Protokol nadzwyczajnej 11. sesji
Sejmiku Wojewédztwa Swietokrzyskiego

z dnia 2 lipca 2015 roku

Sesja odbyla sie w Regionalnym Centrum Naukowo-Technologicznym w Podzamczu.
Obradom przewodniczyt Arkadiusz Bak, Przewodniczacy Sejmiku.

Posiedzenie Sejmiku rozpoczeto si¢ o godz. 10.10 i trwalo do godz. 13.30.

Whiosek o zwolanie nadzwyczajnej sesji Sejmiku Wojewédztwa Swigtokrzyskiego wraz
z zawiadomieniem o zwotaniu sesji stanowi zatacznik nr 1 i 1b do protokotu.

Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bgk poinformowal, Zze w oparciu o Statut
Wojewddztwa, za zgoda wnioskodawcow, dokonat rozszerzenia porzadku obrad
o nastepujace punkty proceduralne:

NSOk LD

Otwarcie XI sesji przez Przewodniczacego Sejmiku.

Stwierdzenie kworum.

Zgloszenie wnioskéw o zmiang lub uzupetnienie porzadku obrad sesji.
Wybdr sekretarzy obrad.

Glosowanie nad wnioskami o zmiang lub uzupetnienie porzadku obrad.
Sprawy rozne.

Zamkniecie obrad XI sesji Sejmiku Wojew6dztwa Swigtokrzyskiego.

Sesja odbyta si¢ wedtug nastgpujacego porzadku obrad:

S

Otwarcie XI sesji przez Przewodniczacego Sejmiku.

Stwierdzenie kworum.

Zgloszenie wnioskéw o zmiang lub uzupetnienie porzadku obrad sesji.

Wybdr sekretarzy obrad.

Gtlosowanie nad wnioskami o zmiang lub uzupehienie porzadku obrad.

Informacja Zarzadu Wojewodztwa na temat stanu przygotowan oraz warunkow
ekonomicznych, prawnych, spotecznych dotyczacych potaczenia Wojewodzkiego
Specjalistycznego Szpitala Dziecigcego im. Wiadystawa Buszkowskiego w Kielcach
z Wojewodzkim Szpitalem Zespolonym w Kielcach.

Projekt uchwaly dotyczacej powotania komisji doraznej w sprawie polaczenia
Wojewodzkiego ~ Specjalistycznego  Szpitala  Dziecigcego — im. Wiadystawa
Buszkowskiego w Kielcach z Wojewo6dzkim Szpitalem Zespolonym w Kielcach.
Sprawy rozne.

Zamkniecie obrad XI sesji Sejmiku Wojewodztwa Swietokrzyskiego.



Przebieg sesji
Ad 1.

Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bak otworzyt 11. sesj¢ Sejmiku Wojewddztwa
Swietokrzyskiego. Powitat przybytych gosci oraz radnych zgodnie z zataczonymi listami
obecnoéci (nr 2,2a).

Ad 2.

Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bak stwierdzil, ze w sesji uczestniczy 24 radnych,
tym samym obrady sa prawomocne.

Ad3is.

Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bak poinformowal, Ze sesja zostala zwolana na
podstawie § 68 Statutu Wojewodztwa Swietokrzyskiego, na wniosek grupy 8 radnych.
Oznajmil, ze glosowanie ewentualnych wnioskow o zmiang w porzadku obrad sesji odbywa
si¢ w trybie § 72 ust. 4 Statutu i musi by¢ poprzedzone uzyskaniem zgody wnioskodawcow.

Zapytal, czy radni chceieliby zglosi¢ propozycje zmian w porzadku obrad sesji?
Whnioskéw nie zgltoszono.
Ad 4.

Na sekretarzy obrad Sejmik wybral radnego Grzegorza Swiercza i radnego Leszka
Wawrzyle.

Ad 6.
Wprowadzenia do tematu dokonali:

Kazimierz Kotowski, Czlonek Zarzadu, ktéry przedstawit Informacj¢ Zarzadu
Wojewddztwa na temat stanu przygotowan oraz warunkéw ekonomicznych, prawnych,
spolecznych dotyczacych potaczenia Wojewddzkiego Specjalistycznego Szpitala Dziecigcego
im. Wiladystawa Buszkowskiego w Kielcach z Wojewodzkim Szpitalem Zespolonym
w Kielcach.

Podkreslit, Ze podczas dzisiejszej XI sesji Sejmiku — pierwszej zwolanej w trybie
nadzwyczajnym - bedzie toczy¢ sie debata w obszarze funkcjonowania dwoch jednostek
lecznictwa zamknietego, ktorych organem zatozycielskim jest Samorzad Wojewddztwa
Swietokrzyskiego. Nadmienit, ze dyskusja odbedzie si¢ z wyprzedzeniem, przed dniem
10 lipca br., w ktérym bedzie procedowany projekt uchwaty finalizujacy przygotowania
organizacyjne, analizy ekonomiczne i uzgodnienia, majace na celu potaczenie obydwu
szpitali.



Wyrazit nadziejg, ze dyskusja postuzy w sposob konstruktywny wzajemnemu
poinformowaniu i wyja$nieniu uwarunkowan, ktore beda analizowane przede wszystkim na
Komisji Zdrowia, Polityki Spotecznej i Spraw Rodziny Sejmiku.

Wskazal, iz przedmiotem troski zaréwno Zarzadu Wojewodztwa, jak i catego Samorzadu
Wojewddztwa, przez ostatnie lata, byta modernizacja szpitali, doposazenie ich w sprzet
i aparature medyczna oraz poprawa infrastruktury. Zaznaczyl, ze te wszystkie dzialania
spowodowaly uzyskanie przez te placowki charakteru jednostek klinicznych, mogacych
obecnie stanowi¢ zaplecze dla rozpoczynajacego dziatanie wydziatu lekarskiego.

W dalszej cze$ci wypowiedzi zauwazyl, ze budowa nowe;j siedziby Szpitala Dziecigcego byta
przedsiewzieciem wymagajacym szeregu staran, poczawszy od podjecia decyzji dotyczace;
realizacji tego projektu, umiejscowienia placowki, sposobu finansowania obiektu, do ktorego
ma by¢ przeniesiony Szpital Dziecigcy, az po zakonczenie prac zwiazanych z inwestycja,
odbiorem budynku (w roku 2014) oraz zakupem i montazem wyposazenia (w roku 2015).

Jak zaznaczyt, ok. 5-8% jednostek sprzetu medycznego z ul. Langiewicza zostanie
przeniesionych do dalszego uzytkowania w nowym obiekcie. Ponadto wskazat, ze od
poczatku roku temat ten budzi wiele emocji i jest motywem przewodnim réznych
wypowiedzi. Wyrazil domniemanie, ze takie zachowania wynikaty z troski o dobro matych
pacjentow i stan §wigtokrzyskiej pediatrii.

Poinformowal, Ze od poczatku roku trwaty intensywne prace zwigzane z montazem aparatury
medycznej oraz odbiorem technicznym. Wykorzystano takze ten czas na odbycie bardzo
wielu spotkan (ze zwiazkami zawodowymi, grupami pracowniczymi Szpitala Dziecigcego),
podczas ktorych zglaszano szereg pytan, na ktore starano si¢ odpowiedzie¢. Zwrdcit uwagg,
ze ten proces nie polega jedynie na przeniesieniu sprzgtu z budynku do budynku. To jest
réwniez przejscie calej zatogi.

Podkreslil po raz kolejny (nadmieniajac, ze czynit to rowniez podczas odbytych spotkan),
iz zamystem samorzadu bylo stworzenie wigkszego podmiotu, zapewniajacego
kompleksowo$¢ $wiadczonych ustug, stanowiacego bazg¢ do organizowania oddziatéw
klinicznych oraz majacego odpowiednig sil¢ przy negocjacjach o kontrakty z OS NFZ.

Intencja i wola Zarzadu Wojewddztwa jest rOwniez zabezpieczenie miejsc pracy dla
wszystkich, ktorzy byli zatrudnieni w Wojewodzkim Specjalistycznym Szpitalu Dziecigcym,
jednak, jak podkreslit, wymaga to wielu uzgodniefi i dzialan organizacyjnych. Zmian
i reorganizacji wymaga rowniez praca licznych ogniw wspoélnych, ktére powstang i beda
funkcjonowa¢ w podmiocie utworzonym po wiaczeniu Szpitala Dziecigcego w Kielcach
w struktury Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach.

Byto wiele watpliwosci i uwag dot. tozsamosci Szpitala Dziecigcego. Prowadzono rozmowy
w tej sprawie - jest mozliwe, aby ta kwestia byla wyartykutowana w regulaminie
organizacyjnym i strukturze podmiotu np. jako Swietokrzyskie Centrum Pediatrii.



Nadmienit, ze w chwili obecnej Zarzad Wojewodztwa nie dysponuje jeszcze wynikami
konsultacji spotecznych do projektu Uchwaty Sejmiku Wojewodztwa Swietokrzyskiego
w sprawie potaczenia szpitali z czerwca tego roku (ktory zmienita uchwate z grudnia ub. r.).

Kontynuujac zaznaczyl, ze przeprowadzenie procesu potaczenia obydwu sp zoz nie wymaga
likwidacji Szpitala Dzieciecego. Ponadto wdroZenie zaproponowanego rozwiazania zapewni
szybsze wlaczenie i tworzenie struktur oraz utatwi zdobycie kontraktu z Narodowym
Funduszem Zdrowia. Poinformowal, ze Rady Spoteczne obydwu Szpitali pozytywnie
zaopiniowaty idee potaczenia obu jednostek. Wyrazit nadziejg, ze w wyznaczonym do 30
czerwca terminie, wplyng pozostate opinie podmiotéw uczestniczacych w konsultacjach.

