowany wynik finansowy netto, kiéry zalozylem w programie
naprawczym wynosil 5 999 000 =i, czyli igcznie okolo 6 000 000 1, czyli méwige ogélnie minus
amortyzacja 4 300 000, 4 200 000 zI. Mamy generalnie strate okolo 1 500 000 z{ rocznie.
Dzisiaj przedstawilem juz Zarzqdowi zmiang korekty wyniku finansowego na 2022 rok i ta
zmiana wynosi 7 487 000 z1 za 2022 rok. Co sie dzieje ze zobowigzaniami? Ot6z zobowigzania,
ktére mieliSmy na koniec okresu sprawozdawczego, przypomne stan zobowigzar wymaganych
byl wowczas zero, czyli mielismy generalnie wyzerowany szpital. Ja uwazam, ze sytuacja
do kovica 2021 roku byla trudna, aczkolwiek stabilna, tak dzisiaj tych zobowigzanh juz mamy
na kwotg 16 921 000 z{ na koniec listopada i pojawily si¢ pierwsze zobowigzania wymagalne
na kwotg 65 899 z1. To zobowigzanie wynika - to jest jeden z elementéw wyroku, bo my musimy
zaplacié¢ za koszty postgpowania sqdowego, prosimy sqd o to, zeby to nam rozbil na raty, ale
wowczas nie zaplaciliSmy juz tej kwoty, proszqc o rozlozenie tej kwoty na raty.

Stan Srodkéw, kidry mielismy na koniec roku wynosil 2 030 000 zI , na koniec listopada jest
tylko 1 370 000 2. Przypomne, ze cze$¢ tych Srodkéw sq to Srodki dotacyjne, ktérymi Parstwo
nas dofinansowaliscie, bo w 2022 roku wykonalismy bardzo duzo wydatkowar o charakterze
majqtkowym, kidre mialy poprawié i wplyngé na poprawe bezpieczeristwa pacjentéw, zakup
sprzetu, to co Panstwo wiecie na przyklad zamontowalismy pierwszy z aparatéw do
znieczulenia, ktdry kupilismy z dotacji. Te parametry tego aparatu byly tak czule, ze trzeba bylo
miedzy innymi zmodernizowac calq sprezarkownig, czyli tam, gdzie podajemy bezposrednio
Izw. gaz.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel
Panie Dyrektorze, przepraszam tylko, czy mogiby Pan troszkg o strukturze tych zobowigzar
powiedziec? Z czego one wynikajg?

Dyrektor SP WZOZ w Stargardzie Krzysztof Kowalczyk

Ja jeszcze do tego wrdce. Natomiast byly wowczas potrzebne Srodki w wysokosci okolo 160 000
zl i rowniez dzigki dotacyi zrealizowali$Smy to zadanie i bezpiecznie moglismy podigczyé aparaty
do znieczulenia, ale wréémy do oddzialu otolaryngologicznego. Jak Parstwo widzicie ja jako
menedzer nie cheg si¢ wypowiadaé w sprawach spolecznych, w sprawach kwestii pomocowych,
ale doszedlem do takiego wniosku, ze ci Paristwo, kidrzy tutaj dzisiaj sq, to nie jest do korica
ich wina, ale jezeli do tego szpitala zglasza sig tylu pacjentéw, ktdrych obstugujemy, jesli
wykonujemy te procedury, to ja nie wiem do kovica, jak te procedury sq policzone, jezeli chodzi
0 wyceng lych procedur, skoro nie daje nam si¢ szansy na to, zeby ten oddzial rozwingé.
Uwazam tez, ze jezeli chodzi o oddzial otolaryngologiczny my sami réwniez popelnilismy bledy.
Bledy polegaly na tym, ze w moim odczuciu byly ignorowane, jakby nasze wspélne ustalenia
z Paniq Kierownik. Mianowicie jest jedna bardzo twarda dana, dana polega na tym, ze w tym
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roku procent oblozenia 1ozek jest tylko na poziomie 58%. To jest dana twarda statystyczna
i wydaje mi sig tak, ze ktos to wycenia w agencji te procedury nie zaklada oblozenia 58%o. Jesli
oddzial jest faktycznie potrzebny ma stuzy¢ lokalnemu spoleczenstwu, to warunkiem
powodzenia tej calej akcji pod kgtem pokrycia kosztow prowadzenia jest oblozenie minimum
80%. My réwniez w trakcie naszej wspolpracy i mysle, ze tu Pani Kierownik to potwierdzi,
dawalismy sobie szanse, zeby ten przychdd po prostu zwigkszyé. Bo my od dawna wiedzielismy
o tym, ze przy takim oblozeniu {6zek i przy tych procedurach, tak jak sq, to albo mozna je zrobic¢
jakosciq i temu stuzyl zakup mikroskopu na blok operacyjny, bo chcielismy wowczas, zeby
przeprowadzaé bardziej powazne wymagajqce specjalistycznego sprzetu zabiegi operacyjne,
po 1o, zeby korzystaé z procedur wyzej wycenionych. To si¢ nie udalo z réznych przyczyn, o tych
przyczynach tez za chwile powiem. Przy tych procedurach szpitala powiatowego, przy tym
oblozeniu 58%, choébysmy stawali na uszach, nie jestesmy w stanie dopracowaé sie takiej
sytuacji, ze nam ten oddzial pokryje koszty bezposrednie funkcjonowania oddziatu
I przynajmniej czeg$¢ kosztow posrednich, czyli generalnie funkcjonowania jednostki jako
calosci.

W zwigzku z tym ja Panstwu tego nie proponuje, bo to jest moje dzialanie, to tez nie jest Panstwa
decyzja. Ja po prostu zamierzam, mowigc wprost, od 1 lutego zamkng¢ oddzial
otolaryngologiczny. Co si¢ na to skupilo? Byl pewien moment do czasu przedpandemicznego,
ze co$ tam si¢ nam udawalo, pozniej przyszia pandemia - dwa lata.

Byly rézne scenariusze, tu tez Panstwo zachowali sig¢ przyzwoicie, bo jak byt apel Wojewody
na tzw. piku zachorowan, to wlasnie tez miedzy innymi w oddziale otolaryngologicznym
utworzyliSmy {6zka COVID-owe, za co chcialem Panstwu podzigkowac.

Natomiast nikt tego nie docenia. Po pierwsze, przyczyna - niskie procedury medyczne o tym sig
méwi caly czas i czy ten Rzqd, czy inny, jak nie wiadomo, o co chodzi, to pewnie chodzi
o pienigdze. By¢é moze sq wazniejsze sprawy, jak wydatkowanie na Srodki publiczne, jezeli
chodzi o szpitale powiatowe, ale jakos si¢ nam od diuzszego czasu nie udaje tego zrobic.
Po drugie sama pandemia, najlepszy okres pod kgtem finansowym Rzqd od nas zadbal,
zauwazyl, dostalismy Srodki z tzw. chordb zakaznych i jak Panstwo pamietacie, zamknelismy
szpital z dodatnim wynikiem kasowym hip, hip-hura cieszymy sie. W miedzyczasie retoryka
ze strony Narodowego Funduszu Zdrowia istotnie si¢ zmienila, Ze te pieniqdze prosze Panstwa,
kiére dostaliscie, to ja nie powinien tworzy¢ 1ozek COVID-owych na oddziale
otolaryngologicznym, tylko po prostu likwidowa¢ te oddzialy. Dlaczego? Bo wyplacajgc 1/12,
warunek byl taki, dostaniecie 1/12, musicie utrzymacé zespoly, nie wolno wam zwalnia¢, ale jak
utrzymacie zespoly, pomozecie przy COVID-dzie, mowigc bardzo kolokwialnie, dostaniecie
1/12. Jakos to wytrzymacie. Do tego zalecenia Ministra Zdrowia, zalecenia nie decyzje.
Zalecamy wstrzymanie wszystkich zabiegow planowych, tylko operujemy na ostro, na chirurgii,
na otolaryngologii, na wszystkich oddzialach zabiegowych. Generalnie mozna powiedzie¢ byt
okres, gdzie dostawalismy pienigdze, ale szpital stal pusty, niewykorzystany. Pamietam
kwiecieh, juz nie pamigtam, ktérego roku, ludzie tak bali si¢ przychodzi¢ do szpitala, zZe po
prostu byla cicha glusza, tylko tego, kogo przywiezli no to robiliSmy 16zka COVID-owe.

Druga sprawa, przed ktérg mnie ostrzegano zanim tutaj w ogole przyszediem do pracy to
sprawy sgdowe. Otrzymalismy dwa dosy¢ pokazne wyroki. Juz nie pamigtam w ktérym roku,
w 2020 sprawa bez nazwiska, ktéra odbyla sie na szpitalnym oddziale ratunkowym i oddziale
chirurgicznym, zakoniczyla sie méwige kolokwialnie tym, ze szpital zaplacil 1,7 miliona zi.
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Lyknelismy to, ale juz kolejnego wyroku na 2 700 000 z1, kiéry otrzymalismy obecnie za sprawe
z 2008 roku, gdzie sqd rozpatrywat, nie mi orzekaé, kto mial racje, trzeba bylo zados$é uczynié,
a, ze trwalo to tyle lat, to same odsetki wyniosly 1 000 000 zI. Kwota 2 700 000 z1. Dzisiaj byé
moze nie byloby tej calej sprawy, bo bysmy sobie dalej dawali jakos rade, by¢ moze zawsze tak
bylo, ze te wyniki si¢ pogarszajq, pdzniej jest jakas zmiana systemowa, i to jakos wigzemy.
Ale na dzisiaj sytuacja w momencie, kiedy ja nie znam zadnych parametréw na jakich bedzie
pracowal szpital, a moze powiem Paristwu takie pewniki. Jesli chodzi o tzw. ryczalt, jest
powiedziane, ze mimo inflacji pracujecie Paristwo na tych samych pienigdzach. Pod koniec
pierwszego kwartatu ma by¢ oSwiadczenie, kidre po prostu musze podpisaé i albo bedzie
zmiana, albo tej zmiany nie bedzie. Ale nie jest kwestig realizacji ryczaltu, jego wysoko$é do
dyspozycji dla szpitala, ale jak szybko jestesmy w stanie, jakim nakladem sil to zrealizowaé.
Jezeli nie bedq zwigkszone kwestie zwigzane z wycenq procedur medycznych ogélnie w tych
obszarach i oddzialach, ktérymi zarzqdzam w szpitalu powiatowym, to bedziemy musieli
wykona¢ coraz wigksze naktady finansowe, po to, zeby w ogdle te pienigdze zdobyé, juz nie
mowigc o tym, czy w ogéle nam sig to ekonomicznie oplaca.

Ja chcialem Parnistwu tez przytoczyé i przypomnieé jaki wysitek dokonalismy organizacyjny,
i to bedzie bardzo wazne.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel

Przepraszam, Pan dyrektor przeszedl do wyplat zwigzanych z wyrokami, ale nie dokoriczyl
kwestii zwiqzanej z zaliczkowaniem, bo kwestia finansowania podczas pandemii czyms dla
szpitala sie skonczyla.

Dyrektor SP WZOZ w Stargardzie Krzysztof Kowalczyk

Jesli chodzi o tzw. 1/12 nasz szpital systemowo z uwagi, ze ma pecha, ze nie ma wiekszosci
dzialalnosci w 1zw. ryczalcie, czy wowczas nie mial, mial takie jednostki, jak otolaryngologia
rehabilitacja, ginekologia, pediatria, ktéra zostala wylgczona, jak caly tzw. AOS, kiéry jest
poza ryczaltem, kidry zostal powolutku wykrajany z tego ryczattu. Nie wykonalismy umowy
i co nastgpito? Nastqpilo, to, ze zmienila sig retoryka, i to juz nie byla 1/12, tylko to byla tzw.
zaliczka do rozliczenia. W zwiqzku z tym, ze ratowalismy istnienia ludzkie to otrzymalismy po
pandemii, ja to méwie taki pseudo dlug, ale dlug jest bardzo realny w kwocie okoto 3 000 000
zl. Umorzono nam czes¢ jakby kontraktowq w zakresie rehabilitacji stacjonarnej, natomiast
pozostalo do splaty 2 000 100 zi, to znaczy wziglismy 1/12, nie zwolniles dyrektorze personelu,
brales zaliczkowo te pienigdze, nalezy ci si¢ kara, musisz te pienigdze oddaé. Dzisiaj mamy
takq sytuacje, ze decyzjq Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia te pienigdze z takich szpitali
powiatowych, ktdre sq wycieniczone finansowo przy tym poziomie finansowania sq nam
zabierane te pieniqdze, méwiqc wprost. Na przyklad ostatnio wygenerowalismy ponad 500 000
zl nadwykonan. Nadwykonanie polega na tym, ze zrealizowalismy okreslone czynnosci, czyli
musielismy zaplaci¢ ludziom za prace, ponies¢ koszty leczenia w réznej formie, materialéw
Jednorazowych. Wykonalismy pewnego rodzaju koszt. Wystawilismy rachunek do NFZ-u,
czyli Panstwo widzicie to w przychodach, a fizycznie 500 000 zI nie ma, to znaczy jest
pomniejszony ten dlug. Zostalo jeszcze nam do tzw. splaty 1 500 000 z1. Ja po prostu nie wiem,
czy to jest celowe dzialanie, czy kto$ podejmujqc decyzje nie zdaje sobie sprawy jak wyglgda
Junkcjonowanie szpitala od wewngtrz. Do tego wszystkiego méwilem o tych sytuacjach, czyli
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1/12, wyrok, ktéry nas dobil plynnosciowo, na to nakiada sie rowniez zmiana tzw. minimalnych
wynagrodzen, ktéra sig oczywiscie pracownikom ochrony zdrowia, czy tzw. sluzby zdrowia
nalezy. Jaki manewr wykonato Ministerstwo? Najpierw kotlowalo si¢ w Komisji Trojstronnej,
na korvicu podpisano ustawg w tym zakresie, i powiedziano, ze dyrektorzy dostang kase, idzcie
do dyrektoréw. Majgc akt prawny w randze ustawy, musze go uczciwie zrealizowac i kazdy
pracownik, kidrego wynagrodzenie tzw. minimalne zostalo wskazane to polecenie zostato
przeze mnie wykonane i pracownicy otrzymali Srodki finansowe. OlrzymaliSmy Srednio
miesiecznie okolo 1 000 100 zi, tak bardzo ogdlnie. Natomiast Ministersiwo zapomniafo
o jednym mankamencie, ze w szpitalu nie pracujq tylko osoby z umowy o prace, tylko pracujq
osoby w réznych formach zatrudnienia. Na Scianie zachodniej rowniez, czy komus sie to
podoba, czy nie na tzw. umowach cywilnoprawnych. Zeby bylo jeszcze lepiej czesé
wynagrodzenia, ja bylem przekonany, ze dostajemy, my szczegdlnie jako szpitale publiczne,
ale okazalo sie, ze Ministerstwo dalo wszystkim od indywidualnych praktyk lekarskich,
w ktérych w ogdle najczesciej nie ma zadnej umowy o prace po prywatne przychodnie. Nagle
pojawiali sie w moim gabinecie lekarze, ktérzy mnie szantazowali, ze jak mi Pan tego nie da
co wszyscy dajq, to pdjde do innego, do innej placowki w ktorej i tak juz pracuje. Jest takie
zalozenie, ze 50% wynagrodzenia przychodu z tytutu realizacji kontraktu ASO-wego, tak mniej
wiecej statystycznie do tej kwoty okresla sig stawki. Ale jak prywatne podmioty dostaly kase, to
Juz nawet tym naszym lekarzom, ktérzy tez pracujq w roéznych placéwkach ztamaly standard,
bo proponujq nawet 60% tej stawki. Ja powiedziatem, chocbym mial umrzec, to nigdy takich
pieniedzy nie dostang i z tego wszystkiego zrobil sie balagan. Jak sobie wszystko
podsumowalismy, to co Pan radny Rygiel zadawal mi publiczne pytanie, czy Panu wystarczy
tych pieniedzy? Prébowalismy to liczyé, to bylo bardzo swieze, okazalo sie, ze tych Srodkow
nam trzeba na kwote okoto 1 500 000 zI miesigcznie. Na skutek tych wszystkich sytuacji,
czyli niedofinansowania celowego, czy niecelowego pojawil sie taki moment w szpitalu,
a mianowicie 14 grudnia, ze po raz pierwszy od momentu, w ktorym jestem dyrektorem,
od ktérego, ze tak powiem oddluzylem szpital, posplacalem wszystkie dlugi pojawily sie
zobowigzania wymagalne. Jakie jeszcze nie wiem, mysle, ze w tym tygodniu do pigtku
przedstawie na rece Zarzqdu jak najbardziej aktualng informacje, ale na dzisiaj jest tak,
ze z ytulu zobowigzan wymagalnych bede mial problem z zaplaceniem kontraktow dla lekarzy
jeszcze w tym miesigcu na kwote 1 500 000 zI. Mysle, ze do konca roku bede mial juz
zobowiqzania inne wymagalne, czyli nie zwigzane z funkcjonowaniem szpitala. Po prostu nie
place zadnych faktur na kwote okolo 1 000 000 =1, bo tak to przyrasta. Na dzisiaj do korica roku,
zeby odzyskaé plynno$é¢ finansowq powinienem otrzymacé kwote okolo 2 500 000 Zzi.
W kontekscie tego na przykiad na PE-eszu to sq takie dzialalnoSci poza ryczaltem, co jest juz
okoto 70% budzetu, otrzymalem propozycje o 500 000 zl nizszq niz w poprzednim roku.
Tak to mniej wiecej wyglgda, ale méwi sig o tym juz oficjalnie, Ze budzet Narodowego Funduszu
Zdrowia bedzie o 13 miliardéw w przyszlym roku mniejszy. W zwiqzku z tym niestety
z wariantu teoretycznego musialem Paristwu zaproponowac takq sytuacje, kiora tez jest dla
mnie poniekqd porazkg, a mianowicie trzeba podjqé takie dzialania natychmiast, bo jezeli ich
nie wykonamy, to musimy sie nastawié¢ na straty finansowe szpitala w przysztym roku. Mysle,
ze takie, w kidrych Paristwo nie bedziecie w stanie ich po prostu pokryc.

Prognoza na rok 2023 na podstawie wyliczen tego co wiemy teraz z Narodowego Funduszu
Zdrowia, i to, co jestesmy w stanie zrobi¢, strata netto wynosi - uwaga 15 000 000 zi. Jezeli sie

-
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nie poprawi finansowania sluzby zdrowia albo powiedzq mi, co Pan robil? Na dzisiaj
zaproponowatem Parnistwu zamknigcie oddzialu stacjonarnego, dlatego ze wedhug tych
wyliczen, kidre Panstwo tutaj widzicie i tych naszych najbardziej aktualnych, ktére
przedstawialem Paristwu na komisjach wynika, ze zaoszczedzimy 70 000 miesiecznie.
Podjglem rowniez, wezoraj przekazalem w formie tabelarycznej, jesli chodzi o administracje
i dzialalnos¢ pomocniczq, przystepujemy do restrukturyzacji, co dotyczy réwniez mnie jako
dyrektora. Mowigc wprost zaproponuje Zarzgdowi obnizenie mojego wynagrodzenia, ale
rowniez 0sob kierujqcych poszczegdlnymi dziatami w dzialach administracji. Albo zmniejszamy
wymiary, kogos juz zwolnilem po drodze, komus nie przediuze umowy. Na dzisiaj mamy
oszczednosé z tego tytutu 71 000 zI miesigcznie. To sq juz twarde rzeczy, bo jakby to sq juz
decyzje, gdzie albo komus wreczylem wypowiedzenie, albo komus juz powiedzialem, ze obnize
mu wymiar od 1 stycznia. Mysle, ze to nie bedzie koniec, ze bede tutaj pracowal réwniez, ze po
prostu tam, gdzie mogg odchudzi¢ te dzialalno$¢é niemedyczng, to bedziemy jg po prostu
odchudzat.

