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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Zdrowia (nr 181)

23 czerwca 2022 r.

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem posta Tomasza Latosa (PiS),
przewodniczgcego Komisji, rozpatrzyta:

— informacje na temat planowanej fuzji Szpitala Uniwersyteckiego nr 1
im. dr. Antoniego Jurasza w Bydgoszczy i Szpitala Uniwersyteckiego nr 2
im. Jana Biziela w Bydgoszczy.

W posiedzeniu udzial wzieli: Piotr Bromber podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia ze wspol-
pracownikami, Jarostlaw Wenderlich podsekretarz stanu w Kancelarii Prezesa Rady Ministrow,
radny Bydgoszczy, Filip Nowak prezes Narodowego Funduszu Zdrowia, Rafal Bruski prezydent
Bydgoszczy, Katarzyna Florek przewodniczaca Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych w Bydgosz-
czy, Grzegorz Grzesk przedstawiciel Rady Ordynatoréw Szpitala Uniwersyteckiego nr 2 im. Jana
Biziela w Bydgoszczy, Piotr Pleszka zastepca lekarza kierujacego oddzialem Centrum Interwencyj-
nego Leczenia Udarow Moézgu Szpitala Uniwersyteckiego nr 2 im. Jana Biziela w Bydgoszczy oraz
Beata Wierzchowska radca prawny w Zespole Radow Prawnych Naczelnej Izby Lekarskie;j.

W posiedzeniu udzial wzigli pracownicy Kancelarii Sejmu: Monika Korzewicz, Malgorzata
Siedlecka-Nowak, Jakub Stefanski oraz Monika Zolierowicz-Kasprzyk - z sekretariatu Komi-
sji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dzien dobry. Witam panstwa bardzo serdecznie na posiedzeniu Komisji Zdrowia, kolej-
nym w dniu dzisiejszym i na tym posiedzeniu Sejmu. Witam bardzo serdecznie panie
i panéw posiow. Witam pana ministra ze wspélpracownikami oraz witam serdecznie
zaproszonych go§ci, w tym prezydenta Bydgoszczy.

Szanowni panstwo, dzisiejszy porzadek dzienny obejmuje punkt dotyczacy rozpatrze-
nia informacji na temat planowanej fuzji Szpitala Uniwersyteckiego nr 1 im. dr. Anto-
niego Jurasza w Bydgoszczy i Szpitala Uniwersyteckiego nr 2 im. Jana Biziela w Byd-
goszczy. Zakladalem, ze w tej sprawie przed dyskusja wypowiedza sie minister zdrowia,
ktorego raz jeszcze serdecznie witam. A takze minister edukacji i nauki — zaraz odniose
w sprawie stanowiska ministra Czarnka, ktory z innych powodow, niestety, nie mogt
do nas dotrze¢, otrzymalem od niego SMS z informacjg w tej sprawie — oraz rektor Uni-
wersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu.

Z tego, co wiem, nie ma ani pana rektora, ani zadnego jego przedstawiciela, wiec nie-
stety, szanowni panstwo, bedziemy rozmawiaé, szczerze mowigc, tak, jak te rozmowy sie
toczg od paru tygodni, czyli z wieloma niewiadomymi. Niestety dzina z butelki wypusz-
czono, natomiast nie wiadomo, co dalej, nikt nie chce odniesc sie do szczegélow tych
pomystow, tych projektow.

Przepraszam i witam serdecznie takze pana prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
- przepraszam, panie prezesie, ze nie powitalem. Witam wraz ze wspolpracownikami,
miedzy innymi z dyrektorem oddziatu kujawsko-pomorskiego.

Szanowni panstwo, stwierdzam kworum. Czy sa uwagi do porzadku dziennego?
Nie widze zgloszen. Stwierdzam zatem, ze porzadek dzienny zostal przyjety.

Szanowni panstwo, w takim razie, przechodzac do tej dyskusji, zanim oddam glos
panu ministrowi, chcialem zauwazy¢, ze wprawdzie my jako Komisja Zdrowia, czy sze-
rzej, jako parlament, nie mamy uprawnien do opiniowania takich czy innych fuzji, czy
nawet likwidacji szpitali, natomiast mamy uprawnienia i wrecz obowigzek dyskusji
na temat bezpieczenstwa zdrowotnego obywateli. Z tych wzgledéw mamy to dzisiej-
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sze posiedzenie Komisji, ktore, jak wynika z docierajgcych do nas sygnalow, jak mato
co Igczy nas ponad podziatami politycznymi.

Zanim oddam glos panu ministrowi Bromberowi, chcialem powiedzie¢, ze pan mini-
ster Czarnek upowaznil mnie do stwierdzenia, ze wystgpi do pana rektora z pismem
o informacje w tej sprawie, jednocze$nie z jednoznacznym stanowiskiem, ze jest prze-
ciwko laczeniu szpitali. Pan minister Czarnek mnie do tego upowaznit, dlatego teraz
pozwolitem sobie to przytoczy¢. Bardzo prosze, panie ministrze. Pan minister Bromber.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Piotr Bromber:
Panie przewodniczacy, panie i panowie postowie, szanowni go$cie, odnoszac sie do tej
informacji, ktorg pan przewodniczacy przed chwilg zaprezentowal, ze minister eduka-
¢ji i nauki wystosuje stosowne pismo do rektora — my takie pismo juz wystosowalismy
na kanwie korespondencji, ktéra do nas wplywa. Na dzief dzisiejszy nie mamy odpo-
wiedzi, dlatego nie dysponujemy zadnymi innymi informacjami w tym zakresie, oprocz
informacji prasowych.

Na ten proces, ktory, tak jak powiedziatem, jest relacjonowany w przestrzeni publicz-
nej, nasza percepcja jest dwutorowa. OczywiScie jest kwestia zwigzana z dostepnoscia,
ale sg rowniez kwestie zwigzane z procesem nauczania. Aczkolwiek, tak jak powiedzia-
tem, nie nadzorujemy bezposrednio akurat tego uniwersytetu — minister zdrowia nad-
zoruje bezposrednio 9 uniwersytetéw medycznych — ale poSrednio oczywiscie interesu-
jemy sie kwestig dydaktyczna, a bezposrednio kwestig dostepnosci do §wiadczen. Z tych
dwoch perspektyw przygladamy sie temu procesowi, ale, tak jak powiedziatlem, nasza
wiedza formalna jest na dzien dzisiejszy mocno ograniczona, bo czekamy na odpowiedz
ze strony rektora. To wszystko z mojej strony, panie przewodniczacy. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Jeszcze nie witalem przedstawicieli mediéw lokalnych. Witam bardzo
serdecznie panig redaktor. Panie prezesie, mam tez pytanie do prezesa Narodowego Fun-
duszu Zdrowia. Bardzo prosze.

Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia Filip Nowak:
Szanowny panie przewodniczacy, szanowni panstwo postowie, zaproszeni goscie, dzie-
kuje za zaproszenie na dzisiejsze spotkanie i przytaczam sie do tego, co powiedzial pan
minister Piotr Bromber. No, dzi§ jeszcze nie bardzo wiemy, o jakim polaczeniu i o jakim
problemie rozmawiamy. Wiemy z mediow... Jest z nami pan dyrektor oddzialu woje-
wodzkiego, ktory, owszem, sygnalizowal, ze sg rozmowy na temat jakich$ zmian organi-
zacyjnych w szpitalach, ktérych organem tworzgcym jest Uniwersytet Medyczny...
Przylacze sie do tego, co méwit pan minister Piotr Bromber. Zadaniem Narodowego
Funduszu Zdrowia jest dbalo$¢ o dostepnosé do §wiadczen opieki zdrowotnej dla pacjen-
tow, w tym wypadku pacjentéw wojewodztwa kujawsko-pomorskiego. Zebysmy mogli
wypowiedziec sie bardziej lokalnie — to pan dyrektor Jan Gessek —- musimy wiedziec, jaki
jest pomysl. Musi on byé¢ sformalizowany i skonkretyzowany. Mysle wiec, ze na dzien
dzisiejszy tyle moge powiedzie¢ na ten temat. Dziekue uprzejmie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Szanowni panstwo, widze juz liczne zgloszenia. Otwieram dyskusje i... Prosze? Tak, ale
pozwolcie panstwo, ze zaproponuje formute dyskusji, ktora jest stosowana w takich oko-
liczno$ciach, to znaczy bez podzialu na postow i zaproszonych gosci. Chciatbym, zeby$my
do tej sprawy wspélnie mogli sie odniesc, bo przede wszystkim glos zaproszonych gosci
jest tutaj niezwykle wazny. Czy przedstawiciele Collegium Medicum, a przede wszystkim
szpitala im. Biziela, chcieliby zabraé gltos? Mysle, ze w pierwszej kolejnosci.
Wniosek formalny. Bardzo prosze, pan posel Maksymowicz.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):
Moze przedstawiciel mediow by nam powiedzial, o co tak naprawde chodzi?

Posel Wojciech Maksymowicz (Polska2050):
Przepraszam, ale ja tez sie zglositem. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, z uwaga
sluchalem inwokacji do tego posiedzenia, ale musze powiedzie¢, ze mdj wniosek
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formalny dotyczy zawieszenia posiedzenia, jezeli mozna, do czasu, kiedy bedzie obecny
przedstawiciel organu zalozycielskiego, jak rowniez organu nadzorujacego, w osobie
ministra edukacji i nauki. Tak swojg droga, chce powiedzieé¢, ze mamy okoto 50 szpitali
klinicznych i pytanie retoryczne, czy za kazdym razem przy jakich§ zmianach organiza-
cyjnych bedziemy mie¢ posiedzenie Komisji?

Duzo wazniejsza sprawa dla Bydgoszczy, dla calej Polski, bylaby konsolidacja nie
dwoch szpitali klinicznych, ale tych, ktore sg na tym terenie, a wiec szpitala onkolo-
gicznego... On powinien byc bazg akademickiej onkologii, a nie jakiejs, nie wiadomo
dlaczego wyjetej z tego, bo to sg historyczne rzeczy, ktére nastepowaly krok po kroku.
Czyli ogromna praca reorganizacyjna — wizja, strategia, ktéra pokazywalaby, ze rowniez
szpital MSWiA nie jest tam potrzebny jako oddzielny. Powinien by¢ wspdlny. Przyktady
sg dobre. Ja bym poréwnywal z dobrymi przykladami, takimi jak Uniwersytet Cam-
bridge — mialem okazje wspoélpracowac — gdzie jest sie¢ szpitali i jeden ogromny, wiodacy.
Nikt nie mysli o tym, zeby byly jakie§ zupelnie oddzielne, poza takimi, ktore pelnig role
powiatowych. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Widze wiele zgloszen z wnioskiem przeciwnym, ale ja tez chcialem taki
wniosek przeciwny zlozy¢ i chociaz krotko go uzasadnie.