Ponadto oznajmit, ze Zarzad Wojewodztwa uczyni wszystko, co jest mozliwe, aby nowe
struktury organizacyjne funkcjonowaty jak najlepiej. Zostana zapewnione miejsca pracy
zgodnie z wyksztalceniem pracownikéw i stopniem ich przydatnosci, a takze kierunkiem
dzialan nowego podmiotu, realizowanym w oparciu o plan i strategi¢ rozwoju obydwu
jednostek, tak aby zabezpieczone zostato zaplecze kliniczne dla nowo powstajacego wydziatu
lekarskiego Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach.

Nastepnie glos zabrata Anna Nocui, Dyrektor Departamentu Ochrony Zdrowia Urze¢du
Marszalkowskiego w Kielcach, ktéra przedstawita informacje na temat sytuacji finansowo-
ekonomicznej Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach oraz Wojewddzkiego
Specjalistycznego Szpitala Dziecigcego w Kielcach (wydruk prezentacji multimedialnej
stanowi nr 3 do protokotu).

Odnoszac sie do tematu, Andrzej Domanski, Dyrektor Wojewédzkiego Szpitala
Zespolonego w Kielcach podkreslil, ze lokalizacja Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego,
Swigtokrzyskiego Centrum Onkologii i nowej siedziby Szpitala Dzieciecego tworzy enklawe
zaktadu opieki zdrowotnej. To wlasnie w tym miejscu powstaje duze miasteczko stuzby
zdrowia. Nowo wybudowany, nowoczesny obiekt, jakim jest pawilon pediatryczny, bedzie
miat szanse rozwijaé si¢ na tym terenie.

Kontynuujac zaznaczyl, ze znajduja si¢ tam wazne elementy wspierajace funkcjonowanie
szpitali, takie jak np.: kottownia, duze ladowisko, parking dla pacjentow, a takze dobre
polaczenie komunikacyjne. Zwrdcit uwage na dostgpno$¢ do specjalistycznej kadry
medycznej w podmiotach leczniczych. Wspélne beda réwniez inne elementy, takie jak
ksiegowo$¢, magazyny, kuchnia, apteka, dystrybucja roznych materiatow itd.

Poinformowal, iz pielggniarki, lekarze koordynujacy byli wielokrotnie w nowo
wybudowanym budynku, przyczynili si¢ do jego powstania, brali udziat w wielu spotkaniach,
naradach, dopracowali réwniez warunki uczestnictwa w przetargu firm, ktére dostarczyly
wyposazenie 1isprzet medyczny. W zwiazku z zakonczeniem wszystkich elementow
wyznaczonych w dokumentacjach technicznych i projektowych, w chwili obecnej trwa
oczekiwanie na przeniesienie matych pacjentow.

Wazne jest, jak podkreslit Dyrektor Andrzej Domanski, ze poprawia si¢ warunki pobytu
w szpitalu dzieci i ich opiekunéw, bowiem przewidziano 80 stanowisk do pobytu matki



z dzieckiem, co znaczaco wplynie na zmniejszenie stresu zwigzanego z obecnoscia
w szpitalu.

Oznajmil, iz w dniu wczorajszym spotkal si¢ z pracownikami Szpitala Dziecigcego
i zadeklarowal integracje z zatoga Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego, jak rowniez
dazenie do dbatosci, aby byla to jedna grupa zawodowa na bardzo wysokim poziomie.

Na zakonczenie zapewnit, ze jako dyrektor Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego bedzie
dazyl do umacniania pozytywnej opinii o Szpitalu Dziecigcym irealizowanych tam
$wiadczeniach medycznych.

Zapewnit tez, ze personel tej jednostki jest potrzebny i znajdzie zatrudnienie w nowym
miejscu. Odnoszac si¢ do pytania, jakie padlo podczas wczorajszego spotkania, wyja$nit,
ze Oddzial Intensywnej Opieki Noworodka jest realizowany w Wojewddzkim Szpitalu
Zespolonym i bedzie gotowy przed przeniesieniem pacjentow, co jest planowane na koniec
sierpnia br.

W dalszej kolejnosci glos zabrat Wlodzimierz Wielgus, Dyrektor Wojewddzkiego
Specjalistycznego Szpitala Dziecigcego w Kielcach, ktory poinformowal, ze kierowany
przez niego podmiot od trzech lat prowadzi restrukturyzacje we wszystkich aspektach
dziatalnoéci. Podkre$lit rowniez, ze w 2014 roku placéwka uzyskata dodatni bilans
finansowy. Przyczyna potaczenia nie jest zadtuzenie szpitala, lecz scalenie i wykorzystanie
potencjalu obu jednostek. Zauwazyl, ze dzigki temu mozliwe bedzie efektywne
wykorzystanie specjalistow bez ponoszenia dodatkowych kosztow.

Wyjasnit, ze rokrocznie kontraktowane sa $wiadczenia w roznych zakresach. Zgodnie
z normami NFZ nalezy wykaza¢ posiadanie okreslonego sprzgtu, zeby moc zakontraktowac
okre$lone $wiadczenia. Zwrocit uwage na fakt, iz zdarza sig, ze dochodzi do zakupu
niepotrzebnego sprzetu medycznego tylko po to, aby moc wykaza¢ w sktadanej przez szpital
ofercie, ze taki sprzet jest w placowce. Sytuacja zmieni sig, jesli nastapi potaczenie jednostek.
Mozna bedzie wowczas ztozy¢ deklaracj¢ posiadania danego sprzgtu w oparciu o zasoby obu
szpitali.

Poinformowal rowniez, ze od wielu miesiecy personel Szpitala Dziecigcego przygotowuje
nowy obiekt do zasiedlenia. Podkreélil, ze nie kazdy z pracownikow wyraza dezaprobatg
w odniesieniu do kwestii polaczenia szpitali i przeniesienia pacjentéw do nowej jednostki.
Wrecz przeciwnie. Szczegblnie kadra kierownicza oddzialéw widzi mozliwo$¢ ogromne;j
poprawy warunkéw pobytu dzieci w nowej placéwcee, bezpieczenstwa i diagnostyki.

Podkre$lit, ze =zakupiony sprzet stwarza wiele mozliwosci, poniewaz jest jednym
z najnowocze$niejszych na $wiecie a Szpital Dziecigcy do tej pory nie mial go w swoich
zasobach.

Pan dyrektor wyrazit przekonanie, ze zamyst pofaczenia obydwu szpitali jest jednym
z najwazniejszych, jezeli chodzi o funkcjonowanie ochrony zdrowia nie tylko w Kielcach,
ale i catym wojewddztwie.



Po zakonczeniu pw. wystapien, Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bak otworzyl
dyskusje, w ktorej kolejno glos zabrali:

Radny Bogdan Latosinski przypomniat, ze w 2013 r., po wprowadzeniu ustawy
o dzialalno$ci leczniczej, ztozyt interpelacje dotyczaca przysztosci szpitali podlegtych
Samorzadowi Wojewodztwa. Wnioskowal rowniez o debat¢ w tej sprawie, ktéra jednak sig
nie odbyta. W opinii radnego, podjecie tej inicjatywy mogloby zapobiec obecnemu
zadtuzeniu Wojewodzkiego Specjalistycznego Szpitala Dziecigcego.

Zwrdcil uwage, ze w Szpitalu Dziecigcym ubywa pacjentow, ktorzy podejmujg leczenie poza
granicami wojewodztwa z powodu bardzo ztych warunkow. Wyrazit uznanie dla personelu
szpitala, ktéry pomimo tej sytuacji (nieprzystajacej do XXI wieku), wykonuje swoje
obowiazki.

Nastepnie zasygnalizowal ubytek liczby ludnosci regionu, ktoérego przyczyna jest zia
kondycja gospodarki. Zaakcentowat, ze dzieci rodza si¢ w Anglii i Niemczech.

W nawiazaniu do wypowiedzi dyrektora Wlodzimierza Wielgusa na temat zadtuzenia szpitala
podkreslil, ze obecna poprawa wyniku finansowego jest wynikiem zwolnienia ponad 100
0sob. Dodal, ze zmniejszajaca si¢ liczba 10zek, wynika z malejacej liczby mieszkancow.

Zdaniem radnego nikt nie kwestionuje, ze przejscie do nowego budynku oznacza nowe,
lepsze warunki.

Przypomnial, ze w minionej kadencji byl przeciwny wcze$niejszej koncepcji utworzenia
jednego podmiotu w drodze likwidacji. Nadmienit, ze byty propozycje taczenia Szpitala
Dziecigcego z Wojewodzkim Szpitalem — Specjalistycznym im. Sw. Rafata w Czerwonej
Gorze oraz Swietokrzyskim Centrum Onkologii (w ktérym sa juz oddziaty dzieciece).
Podkreslit, ze likwidowany Szpital Dzieciecy stanowi o przysztosci wojewoddztwa.

Zwrdcil sig o pakiet gwarancji pracowniczych (zgodnie z ustawa o zwiazkach zawodowych),
kwestionujac przekazanie pracownikow do Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego, w wyniku
przejecia na podstawie art. 23” Kodeksu pracy. Zdaniem p. radnego takie dzialanie wymusi
roszade zatrudnionych, zuwagi na inne wymogi dotyczace liczby personelu medycznego dla
dzieci i dorostych.

Zakwestionowatl podawane wskazniki finansowe dotyczace planowanych efektow
wynikajacych z polagczenia szpitali. Nawigzal do niewykorzystanego projektu budowy
szpitalika, na ktéry wydatkowano kwotg 3 mln zt (ktory trafit do kosza) i zapytal, czy nie
dalo si¢ wezedniej przewidzie¢ skutkow podejmowanych dziatan.

