Protokol nr XXIX.2025
z obrad XXIX sesji Rady Miejskiej w Drezdenku
z dnia 10 pazdziernika 2025 roku

Miejsce odbywania obrad: Urzad Miejski w Drezdenku, ul. Warszawska 1
Czas trwania obrad: godz. 08:00 — 10:01
Prowadzacy: Przewodniczacy Rady Miejskiej Sebastian Dukaczewski

W posiedzeniu wzigto udziat 9 cztonkow.
Obecni:

1. Czestaw Binkowski

2. Michal Czekaplo

3. Katarzyna Czerwinska

4. Sebastian Dukaczewski

5. Jarostaw Dworecki

6. Matgorzata Hinc

7. Kezysztof Jaskow

8. Damian Matela-Libera

9. Andrzef-Miron

10. Robert Mucha

1. Kamil Onichimowski

12. PanlinaPieluszezak-Suchodolska
13. Wtodzimierz Sapor

14. Tomasz Siuda

15, Mariusz Suchecki

(Lista obecnosci stanowi zatacznik nr 1 do niniejszego protokotu).



Ad 1.

Otwarcie obrad XXIX sesji Rady Miejskiej w Drezdenku i stwierdzenie prawomocnoSci
obrad — nagranie od minuty 00:00:00 do minuty 00:01:40.

Przewodniczgcy Rady Miejskiej Sebastian Dukaczewski otworzyt XXIX sesje Rady Miejskiej
w Drezdenku 1 stwierdzit prawomocnos$¢ obrad. Poinformowat, Ze sesja zostata zwotana na
wniosek Klubu Radnych ,,Solidarni dla Gminy”.

Przewodniczacy RM odczytat porzadek obrad:

1. Otwarcie obrad XXIX sesji Rady Miejskiej w Drezdenku i stwierdzenie prawomocnos$ci
obrad.

2. Przyjecie porzadku obrad. Wnioski do porzadku.

3. Sytuacja organizacyjna i finansowa Powiatowego Szpitala w Drezdenku z udziatem
czlonkéw Zarzadu Powiatu Strzelecko - Drezdeneckiego.

4. Sprawy r0zne.

5. Zamkniecie obrad XXIX sesji Rady Miejskiej w Drezdenku.

Radni nie wnie$li uwag.

Ad 2.

Przyjecie porzadku obrad. Wnioski do porzadku — nagranie od minuty 00:01:41
do minuty 00:20:10.

Sebastian Dukczewski przypomnial, Ze ewentualna zmiana porzadku obrad wymaga zgody
wszystkich wnioskodawcow, ktorzy podpisali si¢ pod wnioskiem o zwotanie sesji.

Radny Damian Matela-Libera, reprezentujacy Klub Radnych ,,Solidarni dla Gminy”.
Przedstawit zamiar zlozenia wniosku do porzadku obrad, poprzedzajac to zapowiedzig
odczytania oficjalnego o$wiadczenia Klubu. Radny odczytal tre§¢ oswiadczenia (materiat
stanowi zatacznik nr 2 do niniejszego protokotu).

Damian Matela-Libera ztozyl wniosek formalny o ogloszenie przerwy w obradach Rady
Miejskiej w Drezdenku do czasu, az Starosta Powiatu Strzelecko-Drezdeneckiego Radostaw
Swiekatowski, w ciggu siedmiu dni wskaze mozliwy termin swojego przybycia wraz
z Zarzadem Powiatu na sesje, ktora odbylaby sie¢ w godzinach popotudniowych.
W uzasadnieniu podkreslit, ze sprawa dotyczy kluczowego tematu opieki zdrowotnej
mieszkancoOw gminy 1 powiatu i1 dlatego obecno$¢ wszystkich radnych jest niezbedna,
aby umozliwi¢ petlng 1 merytoryczng dyskusj¢. Zwrocit uwage, ze poranne godziny obrad
uniemozliwiaja wielu radnym uczestnictwo z powodu obowiazkéw zawodowych, takich jak

brak mozliwosci uzyskania zwolnienia z pracy czy brak zastgpstw. Wskazal rowniez,
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ze pierwotnie przekazano informacje, iz Starosta 1 Zarzad nie wezma udzialu w sesji,
a stanowisko Starosty miato zosta¢ ograniczone do pisemnego os$wiadczenia. Tymczasem,
wbrew wczesniejszym zapowiedziom, przedstawiciele powiatu pojawili si¢ na sesji bez
wczesniejszego uprzedzenia. Radny zaznaczyl, ze nikt nie ma zamiaru nikogo atakowac, celem
jest wylacznie otwarta i rzeczowa rozmowa na temat stanu opieki zdrowotnej i bezpieczenstwa
mieszkancow. Podkreslil, ze oczekiwania radnych i mieszkancow sprowadzaja si¢ do jednego,
by w tej waznej sprawie mogli wzig¢ udziat wszyscy zainteresowani i by nic nie dzialo si¢ bez
ich udziatu. Zakonczyt stowami o potrzebie organizacji sesji w godzinach popotudniowych, tak
by kazdy radny miat realng mozliwo$¢ uczestnictwa i zabrania glosu.

Sebastian Dukaczewski odnidst si¢ do formalnego wniosku o przerwe w obradach, ztozonego
przez radnego Damiana Matele-Libere, podkreslajac, ze zostal on skierowany rowniez
bezposrednio do niego jako osoby odpowiedzialnej za wyznaczenie terminu sesji. Przedstawit
chronologi¢ dziatan podjetych po otrzymaniu wniosku Klubu Radnych ,,Solidarni dla Gminy”.
Dokument zostal ztozony w czwartek, a formalny bieg nadano mu w piatek. Tego samego dnia
podjeto probe kontaktu ze Starosta Powiatu, ktora zakonczyta si¢ niepowodzeniem, poniewaz
przebywal on na Konwencie. Do rozmowy ze Starosta doszto dopiero w poniedzialek, podczas
ktorej uzgodniono, ze wspolnie ustalg termin sesji. S. Dukaczewski zaznaczyl, ze w tresci
wniosku nie wskazano zadnego konkretnego terminu, a kluczowym oczekiwaniem radnych
bylo zorganizowanie sesji z udziatem Starosty. Na tej podstawie, i biorac pod uwagg ustawowy
termin siedmiu dni na jej zwolanie, zdecydowano si¢ na piatek, godz. 8:00 rano. W ocenie
S. Dukaczewskiego wnioskujacy Klub powinien by¢ przygotowany na sesj¢ w dowolnym
terminie w tym przedziale. Przewodniczacy poinformowal réwniez, ze w kolejnym dniu
otrzymat oficjalne pismo od Zarzadu Powiatu, z ktorego wynikalo, ze zaden z jego czlonkow
nie wezmie udzialu w piagtkowe] sesji (materiat stanowi zalagcznik nr 3 do niniejszego
protokotu). Dodat, ze wptynegto takze o$wiadczenie ze strony Klubu Radnych ,,Solidarni dla
Gminy”, ze jego cztonkowie réwniez nie bedg obecni. W zwigzku z tym wyrazil swoje
zaskoczenie, ze mimo wczesniejszych zapowiedzi, zardéwno przedstawiciele Zarzadu Powiatu,
jak iradni z wnioskujacego Klubu, pojawili si¢ na sesji. Dodat rowniez, ze czuje si¢ postawiony
W niezrecznej sytuacji.

Damian Matela-Libera wyjasnil, ze mimo wcze$niejszych zapowiedzi o nieobecnosci,
cztonkowie Klubu ,,Solidarni dla Gminy” pojawili si¢ na sesji jedynie w celu odczytania
swojego stanowiska.

Burmistrz Gminy Drezdenko Adam Kotwzan zabral glos w sprawie wniosku o przerwanie sesji.

Wyrazil zrozumienie dla jego zlozenia, jednak jednoczesnie zaapelowal o rozwage przy
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podejmowaniu decyzji. Zasugerowat, ze nawet jesli wniosek o przerwe zostanie przyjety, warto
byloby wczesniej udzieli¢ gtosu osobom, ktére mimo wcze$niejszych trudnosci z terminem
zdecydowatly si¢ przyby¢ na sesje. Podkreslil, ze z uprzejmosci i szacunku nalezatoby ich
wystucha¢, zwtaszcza ze udato si¢ dzi$ zgromadzi¢ szerokg reprezentacje. Zaznaczyl rowniez,
ze po ewentualnym przerwaniu sesji mozliwe bedzie jej wznowienie w nowym, dogodniejszym
terminie najlepiej, jak proponowano wczesniej, w godzinach popoludniowych. Konczac,
poprosit radnych o rozwazenie tej mozliwos$ci, aby nie zmarnowac¢ okazji do bezposredniej
rozmowy z obecnymi go$¢mi.

Sebastian Dukaczewski zwrdcil si¢ z prosbg o pomoc prawng w zakresie interpretacji przepisow
dotyczacych formalnego wniosku o przerwe w obradach. Zapytal, czy taki wniosek musi
zawiera¢ doktadne okres$lenie daty, godziny i czasu wznowienia sesji, czy tez dopuszczalne jest
ogloszenie przerwy bezterminowej. Podkreslit, Zze nie chce popemi¢ btedu proceduralnego,
zwlaszcza w tak istotnej sprawie. Dodat rowniez, Ze przyznaje si¢ do swoistego niedopatrzenia,
poniewaz ustalajac termin sesji zgodnie ze Statutem, nie skonsultowat si¢ weczesniej z Klubem
Radnych, ktory ztozyt wniosek o jej zwotanie. Zauwazyl, ze gdyby taka konsultacja miata
miejsce, klub by¢ moze zdecydowatby si¢ na wycofanie wniosku przed oficjalnym zwotaniem
sesji. Przyznal, ze dopiero po zasiegnieciu porady prawnej dowiedziat si¢ o takiej mozliwos$ci
i zadeklarowat, ze wezmie to pod uwage przy organizacji kolejnych posiedzen.