Panie poéle, panie profesorze, nie ukrywam, ze prowadzac Komisje, zresztg przez
wiele lat, staram sie unika¢ dyskusji na temat jakich$ sytuacji regionalnych, szczegol-
nych, bo ma pan racje, teoretycznie mogliby$my co tydzien czy co miesiac dyskutowaé
na temat réznych szpitali w calej Polsce. Jednak ta sytuacja jest szczegélna, dlatego
ze mamy do czynienia z lgczeniem...

W Bydgoszczy, ktora ma Collegium Medicum, sg tylko dwa szpitale uniwersyteckie.
Ma dojsé do tgczenia tych dwoch szpitali. Przy czym oficjalnie przez pana rektora, jego
stuzby i jego pelnomocnika, ktéry tym sie zajmuje, nie zostaly przedstawione w szcze-
goélach propozycje. Jednocze$nie oczekiwano, ze Rada Collegium Medicum wypowie sie
w tej sprawie niejako w ciemno. Nie podjeto zadnych rozméw na ten temat ani z mini-
sterstwem - ani jednym, ani drugim - ani z Narodowym Funduszem Zdrowia, ktory
ostatecznie jest platnikiem i bedzie to finansowal.

Pojawily sie informacje o tym, ze zaklada sie poprawe sytuacji finansowej poprzez
taczenie kontraktow dwoch szpitali. No, jest wiele niewiadomych, a jednocze$nie, przy
tego typu dzialaniach, jest zagrozone bezpieczenstwo zdrowotne obywateli. Poniewaz
miatem prosby w tej sprawie z réznych stron sceny politycznej, uznatem, ze trzeba, zeby-
Smy tym tematem sie zajeli. Zreszta, nie ja jeden, dlatego sie tym zajmujemy.

Ubolewam nad tym, ze je§li nie sam pan rektor, to nikt z jego przedstawicieli tu nie
przybyl, zeby w koncu pokazac, jakie tak naprawde sa te plany. Niestety nie mialo to miej-
sca ani na posiedzeniu Rady Collegium Medicum, ani Rady Miasta, ani nie ma tutaj,
natomiast oczekuje sie, ze Rada Collegium Medicum te decyzje niejako w ciemno bedzie
podejmowac. Dlatego my tu rozmawiamy.

Zgadzam sie z jednym elementem pana wypowiedzi, panie posle, ze dzisiaj nie powin-
niSmy formultowac ostatecznych wnioskow czy przyjmowac stanowiska, poniewaz zakla-
dam, ze czekamy na szczegolowe przedstawienie programu tej fuzji przez pana rektora
czy tez wladze uczelni. Wtedy bedziemy mogli sie do tego naszym stanowiskiem odnie§¢.

A teraz w takim razie przejdziemy do glosowania nad wnioskiem formalnym. Kto jest
za wnioskiem formalnym, przedstawionym przez pana posta Maksymowicza, aby prze-
rwac posiedzenie Komisji? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal? Tak na marginesie zwra-
cam uwage, ze sg zaproszeni goscie, ktorym wypadaloby oddaé glos. Sekundke, panie
profesorze.

Glosowato 15 postow. Za byto 5 postow, przeciw 10, nikt sie nie wstrzymal. Wniosek
nie zostal przyjety, a wiec przechodzimy do dalszego procedowania. Bardzo prosze, pan
profesor Grzesk.

Posel Jan Szopinski (Lewica):
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Panie poSle, rozumiem, ze pan nie chce dopusci¢ do glosu przedstawicieli Collegium
Medicum.

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Nie, panie przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Po raz drugi probuje oddac glos.

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Pan nie jest tu jedyny. Mam wniosek formalny, bo pan powiedzial, ze my dzisiaj nie powin-
nidmy nic przyjmowac. Otéz, zarowno ja, jak i mdj klub przygotowaliSmy stanowisko
dotyczace dzisiejszego posiedzenia, ktore pan zwolal. Stanowisko zostalo wszystkim
parlamentarzystom dostarczone. Prosze, aby pan nie formulowal, ze my dzisiaj nic nie
powinniSmy przyjmowac. Wnosze, aby§Smy to stanowisko poddali pod glosowanie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Panie poSle, jeszcze nie rozpoczeliSmy dyskusji, a pan juz ma stanowisko. Proponuje,
zebySmy w ogole rozpoczeli dyskusje i nie blokowali naszym goSciom zabrania glosu.
Bardzo o to prosze. Pan profesor Grzesk.

Posel Zdzistaw Wolski (Lewica):
Kolega nie proponuje glosowania nad stanowiskiem, tylko nad zmiang procedury dzi-
siejszego posiedzenia Komisji, zeby zakonczylo sie stanowiskiem.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Prosze sobie nie wigcza¢ samemu mikrofonu. Panowie obaj macie dziwny zwyczaj,
ze zabieracie glos bez jego udzielenia. Bardzo prosze raz jeszcze, pan profesor Grzesk.

Przedstawiciel Rady Ordynatoréw Szpitala Uniwersyteckiego nr 2 im. Jana Biziela
w Bydgoszczy Grzegorz Grzesk:
Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, jestem lekarzem pracujgcym w Szpitalu Uni-
wersyteckim nr 2, przedstawicielem Rady Ordynatoréow tego szpitala. Prosze panstwa,
kilka stow.

Wojewddztwo kujawsko-pomorskie to okoto 2 mln mieszkancow, z malym ogonkiem,
w tym Bydgoszcz razem z uchodZcami z Ukrainy — ponad 400 tys. Takie sg ostatnie
raporty.

System ochrony zdrowotnej opiera sie na dwoch szpitalach uniwersyteckich, ktére
lacznie wykonujg okoto 90 procedur ratujacych zycie. Pozostale procedury to wtasnie
wymieniony wcze$niej szpital MSWiA, szpital wojskowy czy malutki szpital miejski.
W tym, jezeli spojrzymy na procedury ratujace zycie, czyli ostre zespoly wienicowe cho-
ciazby, trombektomie w leczeniu udaru mozgu, to sg wykonywane. W przypadku trom-
bektomii jest to jedyny osrodek — Szpital Uniwersytecki nr 2. Natomiast w przypadku
ostrych zespoléw wiencowych mniej wiecej pot na pél, czyli po 45%, oba szpitale uniwer-
syteckie, a wiec tak leb w leb. Tak mozna byloby powiedzie¢. Tak wiec caly ten system
funkcjonuje na zasadzie dipola.

W tym oczywiScie mozna wyodrebni¢ w kazdym ze szpitali pewien rodzaj procedur
unikatowych, ktore sg w znacznie mniejszym zakresie wykonywane w drugim szpitalu,
jak tutaj juz wspomniane trombektomie. Wiasciwie w tej chwili oddzial naszego — kolega
jest przedstawicielem Oddzialu Neurologii i Neurochirurgii — szpitala jest przodujacym
oddzialem w Polsce, jezeli chodzi o liczbe trombektomii. Ale do tego wszystkiego jest
choc¢by Oddzial Laryngologii z implantami §limakowymi. Albo na jednym z pierwszych
miejse, jezeli chodzi o implanty w obrebie oczodolu. Oddzial Angiologii Zabiegowej —
nie chirurgii naczyniowej, a angiologii — to jeden z dwoch takich oddzialow w Polsce.

Teraz problem samego zjawiska konsolidacji, ktéra byla zaproponowana wilaénie
na przelomie marca i kwietnia. Pan rektor powolat swojego pelnomocnika, ktory przygo-
towat raport. Tego raportu nie widziala ani dyrekcja, ani Rada Ordynatoréw pierwszego
czy drugiego szpitala, nie widziala rowniez Rada Collegium Medicum. Zatem pod katem
glosowan - tak jak tutaj pan przewodniczacy zwrocil uwage — to jest takie glosowanie
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nad tym, czy yeti istnieje. Nie mamy jakiejkolwiek dokumentacji ekonomicznej, ktora
pozwolitaby nam na ustosunkowanie sie do tego, prosze panstwa, w jaki sposéb beda
wygladaly §wiadczenia zdrowotne po tego typu konsolidacji.

Mozemy bazowa¢é tylko na tym, co ustyszeliSmy od pelnomocnika pana rektora,
np. na spotkaniu Rady Ordynatoréw. Ten glos byl taki, ze bedzie to przede wszyst-
kim nacisk ekonomiczny, a wiec redukcja personelu, oczywiscie przy duzym deficycie,
jezeli chodzi o pielegniarki i lekarzy; redukcja liczby pracowni z zalozeniem takim,
ze beda lepiej wykorzystywane. Te pracownie funkcjonujg jednak w trybie catodobo-
wym. W takiej sytuacji, spogladajac na tego typu zalozenie, bytoby ono racjonalne, o ile
zachowana bylaby liczba 16zek, liczba personelu, a nawet bylaby zwiekszona, a do tego
wszystkiego zachowana bylaby liczba pracowni.

Prosze panstwa, szpitale to nie tylko budynki. A tutaj zwroce uwage na jedng rzecz.
Wiele z oddzialow, chociazby mdéj oddzial, bylo remontowanych. Trzy lata temu miata
miejsce gruntowna przebudowa. Wybudowano nowy, intensywny nadzor kardiologiczny,
do tego odcinek monitorowany, a wiec sa to §wieze oddzialy, ktére bedg funkcjonowaty
przez ile$ lat na bazie tego wlasnie zakupionego, nowiutkiego sprzetu.

Prosze panstwa, tego typu oddzialy to nie tylko nasz. To Oddzial Angiologii, Oddziat
Choréb Wewnetrznych. W drugim szpitalu réwniez czynione byly odpowiednie inwesty-
cje. W tej chwili nie wyobrazam sobie, zeby likwidowaé¢ polowe potencjatu. Ba, nawet
redukcja potencjatu o kilka procent bylaby stanowczo niebezpieczna.

Zwroce jeszcze uwage na to, ze chociazby urzad wojewodzki przygotowuje piecioletnie
plany, takie mapy drogowe. Ostatnia mapa byla tworzona w warunkach szczegélnych,
w warunkach covidu. Uwzgledniono woéwczas caly szereg powiklan kardiologicznych,
neurologicznych, angiologicznych, ktore wiaza sie chociazby... Wyraznie zaznaczono,
ze trzeba zwiekszy¢ liczbe 16zek, zwiekszy¢ dostepnosc do procedur.

