Protokét nr XVII
z XVII Sesji Rady Powiatu Bieszezadzkiego
Z dnia 30 grudnia 2019 r.

Posiedzenie XVII Sesji Rady Powiatu Bieszczadzkiego rozpoczelo sie o godzinie 9:00

w sali narad siedziby Starostwa Powiatowego w Ustrzykach Dolnych wedtug ponizszego

porzadku obrad:

1.

2
3
4.
b

9.

Otwarcie Sesji i stwierdzenie quorum.

. Przyjecie porzadku obrad.

Przyjecie protokotu z XVI Sesji Rady Powiatu Bieszczadzkiego.
Informacja z pracy Zarzgdu Powiatu Bieszczadzkiego w okresie miedzysesyjnym.
Prezentacja projektéw uchwal, przedstawienie opinii komisji Rady Powiatu,
dyskusja, glosowanie nad uchwalami w sprawie:

1) zatwierdzenia Programu Naprawczego Samodzielnego Publicznego Zespotu

Opieki Zdrowotnej w Ustrzykach Dolnych na lata 2019—2021.

Oméwienie projektu uchwaly budzetowej na 2020 r. wraz z uzasadnieniem.
Oméwienie projektu uchwaly w sprawie Wieloletniej Prognozy Finansowej na lata
2020-2032.
Przedstawienie opinii Regionalnej Izby Obrachunkowej w Rzeszowie
o w/w projektach uchwat (pkt. 6 i 7).

Przedstawienie opinii i wnioskéw komisji radnych.

10. Przedstawienie stanowiska Zarzadu w sprawie opinii i wnioskéw komisji.
11. Dyskusja.

12. Glosowanie nad projektami uchwat:

a) w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu Bieszczadzkiego na rok 2020,

b} w sprawie Wieloletnie] Prognozy Finansowej Powiatu Bieszczadzkiego

na lata 2020-2032.

13. Interpelacje i pytania radnych.

14. Wolne wnioski i oéwiadczenia radnych.

15, Sprawy rézne.

16. Zakoniczenie obrad ses;ji.



Ad 1.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

,Rozpoczynamy nasze obrady. Otwieram XVII Sesje Rady Powiatu Bieszczadzkiego.
Witam Panstwa Radych, Zarzad, kierownikéw dzialéw, goéci. Stwierdzam na podstawie
listy obecnoéci — mamy pigtnastu radnych, mamy jednoznaczne quorum”.

Lista obecnoéci Radnych stanowi zalacznik do niniejszego protokotu.

Ad 2.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,W punkcie drugim mamy przyjecie porzadku obrad. W sprawie porzadku obrad Pan

Starosta, bardzo prosz¢”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

_Ja mam taka proébe, aby w punkcie piatym wprowadzié jeszcze dwie nowe uchwaly,
poprawianie uchwal z poprzedniej sesji, mianowicie, ,wyrazenia zgody na sprzedaz
dziatki w Nowosielcach Kozickich” — okazalo sie, ze pani notariusz miala obiekeje do tych
zapiséw, ktére byly i tutaj pani Polechoriska wytlumaczy — i jeszcze jedna rzecz, ponowne
przyjecie tej uchwaly dotyczacej aptek, poniewaz tam brakowalo zapisu, ze wchodzi
w zycie od 30 grudnia. Chee jeszcze powiedzieé, ze byla takze planowana jeszcze jedna
uchwala, poprawiajaca poprzednia, mianowicie o zajeciu pasa drogowego, ale my$my si¢
konsultowali z prawnikami i wychodzi na to, Zze my takich zapiséw do uchwaly
wprowadzié nie mozemy. Natomiast mozemy kazdorazowo konkretny podmiot zwolnié
z tego, czyli np. jezeli Gmina Ustrzyki Dolne bedzie cheiata lokowaé czy bedzie miata
takie plany..., inaczej — Powiat, Zarzad Drog moze wyrazi¢ na to zgode, czyli mozemy
podmiotowo  zwalniaé, a nie przedmiotowo. GdybySmy to wprowadzili,
to by naruszylo zasady konkurencyjnoéci itd. Jezeli bedzie taka potrzeba, Zarzad zwolni
te gmine czy kazda inng”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

_Rozumiem, ze dochodzi podpunkt drugi w punkcie piatym do porzadku obrad,
tj. ,wyrazenie zgody na sprzedaz dzialki nr 368/1 polozonej w Nowosielcach Kozickich,
gm. Ustrzyki Dolne” i podpunkt trzeci — ,okredlenie rozkladu godzin pracy aptek

ogolnodostepnych na terenie Powiatu Bieszczadzkiego



od 30 grudnia 2019 r. do 27 grudnia 2020 r.”. Czy 8q Jeszcze jakie§ propozycje zmian?
Nie widze. Zatem prosze o przeglosowanie przyjecia porzgdku obrad. Kto
za zmienionym porzadkiem obrad? Gloséw wstrzymujacych sie, przeciwnych nie widze.

Dzigkuje. Porzadek obrad zostat przyjety”.

Ad 3.

Przewodniczgcy Rady — Pan Marek Bajda

»Przechodzimy do punktu trzeciego — ,Przyjecie protokolu z XVI Sesji Rady Powiatu
Bieszczadzkiego”. Byla mozliwoéé zapoznania sig. Czy sa jakie§ uwagi
do protokolu z XVI Sesji? Nie widzg. Kto z Pafistwa Radnych Jest za przyjeciem protokolu
z XVI Sesji? Dzigkuje. Glosy wstrzymujace sie? Glosy przeciwne? Nie widze. Protokét

zostal przyjety”.
Ad 4.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Przechodzimy do punktu czwartego — »Informacja z pracy Zarzadu Powiatu
Bieszczadzkiego w okresie miedzysesyjnym”. Bardzo prosze Pania Sekretarz

0 przedstawienie tejze informacji”.

Sekretarz Powiatu Bieszezadzkiego — Pani Barbara Pasionek
~Powiatu Bieszczadzkiego odezytala informacje 2z pracy Zarzadu w okresie

miedzysesyjnym. Informacja ta stanowi zalgcznik do niniejszego protokotu”.
Ad 5,
Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

»Przechodzimy do punktu piatego — ,Prezentacja projektéw uchwal, przedstawienie

opinii komisji Rady Powiatu, dyskusja, glosowanie nad uchwalami w sprawie”.

Ad 5., pkt 1)

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
~Podpunkt pierwszy: ,Zatwierdzenie Programu Naprawezego Samodzielnego Publicznego

Zespolu Opieki Zdrowotnej w Ustrzykach Dolnych na lata 2019-2021”. Bardzo prosze



tytulem wstepu Pana Staroste, a referowaé program naprawczy bedzie Pani Dyrektor
-SSP Z0Z".

Staroata Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

_Panie Przewodniczacy, Pafistwo Radni, Szanowni Goécie, stosowna ustawa regulujaca
funkcjonowanie SP ZOZ-u naklada na dyrektora, a po przedlozeniu Radzie, takze
na Rade obowiazek przygotowania i zatwierdzenia programu naprawczego w sytuacji,
kiedy szpital osigga przychody ujemne, czyli generuje straty. W naszym przypadku
szpital w Ustrzykach Dolnych, zgodnie zreszta z nowsa ustaws, generuje te straty bez
przerwy. Co roku one si¢ zwigkszaja. Za rok 2017 to bylo ponad 2 mln z — ja nie licze
amortyzacji, bo amortyzacja jest tez stratna. To jest jakby sztucznie zanizona strata,
ktéra mniej obcigza Powiat, ale to jest strata finansowa. Za rok 2018 mamy strate na
poziomie ponad 5 mln zt. Na ten rok juz dzisiaj, w tym momencie mamy ponad 5 mln zi.
Szykuje nam sie strata na poziomie 7 mln zi — 8 mln z}. Dla szpitala, ktérego kontrakt
opiewa na 8 mln zt czy 9 min zi na szpital, a przychody na 18 min zt — sa to straty
zabéjeze. Dla Powiatu, ktérego prawdziwy budzet, ja nie méwig, budzet wzmocniony
inwestycjami, bo érodki inwestycyine, to sa $rodki okazjonalne, dedykowane. One nie
mogg, pdjéé w inne miejsce. Jezeli ktoé robi nam zarzut z tego, ze chcemy inwestowac,
a tych pieniedzy nie dajemy na przyktad na place, to jest to nietrafiony zarzut, poniewaz
tych pieniedzy nie mozna — albo wykorzystamy je w tym miejscu, gdzie 83 dedykowane,
albo nie. Wiec nasz budzet waha sie¢ migdzy 25 min zt a 30 mln z. Efektem takie]
sytuacji jest ciagle poglebianie sie zadluzenia szpitala, poniewaz comiesigczne straty byly
pokrywane z zaciggnigtego kredytu w takiej firmie, ktéra si¢ wczesniej nazywala
Magellan. Teraz si¢ nazywa BFF. Na dzien dzisiejszy tego dlugu jest prawie 21 mln zi.
Pieniadze z BFF-u sie skonczyly. Tempo wykorzystywania tej pozyczki jest takie,
ze miedzy marcem a grudniem zostato wykorzystane 10 mln zl. To znaczy, ze tak
naprawde dolozono do ryczaltu z NFZ 10 min zl. Gdybyémy funkcjonowali
w takiej strukturze, jaka dzisiaj jest, w przysziym roku musielibySmy dolozyc
kilkanaécie milionéw zi. Problem polega na tym, ze zadna instytucja finansowa nie chce
nam udzielié takiego kredytu. Ale réwniez ze wzgledu na odpowiedzialnoé¢ i osobista,
i karng, i kazda jedna, myéle, ze zaden dyrektor ani zaden zarzad tego powiatu nie
powazylby si¢ na zaciaganie kredytéw po to, by finansowaé stratg, ktéra wzrasta.
7a to prosze panstwa sa paragrafy i za to jest odpowiedzialno$é karna. Na dzien
dzisiejszy mamy taks sytuacje, Ze na dobrg sprawe praktycznie szpital moze nie mieé

érodkéw na normalne funkcjonowanie, czyli na oplacanie biezacych zobowlgzan, plac,
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lekéw, kontraktéw, wszystkiego, co tam jest. Poniewaz bgdzie powstawata luka pomiedzy
srodkami z NFZ-u a rzeczywistymi kosztami, ja zakladam w okolicach pomiedzy 500 tys.
zt a 1 min zl, takie funkcjonowanie nadal prowadzi w pierwszej kolejnoéci w krétkim
terminie do likwidacji szpitala a w dtuzszej perspektywie spowoduje nalozenie na Powiat
calego dlugu szpitala, przekroczenie przez Powiat wazystkich mozliwych skladnikéw
1 ubezwlasnowolnienie Powiatu, a w konsekwencji organéw, ktére nas nadzoruja, wrecz
likwidacje tego powiatu. Oznacza to ograniczenie funkcjonowania szkél, zamknigcie
wazystkich inwestycji, bo to sa pierwsze rzeczy. W momencie, kiedy przekraczamy
wskazniki, wchodzi obligatoryjny program naprawezy, ktéry z gbéry musi zredukowaé
nasze straty do wskaznikéw. Moze byé rozlozony na lata. Na lata mozemy zostaé
ubezwlasnowolnieni w swoim dzialaniu. Dotyczyé to bedzie calego powiatu, calej
spolecznodci bieszczadzkiej. Aby tego uniknaé — cheg to podkreélié — to nie jest zadna
likwidacja szpitala. Wlaénie to sa dziatania, ktére majg na celu nie doprowadzenie
do likwidacji szpitala i upadku tego Powiatu. Natomiast kwoty, ktére dzisiaj
8a generowane, s tak duze...To sg olbrzymie kwoty. Miesiecznie setki tysiecy straty.
To &g dla nas niewiarygodne kwoty. Na budzet tego powiatu to sg astronomiczne kwoty
po prostu. Sg nie do udiwigniecia dla nas. Takze to jest absolutnie obiektywna sprawa.
Tu nie ma Zadnego woluntaryzmu. Chodzi o to, ze to, co my tu prezentujemy, to jest
ostatni moment, kiedy powinnidmy to zaprezentowad. MieliSmy w piatek spotkanie
i wprost uzyskiwalem zarzuty, ze dopiero teraz. Nie wiem, co Panistwo dzisiaj powiecie.
Dlaczego wczeéniej nie? Dlatego, ze liczyliémy si¢ z sytuacjg spoleczna, ze moze co$ sie
zmieni, Zze moze uda si¢ odwrécié trendy. Trendy si¢ nie odwrécily. Straty rosna
w sposob astronomiczny, geometryczny. Dochody weale nie rosng. A mamy tez swoje
zobowigzania. To jest ostatni moment, w ktérym mozemy wkroczyé
z jakimkolwiek programem naprawczym. Moze on nie jest doskonaly, Moze
my bedziemy musieli go modelowaé. Moze tam nie wszystkie dane odpowiadajg
rzeczywisci. Ale musimy z nim wejéé, bo za trzy miesigce nie bedzie czego zbieraé.
Jeszcze jest jedna rzecz. Na dzieh dzisiejszy calym tym procesem mozemy pokierowaé.
Gdybyémy rozpoczeli restrukturyzacje w marcu ubieglego roku, to Powiat dysponowat
§rodkami, ktére pozwalaly nam swobodnie tym procesem kierowaé, bo mieliémy
zabezpieczenie dla wszystkich naszych ruchéw. Dziewieé czy dziesigé miesiecy zwloki
doprowadzilto do tego, ze 10 mIn zl pojawilo si¢ straty 1 na dzien dzisiejszy realizacja tego
programu jest o niebo trudniejsza, poniewaz musimy liczyé si¢ réwniez z opinig réznych
czynnikéw zewnetrznych i ich dobra badz zta wola. Kolejna sprawa, kazdy milion straty

pokrywany przez Powiat, to jest milion straty zabierany z inwestycji w szpitalu. Dobrze



Pahstwo wiecie, ze w wielu miejscach tego szpitala funkcjonujemy tylko dlatego,
7e Sanepid zgodzit si¢ na to i przediuza nam w sposéb nieskoficzony pewne rzeczy.
Tam sa inwestycje niezbedne, zeby w ogole funkcjonowaly oddzialy, w ogoéle
funkcjonowal blok operacyjny. Chee powiedzieé, kazde 100 tys. zl, kazdy 1 mln z1, ktory
my bedziemy musieli poreczyé, a bedziemy musieli poreczyé, bo za chwile, zeby daé temu
szpitalowi przynajmniej pétroczny oddech, bede Pafistwa prosil o poreczenie dla szpitala,
jezeli uda nam si¢ z kimkolwiek wynegocjowaé, ale tego juz sam szpital nie zrobi bez
Powiatu, spory kredyt, zeby umozliwi¢ funkcjonowanie i réwnolegle przeprowadzenie
zmian. To jest prosze Panstwa kluczowa przestanka. Nie ma zadnej innej. Mozecie
Panstwo moéwié, ze ja jestem taki, siaki, owaki, ale ja prosze Panstwa reprezentuje
Zarzad i Rade. Rada w wiekszoéci podziela moje zdanie. Tu sig juz nie ma sie gdzie
cofnaé. Chee réwniez powiedzie¢, te kroki nie stuza weale likwidacji szpitala, ale wrecz
przeciwnie, one maja, umozliwié¢ jego trwanie i rozwéj. Druga sprawa jest taka, Ze ciggle
zastanawianie sie bedzie, nie bedzie ten oddzial, ten oddzial. Niektérzy, ktérzy nam
dobrze zycza, czekaja na to, zebySmy sig wylozyli. Otéz ten program doprowadzi
do pewnej stabilizacji. Bedzie jasne dla tych, ktérzy pracuja, ze oni pracuja. A w tym
szpitalu nie ma jakiejd mozliwoéci wielkiej, zeby tam trzy czwarte ludzi zostalo
wyrzucone, wrecz przeciwnie. Ale to wszystko wymaga zmian. Jeszcze jest kolejna rzecz,
zeby nie bylo tak fajnie, ze to tylko nasz szpital pograza sie w trudnoéciach. Nasz szpital
pierwszy stanal pod éciana, bo ma najmniejszy kontrakt. Ten kontrakt przede wszystkim
dlatego jest mniejszy, ze w miesigcach 2017 roku mieliémy zawieszony oddzial
wewnetrzny przez ponad kwartal. Odbito si¢ to na spadku ryczattu. Do dzisiaj np. szpital
wykonat nadwykonania na poziomie ilug tam procent, ale my tych pieniedzy nie jestedmy
w stanie odzyskaé, poniewaz jest teraz system ryczaltowy, a nie kontraktowy. Wezoraj
pojawil sig taki dramatyczny artykul w Sanoku, gdzie dyrektor szpitala prosi zewngtrzne
podmioty, zeby przekazywaly darowizny, bo ten szpital jest w trudnej sytuacji. Wiele
szpitali jest w trudnej sytuacji. Byl tutaj pan, ktéry pisal ten projekt i on moéwil,
ze de facto wyjécie z tej naszej sytuacji, tego naszego szpitala jest o dziwo duzo latwiejsze
niz tamtych szpitali. Dlatego, ze przypominacie sobie Pafistwo taka sytuacje, kiedy
bylem tez osadzany od czci i wiary, ze nie podjelidmy pieniedzy z RPO na modernizacje
w wysokoéci 10 mln zt. Dzisiaj te pieniadze brane przez inne szpitale dowalajg te inne
szpitale. Niszcza je, poniewaz do tych 10 mln zt trzeba bylo dolozyé kolejne 20 min zi,
zeby to zrealizowaé. Pobudowano pomuiki, ktére teraz nie wiadomo, komu beda stuzyly.
I trzecia sprawa, a chyba najwazniejsza, to jest taka, ze ja jestem przekonany

i my jesteémy przekonani, ze wprowadzenie tego poprawi sytuacje zdrowotna
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mieszkaficéw powiatu, bo o to tu sie toczy gra. Generalnie wszystko to ma stuzyé temu,
zeby mieszkaricy tego powiatu mogli byé lepiej leczeni. A uméwmy sie, ja tylko powiem
enigmatycznie, e to zabezpieczenie zdrowotne jest slabe. Pokazujg to wszystkie
wskazniki, jakie mamy. Ono jest bardzo dobre, jezeli chodz o zabezpieczenie pacjenta
w szpitalu, tam wypada personelu prawie tyle, co pacjentéw, czyli 1:1. To takich
luksuséw nie majq nawet kliniki w Warszawie. Natomiast, jezeli chodzi o realne
leczenie, czyli specjalistka itd.,to tego nie mamy. Ja uwazam, ze wprowadzenie tego
programu tez faktycznie wesprze potrzeby zdrowotne mieszkahcéw tego powiatu.
Uwazam, ze oni to odczuja, Ja bym na tym w tym momencie skoficzyt. Oddam glos Pani
Dyrektor. Potem chcialbym jeszcze pokazaé o tych naszych planach inwestycyjnych. Chee
powiedzieé, bo tez sa zarzuty do nas, ze dlaczego nie robimy inwestycji. Inwestycje rusza.
My mamy zgromadzone 11 mln z. One leza i czekajg na wuruchomienie. Mamy
przygotowane programy i przetargi. Natomiast prawda jest taka, ze my nie mozemy
rozpocza¢ w ogble tego procesu inwestycyjnego w sytuacji, kiedy nie wiadomo, jak to sie
wszystko potoczy. Prawda polega na tym, ze my mozemy dzisiaj co§ wybudowaé. Jezeli
to nie bedzie funkcjonowalo za rok czy dwa, to bedziemy te pieniadze oddawali
zwyczajnie, jeszcze z odsetkami. Inwestycje péjda, wtedy, kiedy ten program naprawczy
zostanie wdroZony i nie bedzie sabotowany. Na koniec, jezeli chodz o sam program,
program to jest pewien zbiér dedykowanych dzialéw. On sam w sobie niczego nie
uruchamia, tylko pokazuje kierunek. Zeby je wdrazaé w zycie, to sg kolejne decyzje Rady
Powiatu i dyrektora szpitala. Jest jeszcze tu pole czy plaszczyzna do rozméw, konsultacji,
do dopracowania pewnych ruchéw, po to, zeby on byt w miarg¢ dostosowany do naszych

potrzeb. Dziekuje”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Dzigkuje bardzo Panu Staroécie i prosze Panig Dyrektor o przedstawienie programu

naprawczego”.