Przejdzmy dalej do kontynuacji w zakresie programu naprawczego. Wariant numer dwa
oddzial ginekologiczny i polozniczy oraz neonatologiczny. Tu réwniez mamy bardzo
skomplikowanq sytuacje i obecnie zastanawiam sie nad jednym. Jesli to bedzie ta ilosé
porodéw, kidra jest obecnie na poziomie 30, maksymalnie 40 porodéw, to byé moze bedzie ten
wariant rowniez rekomendowany do likwidacji. Nie ukrywam, ze by¢ moze zrobimy calkiem cos
innego, Ze zagramy va banque, ze sprébujemy zatrudnié lekarzy, ktérzy majg dostep do
pacjentek. Zaplaci¢ im wyzsze pienigdze po to, zeby w Stargardzie nie bylo 30, 40 porodéw,
bo tu jest jedyna szansa na zwigkszenie przychodu szpitala, a skorzystaé z atrakcyjnej umowy,
Jakq mamy dzigki Narodowemu Funduszowi Zdrowia, czyli tzw. koordynowanej opiece
cigzarnej. To jest taki wariant, nie ukrywam, ze dzisiaj jestem uméwiony na rozmowy z dr
Iwanickim, ze my musimy wytypowaé lekarzy, do ktdrych po prostu bede dzwonil, ktérzy majg
dostgp do pacjentek i te pacjentki bedg Sciggane do naszego szpitala. To jest jedyny taki
moment, w ktory mozemy sprébowa¢ podjqé, ale podejmuje ryzyko, bo ja bede musial zwigkszyé¢
koszty funkcjonowania tego oddzialu. Natomiast te wyceny porodéw i prowadzenia matek
w ciqzy sq takie, Ze gwaranitujq nam rentownosé tej calej akcji. Byé moze tutaj z tego wariantu,
ktory rowniez sprowadza nas niestety do tego przykrego wniosku, bo tutaj réwniez mamy
pierwszq marze, czyli koszty bezposrednie, oddzial tymi wynikami nie zarabia na
Junkcjonowanie.

To, co mozna jeszcze w miare szybko przeprowadzié to w przypadku uwolnienia Jakiejs
powierzchni na ul. Wojska Polskiego, czyli dysponowania tej czesci medycznej na dzisiaj
takowej nie mamy. Jest szansa taka, ze mozna byloby sprébowac przeniesé czesé rehabilitacyi,
podkreSlam czgsé, gdyz calosé tych i6zek w ilosci ponad 100 nam sie nie zmiesci do szpitala.
To by pozwolilo nam na zmniejszenie kosztow zwigzanych z utrzymaniem rehabilitacji
w wysokoSci réwniez okofo 70 000 - 80 000, kidre szacujemy, ze co by sie stalo, ale niestety
wtedy ograniczamy dzialalnosé oddzialu rehabilitacji oglnoustrojowej, w 100% utrzymujemy
rehabilitacj¢ neurologiczng. Prébujemy wcisngé osrodek rehabilitacji dziennej, ktory jest tak
naprawde, na tym oddziale wykonuje si¢ te same zabiegi jak na oddziale stacjonarnym bez
hospitalizacji pacjentow, czyli bez kwestii zwigzanej z dyzurami. W miare mozliwosci
pracownia fizjoterapii.
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Tutaj przekazalem Panistwu, macie to Paristwo w materialach, ktérych nie bede przytaczal, ale
co nam dajq opisane poszczegolne warianty? Wyliczenia finansowe, jakie oszczednosci, to
Panstwo macie w materialach i mniej wigcej skupia sie na tym, co przed chwilg Parstwu
powiedziatem. Byl tez taki wariant, ale jest wariantem tylko teoretycznym, ze gdyby nam sie
udalo pozyskaé specjaliste geriatrig, ktory jest warunkiem sine qua non, jezeli chodzi
o zakontraktowanie oddzialu to dobrym wariantem byloby otwarcie na terenie naszego szpitala
oddzialu geriatrycznego. Takich specjalistow na terenie naszego wojewddztwa jest
az 9. Podjglem probe rozmowy, przyjechal jeden spoza wojewddztwa. Sq tacy lekarze, kidrzy
po prostu dajq swoje nazwisko, kwalifikacje, mozemy kontraktowaé, przyjedzie tutaj na jakis
czas. Ja Panstwu o tym mowilem, wynagrodzenie jakie mi zaproponowal, to osunglem sie
z krzesla. Mysle, ze Panstwo z tv moze widzicie na poziomie prezeséw spélek Skarbu Paristwa
mniej wigcej tego rodzaju wynagrodzenia, czy dyrektorow w Orlenie. Natomiast tego rodzaju
wysokos¢ oczekiwanego wynagrodzenia, ze tak powiem wszystkie te nasze przy braku zdrowego
rozsqdku niweczy wszystkie nasze obliczenia, ktory jest na dzisiaj tylko wariantem
teoretycznym.

Jaki mamy pomyst? Minister Niedzielski w wywiadzie dla interii z kwietnia tego roku opowiada
Jjak ma wyglgdac¢ szpital powiatowy. To, co widzimy po wycenie, po wynikach poszczegdlnych
poradni, pracowni, ja Panstwu chcialem pokazaé na podstawie wynikéw krétkie nasze sukcesy,
co nam si¢ udalo. Generalnie udalo nam sig na koniec listopada ustabilizowa¢ sytuacje, chociaz
roznie o niej mowiq. Jeden lekarz jest taki, drugi jest inny, ale udato nam si¢ wygenerowaé
dodatni wynik finansowy w kwocie prawie 248 000 zi. Tu byloby tak proste rozwigzanie, zeby
zwiekszy¢ efektywnos¢ poradni nocnej i Swigtecznej, gdyby Ministerstwo odwazylo sig na jeden
krok. Krok polega na tym, ze zrzucono calg odpowiedzialnos¢ za nocng i Swigteczng opieke na
dyrektorow szpitali. Prosze is¢, zapraszam Panstwa, bylem w poprzedniq niedziele w szpitalu,
zobaczy¢, jak wyglgda korytarz na nocnej i Swigtecznej opiece. Wszyscy ci pacjenci, kidrzy nie
dostali si¢ do POZ-u, po prostu nie mamy zadnych limitéw, czy przyjdzie 50 pacjentéw, czy
100, po prostu kazdy jak sigdzie, czy za godzine, czy za dwie, czy za trzy tego chorego trzeba
po prostu obstuzyc¢ i tu nie ma zadnych limitéow. Natomiast przyjdzcie sobie kiedys z ciekawosci
nawet zajrzyjcie, ilu tych pacjentow jest. Czarny korytarz, tak wyglgda rzeczywistosé, i co nam
zafundowano? Dyrektorze zalatw sobie tych lekarzy. W zwiqzku z tym ich zalatwiam
i rywalizuje z innymi dyrektorami, bo to sq najczesciej lekarze rezydenci bgdz emeryci, ktérzy
mogq sobie wybrac Stargard, Goleniéw, Barlinek. Teraz konkurujemy jeszcze z pogotowiem
ratunkowym, bo tez walczq o kadre. Po prostu stawki sq adekwatnie wysokie do tego, zeby
ktokolwiek w ogdle w tej poradni chcial pracowaé. Teraz wystarczylby podjgé prostg decyzje
ministerialng, ze jezeli lekarze peozet-u biorg za swojq populacje pienigdze, to powinni mieé
przynajmniej wyznaczony, tak jak sie to dzieje w cywilizowanych gospodarkach, obowigzek
przynajmniej jednego dyiuru w miesigcu, np. za stawke, nie wiem jakqs tam, ale nie
wygorowangq i wiedy nie ma, ze mam wnuka, dziecko, cos tam jeszcze do przedszkola, do szkoly.
Jak Panstwo pamietacie na Panstwa apel, jezeli chodzi o pomoc nocnej i swigtecznej opieki
odpisala nam jedna pani doktor, bodajze z Nowogardu, ze bardzo jest jej przykro, ale niestety
nie jest w stanie zasili¢, bo gdzieS tam pracuje. OczywisScie zaden lekarz w wojewddztwie nie
odpowiedzial na Panstwa apel, w zwigzku z tym, ze tych lekarzy wowczas po prostu nie
mielismy. Wystarczyloby zrobi¢ krotki krok i tego balaganu by nie bylo. To samo, jesli chodzi
o stawki AOS-owe, po co ja mam sig przebijac. Panstwa juz dzisiaj informuje, ze bedzie problem
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na internie za trzy miesiqce, dlatego ze koviczq sig kontrakty lekarzom i ci lekarze - dostalem
propozycje z Goleniowa, ze Szczecina, bo wszedzie tej kadry brakuje. Wystarczylby powiedzieé
- stawka dla internisty z takq specjalizacjq na caly kraj jest taka, a nie inna. Koniec kropka.
Niestety zostalo to rzucone na glebokq wode i niech sobie dyrektorzy radzg.

Dotrudnilismy lekarzy w poradni kardiologicznej za 11 miesiecy - ma dodatni wynik 141 000.
Sam przychdd tej poradni, ktéra pracuje od godz. 8 do godzin popoludniowych, to jest
1 000 322 versus otolaryngologia, to jak musimy zorganizowaé caly oddzial w systemie 7 dni
24 godziny, to generujemy przychéd tylko 2 000 000 zl. Poradnia okulistyczna, to przychéd
1000 719 21, ale dodatni wynik finansowy to 438 000 z1. I tak to niestety zostalo skonstruowane
systemowo, ze dyrekiorzy szpitali obarczeni stacjonarnymi jednostkami sq tak duszeni,
ze muszq podjq¢ tg decyzje, wlasnie takq, ze dzisiaj zaplanowalem zamkniecie tego oddziatu.
Jak Panstwo widzicie, tylko 3 lekarzy w poradni okulistycznych, czyli 3 lekarzy, tak jest stawka
dzisiaj wyceniona, ze przychéd jest 1 000 700, aw tym samym oddziale, gdzie musze zatrudnié
x pielggniarek, x lekarzy obcigzony minimalnymi normami narzuconymi mi z zewnqtrz, ze ma
by¢ tyle, a nie wigcej do tego jeszcze sekretarka medyczna i robie przychéd, jaki? 2 000 000 z1.
To przeciez jest kpina, méwigc wprost kpina z nas wszystkich.

I tak niestety Minister to uklada i tak agencja podaje stawki, ze my jako samorzqd lokalny
Jestesmy zdani, by¢ moze ja juz twierdze, ze nie do korica, bo jest jakby... ze otwierajcie
poradnie, otwierajcie ambulatoryjne, wszystko co jest wycenione w punkcie, ilu do was
pacjentow przyjdzie, tyle dostaniecie kasy. I ta kasa jest na tyle, ze nam sig poradnie zaczynajq
zamyka¢ juz z przyzwoitym zyskiem, ale niestety nie mozna tego powiedzie¢ o oddzialach
stacjonarnych.

Powiem Panstwu jak cigzko pracujemy, jaki musimy wykonaé wysilek, jak zamykajq sie
oddzialy stacjonarne. Oddzial choréb wewnetrznych, do ktérego przyporzqdkowanych jest
najwigcej ozek takich najbardziej integralnych, ktdry dla mnie jest podstawq bezpieczerstwa
medycznego populacji mieszkaricéw powiatu stargardzkiego. Jest tak doskonale wyceniony, ze
zamyka sig teraz stratq, tu jest najwiecej przyporzqdkowanych kosztéw, tez nie ukrywam, stratg
2 000 438. Do czego to doprowadza? Przeciez ten oddzial powinien byé maching napedowq
tego szpitala. Ja wtedy, zebym sobie poradzil, zebym nie musial zamykaé innych oddzialéw, to
przynajmniej taki oddzial powinien byé dochodowy. Kolejny oddzial - anestezjologii
intensywnej terapii, tam gdzie ratuje sie ludzkie zycie. Prosz¢ Panstwa, jest wyceniony na Strate
507 000. Lecg na minimach, jezeli chodzi o zatrudnienie ilosci lekarzy. Prosze mi wierzyé, ja
nie bede tego rozwijal, na dzisiaj powinienem zatrudnié jeszcze kilku lekarzy na ten oddzial.
Ale dzigki temu zrozumieniu przez lekarzy, ze tak musi byé, no fo tak ciezko w tym szpitalu
pracujg i mimo tego poswigcenia z ich strony niestety generujemy takg strate.

Oddzial pediatryczny, co zrobiono z oddzialem pediatrycznym? Jest to oprécz SOR-u, jesli
chodzi o oddzialy stacjonarne, jedyny dochodowy oddzial i zamkngt sie nam z dochodem
324 000. Pamigtam jeszcze takie czasy, ze oddzial pediatryczny robil nam okoto 1 500 000
zysku, czyli byl kolem napedowym i co zrobil regulator? Wylgczyl nam pediatrie w okresie
pandemii, kiedy wéwczas nie bylo dzieci, ze my ci zaplacimy kazde dyrektorzy pieniqdze, ale za
dzieci, ktére przyjadq. W zwigzku z tym wylgczono nam to z ryczaltu i rozliczamy teraz to po
pacjencie. Dzisiaj na oddziale, ja nie mam dzisiaj statystyk, ale lekarze przyjmujg z uwagi na
wirusy, kiére obecnie mamy kazde dziecko, ktére trafia, trudno mamy 12 lézek u Wojewody, ale
tych dzieci jest 20, 24 i na tym robimy, na tym, ze po prostu przyjmujemy, bo my tych fizycznie
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1ozek nie likwidowalismy, ona sq zlikwidowane, tylko po to, zeby wyjs¢ na normy zatrudnienia
lekarzy, na minimalne normy zatrudnienia pielegniarek. Po to, to robilismy, ale przyjmujemy
kazde dziecko do naszego szpitala. Oczywiscie zredukowano nam, méwigc wprost
dochodowos¢ tego oddzialu, bo sq takie okresy wiosenno-letnie, gdzie tych zachorowan jest
mniej i wowczas ten oddzial jest oddzialem deficytowym.

Ja juz tak szybko - neonatologia tam, gdzie trafiajg noworodki ponad 1 000 000 zI, ginekologia
i poloznictwo 2 000 332, moéwie oczywiscie o stratach. Chirurgia, jezeli dobrze widze
3 000 449, tu jest bardzo duze na chirurgii przyporzqdkowanie kosztow bloku operacyjnego.
Podobnie na okulistyce przy tym przyporzqdkowaniu jest strata 849 000 na oddziale dziennym.
SOR nam sie¢ zamyka po tych zmianach systemowych na 309 000 dochodu. Izba przyjeé jest
deficytowa 132 000. I tak po prostu prosze Panstwa wyglgda rzeczywistos¢ szpitala
powiatowego, rzeczywistos¢ pracy dyrektora szpitala powiatowego.

Chcialem Panstwu jeszcze przypomniec, co jest bardzo wazne, jaki wysitek dokonalismy
w okresie 5 lat. Zastalem szpital z permanentnym 5 500 000 diugiem wymagalnym, wszystkie
zobowigzania do 13 grudnia tego roku byly wyzerowane, szpital jakos chodzil. Splacilismy
firme, ktéra wykonywala ustugi, kiedys to byly dwie firmy z tzw. zaémami, jedng splacilismy na
496 000. Oprécz tych diugoéw, o ktorych Panstwu mowie, drugq splacilismy na 68 000.
Tujeszcze byla trzecia na 578 000. Zaplacitem kare do Narodowego Funduszu Zdrowia, zostala
ona nalozona za lata poprzednie, to bodajze do roku 2014 w szpitalu nieprawidlowo byla
rozliczana krew. WzigliSmy pienigdze nienalezne, musielismy jej oddaé, prawie 343 000.
Nie wiem, czy Panistwo pamietacie byla firma sprzqtajgca, zostalem uraczony diugiem o Igcznej
kwocie 2 000 797 zt w stosunku do firmy sprzqtajqcej. Ja pracowatem w szpitalu od 15 stycznia,
od 1 stycznia czeS¢ tej ekipy... byla podpisana umowa od razu umowy na czas nieokresiony,
Jjeden bajzel i pojawit sie przedstawiciel firmy, ktory nie podarowal mi nic. Powiedzial mi,
Ze za to, jak zostal potraktowany przez poprzedniego dyrektora, Sciggngl z nas wszystkie
pienigdze. I to sq wlgcznie ze wszystkimi odsetkami prawie 2 000 800 zI. Zaplacilismy wilasnie
te sprawe, to bylo lgcznie okolo 1 000 700 ziI. Dzisiaj jak Panstwo wiecie, Igcznie tez
z komornikiem, bo tutaj nie doszlo do porozumienia zaplaciliSmy za te sprawe z bledu
2000700 zt. Lgczna kwota zobowigzan, ktore uregulowalem, jakby poza konkursem, poza
nawiasem, jest to kwota 8 515 000 zt w okresie tylko 5 lat za sprawy za ktore ja w ogdle nie
odpowiadatem.

No to jedziemy dalej, co Panstwu proponuje? Proponuje to, co zaproponowalem lekarzom
oddzialu otolaryngologicznego, ze skoro generujemy tak duzq strate, ze skoro w kovicu ten
wyrok nam tak pomogl, ze nie mamy pieniedzy w szpitalu, ze skoro chcg placié na czas
wynagrodzenia, zaplaci¢ od tego pochodne, chce zaplaci¢ na czas kontrakty, chce aby szpital
mial tzw. plynnos¢ finansowq po to, zeby nie obcigzaé nas dodatkowymi odsetkami, karami,
rownowartosci 40 euro do jeden faktury, proponuje Panstwu zwigkszenie zakresu pracy
poradni i pracowni w tzw. AOS-ie. Taka tez propozycja padia w stosunku do Pan lekarzy
oddzialu otolaryngologicznego, ze jak si¢ nie da tak, to sprobujmy to zrobié¢ inaczej.

Mielismy taki plan i rozmawialismy tez o tym wspdélnie, ze moze jak nie stacjonarnie, to moze
zrobmy plandwke, jak nie planéwke to moze zrébmy oddzial jednego dnia. I to sq moje rozmowy
z Panig Marylg Siatkowskq - Zastepcqg Dyrektora Zachodniopomorskiego Oddzialu
Wojewddzkiego, ktdra powiedziala tak; po pierwsze, zeby probowac podjgé probe
zakontraktowania oddzialu. Ja do konca tego nie wykluczam w przyszilosci, warunkiem jest
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zamknigcie dotychczasowej umowy, czyli musimy zrezygnowaé formalnie z oddzialu
stacjonarnego. Po drugie, tam sq wymagania i to jest jedna sprawa na kidérq ja dzisiaj nie mam
rozwiqzania i nie mam na fo finanséw. Musze najpierw opanowac ten statek, bo ten statek po
prostu finansowo tonie, bo nie moge doprowadzié¢ do sytuacji takiej, ze przestaniemy w ogole
placié¢ za faktury. Jezeli nie zaplace chocby raz z tytutu umowy o prace, to oczywiscie w to idzie
Inspekcja Pracy i takie zamieszanie, ktérego sobie w ogdle nie wyobrazam. Przeciez musze
placi¢ zus i podatki. Przypomne, ze po tym wyroku i koniecznosci zajeciu nam rachunku, mamy
niezaplacony jeden pelen ZUS i place go dzigki decyzji ZUS-u w ratach. Pierwszq rate juz
zaplacilismy. OczywiScie warunkiem jest placenie na biezqgco tych biezgcych ZUS-6w, co tez w
grudniu za listopad taki przelew poszedl i zostal zrealizowany. Nie moze byé takiej sytuacji, ze
Ja nie mam plynnosci. Ja Panstwa namawiam na utrzymanie pewnego status quo, bo obnizka
mojego wynagrodzenia, moich wspélpracownikéw, ze zwolnig kogos w firmie to sq Srodki, to
Jest jeden z drobnych elementéw, ktory ma nam ewentualnie pomdc wyjsé jakos z tej sytuacyi,
nie wiem dotrwa¢ do jakiejs zmiany. By¢é moze sq szykowane jakies zmiany zwigzane
z finansowaniem, ale na dzisiaj ja ich nie znam, bo gdybym wiedzial, ze od 1 kwietnia bede mial
laki, a taki budzet i dostane tyle, moéwiqc wprost kasy, to by¢ moze bym Pakhistwa namawial,
moze nie likwidujmy tego oddzialu, moze prébujmy Scigga¢ jeszcze wiecej, moze sie nam uda
zrobi¢ 80%, ale ja dzisiaj takiej szansy nie widze, a upatruje te szanse w tym,
Ze przeorganizujemy dziatalnos¢ oddzialu otolaryngologicznego.

