RADA POWIATU
[NOWROCEAWSKIEGO

BR.P.0012.5.10.2011

PROTOKOL. NR 10/2011

posiedzenia Komisji Zdrowia i Polityki Spolecznej, ktore odbylo sig
28 wrzeSnia 2011 r. w gabinecie Wicestarosty Inowroclawskiego przy
ul. Roosevelta 36-38. Obradom przewodniczyla Mirostawa Kucol,
przewodniczaca Komisji.

Zaproszeni goscie:

Anna Berendt Skarbnik Powiatu

Jozef Ratajczak Naczelnik Wydziatu Edukacji, Kultury, Sportu 1 Zdrowia

Joanna Kuchta Kierownik Biura Rozwoju i Inicjatyw Europejskich

fukasz Chylicki Specjalista ds. Klientow Kluczowych Zespodt ds. Klientow
Kluczowych Szczepionki GSK Commercial Spotka z o.0.
Warszawa

Posiedzenie komisji rozpoczeto si¢ o godz. 9.00, a zakonczylo si¢ o godz.
10.40.

Obecni wedlug listy obecnosci, ktora stanowi zalacznik nr 1 do
niniejszego protokotu.

Porzadek obrad:

1. Otwarcie posiedzenia oraz stwierdzenie quorum.

2. Przyjecie protokotu ostatniego posiedzenia.

3. Zaopiniowanie projektu uchwaly Rady Powiatu Inowroctawskiego w
sprawie przyjecia za I potrocze 2011 r. informacji o przebiegu wykonania:
budzetu Powiatu Inowroctawskiego, planu finansowego Publicznego
Specjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu, planu
finansowego Muzeum im. Jana Kasprowicza w Inowroctawiu oraz
informacji o ksztattowaniu si¢ wieloletniej prognozy finansowej Powiatu
Inowroctawskiego.

4. Zaopiniowanie projektu uchwaty Rady Powiatu Inowroctawskiego w
sprawie wyboru bieglego rewidenta w celu przeprowadzenia badania
sprawozdania finansowego Publicznego Specjalistycznego Zakladiu
Opieki Zdrowotnej w Tnowroctawiu za 2011 rok.



5. Ocena realizacji programow profilaktyki zdrowotnej finansowane]j przez
Powiat Inowroctawski.
6. Sprawy biezace.

Ad. 1

Przewodniczaca komisji Mirostawa Kuco! dokonata otwarcia posiedzenia.
Powitala czlonkow komisji oraz zaproszonych gosci, na podstawie listy
obecnosci stwierdzita prawomocno$¢ obrad.

Przewodniczaca przedstawila porzadek obrad i zapytata, czy ktos z czlonkéw
komisji chciatby wnies¢ uwagi do proponowanego porzadku. Czionkowie
komisji nie wniesli zadnych uwag, propozycji i zmian do porzadku obrad i
przyjeli go jednogtosnie.

Ad. 2

Przewodniczaca komisji poinformowata, ze protokot z ostatniego posiedzenia
zostal sporzadzony i znajduje si¢ w Biurze Rady. Nikt nie zgtosit zadnych uwag
do jego tresci. Zaproponowata przyjecie przez cztonkéw komisji. Protokdt
przyjeto jednogtosnie.

Ad.3

Anna Berendt Skarbnik Powiatu przedstawita projekt uchwaty Rady Powiatu
[nowroctawskiego w sprawie przyjecia za [ pélrocze 2011 r. informacji o
przebiegu wykonania: budzetu Powiatu Inowroctawskiego, planu finansowego
Publicznego Specjalistycznego Zakiadu Opieki Zdrowotnej w Inowroctawiu,
planu finansowego Muzeum im. Jana Kasprowicza w Inowroctawiu oraz
informacji o ksztaltowaniu sie wieloletniej prognozy finansowej Powiatu
Inowroctawskiego (projekt uchwaly stanowi zatacznik nr 2 do niniejszego
protokohi). Uzasadnita potrzeb¢ wywolania uchwaly i wniosta o pozytywne
zaopiniowanie.

Radna Zyta Szumlaiska zapytata czy sa jakie$ informacje na temat zmiany
ustawy dotyczacej doméw opieki spotecznej oraz opieki dlugoterminowej.

Wicestarosta Stawomir Szeliga poinformowal, Zze temat ten pilotuje senator
Augustyn. Procedura jest taka, ze w momencie kiedy koficzy si¢ kadencja
sejmu, to wszystkie prace nad ustawami koncza si¢ i nowy sejm od poczatku
zaczyna pracowaé. Chodzi tu giéwnie o status domoéw opieki spotecznej i
kwestie finansowania ustug zdrowotnych. Do tej pory bylo tak, ze jesli jakas
placowka nie miala statutu zakfadu opieki zdrewotiej, to nie mogla mie¢
podpisanej umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia. Powodowalo to, ze



Domy Pomocy Spotecznej byty placowkami gdzie funkcjonowaty dwa systemy,
samorzadowy, jesli chodzi o pracownikow i drugi zwiazany z ochrong zdrowia.
Nalezy w koficu rozstrzygnac, czy taka placowka jak dom pomocy spotecznej
bedzie mogta tez kontraktowaé ustugi w narodowym funduszu zdrowia.
Podobna sytuacja byta do niedawna ze ztobkami, ktére byty zakladami opieki
zdrowotnej i traktowano je tak samo jak wielkie szpitale.