Dyrektor SP ZOZ — Pani Dorota Fukaszyk

»Wysoka Rado, Szanowni Pahstwo, rzeczywiécie stangliSmy w takim doéé trudnym
momencie funkcjonowania naszego szpitala. Na pewno trzeba powiedzieé jednoznacznie,
ze nie jest to sytuacja inna niz w innych szpitalach, ale jest niewatpliwie trudna. Wiele
czynnikéw na to sie zlozylo. Ja moze je przeanalizuje. Poniewaz sesja jest réwniez
transmitowana do mieszkancéw naszego miasta i powiatu, wige zaczng moze analizujac

plynnie jak w tej chwili wyglada sytuacja szpitala, wykazujac jego silne i stabe strony,



szanse, ale réwniez zagrozenia, z ktorymi si¢ musimy liczyé. Na pewno jesteémy bardzo
zdeterminowani do tego, zeby szpital funkcjonowal, zar6wno ja, dyrekcja, zarzad oraz
organ zalozycielski. Ale musimy réwniez byé zdeterminowani do tego, ze zmiany musimy
wprowadzié, bo realizowany program naprawczy, ktéry byt zlozony przez mojego
poprzednika, ktéry zakladal wzrost operatywy, zabiegéw, wieksza liczbe przyjeé tylko
podrozyl koszty jego funkcjonowania proporcjonalnie do dochodéw. Ja moze przytocze
wartoéei éwiadczerh wykonanych. Poréwnujac trzy kwartaly roku 2018 do trzech
kwartaléw roku 2019 przychody wrosly z niecatych 9 mln zt do prawie 12 mln zl, czyli
réznica wychodzi ponad 3 mln zi. Natomiast generowalo to koszty zdecydowanie wigksze,
ktére wzrosly o prawie 4 mln zb Czyli generalnie na tym poziomie, ktory jesteSmy
w stanie maksymalnie wykonaé, jesteSmy w stanie tylko wiecej sie zadluzyé. Mamy
kadre doéwiadczona, co jest silna strona, ale tez i staba strona, bo jest to kadra, ktora
réwniez stanowi zagrozenie, bo jest w takim wieku, ze lada moment bedzie przechodzi¢
w znacznych liczbach na emeryture. Udzial w sieci szpitali na pierwszym poziomie
referencyjnym miat zapewnié nam stabilne finansowanie. Rzeczywiécie finansowanie jest
stabilne, ale poréwnujac np. wartodé ryczaltéw naszego szpitala, ktdry jest na poziomie
na rok 2020 — 7 000 401,00 zt. To jest podstawowe szpitalne zabezpieczenie. Gdzie szpital
w pierwszym stopniu referencyjnoéci w Lesku juz ten ryczalt ma na poziomie prawie
15 mln 7. Wigkszoéé z Pafstwa wie, jak zostal ryczalt naliczany. Natomiast dla
przypomnienia byla to kwota, ktora na podstawie wykonan z roku 2015, prowadzona
algorytmem, jesli chodzi o ilo&¢ hospitalizacji pla‘nowych, iloéé¢ hospitalizacji nagtych,
zostala wyliczona dla naszego szpitala. Czyli powiedzmy, coé, co sie wydarzylo w roku
absolutnic i bezwzglednie ma tutaj wplyw na to, co dzieje sie w chwili obecne]
i sa to dane niestety zatrwazajace. Wykonanh mamy w tej chwili, w poréwnaniu
ze szpitalem, do ktérego mozemy si¢ poréwnywaé, na poziomie 75% wykonan szpitala
leskiego, a ryczalt mamy o polowe mniejszy. Gdybyémy mieli kwote szpitala leskiego,
moglibyémy inaczej rozmawiaé i podchodzié do warunkéw i funkcjonowania
ekonomicznego naszego szpitala. Co nas cieszy, ze stopniowo poprawiamy infrastrukture
dzieki realizowanym inwestycjom, pozyskanym érodkom, zaréwno z RPO
na termomodernizacje zostal wykonany dach szpitala. W roku 2020 zostang rozpoczgte
inwestycje, myéle, ze strategiczne dla szpitala jak budowa zaplecza diagnostycznego
z gabinetami ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, z nowym blokiem operacyjnym, aby
dostosowaé szpital do wymogdw, wynikajacych z rozporzadzenia dostosowania
pomieszczei w podmiotach leczniczych. Mamy nawiazang wspdlprace praktycznie

ze wszystkimi szpitalami w regionie, bo mamy tego éwiadomodé, ze to, co sie dzicje
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w szpitalu, czyli te podstawowe oddzialy sq w stanie zabezpieczyé pacjentéw w tych
sytuacjach naglych. Natomiast, jedli chodzi o wspblprace z oddziatami specjalistycznymi,
wigkszos¢ pacjentow jest transportowana do szpitali o wyzszym stopniu referencyjnosci.
Mamy w tej chwili, mozna powiedzieé, zapewniony tabor do transportéw medycznych.
Mamy nowoczesna karetke, ktéra zostala zakupiona w grudniu 2017 roku i teraz
w  styczniu  odbierzemy  nastepng  karetke, ktéra bedzie  wyposazona
W najnowoczeéniejszg aparature do transportu noworodkéw. Jakie mamy slabe strony?
Na pewno niewatpliwie wysokie zadtuzenia i zla struktura zadluzenia. Zadluzenie mimo
restrukturyzacji tego kredytu, gdzie z odsetek, ktére byly na poziomie prawie 11%, po
mocnych negocjacjach praktycznie zostaty obnizone o polowe, wige jest to taki sukces, Ale
trudno méwié o sukcesach w momencie, gdzie rzeczywiscie kredyt splaca kredyt. Na
pewno to, co mialo wplyw na to, ze to zadluzenie tak wzroslo, to koszty wynagrodzen,
ktére na przestrzeni 2019 roku zmienily sie diametralnie. Realizujac obowigzki
ustawowe wyplaty wzrostu wynagrodzen dla pielegniarek i poloznych oraz lekarzy,
skutkowaly podniesieniem tych kosztéw dla calego personelu. Nie wszystko zabezpiecza
NFZ. Niestety jest to tak skonstruowane, ze wiele obcigzen, zaréwno pochodnych od
wynagrodzen szpital jest zobowigzany do wyplaty w ramach posiadanego ryczaltu, co jest
bardzo duzym obcigzeniem. W tej chwili koszty wynagredzef mozna powiedzieé, Ze sa na
poziomie réwnorzednym przychodom. Mamy problemy z obsadg lekarska na
poszczegblnych oddziatach. Od dtuzszego czasu te problemy tutaj funkcjonowaly. Lekarze
z Ustrzyk albo podjeli prace poza Ustrzykami, albo od razu zostawali w miejscach, gdzie
ukoriczyli studia. Malo oséb, ktére rozpoczely medycyne, wrécito do Ustrzyk, co jest
niewgtpliwie duzym problemem, bo jeste$my oparci na lekarzach, ktérzy tutaj z jakiché
swoich zyciowych powodéw znaleili sic w Ustrzykach albo dojezdzajg do pracy,
pokonujac duze odlegloéci bez wzgledu na warunki atmosferyczne, jakie chociazby sa
teraz zima. Sa to lekarze, ktorzy przyjezdzaja do nas z Lublina, Sandomierza (tutaj
dzigkuj¢ pani doktor za wsparcie, bo jest ze mna; na pewno zechce pbZniej pare stéw do
Panstwa powiedzieé). O ten szpital musimy wszyscy walczyé, zeby on funkcjonowal, bo
nikt w pojedynke tego nie zrobi, ani Zarzad Powiatu, ani dyrekcja. Po prostu wszyscy
pracownicy musza staé murem, aby ten szpital w tej chwili utrzymaé i zeby
on funkcjonowal, i pomatu na przestrzeni kilku lat zaczal sie odbijaé od dna, ale niestety
modelujac tez i zmieniajac swdj profil dziatania. Kadra lekarska przyjezdza z Lublina,
Zamoécia, z Sandomierza, Rzeszowa, Tomaszowa, Przemyéla. Koszty, ktére lekarze
muszg ponosié, ze dojezdzaja po kilka godzin i w tym czasie nie pracuja, to jest tez

istotne. Ponoszg koszty dojazdu tutaj. Niejednokrotnie mi zarzucano, ze te stawki dla



lekarzy tutaj sa wyzsze. Nie zgodze sie z tym absolutnie, bo sa to stawki, ze de facto 30 z1
z kazdej stawki godzinowej musza wydac, Ze oni po prostu zechca, tutaj do nas dojechaé
do pracy, zeby pelni¢ u nas dyzury czy po prostu pracowaé. Duza wysokosé jest
zobowigzahh wymaganych i przeterminowanych. Juz o tym méwil Pan Starosta.
W zasadzie one sg skonsolidowane w jednym miejscu, W para banku, w ktérym mamy
jeden kredyt. Nie ukrywam, ze te wsazystkie podwyzki réwniez mialy wplyw
na to, ze doéé mocno sie skonfliktowala zaloga z tego wzgledu, ze jedni drugim zarzucaja,
e jedni zarabiaja wigeej, ze inni zarabiajg mniej, Ze ci sa bardziej wykwalifikowani,
ci sg mniej wykwalifikowani. Generalnie kazdy chcial mieé wplyw na to, jak
te wynagrodzenia majg byé konfigurowane w skali calego szpitala, co utrudnialo, nie
ukrywam, pracg. Réwniez te oczekiwania placowe niejednokrotnie powodowaly, ze bytam
stawiana pod éciang przez tez i lekarzy. Wyeksploatowana infrastruktura techniczna
i budowlana, to wystarczy tylko na szpital popatrzeé jak on wyglada. Od lat, praktycznie
odkad zostal wybudowany, zachodzily tam jakieé kosmetyczne prace remontowe,
zadnych strategicznych inwestycji nie bylo podjetych. Natomiast, jesli chodzi o dbalo§é
o aparature, sprzet, o porzadek, czystodé, to na pewno mozemy to sobie zapisaé
do naszych silnych stron, bo personel bardzo dba o to, zeby w tych zakresach, na ktore
mamy wplyw, po prostu blyszczeé. Przez wiele lat nie bylo érodkéw na utworzenie
i remonty infrastruktury technicznej, jak réwniez aparatury medycznej. Kazdego roku
w tej chwili szpital powinien by¢ doinwestowany, jeéli chodzi o aparature, na poziomie
500 tys. zi, a w perspektywie kilkunastu lat takie inwestycje powinny réwniez by¢
realizowane, a nigdy nikt o to nie dbal, zeby co roku jaki§ proces odtworzeniowy
w szpitalu zafunkcjonowal. W tej chwili musimy praktycznie wszystko po kolei
wymieniaé. Wiele tego sprzetu juz si¢ udalo doposazyé, wymienié. Dwa aparaty
ultrasonograficzne trafily do szpitala, cztery aparaty rentgenowskie. W lipcu tego roku
réwnies zostalo zakupione ramie C, ktére mialo wplyw bezpoérednio na jako§é
wykonywanych zabiegbw na bloku operacyjnym. Te regulacje prawne, ktére system
na nas narzucit spowodowaly to, ze praca w tym roku zwlaszeza byla coraz gorsza 1 coraz
bardziej malo efektywna. Czasami odnosze wrazenie, ze personel stabo identyfikuje sie
7 SP ZOZ-em. Mam wrazenie, ze czasami sami psujemy to wszystko od srodka i z tym
réwniez ciezko jest walczyé. Niedostosowana struktura oraz zasoby do mozliwosci
finansowych placéwki i platnika, czyli te niskie kontakty, wysokie zadluzenie
spowodowaly, ze ta plynnoéé finansowa niestety jest coraz slabsza, Ze staneliémy tutaj
pod éciang. Jakie mamy szanse? Na pewno trendy w zakresie chorobowoédci, ktdre
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w zakresie wielochorobowoéci, choréb ukladu oddechowego, wynikajace przede
wszystkim ze starzenia sie spoleczefistwa. Musimy si¢ z tym zmierzyé. Program
naprawczy zawiera taki element jako jedno ze strategicznych dzialah, aby koniecznie
otworzyé zaklad opiekuficzo-leczniczy z wielu wzgledéw. Raz, ze jest na to wielkie
zapotrzebowanie, a druga sprawa, ze nie ma ani w powiecie leskim, ani w sanockim
zakladu opiekuficzo-leczniczego i na pewno wiele 0s0b, ktére w tej chwili sa na oddziale
czy choréb wewnetrznych, czy oddziale chirurgicznym, wymagaja hospitalizacji nie
na oddzialach, tylko przetransportowania i udzielania pomocy dlugoterminowej
W ZOL-u. Na pewno musimy skonsolidowaé wszystkie zobowigzania, ktére w tej chwili
mamy, aby w ramach jéednego kredytu z okresem karencji minimum na trzy lata, zeby
program naprawczy zostal wdrozony i zaczal przynosié jakied finansowe wyniki,
wynikajace z tego programu naprawczego, musimy mie¢ stabilne finansowanie, plynnoéé
finansows, na pensje, ale réwniez na dzialania inwestycyjne. Mamy nadzieje, ze wzrost
PKB wplynie sukcesywnie na to, ze sytuacja finansowa i kontrakty beds wyzsze,
W zwijzku z czym ta stabilno$é bedzie w najblizszych czasach mozliwa do osiagniecia.
Co nalezy powiedzieé? Od péltorej roku trwaja rozmowy, myséle, ze coraz bardziej
zintensyfikowane z powiatami sanockim oraz leskim, bo mamy poczucie,
ze konkurujemy ze soba, zaréwno jeéli chodzi o pacjenta, rowniez o kadry medyczne,
przez co sztucznie sg podnoszone place. Przede wszystkim tej kadry jest za malo. Kadra
jest w starszym wieku. co roku po kilkanaécie, kilkadziesiat 0séb z kazdego z tych
szpitali przechodzi na emeryture badz powinno przej§é na emeryture. W pewnych
momentach na oddzialach robi sie niebezpiecznie, np. dwéch lekarzy praktycznie non
stop clagnie prace na jednym oddziale. Te wezystkie dzialania niestety muszy
spowodowaé to, ze my jako dyrekcja i organ zalozycielski dazyé do tego, zeby
bezwzglednie poprawiaé jakoéé éwiadczonych ustug. Jakie sa zagrozenia? Konkurujemy
z wigkszymi, lepiej wyposazonymi szpitalami, ktére przez lata jednak jakieé inwestycje
dokonywaly i od myéle kilku lat sg przed nami, je§li chodzi o wyposazenie, aparature.
Przede wszystkim majg stabilniejsze lokalne kadry, co jest tutaj ich ogromnym atutem.
Niestety lekarze, ktérzy przyjeidzaja do nas z daleka zawsze w kazdym momencie
z jakich§ powodéw mogg dostaé lepsze propozycje pracy u siebie lokalnie. I ciagle
borykamy sie z tym, ze ten personel tak naprawde planujemy na przynajmniej pét roku
do przodu, zeby nie doszlo do takiej sytuacji jak rzeczywiscie od 1 grudnia 2017 roku
oddziat choréb wewnetrznych byl zupelnie pozostawiony bez lekarzy. Juz nie méwiac
0 wygenerowane] stracie w zwigzku z tym i o przeliczeniu ryczaltu o kwote ponad
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wszystkim podjal ze soba wspdlprace, cheial pracowaé i zostal tutaj na diuzej,
i rzeczywiécie planuje, zeby w tym szpitalu pozostaé na wiele lat. Moze nawet
przeprowadzié sie do Ustrzyk, bo generalnic wysoko oceniaja prace personelu
pielegniarskiego. I to sie réwniez ceni, i wspblprace na kazdym szcezeblu. Musimy caly
czas pozyskiwaé érodki przede wszystkim na doposazenic szpitala i jego kompleksowy
remont, caly czas zabiegaé o to, zeby podnosi¢ kontrakt, ktéry bezwzglednie platnik
obcina, jezeli nie ma jakichkolwiek wykonan. Natomiast, jeéli sa nadwykonania, ktére
wynikaja z normalnych przyjeé, = normalnej pracy i hospitalizacji, niestety
nic sa w zadnym stopniu refundowane. Personel medyczny jest tak deficytowy,
7e rzeczywibcie diagnoéci laboratoryjni i fizjoterapeuci, pielegniarki, polozne, praktycznie
prace moga otrzymaé w kazdej placéwee, do ktbrej przyjda. W zwigzku z powyzszym jest
to zawsze i bedzie najwiekszym zagrozeniem, jezeli chodzi w ogdle o funkcjonowanie
szpitala. Co jeszcze jest problemem? Lekarze, ktorzy byli zatrudnieni w poradniach
specjalistycznych pootwierali swoje gabinety w Sanoku i praktycznie juz
w ograniczonym zakresie pracujg u nas w poradniach. Zwyczajnie nie dysponujg czasem.
Przyjezdzaja tutaj bardziej z takiego poczucia ludzkiego obowiazku, anizeli z jakiché
zapotrzebowarnn  finansowych, co tez mnas z jednej strony  cieszy.
7 drugiej strony, ciagle dbamy o to, zeby tych specjalistéw pojawialo sig jak najwiecej, bo
wzrost ryczaltu wedtug algorytmu moze by¢ podnoszony tylko i wylacznie na podstawie
wykonah w poradniach specjalistycznych. Generalnie niestabilna sytuacja w systemie
ochrony zdrowia, zmieniajace sig unormowania prawne na poziomie wykonawczym, czyli
rozporzadzenia, zarzadzenia oraz réwniez ustalenia finansowe, ktbre zostaja nam
narzucone na pewnoe sg ogromnym zagrozeniem i nie daja stabilizacji pracy. Przejde w tej
chwili do programu, ktéry zaklada dzialania, o ktérych méwilam we wprowadzeniu.
Na pewno musimy dostosowaé iloé¢ 16zek do potrzeb. Na przyktad w Norwegii wskaznik
na 100 tys. mieszkancéw wynosi niespelna 400 1ézek, w Szwecji 261,
w Wielkiej Brytanii 280, w naszym kraju na ten moment jest to wskaznik 660 16zek.
Tendencja  zmniejszania  16zek  nie jest naszym pomyslem, tylko  jest
to rzeczywicie tendencja, ktéra jest na catym éwiecie. Wiekszoéé leczenia powinna by¢
niestety cZy stety realizowana w poradniach specjalistycznych,
w gabinetach zabiegowych. Natomiast zaleganie w szpitalach, ktore jest najbardziej
kosztowna, hospitalizacja po prostu jest zbedne. Caly éwiat funkcjonuje przy mniejszej
liczbie 19zek na 100 tys. mieszkancéw. I réwniez sa to trendy, z ktorymi sie musimy
zmierzyé. Najtrudniej jest obciazaé tym dyrekeje szpitala czy podmiot tworzacy, bo tak

naprawde to powinny byé dzialania systemowe, ktére jak zaréwno stworzyly sieé
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funkcjonowania szpitali, réwniez powinny okresli¢ jego zakresy oraz liczbe lézek
w danym szpitalu. Sg to dzialania, ktére sg bezpofrednio zle odbierane przez
spoleczefistwo, mamy tego &wiadomoéé, ale niestety musimy z tymi trendami sie
zmierzy¢ i takim kierunku i8¢, zeby tych 16zek byto mniej, ale z lepszg kadra i zakres
dwiadczonych ustug, zeby byt na zdecydowanie wyzszym poziomie. W tej chwili ze 116
16zek planowane jest na oddziale chirurgii ogélnej — 13 162ek. Na oddziale chordb
wewnetrznych zostalo zmniejszone do 25, na pediatrii do 9. Na rehabilitacji pozostaje 30.
Docelowo chcemy zwigkszyé, poniewaz po pét roku czekajg pacjenci na 16zko na oddziale
rehabilitacyjnym. Prébowaliémy ten kontrakt zwickszyé. Zaréwno w roku 2018 i 2019
NFZ nie mial na to pieniedzy. Mamy nadzieje, ze uda nam sie to zrealizowaé w 2020
roku. Termomodernizacja budynku szpitala. Juz mamy na to pozyskane &rodki.
W najblizszym czasie bedg przeprowadzone przetargi na prace Zwigzane
z termomodernizacjy. Bezpoérednio bedzie to mialo wplyw na obnizenie kosztéw
funkcjonowania szpitala, bo réwniez projekt na termomodernizacje zawiera wymiane
calego oéwietlenia. A koszty zwiazane w tej chwili z energia ss przewidywane,
ze znacznie wzrosng, Optymalizacja zatrudnienia. Proces optymalizacji zatrudnienia juz
praktycznie zostal rozpoczety w 2019 roku, ale wynikal on z tego, ze zmienily sie, o czym
tez nalezy powiedzieé, normy zatrudnienia dla personelu pielegniarskiego, ktére
wynikaly z iloéci l6zek. Na oddziale zabiegowym wskaznik 0,7 pielegniarki
na 16zko, na oddziale niezabiegowym -~ 0,6, na oddziale dzieciecym réwniez 0,7.
To, co wynikalo z koniecznoéci zmniejszenia l6zek, bo zwyczajnie nie dysponowalidmy
personelem. Réwniez ze wzgledu na ograniczenie pracy w poradniach przez lekarzy,
nadmiar kadrowy jest w poradniach specjalistycznych i czesé personelu z poradni bedzie
réwniez przesunieta do pracy na oddzialy. Czyli maksymalnie musimy dostosowaé ilogé
personelu zatrudnionege w szpitalu. Musimy réwniez mieé swiadomoéé tego,
ze na przestrzeni najblizezych pieciu lat, oséb, ktdre sa w tej chwii w okresie
chronionym — kilkadziesiat oséb. Praktycznie 88 osobami nie do zwolnienia.
A trudno my$leé o rozwoju szpitala, pracy szpitala, jesli zacznie si¢ zwalniaé mlode kadry
czy personel, ktéry jeszcze jest najbardziej wydajny, jeéli chodzi o swojg prace.
Z pewnoécig, najmniej popularnym i stad, my$le, i zainteresowanie wszystkich oséb,
zdecydowanie najgorsze wyniki finansowe majg oddzialy zabiegowe. Wiaze sie
to z funkcjonowaniem bloku operacyjnego, ktéry przy wspdleczesnych normach
zatrudnienia i iloéci wykonywanych zabiegéw jest miejscem absolutnie deficytowym.
Program naprawczy zaklada likwidacje oddziatu ginekologiczno-potozniczego oraz