W obu szpitalach staramy sie jak mozemy, stajemy na glowie, zeby te dostepnosc
zwiekszy¢, ale z drugiej strony, nie zawsze jest to mozliwe. Z tego wzgledu wlasciwie
mozemy powiedzie¢ tylko jedno: tego typu planom, ktére bedg prowadzily do redukcji,
ograniczenia potencjatu, jesteSmy stanowczo przeciwni. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):
Jesli mozna...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Szanowni panstwo, nie mozna, naprawde. Jest jaka$ kolejnos¢. Panstwo by chcieli
we dwajke caly czas zabierac glos.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):
Nie, nie, nie. Ja tylko chciatem...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Jest szereg zgloszen. A w miedzyczasie chcialbym bardzo przeprosié pana ministra Wen-
derlicha, ze go nie przywitalem na poczatku. Tak wiec przepraszam, panie ministrze.
OczywiScie tez zakladam, ze pan jako minister, a jednoczesnie radny miasta Bydgoszczy,
zabierze glos w dyskusji.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):
Ale ja nie chce zabierac glosu, panie przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
To niech pan nie wlgcza mikrofonu. Tak jest najproSciej nie zabierac glosu.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):
Chce zglosi¢ wniosek formalny i pan go nie poddal pod glosowanie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Poddatem pod glosowanie wniosek.

i.p. 7
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Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):
Nie. Ja chcialem po prostu, ze nie rozumiem sytuacji... Jezeli pan profesor méwi: ,,rek-
tor”, to ja nie wiem, o ktérego rektora chodzi.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
To nie jest wniosek formalny, panie posle.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):
Whniosek formalny.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Ja wylaczylem mikrofon, przeciez... Dobrze. Czy kto§ jeszcze z gosci chcialby zabrac
glos? Bardzo prosze. Panie doktorze, prosze sie przedstawic.

Zastepca lekarza kierujacego oddzialem Centrum Interwencyjnego Leczenia Udaréw

Mozgu Szpitala Uniwersyteckiego nr 2 im. Jana Biziela w Bydgoszczy Piotr Pleszka:
Szanowni panstwo, panie przewodniczacy, dziekuje za zaproszenie. Nazywam sie Piotr
Pleszka. Jestem neurologiem z Centrum Interwencyjnego Leczenia Udaréw Moézgu
w szpitalu Biziela.

Chce zwroci¢ uwage na jedng rzecz. Praca szpitalna to jest praca zespolowa i kazde
zamieszanie... To jest praca, ktorg tworzy sie przez wiele lat. Kazdy zesp6! dziatajacy
w kazdej jednostce szpitala sg to ludzie, ktorzy stanowig jakis zespot tworzony od wielu
lat, a w momencie, kiedy pojawiajg sie zawirowania organizacyjne, zaczyna sie odplyw
tej kadry.

Znamy to z przykladow réznych oddzialéw neurologicznych w moim wojewddztwie.
W ciggu ostatniego roku zostaly wyeliminowane, z powodu braku kadr, trzy oddzialy
udarowe. Jezeli wiec styszymy, ze mamy by¢ reorganizowani, styszymy to magiczne
stowo: , konsolidacja”, to za tym stowem kompletnie nic nie idzie. Pytajg nas pacjenci,
pytaja nas pracownicy, co dalej. Budzi to ogromny niepokdj, zwlaszcza ze nie dotyczy
to samego miasta, ale praktycznie calego regionu.

Centrum udarowe, w ktorym pracuje, powstalo wtasciwie z niczego. Od szesciu lat,
dzieki entuzjazmowi zespolu, zaopatrujemy cale wojewddztwo. Tak jak pan profesor
powiedzial, w zeszlym roku wykonaliSmy najwiecej procedur trombektomii mechanicz-
nej. W Polsce to jest procedura najnowocze$niejsza w leczeniu udarow mozgu. Teraz,
wobec takiej nijakiej przyszlosci, niesprecyzowanych planow i wielkich pytajnikow, ja juz
widze, jak te zespoly, ktore potworzyly sie w szpitalu, rowniez maoj zesp6l, zastanawiajg
sie — mamy w takim razie tyle r6znych miejsc do pracy, ze moze nie warto poddawac sie
takiej jednej, wielkiej niewiadomej i szukac czego$ innego. Przeciez nie o to nam chodzi.
Chodzi o to, zeby funkcjonowaly dwa szpitale, ktére naprawde zaopatruja bardzo duzo
pacjentow.

W naszym szpitalu, w zeszlym roku, w samym SOR bylo 50 tys. pacjentow. W porad-
niach przyszpitalnych — 200 tys. pacjentow. Hospitalizowanych bylo, prosze panstwa,
36 tys. chorych w samych szpitalach. Wydaje mi sie wiec, ze wszelkie zawirowania odbijg
sie negatywnie na tym, jaki bedzie dostep do procedur medycznych i §wiadczen dla catego
regionu. 60% pacjentéw naszego szpitala to sa mieszkancy Bydgoszczy, a gdzie§ w tle
tych wszystkich propozycji reorganizacji pozostaje nam to, ze w Toruniu jest otwarty
nowy, nowoczesny szpital, w ktorym, wiadomo, tez sg braki kadrowe. Rodzi sie wiec
pytanie, czy specjaliSci, ktorzy wobec niepewnosci w naszych dwéch szpitalach zaczng
odplywac z miasta, nie przyjda na przyktad tam. A co sie stanie z pacjentami naszego
miasta i naszego regionu, tego nikt nie wie. I tu jest caly problem. Nie przedstawiono
zadnego precyzyjnego planu, jak ma wygladac ta magiczna konsolidacja.

Lekarz, prosze panstwa, opiera swoje dzialanie na wiedzy i do§wiadczeniu. Uzdrowi-
ciel na wierze i magii. Ja mam wrazenie, ze mamy tutaj do czynienia z jakim§ uzdrawia-
niem, a nie leczeniem sytuacji tych dwoch szpitali. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Pan minister Wenderlich, prosze bardzo.
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Podsekretarz stanu w Kancelarii Prezesa Rady Ministréow, radny Bydgoszczy Jaro-
slaw Wenderlich:

Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo,
ja tu jestem bardziej nie jako minister, a radny Rady Miasta Bydgoszczy, a takze byly
czlonek Rady Spolecznej Wojewoddzkiego Szpitala im. Biziela. Bylem czlonkiem Rady
Spotecznej szpitala w okresie — to byla kadencja od 2006 r. — gdy szpital zostal przeka-
zany Uniwersytetowi Mikotaja Kopernika.

Pamietam te rozmowy w kuluarach, gdy méwiono nam, ze bedzie rozwdj, bedzie lep-
sza dydaktyka, bedzie wieksza referencyjnosé. To byt rok 2007, gdy ta decyzja zostala
podjeta. Przetom roku 2007 i roku 2008, bo w 2007 roku, panie posle, byta takze uchwata
zarzadu w tym zakresie. Pietnascie lat p6zniej méwimy o likwidacji tego szpitala. Takie
sg przeciez wypowiedzi rzecznika prasowego Uniwersytetu Mikolaja Kopernika. Méwi
sie o konsolidacji, ale de facto przez likwidacje.

Prosze panstwa, jako radni Rady Miasta Bydgoszczy, gdzie przeciez jest wiele opcji
politycznych, jednogloénie, co tez rzadko sie zdarza, przyjeliémy stanowisko jedno-
znaczne i ostre w swojej wymowie, ze zdecydowanie sprzeciwiamy sie pomystom 1gcze-
nia tych dwoch jednostek szpitalnych. Oczywiscie przesle do sekretariatu Komisji, nie
bede juz odczytywal calego tego stanowiska, ale ono sprowadza sie do tego, prosze pan-
stwa, ze naszej ocenie taka konsolidacja spowoduje ograniczenie dostepnos$ci do Swiad-
czen zdrowotnych dla mieszkancow Bydgoszczy, a Rada Miasta Bydgoszczy, ktora liczy
31 os6b, reprezentuje 350 tys. mieszkancow Bydgoszczy. W zakresie powiatu bydgo-
skiego, ktory takze obsluguje szpital Biziela, to jest ponad p6t miliona Polakéw wyra-
zajacych swoje obawy w zwigzku z pomystami pojawiajgcymi sie gtéwnie w przestrzeni
publicznej, w mediach - to trzeba powiedziec.

A jezeli chodzi o konkrety, to rektor Uniwersytetowi Mikolaja Kopernika zostatl
zaproszony na sesje Rady Miasta Bydgoszczy, ktora odbyla sie w maju. My to stanowisko
podjeliSmy 27 kwietnia. Pan rektor nie dotarl. Jest kolejna sesja Rady Miasta Bydgoszczy
29 czerwca. Nie wiem, czy pan rektor na to spotkanie dotrze.

W naszym stanowisku wskazaliSmy, ze obawiamy sie ograniczenia dostepnoSci
do §wiadczen zdrowotnych, zmniejszenia sumarycznej liczby 16zek specjalistycznych
z poszczegblnych dziedzin, wydluzenia kolejek dla pacjentéow, obnizenia interdyscypli-
narnosci, komplementarnoSci i bezpieczenstwa, zwiekszenia ryzyka zakazen szpitalnych
i pozaszpitalnych w wyniku hospitalizacji pacjentéw na korytarzu. Jak juz wskazalem,
to stanowisko jest obszerne. Oczywiscie przekaze je do sekretariatu Wysokiej Komisji.
Co nalezy powiedziec — pan rektor w odpowiedzi z 20 maja wskazal, ze przeciez odbeda
sie w ramach przepisow konsultacje prowadzone miedzy innymi z dyrekcja, pracowni-
kami. Z tego, co slyszymy, takich konsultacji caly czas nie ma. A mamy przeciez juz
koncowke czerwcea.

Dzisiaj liczytem na to, ze na posiedzeniu Wysokiej Komisji bedziemy mogli te pytania
zadaé. No, tutaj sie przeliczyliSmy, ale, jak mowie, Rada Miasta Bydgoszczy i wszystkie
opcje polityczne, czy to Platforma Obywatelska, SLD czy Prawo i Sprawiedliwo§é, jed-
noznacznie wypowiedzialy sie przeciw pomystowi konsolidacji szpitali uniwersyteckich.
Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Prezydent Bydgoszczy, bardzo prosze.

Prezydent Bydgoszczy Rafal Bruski:

i.p.

Dzien dobry. Witam serdecznie. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni pan-
stwo obecni tutaj na sali, dziekuje za to, ze mogliSmy sie tu spotka¢ w tym zakresie.
Dziekuje takze tej dziesigtce, ktora zaglosowala za tym, ze mieliémy i mamy szanse sie
wypowiedziec.

