PROTOKÓŁ Nr 9/10

posiedzenia Komisji Zdrowia, Rodziny i Spraw Społecznych Rady Miasta Bolesławiec, odbytego w dniu 25 czerwca 2010 r. w Sali Rajców Ratusza, pod przewodnictwem radnej Małgorzaty Goleńskiej – Przewodniczącej Komisji ZRiSS.

OR.II.0063-5-58-9/10

Posiedzenie rozpoczęto o godz. 8.00 Posiedzenie zakończono o godz. 10.20

Obecni członkowie Komisji Zdrowia, Rodziny i Spraw Społecznych według listy obecności:

1. Małgorzata Goleńska


- Przewodnicząca Komisji

2. Leszek Chudzik



- Członek Komisji

3. Andrzej Czeczutka


- Członek Komisji

4. Dominik Chodyra


- Członek Komisji

5. Irena Dul




- Członek Komisji

6. Krzysztof Pieszko


- Członek Komisji
Nieobecni członkowie Komisji ZRiSS według listy obecności:

Bogusław Nowak



- Członek Komisji

Ponadto w posiedzeniu  udział wzięli:

1. Janina Piestrak-Babijczuk

- Przewodnicząca Rady Miasta

2. Wiesław Ogrodnik


- I Z-ca Prezydenta Miasta

3. Maciej Małkowski


- II Z-ca Prezydenta Miasta

4. Mirosława Mitek


- Skarbnik Miasta

5. Jerzy Zieliński



- Sekretarz Miasta

5. Piotr Żak




- Architekt Miasta

6. Krystyna Boratyńska


- Naczelnik Wydz. SP

7.Elżbieta Chojnacka


- Naczelnik Wydz. RiP
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8. Grażyna Strzyżewska


- Naczelnik Wydz. KO
9. Iwona Mandżuk-Dudek

- Naczelnik Wydz. FB

10. Jacek Dudyński


- Specjalista ds. kultury i sportu

11. Halina Majewska


- Dyrektor MBP

12. Ewa Lijewska-Małachowska
- Dyrektor BOK-MCC

13. Anna Bober-Tubaj


- Dyrektor Muzeum Ceramiki

14. Jarosław Karbowski


- Dyrektor MZGM

15. Dariusz Jośko



- Dyrektor MOSiR

16. Emil Zając



- Komendant Straży Miejskiej
17. Marzanna Huterska


- Główny księgowy BOK-MCC

18. Maciej Jakimek


- Z-ca Dyrektora Wojewódzkiego







  Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie







  Chorych ds. Lecznictwa

19. Adam Zdaniuk



- Dyrektor SP ZOZ

Posiedzeniu przewodniczyła radna Małgorzata Goleńska – Przewodnicząca Komisji Zdrowia, Rodziny i Spraw Społecznych, która dokonała otwarcia posiedzenia, stwierdzając jednocześnie prawomocność obrad.

Komisja przyjęła następujący porządek posiedzenia:
1. Otwarcie posiedzenia, stwierdzenie quorum i przyjęcie porządku posiedzenia.

2. Aktualne funkcjonowanie szpitali: SP ZOZ oraz Wojewódzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych. Zawarte kontrakty z NFZ w 2010 r. o świadczenie usług zdrowotnych, poradnie specjalistyczne.

3. Zaopiniowanie projektów uchwał Rady Miasta:

3.1. w sprawie przystąpienia do sporządzenia miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego terenu zlokalizowanego przy ulicy Widok w Bolesławcu,

3.2. w sprawie uchwalenia miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego dla terenu zlokalizowanego w obrębie ulic: Jeleniogórska – Podgórna w Bolesławcu,

3.3. w sprawie uchwalenia miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego dla terenu zlokalizowanego w obrębie ulic: Stokrotek – Różana w Bolesławcu,

3.4. w sprawie udzielenia dotacji na prace konserwatorskie przy zabytku wpisanym do rejestru zabytków,

3.5. w sprawie zatwierdzenia rocznego sprawozdania finansowego samorządowej instytucji kultury – Muzeum Ceramiki w Bolesławcu,

3.6. w sprawie zatwierdzenia rocznego sprawozdania finansowego samorządowej instytucji kultury – Bolesławieckiego Ośrodka Kultury w Bolesławcu,

3.7. w sprawie zatwierdzenia rocznego sprawozdania finansowego samorządowej instytucji kultury – Miejskiej Biblioteki Publicznej                                              w Bolesławcu,

3.8. w sprawie zmiany uchwały Nr XLVI/385/09 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 22 grudnia 2009 r. w sprawie szczegółowych zasad oraz trybu  udzielania i rozliczania dotacji przedmiotowych,

3.9. w sprawie zmiany uchwały Nr XXIII/227/04 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 8 września 2004 r. w sprawie nadania statutu Miejskiemu Ośrodkowi Pomocy Społecznej w Bolesławcu, zmienionej uchwałą Nr XLI/410/05 z dnia 30 listopada 2005 r., uchwałą Nr LIV/510/06 z dnia 25 października 2006 r. oraz uchwałą Nr XXIX/252/08 z dnia 29 września 2008 r.,

3.10. w sprawie zmiany w statucie Miejskiego Zespołu Ekonomiczno-Administracyjnego w Bolesławcu,

3.11. w sprawie nadania statutu Miejskiemu Zakładowi Gospodarki Mieszkaniowej w Bolesławcu,

3.12. w sprawie nadania statutu Straży Miejskiej w Bolesławcu,

3.13. w sprawie zmiany Uchwały Nr XXVII/272/2004 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 1 grudnia 2004 roku w sprawie nadania Regulaminu Straży Miejskiej w Bolesławcu zmienionej Uchwałą Nr XLI/404/05 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 30 listopada 2005 roku o zmianie Uchwały Nr XXVII/272/2004 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 1 grudnia 2004 roku w sprawie nadania Regulaminu Straży Miejskiej w Bolesławcu,

3.14. w sprawie uchylenia Uchwały Nr X/76/07 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 27 czerwca 2007 r. w sprawie powołania Pani Marioli Soja na stanowisko Zastępcy Kierownika Urzędu Stanu Cywilnego w Bolesławcu,

3.15. w sprawie wydania opinii o lokalizacji kasyna gry na terenie Bolesławca,

3.16. w sprawie utworzenia spółki „Kryta Pływalnia Sportowo-Rekreacyjna w Bolesławcu” Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością,

3.17. w sprawie zmiany uchwały Nr XXXVI/304/09 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 25 lutego 2009 roku w sprawie regulaminów wynagradzania nauczycieli zatrudnionych w jednostkach organizacyjnych Gminy Miejskiej Bolesławiec,

3.18. w sprawie porozumienia o współpracy  pomiędzy Gminą Miejską Bolesławiec i Gminą Vallecorsa,

3.19. w sprawie przystąpienia Gminy Miejskiej Bolesławiec do Europejskiej Federacji Miast Napoleońskich,

3.20. w sprawie zakresu i formy informacji o przebiegu wykonania budżetu Gminy Miejskiej Bolesławiec za I półrocze, informacji o kształtowaniu się wieloletniej prognozy finansowej oraz informacji o przebiegu wykonania za I półrocze planów finansowych samorządowych instytucji kultury,

3.21. w sprawie zmiany Wieloletniego Programu Inwestycyjnego dla miasta Bolesławiec na lata 2010-2014,

3.22. w sprawie zmian w budżecie miasta na 2010 r.,

3.23. w sprawie skargi Państwa Zofii i Zygmunta Wójcików na dyrektora Miejskiego Zakładu Gospodarki Mieszkaniowej w Bolesławcu.

4. Sprawy bieżące i organizacyjne.

5. Przyjęcie protokołu poprzedniego posiedzenia Komisji.
Przebieg posiedzenia:

Ad 2. Aktualne funkcjonowanie szpitali: SP ZOZ oraz Wojewódzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych. Zawarte kontrakty z NFZ w 2010 r. o świadczenie usług zdrowotnych, poradnie specjalistyczne.
   