ograniczenie dzialain bloku operacyjnego na ten moment wylacznie do zabiegéw
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planowych. Do momentu wybudowania nowego bloku operacyjnego nie mamy
najmniejszych szans na to, zeby wykonywaé zabiegi ortopedyczne, bo w takich
warunkach lekarzom trudno te operacje wykonywaé. W zwiazku z powyzszym
te dzialania réwniez beda zmierzaly do tego, zeby jak najszybciej ten blok operacyjny
powstal z dwoma salami operacyjnymi. Od stycznia 2020 roku otwieramy gabinet
lekarza pierwszego kontaktu — lekarza POZ. Lekarze, kiérzy sa zatrudnieni na oddziale
choréb wewnetrznych beds przyjmowali réwniez na dole w poradni. Mamy nadziejg,
se kontakt z lekarzami, taki bezpoéredni, spowoduje zaufanie, przede wszystkim
zainteresowanie nowych pacjentéw szpitalem, przyjscie, poznanie tych lekarzy, poznanie,
ze rzeczywidcie ten PR, ktéry krazy od lat o naszym szpitalu, o naszych kadrach nie jest
po prostu prawda. Chcemy, zeby zaufanie do kadry medycznej sukcesywnie sig
poprawialo i na poziomie mozliwie wysokim $wiadczy¢ uslugi medyczne. Niezbedne jest —
0 czym méwilam juz wezeéniej — utworzenie ZOL-u. Koszt niestety jest bardzo duzy, jesli
chodzi o otworzenie tego oddzialu. Musimy réwniez mie¢ miejsce 1 przestrzef lokalowa,
wiec jest to tez takie dzialanie strategiczne. OczywiScie trzeba sig przyjrzeé¢ tym
zmianom, ktére moglyby zafunkcjonowaé, jak zmiana receptariusza szpitalnego. Czy
rzeczywidcie te leki, ktore sg tam w tej chwili opracowane, czy nie powinny byé
troszeczke przemodelowane? Czy mie istotne jest stworzenie tacki lekéw i rzeczywiscie
z poziomu apteki zarzadzania, takiego bardziej organizacyjnego? Myéle,
7e na poziomie wydawania lekéw bezposrednio z apteki znacznie obnizy to koszty
zwigzane z tym strategicznym réwniez kosztem. Jedli chodzi o poprawe efektywnoéci
procedur medycznych i lepsze zarzadzanie kodami jednorodnych grup pacjentéw,
w zeszlym roku w grudniu zakupiliémy program do monitorowania pracy szpitala, ktérzy
rzeczywiscie bardzo precyzyjnie pokazuje, gdzie ponosimy niepotrzebne koszty.
Jednoznacznie na kazdym z oddzialéw najwyzsze koszty, to s koszty pracownicze, ktore
s zdecydowanie wyZsze niz zaklada monitoring pracy szpitala. Te koszty
w kazdym momencie musimy po prostu ograniczaé, bo sa one nieadekwatne
do wykonywanych éwiadezei. Na pewno strategiczna aparaturg medyczna,
o ktéra juz zabiegamy ponad dwa lata - jestemy jedynym szpitalem
w wojewbdztwie podkarpackim, w ktérym nie ma tomografu komputerowego. Wszyscy
lekarze ze szpitala sg przekonani, ze taka aparatura diagnostyczna powinna byé
w ustrzyckim szpitalu. Natomiast mamy réwniez pelna dwiadomoéé tego, ze utrzymanie
takiego tomografu komputerowego, miesigczny koszt jego przegladu to jest ponad
20 tys. zt. Natomiast badati, ktére wykonujemy poza szpitalem i jakie koszty ponosimy

z tytulu wykonywanych badan tomografii komputerowej sa na dzied dzisiejszy
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na poziomie okolo 30 tys. z! za same badania i my#le, okolo 15 tys. zt za transport
pacjentéw, ktérych transportujemy do szpitali oéciennych. Ale na pewno w przypadku
takiej aparatury jak tomograf nie mozemy si¢ patrzeé na koszty z tego wzgledu, ze jest
to tak podstawowa w tej chwili diagnostyka, gdzie gléwnym determinantem
w przypadku zawalu czy wylewu jest po prostu czas, wigc bez wzgledu na koszty obstugi,
tomograf komputerowy musi zostaé zakupiony i zafunkcjonowaé w tym nowym budynku
diagnostycznym. Myéle, ze z takich dziatan strategicznych, to by bylo tyle. Program jest
opracowany na najblizsze trzy lata. Czeéciowo juz zostat zrealizowany w drugiej polowie

roku 2019. Dziekuje bardzo”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

~Dziekuje bardzo. Prosze Panhstwa, trzy slpwa komentarza. Moze i zla opinia
o szpitalu jest nieprawdziwa, ale tak uwaza spoleczenstwo. Szpital w obecnym ksztalcie
sam si¢ nie uzdrowi. Nikt z decydentéw, a potrzeba ich zyczliwoéci, nie pomoze bez
restrukturyzacji. Méwie tutaj o kierunku zmian w kredytach, zmianach wspélpracy
z okolicznymi szpitalami. Finansowania rosngcych strat juz nie bedzie. Temat jest dlugi,
stary. Wiele oséb si¢ nim zajmowalo. Zostawienie problemu, to jest przedluzanie agonii
obecnego status quo. Bardzo prosze Pania Skarbnik, zeby jeszcze o finansach, bo wydaje

mi sig, Ze nie wezyscy majg tego Swiadomosé”.

Skarbnik Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Malgorzata Kormosz

~Panie Przewodniczacy, Szanowni Radni, Szanowni Godcie, wystuchalam tych
wszystkich swoich przedméwcéw i tak prosze Pafistwa, jak méwilam na komisji, tak
sobie teraz mysle, patrzac na przedstawicieli stuzby zdrowia, ze temat zdrowia, to tak
na dobrg sprawe nie powinien byé dyskutowany, bo jest to dobro najwieksze — zdrowie
1 zycie czlowieka. Ale niestety, tak mamy urzadzony ten Swiat, ze wszystko, nawet te
najwigksze wartoéci, opierajg sie o pienigdze. Powiem Panstwu jak wyglada na dziefi
dzisiejszy, w takim skrécie, w takiej pigulce, sytuacja szpitala. Szpital na dzieh dzisiejszy
ma 21500 000,00 zt zadluzenia. Jest to zadluzenie, ktére za chwileczke stanie sie
wymagalne, przypisane do splaty i trzeba go bedzie sptacaé. Z drugiej strony ma 18 mln
zt rocznego przychodu z NFZ. Czyli mamy juz w poréwnaniu do zadtuzenia 3 500 000,00
zt luke. Te dochody, ktére z NFZ przychodzg nie wystarczaja na wyplate wynagrodzeh
pracowniczych. Wysokod¢ i poziom wynagrodzen pracowniczych to jest 105%
miesigcznych dochodéw z NFZ. Na dzien dzisiejszy wolnych $rodkéw szpital w ogélne nie

ma. A wynagrodzenia beds pokryte tylko i wylaczne za miesigc styczefi z tych
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przychodéw, ktore wplyna z NFZ. Podejrzewam, 7e nie starcza na same wynagrodzenia,
nie méwiagc o innych kosztach funkcjonowania szpitala, tych podstawowych. Tak
naprawde, jezeli si¢ popatrzy, kazdy laik to bedzie widzial, Ze to przestaje mieé
mozliwoéé funkcjonowania. Ta instytucja przestaje mieé mozliwoéé finansowania,
poniewaz nie bedzie ja sta¢ na oplacenie kadry, zakup lekéw, oplacenie mediéw, czyli
tych podstaw, ktére s niezbedne w istocie funkcjonowania szpitala. Sa dwie mozliwodci:
albo przejmie to zadluzenie Bank Gospodarstwa Krajowego, czyli instytucja panstwowa,
ktéra tez nie zrobi tego od tak, bo jej si¢ Ustrzyki podobajg, bo tych szpitali w kraju,
wiecie dobrze, ze jest bardzo duzo w podobnej sytuacji. Bank nawet, jezeli by sie
zdecydowal na przyjecie tej obstugi zadtuzenia szpitala, warunkiem m.in. tego przyjecia
jest program naprawczy zatwierdzony przez Rade i program naprawczy taki, ktory
przeméwi do Banku. Bank zobaczy poprzez ten program naprawczy, ze 83 realne szanse
funkcjonowania tego szpitala. Nie stanie si¢ to od razu, za miesige, za pol roku, ale
docelowo ta placéwka zrestrukturyzuje sig, przyjmie taki ksztalt, ktéry pozwoli jej
na funkcjonowanie jako szpitala i co najwazniejsze — éwiadczenie opieki zdrowotnej na
terenie powiatu bieszczadzkiego, bo taka jest istota. Z drugiej strony na dzien dzisiejszy
nie mamy ani grosza pieniedzy. Moglibyémy, zeby wprowadzi¢ te dzialania
restrukturyzacyjne zadluzyé si¢ o nastepny kredyt w tej instytucji finansowej, ktora
udzielila te 21 500 000,00 zi, ktéra tez juz nie chee z nami rozmawiaé i dawaé kolejne
miliony, bo tez widziala, ze te miliony, ktére poszly, to poszly tak brutalnie méwiac
na przejedzenie, bo 10 mln zt w ciagu roku 2019 po prostu zostalo wydane na biezaca
dzialalnoéé. Tez potrzebuje jakiej$ gwarancji, jakiegoé zabezpieczenia. Moéwimy
tu o poreczeniu przez Powiat. Sytuacja Powiatu tez nie wyglada nie wiadomo jak dobrze,
bo generalnie powiaty nie maja swoich dochodéw wlasnych, tylko jak gdyby obsluguja
i kontynuuja, dzialalnoéé budzetu panstwa w niewielkim zakresie. To, to poreczenie
w wysokoSci takie] umozliwiajace] funkcjonowanie szpitala na takim poziomie
do czerwca, czyli na ten okres, w ktérym musialyby by byé podjete doéé znaczne kroki
zmniejszajace koszty w szpitalu, byloby jeszcze mozliwe i do udZzwigniecia przez Powiat.
Tu jeszcze musimy jeszcze jedng sytuacje wpisaé w te sytuacje finansowa Powiatu,
te dziatania inwestycyjne, ktére zamierzamy zrobi¢ na terenie szpitala, po to tez, zeby
go zmodernizowaé, unowoczeéni¢ i zintensyfikowaé koszty jego dzialania. Takze tak
to prosze Panstwa na ten moment wyglada. Zdaje sobie sprawe, ze ten program
naprawczy nie jest programem idealnym, bo na pewno nie jest idealny. Macie Panstwo
uwagi, inne osoby na to tez sie przyjrzaly. Kazdy by mégt coé dorzucié do tego.

Ale z drugiej strony podejmowanie decyzji, to nie jest nic innego jak wybér mniejszego
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zla. Tak to kiedy$ ktos zdefiniowal. Jezeli sie zastanowimy, to tak to wyglada. Chyba
zadna z o0séb tu siedzacych nie umie podjaé takiej super idealnej decyzji, tylko, jezeli
podejmujemy jakaé decyzje, to w naszej ocenie, subiektywnej, obiektywnej, staramy sie
podjaé taka decyzje, ktéra jest mniejszym zlem i, ktéra skutkuje mniejszym zlem. Tak
brutalnie bylo to powiedziane, ale to sobie to poéZniej przemyélalam na spokojnie w domu
po tej komisji, na ktérej zedmy sie spotkali z Radnymi w piatek. Mowimy o shluzbie
zdrowia i operowaliSmy tymi takimi terminami medyeznymi. Sg, tu tez lekarze i myéle,
ze najbardziej chyba wiedza, bo tez podejmujg na co dzieh trudne decyzje. Mamy dwie
sytuacje. Mamy pacjenta chorego, ktérego mozemy uzdrowié, ale musimy mu amputowaé
noge, tak powiem kolokwialnie. I teraz musimy wybraé — albo ten pacjent umrze
z noga, albo bedzie bez nogi i bedzie zdrowy, i bedzie funkcjonowal. Taka jest sytuacja
szpitala. To takie poréwnanie do tego wszystkiego, ale tak to wyglada. To sie juz nie
da dalej tak funkcjonowaé, bo za chwilke przyjdzie np. marzec i nie bedzie w ogble
pieniedzy na wynagrodzenia ani na nic innego, i szpital automatycznie sam sig
zlikwiduje. Dojdzie do takiej samozaglady tej instytucji. A jezeli si¢ podejmie pewne
dzialania i te kroki spowoduja zmniejszenie kosztow jego funkcjonowania, to mySle,
ze mozna z tego zrobié co$, co naprawde bedzie dla spoleczenstwa stuzylo i bedziecie
mieli Panstwo miejsce pracy. Moze nie wszyscy, ale niestety kazda zmiana wymaga
poniesienia jakich§ kosztéw. Wazne jest zebySmy wszyscy do tego dojrzeli: Zarzad,
Radni, Pani Dyrektor szpitala i gléwnie tez pracownicy, bo to jest wasz zaktad pracy,
to jest wasze 7Zrédlo dochodu. I niestety musimy ponieéé wszyscy tego ofiare, bo to dla
Powiatu tez bedzie jaki§ uszczerbek. Jezeli nawet poreczy ten kredyt, bedzie musiat
zrezygnowa¢ z pewnych innych dziatan, ktére §wiadczone sa tez na rzecz spoleczenstwa.
Mysle, ze kazdy z was powinien sobie odpowiedzieé na to pytanie czy to jest stuszna, czy
nie sluszna droga w moim odczuciu, bez wzgledu na to, jakie sa opinie spoleczne.
Wy Pafistwo Radni zostaliécie tez wybrani przez spoleczenstwo i spoleczefistwo tego

oczekuje od was, Ze to bgda wasze decyzje, zgodne z waszym sumieniem. Dziekuje”.

Przewodniczgcy Rady — Pan Marek Bajda
~Dzigkuje bardzo. Bardzo prosze jeszeze Pan Starosta”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch
,,Zeby domknaé ten temat, chcialem jeszcze o trzech rzeczach powiedzieé. Pierwsza
sprawa Jest taka, ze nie bylo to ujete w prezentacji programu, ale takim

komplementarnym dokumentem do tego programu bedzie opracowany program
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profilaktyki mieszkaficow powiatu bieszczadzkiego. Zdajemy sobie sprawe,
ze ta restrukturyzacja jest Lkosztowna dla nas wszystkich, wiec chcemy
to mieszkahcom, pacjentom, ludziom, ktérzy w wickszoéci w duzej czeécli sg juz
po powiedzmy okresie — tak brzydko sie nazywa — produkeyjnym, zmierzajg
ku niemu. Starzejemy sie. Jestemy umiejscowieni daleko od duzych centréw
medycznych, wiec chcemy, aby kazdy pacjent byl objety badaniami profilaktycznymi,
takimi, na ktére bedzie staé Powiat. W tych  zakresach  jest
to absolutnie niezbedne i wazne dla zdrowia czlowieka. Kazda analiza pokazuje,
7e niestety ten poziom tutaj u nas jest niski. Druga sprawa, jezeli chodzi o panie
i tutaj ze szczegdlnym uwzglednieniem tych wszystkich spraw i chordb kobiecych oraz
pan, ktére beda mialy dziecko. Chce powiedzieé, ze réwniei zaproponujemy. Zadna nie
zostanie pominieta. Zaproponujemy caly taki komplementarny program opicki nad nig.
Beds chcialy z tego korzystaé, beda korzystaly. Od poczatku az do rozwigzania.
Oczywibcie bedzie nas to kosztowalo, ale to sa koszty, ktére trzeba ponieéé, zeby one
czuly sie bezpiecznie. I trzecia sprawa to jest kwestia tych inwestycji. One s kluczowe
dla zycia tego szpitala, poniewaz na te) infrastrukturze dalej sie funkcjonowaé nie
da, zaréwno materialnej jak i chodzi o sprzgt. Cheiatbym Panstwu jeszcze na koniec
pokazaé te elementy, ktére mamy. Jak one majg wygladaé i co to w ogble ma byé.
Pierwsza rzecz to jest oczywiécie termomodernizacja, o ktorej méwita tutaj Pani
Dyrektor. Tu wlaéciwie wszystkie papiery sa przygotowane do przetargu. Obejmie ona
gléwny budynek. Niestety nie moge go Paristwu pokazaé, poniewaz dzisia) nie
ma pracownika, ktéry tym sie zajmuje. Natomiast niewatpliwie beda to prace
na zewnatrz i czeéé wewngtrz. Na pewno ten szpital uzyska zupelnie inng wizytowke
i jakie§ wymierne efekty, jezeli chodzi o oszczednoéei. 1 ta druga najwazniejsza
inwestycja, to jest inwestycja budowy nowego pawilonu. Ona si¢ narodzila, o tym juz
méwilem, po tym jak sie okazalo, ze sama modernizacja wewnatrz szpitala jest tak
droga, kosztochlonna i wlaéciwie eliminujaca szpital z Zycia na prawie rok czasu,
ze pojawil sie nowy projekt utworzenia te) najwazniejszej substancji szpitala poza. Jest
ona tahsza i standardy, ktére bedzie spelniala, beda odpowiednie dla dzisiejszych

czaséw. Jezeli Pafistwo cheecie, to moge to pokazaé. Jak uwazacie?”

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman
,Chcemy”
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Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

»Na dzied dzisiejszy mamy program funkcjonalno-uzytkowy. Ja oczywiécie calego
programu nie wziglem, bo tego jest duzo. Na bazie tego programu funkcjonalno-
uzytkowego mozina juz oglaszaé przetargi. Koszt calodei jest przewidziany
w okolicy 18min z. Dysponujemy &rodkami na poziomie caloéci, lacznie
z termomodernizacjs, w tym momencie na poziomie 11 min zt i mamy obiecane wsparcie
na pozostate. Moze tak Zaczne [Starosta pokazuje wizualizacje
na ekraniel. Prosze zerknaé, tutaj jest szpital. Caly ten pawilon bedzie lacznikiem
polaczony ze szpitalem. Natomiast ta czerwona czeéé to sg te budynki dzisiaj istniejace.
To sg budynki tej kotlowni. Wigc on bedzie jak gdyby na tym obszarze kotlowni i bedzie
rozbudowany. [Starosta pokazuje wizualizacje na ekranie] To jest chyba to samo, tylko
z drugiej strony. Teraz rzut poziomy [Starcsta pokazuje wizualizacje na ekranie]. Tak
wyglada dzisiaj caly ten zespél szpitalny — szpital gléwny, to jest ta kottownia,
tu s garaze, tutaj macie te wszystkie obiekty dookola. Natomiast po realizacji inwestycji
bedzie to wygladalo w taki sposéb [Starosta pokazuje wizualizacje na ekranie] — gléwny
szpital, lacznik, nowa czeéé i oczywidcie zagospodarowany teren wokdl. Te czerwone
elementy, to sg obecnie istniejace budynki, ktére w duzej czeéci beda podlegaty
wyburzeniom. A teraz chcialem pokazaé rzut 3D [Starosta pokazuje wizualizacje

na ekranie]”.

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman
»Prosze od razu Panie Starosto na tym formacie pokazaé lokalizacje i jakie struktury

beda wehodzity w sktad tego i jaka jest powierzchnia uzytkowa i kubatura, jak wyglada”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

»Wlaénie chcialem to zrobié. To jest chyba 40x40. Kubatura to jest jeden budynek
parterowy na razie, ale jest tak budowany, ze w razie potrzeby w przyszlosci mogg byé
dobudowywane nowe pietra. kLacznie z termomodernizacjg to jest okolo 20 mln zi.
Natomiast, jezeli byémy chcieli modernizowaé to, co dzisiaj mamy,
to sama kwota tej infrastruktury wynosi 20 mln zt. Szpital jest zamkniety rok czasu.

Do tego dochodza kolejne 10-15 mln zt. To by byto, gdybyémy tego nie wykonali”

Radna Powiatu Bicezczadzkiego — Pani Iwona Holeman
»P'rosz¢ nam przedstawié, jakie struktury beds, wchodzily w sklad tego”.
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Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

,Ja moze otworze 2D, bo tu jest ta wlaéciwa...[Starosta pokazuje wizualizacje
na ekraniel. Ta czeéé najbardziej wysunieta, po lewej stronie to jest blok operacyjny
z dwoma malymi salami. Tutaj koszt jest na poziomie 7 mln zf w sytuacji, gdy nasi
koledzy budujg to za 30 mln zi Tutaj mamy izbe przyjeé. Ona zostanie w caloéci tutaj
przeniesiona. Tutaj mamy poradnie, ktore tutaj zostana przeniesione. 1 na koncu jest ta
czebé najbardziej diagnostyczna. Tutaj bedzie tomograf komputerowy i rentgen. Dzisiaj
gdybyémy chcieli tomograf montowaé w tym szpitalu, ktéry mamy, sam tomograf byt
wyceniony na poziomie 1400 000,00 zl. Natomiast przystosowanie budynku bylo
wycenione na ponad 3 min zl. Cala inwestycja to by bylo 5 mln zt z samym
wprowadzeniem tomografu do szpitala. A tutaj to bedzie koszt: budowa — wiadomo, tylko

koszt wstawienia. Tu sa jeszcze wizualizacje, ktdrych juz nie bede Panstwu pokazywal’.

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holcman

LA na kiedy przewidywana jest realizacja?’

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

_Wdrozenie w zycie wszystkiego jest zalezne od tego czy bedziemy mieli perspektywe,
czyli od przyjecia tego planu tak naprawde. Jezeli chodzi o termomodernizacje, to sa
pierwsze dni stycznia. Jezeli chodzi o to, to mysle, Ze to jest pierwszy kwartal, w taki

sposéb, aby do kofica przyszlego roku jedna i druga inwestycja zostaly zrealizowane”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

,Dzickuje bardzo Panu Staroécie. Kontynuujemy. Méwilidmy o finansach, programie
naprawczym, o sytuacji, perspektywach. Chcialbym zwrécié uwage, ze tematowl
poéwiecone byly polaczone komisje. Dyskutowaliémy dlugo, intensywnie.
Przedstawialiémy rézne warianty. Wtasciwie od diuzszego okresu czasu 7zaden z tematéw
nie ma takiego priorytetu jak ten i tak dalece nim si¢ zajmujemy. Bardzo prosze

o przedstawienie merytorycznych stanowisk komisji”.

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman (Przewodniczgea Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spotecznej)

,Panie Starosto, Panie Przewodniczacy ja bym jeszcze prosila o te dyskusje, ktéra jest
zawarta w harmonogramie sesyjnym i chciatabym, aby Radni mogli sie wypowiedzieé

na temat planu naprawczego zanim przejdziemy do glosowania, poniewaz jest to mysle
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najwazniejsza uchwala. Ja jestem radng od roku. Natomiast wazag, sie tu losy byé albo nie
byé szpitala, dostepu spoleczenstwa powiatu bieszczadzkiego do calej gamy usiug

medycznych. Czy wyraza Pan Przewodniczacy zgode?”

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

»Ja widze to troche inaczej, zeby przed dyskusjg wprowadzié te elementy ze strony
komisji merytorycznych, ktére dotycza dokladniej tej historii. Bo zgadzaé sig
z priorytetami tematu, to si¢ zgadzamy, ze trzeba, tylko cala sprawa polega
na tym, jak? Czyli generalnie rzecz biorac, Pani wniosek sprowadza sie do jednej historii:
najpierw dyskusja, potem stanowisko komisji. Czy komisje wypracowaly swoje

stanowiska?”

