Protokot Nr XXVIII/26
XXVIIl nadzwyczajnej sesji Sejmiku Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego
w dniu 16 lipca 2026 r.

rozpoczecie sesji godz. 14:15

zakonczenie sesji godz. 17:00

W dniu 16 lipca 2026 r. w sali im. Wtadystawa Raczkiewicza w Urzedzie
Marszatkowskim w Toruniu odbyta sie XXVIII nadzwyczajna sesja Sejmiku Wojewddztwa
Kujawsko-Pomorskiego VIl kadencji. Sesje otworzyta przewodniczgca Sejmiku Wojewddztwa
Kujawsko-Pomorskiego Elzbieta Piniewska.

Nastepnie przewodniczgca sejmiku Elzbieta Piniewska powitala Radnych
Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego (lista obecnosci — zat. nr 1), prezydium sejmiku,
Marszatka Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego wraz z zarzgdem wojewodztwa; senatora
RP  Stanistawa Pawlaka; wiceprzewodniczgcego Porozumienia Rezydentow
Ogdlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy Wiadystawa Krajewskiego; dyrektor
Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego im. Ludwika Rydygiera w Toruniu Sylwie Sobczak
wraz z naczelnym lekarzem szpitala prof. Markiem Jackowskim; dyrektora Centrum
Onkologii im. prof. Franciszka tukaszczyka w Bydgoszczy prof. Janusza Kowalewskiego;
dyrektora Wojewoédzkiego Szpitala Dzieciecego im. Jézefa Brudzinskiego w Bydgoszczy
Edwarda Hartwicha; dyrektora Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im.
btogostawionego ksiedza Jerzego Popietuszki we Wioctawku Dariusza Szczepanskiego;
dyrektora Wojewddzkiego Szpitala Zdrowia Psychicznego im. dra Jézefa Bednarza w
Swieciu Dariusza Rutkowskiego; dyrektor Kujawsko-Pomorskiego Centrum Pulmonologii w
Bydgoszczy Mariole Brodowska; dyrektor Wojewddzkiego Szpitala Obserwacyjno-
Zakaznego im. Tadeusza Browicza w Bydgoszczy Grazyne Welter-Zamroczynska; cztonkow
Rady Spotecznej Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego im. Ludwika Rydygiera w Toruniu;
kierownika oddziatu w Toruniu Okregowego Inspektoratu Pracy w Bydgoszczy Dariusza
Kistele; dyrektoréw departamentéw Urzedu Marszatkowskiego w Toruniu ijednostek
organizacyjnych oraz wszystkich biorgcych udziat w ses;ji (lista obecnosci — zat. nr 2).

Przewodniczgca sejmiku Elzbieta Piniewska poinformowata, iz w sesji bierze udziat
22 radnych, co stanowi quorum, obrady sesji sg prawomocne.

Nastepnie poinformowata, ze 13 lipca br. do Kancelarii Sejmiku wptyngt wniosek
radnych (zat. nr 3) o zwotanie sesji sejmiku. Zgodnie z art. 21 ust. 7 ustawy o samorzadzie
wojewddztwa na wniosek co najmniej 1/4 ustawowego sktadu sejmiku wojewddztwa

przewodniczacy sejmiku obowigzany jest zwota¢ sesje na dzien przypadajgcy w ciggu 7 dni
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od dnia ztozenia wniosku. Ztozony wniosek spetnit ustawowe wymogi formalne, dlatego tez
zostata zwotana nadzwyczajna sesja sejmiku. Integralng czes¢ wniosku o zwotanie ses;i
stanowi porzadek obrad, ktéry radni otrzymali (zat. nr 4).

Przewodniczaca sejmiku przypominata, ze sejmik wojewddztwa moze wprowadzi¢
zmiany w porzadku obrad bezwzgledng wiekszoscig gtosow ustawowego skiadu sejmiku,
z zastrzezeniem, ze w przypadku sesji zwolywanej w trybie okreslonym w ust. 7 ustawy
0 samorzadzie wojewddztwa dodatkowo wymagana jest zgoda wnioskodawcy.

Nikt nie zgtosit wniosku o zmiane porzadku obrad, w zwigzku z tym przystgpiono do
jego realizacji.

Jako pierwszy gtos zabrat marszalek Piotr Calbecki, ktéry przedstawit informacje
o sytuacji w Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym im. Ludwika Rydygiera w Toruniu w Swietle
zarzutow stawianych przez Porozumienie Rezydentow Ogdlnopolskiego Zwigzku
Zawodowego Lekarzy. Powiedziat: ,Szanowna pani przewodniczgca, panie i panowie radni,
wszyscy goscie naszej sesji. Mito was widzieC w wakacje. Naprawde dziekuje za to
spotkanie, bo juz sie troche stesknilismy od ostatniej sesji, a tu prosze, nagle mamy okazje
do powtdérnego spotkania. Czy ta sesja powinna sie odby¢é w takim trybie? Od razu
odpowiadam: nie. Szanowni panstwo, wszyscy na tej sali jestescie czionkami rad
spotecznych naszych jednostek. Nie wiem, dlaczego nie mozemy przy innej okazji
rozmawia¢ o problemach, o wyzwaniach naszych placéwek, tylko trzeba w $rodku lata
zwotywac takie spotkanie. Za to dobrze tez, ze ono sie odbywa, poniewaz warto przecigé
pewne niedomodwienia, nieprawdy, ktamstwa, ktére padly w ostatnich dniach, i ktére
interesujg opinie publiczng. To prawda, poniewaz zdrowie jest najwazniejsze i dotyczy
kazdego z nas, mieszkancow naszego wojewodztwa. Jednym z naszych najwazniejszych
priorytetow, zadan, ktére realizuje Samorzad Wojewoddztwa Kujawsko-Pomorskiego jest
odpowiedzialnos¢ za stan zdrowia naszych mieszkancow. Pomagamy im w kazdej sytuacii,
kiedy ich zycie, zdrowie jest =zagrozone. Dlatego prowadzimy 7 szpitali
wysokospecjalistycznych, ktére odpowiadajg na te potrzeby. Nie wszystkie zadania
spoczywajg na samorzgdzie wojewodztwa. W Polsce jest tak skonstruowany system
publicznej opieki zdrowotnej, iz do korica my nie odpowiadamy za wszystkie obszary. Wiemy,
ze toczy sie na ten temat dyskusja, jak powinien ten system by¢ zorganizowany, aby byt
wydolniejszy. Moje prywatne zdanie jest takie, ze brak wifasnie odpowiedzialnosci
catosciowej za zdrowie mieszkancow naszego kraju i realizacje misji solidarnosci w zakresie
zdrowia i zarzagdzanie tym obszarem z jednego poziomu organizacyjnego jest podstawowym
btedem. Ale nie my tu o tym bedziemy decydowac. Wielokrotnie rozmawialiSmy na ten temat.

Dzis trwa debata w kraju, jak ten system uzdrowic.



Szanowni panstwo, pani przewodniczaca poprosita, abym przedstawit sytuacje w
Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym im. Ludwika Rydygiera w Toruniu w $wietle zarzutéw
stawianych przez Porozumienie Rezydentéw Ogodlnopolskiego Zwigzku Zawodowego
Lekarzy. Po pierwsze chciatbym panstwa nie tyle przeprosi¢, co uzasadni¢ nieobecnosé
dzisiaj przedstawicieli dwoéch instytucji, ktére nadzorujg prace, dziatalnosé szpitali,
w szczegolnosci SOR-u.

Pan Wojewoda nie zdecydowat sie na udziat w tym spotkaniu, uzasadniajgc
nieoddelegowanie swoich pracownikéw na dzisiejsze posiedzenie w sejmiku w ten sposaéb:
Serdecznie dziekuje za zaproszenie do udziatu w sesji sejmiku wojewddztwa. Niestety z
uwagi na wczesniejsze zaplanowane obowigzki nie moge w niej uczestniczyc¢. Jednoczesnie
przekazuje informacje dotyczgce zagadnien zwigzanych z tematykag sesji. Informuje, ze od
10 lipca 2026 r. w Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym w Toruniu prowadzona jest kontrola,
ktérej zakonczenie planowane jest na 30 wrzesnia 2026 roku. Kontrolg objeto okres od
1 lipca 2024 r. do 31 lipca 2026 roku.

Zgodnie z kompetencjami wojewody kontrola dotyczy funkcjonowania szpitalnego
oddziatu ratunkowego, w szczegdlnoSci zapewnienia odpowiedniej liczby personelu
medycznego. Zakres czasowy kontroli obejmujacy okres od 1 lipca 2024 roku wynika z faktu,
ze w 2024 roku przeprowadzona zostata poprzednia kontrola, ktéra nie wykazata Zzadnych
nieprawidfowo$ci moggcych mie¢ wptyw na bezpieczeristwo pacjentdow korzystajgcych ze
Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Toruniu.
Jednoczesnie informuje, ze w okresie petnienia przeze mnie funkcji wojewody, to jest od
20 grudnia 2023 roku nie wptynety zadne skargi dotyczgce funkcjonowania SOR-u w Toruniu
w Wojewodzkim Szpitalu Zespolonym az do teraz, czego konsekwencjg byta decyzja o wyzej
wymienionej kontroli.

W zwigzku z trwajgcymi czynnoSciami kontrolnymi na obecnym etapie nie jest
mozliwe przekazanie informacji dotyczgcych ustalen ani formutowanie wigzgcych ocen
odnoszgcych sie do funkcjonowania SOR-u w szpitalu wojewddzkim w Toruniu. Podkre$lam
to w zwigzku z licznymi pytaniami kierowanymi do stuzb wojewody w tej sprawie. Ewentualne
oceny | wnioski bedzie mozna przedstawi¢ dopiero po zakonczeniu kontroli oraz
sporzgdzeniu jej ostatecznych ustalen, ktore zostang podane do publicznej wiadomosci.

W podobnym tonie naptyneta odpowiedz ustna. Wczoraj rozmawiatem z panig
dyrektor Agnieszkg Bankowska, ktéra jest szefowg naszego oddziatlu NFZ-u, ze w trakcie
prowadzonych czynnosci kontrolnych nie sg udzielane odpowiedzi. Za to chciata przekazaé
informacje, ze z dotychczasowych kontroli nie wynikajg jakiekolwiek razgce czy niepokojgce

wnioski, jesli chodzi o nasz szpital wojewddzki w Toruniu.



Chciatbym na wstepie odpowiedzie¢ tym, ktorzy czekajg na to, w jaki sposob
ustosunkuje sie do drugiej czesci zadania postawionego przede mna, czyli jak odpowiem na
zarzuty sformutowane przez Porozumienie Rezydentdow Ogodlnopolskiego Zwigzku
Zawodowego Lekarzy. Nie moge sie ustosunkowac do tego pytania, poniewaz nie wptynety
do mnie, do urzedu marszatkowskiego zadne uwagi, zadne zarzuty, wiec panstwo wybacza,
nie moge sie odnies¢ do zadnej tresci, bo jej po prostu nie mam. Rozumiem, w kolejnym
punkcie poznamy to stanowisko, ja go przynajmniej nie znam, poza oczywiscie anonsami
medialnymi czy wystgpieniami politycznymi, ktérych bylismy swiadkami w ostatnim czasie w
Toruniu. Wiec opowiem kilka stow na temat tego, jak funkcjonuje szpital. Z przyjemnoscia
zresztg to uczynie, bo réwniez ta pierwsza czes¢ informacji marszatka ma dotyczy¢ wtasnie
sytuacji w szpitalu wojewddzkim.

(prezentacja zat. nr 5)

Szanowni panstwo, w naszym szpitalu funkcjonuje 36 oddziatow, w tym 3 Kliniki,
6 oddziatéw klinicznych. Liczba poradni specjalistycznych to 68 tego typu miejsc oraz 135
miejsc dziennego pobytu. Mysle, Ze pokazuje to skale tego szpitala. Jest to ogromna liczba
i zakres Swiadczonych ustug. Zatrudnienie ksztattowato sie w zesztym roku na poziomie
2 568 pracownikéw. Sadze, ze to jeden z najwiekszych pracodawcéw w Toruniu. Struktura
zatrudnienia — analiza przedstawiona na diagramie: 321 lekarzy, rezydenci i stazysci 195,
pielegniarki i potozne 886, inne zawody medyczne 711, niemedyczne 138 i administracja 370
0sOb. Taka struktura swiadczy o wielkim skomplikowaniu tej organizacji pracodawczej. Wiec
zarzgdzanie takg armig ludzi nie jest wcale takie proste, ale jednak skuteczne, poniewaz jak
wiemy, przede wszystkim liczg sie efekty tej pracy, a o tych za chwile. W tej chwili szpital
dysponuje 928 tozkami — ta liczba utrzymuje sie mniej wiecej na tym samym poziomie.
Liczba hospitalizacji rosnie, w 2023 r. mielismy 70 000, teraz 83 700. Dtugos¢ pobytu, to jest
wazna informacja, skraca sie z 3 dni w tym okresie do 2,6. To Swiadczy, ze stosujemy coraz
bardziej nowoczesne procedury leczenia. Zabiegi operacyjne, potezna liczba 25 387 w ciggu
jednego roku. Prosze sobie podzieli¢ to przez 365 dni w roku, widzg panstwo wéwczas skale
i ilos¢ pacjentow, ktérym w ten sposéb ratowane jest zycie i zdrowie. Liczba porad
specjalistycznych, to 300 000 udzielanych w 2025 roku i rosnie. Liczba porad na SOR-ze
réwniez rosnie i tak w 2023 wynosita na 31 000, a obecnie juz prawie 41 000. Jest to
ogromny wzrost. Nalezy sie zastanawia¢ dlaczego. Moze kolejne slajdy to wyjasnig. Pacjenci
po prostu korzystajg z SOR-u, jako czesto jedynego miejsca, gdzie mogg uzyskaé pomoc.
A chyba tak do kohca nie powinno byé¢, ale to tez wina oczywiscie systemu. Izba przyjec
dziecieca, to prawie 17 000. Tutaj mamy constans, a nawet maty spadek. Liczba porad, to

jest niedzielna i swigteczna opieka zdrowotna — zmalata do 8 646. | to co nas najbardziej



cieszy, a jednoczesnie smuci, ze tak mato zmniejsza sie liczba urodzen w naszym szpitalu.
W 2025 roku mielismy ich 2025.

Pacjenci zaopatrzeni na SOR-ze w 2025 wedlug specjalizacji. Oczywiscie najwiecej
pacjentow obstugiwanych jest przez chirurgbw. tacznie w zesztym roku zostato
zaopatrzonych prawie 41 000 pacjentow. 70% z nich wraca do domu po zaopatrzeniu, jest
bezpieczna i nie wymaga hospitalizacji. Za to 30% pozostaje w szpitalu. W ten sposdb do
szpitala trafia 12 000 pacjentow kazdego roku. Ale wskaznik 70% pokazuje na to, jak
efektywnie pacjenci sg leczeni w takim bardzo doraznym, jak wiemy, na SOR-ze trybie.

To jest ciekawa rowniez informacja. 24% pacjentéw trafia na SOR za posrednictwem
zespotébw ratownictwa medycznego. Czyli przywozeni sg pacjenci karetkami ze
skierowaniem od innych lekarzy 6 168 osob — méwimy o tym roku — a bez skierowania az 9
742 pacjentow. Widzimy zatem, ze SOR jest oblegany rowniez przez tych, ktorzy nie mieli
skierowania, Zle sie czujg, a przychodzg, proszg o pomoc i sg zaopatrywani w tej skali.

Prosze zwréci¢ uwage na to, iz 51% wszystkich badan zlecanych w szpitalu,
Zlecanych jest przez szpitalny oddziat ratunkowy. Te pozostate liczby to oddziaty i poradnie.
Wiec przeszio potowa wszystkich badan obrazowych i innych, moze w innym zakresie, ale
podobnym, jest zlecanych przez tg jednostke.

Szanowni panstwo. To, ze to jest szpital nowoczesny, nie musimy o tym sie tutqj
przekonywaé. Wystarczy zajrzec, jak wygladajg oddzialy dzi$ po jego rozbudowie, budowie.
Czekajg nas kolejne etapy tego projektu — witasciwie budowy nowego szpitala na Bielanach
w Toruniu. Mamy za sobg pierwszy etap, a przed nami kolejne. Jak wygladat ten szpital z lotu
ptaka w 2016 roku, widzg panstwo po lewej stronie, a jak w 2022 roku po prawej stronie tego
slajdu. Warto o tym pamietaC, bo szybko czasami zapominamy, co sie zmienito. Po
ukonczeniu inwestycji, tak wyglagda ten budynek wewnatrz i na zewnatrz. Poprositem
wszystkich dyrektoréw naszych szpitali, aby mogli potwierdzi¢, ze to nie jest tylko torunski
szpital. W ten sposéb zmieniajg sie wszystkie, ktére nam podlegajg. Mato tego, zadbaliSmy
réwniez o powiatowe placowki, bo jak panstwo wiedzg, wszystkie szpitale powiatowe
przechodzg gruntowng modernizacje i powoli zaczynajg wyglada¢ réwniez tak, jak nasze
placéwki wojewddzkie. Jest tych inwestycji za nami bardzo duzo, jeszcze troche przed nami,
ale uznaliSmy juz wiele lat temu w naszej strategii, Zze zintegrowany system opieki
zdrowotnej, szpitalnej wymaga hierarchizacji, wymaga réznych poziomoéw tych ustug i nie
zapominamy o tym podstawowym. Taka jest nasza perspektywa, bo my chcemy, aby szpitale
sie rozwijaly i to, co panstwu prezentuje, to kolejne etapy rozwoju. Jestesmy juz w trakcie
rozstrzygniecia przetargu na budowe wysokospecjalistycznej poradni. Jesli przetarg zostanie
ostatecznie rozstrzygniety, bedzie nas ta inwestycja kosztowata 67 min zt. To jest potezny

budynek, w ktérym bedziemy rozwija¢ ustugi ambulatoryjne, wysokospecjalistyczne, ale i
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POZ. Tak wygladajg gabinety, np. rezonans w szpitalu dzieciecym, w tej czesci pediatryczne;.
Staramy sie, aby szpital byt przyjazny i zachecajgcy pacjentéow do leczenia.

Szpital podejmuje bardzo wiele nowych wyzwan w zakresie nauki, promociji, jak tez
pomocy humanitarnej. Warto o tym pamietaé, ze nie tylko zajmujemy sie pacjentami chorymi,
ale réwniez profilaktykg, popularyzacjg zdrowia, aktywnego, zdrowego stylu zycia. To
wszystko ma wpltyw na kondycje zdrowotng i ostatecznie obniza koszty i potrzebe
finansowania choréb, kiedy one juz sie pojawig. Wielu z nich mozna zapobiec. Dlatego tak
intensywne dziatania w tym obszarze. Na przyktad utworzenie Centrum Zdrowia
Psychicznego dla Torunia i powiatu torunskiego. To jest jedyna placéwka, ktéra zabezpiecza
pacjentow w zakresie zdrowia psychicznego nie tylko w Toruniu i powiatu. Centrum to jeden
z elementéw pewnego pilotazowego programu na poziomie krajowym, ktéry rzeczywiscie
Swietnie funkcjonuje, sprawia, iz pacjenci sg czesto zaopatrzeni w miejscu ich zamieszkania,
czy blisko miejsca zamieszkania, nie stygmatyzowani. Wprowadzamy w ten sposéb
nowoczesng psychiatrie.