Szanowni panstwo, oczywiscie nie kwestionuje prawa rektora do dokonania zmian
organizacyjnych w podleglym mu obszarze, jednak dzisiejsza nieobecnosc¢ jest symbo-
liczna dla tego procesu, ktory ma sie podobno dokona¢, czyli tak naprawde totalny brak
wiedzy i totalne ignorowanie jakiegokolwiek poddania tej decyzji czy pomystu konsulta-
cjom spolecznym. Pracownicy nic nie wiedzg albo niewiele wiedzg. Rada Collegium Medi-
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cum, tak jak wspomnial pan przewodniczgcy, w poniedzialek, na bazie szczatkowych
informacji, miata wyrazac pozytywng opinie na temat tego procesu. Do mnie oczywiScie
docierajg takze mieszkancy w obawie, ze po polgczeniu mozliwosci lecznicze beda zde-
cydowanie mniejsze niz do tej pory.

Juz prawie poéltora miesigca temu, 13 maja, skierowalem do pana rektora bardzo
proste pismo. Chcialem, aby mi przedstawil to, co wedlug mnie jest kluczem, a wiec
poréwnanie aktualnego potencjatu leczniczego obu szpitali, pelnego potencjatu kadro-
wego obu szpitali, aktualnego potencjatu dydaktycznego obu szpitali z potencjatem tej
jednostki, ktora ma powstac. Zatem chodzilo tak naprawde wlasnie o zdolnosé do ambu-
latoryjnego i szpitalnego leczenia pacjentéw, ale takze zdolnos¢ i mozliwosé ksztalce-
nia studentow medycyny oraz oczywiscie o zwiekszenie liczby tych, ktorzy beda mogli
w Collegium Medicum, ktére mieSci sie w 100% w Bydgoszczy... Oczywiscie wszyscy
studenci w Bydgoszczy odbywaja zajecia, takze zajecia kliniczne, w obu placowkach...
Niestety, odpowiedzi nie otrzymatem.

To charakterystyczna postawa, ze jednoosobowo pan rektor rozpoczal pewien pro-
ces, ktory, jak widaé, chce bardzo szybko zakonczy¢, bez konsultacji z kimkolwiek, bez
podania szczegotowych danych. Wiemy, ze ma jakie§ opracowanie, ktérego nikomu nie
chce pokazac. Mialem nadzieje, ze dzisiaj sie o tym dowiemy, bo to nie sg czasy, kiedy
rektor czujac sie panem na wloéciach, moze podejmowac decyzje dotyczace kilku tysiecy
pracownikow i kilkuset tysiecy przyszlych pacjentow.

Tak wiec ja stanowczo sprzeciwiam sie takiemu sposobowi procedowania catego tego
procesu. OczywiScie jestem przeciwny temu, aby jakiekolwiek dzialania byly podejmo-
wane bez rzetelnej dyskusji, bez poznania wszystkich argumentéw i bez przekonania
tych, ktorzy mieli by¢ beneficjentami tych decyzji, ze jest to korzystne czy dla jednej
placowki, czy dla drugiej, czy dla obu. Dziekuje bardzo.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):

Kto jest za?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Pan poset Piotr Krol, prosze.

Posel Piotr Krol (PiS) - spoza skladu Komisji:
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Dziekuje bardzo. Ja jestem skromnym postem ziemi bydgoskiej. Jestem tez czlonkiem
Rady Spolecznej szpitala im. Jurasza i mysle, ze Wysokiej Komisji, ale tez osobom, ktore
§ledza jej posiedzenie online, nalezy sie krotkie, historyczne wyja$nienie, z czego wynika
ta dramatyczna sytuacja, w ktorej w tej chwili sie znalezliSmy.

Bydgoszcz jest 6smym pod wzgledem wielkoéci miastem w Polsce. Wysitkiem swoim
i swoich kadr dorobila sie swojej uczelni medycznej, czyli akademii medycznej. Za rza-
dow SLD na poczatku lat dwutysiecznych XXI w. ta uczelnia jako jedyna w Polsce zostala
zlikwidowana, a sprawowata wtedy nadzor nad tymi dwoma szpitalami, o ktérych dzisiaj
moéwimy. Jedng decyzja Sejmu i, co mowie z duzg przykroscia, decyzja senatu akade-
mii medycznej, ktory w mojej ocenie zostal wtedy wprowadzony w duzy btad, wielo-
miliardowy majatek zostal przejety przez wltadze UMK, czyli miasta. Nie musze pan-
stwu mowic o pewnym historycznym kontekscie. Chodzi o miasto, ktére najdelikatniej
moéwigc — nawet nie wiem, jak to delikatnie ujaé — ma wielki kompleks Bydgoszczy.

Efekt tego jest taki, ze wszyscy mieszkancy Bydgoszczy tak naprawde, jesli chodzi
o wiekszosc¢ wiadczen zdrowotnych, ktére moga pobierac, kiedy majg potrzebe, jezeli ich
stan zdrowia lub zycia jest zagrozony, trafiaja do dwoch szpitali. Ich o§rodkiem decyzyj-
nym jest Torun, ktory do Bydgoszczy jest, najdelikatniej méwigc, umiarkowanie zyczli-
wie nastawiony, ze tak to dyplomatycznie ujme.

Dlaczego tak mowie? Ot6z mozemy w zyciu spelniac rézne funkgje... Niektérzy z nas
zrobili naprawde wielkg kariere, ale przede wszystkim jesteSmy ludzmi i sytuacje kry-
tyczne pokazuja, jakimi jesteSmy ludzmi. O takiej sytuacji krytycznej chciatbym panstwu
powiedzie¢, bo podzielam ten glos pana przewodniczacego Tomasz Latosa i pana pre-
zydenta miasta, jak rowniez naszych zacnych lekarzy. Chcialbym panstwu powiedzieg,
co spotkato ich na poczatku covidu, bo im tego nie wypada powiedziec.

i.p.
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i.p.

Oto6z ta uczelnia, ktéra na nieszczescie Bydgoszczy przejela nasze dwa najwieksze
szpitale, bedgce naszg dumag, ma w swojej ofercie takie wydzialy jak na przyktad wydzial
fizyki, wydzial humanistyczny, wydzial nauk historycznych, wydzial nauk o polityce,
wydzial nauk o Ziemi, czyli takie, ktore nie majg kompletnie nic wspélnego z medycyna.
Pracownikom naszych szpitali wydano polecenie, bo tak sobie pan rektor zinterpreto-
wal, ze pracownicy tych wydzialow, mimo tego, ze prowadzili zajecia online, majg by¢
w pierwszym rzedzie szczepieni. Czy panstwo przypominajg sobie te atmosfere w Pol-
sce, kiedy kazdy z nas bat sie o swojg matke, babcie, ojca, o swojego bliskiego i o siebie?
Najbardziej narazeni byli wiaénie pracownicy tych szpitali, a oni w pierwszym rzedzie
musieli szczepi¢ pracownikéw tych niezwykle pozgdanych na rynku pracy wydzialow,
ktorzy prowadzili zajecia przez internet? Méwimy o takich ludziach o takiej moralnosci.
Nie dziwcie sie wiec nam panstwo, ze dzisiaj posel Latos zwoluje to posiedzenie Komisji,
ze przyjezdza prezydent Bydgoszczy.

Ja jestem skromnym postem z Bydgoszczy, czlonkiem rady spolecznej szpitala, ktory
zostal w sposéb absolutny zadluzony. Jako§ tak dziwnie sie sklada, ze wszystkie nie-
ruchomosci, ktore sa zastawem na zadluzenie szpitala znajdujacego sie w Bydgoszczy,
sg na terenie miasta. Krétko moéwiac, gdyby ten szpital upadl, to wszystko, co traci,
traci tylko miasto Bydgoszcz. Zabraklo nawet takiej elementarnej przyzwoitosci, zeby
w tym Toruniu chociaz kawatek trawnika zastawi¢, jakiego$ kompletnie niepotrzebnego.
Nie dziwcie sie wiec nam panstwo. Mamy do czynienia ze zorganizowang akcja, ktora
ma na celu jedng rzecz. Tutaj to padlo, ale ja to dopowiem.

Ot6z byt tutaj glos pana kompletnie oderwanego od rzeczywistosci, méwigcego o tym,
ze szpitale powinny sie tgczyé czy konsolidowa¢. Okej, tylko mamy do czynienia z taka
sytuacja. Torun to jest miasto, ktore nie bardzo ma sie czym pochwali¢, moze poza sta-
rowka. Nie wiem, czy panstwo wiedza, ze tam najwiekszym pracodawcg jest wiadnie
ta uczelnia, ktora probuje likwidowaé szpitale w Bydgoszczy. Tam sie produkuje stu-
dentow, ktorych pézniej sie zatrudnia. Takie perpetuum mobile, a wszystko za pienigdze
podatnikow.

W Toruniu zbudowano niedawno szpital, ale zeby bylo jeszcze bardziej zabawnie,
zanim on powstal, to Toruf, rowniez za pienigdze podatnikoéw, w jednej z telewizji
komercyjnych wykupit serial, ktory rozgrywa sie w Toruniu — w szpitalu, ktory nie ist-
nieje. Krotko mowiac, juz wtedy budowano taka atmosfere po prostu, ze tu u nas co$
bedzie. Niech cata Polska zobaczy, ze bedzie jaki$§ szpital.

Jesli kto§ mowi o konsolidacji, to ja panstwu powiem, o co chodzi. Ot6z chodzi o to,
zeby w Bydgoszczy zlikwidowac jeden szpital, zeby do pana, do pani i do pana przyszedt
kto§ i powiedzial: Stuchajcie, tutaj w Bydgoszczy nie bedzie dla was miejsca pracy. Ale wie-
cie co, calkiem przypadkiem, w Toruniu otworzyliSmy taki nowy szpital, nowiusienki,
jak spod igietki. Co prawda nikt w nim nie chce pracowac, ale wiecie, wy macie najblize;j.
Tak wiec serdecznie zapraszamy.

Jesli kto§ méwi o konsolidacji, to ja panstwu powiem, jakie sg dalsze plany Torunia,
bo to jest oficjalna wiedza. W 2023 r. w Toruniu bedzie trwat drugi etap rozbudowy szpi-
tala. Chcialbym tylko zapytaé, jaki jest sens, jezeli w Bydgoszczy przynajmniej jeden
szpital ma by¢ zlikwidowany, zeby 30 km dalej, aby zaspokoié czyjes kompleksy, budowaé
,blok operacyjny polozniczo-ginekologiczny, klinike kardiochirurgii z oddzialem 16zko-
wym, blok operacyjny z oddzialem, oddzial radioterapii, centrum badawczo-wdroze-
niowe” itd. Tu cytuje, bo to jest wiedza powszechna. To sg plany rektora UMK i miasta
Torunia na 2023 r.