Sekretarz Gminy Andrzej Kozubaj zabrat glos w kwestii formalnej mozliwosci ogloszenia
przerwy w sesji. Zwrdcit uwagg, ze zgodnie z zapisami Statutu Gminy — prawdopodobnie
w §32 lub §33 — przerwa w obradach moze zosta¢ zarzadzona tylko w uzasadnionych
przypadkach, ajednym z nich jest sytuacja, w ktorej porzadek obrad nie moze zostaé
wyczerpany. Podkreslit, ze skoro sesja zostata prawidlowo rozpoczgta, a kworum jest
zapewnione, to powinna by¢ kontynuowana az do momentu, w ktorym rzeczywiscie zaistnieje
przeszkoda uniemozliwiajaca realizacj¢ zaplanowanych punktéw. W tym przypadku —
jak zaznaczyl, w porzadku obrad przewidziano punkt dotyczacy sytuacji organizacyjnej
1 finansowej Szpitala Powiatowego w Drezdenku, a na sali obecni sg zarOwno przedstawiciele
Zarzadu Powiatu, jak 1 Prezes Szpitala. W jego ocenie trudno byloby uzasadni¢, ze porzadek
obrad nie moze by¢ w tej chwili zrealizowany, skoro kluczowe osoby, ktorych udziat jest
wymagany, sa obecne. W zwigzku z tym wyrazil powazne watpliwosci co do zasadnoS$ci
1zgodnosci z prawem ogloszenia przerwy w tym momencie sesji. Sekretarz zaapelowat
o doktadne rozwazenie tej kwestii przed podjeciem decyzji.

Sebastian Dukaczewski odnidst si¢ do watpliwosci dotyczacych podstawy prawnej przerwania

sesji, przywolujac §32 ust. 3 Statutu Gminy. Zaznaczyl, ze przepis ten dotyczy zaréwno
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przerwania sesji, jak 1 praktyki zarzadzania przerwy w obradach. Zacytowany przepis
przewiduje mozliwo§¢ przerwania sesji m.in. w przypadku niemozliwo$ci wyczerpania
porzadku obrad, potrzeby jego rozszerzenia, koniecznosci uzyskania dodatkowych materiatow,
a takze wystgpienia innych nieprzewidzianych przeszkod, ktore uniemozliwiaja Radzie
wlasciwe procedowanie lub podejmowanie uchwal. Przewodniczacy zaznaczyt w kontekscie
toczacej si¢ dyskusji, ze cho¢ w sesji uczestniczg kluczowe osoby, wniosek formalny o przerwe
moze by¢ teoretycznie uzasadniany jedng z przestanek zawartych w Statucie jednak konieczne
jest rozwazenie, czy rzeczywiscie zachodzg okolicznosci uniemozliwiajace dalsze prowadzenie
obrad w sposéb zgodny z ich celem i charakterem.

Radny Wlodzimierz Sapor podkreslit, ze niezaleznie od tego, czy obecna sesja zostanie
przerwana czy zakonczona, Klub Radnych ,,Solidarni dla Gminy” zlozy nowy wniosek
o zwotanie sesji, wskazujac konkretny termin i godzing, ktére bedzie mogl zaakceptowad
Starosta. Dodat, Ze celem jest zapewnienie transparentnosci 1 umozliwienie wszystkim radnym
udzialu oraz wypowiedzenia si¢ w kluczowej kwestii dotyczacej Szpitala Powiatowego, ktory
jest jednym z najwazniejszych zaktadéw w Drezdenku. W. Sapor zaznaczyl, ze nie sg opozycja,
ale zalezy im na merytorycznej dyskusji i pelnym zaangazowaniu wszystkich radnych, ktorych
dzi$ brakuje na sesji.

Radna Malgorzata Hinc zwrécila uwage, ze nie wszyscy radni, a nawet sama Rada,
sa $wiadomi, kto podpisat list Klubu ,,Solidarni dla Gminy”, dlatego poprosita o wyjasnienie,
ktdére osoby podpisaty to pismo i z jakiego powodu proponowana jest przerwa.

Damian Matela-Libera odpowiedzial, wymieniajac czlonkéw Klubu: Pauling Pieluszczak-
Suchodolska, Kamila Onichimowskiego, Wtodzimierza Sapor, Roberta Muchg oraz siebie.
Dodat, ze z powodu obowigzkow zawodowych bedzie musiat opusci¢ dalsza cze$¢ sesji
1 w imieniu Klubu oraz nieobecnych radnych poprosit o poparcie wniosku o przerwg.
Matgorzata Hinc odniosta si¢ rowniez do wezesniejszej wypowiedzi Burmistrza, podkreslajac,
ze skoro na sesji jest obecny caty Zarzad, w tym lekarz bedacy kardiologiem Szpitala, to warto
te okazje wykorzysta¢ 1 wystucha¢ ich stanowiska. Zwrocita uwage, ze to bardzo cenna
obecnos$¢, biorac pod uwage trudnosci zwigzane z dostgpnoscia specjalistdw medycznych.
Damian Matela- Libera podkreslit, ze radni petnig funkcje spoleczng i sg tacznikami miedzy
mieszkancami a Burmistrzem, reprezentujac gltos mieszkancow. Zwrocit uwage, ze nieobecni
z powodoéw zawodowych radni nie maja mozliwosci zadania pytan dotyczacych sytuacji
Szpitala Powiatowego w Drezdenku, ktore otrzymali od mieszkancow.

Radny Czestaw Binkowski z kolei wyrazit frustracj¢ wobec proby przerwania obrad. Zwrocit

uwage, ze radni powiatowi przyjechali na sesj¢ z daleka i nikt nie zwroci im kosztéw podrozy,
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a tlumaczenie, ze s3 w pracy, jest niewystarczajace. Podkreslit, ze kazdy radny wiedziat,
ze sesja moze odby¢ si¢ o dowolnej godzinie i ze pracodawcy powinni zwolni¢ ich na obrady.

Radni nie wnie$li uwag.

Glosowano w sprawie wniosku formalnego Damiana Mateli- Libery o ogloszenie przerwy
w obradach Rady Miejskiej w Drezdenku.

Wryniki glosowania:

ZA: 3, PRZECIW: 4, WSTRZYMUIJE SIE: 2, BRAK GLOSU: 0, NIEOBECNI: 6

Wyniki imienne:

ZA (3)

Damian Matela-Libera, Robert Mucha, Wtodzimierz Sapor

PRZECIW (4)

Czestaw Binkowski, Sebastian Dukaczewski, Jarostaw Dworecki, Tomasz Siuda
WSTRZYMUIE SIE (2)

Katarzyna Czerwinska, Matgorzata Hinc

BRAK GLOSU (0)

NIEOBECNI (6)

Michal  Czekajlo, Krzysztof Jaskow, Andrzej Miron, Kamil Onichimowski,
Paulina Pieluszczak-Suchodolska, Mariusz Suchecki.

Rada Miejska w Drezdenku w glosowaniu zwykla (wzgledng) wiekszoscia glosow,
w obecnosci 9 radnych, 4 glosami ,,przeciw”, przy 2 glosach ,,wstrzymujacych si¢”
i3 glosach ,,za”, nie przyje¢la wniosku formalnego radnego Damiana Mateli-Libery

o ogloszenie przerwy w obradach Rady Miejskiej w Drezdenku.

Ad 3.

Sytuacja organizacyjna i finansowa Powiatowego Szpitala w Drezdenku z udzialem
czlonkow Zarzadu Powiatu Strzelecko — Drezdeneckiego — nagranie od minuty 00:20:11
do minuty 01:55:18.

Sebastian Dukaczewski poinformowal, ze chce odczyta¢ pismo otrzymane od Starosty
Strzelecko-Drezdeneckiego, Pana Radostawa Swiekatowskiego, datowane na dzien
8 pazdziernika 2025 r., ktore wptyngto po wystaniu zawiadomienia o sesji Rady Miejskie;j.
Starosta Powiatu Strzelecko-Drezdeneckiego Radostaw Swiekatowski, obecny na sesji, zabrat
glos, wprowadzajac do tresci pisma. Wyjasnil, ze pismo powstalo 8 pazdziernika br.,

atrudnosci z jego wczeSniejszym przekazaniem wynikaly z probleméw z ustaleniem



dogodnego terminu spotkania. Podkreslit, ze jego kalendarz jest bardzo napi¢ty, jednak dzien
przed sesja pojawita si¢ mozliwos$¢ uczestnictwa w godzinach porannych, z ktorej skorzystat.
Dodatkowo odniost si¢ do wezesniejszych wypowiedzi, w ktérych jak zauwazyl padty sugestie
lub pretensje dotyczace jego obecnosci na sesji. Starosta zaznaczyl, ze decyzja o przybyciu
zostala podjeta w ostatniej chwili, w zwigzku z niespodziewanym zwolnieniem terminu w jego
grafiku.

Damian Matela-Libera zwrdcit si¢ do Starosty Powiatu z pytaniem, dlaczego — skoro juz dzien
wczesnie] pojawita sie¢ mozliwo$¢ uczestnictwa w sesji — nie poinformowal o tym
Przewodniczacego Rady Miejskiej.

Sebastian Dukaczewski powiedzial, ze nie istnieje obowigzek informowania go o obecnosci
badz nieobecnosci na sesji ani ze strony radnych, ani zaproszonych gos$ci. Podkreslil, ze takie
powiadomienie nie jest wymagane.

Damian Matela-Libera zaapelowal do uczestnikoOw sesji, aby podej$¢ do sprawy powaznie
i profesjonalnie.