Polska Szkota Bariatrii. Ogromny problem otytosci. Nie tylko zabiegi operacyjne, ale
réwniez przygotowanie pacjentéw, ale wczesniej edukacja zywieniowa.

Trzeci poziom referencyjny w leczeniu psychiatrycznym dzieci i mtodziezy. Mamy
nowoczesng placéwke w nowoczesnych budynkach z $wietnymi specjalistami, ktérzy
pomagajg dzieciom i mtodziezy.

Otwarcie poradni i oddziatu hematologii. To niedawna decyzja szpitala, wiadz regionu,
zarzgdu wojewoddztwa, sejmiku, aby wiasciwie przenies¢ calty zespdot 12
wysokospecjalizowanych specjalistow ze szpitala miejskiego, ktorzy nie mieli szansy dalej
funkcjonowania w tamtym zespole. Przeniesli sie w catosci na Bielany, a utracilibysmy ich,
gdyby tak sie nie stato. Dzi$, prosze zwrocic uwage, jest to oddziat, ktory peka w szwach.
Leczeni sg pacjenci nowoczesnymi metodami, a niedlugo przejdziemy roéwniez do
przeszczepow i procedur kart.

Utworzenie najnowoczes$niejszego w Polsce zaktadu patomorfologii klinicznej. To
urzgdzenie, ktore zakupilismy do szpitala, to urzgdzenie, ktére potrafi diagnozowac w trakcie
trwajgcej operaciji. Jest tak krétki czas od pobrania prébki ze stotu operacyjnego od pacjenta
do analizy i odpowiedzi, ze pacjenci sg diagnozowani w trakcie procedury operacyjnej.

Mowitem juz o tym - otwarcie nowego budynku gtdwnego szpitala z centralnym
blokiem operacyjnym, lgdowisko oraz budynek rezonansu magnetycznego. To sg rzeczy, do
ktorych juz sie przyzwyczailiSmy.

Uruchomilismy rehabilitacje neurologiczng, niezwykle wazna rzecz, tak, aby pacjenci,
szczegOlnie po udarach, ale nie tylko, mogli by¢ od razu rehabilitowani, a nie czekali

w dtugich kolejkach.



Utworzenie pododdziatu urologii onkologicznej i matoinwazyjnej. W zwigzku z tym
zakupilismy chociazby robot da Vinci, ktéry stuzy wiasnie takim zabiegom. Robot, to tylko
urzadzenie, ale mamy tam juz zespdt bardzo wysoko wyspecjalizowanych operatoréw tego
urzadzenia, ktérzy na co dzien pracujg i leczg pacjentdw w sposodb mniej inwazyjny, mniej
narazajgcy na rozne powiktania itd. Jest z nami na sali pan profesor Kowalewski, ktory
prowadzi Centrum Onkologii. Stworzyl, skladajgce sie z szesciu takich robotéow, centrum
zabiegowe, bo tylu jest pacjentow w tym naszym szpitalu. Staramy sie i wdrazamy
najnowoczes$niejsze technologie swiatowe, nie polskie, europejskie, tylko swiatowe.

Warto zauwazy¢, ze w szpitalu na Bielanach pojawili sie specjalisci i mozliwosci
techniczne, aby leczy¢ dzieci w okresie prenatalnym. Sg wykonywane zabiegi, operacje na
tych pacjentach, ktérzy jeszcze sie nie urodzili.

Otwarcie Centrum Endoskopii Przewodu Pokarmowego. To jest swiatowy poziom,
mamy najwybitniejszych w Polsce endoskopistow. Tu odbywajg sie kongresy, konferencje,
szkolenia dla polskich endoskopistéw i rowniez europejskich. Jest to jedno z wyrdzniajgcych
sie i prekursorow tej techniki leczenia w Polsce. Liderem, zatozycielem i wdrozycielem tej
idei jest tu obecny z nami pan profesor Marek Jackowski. Organizowane sg w zwigzku z tym
liczne konferencje, wizyty studyjne, spotkania po to, aby doskonali¢ te umiejetnosci, dzieli¢
sie nimi z innymi w Polsce i na swiecie. Uczestniczymy w najprzerézniejszych projektach
badawczych o wymiarze Swiatowym. Panstwo widza, te towarzystwa i najprzerdzniejsze
organizacje o randze swiatowej, amerykanskie towarzystwo chirurgiczne, ktére sg dla nas
partnerem, w ktérych uczestniczymy i wspoitworzymy nowoczesng, swiatowg medycyne.
Bezpieczny szpital przysziosci — wiele takich programow, ktore realizowane sg dotad w
szpitalu, o ktorych moze niewiele wiemy, czy nie chcemy pamieta¢, warto o nich dzisiaj
przypomnieé. Dzien Solidarnosci z osobami chorujgcymi na schizofrenig, to juz cykliczny
projekt realizowany przez naszych psychiatrow. Wigczamy w ten sposob zwyktych
mieszkancow, uczulajgc na te chorobe, edukujemy, jak jg rozpoznac i jak sobie z nig radzic,
nie tylko pacjentéw, bo przeciez wiemy jak bardzo ona jest dotkliwa rowniez dla najblizszych.
Swiatowy Dzien Zdrowia Psychicznego, Akcja Oczy Etiopii, wspaniate projekty pomocy
Afryce, nie tylko Etiopia, w historii byly inne takie kraje jak Czad itd., Lekarze Bez Granic,
najprzerdzniejsze akcje organizowane réwniez przez $srodowiska koscielne, gdzie wspieramy
misje poprzez wigczenie sie charytatywne naszych lekarzy i pielegniarek w ten plan pomocy
potrzebujgcym nie tylko na naszym kontynencie. Swiatowy Dzien Higieny Rak. Pomoc
rzeczowa dla Ukrainy to standardowa rzecz, ktérg realizujemy w ten sposéb, ze wymieniany
sprzet, ale jeszcze w dobrej kondycji wysytamy tirami na Ukraine. Wigczamy sie réwniez w
pomoc w leczeniu tych, ktérzy przebywajg w naszym kraju. Dni otwarte to juz standard w

szpitalu. Wszyscy mieszkancy, pacjenci mogg sie wybra¢ na badania profilaktyczne, poznaé
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takie podstawowe badania. Akcje te cieszg sie bardzo duzym zainteresowaniem i ciesze sie,
ze takie sg organizowane. Bank Mleka Kobiecego, to jedna z pierwszych chyba, nie wiem
czy nie pierwsza inicjatywa tego typu, gdzie matki karmigce, ktoére nie majg wystarczajgcej
ilosci mleka wtasnego mogg korzysta¢ z tego banku i dzielg sie w ten sposdb swoim
macierzynstwem z innymi. Interdyscyplinarna Szkota Rodzenia - przy tak duzej ilosci
pacjentek na porodéwce jest ona potrzebna nie tylko kobietom, matkom, ale ojcom, ktérzy
tez powinni pozna¢ lepiej swojg role, kiedy zostajg tatusiami. Tydzien Godnego Porodu, to
kolejna akcja wychodzgca naprzeciw wtasnie, tak jak nazwa wskazuje, godnego porodu. Dni
otwarte sali porodowej, to znéw potoznictwo.

Szanowni panstwo, certyfikaty, nagrody, moze kto$ powiedzie¢, no chwalg sie.
Prosze bardzo, jezeli kto§ by chciat sie zmierzy¢ w takiej konkurencji jak Certificate
Excellence Centre European Towarzystwa Endoskopii Gastroenterologicznej dla Centrum
Endoskopii i Przewodu Pokarmowego, zycze powodzenia. A to nie jest kwestia napisania
wniosku, jakiego$ opisania aplikacji, to jest kwestia wykazania sie doswiadczeniem,
zastugami rzeczywistymi w danej dziedzinie. Takich nagrod, takich wyroznien jest bardzo,
bardzo duzo.

Skargi. Szanowni panstwo, to sg fakty. W roku 2024 zostato ztozonych 65 skarg na
funkcjonowanie szpitala, w tym w 15 przypadkach zostaty one potwierdzone i zostaty uznane
jako zasadne. Szanowni panstwo, przy tych setkach tysiecy porad zawsze zdarzajg sie takie,
gdzie mogg by¢ popetnione btedy, jakie$ niedociggniecia. To jest oczywiste. Kazdy pacjent
ma prawo ztozy¢ skarge na to, jak zostat obstuzony. Wiec na te setki tysiecy pacjentéw
mamy oficjalnych skarg 65. Tylez samo w 2025 roku, z czego 11 byto uzasadnionych.

O problemach nie chce juz wiecej méwic¢. Zaczatem od nich. Trudno$ci z rejestracja,
trudnosci w uzyskaniu informacji. To najwazniejsze zarzuty, ktére nam sie stawia, naszemu
szpitalowi i nie tylko temu. Ale rzeczywiscie, kiedy jest akcja na SOR-ze, na izbie przyje¢, w
poradniach mamy czesto zatory, wéwczas mogg pacjenci, czasami stusznie, straci¢
cierpliwo$¢. Jest to zywy organizm, gdzie tysigce ludzi kazdego dnia wchodzi, wychodzi i
mogg sie zdarzac takie sytuacje, pomimo tego, iz system, ktéry finansuje nasze ustugi, jak
wiemy, jest mato wydolny.

Szanowni panstwo, i ta ostatnia informacja. 78% pacjentéow, bo takie ankiety sg
anonimowo prowadzone, ocenia zaangazowanie personelu medycznego na poziomie bardzo
dobrym. 72% ocenia zrozumiato$¢ informacji na poziomie bardzo dobrym. 77% naszych
pacjentow poleca nasz szpital rodzinie i znajomym. Nikomu nie zyczymy choroby, ale jesli juz
sie trafi, to catkiem niezty wskaznik, aby zacheci¢ kogo$, aby tam, w tym miejscu, gdzie
zostato uratowane zdrowie, zycie, powierzy¢ najblizszym, czyli rodzinie. Tu nie chodzi o

kogos obcego, tylko kogos, kogo kochamy.



Poprosze teraz pana skarbnika, aby w moim imieniu, przedstawit wynik finansowy
szpitala Rydygiera i nie tylko”.

Skarbnik Pawet Adamczyk (prezentacja zat. nr 5). Powiedziat: ,Szanowni panstwo,
w duzym skrécie oczywiscie. Jezeli chodzi o analize dziatalnosci, my te informacje, ktére
dotyczg Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego, zbieramy réwniez dla innych szpitali. Te
informacje zbieramy od 2008 roku i kazdego roku przekazujemy panstwu, jezeli chodzi o
analize dziatalnosci tej czesci finansowej, a jednoczesnie informacje juz dla poszczegdélnych
szpitali, na poziomie oczywiscie rad spotecznych, jezeli chodzi o analize dziatalnosci.

Jezeli chodzi o wyniki finansowe fgcznie pokazujemy panstwu dane od 2011 do 2025
roku, zeby pokazaé¢ jak rosnie skala, jezeli chodzi o przychody, a jednocze$nie koszty i
zobowigzania i wyniki finansowe wszystkich naszych jednostek SPZOZ-éw. Obecnie mamy
tych jednostek 12, w zwigzku z potgczeniem WOMP-éw. Prosze zwréci¢ uwage, ze tylko w
2025 r., w stosunku do 2024 r., zaréwno przychody jak i koszty zwiekszyly sie okoto
400 min z. Wynik finansowy ulegt poprawie, zamknat sie¢ fgcznie po sporzgdzeniu
sprawozdan finansowych, dlatego ze ta informacja, ktéra byla na sesji absolutoryjnej, nie
byta jeszcze peing informacjg, poniewaz nie byty zatwierdzone bilanse. Wynik per saldo
zamknat sie tacznie, jezeli chodzi o wszystkie nasze jednostki, na plusie — 40 min zt. Z tego
wynik dodatni miato 7 jednostek, tgcznie na kwote 80 min zt i 5 jednostek z wynikiem
ujemnym w kwocie 40 min zi.

Jezeli chodzi o sytuacje finansowg, to oczywiscie to, co sie w chwili obecnej dzieje w
przestrzeni publicznej, jezeli chodzi rowniez o wynagrodzenia i koszty lekarzy i personelu
medycznego. Zbieramy rowniez informacje od 2008 roku, jezeli chodzi o zatrudnienie w
poszczegdlnych jednostkach, zarowno jezeli chodzi o umowe o prace, jak i o kontrakty. W
pewnym podziale oczywiscie tutaj lekarze + rezydenci i stazysci, poniewaz oni tez wchodzg
tutaj do budzetu, pielegniarki, pozostaly personel medyczny, pozostaly personel
niemedyczny oraz administracja i dyrekcja. W podobnym uktadzie jest to zarbwno w zakresie
umow o prace, jak i kontraktow. To zastawienie robilismy dosy¢ szybko, dlatego ze bilanse
sptynety wtasnie z koncem czerwca tak, ze krotki byt czas na przygotowanie tego materiatu.
Prosze zwréci¢ uwage, ze we wszystkich naszych jednostkach fgcznie, razem z kontraktami,
tymi przeliczeniowymi na etat, jest =zatrudnionych 8,5 tys. oséb. Lekarze to
1 400 oso6b, pielegniarki i potozne 2 800, pozostaty personel medyczny 2 000, pozostaty
personel niemedyczny prawie 1500, administracja i dyrekcja 866 oséb, czyli razem
8,5 tys. osdb. Jak to przektada sie, jezeli chodzi o koszty? Mowie oczywiscie globalnie, jezeli
chodzi o poszczegdlne jednostki - te informacje bedg zawarte w prezentacji szczegotowe;.

Jezeli chodzi o koszty wynagrodzen, tutaj te koszty wynagrodzen po to, zeby nie

zaburzac, jezeli chodzi o pochodne, pokazujemy tylko i wylgcznie w zakresie faktycznie
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wynagrodzen, ktdre sg wyptacane w ramach umowy o prace, juz bez nagréd jubileuszowych,
bez zadnych jakichs dodatkowych pochodnych, zus-6w, tylko i wytgcznie, jezeli chodzi o
koszty, ktére wynikajg z umowy o prace. Jezeli chodzi o ubiegty rok, te koszty wynagrodzen
osobowych zamknety sie kwotg prawie 730 min zi, koszty kontraktow 716 min zi, czyli
tgcznie wynagrodzenia kontraktowe i wynagrodzenia osobowe we wszystkich naszych
jednostkach pochtonety 1 445 min zt i dodam, ze w stosunku do przychodéw, to jest 3 457
tys. zt, czyli pie¢dziesigt pare procent pochtonety koszty dotyczgce wynagrodzeh.

Ostatni slajd dotyczy pewnych srednich wynagrodzen, ktére sg w poszczegdlnych
grupach i kategoriach. Tu réwniez dokonaliSmy pewnej analizy, pokazalismy jak wygladaja
srednie wynagrodzenia, jezeli chodzi o umowe o prace. Oczywiscie sg rozbieznosci miedzy
poszczegdlnymi jednostkami. Wynika to ze struktury, rowniez z ilosci godzin. To sg tylko
i wylgcznie Srednie przeliczeniowe z kosztéw na liczbe przeliczeniowg godzin zgodnie
z Kodeksem pracy i ustawg o dziatalnoéci leczniczej. | podobnie pokazaliSmy panstwu, jezel
chodzi o kontrakty w podziale na te same kategorie: lekarze, pielegniarki, potozne i pozostaty
personel medyczny. Jezeli chodzi o ten pozostaty personel niemedyczny i administracje, te
kontrakty to jest przeliczeniowo w zwigzku z tym, ze tam jest jakis utamek etatu, w zwigzku z
powyzszym ta wielkos¢ jest niewielka. Natomiast jezeli chodzi o te pozostate kwestie: lekarz,
lekarze rezydenci, pielegniarki, potozne i pozostaty personel medyczny, sg to srednie, ktore
wychodzg faktycznie z podzielenia poszczegdlnych rodzajow kosztéw na poszczegdine
grupy”.

Marszatek Piotr Catbecki powiedziat: ,Konczac, jeszcze odniose sie do kontroli. Otéz
obecnie w szpitalu zespolonym w Toruniu prowadzone sg cztery kontrole. Pierwsza przez
Narodowy Fundusz Zdrowia w zakresie dostepnosci do Swiadczen, o tym juz méwilismy.
Druga kontrola prowadzona przez stuzby wojewody i ona dotyczy szpitalnego oddziatu
ratunkowego. Byta o tym mowa, juz cytowana przeze mnie w pismie. Trzecia kontrola -
Rzecznika Praw Pacjenta prowadzona w zakresie funkcjonowania szpitalnego oddziatu
ratunkowego bez wskazania terminu zakonczenia. | trwa jeszcze jedna kontrola, rutynowa,
prowadzona przez Okregowg Inspekcje Pracy w Bydgoszczy, dotyczgca stosowania
przepiséw prawa pracy i BHP. tacznie do tej pory w 2026 roku przeprowadzono, czy trwa,
10 kontroli. Dodam, ze w 2024 roku tych kontroli byto 47, a w 2025 roku 52. Owszem, moze
zdarzaly sie w raportach pokontrolnych uchybienia, ale nigdzie nie stwierdzono jakiej$s
nieprawidiowosci funkcjonowania naszego szpitala. O to chyba kto$ pytat, tylko wiasnie nie
wiem do konca, jak to pytanie brzmi. Sgdze, ze dowiemy sie za chwile, poniewaz tak
rozumiem, ze bedzie teraz kolejna prezentacja — naszych gosci, mianowicie Porozumienia
Rezydentéw Ogdlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy. Z mojej strony to wszystko.

Dziekuje bardzo panstwu za uwage”.
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Nastepnie gtos zabrat  wiceprzewodniczacy = Porozumienia  Rezydentow
Ogodlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy Wiadystaw Krajewski. Powiedziat:
.~Szanowni panstwo. Chciatbym od razu zaczg¢ od sprostowania, bo nie sg to bowiem
zarzuty, a informacje od sygnalistow o nieprawidtowosciach, do ktérych moze dochodzi¢ tak
naprawde w kazdym miejscu, ale w tym wypadku przede wszystkim zgtaszamy informacje,
ktére do nas dotarty z Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Toruniu.