W pierwszej kolejności głos zabrał Dyrektor SP ZOZ Adam Zdaniuk,  rozpoczynając od przedstawienia ogólnej sytuacji SP ZOZ w Bolesławcu. Poinformował, że objął funkcję Dyrektora już ponad dwa lata temu, 15 marca 2008 roku. Sytuacja, jaką zastał pod względem ekonomicznym nie była zadowalająca. Brakowało pieniędzy na płatności bieżące, jak również na leki. Stwierdził, że restrukturyzację finansową ZOZ-u rozpoczęto od oszczędności. Poinformował, że udało się wygenerować w pierwszym roku działalności zysk ponad 1.000.000 zł. W drugim roku działalności ten zysk wyniósł 800.000 zł, a więc po dwóch latach działalności (mowa jest o zysku netto), po dokonaniu wszystkich odpisów wyniósł on 1.800.000 zł. Jeżeli chodzi o bieżący rok to sytuacja nie jest łatwa. W stosunku do roku ubiegłego wartość kontraktów, jeżeli chodzi tylko o szpital, to raptem 98,33 % całej kwoty umowy szpitalnej. Nominalnie wygląda to w ten sposób, że w 2000 r. ta wartość, jeżeli chodzi o oddziały szpitalne wynosiła 23.143.745 zł, a w roku 2009 – 23.535.838 zł. Jeżeli chodzi o oddziały szpitalne, to porównując 2009 do 2010 roku wartość kontraktu tj. 98,33 %. Należy pamiętać, że od 15 grudnia doszedł  nowy oddział szpitalny – Szpitalny Oddział Ratunkowy. Reasumując kwota kontraktu pomimo uruchomienia jednostkowego oddziału w 2010 r. jest mniejsza o 2 %. Dyrektor poinformował, że koszt utrzymania nowo uruchomionego szpitalnego Oddziału Ratunkowego rocznie wynosi 2.400.000 zł, czyli wartości nominalnej kontraktu roku 2009. NFZ ukrył koszty szpitalnego Oddziału Ratunkowego  w wysokości 2.400.000 zł oraz obniżył kontrakt o 2 %. Taka jest sytuacja w roku bieżącym. 
Jeżeli chodzi o poradnie specjalistyczne, to sytuacja również nie wygląda lepiej, ponieważ  wartość kontraktu, mimo że uruchomiona została nowa Poradnia Leczenia Nadciśnienia Tętniczego, została obniżona o 3 %. Reasumując, Dyrektor stwierdził, że ten rok jest rokiem bardzo ciężkim, aczkolwiek jest małe światełko w tunelu, ponieważ NFZ otrzymał rezerwę w wysokości 180 mln zł. Dyrektor poinformował, że mówi tu o Dolnośląskim Funduszu Zdrowia. Dodał, że jest to kwota, z której 2/3 zostanie przeznaczone na leczenie szpitalne. Kwestia tylko tego, kiedy ta kwota zostanie podzielona i druga kwestia, to możliwość realizacji pomimo zmniejszenia kontraktu tej kwoty. Dyrektor wyjaśnił, że aby uzyskać pieniądze z NFZ-u, szpital musi na nie sobie  zapracować, czyli ponieść określone koszty, przyjąć większą ilość pacjentów. Istnieje zagrożenie, że gdyby nawet NFZ zwiększył po drugim półroczu wartość kontraktu, to potencjał szpitala  nie pozwoli na to, żeby te pieniądze zastosować. Ciężko w trzech miesiącach,  w ostatnim kwartale roku wypracować zwiększenie rzędu kilku milionów złotych. 
Pomimo tego ciężkiego roku szpital prowadzi inwestycje. Na ukończeniu jest inwestycja informatyzacji szpitala finansowana z Programu Operacyjnego Województwa Dolnośląskiego w kwocie przekraczającej 1.600.000 zł. Szpital realizuje również drugi etap budowy szpitalnego Oddziału Ratunkowego. Pierwszy etap obejmował część szpitalną, czyli związaną z pacjentem, drugi etap tj. część socjalna przeznaczona dla zespołów ratownictwa medycznego oraz  personelu. Jest to kwota ponad 4 mln zł. Finansowana z programu unijnego – Infrastruktura i Środowisko. Dyrektor poinformował, że drugi etap już został rozpisany i jest w trakcie realizacji. Trzecia bardzo duża inwestycja, to termomodernizacja obiektów szpitalnych. Jest to inwestycja nie tylko poprawiająca stan techniczny tych obiektów, ale również przynosząca nadmierną korzyść w postaci oszczędności na nośnikach energii. Wartość tej inwestycji, tj. prawie 7.000.000 zł w rozłożeniu na 3 lata. Pieniądze na tę inwestycję szpital pozyskał w 80 % z pożyczki z Wojewódzkiego Funduszu Ochrony Środowiska i Gospodarki Wodnej we Wrocławiu - oddział Jelenia Góra. Jeżeli chodzi o wynik finansowy  za okres 5 m-cy, to działalność podstawowa, tj. strata minus ok. 100.000 zł. W skali wartości kontraktu nie jest to duża strata, ponieważ w pierwszym miesiącu strata wyniosła 400.000 zł, a więc kolejne miesiące wskutek prowadzenia takiej dyscypliny kosztów, ograniczyły tę stratę do 100.000 zł. W planie finansowym zakładano na koniec roku 2010 stratę  500.000 zł. Strata nominalnie wydaje się duża, natomiast biorąc pod uwagę, że sama amortyzacja związana z oddaniem do użytku części tych nowych inwestycji, tj. ok. 200.000 zł, a więc w skali działalności szpitala ta strata byłaby niewielka. Dyrektor zapewnił, że jest robione wszystko, aby ten kontrakt nie uległ zniszczeniu, żeby doprowadzić do wyzerowania działalności gospodarczej szpitala czyli, żeby nie było nawet tej straty 500.000 zł. Zdaniem Dyrektora będzie to bardzo ciężkie zadanie. Natomiast gdyby taka dynamika ograniczenia kosztów, a z drugiej strony pełna realizacja kontraktu utrzymała się, to szpital jest w stanie w tym kryzysowym roku taki wynik osiągnąć, biorąc pod uwagę, że realizuje chyba po raz pierwszy od kilkudziesięciu lat taką ilość inwestycji na taką wartość. 
Następnie Dyrektor omówił nowości w zakresie w świadczeń szpitalnych. Poinformował, że na Oddziale Chorób Wewnętrznych pracuje kadra praktycznie złożona z samych specjalistów, tj. specjalista hipertensjolog, który prowadzi równocześnie Poradnię Nadciśnienia Tętniczego, specjalista gastroenterolog oraz drugi lekarz, który jest w trakcie specjalizacji gastroenterologicznej. Z uwagi na  ograniczenia wynikające z braku pomieszczeń,  rodzaje świadczeń mogą być realizowane w takim zakresie, w jakim są. Szpital prowadzi politykę, o ile jest taka możliwość i zapotrzebowanie, uruchamiania pododdziałów. W przypadku oddziału wewnętrznego planuje się,  dzięki darowiźnie przekazanej przez Prezydenta Miasta w kwocie 200.000 zł, kupić urządzenie do kolonoskopii. Dzięki niemu po pierwsze: szpital uzyska program rządowy do badań przesiewowych jelita grubego, a po drugie, jeżeli lekarz Kurarz uzyska specjalizację, szpital będzie mógł się przymierzać w przyszłym roku do uruchomienia pododdziału gastroenterologicznego w ramach Oddziału Wewnętrznego. Dyrektor stwierdził, że tego typu polityka się sprawdza, ponieważ odnosząc się, np. do Oddziału Chirurgii Ogólnej, to w roku ubiegłym po sprowadzeniu specjalistów z Wrocławia, w tym dr. Pudełko i pod przewodnictwem Pani dr Wizgird uruchomiony został pododdział onkologiczny. Wspomaga on przychodowo Oddział Chirurgii Ogólnej, a sam przynosi zysk. Mieszkańcy Powiatu Bolesławieckiego, samego Bolesławca, tak naprawdę nie muszą jeździć do Dolnośląskiego Centrum Onkologii, ponieważ zarówno w poradniach, jak i przy zabiegach pracują specjaliści z Wrocławia. Następnie Dyrektor poinformował, że szpitalny Oddział Ratunkowy uruchomiony od 15 grudnia ubiegłego roku przyjmuje pacjentów w najcięższych stanach, bo do tego celu powstał.  Dodał, że pełni on również funkcję izby przyjęć, ponieważ nie ma zakontraktowanej osobnej izby przyjęć, z uwagi na to, że Fundusz tego nie praktykuje. Dlatego zdarzają się takie przypadki, że pacjent czy z bólem głowy, czy z jakimiś innymi dolegliwościami, ale nie ciężkimi po godzinie 18 musi swoje odczekać. Są tam 4 łóżka obserwacyjne i 2 łóżka reanimacyjne. Zespół, który to wszystko obsługuje, tj. Z-ca Dyrektora dr Lambrinow oraz dr Jośko i średni personel medyczny, nie został powiększony. Dyrektor poinformował, że ostatnio na forum internetowym wywiązała się dyskusja dotycząca zbyt długiego czasu oczekiwania na lekarza. Poinformował, że pracuje nad wyeliminowaniem takich sytuacji. Wprowadził program naprawczy, w którym średni personel medyczny musi być bardziej aktywny. Pomimo, że pacjent czeka na lekarza, który zajmuje się ostrymi stanami pacjentów, to pacjent z lżejszym stanem musi sprawnie uzyskać informację, w jakim czasie lekarz się nim zajmie. Nie może być tak, że średni personel medyczny przechodzi z obojętnością wobec pacjenta. Wprowadzono nawet system tabliczek, z których pacjent uzyskuje informację, jaki będzie mniej więcej okres oczekiwania.  Poradnia Hipertensjologiczna – jest to uruchomiony w ubiegłym roku nowy rodzaj świadczeń. Kontrakt jest śladowy, jeżeli chodzi o ilość, a więc szpital prowadzi tę poradnię praktycznie prospołecznie w oparciu o lekarza zatrudnionego w szpitalu.
Następnie Dyrektor omówił kwestię dostępności uruchomionych poradni. Poinformował, że Poradnie: Diabetologiczna, Onkologiczna, Chorób Zakaźnych i Poradnia Neontologiczna dostępne są 2 razy w tygodniu. Poradnia Chirurgii urazowo–ortopedycznej 4 razy w tygodniu. Jeżeli chodzi o Pracownię endoskopową szpital uzyskał finansowanie z programu rządowego dotyczącego wykrywania nowotworów jelita grubego. Informacja o finansowaniu pojawiła się w Internecie, natomiast czeka na przyznaną ilość zabiegów. Od tego będzie zależała dostępność tejże poradni. W poradni ginekologiczno – położniczej kontynuowany jest program finansowany przez NFZ: badania cytologiczne i profilaktyka raka szyjki macicy. Ten program profilaktyczny ma ponad 5 lat i co roku sukcesywnie jest wznawiany. Szpital informuje o tym na każdym forum, ponieważ wbrew pozorom dużego zainteresowania tym programem nie ma, a wiadomym jest, że ta choroba, jeżeli chodzi o warunki w Polsce, jest chorobą społeczną. Poradnia Otolaryngologiczna i Poradnia Ginekologiczno-Położnicza i Chirurgiczna dostępne są 5 razy w tygodniu. Podsumowując, Dyrektor stwierdził, że  raz w tygodniu dostępna jest Poradnia Hipertensjonologiczna, 2 razy w tygodniu zakaźne, neonantologiczna, onkologiczna, diabetologiczna; 4 razy w tygodniu chirurgia ortopedyczna i pozostałe poradnie 5 razy w tygodniu. Ta dostępność jak wiadomo uzależniona jest od wartości kontraktu z NFZ oraz w przypadku diabetologii również dostępności lekarzy. Diabetologów jest jednak niewielu i niestety szpital korzysta z pomocy lekarzy z zewnątrz, którzy mają ograniczoną możliwość przyjmowania pacjentów. 
Jeżeli chodzi o plan realizacji tego kontraktu, ZOZ w Bolesławcu po 5 miesiącach wykonał plan finansowy NFZ w wysokości 110,95 %. Przeliczając to na  pieniądze, jest to ponad 1 mln zł, które szpital wykonał na rzecz pacjenta, a które prawdopodobnie nie będzie w większości sfinansowane przez NFZ, czyli de facto jest to działalność jakby prospołeczna. Ciężko jest czasami pomimo limitu miesięcznego odesłać pacjenta z kwitkiem. W ciągu roku wartość realizacji świadczeń wzrasta. Wynika z tego, że popyt na usługi medyczne realizowane przez bolesławiecki ZOZ jest znacznie większy niż to, co przyznaje NFZ. Ma to odniesienie w liczbach, w  ilości pacjentów, ale również w tym, że uruchamiany jest nowy zakres świadczeń. Jeżeli ktoś miał jakieś schorzenie onkologiczne, musiał jeździć do Wrocławia, Legnicy czy Jeleniej Góry, natomiast teraz pacjenci, wiedząc, że specjaliści z Wrocławia przyjmują w Bolesławcu korzystają z tutejszej poradni lub też przyjmowani są na oddział. W końcu ten szpital jest powołany do tego, aby przede wszystkim służyć pacjentom i mieszkańcom, a w drugiej kolejności starać się to wszystko realizować w ramach warunków ekonomicznych. Często jest to niezrozumiałe dla pacjenta, który płaci składkę i uważa, że należy mu się opieka medyczna. Tak jest to zapisane w Konstytucji, natomiast gdyby spojrzeć na koszt leczenia pacjenta z powikłaniami na Oddziale Intensywnej Terapii, to wtedy ta kalkulacja nie byłaby już taka prosta. Są nieraz pacjenci, z których szpital musi zrezygnować, ponieważ Fundusz nie zwraca pieniędzy co miesiąc w przypadku tego oddziału, tylko dopiero wtedy, gdy pacjent zostanie wypisany. W większości  pacjenci Oddziału Intensywnej Terapii leżą kilka miesięcy, Fundusz zwraca pieniądze dopiero po wypisaniu tego pacjenta. To wpływa również na zakłócenie płynności finansowej szpitala, bo koszt leczenia pacjenta, który wyniósł 400.000 zł, a takie sytuacje zdarzają się nagminnie, zwracany jest przez Fundusz dopiero po wypisaniu pacjenta. 
    