Pomysl nasz jest taki, zeby w ramach i tutaj takg propozycje lekarze otrzymali, zeby w ramach
katalogu dzialar poradni otolaryngologicznej, podjgé prébe zaopiekowania sie tymi
pacjentami w wymiarze dowolnym zaproponowanym przez lekarzy. Ja powiedzialem, ze nie
bede nic Panstwu narzucal i faktycznie jestem umdwiony z Paniq doktor Chmurg na miesigc
styczeh, tak si¢ umowilismy, ze sobie jako$ przezyjemy Swieta, Nowy Rok i w styczniu
przystgpimy do jakiejs propozycji pracy tego, co mozemy wykonaé w zakresie katalogu dzialak
przewidzianych dla poradni otolaryngologicznej.

Ja nie powiedzialem jaki jest problem z planéwkq. Z planéwkgq jest problem, ze dostalibysmy
Jeszcze mniejsze finansowanie, bo dzisiaj jestesmy rozliczani wg procedur za ,,planéwke” i za
"na ostro"”. W przypadku planowych to sobie juz mamy wszystkich zaplanowanych do zabiegéw,
ale jest taki obowiqzek, ze musimy mieé zabezpieczenie z dyzurami 7 dniw tygodniu, 24 godziny.
Takq mam informacje z NFZ-u. To mowie, sprobujmy moze jednodniéwke, okazuje sie,
ze musimy mie¢ przyporzgdkowanego do tego oddzialu anestezjologa. Ja Paristwu bardzo
delikatnie powiedzialem, jedziemy na minimum, ci anestezjolodzy obslugujq OIOM, SOR,
obslugujq znieczulenia na bloku operacyjnym, cigcia cesarskie. I ci ludzie po prostu wiecej juz
nie mogq i ja nie moge ich podaé do harmonogramu dziatalnosci tzw. jednodniowej, bo po
prostu nie mam nazwiska, méwigc wprost. Musialbym zatrudni¢ za cigzkie pienigdze jakiegos
lekarza anestezjologa z zewngqtrz, i tych lekarzy po prostu nie ma. Jak sq to sq za grube
pienigdze. Dlatego proponuje w calym szpitalu péjsé w tym kierunku, ktory nam méwi Minister,
rozwija¢ AOS. Tylko Minister zrobil nam niespodzianke, bo jakby wszystkim dal w calym
systemie to, co méwilem na poczqtku mojej rozmowy. Ja, jako dyrektor stalem sie zaktadnikiem
lekarzy, dlaczego? Bo jak mi doktor okulista powiedzial, albo pracujgcy w poradni
alergologicznej, "Panie dyrektorze, ja w tym szpitalu nie musze pracowaé i Pan wie o tym,
ze Pan musi mnie zatrudnié, ale w przychodni x dajq mi tyle w kiérej pracuje, bo pracuje w
kilku placéwkach, a w przychodni y prywatnej dajqg mi nawet 60%. To te 50% to bez laski musi
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Pan mi zaplacic¢". 2%, bo jeden mi tak powiedzial "2 gr juz Panu odpuszcze". Jezeli ja sig
wkurze na niego i powiem mu jak powiedzial ktos kiedys "To nie musi Pan tu pracowac", to on
si¢ elegancko stqd zabiera, ale wtedy co ja musze zrobi¢. Ja z tej drugiej polowki nie mam
pienigdzy dla szpitala, trace formalnie przychdd i to jest juz wtedy sytuacja niebezpieczna dla
Jfunkcjonowania jednostki. Dlatego ja musze zrobi¢ wszystko, zeby te stawki, ktore proponuje
lekarzom, one sq na tyle atrakcyjne dla szpitala, ze pozwalajg pomimo przyporzgdkowania
kosztow bezposrednich, posSrednich i zarzqdu uzyska¢ tam, gdzie ci lekarze sq, gdzie pracujq
duzo, dodatni wynik finansowy. To Panstwo w programie naprawczym drobnymi literkami, ale
mniej wigcej opisatem poszczegolnie rowniez poradnie otolaryngologiczng, ze to ma sens.
Akurat w przypadku poradni otolaryngologicznej tam si¢ nawet z jakis symulacji zamykato
dodatnim wynikiem finansowym za rok, jesli bysmy zrealizowali ten przychdd zalozony na
poziomie 170 kilku tysiecy zlotych. I to jest szansa dyrektorow szpitali powiatowych, zebysmy
na kanwie tej kadry, ktérqg mamy, zebysmy sprobowali zrobié cos, By¢ moze zmieniq sie czasy.
Przeciez personel lekarski zostanie. Mam nadzieje, ze Panie przyjmq propozycje, bo ja
zadeklarowatem kilkakrotnie i na spotkaniu z pielggniarkami, i powtdrzylem to samo Paniom
doktor, ze nikt z pracownikow nie straci pracy. Kazdy dostanie propozycje. Ja wiem, ze jednemu
bedzie si¢ podobaé mniej, drugiemu wiecej, ale ja zniweluje nadgodziny. Za punkt honoru
postawitem sobie to, ze kazda z Pan dostanie propozycje pracy i jakby nikt dzigki tym moim
dziataniom nie straci mozliwosci zarobkowania. Czes$¢ jakas personelu pielegniarskiego bedzie
mogla pracowaé w swoim zawodzie, bo jezeli dogadamy sie z lekarzami, to czeS¢ personelu,
ktora bedzie wymagana, bo chcemy robi¢ wigcej tych zabiegow, na tyle, na ile nam pozwala
AOS, tam tez bedq potrzebne pielgegniarki. Ile? Nie wiem, bo musze dogadac sig z lekarzami.
Czyli czes¢ Pan bedzie pracowata w poradni otolaryngologicznej, a te na ktorych nie bede mial
miejsca, mamy inne oddzialy. Jest jeszcze jeden oddzial zabiegowy - chirurgia i niestety jest
rehabilitacja, ktorg lubicie albo i nie. Jest interna, ktorej po prostu nikt nie lubi, ale takie
propozycje bede skiadal. Kwestia juz jakby indywidualnych ocen czy bedzie, na pewno, jezeli
chodzi o kwoty wynagrodzenia, nikt tutaj z Pan pielegniarek nie straci.

Panstwu tez deklarowalem i Paniom lekarzom, zZe sprzet, ktorym dysponujemy, ktory bedzie
mogl stuzy¢ roznym mniejszym i wigkszym zabiegom, ja nie jestem tu specjalistq, takie zadanie
dostaly Panie, bedzie dalej wykorzystany przez lekarzy otolaryngologii, po to, zeby wykonywaé
te game i by¢ moze tak sie zdarzy, ze za jakis czas zaproponuje Panstwu np. zakup jakiegos
sprzetu, ktory da nam szanse na zwigkszenie przychodu z tej poradni. Ale na dzisiaj
odpowiedzialnie stwierdzam jako dyrektor, jako ekonomista, ze dalsze utrzymywanie tego
oddzialu w trybie stacjonarnym generuje ryzyko dla funkcjonowania calego szpitala.

Panstwu zaproponowalem juz oszczednosci na pewnej grupie pracownikow, ktorq wystalem
wczoraj na e-maila, to pdjdzie oczywiscie dokumentem, ja szukam kolejnych o0sob z tej
dzialalnoSci pomocniczej, z dzialalnosci administracji, zeby mozna bylo jeszcze jakis
wygenerowac dodatkowe oszczednosci. Ale w przypadku tych prognoz, o ktérych Panstwu
mowilem, my wszystkiego nie jestesmy w stanie, ja nie jestem w stanie Panstwu wygenerowac
oszczednosci majgc pod uwage amortyzacje i mowigce o tym wyniku rzedu 10 000 000 - 11 000
000, bo takie dziury si¢ nie da zasypaé. Mysmy i tak dlugo dawali sobie szanse, ale jakby takim
ciosem w plecy ostatecznym byla realizacja tego wyroku. By¢ moze inaczej by sig tez zdarzylo,
gdyby strona, czyli pelnomocnik strony wyrazil zgode na ugode. Mysmy proponowali splate
100 000 miesieczne, "dobrze wplaccie 400 000, podpiszemy ugode", takie byly rozmowy.
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Protokotu nie chcial pelnomocnik podpisaé, ale dogadamy sie. Wplacilismy 400 000, malo,
pozniej jeszcze dobra dorzucimy 300, bo dostalismy odszkodowanie, zaplacilismy 300, to bylo
Juz 700. Pézniej méwig "dobra mamy jeszcze jakqs kase na czarng godzine i tak musimy
to splacié¢ i tak, wplacmy jeszcze 300". Po tym milionie okazalo sie, ze zostal zarejestrowany
w systemie sqdowym wniosek o tzw. klauzulg wykonalnosci. Prébowalismy dzwonié, mailowad,
nawiqgza¢ jakis kontakt, nikt nie odbieral SMS-6w, nie odpowiadal na e-maile, nie odbieral
telefondw. Méwig, "aha bedzie, zajecie”. 9 grudnia na szczescie w godzinach popoludniowych
wplacilismy jeszcze rano ostatnie pienigdze, kidre mielismy wolne 250 000, czyli Igcznie
wplacilismy 1 250 000. Zdqzylismy zaplacié za wynagrodzenia, a po poludniu przyszio zajecie
rachunku naszego oraz naleznosci w NFZ-cie. To, ze fruwajq miliony przez ten rachunek
okazalo sig, ze jest dziura, bo komornik jeszcze wzigl sobie 50 000 za tq transakcje. Zgcznie nas
to kosztowalo 2 700 000 zi.

Macie Panistwo wszystkie te pracownie opisane, jakie dajq nam szanse zwiekszenia nakladem
pracy personelu, jakie wyniki to Paristwo wiecie, ale jest bardzo wazna tabela, ktérq chcialbym
tez, zeby zobaczyli pracownicy oddzialu otolaryngologii, lekarze, dlaczego to wszystko robimy.
I tu jest cala prawda, juz nie bedziemy méwié o lgdowiskach, do ktérego jestesmy caly czas
zobowiqzani, macie wybudowaé lgdowisko, jak nie bedzie od 1 stycznia 2025 bodajze, albo
2024, juz nie pamiegtam, mamy chyba jeszcze 2 lata, to wam zabierzemy kontraktowanie na
szpitalny oddzial ratunkowy. Tylko ja mam pytanie, kto tym helikopterem tu przyleci? W moim
odczuciu jest to nieadekwatne wydatkowanie Srodkéw publicznych, bo do tej pory pacjenci
do nas przyjezdzali, jak trzeba to pilot wylgduje wszedzie, u nas na trawie, na jakims lgdowisku.
Rozmawiamy ze wszystkimi, sygnalizowalismy to Wojewodzie i konsultantowi wojewddzkiemu,
wszyscy niby to rozumiejq, ale jest jaka$ niewidzialna sila, ktéra nam kaze lgdowisko
wybudowa¢. Wybudowanie lgdowiska to nie jest koniec probleméw. To lgdowisko trzeba
utrzymaé w systemie 7-dniowym, 24 godziny z nastuchem radiowym. Juz w ogéle ktos odplyngl,
no przeciez wystarczyloby SOR-y zrobi¢, skategoryzowaé. W szpitalu pierwszego stopnia
referencyjnosci, patrz szpital powiatowy nie wymaga. Szpital kliniczny wojewédzki prosze
bardzo tam jest logika, tam sq oddzialy kardiologii inwazyjnej, neurochirurgii. Pacjentéw
z cigzkich wypadkow nikt do Stargardu nie przywozi, czy do Choszczna czy do jakiegos innego
szpitala powiatowego, tylko od razu lecq na Unig Lubelskq, bqgd? kierowani sq do oSrodkéw
specjalistycznych.

Chcialem Panistwu powiedzie¢, pokazaé cos bardzo waznego. Mamy tutaj dane, bo jak Pakistwu
prezentowalem jeszcze na pazdziernik i pokazalem Panstwu wyniki narastajqce od stycznia do
czerwca i Sredniomiesigcznie. Co sig takiego stalo i dlaczego uparlem sie i rekomenduje tg
zmiang i szukamy po prostu natychmiast oszczednosci? Dlatego ze realne finansowanie szpitali
Je inflacja, procesy inflacyjne. Wszystko co kupujemy, jest nie 17,6% jak jest Srednia
statystyczna, tylko jest okolo 30% i wigcej. Ja stawiam tezg¢ i to Paristwo zobaczycie za chwilke,
ze sq parametry, ze nam o 100% wzrasta. Nasz przychéd to jest 6 538 000. Koszty osobowe
miesigcznie, czyli wynagrodzenia plus ubezpieczenia spoleczne, pochodne oraz kontrakty
medyczne, kidre mamy, to kontrakty medyczne, ale mam tu na mysli calq kadre zatrudniong
inne niz umowa o prace, inne niz umowa zlecenia, czyli, umowy cywilnoprawne.
To po zaplaceniu tylko dwdch pozycji : wynagrodzenia, kontrakty, ZUS, podatek, na pierwszq
marze, a w pierwszej marzy mamy tzw. zakupy lekéw i materialéw medycznych, czyli cos, co do
Jasnej cholery trzeba kupi¢ do tego szpitala, to nam na to zostaje 341 000 na miesigc
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pazdziernik. Oznacza to, ze zaraz si¢ sami zamkniemy, bo jak firmy dostarczajgce nam leki
i materialy medyczne zorientujq sie, ze Pan dyrektor przestal placié¢, to przestang nam
dostarczaé leki i materialy medyczne. Na to nam brakuje juz 352 000 zI miesigcznie,
o pozostalych kosztach nie bede mowil. Generalnie w pazdzierniku szpital zamkngl nam sie
stratg netto 1 676 000 z1. I teraz ja to powtarzam, to nie jest moj szpital, to jest nasz szpital,
to jest szpital nalezgcy do mieszkancow powiatu stargardzkiego. Ja oczekuje, zZe wszyscy
bedziemy ambasadorami tego szpitala i ze bedziemy glosno o tym mowié, ze cos sig zlego dzieje
i zadzialalo. Ja Panstwu powiem tylko, tyle, zZe Sredniomiesigcznie miedzy styczniem,
a czerwcem, jezeli wezmiemy przychdd, to wowczas po zakupie lekow nam zostawalo
Sredniomiesigcznie 153 000. Czyli zaplaciliSmy za leki, za materialy medyczne, zostawato nam
na pozostale koszty, czyli media, ogrzewanie, woda, gaz, komunalka jeszcze zostawaly nam
pienigdze. Dzisiaj te Srodki nie zostajq. Ale mam dla Panstwa jeszcze drugq tabele, ktéra mi
jeszcze bardziej niepokoi, bo to jest pazdziernik. Jak wyglgda pazdziernik 2022 to Panstwo
widzicie po pierwszej marzy strate 352 000, ale jezeli chodzi o pazdziernik 2021 to
finansowanie, ten koszt utrzymania szpitala byl taki, ze nam zostawalo jeszcze 520 000, jeszcze
po mediach bylismy na dodatnim wyniku. Dopiero na marzy pigtej zaczelto nam brakowaé
76 000 z1 i wowczas strata byla calkowita wyniosta 519 000 - straty po wszystkich policzonych
kosztach. Dzisiaj mamy miesigcznie 1 000 676. Ja czekalem nie ukrywam z prezentacjq tych
wynikéw, mowie " poczekajmy, moze, nam sie coS wywrdcilo po tych zmianach od
wynagrodzen". Niestety nie, wynik za miesigc listopad jest mniej wiecej w tendencji miesigca
pazdziernika. Skonczyly sig czasy, ze szpital placil, ze w ogdle szpital wyszedl z diugow,
ze szpital nie mial tych dlugéw, ze placit na biezgco. Te czasy juz sig skonczyly i sq potrzebne
teraz odpowiedzialne decyzje i namawianie Panstwa, bo Panstwo macie dostep do decydentow,
po prostu prosba, ze ktos musi sie pochyli¢ nad sytuacjq szpitali powiatowych.

Ja Panstwu powiem tak, obiecalem sobie, ze dzisiaj bede mowil prawde i tylko prawde, i calg
prawde, no bo jak to wyglgda w innych szpitalach powiatowych. Wyglgda tak samo.
Rozmawialismy z Narodowym Funduszem Zdrowia, mniej wigcej retoryka wyglgda tak
"musicie jakoS przetrwac, moze cos sig¢ zmieni, moze bedq jakieS decyzje, moze centrala zrobi
coS z ryczaltem, idzcie do samorzqdu, w koncu samorzqdy pomagajq innym szpitalom
powiatowym". I taki przyklad, to Panstwo pewnie czytali, Barlinek dostal, nie wiem, skqd, ale
dostal kasg, zeby przetrwaé. Ponoé Nowogard dostat kase, zeby przetrwac. O Swinoujsciu, mam
pono¢ nie mowic, bo to w ogdle jest jakis odrebny temat. Tam prezes, bo to jest spétka, ma
zabezpieczy¢ personel medyczny, a jak brakuje to jest po prostu dokapitalizowanie spotki. Nikt
w ogdle z tym nie dyskutuje. Takie sq realia i tak mniej wiecej to wyglgda. Z tym, ze w moim
odczuciu jest wiele mankamentow, bo to jakby nie dotyczy tylko szpitala, bo gdyby sytuacja
samorzqdu terytorialnego byla przynajmniej umiarkowanie pozytywna, to pewnie dzisiaj bysmy
sie nie spotykali, bysmy probowali zrobi¢ cos innego, zeby nie przedstawiac tych zlych
wiadomosci pracownikom, w tym przypadku otolaryngologii, Ze bedzie likwidowane ich
miejsce, w ktérym pracowali wiele lat, ale po prostu dobrnelismy do Sciany.

Co mnie niepokoi, bo ja rowniez jestem radnym miejskim, jak Panstwo wiecie i retoryka, jezeli
chodzi o opowiadanie wszedzie jest taka sama. Zmniejszono realnie wplywy, przychody
Jjednostek samorzqdu terytorialnego niestety poprzez, moim zdaniem, zmiang zasad, kwestie
zwigzane z przychodem w PIT-cie i tym jak sie to odbywa, bo to nie dotyczy tylko tutaj naszego
samorzgdu. Dlatego mamy dzisiaj ten problem, bo gdyby samorzqd byl bogaty, a szpital biedny,
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to by po prostu dolozyl ile trzeba i by¢ moze sig¢ cos zmieni, ale na dzisiaj to sami wiemy
w jakiej jestesmy wspdlnie sytuacyi. Stqd moje tutaj takie moze trochg emocjonalne wystgpienie
i to, Ze po prostu mowie Panstwu prawde, bo musi sig zmienié cos systemowo.

Jakie sq kolejne ryzyka, to ja Panstwu powiem, jeszcze nigdy od 5 lat nie widzialem sytuacji,
Ze zmienia si¢ wynagrodzenie minimalne w szpitalu i ktos§ mi od razu dosypuje pieniqdze do
tego minimalnego. Nigdy tak nie bylo. Mnie jako menedzera przeraza, juz sq kolejne
zapowiedzi, oczywiscie od stycznia, od lipca zmiana wynagrodzen minimalnych. Z czego to
bedzie finansowane? Nie wiem. Jesli chodzi o kolejne zmiany o minimalne wynagrodzenia
w zawodach medycznych. Premier niestety juz mowi, ze juz sig pracuje, juz sq podawane stawki.
Jesli sfinansuje si¢ to tak jak teraz, no to bedzie juz naprawde gwézds do trumny, bo nie
bedziemy w stanie tego sfinansowac, bo tych srodkéw po prostu nie bedzie. Ija méwie, prosze
nie odbieral, bo tu nie o to chodzi, ze ja co§ méwie w kontekscie politycznym, absolutnie tego
nie mowig i ja uwazam, Ze to jest w ogéle zaniedbanie wielu Rzqdow, wiele Rzqdéw nie chcial
do tego podejs¢. Pono¢ reforma w Czechach sig udala, ale Rzqd upadl i nasi politycy,
czy z takiej opcji, czy z takiej po prostu o tym wiedzq, ze jak ktos powaznie podejdzie do reformy
szpitali.... a co trzeba zrobi¢? Przeciez wszyscy o tym mowigq, ze szpitali po prostu w systemie
jest za duzo.