Sebastian Dukaczewski wyjasnil, ze nie otrzymal Zzadnej oficjalnej informacji dotyczacej
obecnosci badz nieobecnosci zaproszonych gosci czy radnych na sesji — poza pismem, ktore
1 tak nie odzwierciedlato faktycznego stanu obecno$ci. Dodal, Ze pozostali radni réwniez nie
sktadali takich informacji. Przewodniczacy podkreslit, ze =zgodnie =ze Statutem
oraz obowigzujaca procedurg zwolywania sesji, rada obraduje w ustalonym terminie
niezaleznie od wczedniejszych zgloszen obecnos$ci. Nastepnie zapowiedzial przystapienie
do odczytania pisma i poprosit uczestnikow o uwagg.

Damian Matela-Libera zwrocit si¢ z prosba o udzielenie glosu, uzasadniajac to koniecznoscig
opuszczenia sesji z powodu obowigzkéw zawodowych. W swojej wypowiedzi odniost sig
do sytuacji zwigzanej z obecno$cia przedstawicieli Powiatu Strzelecko-Drezdeneckiego
na sesji. Radny poinformowat, Zze w tygodniu poprzedzajacym sesj¢ Starosta Powiatu
zadeklarowat swojg obecno$¢ w dniu sesji — w pigtek o godzinie 8:00 — po czym, nastepnego
dnia, przestat informacje¢ pisemna, iz ani on, ani nikt z Zarzagdu Powiatu nie bedzie uczestniczyt
w obradach. Tymczasem, jak zaznaczyt radny, na sesji pojawili si¢ zaréwno Starosta,
jak 1 Wicestarosta, bedacy cztonkiem Zarzadu Powiatu. W zwigzku z zaistnialg sytuacja radny
zaapelowal o profesjonalne podejscie do organizacji i komunikacji w sprawach udziatu
przedstawicieli instytucji w sesjach rady. Wskazat, ze w imieniu swojego Klubu Radnych
przygotowatl oswiadczenie dotyczace nieobecnosci czgsci radnych oraz ztozyt wniosek
formalny o przerw¢ w obradach, uzasadniajagc go m.in. nieobecnos$cig zaproszonych gosci.

Okazato si¢ jednak, ze Starosta byl obecny, co zdaniem radnego wplyneto na zasadnosé
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zgtoszonego wniosku. Radny przypomnial réwniez, ze w poprzedniej kadencji, gdy funkcje
Burmistrza petnita Pani Karolina Piotrowska, 6wczesna opozycja krytykowata organizowanie
sesji w godzinach porannych. Podkreslit, ze sam wtedy wspierat te postulaty, argumentujac,
1z wielu radnych pracuje zawodowo i nie moze w petni uczestniczy¢ w obradach prowadzonych
o poranku.

Sebastian Dukaczewski odczytal tres¢ pisma skierowanego do Przewodniczacego Rady
Miejskiej w Drezdenku od Starosty Strzelecko- Drezdeneckiego (tres¢ pisma stanowi zatgcznik
nr 3 do niniejszego protokotu).

W trakcie odczytywania pisma przez Przewodniczacego Rady Miejskiej, obrady opuscit radny
Damian Matela-Libera.

Radostaw Swiekatowski zabrat glos, odnoszac si¢ do wezesniejszych watpliwosci dotyczacych
obecnosci cztonkoéw Zarzadu Powiatu na sesji. Wyjasnit, ze pismo, w ktorym poinformowano
o ich nieobecnosci, zostato przygotowane wczesniej, jednak z uwagi na zmiany w kalendarzu
stuzbowym pojawita si¢ mozliwo§¢ udzialu w obradach, z ktorej skorzystano. Starosta
podkreslit, ze pojawienie si¢ przedstawicieli Powiatu na sesji nie bylo proba wprowadzenia
kogokolwiek w biad, lecz wynikato z troski o sprawy mieszkancow, a szczeg6lnie o sytuacje
szpitala. Podkreslil, Ze ich obecnos¢ §wiadczy o zaangazowaniu w sprawy istotne dla lokalnej
spotecznosci. Odnidst si¢ réwniez do zachowania jednego z radnych, ktory opuscit obrady po
wcezesniejsze] wypowiedzi. Starosta stwierdzil, ze odbiera to jako prébe tworzenia negatywnej
narracji wokot dziatalnoS$ci szpitala 1 wzbudzania niepokoju spotecznego. Zaznaczyl, ze celem
dziatan Zarzadu Powiatu jest wylacznie przeprowadzenie merytorycznych zmian i zapewnienie
dalszego funkcjonowania placoOwki. Na zakonczenie Starosta zaproponowal, aby Rada
umozliwita przedstawienie szczegdtowej analizy sytuacji szpitala przez Prezes Zarzadu
Szpitala Powiatowego w Drezdenku, ktora byla obecna na sesji.

Prezes Szpitala Powiatowego w Drezdenku Agnieszka Banaszek rozpoczgta swoje wystapienie
od podzigckowania za zaproszenie na sesj¢ Rady Miejskiej, podkreslajac, ze obecnos¢
na posiedzeniu umozliwia jej przedstawienie rzetelnych i1 prawdziwych informacji zarowno
radnym, jak 1 mieszkancom powiatu oraz pacjentom. Zaznaczyla, ze w ostatnim czasie
w przestrzeni publicznej pojawito si¢ wiele nieprawdziwych informacji, ktore jej zdaniem
dziataja na szkode szpitala, ale przede wszystkim na szkode pacjentow. Zanim przeszia
do omdwienia biezacej sytuacji szpitala, przypomniata, ze z dniem 1 lipca 2010 roku placowka
przestata by¢ Samodzielnym Publicznym Zaktadem Opieki Zdrowotnej 1 obecnie funkcjonuje
jako spotka prawa handlowego. W zwiazku z tym, jak wyjasnila, nie wszystkie informacje

moga by¢ ujawnione z uwagi na obowigzujace przepisy oraz tajemnic¢ handlowa. Prezes
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poinformowata, ze w swoim wystagpieniu skupi si¢ na informacjach jawnych, ktére nie
naruszaja interesoOw spotki i nie sg objete tajemnicg handlowa. A. Banaszek odniosta si¢
do licznych nieprawdziwych informacji, ktére pojawily si¢ w przestrzeni publicznej i ktore,
jak zaznaczyta, uderzaja w wizerunek szpitala oraz wywotujg niepokdj wsrdod pacjentow
1 personelu. Podkreslita, Ze jej zadaniem jest dbanie o to, aby szpital funkcjonowat jako catos¢
i aby wszystkie dotychczas $wiadczone ushugi medyczne pozostawaty dostepne
dla mieszkancéw powiatu. Zdecydowanie zdementowala pogloski o zamykaniu Szpitala
Powiatowego w Drezdenku oraz poszczegodlnych jego oddziatow. Poinformowata, ze z dniem
1 listopada 2025 roku zostanie zawieszona dziatalno$¢ oddziatu ginekologiczno-potozniczego
oraz oddziatu neonatologicznego. Wyjasnita, ze zawieszenie funkcjonowania tych oddziatéw
nie oznacza ich likwidacji, co jest bardzo istotng ro6znicg, a pozostate oddzialy i jednostki
szpitala beda funkcjonowac bez zmian. Decyzja ta bylta trudna, ale konieczna i odpowiedzialna,
wynikajaca przede wszystkim z sytuacji finansowej tych oddzialéw oraz czynnikow
demograficznych, takich jak niska liczba porodow. Dodatkowo podkreslita, ze bardzo niska
wycena procedur medycznych z zakresu poloznictwa i ginekologii oraz rosngce koszty
wynagrodzen personelu zatrudnionego w szpitalu wymusity podjecie tak trudnej decyzji.
Prezes przedstawita takze kilka istotnych informacji dotyczacych funkcjonowania szpitala.
Zaznaczyla, ze 95% przychodow szpitala pochodzi od Narodowego Funduszu Zdrowia (NFZ),
ktéry pelni role ptatnika ijednoczesnie ksztaltuje polityke zdrowotng na poziomie
wojewoddztwa 1 regionu, decydujac o mozliwosciach zwigkszenia przychodow z tytutu
zawieranych umow. Zwrocila uwage, ze koszty funkcjonowania szpitala stale rosna,
w szczegllnosci koszty osobowe, ktore stanowig az 79% przychodow szpitala. Wzrost
wynagrodzen personelu jest zwigzany z wejSciem w zycie z dniem 1 lipca 2022 roku ustawy
o minimalnym wynagrodzeniu pracownikdw podmiotow leczniczych, co wymusito
konieczno$¢ waloryzacji plac. Przytoczyla dane dotyczace podwyzek ptac, ktore ksztaltowaty
si¢ nastgpujaco: w lipcu 2022 roku wzrost wyniodst srednio 30% przy inflacji 14,4%, w lipcu
2023 roku wynidst 12% przy inflacji 11,4%, w roku 2024 wzrost ptac wynidst 11,75%
przy inflacji 3,6%, a w roku 2025 prognozowany jest wzrost o 14,34% przy inflacji 4,5%.
Zaznaczyta, ze wzrost plac jest gldwnym czynnikiem kosztotworczym, ktdry znaczaco wptywa
na funkcjonowanie finansowe szpitala. W zwigzku z tym trudno jest poprawi¢ sytuacje
finansowg placoOwki, poniewaz z jednej strony przychody z NFZ sg ograniczone, a z drugiej
stale rosng koszty, w tym koszty wynagrodzen. Prezes wskazala, ze w ostatnich latach
w szpitalu zaobserwowano znaczny spadek liczby porodéw, zgodny z trendem krajowym.