Jako radny i zwiazkowiec poczuwajacy si¢ do odpowiedzialnosci za zalogg zaapelowat
o rozsadek przy podejmowaniu decyzji. W opinii p. radnego budynek moze kilka miesigcy
by¢ wykorzystywany tak jak obecnie. Nalezy zastanowi¢ sig, jak wykorzysta¢ srodki unijne



i utrzymaé Szpital Dziecigcy. Jako mieszkaniec Kielc 1wojewdodztwa Swigtokrzyskiego
zwrocit sie z apelem, o nie podejmowanie proponowanych dzialan.

Radny Grzegorz Swiercz przypomniat, ze w poprzedniej kadencji, jako Czlonek Zarzadu
Wojewodztwa, zajmowatl si¢ problemami ochrony zdrowia, wigc miat pewien wplyw
na obecnie podejmowane decyzje.

Odnoszac sie do spadku dzietnosci, poinformowat, ze zgodnie z podanymi przez Ministerstwo
Zdrowia informacjami, dzieki metodzie in vitro w Polsce urodzilo si¢ dwa tysigce trzysta
dzieci. W zwiazku z tym zasygnalizowat konieczno$¢ rozwoju tego programu. Przypomniat,
ze 31 lat temu, kiedy rozpoczynat pracg w zawodzie, rocznie odbywalo si¢ siedemset
sze$¢dziesiat tysiecy porodow, a w chwili obecnej jest ich zaledwie trzysta kilkadziesiat.
Nawigzal do trendow w tym zakresie na Swiecie, wskazujac na prawidtowos¢ spadku
dzietno$ci wraz ze wzrostem poziomu zycia. Ponadto zwrécit réwniez uwagg na Swiatowe
tendencje zmniejszania inwestycji w pediatri¢ na rzecz rozwoju geriatrii.

Odnidst si¢ réwniez do wypowiedzi Dyrektora Wiodzimierza Wielgusa, nie zgadzajac sig
z jego stowami dotyczacymi zadtuzenia. Ocenil, ze skoro szpital posiada 5 mln zt dtugéw
wymagalnych, to w kazdej chwili wierzyciele moga zglosi¢ si¢ po zwrot tych pienigdzy,
a przypomnial, ze jest to kwota stanowiaca 10% kontraktu. Jednocze$nie ocenil, ze nie jest to
wina zatogi szpitala, a nisko wycenionych procedur medycznych.

Nastepnie pan radny nawiazat do kosztow funkcjonowania obu placowek oraz wskazat na
ekonomiczne zalety ich polaczenia. Wyjasénit, ze obecnie przychodéw szpitali nie generuja
L0zka”, a procedury medyczne, ktore sa coraz nowoczesniejsze. Przypomniat, ze kiedys$
pacjent zmuszony byl przebywal w szpitalu nawet 10 dni po zabiegu chirurgicznym,
natomiast dzisiaj okres ten skrocit si¢ nawet do jednej lub dwodch dob, a wynika
to z nowoczes$niejszych metod leczenia, chociazby takich jak zabiegi laparoskopowe.

Byt réwniez zdania, ze polaczenie szpitali spowoduje pewne zmiany kadrowe, gdyz
oczywistym jest, ze nie bedzie tylu stanowisk kierowniczych, dojdzie rowniez do potaczenia
administracji tych jednostek. Jednakze wyrazit przekonanie, Ze biaty personel nie ma zadnego
powodu do obaw, gdyz sa pewne normy oraz konieczne kwalifikacje, ktore ludzie musza
spetniaé, zeby pracowa¢ na danym oddziale (np. nie mozna pielegniarki zatrudni¢ jako
potoznej).

Okreslit sie jako zwolennik daleko idacej konsolidacji szpitali, uwazajac ze marszatkowskie
jednostki ochrony zdrowia powinny by¢ zjednoczone, przynajmniej w sferze grupy
zakupowej, czy w sferze zarzadczej, gdyz spowoduje to zmniejszenie koszow ich
funkcjonowania.

Odnoszac sie¢ do wypowiedzi radnego Bogdana Latosifiskiego w sprawie zgloszonego
w ubiegtej kadencji wniosku o podjecie debaty nt. szpitali przypomnial, ze wowczas radny
Latosinski oceniajac ustawe o dziatalno$ci leczniczej prognozowat kompletna likwidacje
szpitali w ciagu pot roku. Jak si¢ okazato, po trzech latach od jej wejScia w zZycie, szpitale
marszatkowskie sie rozwijaja, a za przyklad podat zakup pierwszego w Polsce



najnowoczesniejszego ultrasonografu, ktory bedzie stuzyt pacjentom. Podzigkowat Zarzadowi
Wojewodztwa za ta decyzjg.

Zdaniem p. radnego nie ma sensu, aby pawilon wybudowany na terenie jednego szpitala, nie
byt jego czgscia.

Nawiazat réwniez do glosoOw pojawiajacych sie nt. tradycji funkcjonowania Szpitala
Dzieciecego w Kielcach. Majac na wzgledzie przedwojenng historig, przypomnial, ze migdzy
rokiem 1975, a 1992 (do czasu rozdzielenia szpitala na Prostej 1 na Langiewicza) nie bylo
w nazwie szpitalika dziecigcego, a przeciez funkcjonowala opieka pediatryczna w miescie
i wojewddztwie. Wyrazit poglad, ze trzeba zmierza¢ w strong nowoczesnosci.

Dodal, ze mozliwoéci laboratorium w Swictokrzyskim Centrum Onkologii nie sa
wykorzystywane w 100%, stad, nonsensem bytoby budowanie kolejnego takiego obiektu.
Uznat réwniez, ze bedzie mozna zagospodarowac wszystkich pracownikéw w laboratorium,
gdyz pracy po prostu bedzie wigce;.

Zwrocit takze uwage, ze wyniki finansowe Wojewodzkiego Specjalistycznego Szpitala
Dzieciecego w Kielcach poprawily si¢ rowniez ze wzgledu na wsparcie Zarzadu
Wojewoddztwa udzielone szpitalowi na Program dobrowolnych odejs¢ 1 wiele z tych stu osob,
ktére odeszto ze szpitala, zrobito to z wtasnej woli.

Na zakoficzenie, radny Grzegorz Swiercz zaapelowat o niestosowanie demagogii i potprawd
oraz kreowanie wizji tragedii po potaczeniu szpitali. Uznal, ze wszedzie na $wiecie, takze
w krajach znacznie bogatszych od Polski, w medycynie tez sig liczy pieniadze - wazny jest
pacjent, najwazniejszy jest czlowiek, ale nie mozna przy okazji ratowania cztowieka
marnotrawi¢ pieniedzy i to jest zasada, a takze pewna odpowiedzialno$¢ wszystkich radnych
przed spofeczefistwem, aby racjonalnie wydawa¢ publiczne pieniadze. Zasygnalizowat
rowniez, ze jesli do tej pory Wojewddzki Specjalistyczny Szpital Dziecigcy nigdy sig nie
bilansowal, to po potaczeniu Wojewddzki Szpital Zespolony bedzie musiat dotozy¢ do
funkcjonowania tej jednostki.

Radna Malgorzata Stanioch stwierdzita, ze jako dyrektor Powiatowego Urzedu Pracy
w Kielcach rozumie obawy radnego Bogdana Latosinskiego o los pracownikéw, jednakze, jej
zdaniem, wypada mie¢ wigksze zaufanie do Zarzadu Wojewodztwa, ktory deklaruje, ze nikt
nie ucierpi i wszyscy pracownicy beda zatrudnieni. W zwiazku z tym, na wojewddzkim rynku
pracy nic ztego sig nie wydarzy.

Uznala, ze najwieksza troska powinni by¢ otoczeni mali pacjenci, ktdrzy musza mieé
zapewnione godne warunki do leczenia, a w tej chwili Wojewddzki Specjalistyczny Szpital
Dzieciecy nie jest placowka, ktora daje takie mozliwoSci.

Biorac pod uwage ekonomi¢ przedsigwzigcia, zapewnienie gwarancji zatrudnienia dla
personelu Szpitala Dzieciecego, wyrazita zdziwienie toczaca si¢ batalig inadmierng
koncentracja na sprawach pracowniczych. Priorytetem winny by¢, jak najlepsze warunki dla
dzieci i rodzicOw oraz rozwoj wojewddztwa §wigtokrzyskiego.



Radny Bogdan Latosinski odnoszac si¢ do wypowiedzi przedméwcow zaznaczyl,
ze w swoim wystapieniu nikogo nie atakowal. Nawiazat do zapisow ustawy o dzialalnosci
leczniczej oraz poprawy wyniku finansowego Szpitala Dziecigcego oraz kosztow, jakie
poniesli pracownicy, a nie dyrektor placowki. Stwierdzil, ze skltadajac interpelacjg
w 2012r. wsprawie zorganizowania debaty o szpitalach, liczyl na dyskusje¢ z udzialem
dyrektoréw i zwiazkéw zawodowych nt. ustawy, ktora wejdzie w zycie. Jesli za§ chodzi
o sprawy dalszego zatrudnienia pracownikéw, niezbedny jest okreSlony pakiet gwarancji.
Podkreslil, ze najwazniejsza jest troska o dzieci.

Wiceprzewodniczgcy Sejmiku Andrzej Pru$ zwrocit si¢ do Zarzadu Wojewddztwa
z zarzutem doprowadzenia do  obecnej sytuacji, ktéra okreslit mianem ,balaganu”.
Przypomniat, ze dzisiejsza sesja odbywa si¢ na wniosek radnych opozycji i tylko dlatego
moze mie¢ miejsce dyskusja na ten temat, zanim beda podejmowane jakiekolwiek decyzje.