Radny Krzysztof Pieszko, zwrócił się do Dyrektora, pytając, czy jest on zwolennikiem  prywatyzacji szpitali.
    
Dyrektor SP ZOZ Adam Zdaniuk stwierdził, że może wypowiedzieć się z punktu widzenia bolesławieckiego szpitala, ponieważ nie jest ekspertem od tego, jaki ustrój powinien panować w szpitalnictwie, czy w lecznictwie w Polsce. W odniesieniu do szpitala w Bolesławcu, z punktu widzenia zarządzającego nie tyle prywatyzacja, co utworzenie spółki prawa handlowego, np. niech to będzie spółka komunalna z udziałem właścicieli komunalnych. Powoduje to w tym momencie, że szpital po skorzystaniu z ustawy restrukturyzacyjnej z 2005 r. i przejęciu na siebie spłaty zobowiązań i zawartych umów ugodowych, a więc korzystając również z kredytów restrukturyzacyjnych, zmniejszyłby swoje obciążenie kolosalnie.  Wynika to z tego, że w Polsce komercjalizacja czy inne przekształcenie bądź też prywatyzacja musi się odbywać przez likwidację podmiotu pierwotnego. Jeżeli mowa o likwidacji podmiotu pierwotnego, to właściciel przejmuje na siebie wszelkie zobowiązania, w tym również te kredyty, które spłaca SP ZOZ, czyli zamiast spłacać kredyt po komercjalizacji, szpital miałby pieniądze na zatrudnienie jeszcze kilku specjalistów. Dyrektor poinformował, że wprowadził kontrolnik kosztów, planowanie i pełną sprawozdawczość - tego nie dostał, będąc Dyrektorem Szpitala. Zredukował również niektóre źródła kosztów generowane przez komórki organizacyjne.  Niestety często te oszczędności wiązały się ze zwolnieniem zbyt dużej ilości pracowników. Stwierdził, że starał się to robić w miarę delikatnie, czasami czekając na naturalne odejście tych pracowników i nie zatrudniając w ich miejsce nowych. Skupił się też na pozyskiwaniu środków zewnętrznych i to samo robiłby w przypadku, gdyby był to szpital komunalny, czyli udziały miałby Powiat w 100 % lub w większości. Z drugiej strony, gdyby doszło do likwidacji tego podmiotu i utworzenia spółki prawa handlowego i miałby on – jako dyrektor kierować tą spółką, to byłby zadowolony dlatego, że pieniądze, które obciążają miesięcznie szpital przeznaczane byłyby na inwestycje czy to budowlane, czy też inwestycje w sprzęt lub po prostu w kapitał ludzki. 
   
 Przewodnicząca Komisji ZRiSS Małgorzata Goleńska poruszyła kwestię okresu oczekiwania w poradni urazowo-ortopedycznej. Zapytała, czy coś w tym zakresie można zmienić.
  
 Dyrektor SP ZOZ Adam Zdaniuk stwierdził, że poradnie oprócz leczenia, wykonują funkcję prospołeczną. Dodał, że jest zapotrzebowanie na specjalistów i nawet Dyrekcja szpitala nie liczy na to, że te poradnie będą się w jakimś stopniu finansowały. Założono, że to będzie strata, którą pokryje działalność udziałów szpitalnych. Natomiast nie można tej straty generować w nieskończoność. W ubiegłym roku poradnie miały ponad 20 % nadwykonania i wcale to nie zmniejszyło kolejek do tych specjalistów. Dostępność tej poradni jest ograniczona -  w ubiegłym roku było 5 razy w tygodniu, w tym roku jest 4 razy w tygodniu. Nie wynika to ze złej woli, tylko z ograniczenia środków przez Fundusz na tę poradnię. Dyrektor stwierdził, że nie może  zagwarantować, że ten okres oczekiwania na poradnię ortopedyczną się zmniejszy, chyba że Fundusz zwiększy finansowanie. Natomiast, jeśli chodzi o ortopedów, to nie brakuje chętnych do pracy lekarzy. Gdyby było na tyle środków i byliby chętni lekarze, poradnia mogłaby być uruchomiona nawet 6 razy w tygodniu. Pomimo popytu na te świadczenia nie można na nie dokładać kosztem innych komórek organizacyjnych. Dyrektor poinformował, że skarg nie ma, pojawiały się jedynie na początku roku, ponieważ ludzie byli przyzwyczajeni, że dostępność Poradni Ortopedycznej będzie taka sama, jak w 2009 r. 
  
  Przewodnicząca Komisji ZRiSS Małgorzata Goleńska podziękowała Dyrektorowi za przybycie i zreferowanie tematu.