Krotko mowige, w tym samym wojewodztwie, w odlegloéci 30 km, w najwiekszym
mie$cie w wojewodztwie, a 6smym pod wzgledem wielko§ci w Polsce, mamy zlikwidowaé
jeden szpital, bo do tego to sie sprowadza, po to, zeby 30 km dalej zbudowac nowy szpi-
tal. To powiedzmy to sobie brutalnie i szczerze... Najdelikatniej méwigc, to miasto, ktére
na nieszczeScie Bydgoszczy sprawuje kontrole nad dwoma bydgoskimi szpitalami, nie
budzi na tym rynku ani wéréd naukowcow, ani wérod lekarzy jakiego§ wybitnego zainte-
resowania, ze juz tak bardzo dyplomatycznie to ujme. Postanowiono wiec po krzyzacku,
z buta, tak jak historia uczy: zlikwidujemy w Bydgoszczy, to was zmusimy, ze bedziecie
w Toruniu pracowac.
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Krétko méwige, panie przewodniczacy, moim zdaniem sytuacja dorosta do tego, bo juz
jest ewidentne zagrozenie bezpieczenstwa mieszkancow Bydgoszezy, zeby zwracac sie
do ministra, aby przynajmniej dla jednego z tych szpitali na poczatek organem zalozy-
cielskim byt albo minister, albo wojewoda. Wtedy poréwnamy. Moim zdaniem naukowcy,
lekarze i menedzerowie, ktérzy zarzadzaja tymi jednostkami, spokojnie dadzg sobie rade.
Niech one zaczng konkurowaé, to moze wrécimy do tej rozmowy za 5 lat i zobaczymy,
czy nowy szpital w Toruniu dal sobie rade, czy te dwa w Bydgoszczy. Jestem zupelnie
spokojny, ze na zwyklych, ludzkich, uczciwych zasadach oba te bydgoskie szpitale sobie
dadza rade.

Natomiast, jezeli nadal bedziemy uznawac to, co w tej chwili jest robione przez wila-
dze UMK czy traktowanie tego tak, ze oni moga — nie, oni nie moga. Nie maja realnego
prawa, bo palcem nie kiwneli, jednej ztotowki ani grosza nie dali.

Akademia medyczna zostala zbudowana wysiltkiem bydgoszczan. Wszystko, co zostalo
zbudowane na terenie miasta Bydgoszczy, zostalo zbudowane wysitkiem bydgoszczan.
Mamy moralne prawo zadac tego, zeby mieé¢ na ten szpital wplyw. Jezeli rektor sobie
z tym nie radzi, co przyznaje, chcgc robié¢ te reorganizacje, to niech te szpitale odda.
Jestem gleboko przekonany o tym, ze i wladze miasta Bydgoszczy, i wojewoda, i mini-
ster pochylg sie nad tym, zeby przeja¢ kontrole przynajmniej nad jednym z tych szpitali.
Zabierzmy ten klopot panu rektorowi, bo efekt jego dziatalnosci jest tylko taki, ze ludzie
w Bydgoszczy po prostu sie boja. A ostatnig rzecza, jaka ludziom po covidzie powinniSmy
dawag, to strach, ktory unosi sie w powietrzu. Ludzie powinni mie¢ pelen dostep do réz-
nego rodzaju §wiadczen, ktore te szpitale zapewniaja.

Ja bym pana posta Latosa, ktéry przez wiele, wiele lat naprawde wykonywal ciezka
prace, zeby dla tych obu szpitali zdobywa¢ srodki na remonty, na wyposazenie itd., co tez
powinno na tej sali wybrzmiec... Sg to jednostki naprawde dobrze wyposazone. Zreszta
to wybrzmialo w glosie pana profesora.

My tych szpitali po prostu nie oddamy. Bedzie wojna. Chcecie to uslyszec,
to ja to powtorze: bedzie wojna, tgcznie z tym, ze bedziemy robi¢ manifestacje na terenie
Torunia. Nie oddamy tych szpitali za Chiny ludowe. Dziekuje bardzo.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):

Kto jest za tym wnioskiem?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dzigkuje bardzo. Teraz pan posel Pawel Olszewski. Kto jeszcze z panstwa chciatby
zabraé glos? Zebym jeszcze raz zobaczy! podniesione rece. Dobrze. Dziekuje bardzo.

Posel Pawel Olszewski (KO) - spoza skladu Komisji:
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Czy mozna? Dziekuje serdecznie. Bardzo serdecznie chciatbym podziekowaé panu prze-
wodniczagcemu Latosowi za zwolanie tego posiedzenia Komisji. Bardzo serdecznie tez
dziekuje panu ministrowi zdrowia za stanowisko. No i ku mojemu zdumieniu nie sadzi-
tem, ze bede dziekowal panu ministrowi Czarnkowi, niemniej jednak po komunikacie,
ktory przekazal pan przewodniczacy Latos, ten glos wsparcia rowniez jest niezmiernie
istotny.

Szanowni panstwo, musimy sobie powiedzie¢ wprost. Nieobecnosc¢ rektora lub przed-
stawiciela Uniwersytetowi Mikolaja Kopernika w Toruniu na dzisiejszym posiedzeniu
Komisji niestety pokazuje jednoznacznie, ze jest to totalna arogancja rektora. To kolejna
nieobecnos¢, bo nie bylo go réwniez na posiedzeniu Rady Miasta Bydgoszezy. Ja takze
w sprawie polaczenia tych szpitali probowalem umowic sie z panem profesorem rekto-
rem. Brak przejrzystosci tego procesu jest niemozliwy do zaakceptowania. Dziatalnosc
profesora rektora, ktory z nikim, absolutnie z nikim nie chce rozmawiac i nie rozmawia,
podejmujac arbitralne decyzje bez zadnych podstaw merytorycznych, w moim przekona-
niu jest skandaliczna. Dlatego stanowisko rzadu, ktore zostalo zaprezentowane na tym
posiedzeniu Komisji, powinno da¢ do mys$lenia.

A jesli pan profesor Maksymowicz méwi, ze jest za lgczeniem szpitali etc., to odnoénie
do zasady ja tez byltbym zwolennikiem. Bardzo czesto przywoluje sie przyktad Poznania,
ze tam polgczono dwa szpitale i dziata to fenomenalnie, bo jest jedna administracja etc.
Tak, to prawda, tylko ze my mamy dwa duze szpitale oddalone od siebie o kilka kilo-
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metréw, z dublujagcymi sie oddzialami, a z tego, co wiem, sg plany, aby poradnie okuli-
styczng zachowac w jednym szpitalu, a okulistyke przenies¢ do drugiego szpitala. Czyli
pacjenci bedg jezdzili pomiedzy dwoma szpitalami. Sg plany, aby w jednym ze szpitali
zamkng¢ SOR. Mozemy sobie wyobrazi¢, co sie bedzie dziato w 400-tysiecznym mieScie,
jesli duzy SOR zostanie zamkniety i wszyscy pacjenci beda kierowani do kolejnego, jed-
nego SOR. Te kolejki na SOR sie wydtuza.

Zatem z punktu widzenia pacjenta bedzie to sytuacja absolutnie dramatyczna, a wszy-
scy doskonale zdajemy sobie sprawe z tego, ze sytuacja finansowa przy takim polaczeniu,
gdzie administracje tak czy siak beda sie dublowaly, w zaden sposéb nie rozwigze pro-
blemu. W zwigzku z powyzszym musimy zrobi¢ absolutnie wszystko, aby uzmystowié
profesorowi rektorowi, ze te dzialania, ktére, jak przynajmniej wynika z tego, co czy-
tamy w prasie, sg motywowane ekonomig, z ekonomig nie bedg miaty nic wspolnego.
Straci tylko i wylacznie pacjent, a sytuacja szpitali w zaden sposéb sie nie polepszy. Jest
to tatanie dziury Jurasza kosztem szpitala Biziela. Dziekuje serdecznie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Pan poset Hardie-Douglas, prosze.

Posel Jerzy Hardie-Douglas (KO):

i.p.

Wiasciwie tak sie zastanawiatem, czy juz nie zrezygnowac z wypowiedzi. Z uwaga stu-
chatem przede wszystkim kolegéw z Bydgoszczy. Tez jestem lekarzem, dlatego mowie
,kolegow”, przepraszam bardzo. Calkowicie rozumiem panow niepokdj. Pracuje w szpi-
talu, w ktorym dosyc¢ czesto zmienia sie dyrekcja. Wiem, jaki niepokéj budzi juz sam fakt
zmiany dyrektora, te dziesigtki plotek, co sie bedzie dzialo, kogo zwolnig, kogo awansuja,
jak ludzie bedg odchodzi¢. A co dopiero méwic o tgczeniu szpitali, jesli panstwo nie macie
de facto, jak zrozumialem, jasnej wiedzy na temat tego, jak to powinno wygladac.

Odnosnie do kolegi, to ja absolutnie sie zgadzam, ze ta nieobecnos¢ rektora jest wyra-
zem jakiej§ zupelnie niezrozumialej arogancji. By¢ moze jest tak, jak tu pan posel mowit,
ze jest jakie§ drugie dno, nawigzywal do tej niecheci dwoch miast. W catej Polsce wszyscy
o tym wiedza, ze jest nieche¢ miedzy Toruniem a Bydgoszcza. Pamietam, ze byly dysku-
sje, czy to w ogodle jest madry pomysl, zeby byly w jednym wojewddztwie, ale wiele razy
przerabialiSmy na terenie Polski takie niecheci i one nie muszg wcale oznaczac od razu
jakich§ makiawelicznych decyzji, by¢ moze takich nie ma. Jednak dopdki pan rektor
nie wyjaéni swojej motywacji, dlaczego chce to zrobic, czy rzeczywiscie, tak jak koledzy
sugeruja, moze dojs$¢ do likwidacji jednego szpitala albo likwidacji czesci oddziatow...
Tak nie musi sie stac.

Chce tez powiedziec, ze rozumiem do pewnego stopnia pana profesora Maksymowi-
cza, bo nie kazda konsolidacja musi by¢ szkodliwa. Reprezentuje region zachodniopo-
morski, gdzie co prawda dwa szpitale marszatkowskie, ale rowniez w sytuacji, ze jeden
byl w niezlej sytuacji finansowej, a drugi w zlej, zostaly polaczone. Nie przypominam
sobie, zeby tam jaki§ oddzial zostal zlikwidowany albo personel migrowal, albo zeby
doszto do pogorszenia dostepnosci pacjentow. OczywiScie to ma na celu skonsolidowanie
tych pieniedzy, splate dlugéw z nadwyzki drugiego szpitala, polgczenia administracji itd.
Nie musi dochodzi¢ do bardzo glebokich zmian.