Drodzy panstwo, bardzo sie cieszymy, ze szpital tak sie rozwija, wiec tym bardziej
liczymy na wspoétprace i otwartos¢ w zakresie naprawienia tych nieprawidtowosci, poniewaz
z informacji od pracownikéw i tych zgtoszen, to chcemy zaznaczyé, ze sytuacja w
Wojewddzkim Szpitalu Zespolonym jest po prostu zta od strony pracowniczej. Drodzy
panstwo, ja nie jestem politykiem, ja jestem lekarzem, lekarzem rezydentem, nieraz pracuje
na SOR-ze, wiec wiemy, my jako porozumienie rezydentow i ja osobiscie wiem, jakim
newralgicznym punktem w systemie ochrony zdrowia jest szpitalny oddziat ratunkowy. Wiec
tym bardziej, jak dotarty do nas informacje o nieprawidtowosci w rzeczonym szpitalu
dotyczgce wiasnie tego kluczowego miejsca, kazdego ze szpitali, to nie mogliSmy nie
wspoméc pracownikéw, ktorzy wedtug informaciji od lat alarmujg o nieprawidtowosciach.
Drodzy panstwo, probleméw jest duzo. Mowa miedzy innymi o mozliwym obsadzaniu
dyzurow w szpitalnym oddziale ratunkowym lekarzami, ktérzy w tym samym czasie mieli
wykonywac¢ obowigzki réwniez w swoich oddziatach macierzystych. To znaczy, to jest ta
prawdziwa, taka wystepujgca nie tylko zresztg w tym szpitalu, bilokacja lekarzy.

Drodzy panstwo, réwniez pracownicy zwracali uwage na rozbieznosé pomiedzy
przedstawiong dokumentacjg, a rzeczywistg organizacjg pracy oraz o zgtaszanych
przypadkach wywierania presji na osoby, ktore zgtaszaty te nieprawidtowosci.
Poinformowano nas o karach porzgdkowych, o braku mozliwosci skorzystania z pomocy
prawnej podczas niektérych spotkan, podczas zgtoszen tych nieprawidtowosci w rozmowach
z dyrekcjg oraz nawet o personalnych inwektywach i reprymendach.

Drodzy panstwo, rozmowy z dyrekcjg szpitala, zaréwno prowadzone przez
pracownikéw, pézniej przez centrale zwigzkowe, trwaty okragly rok. Okragty rok nie byto
zadnych zmian, dlatego musieliSmy, byliSmy wrecz zmuszeni wkroczy¢ na sciezke medialng.
Poniewaz zawsze liczymy jednak na wspotprace z jakimkolwiek szpitalem, z jakimkolwiek
podmiotem, zeby poprawi¢ przede wszystkim w drodze dialogu, otwartosci i wspétpracy z
naszej strony réwniez. Najpowazniejszy zarzut dotyczy zabezpieczenia SOR-u. Wedtug
informacji przedstawionej przez sygnalistow, regularnie nie ma tam lekarza systemu.
Lekarza, lekarza specjalisty, ktéry za ten oddziat odpowiada. W zwigzku z tym wymaga sie
od lekarzy w trakcie szkolenia specjalistycznego, lekarzy ktérzy muszg pracowac pod

nadzorem, bo sie szkola, by zabezpieczali jednoczesnie swodj oddziat macierzysty, gdzie
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dyzury realizujg zgodnie z programem specjalizacji oraz jednoczesnie na szpitalnym
oddziale ratunkowym, co juz absolutnie nie jest zgodne z wieloma programami specjalizacji.
Okres szkolenia specjalistycznego, drodzy panstwo, stuzy temu, by moc nauczyé sie
medycyny mozliwie najlepiej i w przysztosci, jako specjalista, méc pomagaé pacjentom
samodzielnie w sposoéb jakosciowy i bezpieczny. | pytanie tylko do panstwa, do wszystkich:
w jaki sposdb rezydent, kiory ma rozwija¢ zdolnos¢ bilokacji w jednym i drugim miejscu,
zabezpieczajgc pacjentow w kilku odcinkach szpitala, ma sie jakosciowo szkoli¢? To jest
jeden z najwazniejszych tak naprawde zarzutéw, ktdére zostaly postawione przez
pracownikéw szpitala. Przedstawiciel szpitala zapytany przez media wprost o lekarzy
zatrudnionych na SOR-ze, lekarzy zabezpieczajgcych SOR, nie potrafi wskaza¢ konkretnej
listy lekarzy zabezpieczajgcych ten odcinek, tylko podaje liczbe pracownikow szpitala oraz
ich tygodniowy czas pracy na SOR. Z naszych informacji wynika, ze podczas pierwszej
kontroli, jak zgtosiliSmy we wspotpracy z lokalnym zwigzkiem taka informacje do Kujawsko-
Pomorskiego Oddziatu NFZ, takg samg informacje ten oddziat dostat od szpitala.

Co wiecej, troszke idgc za ciosem, jedna z dziennikarek dopytata sie o tg podstawe
oddelegowania szpitala ze wzgledu na to, ze szpital nazywa to swojg taktykg zabezpieczania
SOR, Ze oddelegowani lekarze sg zwolnieni z obowigzkéw w oddziatach macierzystych.
Otéz jedna z dziennikarek sie dopytata o to, na co dostata odpowiedz w postaci sSmiechu
oraz dodatkowo nie udzielono jej odpowiedzi, a tylko zaznaczono, jakich dowoddéw pani by
sie spodziewata. Drodzy panstwo, szpital nazywa to, jak juz powiedziatem, taktyka,
podkreslam taktykg zabezpieczania SOR i wskazuje, ze oddziat ratunkowy jest
zabezpieczony przez az pieciu lekarzy dyzurnych, co prawda z innych oddziatow.
Tymczasem zgodnie z przepisami dotyczgcymi funkcjonowania szpitalnych oddziatow
ratunkowych dyzur powinien pemi¢ lekarz systemu, stale zabezpieczajacy prace SOR, a nie
lekarz delegowany z oddziatu, na ktérym réwnoczesnie odpowiada za zdrowie i
bezpieczenstwo hospitalizowanych na tym oddziale pacjentéw.

Prosze panstwa, by pokazac¢ skale problemu tej bilokacji, prosze na chwilke postawi¢
sie na miejscu tego pacjenta, ktory trafia na SOR, a tam nie ma lekarza. Nie ma lekarza,
tylko pacjent oczekuje albo na oddelegowanego lekarza, ktéry byé moze w tym momencie
moze operowac, jezeli to sg specjalizacje zabiegowe, albo nawet nie zabiegowe na sali
endoskopowej, ktére jak pan marszatek réwniez przedstawit, Swietnie sie rozwijajg. Wiec
naprawde lekarze tego szpitala, jak tez z informacji, ktére przedstawit pan marszatek widac,
ze majg ogrom pracy, wykonujg jg rzeczowo i pacjenci sg z niej zadowoleni. | dlatego
pojawiajg sie informacje o tych nieprawidtowosciach, poniewaz nadal chcg zajmowaé sie
tym, do czego zostali wyszkoleni, do pracy z pacjentem i przez organizacje pracy w taki

sposOb sg zwyczajnie pokrzywdzeni. Ale przede wszystkim zawsze zaznaczamy, ze
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pokrzywdzony zostanie pacjent ten, ktéry nie dostanie lekarza mozliwie najszybciej na SOR-
ze oraz zaréwno ten pacjent na oddziale macierzystym tego lekarza, ze wzgledu na to, jezeli
pogorszy sie jego stan zdrowia, a ten lekarz bedzie musiat zaopatrywac pacjenta na oddziale
ratunkowym. Drodzy panstwo, zdecydowanie nie tak powinna w naszej opinii wyglgdac
opieka nad pacjentem w duzym miescie, w cywilizowanym kraju.

Najwazniejszym zadaniem tak naprawde, przepraszam najmochiej szanowni
panstwo, to musze wtraci¢, pomimo mojego ostrego dosc¢ tonu i duzych emocji, bo nie da sie
po prostu przejs¢ wobec tego tematu obojetnie, dzi§ nie chodzi o wskazywanie winnych,
wydanie wyrokéw, jakichs stanowisk. Chodzi o petne, niezalezne i transparentne wyjasnienie
wszystkich tych watpliwosci. Najwazniejszym zadaniem powinno by¢ nie szukanie winnych
za wszelkg cene, bo tak zazwyczaj dziata kultura kontroli w Polsce, ze wynika jakis problem,
trzeba znalez¢ winnych, winny zostaje, jezeli méwimy o jakich$ resortach, na przyktad
zdymisjonowany. | co z tego? Pracownicy nadal pracujg w takich warunkach, pacjenci nadal
czekajg na tego lekarza. Nie, drodzy panstwo, to nie wymaga nawet decyzji takich
personalnych, to wymaga wspétpracy i otwartosci.

Ta catos¢ przedstawionych przez nas nieprawidtowosci, to jest tylko prosba, apel, o
stworzenie takich warunkéw, aby pacjent miat pewnosc¢, ze opiekuje sie nim odpowiednio
zabezpieczony zespot, a personel medyczny mogtby wykonywaé swojg prace zgodnie z
przepisami, standardami i zasadami bezpieczenstwa. To witasnie jest fundament zaufania do
publicznego systemu ochrony zdrowia. Na koniec tez chciatbym panstwu powiedzieé, zeby
kazdy z panstwa mogt dokonac¢ tez wiasnej oceny. W kazdej dziedzinie zycia, tak jak
zaznaczytem, w roznych zawodach dochodzi do nieprawidtowosci. Dochodzi do
nieprawidtowosci zaréwno wsréd medykdw, ratownikow, pielegniarek, lekarzy. Jak dojdzie do
takiej nieprawidtowosci mamy dwa wyjscia. Albo mozemy porozmawia¢ z pacjentem,
porozmawiac z jego rodzing, naprawi¢ ewentualnie jakies zdarzenie niepozgdane, wykonacé
jakas$ prace naprawczg. Albo mozemy tuszowac ten problem, mozemy nie zwraca¢ uwagi,
mozemy poprawia¢ dokumentacje. | teraz pytanie do panstwa, ktére pozostawie do oceny
panstwa: Ktorego lekarza, ktérego medyka, pielegniarke czy ratownika by panstwo zyczyli
dla siebie, dla swoich bliskich i dla ogdtu spoteczenstwa? Dlatego podkredlamy przede
wszystkim, Zze poprawa jakosci bezpieczehstwa jest oparta na otwartosci, a nie na
tuszowaniu nieprawidtowosci. Skutkéw tego drugiego, szczegdlnie ostatnimi czasy, chyba
widzimy, ze jest az za duzo. Te nieprawidlowosci, ktére majg wydzwiek negatywny, jak to
nieprawidtowosci. | w mojej ocenie, raz jeszcze powtorze, po to sie spotykamy tutaj. Nie po
to, zeby znalez¢ winnych, lecz aby naprawi¢ nieprawidtowosci, tak, by pacjenci trafiajacy na
ten SOR w przysztosci mieli lepszag, a byé moze nawet najlepszg opieke, niz te, na ktérg

mogg liczy¢ dzis. Dziekuje panstwu bardzo”.
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Przewodniczaca sejmiku  Elzbieta Piniewska otworzyta dyskusje nad
przedstawionymi informacjami. Zaproponowata nastepujgcy tryb prowadzenia obrad i
dyskusji nad przedstawionymi informacjami: prawo radnego do jednej, nieograniczonej
czasem wypowiedzi oraz ewentualne jednokrotne zabranie gtosu ad vocem przed radnego.
Udzielenie gtosu nastgpi wedtug kolejnosci zgtoszeh. Po zgtoszeniu checi udziatu w dyskusji
przez radnych lista méwcéw zostanie zamknieta. Po wyczerpaniu listy moéowcow radnych gtos
w dyskusji zabra¢ bedg mogly osoby niebedgce radnymi. Jesli kto$ z obecnych na sali
chciatby zabra¢ glos, przewodniczaca sejmiku poprosita o zgtoszenie tego faktu
pracownikom Kancelarii Sejmiku i dokonanie wpisu na liste méwcow. Wéwczas po
zakonczeniu wypowiedzi radnych bedzie mozliwosé zabrania gtosu wedlug kolejnosci
zgtoszen. Zaproponowata, aby czas wypowiedzi mowcow niebedgcych radnymi nie
przekraczat pieciu minut. Jednocze$nie przypominata, ze zgodnie z § 24 ust. 5 Regulaminu
Sejmiku przedmiotem wystgpien na sesji mogg by¢ tylko sprawy objete porzgdkiem obrad.

Do udziatu w dyskusji zgtosito sie 4 radnych. Przewodniczgca sejmiku zamkneta liste
zgtoszen, z mozliwym ad vocem.

Jako pierwszy gtos zabrat marszatek Piotr Calbecki, ktéry powiedziat: ,Pani
przewodniczaca, chciatbym, jesli to jest zgodne z procedurg, oddaé¢ gtos w moim imieniu
dyrektorom dwoch szpitali, a jednoczesnie chciatbym ustosunkowaé sie w dwoéch zdaniach
do wypowiedzi przedstawiciela Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy i tez z
pytaniem, czy wszedzie w Polsce prowadzicie panstwo w taki sposob dialog z organami
zatozycielskimi, ze poprzez politykdw probujecie zorganizowac takie spotkania. To bardzo
ciekawa formuta wspétpracy.

Bardzo prosze najpierw pana Szczepanskiego o to, aby jako dyrektor Szpitala
Wojewddzkiego we Wioctawku im. ksiedza Jerzego Popietuszki wyjasnit, jak SOR u niego
dziata, bo to jest drugi szpital, gdzie mamy szpitalny oddziat ratunkowy, a potem poprosze
panig dyrektor Sylwie Sobczak o wyjasnienia zwigzane z tymi zarzutami, o ktérych przed
chwilg ustyszelismy”.

Przewodniczaca sejmiku Elzbieta Piniewska: ,Pan marszatek ma takie kompetencje
i takie mozliwosci, ze moze w swoim imieniu wskaza¢ osobe, ktéra zabierze gtos. Czesto
réwniez podczas sesji roboczych w ten sposéb postepujemy”.

Dyrektor Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego im. bfogostawionego ksiedza
Jerzego Popietuszki we Wioctawku Dariusz Szczepanski powiedziat: ,Szanowni panstwo.
Troszke mnie pan marszatek zaskoczyt. My mamy najwigekszy SOR w wojewddztwie
kujawsko-pomorskim, jeden z wiekszych w Polsce, bo szacujemy miedzy 12 a 14 pozycja.
Z tego, co ja sie orientuje, nasze SOR-y funkcjonujg podobnie. W moim szpitalu jest dwdch,

trzech lekarzy systemowych. Rzadko kiedy sg sytuacje, ze jest jeden lekarz systemu
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i wspieramy sie wowczas lekarzami niesystemowymi do prostszych prac. Natomiast, jezeli
jest potrzeba, to schodzg z oddziatéow lekarze dodatkowo, ktérzy sg dedykowani danego dnia
do wspodtpracy z lekarzami systemu. Jest to zrozumiate, ze jezeli jest lekarz systemu, to on
nie ma gtebokiej wiedzy w neurochirurgii, w neurologii, czy tez w innych specjalizacjach. | to
jakby caty model funkcjonowania systemu SOR-u. Dla poréwnania, u nas az 70% pacjentéw
jednak zostaje. Zastanawiam sie tez, dlaczego mamy inne dane, czy inne spoteczenstwo.
Natomiast 30% pacjentow jest zaopatrowanych na miejscu i odsytanych do domu. Nie wiem,
czy panstwa satysfakcjonuje ta krotka informacja”.

Dyrektor Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego im. Ludwika Rydygiera w Toruniu
Sylwia Sobczak powiedziata: ,Szanowni pahstwo. Oczywiscie chciatabym zaczgé moze od
takiego pytania — nie wiem, czy moge w ten sposéb - czy byt pan u nas na SOR-ze? Moze
pan powiedzie¢, czy byt pan u nas na SOR-ze?”.

Przewodniczgca sejmiku Elzbieta Piniewska: ,Nie, w ten sposob nie mozemy
rozmawia¢. Rozumiem, ze jest to pytanie retoryczne, na ktore, jezeli zechce, odpowie w
dyskusji pan Krajewski”.

Dyrektor Sylwia Sobczak kontynuowata wypowiedz: ,Kiwnat pan, ze nie byt na SOR-
ze, w zwigzku z tym uwazam, ze pomylit absolutnie szpitale. To nie jest ten szpital, o ktérym
jest tutaj dzisiaj mowa. Ja mySle, ze tez sie panstwu nalezg wyjasnienia dotyczgce
funkcjonowania SOR-u, przede wszystkim jak to funkcjonuje u nas, ale tez kto jest lekarzem
systemu. Jezeli panstwo by wzieli, ze jest 800 lekarzy w Polsce, ktdrzy sg specjalistami
medycyny ratunkowej, to przypada trzech lekarzy ogétem na SOR w Polsce. To znaczy, ze
nie bylyby obstawione Zzadne dyzury. Dlatego ustawodawca rozszerzyt bardzo mocno katalog
tego, kto moze by¢ lekarzem systemu. Takim lekarzem systemu moze by¢ rezydent po
drugim roku z réznych dziedzin — ortopedia, wewnetrzny, neurologia. Oczywiscie ten katalog
w ramach potrzeb byt za kazdym razem rozszerzany. U nas w szpitalu faktycznie funkcjonuje
i tez panstwu chce powiedziec¢, jak sam SOR funkcjonuje. W naszym szpitalu wojewddzkim
od 26 lat jest doktadnie taki sam system. PrzechodziliSmy, mysle, ze przez 26 lat mndstwo
kontroli, bo jak panstwo zauwazyliscie, to te kontrole nie wykazaly nieprawidtowosci.
Oczywiscie zawsze jest co$ do poprawienia. Ja sie nawet ciesze z kontroli, ktére nam tez
dajg pewng sciezke. Nie jestedmy idealni. Wracajgc do naszego SOR-u. SOR w naszym
szpitalu obstawia tak, jak tu stusznie bylo zauwazane, szesciu, czasem siedmiu lekarzy. |
teraz pytanie, to jest oczywiscie retoryczne pytanie, czy lepiej, zeby funkcjonowat jeden
lekarz zajmujgcy sie wszystkimi pacjentami, czy tak jak my wzieliSmy, zeby z kazdej
dziedziny lekarz zajmowat sie swojg dziedzing. Bo u nas jest lekarz, ktory jest internistg,
kardiologiem, ortopeda, chirurgiem, neurologiem, ktéry jest jednoczasowo na SOR-ze. |

kazdy zajmuje sie swoimi pacjentami.
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Owszem, mamy jeszcze dodatkowg rzecz, ktorg utworzyliSmy, zeby wiasnie nie czekat
pacjent. Mamy zachowane wszelkie mediany, poczekajmy na wyniki kontroli. Mamy
zachowane wszystkie mediany dotyczace przyjecia pacjenta, ale trzeba wzig¢ to pod uwage,
ze na kazdego, tak jak pan marszatek pokazat w naszych wykresach, przypada duza ilos¢
pacjentow i tych pacjentéw w SOR-ze jest bardzo duzo.