Zaznaczyl, ze nie wzigto pod uwage prosb radnego Bogdana Latosinskiego zglaszanych
w poprzedniej kadencji. Stwierdzit, Ze trudno zaufaé¢ Zarzadowi Wojewodztwa i przypomniat
stowa Pana Marszatka wygloszone na obchodach jubileuszu 90-lecia Wojewddzkiego
Specjalistycznego Szpitala Dziecigcego w Kielcach oraz obietnice budowy nowego obiektu.

Oceniajac informacje, przedstawione przez Zarzad Wojewodztwa, uznat je za niezwykle
wazne, jednoczesnie podkreslit, ze $wiadczy to o probie ,,dorabiania ideologii” do
popetnionych btedow.

Podkreslit, ze w tej sprawie wszyscy musza stana¢ ponad podziatami, poniewaz tutaj chodzi
0 bezpieczenstwo dzieci a pracownicy styszeli informacje, ze nie straca pracy. Stwierdzit,
ze wezesniej nalezy wyjasnié, co dzialo si¢ na etapie przygotowania projektu dokumentacji
Szpitala Pediatrycznego dla WSSD w Kielcach oraz napigtnowac bledy, jakie zostaly
popeione. Realizacji tych celéw ma shuizy¢ powotanie specjalnej komisji. Taki wniosek
bedzie rozwazany w kolejnym punkcie porzadku obrad.

Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bak przypomnial radnym, Ze na sesji w dniu
26 czerwca br., przed ztozeniem wniosku o zwotanie nadzwyczajnej sesji Sejmiku przez Klub
Radnych PiS, poinformowal o zaplanowanej na 10 lipca br. sesji Sejmiku na temat
polaczenia szpitali.

Radny Mieczyslaw Gebski stwierdzil, ze w materiale przestawionym przez panig Anng
Nocun, Dyrektora Departamentu Ochrony Zdrowia brakuje informacji nt. wysokosci
ewentualnych oszczednos$ci, ktore powstang po polaczeniu szpitali ( np. w wyniku wspolnego
organizowania przetargéw na dostawy wody, energii elektrycznej).

Nie ma tez danych dotyczacych liczby pracownikow, ktérzy straca pracg, poniewaz nie
mozna wykluczyé redukeji zatrudnienia (szczegélnie na stanowiskach, na ktorych praca
bylaby dublowana) a takze zasad wynagradzania lekarzy i pozostatych pracownikow, ktdre
z posiadanych przez radnego informacji, réznia si¢ w obydwu placowkach.
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Poprosit o wyjasnienia, ile 0sob jest do zwolnienia, jakie beda koszty pokrycia wydatkow na
zmiang plac (w Szpitalu Zespolonym pracownicy maja peten pakiet socjalny, w Szpitalu
Dzieciecym jest sytuacja odmienna).

Radny Janusz Koza, przypomnial, ze w IV kadencji za stuzbg zdrowia w wojewddztwie
swietokrzyskim  odpowiedzialny byl radny Grzegorz Swiercz, ktéry  petnit
w tym czasie funkcj¢ Wicemarszatka Wojewoddztwa Swietokrzyskiego. Stwierdzit,
ze odpowiedzialno$¢ za likwidacje Szpitala Dziecigcego z blisko stuletnia tradycja ponosi
koalicja PSL-PO.

Odniodst sie rowniez do wypowiedzi Pani Anny Nocun, Dyrektor Departamentu Zdrowia,
ktora wspomniata m.in. o uwarunkowaniach epidemiologicznych, demograficznych. Ocenit,
ze za proces wyludniania si¢ wojewddztwa odpowiada koalicja rzadzaca wojewddztwem
od wielu lat.

Nastepnie, poruszajac watek wyboru lokalizacji Szpitala Dziecigcego na Czarnowie, zadat
pytanie, na czym polegaty dziatania przygotowawcze do modernizacji i rozbudowy Szpitala
Dziecigcego przy ul. Langiewicza? W nawigzaniu do wypowiedzi dyrektora Andrzeja
Domanskiego, ktory mowit, ze przed Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym jest ladowisko dla
helikopteréw, przypomniat, ze miasto Kielce przeznaczylo nieruchomosSci gruntowe przy
ul. Mata Zgoda pod ladowisko dla helikopteréw na potrzeby Szpitala Dziecigcego. Zapytat,
kto poniesie odpowiedzialno$¢ za zle skonstruowany niezrealizowany projekt 1 kiedy zostana
rozliczone naktady na niewykorzystang dokumentacje¢ w kwocie 3 min z1.

Radny Grzegorz Swiercz zabral glos ad vocem do wypowiedzi radnego Janusza Kozy.
Dodat, ze Szpital Sw. Aleksandra w Kielcach zostal przez Miasto Kielce sprywatyzowany,
bez pytania mieszkancow o zdanie, i pan radny Janusz Koza mial w tym swdj udzial. Dodat,
ze wspomniana dokumentacja zostanie rozliczona tuz po rozliczeniu planu budowy
Regionalnego Portu Lotniczego, ktéry mial powsta¢ w Obicach.

Wiceprzewodniczacy Tadeusz Kowalczyk zaznaczyt, ze bardzo waznym elementem jest
uczciwos$é, ktora zawsze stara sie kierowaé. Ocenil, ze w dotychczasowej dyskusji padio
szereg stwierdzen, ktére nie sa zgodne z prawda.

Oznajmil, ze byl zaskoczony wnioskiem o zwotanie nadzwyczajnej sesji Sejmiku, poniewaz
tuz przed jego zgloszeniem, Przewodniczacy Arkadiusz Bak zapowiedzial zwotanie sesji
Sejmiku na dzien 10 lipca br., podczas ktoérej miaty by¢ doglebnie przeanalizowane kwestie
dotyczace polaczenia Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego z  Wojewddzkim
Specjalistycznym Szpitalem Dziecigcym im. Wiadystawa Buszkowskiego w Kielcach.

Konsultacje i rozmowy, ktore sa od dluzszego czasu prowadzone w sprawie polaczenia
szpitali, maja by¢ zakonczone pojutrze tj. 30 czerwca br. (stad to zaskoczenie wnioskiem).

Podkreslit, ze juz piata kadencj¢ pelni funkcje cztonka Rady Spotecznej Wojewodzkiego
Szpitala Zespolonego i przez caly ten okres wdrozyl si¢ w sprawy oraz problemy tej
jednostki.



11

Odnoszac sie¢ do stéw radnego Bogdana Latosinskiego zaznaczyt, ze w poprzedniej kadencji,
kiedy petnit funkcje Przewodniczacego Sejmiku, nie dotarty do niego sygnaly dotyczace
koniecznoéci zorganizowania debaty, poruszajacej problemy stuzby zdrowia w wojewodztwie
swigtokrzyskim.

Poinformowal, ze na posiedzeniach Rady Spotecznej Szpitala Zespolonego oraz wielu innych
spotkaniach po$wigconych sprawom ochrony zdrowia, wielokrotnie wypowiadane byty glosy
poparcia dla koncepcji potaczenia szpitali.

Ponadto zwrécil uwage, ze na przestrzeni kilku ostatnich lat znacznej poprawie ulegty
warunki w szpitalach w wojewodztwie §wigtokrzyskim.

Radny Bogdan Latosinski zabral glos ad vocem i wyjasnil, ze § 62 Statutu przewiduje
mozliwo$é zadania, aby odpowiedZ na interpelacj¢ byta przedmiotem dyskusji na sesji
i prosba o debatg na temat sytuacji szpitali dotyczyta takiego przypadku.

Radny Henryk Milcarz odnoszac si¢ do dyskusji na temat przysziosci stuzby zdrowia
w Kielcach i w regionie, zwrécit uwage, ze dwa szpitale, o ktorych dzisiaj jest mowa,
sa podmiotami leczniczymi wiodacymi iwigzacymi cala shuzbg zdrowia w naszym
wojewodztwie. Doceniajac dziatania innych sp zoz wskazatl, Ze od jakosci $wiadczonych
ustug i dostepnosci do oferowanych przez te dwa szpitale §wiadczen medycznych, bedzie
zalezata ocena funkcjonowania stuzby zdrowia.

Podkreslil, ze zarzadzanie podmiotem $wiadczacym ustugi publiczne, powinno doprowadzié
do dwoch rzeczy: na jednej szali powinien by¢ rachunek ekonomiczny (nie powinno si¢
doktada¢ do prowadzonej dziatalno$ci) a na  drugiej szali - dobro czlowieka
(z zastrzezeniem, aby nie byfa to dziatalno$¢ nakierowana na czerpanie nieuzasadnionych
zyskow).

Zwrbcil uwage na potrzebe uwzglednienia pozytywnego dziatania na rzecz pacjentow ale
i pracownikow szpitala.

Zaznaczyl, ze Zarzad Wojewodztwa -  podejmujac decyzje o budowie pawilonu
pediatrycznego na Czarnowie dokonat okreslonego rozstrzygniecia. Wprawdzie byly plany
budowy szpitalika na ul. Langiewicza (prawda jest, ze poniesiono okreslone koszty),
ale podjecie decyzji o przeniesieniu budowy na Czarnéw, powinno sktoni¢ do wspolnego
mys$lenia i zastanowienia, jakie dziatania podjaé, aby osiagnac jak najlepszy efekt w sytuacji,
gdy istnieje juz dobro wymierne: budynki i sprz¢t medyczny. Pozostaje kwestia oceny czy
zaspakaja ono wszystkie potrzeby? Jezeli specjaliSci stwierdza, Ze nie - nalezy w tej sprawie
prowadzi¢ rozmowy i uzupetnia¢ braki.