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman (Przewodniczaca Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spolecznej)

,Nie w pelni. Dzisiaj mialo sie odbyé glosowanie. Glosowanie si¢ nie odbylo
w obrebie komisji, dlatego bym prosila o dyskusje¢ na ten temat, zeby wszyscy Radni

mieli §wiadomosé...”

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
~Ale po to sg spotkania komisji, po to sg przewodniczacy, zeby czuwaé. Rozumiem, ze jest

rozdzwiek wewngtrz komisji co do oceny?”

Radna Powiatu Bieszeczadzkiego — Pani Iwona Holeman (Przewodniczaca Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spoleczne;j)

~Panie Przewodniczacy prosze nie wyciggaé daleko idacych wnioskéw, bo nie majg one
miejsca. Poniewaz przesuwaliémy o p6t godziny sesje i trwala do&é intensywna dyskusja.
Byly dwie réwnolegle komisje, gdzie szanowni Pafistwo Radni nalezacy do Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spolecznej musieli by¢ na innej komisji. Chee byé daleko
sprawiedliwg przewodniczaca, bo moglibyémy w tym skladzie, w ktérym zostaliémy
przeglosowaé uchwale i decyzje komisji zdrowia, ale uwazam, ze nad tym powinno

debatowaé wszyscy zainteresowani radni, pracujacy w tej komisji”

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Czyli w pewnym sensie powielenie tego, co czyniliSmy w pigtek?’
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Radna Powiatu Bieszezadzkiego — Pani Iwona Holcman (Przewodniczaca Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spolecznej)
,To nie jest czynienie tego samego, bo to ma by¢ glosowanie i musimy by¢ przekonani

o naszej decyzyjnosci’.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch
_Panie Przewodniczacy, uwazam, ze w tak wazne] kwestii komisja sie¢ musi

wypowiedzieé. Zrébmy przerwe. Niech si¢ komisja spotka”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

_Dyskusje zrobimy, tylko niech najpierw bedzie stanowisko komisji. Chodzi
o to, zebydmy uchwale podjeli badZz nie podjeli z pelnym przekonaniem racji.
Do tego sie to sprowadza. Przerwa do godziny 11. [...] Kontynuujemy. Zebrala sie
komisja zdrowia. Odbylo si¢ glosowanie. Wewnatrz komisji jest tak samo glosowanie, jak
wewnatrz Rady. Rada jest wigkszym zbiorem. Mamy kilka komisji. Tak w woli

wyjasnienia”.

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman (Przewodniczaca Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spoteczne;)

,Drodzy Pafstwo odbylo si¢ glosowanie w obrebie Komisji Turystyki, Zdrowia
i Polityki Spolecznej. Wnioskowalam jako przewodniczaca komisji o odroczenie
i pochylenie si¢ nad planem naprawczym w obecnoéci Pani Dyrektor, ordynatora
i oddzialowej oddzialu ginekologiczno-polozniczego. Niestety nie uzyskalam takiej zgody
przewags gloséw czlonkéw komisji. W zwiazku z tym glosowaliémy nad przyjeciem planu
naprawczego w takiej formie, w jakiej zostal nam tutaj przedstawiony. I bardzo bym
prosila o zaprotokolowanie jasno, i czytelnie, ze skiad siedmioosobowy komisji, co daje
quorum do glosowania i decyzyjnosci, w liczbie pieciu Radnych glosowalo za przyjeciem,
dwéch Radnych — i prosze tutaj napisaé¢ — Krzysztof Wnuk i Iwona Holecman glosowali
przeciw przyjeciu planu bez konsultacji wczeéniejszej, mozna nazwaé to spoleczne]

w ograniczonym skladzie. Dzigkuj¢ bardzo”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Dzickuje. Rozumiem, ze jest to stanowisko komisji, gdzie w drodze demokratycznej
przedstawiono argumenty za, przeciw w obrebie komisji i stanowisko komisji z glosami

przeciwnymilczy widze? Jest.) jest treéci nastepujacej: przyjaé program. Tak?’
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Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman (Przewodniczaca Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spolecznej)
»Opinia komisji jest pozytywna”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Stwierdzilem, ze komisja budzetowa powinna sie wypowiadaé. Jednak wyprostowano
mé] punkt widzenia na ten temat. Komisja budzetowa sie nie bedzie wypowiadala.

Bardzo prosze Pafistwa Radnych czy w tej sprawie chea zabraé glos? Prosze bardzo”.

Radna Powiatu Bieszczadzkiegp — Pani Iwona Holeman (Przewodniczaca Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spoleczne;)

»Panie Starosto, Panie Przewodniczacy, Szanowna Rado, a wladciwie to zglaszam sie
z akcyzem do Pana Przewodniczacego. Mamy tutaj goéci na tej sali. Cheac wiedzieé i oby
nasza decyza byla, jakze jest ona wazna w tej sytuacji, gdzie punktem pierwszym
programu jest zamykanie, wygaszanie dziatalnoéci oddziatu ginekologiczno-polozniczego,
cheialabym, aby Pan Przewodniczacy Rady, ze tak powiem, wyrazil zgode
na przedstawienie przez Pana Ordynatora mozliwodci, perspektywy dzialalnodci tego
oddzialu, dlaczego tak, dlaczego mamy takie, a nie inne zestawienia i co to rokuje
na przyszlo$¢ w zwiazku z tym. Na tej podstawie, potem chcielibyémy jako Radni zabraé
glos w mysl wszystkich tych wyliczei, ktére tutaj mamy, a ktére przeanalizowaliémy
1 wytlumaczyé spoleczefistwu czym to wszystko jest uwarunkowane. Ze niekoniecznie
odpowiedzialnoéé ponosza pracownicy tego zakladu pracy, ktéry jest specyficznym
zakladem pracy i niestety rozlicza sie sam, i sam musi zadbaé o swaje potrzeby,
wynagrodzenia, remonty itd. A nikt nie partycypuje tutaj w winie, jezeli chodzi o Powiat,
tylko musimy racjonalnie sie zastanowié czy akurat wygaszanie dziatalnodci
poszezegblnych oddzialéw przyniesie nam zyski, czy straty, nie daj Boze. Dlatego bardzo
bym prosila o zabranie glosu, jeéli Pan Przewodniczacy taskawie nam pozwoli wystuchad,

Pana Ordynatora. Dzigkuje”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

~Przewidzialem dla gosci w punkcie sprawy rbézne wystapienia. Generalnie rzecz biorac
jest konkretny wniosek. Poniewaz ja jestem wladny w tym momencie
go przyja¢ badz nie, w zwiazku z powyzszym wniosku nie przyjmuje. Natomiast

wypowiedz bedzie w koricéwee dzisiejszej sesji. Nie podgrzewajmy atmosfery”
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Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman (Przewodniczaca Komisji
Turystyki, Zdrowia i Polityki Spolecznej)

_Uspokéjmy si¢ wszyscy. Wladnie nie podgrzewajac tej atmosfery i oby wszyscy nie
musieli tu gremialnie méwié, ale uwazam, ze wypowiedZ Pana Ordynatora przed
glosowaniem bedzie jak najbardziej zasadna. Natomiast wnioski, wypowiedzi gosci
na koniec, gdzie owszem mamy na to czas, bo ta sesja przypuszczam bedzie trwata diugo,
bo jeszcze mamy mnoéstwo uchwat, budzetows, itd., ktére tez wymagajg pochylenia sie.
Moze w szybkim, telegraficznym skrécie Pan Ordynator nam tu przedstawi swoje
stanowisko. My wysluchamy. Jeszcze ja bym chciala pare rzeczy dopowiedzie¢ w tej

sprawie przed glosowaniem i zakoficzymy temat przyjecia planu naprawczego. Dziekuje”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

,Drziekuje bardzo. Przypominam, ze w tematach mamy w naszych zasadach okreslony
czas na wystapienia. Generalnie rzecz biorgc tak jak w przerwach, tak
i w wypowiedziach nie stosujemy si¢ do tego. Nie zmuszajcic mnie, zebym korzystat
i przypominal o tym. Po drugie, Pani Dyrektor rozumiem, ze z Panem Ordynatorem
rozmawiala. Pan Starosta zapewne tez rozmawial. Generalnie rzecz biorgec w tym
zakresie byly kontakty. To jest reprezentowanie stanowiska strony, ktéra juz
wielokrotnie, podejrzewam, zajmowala w tej sprawie stanowisko. Stawiacie mnie
Pahstwo wobec takiej sytuacji. Jezeli zaneguje te wypowiedz, to bede wrogiem, ze nie
dopuécitem do glosu osoby merytoryczne). Z drugiej strony mieliémy mndstwo czasu
wszyscy razem, zeby tego typu historie przeprowadzié. Umawiamy si¢, w pigciu
minutach, jedna wypowiedz i zamykamy sprawe. O jedno prosze¢ Goéci — szanujmy siebie

h P 7
1 swQj czas”.

Ordynator Oddziatu Ginekologiczno-Polozniczego SP ZOZ — Pan Marek Keska

Przyznam szczerze, Ze nie zazdroszcze Pahstwu tego dzisiejszego glosowania,
bo jakakolwiek decyzje podejmiecie — za czy przeciw — ona 1 tak bedzie zla.
I na litoéé Bosks nie moéwicie nikomu, ze ktokolwiek z mieszkaficéw tego powiatu
cokolwiek zyska po tych przeksztalceniach. Cale to zamieszkanie i to tez nie jest sytuacja
jednostkowa, ze dotyczy naszego powiatu, wprowadzenie sieci szpitali wkalkulowane
bylo zamykanie poszczeg6lnych oddzialow. O tym si¢ nie méwi, a to sie robi rok po roku.

Nie bez powodu tam jest zapis, ze dwa podstawowe powinny byé, zeby szpital byl

24



wpisany do sieci. I gdzie to sie dzieje? To si¢ dzieje gléwnie w malych powiatach,
w kresach, gdzie zyje wasz elektorat. I wy dzialacie Pafstwo przeciwko wlasnemu
elektoratowi, utrudniajac mu dostep do podstawowej opieki szpitalnej. Likwidowane
sg 16zka we wszystkich szpitalach i w tych wigkszych miastach, i w duzych miastach,
i ani jedno 16zko wiecej nie powstanie dla zabezpieczenia potrzeb naszych pacjentek,
nigdzie, w Zadnym oéciennym szpitalu, ani jeden lekarz nie bedzie tam do pomocy.
W jakich warunkach bedq tam rodzié i leczyé si¢ nasze kobiety nikt nie chee o tym
wiedzieé. Nikt nie chce o tym stuchaé, bo najwazniejsze sg pienigdze. Ja wiem,
ze nikt na tym nie zyska, tylko oszczednoéé bedzie, ze to bedzie mniej bolalo finansowo,
ale zadnych wymiernych korzyéci dla mieszkanicéw tego powiatu nie bedzie. Stworzenie
ZOLu jest jak najbardziej potrzebne, bo spoleczenistwo si¢ starzeje. JesteSmy co do tego
zgodni. Tylko z drugiej strony tworzenie tego ZOL-u w naszym powiecie, dla kogo ono
bedzie? Jaki procent pacjentéw naszego powiatu bedzie korzystal z tych 16zek? Bedg
zjezdzali sie pacjenci z calego wojewddztwa, a nasze kobiety beda jezdzié
do wojewddztwa, czym i po jakich drogach? Nie zaklamujmy rzeczywistoéci. Ja wiem,
ze to jest bolesne, ze tych pieniedzy brakuje i, ze ta sytuacja Panfstwa przerasta.
A z drugiej strony ja mam mniejszy zal do was, wigkszy zal do panhstwa polskiego, ktdre
ono powinno zadbaé o systemowe rozwigzania tego rodzaju problemu. Mamy dobrobyt
teraz w kraju, najwigkszy w historii jak slyszymy. Od rana do wieczora telewizja
publiczna o tym nam méwi. Mamy budzet zrownowazony. A ochrona zdrowia p(;dlega
systematycznej degradacji i dekompozycji. Takze ja wiem, ze Pafstwo 8g w trudnej
sytuacji, bo muszq cos zrobié, zeby ratowaé budzet tego powiatu i jako§ samemu nie paéé,
ale nie mozna nie widzieé¢ spolecznej strony tego zagadnienia. Juz nie méwie
o tym, ze jedni czy drudzy stracq prace. Jak na ironie losu, akurat nasz oddzial jest
jedynym, ktéry ma kadre wlasna. Wszyscy lekarze pracujacy w nim mieszkaja
w Ustrzykach. Jedyny, ktéry pracuje w normalny sposéb, czyli nie w trybie dyzurowym
od poniedziatku do piatku przez 24 godziny. Co stalo sie normg, ze po jednym lekarzu
od rana do wieczora jest na kazdym oddziale. Giéwnym problemem tego, ze szpital
podupada systematycznie, o czym nikt nie méwi, jest to wladnie, ze brakuje tych
specjalistéw. Brakuje dobrych ludzi — lekarzy, do ktérych ci pacjenci by przyszli i, ktérzy
potrafiliby ich leczyé. Wy Panstwo tg decyzja wypedzacie nas ostatnich, mieszkajacych
tu z tego powiatu. Ostatni wyksztalceni ludzie bedsg stad migrowaé. To jest dramat.
Méwilidcie, ze za czaséw Platformy i poprzednikéw zamykali szkoly, przedszkola,
posterunki policji, domy kultury. Wy teraz zamykacie szpitale. O ile bylem

w stanie...”
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Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

,Dziekuje bardzo. Zblizylo si¢ pie¢ minut. Zamykam. Prosze Panstwa poruszone zostaly
w tej wypowiedzi problemy naprawy pafstwa polskiego, drdég, wypedzania ludzi. Jest
to kategoria emocjonalna. Nastapila wypowiedz W zwiazku z powyzszym wracamy

do Pafistwa Radnych. Bardzo prosze Pana Radnego Krasowskiego”

Radny Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Zygmunt Krasowski

,Panie Przewodniczacy, Wysoka Rado, Panie Starosto prosze nie tlumié¢ dyskusji,
poniewaz temat jest zbyt wazny. To, ze my rozmawialiémy na polaczonych komisjach
naszych tutaj powiatowych, to nie znaczy, ze temat jest tylko zamkniety do Rady
Powiatu Bieszezadzkiego. My zostaliémy wybrani przez mieszkancéw w wyborach.
Mamy za soba ludzi, ktérzy mieszkaja w tym powiecie 1 chodza po tej ziemi. Czeéé z nich
jest pacjentami badZ byla, badz bedzie tego szpitala. Chcialbym, zeby ta nasza dyskusja
odbyla sie w sposéb publiczny, normalny, bez emocji. Ale rzeczy sa zbyt wazne, zeby
potraktowaé je tylko naszym glosowaniem za, przeciw badz wstrzymuje sie. Moje pytanie
i moje watpliwosci budza pewne sprawy, ktére zostaly przedstawione dzisiaj i, ktére
zostaly przedstawione przez Pana Staroste takze dzisiaj, 1 to, co znajduje sig
w tym planie naprawczym. Pierwsze pytanie to jest takie: sytuacja szpitala,
ze jest tak zla, to nie jest temat, ktéry sig pojawit w tym roku. Nawet z tych danych
statystycznych, ktére tutaj otrzymali$émy mamy: 2016 r. — minus 800 000,00 zt, 2017 r. —
2 450 000,00 z1, 2018 r. — 4 900 000,00 zi, 2019 r. — nie mam tutaj, ale to pewnie tez jest
okolo 6 mln zt. Wiec moje pytanie jest takie: dlaczego dopiero dzisiaj? 1 dlaczego dopiero
30 grudnia, kiedy zamykamy rok, i kiedy mamy uchwalié budzet? To nie da sie zby¢ tego
tematu tak, jak to sie odbywato w telewizji przez osiem lat. Ten Zarzad, ten Pan Starosta
rzadzi lat szeéd, wiec gdzie sa dzialania, ktore byly wprowadzone wczeéniej? Jakie
sa gwarancje w zwiazku z czZym, Ze przeciez zmieniajac dwoch dyrektoréw
na pewno od kazdego zazadal, prosze mi przedstawi¢ stan biezacy, proszg
mi przedstawié, co bedzie pan dyrektor robil w ciagu swojej kadencji. W jaki sposob
Zarzad i Starosta rozliczal poszcezegélnych dyrektoréw za efekty tego szpitala? W jaki
sposéb z miesiaca na miesiac monitorowal diugi, ktére narastaly w tym szpitalu?
Przeciez takie zadania, jak monitorowanie kosztéw biezacych, to nie sa decyzje
strategiczne. To sa biezace dzialania zarzadcze wykonywane w stosunku do jednostki,
ktora prowadzi Powiat Bieszczadzki. Dzisiaj méwimy tutaj o dzialaniach strategicznych,

typu np. recepturarz. To sg rzeczy, ktore sa strategiczne, ale to sg jednostkowe dziatania,
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ktére powinien wykonywaé dyrektor gléwny szpitala badZ dyrektor medyczny. To nie
s8g dzialania strategiczne. To sa biezgce dzialania, ktére wykonuje zarzadzajacy dang
jednostka. Biezgce monitorowanie kosztéw i przedstawianie swojemu  organowl
prowadzacemu, zalozycielskiemu, jakim jest starosta, zarzad powiatu. Ja nie mam,
powiem szczerze, dzisiaj zadnych gwarancji, ze ten plan zostanie zrealizowany, ze ten
plan bedzie przebiegal tak, jak tutaj przedstawiono, ze bedzie mial takie efekty, jakie
nam tutaj rozéwietla sig. Dlaczego? Dlatego, ze dzisiaj mamy obecnego dyrektora, nie
wiem, ktéry rok rzadzi czy drugi, czy trzeci, gdzie jego rozliczenia z tego, co robit
dotychczas? Czy to jest nagle odkrywanie sobie oczu? Ktoé sobie oczy otwiera? Wydaje
mi sig, ze nie, ze tutaj po prostu nastapily pewne zaniedbania i trzeba sie za to w piersi
uderzyé. Moje slowa nie sa po to, zeby rozdrapywaé rany, tylko zebyémy unikneli tego
typu skutkéw, bo my si¢ spotkamy za rok i powiemy, niestety byly takie, a nie inne.
Myg&my chcieli bardzo pigknie, ale niestety nasz pacjent po prostu zmarl. To nie bedzie
tylko tyle, Ze my mu zrobimy amputacje, tylko po prostu doprowadzimy
go do zgonu. Ja bym bardzo prosil, zeby ta nasza dyskusja po prostu po pierwsze,
odpowiedziala na pytanie: dlaczego? I teraz, jaka jest gwarancja tego, Zze przy obecnym
zarzgqdzaniu bedzie taki efekt, jaki tutaj zostal nam przedstawiony? Zgadzam sie z tym,
co tutaj Pan Starosta powiedzial, ze nowy pawilon itd., tylko moje watpliwodci sa i takie,
kto bedzie tam pracowal? Tutaj jest wiele rzeczy, ktére ja przeczytalem, chociaz
dostaliémy na koficu, my jako czgéé radnych, ten plan. W zasadzie niewiele czasu
mieliSmy, zeby sie z nim zapoznaé. Czytam tu np.”wsparcie, pozyskanie nowej kadry dla
SP ZOZ w Ustrzykach Dolnych”. Niepoparte zadnym jakimé badaniem czy jakas ankieta,
jaki jest np. stan zasobéw dzisiaj mozliwych do uzyskania, ze wiemy ile o0séb jest
na studiach medycznych, czy kto§ jakie$ rozmowy z nimi prowadzit, itd. Bo przeciez,
jezeli ktod nam przedstawil taki plan strategiczny, to musi si¢ opiera¢ na konkretach.
Bo ja tez moge dzisiaj, jutro napisaé piekny, wspanialy plan. Wszysey Panistwo bedziecie
bili brawo, bo go potrafie przedstawié w formie prezentacji z kolorowymi cbrazkami,
tylko, e efekt tego bedzie mizerny. Po drugie, czy ten plan, ktéry
my tutaj zrealizujemy w formie takiej, w jakiej zostal nam tutaj przedstawiony
z ograniczeniami oddzialéw itd., nie bedzie tak, ze to tylko wing jest zle zarzadzanie
szpitalem, ale niestety, uwarunkowania zewnetrze. A wszystko na to wskazuje, bo to nie
jest tak, Ze nasz szpital ma dzisiaj taka zlg sytuacje, bo takich szpitali w Polsce jest 150.
I slyszymy ciagle w telewizji mimo tego, ze tutaj, Pan Ordynator powiedzial, Ze mamy
takie pafstwo wiecznej szczefliwoci, ze generalnie to jest problem, ktéry dotyczy

wezystkich. Jezeli nie zmienia sie uwarunkowania zewngtrzne, to my ten caly program
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zrealizujemy, a na koncu sie okaze, Ze niestety, ale to trzeba zamknaé po prostu. Wigc

tutaj tez nasze watpliwoéci czy moje watpliwoéci z tym sa zwiazane. Ja dziekuje”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marck Bajda

,Dzickuje bardzo. To jest moment, kiedy na temat powstawania i mozliwodci, jakie
mamy w okreélonej sytuacji, dziatamy. Pan Radny doskonale wie, poniewaz jest radnym
7z powaznym stazem jak to wygladalo wezeéniej. Ten problem szpitala, to nie jest kwestia
tylko tej Rady, tego Starosty, tego czasu. Generalnie rzecz biorac, mamy problem, ktéry
jak zauwazono jest problemem ogélnopolskim. Nie jest to proste. W calej tej historii,
to przedstawial réwniez autor opracowania, 100% gwarancji pewnie mieé nie bedziemy.
Ale bedziemy mieé 100% gwarancje, jezeli nie podejmiemy dziatah. Czy w tej sprawie

Pan Starosta, Pani Dyrektor zechca sie wypowiedzie¢?”

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

,Panie Przewodniczacy, Panie Radny czy mam dzisiaj wchodzié w polemike
z Panem Krasowskim i przypominaé historie tego szpitala od zarania dziejow
i mam mu przedstawiaé cale kalendarium swoich dzialah, zwigzanych
ze szpitalem od roku 20157 1 tutaj Pan Doktor méwi, ze wyganiamy ostatnich lekarzy,
to policzmy ile miedzy 2006 a 2016 rokiem stad odeszlo lekarzy. Zostali wygonieni czy

niewygonieni. Ja uwazam, ze niewygonieni. Sami podjeli te decyzje”.