Następnie zabrał głos Maciej Jakimek Z-ca Dyrektora Wojewódzkiego Szpitala dla Nerwowo i  Psychicznie Chorych ds. Lecznictwa, dziękując za możliwość wypowiedzenia  się. Następnie przedstawił sytuację Wojewódzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Bolesławcu. Jeśli chodzi o infrastrukturę, w momencie kiedy Dyrektorem została Pani Dyrektor Janina Hulacka sytuacja, jak wszyscy mają możliwość zaobserwować, zmieniła się w tym sensie, że dzięki zrealizowaniu dużych pieniędzy z funduszu z Banku Ochrony Środowiska i dotacji unijnych, odświeżono wszystkie elewacje z piaskowca. Wszystkie elewacje, które nie były z piaskowca zostały w ramach termomodernizacji pokryte styropianem 12 cm i otynkowane. Wymienione zostały wszystkie okna, drzwi, instalacje wodno-kanalizacyjne, centralnego ogrzewania. Zainstalowanych zostało 160 m2 paneli słonecznych na płaskich dachach, które ogrzewają wodę bytową i wodę w grzejnikach. To wszystko dało razem oszczędności w kosztach opału co najmniej 60 %. W tej chwili po zainstalowaniu takiej nowoczesnej technologii złożona została aplikacja do Ogólnopolskiego Konkursu Przedsiębiorstw, które skorzystały z tych nowych rozwiązań ekologicznych w zakresie odnawialnych źródeł energii i 2 dni temu Pani Dyrektor odebrała nagrodę. Szpital wygrał ten konkurs jako jedyny szpital i jedna z instytucji, które wprowadziły taką termomodernizację. Do tego konkursu stawały ze szpitalem huty, kopalnie, wielkie przedsiębiorstwa, a także różne szpitale. Jednak to Szpitalowi Wojewódzkiemu udało się zwyciężyć w tym konkursie, jako jedynemu szpitalowi z Polski. Dyrektor stwierdził, że Szpital Wojewódzki jest szpitalem wyjątkowym. Szpital posiada 440 łóżek, na których leżą pacjenci poddawani leczeniu, a  nie są uznawane przez fundusz jako łóżka szpitalne. Jest też 40 łóżek neurologicznych. W świadomości społecznej zafunkcjonował ten oddział jako oddział neurologiczny do powszechnego użycia i tak jest odbierany. Neurologia ma takiego „niefarta” od początku, że leczą się tam pacjenci z zaburzeniami psychiatrycznymi mający cały szereg różnych zaburzeń neurologicznych: nowotwory, stwardnienia rozsiane, udary, bóle korzeniowe. Bardzo dużo różnych dolegliwości. Świadczy usługi dla ludności całego powiatu i nie tylko. W związku z tym, że jest to oddział neurologiczny, pewnie jedyny w Polsce funkcjonuje przy takim wielkim kompleksie szpitalnym bez żadnego zabezpieczenia, bez żądnego wsparcia. Nie ma reanimacji, nie ma kardiologa, nie ma chirurgów ani nie ma możliwości zrobienia badań diagnostycznych. Jest tylko dużo dobrej woli i dużo ogromnych chęci, dużo ambicji i starania się, żeby oddział neurologiczny był na odpowiednim poziomie. Poinformował, że Szpital Wojewódzki korzysta z outsourcingu i z usług świadczonych przez Szpital Powiatowy. Szpital również prosi o konsultacje różnych licznych specjalistów i o możliwość wykonania różnych licznych badań, ponieważ nic nie może być zrobione na miejscu. Szpital nie może niczego zrobić na miejscu, ponieważ organ założycielski – Urząd Marszałkowski nie wyraża zgody na wydawanie pieniędzy na zakup sprzętu, ponieważ są to duże koszty. Jednak nadal funkcjonujemy mimo tego, że nie ma wsparcia z Województwa. Istotnym elementem dla rozwoju tego szpitala i dla rozwoju neurologii jest tomograf komputerowy, którego szpital nie może kupić, a  kwota, którą płaci za usługi szpitalowi na ul. Jeleniogórskiej w zupełności pokryłaby ratę leasingową, obsługę lekarza, który by to opisywał i pozwoliłaby zaoszczędzić niewielką kwotę co miesiąc na ewentualne naprawy. W związku z tym, że Szpital nie ma tomografu nie możemy ubiegać się o akredytację do uzyskania możliwości szkolenia młodych lekarzy, czego konsekwencją jest brak możliwości zwiększenia personelu na oddziale neurologicznym.  Powoduje to też, że ze szpitala odchodzą lekarze. W tej chwili zrezygnował z pracy na oddziale neurologicznym dr Ratajczak z uwagi na napiętą sytuację kadrową. Dyrektor wyjaśnił, że aby dr Ratajczak mógł kończyć swoją specjalizację, której kierownik znajduje się w Jeleniej Górze, pani kierownik wymagała od niego zaangażowania się w Jeleniej Górze. Dyrektor stwierdził, ze nie mógł wyrazić na to zgody, ponieważ nie miałby kto pracować w Bolesławcu. Wobec czego dr Ratajczak złożył wypowiedzenie. Tak sytuacja wygląda na co dzień. Nie mając tomografu komputerowego,  Szpital  musi zwracać się ciągle o przeprowadzenie tych badań w szpitalu przy ul. Jeleniogórskiej. Każda hospitalizacja, jaka jest na neurologii, w zasadzie każda procedura i usługa, decyzją określonych gremiów, które dbają o stan zdrowia elektoratu z roku na rok jest bardziej nasycona specjalistyczną diagnostyką. Dyrektor wyjaśnił, że aby leczyć pacjenta z udarem mózgu i godnie go, w ramach kosztów zakwalifikować i sprzedać tę usługę do funduszu, trzeba mu wykonać z chwilą przyjęcia i wypisu badanie tomograficzne, aby można było zobaczyć ewentualne zmiany. Są to koszty, które  Szpital musi ponieść,  wykonując badania w Szpitalu Powiatowym. Szpital musi wykonać te badania pacjentowi, żeby można go było zakwalifikować jako pacjenta, który był leczony z powodu udaru mózgu. Jeżeli się tych badań nie  zrobi, to można tego pacjenta traktować jako ogólnie chorego neurologicznie i wówczas przedłożyć funduszowi rachunek na kwotę,  np.  10 zł, a gdyby miał zrobiony komplet badań, to można by przedłożyć rachunek, np. na 100 zł. Jeśli się tych badań nie zrobi, to przychody są symboliczne.  Szpital dąży do tego, żeby było można wykonywać takie badania, ale to jednak generuje konieczność popadania w dziurę budżetową. Dyrektor poinformował, że za ubiegły rok Fundusz za samą neurologię, za nadwykonania nie zapłacił 260 tys. zł. Szpital wysłał dziesiątki   monitów oraz wezwanie przesądowe, co wzburzyło przedstawicieli Funduszu, którzy pismem urzędowym zażądali, aby udowodnić zasadność wszystkich ubiegłorocznych hospitalizacji. Więc w konsekwencji trzeba przeanalizować, opracować konspekt 1500 historii i z tego co wyniknie, rzeczywiście ubiegać się o możliwość zapłaty do Funduszu. Ponadto Fundusz uzasadniając, że pieniędzy za tamten rok nie wypłaci Szpitalowi Wojewódzkiemu, stwierdził, że nie ma pieniędzy. Poza tym zaznaczono,  że Szpital podpisał umowę do wysokości określonego limitu i powinien  przestrzegać podpisanej umowy, bo do tego pułapu Fundusz ma obowiązek płacić. Jeśli Szpital przekracza limit określony w umowie,  to musi wyciągać pieniądze z banku, żeby kredytować hospitalizację swojego elektoratu, swoich obywateli, z tego powiatu. Jeśli Szpital chciałby świadczyć usługi na poziomie takim, który byłby zgodny z oczekiwaniami mieszkańców, to kwota, którą gwarantuje fundusz, byłaby wypracowana w trzecim tygodniu każdego miesiąca. Dyrektor stwierdził, że aby wykonać określone świadczenie, trzeba pacjenta nakarmić, dać mu leki, ogrzać go, oświetlić, zrobić diagnostyki, przewieźć karetkami, ponieważ nie ma na miejscu żadnej diagnostyki. Wytwarza to określoną kwotę, którą trzeba wydać, w zamian nie dostając nic, ponieważ to jest każdy pacjent ponadlimitowy, ponad kontraktowy. Możemy co najwyżej prosić Fundusz pod koniec roku, żeby zechciał za te usługi zapłacić. Zwykle jednak Fundusz omawia.  Dyrektor  poinformował, że zwrócił się do Pani Dyrektor Hulackiej, że w takim razie skoro ma takie warunki, to w trzecim tygodniu  będzie wywieszał kartkę, że wobec wykorzystanego limitu wszyscy pacjenci  mogą zgłaszać się dopiero za tydzień, bo wówczas będą pieniądze przysługujące na kolejny miesiąc. Pani Dyrektor w odpowiedzi stwierdziła,  że skoro  jest on Dyrektorem Medycznym, to postąpi tak na swoje ryzyko. Więc rozumując zgodnie z etyką lekarską, Dyrektor przyjmuję tych pacjentów, zwiększając dziurę finansową. Jest to kwadratura koła, której normalny ludzki umysł realnie oceniający swoje możliwości finansowe w domu, nie jest w stanie zrozumieć. Ludzie płacą składkę, wobec powyższego, kiedy są chorzy, idą do szpitala i oczekują świadczenia usług.  Dyrektor stwierdził, że pewni radni nie spodziewali się takiego wystąpienia, jednak jest on na tyle odważny, że takie słowa wypowiada w takim gremium, ponieważ nie jest on stąd. Wygrał tu jedynie konkurs i skończy kadencję, ponieważ nie ma w Bolesławcu domu,  ani rodziny. Przyjeżdża tu 200 km do pracy, mieszka 5 dni i następnie jedzie do gabinetu, do Legnicy na weekend. Stwierdził, że gdybym mieszkał w Bolesławcu, to zależałoby mu na  tym stanowisku z nadzieją, że dotrwa do emerytury. Ma jednak świadomość tego, jak to wygląda i liczy dni do końca kadencji. Poinformował, że w 2013 r. upływa kadencja i zadeklarował nie podjęcie tego wyzwania, ponieważ jego zdaniem to przerasta możliwość normalnego człowieka. 
Dyrektor poinformował, że w Szpitalu znajdują się 440 łóżka ogólne psychiatryczne, 40 jest neurologicznych. Kontrakt na usługi w tym roku został na wszystko zmniejszony z wyłączeniem poradni specjalistycznych. Poprawa dostępności została spowodowana tym, że w specjalistce podniesiono kontrakt o 6 tys.  zł na cały rok. Natomiast zmniejszono finansowanie  ZOL-u o 300 tys. zł,  na świadczeniach ogólnopsychiatrycznych o 73 tys. zł, a na neurologii o 46 tys. zł. Poinformował, że za ubiegły rok nadwykonań jest za 260 tys. zł. Za pierwszy kwartał tego roku nadwykonań na samej neurologii jest za 190 tys. zł, na całym szpitalu ogólnopsychiatrycznym za 269 tys. zł. już za pierwszy kwartał. Dyrektor stwierdził, że trudno się leczy i trudno się tam gospodarzy. Trudno mówić też pacjentom, którzy zgłaszają się np. w czerwcu do neurologicznej izby przyjęć, że dostają skierowanie na neurologię z wyznaczonym terminem dopiero na wrzesień. Dyrektor stwierdził, że chętnie by przeprowadził badanie w przychodni,  zleciłby odpowiednie badania, żeby nie trzeba było tego człowieka przyjmować na oddział, gdzie przeżywa on określoną traumę, widząc tam ludzi umierających i w różnym stopniu dotkniętych chorobami. Natomiast niczego zrobić nie można, ponieważ osoba ze skierowaniem na określone badanie,  tego badania w tym roku nie zrobi, ponieważ wszystkie świadczenia na rezonans, tomograf czy inny mają określone limity.  Chyba, że  pacjent zapłaci, wówczas badanie zostanie wykonane natychmiast. Dyrektor stwierdził, że skoro nie można tych ludzi leczyć w sposób cywilizowany w przychodni, to trzeba ich kierować do szpitala. Dla szpitala terminów nie ma żadnych na badania, dlatego że szpital musi świadczeniodawcy, tj. szpitalowi przy ul. Jeleniogórskiej zapłacić za wykonaną usługę z miesiąca na miesiąc. Jeśli nie zapłaci, to w następnym miesiącu nie będzie mógł wykonywać badań. Generuje to określony napór ludzi,  których nie ma  kto obsłużyć. 