Taki system, jeszcze raz powtérze, funkcjonuje 26 lat. Jest oczywiscie zawsze lekarz
systemu, czyli taki lekarz, ktéry ma petne uprawnienia do bycia lekarzem systemu. Wedtug
przepisow NFZ-u tak naprawde moze to by¢ jeden lekarz na SOR-ze. Tak jak powiedziatam,
przyjelismy inng formute, bo nam bardzo zalezy na pacjentach. | co jest najwazniejsze?
Absolutnie mamy to wpisane réwniez w regulamin organizacyjny i kazdy, kto przychodzi do
naszego szpitala ma petng jasnosc, jak ma pracowac, w jakich ramach czasowych, jak ma
pracowac¢ na SOR-ze. Czyli, jezeli bedzie lekarzem pracujgcym na SOR-ze jest zwolniony z
wszystkich obowigzkéw na danym oddziale. Dla nas ta formuta jest formutg idealng, dlatego
ze, tak jak powiedziatam, pacjenci sg, jak moze kolokwialnie sie mowi, zaopiekowani przez
danego specjaliste z danej dziedziny. Wiec mysle, ze to rozwigzanie, nie sadze dzisiaj,
zebysmy je chcieli zmieniaé, bo mysle, ze jest takim rozwigzaniem, dzisiaj bym powiedziata
idealnym.

Jest duzo probleméw. Dzisiaj powinnismy sobie zadawac wiele pytan, dlaczego na
SOR-ach jest tylu pacjentow. To jest dyskusja polityczna, nie jakby uderzanie... Dzisiaj,
prosze panstwa, jestem tutaj z kilkoma osobami, ktore sg lekarzami od wielu lat, poswiecajg
swoje zycie, czas wolny, zeby udziela¢ pomocy pacjentom. Wszyscy pracowali na SOR-ze.
S3 osoby, ktére pracujg na SOR-ze i takie osoby réwniez dzisiaj chciatam, zeby tutaj byty, bo
to jest po prostu, nie wiem, gra jakas polityczna, ktdra nie ma nic wspolnego z tym, co jest
tak naprawde i jak praca jest w tym szpitalu.

Jest nam wyjatkowo przykro, ze takich argumentow uzywa sie i jak zresztg stusznie
przedmowca powiedziat, ze to sg informacje, ktére sie uzyskuje od sygnalistow. Jeszcze
jedna kwestia. My w naszym systemie, ktory mamy uruchamiany dotyczacy sygnalistéw, nie
mamy zgtoszonego zadnego sygnalisty. Wiec trudno powiedzie¢ o co, komu i dlaczego
chodzi, zeby, nie wiem, zniszczy¢ imie szpitala, zeby zniszczy¢ to, co wspdlnie
wypracowaliSmy przez kilkanascie lat ciezkiej pracy wielu ludzi i jak panstwo widzieliscie,
mysle, ze mamy efekty. JesteSmy jednym ze szpitali w Polsce, ktéry ma dodatni wynik
finansowy. Nie chodzi o to, zeby mie¢ nie wiadomo jakie wyniki, ale zeby by¢ stabilnym
finansowo, zeby sie rozwija¢, zeby da¢ mozliwos¢ ludziom rozwoju i takg mozliwos¢ my
dajemy. Owszem, nie zawsze w tak duzej organizacji sie¢ wszystkim wszystko podoba. To nie
jest tak, ze mozemy powiedzie¢, ze nie mamy problemdw, czy nie mamy ktopotéw. W kazdej

organizacji, a w takiej, w ktorej jest dwa i pdt tysigca ludzi, gwarantuje, ze spotykam sie
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codziennie z roznymi trudnosciami. Ale do tej pory mysle, ze wypracowatam taki system,
ktéry jest przede wszystkim oparty na dialogu. Rozmawiamy, zglaszamy rézne rzeczy,
prébujemy rozwigzac, bo idealnych, tak jak powiedziatam, rozwigzan nie ma.

W tym wypadku nie otrzymalismy takiego zgtoszenia, nie otrzymalismy takiej
informaciji, wiec jest nam wyjatkowo przykro, ze postuguje sie takimi informacjami, zeby graé
przede wszystkim pacjentami. Bo dzisiaj chyba powinni by¢ najwazniejsi pacjenci, ktorzy sg
zadowoleni. Tak, jak powiedziatam, zdarzajg sie, zresztg mieliscie panstwo tutaj mozliwosé
zobaczenia, ile mamy skarg, ile instytucji nas kontroluje i tak jak powiedziatam, jesli sg jakies
nieprawidtowosci, to one sg takie, ktére zawsze staramy sie poprawi¢ i cenimy to, ze kontrole
wchodzg. Natomiast naprawde nie mozna prowadzic¢ takiej dyskusji dlatego, ze widzimy od
tego czasu, kiedy jest na nas nagonka, nie wiadomo dlaczego. Dlaczego sie znalezlismy w
takim miejscu? Kto$ mi powiedziat — mieliscie pecha. Natomiast nie mozna pozwalac¢, zeby
szkalowac imie szpitala.

I mysle, ze dzisiaj osoby, ktére bedg rowniez rozmawialy i tutaj bedzie udzielony gtos,
powiedzg tez, jak sie pracuje na SOR-ze. Poprositam m.in. pana profesora Jagielskiego,
ktéry jest mtodg osobg, jest profesorem na rezydenturze i tez pracuje w SOR-ze, i powiem
panstwu, jak sie naprawde pracuje w SOR-ze, a nie, ze kto$ z zewnatrz nas stara sie w ten
sposo6b ocenic.

Jeszcze raz bardzo prosze naprawde o takg wstrzemiezliwosé, bo bardzo szkodzi to
przede wszystkim, tak jak powiedziatam, pacjentom. Dzisiaj ten hejt idzie tez na stuzby
medyczne, nie powinno tak by¢, bo to sg ludzie, ktdrzy codziennie ratujg zycie i zdrowie
naszych mieszkancéw. | tak jak panstwo widzieliscie, olbrzymie sg to kwoty, liczby, ktore
mowig o tym, jak ci pacjenci sg przyjmowani. 40 tys. rocznie pacjentéw na SOR-ze. To jest
ogrom i to jest temat, ktorym tak naprawde wszyscy powinni sie zajg¢, jak zmienic¢ ten
system, zeby do szpitala, do najdrozszego miejsca w systemie udzielania swiadczen, nie
trafiali pacjenci, trafiali do podstawowej opieki zdrowotnej, trafiali do specjalisty, kiedy
potrzebujg, a nie do szpitala, gdzie mamy problem wszyscy finansowy, a ten system
szpitalny jest najdrozszym systemem w stuzbie i ochronie zdrowia. Dlatego jeszcze raz
goracy apel. Ja chetnie zawsze, kiedy dostaje pytania, czy na radach spotecznych, czy ktos
sie do mnie zgtosi, odpowiem i wyjasnie sytuacje. Ale ta droga, ktéra dzisiaj zostata obrana,
mys$le, Ze jest bardzo krzywdzgca dla szpitala, dla pracownikow, dla pacjentow, dla naszego
miasta i nie tylko, poniewaz, jak panstwo wiecie, udzielamy $Swiadczen zdrowotnych z catej
Polski, a nawet w tej chwili przyjezdzajg pacjenci ze swiata, ktérzy sg operowani, bo tylko u
nas takg operacje mozna zrobi¢. Wiec jeszcze raz gorgco apeluje, a ja na pewno w
normalnym toku rozmowy, w normalnych okolicznosciach chetnie odpowiem na wszystkie

panstwa pytania. Dziekuje”.
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Radna Anna Mackowska powiedziata: ,Szanowni panstwo. Ja mam tylko pytanie,
czy mogtabym sie zamieni¢ kolejnoscig z panem Markiem Gralikiem, poniewaz on odnidstby
sie do... Jest taka mozliwos¢?”

Przewodniczgca sejmiku wyrazita zgode.

Przewodniczacy Klubu Radnych Prawa i Sprawiedliwosci Marek Gralik powiedziat:
.~Szanowni panstwo. Zaczne od tego, od czego zaczagt pan marszatek, od tych stéw na
poczatku wypowiedzianych. Bo faktycznie zadac trzeba pytanie, co my tutaj robimy? Czy
musiato dojs¢ do zwotania tej dzisiejszej sesji? Pan marszatek wspomniat o wakacjach i
stusznie. Srodek wakacji, jestem przekonany, ze niektérzy z panstwa musieli skrocié urlopy,
zmieni¢ urlopy, zeby tu przyjechaé. Ale pani przewodniczgca, z drugiej strony mozna
powiedzie¢, jakg swietng druzyne pani ma, bo w potowie wakacji naprawde quorum jest
bardzo dobre. Czyli, ze wszystkim z nas zalezy na tym, zeby by¢ i w tym waznym miejscu na
wazne tematy rozmawiac.

Zatem wroémy do pytania, czy musialo dojs¢ do zwotania dzisiejszej sesiji.
Oczywiscie, ze nie, panie marszatku. Oczywiscie, ze nie. Gdyby pan postgpit inaczej niz pan
postgpit i postepuje. Na samym poczatku, jak tylko dotarta do mnie informacja, bodajze to
byto 3 czy 4 lipca, ztozylem interpelacje do pana, proszac o to, by pan przeprowadzit w
szpitalu kontrole. Wskazatem o jakie ewentualnie nieprawidtowosci chodzi. | gdyby pan to
zrobit natychmiast, gdyby pan sie poczut takim naprawde ojcem naszego wojewodztwa,
ktérego dzieci méwig, ze co$ jest nie tak i trzeba to sprawdzi¢, to przypuszczam tej sesji by
nie byto. Tej sesji by nie bylo, gdyby pan odpowiedziat na pytania i interpelacje innych
radnych, ktorzy w ten lub inny sposob sie do pana zwracali. Tej sesji by nie byto, gdyby dane
byto na Komisji Promocji i Ochrony Zdrowia na te tematy porozmawiac. Przeciez mysmy nie
wystrzelili z tg sesjg od tak sobie. No, ale jezeli widzimy tu nie, tam nie, tam nie, to zostata
zwotana sesja i faktycznie sita ustawy o samorzgdzie wojewddztwa sprawia, ze 8 radnych
mogto doprowadzi¢ do tego, oczywiscie za zgodg pani przewodniczgcej, po
przeanalizowaniu wniosku, ze my tutaj jestesmy.

Gdyby pan, panie marszatku, zareagowat tak, jak pani dyrektor Kujawsko-
Pomorskiego Oddziatu NFZ, ktéra juz 3 lipca zaczeta kontrole. Gdyby chociaz pan tak
zareagowat, jak pan Wojewoda Kujawsko-Pomorski, ktéry z pewnym ocigganiem sie — 7 dni
pozniej, ale jednak te kontrole rozpoczat, no to przeciez my by$dmy tutaj nie siedzieli. Bo
miatby pan doskonaty argument w reku mowigcy, szanowni panstwo, dlaczego mi zadajecie
pytania? Ja zlecitem kontrole w tych zagadnieniach, o ktérych panstwo prosiliscie, czekam
na wyniki kontroli.

A wiec jestesmy tutaj, gdzie jestesmy. Czym zatem sie pan zajmowat i zajmuje do tej

pory, panie marszatku? Czy panskie dziatania sg adekwatne do sytuacji? Otéz jedyne
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dziatanie takie, o ktorym przynajmniej ja wiem, ktérego sie pan podjat, niezbyt wymagajgce,
panie marszatku, to zaproszenie bodaj tutaj do tego urzedu dyrektorow siedmiu szpitali
prowadzonych przez samorzad wojewoddztwa. Czemu siedmiu? Nie wiem. Wszystkich? Do
tego jeszcze spotkania wroce. To sg pana dziatania. Patrzgc, gdy od poczatku lipca,
koncoéwka czerwca, poczatek lipca, no mamy, panie marszatku, do czynienia z jakg$ quasi
sytuacjg kryzysowag. Nie chodzi o cate wojewddztwo i nawet nie caly szpital, ale przynajmniej
SOR tego szpitala. Sytuacja kryzysowa. | im wiecej mamy doniesien na temat
nieprawidtowosci, domniemanych, niedomniemanych, tym mniej pana jest. Tym bardziej pan
sie usuwa w cien. Tak jakby chciat powiedzie¢: to wojewddztwo mnie nie potrzebuje, ja jako
marszatek nie jestem tu potrzebny, ja sie nie musze tym zajmowa¢ wcale. | jaka jeszcze inna
byta reakcja na doniesienie o nieprawidtowosciach w SOR? Ta reakcja pana, panie
marszatku byta dalece nieprofesjonalna i bym powiedziat, ze szkodzgca wizerunkowi pana
osobiécie, ale tez wizerunkowi najwyzszego stanowiska w urzedzie marszatkowskim.
Poniewaz sygnaly o nieprawidtowosciach nazywa pan, cytuje: atakami na marszatka i
atakami na szpital. A osoby, ktore te sygnaly przekazuja, nazywa pan hienami politycznymi.
Jak rozumiem, logika by nakazywata tak mysle¢, ze réwniez hienami politycznymi sg te
osoby, ktére zajmowaty sie lub zajmujg sie badaniem tych sygnatéw. To sg tez hieny
polityczne, czyli pani dyrektor NFZ, pan Wojewoda Kujawsko-Pomorski jest hieng polityczng,
bo sie zajmuje tym, czym pan sie nie zajmuje. Pan sie nie zajmuje tym, ja rozumiem pana,
bo pan nie chce by¢ hieng polityczng, i dlatego pan sie tym nie zajmuje.

Panie marszatku, sygnatéw o nieprawidtowosciach nie wymysilili politycy. Te sygnaty
docierajg do politykow, jesli juz, przez media, a do medidéw od tych, ktérzy tam sg, w srodku,
w tym szpitalu. Dobrze zatem bytoby, gtdéwnie dla pana, panie marszatku, ale rowniez dla
catego urzedu, ktéry pan sprawuje, aby ta haniebna czes¢ panskiej wypowiedzi zostata po
prostu usunieta.

To, co pan przedstawit nam dzisiaj, no to jest, panie marszatku, wypowiedz nie na
temat. Mamy na sali tutaj nauczycieli i tutaj wysokiej noty pan by nie otrzymat. Miat pan
przedstawi¢ informacje nie takg, ktoérg pan otrzymat. Nie takiej sie rzeczy spodziewalisSmy.
Pan umyt rece. To jest bardzo ciekawe, bo do tego watku wréce. Ale najpierw chciatbym
powiedzie¢ o ciekawym spostrzezeniu, ktore dopiero teraz mi sie objawito. Otéz powiedziat
pan, ze otrzymat pan informacje od pani Agnieszki Bankowskiej, przypomnijmy dyrektor
Kujawsko-Pomorskiego NFZ, ktéra powiedziata, wedtug pana, cytuje: w trakcie kontroli nie
sg udzielane odpowiedzi. To jest dla mnie zupetnie zrozumiate, oczywiste. Ale w innym
miejscu czytam w mediach, ze odnoszac sie do przeprowadzanych teraz kontroli, twierdzi
pan, zadna z kontroli do tej pory nie potwierdzita zadnych nieprawidtowosci. No tak, no nie

potwierdzita, bo nie udziela sie zadnych informacji. Céz to za linia obrony, ze do tej pory
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kontrolerzy milcza, nie przekazujg informacji do prasy, ze sg jakiekolwiek nieprawidtowosci? |
teraz ciekawa rzecz jest taka. Pan marszatek powiedziat tak: nie, ja nie bede odpowiadat
tutaj na jakies takie tematy, ja o zadnych zarzutach nie wiem. Jakie$ zarzuty? Ja nic nie
wiem, w zwigzku z tym przedstawie panstwu tutaj obraz szpitala, jak jest, jak sie wszyscy
angazujemy jako caty samorzad. No panie marszatku, jezeli pan nie wie, co sie dzieje w
miescie, w Toruniu, nie méwigc o wojewddztwie, tutaj tak blisko, to znaczy, ze jest bardzo zle
z przekazem do pana i panskich stuzb. To jak ja rozumiem, nie czyta pan zadnych portali
internetowych, pan sie w ogodle tym nie interesuje, co mieszkancy mowig, co mowig
dziennikarze, co mowi porozumienie rezydentéw, to pana zupetnie nie interesuje, bo pan
czyta tylko te informacje, ktére pan sam wytworzy. Jak pan wytworzy swojg wilasng
informacje, czy biuro prasowe panskie to wytworzy, o to pan te informacje przeczyta i pan
powie tak, to jest rzetelna informacja. Kazda inna jest nierzetelna. Telewizja panstwowa w
likwidacji jest nierzetelna. Radio PIK w likwidacji jest nierzetelne. Portale spotecznosciowe sg
nierzetelne itd., itd. | ciekawostkg jest to, ze pan probuje jeszcze na dodatek nieco
oSmieszy¢ naszego goscia, moéwiac, cytuje: Zze poprzez politykbw staraliscie sie
zorganizowac to dzisiejsze spotkanie - taka byta tres¢. To znaczy, ze porozumienie
rezydentéw uzyto nas radnych, jako marionetek po to, zeby tutaj wystgpi¢. Panie marszatku,
byto zupetnie inaczej. To my zdesperowani ztozylismy wniosek, zeby doprowadzi¢ do tej sesji
i do konca staraliSmy sie, ja osobiscie, o kontakt z porozumieniem rezydentéw, bo cata
informacja wyszta od porozumienia rezydentéw, no wiec szukatem zrédta. | na szczescie
udato sie prawie w ostatniej chwili uchwycic¢ ten kontakt i dzieki temu ten punkt zostat tam
dopisany. Ja jeszcze w pigtek nie miatem pewnosc,i czy bedzie, a juz potem miatem i w
poniedziatek byt ztozony porzgdek obraz taki, jaki dzisiaj realizujemy, bo ja juz wiedziatem,
ze przedstawiciel porozumienia tutaj bedzie. Wiec my nie jesteémy marionetkami. Chciatbym
zauwazy¢ rowniez, ze pan nie zadat sobie trudu, aby zweryfikowac¢ te pewne doniesienia z
réznych stron dochodzace do pana, bo musiaty dochodzi¢. Bo, dlaczego pan spotkat sie z
dyrektorami siedmiu szpitali prowadzonych przez samorzgad wojewddztwa? Co takiego
sktonito, ze wiasnie w tym czasie? Czy to byto jakies rutynowe spotkanie? Nie wiem. Co p6t
roku pan sie spotyka z dyrektorami siedmiu szpitali prowadzonych przez samorzgd? No nie.
Cos$ takiego wptyneto, spowodowato, ze pan sie z nimi spotkat. Co takiego mogto wptyngé?
No przypuszczalnie wptyneto to, ze byty jakies sygnaty o nieprawidtowosciach, czyli jednak
te sygnaty dochodzity do pana. Czyli z jednej strony daje pan zna¢, ze tak, wiem o co chodzi,
spotykam sie z dyrektorami szpitala, ktérzy moéwig mi to, co ja juz wczesniej styszatem w
mediach, ze wszystko jest ok i potem, to wszystko jest ok powtarzam. My nie przesgdzamy o
tym, czy co$ jest ok, czy nie jest ok, my tylko pytamy. | dlatego ze zdumieniem stuchatem

pani dyrektor, ktéra mowita, cytuje: o szkalowaniu szpitala, o nagonce szpitala, o tym, ze
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sejmik jest krzywdzacg drogg do omawiania tych spraw. No pani dyrektor, no gdziez my
mamy te sprawy omawiac¢? Pani méwi o dialogu, o otwartosci, przedstawiciel rezydentéw
mowi co innego. Pracownicy, od ktérych mamy sygnaty moéwig zupetnie co innego, ze tego
dialogu wtasnie w tym szpitalu nie ma. Oczywiscie, ze nam wszystkim bytoby wygodniej,
gdyby to pani dyrektor zatatwita to ze zwigzkami zawodowymi, ze swoim personelem,
z panem marszatkiem, a nie zeby angazowa¢ nas tutaj radnych w to wszystko, ktérzy
przeciez specjalistami nie jestesmy. Jeszcze uzywa pani na dodatek stowa hejt, no teraz
bedzie wszystko hejtem. Pani dyrektor, naprawde, prosze traktowac nas powaznie.