Zasygnalizowal potrzebe uwzglednienia w podejmowanych dziataniach interesow
pracownikéw. Zdaniem radnego celowe bytoby doprowadzenie do zawarcia porozumienia ze
zwiazkami zawodowymi i zaoferowanie pakietu socjalnego, w ktorym byloby jasno
okre$lone, co otrzymajg pracownicy w zamian za przyzwolenie i zgodg na polaczenie szpitali
(bytoby to uczciwe postawienie sprawy).
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Nastepnie pan radny zwrdcit si¢ do pracownikow, aby wzigli pod uwage cata specyfikg
wydarzen. Wyrazit nadzieje, ze zaloga szpitala podejdzie rozsadnie do calej sytuacji.
Zaapelowal o powstrzymanie emocji, ktore biorg gorg w toczacej sig dyskusji. Zaproponowat
i zwrdcit sie z prosba, aby p6j$¢ w kierunku dobrych rozwiazan, poprzez wyznaczenie zadan
do wykonania i przypisanie ich realizacji konkretnym osobom, aby mozna byto dokona¢
rozliczeniai doj$¢ do finatu realizowanego planu.

Radny Grzegorz Galuszka, oceniajac dyskusje z perspektywy 14 lat doswiadczen
w petnieniu funkcji menadzera stuzby zdrowia , zauwazyt, ze ma ona bardzo mato wspdlnego
z merytoryka i logika, a bardzo duzo z populizmem i krytyka. Powtdrzyl bardzo istotne - dla
pracownikow taczonych placobwek - zapewnienia, ktére padly na sali obrad: wszyscy
pracownicy znajdq zatrudnienie -nikt nie zostanie zwolniony. Nad czym wigc toczy sig
dyskusja?

Przypomniat obecnym na sali lekarzom, menadzerom zdrowia, ze zdrowie i zycie matych
pacjentow jest najcenniejszym skarbem, o ktory nalezy dbac, chroni¢ i ratowac.

Podkreslit, ze w nowej siedzibie dzieci moga by¢ leczone za pomoca nowoczesnych technik
i procedur, w dogodnych warunkach (nie pomijajac historii, bo histori¢ mozna czyta¢, historii
mozna sie uczy¢). Nalezy spojrze¢ na matego pacjenta, ktory dzigki lokalizacji w tym miejscu
i polaczeniu szpitali moze by¢ leczony na bardzo wysokim, §wiatowym poziomie. Zwrocit
uwage na utworzony w Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym wysokospecjalistyczny o$rodek
III poziomu opieki perinatalnej sktadajacy si¢ z dwoch $ciSle wspotpracujacych ze soba
oddziatow: Klinki Potoznictwa i Ginekologii i Kliniki Neonatologii oraz powstata dzigki temu
mozliwo§¢ wykonywania skomplikowanych zabiegéw ratujacych  zycie noworodkom.
Zauwazyt rOwniez, ze niegospodarno$cia byloby nie potaczy¢ przedmiotowych placowek,
skoro nowy pawilon stanat juz na terenie Szpitala Wojewodzkiego.

Nastepnie, odnoszac si¢ do wypowiedzi dyrektora Wielgusa, nie tylko jako radny
wojewddztwa, ale takze jako pracodawca w placowce ochrony zdrowia, poinformowat
o procedurach Narodowego Funduszu Zdrowia, ktoéry uzaleznia mozliwo$¢ podpisania
kontraktu m.in. od wykazania posiadania na stanie wyposazenia aparatury medycznej
w miejscu realizacji $wiadczefi medycznych. Oznacza to, ze $rodki, ktére musiatyby by¢
wydane na ten cel, moga by¢ przeznaczone na leczenie matych pacjentéw, o ktorych
w dzisiejszej dyskusji zapomniano.

Nawigzujac do remontu oddziatu dziecigcego w kierowanej przez siebie placowce, nadmienit
o konieczno$ci zmniejszenia liczby 16zek w szpitalu, z uwagi na skrocenie czasu
hospitalizacji pacjenta, co wynika z efektywno$ci i wyzszego, niz w latach minionych,
poziomu leczenia.

Zdaniem radnego, dobrze sie¢ stalo, ze podj¢to decyzje o potaczeniu obydwu szpitali
na Czarnowie, poniewaz daje to szanse stworzenia wiodacego osrodka naukowego,
stosujacego nowoczesne techniki, co sprzyja dobru pacjenta.
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Na koniec swojej wypowiedzi radny Grzegorz Galuszka oznajmit, Ze analizujac w swojej
historii zawodowej ,,Projekt budowy duzego szpitala dziecigcego” z projektem, o ktérym
moéwit radny Bogdan Latosinski, chcialby przypomnie¢, ze wowczas ugrupowaniem
bedacym w koalicji, ktore decydowato o tej kwestii bytlo Prawo i Sprawiedliwo$¢, a dzisiaj
sie z tego wycofuje, twierdzac, ze wing za ten stan rzeczy ponosi kto§ inny, dlatego ze
zdziwieniem patrzy na tak ostra krytyke.

Podkreslit, ze nalezy zakonczyé spory i podja¢ decyzj¢ dla dobra malego pacjenta
i Swietokrzyskiej medycyny. Standard pracy znacznie si¢ polepszy, aprzede wszystkim
nastapi poprawa organizacji i komunikacji kadry medycznej obydwu podmiotow. Deklaracje
istotne dla pracownikéw zostaty zlozone i Sejmik bedzie rozliczat dyrekcje szpitala z ich
realizacji.

W dalszej kolejnosci glos zabrata Malgorzata Bitner-Buras Przewodniczaca Organizacji
Zakladowej Zwigzku Zawodowego Lekarzy Specjalnosci  Chirurgicznych
w Wojewédzkim Specjalistycznym Szpitalu Dziecigcym w Kielcach, ktora poczatkowo
odniosta si¢ do kwestii technicznych nowego obiektu. W imieniu Zwigzkéw Zawodowych
reprezentujacych $rodowisko lekarskie wyrazita opinig, iz powinna to by¢ jednostka
samodzielna, poniewaz jest to jedyny Specjalistyczny Szpital Dziecigcy w wojewddztwie
swigtokrzyskim.

Mowiac o opiece kompleksowej zwrocita uwagg, iz dotyczy ona pacjenta pediatrycznego
i pacjenta dorostego. Podkreslita fakt, iz sa to zupetnie r6zni pacjenci, ktérzy potrzebuja
odmiennych procedur diagnostyczno-leczniczych jak i finansowych (réwniez jeSli chodzi
o wycene ustug przez Narodowy Fundusz Zdrowia).

Stwierdzita, ze w zwiazku z tym niezrozumiata jest informacja na temat wynikow
konsolidacji szpitali. Przypomniata, ze wielokrotnie zadawano pytania o konkretne
przedstawienie wyliczen finansowych, ktore w przypadku potaczenia pokaza planowany zysk
i straty oraz jaki jest tego cel przedsigwzigcia. Do dnia dzisiejszego nie uzyskano na te
pytania odpowiedzi.

Kolejnym argumentem przeciwko potaczeniu szpitali jest fakt, Zze powierzchnia uzytkowa
nowego pawilonu jest zdecydowanie mniejsza, od obecnie dostgpnej w Szpitalu Dziecigcym.

Nastepnie zadata szereg pytan: dlaczego w nowo wybudowanym budynku nie uwzgledniono
pawilonu ,,G” (ktdry znajduje si¢ przy Swietokrzyskim Centrum Onkologii, w miejscu gdzie
leczeni sa pacjenci onkologiczni i endokrynologiczni); dlaczego nie uwzgledniono Oddziatu
Patologii Noworodka, z ktérego ustug korzystaja pozostate oddziaty leczace noworodki;
dlaczego nie uwzgledniono konsolidacji tych oddziatéw, lecz mowi si¢ o konsolidacji
z dorostymi?

Jako kolejny argument przeciwko potaczeniu szpitali pani doktor przywotlata temat t6zek.
Obecnie na chirurgii bedzie 38-39 10zek (wérdd nich czg$¢ stanowia 16zka noworodkowe).
Z danych statystycznych wynika, iz jedynie przez 8 dni maja obloZenie wynosilo ponizej
39 16zek. W zwiazku ze wzrostem do 58 liczby pacjentéw dochodzito do sytuacji, gdzie
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decydowano si¢ na wystawianie 16zek na korytarzach, aby moc przyja¢ wszystkich
potrzebujacych, na co nie mozna bgdzie sobie pozwoli¢ w nowe;j siedzibie szpitala.

Pani doktor nie zgodzila si¢ z informacja o zmniejszaniu sig liczby przyjmowanych pacjentow
i podata dane statystyczne odnoszace si¢ do Oddziatu Chirurgii na ktérym - w 2011 roku —
leczono 3650 pacjentdw; w roku 2012 - 3690; w roku 2013 - 3838; w roku 2014 — 3938.
Zapytata, jak to sie ma do 39 16zek, do sal dwuosobowych, zaznaczajac, ze z niektorych nie
da sie wyjechaé 16zkami, poniewaz sa za waskie drzwi.

Nastepnie wskazala na istotne uchybienia przy projektowaniu, zatwierdzaniu i nadzorowaniu
budowy szpitala, a w szczegOlno$ci m.in.: brak sal opatrunkowych na Oddziale Chirurgii,
brak sal opatrunkowych dla dzieci oparzonych, brak miejsc do rozpuszczania lekoéw, brak
jednej sali operacyjnej. Dodata, ze w nowym budynku nie zostaty przewidziane przychodnie
dla chirurgii jak i ortopedii (adaptowane sa pomieszczenia wcze$niej majace inne
przeznaczenie, planowana jest budowa poradni pediatrycznych w budynku kardiologicznym,
w przej$ciu po bylej szatni).