    
Przewodnicząca Komisji ZRiSS Małgorzata Goleńska zapytała Dyrektora, czy jest zagrożenie likwidacji lub przeniesienia  Oddziału Neurologicznego. 

    
Maciej Jakimek Z-ca Dyrektora Wojewódzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych ds. Lecznictwa stwierdził, że oceniając określoną sytuację, może tylko domyślać się pewnych rzeczy. Powiedział, że wyposażenie jest  mizerne przeniesione z ubiegłych lat. Stwierdził, że chciałoby się tych pacjentów leczyć godnie i szybko, którzy nie musieliby leżeć tygodniami na oddziale tylko dlatego, że tak długie są kolejki na oczekiwanie na różnego rodzaju badania. Nie trzeba byłoby wozić ich karetkami do innych placówek w celu wykonania badań, tylko w ciągu 3-4 dni wykonać szybką diagnostykę i wypisać pacjenta, który mógłby leczyć się w domu, a tak musi leżeć 10 dni czy tydzień i czekać na badania. To wszystko generuje koszty. Dyrektor poinformował, że Fundusz co roku daje bardziej restrykcyjne wymagania ogólne do tego, żeby można było podpisać umowę na świadczenie usług, powiedzmy, z oddziałem neurologicznym. Co roku trzeba mieć nową maszynę, nowy sprzęt, trzeba mieć komorę do przechowywania zwłok, trzeba mieć tomograf, który będzie w miejscu udzielania świadczeń itd. Jest to coraz bardziej restrykcyjne i sztywne, Fundusz tłumaczy to  egzekwowaniem przepisów, których on nie ustalał. Jeśli Szpital nie będzie spełniał określonych wymagań, to fundusz nie będzie mógł z nim podpisać umowy na świadczenie usług. Sytuacja może być taka, że z dniem 01.01.2011 r.  Fundusz poinformuje, że albo szpital wejdzie w okres bezumowny na świadczenie usług, albo będzie musiał zamknąć ten oddział. Wtedy być może w Szpitalu przy ul. Jeleniogórskiej zostaną utworzone dwie sale (męska i żeńska), gdzie jest tomograf, reanimacja, OIOM i wszyscy specjaliści, anestezjolodzy, kardiolodzy itd. 

    
Następnie Przewodnicząca Komisji ZRiSS Małgorzata Goleńska podziękowała Dyrektorowi Maciejowi Jakimkowi za przybycie i udzielenie informacji. 

  
 Maciej Jakimek Z-ca Dyrektora Wojewódzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych ds. Lecznictwa dodał, że Szpital nie ma  żadnego dofinansowania. Przypomniał, że jedynie Miasto 2 lata temu przekazało kwotę 50 tys. zł. na zakup aparatu ultrasonograficznego, który służy do badań powszechnych. Z tym, że była to kwota 50 tys. zł, pozostałą część dołożył szpital. Maszyna została zakupiona tylko z jedną głowicą i w zasadzie maszyna, która byłaby w stanie robić bardzo dużo różnych badań jest tylko w 10% czy 20 % wykorzystana.
   
Przewodnicząca Komisji  ZRiSS Małgorzata Goleńska przypomniała, że w tym roku Miasto przeznaczyło 60 tys. zł na Oddział Psychosomatyczny. 

  
 Naczelnik Wydz. SP Krystyna Boratyńska potwierdziła ten fakt, informując, że  w tej chwili  są tam wymienione już łóżka, szafki i cały sprzęt. Jak widać Miasto w miarę swoich możliwości, mimo że to nie jest jego zadanie, wciąż pomaga szpitalowi jednemu i drugiemu. Naczelnik dodała, że były również umarzane podatki. W odniesieniu do sytuacji Szpitala Naczelnik stwierdziła, że jej zdaniem nie jest to jakiś marazm, który nie może się zmienić. 
   
Maciej Jakimek Z-ca Dyrektora Wojewódzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicznie Chorych ds. Lecznictwa wyraził nadzieję, że sytuacja ta ulegnie zmianie i jeżeli może zwrócić się o pomoc, to na pewno to uczyni.  

  
 Przewodnicząca Komisji ZRiSS Małgorzata Goleńska podziękowała Dyrektorom za przybycie i zreferowanie tematu. Następnie ogłosiła minutę przerwy. 

