Protokół nr 6/03 

z posiedzenia Komisji Zdrowia i Spraw Społecznych

odbytego w dniu 23 października 2003 roku

1. Otwarcie obrad Komisji.

W dniu 23 października  2003 roku o godzinie 1430  Przewodniczący Komisji Zdrowia i Spraw Społecznych Pan Krzysztof Kruszczyński dokonał otwarcia posiedzenia Komisji, powitał członków Komisji  oraz zaproszonych gości w osobach  Starosty Włocławskiego – Pana Piotra Stannego, Pani Wicestarosty Joanny Idczak, Pani Agnieszki Łobody – Dyrektora PCPR oraz w zastępstwie Dyrektora SPZPS Pani Haliny Rakocy.

2. Stwierdzenie quorum.

Na podstawie listy obecności Przewodniczący Komisji stwierdził, że w obradach uczestniczy 6 osób, co wobec ustawowego składu Komisji, liczącego 6 osób stanowi wymagane quorum.

Lista obecności stanowi załącznik nr 1 do niniejszego protokołu.

Lista obecności zaproszonych gości stanowi załącznik nr 2 do niniejszego protokołu.

3. Przyjęcie porządku obrad.

Przewodniczący Komisji zapytał, czy do porządku obrad są uwagi bądź inne propozycje. Innych propozycji nie było, zatem Pan Przewodniczący Komisji zapytał, kto jest za przyjęciem porządku obrad i przeprowadził procedurę głosowania. 

Wyniki głosowania:

Za – 6

Przeciw – 0

Wstrzymało się – 0

Na podstawie przeprowadzonego głosowania Przewodniczący Komisji stwierdził, że porządek obrad został przyjęty.

Porządek obrad stanowi załącznik nr 3 do niniejszego protokołu. 

4. Przyjęcie protokołu nr 5 /03 z dnia 5 września 2003 roku

Przewodniczący Komisji powiedział, że z ostatniego posiedzenia komisji został sporządzony protokół nr 5/03, który był do wglądu w Biurze Rady. Następnie Przewodniczący zapytał, czy do protokołu są uwagi, uwag nie było, w związku z tym zapytał radnych, kto jest za przyjęciem protokółu i przeprowadził procedurę głosowania.

Wyniki głosowania;

Za – 6

Przeciw – 0

Wstrzymało się – 0

Na podstawie przeprowadzonego głosowania Przewodniczący Komisji stwierdził, że protokół przyjęto przez aklamację.
5. Opinia Komisji w kwestii projektu uchwały Rady Powiatu w sprawie zatwierdzenia zmian w Statucie Samodzielnego Publicznego Zespołu Przychodni Specjalistycznych we Włocławku.

Przewodniczący Komisji poprosił panią Rakocę o przedstawienie projektu uchwały.

Pani Halina Rakoca powiedziała, że na Radzie Społecznej została przedstawiona propozycja rozszerzenia działalności o pogotowie stomatologiczne, ambulatorium dyżurne dla POZ oraz Zakład Pielęgnacyjno – Opiekuńczy. Działania takie wynikają z potrzeb, jakie zauważono, nie mniej jednak na dzień dzisiejszy nie ma takiej możliwości, aby uruchomić te trzy punkty. Jeśli chodzi o Pogotowie Stomatologiczne, to zmieniły się na rok 2004 zasady kontraktowania świadczeń, co niekorzystne jest pod względem finansowym dla Zespołu Przychodni na dzień dzisiejszy. Jeżeli te warunki się zmienią w ciągu roku, to wówczas wystąpi się o kontrakt. W roku 2002 i 2003 płacono za punkt, w chwili obecnej to ma być płacone ryczałtem, w związku z tym taka sytuacja jest niekorzystna, dlatego na razie nie będzie to uruchomione. Jeżeli chodzi o ambulatorium dyżurne dla POZ, jest to sprawa otwarta, ponieważ jeśli POZ będą mogły wykupywać te świadczenia u takich świadczeniodawców jak SPZPS wówczas będzie można nad tym pomyśleć i w trakcie roku można otworzyć, tym bardziej, że są warunki, jest lokum, są specjaliści. Zakładu Opiekuńczego w chwili obecnej również nie można otworzyć, ponieważ przystępując do uruchomienia tego zakładu, były zapewnienia, iż lokum będzie w Wieńcu, w między czasie, jak sprawa nabrała biegu osoba się wycofała, odmówiła. Prawdopodobnie sama wystąpi o uruchomienie takiego oddziału. Czyniono starania w różnych innych obiektach na terenie Włocławka jak i poza Włocławkiem. Jest propozycja utworzenia w szkole poza Włocławkiem, ale to muszą być spełnione określone wymagania, przystosowane dla osób niepełnosprawnych. Nie przeszkadza to, że te placówki będą w Statucie, bo za pewne one będą uruchomione, jak tylko będą możliwości.