Zaznaczyla, ze nie wzieto pod uwage obostrzen NFZ, dotyczacych leczenia oparzen
a Szpital Dzieciecy posiada jedyny oddziat z ogromna tradycja i do$wiadczeniem w ich
leczeniu, a sa to najwyzej wyceniane procedury medyczne.

Przewidziane dwie sale operacyjne moga powodowac problemy w podziale miedzy ortopedia,
a chirurgia (biorac pod uwage roczna rezerwacje sal operacyjnych do zabiegéw planowych).

Pani doktor o$wiadczyla, ze przewiduje powstanie duzej dezorganizacji spowodowanej
oddzieleniem przychodni od budynku szpitala. Podata watpliwo$¢, czy tak ma wyglada¢
dziatanie dla dobra dziecka, wskazujac, ze lekarze od dawna mowia, co trzeba zrobi¢ w tym
kierunku.

Nastepnie wyjasnita, ze NFZ wymaga spetnienia okreslonych wymogéw, co do kadry
specjalistycznej (obstugujacej rowniez poradnie specjalistyczne), co do lokali, co do sprzetu
i w tej kolejnosci powinno si¢ dokonywac analizy.

Zapytala, jak lekarze maja jednocze$nie obstugiwaé poradnie i oddziaty, jezeli beda
zlokalizowane w odrebnych budynkach i wyrazita watpliwo$¢, czy uda sig podpisa¢ kontrakty
7z NFZ. Jest to trudne do przewidzenia, nie méwiac o dezorientacji wynikajacej zich
potozenia w kilku miejscach (przepisy w tym zakresie obowiazuja w catej Polsce).

Nastepnie p. doktor wskazata, ze jezeli nie beda spetnione ww. wymogi, pacjent trafi poza
granice naszego wojewoOdztwa, trzeba bedzie za ta usluge placi¢ wigcej, niz w naszym
regionie. W kazdym wojewddztwie istnieje inna wycena punktow (w naszym wojewodztwie
jedna z nizszych). Jezeli nie zadba si¢ o wysokiej klasy specjalistow, bedzie mniej pienigdzy
na leczenie w regionie swigtokrzyskim.
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Zwrbcita uwage, ze w szpitalu przy ulicy Langiewicza dziennie na izbach przyje¢ prognozuje
si¢ przyjecie okoto 100 pacjentdw. Izba przyje¢ obecnie miesci si¢ w trzech miejscach.
Mozna przewidzie¢ konsekwencje pojawienia si¢ liczby 100 oséb w ciagu doby -
w niewielkiej izbie przyjec (facznie z rodzicami) w szpitalu na Czarnowie.

Podkreslita rowniez, iz liczba specjalistow w ciagu kilku lat drastycznie zmalata, co wynika
z najnizszych wynagrodzen dla tej grupy zawodowej w wojewddztwie. Nie da sig tego
nadrobi¢ w ciagu najblizszych kilku lat, poniewaz nie wystarczy zdobycie specjalizacji,
trzeba sig jeszcze nauczyC¢ praktyki.

Anna Glownia, Przewodniczaca Ogoélnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek
i Poloznych Zakladowej Organizacji Zwigzkowej przy Wojewodzkim Specjalistycznym
Szpitalu Dzieciecym w Kielcach stwierdzita, Zze zaniepokojenie zatogi, co do loséw szpitala
siega roku 2013, kiedy to zostat sprowadzony do placowki audyt, ktéry mial wykazac,
ze szpital jest wzlej kondycji finansowej. Kolejno nastapito wypowiedzenie uktadu
zbiorowego. Wspominajac o restrukturyzacji przypomniata m. in., ze ze szpitala odeszto
ponad 100 0s6b, co miato zapewnié stabilno§¢ finansowa oraz miato pozwoli¢ tej placowce
przetrwac.

Nastepnie p. Anna Glownia podkreslita wiarg zalogi we wcze$niejsze zapewnienia zarOwno
marszalka wojewodztwa Adama Jarubasa jak i pana dyrektora Wlodzimierza Wielgusa, ze
szpital bedzie specjalistycznym samodzielnym podmiotem i zostanie na nowo wybudowany.

Wyrazila obawy zatogi, co do metrazu uzytkowego w nowej siedzibie. Nawigzujac do kilku
projektow budowy nowej siedziby szpitala dziecigcego, w tym ostatniego na terenie
Wojewoddzkiego Szpitala Zespolonego, zwrocita si¢ o deklaracje ze strony organow
zatozycielskich co do zapewnienia mozliwoéci zabezpieczenia specjalistycznej opieki
pediatrycznej dla wszystkich matych pacjentow - w razie niepozadanych zdarzen losowych,
twierdzac, ze dostepno$¢ do 170 16zek, nie zaspokaja w zupetnosci oczekiwan pracownikow.

Odnoszac si¢ do wypowiedzi przedméwczyni — doktor Bitner-Buras, ktora wedlug
Przewodniczacej Gltowni przedstawila faktyczny stan pediatrii w placowce, przypomniata, ze
Szpital Dzieciecy obstuguje matych pacjentdow z terenu catego wojewodztwa.

Przechodzac do meritum, przypomniata zapewnienie dyrektora Domanskiego, ze wszyscy
pracownicy beda zatrudnieni i jednocze$nie przypomniala stowa radnego wojewddztwa
Grzegorza Swiercza, ktory stwierdzil, ze na pewno nie wszyscy bedq zadowoleni
i z pewnosciq czes§¢ 0sob straci prace.

Radny Grzegorz Swiercz zabrat glos ad vocem do wypowiedzi przedmowczyni i wyjasnit,
ze w swoim stwierdzeniu wyrazit obawy o mozliwo$¢ utraty stanowisk przez niektore osoby,
a nie pracy.

Pani Anna Glownia stwierdzila, ze bedzie to bolesne dla niektorych pracownikow. Nastgpnie
wyraznie akcentujac glos sprzeciwu zalogi wobec polaczenia obu szpitali zauwazyla, ze
faktem podawanym w dyskusji, ktory rzekomo przemawia za polaczeniem szpitali jest
lokalizacja, mimo, ze wczeSniejsze koncepcje za stuszna uznawaly rozbudoweg Szpitala
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Dzieciecego przy ul. Langiewcza. Nawiazala w tym miejscu do prac komisji powolane;
w 2013r. do oceny ww. rozbudowy.

Na zakonczenie wypowiedzi zasygnalizowata ewentualne starania zatogi zmierzajace do
podwazenia uchwaly o potaczeniu (poniewaz zawiera bledy prawne) informujac, ze zwiazki
zawodowe nie zgodza si¢ na gwarancje zatrudnienia na 1rtok, gdyz w jej opinii,
doprowadzitoby to zatoge, (ktorej §redni wiek to 50 lat), do Powiatowego Urzedu Pracy
kierowanego przez obecna na sali, dyrektor Matgorzatg Stanioch,

Radna Malgorzata Stanioch zabrata gltos ad vocem- i zwrdciwszy si¢ do Przewodniczacej
Pielegniarek i Potoznych wyraznie zaakcentowata, ze w Polsce, nikt nie ma gwarancji pracy.

Kontynuujac swoje przeméwienie Anna Glownia po raz kolejny podkreslila, ze nie ma
przestanek do tego, aby szpitale zostaty polaczone, wypominajac, Ze nikt nie przedstawit
jakichkolwiek korzysci z planowanego ich potaczenia.

Odnoszac si¢ do przedstawionego wczesniej materiatu przez dyrektor Anng Nocun,
wyartykulowata swoje oczekiwania odno$nie oszczgdnosci, przypominajac  fakt
przeprowadzenia wspdlnego przetargu na leki w roku 2013 przez obie placowki. Zaznaczyta,
ze nie bylo informacji o oszczednosciach, jakie odnidst Szpital Dziecigcy w wyniku tych
dziatan.

Nastepnie informujac obecnych na sali o chorobach cywilizacyjnych wérdd dzieci, wyraznie
stwierdzita, ze zadne wyliczenia, jak chocby ilos¢ urodzen, przedstawione wczesniej przez
urzednikow, nie zadawalaja pracownikow szpitala. Powolujac sig¢ na zapewnienia ze strony
Urzedu Marszatkowskiego, po raz kolejny wyartykutowata oczekiwania zalogi wobec
gwarancji zatrudnienia, przypominajac jednoczesnie obecnym na sali, stuzebny charakter
mandatu radnego wojewodztwa.

Nastepnie zaapelowata o troske wobec pediatrii, co w jej opinii, moze zapobiec cigzkim
chorobom naszego spoteczenstwa w p6zniejszym wieku. Jednoczesnie stwierdzita, ze dziecko
powinno by¢ na nadzwyczajnych prawach, nie tylko w tym kraju, ale takze w tym
wojewddztwie, ktdre, w jej opinii, zastuguje na to by mie¢ Specjalistyczny Szpital Dziecigcy.

Michal Jedrzejczak, Radca Prawny - pelnomocnik do reprezentowania
Ogélnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Poloznych Zakladowe;j
Organizacji Zwigzkowej przy Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym w Kielcach
przedstawit opini¢ do projektu uchwaty w zakresie przeksztatcenia szpitali (tre$¢ opinii na
pismie stanowi zalacznik nr 4 ).

Na zakonczenie debaty Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bak udzielil glosu dyrektorom
szpitali, ktorzy odniesli si¢ wypowiedzi przedméwcow i udzielili wyjasnien na temat
podniesionych kwestii. Kolejno glos zabrali:

Wilodzimierz Wielgus, Dyrektor Wojewodzkiego Specjalistycznego Szpitala Dziecigcego
w Kielcach, ktory podziekowal radnemu Grzegorzowi Gatuszce za to, ze jako jedyny w tej
dyskusji skupit si¢ na pacjencie.
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Odnoszac sie do zarzutow i uwag, ktore padtly ze strony Zwiazkow Zawodowych, przyznat,
ze byt projekt przepicknego i najnowoczesniejszego w Europie szpitala, jednak, z przyczyn
wszystkim znanych wygrata tansza koncepcja budowy Pawilonu Pediatrycznego na terenie
Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego, co rodzi pewne konsekwencje.