Bylem na spotkaniu, na ktérym byl Wiceminister, ktdry przeprowadzil reforme sieci szpitali, co,
do kidrych sq zapowiedzi caly czas, ze bedzie jakas zmiana, ze tych szpitaliw powiecie bedzie
Jeden szpital, ale ja Panstwu gwarantuje, ze w tym roku tego to si¢ nie dokona. Dlaczego? To
oczywiscie wiecie. Byl Wiceminister, przepraszam zapomniatem Jego nazwisko, ale bylem na
Jego wykiadzie, i On powiedzial tak, "ze jak si¢ mialo migkkie serce, to trzeba mieé pézniej
twardq, dupe" za przeproszeniem. Dlaczego? Bo dzwoniono, "a dopisz jeszcze taki szpital,
Jeszcze taki dopisz", jest tych szpitali w sieci prawie 600 i dopdki nie zmieni sie sytuacji
w zakresie ilosci szpitali, dopdki nie zmieni sytuacji si¢ w aspekcie dostepu do szkél do
szkolnictwa dla mlodziezy, dopdki nie zmieni sig sytuacji, ze tak jak w Niemczech jest np. jedna
pielegniarka, kidra zarzqdza danym oddzialem i jest takie stanowisko ukonstytuowane, ze liczy
sig do jakichs norm opiekuna medycznego, pomocnika pielegniarki, ktéry nie wymaga studiéw
wyzszych, a mozna byloby ksztalci¢ w zakresie szkolnictwa zawodowego, to prosze Parstwa nic
sig nie zmieni. My caly czas bedziemy gonic tego kréliczka, cos tam znowu juz pézniej dosypig,
bo pewnie bedq musieli dosypaé i to jest caly czas rwanie takiej koldry.

Dopdki nie bedzie sytuacyi, ze jest rynek pracodawcy, a nie pracownika, ze to ja musze zabiegaé
i prébowac sig targowac o tego specjaliste w zakresie danego zakresu medycyny, targowac
z innymi dyrektorami, no to doprowadzi to do niczego. Mysmy rozmawiali, ale jako$ nikt nie
chee tego stucha¢. Nie wiem, czy jest jakis lobby, czy nie lobby, ale mi jest wiadomo chociazby
to, ze mozna byloby, od dawna sie o tym mowi, zwigkszy¢ ilosé miejsc na kierunkach lekarskich.
Byly Wiceprezes Narodowego Funduszu Zdrowia na wykiadzie, na ktérym bylem powiedzial
Jak to zrobiono. Oczywiscie Minister dal dyspozycje, poszla za tym kasa i co zrobili rektorzy na
polskich uczelniach? Zwigkszyli ilos¢ miejsc na kierunkach lekarskich dla studentéw
obcojezycznych. Oczywiscie nikt nie dopisal szczegélu, kasa poszia, komercyjnie miejsca
zostaly obsadzone. A ja slysze o takich sytuacjach, ze z naszego ogélniaka dostaje sie po jakichs
mekach jedno dziecko wymeczone. Parametry dostania sie sq takie, ze juz dzisiaj na terenie
Szczecina sq stacjonarne osrodki przygotowujqce mlodziez do egzaminu na kierunki lekarskie.

24



Co wigcej sq juz platformy internetowe, na ktérych przygotowywane sq dzieci do tego, to sig
wszystko odbywa zdalnie. Placi si¢ abonament 800 z1, albo 1000 zI miesigcznie w zaleznosci od
Jjakies opcji. Ktos wyklada i pozniej to dziecko takie wymeczone dostaje sie. Kolejng sprawg
jest system ksztalcenia szescioletniego. Najpierw rok jest adaptacyjny, pozniej 6 lat cigzkiej
rezydentury, gania sig tych ludzi po calej Polsce, a np. w Niemczech to jest tak, ze te rezydenture
czesto sig robi w 2 czy 3 lata. Polega ono na tym, ze student jest po prostu kierowany
do konkretnego osrodka i wykonuje okreslony zakres czynnosci przy pacjentach, zdaje sig
egzamin, zostaje si¢ specjalistq. Stqd taka ilos¢ mtodziezy, bo znam tez wykladowcow z uczelni,
gdzie oni pytajq si¢ tych mlodych ludzi, co bedziecie robi¢ po studiach medycznych,
a mianowicie wyjezdzamy do Niemiec, do Skandynawii, a dlaczego? Bo tam jest wszystko
prostsze, spokojniejsze, nie trzeba takiego szarpania. A u nas komus po prostu na tym zalezy,
zeby tak bylo i efekt tej pracy jest taki, ze na dzisiaj nie ma lekarzy specjalistow, pielegniarek.
Prosze Panstwa, to Panie same wiecie, ze za pare lat to po prostu was nie bedzie, bo jezeli
odejdzie pokolenie 60 plus lat, to nasz system sam sie zawali, bo nie bedzie komu, mowigc
wprost, pracowa¢. Naturalnie wtedy przeksztalcimy si¢ w jakies poradnie, punkt pierwszej
pomocy medycznej, a jak trzeba bedzie to system skandynawski, jeden, dwa szpitale
w promieniu 100 km, wrzucq pacjenta do karetki i gdzies tam zawiozg.

Na teraz dzigkuje za uwage, mam nadzieje, ze Panstwa nie zabilem informacjg, ale chcialem
Panstwu przedstawi¢ bardzo szczerze te sytuacje, z jakimi problemami jako dyrektor sig
zmagam. Powiem Panstwu, Ze to jest cud Bozy, ze sig utrzymalem tutaj na tym stanowisku przez
5 lat, ze udato nam sie ten szpital wyciggng¢ z dlugow. Niestety widze, Ze pomimo tego mojego
calego zaangazowania, calego zespotu, bo mysmy jakby zbudowali konstrukcje szpitala calkiem
na nowo to, zeby zabezpieczy¢ ten szpital przed réznymi rodzajami ryzyk, ktore sq u nas, udato
nam sig wykona¢ potezng robote pod kqtem ekonomiczno-finansowym, ale rowniez
i medycznym. Ten szpital mimo ze powiatowy to ma wiele roznego rodzaju komorek, takimi
ktorymi mozemy si¢ poszczycié. Sq tez takie, gdzie by¢ moze tq dzialalnos¢ trzeba zmienic,
poprawié, moze trochg zaryzykowac, ale po prostu cos sig¢ nam udato z tego szpitala zrobi¢. Ale
serce mi sig kraje i si¢ sam, zaczynam ba¢ o swoje zdrowie, bo ja si¢ po prostu od zawsze z tym
szpitalem identyfikowalem, z jego problemami, ze po prostu sil mi na konicu zabraknie. Widze
Jjak wiele rzeczy juz jest niezaleznych w ogole ode mnie, takze jakby nie mam na nie wplywu
i to, ze dzisiaj utwierdzam i caly czas stoje na stanowisku, ze musimy tego dokonaé, choc
przychylam sie do wszystkich tych spolecznych, ze zabraknie miejsca, w ktorym, pomagamy,
ale tak system ma po prostu wyglgdaé. Ja Panstwa naklaniam, wygooglujcie sobie wywiad
z Ministrem Niedzielskim, Interia kwiecien, bodajze 11 kwietnia 2022. On po prostu w tym
wywiadzie moze za duzo powiedzial, ale powiedzial calqg prawde, jak ma wyglgdaé system, jak
sig nie da po dobroci, to was, ze tak powiem, zadusimy pieniedzmi. Faktycznie by¢ moze tez
jednym z przyczynek jest na pewno konflikt na Ukrainie, to rzecz, ze po prostu preferencje sq
tez takie, ze trzeba kupié armaty, rakiety i cos tam jeszcze przed jakimis potencjalnymi
zagrozeniami. Tez trzeba zaopatrzy¢ armie ukrainskqg. Po prostu priorytety Panstwa sq obecnie
inne i ta zapowiedz - zmniejszenia budzetu NFZ-u o 13 miliardow niestety bedzie skutkowalo
takimi decyzjami, ze nie mamy innego wyjscia i tyle. Dzi¢kuje bardzo, jezeli sq pytania to bardzo
prosze.
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Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel

Bardzo dzigkuje za wszystkie przedstawione informacje. Traktujemy to jako material do
dyskusji. Bardzo prosze, glos teraz przekazuje Kierownikowi oddziatu otolaryngologicznego
Pani dr Hannie Chmurze. Bardzo prosze.

Dr Hanna Chmura

Szanowni Parnistwo, Pani Starosto, Panie Przewodniczqcy i Wysoka Rado.

Jestem kierownikiem oddzialu otolaryngologii naszego szpitala powiatowego od 5 lat, ale od
ponad 30 lat jestem laryngologiem, specjalistq laryngologiem i robie swoje, lecze pacjentow,
udzielam im pomocy, doskonale swoje umiejetnosci, tak jak moi koledzy, lekarze, tak jak
pielegniarki pracujqce na naszym oddziale. Ambicjq mojq jak przejmowalam oddzial bylo to,
zeby ten oddzial wzniést si¢ na wyzszy poziom, zeby sie rozwingl. Chylil sie ku upadkowi, zresztq
tak jak caly szpital. Pan dyrektor wielowgtkowo rézne rzeczy poruszyl to postaram si¢ nie
powtarzac. Nawet byl pomysi, zeby utworzyé pododdzial laryngologiczny przy oddziale
chirurgicznym wéwcezas, ale jakos udalo nam sie z Panem dyrektorem wynegocjowac, Zeby ten
oddzial dalej funkcjonowal w podobnym zakresie jako oddzial calodobowy. Zyczliwosé Pana
dyrektora tez polegala na tym, ze pomdgl w zakupie sprzetu. Faktycznie udalo nam sig
dodatkowo jeszcze pozyskaé mlodych lekarzy po specjalizacji, ktérzy dojezdzajq do nas
ze Szczecina, to tez jest dla nich duzy wysilek. Moze nie jest to zupelnie w czasie ferazniejszym,
bo trochg nam ten zespol dojezdzajgcy sie wykrusza, ale jezeli mam méwié o tych 5 latach
w dwdch stowach to faktycznie jak ci mlodzi lekarze zostali zatrudnieni, to i w nas lekarzy
z doSwiadczeniem i dluzej pracujqcych, jakas nowa energia wstqpila i wiedzielismy, ze oddzial
Jest niedofinansowany, bo sq bardzo niskie wyceny procedur i jakby jedyng szansq, zeby
poprawié kondycje tez i finansowq oddzialu jest zwigkszenie przychodéw. Naszg ambicjq bylo,
zeby te przychody - byla wigksza ilos¢ operacji, o wyzszym stopniu trudnosci, korzystalismy
z tych doswiadczen i mlodych lekarzy i sami si¢ doskonalilismy i naprawde zauwazalny byl
dobry trend w naszym oddziale, wiele 0s6b to zauwazylo. 2019 rok to byl taki faktycznie
zwyzkowy, ale przyszedl COVID, ktéry po prostu pogrzebal taki trend wzrostowy i rozwojowy
naszego oddzialu, dlatego ze byly wstrzymane zabiegi planowe, iz Pan dyrektor dokladnie
powiedzial, jak to potem skutkowalo finansowo. Mysmy sie juz jakby po tym covidzie nie
podniesli. Zresztq COVID dopiero zostal odwolany w tym roku w lutym, a nasze zabiegi na
laryngologii to w wigkszosci zabiegi planowe. Dodatkowo ubyla nam jedna kolezanka,
szczgSliwie zostala mamq, poszla na urlop macierzynski, ale tej kadry troszeczke ubylo
i'w zwiqzku z tym troszeczke naszych sil. Mimo to staralismy sie jak najlepiej naszym pacjentom
z regionu i powiatu stargardzkiego i powiatéw osciennych, a wiasciwie zalatwiamy
laryngologicznie przypadki od Gorzowa po Swinoujscie, bo jestesmy jedynym oddzialem
terenowym takim w regionie oprécz oddzialéw laryngologii, kidre dzialajg na terenie
Szczecina. Zmierzam do tego, ze decyzja, kiéra zapadia o likwidacji oddziatu odbije sie
szerokim echem wsrod naszych pacjentéw. Pacjenci jeszcze o tym nie wiedzg, dowiadujq si¢ od
nas, bo dopiero od 2, 3 tygodni wstrzymalismy zapisy na planowe zabiegi. Zabiegi mamy
zaplanowane do wrzesnia i po prostu no nie wiemy co pacjentom méwié, Jjak bedg dzwonié
i dopytywaé o te terminy. Sprawy finansowe zostaly bardzo szeroko omdéwione przez Pana
dyrekiora i jakby glowng przyczyng, ze tak stabo finansowo sie przedstawia nasz oddzial Jest
bardzo niska wycena procedur. W czasie tych 5 lat ta wycena zamiast rosngé, bo wiadomo,
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Ze ceny rosng, zostala obnizona dwukrotnie. Raz prawie, ze o polowe zostala zmniejszona
wycena procedur u dzieci, szczegdlnie dotyczylo to takich zabiegow bardzo popularnych -
adenotomii. Potem nam monity rozne spowodowaly, ze lekko zostala podwyzszona ta wycena,
ale dalej ta suma jest duzo nizsza od sumy, ktora byla wczesniej wyceniona. Chyba 1600 zI
dostawal nasz oddzial za adenotomie, wiele lat temu to byla okolo 5 lat temu, a teraz 1200,
a obnizka to byla 750.

Takze przez jakies pol roku zanim sig¢ udalo nam cos wynegocjowaé, to po prostu taka byta
slaba wycena. To wszystko skutkuje stabym bilansem finansowym. Druga obnizka, ktdra sie
w tym roku pojawita, to bylo obnizenie procedur zabiegow usznych. Tez zostala zmniejszona
o ponad polowe. Zabiegi, ktére wykonujemy, staramy si¢ jak najbardziej tez i ekonomicznie do
tego podchodzi¢, ale glowng motywacjq to jest udzielanie pomocy pacjentom w takich
przypadkach, w jakich oni tego wymagajq. Niestety nie mozemy jako lekarze patrze¢ tylko na
finanse. Pacjenci z cigzkimi chorobami przychodzq, musimy leczy¢ tak, zeby bylo skutecznie,
zeby otrzymali tq pomoc. Jezeli operujemy to tez wiadomo sq koszty operacji, koszty
anestezjologa, koszty hospitalizacji. Nie bedg juz sig rozwodzi¢ na tym, ani Humaczy¢, bo to nie
o to mi chodzilo, zeby si¢ Humaczy¢ ze zlych wynikow finansowych, na te rzeczy po prostu nie
mam wplywu. Oczywiscie zamknigcie naszego oddzialu jakgs tam korzys¢ finansowq przyniesie,
ale te koszty nie znikng, dlatego ze te koszty zostang w jaki sposob przerzucone. Bedq placone
pracownikom pracujgcym na innym oddziale, ale tez te koszty poniosq pacjenci, bo po prostu
zamiast leczenia w szpitalu, bedg musieli si¢ leczy¢ w domu, bedzie to leczenie mniej skuteczne,
bedzie diuzsza absencja. Koszty nie znikng, tylko po prostu poniesie kto inny te koszty. Gtéwnie
chodzi mi o to, zeby zaznaczyé to, ze ci pacjenci laryngologiczni nagle zostang pozbawieni za
miesigc opieki laryngologicznej stacjonarnej, szpitalnej. Ta opieka byla Swiadczona 40 lat
na tym terenie, wigc jakies tam tradycje sq i w Srodku nocy przychodzq pacjenci z dzie¢mi
z bolem ucha, przychodzq pacjenci z krwawieniami, przechodzq pacjenci z dusznoscig.
Tej pomocy na naszym terenie nie bedg mieli udzielonej, dlatego nie bedzie oddzialu
calodobowego, bedq jezdzi¢ do Szczecina. W Szczecinie bedq stali w ogromnych kolejkach,
dlatego ze SOR-y szczecinskie sq przepelnione. Natomiast, jezeli bedg mieli by¢ operowani
w innych osrodkach, to bedg zmuszeni na kilkuletnie nawet oczekiwanie. Nasze terminy
zabiegow byly duzo krotsze niz w szpitalach szczecinskich. Wiadomo oblozenie klinicznych
szpitali bardziej sq renomowane, wiec dlatego te kolejki sq dluzsze.

Jakie byly tu pomysly? Wiedzielismy, ze los naszego oddzialu jest przesqdzony ze wzgledow -
brak rentownosci i bardzo trudnej sytuacji szpitala, tragicznej. Styszelismy dokladnie, co Pan
dyrektor powiedzial. My tez to odczuwamy, bo przeciez nawet pensji za listopad nie mamy
wyplacanej w calosci z powodu tych trudnosci finansowych. Chce powiedzie¢, ze nie byliSmy
lekarzami, ktorzy szantazowali Pana dyrektora, bo nasze pensje jako laryngologow sq najnizsze
w naszym zakladzie pracy, wiec do tej grupy si¢ nie zaliczamy. Jeszcze chcialam powiedzied,
ze, owszem na pewno jakie$ tam wyliczenia, ktore Pan dyrektor przedstawial przyniosq korzysé,
ale nie uzdrowiq calego szpitala, bo to jest sprawa systemowa, o czym wyraznie Pan dyrektor
powiedzial. Slaba wycena, brak finansowania stuzby zdrowia, to wszyscy Panstwo o tym wiecie.
Jeszcze jedno, mamy jakby tu postulat, kolezanka rozmiosla pismo, ktore adresowalismy
do Pana Wojewody, ale zeby ewentualnie takim szokiem nie bylo dla pacjentow, ze z dnia na
dzien zostanqg pozbawieni tej opieki, zeby moze przychylili sie Panstwo do takiej naszej jakby
prosby, zeby to rozlozyé jeszcze chociazby na miesiqgc, tq likwidacje oddzialu, No ale to tez juz
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zalezy od decyzji tez Pana dyrektora i zeby dolozyé wszelkich staran, zeby moze utworzyé
oddzial jednego dnia. Pomogloby to w wykorzystaniu przede wszystkim umiejetnosci kadry,
kiorq mamy i lekarskiej i pielegniarskiej i wykorzystaniu sprzetu, ktéry zostal zakupiony.
Przeglgdalam dokladnie katalog Swiadczeri ambulatoryjnych, niestety nie bedziemy mogli
prawie nic zabiegowego robi¢, zadnych zabiegow w znieczuleniu ogélnym, ani juz nie méwigc
o bloku, bo dostepu do bloku ambulatorium nie ma, ale tez w znieczuleniu dozylnym, nawet
takim krétkim. Zostaje nam znieczulenie miejscowe, ewentualnie tzw. na zywca robienie
pewnych rzeczy, a wielu naszych pacjentéw to pacjenci oddziatu dzieciecego.

Bardzo wspdlpracujemy z tym oddzialem, nawet Pan doktor Szagdaj, ktéry jest kierownikiem
oddzialu, pisat pismo w naszej obronie. Oczywiscie to niewiele da, bo to wiadomo w sytuacji
Jinansowej to nie zmieni planéw naprawczych szpitala. Cheg Paristwu powiedzieé, ze my
kilkanascie oséb dziennie konsultujemy z oddzialu pediatrycznego i to przez calg dobe.
Natomiast zostanie teraz tylko mozliwosé tych konsultacji w godzinach pracy lekarzy, nie wiem,
moze bedzie dodatkowo dokontraktowany jakis lekarz konsultujgcy. Szczegdlow jeszcze nie
ustalilismy z Panem dyrektorem, jak to bedzie wyglgdalo, ale opieka na pewno si¢ pogorszy
i to trzeba sobie wyraznie powiedzie¢. To jest likwidacja, a nie restrukturyzacja, zebysmy po
prostu nie myli¢ tych dwoch pojec. Jest opieka ambulatoryjna, specjalistyczna i ona istnieje
caly czas w naszym szpitalu, istnieje w innych placéwkach, bo jest WOMP, wojskowa
przychodnia i przychodnia wykonuje to, co wykonuje przychodnia, a szpital to zupelnie inny
zakres Swiadczeni i ci pacjenci po prostu stracq mozliwosé korzystania z calego naszego
zaplecza i wumiejetnoSci, i zaplecza sprzetowego. Naprawde odczujg to wyraznie
[ bedzie jakies niezadowolenie spolecznie, a to sq Parstwa Wyborcy, prosze sie tez o nich
zatroszczy¢. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel
Bardzo dzigkuje Pani doktor.