Konczac, panie marszatku, jestem po prostu zawiedziony pana postawg jako
pierwszej osobie w wojewoddztwie, ktdra najgorzej ze wszystkich urzednikow zareagowata na
te sytuacje. Najgorzej ze wszystkich i w najgorzej mozliwy sposob. To jest moj wielki zawaod.
Prositbym o poprawe. Dziekuje”.

Radna Anna Mac¢kowska powiedziata: ,Szanowni Panstwo. Tak troche jestem w
rozdwojeniu, bo dzisiaj pan marszatek bardzo pieknie na poczatku nas przywitat i powiedziat,
ze sie bardzo cieszy, ze nas widzi, ze steskniony troche. A ja tak troche sie poczutam
dziwnie, bo naleze do tych osoéb, ktére rowniez ztozyty razem z panem radnym Kempinskim
interpelacje, w ktérych umiescilismy pytania do pana marszatka. | tak naprawde po pana
filmiku umieszczonym w mediach spotecznosciowych, te stowa o hienach politycznych
bardzo mnie, ze tak powiem, zabolaty, bo jako radna raczej mysle, ze kazdy z nas czuje sie
w takim obowigzku, aby stuchaé mieszkancow, stuchac tych, ktdérzy nas wybrali, bo tak
naprawde ich reprezentujemy. | to sformutowanie ,hieny polityczne”, panie marszatku, no
mys$le, ze w pana ustach to naprawde mnie bardzo zaskoczyto. Staramy sie, jako radni,
stucha¢ mieszkancow i tez, jezeli sg problemy, prébowac je rozwigzywad. | to jest to miejsce,
gdzie tak powinno by¢. W nawigzaniu do tego, co méwit pan Marek Gralik, sama bytam
dyrektorem szkoty 25 lat i nie zawsze byto idealnie. Jezeli jakie$ problemy sie zdarzaty i byly
kontrole, bo byty kontrole réwniez z kuratorium, to gdy byly jakies nieprawidtowosci,
moéwilismy o tym, to nie po to, aby kogo$ faktycznie oskarzac, ale aby znalez¢ rozwigzanie i
aby poprawic to, co byto ewentualnie ztego.

Mysle, ze te nasze pytania tutaj i nasza che¢ rozmowy na temat sytuacji w szpitalu
wiasnie z tego wynika, ze jezeli jest co$ nie tak, to chyba warto sie nad tym pochyli¢ i
znalez¢ rozwigzanie. To tak w nawigzaniu tez do interpelacji, ktérg ztozyliSmy i mam
nadzieje, ze odpowiedzi na te pytanie otrzymamy. Poniewaz pan marszatek powiedziat, ze
trwajg cztery kontrole, to ja mam pytanie, czy jednak moze pan marszatek, czy zarzad
wojewddztwa zamierza przeprowadzi¢ takg kontrole, moze jakis audyt, czy kontrole
wiascicielskg dotyczacg wiasnie sytuacji w tym szpitalu, szczegdélnie na SOR-ze, bo takie

informacje dochodzg, niezaleznie od kontroli NFZ-u, czy kontroli pana wojewody.
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Jeszcze jedno pytanie, nie wiem czy to moze do pani dyrektor, ale raczej chyba tez
do pana marszatka. Dochodzg do nas takie informacje, ze w rzeczywistosci w szpitalu nie
dziata laryngologia dla dorostych. Czy cos panstwu wiadomo na ten temat, poniewaz
pacjenci odsyfani sg do Bydgoszczy czy do Grudzigdza. Wiec jezeli mozna byloby takg
informacje, odpowiedz otrzymacé. To na razie dziekuje”.

Radny Leszek Plucinski powiedzial: ,Szanowni panstwo, mimo deklaracji pana
przewodniczgcego porozumienia i pana przewodniczgcego Gralika, ta dyskusja przyjeta
postac¢ typowej polskiej debaty publicznej, ale bardziej oczywiscie politycznej, ktéra uwielbia
proste rozwigzania. Najczesciej wyglada to tak, ze jest jakies doniesienie do mediéw i ma
by¢ szybka reakcja, szybkie wyjasnienie, kontrola, dymisja, sprawa zatatwiona. Tylko, ze w
rzeczywistosci nic tak nie funkcjonuje, nic sie w ten sposdb nie naprawia, nie ma rozmowy,
nie ma dyskusji, tylko oczekiwanie na jakie$ zainteresowanie mediéw, jakas krétkotrwatg
korzys¢ polityczna.

Ja nie wiem, czy na SOR-ze w Toruniu byty jakie$ problemy z grafikiem, ale wiem, ze
wiekszos¢ dyrektorow szpitali ma olbrzymie problemy z grafikami i czesto zaczyna miesigc z
wakatami, ktore musi w trakcie trwania miesigca uzupetni¢. Tez sie zdarzato, jak nie
znalaztem, musiatem sam iS¢ na dyzur w r6zne miejsca. Ja nie wiem, czy przepisy byly w
jakikolwiek sposéb naruszane w szpitalu, ale wiem, ze wiele przepiséw jest oderwanych od
rzeczywistosci, pisanych przez biurokratow, ktérzy nigdy nie mieli i nie byli w konkretnych
potrzebach obowigzku realizacji $wiadczen medycznych, oderwani od mozliwosci
kadrowych, od mozliwosci finansowych. Ale wiem, bo widziatem, bo jestem w radzie
spotecznej, ze 41 tys. ludzi z regionu mogto liczy¢ na fachowg pomoc na SOR-ze i to jest dla
mnie najwazniejsze. Oczywiscie trzeba tez pamieta¢, ze SOR, ze izby przyje¢, ze nocna,
Swigteczna pomoc to sg kota ratunkowe catosci systemu. Ten system nie dziata, gdyby nie te
miejsca, gdzie pacjent zawsze moze sie zgtosic, juz dawno bysmy ten system potozyli. Tam,
tak naprawde, ogniskujg sie wszystkie problemy, ktére mamy w systemie. Tam wychodzi
niewydolnos¢ POZ-6w i zly sposob rozliczania, tam wychodzi brak dostepnosci do
specjalistéw, tam wychodzi pogarszajgca sie ostatnio dostepnos¢ do diagnostyki obrazowej
czy endoskopowej, braki kadrowe, biurokracja, wszystkie nasze patologie. | niestety w
ostatnich tygodniach jestesmy wiasciwie zasypywani informacjami o tym, jak Zle sie dzieje na
SOR-ze, jakie sg kominy ptacowe, tylko smutne, ze te wszystkie doniesienia nic nie
zmieniajg. To jest wiasciwie tylko pozywka do tego, zeby politycy sobie tam deklarowali
jakie$ kolejne reformy, ministerstwo zgtaszato jakies pomysty, ktoére tak naprawde nic
wspodlnego z zadng reformg nie majg. To jest jakie$ gaszenie pozaréw, jakie$ dorazne
dziatanie, natomiast nie reforma. W ogole jak stysze, ze politycy chcag reformowaé, nie wiem,

edukacje, ochrone zdrowia czy gospodarke, to juz sie boje, bo to nie ci ludzie. To jest proces,
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to jest dyskusja ekspertow, a potem ewentualnie polityczne porozumienie, Zzeby to
realizowaé. To oczywiscie nie jest miejsce i czas, zeby rozmawia¢ o reformie. Spotkalismy
sie tu, bo taka byta wola polityczna i nie jest to na pewno ten czas. Ale tez szkoda naszego
czasu na bicie tej piany, bo tu nic tak naprawde nie naprawimy, nic nie zmienimy. Pacjenci
nadal bedg mieli problemy, dyrektorzy i personel medyczny nadal bedzie sie meczyt z tym,
co nam funduje ministerstwo i NFZ w tej chwili. Nie przedtuzajmy tej dyskusiji, bo ona do
niczego nie doprowadzi. Sprébujmy rozmawia¢ i szukaé rozwigzania. Dziekuje bardzo”.

Radny Wojciech Jaranowski powiedziat: ,Szanowni panstwo, ja wtasciwie miatem
zabra¢ gtos w wolnych wnioskach, ale skoro gtos zabrat pan dyrektor Szpitala
Specjalistycznego we Wioctawku, wiec tez chciatem powiedzie¢ kilka stow o szpitalu we
Wioctawku, poniewaz tam réwniez docierajg do nas sygnaty od pracownikéw, Zze nie dzieje
sie najlepiej, zwtaszcza jesli chodzi o ograniczanie liczby t6zek na oddziatach, ograniczania
zatrudnienia lekarzy i pielegniarek i rowniez dziatalnosci SOR-u, gdzie podjeta przez panig
poset Joanne Borowiak interwencja poselska moéwi o tym, ze na szpitalnym oddziale
ratunkowym we Wioctawku petnig dyzury lekarze odbywajgcy szkolenie specjalistyczne.
Dlatego chciatem spyta¢ pana dyrektora, czy rzeczywiscie tak jest, czy oni majg uprawnienia
do petnienia tych dyzuréw, a zarzagd wojewodztwa chciatem spytaé, czy tez zamierza jakos
podjg¢ dziatania nadzorcze w aspekcie wlasnie tej interwencji poselskiej, a by¢ moze i nasza
Komisja Rewizyjna bedzie tez zajmowac sie sprawami, o ktdrych dzisiaj mowimy”.

Marszatek Piotr Catbecki powiedziat: ,Nie wiem, kto zgtosit sie z naszych gosci do
zabrania gtosu, ale chciatbym odnies¢ sie do wypowiedzi, przede wszystkim pana
przewodniczgcego Gralika. No c6z, zyjemy w takim Swiecie, kiedy marszatek odpowiada za
to, ze podejmuje decyzje, a i tego sie nie uchylam. Nasza reakcja, uwazam, jest stosowna do
sytuacji, w jakiej sie znalezlismy. Spotkanie, o ktérym pan moéwit, wszystkich dyrektorow byto
spotkaniem drugim, zwotanym w dosc¢ krotkim czasie od tego standardowego, ktory
organizujemy raz do roku, kiedy analizujemy szczegétowo wyniki finansowe, ale wszystkie
inne rzeczy zwigzane prowadzeniem naszych placoéwek. Dzielimy sie wiasnie na tym
spotkaniu doswiadczeniami.

Drugie spotkanie byto spowodowane przede wszystkim propozycjg ministerstwa, jesli
chodzi o zmiany systemowe. Chciatem zapozna¢ sie z tymi kwestiami, ktére te zmiany
ewentualnie miatyby wprowadzi¢. No i dos¢ dtugo rozmawialiSmy i o zarobkach, o wielu
innych rzeczach, ktére nam zajety gtébwnie wiekszos¢ czasu. Wczesniej nie znaliSmy tych
zatozen. Sprawa tej reformy, tych zmian przeciez wybuchta bardzo niedawno temu, wiec
dyskutujemy. Chcemy sie przygotowa¢ ewentualnie na nowe zasady funkcjonowania
publicznej opieki zdrowotnej i finansowania jej z sSrodkéw NFZ-u, co jest oczywiste, ze trzeba

o takich sytuacjach rozmawiac. Ale tak, rozmawialiSmy réwniez o tym, jak reagowac na to,
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kiedy pojawiajg sie takie wystepy, nie wiem, wypowiedzi politykow. Nie tylko politykow, bo
oczywiscie sledzimy Internet i widzimy doktadnie, co sie w nim dzieje, jak reagujg media
spotecznosciowe, widzimy troli, widzimy wszystko panie przewodniczacy. | to nie jest tak, ze
to nam uchodzi uwadze. Za to, to jest oczywiste, ze w takiej sytuacji, kiedy mamy
zageszczenie informacjami réznymi w Internecie i w obiegu publicznym, medialnym, tym
oficjalnym, réwniez mainstreamowym, staramy sie ustali¢ wspdélng polityke informacyjng. Po
prostu jest to niezbedne do tego, aby nie podwazaé zaufania naszych jednostek w stosunku
do pacjentow, czy odwrotnie. Lekarz jest do tego, zeby leczy¢, szpital, zeby organizowaé
prace. Pacjent musi mie¢ pewnos$é, ze kiedy trafia do naszych placowek, zostanie
zaopatrzony w najwyzszym standardzie mozliwym do osiggniecia w danych warunkach, w
ktérych funkcjonujemy. Jesli zaczniemy podwazaé wiarygodnos¢ naszych instytucji, ktére
majg stuzy¢ pacjentom, pacjenci z tego powodu ograniczg do nas zaufanie, a ostatecznie
utracg zdrowie, bo nie bedg korzysta¢ z naszych ustug. To nie chodzi o to, ze sie rozluzni na
SOR-ze, czy w jakich§ innych oddziatach, tu chodzi o to ostatecznie, Zze pacjenci
niezaopatrzeni w odpowiednim czasie, w nieodpowiedni sposob, z tego powodu, ze utracili
zaufanie do tych, ktérzy mogg pomadc, bedg chorowaé, bedg umieraé. Wiec jest to nasza
troska o to, aby tak nie byto, dlatego o tym rozmawialiSmy dos$¢ gteboko, zastanawialiSmy
sie, co jest inspiracjg catej tej sytuacji. Oczywiscie rozmawialiSmy réwniez o sytuacji na
SOR-ze w Toruniu. | to, co dzisiaj panstwo tutaj ustyszeliscie jest niczym innym, jak tym, co
ustyszeliSmy na tym spotkaniu, ale tez inni nasi dyrektorzy wypowiadali sie na ten sam
temat, czy inne tematy zwigzane z funkcjonowaniem SOR-6w, ale tez i z przyjeé, wiec
wnioski sg bardzo, bardzo podobne. Wiec prosze wybaczy¢, jesteSmy politykami dosc
dojrzatymi, dlatego czasami, zeby wyrazi¢ swojg opinie na temat tego, o czym mowimy,
uzywam czasami takich sformutowan. Nie jest ono ostre. Hiena jest powszechnie uzywanym
sformutowaniem w polityce. Moze w moich ustach rzadko, to prawda, ale czasami, zeby
wyrazi¢ naprawde to, o co myslimy, no musze uzy¢ takich sformutowan. Bo, jezeli radni Rady
Miasta Torunia organizujg pod urzedem marszatkowskim, nie zapukajg nawet, tylko od razu
organizujg spotkanie z dziennikarzami i méwig: afera, zbierajmy informacje, tam jest po
prostu piekfo, szpital potudniowy w Warszawie, to w ogole nic, zobaczmy, zajrzyjmy,
marszatku nie $pij, obudz sie. Panie radny, pan mnie zna, wiem, co sie dzieje w szpitalach,
mam zaufanie do dyrektoréw. Owszem, nie zawsze jest tak, jakbySmy chcieli, ale oczywiscie
naprawiamy rézne rzeczy w tych szpitalach, bo nie ma w tak duzych organizmach, gdzie jest
tak ogromna odpowiedzialnos¢, presja psychiczna na lekarzach, na pielegniarkach, zeby nie
popetnia¢ btedu, a odpowiedzialnos¢ zarzadzajgcych, no gigantyczna. Méwimy o zdrowiu i
zyciu i dlatego, tak powiedziatem, bronigc tych ludzi przed SOR-em w Toruniu, ktérzy

codziennie, nie od wielkiego dzwonu, nawet jesli trzeba przerwaé urlop, mowig o tych
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problemach, tylko codziennie zmierzajg sie z nimi ratujgc zycie, kiedy sie leje krew, kiedy
trzeba zaopatrzy¢ pacjenta, czasami w niewybredny sposob odbieraé nie podziekowanie, ale
wrecz atak, bo to sg miejsca styku, gdzie sg ogromne ryzyka.

| stuchajcie, mowigc i wykorzystujac tg atmosfere, tej ciezkiej pracy i
odpowiedzialnosci, zeby organizowaé spotkania, potem panstwo dotgczyliscie z panig poset.
No przepraszam bardzo, jestem w gabinecie, wtedy mnie nie bylo, ale potem bytem,
mogliscie do mnie przyj$¢, zadzwonié, porozmawiac¢, a nie robi¢ konferencje, jeszcze
odpychajgc od tego, aby wystuchata waszej wypowiedzi moja rzeczniczka. Przepraszam
bardzo, to juz troche przekroczyliscie granice. To wszystko, co chciatem powiedzie¢ i tyle na
ten temat, dziekuje bardzo”.

Nastgpity wystgpienia osob niebedgcych radnymi, ktdrzy wpisali sie na liste mowcow.

Dyrektor szpitala Sylwia Sobczak powiedziata: ,Chciatam zaapelowa¢ do wszystkich
panstwa, zeby naprawde sie powstrzymac¢ od niewtasciwych ocen. Poczekajmy na wyniki
kontroli. Dzisiaj skonczyta sie jedna kontrola inspekcji pracy — bez uwag. Sg jeszcze trzy
kontrole i zapraszam. Rowniez w dniu dzisiejszym, jesli kto§ ma ochotg, szczegodlnie
przedstawiciel porozumienia rezydentéw. Zapraszam do szpitala na SOR”.

Czlonek Rady Spotecznej Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego im. Ludwika
Rydygiera w Toruniu Przemystaw Terminski powiedziat: ,Jestem cztonkiem rady spotecznej
szpitala z ramienia wojewody, stosunkowo od niedawna, bo troche chyba ponad rok. Mam,
mysle, jeszcze w miare swiezy oglad tego, co sie w szpitalu dzieje. Nie jestem zasiedziaty,
jak niektérzy od parunastu lat, ktorzy mogg miec¢ ten oglad troche juz taki historyczny.