Nawiazujac do stow Pani Malgorzaty Bitner-Buras, podkreslit, ze padlo wiele
nieprawdziwych stwierdzen. Wyjasnit, ze w calym kraju obowigzuje taka sama stawka (od
wielu lat), jesli chodzi o punkty za $wiadczenia zdrowotne, niezaleznie od tego, czy pacjent
leczy sie w swoim wojewodztwie, czy w innym regionie, Narodowy Fundusz Zdrowia ponosi
te same optaty.

Nie zgodzil sie z twierdzeniem, ze coraz wigcej dzieci leczonych jest poza naszym
wojewoddztwem. Przecza mu rosnace liczby pacjentow w Szpitalu Dziecigcym, jak rowniez
zabiegéw na Oddziale Chirurgii Dziecigcej. W ciagu ostatnich lat liczba zabiegéw na tym
oddziale wzrosta o 900. Od roku 2009 ilo$¢ hospitalizacji wzrosta z 11 tys. do 17,5 tys.
(mimo wspomnianych ztych warunkéw leczenia).

Podkre$lit, ze o jako$ci leczenia nie $wiadcza mury, lecz specjaliSci, atakze sprzet
diagnostyczny dobrej jakosci, jakim ten szpital dysponuje (m.in. otrzymany od Wielkie;
Orkiestry Swiatecznej Pomocy o wartosci kilkunastu milionéw zlotych). Ponadto oznajmit, ze
specjali$ci odchodza z pracy z kazdego szpitala, z roznych powodéw: przejscia na emerytury,
poszukiwania lepszych warunkow pracy 1 placy.

Zapewnil, ze w kazdym zakresie §wiadczonych ustug (a jest ich bardzo wiele), Szpital
Dzieciecy jest poréwnywany do klinik, ktore sa na terenie kraju i spetnia warunki okreslone
przez NFZ.

Zwrbcil uwage, ze w ciagu ostatnich kilku lat tytut doktora nauk medycznych uzyskato
7 0s6b; 1 osoba habilitacje. Specjalizacje zrobity 44 osoby, specjalizacjg II stopnia 34 osoby.
Jezeli chodzi o pielegniarki — specjalizacje uzyskato 66 os6b, tytut magistra 62, tytul
licencjata 94 osoby, kursy kwalifikacyjne 45 osob, kursy specjalistyczne 55 osob. Szpital
Dzieciecy wspomaga osoby, ktore podejmuja tego typu dzialania (po zakonczeniu
poszczegdlnych etapow ksztalcenia sg odpowiednie gratyfikacje finansowe).

Co do wielko$ci szpitala - w tej chwili jest to uktad pawilonowy, bardzo niekorzystny, jesli
chodzi o generowanie kosztéw. Ilo$¢ 16zek w nowej siedzibie zmniejszy sig 0 3 (w stosunku
do liczby 10zek na ul Langiewicza). Nie jest to prawda, ze jest to kilkanaScie tdzek.
Po otwarciu Oddziatu Patologii Noworodka w szpitalu bedzie 208 16zek, a w tej chwili jest
ich 211. Warunki poprawia sie diametralnie. Na kazdym oddziale sa sale intensywnego
nadzoru. Zwiekszono ilo$¢ 16zek na Oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii.
Na chirurgii sa dwie specjalne sale do leczenia dzieci gtgboko poparzonych.

Wyjasénit, ze grupa zaangazowanych pracownikow proponowala drobne zmiany, ktore zostaty
uwzglednione, aby dzieci byly bardziej bezpieczne i proces leczenia przechodzit sprawnie.

W nawiazaniu do pytania p. Anny Glowni o wspdlny przetarg wyjasnit, ze dziatania podjgte
ze Szpitalem Zespolonym przyniosty oszczgdnosci obu podmiotom leczniczym.
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Na zakonczenie swojej wypowiedzi powrécit do wypowiedzi radnego Gatuszki. Zaapelowat,
aby skupi¢ sie na dobru dzieci, matek, ktore beda mogly przebywaé z dzie¢mi. Zdaniem
p. dyrektora, aby wyrobi¢ sobie opinig na temat obiektu, trzeba go obejrze¢. Podkreslil, ze nie
wszyscy przemawiajacy tego doswiadczyli.

Andrzej Domanski, Dyrektor Wojewédzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach
zaznaczyl, ze wszyscy powszechnie wiedza o tym, ze procedury pediatryczne sa nisko
wycenione. Gdyby byly dobrze wycenione, to wynagrodzenia ipochodne w Szpitalu
Dzieciecym bylyby wyzsze. Oznajmil, ze natychmiast po dokonaniu potaczenia szpitali nie
mozna bedzie zagwarantowaé kazdemu pracownikowi Szpitala Dziecigcego podniesienia
wynagrodzenia.

Przed dyrektorami, pracownikami szpitali — wielka praca, trud i wysitek, aby osiagna¢ dobry
wynik. Zwrocit uwage na wspdlpracg z dyrektorem Oddziatu Swietokrzyskiego NFZ
w Kielcach i prowadzone rozmowy w sprawie kontraktowania ushug medycznych na przyszty
rok oraz podjety wysitek w kierunku tworzenia odpowiednich ku temu warunkow. Wyrazit
przekonanie, ze jezeli szpitale rzetelnie przygotuja si¢ do negocjacji i ztoza dobrg oferte,
to wplynie to na poprawe sytuacji finansowej i tatwiej bedzie podejmowac decyzje w sprawie
podziatu srodkow.

Pan dyrektor nie zgodzil sie ze stwierdzeniem, ze Szpital Pediatryczny. nie powinien by¢
usytuowany na Czarnowie, poniewaz w Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym jest 28
oddzialow i specjalizacji o réznym zakresie dziatalno$ci (réwnie dobrze mozna byloby
postulowa¢ budowe odrebnych szpitali np. kardiologicznego czy neurologicznego).

Podkres$lil, ze po to sa tworzone réznego rodzaju bariery i izolacje, aby dato si¢ dobrze
funkcjonowac w duzej jednostce, zgodnie z przepisami. Po to jest Sanepid, aby kontrolowat
i wyciagal stosowne wnioski. Szpital Wojewddzki miat $rednio 200 kontroli w roku
z Sanepidu (taki jest standard). Taka sama sytuacja wystapi, gdy Szpital Dziecigcy zostanie
zagospodarowany. Jest to duzy obiekt i przyjmie prawdopodobnie nazwg . Swietokrzyskiego
Centrum Pediatrii”. Odnoszac sie¢ do zarzutow dot. wielkoSci pawilonu pediatrycznego
stwierdzil, ze kazdy obiekt moze by¢ zbudowany na miarg posiadanych mozliwosci.

Wyjasénit, ze aktualnie na rok biezacy OS NFZ placi szpitalowi 44 miln zt. Przed budowa
Szpitala Dziecigcego wykonano szereg czynno$ci sprawdzajacych. 97% przychodow Szpitala
Dziecigcego pochodzi z NFZ. Pieniadze, ktére beda uzyskane w przysziosci (na pewno
wysoko$¢ kontraktu bedzie zblizona, a p. dyrektor cheiatby, aby byl wigkszy) maja postuzy¢
na pokrycie ponoszonych kosztéw. Przyjete jest zalozenie, azeby budynek zarobit sam na
siebie, poprzez $wiadczenie ustug medycznych. Koszty musza si¢ bilansowac i byto to brane
pod uwagg przy projektowaniu wielkosci obiektu.

Odestal zainteresowanych do opracowanego Programu funkcjonalno — uzytkowego,
i przywotanych w nim przepiséw. Program byt zalaczony na strong internetowa w 2013 r.
Bylo kilka uwag i wszystkie zostaty wprowadzone.
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Wyjasnil, ze w obecnym okresie, kiedy méwi si¢ o przeprowadzeniu dzieci, pojawily sig
propozycje pracownikow Szpitala Dziecigcego, majace na celu wprowadzenie pewnych
udogodnief, ktére by pozwolily lepiej pracowaé w budynku. Zadeklarowat, iz takie dziatania
zostana podjete. Propozycji jest niewiele i sg to dobre propozycje zmian, ktére nie stanowig
znaczacej pozycji w wydatkach inwestycyjnych (koszt ich wdrozenia szacuje sig na ok. ok. 50
tys. z1).

Podkreslit, iz nie mozna w trybie naglym wprowadzaé istotnych zmian, gdy zgodnie
z przepisami zostat ogloszony przetarg, ktory jest w trakcie realizacji.

Konczac swoja wypowiedz zadeklarowat gotowo$¢ udzielenia odpowiedzi zainteresowanym
na wszelkie uwagi i watpliwosci w siedzibie szpitala.

Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bak dokonal zamknigcia dyskusji. Wyrazil
dezaprobate dla postawy przedstawiciela Ogolnopolskiego Zwiazku Zawodowego
Pielegniarek i Potoznych Zaktadowej Organizacji Zwiazkowej przy Wojewodzkim Szpitalu
Zespolonym w Kielcach, ktéry po zakonczeniu swojego wystapienia (w trakcie udzielania
odpowiedzi na zadane pytania) opuscil sale obrad. Podkreslil, Ze powaga Sejmiku wymaga,
aby traktowa¢ uczestnikdw posiedzenia z szacunkiem i w sposob powazny.

Ad 7.