Jednak dopoki pan rektor nie powie, nie utnie tej dyskusji, ktéra, jak rozumiem,
jest w tej chwili gléwnie dyskusjg medialng i absolutnie ma prawo wywolac¢ niepokoj
w Bydgoszczy, ktorg zreszta bardzo lubie i wspélpracuje przede wszystkim jako onko-
log z Centrum Onkologii w Bydgoszczy, to nasze stanowisko... Uwazam, ze powinni$my
sprobowaé powtorzy¢ te dyskusje w obecnosci rektora, a jezeliby nie bylo takiej mozli-
wosci, to myéle, ze powinniSmy przyjac na kolejnym posiedzeniu Komisji, ktore byloby
zwolane w tym samym celu, jednak negatywna opinie w sprawie tego tgczenia szpitali.

Na koniec chce tylko powiedzieé, ze pan przewodniczacy powiedzial, ze nie mozna
przyjmowac stanowiska, nie wystuchujac stron, natomiast rozumiem, ze pan minister
Czarnek juz takie stanowisko przyjgt. W tym wypadku to jest dla Bydgoszczy dobra wia-
domoé¢, ale moze on ma wiekszg wiedze na temat tych pomystow rektora, niz my mamy.
Dziekuje bardzo.
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Panie posle, ja na koniec do tego wszystkiego sie odniose. Podzielam wcze-
$niejsza cze$¢ pana wypowiedzi, ze my do tego tematu wréocimy, gdy bedziemy wiecej
wiedzie¢. Wtedy przyjmiemy okre§lone stanowisko, ale p6zniej sie do tego wszystkiego
odniose.

Kolejne zgloszenia. Pani posel L.osko, bardzo prosze.

Posel Magdalena Losko (KO) - spoza skladu Komisji:

Panie przewodniczgcy, Wysoka Komisjo, te wszystkie glosy poprzedzajace moje zdanie
wskazuja tylko na jedna rzecz: w jak dramatycznej sytuacji znajdujg sie obecnie miesz-
kancy, ale rowniez pracownicy tego szpitala, poniewaz brakuje nam niestety wiedzy.
Z tego wynika to zwolanie posiedzenia Komisji Zdrowia, za co bardzo serdecznie dzie-
kuje przewodniczacemu, ale rowniez samorzadowcom i prezydentowi Bydgoszczy.

Przez wiele dni, przez wiele miesiecy tak naprawde, bo trzeba wskazac, ze Rada Mia-
sta Bydgoszczy przyjeta swoj apel juz w kwietniu, a mamy koniec czerwca i nadal tych
informacji brakuje... To tylko wskazuje na to, co réwniez moi poprzednicy moéwili — cho-
dzi o arogancje w stosunku do mieszkancéw, do pracownikow. Ale rowniez do Minister-
stwa Zdrowia i Ministerstwa Edukacji i Nauki, skoro te ministerstwa nie maja wiedzy,
co w tej kwestii dalej sie zadzieje.

Chcialabym, zeby$my opierali swoja dyskusje na stopniu raczej merytorycznym niz
emocjonalnym. Mnie na przyklad interesuje tez kwestia rozbudowy szpitala, bo prze-
ciez w 2021 r., notabene tez w kwietniu, zostala podpisana umowa, ktéra miala na celu
rozbudowe Szpitala Uniwersyteckiego im. Jana Biziela. Przypomne, ze jest to umowa
opiewajaca na 162 mln zt. Zaktada budowe nowego budynku szpitala z ladowiskiem dla
$migtowcow, przebudowe czeSci istniejacego budynku i jego modernizacje, adaptacje cze-
§ci istniejacego budynku w celu polaczenia z projektowana rozbudowa. Teraz pytanie,
czy w dobie planow konsolidacji tych szpitali nie zostanie tez zagrozona ta inwestycja,
ktora zostala wcze$niej podjeta?

Rodzi sie bardzo wiele pytan, odno$nie do ktérych chcielibySmy uzyskac informacje,
bo dopytuja przeciez nie tylko samorzgdowcy, ale i postowie. Z tego wynika to posiedze-
nie Komisji. Przykre jest tylko to, ze rektor bardzo mocno pokazuje tutaj swojg arogancje
i lekcewazenie.

A odnosnie do Torunia, to mysle, ze ma wiele rzeczy, ktérymi moze sie pochwalié.
Ma réwniez ojca Tadeusza Rydzyka. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Calos¢ programu wieloletniego to kwota okolo 350 mln zi. To raz. A druga
uwaga: chcialbym podziekowac czlonkom prezydium Komisji, bo z nimi konsultowalem
zwolanie posiedzenia Komisji. Wszyscy ponad podziatami zgodzili sie, ze warto, abySmy
to zrobili. Bardzo prosze, pan przewodniczacy Hoc.

Posel Czeslaw Hoc (PiS):
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Dziekuje, panie przewodniczgcy. Panie ministrze, szanowni przedstawiciele szpitali, sza-
nowni goscie, oczywiscie jesteSmy Komisja Zdrowia, a zdrowie to najwyzsza warto§¢é spo-
teczna. Dlatego moze w §wiecie medycyny obowigzujg dwa podstawowe hasta. Po pierw-
sze, primum non nocere, czyli przede wszystkim nie szkodzié, a po drugie, salus aegroti
suprema lex esto, czyli dobro pacjenta jest najwyzszym prawem.

Te dwa hasta powinny by¢ naczelng dewiza naszego dzisiejszego spotkania. I o ile
kto$ poczatkowo mogl mysleé, ze dzisiejsze posiedzenie Komisji jest zbyt wcze$nie zwo-
lane, o tyle teraz wiemy, ze dobrze, ze w tym czasie zostalo zwolane, poniewaz poru-
szamy naglace kwestie w aspekcie zapewnienia poczucia bezpieczenstwa zdrowotnego
dla mieszkancow Bydgoszczy.

Jesli mowimy o konsolidacji, to musimy sobie uswiadomié, co to jest ta konsolidacja.
Konsolidacja to jest polgczenie dwoch podmiotow, z ktérych oba tracg prawng organi-
zacje, natomiast powstaje nowe przedsiebiorstwo. Czy w tym czasie, w ogdle w aspekcie
ochrony zdrowia potrzebny jest taki eksperyment wrecz? Eksperyment, ktory mogtby
zagrozié¢ poczuciu bezpieczenstwa zdrowotnego obywateli. Z drugiej strony, mowicie pan-
stwo o arogancji pana rektora, ale jest taka naczelna zasada lacinska: absens carens,
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czyli nieobecny traci, sam sobie szkodzi. Jesli nie chce przedstawi¢ pewnych dziatan,
estymacji kosztéw czy tez strategii, koncepcji, to znaczy, ze sam sobie szkodzi. To jest
bardzo podejrzane.

Tak wiec ja myéle, ze kwestia tego bezpieczenstwa i tego eksperymentu jest tak nie-
dozwolona, ze szczerze méwigc, nie powinnismy juz dyskutowac, bo praktycznie wszy-
scy jesteSmy przeciwko takiemu eksperymentowi w aspekcie dziedziny medycyny. Nie
mozemy wiec prowadzié jakichkolwiek do§wiadczen czy prob. W aspekcie oszezednosci,
to po pierwsze, na pewno byly spozytkowane §rodki unijne. Jesli powstanie nowe przed-
siebiorstwo, to praktycznie §rodki unijne trzeba bedzie zwraci¢. To juz jest pomyst dia-
boliczny, jak mozna zrobic co$ takiego, zeby potem ponosic takie koszty.

Po drugie, wspomnial pan profesor o trombektomii mechanicznej. Jesli jest jeden
osrodek, ktory sie specjalizuje w trombektomii mechanicznej — piekna sprawa leczenia
udarow niedokrwiennych mézgu - to teraz ja sobie wyobrazam, ze gdyby dwa podmioty
byly, to kazdy by chciat te dziatke dzielié. A jesli bedzie musial dzieli¢, to musi mieé caly
24-godzinny zespol. To sg nastepne koszty, nastepne zabezpieczenie intensywne;j terapii,
anestezjologiczne itd. To sg nastepne koszty. To wlasnie po to jest taka jakby zdrowa
konkurencja, i musi byé konkurencja, zeby tworzy¢ dobre standardy i dobre, innowa-
cyjne, nowoczesne rozwigzania. Tak wiec ja podzielam zdanie pana przewodniczgcego
i panstwa tutaj, ze w obecnej dobie, w obecnych czasach takie eksperymenty sa grozne.

A jesli juz méwimy o zachodniopomorskim, to mamy Pomorski Uniwersytet Medyczny,
ktory wspaniale prowadzi dwa panstwowe szpitale kliniczne, tj. PSK nr 1 i PSK nr
2, pieknie pracujgce, wprowadzajace bardzo dobre standardy w leczeniu, wiele, wiele
innowacyjnych rozwiazan, chirurgie robotowg itd. Pan posel Hardie-Douglas powiedzial
o zachodniopomorskim, o urzedzie marszatkowskim.

Mysle, ze te przyklady sa potwierdzeniem tego i tych waszych stusznych obaw. Tak
wiec, panie przewodniczacy, dobrze, ze jest to posiedzenie i precyzujemy konkretne
wnioski w aspekcie sprzeciwu wobec praktycznie likwidacji albo polgczenia tych dwoch
szpitali.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Pan poset Szopinski, bardzo prosze.

Posel Jan Szopinski (Lewica):

i.p.

Szanowny panie przewodniczgcy, szanowny panie ministrze, szanowni panstwo,
po pierwsze, bardzo serdecznie dziekuje panu postowi Hocowi, wiceprzewodniczgcemu
Komisji, za to, co przed chwilg powiedzial, ze sg potrzebne wnioski z tego dzisiejszego
posiedzenia i ze jest to posiedzenie dobrze zwolane. W zwigzku z powyzszym te wnioski
zostaly przygotowane, z jednej strony przeze mnie, z drugiej przez maj klub. Bedziemy
dzisiaj wnosili o przeglosowanie owych wnioskéw, do ktorych za chwile dojde.

Problem dotyczacy funkcjonowania w Bydgoszczy obu szpitali klinicznych datuje
sie od roku 2008. Wtedy to 6wczesny Sejmik Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego
w ramach podjetej uchwaly przekazal szpital Biziela w zarzadzanie Collegium Medi-
cum. Byto ot6z tak.