Przewodniczący Komisji zapytał, czy są pytania do Pani Rakocy ?

Radny Czajka zapytał, czy przymierzano się do ewentualnych opłat, jeżeli chodzi o ambulatorium dyżurne ?

Pani Rakoca odpowiedziała, że nie. Gdy tylko będzie to Ambulatorium otworzone, będzie pełna informacja na ten temat.

Radny Mirosław Orliński zapytał, czy to ma działać na zasadzie hospicjum ?

Pani Rakoca odpowiedziała, że nie. Zakład pielęgnacyjno – opiekuńczy to nie jest hospicjum, lecz zakład dla przewlekle chorych, ale nie chorych terminalnie. Są to osoby po wylewach, po udarach, takie które nie mają 24 godzinnej opieki.

Radny Jarosław Waczyński zapytał, jaka jest odpłatność ?

Pani Rakoca odpowiedziała, że odpłatność wynika z przepisów. Potrącane to jest że świadczenia emerytalnego. Fundusz finansuje tylko świadczenia typowo medyczne, typu leki, środki opatrunkowe. 

Radny Orliński powiedział, że taki oddział funkcjonuje w Kowalu, ale to jest prywatny oddział.

Radny Waczyński powiedział, że taki oddział jest bardzo potrzebny. 

Starosta Włocławski – Pan Piotr Stanny powiedział, że odnośnie lokalizacji, to jest rozważana możliwość w internacie Zespołu Szkół RCKU w Starym Brześciu. Oczywiście to wymaga zaadaptowania, ale istnieje szansa. Jest to bardzo dobra lokalizacja, oddzielny budynek, ale tam jest kwestia windy. Sprawa jest aktualna, tym bardziej, że jest to nasza placówka.

Przewodniczący Komisji zapytał, czy są jeszcze pytania ? Pytań nie było, w związku z tym zapytał radnych, kto jest za przyjęciem projektu uchwały i przeprowadził procedurę głosowania.

Wyniki głosowania:

Za – 6

Przeciw – 0

Wstrzymało się – 0

Na podstawie przeprowadzonego głosowania Przewodniczący Komisji stwierdził, że projekt uchwały Rady Powiatu w sprawie zatwierdzenia zmian w Statucie Samodzielnego Publicznego Zespołu Przychodni Specjalistycznych został przyjęty.

Projekt uchwały Rady Powiatu w sprawie zatwierdzenia zmian w Statucie Samodzielnego Publicznego Zespołu Przychodni Specjalistycznych stanowi załącznik nr 4 do niniejszego protokołu.

6. Opinia Komisji w kwestii projektu uchwały Rady Powiatu w sprawie określenia zadań, na które przeznacza środki PFRON w 2003 roku 

Przewodniczący Komisji poprosił Panią Dyrektor PCPR  o przedstawienie projektu uchwały.