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holcman
,Ale z jakiegoé powodu”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

,Wlaénie, z jakiego§ problemu odeszli. A jaki byl nasz gléwny problem Panie
Przewodniczacy? Taki, ze te oddzialy nie mialy tych lekarzy. Co spowodowalo,
7e nagle ten szpital zaczal generowaé tak kolosalne diugi, wykonujac taka samg prace,
jaka, Pafistwu pokazywalem? Dzisiaj Pani Doktor méwi, ze ona nic nie wie. Ona wszystko
wie, tylko tego w rece nie miata. Pani Doktor wszystko wie, tylko chce powiedzieé, Ze nie
wie. Pytanie jest proste. Jezeli oddzial wisi na dwéch lekarzach czy na jednym. Ten
lekarz méwi: ide albo dajecie kase. To, co sie robi? To si¢ daje kasg. Jezeli razem
z odejéciem poprzedniej dyrektorki, ale to nie bylo z nia zwiazane, bo bylidmy
i widzieliémy, lekarze z wewnetrznego — braliSmy udzial w tych rozmowach Panie

Zygmuncie Krasowgki, nie siedzielidmy tutaj, z tymi ludZmi rozmawialiémy codziennie.
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Oni méwig tak, pani méwi: nie podoba mi sie w Ustrzykach. Ja jestem z Fodzi. Mam
problem zyciowy. Wracam. Drugi méwi: ten szpital nie leczy ludzi, tylko jest
zagrozeniem dla tych Iudzi. Jak sie nic nie zmieni, wracam do PrzemyS$la. A trzeci méwi
tak: a ja jestem na stazu czy na rezydenturze (nie wiem, co tam teraz jest) i jak nie
bedzie dwéch obok mnie, to ja stad ide. A pani dyrektor méwi: ale prosze zostaé.
I on odchodzi. A ci wszyscy, co powiedzicli, dwa dni pobyli i tez odeszli. T za chwile pani
kolejna tez odeszla. A dlaczego? Dlatego, ze wezeéniej lekarze, ktorzy byli stad, gdzies
poszli. I my placimy tyle, ile chca. Dlaczego? Zeby utrzymac oddzial. To jakie mieliémy
wyjécie? Co ja mialem powiedzieé dyrektorce? Nie zatrudniaj tego -czlowieka
za te pieniadze, bo zrobisz dlug? Ten szpital w niczym nie dziala inaczej niz za czaséw
Pana Krasowskiego. Wlaénie tak dziala i dlatego tak wyglada, jak wyglada. Czego nie
zrobiliSmy restrukturyzacji? Panie dJacku, siedzimy tutaj cztery lata, bo byliémy
w koalicji ze sobg, ile lat ja wam méwilem, ze trzeba te restrukturyzacje przeprowadzié.
Nie przeprowadzalem. Pan Radny miat do mnie pretensje, ze zwlekam, Ze nie robie itd.
A dlaczego nie robitem? Ze wzgledu Panie Doktorze na koszty spoleczne. Pierwszy raz sie
tu widzimy ze sobg? Czy ja Pafistwa nie znam? Czy dla mnie to jest jakie§ super
wydarzenie, ze pozbawie, nie ja, ze ta decyzja mozemy pozbawié tylu i tylu ludzi? To jest
straszliwy ciezar, ktéry na mnie tutaj wisi i na czlonkach Zarzadu, Odskocznia
do wystapien publicznych? Jezeli cheemy tak rozmawiaé, to bedziemy tak rozmawiaé.
Kolejna  sprawa  jest taka, dlaczego nie  robiliSmy restrukturyzacji?
Bo nie cheieliSmy zamykaé tego oddziatu, Prosta sprawa. Siedzi tu Pan Ryszard Urban.
Bylo takie spotkanie tu na tej sali. Tez temat byt nabrzmialy. Ja bylem zdecydowany,
ze nie mamy wyjécia. Przekonali mnie: nie, dajmy sobie czas, cof si¢ odmieni. Mamy
straty pi¢é razy wieksze niz wtedy. Prosze Parfistwa powiem o jednej tylko rzeczy. Jezeli
macie obloZenie na poziomie 30%, to zakladam, ze te wasze normy, ktére macie,
wy jesteScie w stanie wykonaé na dziesieciu czy dziewieciu l6zkach. Jezeli chcielidcie

ratowac swéj oddzial, trzeba bylo zmniejszyé do dziewieciu 1osek”.

Glos z sali

~Ale przeciez jest zmniejszone”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch
»Tak? Od kiedy? A stan kadrowy tez jest zmniejszony? Za tym by poszly koszty ludzkie.
Nie robiono tego. Przez te trzy lata nie dostalem ani jednej informacji,

ze jest jaki§ pomyst na cokolwiek. I dzisiaj Pani Doktor czy Pan Zygmunt méwi: nie
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rébmy. To jaka jest propozycja? Mamy nie robié i co? Za dwa miesigee zamykaé? To nie
jeden oddzial bedziemy mieli, a caly szpital. Jaka Pan ma gwarancje? Nie wiem. Druga
sprawa, co robiliémy Pani Doktor. W roku 2015, kiedy przyszedlem, od razu przylecial
tu Sanepid i méwi: zamykamy wam calty blok operacyjny, bo do 2016 roku macie czas,
zeby go zmodernizowaé wedlug standardéw. Nie ma zadnych pieniedzy. Caly szpital
z 80. lat. Inwestycji prawie zadnych. W czasie, kiedy Lesko sie doposazalo, éciggalo nam
lekarzy czy trzeba im, czy nie trzeba. Myémy siedzieli 1 patrzyli, i czekali nie wiem,
na co, na zmilowanie? Te pienigdze tu &ciagnigte, to nie jest tak, ze mysmy raz dostali
ponad 1 min zt — mogliémy wiecej. Szpital sobie zazadal takich rzeczy, bo myémy ich
prosili, to tyle po prostu dostali. Mieliémy 2,5 min zl. Szpital wykorzystat 1,8 min zl.
Drugi raz dostaliémy 1,5 mln zi. Szpital wykorzystal 1 mln zt. Co roku dostajemy
pienigdze z rezerwy budzetu panstwa. To tak samo przychodzi uwazacie? Kolena
sprawa, pieniadze na termomodernizacje. Same przyszly? Pieniadze na t¢ modernizacje
szpitala. Prosze Pafistwa, to jest kwestia zalatwiania, rozméw z Marszatkiem,
z ministrami, z Ukraificami, z ich gubernatorami itd. Gdybyémy mieli te rzeczy
porobione jak Lesko, to bySmy nie jezdzili. Samym administrowaniem szpitala si¢ nie
zajmowalidmy. Do tego nie mamy zadnych mozliwoéei, zeby administrowaé szpitalem.
Wiec to zedmy robili prosze Pafstwa. Jezeli co§ mam sobie do zarzucenia,
to to, 7e zwlekaliémy z tym trzy lata. I to jest straszny blad, poniewaz nawarstwila sie
taka liczba dlugbéw, ze dzisiaj jest sytuacja dramatyczna. Wtedy mogliémy to zrobié
w inny sposéb, ale wtedy byla mowa: macie przeciez zapasy, to utrzymujcie
to. To utrzymywaliémy to. I chce powiedzie¢ na koniec tak: Rada zrobi, co chce.
To sa wolni ludzie, majacy swdj rozum. Ja wiem, ze jezeli nie podejmiemy tych krokéw,
mimo calego ryzyka, ktére tez rozumiem i tych okolicznoéci zewnetrznych, ktére tez
rozumiem, my nie mamy innego wyjécia, bo za chwilg te same panie, ktére tutaj siedza,
popracuja... Ja uwazam, ze mozemy porozmawiaé o tym jak i gdzie maja pracowadé, ale
nikt o tym ze mna nie chce rozmawiaé. Wigc za chwile przyjdzie tutaj 220 oséb, ktore

zostang pozbawione pracy i to jest real”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Dziekuje bardzo Panu Staroécie. Pan Doktor Wnuk, bardzo prosze”.

Radny Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Krzysztof Wnuk
,Wiekszoéé probleméw zostala juz poruszona przez moich przedméweéw, aczkolwiek

moje — trudno mi to nazwaé — niedopoinformowanie jak to niektérzy méwia. Wydaje
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mi sig, Ze jako Radni za malo o tym wiedzieliémy dotychczas. Nasza dzisiejsza rozmowa
poranna miala dotyczyé tego, zebySmy my ze Swietym przekonaniem glosowali
za, przeciw programowi modernizacyjnemu. Wedlug mnie ten program jest zdawkowy,
napisany dla kazdego innego szpitala. On nie dotyczy Ustrzyk. Ta dzisiejsza rozmowa
miata dotyczyé tego, zebyémy wspélnie przedyskutowali ten temat i sprébowali
wypracowaé program dla konkretnego miejsca. Byé moze, ze wigzaloby sie
to z zamknigciem ktéregodé z oddzialéw, a moze wystarczylyby ograniczenia
we wszystkich oddziatach. To, o czym od dawna méwimy — utozsamianie sie personelu
z jednostka, w ktérej pracuja. Jezeli ci Iudzie, ktorzy dzisiaj tutaj pracuja, utoZsamiaja,
si¢ z nig, to beda cheieli, zeby w niej sie dzialo jak najlepiej, zeby pracowala i, zeby bylo
to miejsce pracy, a jednoczeénie miejsce §wiadezenia ushug dla spoleczenistwa. Natomiast
nie mogg si¢ tego w zadnej dyskusji jako§ dostuchaé, ze byly epotkania z pracownikami,
ze zastosowano, nie wiem, rozmowy na zasadzie motywacji, demotywacji czy jakiché
innych, tylko wlaéciwie caly styszeliémy, ze program naprawczy bedzie, a jego fizyczna,
forme dostaliSmy wladciwie tuz przed éwietami. Chce jeszcze powiedzieé, ze czesto tuta)
na tej sali jest uzywane slowo ,bedzie” — bedzie sie dzialo, zrobimy to czy tamto. Dobrze
by bylo, gdybyémy mogli to, co bedzie dostaé z jakimié konkretnymi datami, tak jak tutaj
teraz napisano ten harmonogram realizacji dzialasn, zebyémy mogli mieé co do tego swoje
zdanie, wypracowaé, tak jak Pan Przewodniczacy powiedzial po glosowanin komisji,
w demokratyczny sposéb. Ja wiem, e mniejszoéé przegrywa, ale chcialbym wiedzieé,
dlaczego przegralem ewentualnie w glosowaniu, dlaczego moje zdanie bylo nie takie, jak
pozostatych, bo inni prawdopodobnie mieli racje, ale chcialbym o tym wiedzieé, ze tak

jest na pewno. Dzigkuje”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Dzigkuje bardzo. Pan Starosta, bardzo prosze”.

Starosta Powiatu Bieszezadzkiego — Pan Marek Andruch

»Na samym poczatku méwilem, tylko nie dobitnie. Program jest kierunkowy. Wszystkie
kroki czy elementy programu beds ulegaly dopracowaniu. To nie jest automat,
ze przyjmujemy program i nagle wszystko, co tutaj jest zapisane leci w takiej formule.
Kazda jedna rzecz bedzie potrzebowala dopracowania. Mozliwe sa tam modyfikacje
przeciez. Panie Doktorze nic sie nie stanie od jutra. Ale musimy niestety ten program

wdrozyé...”
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Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

_Bardzo prosze Goéci o odpowiednie zachowanie. Dziekuje”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

,Wiec musimy wdrozyé, zeby cala te maching ruszyé do przodu. Jezeli bedziemy
to ciagle odwlekali, to po prostu bedziemy si¢ spotykali co chwila w takiej samej sytuacji.
Tu sie nic nie zmieni. Oczekiwania sig nie zmienia, A sytuacja sie bedzie pogarszala. Ale

bardzo prosze o przyjecie programu, a potem mozemy o0 kazdym punkcie dyskutowad”.

Glosy z sali

_Po co?” [szum, kilka oséb méwi jednoczeénie]

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Pafistwo juz sie¢ wypowiadali na ten temat. Czy wnosicie w swoich wypowiedziach coé

nowego? Bardzo prosze Pan Radny Krasowski”.

Radny Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Zygmunt Krasowski
,Panie Przewodniczacy, Panie Starosto jak bedzie wygladalo monitorowanie realizacji

tego programu?’

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

,To jest bardzo zasadne pytanie. W pierwszej kolejnoéci to monitorowanie bedzie
przebiegalo, czyli Zarzad ma absolutnie obowigzek. Zakladam, ze firma, ktéra ten
program realizuje, bedzie tez w tym brala udzial, ale przede wszystkim ten program, jak
méwilidcie, jest pisany dla Banku Gospodarstwa Krajowego. On sam monitoruje. On nie
pozwoli w zaden sposdb wykroczyé daleko poza ten program, jezeli to nie bedzie
uzasadnione. To jest monitoring. Bo inaczej transze nie beda uwalnianie. Bedziemy
musieli zwracaé. Takze to jest jakby najwyzszy poziom monitoringu i bank to kontroluje.
A poza tym ja propozycje zlozylem. Tutaj moze ma racje Pan Radny Wnuk, ze byl
niedoinformowany. Mi sie wydawalo, Ze wy o tym dobrze wiecie. Natomiast uwazam,
7e tez, jezeli Pafstwo bedziecie cheieli bra¢ w tym udziai, kazdy klub wydeleguje jednego
swojego przedstawiciela. Uwazam, ze raz na miesiac czy raz na dwa tygodnie dyrektor
powinien, na samym poczatku jak opracujemy harmonogram lokalizacji 1 potem
co, powiedzmy, dwa tygodnie czy miesigc, dyrektor raportuje, co z tego zrealizowal, jak

zrealizowal, jak to wplywa, jakie sg wyniki. Jezeli Panistwo chcecie braé w tym udzial.
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Uwazam, Ze to jest dobry sposéb, zeby Rada byta z tym caly czas na biezaco jak on jest

wdrazany w zycie”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Dziekuje bardzo. Kto z Pahstwa Radnych jeszcze? Bardzo prosze”.

Radna Powiatu Bieszezadzkiego — Pani Iwona Holeman

»Dzigkuje za otrzymany glos. Stuchajcie Pafistwo, mam przed sobg, i bardzo bym prosila
Pafistwa Radnych o otworzenie tych egzemplarzy, co dostaliSmy planu naprawczego
na strone 32. A Pani Radna nie ma planu naprawczego przy sobie? Skad 83 nasze obawy
jako Radnych. Te obawy, ktére tutaj wszyscy przedstawiamy. Moze nam jest latwiej
z racji tego, ze ja i Doktor Wnuk jesteSmy lekarzami, i milo mi bardzo, ze siedzi tam pani
doktor badz juz poszia — nie widze — obok Pani Dyrektor i Pani Dyrektor tez sie ze mng
zgodzi w tych punktach. Poniewaz widzac na przelomie od 2016 roku...Nie historyzujmy,
czyli nie wracajmy do historii, bo ta historia troszeczke byta bardziej swietlana z tego,
co ja pamietam, pracujac 15 lat w tym szpitalu, mimo kosztéw. Natomiast powiem tak:
patrz¢ na zyski i na straty, i musze wam powiedzieé Panstwo, ze jestem przerazona.
I trudno méwié, ze Radni wiedzieli o tym, ze tak jest w tych kwotach, bo nie dotyczy
to jednego oddziatu. Chcialam wam powiedzieé i uzmystowid, jezeli macie te tabelki
przed soba, Ze w zasadzie caly zaklad pod tytulem szpital wraz z poradniami przynosi
straty. I generalnie rzecz biorac tylko gabinet zabiegowy z poradni nie przynosi strat.
Nawet rehabilitacja, gdzie oblozenie jest po prostu procentowe gwarantowane przynosi
straty. Dlatego moje pytania i ciagle mnie to nurtuje, dlaczego w my$&l programu 500+,
ktéry ma nam daé szansg¢ rozwoju neonatologii, pediatrii, poloznictwa, ja nie mam
pretensji do Zarzadu, Pana Starosty, ktéry prébuje mnie tam troszeczke uszczypnaé, ale
ja jestem juz w tym wieku niewrazliwa niestety, mnie dziwi wlagnie postawa rzadu
1 wojew6dztwa. Dlaczego wy Paristwo nie macie pomoey? Bo ja tu widze, ze oddzial
chirurgii ogélnej i ortopedii generuje dwa razy wiecej kosztéw niz ma przychodéw. Kazdy
oddzial po prostu ma tak samo. Jedyny mankament, to tzw. przelotowosé ujeta tutaj
troszeczke tak niefortunnie przez pana, ktéry pisat ten program, bo to jest procentowosé
oblozenia 16zka i doba wykorzystania przez pacjentéw. Pani Dyrektor si¢ ze mna zgodzi,
ze cigzko jest teraz o to, zeby tak wykorzystaé te 16zka i tak zlikwidowaé koszty obshugi
oddzialéw, zeby przynamniej ten oddziat kazdy jeden sig bilansowal. Ja pracuje w innym
zakladzie pracy i musze Pafistwu powiedzieé, kontrakt jest wyzszy, realizacja moze jest

wyzsza, leci operatywa i generujemy niebotyczne koszty. Wiec méwienie tutaj, ze jakis
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oddziat jest niewydolny w taki czy inny spostb, ze méglby wigcej operowaé czy mniej.
Chirurgia powinna mieé wykorzystanie ohoho tych l6zek, maksymalniej bloku
operacyjnego. Blok operacyjny i koszt obstugi oddzialow zabiegowych, pamietajmy o tym,
7e to jest taka pusta bafika ten blok operacyjny. On pracuje jak pracuja operatorzy. Nie
pracujg, operatorzy, to po prostu blok nie pracuje i tyle. Niewykorzystywane sg materialy
szewne, personel, I ten blok niestety jest wliczany w koszty oddzialéw zabiegowych.
I teraz powiedzcie mi Pafstwo, jaka mamy gwarancje, 1 prosze mi nie mieé tego za zle
Panie Starosto, bo w §lad za tym po prostu zadam pytanie, ktére moze cof uda nam sie
tutaj jakié konsensus uzyskaé. Jaka mamy gwarancje, 1 myéle, ze ja to juz po czesci
uzyskalam w piatek od Pani Dyrektor, e utrzymujac oddzial chirurgii ogélnej
i ortopedii, przy takich kosztach, czyli tutaj mamy koszty 4 955 000,00 zt — juz mbéwie bez
tych, przychodéw jest 2 680 000,00 zt. Czyli to jest kontrakt wyzszy niz oddzialu
ginekologiczno-polozniczego i prosze mi powiedzieé, jak mimo, ze bedzie chirurgia
pracowaé w systemie zabiegéw planowych, utrzyma w swoich strukturach ciezar
funkcjonowania bloku operacyjnego, mimo, ze ten blok nie bedzie pracowal po potudniu,
czyli nie bedziemy placié¢ za dyzury personelowi? Ale nadal wynagrodzenia zasadnicze,
wszystkie pochodne, to wszystko bedzie nadal wiaczone w struktury oddzialu chirurgii.
Przy takiej operatywie, jakg mamy, ja juz nie chee pytaé Pani Dyrektor, ile bylo operacji
chirurgicznych, ortopedycznych czy to si¢ klasuje, czy nie, bo wszyscy wiemy jak jest. Nie
wszyscy goécie sie i tak na tym znaja, i nie musimy tutaj rozdrapywaé po prostu ran.
Bo chcielibyémy, zeby bylo wigcej i lepiej, ale niestety jest jak jest. Wiec po prostu
ta chirurgia bedzie nierentowna. I pamietajmy jeszcze, ze dodatkowym cigzarem dla
ginekologii i poloznictwa jest fakt, Ze tam to jest jedyny oddzial, gdzie zatrudnia czterech
lekarzy w systemie wynagrodzen etatowych, 24 godziny na dobe plus dyzury. Z tego,
co wiem, ci lekarze sa wykorzystywani. Tez chcialam si¢ zapyta¢ ostatnio w piatek, ale
juz po prostu nie bylo na to czasu. Jezdza do poradni Orly Medyka? Nie wiem. Nie chee
sie pomylié. I teraz w §lad za tym, chcialabym sie¢ dowiedzieé, Pani Dyrektor na pewno
mi powie, jakie mamy przychody z tych poradni, do ktorych jezdzg ci lekarze? Bo to jest
kawat drogi. I czy to ma przelozenie na jakie$ zyski? Bo skoro nie mozemy o tym usiasé
w gremialnym takim skladzie Radni, o to, co prosila, zeby przeanalizowa¢ ten program.
Wiec chcialabym uzyskaé taka informacje. Z tym, ze jeden z lekarzy, bodajze doktor
Jukato jest wykorzystywany takze na oddziale rehabilitacyjnym i chyba tylko jeden
dzieh w tygodniu spedza na oddziale. Chirurgia pracuje w systemie dyzurowym, interna,
czyli jest jeden lekarz do poludnia. Chcemy otworzyé POZ, bardzo fajnie i musimy

to zrobié, bo jest to jedno z zalozed, ale my po prostu mamy braki kadrowe. W 8lad
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za tym moje pytanie jest takie. Widzimy tabelki, widzimy wszystko. Malo tego, wiem,
ze ten program byl konstruowany dla potrzeb BGK. Zgadza sie, Powiat nie
ma pienigdzy. Stoimy przed &ciana. Te pieniadze sg potrzebne. Program musi przejsé,
Natomiast dostaje szatu jak widze przeklamania finansowe i po prostu kto$, kto uklada
program, i prosz¢ teraz otworzyé strone, juz méwie Parstwu. Czy ktoé z Paristwa
Radnych si¢ zastanawial, dlaczego tak jest? Strona 42, tabela 24. Jest to stan na dzief
1 stycznia 2019 roku. Prosze zjechaé na koniec tabeli. Mamy oddzial ginekologiczno-
poloiniczy, liczba 16zek 21, ilogé lekarzy plus etat, plus kontrakt — sze8é sztuk. Jak
Panistwo Radni czytaliécie ten program, ze nikt w pigtek nie zadal pytania, skad sie
wziglo szefciu lekarzy? I czy nie macie watpliwoéci, czy wskaznik tutaj podany
w konsekwencji jest tym wladciwym? Nie wiecie. A mamy zdecydowaé o tym czy jakas
struktura tego szpitala ma istnied, czy tez nie? Obciazaé tym Panig Dyrektor, Powiat.
I moje pytanie. Juz wigcej nic nie powiem, bo nie chee tu juz wyciggaé wiecej
niestosownoéci, ktére sa ujete w tym programie. Panie Starosto, zwracam si¢ do Pana
z pytaniem czy likwidujae czedé 16zek oddziatu ginekologiczno-polozniczego, czyli
mozemy zlikwidowaé, zredukowaé 16zka poloznicze, moze ginekologiczne, mamy realng
szansg na to, bo wiem, ze sg standardy, prawda Pani Dyrektor, ze przypada polozna

na odcinek i czy jest jeden noworodek, czy wigcej, to polozna musi byé?”