W 2015 roku byto ich 572, w 2024 roku — 226, a w pierwszych trzech kwartatach 2025 roku —
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118. Utrzymanie oddziatéw ginekologiczno-potozniczego i neonatologicznego przy tak niskiej
liczbie poroddw jest nieoplacalne i nie spetnia standardéw bezpieczenstwa, standardy swiatowe
zalecaja minimum jeden pordd dziennie, natomiast w drezdeneckim szpitalu jest to jeden porod
na trzy dni. A. Banaszek poinformowata, ze zawieszenie dzialalnosci tych oddziatéw ma
na celu zapewnienie stabilnosci finansowej szpitala oraz bezpieczenstwa pacjentek
i noworodkéw. Podstawowa opieka ginekologiczno-potoznicza bedzie nadal dostgpna poprzez
dzialajace poradnie specjalistyczne w Dobiegniewie i1 Drezdenku. Leczenie szpitalne
w zakresie potoznictwa i ginekologii bedzie realizowane w ramach porozumien z oddziatami
w Miedzychodzie, Barlinku, Gorzowie Wielkopolskim oraz Sulecinie. Prezes dodata,
ze zauwazono odptyw pacjentek z powiatu do osciennych placowek, co dodatkowo wplywa
na spadek liczby §wiadczen realizowanych w drezdeneckim szpitalu oraz poglebia strate
finansowa oddziatu. Dane statystyczne wskazuja, ze okoto 10% porodéw oraz ponad 12%
hospitalizacji ginekologicznych w Miedzychodzie dotyczy pacjentek z powiatu strzelecko-
drezdeneckiego. Na koniec Prezes podkreslita, ze pomimo zawieszenia oddziatu
ginekologiczno-potozniczego szpital nie bedzie zamykany, a pozostate oddziaty i komorki
organizacyjne beda funkcjonowaé bez zmian. Decyzja ta jest rowniez efektem audytu
przeprowadzonego w 2023 roku, ktory wskazywal na koniecznos$¢ podjecia takiego dziatania
ze wzgledu na zmieniajacg si¢ demografig, starzenie si¢ spoteczenstwa, niska dzietnos¢ oraz
wysokie koszty utrzymania oddziatu.

Sebastian Dukaczewski nawigzal do wczesniejszych wypowiedzi dotyczacych zabezpieczenia
opieki ginekologiczno-potozniczej dla mieszkanek powiatu po planowanym zawieszeniu
dzialalnosci oddziatu w Szpitalu Powiatowym w Drezdenku. Zaznaczyl, ze z informacji
przedstawionych wczesniej przez A. Banaszek wynika, iz pacjentki beda mogty korzystacé
z opieki w szpitalach w Migdzychodzie, Barlinku, Gorzowie Wielkopolskim oraz Sulecinie.
Wskazat, ze najblizsza placowka dla mieszkanek Drezdenka jest Szpital w Migdzychodzie
1 zwrécil uwage na trudnosci zwigzane z transportem publicznym do tych placowek. Zapytal,
jak  wyglada obecna sytuacja oddzialu ginekologiczno-potozniczego w  Szpitalu
w Miedzychodzie i1 czy rowniez tam wystepuja problemy demograficzne, czy tez szpital ten
radzi sobie lepiej. Dopytywal rowniez, czy w Drezdenku tylko oddziat ginekologiczno-
polozniczy generuje tak powazny deficyt finansowy, czy moze dotyczy to rdwniez innych
oddzialoéw szpitalnych.

Agnieszka Banaszek odpowiedziala, ze wedlug danych otrzymanych ze Sgzpitala
w Miedzychodzie sytuacja na tamtejszym oddziale ginekologiczno-potozniczym jest

zdecydowanie lepsza. W roku 2024 w Miedzychodzie urodzito si¢ 426 dzieci, podczas gdy
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w Drezdenku liczba porodow wyniosta 226. W okresie od stycznia do wrzesnia 2025 roku
w Miedzychodzie odbyto si¢ 257 porodow, a w Drezdenku 118. Roznica ta pokazuje,
ze sytuacja demograficzna i liczba realizowanych §wiadczen w Miedzychodzie sg znacznie
korzystniejsze. Zapewnita, ze w wyniku podpisanych porozumien mig¢dzy szpitalami pacjentki
z Drezdenka i powiatu strzelecko-drezdeneckiego beda miaty zapewniong opieke 1 zadna z nich
nie zostanie odestana bez pomocy. Dodata, ze porozumienia maja na celu zagwarantowanie
bezpieczenstwa pacjentek i1 ptynnego przekierowania $wiadczen do innych placowek.
Odnoszac si¢ do drugiej czeSci pytania, A. Banaszek podkreslita, ze tylko oddziat
ginekologiczno-potozniczy w Drezdenku generuje tak powazny deficyt finansowy. Gtowna
przyczyna jest bardzo niska liczba porodow, ktora bezposrednio wptywa na niewielkg warto$¢
kontraktu z NFZ oraz na niewystarczajace przychody z tytulu realizowanych $wiadczen.
Dodatkowo wskazata na bardzo niska wycen¢ procedur medycznych z zakresu poloznictwa
1 ginekologii, co w potgczeniu z wysokimi kosztami osobowymi powoduje, ze oddziat generuje
straty. Koszty wynagrodzen przekraczaja przychody uzyskiwane z realizacji $wiadczen
zdrowotnych. Podkreslita, ze zadna inna komorka organizacyjna szpitala nie znajduje si¢
w takiej sytuacji, gdzie przychody nie pokrywaja kosztow osobowych. Zaznaczyla takze,
ze jest to problem o charakterze ogdlnokrajowym, a nie wylacznie lokalnym.

Wtodzimierz Sapor w pierwszej kolejnosci odniost si¢ do wezesniejszej wypowiedzi Starosty
Powiatu Strzelecko-Drezdeneckiego, uznajac ja za niepotrzebne obrazanie radnego Damiana
Mateli-Libery. Podkreslil, Ze radny ten nie zastuzyl na takie traktowanie, poniewaz kieruje si¢
dobrem miasta, a obecno$¢ starosty na sesji powinna stuzy¢ udzielaniu odpowiedzi na pytania
radnych, a nie ich krytykowaniu. Nastepnie radny zadatl pytanie dotyczace skutkow zawieszenia
dziatalnos$ci oddzialu ginekologiczno-potozniczego. Zapytal, co stanie si¢ z personelem
liczacym 24 osoby oraz czy po ewentualnym wznowieniu dziatalnosci tego oddzialu szpital
bedzie w stanie ponownie pozyskac¢ tych samych lekarzy.

Agnieszka Banaszek w odpowiedzi poinformowata, ze personel zatrudniony na umowach
o praceg, zarowno z oddzialu ginekologiczno-potozniczego, jak 1 neonatologicznego nie straci
zatrudnienia 1 pozostanie pracownikiem szpitala. Pielggniarki i potozne otrzymaja propozycje
kontynuowania pracy na innych oddziatach, przy czym zaznaczyta, Ze nie wszyscy beda mogli
kontynuowa¢ prace w takim samym zakresie, jak dotychczas, jednak czg$¢ personelu
z pewnoscig znajdzie zatrudnienie w strukturach szpitala. Dodata réwniez, ze tylko niewielki
odsetek pracownikow tych oddzialéw jest zatrudniony na podstawie umowy o prace, wiekszos¢
personelu to osoby pracujace na umowach cywilnoprawnych lub kontraktowych. W wielu

przypadkach nie jest to ich gldowne miejsce pracy, szpital w Drezdenku stanowi dla nich jedynie
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dodatkowe zrodto dochodu. W odniesieniu do lekarzy A. Banaszek wyjasnita, ze poza jednym
lekarzem, ktory jest mieszkancem Drezdenka, pozostali specjaliSci dojezdzaja do pracy
z innych miejscowosci.

Wtodzimierz Sapor zadat kolejne pytanie, dotyczace przyczyn, dla ktorych pacjentki
z Drezdenka decydowaly si¢ na porody w Szpitalu w Miedzychodzie, a nie w lokalnym
szpitalu. Wyrazil przypuszczenie, ze przyczyng mogla by¢ jako$¢ obstugi medycznej w
oddziale ginekologiczno-potozniczym w Drezdenku, ktéra mogta sktania¢ pacjentki do
poszukiwania opieki w innych placowkach.

Agnieszka Banaszek odpowiedziala, ze pytanie to powinno by¢ skierowane bezposrednio
do pacjentek, poniewaz ona jako prezes nie otrzymata zadnych oficjalnych skarg dotyczacych
pracy personelu oddzialu ginekologiczno-potozniczego ani oddziatu neonatologicznego
w czasie niemal 3,5-letniego petnienia przez nig funkcji. Podkreslita, Ze nie miata sygnatow,
ktére wskazywaltyby na niezadowolenie pacjentek z jako$ci §wiadczonych ustug medycznych,
a ewentualne decyzje pacjentek o wyborze innej placowki mogly mie¢ rézne, indywidualne
powody, ktére nie zostaty jej zakomunikowane.

Wiodzimierz Sapor odnidst si¢ krytycznie do wypowiedzi medialnych, ktére pojawily
si¢ podczas relacji TVP3, wskazujac, ze zakonczono ja stwierdzeniem, iz pacjenci z Drezdenka
moga korzystaé z ustug szpitali w Gorzowie Wikp., Miedzychodzie, czy nawet Swiebodzinie.
Uznat to za niewlasciwe podejscie i zartobliwie dopowiedziat, ze rownie dobrze mozna by ich
kierowa¢ do Warszawy. Podkreslit, Ze takie sugestie sa niezrozumiate 1 w jego ocenie wynikaja
z niegospodarnosci, ktora jak zaznaczyt zawsze prowadzi do zadluzenia. Wyrazit pesymizm
wobec mozliwosci przywrocenia oddzialu ginekologiczno-potozniczego. Zadatl rowniez
pytanie o to, dlaczego kilka lat temu szpital przynosit zyski, a obecnie przynosi straty.
Agnieszka Banaszek wyjasnita, ze szpital osiggat zysk w czasie, gdy pehit funkcje szpitala
COVID-owego. W tym okresie realizowano $wiadczenia dla pacjentow zakazonych lub
podejrzanych o zakazenie wirusem SARS-CoV-2. Wowczas nie obowigzywaly tez restrykcyjne
normy zatrudnienia. Zaznaczyla, ze po zakonczeniu pandemii szpital, podobnie jak inne
placowki w kraju musiat wroci¢ do wymogoéw kadrowych, co znaczaco podniosto koszty.
Wskazala rowniez, ze pandemia miata negatywne skutki dla szpitala — m.in. odplyw kadry
medycznej, szczeg6lnie lekarzy miejscowych z Drezdenka, ktorzy po COVID-zie nie wrocili
do pracy. Dodatkowo przypomniata, ze w okresie pandemicznym zawieszono funkcjonowanie
oddzialu choréb wewnetrznych, co uniemozliwilo realizacj¢ kontraktu z NFZ w ryczalcie,
skutkujac znaczng strata finansowa szpitala w 2023 roku. Podsumowata, ze cho¢ COVID

w krotkim czasie przyniost szpitalowi zysk, to jego dlugofalowe skutki, w tym odplyw kadry
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1 konieczno$¢ dostosowania si¢ do ponownych wymogdéw przyczynily si¢ do pogorszenia
sytuacji finansowej placowki. Wskazala rowniez, ze obecnie az 79% przychodow szpitala
pochlaniajg koszty wynagrodzen.