Dyrektor SP WZOZ w Stargardzie Krzysztof Kowalczyk

Bardzo krétko chciatem powiedzie¢, bo Pani doktor nie powiedziala tego jednoznacznie.
My faktycznie w pewnym momencie postawilismy na to, ze inwestujemy i nie tylko kapitatowo,
ale i ludzko. Zatrudnilismy dwoch mlodych lekarzy, Panig dr Joanne i dr Huberta. Dr Joanna
z uwagi na swdj stan nie pracuje zawodowo, natomiast dr Hubert zlozyl nam wypowiedzenie
z jakis tam przyczyn, nie musial sig tumaczy¢. Zostali nam tutaj lekarze, kiérzy sq dzisiaj na
sali plus Pani dr Gliniska, ktéra musiala wyjsé.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel

Jesli moge, Pani doktor, to jest tak, ze ja nie sqdze, zeby znalazla Pani tutaj wsréd
Jakiegokolwiek radnego kogos, kto podniésiby reke za tym, zeby ograniczaé realizacje ustug na
rzecz mieszkaricow powiatu stargardzkiego, jesli chodzi o zakres ustug zdrowotnych, bo to
kompletnie nie o tym rozmawiamy. My w zasadzie rozpoczeliSmy w tej chwili juz dyskusje na
temat niedoprowadzenia nie do upadku szpitala, ale niedoprowadzenia do upadku powiatu
stargardzkiego, bo my jesteSmy juz w takim momencie. Biorgc pod uwage zmiany, jakie zaszly
w ostatnich latach, jesli chodzi o finansowanie samorzqdéw w Polsce, bo to tez nie jest zadng
tajemnicq, mowil tutaj Pan dyrektor o tym, ze kazdy z nas ma swiadomosé, ze system
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finansowania stuzby zdrowia nie jest w stanie sig spig¢, nie ma takiej mozliwosci. Przy takiej
wycenie wszystkich ustug medycznych przy wskazniku lekarzy na 1000 mieszkancow, a my
mamy jeden z najnizszych wskaznikow w Europie i w ogdle na swiecie, jeden z najnizszych.
W Polsce jest 2,38 lekarza na 1000 mieszkaricow, w Niemczech jest 4,60. Ponad 5 w Austrii,
ponad 4,60 na Litwie, Czechy majq wyzszy, Slowacy majq wyzszy, wigc, o czym my w ogole
mowimy? W jakiej jesteSmy sytuacji? My w tej chwili te wszystkie dzialania, ktdre sq
analizowane i brane pod uwage, wynikajq tylko i wigcznie z troski wlasnie o pacjenta, zZeby ten
pacjent w ogdle mial szpital na terenie powiatu stargardzkiego. W tej chwili tylko i wylqgcznie
o tym debatujemy i szukamy rozwigzan, ktore pozwolg nam, przepraszam za okreslenie, kupié
czas, tak naprawde kupic¢ czas. Do roku tak naprawde 2019 z budzetu powiatu stargardzkiego
do szpitala powiatowego zostaly przekazane srodki w wysokosci prawie 18 min zi, tylko
i wylgcznie po to, Zeby pokry¢ strate, ktorqg generowal szpital. Od 2 lat zmiany podatkowe, jesli
chodzi o udzial w podatku PIT, bo to jest giowny motor napedowy samorzqgdu, to, co otrzymujq
powiaty, czy kazdy inny samorzgd, gmina, to jest tak naprawde udzial w podatku kazdego z nas,
kazdej osoby, ktéra mieszka na terenie, czy to gminy, czy powiatu i ten udzial byl scisle
okreslony procentowo. I kazda gmina czy powiat podejmowaly dzialania, ktore mialy
spowodowac, ze po pierwsze, tych mieszkancow bedzie jak najwiecej, a po drugie ci mieszkancy
bedq zarabia¢ jak najwiecej, po to, zeby mi m.in. podnosic jakos¢ ich Zycia, dzigki temu, ze te
udzialy w podatku bedqg coraz wyzsze. Od dwoch lat to sie diametralnie zmienito, podam
Panstwu przyklad konkretny. W roku biezgcym biorgc pod uwage dynamike jaka byla przez
lata, a dynamika byla taka, ze rok w rok mniej wigcej od roku 2014, 2015 rosly udzialy w
podatku PIT na terenie powiatu o 11% kazdego roku. To znaczy, ze poprawiala si¢ sytuacja
finansowa mieszkancow z wielu wzgledow, my tu przeciez zyjemy, widzimy rozwdj parkow
przemystowych, nowe miejsca pracy, konkurencja miedzy pracodawcami. To powoduje, Ze ten
wzrost, dynamika byla przez lata kroczgca. I od dwoch lat diametralnie sig to zmienito. W roku
przyszlym powiat powinien z udziatu PIT wg wszystkich analiz z jakimi mozna sie zapoznad, ten
udzial powinien by¢ w wysokosci okolo 42 min zl, a wiecie Panstwo, jaki bedzie? 26 min z1.
Przyznam, bo to tez trzeba powiedzie¢ o tym, ze Panstwo przekazuje cos, co nazwano
rekompensatq, tylko ta rekompensata jest w wysokosci 6 min zI. Wiecie Panstwo, co to oznacza?
To oznacza, ze zalozmy Kowalski zarabial 4200 zI, a Panstwo pewnego dnia mowi "nie,
Kowalski ty bedziesz zarabial od dzisiaj 2600, ja ci dam 600 zi, zeby ci zrekompensowac
tq utrate i jeszcze dodatkowo dam ci pienigdze, zebys mogt kupi¢ sobie samochdd". Tylko za
co ten Kowalski ma jezdzi¢ tym samochodem? Tak wiasnie wyglgda sytuacja finansowa w tej
chwili samorzqdow w Polsce. My sie martwimy, zZe nie bedziemy w stanie wyasygnowaé
Jakiejkolwiek kwoty srodkow, Pani doktor, po to, zeby zniwelowa¢é tq strate, ktéra na pewno
bedzie w szpitalu. Robimy w tej chwili wszystko, robimy wszystkie analizy, jakie sq tylko
mozliwe, ktore pozwolq na zabezpieczenie jakichkolwiek srodkow, na to, zeby zabezpieczyé
wlasnie tq roznice, jaka jest, jesli chodzi o przychody i wydatki. Prosze mi gorgco wierzyé,
ze wszystkie argumenty, ktore Panstwo nam przekazujecie, my je naprawde rozumiemy. To nie
jest tak, ze my przechodzimy na tym obojetnie. Ja gleboko wierze, ze przyjdzie taki moment,
ze uda nam sie wiele rzeczy jeszcze zmieni¢ w tym szpitalu, tylko my musimy dotrwaé do tego
momentu, zeby ten szpital w ogdle funkcjonowal. To jest dla nas jakby w tej chwili
najistotniejsze Pani doktor. Juz przekazuje glos kolejnym radnym.
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Radny Adam Kalinowski.

Szanowni Paristwo, Pani Starosto, Panie Przewodniczqcy, ja chcialem tutaj zabraé glos, ale
zanim zabiorg ten glos, to bym poprosil jeszcze o pigciominutowq przerwe, bo chcielibysmy
z Klubem Prawa i Sprawiedliwosci omowié jedng kwestie

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel
Oczywiscie bardzo prosze, nie ma problemu.

PRZERWA OD GODZ. 12.11 DO GODZ. 12.23

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel
Wznowil obrady po przerwie.

Radny Adam Kalinowski.

Dzigkuje Panie Przewodniczqcy, bo ja poprosilem o przerwe, ale pézniej chcialbym tez
kontynuowac.

Pani Starosto, Szanowna Rado, Panie Przewodniczqcy, chcialbym odniesé sie do naszego
planu naprawczego, ktéry Pan dyrektor przedstawil, bo taki obowigzek tez spoczywal na
dyrektorze. Przypomne tylko, ze w ubieglym roku tez mielismy sytuacje, ze byl przedstawiany
dokument, tak samo w tej analizie, ktéra byla chociazby teraz w czerwcu nam przedstawiana,
nic nie bylo mowy o tym oddziale otolaryngologicznym. Co prawda historycznie kiedys byla
interwencja, nawet tutaj probowalismy wczesniej jeszcze tez zawalczyé o ten oddzial, wtedy sie
udalo, a to tak juz historycznie. Chcialbym odniesé sie do samego planu naprawczego.

Plan naprawczy, ktéry nam zostal przedstawiony, on na samym kovicu zaklada chociazby
informacje o przewidywalnym tutaj ksztalcie wyniku finansowych i sq w 2022, 2023, 24 i wynik
kasowy jest podany, finansowy jest podany -5 000 550. Pan dyrektor dzisiaj stwierdzil,
zZe prognozowane wyniki finansowe SP WZOZ na lata 2022-24 wg NFZ-u to minus 15 000 000,
wigc juz sig potwierdza, ze ten plan jest przedstawiony po fakcie. Ja bym sobie zyczyl i mysle,
ze nie tylko ja, ale pewnie tutaj nasz Klub tez oczywiscie radnych, aby proponowane dzialania
i proponowane wyniki odnosily sie¢ tak samo do wyniku finansowego w poszczegolnych
wariantach i jak gdyby w caloSci, wszystkich wariantéw. I dzisiaj widzimy, ze jak gdyby fe
warianty, kidre sq przedstawione dajq jak gdyby swobodg, przede wszystkim swobode dzialania
i nalezy to rozumiec, ze te wszystkie warianty mialyby wejs¢ jednoczesnie.

Na koricu jest tez napisane w dokumencie, ze co sie bedzie sie dzialo w tym proponowanym
programie naprawczym. Ja nie chce naprawde uzywaé slowa w programie likwidacji, bo to
bym sobie sam zaprzeczyl w sensie nie uzywal stow takich, ale takie stowa dzis padly, wiec
kontrolowa¢ ma sam dyrektor, sam dyrektor szpitala, a nie jest tutaj generalnie mowa o organie
prowadzgcym.

Chcialbym Szanowni Panstwo powiedziel, ze dzisiaj jak Panstwo wiecie, mamy pismo, mamy
dzisiaj tez robi¢ dokument, mamy stanowisko Rady, ktére péjdzie do Pana Prezesa NFZ-u, czyli
Jak gdyby wysylamy pismo i nie czekamy na odpowieds tylko juz wg tutaj tego wszystkiego
dzialamy. Mamy tez pismo do Wojewody. Tutaj, co prawda Pani doktor chwilke powiedziala
o tym, ale ja pozwolg sobie jednak tutaj na glos przeczytaé¢: "W zwigzku z planem likwidacji
oddzialu laryngologicznego tutejszego szpitala ze wzgledéw finansowych z dniem 30 stycznia
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2022 i pozostawieniem w jednostce jedynie ambulatoryjnej opieki specjalistycznych, zwracamy
sie z postulatem przeprowadzenia powyzszej likwidacji w sposob jak najmniej traumatyczny dla
naszych pacjentow. Zdaniem szpitala sq funkcje spoleczne, nieekonomiczne i nagle
pozbawienie pacjentow szpitalnych swiadczen medycznych jest po prostu nieludzkie. Wobec
powyzszego proponujemy przesunigcie terminu zamknigcia oddzialu o jeden miesigc, czyli na
dzien 28 luty 2022 oraz utworzenie w miejsce obecnego oddziatu tzw. oddzialu jednego dnia.
Pozwoli to przy obecnym dobrym usprzetowieniu oddzialu i obecnej kadrze na maksymalne
wykonanie zabiegow operacyjnych w znieczuleniu ogdlnym i miejscowym i pozwoli na
odestanie do innych osSrodkow jak najmniejszej liczby chorych”.

I teraz do tego co przeczytalem mam dwa pytania. Po pierwsze do Pana dyrektora szpitala,
bo otrzymat rowniez do wiadomosci tq informacje, czy przychyla sie do tego terminu, czy nie?
A druga no to Panistwo wiecie, ze w Szczecinie lub w Kolobrzegu najblizsze sq takie zabiegi
z tego, co wiemy, tam tez nie od razu przyjmujq i patrzqc chociazby tu kolega z Inska, jak ci
nasi mieszkancy Inska mieliby tam trafiac?

., Wiadomym jest, iz kolejkowanie do leczenia operacyjnego w innych osrodkach w Polsce
w dziedzinie otolaryngologii jest kilkuletnie i dotyczy réwniez dzieci (Szczecin, Poznan,
Warszawa) lub wiqze si¢ z oplatg kilkudziesieciu tysigcy zlotych w jednostkach prywatnych zas
jest art. 68 Konstytucji zapisany jest bezplatny dostep do opieki zdrowotnej dla wszystkich na
réwnych prawach, a nie tylko na dla finansowanych elit”.

Oczywiscie tutaj do Starostwa Powiatowego tez to pismo wplynelo, podpisali lekarze. Mam tez
inne pismo, na ktére bym chcial tez tutaj z Panstwem przez chwilg podyskutowac.

Jesli pozwolicie Panstwo, bo tez jestem ciekawy. Jest tez pismo skierowane do Pana Posta
Michala Jacha na Sejm Rzeczypospolitej Polskiej, jest takie dosy¢ mocne, bo tutaj w tym
momencie zarzucajq Panu Dyrektorowi wiele.

., My pielegniarki oddziatu laryngologii SPW ZOZ w Stargardzie zwracaly si¢ do Pana z prosbg
0 pomoc, by nie dopusci¢ do zamknigcia naszego miejsca pracy. Decyzja zostala podjeta bez
przeprowadzenia konsultacji z pracownikami oddzialu i jest tumaczong zIq sytuacjq finansowq
calego szpitala. Decyzja zostala podjeta w pazdzierniku podczas posiedzenia Rady Spolecznej
SP WZOZ. Podkreslamy, ze dyrekcja nie tylko nie podjela z nami zadnych rozmow, ale réwniez
przyczynila sie do trudnej sytuacji kadrowej”.

Tutaj zarzucajq Panu Dyrektorowi nie wiem, ale to jeszcze si¢ Dyrekfor pewnie odniesie.

, Otoz dyrekcja nie podjela zadnych dzialan, by uzupeini¢ braki kadrowe, gdyz z przyczyn
osobistych i zdrowotnych odszedl! jeden z lekarzy. Tymczasem sytuacja powinna zostaé
rozwigzania niezwlocznie, biorgc pod uwage fakt, ze na urlopie macierzynskim przebywa jedna
z pielegniarek. Pragniemy podkresli¢, ze nasz oddzial ma duze znaczenie dla mieszkancow
powiatu. JesteSmy drugim szpitalem po Szczecinie, kitory posiada tak specjalistyczny oddzial.
Uwazamy, ze dobro pacjenta powinno by¢ dobrem nadrzednym nad podzialami politycznymi,
dlatego pozwalamy sobie zwrdcic¢ sie do Pana o pomoc i wsparcie, majgc nadzieje, ze jako
mieszkaniec naszego miasta, réwniez ma Pan na uwadze dobro jego mieszkancow. Bardzo
prosimy o mozliwoS¢ spotkania sig oraz interwencje, poniewaz los naszej placowki zostanie
przypieczetowany na sesji”. Czyli dzisiejszej.

Chcialbym Panstwu jeszcze powiedzieé, bylo tez pismo tutaj do szpitala klinicznego, ale juz nie
bede tutaj czytal tego pisma chodzi o to, ze to nie sq jedyne dzialania, ktore po prostu personel
medyczny kieruje i dziala. Ja bym chcial sie tylko skupic jeszcze nad tym programem. Jesli jest
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podany w tym np. na stan od stycznia do czerwca i zaoszczedzenie np. w pierwszym wariancie
Jest prawie 1 000 000 zI, to w sumie te wszystkie warianty dajq 3 284 000 na minusie.
W zasadzie mozna bylo okoto 5 000 000, wigc czyli tak naprawde wynik finansowy jest bliski
-3 000 550. Chciatbym mie¢ taki program, zeby po prostu pokazaé, jakie bedg wartosci na
koniec roku, w polowie roku przyszlego, tak, zebysmy mogli mieli takie ewidentne poréownanie.
Bo tutaj na podstawie tych liczb, kitére sq przytoczone to jest troszeczke jak gdyby kolokwialnie
powiedziawszy, obraz zamazany.

Z tego co wiemy, oczywiscie juz bylo dzisiaj powiedziane na sesji, wiele urzqdzen byto
zakupionych, wiele tez szkolen bylo przeprowadzonych dla lekarzy. Szpital tez przypomnijmy
ostatnio mial zgodg na pozyczke, wiec tutaj Dyrektor nam to prawda thumaczyl na Komisjach,
ze liczyl sig, ze to moze sig jednak tutaj to wszystko rozpedzi, ale pewne dzialania to troszeczke
sq przynajmniej w kierunku radnych za pozno. Wiem, ze oczywiscie jest Rada Spoleczna
szpitala, ale patrzqc w dokumentacje, to dzisiaj mamy juz koniec grudnia. Takze troszke te
miyny za wolno mielg, to tyle na razie dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel

Bardzo dzigkuje, Panie Radny, juz oddaje glos Panu Bartoszowi Rudnickiemu. To tak pierwsze
co mi sig rzucilo, bo Pan radny pytal o wyniki miedzy innymi finansowe. Ja tylko przypomne,
ze ten dokument zostal zlozony we wrzesniu 2022 i na termin wrzesien te dane trzeba czytaé,
a wiele w migdzyczasie si¢ zmienilo. Ja nie wiem, czy ja dobrze zrozumialem Pana Radnego,
bo z tej wypowiedzi mozna bylo wywnioskowaé, ze Pan Radny i Klub jestescie za
wprowadzeniem wszystkich czterech wariantéw. Tak mozna bylo zrozumieé¢ Pana Radnego,
czyli - likwidacja  ginekologii i poloznictwa, przeniesienie rehabilitacji, likwidacja
otolaryngologii. Natomiast co do pisma, ktére Pan Radny byl laskaw przeczytaé to ja mysle,
ze kazdy z nas sig podpisze obiema rekoma pod tym pismem do Pana Posta, bo w tej chwili
wymagane sq wylgcznie decyzje polityczne. I Paristwo jestescie w stanie sprawié, ze ten oddzial
nie bedzie zlikwidowany, tylko potrzeba zmian w kwestii finansowania.

Radny Bartosz Rudnicki

Panie Przewodniczgcy, Wysoka Rado, Szanowni Parstwo.