Przewodniczacy Sejmiku, Arkadiusz Bak poinformowat, ze projekt uchwaty dotyczace;
powotania komisji doraznej w sprawie potaczenia Wojewodzkiego Specjalistycznego Szpitala
Dzieciecego im. Wiadystawa Buszkowskiego w Kielcach z Wojewddzkim Szpitalem
Zespolonym w Kielcach zostat przestany radnym wraz z wnioskiem o zwolanie sesji.

Przypomniatl zasady procedowania projektow uchwal wynikajace z § 97 Statutu
Wojewddztwa Swietokrzyskiego.

Nastepnie w imieniu wnioskodawcow glos zabral Andrzej Prus, Przewodniczacy Klubu
Radnych Prawo i Sprawiedliwos¢, ktory przedstawit projekt uchwaty (zatacznik nr 1a).

Podkreslit, ze w sytuacji gdy chodzi o bezpieczenstwo zdrowotne najmtodszych
mieszkancéw, w przypadku laczenia obydwu szpitali, trzeba si¢ wykazal szczeg6lng
odpowiedzialno$cig i spetni¢ trzy warunki: mie¢ plan, pieniadze i dopiero potem mysle¢
o przeprowadzce.

Zdaniem p. radnego w omawianej sytuacji tak sig nie dzieje. Plany zmieniane sa z tygodnia
na tydzien, z roku na rok. Pieniadze sa marnotrawione (na co zwracano uwage w odbytej we
wcezesniejszym punkcie dyskusji). Podejmowane sa proby zorganizowania przeprowadzki
Szpitala Dziecigcego bez przewidywania, jakie beda konsekwencje. W jego opinii, moze sig
okazaé, iz Narodowy Fundusz Zdrowia bedzie miat zastrzezenia i nie bedzie chciat podpisac
kontraktu ze szpitalem, z uwagi na niespelnienie obowiazujacych wymogow. Wtedy trudno
bedzie wskazaé osobe odpowiedzialng za ten stan rzeczy.
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Przed taka sytuacja moze uchroni¢ powotanie w dniu dzisiejszym Komisji Sejmiku, ktora
zbada te procesy, nie po to, aby napigtnowac te osoby, ale by ustrzec matych pacjentow przed
tym, ze nagle system stanie si¢ niewydolny i okaze sig, ze szpital (czy tez Centrum
Pediatryczne) na nowym miejscu nie bedzie mogt ich przyjmowac.

Pan radny podkre$lil, iz nie twierdzi, ze nie trzeba potaczy¢ obydwu szpitali, ale Komisja
winna to zbadaé. Nie mozna takiej decyzji podejmowac pod presja. Pytania w czasie debaty
padaty zréznych ust (nie tylko wnioskodawcow, takze pracownikdw, specjalistow, ktorzy
beda $wiadczyé prace w szpitalu). Zaapelowat do radnych, aby w dniu dzisiejszym powotaé
taka Komisje, ktéra musi pracowaé¢ bardzo szybko. Czekaja pacjenci, aby skorzysta¢
z planowanych, dobrze zapowiadajacych si¢ warunkoéw leczenia. Trzeba po drodze wyjasni¢
wszystkie watpliwo$ci, przewidzie¢ wszystkie ewentualnosci, ktore moga sig sta¢, tak, aby
ten system, ktory zostanie stworzony, dobrze dziatat. Praca Komisji pozwoli takie informacje
uzyskaé i przyczyni sie do wypracowania odpowiedzialnych decyzji. Zaapelowat o powotanie
Komisji w dniu dzisiejszym 1 zobowiazanie jej do tego, aby wnioski z jej pracy, pojawity sig
na forum Sejmiku jak najszybcie;j.

Nastepnie glos zabral Grzegorz Galuszka, Zastepca Przewodniczacego Komisji Zdrowia,
Polityki Spolecznej i Spraw Rodziny, ktory stwierdzil, Ze Wiceprzewodniczacy Andrzej
Pru$ podwazyt sens funkcjonowania i obradowania Komisji Zdrowia, Polityki Spotecznej
i Spraw Rodziny Sejmiku.

Jako wiceprzewodniczacy tej Komisji wyrazit zdziwienie taka sytuacja, poniewaz Komisja,
ktora obraduje, stanowi o tym, jakie kierunki dzialan sa podejmowane w dziedzinie
organizacji i ochrony zdrowia w wojewodztwie Swigtokrzyskim.

Przytoczyt § 20 Statutu Wojewddztwa, ktory mowi, ze Komisja Zdrowia, Polityki Spotecznej
i Spraw Rodziny dziata w zakresie promocji i ochrony zdrowia, pomocy spotecznej, ochrony
praw konsumentdw, funkcjonowania rodziny i polityki prorodzinnej i zajmuje si¢ doktadnie
analizg celow, ktore zostalty podane w uchwale.

Zauwazyl, ze w Komisji Zdrowia sa radni - przedstawiciele Klubu Radnych Prawa
i Sprawiedliwo$ci w osobach: Waldemara Wrony i Andrzeja Kryja.

Posiedzenie Komisji Zdrowia, Polityki Spotecznej i Spraw Rodziny jest zwolane przed sesja,
ktora ma sie odby¢ 10 lipca br. a przedmiotem obrad beda sprawy zwiazane z wynikami
konsultacji projektu uchwaty Sejmiku w sprawie potaczenia obydwu szpitali oraz przysztosci
tych podmiotow.

Zdaniem radnego, pozbawione sensu jest powolywanie specjalnej komisji, poniewaz kazde
z ugrupowan ma swoich przedstawicieli w Komisji Zdrowia, Polityki Spotecznej 1 Spraw
Rodziny, a zakres pracy Komisji obejmuje cele, ktore sg przedstawione w uchwale.

Jako Zastepca Przewodniczacego Komisji Zdrowia, Polityki Spotecznej i Spraw Rodziny
ztozyl wniosek formalny o odrzucenie projektu uchwaty w catosci.



21

Przewodniczacy Sejmiku Arkadiusz Bgk poinformowal, Ze wniosek musi zosta¢
przeglosowany jako pierwszy. Zarzadzit gtosowanie nad wnioskiem o odrzucenie projektu
uchwaty w catosci.

Radny Andrzej Prus$, Wiceprzewodniczacy Sejmiku zglosit z sali uwagg, ze w wypowiedzi
radnego Grzegorza Gatuszki padto wiele nieprawdziwych stwierdzen, do ktorych chciatby sig
odnies¢.

Przewodniczacy Sejmiku Arkadiusz Bak poinformowal, ze Statut Wojewodztwa
Swietokrzyskiego okre§la organizacje i tryb pracy Sejmiku. W drodze wyjatku udzielit
radnemu glosu apelujac, aby obrady odbywaty si¢ w atmosferze wzajemnego szacunku.

Andrzej Prus$, Wiceprzewodniczacy Sejmiku podkreslit, ze we wszystkich wypowiedziach
stara sie podchodzi¢ z szacunkiem do stuchaczy. Nastgpnie zwrdcil si¢ do radnego Grzegorza
Gatuszki z prosba o udzielenie odpowiedzi na pytanie, ile razy w tej kadencji Komisja
Zdrowia, Polityki Spotecznej i Spraw Rodziny zajmowata si¢ tematem potaczenia szpitali.
Wedlug ustalen Wiceprzewodniczacego, Komisja nie podjgta wspomnianego tematu na
zadnym z posiedzen. Podkreslit, ze dopiero dzisiejsza sesja, zwotana na wniosek radnych
opozycji, doprowadzita do tego, ze Komisja przypomniata sobie o zadaniach statutowych.

Przewodniczacy Sejmiku Arkadiusz Bak na podstawie § 97 Statutu Wojewodztwa
Swietokrzyskiego, jako pierwszy poddat pod glosowanie wniosek o odrzucenie projektu
uchwaty w catosci.

Zapytat, kto z radnych jest za odrzuceniem w catosci projektu uchwaty dotyczacej powotania
komisji doraznej w sprawie potaczenia Wojewodzkiego Specjalistycznego Szpitala
Dzieciecego im. Wiladystawa Buszkowskiego w Kielcach z Wojewddzkim Szpitalem
Zespolonym w Kielcach, kto jest przeciwny, kto wstrzymat si¢ od glosowania?

Za wnioskiem glosowato 17 radnych, 7 radnych glosowato ,,przeciw” .

Przewodniczacy Sejmiku Arkadiusz Bak stwierdzit, ze Sejmik odrzucit ww. projekt uchwaty.
Uznat, ze wobec powyzszego, dalsze procedowanie tego punktu jest bezprzedmiotowe.

Ad 8.

W punkcie ,,sprawy r6zne” Przewodniczacy Sejmiku Arkadiusz Bak poinformowat, ze
kolejna XII sesja Sejmiku odbedzie sig¢ 10 lipca 2015 r. w Regionalnym Centrum Naukowo-
Technologicznym w Podzamczu. Odczytat haromonogram posiedzen komisji 1 klubé6w Radnych
Sejmiku. Dodal, ze 27 lipca planowane sg obrady XIII sesji Sejmiku.
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Ad9.

Przewodniczacy Sejmiku podzigkowal wszystkim zebranym za dyscypling i porzadek
panujacy na sali, a nastgpnie zamknat XI sesj¢ Sejmiku Wojewddztwa Swietokrzyskiego

Przewodniczacy Sejmiku

«"
¢
i

Arkadiusz Bak

Sekretarze obrad

Radny Grzegorz Swiercz Radny Leszek Wawrzyla

Protokot sporzadzili: -

Iwona Muter.......... R A

Anna Stopczynska-Grzela. [ .. ﬁ )(‘ /<>_7 .
Barbara Chrzgszezyk........c.ccooevenen..

Pawel Krajewski..........ccooeveiiennns

Michat Wojecik......c.oooooiii

Ewelina Biskup.........cocovveiiiiiiinenn...