Radny Tomasz Siuda zapytal o sytuacje¢ prawng i1 finansowa zwigzang z rozwigzaniem
kontraktow pracownikow medycznych zatrudnionych na umowach cywilnoprawnych. Zwrocit
uwagg, ze w wielu branzach rozwigzanie kontraktu moze wigzac¢ si¢ z konieczno$cia wyplaty
odszkodowania, dlatego chciat uzyskac informacje, czy w przypadku rozwigzania kontraktow
z lekarzami lub innymi cztonkami personelu szpital bedzie ponosit jakiekolwiek koszty.
Agnieszka Banaszek wyjasnita, ze wigkszo$§¢ pracownikoéw oddzialu ginekologiczno-
polozniczego oraz oddzialu neonatologicznego zatrudniona jest na podstawie umoéw
cywilnoprawnych, gtownie kontraktéw 1 umow zlecenia. Wskazala, ze zgodnie
z obowigzujacym prawem w umowach tych przewidziane s3 miesieczne okresy
wypowiedzenia. Zaznaczyla, ze w zwigzku z planowanym zawieszeniem dzialalnosci
oddzialéw od dnia 1 listopada, wszystkie umowy zostaly wypowiedziane z odpowiednim
wyprzedzeniem i zgodnie z zapisami umownymi. W efekcie szpital nie poniesie zadnych
dodatkowych kosztoéw ani zobowigzan finansowych z tytutu rozwigzania tych kontraktow.
Radna Katarzyna Czerwinska poruszyla temat wybordw porodowek przez mieszkanki
Drezdenka i okolic. Zauwazyta, ze mimo pozytywnych do§wiadczen wlasnych oraz cztonkow
rodziny z uslugami §wiadczonymi przez Szpital w Drezdenku, wiele kobiet decyduje si¢ na
pordéd w Miedzychodzie, Barlinku czy Gorzowie Wlkp. Odwotata si¢ do internetowych forow
1 opinii, gdzie pacjentki wskazuja preferowane placowki i rzadko wybieraja Drezdenko, cho¢
jak zauwazyla nie zawsze jest to spowodowane negatywnymi doswiadczeniami. Przytoczyta
przyktad wtasnej corki, ktora byta dobrze obstuzona w czasie hospitalizacji w Drezdenku,
jednak podczas porodu poczuta si¢ Zle potraktowana przez potozng przyjezdna z Gorzowa,
co znaczaco wptynelo na jej samopoczucie. Radna podkreslita, Ze nie rozumie przyczyn
odptywu pacjentek 1 wyrazita nadzieje, ze oddzial ginekologiczno-potozniczy uda si¢ utrzymac
lub w przysztosci przywroci€. Zasugerowala takze, ze w razie trwatego zawieszenia oddziatu
nalezatoby rozwazy¢ inne kierunki rozwoju szpitala, np. utworzenie oddziatu chirurgii
dzieciecej, gdyz wielu mieszkancow jezdzi z dzie¢mi do Gorzowa nawet w drobnych sprawach
urazowych.

Agnieszka Banaszek odniosta si¢ do kwestii chirurgii dziecigcej. Poinformowata, ze temat ten
byl juz analizowany i1 wskazany roéwniez przez audytora zewnetrznego jako potencjalny
kierunek rozwoju. Szpital wystepowat juz w 2023 roku do NFZ z wnioskiem o mozliwos¢

zakontraktowania tego rodzaju oddzialu. Fundusz nie wyrazil zgody, ttumaczac decyzje
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wystarczajgcym zabezpieczeniem takich §wiadczen przez dwa inne szpitale — w Gorzowie
Wikp. i Zielonej Gorze. Prezes dodata, ze ponowita wniosek do NFZ dwa tygodnie wcze$niej,
jednak réwniez otrzymata odpowiedz odmowng. Fundusz wskazal, ze w roku 2024 jedynie
105 pacjentow z powiatu korzystato z chirurgii dziecigcej, co w jego ocenie nie uzasadnia
tworzenia nowego oddziatu w Drezdenku. Dodatkowo zaznaczyta, ze uruchomienie takiego
oddzialu wigzaloby si¢ z duzymi trudno$ciami kadrowymi, ktére bylyby powaznym
wyzwaniem organizacyjnym.

Czestaw Binkowski zabrat glos w sprawie funkcjonowania stuzby zdrowia w Drezdenku.
Zwrocit uwage na dhugotrwaly spadek jakosci ustug medycznych 1 negatywna opini¢, ktora
jego zdaniem jest skutkiem wieloletnich zaniedban. Skrytykowat dziatanie szpitala
i przychodni, wskazujac m.in. na brak lekarzy specjalistow (dermatolog, laryngolog, ortopeda,
kardiolog), dtugie terminy oczekiwania na wizyty oraz chaos organizacyjny. Podat przyktady
pacjentow (w tym swojej zony 1 starszej mieszkanki z m. Drawiny), ktorzy musieli szukad
pomocy w innych miejscowosciach (Migdzychod, Strzelce). Zwrocit uwage na nieczytelne
zasady przyjmowania pacjentow: brak numerkow, przyjmowanie cyt. ,,po znajomosci” oraz zte
warunki oczekiwania na wizyty. Radny podkreslit, ze $rodki na funkcjonowanie szpitala
pochodza z budzetu panstwa, a nie z prywatnych funduszy, 1 ze jako$¢ swiadczonych ustug
nie jest adekwatna do ich finansowania. W zakonczeniu postawil pytanie o sens istnienia
szpitala, skoro mieszkancy i tak muszg korzysta¢ z ustug medycznych w innych miastach.
Agnieszka Banaszek odniosta si¢ do zarzutéw radnego Czestawa Binkowskiego, podkreslajac,
ze Szpital Powiatowy w Drezdenku jest jednostka powiatowa, a nie kliniczng, i nie moze
zapewnia¢ petnego wachlarza $wiadczen specjalistycznych. Szpital prowadzi 10 poradni
specjalistycznych, ktére mimo ograniczen kadrowych wykonuja duza liczbe $wiadczen.
Ze wzgledu na brak lokalnych lekarzy, wigkszo$¢ specjalistow dojezdza, co ogranicza
mozliwoS$ci organizacyjne (czas pracy poradni, liczba dni przyje¢ w tygodniu). Prezes zwrocita
uwagge, ze cze$¢ problemow z kolejkami wynika z postaw samych pacjentow, poniewaz czgsto
przychodza oni znacznie przed planowang godzing przyjecia, co prowadzi do niepotrzebnej
kumulacji i chaosu.

Czestaw Binkowski ponownie zaapelowal o wprowadzenie systemu numerkow 1 godzinowych
zapisow, ktore jego zdaniem funkcjonujg w innych miastach np. w Miedzychodzie, Wieleniu
1 znaczaco poprawiajag komfort pacjenta. Skrytykowal obecne zasady organizacyjne jako, cyt.
"partyzanckie", twierdzac, ze to one budujg ztg opini¢ o placéwce. Dodal, ze niepewnos¢ co do

obecnosci lekarzy zniecheca takze kobiety do rodzenia w lokalnym szpitalu.
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Dyrektor do spraw medycznych lek. Blazej Kaduk wyjasnil, ze gléwnym problemem jest
niedobér kadry medycznej i realia demograficzne. Powiedziat, ze Akademie Medyczne
wypuszczaja miodych lekarzy, ktorzy jednak nie chcg pracowaé w szpitalach powiatowych,
preferujg duze osrodki z pelnym zapleczem i nowoczesnym sprzetem. Praca w matym szpitalu
wigze si¢ z duzym obcigzeniem i1 mniejszym prestizem. Lekarze nie chcg dojezdzad
do Drezdenka, ktore ma niekorzystne polozenie komunikacyjne. Dodat, ze wigkszos$¢ lekarzy
przyjmujacych w poradniach to ci sami, ktorzy pracujag w oddziatach, czgsto bezposrednio po
dyzurze, po zabiegach czy odprawach. Opo6znienia wynikajg z koniecznosci godzenia wielu
obowigzkow. Zwrocit uwage, ze podobne lub dtuzsze czasy oczekiwania wystepuja nawet
w duzych szpitalach (Gorzow Wlkp.), gdzie czas oczekiwania na Izbie Przyje¢ moze siegac
12 godzin. Podkreslit, ze jesli uda si¢ znalez¢ lekarzy gotowych do pracy w Drezdenku,
placéwka chetnie ich zatrudni 1 rozszerzy dziatalnos$cé.

Czestaw Binkowski skarzyt si¢ na 6-godzinne oczekiwanie na Izbie Przyj¢¢ dla swojej Zzony.
Zwrocil uwage, ze mimo zapewnien personelu, ze w Gorzowie Wlkp. jest gorzej (10 godzin
oczekiwania), to i tak jest to dla niego problem.