Dyrektor SP ZOZ — Pani Dorota Eukaszyk

~Przede wszystkim sq trzy trakty, bo jest porodowy, poloznictwo i neonatologia”.

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman
»Lak. Wiec wlaénie, to jest trudno”.

Dyrektor SP ZOZ — Pani Dorota Eukaszyk

»1, Zeby pelne zatrudnienie bylo, to jest 5,2 etatu na okragle zero”.

Radna Powiatu Bieszezadzkiego — Pani Iwona Holeman

»Ja tu patrze, ze my w tych spelnianych normach, tu Pani Dyrektor z tego ladnie
wybrnglta i my sie miefcimy w tych normach zatrudnieniowych i przypada
te 0,6 poloznych. Jezeli zlikwidowalibyémy 16zka, gdzie pie¢ czy siedem Iozek
w zupelnodci na te iloéé porodéw, w chwili obecnej wystarczy, to w élad za tym
moglibydmy tak rozdysponowaé, ja przepraszam dziewgzyny, niestety musze

to powiedzieé, zaloga, &rednia kadra, czyli paniami poloznymi, zeby je przerzucié,
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przepraszam za slowo tez, albo przeznaczyé do innych zadaf, realizowanych tam, gdzie
sg braki. Siedem poloznych ma wyksztalcenie jeszcze pielegniarskie. Na rehabilitacji
czytalam tak, ze na oddziale rehabilitacyjnym tam zdaje sie brakowalo. Gdzie§ tam
brakowalo. Pani Dyrektor zglaszala akces. I tutaj jest w tym programie ujete, ze brakuje
po prostu éredniego personelu na niektérych oddzialach i, ze sa problemy
7 zatrudnieniem tego éredniego personelu. To jest moje tylko pytanie, ale ja musze go
zadaé, czujac sie po prostu w obowigzku. T proszg mi jeszcze powiedzieé jedng rzecz. Czy
bylyby z tego tytulu oszczednodci? Wiem, ze jezdza panie, i tez stowo takie niefajne,
dorabiaja na kontraktach, dyzurujac w innych szpitalach. Czy w zwiazku z tym nie
moglyby na kontraktach penié zadaé dyzurowych w obrebie wlasnego oddziatu? Bylyby
to oszczednoéci w uposazenmiu, wynikajgcym z etatu. 1 trzecia sprawa, taka
najwazniejsza. Panie Starosto, wiem i ciagle powtarzam, ze wiemy, ze Powiat nie
ma pieniedzy. Czekaja realizacje zadan z réznych sfer budzetowych 1 szkolnictwo,
i wszystko inne. My to wiemy. Ja juz w zeszlym roku zglaszalam pewne
restrukturyzacje, ktére powinny byé wdrazane. Odbylo sie to bez echa zupelnie.
Natomiast prosze mi odpowiedzie¢ na pytanie czy nie mozemy nie likwidowaé swoich
przychodéw, tylko zwickszaé swoje przychody? Cazyli realizowaé wiecej zadan niz mamy.
Czy na przyklad zostawié okrojona ginekologie z poloznictwem i otworzy¢ oddziat ZOLr-u?
Jak sie mnie zaraz Pafstwo zapytacie, gdzie? To ja powiem. Kuchnia jest w realizacji
do éwiadczen zewnetrznych, czyli catering. Przenies¢ laboratorium po wstepnej,
delikatnej modernizacji suteren. Na pierwsze pigtro przenieéé rehabilitacje. Jest dostep
windowy. Nie potrzeba jest tyle pomieszczen na éwiadczenie ushug rehabilitacji dzienne;j.
I zrobié ZOL na dole w dostepie do diagnostyki rentgenowskiej, do izhy, podjazdow
karetek, dodatkowo. Tak przedstawié ten plan restrukturyzacyjny, naprawczy, zeby
w jakié sposéb mozna bylo zwiekszyé nasze przychody. Przeciez nikt nie powiedzial,
7e my nie mozemy mieé wigeej, tylko mamy mieé¢ mniej. To jest jedna sprawa. Druga
sprawa - &wiadczenia ushug komercyjnych. Skoro nie potrzeba nam jest tyle
pomieszezent. I jak czytalam wczebniej, te wszystkie przelozenia finansowe
poszezegblnych jednostek, to ta rehabilitacja dzienna nie potrzebuje tyle pomieszczen.
W zwiazku z tym w dwéch pomieszczeniach mozna by bylo zrobié¢ ustugi komercyjne
i wynajaé. Myéle, ze tak, w zasadzie mamy prezng Panig Dyrektor. Potrafi wiele
zalatwié. Potrafi zalatwié pieniadze na modernizacje. Duzo zrobila. Zrobila poszycie
dachowe. Ogarnia po matu te struktury, takie przynajmniej kosmetyczne, tak
w cudzystowie. Wiec moze jakie$ negocjacje, jakie§, powiedzmy sobie, nie mozna tutaj

ryczaltu renegocjowaé, nie mozna przerzucaé nawet punktu w tym ryczalcie. Wiec moze
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da sig coé zrobié i zwiekszyé te przychody? Oczywidcie egzekwujac od BGK pieniadze
na realizacje zadan. Jeszcze jedng rzecz cheialam powiedzieé. Wréce do historii, ale
takiej chlubnej, poniewaz byl taki czas, kiedy pracujac na tym oddziale ginekologia
wypracowywala nadwykonania i to horrendalne, ktére szly na ratowanie dziur
punktowych i proceduralnych innych oddzialéw, m.in. o zgrozo, chirurgii i interny.
I mysle, ze ordynatorzy calego szpitala i wszystkich oddzialéw teraz, kiedy ten oddzial
niby tak strategiczny w myél propagandy rzadowej i 500+, moze powinni sie zebraé
1 znale#¢ jakie§ wyjécie, i poméc Pani Dyrektor znalesé wyjscie z tej sytuacji. Dziekuje

bardzo za glos”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

~Pan Starosta jeszcze, bardzo prosze”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

»Panie Przewodniczacy, pierwsza sprawa jest taka. Przy pelnym szacunku dla Pani
Dyrektor i wszystkich jej umiejetnosei, jednak  Powiat robi wszystko
i pozyskuje Srodki na ten cel. Druga sprawa, te pomysly, ktére Pani Doktor méwi tutaj,
to sa pomysly, ktére mozna zrealizowaé za rok, péttorej roku. Nie ma takiej mozliwoéci,
zeby mozna bylo przenosié sie na dét. To tego 83 potrzebne wszystkie uzgodnienia, zgody,
przeprojektowania. I to jest przynajmniej rok czasu. Pani Doktor nie mozna tak sobie
méwié¢: a ja chce mieé tu to, a tu to. Juz takiego mieliémy architekta. Tylko linijke
postawil, zeby tu przenieéé tylko jedne drzwi. A przeniesienie tych drzwi, to bylo trzy
miesigce procedowania tej zgody. Co do tego, Ze tam jest szesciu lekarzy. Dobrze, tu jest
moze pomylka, ale generalnie strata jest taka, jaka jest. Tu pomylki nie ma. Nie wiem,

co Pani Doktor sugeruje, zeby chirurgie zlikwidowaé?”

Radna Powiatu Bieszczadzkisgo — Pani Iwona Holecman

»Nie. Ja tylko méwie, ze cale...”

[szum, kilka osé6b méwi jednoczesniel

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
~Prosze o spokéj”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch
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,Przyjmijmy program. Zacznijmy go wdrazaé i caly czas rozmawiajmy. Po prostu musimy
program przyjaé. Od banku nic si¢ nie da wyegzekwowaé. To on od nas moze
egzekwowaé. Bank, ZUS moze egzekwowad. Wierzyciele mogg egzekwowaé. W kazdej
chwili moga, przyjéé tutaj egzekwowaé. Pani Doktor nie jesteémy wariatami. Nie chcemy

nikomu robié krzywdy. To, co robimy, musimy robié po prostu’.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Prosze Panstwa. Zglaszala si¢ Pani Dyrektor. Z tym, ze mam pytanie. Czy wypowiedz

Pani Dyrektor co$ istotnego do tego wnosgi?”’

Dyrektor SP ZOZ — Pani Dorota Lukaszyk
,Do mojej osoby myéle, ze bardzo. Odniose sie absolutnie do moich przedméwedw i tych

pytan, ktére padly w stosunku do mojej osoby”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,To moze bedzie Pani wzorcem w przeciwienstwie do Pani Doktor, ze bedzie dyscyplina

czasowa dochowana. Dzigkuje”.

Dyrektor SP ZOZ — Pani Dorota Lukaszyk

,Tak po kolei. Z programéw, ktére sq realizowane w szpitalu: Polska—Bialoru§—Ukraina.
Nie bytam jeszcze dyrektorem w szpitalu w miesigeu lipcu 2017 roku, jak firma, ktéra si¢
zglosita do Pana Starosty wraz z propozycja programu, ktéry mozna pozyskaé dla
szpitala. Jest to mdj przyjaciel. Program byl méj jako nie bedaca dyrektorem. Rzecz
pierwsza, sami Pafstwo go pisaliécie jako beneficjent — Powiat Bieszczadzki. Rzecz
druga, jeéli chodzi o kwote pozyskana z RPO na termomodernizacje byl to z mojej
inicjatywy program, ktéry zeémy realizowali 1 zglosili sie do konkursu, poniewaz byl
napisany i zlozony projekt do Narodowego Funduszu Ochrony Srodowiska
na termomodernizacje, na kwote okolo 2 mln zi. Kopig tych programéw mam dostepna
u siebie w gabinecie. Zostal on poszerzony. I jak byl ogloszony konkurs tutaj
w wojewddztwie w ramach RPO, zlozylidmy drugi projekt poszerzajac
go o termomodernizacje posadzek i calego przyziemia, izolacje¢ budynku i wymiane
odwietlenia. T teraz przejde do sprawy, o ktéra pytal Pan Radny Krasowski. Przychody
z tytulu pozyskiwanych &rodkéw dodatkowych z poradni w Orlach i Birczy

to sg stosunkowo niewielkie kwoty, ale one mialy na celu jak gdyby zwigkszenie
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wykonan i udokumentowanie zasadnoéci pracy z przelozeniem takim finansowym,
1 ze zwigkszeniem liczby pacjentéw, 1 porodéw na oddziale ginekologiczno-polozniczym.
Jest to kwota okolo niespelna 8 000,00 zt miesiecznie. Jakie to miato przelozenie? Chyba
bylo 12 porodéw =z tego, co dzisiaj pani mnie informowala z Birczy. Jeéli chodzi
o zestawienie roczne wedlug powiatéw hospitalizacji na oddziale ginekologicznym to jest
971, z powiatu brzozowskiego — 7, z krakowskiego — 1, z Krosna — 2, z powiatu
kroénieniskiego — 1, z leskiego — 156, Iimanowskiego — 1, lubaczowskiego — 2, z Poznania
— 2, z przemyskiego — 92, Przemy$l — 1, rzeszowski — 1, Rzeszéw — 5, sanocki — 27,
Sosnowiec — 1, Warszawa — 1. Jeéli chodzi i bilans oddzialu ginekologiczno-polozniczego,
to myéle, ze do tych historycznych danych z roku poprzedniego nie mamy sie co odnosié
z tego wzgledu, Ze one sg absolutnie‘m'eadekwatne do tego, co si¢ dzieje w chwili obecne;.
Z danych, ktére mam na dzier dzisiejszy do kofica listopada 2019 roku przychéd
z ryczaltu i pozostalych przychodéw, czyli wzrostu wynagrodzen pielegniarek i poloznych
oraz lekarzy, to jest przychéd na kwote 1 774 761,49 zt. Do tego nalezy réwniez przyjaé
przychéd z tytulu porodéw. Eacznie z dniem dzisiejszym 138 porodéw, przychéd — 464
780,40 zl. Natomiast jedli méwimy o kosztach, koszty bezpoérednie i poérednie tylko
1 wylacznie do paZdziernika wiacznie, bo takie dane mamy, to jest 3 393 465,00 =zl

A1)

I myéle, ze dyskusje na temat oplacalnoéci mozemy zakonczyd”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Dzigkuje bardzo. Zamykam dyskusje”.

Dyrektor SP ZOZ — Pani Dorota Fukaszyk

»Jeszcze jedno, co ustug komercyjnych, bo to jest doéé istotne”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marck Bajda

»Chwileczke. Zamknalem. Dzigkuje bardzo. Skonczyliémy. Zamykam dyskusje. Poniewaz
generalnie rzecz biorac analizowali$émy to we wlasnym sumieniu w sytuacji, kiedy byly
dane. Widzg. Nie dopuszezam do glosu. Kiedy mogliémy przeanalizowaé, zapytaé tworce
tematu. Musimy stanaé wobec tematu w sposéb powazny. Mamy zakoficzona dyskusje na
tym etapie. Mamy przedstawiona niejednogloéna opinie komisji za. To pamietamy o tym,
co bylo powiedziane. I w tym momencie powinnidmy przejéé do glosowania. Bardzo
prosze Panig Wiceprzewodniczgcs o przedstawienie projektu uchwaly, a nastepnie Pana

Wiceprzewodniczacego o przeprowadzenie glosowania”,
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Wiceprzewodniczaca Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Anita Piotrowska
Wiceprzewodniczaca odezytuje tresé uchwaly numer kolejny Rady Powiatu
Bieszczadzkiego z 30 grudnia 2019 roku w sprawie zatwierdzenia Programu
Naprawczego Samodzielnego Publicznego Zespolu Opieki Zdrowotnej w Ustrzykach
Dolnych na lata 2019-2021. Uchwata ta stanowi zaltacznik do niniejszego protokotu.

Wiceprzewodniczacy Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Wieslaw Tajak
Wiceprzewodniczacy przeprowadza glosowanie jawne imienne. Karta z glosowania

w zalaczeniu do uchwaly. Pani Iwona Holeman?

Radna Powiatu Bieszezadzkiego — Pani Iwona Holcman
,Powinnam zaglosowaé, ale prosze mi powiedzieé czy nie jest to blad: ,na lata 2019-

202177 2019 koficzymy. Wlaénie to chcieliémy zglosid”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch
_Panie Przewodniczacy tu jest Pan Prawnik, ale mamy dzisiaj rok 2019".

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

,Bardzo prosze Pani Radna”.

[Wiceprzewodniczacy kontynuuje przeprowadzanie glosowanial

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Oddano gloséw 14, ,za” gloséw 13, przeciw” — 1. Prosze zaznaczy¢, Ze nieobecny byl Pan

Radny Wnuk. Dzigkuje bardzo. To jest moment, kiedy dajmy sobie 9 minut przerwy”.

Ad 5., pkt 2)

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Przechodzimy do podpunktu drugiego w punkcie piatym — dziatka 368/1 polozona
w Nowosielcach Kozickich, gmina Ustrzyki Dolne. Bardzo proszg Pania Kierownik

Wydzialu Geodezji i Gospodarki Nieruchomoéciami — Pania Polechohskg o zreferowanie”.

Kierownik Wydzialu Geodezji i Gospodarki Nieruchomoéciami — Pani Anna
Polechoriska
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~Panie Przewodniczacy, Wysoka Rado, powyzsza uchwala byla juz procedowana
na poprzedniej sesji i wkradt sie tam blgd. Zmieniamy stowo ,niezabudowana”
na ,zabudowana”. I tylko tego dotyczy dzisiejsza uchwata. Byl to na tyle duzy blad,

ze uniemozliwial zawarcie aktu notarialnego. Treéé pozostaje taka sama”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

»Bardzo prosze Pana Radce Prawnego o odniesienie si¢ do tej sytuacji, jaka mamy,
zebySémy kolejng uchwale w tej sprawie podjeli prawidlowo. Rozumiem, 7e to jest
wypadek w pracy, dostrzezony przez notariusza. W zwigzku z powyzszym proéba

na przyszitodé, by wazyé stlowa w projektach”

Radna Prawny — Pan Damian Diugosz

»Panie Przewodniczacy, Wysoka Rado, to jest mozna powiedzieé blad formalny dotyczacy
stanu faktycznego. W rzeczywistoéci ta nieruchomosé jest zabudowana. Poprzednia
uchwala byla podjeta odnoénie niezabudowanej. W sytuacji, kiedy notariusz uznata,

1

ze powinna byé tam zmiana, uwazam, ze takg uchwale trzeba podjaé”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Mowa o utracie mocy jest w paragrafie trzecim uchwaly. Dzickuje bardzo. Rozumiem,

ze pomijamy tu juz komentarze. Prosze o przedstawienie uchwaly”.

Wiceprzewodniczgca Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Anita Piotrowska

Wiceprzewodniczaca odezytuje treéé uchwaly numer kolejny Rady Powiatu
Bieszczadzkiego z 30 grudnia 2019 roku w sprawie wyrazenia zgody na sprzedaz dziatki
nr 368/1 polozonej w Nowosielcach Kozickich, gm. Ustrzyki Dolnych. Uchwala ta stanowi

zalgeznik do niniejszego protokotu.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

»Dzigkuje bardzo. Prosze Pana Wiceprzewodniczacego o przeprowadzenie glosowania”.

Wiceprzewodniczacy Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Wieslaw Tajak
Wiceprzewodniczacy przeprowadza glosowanie jawne imienne. Karta

z glosowania w zalgczeniu do uchwaly.

Przewodniczgcy Rady — Pan Marek Bajda
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,Glosowalo 15 Radnych, ,za” gloséw 15. Gloséw przeciwnych, wstrzymujgcych sie nie

bylo. Uchwala zostala przyjeta”.

Ad 5., pkt 3)

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

,Podobna sytuacja — podpunkt trzeci: wprowadzenie zmiany do uchwaly Rady Powiatu
Bieszczadzkiego z dnia 20 grudnia 2019 roku w sprawie okreélenia rozkladu godzin
pracy aptek ogélnodostepnych na terenie Powiatu Bieszczadzkiego od 30 grudnia 2019r.
do 27 grudnia 2020 r. Bardzo prosze Pana Radee o komentarz przyczyn i istoty uchwaly”.

Radna Prawny — Pan Damian Diugosz

,Panie Przewodniczacy, Wysoka Rado na poprzedniej sesji zostala podjeta uchwatla
w sprawie okre§lenia  rozkladu godzin  pracy aptek  ogblnodostepnych
na terenie Powiatu Bieszczadzkiego, ktéra okreslata ramy czasowe od 30 grudnia 2019
roku do 27 grudnia 2020 roku. Paragraf czwarty tej uchwaly brzmial w taki sposdb,
ze ,uchwala wchodzi w zycie po uplywie 14 dni od ogloszenia w dzienniku urzedowym
wojewddztwa podkarpackiego”. Natomiast z uwagi na to, ze okres tej uchwaly obowiazuje
od 30 grudnia, rekomendujemy zmiane paragrafu czwartego, aby mu nadaé brzmienie:
,uchwala wchodzi w zycie po uplywie 14 dni od ogloszenia w dzienniku urzedowym
wojewodztwa podkarpackiego z mocg obowigzywania od 30 grudnia 2019roku”. Jest
to kwestia redakeyjna, aby uniknaé watpliwosci interpretacyjnych”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Dziekuje bardzo. Rozumiem, ze tutaj takze chyba nie ma uwag, poniewaz
to wszystko przedyskutowaliSmy w dniu 20 grudnia, ale pojawila sie ta kwestia

interpretacyjna. Naprawiamy. Bardzo proszg o przedstawienie uchwaty”.

Wiceprzewodniczaca Rady Powiatu Bieszezadzkiego — Pani Anita Piotrowska

Wiceprzewodniczaca odczytuje tresé uchwaly numer kolejny Rady Powiatu
Bieszczadzkiego z 30 grudnia 2019 roku w gsprawie wprowadzenia zmiany
do uchwaly w sprawie okreélenia rozkladu godzin pracy aptek ogélnodostepnych
na terenie Powiatu Bieszeczadzkiego od 30 grudnia 2019 r. do 27 grudnia 2020 r.

Uchwala ta stanowi zalacznik do niniejszego protokotu.
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Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

»Dzigkuje bardzo. Pana Wiceprzewodniczacego prosze o przeprowadzenie glosowania”.

Wiceprzewodniczacy Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Wiestaw Tajak
Wiceprzewodniczacy przeprowadza glosowanie jawne imienne. Karta

z glosowania w zalgczeniu do uchwaty.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Glosowalo 15 Radnych, gloséw ,za” uchwalg — 15. Uchwala zostala przyjeta”.

Ad6.i7.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

»Przechodzimy do punktu szdstego dzisiejszych obrad — ,oméwienie projektu uchwaly
budzetowej na 2020 r. wraz z uzasadnieniem”. Réwnies punkt siédmy — ,omdwienie
projektu uchwaly w sprawie Wieloletniej Prognozy Finansowej na lata 2020-2032”.
I prositbym tutaj o odniesienie sie Pani Skarbnik do obu tych punktéw. Myéle, ze w Pani
wypowiedzi facznie. A potem bedziemy przedstawiali opini¢ do tych projektéw i dyskusje.
Bardzo prosze Pania Skarbnik”.