Owczesne kierownictwo Collegium Medicum i 6wczesny rektor obiecywali, po pierw-
sze, ze te szpitale nigdy nie zostang polaczone, po drugie, ze nastapi rozwdj bazy szpi-
tala Biziela i rozwdj klinik, ktore po prostu tam sie znajduja. Ja nie wiem, ile dzisiaj
jest klinik. Wtedy w szpitalu Biziela bylo pie¢ klinik. W zwigzku z powyzszym dzisiaj
de facto méwimy o dotrzymaniu przez kierownictwo UMK slowa danego reprezentan-
tom wojewodztwa kujawsko-pomorskiego, kiedy nastepowalo przekazywanie tych szpi-
tali. Z osob obecnych na tej sali, jestem jedyng, ktéra wtedy byta w samorzadzie woje-
wodztwa kujawsko-pomorskiego i w sposob zdecydowany protestowala przeciwko temu
pomyslowi i glosowala przeciw przekazaniu szpitala Biziela w zarzadzanie Collegium
Medicum UMK.

Dzisiaj mamy sytuacje taka, jaka mamy. W zwigzku z powyzszym mdj klub, i ja oso-
biscie przygotowaliSmy stanowisko Wysokiej Komisji. Stanowisko to ma trzy zdania.
W sposob szybki pozwole sobie je zaprezentowac: , Likwidacja Szpitala Uniwersyteckiego
nr 2 w Bydgoszczy, w ramach projektu polaczenia dwoch bydgoskich szpitali stanowig-
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cych baze dydaktyczng UMK, a takze zwigzane z nig zmniejszenie liczby 16zek i zakresu
Swiadczen medycznych, pogorszy dostep pacjentéw z Bydgoszezy i wojewddztwa kujaw-
sko-pomorskiego do leczenia specjalistycznego, a jednocze$nie nie gwarantuje likwidacji
zadluzen i strat finansowych zwigzanych z realizacjg przez UMK zadan w zakresie pro-
wadzenia szpitali klinicznych i zapewnienia na bazie tych szpitali wlasciwego zakresu
ijakoSci publicznych ustug medycznych w mieScie i regionie. Komisja Zdrowia apeluje
do Ministra Zdrowia oraz Ministra Edukacji i Nauki o udzielenie UMK pomocy w roz-
wigzywaniu problemow ekonomicznych, tak by nie przeszkadzaly one w rozwijaniu
przez uniwersytet uslug medycznych §wiadczonych pacjentom przez uczelniane szpitale
kliniczne. Komisja apeluje takze do rzadu o wszczecie takich rozwigzan legislacyjnych,
na mocy ktérych UMK bedzie rozwija¢ dzialalnos¢ Collegium Medicum na bazie §wia-
towej klasy szpitala w Toruniu, a w zwigzku z brakami kadr medycznych w Bydgoszczy,
aby powstal w Toruniu nowy uniwersytet medyczny realizujgcy dziatalnosé kliniczng
na bazie szpitali uniwersyteckich w Bydgoszczy”.

Chcialbym podziekowaé¢ moim kolezankom, mojej kolezance i kolegom z klubu
Lewicy, ktorzy dzisiaj przybyli na to spotkanie. Jako jedyny klub jesteSmy w pelnym,
stuprocentowym sktadzie na tym posiedzeniu. My dzisiaj z naszej strony mozemy to sta-
nowisko przyja¢. Przyjmujemy z glebokim niesmakiem, ze nie interesuje to zaréwno
postéw z Platformy Obywatelskiej, jak i postow z PiS-u.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Panie po§le, bardzo bym prosit...

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Panie przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Niech pan naprawde...

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Panie przewodniczacy, czy pan...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Panie posle, czy dla pana wazna jest sprawa czy indywidualny lans w tej sytuacji?

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Czy pan pozwoli, ze ja dokoncze?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Naprawde, rozumiem, ze byl pan wicemarszatkiem w Toruniu, pan nadal butami w tej
chwili w Toruniu jest. No, przepraszam...

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Panie przewodniczacy, panu co§ sie pomylilo i w zwigzku z tym jest kilku specjalistow
na tej sali. W zwigzku z powyzszym...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Niech pan sie nie zachowuje w ten sposéb, dobrze?

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Niech pan tez w stosunku do mnie w ten sposéb sie nie zachowuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

To niech pan bedzie rozsadny.

Posel Jan Szopinski (Lewica):
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Niech pan pozwoli, ze ja dokoncze swoja wypowiedz, inni mieli takg mozliwosc. Niech pan
mi nie przerywa. To ze stwierdzam, ze jesteSmy w stuprocentowym skladzie, ze przygo-
towaliémy jako jedyni stanowisko na tym posiedzeniu Komisji, to sg fakty. Niech pan nie
zaprzecza temu, ze po prostu tak jest.

I ostatnia sprawa. Ja bym bardzo uprzejmie prosil, zeby wyegzekwowal pan od pana
ministra zdrowia oraz od pana ministra edukacji i nauki, abySmy jako czlonkowie Komi-

i.p.
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sji otrzymali stanowiska i pisma, ktore zostaly przekazane do pana rektora ze strony
pana ministra zdrowia i ze strony pana ministra edukacji i nauki. I w zwigzku ze sta-
nowiskiem pana przewodniczgcego Hoca, aby przyja¢ w tej sprawie dzisiaj stanowisko,
to my takie stanowisko mamy i prosimy o jego przyjecie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo prosze, pani poset Kozlowska.

Posel Iwona Maria Kozlowska (KO) - spoza skladu Komisji:

Dziekuje, panie przewodniczacy. To dla nas, kujawsko-pomorskiego i Bydgoszczy, nie-
zwykle wazna dyskusja i wazna debata. Mysle, ze najwazniejsze jest to, abySmy moéwili
wspolnym, jednym glosem, nie przeciwko sobie, tylko w sprawie, w ktorej dzisiaj sie
spotkaliSmy. Po to tez dotart do nas pan prezydent Rafal Bruski, aby merytorycznie roz-
mawiac o tym, co ztego moze sie wydarzy¢ w Bydgoszczy.

Niezrozumiale jest oczywiScie podejmowanie niebezpiecznych decyzji przez jedng
osobe, jaka jest rektor. Najtrudniejsze w tym wszystkim jest to, ze pana rektora tu nie
ma, nie ma jego przedstawiciela i nie jest w stanie nam przedstawié¢ faktycznych pla-
noéw, ktore przygotowal i ktorymi kieruje sie pan rektor. Mnie sie to po prostu w glowie
nie miesci. Osoba, ktéra wziela na siebie odpowiedzialno§é, aby zajaé sie zarzadzaniem
tak waznej sfery dzialalnosci publicznej, jaka jest opieka zdrowotna, rektor, powinna
zadbac¢ przede wszystkim o pacjentéw i o stuzbe zdrowia, o lekarzy, pielegniarki. Pacjenci
powinni mie¢ nalezytg opieke w kujawsko-pomorskim, natomiast lekarze powinni mieé¢
zapewnione stanowiska pracy i odpowiednig baze do pracy.

Zabraklo rozmow. Zabraklo konsultacji. Zabrakto analizy sytuacji zwigzanej z instytu-
cjami zdrowia w regionie. Zatem absolutnie w tym momencie nie wrézy do temu przed-
siewzieciu jakiegokolwiek sukcesu. Ja widze to wrecz tylko w formie porazki. W zwigzku
z tym, ze mamy bardzo utrudniony dostep do opieki zdrowotnej — w catej Polsce wszyscy
to odczuwamy - jak mozna podejmowac decyzje, ktore nie bedg stuzyly pacjentom, ktore
jeszcze bardziej utrudnig dostep do lekarzy i pielegniarek? Mysle wiec, ze jako postowie
kujawsko-pomorskiego powinni§my podja¢ bardzo wazne decyzje i rozpoczaé¢ dziatania,
aby nie dopuscié¢ do tego, co przed nami, aby jedna osoba decydowata o zdrowiu i zyciu
pacjentéw w kujawsko-pomorskim. Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Nie pan posel, bo pan poset zgltaszal sie pdézniej, panie posle Wolski. Spokojnie prosze
czekac w kolejce. Pani poset Plonka, bardzo prosze.

Posel Elzbieta Plonka (PiS):

i.p.

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo, goScie, pro-
blem jest wazny, troche mi znany, poniewaz w mieScie Gorzowie taczyliSmy trzy szpitale.
Bylo to szalenie trudne. Potem jako wicemarszalek nadzorowatam najbardziej zadtuzony
szpital w Polsce. Tak wtedy sie méwito — 300 mln.

Wracajac jednak do tego problemu, ktory mamy przed sobg, powiem tak: stysze
i widze, ale mam niedostateczng wiedze na temat tego, co sie dzieje. Dlatego tez nie
jestem za tym, zeby przyjmowac dzisiaj jakiekolwiek stanowisko. Mam natomiast taka
propozycje. Problem jest skomplikowany i zeby Komisja Zdrowia mogta cokolwiek powie-
dzieé, to musi pozna¢ troche wiecej szczegbétow. Nie wiem, panie przewodniczacy, gdyby
byt mozliwy wyjazd Komisji Zdrowia do wojewodztwa w tej sprawie... Ale tez poczekanie
na opinie ministréw. By¢ moze naprawde mamy za malo wiedzy. OczywiScie widzimy
konflikt interesow, rowniez jaka$ decyzje — nie ma pana rektora, wiec nie wiemy, czym
on sie kierowat.

Zeby podejmowac taki projekt, w ktéorym wzywamy obu ministréw do udzielania
pomocy w rozwiazywaniu probleméw ekonomicznych, jest to dla mnie troche za trudne.
To sie wiaze oczywiScie z pieniedzmi, z dtugami, z czyms$ tam jeszcze. Mysle, ze to jeszcze
nie ten czas, abySmy taki apel wystosowali. Daleka jestem od stanowisk Komisji Zdrowia
na ten moment. Problem jest, wiec powinniSmy go pozna¢ moze bardziej doglebnie?
I wtedy zastanowic sie, co mozemy zrobi¢, jak pomée. Za malo dzisiaj wiemy, zebySmy
mogli podja¢ jakie$ decyzje. Dziekuje.
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Pan posel Wolski, prosze.

Posel Zdzistaw Wolski (Lewica):

Nie chcialbym powtarzac argumentow, ale tak jak pan posel Hoc wspominat, w skraocie,
nieobecny nie ma racji. Nieobecny wiedzial, co bedzie poddane pod dyskusje. Nie przy-
jechal, nie przystal pelnomocnika, ktorego przeciez w tym celu powotal, czy chociazby
jakiego$ projektora.