Blazej Kaduk wyjasnit, ze na dyzurze jest tylko jeden lekarz, ktory musi zajac¢ si¢ od 28 do 35
pacjentow, w tym z nagtymi przypadkami (np. obrzek ptuc, zawat). W takich sytuacjach lekarz
natychmiast przerywa inne czynnosci, przy planowych przyjeciach trzeba poczekaé. Dodat,
ze taki system dzialania jest standardem w Polsce i Europie, a oczekiwanie nie wynika
z lenistwa lekarzy. Za problemy nalezy obwinia¢ raczej Ministerstwo Zdrowia, NFZ 1 brak
mlodych lekarzy chcacych pracowaé w szpitalach powiatowych. B. Kaduk powiedziat,
ze miejscowi mlodzi lekarze tez wyjezdzaja do wiekszych klinik w regionie, bo praca w matym
szpitalu to ciezki wysitek bez petnego wsparcia specjalistycznego (np. kardiochirurgii). Dodat,
ze Izba Przyje¢ w Drezdenku nie dziala 24h na dobe z odpowiednig obsada, w przeciwienstwie
do Gorzowa WIkp. Jeden lekarz musi taczy¢ dyzury w izbie, konsultacje, przyjecia i inne
zadania, co wydluza czas oczekiwania.

Sebastian Dukaczewski zauwazyl, ze lekarze w poradniach specjalistycznych jednoczesnie
pracuja na oddziatach szpitala.

Btazej Kaduk ttumaczyt, ze lekarz nie wykonuje obu zadan w tym samym czasie, po dyzurze
przechodzi do przychodni, jednak czasem zdarzaja si¢ opdznienia przez obowiazki po dyzurze
(np. odprawy).

Sebastian Dukaczewski zapytat o mozliwo$¢ wprowadzenia numeracji na wizyty,

aby ograniczy¢ ttok i zmniejszy¢ czas oczekiwania.
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Blazej Kaduk powiedzial, ze godziny przyje¢ sg wyznaczone i kazdy pacjent ma konkretng
godzing, ale nie wszyscy punktualnie si¢ zglaszaja. Lekarz podkreslil, ze poradnie dziataja bez
limitu godzin, teoretycznie moga pracowac¢ 7 dni w tygodniu, 24 godziny na dobg, ale brakuje
lekarzy, np. kardiologow, ktérzy chceieliby podjac taka prace. Dodal, ze sam spedza w szpitalu
wiece] czasu niz w domu, przyjmuje 10-12 pacjentow dziennie, ale czg¢$¢ pacjentow
nie przychodzi na umowione wizyty i czg¢sto nie informuje o nieobecnosci.

Katarzyna Czerwinska zwrécita uwage na problem dlugiego czasu oczekiwania na wizyty
pooperacyjne oraz brak precyzyjnego umawiania ich godzin. Opisala swoje doswiadczenia,
wskazujgc, ze mimo wyznaczonego terminu wizyty pacjenci czgsto musza czeka¢ wiele godzin,
co jest szczegblnie ucigzliwe w okresie pooperacyjnym. Podkreslita rowniez, ze w innych
placéwkach, np. w Poznaniu, stosuje si¢ system umawiania wizyt na konkretne godziny,
co pozwala na lepsze zarzadzanie czasem pacjentow.

Blazej Kaduk wyjasnit, ze czas trwania wizyty jest bardzo zréznicowany, od kilkunastu minut
do nawet blisko godziny ze wzgledu na konieczno$¢ doktadnego badania pacjenta, oceny zdjgc
rentgenowskich oraz podejmowania decyzji medycznych majacych istotny wptyw na dalsze
leczenie i zycie pacjenta. Podkreslil, Ze niemozliwe jest jednoznaczne ustalenie stalych ram
czasowych dla kazdej wizyty, poniewaz kazdy przypadek wymaga indywidualnego podejscia.
Wtodzimierz Sapor poruszyt ponownie temat braku chirurgii dziecigcej. Stwierdzil, ze ma
swiadomo$¢, iz utworzenie takiego oddziatu nie jest obecnie mozliwe, jednak zwrdcit uwage
na potrzebe dziatah mogacych ulzy¢ rodzicom i dzieciom w sytuacjach naglych urazow.
Whnioskowat, aby w przypadku, gdy dziecko ulegnie urazowi i trafia do szpitala, mozliwe byto
wykonanie przynajmniej zdjecia rentgenowskiego na miejscu. Zdaniem radnego, umozliwienie
takiej procedury pozwolitoby skroci¢ czas oczekiwania na Szpitalnym Oddziale Ratunkowym
w Gorzowie Wlkp. (z okoto 6 do 4 godzin) oraz uspokoi¢ rodzicéw oczekujacych na diagnozg.
Podkreslil, ze takich przypadkow jest bardzo duzo, co potwierdza jego dos$wiadczenie
zawodowe w pracy w szkole. Zaapelowal, aby podja¢ dziatania w celu umozliwienia rodzicom
wykonania zdjecia rentgenowskiego dziecku na miejscu, bez koniecznosci dlugiego
oczekiwania.

Agnieszka Banaszek odniosta si¢ do wypowiedzi radnego, przypominajac, ze temat byl juz
poruszany rok wczesniej.

Btazej Kaduk podkreslil, ze problem nie jest blahy. Zwrdcit uwage, Ze istnieje wyrazny podziat
pomiedzy chirurgig dziecigecg a chirurgia ogo6lng. Wskazat, ze chirurg og6lny, specjalizujacy
si¢ w leczeniu dorostych, nie zawsze jest w stanie prawidtowo rozpozna¢ urazy u dzieci, gdyz

anatomia dziecigca rézni si¢ znaczaco od dorostej, dzieci maja m.in. wigcej kosSci i inne
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proporcje uktadu kostnego. Dodal, ze tak jak internista nie prowadzi pacjentow pediatrycznych,
tak samo chirurg dorostych nie powinien diagnozowaé¢ dzieci, poniewaz sg to dwie odrgbne
specjalizacje wymagajace odmiennych kompetencji. Zaznaczyl, ze wykonanie zdjecia
rentgenowskiego to, cyt. ,, nie tylko zdje¢cie”, gdyz kto§ musi je wlasciwie oceni¢, a chirurg
ogolny nie zawsze jest do tego uprawniony w przypadku dzieci. Poinformowat roéwniez,
ze w sytuacjach urazéw wielonarzadowych u dzieci szpital wspolpracuje z systemem
ratownictwa medycznego, wzywajac karetki transportowe lub Lotnicze Pogotowie Ratunkowe
(LPR), aby przetransportowac pacjentow do wyspecjalizowanych centréw urazowych.
Wtodzimierz Sapor zaznaczyl, ze zostat zZle zrozumiany. Wyjasnil, ze nie oczekuje pelnego
zakresu ustug chirurgii dziecigcej, a jedynie mozliwosci wykonania na miejscu zdjecia RTG,
ktére mogloby przyspieszy¢ dalsze leczenie.

Blazej Kaduk odpowiedzial, ze nawet taka praktyka jest niemozliwa do wdrozenia w obecnych
realiach. Wyjasdnil, Zze w Szpitalu w Gorzowie Wlkp. lekarze wykonuja wiasne zdjecia
diagnostyczne, poniewaz muszg mie¢ pewnos¢ co do ich aktualnosci i jakosci. Dodal, ze kazdy
przypadek musi zosta¢ oceniony przez radiologa zatrudnionego na miejscu, ktory pracuje w
trybie calodobowym. Podkreslit, Ze mimo iz nowoczesne aparaty RTG maja niska dawke
promieniowania, cyt. ,,mnozenie zdje¢ nic nie daje”, gdyz liczy si¢ interpretacja i decyzja
medyczna, a nie sam obraz. Wyjasnil, ze wykonywanie zdjecia ,,na miejscu” nie jest
porownywalne z robieniem fotografii — to czg$¢ procesu diagnostycznego i decyzyjnego,
za ktory lekarze ponosza odpowiedzialno$¢ prawna. Zaznaczyl, ze zaréwno lekarze,
jak 1 pielegniarki musza chroni¢ nie tylko dobro pacjenta, ale rowniez interes prawny wilasny
1 szpitala.

Tomasz Siuda zapytat, czy zostala przeprowadzona szczegdtowa analiza potwierdzajaca, ze po
uptywie okresu zawieszenia dziatalnosci oddziatu ginekologiczno-potozniczego sytuacja
ulegnie poprawie.

Agnieszka Banaszek odpowiedziata, ze zostala wykonana zaréwno analiza finansowa,
jak 1 analiza demograficzna. Poinformowala, Zze decyzja o zawieszeniu oddziatu zostata podjeta
w zwiazku z wejsciem w zycie nowelizacji ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkéw publicznych, ktora umozliwia przeksztatcenie czesci §wiadczen
z hospitalizacji pelnej w hospitalizacj¢ jednodniowa lub planowa. Podkreslita, Ze na ten
moment nie sg jeszcze znane akty wykonawcze do ustawy, w tym wyceny i szczegotowy zakres
swiadczen jednodniowych, dlatego trudno jest przewidzie¢ skutki wprowadzonych zmian
i okresli¢ przyszio$¢ oddziatu po uptywie podt roku. Dodata, ze z zapowiedzi Ministerstwa

Zdrowia wynika, iz planowane sg reformy szpitali powiatowych, w tym mozliwos¢ ich taczenia
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lub przeksztatcania niektorych zakreséw dziatalnosci, jednak brak jest obecnie szczegdtowych
informacji.