Dyrektor PCPR – Pani Agnieszka Łoboda powiedziała, że zmiana wynika  z racjonalnego zagospodarowania środków PFRON. Nadwyżka jaka powstała pochodzi przede wszystkim z rehabilitacji zawodowej osób niepełnosprawnych. Wcześniej już została zmniejszona pozycja dotycząca przystosowania stanowisk pracy dla potrzeb osób niepełnosprawnych. W związku z brakiem zainteresowania takimi formami rehabilitacji zawodowej, jak zwrot kosztów na przystosowanie stanowisk pracy, zwrot kosztów szkoleń poniesionych przez pracodawcę na szkolenia osób niepełnosprawnych, czy dofinansowanie do wysokości 50% oprocentowania kredytu bankowego zaciągniętego na kontynuowanie działalności gospodarczej. Nadto zmniejszeniu uległo złożone wcześniej zapotrzebowanie na realizację zadania pn. dofinansowanie sportu, kultury, rekreacji i turystyki osób niepełnosprawnych. Powyższe powoduje wprowadzenie kolejnych zmian. W tym stanie rzeczy proponuje się środki przeznaczone na przystosowanie stanowisk pracy w kwocie 50.000 zł., zwrot kosztów poniesionych przez pracodawcę na szkolenia osób niepełnosprawnych w kwocie 500 zł., dofinansowanie do wysokości 50% oprocentowania kredytu bankowego zaciągniętego na kontynuowanie działalności gospodarczej w kwocie 500 zł., oraz niewykorzystane środki na dofinansowanie sportu, kultury, rekreacji i turystyki osób niepełnosprawnych w kwocie 6.344, 40 zł. przeznaczyć na zwiększenie środków na realizację następujących zadań:

· finansowanie kosztów szkolenia i przekwalifikowania zawodowego osób niepełnosprawnych z kwoty 3.000 zł na 6.000 zł

· dofinansowanie turnusów rehabilitacyjnych z kwoty ogólnej 150.843 zł do kwoty 165.843 zł, w tym osoby dorosłe 115.843 zł. , dzieci i młodzież niepełnosprawna 50.000zł.

· dofinansowanie likwidacji barier architektonicznych w komunikowaniu i technicznych z kwoty 153.000 zł do kwoty 192.344, 40 zł. (z przeznaczeniem dla osób dorosłych)

Przewodniczący Komisji zapytał, czy do przedstawionego projektu uchwały są pytania? Pytań nie było, w związku z tym Przewodniczący zapytał radnych, kto jest za przyjęciem projektu uchwały i przeprowadził procedurę głosowania.

Wyniki głosowania:

Za – 6

Przeciw – 0

Wstrzymało się – 0

Na podstawie przeprowadzonego głosowania Przewodniczący Komisji stwierdził, że projekt uchwały Rady Powiatu w sprawie określenia zadań, na które przeznacza środki Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych został przyjęty.

Projekt uchwały Rady Powiatu w sprawie określenia zadań, na które przeznacza środki Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych stanowi załącznik nr 5 do niniejszego protokołu.

7. Sprawy różne

Przewodniczący Komisji zapytał, kto w sprawach różnych chciałby zabrać głos?

Radny Jarosław Waczyński powiedział, że pragnie zabrać głos w ważnej sprawie, jaką stanowi ustawa o Narodowym Funduszu Zdrowia. 

Radny Bogdan Czajka dodał, że to co narzuca ustawa jest nie do przyjęcia. Szczególnie sprawa transportu, gdzie jest napisane, że lekarze mają płacić za wezwanie „R”. Jeżeli pacjent wzywa „R” przy zagrożeniu życia, wówczas nie płaci, natomiast jeżeli wzywa lekarz, czy pielęgniarka wtedy to on musi zapłacić.

Radny Waczyński powiedział, że jeżeli będzie wypadek na drodze, zostanie wezwany lekarz do tego wypadku i jeżeli zajdzie potrzeba wezwania Zespołu Ratownictwa wówczas lekarz wzywający ponosi koszt tego wezwania.

Radny Czajka dodał, że w jego przypadku koszt wezwania „R” wynosi w chwili obecnej 600 zł jednorazowo. Jeżeli zdarzy się kilka takich przypadków wówczas budżet jest rozłożony. Następna sprawa to program komputerowy, z którym mają problemy informatycy, a co dopiero lekarz, który ma leczyć pacjentów. 