Chciatbym zada¢ jedno pytanie, ale troszke sig¢ sprowokowatem do przedstawienia swojego
stanowiska. Po pierwsze, dziwi mnie zaskoczenie programem naprawczym, ktéry tak jak Pan
Przewodniczqcy powiedzial byl przedstawiany we wrzesniu. Jezeli pamieé¢ mnie nie myli 22
wrzesnia odbylo si¢ posiedzenie Komisji Zdrowia, ktdra byla rozszerzona, gdzie byli zaproszeni
wszyscy radni, a dyrektor szpitala przedstawial caly projekt programu naprawczego ze
wszystkimi wariantami jednoczesnie, przedstawiajgc zagrozenia i strukture kosztéw, kidre sig
pojawily. Druga rzecz uwazam, ze bardzo waznym jest wystepowanie do wszystkich, do kogo
mozna, NFZ-u, posiow, senatoréw, wszedzie gdzie mozna, aby nasze stanowisko szpitali
powiatowych wybrzmialy, ta decyzja polityczna gdzies w korcu zafunkcjonowala. Cheialbym
sig mylic, ale jestem pesymistg, ze to bedzie mialo jakikolwiek skutek... spiew labedzi moim
zdaniem. Zgadzam si¢ z tym, co Pan dyrektor tutaj podniést jako argument wypowiedz Pana
Ministra dotyczgca reorganizacji i z tym musimy sie zmierzyé, likwidacji sieci szpitali
powiatowych. Bardziej kierunek przychodni, zabezpieczenia podstawowego w mniejszym
zakresie. Tutaj to, co Pan Przewodniczqcy powiedzial liczba lekarzy w Polsce, to jest po prostu
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dramat i ten dramat wynika z systemu szkolenia. Kiedys tu si¢ przetoczyla dyskusja dotyczqca
szkolenia pielegniarek, zamknigcia technikum - kierunku pielegniarskiego, ktory przez wiele lat
ksztalcil pielegniarki. Nie jest prawdq to, ze to przepisy unijne narzucily, ze mozna pelnié
funkcje pielegniarskq tylko z wyksztalceniem wyzszym, bo tak nie jest sq tez stopnie specjalizacji
i na zachodzie funkcjonujq pielegniarki, ktore ukornczyly studia, majq zupelnie inny zakres
obowiqzkéw inaczej sq wynagradzane i pielggniarki, ktére majq mniejsze wykszialcenia.
Wracajgc do brzegu bardzo dokladnie stuchatem wypowiedzi Pana Dyrektora i Pani Doktor.
Mam jedng niespdjnosé i chcialbym poznaé odpowiedz na to pytanie. Pan Dyrektor w swoim
wystgpieniu informowal, ze oddzial ~otolaryngologiczny, aby mdgl sig zbilansowaé i byc¢
rentownym musial utrzymaé oblozenie 80 %. Oblozenie faktyczne wynosilo 52%, wigc
rozumiem 48% potencjatu bylo niezagospodarowane. Z wypowiedzi Pani Doktor uslyszelismy,
ze kolejka do zabiegéw operacyjnych jest do wrzesnia dla pacjentow. Moze czegos nie
rozumiem, skqd jest taka sytuacja, ze jest tak diuga kolejka w momencie, w kiorym byl
potencjat? Nie moglismy wykonaé 80%, ktére by gwarantowalo, ze oddzial by si¢ bilansowal.
Nie potrafie zrozumieé tych dwéch informacji i je zbilansowac, co jest przyczyng tego stanu
rzeczy? Dzigkuje. Bardzo.

Dr Hanna Chmura

Chciatam to wyjasnié, kolejka do planowych zabiegow zwigzana jest z dostgpem do bloku
operacyjnego. My mamy dostep do bloku operacyjnego tylko dwa razy w tygodniu,
bo pozostale dni sq zagospodarowane przez oddzial chirurgiczny, ginekologiczny
i ginekologiczno-polozniczy. Co wigcej w ostatnich trzech miesigcach od wrzesnia do konca
listopada mielismy ten dziehr ograniczony, tylko do jednego dnia z uwagi na potrzebe
wyrobienia jakiego$ limitu nie wiem, moze Pan Dyrektor mi podpowie, o co chodzilo, bo po
prostu takq informacje dostalam, ze tylko mamy jeden dziew operacyjny. Dostep do bloku to
Jjest jedna sprawa, natomiast mniejsze oblozenie lozek wynika z tego, ze my ze wzgledow jakby
troche oszczednosciowych przyjmujemy pacjentow jednodniowych. Przyjmujemy na pare
godzin i wypisujemy i oni wtedy nie figurujq jako pacjenci jakby lezgcy, bo wtedy nie kosztujg
wlasnie poscieli, jedzenia itd., a jestesmy w stanie w ciggu kilku godzin obsluzy¢ zabiegowo.
To sq mate krétkie zabiegi. Jezeli pacjenci dobrze sig czujg to idq do domu, jest fo
wieloaspektowa sprawa, ale przede wszystkim dostep do bloku, gdyby byl wigkszy, ale nam
mozliwosci naszego szpitala, chyba nawet na to, w jakis sposob nie pozwalaly, mogloby
spowodowaé, ze tych zabiegéw byloby wiecej. Méwimy tylko o pacjentach operacyjnych, bo
Jjeszcze jest cze$é pacjentéw leczonych zachowawczo, oni sq jeszcze bardziej kosztochlonni niz
pacjenci operacyjni, bo to sq pacjenci w ciezkich stanach zapalnych z ropowicami szyi albo
ciezkimi zapaleniami ropnymi ucha z powiklaniami, czy wiele chordb gardla: ropnie
okolomigdatkowe, czy nawet ropne zapalenie zatok tez z grozgcymi powiklaniami. To sq
pacjenci, ktérzy lezq juz dluzej na oddziale, ale wymagajq duzej ilosci lekéw i obstugi.

Radny Bartosz Rudnicki

Pani doktor mam takie pytanie, bo oczywiscie koszty pacjenta na oddziale sq wigksze niz
pacjenta ambulatoryjnego, a czy przeklada sie to na przychody? Czy jest duza réznica na
przychodzie pacjenta, kiéry méwige potocznie i kolokwialnie przewinie sig przez oddzial? Czy
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ten przychdd dla oddziatu jest wigkszy w momencie, kiedy jest to zakres przychodni jednego
dnia?

Dr Hanna Chmura

Nie mozemy lqczyé tego, dlatego ze przychodnia to jest osobna Jjednostka organizacyjna,
a oddzial osobna i wyceny wizyt w przychodni to jest jedna rzecz, a wycena Swiadczen
szpitalnych to jest zupelnie inny katalog Swiadczen. Jezeli nie bedzie oddzialu, to nie bedziemy
mogli przeklada¢ nawet wyzszych dochodéw na przychodnie, bo nie ma takiej mozliwosci.
Natomiast wiem, ze nawet jak podobny zabieg si¢ wykona w przychodni, bo jest czes¢ rzeczy,
ktére mozna, jakby czesé procedur, ktére mozna wykonaé i w ramach oddzialu i w ramach
przychodni i one sq duzo nizej wycenione 1/3 1/4 tego, co w warunkach szpitalnych
otrzymujemy za pacjenta z NFZ-u. Moze tutaj kto$ potrafi udzieli¢ bardziej precyzyjnej
odpowiedzi.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel

Bardzo dzigkuje Pani Doktor. My sig, tu oczywiscie mozemy zadyskutowad, jak wejdziemy
w szczegoly dotyczqce funkcjonowania poszczegélnych oddzialéw, bo w zasadzie mam takie
nieodparte wrazenie, ze to tez nie o to chodzi w calym programie naprawczym. Mowimy tutaj
ogélnie o sytuacji bardzo trudnej, jesli chodzi o finansowanie stuzby zdrowia
i poszukiwania jakiegokolwiek sposobu rozwigzania po to, zeby tak jak mowilismy wezesniej,
w ogdle utrzymaé ochrone zdrowia, kiéra ma byé kierowana do mieszkaricéw Powiatu
Stargardzkiego.

Radny Pawel Grobelny

Panie Przewodniczqcy, Wysoka Rado w poniedzialek na spotkaniu Komisji Zdrowia Pan
dyrekior mowil, ze bedzie sig kontaktowal i w Srode da znaé odnosnie spotkania z Panem
Dyrektorem NFZ. Czy doszlo do czegos takiego? Jakie byly skutki tej rozmowy? Chciatbym po
prostu dopytaé. To jest jedna sprawa. Druga sprawa, Panie Przewodniczgcy, prosilbym o nie
nadinterpretowanie pewnych rzeczy, jezeli chodzi o Klub Radnych Prawa i Sprawiedliwosci.
Trzecia sprawa to w gruncie rzeczy jestesSmy w momencie, kiedy decyzje juz zapadly
i w tym momencie deliberujemy, i wydaje mi sig, ze tak czy inaczej my jesteSmy w mniejszosci,
pewne grupy sq w wigkszosci, wigc zostaliSmy postawieni wzgledem faktéw dokonanych.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel

Dzigkuje Panie Radny, ja chcialem z gory przeprosié, jesli tak zostalem zrozumiany. Nie o to
mi chodzilo absolutnie ja po prostu tak zrozumiatem wypowied? Pana Radnego Adama, ktéry
mowil o wprowadzeniu czterech wariantéw i jakie bedq z tego ewentualnie korzysci. Méwit cos
takiego, w kiéryms momencie to padio, ja tak to zinterpretowatem.

Oczywiscie rozumiem Paristwa sugestie, takze dziekuje. Panie dyrektorze bardzo prosze.

Dyrektor SP WZOZ w Stargardzie Krzysztof Kowalczyk

Jestesmy po kontakcie z Dyrekcjq Zachodniopomorskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ-u.
JesteSmy uméwieni na spotkanie, bo zalezaloby nam, zeby byl Naczelny i dwéch Zastepcow
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do spraw lecznictwa i do spraw ekonomiczno-finansowych. Stgd mamy sig¢ zdzwonié¢ po nowym
roku, na poczqtku stycznia i do takiego spotkania ma dojsé.

Radny Bogdan Terebecki

Panie Przewodniczgcy, Wysoka Rado, Pani Starosto.

Chcialbym odnies¢ sie do programu naprawczego. Chcialbym sig¢ tutaj w 100% zgodzié
z wypowiedziqg Pani doktor, ze zlikwidowanie oddzialu laryngologicznego nie bedzie miato
wigkszego wplywu na zlg sytuacje finansowq szpitala. Bo z tego, co tutaj dzisiaj zostalo
powiedziane to przede wszystkim zyski generujq poradnie przyszpitalne, a wigkszo$¢ oddzialow
oprocz pediatrii przynosi wynik ujemny. To bedzie sig za nami ciggneto. Uwazam, ze jedyny
taki oddzial regionalny otolaryngologii w strukturach powiatu powinien by¢ utrzymany z tego
wzgledu, ze na pewno przyjdzie czas, ze on bedzie przynosil dochody na plus. Nie wiem, tylko
i zadaje sobie pytanie wiasnie dlaczego... ale tutaj Pan Bartosz Rudnicki ten temat poruszyl,
50% oblozenia bylo oddzialow, gdzie zyski dopiero sq przy 80 paru procentach, ale tutaj Pani
doktor nam wyttumaczyla. Takze uwazam, ze nie jest sztukg cos zlikwidowaé, ale sztukq jest cos
zorganizowac, zeby bylo po prostu lepiej. Musimy ten cigzki i trudny okres w kazdej dziedzinie
przetrwac. Ja wiem, ze dobrze si¢ zarzqdza wszystkim jak na wszystko staé, na inwestycje, ale
irzeba tez sobie przypomniec, ze szpital nie jest zakladem produkcyjnym, gdzie jest tasma, gdzie
robi sie jakies normy produkcji. Szpital $wiadczy ustugi dla spoleczeristwa, dla pacjentéw,
ktorzy potrzeby powiatu potrzebujq. Podtrzymuje tez stowa Pana dyrektora i Pana
Przewodniczgcego, ze bez rozwigzan systemowych tej sytuacji sig nie uzdrowi. Troszke
ubolewam, ze jest to na koniec roku, moze trzeba bylo gdzies tym tematem zajgé sie
z poczqtkiem roku, z przyjeciem budzetu, tez sq takie informacje niespdjne. Niby sie mowi,
Ze wzrost naktadow na sluzbe zdrowia znow iles tam wzrosnie, tylko gdzie te pienigdze pdjdg
czy na szpitale powiatowe? Czy na jednostki prywatne jednakowo? Tutaj tej wiedzy my nie
mamy. Niech ta sytuacja si¢ wyklaruje, musimy jakos to przetrwaé, a my jako samorzqd
powinniSmy Pana dyrektora wspieraé i zyczyé mu wytrwalosci. Przychodzq czasy trudne
i trzeba temu zaradzi¢. Ja dzisiaj rozmawialem z Panig Skarbnik, podawalem takie przyktady,
Jjak to kiedys byto za komuny, ze w kazdej wiosce byla szkola podstawowa, pézniej te szkoly sie
zlikwidowalo, potworzylo sig szkoly zbiorcze gminne. Te szkoly péZniej sie rozbudowaly, ale na
takq skale sie rozbudowaly, ze pozniej w tych szkolach nie ma dzieci. To tak jak w szpitalu {6zka
nie sq oblozone. I co z tego, ze budynek szkolny o 100% rozrést sie jak z 860 dzieci nie ma
nawet w tej szkole 300 dzieci, i jak tq szkole utrzymac i tez nikt z samorzqdu nie podejmuje tej
decyzji, a moze by faktycznie jakis mniejszy budynek albo mniejszq nowe szkole szukaé ... tych
pieniedzy, czy coS... Uwazam, ze tyle pieniedzy co bylo wlozone w szpital powiatowy i Zarzgd
Powiatu tutaj z Panstwem Radnym wspomagal, bo to jest kwota, tutaj padla przeszio 18 min z1,
ale gdzies wyczytalem, ze tych pienigdzy powiat przekazal 21 min zI. Wiem, ze taka kwota
przychodzila i wydaje mi sig, ze musimy to jakoS wspieraé i utrzymaé. Panie Dyrektorze, prosze
pozytywnie mysle¢, dobrze liczy¢, papiery przekladaé na pewno bedzie lepiej, tylko tyle w tym
temacie. Dzigkuje. |

Radny Mariusz Nosal
Szanowni Panstwo, zeby sie nie powtarzac, oczywiscie, nie ulega wqtpliwosci, ze na tej sali nie
ma ani jednej osoby, ktorej zalezy na tym, zeby oddzial otolaryngologiczny zostal zlikwidowany,
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czy, zeby jakiekolwiek inne oddzialy w przyszlosci byl zlikwidowane, czy caly szpital. Natomiast
Ja mam pytanie do Pana dyrektora, bo Pani doktor wspomniala o lecznictwie jednego dnia.
Czy np. Pan dyrektor te¢ propozycje z Paniq doktor rozpatrywal? Byloby to jakims
rozwiqzaniem? Dzigkuje.

Dyrektor SP WZOZ w Stargardzie Krzysztof Kowalczyk

Ja juz o tym mowitem, ze mysmy rozpatrywali opiekg jednodniowg. Na dzisiaj jest tak, ze po
prostu nie mamy lekarza specjalisty anestezjologa, kidrego trzeba wykazaé do NFZ-u. Jest to
warunek podstawowy przy kontraktowaniu i zeby w ogdle staraé sie o to kontraktowanie trzeba
zamkng¢ oddzial stacjonarny. Ja nie wykluczam tego w przysziosci, tylko ja bym chcial, zeby
Panstwo zapamigtali, ja bym tez oczekiwal od Radnych Klubu Prawa i Sprawiedliwosci, ze nie
bedg nam pokazywaé jakies pisma, bo z tych pism po prostu nic nie wynika, tylko walczyé
o wyceng procedur medycznych. To, co Pani dr Chmura powiedziala to, ja bym oprawil i na
Sciang powiesil, bo jak mamy rozwija¢ otolaryngologie w szpitalu powiatowym, jak procedury
te podstawowe lakie powiatowe zostajg obnizone i to dramatycznie? Tak jak Pani Doktor
méwila, one najpierw zostaly obciete dramatycznie do skali po prostu nieoplacalnosci.

Ja wtedy powinien podjgé juz takq decyzje, ale caly czas walczylismy. Tutaj byla oczywiscie
interwencja nas wszystkich, zeby te procedury podniesé i podniesiono, ale w skali mniejszej niz
byly poprzednio. Czy trzeba byé jakims medrcem w agencji, zeby policzyé, ile to ma kosztowaé?
Na pewno nie mniej czy w tych warunkach, skoro to, o czym moéwilismy
o chociazby samej inflacji o zwigkszeniu minimalnych w zawodach medycznych, na ktéry sie
zdecydowal, przeciez to musi byé wszystko ze sobq polgczone. Nie moze byé oglaszane,
ze dajemy wam wigcej, a z drugiej strony obcinaé o 50% stawki. Jezeli tak juz zostato obciete,
to to jest decyzja Rzqdu o tym, zeby zlikwidowaé otolaryngologie w szpitalach powiatowych.
Mowmy to wprost, nie oszukujmy sie. Ja oczekuje i stqd dzisiejsze tez moje wystgpienie takie
emocjonalne, zZeby wlasnie... my mamy trocheg mniejszy dostep do decydentéw.

Ja dzisiaj widzialem sig z Poslem Michalem Jachem na Radzie Miejskiej i slowem sie nie
odezwal w kwestiach otolaryngologii. Rowniez informowalem o tym, ze mamy problem
i Wojewodg o problemie zwiqzanym z egzekucjg wyroku, i co si¢ wydarzylo? Nic nie wydarzylo,
napisatem pismo troche pogadalismy i to wszystko. Natomiast muszq pojawié sie konkrety.
Konkrety, czyli pieniqdze, naktady, zwigkszenie wyceny procedur medycznych. To sq konkrety,
a nie, ze pismo, ze czegos tam zabraknie. Ja w ogdle nie dyskutuje, ani z Panig doktor, ani
z zespolem, ani z Panistwem o kwestiach zwigzanych z stratq spoleczng. Ja tez zgadzam
si¢ z Panem Radnym Bogdanem, ze jesli co$ raz zlikwidujemy, bedzie bardzo ciezko to
odbudowaé i prawdopodobnie nie bedzie juz mozliwe odbudowania. Na zawsze w tej
konstrukcji oddzialu stacjonarnego, po prostu nastgpi, méwigc wprost, tak jak Pani doktor
mowila, likwidacja tej formy stacjonarnej, ale czy to jest wina zespotu? Dyrektora? No nie. To
Jest wina wlasnie takich dzialan, ze nie moéwimy o konkretach, tylko bawimy sig w jakgs polityke,
nie chcemy nikogo urazi¢ tak, ale konsekwencje tego dotykajq zwyklych ludzi, personelu,
a przede wszystkim pacjentow. Zmniejszenie stawek procedur medycznych oznacza faktyczng
ich likwidacje. Cho¢bym byl nie wiadomo jak mqdry, jak jeszcze ograniczyl te koszty, po prostu
nie da sig tego spigé.

Agencja tak zasugerowala takq stawke, Minister dal polecenie NFZ-owi, NFZ to tak przeliczyl.
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W zwigzku z tym nic si¢ w otorynolaryngologii nie oplaca, oprocz porad. Minister Niedzielski,
Minister tego Rzqdu, powiedzial tak: W szpitalach powiatowych majg byé poradnie
przyszpitalne, diagnostyka, postuzyl si¢ tomografem w szpitalu powiatowym. Zabiegowka, tak,
ale jednodniowa mial na mysli, nie tylko to otolaryngologie, ale wszelkie rodzaju zabiegi
o charakterze instrumentalnym, czyli mial na mysli chirurgie, ginekologie. Powiedzial wigcej,
ze tego rodzaju zabiegi majq si¢ odbywa¢ w szpitalach o wyzszym stopniu referencyjnosci.
W szpitalach, gdzie jest wigcej kadry medycznej, by¢ moze lepsze finanse tych szpitali inaczej
wycenione, bo to tez nie jest przeciez tajemnica, ze szpital drugiego stopnia, czy trzeciego
stopnia, czy czwartego stopnia ma inne finansowanie niz szpital pierwszego stopnia, jakim jest
oddzial otolaryngologiczny.

Ja juz nie wierzg w to, ze jakos to bedzie, tylko po prostu trzeba przejs¢ do konkretow. Skoro
Minister nie widzi takiego miejsca w szpitalu powiatowym w Stargardzie, ze nie daje nam
szansy na zbilansowanie tego oddzialu to ja jako dyrektor musze podjgé tylko jedng decyzje.
Po prostu musze cos$ zrobié, bo jak nie to Prokurator za chwilke mnie zapyta albo Rzecznik
Dyscypliny Finansow Publicznych, Panie dyrektorze, mial Pan takie wyniki, i co Pan zrobil?
Postuchalem sie radnych, bo powiedzieli, ze jakos to bedzie. Tak, po prostu nie moze byc.
Ja jestem wynajetym przez Panstwa menedzerem, ktory po prostu odpowiada calym sobgq,
wiqcznie z mojq karierq zawodowq, mojg rodzing za ten zaklad. Ja musze zaproponowac
Panstwu to w jakich warunkach mam sig¢ po prostu opierac. Nie wiem, moze Panstwu jeszcze
raz trzeba, zeby Pani doktor powtorzyla te wyceng. Jak te wyceny zostaly okrojone. Po prostu
Agencja, Minister, Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia podjeli juz decyzje za nas.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel

Dziekuje bardzo, ja tylko slowem uzupelnienia. Chcialem dodal, ze mamy tego pelng
swiadomos¢, to nie jest tak, ze mysmy o tym nie wiedzieli. Szanowni Panstwo nie raz o tym
dyskutowalismy, od wielu lat prowadzimy dyskusje, ze kazdy z nas zdaje sobie sprawe,
ze wycena jesli chodzi o uslugi zdrowotne jest na razgco niskim poziomie. Teraz jest
SwiadomoS$¢, czy my jako samorzgd powiatowy jestesmy w stanie dysponowac takimi Srodkami,
ktore uzupelniq te braki. To jest prosta rzecz, tu nie trzeba jakiegos wizjonera czy kogos
niezwykle uczonego.