Tomasz Siuda nawigzal do wczesniejszej wypowiedzi Pani Dyrektor, w ktorej wspomniata
o odplywie pacjentek do innych, o$ciennych szpitali. Zapytal, czy dyrekcja probowala
zdefiniowaé przyczyny tego zjawiska, np. poprzez przeprowadzenie ankiet wsrod pacjentek
lub w mediach spotecznosciowych, ktére moglyby wskaza¢ zrédlo problemu i ewentualne
nieprawdziwe informacje krazace w internecie. Podkreslil, Ze cyt. ,,plotka niesie za sobg zniwa”
1 warto bytoby podja¢ dziatania komunikacyjne, ktore mogltyby pomoc w odbudowie zaufania
pacjentek do szpitala.

Agnieszka Banaszek odpowiedziala, ze w szpitalu funkcjonujg ankiety satysfakcji pacjenta,
ktére wypelniaja osoby korzystajace z ustug placowki. Wyniki tych ankiet pokazuja,
ze pacjentki s3 ogolnie zadowolone z pobytu na oddziale ginekologiczno-potozniczym.
Zaznaczyla jednak, ze problem dotyczy pacjentek, ktore nie trafiajg do szpitala. Przyznala,
ze nie posiada szczegdtowej wiedzy o przyczynach ich decyzji, gdyz takie informacje pojawiajg
si¢ raczej na forach internetowych i w mediach spolecznosciowych, gdzie pacjentki wymieniaja
si¢ opiniami. Odestala w tej sprawie do wypowiedzi pojawiajacych si¢ w przestrzeni publiczne;.
Tomasz Siuda doprecyzowal, ze wilasnie o to mu chodzito o wykorzystanie mediow
spotecznosciowych jako narzgdzia badania opinii, np. poprzez anonimowe ankiety online,
ktore moglyby pomoc zidentyfikowad przyczyny negatywnych komentarzy i zrozumieé
potrzeby kobiet z regionu.

Agnieszka Banaszek podkreslita, ze placowka prowadzi liczne akcje promocyjne zachgcajace
kobiety do korzystania z ustug szpitala 1 do rodzenia na miejscu. Zaznaczyta, ze kazda pacjentka
ma prawo wyboru miejsca porodu, a najczgsciej kieruje si¢ za swoim lekarzem prowadzacym
cigze, ktory przyjmuje w innym szpitalu. A. Banaszek wskazata réwniez na czynniki
demograficzne, gdzie liczba porodow w regionie znaczaco spadla.

Sebastian Dukaczewski poinformowal, Zze sale obrad opuscil radny Wtodzimierz Sapdr,
a weczesniej radny Damian Matela-Libera. W zwigzku z tym w posiedzeniu uczestniczy obecnie
7 radnych. Przewodniczacy przypomnial, Ze Rada nie moze rozpocza¢ obrad, jesli nie ma
obecnych co najmniej potowy ustawowego sktadu (8 osdb). Podkreslit jednak, ze jezeli kworum
zostato osiggnigte na poczatku posiedzenia, obrady moga by¢ kontynuowane mimo
pozniejszego zmniejszenia liczby obecnych radnych. W takiej sytuacji Rada nie moze
podejmowac uchwal, ale moze prowadzi¢ dalsze obrady.

Zastepca Burmistrza Anna OZminkowska zaznaczylta, ze jako audytor zewnetrzny ds. jakosci

w ochronie zdrowia pragnie uzupeli¢ wcze$niejsze informacje. Wyjasnila, ze szpital
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posiadajacy certyfikat ISO oraz wczesniej akredytacje regularnie przeprowadza ankiety
ipodlega biezacemu monitorowaniu zarOwno przez instytucje zewngtrzne, jak i przez
Ministerstwo Zdrowia. Podkreslita, ze po wejsciu w zycie ustawy o jako$ci w ochronie zdrowia
na szpitale natozono szczegdlny obowigzek dbatosci o jakos¢ opieki nad pacjentem. Wyrazita
przekonanie, ze Szpital w Drezdenku spelnia wszystkie wymagane normy i standardy.
Nastepnie zwrdcila si¢ do Prezes Szpitala z prosba o jednoznaczne potwierdzenie, ze w zwigzku
z zawieszeniem oddziatu ginekologiczno-potozniczego pracownicy nie utracili zatrudnienia
w sensie etatowym. Poprosita, aby podkresli¢, ze osoby zatrudnione na podstawie umow
o prac¢ zostaty przeniesione do innych komorek szpitalnych, natomiast rozwigzania uméow
dotyczyly wytacznie osdb wspotpracujacych na podstawie kontraktéw cywilnoprawnych.
Wskazala, ze w przestrzeni publicznej pojawialy si¢ mylne informacje o likwidacji oddzialu
1 zwolnieniach grupowych, co wymagato wyjasnienia.

Agnieszka Banaszek potwierdzita, ze w ramach zawieszenia dziatalnosci oddziatu
ginekologiczno-potozniczego zaden z etatowych pracownikow nie utracit zatrudnienia.
Wyjasénita, ze trzy potozne zatrudnione na umowe¢ o prace dostang dalsze zatrudnienie
w Szpitalu w Drezdenku. Dodata, Ze pozostate potozne wspolpracowaty ze szpitalem
na podstawie uméw cywilnoprawnych (kontraktéw 1 uméw zlecenia) 1 otrzymaly
wypowiedzenia tych umow. Zaznaczyla, ze nie wszystkie osoby byly zainteresowane dalszym
zatrudnieniem, natomiast tym, ktoére wyrazity taka chec, zostaly zaproponowane nowe umowy
w innych oddziatach i w innym zakresie obowigzkow. Podkreslita, ze szpital dotozyt staran,
aby kazda z zainteresowanych osob miata zapewniong mozliwo$¢ dalszej pracy.

Anna Ozminkowska nawigzata do wczesniejszej wypowiedzi Pani Prezes, pytajac o wyniki
audytu przeprowadzonego w 2023 roku. Zwrocita uwage, ze Prezes wspominata o wnioskach
dotyczacych oddzialu ginekologiczno-potozniczego i zapytata, czy w zwiazku z tym audytem
jednostka samorzadu terytorialnego, sprawujaca nadzor nad szpitalem, podjeta jakiekolwiek
dziatania naprawcze.

Agnieszka Banaszek poinformowala, ze audyt zostat przeprowadzony w 2023 roku, w okresie,
gdy Ministerstwo Zdrowia zapowiadalo wprowadzenie ustawy o reformie szpitalnictwa.
Projekt tej ustawy mial okresli¢ szczegdlowe kryteria funkcjonowania oddziatéw
ginekologiczno-potozniczych, w tym wymogi dotyczace personelu, liczby porodéow oraz
odlegtosci geograficznej od innych placéwek. Wyjasnita, ze prace nad ustawg trwaty, a jej
zatozenia ewoluowaly — wprowadzono m.in. czynnik geograficzny, czyli odleglo$¢
od najblizszego szpitala o podobnym profilu. Szpital oczekiwal, Zze finalny ksztatt ustawy

umozliwi zachowanie malych oddziatéw potozniczych, przy jednoczesnym zwigkszeniu
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wyceny procedur potozniczych. Zaznaczyla, ze obecnie NFZ nie finansuje gotowosci
oddzialéw potozniczych, co stanowi dla szpitala powazne obcigzenie finansowe. Ministerstwo
planowato wprowadzenie zmian w systemie finansowania, jednak w obowigzujacym stanie
prawnym nie przewidziano dodatkowych §rodkéw. Wspomniata rowniez o pojawiajacych sie
koncepcjach tzw. terenowych oddziatbw potozniczych (TopMamet), w ktorych
funkcjonowatyby dyzury dwoch potoznych w systemie catodobowym, jednak projekty
te pozostaja na etapie planow i konsultacji.

Anna OzZzminkowska zapytala nastgpnie o kwestie finansowe, wskazujac, ze w ostatnich latach
nastapil wzrost wynagrodzen personelu medycznego $rednio o okoto 15% w latach 2022-2025.
Zwrocila si¢ do Prezes z pytaniem, czy szpital otrzymat na ten cel $rodki zewnetrzne, czy tez
wzrost plac zostat pokryty z funduszy wiasnych.

Agnieszka Banaszek wyjasnila, ze cze$¢ srodkdw na podwyzki pochodzita z NFZ, w ramach
zwigkszonych kontraktow na §wiadczenia zdrowotne. Po wprowadzeniu ustawy o minimalnych
wynagrodzeniach z dniem 1 lipca 2022 r., kwota przekazana szpitalowi byta niewystarczajaca,
dlatego cze$¢ kosztow pokryto ze srodkow wiasnych. W kolejnych latach — 2023 1 2024 — srodki
z NFZ w pelni pokrywaty skutki podwyzek. Natomiast w roku 2025, z uwagi na trudna sytuacje
finansowa NFZ, zabraklo $rodkéw na pokrycie catosci kosztow wynikajacych z ustawy
o minimalnych wynagrodzeniach.

Anna Ozminkowska podjeta kolejny watek, pytajac o zabezpieczenie opieki nad pacjentkami
po zawieszeniu oddziatu ginekologiczno-polozniczego. Poprosita o wyjasnienie, czy szpital
zawart porozumienia z innymi placowkami, do ktérych pacjentki moga by¢ kierowane,
oraz w jaki sposob zostang one poinformowane o dost¢gpnych miejscach. Zapytata réwniez,
czy szpital przewiduje organizacjg¢ transportu w nagtych przypadkach, poniewaz jak zaznaczyta
nie wszystkie porody da si¢ zaplanowac.