Radna Zyta Szumlaniska dodata, ze w domach opieki spotecznej znajduja sie
czgsto ludzie obtoznie chorzy, ktérzy nie powinni tam si¢ znajdowaé, poniewaz
nie ma odpowiednich standardow opieki. Ludzie ci powinni znajdowaé sie w
zakladzie opiekunczo — leczniczym z zapewniong opieka pielegniarska,
finansowanym przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Wicestarosta Inowroctawski Stawomir Szeliga dodal, ze sytuacja bylaby
zupetnie inna, gdyby taki dom miat status zaktadu opiekunczo - leczniczego lub
pielegnacyjno — opiekunczego.

Radny Ireneusz Beska powiedzial, ze problem ten dotyczy np. szpitali w
Strzelnie i w Mogilnie, ktoére spokojnie moglyby funkcjonowaé jako zaktady
opieki dtugoterminowej. Rozwiazanie to daloby wiele oszczednoscei, jednak od
strony spotecznej jest bardzo trudne do przeprowadzenia.

Czlonkowie komisji nie mieli wigcej pytan ani uwag i przystapili do glosowania
projektu uchwaly. Za przyjeciem glosowato 4 czionkéw komisji, 1 wstrzymat
sig od gltosowania.

Posiedzenie komisji opuscit radny Jan Biernacki.

Ad.4

Jozef Ratajczak Naczelnik Wydzialu Edukacji, Kultury, Sportu i Zdrowia
przedstawit projekt uchwaty Rady Powiatu Inowroclawskiego w sprawie
wyboru bieglego rewidenta w celu przeprowadzenia badania sprawozdania
finansowego Publicznego Specjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w
Inowroctawiu za 2011 rok (projekt uchwaly stanowi zafacznik nr 3 do
protokotu). Naczelnik dodal, ze wplynety dwie oferty, najkorzystniejszg ztozyto
biuro Badania Sprawozdan Finansowych ,REWIMAR?” sp. z 0.0., z siedziba w
Toruniu.

Radna Zyta Szumlanska zauwazyla, ze nie zawsze tansza firma jest lepsza. Taki
audyt powinien przynies¢ jak najwigcej korzyici jesli chodzi o prace ludz,
wnies¢ co§ nowego.



Cztonkowie komisji nie mieli wigcej uwag ani pytan i pozytywnie jednogtosnie
(obecnych 4 czlonkéw komisji) zaopiniowali przedstawiony projekt uchwaty.

Ad.5

Joanna Kuchta Kierownik Biura Rozwoju i Inicjatyw Europejskich przedstawila
sprawozdanie dotyczace podsumowania realizacji projektu pn. ,,Program
szczepien 12-latek z terenu Powiatu Inowroctawskiego przeciwko wirusowi
brodawczaka ludzkiego (HPV) jako pierwotna profilaktyka raka szyjki macicy i
zdrowia prokreacyjnego” (zatacznik nr 4 do niniejszego protokotu). Dodata, i<
od 2012 roku prawdopodobnie pojawia si¢ nowe konkursy, zostaly podpisane
dwa memoranda finansowe miedzy Norwegia, Islandia, Liechtenstein i Polska.
Na moment przygotowania tego materiatu byta informacja, ze alokacja srodkow
dla Polski w okresie przyszlym bedzie poréwnywalna do obecnej. 21 wrzesnia
br. odbylto si¢ podsumowanie mechanizméw norweskich i pewne sg informacje
o tym, ze bedzie obszar ochrony zdrowia i ponad 70 mln euro bedzie
przeznaczone w ramach tego programu na ochrong zdrowia. Kierownik Joanna
Kuchta poinformowata, ze w podsumowaniu przedstawila rowniez zestawienie
kosztéw szczepienia dziewczynek objetych projektem. Przyjeto cene
jednostkowa na poziomie jednej dawki szczepionka + badanie — 1530 zt. W
wyniku zakoniczonej procedury przetargowej na poziomie kazdego partnera cena
Jednostkowa byla rozna i pojawily si¢ spore oszczgdno$ci. Bardzo potrzebna
okazata sie akcja informacyjno - promocyjna poprzedzajaca te szczepienia.
Ankiety przeprowadzone w ramach tego programu pokazaly, ze bezptatny
dostep do tego szczepienia byt argumentem, ktory prawie w 80 % zadecydowat
0 wyrazeniu zgody przez rodzicoéw na udzial w szczepieniu. Z ankiet tych
wyniklo réwniez, ze w przysztosci rodzice rowniez chcieliby szczepié swoje
dzieci i to jest rekomendacja do dalszej realizacji tego programu.