Patrzymy na budzet powiatu, ktéry za chwile bedziemy glosowac. Kochani my przeznaczamy
na inwestycje w 120 - tysigcznym powiecie 1 800 000 srodkéw biezgcych. O czym my mowimy?
Jakimi my srodkami dysponujemy, a dyrektor mowi o tym, ze w przyszlym roku moze zabrakng¢
15 min z1? To, o czym my mowimy? To, co trzeba zlikwidowac? Pieé szkél? Powiatowy Urzqd
Pracy? Co trzeba zlikwidowac¢? Sprzeda¢ ten budynek, w ktorym jestesmy? Polowe ludzi
zwolnié¢? W takiej sytuacji jesteSmy w tej chwili. Na takim siedzimy niestety rozwigzaniu
finansowym, ktory ktos w tym kraju wprowadzil, i teraz musimy szuka¢ jakiego$ wspdlnego
rozwigzania. Co jest dla nas kluczem? Co jest dla nas najwazniejsze? Najwazniejsze jest
zachowanie maksymalnie szerokiej sluzby zdrowia i zakresu ustug. Koniec kropka, tak mi sie
wydaje, chyba, ze ja si¢ myle i macie Panstwo inne zdanie. Chcemy zaryzykowa¢ likwidacje
szpitala w powiecie studwudziestotysiecznym? Czy chcemy sobie kupi¢ czas i probowaé
doprowadzi¢ do sytuacji, ze by¢ moze w przyszlym roku zajdg takie zmiany, ktdre spowodujg,
ze system finansowania tej sluzby zdrowia si¢ zmieni. Ja mam nadzieje, ze tak bedzie.
Mysle, ze kazdy z nas, zazwyczaj zgadzamy sie, zresztqg nie chodzi o jakies kwestie polityczne,
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bo w tym wszystkim mamy podobne zdanie. Ja mam takie nieodparte wrazenie i dzielg sie swoim
zdaniem z Panstwem. Pamigtacie Paristwo rozmawialismy o Agencjach Rozwoju Szpitala,
miala powsta¢ taka instytucja, kidra miala zajgé sie wilasnie tq referencyjnosciq szpitali,
ustaleniem stopnia zwigzanego z tymi uslugami, kiére sq realizowane i z kwestiami
finansowymi. Mialy by¢ decyzje, kidre mialy zapadaé po konkretnej analizie, ale wycofano sig
z tego i takie mam nieodparte wrazenie, ze to jest gorgcy kartofel... Przepraszam, ze tak
kolokwialnie o tym méwig, ale zaczeto sie go przerzucaé i te samorzqdy, kiore bedg w tragicznej
sytuacji finansowej, a takich nie jest malo w Polsce, nie bedg w stanie pokry¢ strat szpitali.
Te szpitale zaczng pada¢ i w ten sposéb zreformuje sie stuzba zdrowia w Polsce.
Zobaczcie Panstwo, ze znowu ci, ktdrzy majq finanse, ktérzy majq Srodki finansowe, oni bedg
mieli stuzby zdrowia, a biedne gminy, biedne powiaty nie bedg mialy sluzby zdrowia, bo nie
bedq w stanie sobie finansowo poradzié¢ ze stratami, ktére sie pojawiq. To jest ten klopot,
dlatego to nie samorzqdy powinny za to odpowiadaé, to Paristwo Jjest od tego, zeby ustali¢ mape
Swiadczenia ustug zdrowotnych w tym kraju. Najwazniejsze zasady powinny by¢ klarowane
w Ministerstwie Zdrowia, a my powinnismy robi¢ wszystko, zeby utrzymac okreslony zakres,
a nam po prostu zwigzano rece.

Przewodniczacy wobec braku dalszych gloséw w dyskusji poddat pod glosowanie
projekt uchwaty w sprawie zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego Publicznego
Wielospecjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Stargardzie na lata 2022-2024.

W glosowaniu, wzieto udziat 19 radnych (nieobecni radni: Jan Kalinowski, Eukasz Plaskacz,
Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 13 gloséw za — (Joanna Chrzgstowska, Dariusz Dziakowicz, Jolanta Farynska, Anna

Gotofit, Mariusz Nosal, Arkadiusz Rozwéd, Bartosz Rudnicki, Zdzistaw Rygiel,

Sebastian Szwajlik, Jolanta Swictoriska, Ewa Wegielnik, Beata Wilk, Iwona

Wisniewska),

> 5 gloséw przeciw — (Pawel Grobelny, Adam Kalinowski, Elzbieta Mochocka, Ewelina
Sobolewska — Lukaszczuk, Bogdan Terebecki),
> 1 glos wstrzymujacy — (Izabela Pacholik).

Rada Powiatu przy 13 glosach za, 5 glosach przeciw i 1 glosie wstrzymujacym si¢ przyjela
uchwate w sprawie zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego Publicznego
Wielospecjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Stargardzie na lata 2022-2024.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 15 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/555/22 w sprawie zatwierdzenia programu naprawczego Samodzielnego
Publicznego Wielospecjalistycznego Zakladu Opieki Zdrowotnej w Stargardzie na lata
2022-2024, stanowi zatacznik nr 16 do niniejszego protokohu.



Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel ogtosit przerwe.
PRZERWA OD GODZ. 13.02 DO GODZ. 13.35

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wznowil obrady po przerwie.

8. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W _ SPRAWIE UCHWALENIA
WIELOLETNIEJ] PROGNOZY FINANSOWEJ POWIATU STARGARDZKIEGO NA
LATA 2023 - 2033.

Przewodniczgcy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowal, ze radni otrzymali Uchwale
nr 50.106.9.2022 Sktadu Orzekajacego Regionalnej Izby Obrachunkowej w Szczecinie z dnia
8 grudnia 2022 roku w sprawie wydania opinii o projekcie uchwaly w sprawie wieloletniej
prognozy finansowej Powiatu Stargardzkiego na lata 2023-2033, ktéry pozytywnie opiniuje
przedtozony projekt uchwaly w sprawie wieloletniej prognozy finansowej Powiatu
Stargardzkiego na lata 2023-2033 (zatgcznik nr 17 do niniejszego protokotu).
Przewodniczacy poprosit Przewodniczgcych Komisji o przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczgcego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala,

3) Przewodniczgca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Panig Beate Wilk,

4) Przewodniczgcego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda,

5) Przewodniczacg Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanng Chrzastowskg.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna przy 3 glosach za i 1 glosie wstrzymujgcym si¢ pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaly w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy finansowej Powiatu Stargardzkiego na
lata 2023-2033.

Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowalt,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie pozytywnie zaopiniowala projekt
uchwaly.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowala,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spotecznych przy 3 glosach za i 1 glosie wstrzymujgcym sie
pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaly w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy
finansowej Powiatu Stargardzkiego na lata 2023-2033.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwé6d poinformowal,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu przy 3 glosach za i 1 glosie przeciw pozytywnie
zaopiniowata projekt uchwaty w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy finansowej Powiatu
Stargardzkiego na lata 2023-2033.
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Przewodniczaca Komisji Skarg, Wnioskéw i Petycji Joanna Chrzastowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wnioskow i Petycji jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaty.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy finansowej Powiatu
Stargardzkiego na lata 2023-2033.
W glosowaniu, wzigto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 17 gloséw za,

> 1 glos wstrzymujacy — (radna Ewelina Sobolewska — Fukaszczuk),

> brak glosow przeciw.
Rada Powiatu przy 17 gtosach za, 1 glosie wstrzymujacym sie i braku gtoséw przeciw przyjela
uchwale w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy finansowej Powiatu Stargardzkiego na
lata 2023-2033.
Glosowanie imienne, stanowi zatacznik nr 18 do niniejszego protokohu.

Uchwata nr XLV/556/22 w sprawie uchwalenia wieloletniej prognozy finansowej Powiatu
Stargardzkiego na lata 2023-2033, stanowi zalacznik nr 19 do niniejszego protokotu.

9. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE UCHWALENIA BUDZETU
POWIATU STARGARDZKIEGO NA 2023 ROK.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowat, Zze zgodnie z § 8 uchwaty
nr XXXIV/448/18 Rady Powiatu Stargardzkiego z dnia 28 marca 2018 roku w sprawie trybu
prac nad projektem uchwaty budzetowej powyzszy punkt bedzie rozpatrywany w oparciu
o0 nastgpujace punkty:
1) przedstawienie projektu uchwaty budzetowe;,
2) przedstawienie opinii Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu oraz Regionalnej Izby
Obrachunkowej,
3) przedstawienie stanowiska Zarzadu Powiatu do opinii Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu
oraz do opinii Regionalnej Izby Obrachunkowej,
4) przedstawienie przez Zarzad Powiatu ewentualnych autopoprawek do projektu uchwaty
budzetowe;j, dyskusja nad nimi, przegtosowanie autopoprawek,
5) glosowanie nad projektem uchwaty budzetowej uwzgledniajacym przyjete poprawki.

Starosta Stargardzki Iwona Wisniewska oméwila projekt budzetu Powiatu Stargardzkiego
na 2023 rok.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowat,

ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu na posiedzeniu w dniu 24 listopada 2022 roku
wnikliwie zapoznala si¢ z projektem uchwaly w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu
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Stargardzkiego na 2023 rok oraz zapoznala si¢ z przedtozonymi przez Komisje Rady Powiatu
Stargardzkiego opiniami do projektu budzetu.

Komisja Zdrowia i Spraw Spolecznych na posiedzeniu w dniu 17 listopada 2022 roku
przy 3 glosach za, 1 glosie wstrzymujgcym si¢ i braku glosow przeciw pozytywnie
zaopiniowata projekt budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok w wersji przedtozonej przez
Zarzad Powiatu nie wnoszac zadnych wnioskow do projektu budzetu.

Komisja Rewizyjna na posiedzeniu w dniu 17 listopada 2022 przy 3 glosach za,
1 glosie wstrzymujacym si¢ i braku glosow przeciw pozytywnie zaopiniowata projekt budzetu
Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok w wersji przedtozonej przez Zarzad Powiatu nie wnoszgc
zadnych wnioskow do projektu budzetu.

Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki na posiedzeniu w dniu 21 listopada 2022 roku przy
5 glosach za, 1 glosie wstrzymujgcym si¢ i braku gloséw przeciw pozytywnie zaopiniowala
projekt budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok w wersji przediozonej przez Zarzad
Powiatu nie wnoszac zadnych wnioskdéw do projektu budzetu.

Komisja Skarg, Wnioskoéw i Petycji na posiedzeniu w dniu 21 listopada 2022 roku przy
3 glosach za, 1 glosie wstrzymujacym si¢ i braku gtoséw przeciw pozytywnie zaopiniowata
projekt budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok w wersji przeditozonej przez Zarzad
Powiatu nie wnoszac zadnych wnioskéw do projektu budzetu.

Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu przy 3 glosach za, 1 glosie przeciw i braku glosow
wstrzymujacych si¢ pozytywnie zaopiniowata projekt budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2023
rok w wersji przedtozonej przez Zarzad Powiatu nie wnoszac zadnych wnioskow do projektu
budzetu.

Opinia Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu o projekcie budzetu Powiatu Stargardzkiego
na 2023 rok, stanowi zatgcznik nr 20 do niniejszego protokotu.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowal, Ze radni otrzymali uchwate
nr 50.106.7.2022 Skladu Orzekajacego Regionalnej Izby Obrachunkowej w Szczecinie
z dnia 8 grudnia 2022 roku w sprawie wydania opinii o projekcie uchwaty budzetowej Powiatu
Stargardzkiego na 2023 rok, ktéry pozytywnie opiniuje projekt uchwaly budzetowej Powiatu
Stargardzkiego na 2023 rok (zatgcznik nr 21 do niniejszego protokotu).

Przewodniczacy dodatl, ze radni otrzymali takze stanowisko Zarzadu Powiatu Stargardzkiego
z dnia 13 grudnia 2022 r. do opinii Komisji Rady Powiatu w przedmiocie projektu uchwaty
budzetowej na 2023 rok oraz stanowisko Zarzadu Powiatu Stargardzkiego z dnia 13 grudnia
2022 r. do opinii Regionalnej Izby Obrachunkowej w Szczecinie w sprawie projektu uchwaty
budzetowej Powiatu Stargardzkiego.

Zarzadu Powiatu Stargardzkiego nie wnosi uwag do opinii Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu
w sprawie przedtozonego projektu uchwaty budzetowej Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok
(zatgcznik nr 22 do niniejszego protokohu).

Ponadto Zarzad Powiatu nie wnosi uwag do opinii Regionalnej Izby Obrachunkowe;j
w Szczecinie w sprawie przedtozonego projektu uchwaty budzetowej Powiatu Stargardzkiego
na 2023 rok (zatgcznik nr 23 do niniejszego protokotu).
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Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaly w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu Stargardzkiego
na 2023 rok.
W glosowaniu, wzigto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

> 17 glosoéw za,

> 1 glos wstrzymujacy — (radna Ewelina Sobolewska — Fukaszczuk),

> brak glosow przeciw.
Rada Powiatu przy 17 glosach za, 1 glosie wstrzymujgcym sie i braku gloséw przeciw przyjeta
uchwatl¢ w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 24 do niniejszego protokohu.

Uchwata nr XLV/557/22 w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok,
stanowi zalgcznik nr 25 do niniejszego protokotu.

10. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE NADANIA IMIENIA
SZKOELOM.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel poprosit Przewodniczacego Komisji
Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala o przedstawienie opinii.

Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowal,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaly w sprawie nadania imienia szkotom.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie w sprawie nadania imienia szkotom.
W glosowaniu, wzigto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik gtosowania:

> 18 glosow za,

> brak gloséw przeciw,

> brak gloséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednoglosnie (18 gloséw za) przyjela uchwate w sprawie nadania imienia
szkotom.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 26 do niniejszego protokoh.

Uchwala nr XLV/558/22 w sprawie nadania imienia szkolom, stanowi zatacznik nr 27
do niniejszego protokotu.



11. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY  ZMIENIAJACE] UCHWALE
NR XXXVII/458/22 RADY POWIATU STARGARDZKIEGO Z DNIA 30 MARCA 2022
R. W SPRAWIE OKRESLENIA ZADAN I WYSOKOSCI SRODKOW
PANSTWOWEGO FUNDUSZU REHABILITACJI OSOB NIEPEENOSPRAWNYCH
W 2022 R.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacg Komisji Zdrowia i Spraw Spotecznych Panig Beate Wilk,

3) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaly zmieniajgcy uchwate
nr XXX VII/458/22 Rady Powiatu Stargardzkiego z dnia 30 marca 2022 r. w sprawie okreslenia
zadan 1 wysokosci srodkow Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych
w2022 r.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowata,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spolecznych jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaly.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwo6d poinformowal,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwatly zmieniajacy uchwate nr XXXVI1/458/22 Rady Powiatu Stargardzkiego z dnia
30 marca 2022 r. w sprawie okreslenia zadan i wysokosci srodkéw Panstwowego Funduszu
Rehabilitacji Oséb Niepelnosprawnych w 2022 r.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku glosow w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaly zmieniajacy uchwate nr XXXVII/458/22 Rady Powiatu
Stargardzkiego z dnia 30 marca 2022 r. w sprawie okreslenia zadan i wysokosci Srodkéw
Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob Niepelnosprawnych w 2022 r.
W glosowaniu, wzigto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Yukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 18 glosow za,

> brak gltosow przeciw,

» Dbrak gltosow wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednoglo$nie (18 glosow za) przyjeta uchwale zmieniajacg uchwate
nr XXX VI1/458/22 Rady Powiatu Stargardzkiego z dnia 30 marca 2022 r. w sprawie okreslenia
zadan i wysokosci $rodkéw Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych
w2022 1.
Glosowanie imienne, stanowi zalgcznik nr 28 do niniejszego protokotu.



Uchwata nr XLV/559/22 zmieniajagca uchwale nr XXXVII/458/22 Rady Powiatu
Stargardzkiego z dnia 30 marca 2022 r. w sprawie okreslenia zadan i wysokosci $rodkéw
Pafistwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b Niepetnosprawnych w 2022 r., stanowi zatacznik
nr 29 do niniejszego protokotu.

12. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE USTALENIA PRZEBIEGU
DROGI POWIATOWEJ NA TERENIE POWIATU STARGARDZKIEGO.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o0 przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaly w sprawie ustalenia
przebiegu drogi powiatowej na terenie Powiatu Stargardzkiego.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowal,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaly w sprawie ustalenia przebiegu drogi powiatowej na terenie Powiatu
Stargardzkiego.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku gtoséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie ustalenia przebiegu drogi powiatowej na terenie
Powiatu Stargardzkiego.
W glosowaniu, wzieto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, J6zef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

> 18 glosow za,

> brak gloséw przeciw,

> brak gloséw wstrzymujgcych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 glosow za) przyjela uchwate w sprawie ustalenia przebiegu
drogi powiatowej na terenie Powiatu Stargardzkiego.
Glosowanie imienne, stanowi zatacznik nr 30 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XL.V/560/22 w sprawie ustalenia przebiegu drogi powiatowej na terenie Powiatu
Stargardzkiego, stanowi zatacznik nr 31 do niniejszego protokotu.

13. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE PRZEKAZANIA ZAD ANIA
ZARZADZANIA DROGA POWIATOWA (GMINA INSKO).

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o0 przedstawienie opinii Komisji:
1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,
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2) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednoglos$nie pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaty w sprawie przekazania
zadania zarzgdzania drogg powiatowg (Gmina Insko).

Przewodniczgcy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednogtosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaly w sprawie przekazania zadania zarzadzania droga powiatowg (Gmina Insko).

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaly w sprawie przekazania zadania zarzgdzania drogg powiatowg
(Gmina Insko).
W glosowaniu, wzieto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Fukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 18 glosow za,

> brak gloséw przeciw,

> brak gloséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 glosow za) przyjeta uchwate w sprawie przekazania zadania
zarzadzania drogg powiatowg (Gmina Insko).
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 32 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/561/22 w sprawie przekazania zadania zarzadzania droga powiatowg (Gmina
Insko), stanowi zatgcznik nr 33 do niniejszego protokotu.

14. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE PRZEKAZANIA ZADANIA
ZARZADZANIA DROGA POWIATOWA (GMINA CHOCIWEL).

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczgcego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednoglosnie pozytywnie zaopiniowala projekt uchwaly w sprawie przekazania
zadania zarzadzania drogg powiatowg (Gmina Chociwel).

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwdéd poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaly w sprawie przekazania zadania zarzadzania drogg powiatowg (Gmina
Chociwel).
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Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaly w sprawie przekazania zadania zarzgdzania drogg powiatowg
(Gmina Chociwel).
W glosowaniu, wziglo udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, J6zef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 18 glosow za,

> brak glosow przeciw,

> brak gloséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 glosow za) przyjeta uchwate w sprawie przekazania zadania
zarzadzania drogg powiatowa (Gmina Chociwel).
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 34 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr X1.V/562/22 w sprawie przekazania zadania zarzadzania drogg powiatowa (Gmina
Chociwel), stanowi zatacznik nr 35 do niniejszego protokotu. (

15. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE PRZEKAZANIA ZADANIA
ZARZADZANIA DROGAMI POWIATOWYMI (GMINA DOLICE).

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednogto$nie pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaly w sprawie przekazania
zadania zarzadzania drogami powiatowymi (Gmina Dolice).

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaty w sprawie przekazania zadania zarzadzania drogami powiatowymi (Gmina
Dolice).