Wystuchatem wypowiedzi przedstawiciela zwigzku rezydentow i tak probuje
zrozumiec¢ tres¢ tej wypowiedzi, bo w mojej ocenie sprowadza sie do tego, ze rezydenci po
prostu pracujgc na oddziatach, nie chcg pracowa¢ na SOR-ze. Tak ja rozumiem tg
wypowiedz, poniewaz chcg inaczej uktadaé swojg Sciezke zawodowg. Z wypowiedzi, ktore
pozniej padaty w tej dyskusji wynika, Zze nie jest to jakas praktyka szczegdlnie nasza
torunska, tylko raczej jest to powszechna praktyka ogélnokrajowa i taka jest formuta pracy na
SOR-ach. Te zarzuty, ktére panstwo przedstawiacie, ciezko nawet skomentowac jako
zarzuty, poniewaz one sg absolutnie nieskonkretyzowane. To jest troche takie gadanie jedna
pani drugiej pani co$ tam powiedziata. Jest informacja, ze macie panstwo sygnat od
sygnalistow. A ja nie wiem, ilu byto tych sygnalistéw, ani kiedy oni to sygnalizowali, ani czy
oni jakies konkretne zarzuty zgtosili, bo jedyny zarzut, ktéry ja ustyszatem, to jest to, ze oni
byli oddelegowani z pracy na oddziale do pracy na SOR-ze. No tak, taka jest formuta

funkcjonowania SOR-u.
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Szpital funkcjonuje od lat. 70% pacjentéw przyjmowanych na SOR-ze powinna by¢
przyjmowana w POZ-cie. O tym pan radny Plucinski bardzo tadnie powiedziat, ze POZ-ty po
prostu tych funkgji nie realizujg. Realizujg je SOR-y. Tak jest to skonstruowane.

O reformie zdrowia nie bedziemy rozmawiaé, bo to nie jest forum na tg dyskusije.
Natomiast zwrdécie panstwo uwage, ze szpital nie ma problemu z pozyskiwaniem kolejnych
rezydentéw. Co roku, z tego co ja mam wiedze, kilkadziesigt nowych oséb przychodzi, ale
jednoczesnie iles oséb, ktérym ta formuta pracy nie odpowiada, odchodzi. | teraz zadajmy
sobie pytanie, czy z tego tytutu cierpig pacjenci. Pacjenci gtosujg troszke nogami — bardzo
chca przyjs¢ do tego szpitala. Wydajg pozytywne opinie na temat tego szpitala. Bardzo mato
zarzutow i skarg jest na funkcjonowanie szpitala. Relacja miedzy pacjentem a szpitalem jest
bardzo czynna, ptynna i funkcjonujgca. Natomiast jesli pojedyncze osoby - rezydenci
zgtaszajg zarzuty, to jest to pytanie, czy to jest ocena sytuacji, czy sg faktyczne zarzuty, bo
tego nie poznaliSmy. Ja nie ustyszatem konkretnego zarzutu na zasadzie: miatem by¢ tego
dnia na bloku operacyjnym, musiatem wyjs¢ z bloku operacyjnego, p6js¢ komus noge sklejaé
na SOR-ze akurat albo odwrotnie, nie mogtem byé na SOR-ze, bo musiatem operowac.
Zdolnos¢ bilokacji, o ktérej wspomniat pan doktor, to akurat lekarze opanowali do perfekciji,
co wiemy z mediow. Natomiast ja moge zagwarantowaé, jako radny tego szpitala, ze
absolutnie takiej zdolnoéci nie ma, a przynajmniej nie ma tego, ze jeden lekarz wystawia
dwie faktury, bo w tym czasie peni dwie funkcje w tym samym czasie. W dyskusji, to jak
powiedziat pan doktor Plucinski, dyskusja polityczna sprowadzita sie do atakoéw na
marszatka, co marszatek powiedziat, czego nie powiedziat, gdzie byt, gdzie nie byt
Szczerze, to jest obrazliwe w stosunku do tych rezydentéw, ktérzy przyszli z problemem.
Jakis problem widzg, a panstwo radni sie koncentrujg na dyskusji o tym, czy marszatek by,
czy go nie byto w danym momencie w gabinecie. Ja bym oczekiwat od radnych, jako cztonek
rady szpitala, konkretnych rozwigzan. Jesli méwimy: mato ludzi na SOR-ze, ok, to wychodzi
pan radny i mowi: panie marszatku, prosze zmieni¢ w budzecie zapis i znalez¢ budzet na
kolejnych 20 lekarzy. To bytby argument w dyskusji, a nie dyskusja na temat tego, czy pan
marszatek byt w gabinecie, czy nie byt. No ludzie, to jest niepowazne w stosunku do tych
rezydentéw. Jako radny szpitala, tez czuje sie, ze w stosunku do mnie to jest niepowazne, bo
zostatem poproszony o przyjscie tutaj. Natomiast nie bardzo ustyszatem diagnozy problemu,
no w ogole problemdw nie ustyszatem. Ustyszatem, Zze jest dramatyczna sytuacja. Kogo jest
dramatyczna sytuacja? Szpitala? No nie bardzo. Pacjentow? Nie widze tego. Lekarzy? Nie
widze. Mam wrazenie, ze dramatyczna sytuacja jest pana radnego, ktéry nie znalaz

argumentow innych niz to, Zze pana marszatka nie byto w gabinecie w danym momencie.
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Ja moge panstwu tylko na koniec powiedzie¢ jedno zdanie — jako cztonek rady tego
szpitala — oswiadczam, ze nie znalaztem, nie wiem o jakichkolwiek problemach, ktére by
skutkowaty ujemnymi konsekwencjami dla pacjentow. Dziekuje”.

Profesor Mateusz Jagielski powiedziat: ,Szanowni panstwo. Ja tak po wystuchaniu
swojego przedmoéwcey, to tak naprawde moégtbym tutaj nie wychodzié, poniewaz w peni
zgadzam z tym, co zostato powiedziane. Z jedng rzeczg sie nie zgadzam. Ja nie zostatem
poproszony, aby tutaj wystgpi¢. Ja przyszediem prosto z pracy, kiedy sie dowiedziatem o
tym, ze bedzie tutaj na temat naszego szpitala sesja.

Chciatbym powiedzie¢, czemu tu jestem. Poniewaz jakby nie godze sie na to, ze
miejsce, ktéremu oddatem cate swoje serce zawodowe, jest tak obrazane tym, co sie dzieje,
tym wiadrem ptomieni, ktdre sie wylewa na miejsce mojej pracy, na miejsce, naprawde
prosze mi wierzy¢, ktéremu poswiecitem ogrom swojego zawodowego czasu i swoje serce.
Bytbym gotostowny, gdybym wyszedt tutaj i przemawiat do panstwa jako profesor nauk
medycznych, ktéry nie ma pojecia o tym, jak wyglgda praca na oddziale ratunkowym. Ja catg
specjalizacje swojg, ktérg ukonczytem catkiem niedawno, bo ukonczytem trzy lata temu,
przepracowatem w Wojewddzkim Szpitalu Zespotonym w Toruniu. Tez pracowatem na
oddziale ratunkowym, wydaje mi sie, ze w gorszych warunkach, na pewno lokalowych, ale
na takich samych zasadach i prosze mi wierzy¢, przez te szesé lat specjalizacji nie raz
zdarzyto mi sie narzeka¢ na prace na oddziale ratunkowym. Sam niejednokrotnie w trakcie
dyzuru chciatem ztozy¢é wypowiedzenie, rezygnowadé, ale zdaje sobie sprawe, ile te dyzury
mi, specjaliscie chirurgii, komus, kto na co dzien teraz pracuje jakby w ramach oddziatu, ile
to dato. Jak wielkim doswiadczeniem, mozliwoscig byta praca w chirurgii urazowej, co
przektada sie teraz na mojg praktyke. | to tyle, co chciatem panstwu powiedzie¢.

Widze, ze nie ma mozliwosci zadawania pytan, na ktére sg odpowiedzi, wiec mi,
cztowiekowi niezwigzanemu z politykg nasuwa sie takie pytanie moze retoryczne: po
wynikach tych wszystkich kontroli, kiére bedg i pokazg, ze zarzuty sg bezpodstawne, kto
podejmie sie tego, aby przywroci¢é dobre imie mojemu szpitalowi, miejscu, ktoremu
poswiecitem cate swoje zawodowe serce, i z ktérego jestem dumny. Jest mi bardzo, bardzo
przykro, jak teraz szpital jest postrzegany na arenie ogdlnopolskiej, ale tez na arenie
europejskiej, poniewaz tak, jak byto tu méwione, do nas pacjenci sg kierowani z réznych
miejsc kraju i wiem, jak lekarze kierujgcy do nas w tej chwili postrzegajg szpital. Dziekuje
bardzo”.

Pan Piotr Pasinski powiedziat: ,Dzieh dobry. Ja chodze na sejmik prawie od 20 lat i
sie nie spotkatem, zeby gtos zabrat osoba spoza rady sejmiku. To jest pozytywne.

Nastepna sprawa. To, ze jest informacja o SOR-ze, o szpitalu, to tez jest pozytywne.

Rzecz polega na tym, ze jest dyskusja publiczna, ze wiele oséb sie interesuje problemem,
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a problem jest. Wiadomo, ze jest problem wazny, istotny i jest zasadny, poniewaz SOR jest
jak papierek lakmusowy w danej instytucji. Bo osoba, ktéra sie dostaje na oddziat
wewnetrzny, jakis onkologiczny juz jest bezpieczna, bo ona przeszia weryfikacje i tam lezy
jak w t6zku, jest zaopiekowana, czeka na odbiér. A w SOR-ze jest tragedia. Wszystkie te
dane, o ktoérych sie mowi, ze 40 tys. — nie wiadomo, czy to jest prawda. To sg wpisywane
dane statystyczne, nie wiadomo, czy to jest prawda.

SOR-y powstaty po to, ja sie dziwitem, po to, zeby byt oddziat i wieksza ptaca. Byly
kiedys izby przyje¢. Co to jest za SOR? | SOR-y, ogdlnie biorgc jak rozpoznanie mam,
poprzez, nie osobiscie, ale przez cztonkdéw rodziny, to sg instytucje, ktére od poczatku byly
niebezpieczne, poniewaz do SOR-u kierowano z oddziatéw, przychodni lekarskich, szpitali.
Jak ktos sie Zle poczut, nie podano herbaty albo jakichs$ ciasteczek, przesuwano do SOR-u.
Bez wiedzy osoby rodzinnej, wozkiem pracownik przewozi do SOR-u, a w SOR-ze co
natychmiast robiono? Odbierano dokumenty, odbierano telefony. Rozmawiamy o szpitalu, o
przypadku tutaj. Odbieramy dokumenty, telefony, zeby ta osoba sie nie mogta skontaktowaé
fizycznie. Jest wladowana w SOR-ze, ja sie pozniej dowiedziatem, ze w SOR-ze sg t6zka,
oddziaty. | o tym nie wiedziatem jeszcze. |zba przyje¢ i gabinety. Ja o tym nie wiedziatem, ze
to jest tak niebezpieczne miejsce, ze kogos mozna potozy¢, i to za dnia byto, potozy¢ i z tg
osobg nie mozna sie skontaktowac. Ja miatem przypadek, Zze przez trzy godziny telefony
byty odebrane, nie mogtem sie skontaktowaé. Przychodze do recepcji, a on mnie sie pyta, o
co chodzi. Tam jest kierownik tego przypadku, to byt kierowniczka jakiegos tych ratownikow,
kierowcéw. | nikogo nie byto. O lekarzu mozna sobie pomarzy¢. | pdzniej sie okazato, ze
jakis lekarz dyzurowat, ktory byt rezydentem. Po dwoch latach zobaczytem go. Patrze, ze
jakis student. No po prostu student, w wieku ... | zadnych innych odpowiedzialnych osob nie
byto. Nie méwie, ze mam wiedze. Nie byto Zzadnych odpowiedzialnych oséb. Tam byli
ratownicy, ktérzy majg trudnosci z wystawianiem sie, nie méwigc o wiedzy, ktorzy nie muszg
mie¢ Sredniego wyksztatcenia, nie méwigc o jakim$ medycznym. Ratownicy, kierowcy, na tej
zasadzie. To byto jeszcze w starym budynku. | ogdlnie biorgc pozytywnie mowie tak, ze jak
rezydenci podali informacje, to byta pozytywna informacja, ale zwigzana z informacjg
ogolnokrajowg. Jakby nie bylo tego zezwolenia medidw na tg informacje, nie bytoby
informacji o Toruniu. Bo to jest patologia systemowa w catym kraju, poniewaz SOR-y
powstaty po to, zeby wyludzi¢ pienigdze. Stawki wyzsze. To chyba logika wskazuje, o co
chodzi w tych SOR-ach. Zeby byly w kontraktach pensje wysokie lekarzy, ktorzy nie muszg
pracowac fizycznie, mogg by¢ na innym wydziale i oni zabierajg najwiecej kasy, a jakby
rezydenci tyle, co tam stazysci mogg zarobi¢ — do 12 tys. zt maksymalnie. A lekarz z
doswiadczeniem moze mie¢ w kontrakcie pét miliona nawet. To jest logiczne, to jest

tajemnica poliszynela, ile zarabia.
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| chodzi o to, ze SOR-y sg naprawde niebezpiecznym miejscem. Ja chciatem i$¢ do
okulisty. Kilka razy bytem. Jakas dziwna sytuacja. Po prostu biurokracja jest totalna. Ja bym
musiat czeka¢ godzine na przyjecie informaciji, jakas, ktos przyjdzie. | pdzniej mnie wystano
do oddziatu okulistycznego SOR-u. Tam na pietro ide. | oczywiscie drugi raz poszedtem, to
nie byto nikogo. | oczywiscie wysytajg na operacje, nie informujg o co chodzi, zeby dosta¢ na
kontrakcie za pacjenta, iles tam pieédziesigt tysiecy albo szesédziesigt. Tak to wyglada.
Niestety pan marszatek odbiegt od tej sytuacji catkowicie. Jest w innym swiecie.

Pani Sobczak jest, ja pamietam, od chyba 2012 roku dyrektorkg. Bo chodzi o to, ze to
jest naprawde, tam zmiana sytuacji. Zmiana sytuacji kadrowej, kierowniczej, poniewaz pani
Sobczak przyszta z Tucholi. Byta kierowniczkg w departamencie kultury i pdzniej startowata
na dyrektorke i =zostata wybrana”. (Upfyngt pieciominutowy czas wypowiedzi —
przewodniczgca sejmiku odebrata gfos mowcy).

Pana Michal Lewandowski — mieszkaniec Torunia powiedziat: ,Szanowni panstwo.
Serdecznie dziekuje za mozliwo$¢ zabrania gtosu. Mam takie pytania techniczne odnosnie
prezentowanych tresci. Poniewaz w prezentacji zostato pokazane, ze status zatrudnienia jest
51% osbéb na umowe o prace, do 49% osob na kontraktach. Natomiast rozumiem, ze to w
prezentacji byto do ogétu. Moje pytanie jest, jak to wychodzi wsréd lekarzy i pozostatych
os6b? Kolejne moje pytanie jest tez odnosnie danych statystycznych, ktére nam pan
przedstawiat, badz pan skarbnik, jak sie nie myle. Tam byto pokazane Srednie zatrudnienie
lekarzy na umowe o prace oraz wsrod kontraktéw. Bardzo szybko ten slajd przeleciat.
Srednie byly tak bardzo poréwnywalne. Natomiast moje pytanie jest, jak to zostato
policzone? Czy zostato policzone s$rednie per osoba? Czy zostatlo policzone to
uwzgledniajgc, ze osoba na kontrakcie pracuje 40 godzin, bo tu mozna sie doszukiwac
jakichs réznych rzeczy.

Pani dyrektor chwalita sie pozytywnym wynikiem finansowym. Slajd bardzo szybko
przeszedt. Natomiast moje pytanie, bo na tym slajdzie byto wida¢ wzrost zarobkow, wzrost
kosztow, ale tez wzrost zobowigzan. Zobaczytem, ze zobowigzania nie zostaty uwzglednione
przy wyniku finansowym. | jak to mozna wyttumaczy¢?

Kolejna moja prosba jest taka, jezeli panstwo pokazujg jakies dane statystyczne, to
Srednia arytmetyczna jest taka dajgca informacje, ale troszke jatlowg. Czy w przysztosci
mozna bytoby prosi¢ tez, zeby dawaé odchylenie standardowe, abysmy mieli szersze
wyobrazenie. | jeszcze mediane, bo $rednia arytmetyczna, wiemy wszyscy, ze tatwo jg jest
manipulowaé, a takie bardziej przejrzyste dane, bylyby bardziej zasadne, bardziej czytelne.
Bardzo dziekuje”.

Wiceprzewodniczgcy  Porozumienia  Rezydentdéw  Ogdlnopolskiego  Zwigzku

Zawodowego Lekarzy Wiadystaw Krajewski Whadystaw Krajewski ad vocem powiedziat:
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~Szanowni panstwo, tak jak najbardziej ad vocem, bo tyle pytan padto, w szczegodlnosci do
rezydentéw, do mnie, jako ich przedstawiciela z porozumienia rezydentéw. Panu z rady
spotecznej szpitala chciatem tylko powiedzie¢, ze odpowiedzi sg i sg na papierze. Sg te
postulaty ztozone. Co wiecej, na te postulaty i proby zmian, to dyrekcja wystosowata swojg
odpowiedz. Co wiecej, dziekujemy bardzo za te odpowiedz, bo w odpowiedzi réwniez z
informacji od osob sygnalizujgcych to, dziekujemy za wpisy, ktore tylko potwierdzajg teze, o
ktérej mowimy. Wiec tym bardziej podpisane przez panig dyrektor. Wiec dziekujemy bardzo,
wiec tam to jest wszystko napisane jak najbardziej.

Co wiecej, chciatbym zwréci¢ uwage, ze réwniez te materiaty, na ktérych bazowaty
media ogolnopolskie, ogrom tych mediéw, to ja podejrzewam, ze w takim razie mogg by¢
wystosowane, oby nie, bo licze, ze tak obejdzie sie bez tego, ale jezeli panstwo bedag czuli
sie pokrzywdzeni, i to w petni rozumiem, bo rzeczywiscie ciezko o swoim ,dziecku”, tak
doktadnie méwigc, mozna poczu¢ sie urazonym. Wiec ewentualnie te duze media, w takim
razie, opublikujg sprostowanie, jezeli majg panstwo informacje, ktére odbiegajg od
rzeczywistosci i panstwo mogg zwroci¢ sie do tych medidw ogdlnopolskich, wiec takie
sprostowanie tgcznie z przeprosinami, jezeli, media sie zdecyduja, jak najbardziej mogg by¢
opublikowane.