Agnieszka Banaszek poinformowata, Ze szpital ma podpisane trzy porozumienia z placéwkami
osciennymi, ktore zapewnig opieke potozniczo-ginekologiczng pacjentkom z terenu powiatu.
Dodata, ze pacjentki korzystajace z poradni specjalistycznych beda na biezaco informowane
przez lekarzy o mozliwo$ciach kierowania do tych szpitali. Zapowiedziala rowniez
przygotowanie kampanii informacyjnej skierowanej do mieszkanek powiatu, zawierajacej
wskazowki dotyczace dostgpnych os$rodkdw porodowych. W przypadkach nagtych,
wymagajacych natychmiastowej interwencji, beda uruchamiane Zespoty Ratownictwa
Medycznego, a kazda pacjentka ma prawo wezwacé karetke w sytuacji zagrozenia zycia

lub zdrowia.
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Anna Ozminkowska zwrocita uwage, iz konieczna jest poprawa komunikacji pomiedzy
personelem a pacjentami, w szczegdlnosci w zakresie funkcjonowania Izby Przyjec¢
w Drezdenku. Podkreslita, Zze nie odnosi si¢ bezposrednio do dzialalnosci oddzialu
ginekologiczno-potozniczego, lecz ogdlnie do jakosci kontaktu personelu z pacjentami
zglaszajacymi si¢ do szpitala. Jak zaznaczyta, cyt. ,,dla pacjenta jest to ogromne przezycie,
a efekt pierwszego kontaktu z lekarzem odgrywa bardzo wazng rol¢”. Burmistrz zwrdcita
uwage, ze mimo iz Szpital w Drezdenku nie posiada Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego
(SOR), to warto dazy¢ do poprawy jakosci obstugi pacjentow w Izbie Przyje¢. Wskazata,
ze porownujac sytuacje z placowka w Miedzychodzie, mozna zauwazy¢ wyraznie wyzszy
standard w zakresie komunikacji i podejscia do pacjenta. Zaznaczyta jednoczes$nie, ze ma
$wiadomo$¢ roznic organizacyjnych pomiedzy SOR-em a Izbg Przyje¢ — innych procedur, innej
obsady 1 innego sposobu funkcjonowania — jednak mimo to uwaza, Ze ten obszar wymaga
szczegoOlne] poprawy. Podsumowujac, dodata, Zze nie jest to tylko jej osobista opinia,
lecz wniosek powtarzajacy si¢ w uwagach i opiniach mieszkancow.

Andrzej Kozubaj zwrdcit si¢ z pytaniem odnoszacym si¢ do informacji przedstawionej przez
Pana Staroste, dotyczacym kosztow wynagrodzen personelu oddziatu ginekologiczno-
polozniczego. Zauwazyl, ze wedtug przedstawionych danych miesigczny koszt wynagrodzen
wynosi 2 959 000,00 zt przy 24 etatach, co daje $rednio ponad 120 000,00 zt na etat
miesi¢cznie. W zwigzku z tym zapytat, czy nie doszto do pomytki w przedstawionej informacji.
Agnieszka Banaszek wyjasnila, iz w podanej kwocie zawarte sa wszystkie koszty catkowite,
w tym réwniez dyzury lekarskie w godzinach popotudniowych, w soboty, niedziele i §wigta.
Liczba 24 etatow dotyczy jedynie ordynacji dziennej i nie obejmuje etatow zwigzanych
z dyzurami, stad btedne wrazenie wysokiej sredniej kwoty wynagrodzenia.

Andrzej Kozubaj stwierdzit, iz szkoda, ze w przekazanej informacji nie doprecyzowano tych
danych, poniewaz odbiorca moze odnies¢ mylne wrazenie, ze $rednie wynagrodzenie wynosi
125 000,00 zt miesigcznie. Podkreslil, ze wyjasnienie Pani A. Banaszek jest istotne, jednak nie
wskazuje ono doktadnych wysokosci wynagrodzen poszczegdlnych pracownikow.

Radny Jarostaw Dworecki powiedziat, wskazujac, ze rowniez chcial zapytaé o kwestie
wynagrodzen personelu medycznego. Zwrécit si¢ do Dyrekcji Szpitala z prosba
o przedstawienie konkretnych danych dotyczacych wynagrodzenia ordynatora oraz jego
zastepcy, podkreslajac, ze jako radni powinni mie¢ mozliwos¢ poznania takich informacji, aby
oceni¢ funkcjonowanie placowki finansowanej ze srodkéw publicznych.

Agnieszka Banaszek odmowita ujawnienia szczegdlowych danych, wyjasniajac, ze szpital

funkcjonuje jako spotka prawa handlowego, a informacje dotyczace uméw 1 wynagrodzen
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lekarzy stanowig tajemnice handlowg. Umowy zawierane sg miedzy spotka a indywidualnymi
praktykami lekarskimi, wobec czego ujawnienie takich informacji bytoby niezgodne
Z przepisami prawa.

Jarostaw Dworecki zauwazyt, ze $rodki, ktorymi dysponuje szpital, pochodzg z funduszy
publicznych, dlatego mieszkancy maja prawo wiedzie¢, jakie wynagrodzenia otrzymujg
lekarze.

Agnieszka Banaszek podtrzymata stanowisko, ze pomimo publicznego finansowania
Swiadczen, spotka jest zobowigzana do przestrzegania przepisOw o ochronie tajemnicy
handlowej 1 nie moze ujawnia¢ danych indywidualnych dotyczacych kontraktow lekarskich.
Adam Kotwzan przedstawit krotka informacj¢ o sytuacji demograficznej w Gminie Drezdenko
(w 2016 roku- 107 urodzonych dzieci, w roku 2025- stan na dzien 30 wrze$nia - 38), wskazujac
na znaczacy spadek liczby urodzen w ostatnich latach. Zwrécit uwage, ze problem ma charakter
ogo6lnokrajowy 1 wptywa rowniez na funkcjonowanie lokalnych instytucji, w tym shuzby
zdrowia. Burmistrz odniést si¢ rowniez do pojawiajacych si¢ w przestrzeni publicznej
nieprawdziwych informacji, jakoby miat zamiar zamkna¢ szpital, jednoznacznie dementujac
te doniesienia 1 podkreslajac, ze gmina nie ma wplywu na zarzadzanie szpitalem, ktory jest
jednostka powiatowa.

Radostaw Swiekatowski potwierdzit, ze rdwniez ze strony powiatu nie ma zadnych planow
likwidacji czy prywatyzacji szpitala. Wyjasnil, ze placowka znajduje si¢ w trudnej sytuacji
finansowej, wynikajacej z wieloletnich strat, ktore narastaty juz przed okresem pandemii
COVID-19. Dodatkowe $rodki uzyskane w czasie pandemii zostatly wykorzystane, a obecnie
szpital generuje strate szacowang na okoto 5,5 mln zt rocznie. Starosta podkreslit, ze powiat nie
dysponuje wystarczajacymi S$rodkami, aby pokrywaé tak wysokie deficyty. Wskazat,
ze konieczne jest rozpoczgcie procesu restrukturyzacji, a jego pierwszym krokiem bedzie
planowane od 1 listopada zawieszenie czg¢sci oddziatdéw. Poinformowat takze o trudno$ciach w
uzyskaniu zgdd z NFZ na otwieranie nowych poradni, w tym onkologicznej czy chirurgii
dziecigcej, mimo zglaszanego zapotrzebowania. Starosta wyrazil nadziej¢, ze wprowadzone
dziatania pozwola na poprawe sytuacji finansowej szpitala. Podkreslit, ze wspodipraca
samorzadow powinna koncentrowac si¢ na wspieraniu dziatan naprawczych i przekazywaniu
rzetelnych informacji mieszkancom.

Andrzej Kozubaj zwrdcil uwage, ze zgodnie z obowigzujagcymi przepisami prawnymi
informacje dotyczace wynagrodzen indywidualnych lekarzy objete sa ochrong danych
osobowych 1 tajemnica handlows, dlatego nie moga by¢ ujawniane publicznie. Podkreslit,

ze jawne mogg by¢ jedynie wynagrodzenia 0sob petnigcych funkcje publiczne. Zasugerowat
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jednak, aby szpital przekazat Radzie Miejskiej ogolng informacje dotyczaca tacznych kosztow
wynagrodzen lekarzy oraz liczby etatow lekarskich w placowce. Zdaniem Sekretarza, takie
dane maja charakter zbiorczy i mogg zosta¢ ujawnione bez naruszenia przepisow.

Agnieszka Banaszek poinformowala, ze przygotuje i przekaze Radzie Miejskiej stosowne
zestawienie w formie pisemnej. Zaznaczylta, ze nie pami¢ta w chwili obecnej doktadnych kwot,

dlatego przekaze dane po ich sprawdzeniu, aby uniknaé¢ ewentualnych btedow.

Ad 4.
Sprawy rézne — nagranie od minuty 01:55:19 do minuty 01:55:20.

Radni nie wnie$li uwag.

AdS.

Zamknig¢cie obrad XXIX sesji Rady Miejskiej w Drezdenku - nagranie od minuty
01:55:20 do minuty 01:55:20.

Z uwagi na wyczerpanie wszystkich punktow porzadku obrad Przewodniczacy Rady Miejskiej
S. Dukaczewski podzigkowal wszystkim za udziat 1 XXIX sesj¢ Rady Miejskiej uznat

za zakonczona.

Protokot sporzadzita:

Ewa Gumna

Przewodniczacy Rady Miejskiej

/-/ Sebastian Dukaczewski
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Wycigg z ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o dostepie do informacji publicznej

(...)

Art. 19. Organy, o ktorych mowa w art. 18 ust. 1i 2, sporzadzajg i udostepniajg protokoty lub stenogramy swoich
obrad, chyba ze sporzadza i udostepnia materiaty audiowizualne lub teleinformatyczne rejestrujace w petni
te obrady.

Art. 20. Przepisy art. 18 i 19 stosuje sie odpowiednio do pochodzacych z powszechnych wyboréw kolegialnych
organow jednostek pomocniczych jednostek samorzadu terytorialnego i ich kolegialnych organéw
pomocniczych.

(..r)

Material audiowizualny dotyczacy XXIX sesji Rady Miejskiej w Drezdenku zostat

udostepniony pod adresem publikacyjnym:
https://drezdenko.esesja.pl/transmisja/73706/xxixasesjaaradyvamiejskiejawadrezdenkua

wadniual0apa% C5% BAdziernikaa2025ar.htm .
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