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie przekazania zadania zarzadzania dro gami powiatowymi
(Gmina Dolice).
W glosowaniu, wzigto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 18 gloséw za,

> brak glosdéw przeciw,

> brak gloséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 gloséw za) przyjeta uchwale w sprawie przekazania zadania
zarzadzania drogami powiatowymi (Gmina Dolice).
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Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 36 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/563/22 w sprawie przekazania zadania zarzadzania drogami powiatowymi
(Gmina Dolice), stanowi zalgcznik nr 37 do niniejszego protokotu.

16. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE UDZIELENIA POMOCY
FINANSOWEJ GMINIE CHOCIWEL.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosil Przewodniczacych Komisji
o przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala,

3) Przewodniczacg Komisji Zdrowia i Spraw Spotecznych Panig Beate Wilk,

4) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda,

5) Przewodniczaca Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanne Chrzastowska.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaty w sprawie udzielenia
pomocy finansowej Gminie Chociwel.

Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowat,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie pozytywnie zaopiniowala projekt
uchwaly.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowala,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spolecznych jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaty.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaty w sprawie udzielenia pomocy finansowej Gminie Chociwel.

Przewodniczaca Komisji Skarg,. Whnioskéw i Petycji Joanna Chrzastowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wnioskow i Petycji jednoglos$nie pozytywnie zaopiniowata
przedmiotowy projekt uchwaty.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gltoséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie udzielenia pomocy finansowej Gminie Chociwel.
W glosowaniu, wzieto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski,
Fukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 18 glosow za,

» Dbrak gloséw przeciw,

» brak gloséw wstrzymujacych.
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Rada Powiatu jednoglosnie (18 gloséw za) przyjela uchwate w sprawie udzielenia pomocy
finansowej Gminie Chociwel.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 38 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/564/22 w sprawie udzielenia pomocy finansowej Gminie Chociwel, stanowi
zatgcznik nr 39 do niniejszego protokotu.

17. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE WYDATKOW, KTORE NIE 3

WYGASAJA Z UPLYWEM ROKU BUDZETOWEGO 2022.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o0 przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczgcego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala,

3) Przewodniczacg Komisji Zdrowia i Spraw Spotecznych Panig Beate Wilk,

4) Przewodniczgcego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda,

5) Przewodniczacg Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanne Chrzastowska.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaty w sprawie wydatkéw, ktére
nie wygasajg z uptywem roku budzetowego 2022.

Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowal,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaly.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowata,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spolecznych jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaty.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednogtosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaty w sprawie wydatkow, ktére nie wygasajg z uptywem roku budzetowego 2022.

Przewodniczaca Komisji Skarg, Wnioskéw i Petycji Joanna Chrzastowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wnioskow i Petycji jednoglosnie pozytywnie zaopiniowala
przedmiotowy projekt uchwaty.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie wydatkéw, ktére nie wygasaja z uplywem roku
budzetowego 2022.

W glosowaniu, wzigto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).

Wynik glosowania:
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> 18 glosow za,

> brak glosow przeciw,

> brak glosow wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednoglosnie (18 glosow za) przyjeta uchwate w sprawie wydatkow, ktore nie
wygasajg z uptywem roku budzetowego 2022.
Glosowanie imienne, stanowi zatacznik nr 40 do niniejszego protokotu.

Uchwala nr XLV/565/22 w sprawie wydatkow, ktére nie wygasajg z uplywem roku
budzetowego 2022, stanowi zatgcznik nr 41 do niniejszego protokotu.

18. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE ZATWIERDZENIA PLANU
KONTROLI I PLANU PRACY KOMISJI REWIZYJNEJ RADY POWIATU
STARGARDZKIEGO NA 2023 ROK.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel zwrdcit si¢ z prosba o zabranie glosu
Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna wystgpita z inicjatywg uchwalodawczg w sprawie zatwierdzenia planu kontroli
1 planu pracy Komisji Rewizyjnej Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gtosow w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie zatwierdzenia planu kontroli i planu pracy Komis;ji
Rewizyjnej Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
W glosowaniu, wzieto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski,
Yukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

> 18 glosow za,

» brak gloséw przeciw,

> brak gloséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 glosow za) przyjela uchwate w sprawie zatwierdzenia planu
kontroli i1 planu pracy Komisji Rewizyjnej Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 42 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/566/22 w sprawie zatwierdzenia planu kontroli i planu pracy Komisji
Rewizyjnej Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok, stanowi zalacznik nr 43 do niniejszego
protokotu.

19. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE ZATWIERDZENIA PLANU
PRACY KOMISJI EDUKACJI. SPORTU I TURYSTYKI RADY POWIATU
STARGARDZKIEGO NA 2023 ROK.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel zwrocit sie z prosbg o zabranie glosu
Przewodniczacego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala.
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Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowat,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie (6 gloséw za) wystapila z inicjatywa
uchwatodawcza w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki
Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaly w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Edukacji, Sportu
1 Turystyki Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
W glosowaniu, wzieto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik gtosowania:

> 18 glosow za,

> brak gloséw przeciw,

> brak gloséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 gloséw za) przyjeta uchwate w sprawie zatwierdzenia planu
pracy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 44 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XI.V/567/22 w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Edukacii, Sportu
1 Turystyki Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok, stanowi zatacznik nr 45 do niniejszego
protokotu.

20. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE ZATWIERDZENIA PLANU
PRACY KOMISJI ZDROWIA I SPRAW SPOEECZNYCH RADY POWIATU
STARGARDZKIEGO NA 2023 ROK.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel zwrdcit siec z prosbg o zabranie glosu
Przewodniczgcg Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Pania Beate Wilk.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowata,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spotecznych jednoglosnie (5 gloséw za) wystapita z inicjatywa
uchwalodawczg w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Zdrowia i Spraw Spotecznych
Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Zdrowia i Spraw
Spotecznych Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
W glosowaniu, wzigto udzial 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

> 18 glosow za,

> brak gltoséw przeciw,

> brak gloséw wstrzymujgcych.
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Rada Powiatu jednogtosnie (18 gloséw za) przyjeta uchwale w sprawie zatwierdzenia planu
pracy Komisji Zdrowia i Spraw Spotecznych Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 46 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XIL.V/568/22 w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Zdrowia i Spraw
Spotecznych Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok, stanowi zatgcznik
nr 47 do niniejszego protokotu.

21. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE ZATWIERDZENIA PTL.ANU
PRACY KOMISJI BUDZETU 1 ROZWOJU POWIATU RADY POWIATU
STARGARDZKIEGO NA 2023 ROK.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel zwrocit sie z prosba o zabranie glosu
Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwdéd poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy za) wystapita z inicjatywa
uchwatodawcza w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu
Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec braku gloséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaly w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Budzetu
1 Rozwoju Powiatu Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
W glosowaniu, wzieto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski,
Yukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 18 glosow za,

» brak glosow przeciw,

> brak glosow wstrzymujgcych.
Rada Powiatu jednoglosnie (18 glosow za) przyjeta uchwate w sprawie zatwierdzenia planu
pracy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 48 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/569/22 w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Budzetu i Rozwoju
Powiatu Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok, stanowi zatgcznik nr 49 do niniejszego
protokotu.

22. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE ZATWIERDZENIA PLANU
PRACY KOMISJI SKARG, WNIOSKOW 1 PETYCJI RADY POWIATU
STARGARDZKIEGO NA 2023 ROK.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel zwrocit sie z prosbg o zabranie glosu
Przewodniczgcg Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanne Chrzgstowska.
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Przewodniczgca Komisji Skarg, Wnioskéw i Petycji Joanna Chrzastowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wnioskoéw i Petycji piecioma glosami za wystapita
z inicjatywg uchwatodawcza w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Skarg, Wnioskow
1 Petycji Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku glosow w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Skarg, Wnioskow
1 Petycji Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
W glosowaniu, wzigto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawet Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik gltosowania:

> 18 glosow za,

> brak gloséw przeciw,

» brak gloséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 gloséw za) przyjeta uchwale w sprawie zatwierdzenia planu
pracy Komisji Skarg, Wnioskoéw i Petycji Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
Glosowanie imienne, stanowi zatacznik nr 50 do niniejszego protokohu.

Uchwata nr XLV/570/22 w sprawie zatwierdzenia planu pracy Komisji Skarg, Wnioskow
1 Petycji Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok, stanowi zatgcznik nr 51 do niniejszego
protokotu.

23. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE UCHWALENIA PLANU
PRACY RADY POWIATU STARGARDZKIEGO NA 2023 ROK.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala,

3) Przewodniczaca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Panig Beate Wilk,

4) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda,

5) Przewodniczacg Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanne Chrzastowska.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednogtosnie pozytywnie zaopiniowata projekt uchwalty w sprawie uchwalenia
planu pracy Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.

Przewodniczgcy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowal,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwatly w sprawie uchwalenia planu pracy Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.

Przewodniczgca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowala,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spotecznych jednogtosnie pozytywnie zaopiniowala projekt
uchwaly w sprawie uchwalenia planu pracy Rady Powiatu Stargardzkiego na przyszty rok.

52



Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowat,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednogtosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaty w sprawie uchwalenia planu pracy Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.

Przewodniczaca Komisji Skarg, Wnioskéw i Petycji Joanna Chrzastowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wnioskow i Petycji jednogtosnie (5 gtoséw za) pozytywnie
zaopiniowata projekt uchwaty w sprawie uchwalenia planu pracy Rady Powiatu Stargardzkiego
na 2023 rok.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel wobec braku gtoséw w dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaly w sprawie uchwalenia planu pracy Rady Powiatu Stargardzkiego
na 2023 rok.
W glosowaniu, wzieto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 18 glosow za,

> brak gltoséw przeciw,

» Dbrak gltoséw wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 gltoséw za) przyjeta uchwate w sprawie uchwalenia planu pracy
Rady Powiatu Stargardzkiego na 2023 rok.
Glosowanie imienne, stanowi zatgcznik nr 52 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/571/22 w sprawie uchwalenia planu pracy Rady Powiatu Stargardzkiego
na 2023 rok, stanowi zalgcznik nr 53 do niniejszego protokotu.

24. ROZPATRZENIE PROJEKTU UCHWALY W SPRAWIE WYRAZENIA
STANOWISKA RADY POWIATU STARGARDZKIEGO.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poprosit Przewodniczacych Komisji
o przedstawienie opinii Komisji:

1) Przewodniczacego Komisji Rewizyjnej Pana Dariusza Dziakowicza,

2) Przewodniczacego Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Pana Mariusza Nosala,

3) Przewodniczgcg Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Panig Beatg Wilk,

4) Przewodniczacego Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Pana Arkadiusza Rozwoda,

5) Przewodniczacg Komisji Skarg, Wnioskow i Petycji Panig Joanng Chrzastowska.

Przewodniczacy Komisji Rewizyjnej Dariusz Dziakowicz poinformowal, ze Komisja
Rewizyjna jednoglosnie pozytywnie zaopiniowala projekt uchwaly w sprawie wyrazenia
stanowiska Rady Powiatu Stargardzkiego.

Przewodniczacy Komisji Edukacji, Sportu i Turystyki Mariusz Nosal poinformowal,
ze Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki jednoglosnie pozytywnie zaopiniowala projekt
uchwaty.



Przewodniczgca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk poinformowata,
ze Komisja Zdrowia i Spraw Spotecznych jednoglosnie pozytywnie zaopiniowata projekt
uchwaly.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Rozwoju Powiatu Arkadiusz Rozwéd poinformowal,
ze Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu jednoglosnie (4 glosy za) pozytywnie zaopiniowala
projekt uchwaly w sprawie wyrazenia stanowiska Rady Powiatu Stargardzkiego

Przewodniczaca Komisji Skarg, Wnioskéw i Petycji Joanna Chrzastowska
poinformowata, ze Komisja Skarg, Wniosk6w i Petycji jednogtosnie pozytywnie zaopiniowata
projekt uchwaty w sprawie wyrazenia stanowiska Rady Powiatu Stargardzkiego.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel po przeprowadzonej dyskusji poddat pod
glosowanie projekt uchwaty w sprawie wyrazenia stanowiska Rady Powiatu Stargardzkiego.
W glosowaniu, wzigto udziat 18 radnych (nieobecni radni: Pawel Grobelny, Jan Kalinowski,
Lukasz Plaskacz, Jozef Stachowiak, Elzbieta Szumska).
Wynik glosowania:

> 18 glosow za,

> brak gltosoéw przeciw,

> brak glosow wstrzymujacych.
Rada Powiatu jednogtosnie (18 glos6w za) przyjeta uchwate w sprawie wyrazenia stanowiska
Rady Powiatu Stargardzkiego.
Glosowanie imienne, stanowi zatacznik nr 54 do niniejszego protokotu.

Uchwata nr XLV/572/22 w sprawie wyrazenia stanowiska Rady Powiatu Stargardzkiego,
stanowi zatgcznik nr 55 do niniejszego protokotu.

25. INTERPELACJE I ZAPYTANIA RADNYCH.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel poinformowatl, ze druki interpelacji
1 zapytan s3 przedlozone na stole prezydialnym.

Zgodnie z § 10 Statutu Powiatu Stargardzkiego radni mogg skladaé do Starosty interpelacje
1 zapytania na sesji lub w okresie miedzy sesjami. Odpowiedz na interpelacje lub zapytanie jest
udzielana pisemnie.

Zgodnie z § 11 Statutu Powiatu Stargardzkiego zapytania sklada sie w celu uzyskania
informacji o aktualnych problemach powiatu.

Przewodniczgca Komisji Zdrowia i Spraw Spolecznych Beata Wilk

W ubieglym tygodniu przy skrzyzowaniu drogi krajowej nr 10 z drogg powiatowg
w miejscowosci Tychowo wydarzyl sie kolejny, Smiertelny wypadek niepetnoletniej osoby, czyli
dziecka. Wydawaloby sie, ze wyjezdzamy z wezla wschdd, jedziemy w kierunku Bydgoszczy,
ladny, dwukilometrowy odcinek drogi prostej, krajowej. Niestety bardzo niebezpieczny.
Nie ma tam roku, w kiérym nie byloby wypadku samochodowego, w ktérym ging osoby,
a szczegdlnie wrazliwe jest to, ze to kolejny mieszkaniec Tychowa i kolejne dziecko.
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Moja prosba, moze sprobujmy za posrednictwem Powiatowej Rady Bezpieczeristwa Ruchu
Drogowego zrobi¢ cos wigcej na tej drodze. Ja wiem, ze planowana jest przebudowa dziesiqtki
ale to bedzie nastepnych iles lat, ale moze czarny punkt na tej drodze udaloby sie postawic.
Moze fotoradar przydaloby sie tam postawié. Nie mam pomysiu, teraz zginelo dziecko na
przejsciu dla pieszych. Tam powstalo migajgce oznakowanie, ale jednak jest ograniczenie do
siedemdziesiqtki. Tam jest skrzyzowanie z zajazdem ale ja tq drogq jezdze i Parnistwo tez, ale ja
niq jezdze systematycznie. Jezdze trasq na Bydgoszcz systematycznie, bo pracuje tam od dwéch
lat i w miejscowosciach na tej trasie jest duzo fotoradaréw i naprawde spelniajg swoje
znaczenie. Sprobujmy, moze uda sie w tym miejscu tez. To taka prosba, zeby wiecej dzieci nie
ginglo.

Czlonek Zarzadu Irena Agata Fucka

Jestem czlonkiem komisji powolanej przez Komendanta Wojewddzkiego Policji wlasnie celem
badania miejsc po wypadkach Smiertelnych na terenie naszego powiatu. Delegowata mnie Pani
Starosta z racji pelnienia funkcji Przewodniczgcej Powiatowej Rady Bezpieczeristwa Ruchu
Drogowego i podczas przeprowadzenia ogledzin w obecnosci Zastepcy Komendanta
Powiatowego Policji Michala Jaskulskiego, a takze Naczelnika Ruchu Drogowego Daniela
Spiechowicza, pomimo tego, ze Pan Naczelnik ubrany byl w mundur funkcjonariusza policji
drogowej to widzielisSmy wielokrotnie w tamtym miejscu incydenty przekraczania predkosci.
Samochody jezdzily nawet ponad 100 km i to dosy¢ duzo ponad 100 km. Patrzgc na to przejscie
dla pieszych, pomimo tego, Ze jest ono oznakowane i tak jak Pani powiedziala znakiem méwigc
kolokwialnie ,, migajqcego ludzika” to akurat niestety na nieszczgsScie, ktére si¢ wydarzylo
w tym czasie, w tym dniu najprawdopodobniej ulegla awarii cala instalacja zasilania tego
znaku. Tam po prostu bylo ciemno, i pomimo tego, ze na skrzyzowaniu sq latarnie to absolutnie
nie doswietlajq tego przejscia. Jest sporzqdzony z tego zdarzenia protokdét. Mamy kilka bardzo
powaznych uwag, co do organizacji tego skrzyzowania przez Generalng Dyrekcje Drég
Krajowych i Autostrad, i takie wystgpienie zostanie przedstawione. Oczywiscie mamy w planie
na najblizszym styczniowym posiedzeniu Powiatowej Rady Bezpieczeristwa Ruchu Drogowego
podjqé ten temat, aby jeszcze wzmocni¢ bezpieczenistwo, podniesé bezpieczeristwo tamtego
skrzyzowania. Pozwole sobie zaapelowaé do Panstwa. Nadal ging ludzie, nadal ging
przechodnie, nadal ging piesi, ktorzy nie sq oznakowani. Takze to jest bardzo istotne - te
wszystkie akcje, odblaski, bgdz widoczny to nie jest taki nasz pomyst, zeby od tak chodzié i
odblaski rozdawac, bo tak nam si¢ podoba. To naprawde ratuje zycie, nawet w przypadku, kiedy
przechodzien ulegnie potrqceniu, to ten kierowca wczesniej go zauwazy i byé moze wyhamuje.
W czasie tego wypadku, niestety kierujgca pojazdem po prostu uderzyla dziewczynke impetem
z dosy¢ duzq predkoscig, wiec skoviczylo sig to tragicznie dla dwdch rodzin, bo takze dla
sprawczyni wypadku. Takze tutaj tez apeluje ze strony naszej, aby te wszystkie odblaski, ktére
wreczamy Panstwu podczas réznych akcji nie lgdowaly w szufladach tylko byly przypinane do
odziezy, torebek, paskéw, aby mozna widziec. Przychylam si¢ absolutnie, tak, juz ten pomys!
zrodzil sig dzien po tym tragicznym wypadku, tak wigc bedziemy Pani Beato, Paniq informowac
na biezqco, jakie sq reakcje ze strony zarzqdcy drogi, ale takze tutaj nas, poniewaz tam tez jest
droga powiatowa i my tez bedziemy chcieli tam z naszej strony pewne udogodnienia
i usprawnienia zrealizowac.
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26. WNIOSKI I OSWIADCZENIA RADNYCH ORAZ INFORMACIJE
PRZEWODNICZACEGO RADY POWIATU DLA RADNYCH.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzistaw Rygiel poinformowal, ze kolejna sesja Rady
Powiatu Stargardzkiego odbedzie si¢ 25 stycznia (Sroda) 2023 roku o godz. 9.00

e Komisja Zdrowia i Spraw Spotecznych
- 23 stycznia (poniedziatek) — godz. 8.30

e Komisja Edukacji, Sportu i Turystyki
- 23 stycznia (poniedziatek) — godz. 12.00

e Komisja Skarg, Wnioskow i Petycji
- 23 stycznia (poniedziatek) — godz. 13.30

e Komisja Budzetu i Rozwoju Powiatu
- 24 stycznia (wtorek) — godz. 8.30

e Komisja Rewizyjna
- 24 stycznia (wtorek) — godz. 12.00

27. ZAMKNIECIE OBRAD.

Przewodniczacy Rady Powiatu Zdzislaw Rygiel wobec wyczerpania porzadku obrad
0 godzinie 14.25 zamknal XLV sesj¢ Rady Powiatu Stargardzkiego.

Nosnik z zapisem nagrania audio-video z przebiegu obrad XLV sesji Rady Powiatu
Stargardzkiego, stanowi zalgcznik nr 56 do niniejszego protokotu.

Przewodpiczyt:
Przewodniczacy Rady Powiatu Stargardzkiego

Zdzistay Rygiel
Protoké! spordadzila:
@atagly g%wicz
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