O godz. 9.00 posiedzenie Komisji opuściła Przewodnicząca Komisji ZRiSS – radna Małgorzata Goleńska. Przewodnictwo obrad objął Z-ca Przewodniczącego Komisji – radny Andrzej Czeczutka. W posiedzeniu bierze udział 5 radnych.
Ad 3. Zaopiniowanie projektów uchwał Rady Miasta:

Ad 3.1. w sprawie przystąpienia do sporządzenia miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego terenu zlokalizowanego przy ulicy Widok w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 1)


Projekt uchwały zreferował Architekt Miasta Piotr Żak.
          Radny Leszek Chudzik, odnosząc się do projektu uchwały, zapytał, czyich gruntów dotyczy zmiana planu.
          Architekt Miasta Piotr Żak poinformował, że są to wszystko grunty prywatne. Dodał, że te tereny z części północnej miasta generalnie są to grunty będące własnością osób prywatnych. Dodał, że niestety gruntów komunalnych jest coraz mniej. 
          Radny Leszek Chudzik zapytał, czy właściciele gruntów zostali poinformowani o zmianie planu.
          Architekt Miasta Piotr Żak wyjaśnił, że będzie miało to miejsce po podjęciu uchwały.
          Przewodnicząca Rady Miasta Janina Piestrak-Babijczuk zapytała, czy ktoś występował z wnioskiem o zmianę planu zagospodarowania przestrzennego.
          Architekt Miasta Piotr Żak poinformował, że o zmianę planu wystąpiły osoby prywatne, będące właścicielami tych nieruchomości. 
              Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (5 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.2. w sprawie uchwalenia miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego dla terenu zlokalizowanego w obrębie ulic: Jeleniogórska – Podgórna w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 2)


Projekt uchwały zreferował Architekt Miasta Piotr Żak.
          Radny Dominik Chodyra przypomniał, że na jednej z sesji gościł Olgierd  Hoffman, właściciel działki położonej przy ul. Jeleniogórskiej, który wówczas przedstawił wstępną koncepcją zagospodarowania terenu. Była umowa taka, że koncepcja ta zostanie doprecyzowana i wpisana do planu przestrzennego. Radny stwierdził, że nie znalazł tego w projekcie uchwały. 
          Architekt Miasta Piotr Żak przypomniał, że w  tamtym roku przedstawiał radnym wizualizacje i to zostało opisane, tj. maksymalna wysokość elewacji w strefie podwyższonej zabudowy między 8m a 12m. Został określony wskaźnik zabudowy działki. Określona została powierzchnia sklepu spożywczego, który nie miał być konkurencją w stosunku do targowiska. Zapisano, że obiekt nie może być wykonany z lekkiej technologii w konstrukcji stalowej z lekką ścianką osłonową, czyli typowy ”blaszak”. Zapisano również, że nie można kryć tego obiektu wykładzinami elewacyjnymi z tworzyw sztucznych. Ponadto zabudowa powinna posiadać dwie kondygnacje z wykonaniem parkingu otwartego przykrytego zieloną pergolą na ostatniej kondygnacji. Część budynku w strefie podwyższonej zabudowy ( w kształcie elipsy) w przypadku niepełnienia funkcji handlowej ma stanowić dominantę architektoniczną tworzącą świetlik iluminującą obiekt parterowy. Zapisano, że minimalna ilość miejsc parkingowych na tym terenie powinna wynosić 170, bez zapewnienia których inwestor nie dostanie pozwolenia na budowę. Architekt poinformował, że do planu miejscowego nie dołącza się żadnych wizualizacji ani rysunków przestrzennych. Istniała konieczność opisania tego i tak to zostało wykonane i przyjęte przez Komisję Architektoniczną i przez wszystkie organy uzgadniające. 
          Radna Irena Dul zapytała, czy właściciel działki Pan Hoffman został zapoznany ze wszystkimi warunkami zawartymi w uchwale.
          Architekt Miasta Piotr Żak poinformował, że projekt był wyłożony do publicznej wiadomości przez prawie półtora miesiąca. Inwestor był zapoznany ze wszystkimi warunkami, zwłaszcza z tym dotyczącym ilości miejsc parkingowych i je przyjął. Najprawdopodobniej po wejściu w życie tej uchwały przystąpi do projektowania i w przyszłym roku powstanie ten obiekt. Architekt podkreślił, że warunki zostały inwestorowi przedstawione i  nie wniósł żadnych uwag. 
          Przewodnicząca Rady Miasta Janina Piestrak-Babijczuk poprosiła Architekta o przypomnienie, ile było proponowanych miejsc parkingowych przy Galerii Piast.
          Architekt Miasta Piotr Żak poinformował, że było to chyba 5 miejsc parkingowych plus  miejsca parkingowe dla dyrektora i sekretarki. 


Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (4 głosami „za”, przy 1 głosie „wstrzymującym się”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.3. w sprawie uchwalenia miejscowego planu zagospodarowania przestrzennego dla terenu zlokalizowanego w obrębie ulic: Stokrotek – Różana w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 3)


Projekt uchwały zreferował Architekt Miasta Piotr Żak.


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (5 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.4. w sprawie udzielenia dotacji na prace konserwatorskie przy zabytku wpisanym do rejestru zabytków,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 4)
        Przewodnicząca Rady Miasta Janina Piestrak-Babijczuk zapytała, kiedy obiekt został wpisany do rejestru zabytków.
         Architekt Miasta Piotr Żak poinformował, że obiekt został wpisany do rejestru zabytków 24 listopada 1989 r. Architekt wyjaśnił, że jest to pokrycie bardzo lekkie, tj. gont bitumiczny. Natomiast teraz kładziona jest dachówka zakładkowa, 14 dachówek na m2 (jedna dachówka waży około 4 kg). Ciężar zwiększa się kilkanaście razy, a więc zmienia się także układ statyczny tego dachu. Konserwator zabytków polecił wymienić gont, który był położony w latach 80-tych ze względów oszczędnościowych. Położenie tej dachówki spowodowało to, że dach zaczął się uginać. Stąd prośba do Rady o udzielenie dotacji. Zbór wystąpił również do Urzędu Marszałkowskiego i do Wojewody o udzielenie pomocy finansowej, jednak jeszcze nie otrzymano odpowiedzi. 
          Radna Irena Dul stwierdziła, że jest za podjęciem tej uchwały. Radna przypomniała, że jakiś czas temu Rada Miasta podjęła uchwałę dotyczącą remontów wspólnot mieszkaniowych usytuowanych w Rynku. Stwierdziła, że te kamienice również są wpisane do rejestru zabytków, a dotacje nie zostały przyznane na ogólną, jedną wspólnotę, jeden budynek,  na remont dachu, na elewację, tylko zostało zawarte zastrzeżenie, że wnioski może wspólnota składać wyłącznie na elewację. Radna poprosiła o wyjaśnienie czy ta uchwała, którą podjęła Rada w niczym nie zagrażała wspólnotom, żeby wystąpiły z wnioskiem o dotację również na remont dachu.
          Architekt Miasta Piotr Żak wyjaśnił, że uchwała jest tak sporządzona, że kamienice położone na obszarze, który jest wpisany do rejestru zabytków, opisany w Lokalnym Programie Rewitalizacji, podlegają troszkę innemu sposobowi dofinansowania. Robiąc remont dachu, gmina dotuje w 100 % remont elewacji. Pozostałe obiekty, które są na terenie Bolesławca, np. budynek Kościoła Zielonoświątkowego nie podlegają tej zasadzie. Nie ma czegoś takiego, że Zbór dokonuje remontu dachu, a Gmina Miejska udziela dotacji. 
          Radna Irena Dul zapytała, co reguluje tę zasadę.
          Architekt Miasta Piotr Żak przypomniał, że ta zasada określona jest w uchwale, którą Rada przyjęła w styczniu br., mówiąca o tym, że na obrzeżach starego miasta wszystkie wspólnoty, które rozpoczną remont piątej elewacji, tj. dachu, uzyskają dotację i tak też się stało w kwietniu br. Są już podpisane umowy niemalże ze wszystkimi wspólnotami. 

         Radna Irena Dul stwierdziła, że być może zapis taki znajduje się w uzasadnieniu do tej uchwały, natomiast w samej uchwale nie ma takiego zapisu. 

          Architekt Miasta Piotr Żak zapewnił, że taki zapis znajduje się w uchwale, była ona zmieniana, aby Rada mogła na obszarze Rynku starego miasta dofinansowywać w tak dużej wysokości remonty elewacji. 

        II Z-ca Prezydenta Miasta Maciej Małkowski zapytał, ile standardowo jest procent dofinansowania. 

          Architekt Miasta Piotr Żak odpowiedział, że do 50 %, także dotyczy to wszystkich parafii. Jedynie dofinansowanie wynosi 100 % przy elewacjach kamienic wpisanych do rejestru zabytków, objętych LPR-em. Te kamienice są traktowane na innych warunkach. 


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (5 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.5. w sprawie zatwierdzenia rocznego sprawozdania finansowego samorządowej instytucji kultury – Muzeum Ceramiki w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 5)


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (5 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.6. w sprawie zatwierdzenia rocznego sprawozdania finansowego samorządowej instytucji kultury – Bolesławieckiego Ośrodka Kultury w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 6)


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (5 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.7. w sprawie zatwierdzenia rocznego sprawozdania finansowego samorządowej instytucji kultury – Miejskiej Biblioteki Publicznej                                              w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 7)


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (5 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.8. w sprawie zmiany uchwały Nr XLVI/385/09 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 22 grudnia 2009 r. w sprawie szczegółowych zasad oraz trybu  udzielania i rozliczania dotacji przedmiotowych,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 8)

          Radny Dominik Chodyra zadał pytanie dotyczące dofinansowywania zabiegów profilaktyki zdrowotnej. Zgłosił swoje wątpliwości, ponieważ jego zdaniem zakłady opieki zdrowotnej, które zajmują się rehabilitacją wykonują zabiegi po niższych cenach, niż w tym przypadku wynosi samo dofinansowanie.
          Janina Piestrak-Babijczuk Przewodnicząca Rady Miasta poinformowała, że  NFZ płaci za gimnastykę rehabilitacyjną 20 zł, natomiast Miasto dopłaca 47.50 zł, nie posiadając prawdziwego specjalisty.  