Drodzy panstwo, chciatem tez wréocié do kwestii, ze lekarze z oddziatu sg
oddelegowani, no to kolejne potwierdzenie, ze wystarczy tego lekarza zatrudni¢. Ale,
oczywiscie lekarze w kazdym polskim szpitalu petnig role konsultujgcego lekarza, ktory
przychodzi i konsultuje tego pacjenta na SOR-ze z tych wszystkich dziatek medycyny jak
najbardziej specjalistycznych. Tylko chodzi o to, ze nawet lekarze obecnie na SOR-ze
dokonywali takich wpisow, zwracali uwage, rozmawiali tez z dyrekcjg, ze nie wyrazajg zgody
i nie majg podpisanej osobnej umowy do petnienia takiego stanowiska na SOR. Dlaczego to
jest wazne? Poniewaz namawianie do tego, ze lekarz ma by¢ oddelegowany z oddziatu w
trakcie szkolenia specjalistycznego narusza program specjalizacji, a to znaczy narusza
prawo. Rezydenci nie mogg by¢ w czasie swojego szkolenia specjalistycznego kierowani na
SOR, chyba ze sg to niektére specjalizacje, kiedy majg staz kierunkowy na SOR. Wiec
oddelegowanie jakiekolwiek rezydenta na SOR jest bezprawne.

Drodzy panstwo, dodatkowo chciatbym powiedzie¢ - prosta rzecz — wystarczy
zatrudnic tego lekarza na SOR i wtedy jak najbardziej, ja mysle, ze nawet rezydenci, ktérzy
bardzo chcg pracowaé, wspieraé ten system, zresztg wiekszos¢ szpitala opiera sie na pracy
rezydentéw, wiec tym bardziej po negocjacjach z dyrekcjg mysle, ze mogliby sie podjgc takiej
pracy, ale pracy przede wszystkim z umowa, z oficjalnym prawnym stanowiskiem w tym

wszystkim i wtedy jak najbardziej tacy lekarze mogg pracowac.
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Drodzy panstwo, jeszcze jedng sprawe chciatbym poruszyé. Porozumienie
Rezydentéw Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego jest czescig zwigzku zawodowego. Nie
nalezymy do bojéwek, mitodziezowek, zadnych partii politycznych, nie mamy zadnych
powigzan politycznych, mamy wiele wypowiedzi naszych. Mogg panstwo sprawdzi¢ moje
wypowiedzi, moich kolegéw pod réznymi rzgdami. My nigdy nie nalezelismy do zadnej partii.
To my 8 lipca dostaliSmy maila od pana radnego, ze prosi o kontakt. To pan radny zwrdcit sie
po wszystkich informacjach medialnych do nas. Nie my szukalismy kontaktu. Nie, nawet nasi
sygnalisci.

Dlaczego ja, jako lekarz, ktéry nie pracuje w tym szpitalu. Mam nadzieje, ze prosba
przybycia na SOR bylo tylko podyktowana tym, ze miatbym zobaczy¢, jak on dziata, a nie ze
wzgledu na kwestie zdrowotne. Ale chciatbym tez zaznaczy¢, ze to jest wlasnie to, dlaczego
ja w dniu dzisiejszym przed panstwem sie wypowiadam i w mediach musimy sie
wypowiadaé. To, o czym wspominatem wczes$niej, presja, zastraszanie lekarzy, zwolnienia,
ktére odbyty sie w przeciggu kilku lat tak naprawde. | oczywiscie, ze sg na to dowody. Drodzy
panstwo, dziekuje bardzo”.

Pan Dominik Rominski — Porozumienie onkoSojusz powiedziat: ,Szanowni panstwo.
Przewineli sie dzisiaj pacjenci podczas tych wypowiedzi i ja wiasnie tych pacjentéw
reprezentuje, jesli chodzi o Stowarzyszenie Kierunek Zdrowie, ktére dziata w Toruniu od
¢wier¢ wieku. Prosze mi wybaczy¢, bo dzisiejsze wystgpienie jest dla mnie troche bardzo
emocjonujgce, poniewaz szpital wojewddzki, ktory znamy od lat, jest dla nas przyktadem
wzorowej] wspotpracy. | ja tez celowo uzywam tego stowa, poniewaz w sytuacjach
kryzysowych na dyrekcje szpitala mogliSmy liczy¢. W sytuacjach zagrozenia zycia pacjenci w
Toruniu, w wojewddztwie zostali zaopiekowani. Dostepnos¢ sie zwigksza, a jak panstwo
styszeli, model funkcjonowania SOR-u jest taki sam od lat. Mozna by wiec zatozy¢, ze osoby,
ktére podejmujg na nim prace, bedg wiedziaty, z czym trzeba sie mierzy¢. Przed chwilg byt
pan uprzejmy powiedzie¢, ze gdyby przedstawito sie rezydentom umowy o prace na
SOR-ze, to prawdopodobnie cata sytuacja zostataby rozwigzana. Stad tez wydaje mi sie
takim troche niepowaznym stawianie sprawy na sejmiku, wrzucanie tego tematu w media i
powodowanie pewnych napie¢, ktére wérdd pacjentdw sie pojawiaja, bo czytajgc nagtéwek
ma sie wrazenie, ze SOR w Toruniu zaraz zostanie zamkniety. A z tym wiasnie mierzy sie
organizacja pozarzgdowa, do ktorej tysigce pacjentéw w ciggu roku trafia z kazdg bolgczka,
z kazdym zagrozeniem. My przezylismy tutaj dramat w obszarze hematologii kilka lat temu i
prosze mi wierzy¢, ogromnie traumatyczng sytuacjg dla chorych byto zwatpienie w to, czy
dalej bedg mogli by¢ leczeni. Docierajg do nas gtosy, ze wtasnie takim efektem odbita sie fala
zwigzana z nagonkg na szpital wojewddzki. Nie chciatbym sie szerzej odnosi¢, ale w tej

chwili onkoSojusz reprezentuje kilkadziesigt organizacji w ochronie zdrowia. Zadna z
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organizacji do dzisiejszego popotudnia nie zgtosita Zadnego problemu ze strony pacjentow w
dostepie do SOR-u.

To, ze na SOR-ze skupiajg sie wszystkie problemy zwigzane z ochrong zdrowia
w Polsce jest niestety wynikiem tego, w jaki sposob system dziata. A to, ze posrednio
skupiajg sie na dyrekcji, ktéra dodatkowo pokazata panstwu, ze jest preznym menadzerem
z dodatnim wynikiem finansowym pokazuje tylko, ze w nieréwnej sytuacji ekonomicznej,
w systemie, ktory jest niewydolny, jest w stanie funkcjonowaé. SOR funkcjonuje bez przerwy.
To, ze model pracy na nim wyglada tak od kilkudziesieciu lat wynika z tego, ze takie mamy
karty. Takimi kartami mozemy grac¢, ale wynik jest taki, ze dziata nieprzerwanie. | ze strony
pacjentow to jest wszystko to, na co my chcemy liczyé.

Jesli oczekiwania miodych faktycznie zmieniajg sie z biegiem czasu, to moze warto
rozwazy¢ scenariusz, w ktérym zostang oni inaczej zaopiekowani, bo te karty moze
faktycznie ulegly zmianie. Ale na pewno nie modelem, ktory jest teraz prowadzony, bo
naraza na stres osoby chore. Bardzo dziekuje”.

Marszatek Piotr Catbecki ad vocem poprosit, aby na tematy finansowe odpowiedzi
udzielit skarbnik wojewddztwa.

Skarbnik wojewodztwa Pawel Adamczyk powiedziat: ,Najpierw te informacje
finansowe, o ktére pan prosit. My te informacje, jezeli chodzi o wyniki finansowe, zamiescimy
jutro na stronie w BIP-ie, tam gdzie jest menu przedmiotowe - finanse wojewddztwa -
sprawozdania. | tam sg dwie takie zakiladki: jedno sprawozdania budzetowe, a drugie
sprawozdania osob prawnych. | tam, gdzie bedzie sprawozdanie osob prawnych, bedzie
sprawozdanie z wykonania plandéw finansowych, ostateczne po bilansach. Czyli to, co w
chwili obecnej jest to, co byto prezentowane na sesji absolutoryjnej. W zwigzku z tym, ze
mamy juz po bilansach zweryfikowane, to my to zostawienie, jako materiat uzupetniajgcy,
zamiescimy. Bo mysle, ze chyba nie ma teraz potrzeby, zeby rozwija¢ temat i kazdag
jednostke omawiaé szczegdétowo w zakresie przychodéw i kosztow. Kazdy, kto bedzie
zainteresowany, to bedzie mogt w BIP-ie jutro na to zerkngg.

Kwestie dotyczgce naleznosci i zobowigzan. Tak, to sg kwoty, ktdre sg podane
tacznie, jezeli chodzi o wszystkie nasze 12 jednostek. Ja przedstawiatem informacje tgczne,
dlatego, ze jakbym miat tutaj omawia¢ kazdg jednostke, to bym musiat méwié chyba z dwie
godziny. Jest to niemozliwe, nie mam takiego zwyczaju, zeby przedstawia¢ na sesji te
materialy, tym bardziej, ze sg pdzniej publikowane. Ale tez chce zwrdcié panstwa uwage,
szczegolnie dla tych osob, ktére nie sg wtajemniczone, ze te zobowigzania, jezeli one
wychodzg tak duze, to prosze zwrdci¢ uwage rowniez na naleznosci. Dlatego, ze jednak to
nie jest tak, ze na koniec roku wszystkie ptatnosci sg poptacone. Przykiadowo nawet

rachunki, jezeli chodzi o lekarzy, sktadane sg dopiero po zakonczeniu miesigca i dopiero sg
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wyptacane w miesigcu nastepnym. W zwigzku z powyzszym, z jednej strony sg naleznosci,
a z drugiej strony sg zobowigzania, ale te wszystkie informacje w podziale ogdtem, jak
réwniez w podziale na wszystkie nasze jednostki, tak jak powiedziatem, bedg w tym
materiale.

Jezeli chodzi o zatrudnienie, ktére bylo prezentowane, jest to zatrudnienie, ktére
dosy¢ szybko zebraliSmy i jest to przecietne, srednie zatrudnienie, ktére zebraliSmy z
jednostek. Oczywiscie ten materiat jeszcze bedziemy weryfikowaé¢, dlatego, ze to zostato
dosy¢ szybko zrobione, nie byto zbyt duzo czasu na weryfikacje. Jezeli bedziemy mieli ten
materiat réwniez zweryfikowany, to my go réwniez opublikujemy, ale juz w takiej wersiji,
zebysmy mieli pewnosc¢, ze wszystko, co publikujemy, to jest na 100%, Ze ja sie moge pod
tym podpisaé. Natomiast mamy tu jeszcze pewne mate rozbieznosci. Pan pytat, czy to jest
przecietne. Tak, to jest przecietne, jezeli chodzi o kontrakty. Zgodnie z przepisami to jest
przeliczone tylko i wytacznie wedlug wymiaru czasu pracy. Czyli, nie przeliczalismy tutaj
wartosci na lekarzy, na osoby. W zakresie umow o prace, jak i kontraktéw przeliczamy tylko i
wytgcznie, tak jak jest wskaznik przeliczeniowy, czyli 7 godzin, 35 minut, jezeli chodzi o
lekarzy i plus dodatkowe jeszcze normy, bo to wynika z ustawy o dziatalnoéci leczniczej. Te
wartosci, ktére tutaj byty dzisiaj przedstawione sg wartosciami usrednionymi tylko i wytgcznie
do wartosci tak zwanego wskaznika przeliczeniowego. Dzigkuje bardzo”.

Marszatek Piotr Catbecki powiedziat: ,A propos tego, czy w ogole interesujemy sie
szpitalami. Panie przewodniczacy, pan skarbnik ma swoj odrebny program, ktéry monitoruje
kazdego miesigca sytuacje dostownie na kazdym oddziale, jesli chodzi o wyniki finansowe i
oczywiscie bilans ogolny. JesteSmy w statym kontakcie roboczym. Jest z nami pani
Agnieszka Lisek, ktéra jest dyrektorem Departamentu Zdrowia. Po to mamy departament,
ktéry nadzoruje prace tych szpitali, aby na biezgco kontrolowac¢, rozmawiaé, zgtaszacC i
rozwigzywac problemy, jezeli takie sg zgtaszane.

Chciatbym tez odnies¢ sie do wystgpienia pana doktora, przedstawiciela
Ogodlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Rezydentow. Mysle, ze doskonatg odpowiedzig na
te zarzuty, wlasciwie kierowane pod adresem systemu, ale w tym przypadku konkretnie tego
szpitala, byta wypowiedz pana profesora Jagielskiego, ktéry jest wybitnym endoskopistg,
jednym z najlepszych w Europie profesorem, ktéry powiedziat, ze zdobyt swoje umiejetnosci,
bedac rezydentem jako chirurg m.in. na SOR-ze. Wiec méwienie o tym, ze rezydenci, ktérzy
majg sie nauczy¢ rzemiosta, tracg czas i nie uczg sie specjalizacji na SOR-ze, kiedy sg
oddelegowywani do specjalizacji, ktérg w tej chwili na danym oddziale prowadzg, jest to po
prostu mate, panie doktorze, niezrozumienie. Moze jestem starej daty, ale nie wyobrazam
sobie takiej po prostu postawy. Czy umowa moze by¢ czy nie dodatkowa, bo przeciez my to

wiemy, ze rezydenci sg finansowani centralnie ze $rodkéw ministerialnych. Jest to
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regulowane centralnie przez ministerstwo — widetki. To jest kwestia wtasnie tego, czy ten
rezydent, kiedy schodzi, ma sie wypisywaé jako rezydent, i przejs¢ na umowe o prace? To
jest tak karkotomne i niewykonalne, ze po prostu proponowanie czegos$ takiego jest po
prostu, moim zdaniem, nie do wykonania.

A poza tym jeszcze, szanowni panstwo, SOR to jest obowigzkowy etap szkolenia
kazdego rezydenta. | rzeczywiscie moze juz nie chcg tam wracag, ale jesli ktos chce przez
cate zycie by¢ lekarzem, i w kazdej sytuacji ratowa¢ zycie, nie bedgc nawet w szpitalu, ale
na urlopie, bo widzi potrzebujgcego cziowieka, ktéry nagle ma krwotok, no trzeba,
przepraszam bardzo. Jeszcze byla kiedy$ przysiega Hipokratesa, teraz chyba juz jej nie ma.
Warto do niej siegna¢ i o nig zapyta¢, gdzie sie podziata. Jeszcze, jesli pani przewodniczaca
pozwoli, pan radny Michat Czepek chciat zabra¢ gtos.

Chciatbym jeszcze raz zaapelowaé do naszych kolegéw z Prawa i Sprawiedliwosci,
abyscie nie ulegali takim namowom, Zze kazda sprawa jest fajna i dobra do uprawiania
polityki, bo nie jest. Sg obszary, owszem, ktére wymagajg ogromnego nadzoru, pilnowania.
Widzimy w Polsce, jest wiele nieprawidtowos$ci, ale nie ma ich w naszych szpitalach i to
chciatem powiedzie¢ i zakonczy¢ mojg wypowiedz. Dziekuje bardzo”.

Przewodniczgca sejmiku Elzbieta Piniewska powiedziata, Zze niestety nie moze w
tym punkcie udzieli¢ mu gtosu, bo zamkneta juz liste méwcow. Radny Michat Czepek bedzie
mogt zabra¢ gtos w wolnych gtosach i wnioskach.

Radna Anna Mackowska ad vocem powiedziata: ,Panie marszatku, nie dostatam
odpowiedzi na pytanie odnosnie laryngologii. Powiedziatam, ze takie sg informacje, ze nie
funkcjonuje oddziat laryngologii i czy co$ wiadomo na ten temat”.

Przewodniczgca sejmiku Elzbieta Piniewska zwrdcita uwage, ze rozmawiamy w
kwestii zarzutéw dotyczgcych funkcjonowania SOR-u.

Radna Anna Mackowska ad vocem dokonhczyta: ,Ale, to byto o szpitalu. Ja takie
pytanie zadatam, gdy zabratam glos, ze dochodzg takie informacje, ze nie funkcjonuje w
rzeczywistosci laryngologia, ze pacjenci odsytani sg do Bydgoszczy i do Grudzigdza. Dlatego
zapytam, czy co$ na ten temat wiadomo i czy jest to prawda”.

Marszatek Piotr Catbecki powiedziat: ,Oczywiscie, ze wiadomo i to nie od dzis, ze w
zwigzku z problemami kadrowymi laryngologia pracuje w trybie dziennym, nie catodobowym,
co jest rzeczywiscie problemem, ale szukamy rozwigzan, dlatego chcemy jak najszybciej
znalez¢ takie. Szanowni panstwo, to nie jest ani pierwszy, ani ostatni. We wszystkich
szpitalach bez przerwy nastepujg pewne rotacje organizacyjne, co wynika z bardzo wielu
czynnikéw. Chyba juz nie bedziemy o tym dzisiaj méwié, bo to bysmy do rana tutaj spedzili
czas. Dziekuje bardzo”.

Lista méwcow zostata wyczerpana.
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Przewodniczgca sejmiku zamkneta dyskusje. Sejmik informacje rozpatrzyt.

Kolejnym punktem porzadku obrat byty wolne gtosy i wnioski.

Przewodniczaca sejmiku Elzbieta Piniewska zapytata, czy najpierw kto$ z radnych
chce w tym punkcie zabra¢ gtos? Jezeli ktos z gosci bedzie chciat zabra¢ gtos, to na
zakonczenie, po wystgpieniach radnych.

Radny Michat Czepek powiedziat: ,Szanowni panstwo. Jest taki serial pt. Szpital
New Amsterdam. Swietny serial, pokazujacy jak my by$my chcieli widzie¢, jako mieszkancy
regionu, stuzbe zdrowia. Marzymy o tym, zeby byto dokfadnie tak, jak u doktora Maxa
Goodwina, zeby byt lekarz specjalista z kazdej specjalizacji na SOR-ze, kiedy my takigj
pomocy potrzebujemy.

| Swietnie styszec, ze podobny system dziata w szpitalu w Toruniu, w szpitalu naszym
specjalistycznym im. dra Rydygiera, bo wiekszos¢ szpitali w Polsce takiego szczescia nie
ma. Zwilaszcza szpitale powiatowe, kiére prowadzg SOR-y majg pojedynczych lekarzy
przypadkowych specjalizacji. Dlaczego? Dlatego, ze dyzury na SOR-ze, tak jak powiedziat
nasz kolega pan doktor Plucinski, to jest rzezbienie w drewnie. To jest szukanie na site ludzi,
ktérzy obsadzg te dyzury. Ja tez pracuje w soboty, niedziele i Swieta, bo taka specyfika mojej
pracy, ale ja tez rozumiem, Ze lekarze tez majg swoje rodziny. Majg zony, mezow, dzieci i
chcag z nimi spedzac czas. | te pienigdze, ktére sie oferuje za te dyzury w weekendy, soboty,
niedziele, swieta nie sg warte tego, zeby traci¢ kontakt z rodzing. Ja to doskonale rozumiem.
Ale tez doskonale rozumiem wysitki dyrektorow szpitali, tych powiatowych i tych
regionalnych, zeby moéc zapewnic¢ te dyzury na SOR-ach.