Radna Kończyńska dodała, że w tym programie nie ujęto wsi. Zdjęto dodatki wiejskie, a wsi w ogóle nie ujęto w programie.

Radny Waczyński powiedział, że w przypadku gdzie jest duża odległość np. do Włocławka, bo ok. 30 km to trudno sobie wyobrazić, jakie koszty musi ponieść lekarz. Wiele jest przecież przypadków, kiedy „R” jeździ po terenie i nie może znaleźć danej wioski, czy danego mieszkańca.

Radny Czajka powiedział, że jeżeli chodzi o pracę w nocy, to lekarz jest poza wszelkimi przepisami i nawiasami. Lekarz musi w nocy dojechać do pacjenta i nikogo to nie interesuje.

Radny Waczyński powiedział, że konkluzja jest taka, kiedy były założenia, kiedy się wydawało, że ten system opieki jakoś działa, wtedy lekarzy chwalono, że to funkcjonuje, nie ma odwlekania, nie ma kolejek. Niestety przy tych nowych uwarunkowaniach stanie się tak, że praktyki staną się nie wydolne finansowo. Trzeci element reformy załamie się całkowicie, ponieważ nie dając złotówki więcej żąda się od lekarzy  finansowania systemu ratownictwa medycznego, czyli zwiększa się ilość zadań bez jakichkolwiek dodatkowych pieniędzy. Każdy lekarz wie, ile razy przeciętnie wzywa „R” więc nie trudno sobie policzyć, ile zostanie mu pieniędzy po odliczeniu wszystkich kosztów. Jest to absurdalne, aby lekarz pracował w dni robocze, święta za 600 zł miesięcznie. Powstaje pytanie, po co ten kontrakt podpisywać. Radny Waczyński dodał, że jest skłonny przyłączyć się do grupy lekarzy, którzy w ogóle nie przystępują do procedury konkursowej, dając warunki, że te niekorzystne zapisy muszą najpierw być zmienione.

Radny Waczyński powiedział, że to jest stawianie lekarzy pod ścianą, ponieważ w jego przypadku, kiedy kontrakt ma do końca grudnia i nie podpisując go, to tym samym nie ma od stycznia pracy i  żadnej alternatywy, ponieważ pacjent do niego nie przyjdzie, nie zapłaci za wizytę, ponieważ pacjent jest biedny. Nie mając kontraktu z Kasą Chorych, to również za leki pacjent musi zapłacić 100 %, za skierowanie na badania również. Poza tym istnieje konkurencja .

Pan Starosta Piotr Stanny powiedział, że w poniedziałek przyjęto stanowisko   wójtów i burmistrzów skierowane do posłów i senatorów.

Radny Czajka powiedział, że należy zająć również  jakieś stanowisko.

Przewodniczący Komisji powiedział, że w tym wypadku Komisja Zdrowia musi podjąć stanowisko w tej ważnej sprawie, dlatego proponuje takie sformułowanie: Komisja Zdrowia i Spraw Społecznych wyraża dezaprobatę z powodu zaistniałej sytuacji w kontraktowaniu usług medycznych przez Narodowy Fundusz Zdrowia, która godzi w utrzymanie płynności finansowej jednostek , co zaskutkuje pogorszeniem  dostępności do usług medycznych. Ponadto Komisja solidaryzuje się z lekarzami, którzy nie chcą przystąpić do tych kontraktów. Stanowisko to kieruje do Przewodniczącego Rady Powiatu we Włocławku.

Stanowisko Komisji Zdrowia i Spraw Społecznych stanowi załącznik nr 6 do niniejszego protokołu.

  8.   Zakończenie obrad Komisji

Po zrealizowaniu porządku obrad Przewodniczący Komisji Zdrowia i Spraw Społecznych  Pan Krzysztof Kruszczyński dokonał zamknięcia obrad Komisji, dziękując wszystkim za przybycie.

Przewodniczący Komisji Zdrowia 

            i Spraw Społecznych

          Krzysztof Kruszczyński

Ze Starostwa Powiatowego 

protokołowała:

Elżbieta Insadowska