Glos zabral Lukasz Chylicki Specjalista ds. Klientow Kluczowych
przedstawiajac biezacg sytuacje dotyczacg tego programu. Obecnie w Polsce
przeciwko rakowi szyjki macicy szczepi juz okoto 200 samorzadéw, jest to duzy
sukces. Sa nadal dwa rodzaje szczepionek, lecz obnizyla sie cena jedne;
szczepionki, obecnie jest to 500 zt — 600 zt za calos¢. Jesli powiat zdecydow:
sie powtorzy¢ te akcje, bytby to koszt okoto 400 tys. zt dla jednego rocznik:i,

Joanna Kuchta dodala, ze przy okresie programowania, ktory bedzie, Zrodta
finansowania bedg takie same czyli bedziemy mogli pozyskaé 85 % srodkow. W
ramach tego projektu pierwotnie objgto szczepieniem trzy roczniki, ale
zainteresowanie innych rocznikow bvito hard.o duze. Byto wiele pytan, czy ten
program bedzie dalej kontynuowany.



Radny Ireneusz Beska powiedziat, ze programy profilaktyczne przeznaczone dla
0sob dorostych sg realizowane prawie w 100 %, jesli chodzi o dzieci sytuacje
jest znacznie gorsza. Szpital realizowat program profilaktyczny leczenia otyltosci
u dzieci i mlodziezy, zainteresowanie byto bardzo mate, na 100 dzieci zglosito
si¢ 12 dzieci (u 6 dzieci stwierdzono nadwagge).

Wicestarosta Stawomir Szeliga powiedziat, ze zrédio sukcesu jesli chodzi o
programy profilaktyczne tkwi przede wszystkim w elemencie edukacyjnym.

Radna Zyta Szumanska stwierdzila, ze ludzie majg $wiadomos¢, ze istnieje
problem lecz jest to trudne, bo dotyczy zmiany nawykow zywieniowych w cale]
rodzinie.

Przewodniczaca komisji Mirostawa Kucol zaproponowata, aby kontynuowac ten
program i zwrocita si¢  do Joanny Kuchty z prosba o Sledzenie innych
programow szczegolnie dla dzieci.

Y.ukasz Chylicki dodal, ze warto byloby okresli¢ lokalne priorytety, sprawdzié
jakie sa najwigksze epidemiologiczne problemy

Wicestarosta Inowroctawski Slawomir Szeliga powiedzial, ze jesli w wyniku tej
dyskusji Komisja Zdrowia zdecyduje, aby kontynuowac ten program szczepien
przeciwko wirusowi HPV, to nalezy zgtosi¢ formalny wniosek do Zarzadu
Powiatu, Nalezy jednak zastanowic sie nad formg 1 zakresem tego wniosku, czy
tylko jeden rocznik z udzialem tylko $rodkéw wiasnych, czy np. zglosi¢ trzy
roczniki (1999, 2000, 2001) i wystgpi¢ o srodki zewngtrzne. Nalezatoby
przeprowadzié symulacje, ile jest dziewczat w tych rocznikach.

Joanna Kuchta powiedziata, ze jesli chodzi o rozliczenie finansowe tego
programu, hie zostalo ono jeszcze zakonczone. Oznacza to, ze caly czas
jestesmy monitorowani przez stuzby zewnetrzne. Dodatkowo pokazujemy, czy
jesteSmy wiarygodnym partnerem, czy zapewniamy trwatos¢ tego programu i
czy finansujemy programy podobne. Zdaniem Joanny Kuchty duza szansg dla
przysziego okresu programowania bytaby kontynuacja tego programu.

Ad 6.
W sprawach biezacych cztonkowie komisii ustalili termin kolejnego posiedzenia

14.10.2011 r. godz. 14.00.

Wicestarosta Slawomir Szeliga dopowiedziat, ze c¢zesto uwaza sie, ze
profilaktyka jest to zadanie wlasne gmin, podczas gdy spojrze¢ do ustaw
zarbwno o samorzadzie powiatowym jak i samorzadzie wojewddztwa, kazdy
szczebel samorzadu w zdaniach wlasnych ma wpisang promocje 1 ochrong



zdrowia. Innych tematéw nie poruszono. Przewodniczaca komisji podziekowalta
czlonkom komisji za udziat w posiedzeniu.

Na tym zakoficzono posiedzenie komisji.

Przewodniczaca Komisji

Zdrw Polityk{Spolecznej
Protokotowala irosiawa KUuco

o( Nape vl

Karolina Napierala