Te 40 tys. porad w roku udzielanych przez SOR w szpitalu w Toruniu, to jest 110
porad dziennie. To jest takze kontakt z bezdomnymi, z osobami nietrzezwymi, osobami pod
wptywem Srodkéw odurzajgcych, agresywnymi, a czasami tez takimi, ktérych brzydzimy sie
dotkngé. Bezdomnymi na przyktad, przewozonymi albo osobami, ktdérym puscity zbieracze,
mowigc wprost. | z tym sie mierzg lekarze. Ja tez rozumiem, ze to nie jest nic fajnego, ze to
nie jest fajny rodzaj tej pracy. Pomimo tego, ze lekarze majg serce, majg powotanie do tego,
zeby ratowacd ludziom zycie, czasami z takimi sytuacjami takze muszg sie mierzyc.

Jestem zaskoczony informacjg od przedstawiciela OZZL-u, pana rezydenta, bo
wspomniat pan w swoim wystgpieniu tutaj, ze byla prowadzona, po doniesieniach
rezydentéw, kontrola Narodowego Funduszu Zdrowia w 2025 roku i nikt tego nie podchwycit.
| co, ta kontrola nic nie wykazata? Znaczy wszystko byto w porzadku? Szanowni panhstwo, ja
w kontrole NFZ-u wierze gteboko. Cofnijmy sie o trzy miesigce. 7 kwietnia 2026 roku media
opublikowaly informacje o nieprawidlowosciach tu, po sgsiedztwie, w szpitalu w
Aleksandrowie Kujawskim. | co? 6 maja byty juz wyniki kontroli NFZ-u i natozona ogromna

kara finansowa, bo dla mnie 130 tys. zt to jest bardzo duzo, potrgcona z kontraktu dla tego
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szpitala. Tu pytanie do kolegi pana przewodniczagcego Marka Gralika. Naprawde nie mozna
byto poczekac do konca prowadzonych kontroli? Tu styszeliSmy, ze jest kontrola i wojewody i
kontrola Narodowego Funduszu Zdrowia i kontrola Rzecznika Praw Pacjentéw. Naprawde
nie mozna byto poczeka¢ z tg sesjg do tej kontroli?

Powiem panstwu, ze zaskakujgce jest to, ze w radzie spotecznej w szpitalu im. dra
Rydygiera zasiadajg takze przedstawiciele radnych Prawa i Sprawiedliwosci. | co? Kilka tylko
dni temu, po zatwierdzeniu bilansu finansowego za 2025 rok, radny Prawa i Sprawiedliwosci
w tym szpitalu podniést reke, zeby dac¢ pani dyrektor nagrode za catoksztatt pracy w 2025
roku.

Bycie lekarzem to jest stuzba, tak samo jak policjanta, jak strazaka, jak zotnierza,
ksiedza tez, tak oczywiscie. Bardzo sie ciesze, ze zdecydowana wiekszos¢ rezydentow ma
tego Swiadomos¢. Dzigkuje”.

Przewodniczacy Klubu Radnych Koalicji Obywatelskiej Robert Malinowski
powiedziat: ,Szanowni panstwo. Rzadko zabieram gtos, ale dzisiaj jestem zbulwersowany
wystgpieniem pana przewodniczgcego Gralika. Uczestniczymy w sesjach, na ktoérych czesto
i gesto rozmawiamy o sytuacji w szpitalach, w sprawach finansowych, organizacyjnych i
chyba uczestniczymy w innych sesjach, bo na tej sesji i na tej sali jest to czesto powtarzane.

Pan marszatek sie tym zajmuje. Nasze szpitale sg dofinansowane, wyposazone i
Swietnie zorganizowane. My, jako radni, jesteémy cztonkami rad spotecznych. Prosze
panstwa, ja bylem w réznych szpitalach wojewddzkich: w Swieciu, w tej chwili jestem w
Bydgoszczy. Nigdy do czionkéw rad spotecznych nie zgtosit sie nikt w sprawie sytuacji
rezydentéw. Nigdy czegos takiego nie byto i nie styszatem od kolezanek i kolegow o takiej
sytuacji. Szanowni panstwo, bysmy na pewno zareagowali, bySmy sie zainteresowali.

Z drugiej strony szpital Rydygiera w Toruniu jest szpitalem wzorcowym. Prosze
panstwa, wyliczytem, ze to jest okoto 120 osdb dziennie przyjetych na SOR-ze w Toruniu.
Prosze panstwa, tak duza ilo$¢ swiadczy o tym, ze majg duzy szacunek dla tego SOR-u, bo
jakby cos nie grato, to by nie przychodzili.

Ja z racji swojej pracy spotecznej zajmuje sie mtodymi sportowcami. W kolarstwie
zdarzajg sie kraksy, jestem dosy¢ czesto na réznych SOR-ach, i w Grudzigdzu, i w Polsce
ostatnio tez bytem i naprawde SOR-y pracujg w taki sposob wszedzie. Ci lekarze sie nie
rozdwojg. llos¢ ludzi, ktéra tam przychodzi w réznych sprawach, tak jak mowi pani dyrektor,
to jest problem. Ogromna ilo$¢ mieszkancéw, ale majg zaufanie, idg do SOR-u, a nie do
POZ-u. To jest problem systemowy. Jak to zrobi¢, zeby ludzie nie przychodzili z bélem zeba
czy zadrapaniem na SOR. Angazujg bardzo powazne sprawy.

Bytem ciekawy, jaki jest gtowny temat dzisiejszego zwotania sesji nadzwyczajne;.

Jakie sg konsekwencje? | gtdwny temat jest, zeby przy tej okazji, kiedy my nigdy nie
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styszeliSmy o rezydentach, Ze majg jakie$ problemy, zaatakowa¢ marszatka. To byto
bulwersujgce. Pan przewodniczgcy Gralik ani na sekunde nie odnidst sie do wystgpienia
wiceprzewodniczgcego porozumienia rezydentéw, ktére byto interesujgce - interesujgce z
mojego punktu widzenia. Ale ani razu sie nie odnidst. Tylko i wylgcznie do ataku na
marszatka, ze sie nie interesuje. A 55 kontroli w 2025 roku, to jest jedna kontrola w tygodniu,
nie wykazaty, jak mowi pani dyrektor, zadnych, bo bysmy my widzieli, jako cztonkowie rad
spotecznych, zadnych powazniejszych probleméw. Szukanie probleméw na site jest
nieporozumieniem, ale w przysziym roku sg znowu jakie$ polityczne dziatania i trzeba w
marszatka uderzy¢. | to byt gtdwny powdd dzisiejszego spotkania na sesji nadzwyczajnej.
Jak mozna mowic takie rzeczy na marszatka, kiedy sie ciggle tym zajmujemy. My sie ciggle
szpitalami zajmujemy. | w radach spotecznych i tu. | marszatek sie tym nie interesuje? | miat
w ciggu pieciu minut zwota¢ kontrole? No, kto tu jest powazny? To jest co$ niesamowitego.
Powazny cztowiek moéwi takie rzeczy? Nie zareagowat w ciggu jednego dnia. No ludzie
kochani, bo kontrola sie musi skonczy¢. To tam kto$ nie czeka za zamknietymi drzwiami na
kontrole. Kontrola musi sie skonczy¢ i dopiero wtedy sg wyniki tej kontroli. Jestem
zbulwersowany i naprawde zmienitem zdanie na temat pana przewodniczgcego po prostu.
Dziekuje bardzo”.

Przewodniczacy Klubu Radnych Prawa i Sprawiedliwosci Marek Gralik powiedziat:
.~Ja chciatem tak zakonczy¢ zupetnie czym$ innym, ale tu musze sie odnies¢. Drogi
Robercie, jak niewiele zrozumiate$ z tego, co ja powiedziatem i na tym skoncze.

Natomiast szanowna pani przewodniczgca, chciatbym bardzo serdecznie
podziekowac za zorganizowanie obrad tej sesji. | chciatbym naprawde bardzo podziekowac
pani za takie demokratyczne podejscie, za umozliwienie zabrania gtosu przez osoby
reprezentujgce rézne Srodowiska, bez limitowania, ile tych os6b ma wystgpi¢, z bardzo
duzym czasem 5 minut, jak uwazam. | konstatacja jest taka, ze Przewodniczgca Rady
Miasta Bydgoszczy ma sie czego od pani uczyc¢”.

Przewodniczgca sejmiku Elzbieta Piniewska powiedziata: ,Staram sie trzymac litery
prawa i to jest zawsze transparentne”.

Radny Przemystaw Przybylski powiedziat: ,Szanowni panstwo. Oczywiscie, ze
zagtosowatem i podniostem reke za nagrodg dla pani dyrektor dlatego, ze byla analiza
dokonah budzetu i zrobitem to w petni Swiadomie. To, co dzieje sie dobrego w szpitalu trzeba
podkres$la¢ i promowaé, a nawet wynagradzac¢. Natomiast intencjg byto to, zeby wyjasnié,
nawet nie zarzut, tylko czy te informacje, ktére sg, dochodzg, czy sg prawdziwe, czy nie. Bo
one réwniez mogg by¢ szkalujgce placéwke i temu miato stuzy¢ to spotkanie. Dziekuje”.

Przewodniczaca sejmiku Elzbieta Piniewska powiedziata: ,Mysle, ze nie mamy

takich detektywistycznych mozliwosci.
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Wiceprzewodniczacy = Porozumienia  Rezydentow  Ogdlnopolskiego  Zwigzku
Zawodowego Lekarzy Wiadystaw Krajewski powiedziat: ,Szczerze mowigc, to tez
wszystkim panstwu chciatem podziekowaé, niezaleznie od strony barw politycznych,
czegokolwiek, tak naprawde, bo bardzo sie ciesze, ze ta dyskusja sie odbyta. Mam nadzieje,
ze ostatni apel, zeby przede wszystkim nie zrobi¢ z tego, tak kolokwialnie méwiac, nawalanki
politycznej, tylko rzeczywiscie przychyli¢ sie do informacji o tych nieprawidtowosciach, zeby
wszystkim, zarowno lekarzom, pielegniarkom, ratownikom, wszystkim pracowato sie
bezpieczniej i lepiej mogto sie pracowac pod katem tego leczenia pacjentow.

Drodzy panstwo, zabratem tez gtos ad vocem, zeby po prostu wyprostowaé pare
kwestii. Bardzo krétko. Mianowicie kwestie osobnej umowy, przede wszystkim, dla
rezydentéw. To nie chodzi o to, ze bedg schodzili, i nagle bedg zmieniaC sie te umowy z
jedng na drugag w trakcie dyzuru, tylko chodzi o to, ze taka osoba bedzie zatrudniona na
SOR. Bedzie przechodzita zgodnie z oficjalnym grafikiem wpisanym tego dnia, na przyktad
na SOR od tej godziny do innej. Poniewaz tak to dziata w moim szpitalu, w matej
miejscowosci 0 bardzo duzych ambicjach, ale w matej miejscowosci i tak to dziata, ze
rezydenci podejmujg sie dodatkowej pracy w momencie, jak skohczg swoj podstawowy czas
pracy, zaczynajg dyzur na SOR-ze, na ktéry majg podpisang stosowng umowe, jak
najbardziej w taki sposob. Ale to co, rezydenci nie majg schodzi¢ do tych pacjentéw? Uczyé
sie specjalizacji na przyktad w zakresie zaopatrzenia urazéw? Absolutnie nie. Chodzi o to, i 0
co apelowali rezydenci, zwracajgc sie do dyrekcji, ze chcg by¢ lekarzami konsultujgcymi, tak
jak powinno by¢. Wtedy lekarz konsultujgcy schodzi z oddziatu, lekarz SOR-u zabiegowy,
niezabiegowy, czasami wiekszy, jezeli to sg wieksze osrodki, pilnuje tych pacjentow, opiekuje
sie nimi do momentu, poki lekarz przyjdzie na te konsultacje, udzieli pomocy. | tak dostownie,
rébwniez dziata w moim osrodku, w osrodku moich kolegéw. Wiec dlatego chciatem
naprostowac te informacje, zeby rzeczywiscie w ztym Swietle nie pokaza¢ tych rezydentow.

A wspominajgc tu o tym szpitalu New Amsterdam, tylko apeluje do radnego, zeby nie
mowi¢ o nim medykom. Dlaczego? Ze wzgledu na to, ze juz lepszym przyktadem bytby serial
The PiTt, ze wzgledu na to, ze medycy bardzo nie lubili akurat tego serialu, poniewaz
pokazuje taki nierealistyczny obrazek zaréwno personelu lekarskiego, jak i tego
pielegniarskiego, ktéry ponad sity niszczy wszystko po prostu, zeby uratowaé pacjenta. | tak
to wyglada, ze prébujemy pomdéc temu pacjentowi, ale przede wszystkim tam pokazujg
lekarza, ktory Spi na oddziale, ktéry nie wychodzi z niego...”

Przewodniczagca sejmiku Elzbieta Piniewska przerwata wypowiedz méwigc: ,Ale to
juz jest recenzja serialu i nie mozemy wchodzi¢ juz w te niuanse”.

Wiceprzewodniczgcy porozumienia Wiadystaw Krajewski dokonczyt wypowiedz:

,Ostatnie zdanie, to tez od medykdéw. To tylko moja rada, jezeli moge, od 1999 roku nie ma
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stuzby zdrowia, jest system ochrony zdrowia. Dla mnie nie ma absolutnie, nie ma réznicy
pod katem nazywania tego systemu, ale dla niektérych medykow jest to czuly punkt.
Dziekuje bardzo”.

Przewodniczaca sejmiku Elzbieta Piniewska powiedziata: ,Wiem. My zwracamy tutaj
uwage na onomastyke”.

Pan Michat Jakubaszek powiedziat: ,Jestem radnym Miasta Torunia. Chciatem od
razu powiedzie¢, ze nie jestem politykiem, nie zyje z polityki. Wykonuje wolny zawdd,
podobnie jak m¢j kolega, radny Adrian Mdl, ktéry zorganizowat tg konferencje kilkanascie dni
temu. Nie zyjemy z polityki w przeciwienstwie do pana marszatka choc¢by, ktéry od 20 lat
przeciez jest marszatkiem wojewddztwa. Nie chciatbym wiec, abysmy rozmawiali o polityce,
bo nie takich argumentéow uzywaliSmy, nie do tego sie odwotywaliSmy i nie to byto
przedmiotem konferencji prasowej. Przedmiotem konferencji prasowej byty publikacje
ogolnopolskich mediéw, wiarygodnych mediéw i zadawaliSmy te same pytania, ktore
zadawali dziennikarze, gteboko poruszeni sytuacjg, jaka jest opisywana. A jaka byta sytuacja
i jakg sytuacje opisywali? Opisywali sytuacje, ktorg przedstawili lekarze rezydenci. Nie jest
tez prawda, prosze panstwa, ze atakowaliSmy pana marszatka. Panie marszatku, prositbym,
aby pan odstuchat przebiegu tej konferencji. Nie jest tez prawdg, abysmy atakowali dyrekcje
szpitala. Nie jest tez prawdg, jak dalej pan marszatek mowit i komentowat to w filmiku, ze
atakujemy lekarzy czy personel medyczny. Przeciez to sami lekarze zaalarmowali
ogolnopolskie media i prosili o interwencje. To jest nielogiczne po prostu.

Ale, panie marszatku, chciatbym jeszcze odniesé¢ sie do dwdch elementéw, dwoch
rzeczy, a mianowicie zastanawiam sie, czy w tym wyrezyserowanym na pana zlecenie
przeciez i nagranym i opublikowanym w mediach spotecznosciowych filmiku, w ktérym pan
sie odnosi miedzy innymi do naszej konferencji, czytat pan w ogdle komentarze pacjentow,
internautow. Czy czytat pan komentarze pracownikéw tego szpitala? Nie czytat pan. Tak tez
myslatem, prosze panstwa, bo tam nie wypowiadali sie politycy, poza moim jednym
komentarzem, chociaz politykiem sie nie uwazam, byto sto kilkadziesigt komentarzy
pacjentow tego wojewddztwa, mieszkancdédw Torunia i nie tylko.

Ta rzeczywisto$¢, ktéra dzisiaj jest rysowana i malowana przez pana marszatka, te
laurki, ktére byty prezentowane tak spontanicznie na dzisiejszej sesji, czy te opinie pani
dyrektor, one kompletnie sie rozjezdzajg z tymi komentarzami i opiniami, ktére sg wtasdnie
pod pana filmikiem w mediach spotecznos$ciowych, gdzie mozna w sposéb wolny i
nieskrepowany sie wypowiadaé. Moze warto jednak zadaé pytanie panie marszatku,
dlaczego tak sie dzieje i jak ta rzeczywistos¢ faktycznie wyglada. | juz ostatnia kwestia, do
ktorej chciatem sie odnie$¢, to ten filmik, bo dzisiaj pan powiedziat, ze o tych hienach

politycznych, jak pan méwit, to odnosito sie to do radnych, ktérzy zorganizowali konferencje
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prasowg. Domniemam, o jakich radnych moze chodzi¢, ale przeciez my zadawalismy te
same pytania, wnioskowaliSmy o kontrole, ktérg przeprowadzit wojewoda, dyrektor NFZ-u.
Zadawalismy te same pytania, ktére zadawali dziennikarze, lekarze rezydenci. Czy to tez sg
hieny polityczne, czy nie? Zastanawiam sie, jak pan to wszystko godzi, tak po ludzku, po
prostu, tak nazywac¢ ludzi i odcziowiecza¢. Jak osoba, ktéra tak czesto powotuje sie na
chrzescijanskie wartosci, na Jana Pawla Il, cytuje wrecz czesto osoby, ktére Swieca
przyktadem, sg osobami $wietymi; mowi¢ o kim$ innym, ze jest hieng polityczng. Jest mi
bardzo przykro. | wyszedtem z tg inicjatywg zorganizowania konferencji razem z moim
kolega Adrianem Molem, gteboko poruszony tymi informacjami, liczac na to, ze pan
marszatek stanie na wysokosci zadania. Nie bede oceniat tego, czy pan marszatek stanagt na
wysokosci zadania. Dziekuje bardzo”.

Wiecej chetnych do zabrania gtosu nie byto.

W zwigzku z wyczerpaniem porzadku obrad przewodniczgca sejmiku Elzbieta
Piniewska podziekowata wszystkim za obecnos$¢ i zamkneta obrady XXVIII nadzwyczajnej

sesji Sejmiku Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego.

Protokét sporzgdzita:

Anna Sobierajska
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