Skarbnik Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Malgorzata Kormosz

»Panie Przewodniczacy, Szanowni Radni, konstruujac budzet kazdej jednostki
samorzadu terytorialnego, w tym réwniez powiatu musi si¢ braé pod uwage ograniczenia,
ktére zostaly okreslone w artykule 242 i 243 Ustawy o finansach publicznych. Artykul
242 stanowi o tym, ze planowane wydatki biezace nie mogg byé wyzsze anizeli dochody
biezace. Zasada ta jest obowigzujaca zaréwno dla uchwalanego budzetu, jak i pézniej dla
budzetu realizowanego. Natomiast artykul 243 méwi o tym, ze nie mozna uchwalié
budzetu, ktérego realizacja spowoduje, ze w roku budzetowym oraz w kazdym roku
nastepujacym po roku budzetowym, relacje lacznej kwoty splat kredytéw, odsetek
od kredytéw oraz ewentualnych obcigzeri z tytutu udzielonego poreczenia nie moze by¢
wyzsze anizeli iloraz réznicy dochodéw biezacych powiekszonych o dochody ze sprzedazy
skladnikéw majatkowych, a wydatkéw biezgcych przez dochody ogétem. Wszystkie
te dwie zasady zostaly uwzglednione przy konstrukeji tego projektu budzetu, ktory

Panstwu przedstawie i uzyskaly pozylywna opini¢ organu nadzoru, jakim jest
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Regionalna Izba Obrachunkowa. Proponowane dochody budzetu na rok 2020 wynosza
56 129 949,00 zl, z tego dochody biezace — 38 902 124,00 z1, co stanowi 69,31% ogdlem
dochodéw. Natomiast dochody majatkowej wynosza 17 227 825,00 zt. W ramach
planowanych dochodéw majatkowych...Moze przy wydatkach powiem Pafstwu jakie
to sa zadania. Jezeli chodzi o wydatki, to ogblna planowana kwota wydatkéw to jest
58 770 380,00 zl, z tego wydatki biezace — 37496 477,00 7. Natomiast wydatki
majatkowe — 21 273 906,00 z. W ramach tych wydatkéw majatkowych planowanych
na rok 2020 planuje si¢ przeprowadzenie nastepujacych zadan inwestycyjnych:
przebudowa drogi powiatowej Nr 2300R Jasiefi-Jalowe-Bandréw na terenie Bandrowa.
Laczny koszt tej inwestycji to 955 031 000,00 zl. Dofinansowanie zostalo pozyskane
z funduszu samorzadowego drég. Procent dofinansowania to jest 80%. 20% bedzie
pochodzilo ze érodkéw wlasnych Powiatu. Kolejne zadanie inwestycyjne to przebudowa
drogi powiatowej Nr 2298R ul. Przemystowa-Ustrzyki Dolne-Réwnia-Hoszéw. 1 jest
to tak jak poprzednie zadanie z funduszu samorzadowego drég. Umowa réwniez
na dofinansowanie zostala juz zawarta. Nastgpnie przebudowa drogi powiatowej
Nr 2273R Bébrka-F.obozew w miejscowosci Lobozew Dolny. Laczny koszt tej inwestycjl
100051882 zi. Kolejne =zadanie to przygotowanie dokumentacji technicznych
do przebudowy kolejnych drég powiatowych: 130 000,00 zi — planowany koszt.
Przebudowa drdég powiatowych, do ktérych wnioski zostaly zostana zlozone w roku
przyszlym. Tu nie mamy co prawda dofinansowania. To znaczy przyznano
dofinansowanie. Wnioski zostaly zarekomendowane z tym, Ze jeszcze nie podpisaliémy
uméw. A laczny tych zadad 866 700,18 zi. Doposazenie Powiatowego Zarzadu Drég —
200 000,00 zt, zakupy inwestycyjne na doposazenie Starostwa — 20 000,00 zl. Kolejny
projekt Otwicramy Wrota Karpat. Dziedzictwo kulturowe tuku karpackiego w nowej
odslonie ~ laczny koszt 4576 872,00 zi. Umowa na dofinansowanie réwniez jest
podpisana. Zakupy inwestycyjne w Powiatowym Inspektoracie Nadzoru Budowlanego —
12 000,00 zl. Jest to zadanie zlecone, realizowane przez Powiat. Modernizacja
pomieszezeh budynku szpitala powiatowego — 500 000,00 zl. Poprawa efektywnosci
energetycznej budynku SP ZOZ w Ustrzykach Dolnych — Iaczna warto&é inwestycji
to jest 3369 036,00 zt. Umowa o dofinansowanie z RPO jest podpisana. Kwota
dofinansowania to 2 862 112,00 zt. Wkiad wlasny ze érodkdéw Powiatu — 506 924,00 zl.
Kolejne zadanie: Razem dla ratowania zycia. Zintegrowany program polsko-ukrainski.
System pierwsze pomocy w regionie przygranicznym. baczny koszt tego zadania to jest
7950 842,00 zt. Kwota dofinansowania 6 667 007,00 =z}. Wkiad wiasny

e érodkéw Powiatu to jest 583 835,00 zt. Zadanie juz jest po czeéci realizowane. Umowa
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o dofinansowanie réwniez zostala zawarta. Kolejne zadanie: termomodernizacja
energetyczna budynku Starostwa przy ul. Pionierskiej. Lgczne naklady — 15 000,00 =i,
pochodzace z optat za korzystanie ze érodowiska. Przy takim poziomie planowanych
dochodéw i wydatkéw planowany deficyt budzetu wynosi 2 640 431,00 zt i planuje sie
go pokryé zaciagnigtymi kredytami i pozyczkami. Przychody budzetu Zwigzane
z zaciggnieciem pozyczek i kredytu planuje si¢ w kwocie 3 798 731,00 zI. Natomiast
rozchody budzetu z tytulu splaty otrzymanych krajowych kredytéw w latach
wezesniejszych planuje sie w kwocie 1 158 300,00 zt i wynika to z zawartych uméw.
Okreéla sie limit zobowiazah z tytulu zaciggnigtych kredytéw i pozyczek na pokrycie
wystepujacego w ciagu roku przejéciowego deficytu budzetu w kwocie 1 500 000,00 zi
na pokrycie planowanego deficytu budzetu w kwocie 2 640 43 1,00 zi, na splaty kredytéw
zaciggnietych w latach wczeéniejszych w kwocie 1 158 300,00 zt. W projekcie budzetu
na rok 2020 spelni si¢ rezerwe ogélng w kwocie 50 000,00 z}, celows na oéwiate
z przeznaczeniem na wynagrodzenia — 50 000,00 zi i celowo na zarzgdzanie kryzysowe —
jest to ustawowy wymég — 70 000,00 zl. Wyodrebnia si¢ w budzecie dochody i wydatki
zwiazane z realizacja zadat z zakresu administracji rzadowej i innych zadah zleconych
Powiatowi, Iaczne dochody i wydatki to jest 5 629 940,00 z!. Ponadto wyodrebnia sie tez
dochody i wydatki, wynikajace z ustawy Prawo ochrony $rodowiska oraz niektérych
innych ustaw i kwota ta wynosi 20 000,00 zt oraz zwigzane z realizacja zadan
wykonywanych na podstawie porozumied lub porozumienn miedzy jednostkami
samorzadu terytorialnego. Dotyczy to rodzin zastepczych. Eaczna kwota tego wydatku
to jest 456 00,00 z. Proponuje sie upowaznienie Zarzadu do dokonywania zmian
w budzecie w ramach dziatéw polegajacych na przeniesieniu w ramach rozdzialéw oraz
migdzy rozdzialami planu wydatkéw przeznaczonych na wynagrodzenia i pochodne
od nich, naliczane na wszystkie wydatki bieZzace, przeniesieniu w ramach rozdzialéw
oraz miedzy rozdzialami planu wydatkéw biezacych na wydatki przeznaczone
na wynagrodzenia i pochodne od nich naliczane oraz przy dokonywaniu przeniesiefi
w ramach rozdzialéw oraz miedzy rozdzialami planu wydatkéw biezacych na majatkowe
oraz planu wydatkéw majatkowych na biezace, upowaznienie dla Zarzadu do lokowania
wolnych wydatkéw budzetowych na rachunkach w banku oraz do zaciagania kredytéw
i pozyczek na pokrycie wystepujacego w ciagu roku przejéciowego deficytu
w budzecie w kwocie 1 500 000,00 z. Na planowane dochody budzetu skladajg sie kwoty
w poszczegblnych dzialach, w dziale rolnictwo i lowiectwo — 1 964,00 z}, w dziale
lecznictwo — 117 864,00 z1, w transporcie i Iacznodei ~ 8 552 646,00 zt, w gospodarce
mieszkaniowej — 790592,00 zl, w dzialalnosci ustugowej — 3396051,00 =z,

45



w administracji publicznej — 4 230 582,00 z1, w bezpieczenstwie publicznym i ochronie
przeciwpozarowej — 4 190 040,00 zt, w dziale wymiar sprawiedliwoéci — 132 000,00 zt,
w dochodach od oséb prawnych, fizycznych i od innych jednostek nieposiadajacych
osobowoéci prawnych oraz wydatki zwigzane z ich poborem — 4 616 653,00 z1. W réznych
rozliczeniach, saq to subwencje, ktére Powiat otrzymuje, to jest laczna kwota
15 579 326,00 z1. W tej kwocie mamy cze8¢ oswiatowa w subwencji ogdlnej JST w kwocie
8 749 326,00 zi. Planowane dochody w dziale oswiata i wychowanie to 167 080,00 zi,
w ochronie zdrowia — 10 212 748,00 zl, z tego dotacje majatkowe pozyskane na realizacjg
inwestycji na terenie szpitala to jest 9 529 119,00 71 oraz skladki na ubezpieczenie
zdrowotne oraz &wiadczenia dla oséb nieobjetych obowigzkiem ubezpieczenia
zdrowotnego — jest to zadanie realizowane przez PUP — 683 629,00 zl. Planowane
dochody =z pomocy spolecznej to kwota 8315 103,00 z, w edukacyjnej opiece
wychowaweczej — 128 200,00 z1, w dziale rodzina — 679 100,00 zt i w dziale gospodarka
komunalna i ochrona érodowiska - 20 000,00 zi. Natomiast po stronie wydatkowe;j
wydatki w poszczegblnych dzialach przedstawiaja sie nastepujgco: rolnictwo i fowiectwo
— 1964 z1, lecznictwo — 240 600,00 z}, transport 1 taczno&é — 7 017 237,00 zl, turystyka —
3 000,00 zl, gospodarka mieszkaniowa - 172 992,00 zl, dziatalno§é¢ ustugowa -
3 362 525,00 71, administracja publiczna — 9 239 943,00 7k, bezpieczenstwo publiczne
i ochrona przeciwpozarowa — 4 191 090,00 z}, wymiar sprawiedliwoéci — 132 000,00 zi,
obstuga dlugu publicznego — 660 000,00 zt, rbéine rozliczenia — 170 000,00 zl
i sg to rezerwy, o ktérych méwitam Panstwu na poczatku, odwiata i wychowanie —
7 568 585,00 zl, ochrona zdrowia — 11 803 507,00 zt, pomoc spoleczna — 8 784 267,00 zl,
pozostale zadania w zakresie polityki spolecznej — 1 416 000,00 zl, edukacyjna opieka
wychowawcza — 2544 470,00 zl, w dziale rodzina — 1411200,00 zl, gospodarka
komunalna i ochrona érodowiska — 20 000,00 zi, kultura i ochrona dziedzictwa
narodowego — 27 000,00 zt i kultura fizyczna — 4 000,00 zt. W zalaczniku nr 1 do projektu
uchwaly budzetowej Powiatu Bieszczadzkiego na rok 2020 przedstawiono dotacje, ktore
planuje sie do udzielenia z budzetu Powiatu i tak, dla jednostek sektora finanséw
publicznych udzielanych z budzetu Powiatu planuje sie: dla Powiatu Leskiego dotacje
na pokrycie wydatkéw zwigzanych z kosztami utrzymania dzieci z terenu powiatu
bieszczadzkiego w rodzinie zastgpczej na terenie powiatu leskiego — 63 000,00 zi, dla
Powiatu Fancuckiego — 81 000,00 zl, réwniez sa to dotacje na pokrycie wydatkow
zwigzanych z kosztami utrzymania dzieci w rodzinach zastepczych, dla Powiatu
Kroénienskiego — 108 000,00 z} i tez to dotyczy dotacji na rodziny zastepcze, Powiat
Jasielski — 24 000,00 zi, Powiat Sanocki — 11 000,00 zt, Powiat Glogowski — 13 000,00 zi,
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Powiat Brzozowski — 26 000,00 z¢, Powiat Sanocki — 130 000,00 =z, Gmina Ustrzyki
Dolne — 10 000,00 zl, jest to dotacja celowa na prowadzenie powiatowej biblioteki
publicznej. Natomiast zestawienie dotacji spoza sektora finanséw publicznych proponuje
si¢ udzielenie dotacji w kwocie 3 000,00 zl, podmiotowi wybranemu w drodze konkursu
na realizacje zadaf w zakresie turystyki. 100 000,00 z! jest to dotacja dla Warsztatéw
Terapii Zajeciowej w Ustrzykach Dolnych na dofinansowanie ich dziatalnoéci, zgodnie
z Ustawa o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu oséb
niepelnosprawnych. Dla podmiotu wybranego w drodze konkursu na realizacje zadanh
w zakresie kultury, ochrony débr kultury 1 dziedzictwa narodowego — 17 000,00 z1,
na realizacje zadan w zakresie kultury fizycznej i sportu, réwniez dla podmiotu
wybranego w drodze konkursu w oparciu o Ustawe o pozytku publicznym i wolontariacie
—4000,00 z i na realizacje zadan nieodplatnej pomocy prawnej — 62 040,00 zi. To jest
caly projekt budzetu”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»Dzigkuje bardzo. Ale prositem jeszcze o punkt giddmy”.

Skarbnik Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Malgorzata Kormosz

»Panie Przewodniczacy, Szanowni Radni uchwala, ktéra obowigzuje jeszcze dzisiaj
do podjecia tej uchwaly. Byla to Wieloletnia Prognoza Finansowa Powiatu
Bieszczadzkiego na lata 2019-2032. Ta kraficowa data pozostaje bez zmian. Proponuje
si¢ uchwalenie tej Wieloletniej Prognozy na okres2020—2032. Przedsiewziecia, ktére
obejmuje ta Wieloletnia Prognoza to jest Podkarpacki System Informacji Przestrzennej,
tzw. PSIP. Jest to zadanie realizowane od 2016 roku. I kolejne przedsigwzigcie, ktére jest
ujgte w Wieloletniej Prognozy Finansowej, bo w zalozeniu bedzie realizowane przez kilka
lat, a konkretnie przez lata 2020-2022 i dotyczy ono przebudowy drogi powiatowej
Nr 2273R Bébrka—Y.obozew w miejscowosci Eobozew Dolny. Natomiast wszystkie dane,
ktére wynikaja z analizy ekonomicznej przedstawionego projektu budzetu i prognoz
na kolejne lata zawarte sg w zalaczniku nr 1, ktéry macie Panstwo do tego projektu
budzetu. W zwigzku z tym, ze realizacja zadai wykracza poza rok budzetowy 2020,
upowaznia sie Zarzad Powiatu Bieszczadzkiego do zaciagania zobowigzan na realizacje
przedsiewzieé, o ktérych mowa w art. 226 ust. 4 pkt 1, czyli tych, o ktérych Panstwu
méwitam — PSIP-u i przebudowy drogi w Lobozewie — do lacznej kwoty 1 254 507,05 Z,
z tego w roku 2021 — 643 190,67 zl, a roku 2022 — 611 316,38 z1. Ponadto upowaznia sig

Zarzad Powiatu Bieszczadzkiego do zaciggania zobowigqzai z tytulu uméw, ktérych
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realizacja w roku budzetowym i w latach nastepnych jest niezbedna do zapewnienie
ciaglodci dziatania jednostki i, z ktérych wynikajace platnoéci wykraczaja poza rok
budzetowy. Umowy zawierane na czas nieoznaczony w zakresie dostawy wody za pomoca,
sieci wodno-kanalizacyjnych lub odprowadzania scickéw do takiej sieci, dostawy ciepta
w sieci cieplowniczej, ustug przesylowych i dystrybucji energii elektrycznej, dostawy
licencji na oprogramowania komputerowe oraz uméw zawieranych na czas okreslony
do tacznej kwoty 2 000 000,00 z}. I prosi sie takze o upowaznienie Zarzadu do udzielania
i do przekazania tych uprawniefi kierownikom jednostek organizacyjnych w tym samym
zakresie, jezeli chodzi i zawierane umowy na czas nieoznaczony. Natomiast, jezeli chodzi
o zawierane umowy na czas okreélony, do wysokoéci laczne; dla wszystkich jednostek —
1 500 000,00 z1. Dziekuje”.

Ad 8.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Dziekuje bardzo. I to jest moment, kiedy powinnidmy przedstawié stanowisko
Regionalnej Izby Obrachunkowej. Bardzo prosze Pania Wiceprzewodniczaca Anite

Piotrowsksg o przedstawienie stanowiska — uchwaly sktadu orzekajacego”

Wiceprzewodniczaca Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Anita Piotrowska

Wiceprzewodniczaca odezytuje tresé uchwaty nr 7/7/2019 z 27 listopada 2019 roku
skladu orzekajacego Regionalnej Izby Obrachunkowej w Rzeszowiec w sprawie opinii
o projekcie uchwaly budzetowej Powiatu Bieszczadzkiego w Ustrzykach Dolnych na rok

2020. Uchwala ta stanowi zalacznik do niniejszego protokotu.

Ad9.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Dziekuje bardzo. Tym samym przechodzimy do punktu dziewigtego — przedstawienie

opinii i wnioskéw komisji merytorycznych. Bardzo prosze komisja budzetowa”.

Przewodniczacy Komisji Budzetu, Finanséw, Rozwoju Gospodarczego i Porzadku
Publicznego — Pan Wiestaw Sowifiski
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»W dniu 30 grudnia 2019 roku odbylo si¢ posiedzenie Komisji Budzetu, Finanséw,
Rozwoju  Gospodarczego i Porzadku Publicznego w sprawie wydania opinii
na temat a) uchwalenia budietu Powiatu Bieszczadzkiego na rok 2020,
b) Wieloletniej Prognozy Finansowej Powiatu Bieszczadzkiego na lata 2020-2032.
Do Przewodniczacego Komisji Budzetu, Finanséw, Rozwoju  Gospodarezego
1 Porzadku Publicznego wplynely opinie Komisji Turystyki, Zdrowia i Polityki Spolecznej
1 Komisji Oéwiaty, Rolnictwa, Kultury, Sportu, Le$nictwa i Ochrony Srodowiska. Opinie
wszystkich komisji na ten temat uchwal w sprawie projektu budzetu Powiatu
Bieszczadzkiego na rok 2020 oraz Wieloletniej Prognozy Finansowej Powiatu
Bieszezadzkiego na lata 2020-2032 sg pozytywne. Komisja Budzetu, Finanséw, Rozwaoju
Gospodarczego i Porzadku Publicznego biorac pod uwage zdanie innych komisji
pozytywnie opiniuje uchwaly w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu Bieszczadzkiego na
rok 2020 oraz Wieloletniej Prognozy Finansowej Powiatu Bieszczadzkiego na lata 2020—
2032. Komigja obradowata w szesdcioosobowym skladzie, co stanowi quorum, przy ktérym
komisja moze obradowaé i podejmowaé prawomocne wnioski oraz opinie i stanowiska.

Lista obecnoéci jest zalacznikiem do niniejszego protokolu. Dziekuje”.

Ad 10.

Przewodniczaey Rady — Pan Marek Bajda
~Dziekuje bardzo. Poprosze o stanowisko Zarzadu w sprawie opinii i wnioskéw komisji.
Pana Staroste prosze o przedstawienie z tym, ze mamy jeszeze dwie uchwaly

do odczytania, ktére istotnie odnoszq sie do naszych uchwal”.

Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

»Moze po tych uchwatach”.

Przewodniczgcy Rady — Pan Marek Bajda

»Dobrze. Bardzo prosze o przedstawienie Panig Wiceprzewodniczacq”.
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Wiceprzewodniczaca Rady Powiatu Bieszezadzkiego — Pani Anita Piotrowska
Wiceprzewodniczaca odczytuje tresé uchwal nr 7/86/2019 z 27 listopada 2019 roku
sktadu orzekajacego Regionalnej Izby Obrachunkowej w Rzeszowie w sprawie opinii
o mozliwoéci sfinansowania deficytu budzetowego Powiatu Bieszczadzkiego
w Ustrzykach Dolnych na 2020 rok oraz nr 7/7/2019 z 27 listopada 2019 roku skladu
orzekajacego Regionalnej Izby Obrachunkowej w Rzeszowie w sprawie opinii o projekcie
uchwaly o Wieloletniej Prognozy Finansowej Powiatu Bieszezadzkiego na lata 2020
2032. Uchwaly te stanowi zalaczniki do niniejszego protokotu.

Ad 11,

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Dziekuje bardzo. Czy tym samym wyczerpalismy juz uchwaly opiniujace? Dziekuje
bardzo. Na podstawie opinii i wlasnej opinii komisji budzetowej w tym momencie jest

czas na dyskusje nad obiema tymi uchwalami. Otwieram. Prosze bardzo Pan Starosta”.