        Dyrektor MOSIR Dariusz Jośko przypomniał, że temat dofinansowania zabiegów rehabilitacyjnych prozdrowotnych, które świadczy MOSiR jest tematem poruszanym od dłuższego czasu. Przypomniał, że kilka lat temu wystąpił z  propozycją reorganizacji MOSiR-u i przejęcia przez działalność prywatną tych zabiegów dlatego, że były one deficytowe. Jednak poprzednia Rada stwierdziła, że zabiegi te są społecznie pożądane i ustanowiła dotację na prowadzenie tych zajęć. Dyrektor stwierdził, że osobiście od samego początku był przeciwny temu ze względu na to, że tego rodzaju działalność prowadzi Miejski Zakład Rehabilitacji Leczniczej (MZRL), jednak przychylił się do tego i ta działalność jest prowadzona. Poinformował, że niestety MOSiR nie ma żadnej możliwości podpisania umowy z NFZ na jakąkolwiek refundację. Dodał, że na rehabilitację zgłaszają się ludzie, którzy są po urazach, po wypadkach, są to też grupy seniorów z wadami kręgosłupa, dla których prowadzone są zajęcia profilaktyczne. Natomiast Ośrodek nie ma możliwości, aby mieć takie obłożenie, które by spowodowało, że ta działalność zakończyłaby się „in plus”. Ten deficyt pogłębia się z roku na rok i stąd taka kwota dofinansowania. 
          Radna Irena Dul zapytała, czy każdy z pacjentów, który wyraża chęć korzystania z tych zabiegów, zostaje przyjęty. Radna zapytała również, ile w tygodniu takich zabiegów można zrobić i czy jest jakiś limit, który ogranicza czas i ilość zabiegów.
         Dyrektor MOSIR Dariusz Jośko wyjaśnił, że nie ma żadnych limitów, oprócz ograniczenia wynikającego z czasu pracy pracownika. Jeżeli jest taka potrzeba pracownik wykonuje zabiegi rano, w południe, czy też po południu. Godziny zabiegów są dostosowywane do klienta. Dyrektor zwrócił uwagę, że Ośrodek nie jest jednostką zdrowotną, w której nie są przyjmowani pacjenci, tylko klienci. 
          I Z-ca Prezydenta Miasta Wiesław Ogrodnik  stwierdził, że rzeczywiście kwestia ta została poruszona w czasie omawiana budżetu na rok 2010. Uzgodniono wówczas, że działalność ta będzie prowadzona jeszcze tylko w tym roku. Ponadto, jeśli jest duża ilość osób korzystających z tych usług, zdaniem I Z-cy Prezydenta Miasta, należałoby w tej kwestii przed likwidacją działalności porozmawiać z Prezesem MZRL. 

Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (4 głosami „za”, przy1 głosie „przeciw”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.9. w sprawie zmiany uchwały Nr XXIII/227/04 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 8 września 2004 r. w sprawie nadania statutu Miejskiemu Ośrodkowi Pomocy Społecznej w Bolesławcu, zmienionej uchwałą Nr XLI/410/05 z dnia 30 listopada 2005 r., uchwałą Nr LIV/510/06 z dnia 25 października 2006 r. oraz uchwałą Nr XXIX/252/08 z dnia 29 września 2008 r.,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 9)


Naczelnik Wydz. SP Krystyna Boratyńska poprosiła o naniesienie poprawki w uzasadnieniu przedmiotowego projektu uchwały, w którym omyłkowo został wpisany termin zakończenia prac na 31 czerwca, a powinno być 30 czerwca.
O godz. 9.45 radny Dominik Chodyra opuścił posiedzenie Komisji.
 W obradach bierze udział 4 radnych.

Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (4 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.10. w sprawie zmiany w statucie Miejskiego Zespołu Ekonomiczno-Administracyjnego w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 10)


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (4 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.11. w sprawie nadania statutu Miejskiemu Zakładowi Gospodarki Mieszkaniowej w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 11)


Projekt uchwały zreferowała Naczelnik Wydz. KO Grażyna Strzyżewska.


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (4 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.12. w sprawie nadania statutu Straży Miejskiej w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 12)


Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (3 głosami „za”, 1 radny nie brał udziału w głosowaniu) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.13. w sprawie zmiany Uchwały Nr XXVII/272/2004 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 1 grudnia 2004 roku w sprawie nadania Regulaminu Straży Miejskiej w Bolesławcu zmienionej Uchwałą Nr XLI/404/05 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 30 listopada 2005 roku o zmianie Uchwały Nr XXVII/272/2004 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 1 grudnia 2004 roku w sprawie nadania Regulaminu Straży Miejskiej w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 13)


Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (3 głosami „za”, 1 radny nie brał udziału w głosowaniu) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.14. w sprawie uchylenia Uchwały Nr X/76/07 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 27 czerwca 2007 r. w sprawie powołania Pani Marioli Soja na stanowisko Zastępcy Kierownika Urzędu Stanu Cywilnego w Bolesławcu,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 14)


Projekt uchwały zreferował Sekretarz Miasta Jerzy Zieliński.
          Radna Irena Dul zapytała, czy na stanowisko Z-cy Kierownika Urzędu Stanu Cywilnego będzie ogłoszony konkurs. 

          Sekretarz Miasta Jerzy Zieliński wyjaśnił, że nie będzie konkursu, nie będzie także żadnych skutków zatrudnieniowych, ponieważ Pani Mariola Soja jest Z-cą Naczelnika Wydziału Spraw Obywatelskich. Były to dodatkowe obowiązki jej powierzone. Od początku tego roku Pani Mariola Soja tych obowiązków już nie wypełnia, w związku z czym uchwałę należy wycofać.  


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (4 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.15. w sprawie wydania opinii o lokalizacji kasyna gry na terenie Bolesławca,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 15)


Projekt uchwały zreferowała Naczelnik Wydz. RiP Elżbieta Chojnacka.


Komisja ZRiSS negatywnie jednogłośnie (4 głosami „przeciw”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.
Ad 3.16. w sprawie utworzenia spółki „Kryta Pływalnia Sportowo-Rekreacyjna w Bolesławcu” Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 16)


Projekt uchwały zreferował II Z-ca Prezydenta Miasta Maciej Małkowski.

Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (3 głosami „za”, przy 1 głosie „przeciw”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.17. w sprawie zmiany uchwały Nr XXXVI/304/09 Rady Miasta Bolesławiec z dnia 25 lutego 2009 roku w sprawie regulaminów wynagradzania nauczycieli zatrudnionych w jednostkach organizacyjnych Gminy Miejskiej Bolesławiec,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 17)


Projekt uchwały zreferowała Naczelnik Wydz. SP Krystyna Boratyńska. Wypowiedź uzupełnił II Z-ca Prezydenta Miasta Maciej Małkowski.


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (4 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.18. w sprawie porozumienia o współpracy  pomiędzy Gminą Miejską Bolesławiec i Gminą Vallecorsa,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 18)


Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (3 głosami „za”, 1 radny nie brał udziału w głosowaniu) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.19. w sprawie przystąpienia Gminy Miejskiej Bolesławiec do Europejskiej Federacji Miast Napoleońskich,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 19)


Projekt uchwały zreferował II Z-ca Prezydent Miasta Maciej Małkowski.


Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (3 głosami „za”, 1 radny nie brał udziału w głosowaniu) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.20. w sprawie zakresu i formy informacji o przebiegu wykonania budżetu Gminy Miejskiej Bolesławiec za I półrocze, informacji o kształtowaniu się wieloletniej prognozy finansowej oraz informacji o przebiegu wykonania za I półrocze planów finansowych samorządowych instytucji kultury,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 20)


Projekt uchwały zreferowała Skarbnik Miasta Mirosława Mitek.


Komisja ZRiSS pozytywnie jednogłośnie (4 głosami „za”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.21. w sprawie zmiany Wieloletniego Programu Inwestycyjnego dla miasta Bolesławiec na lata 2010-2014,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 21)


Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (2 głosami „za”, przy 2 głosach „wstrzymujących się”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.22. w sprawie zmian w budżecie miasta na 2010 r.,

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 22)


Projekt uchwały zreferowała Skarbnik Miasta Mirosława Mitek.

          II Z-ca Prezydenta Miasta Maciej Małkowski zwrócił uwagę na fakt, że przepisy zostały stworzone w ten sposób, że przekształcając przedszkola  w jednostki budżetowe nie jest przekazywana w ślad za tym subwencja Skarbu Państwa. Cały czas jest to wydatek gminy.
         Radna Irena Dul odniosła się do Działu 600 Transport i łączność, Rozdział 60016, gdzie dokonuje się zmniejszenia planu wydatków na kwotę 610.000 zł w zadaniu „Droga z parkingiem dla budynku TBS przy ul. Śluzowej” w związku z przedłużającymi się pracami projektowymi. Radna zapytała, czy oznacza to, że w roku 2010 nie będzie realizowany ten projekt, czy w ogóle nie zostanie zrealizowany. Radna zapytała również dlaczego zostało przeniesione 4.000 zł z zadania „Budowa drogi  Domeyki” na zadanie „Budowa drogi ul. Westerplatte”(boczna).