Starosta Powiatu Bieszezadzkiego — Pan Marek Andruch

_Panie Przewodniczacy, Szanowni Panstwo Radni, jezeli pozwolicie, to ja krétko powiem
o tym, co w moim przekonaniu jest najwazniejsze w tym budzecie. Nie przedstawiliémy
tego Panstwu w tym roku na tych obrazkach, a powiem szczerze, Ze CZym innym byliémy
zajeci. Mam nadzieje, ze w przysziym roku to jako§ zrobimy obrazkami. Natomiast
chcialbym zwrécié uwage na taks rzecz. Na poczatku odczytam to, co mi tu Pani
Skarbnik podestala. Nie bede udawal, ze to sa moje slowa. Tak to wlaénie bylo zrobione,
ze planowanie zaréwno dochodéw, jak i wydatkéw oparto o dwie podstawowe zasady —
realnoéci i ostroznogci. Budzet ma charakter rozwojowy i majacy na uwadze obecne,
i przyszle potrzeby szpitala. Chciatbym powiedzieé przede wszystkim o tych ustawach.
Pierwsza rzecz, ten deficyt, ktéry tutaj jest. Ten deficyt generalnie to sa &rodki
na wklady wlasne do inwestycji, wigc to nie jest deficyt zaplanowany na realizacje
biezacych wydatkéw zwiazanych z realizacja biezacych zadaf. Tych inwestycji nam
zostalo z tamtego roku i nowych bardzo duzo, a chcemy je wszystkie zrealizowaé, bo nie
wiemy czy te pieniadze po prostu, ktére dostajemy, bedg w zasiegu reki w nastepnych
latach. Wplynely juz na nasze konto pieniadze na realizacje inwestycji drogowych,
do Bandrowa pierwsza cze&é, na Rownig i na Fobozew-Bdbrke i one juz sag w naszym
budzecie. Dostaliémy tez informacje, ze bedze wnioskowane od wojewody, zebySmy

uzyskali érodki finansowe na kolejne cztery drogi. Juz méwilem o tym, a wigc druga
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czgs¢ Bandrowa, Zatwarnica (ten krétki odcinek) oraz odcinek tobozew-Teleénica.
Zaréwno Lobozew-Teleénica, jak i F.obozew-Bébrka 8g to inwestycje wieloletnie, bodajze
trzyletnie.  Przypuszezam, ze znajdziemy w tym roku Srodki réwniez
na zrealizowanie dwéch projektéw, mianowicie projektu drogi przez Skorodne,
bo do tego zobowiazywali§my sie i projektu drogi Wojtkowa-Graziowa, bo te dwie drogi
Jeszcze nie byly przez nas modernizowane. Kolejng rzecza zwiazang
z drogami jest to, ze w budzecie mamy przeznaczone 200 000,00 zt na doposazenie PZD
i mamy nadzieje, ze w tym momencie on zmieni sw(j charakter z takiej ekipy, ktéra na
biezaco, powiedzmy, na taka, ktéra dysponuje érodkami do naprawde dobrego
zabezpieczenia i utrzymania tych drég. To bedziemy egzekwowali. Zaréwno sklad
Liczebny, jak i to doposazenie, ktére jest zakupione umozliwi Powiatowi duzo lepsze
1 na biezaco utrzymywanie drég w tym zakresie, w jakim do tej pory tego nie robiliémy.
Chcee tez powiedzieé, ze wstepnie rozmawialiSmy z Burmistrzem, bylo takie spotkanie,
aby wspélnie podjaé sie utrzymania drég, czyli po prostu wspélnie byémy oglaszali, to juz
sq szczeglly. Jest to zasadne, pcniewaz nieraz Jest tak, ze mamy tych samych
wykonawcéw na drogach, ktérzy raz jads do nas, a raz jadg na te drogi gminne, wiec
jakby podwdjnie pokonujg dystans. A to chodzi o to, zeby za jednym zamachem robili.
Drugim takim elementem, ktéry moze nam sie uda, taka byta przynajmniej propozycja,
zebySmy wspélnie zrealizowali ewidencje elektroniczng drég. Uwazam, ze to jest dobry
pomyst i to jest nam potrzebne. Chetnie w to si¢ zaangazujemy. Jezeli chodzi o inne
rzeczy, w tym roku jest na wstgpie bardzo duza dotacja dla szkél. Mya&my o tym juz
méwili, ale troche inna przyjeliémy ideologie, mianowicie nie, zeby daé pieniadze
zakladajac z géry, ze tych pieniedzy braknie, tylko, zeby raczej daé realne érodki, ktére
powinny byé wykorzystane. Czyli chodzi o to, zeby dyrektorzy, ci, ktérzy zarzadzaja,
szkolami, wzigli pod uwage, ze muszgq dysponowaé tak tymi srodkami, zeby tych
pieniedzy im nie brakowalo. Nie wiem czy to sie uda zrobié, bo wiadomo, ze w trakcie
roku pojawiaja si¢ takie rzeczy, ktére sg dla nas nieprzewidywalne. Bedzie kolejna
podwyzka. Nie wiadomo, ile w zwiazku z tym wréci do nas Srodkéw w postaci subwencji.
Ale takie jest zamierzenie, zeby dyrektorzy po prostu stali sie managerami tych szkdl,
zeby np. planujac liczbe oddzialéw w przyszlym roku zdawali sobie sprawe, Ze musza
wygospodarowaé na prowadzenie tych oddzialéw te érodki, ktére maja w swoim budzecie.
To nie moze byé budzet otwarty. Ile zaprogramujemy, tyle dostaniemy. Bo po prostu,
jezeli mamy duze wydatki w innych miejscach, tutaj tez musimy niestety prébowaé
troche tych érodkéw zaoszczedzié. Myéle, ze réwniez bedziemy musieli sie zastanowié,

poniewaz wchodzi minimalna placa w tym roku i w przyszlym, i sg to duze obcigzenia,
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nad przegladem administracji Starostwa, jak to powinno wygladaé, ile powinno by¢
ludzi, jakie zakresy obowiagzkéw. To, co planowaliémy kilka lat temu, musimy
przeprowadzié, poniewaz taki jest wymodg. To juz jest taka sytuacja, ktora do tego
zmusza. Réwnoczeénie bardzo by mi zalezalo, bo to jest tez zabezpieczone
w naszym budzecie, zrealizowanie tych projektow szpitalnych. Przy czym do tych
projektéw musimy jeszcze dozbieraé kilka milionéw ziotych, zeby one byly w pelni
zabezpieczone, byémy nie musieli pokrywaé =z wlasnego budzetu. Bardzo
by mi zalezalo réwniez na tym, abySmy wdrozyli w tym roku, rozpoczeli realizacje
inwestycji tego Bieszczadzkiego Centrum Dziedzictwa Kulturowego. Te kilka milionéw
z projektu polsko-slowackiego musimy uwolni¢ w tym roku. Chciatbym réwniez, abySmy
byli w stanie wykona¢ giéowne prace na tym obiekcie. I temu powinny sluzyé nasze
grodki, ktére sa tam jakoé gwarantowane, i §rodki przede weazystkim zewnetrzne. Chee
tez powiedzieé, ze pewnie zaczniemy juz zaczniemy realizacje tego programu
KREMENAROS. Kazdy co innego w tym KREMENAROSIE widzi. My widzimy
generalnie mozliwoéci pozyskiwania srodkéw inwestycyjnych i promowania Bieszczadow.
Wigc chcemy realnie zaczaé. I absolutnie, aby Powiat Bieszczadzki byl centrum realizacji
tego pomystu, choéby ze wzgledu na lokalizacje, ale sa tez inne wzgledy, ktére sa dla nas
korzystne. Ostatnio dostaliémy informacje, ze w ramach programu Polska-Slowacja
uzyskaliémy 300 czy 400 tys. zl. Chce powiedzieé, Ze tam sa juz zaprogramowane
pierwsze dzialania, ktére zaczng wdrazaé w zycie ten program KREMENAROS
i program tego Bieszczadzkiego Centrum Dziedzictwa Kulturowego. To sa chyba
te najwazniejsze inwestycyjne rzeczy i takie, powiedzmy, bardziej strategiczne, ktore

by&my cheieli w przysziym roku zrealizowaé. Dziekuje bardzo”.

Ad 12,

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
Dzickuje bardzo. Pahstwo Radni prosze o pytania, komentarze, dyskusje. Nie widze.
Zatem przystapimy do glosowania nad projektami uchwal. Pierwsza to jest w sprawie

uchwalenia budzetu Powiatu Bieszczadzkiego na rok 2020. Bardzo prosze Pania Radng”.

Wiceprzewodniczaca Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Anita Piotrowska
Wiceprzewodniczaca odczytuje tresé uchwaly numer kolejny Rady Powiatu
Bieszczadzkiego z 30 grudnia 2019 roku w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu

Bieszczadzkiego na rok 2020. Uchwala ta stanowi zalacznik do niniejszego protokotu.
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Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

»lutaj mamy jeszcze zalaczniki nr 1 i na odwrocie, strona 46 — zestawienie dotacji,
Wszyscy Panstwo Radni otrzymali ten material. W zwigzku z powyzszym mozemy
przystapié do glosowania nad uchwalg Rady Powiatu Bieszczadzkiego z 30 grudnia 2019
roku w sprawie uchwalenia budzetu Powiatu Bieszczadzkiego na rok 2020. Bardzo

prosze Pan Wiceprzewodniczacy”.

Wiceprzewodniczacy Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Wiestaw Tajak
Wiceprzewodniczacy przeprowadza glosowanie jawne imienne. Karta z glosowania

w zalaczeniu do uchwaly.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
»0ddano gloséw pietnascie, za uchwala — 15. Uchwala zostala przyjeta. Bardzo prosze
przechodzimy do uchwaly w sprawie Wieloletniej Prognozy Finansowej Powiatu

Bieszczadzkiego na lata 2020-2032. Bardzo prosze Panig Wiceprzewodniczacq”.

Wiceprzewodniczaca Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Anita Piotrowska

Wiceprzewodniczaca odezytuje treéé uchwaly numer kolejny Rady Powiatu
Bieszczadzkiego z 30 grudnia 2019 roku w sprawie Wieloletniej Prognozy Finansowej
Powiatu Bieszczadzkiego na lata 2020-2032. Uchwala ta stanowi zalgeznik

do niniejszego protokotu.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
~Rozliczenia mamy na zalaczniku nr 1. Bardzo prosz¢ Pana Wiceprzewodniczacego
0 przeprowadzenie glosowania nad uchwalyg w sprawie Wieloletniej Prognozy

Finansowe;j”.

Wiceprzewodniczacy Rady Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Wiestaw Tajak
Wiceprzewodniczacy przeprowadza glosowanie jawne imienne. Karta z glosowania w

zalaczeniu do uchwaly.

Przewodniczacy Rady ~ Pan Marek Bajda
»0ddano gloséw pietnaécie, za uchwalg gloséw — 15. Uchwala zostala przyjeta. Czy Pan

Starosta zechce odnieéé sie do tego etapu dzisiejszej sesji?”
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Starosta Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Marek Andruch

,Panie Przewodniczacy, Szanowni Pafistwo Radni chcialem w swoim imieniu
i w imieniu Zarzadu bardzo Panstwu Podzickowaé za te dzisiejsze glosowania.
W pierwszej kolejnosci za ten budzet, ktéry zostal uchwalony. Mam nadzieje,
ze bedzie on dobrze shuzyl temu powiatowi i gminom tego powiatu, a takze Pahstwo
bedziecie mieli okazje realizowaé swoje cele lokalne, takze w ramach tego budzetu i temu
na pewno bedziemy jako Zarzad sprzyjali. I to jest pierwsza sprawa. Druga, chcialem
podzigkowaé jeszcze za te uchwaly zwiazane z programem naprawczym. To byla bardzo
trudna uchwala. Nie wiem czy tutaj za mojej kadencji byla tak trudna uchwala 1 cigzka.
Wiem, 7 mozna bylo wokél tej uchwaly dyskutowaé i dyskutowaé, i robié rdzne
elementy. I chce Wam bardzo podzickowaé za to, Ze to wszystko przebieglo w takiej
atmosferze. Ja rozumiem, ze to jest dyskusja i, ze kazdy ma prawo sie wypowiedzie¢, ale
uwazam, ze to wszystko, co zostalo tu powiedziane, zostalo powiedziane jakby w dobrej
wierze, aby to wszystko dobrze shuzylo 1 szpitalowi, i powiatowi. Te glosy krytyczne
ja sobie oczywiscie odnotowalem i biore do serca te propozycje, ktére Pani Doktor zlozyla
w kwestii restrukturyzacji i nowych zasad dzialania gzpitala. Sa naprawde bardzo
ciekawe i rewolucyjne. Nie wiem czy w szpitalu si¢ uciesza, jak bedziemy je stosowaé
w praktyce. Oczywiscie kwestia tego, co méwil Pan Krasowski, czyli monitoringu
i odpowiedzialnoéci, bo jezeli tutaj byla mowa, ze ten program ma duzg doze powiedzmy
niepewnoéci, niedopowiedzen i przyjelidémy go, to ja rozumiem, ze W tym momencie jego
realizacja, pilnowanie realizacji, wywiazywanie si¢ z zadafl, z harmonogramu jest
absolutnym obowiazkiem zaréwno dyrekeji jak i Zarzadu. Chee powiedzied, ze tego
bedziemy bardzo pilnowali, bo tutaj, jak moéwiliémy wczeéniej, nie ma miejsca
na polityke, na brak czasu. Tu nie ma miejsca na wycofywanie si¢ z trudnych decyzji,
méwie o sobie, o Zarzadzie. Tu trzeba po prostu to realizowaé. To bedziemy realizowali.
Takze bardzo wszystkim Panstwu dziekuje, kolegom z naszego klubu, bo bez nich ciezko
by bylo. To chee powiedzieé, ze dzieki Panstwa takiej twardej postawie 1 temu,
7e wlaéciwie ani przez chwile nie watpilem w to, ze to poparcie jest, udaio sie
to uchwalié. Motywacja do tego, aby ten temat caly czas pchaé jest. Mam nadziejg,
ze to wszystko, co dzisiaj zrobiliSmy dobrze nam bedzie stuzylo. Oczywiscie tu jest
mnéstwo pracy do wykonania. Ja ze swojej strony i strony Zarzadu deklaruj¢ pewna
z Panstwem wspélprace w réznych rzeczach. Nie mogg deklarowaé wspdlpracy poza
Powiatem Bieszczadzkim, bo ja prowadze tylko polityke powiatows. W ogble nie

prowadze polityki na terenach zadnych gmin powiatu bieszczadzkiego. Tutaj absolutnie
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jestem do dyspozycji i gotowy na rézne kompromisy w ramach tego budzetu, i w ramach
tych rozwigzan, ktére p6jda. I chee Pahstwu jeszcze raz podzelowaé za to, ze dzisiaj w tak
waznych uchwalach byliémy wlaéciwie tak jednoznaczni, wspblnego zdania. Dzigkuje
bardzo. A jeszcze jedno. Musze podzickowaé Pani Skarbnik za przygotowanie tego
budzetu. I w ogéle mamy szczeécie do dobrych skarbnikéw. Poprzednia Pani Skarbnik,
Pani Barbara wykonywala swojg, prace bardzo solidnie i zawsze bylem pewny, ze nasz
budzet jest bezpieczny. I tutaj Pani Skarbnik dokladnie podaza tg droga. I jest dla nas
wielkim wsparciem, nie tylko w kwestiach ukladania budzetu. I chee podzigkowaé Panu

Burmistrzowi z Leska z calego serca, ze nie zatrzymatl jej u siebie”.
Ad 13.i 14.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

»Dzigkuje bardzo. Jestedmy na poczatku drogi, ktéra wyznaczajg nam dwa bardzo istotne
dokumenty i budzet, i program naprawczy, ale tez harmonogram realizacji dziatan, ktéry
wigze si¢ z programem naprawczym i tam sg zapisane realizacje, i to trzeba bedzie robié.
Przechodzimy do punktu — interpelacje i pytania radnych oraz punktu czternastego —

wnioski i oéwiadezenia radnych. Bardzo prosze”.

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman
»Chyba duzo si¢ juz dzisiaj odyskutowalidmy. Ja bym miala jeszcze jeden wniosek, ale

chyba juz oszczedze Pafistwu, zeby sie pozegnaé w dobrej atmosferze”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda

~& serca dziekuje Pani Radna. To fakt, dzisiaj rzeczywidcie bylo trudno i generalnie rzecz
biorac to, co cenie niezmiernie, ze podchodzimy tak dalece odpowiedzialnie za slowa,
mimo réznych spojrzei na sprawe. Ale tez prosze ze swojej strony o wybaczenie,

bo w niektérych momentach bywam apodyktyczny, ale przyznajcie, ze ktoé musi’.

Radna Powiatu Bieszczadzkiego — Pani Iwona Holeman

»Panie Przewodniczacy, Pan wrecz krzyczy”.
Ad 15.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
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,Pani Radna, to mnie Pani nie widziala 1 nie slyszala jeszcze krzyczacego. Ale dziekuje
bardzo, zaczynaja sie¢ noworoczne postanowienia — postaram sie poprawié. Dziekuje
bardzo. Sprawy rézne. Dla goéci, kierownikéw dzialéw jest czas. Bardzo prosze Pan

Radny — Pan Wicestarosta”.

Radny Powiatu Bieszezadzkiego — Pan Artur Wozny

,Dziekuje Panie Przewodniczacy. Ja tak tylko w ramach informacji chcialem Panstwa
poinformowaé, ze dnia 27 grudnia 2019 roku otrzymaliémy odpowiedZ na wniosek
Starosty bieszczadzkiego od Dyrektora Generalnego Ochrony Srodowiska. Odpowieds
jest myéle polowicznie satysfakcjonujaca, a dotyczy zezwolenia na odstrzal dwéch wilkow
wyrzadzajacych szkody na terenie powiatu bieszezadzkiego. Wnioskowaliémy o odstrzal
pieciu wilkéw. Dostaliémy na dwa. Jednak pod pewnymi warunkami. W okresie
od 1 maja do 31 sierpnia mamy prawo na odstrzal jednego wilka. Mysle, ze bedziemy
cheieli to zrealizowaé zaraz na poczatku maja. Terenem, gdzie bedzie moégt byé wykonany
odstrzal sg miejscowoéci Kroécienko, Bandrow Narodowy i Zadwoérze. Myémy troszeczke
szerzej chcieli, ale Dyrektor Generalny wyznaczyl te miejscowosci. Jezeli
po ostrzale tego pierwszego wilka sytuacja sie nie poprawi na terenie naszego powiatu,
wtedy Dyrektor Generalny zezwoli nam na odstrzal drugiego wilka. Niemniej jednak
prosze Panstwa juz tutaj rozmawialem z Panem Starosta, Zarzadem, bedziemy tutaj
te sytuacje bacznie monitorowaé. Jezeli w maju, bo w maju maja zawsze miejsce
pierwsze ataki bedzie sytuacja sig powtarzaé, my te wnioski bedziemy z powrotem
procedowadé. Ja cheialem z tego miejsca bardzo podziekowaé Zarzadowi, ze podjal si¢ tego
wyzwania nieprostego i szczegélnie tez za pomoc w procedowaniu tego wniosku rolnikom
poszkodowanym przez wilki, 1 prosze Panhstwa pracownikom, ktérzy brali tutaj udzial

bezpoérednio przy pracy przy tym wniosku. Takze ze swojej strony bardzo dziekuje”.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
,Dziekuje bardzo. Czy ktos jeszcze chce zabraé glos?”

Radny Powiatu Bieszczadzkiego — Pan Artur WoZny
,Ja tylko moze jeszcze dodam, ze Pan Dyrektor Generalny w tej decyzji pisze, ze w Polsce
zyje okolo 2800 wilkéw. Natomiast ponad 800 wystepuje na terenie wojewddztwa

podkarpackiego. Dzigkuje bardzo™.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
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»Wilk to jest sprawa bardzo polityczna i bardzo ideologiczna, wiec nie bede tego
komentowal. Proszg¢ Pahstwa mamy suwenirki takie drobne przed sobg z kalendarzem.
Tutaj wydaje mi sie, ze fundator pewnie miat na myéli sprawne zarzadzanie naszym
czasem, ktéry poéwigcamy na prace samorzadowa. Pigknie dzigkujemy. Céz, chyba
dotarliémy do takiego momentu. Jestedmy tutaj niektérzy od 8, inni od godziny prawie 9.

Mamy godzine 13: 37. Dzigkuje za zdyscyplinowanie. Bardzo prosze Pani Dyrektor”.

Dyrektor SP ZOZ — Pani Dorota Fukaszyk

»Panie Przewodniczacy, Wysoka Rado trudno jest mi sig tak odnieéé czy chcialabym
podzigkowaé za przyjecie tego programu naprawczego, ¢zy mam zupelnie jakie$ tutaj tez
mieszane uczucia. Wiem jedno, na pewno powinniémy do kofica walezy¢ o to, zeby szpital
funkcjonowat w takim wymiarze, ktéry bezpoérednio zabezpieczy nas tu wszystkich jako
mieszkarnicéw, bo taki sam konstytucyjne prawo do leczenia i do dostepnosci do éwiadczeh
medycznych, do zabezpieczenia zdrowotnego mamy mieszkarcy naszego powiatu jak
mieszkaricy calego kraju. Jest to szpital maly, ale réwniez ma strategiczne ulokowanie,
jesli chodzi o zabezpieczenie turystéw, ktérych z roku na rok Bieszczady zapraszaja
1 odwiedza Bieszczady coraz wiecej oséb. Musimy o tym pamietaé, a przede wszystkim
musimy pamigta¢ o mieszkaficach. Na pewno przed nami trudna przeprawa, zeby
rzeczywidcie to wazystko jako$§ poukladaé na nowo, zeby zmienil on swoja funkcjonalnoéé
tak, zeby spelnial oczekiwania nas wszystkich, jak najlepiej potrafimy. Mam nadzieje,
ze ten nowy rok przyniesie nam dobre zmiany, gdzie system réwniez pomoze i zauwazy
takie male szpitale z tak malym budzetem, ze powinny by¢ one finansowane inaczej,
a nie jak konkurujace ze soba szpitale w duzych aglomeracjach. Jestesmy tutaj
na kraiicu éwiata i niestety innymi uwarunkowaniami si¢ tutaj rzadzimy i musimy
rzeczywiScie moze bardziej wplywaé poza naszym powiatem na to, zeby te zmiany sie

dokonywaly, i widzialy réwniez potrzeby takiego powiatu jak nasz. Bardzo dzickuje”.

Ad 16.

Przewodniczacy Rady — Pan Marek Bajda
~Dzigkuje bardzo. Czy ktos jeszcze? W takim razie zamykam XVII Sesje Rady Powiatu

Bieszczadzkiego. Bardzo dzigkuje za ten pracowity dzien”.

Protokolowata: Przewodniczacy Rady:
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