Naczelnik Wydz. KO Grażyna Strzyżewska wyjaśniła, że kwota 4.000 zł została przeniesiona z zadania „Budowa drogi  Domeyki” na zadanie „Budowa drogi ul. Westerplatte” z uwagi na to, że tam został poszerzony zakres robót. Trzeba było dodatkowo utwardzić miejsca pod stanowiska dla odpadów segregowanych. Obydwa zadania zostały zrealizowane. Jest to tylko kwestia przeniesienia brakujących środków na dodatkowe zadanie. 

          Skarbnik Miasta Mirosława Mitek, odpowiadając na pierwsze z pytań radnej, wyjaśniła, że zmniejszenie planu wydatków na kwotę 610.000 zł. przy zadaniu „Droga z parkingiem dla budynku TBS przy ul. Śluzowej”, jest to wynik zmiany WPI. Stąd te przedłużające się prace projektowe, które w tym roku nie będą zakończone. Realizacja tego zadania rozpocznie się w 2011 r. 
          Radny Andrzej Czeczutka odniósł się do Działu 921 Kultura i ochrona dziedzictwa narodowego, Rozdział 92 109 – zwiększenie planu wydatków o kwotę 260.000 zł na zadanie „Centrum Kulturalno-Edukacyjne w Bolesławcu - I etap Budowy Bolesławieckiego Ośrodka Kultury - Międzynarodowe Centrum Ceramiki” na zakup niezbędnego wyposażenia. Radny poprosił o wyjaśnienie co kryje się pod  sformułowaniem „niezbędne wyposażenie”. 
         Naczelnik Wydz. SP Krystyna Boratyńska wyjaśniła, że w związku z tym, iż MCC zostaje teraz przekazane do użytku, istnieje konieczność zakupu podstawowego wyposażenia, tj. krzeseł, biurek itp., aby mogło zacząć ono funkcjonować. 

        Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (2 głosami „za”, przy 2 głosach „wstrzymujących się”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały.

Ad 3.23. w sprawie skargi Państwa Zofii i Zygmunta Wójcików na dyrektora Miejskiego Zakładu Gospodarki Mieszkaniowej w Bolesławcu.

Projekt uchwały członkowie Komisji otrzymali z odpowiednim wyprzedzeniem.
(projekt uchwały – zał. nr 23)

          Przewodnicząca Rady Miasta Janina Piestrak-Babijczuk  stwierdziła, że Państwo Wójcikowie jest to dwoje starszych, schorowanych ludzi, którzy prawdopodobnie pod wpływem dobrego serca i emocji podpisali porozumienie. Natomiast, zdaniem Przewodniczącej, MZGM zachował się w tym wypadku arogancko, co stwierdziła z całą odpowiedzialnością, jako długoletni samorządowiec. Przewodnicząca Rady Miasta wyraziła swoje niezadowolenie ze sposobu sformułowania uzasadnienia projektu do uchwały.

          Radna Irena Dul poinformowała, że jest również przeciwko tej uchwale. Radna uważa, że Państwo Zofia i Zygmunt Wójcikowie mieli uzasadnione powody i racje, wnosząc skargę. Radna stwierdziła, że jest jej wstyd, że mieszkańcy miasta muszą tak wiele ze swojej strony ponieść starań, żeby Urząd Miasta raczył podjąć jakiekolwiek czynności administracyjne. Ponadto radna uważa, że jest to ewidentne zaniechanie MZGM-u, który nie przestrzega zasad wyznaczonych w Kodeksie Postępowania Administracyjnego. 

         Naczelnik Wydz. KO Grażyna Strzyżewska poinformowała, że tutaj Kodeks Postępowania Administracyjnego w ogóle nie ma zastosowania. Kwestia dotyczy sporu między właścicielem lokalu mieszkalnego, a najemcą. Naczelnik wyjaśniła, że zapis w uzasadnieniu projektu uchwały, mówiący o tym, że Państwo Wójcikowie mają prawo sami bezpośrednio skierować sprawę do sądu cywilnego o to, żeby rozwiązać z Państwem Kowalczyk umowę najmu, miało na celu wskazanie takiego prawa, z którego mogą skorzystać lub nie.  Skorzystanie przez Państwa Wójcików z tego prawa spowodowałoby skrócenie procedury. Art. 11 ust.2 ustawy o najmie lokali mieszkalnych, mieszkaniowym zasobie gminy i o zmianie Kodeksu cywilnego mówi, jak powinno wyglądać postępowanie w sprawie wypowiedzenia najmu osobie zakłócającej spokój. MZGM, który reprezentuje Gminę w wynajmowaniu lokali mieszkalnych, musi podjąć odpowiednie kroki. Po pierwsze musi skierować pismo z upomnieniem ze zwrotnym potwierdzeniem odbioru do każdego członka rodziny. Również do reprezentanta dzieci niepełnoletnich. Jeżeli osoby te nie zmienią swojego sposobu postępowania, wówczas wypowiada się umowę najmu. Jest to kolejny tryb, który należy przeprowadzić. Polega to  na wypowiedzeniu umowy najmu każdej osobie, która ma uprawnienia do przebywania w danym lokalu. Stosuje się miesięczny okres wypowiedzenia, czyli kolejny termin, który należy zastosować. W przypadku skutecznego wypowiedzenia umowy najmu kieruje się sprawę do sądu i znowu kolejne okresy, które muszą być zachowane. Kolejna kwestia, to powołanie świadków. Naczelnik wyjaśniła, że Pan Wójcik, kierując sprawę do sądu, skraca te wszystkie elementy, ponieważ on w zasadzie kieruje sprawę z powództwa cywilnego i prosi o rozwiązanie stosunku najmu z tytułu zakłócania spokoju przez tę rodzinę. Jest to jego prawo i on z tego prawa może skorzystać. Naczelnik uważa, że niewspomnienie o tym prawie byłoby niedopowiedzeniem. Naczelnik stwierdziła, że nie przyjmuje zarzutu zrzucania na Państwa Wójcików dochodzenia swoich roszczeń w sądzie. Przypomniała również, że Państwo Wójcikowie już kilkakrotnie kierowali sprawę do sądu czy to z powództwa własnego - prywatnego przeciwko zakłócaniu spokoju, czy były to rozprawy karne. Wobec czego Państwo Wójcikowie znają sposób postępowania i nie jest dla nich ujmą walczenie o swoje prawa. W związku z tym Naczelnik uważa, że niezasadny jest wniosek o to, że Urząd Gminy, czy MZGM nie przeprowadza odpowiednio postępowania. Zdaniem Naczelnik postępowano zgodnie z procedurą. 
          Janina Piestrak-Babijczuk Przewodnicząca Rady Miasta przypomniała, że już 30.11.2009 r. miało miejsce wypowiedzenie umowy najmu i pomimo, że ten pan zachowywał się nagannie, umotywowaniem wypowiedzenia był jedynie brak opłat za czynsz. Gdyby jednak umotywowaniem wypowiedzenia było jeszcze jego naganne zachowanie, to tok postępowania byłby szybszy. 

         Naczelnik Wydziału KO Grażyna Strzyżewska dodała, że Państwo Wójcikowie skierowali sprawę do sądu, do Wydziału Karnego o to, aby ukarać Państwa Kowalczyków za zachowanie, które miało miejsce w grudniu i w styczniu. Policja również udzieliła odpowiedzi na pismo MZGM-u, potwierdzając, że faktycznie w grudniu i w styczniu miały tam miejsce zajścia niewłaściwego zachowania. Wypowiedzenie, które zostało wystosowane do Państwa Kowalczyków, dotyczyło tylko i wyłącznie zaległości czynszowych, z którego to zobowiązania Państwo Kowalczykowie się wywiązali. 
        Zdaniem  radnej Ireny Dul należy  zwrócić uwagę, że to Policja pomogła Państwu Wójcikom złożyć wniosek do sądu, ponieważ oni sami tego nie zrobili, zrobiła to Policja na ich wniosek. 
          Dyrektor MZGM Jarosław Karbowski dodał, że aktualnie wszystkie czynności zostały wykonane, tj. zostało skierowane upomnienie, a następnie wypowiedzenie umowy najmu. Natomiast ze względu na procedury wymagało to dłuższego okresu czasu. 

Komisja ZRiSS pozytywnie większością głosów (2 głosami „za”, przy 1 głosie „przeciw” i 1 głosie „wstrzymującym się”) zaopiniowała przedmiotowy projekt uchwały, uznając skargę za bezzasadną.
Ad 4. Sprawy bieżące i organizacyjne.
W przedmiotowym punkcie Komisja ZRiSS nie podjęła żadnych spraw.
Ad 5. Przyjęcie protokołu poprzedniego posiedzenia Komisji.
Protokół Nr 8/10 posiedzenia komisji ZRiSS odbytego w dniu 25 czerwca 2010 r. został przyjęty bez zmian i poprawek.

Wobec wyczerpania porządku posiedzenia Z-ca Przewodniczącego Komisji ZRiSS – radny Andrzej Czeczutka zamknął posiedzenie Komisji.

Protokołowała:

Małgorzata Zadora
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