Wracam jednak do pomystu zaproponowanego przez pana posta Szopinskiego. Nasza
czworka z Lewicy poparla to stanowisko. Po to w tyle os6b sie zebraliémy. W zasadzie
jesteSmy wszyscy zgodni, nawet z postem Maksymowiczem, ktory przeciez nie wypo-
wiedzial sie przeciw, tylko probowal poszerzy¢ to, ze te konsolidacje maja i dobre strony.
Ja tez mam ze swojej Czestochowy doS§wiadczenie z 1gczenia de facto trzech szpitali miej-
skich w jedno, dwoch wielkich szpitali wojewodzkich plus trzeciego malutkiego, w jeden
prowadzony przez sejmik wojewodzki. Pozytek z tego byl, ale nade wszystko dla organu
zalozycielskiego w sensie tych argumentow, ktore padaly: zmniejszone koszty, bo admi-
nistracja wspélna... Ale pozytku dla pacjenta w zasadzie z tego nie bylo. Z dwoch oddzia-
16w robiono jeden, zmniejszy! sie dostep.

Wspomniano tutaj, ze prawdopodobnie w wielkiej Bydgoszczy bedzie jeden SOR.
To jest wrecz niebezpieczne, gdyby do tego doszlo. W Czestochowie, jednak mniejszej
lgcznie z okolicami, mamy dwa SOR-y. Oba SOR-y naprawde majg co robi¢, to tez jest
za malo. A tutaj byloby to wielkie zagrozenie, co byto méwione.

Zeby nie przedtuzaé, skoro sie zebraliémy, tyle waznych os6b — pan rektor zlekcewazyt
ten temat, czy Komisja Zdrowia, jak kto woli. Nie ma tutaj przedstawicieli chociazby
okregu torunskiego, bo jest to jednak osobny okreg, nie jest to okreg bydgoski. By¢ moze
tez nie sg zainteresowani tematem. My§le wiec, ze mamy pelne prawo, zeby to stanowi-
sko zaproponowane przez posta Szopinskiego...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dobrze, panie posle, mysle, ze...

Posel Zdzistaw Wolski (Lewica):

...przeglosowac jako wniosek formalny, bo od tego zaczelo sie posiedzenie Komisji, zeby
to byl wniosek formalny. I juz konczae, stanowisko ma to do siebie, ze w razie czego
mozemy je zmienié, jezeli beda nowe okolicznoSci.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo prosze. Jeszcze przedstawiciel strony spolecznej.

Przewodniczaca Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych w Bydgoszczy Katarzyna

Florek:

Dziekuje bardzo za udzielenie glosu. Katarzyna Florek, przewodniczaca Okregowej Izby
Pielegniarek i Poloznych w Bydgoszczy. Dziekuje za zaproszenie.

Chciatabym powiedzie¢, Wysoka Komisjo, o niezwyklej roli pielegniarek zaréwno
z pierwszego, jak i drugiego szpitala, ktére w momencie nadania tej sprawie biegu
zaczely otrzymywac propozycje pracy z innych szpitali. Na przyktad, jezeli w szpitalu
Biziela pracuje doskonaly zespdl... Chcialabym powiedziec, ze jest to jeden z nielicz-
nych szpitali w Polsce, ktory zachowat zespoty terapeutyczne. Jezeli pan profesor méwi,
ze zespol tworzy wiodgcy osrodek w Polsce w leczeniu trombektomia, to jest to rowniez
zastuga pielegniarek, poniewaz zespoly rozumiejg sie bez stow, nie musza uczy¢ sie siebie
od nowa.

Myséle wiec, ze jest to bardzo wazne, bo zaré6wno pierwszy, jak i drugi szpital mogg
tracié¢ po prostu bardzo dobra kadre medyczng. Wiadomo, ze zasoby kadrowe sg bardzo
wazne, zdrowie pacjenta jest najwazniejsze. Chcielibyémy to utrzymac, zeby te wypra-
cowane ze sobg zespoly po prostu mogtly dalej pracowac. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
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Posel Marek Hok (KO):

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, z duzym zdziwieniem i niesmakiem przyjgtem
informacje pana posta Szopinskiego, ze postowie Koalicji Obywatelskiej i Platformy Oby-
watelskiej sg niezainteresowani tematem. Obecno$¢ naszych czlonkéw na tym posie-
dzeniu Komisji Zdrowia jest oczywista. Sa rowniez czlonkowie z innych komisji, ktorzy
dzisiaj przyszli na nasze posiedzenie. Tak wiec prosze nie insynuowac, ze my nie jeste-
$my zainteresowani. Wprost przeciwnie, tym bardziej ze wiekszo§¢ z nas tutaj obecnych
to sg albo lekarze samorzadowcy, ktorzy mieli wielokrotnie mozliwo§é tgczenia, konsoli-
dacji i zarzgdzania ochrong zdrowia...

Tez nie moge zgodzi¢ sie ze stwierdzeniem pana przewodniczgcego Hoca, ze to jest
eksperyment. Nie jest to zaden eksperyment, panie posle. Konsolidacja, dobrze przepro-
wadzone, na czystych zasadach 1gczenie ma tylko zalety. Moga na tym zyskaé pracow-
nicy, ale przede wszystkim pacjenci. Po to sg czynione te konsolidacje. Jednak powinny
by¢ przeprowadzone w sposob otwarty, czysty i klarowny, a nie w ukryciu, decyzjg czy
checig decyzji jednego czlonka, ktérym w tym przypadku, jak rozumiem, jest pan rektor,
iz tym oczywiscie sie nie zgodzimy. W momencie, kiedy uzyskamy wiecej informacji,
wiecej wiedzy na temat tego waszego problemu, bardzo aktywnie wlaczymy sie roéwniez
w podjecie decyzji odnosnie do stanowiska Komisji Zdrowia. I panie po§le Szopinski,
niech pan tak nie méwi, bo przykro jest, zeby nie powiedzie¢, ze nie wypada tak mowic.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje.

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Czyli rozumiem, ze pan jest za tym stanowiskiem?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Panie posle, nie udzielitem panu glosu. Pan ma jakie§ ADHD, naprawde. Prosze troszke
spokoju. Posel Korwin-Mikke, prosze.

Posel Janusz Korwin-Mikke (Konfederacja):

Dziekuje, panie przewodniczacy. Dziekuje wszystkim gosciom, kolezankom i kolegom.
Prosze panstwa, chce powiedzieé, ze takiego wariactwa to ja jeszcze w zyciu nie widzia-
tem. Od razu moéwie, ze nie jestem po stronie ani Torunia, ani Bydgoszczy, nie mam tutaj
zadnych sympatii ani antypatii. Nie jestem rowniez lekarzem.

Ze zdumieniem przyjalem stwierdzenie wielce czcigodnego posta Szopinskiego,
ze nagle wlgcza problemy Lewicy, bo to w ogéle nie jest polityczne. Nie rozumiem,
co ma wspolnego lewica i prawica, bo to w ogodle nie jest na ten temat.

Wariactwo bierze sie stad, ze przed tym posiedzeniem powinniSmy mie¢ napisane,
ze jest propozycja zrobienia i co to jest konsolidacja. Ja na przyktad nie rozumiem do tej
pory, po tylu wypowiedziach zacnych ludzi, jakim cudem rektor uniwersytetu gdzies
w Toruniu moze Igczy¢ dwa szpitale w Bydgoszczy, jaka on ma wladze. Nie rozumiem,
nad czym w ogdle dyskutujemy. PowinniSmy mie¢ taki projekt polaczenia, glos za, glos
przeciw — i mozemy dyskutowaé. A ja po prostu nie wiem, na czym my stoimy. Jestem
za tym, zebySmy dostali taki material, wtedy bedziemy dyskutowac. Nie bede dalej zabie-
ral glosu, bo nie wiem ciagle, o czym mowie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

i.p.

Dziekuje. Na koniec podsumuje to i zabiore glos. Musze powiedziec, ze wyjatkowo zga-
dzam sie z tym, co powiedzial pan poset Korwin-Mikke.

Szanowni panstwo, kilka informacji... Panie posle Wolski, bardzo bym prosit o spo-
k¢j. Kilka informacji, ale tez podsumowania tego wszystkiego, co sie dzialo w ostatnim
czasie. Otoz rzeczywiscie, nie ukrywam, ze zwolujgc to posiedzenie Komisji, o co wiele
§rodowisk mnie prosilo, ale takze ja sam uznalem, ze warto to zrobic... Byla pelna zgoda
ponad podzialami w prezydium Komisji w tej sprawie, zeby§my na tym posiedzeniu
Komisji w koncu dowiedzieli sie wiecej szczegoléw na temat tej konsolidagji.

Niestety, tak sie sklada, ze caly czas poslugujemy sie bardzo niepewnymi i ogélnymi
informacjami. I to nie jest tak, ze niczego nie wiemy, dlatego ze na spotkaniu, ktore byto
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organizowane przez pana rektora, byto powiedziane, ze to ma i$§¢ w takim kierunku, jak
to zaproponowal pelnomocnik pana rektora, pan doktor Piotr Pobrotyn, a pan doktor
miedzy innymi wlasnie méwit o likwidacji SOR w jednym ze szpitali, o likwidacji klinik.
Nawet jezeli jakie$ t6zka zostang w drugim miejscu - patrze tu na kolegéw lekarzy —
trudno zarzadzac jedna klinikg w dwoch szpitalach oddalonych od siebie o pare kilo-
metrow. Umowmy sie, to bylaby czysta fikcja, ale takie stwierdzenia padly. I to musi
niepokoi¢, szanowni panstwo. Musi niepokoié¢ z bardzo prostych powodow.

Jedng rzecz stusznie powiedzial pan posel Szopinski. Mowil o tym, ze gdy kilkana-
Scie lat temu przeksztalcano szpital wojewddzki w szpital uniwersytecki, to byly z tym
zwigzane watpliwosci, czy to jest krok w dobra strone, biorac pod uwage réwniez réznego
rodzaju animozje, ale i lokalne, torunskie ambicje. Tak, byly pewnego rodzaju watpliwo-
Sci, ale padly tez wowczas gwarancje, a oba te szpitale spelniajg niezwykle wazna role
w leczeniu nie tylko bydgoszczan.

Pan profesor Grzesk méwit o 400-tysiecznej Bydgoszezy z uchodzcam. Pewnie pelne
dane ma pan prezydent. Natomiast méwmy patrzac na calg aglomeracje, bo my wiemy
w Bydgoszczy, ze bardzo wielu mieszkancéow wyprowadzilo sie na obrzeza Bydgoszczy,
wiec na dobrg sprawe mowimy o aglomeracji 500- czy 600-tysiecznej. No tak, tak, panie
posle, bo dwadzie§cia pare lat temu, kiedy bylem radnym, to byto prawie 400 tys., a w tej
chwili ludzie sie wyprowadzili na obrzeza Bydgoszczy, poniewaz taki jest trend, taka jest
na dodatek specyfika Bydgoszczy, jej polozenia i okolicznych terenow.

Mamy w tej chwili sytuacje taka, ze nie mamy zadnego szpitala wojewodzkiego pel-
noprofilowego, poniewaz mamy inne szpitale, ale niepeilnoprofilowe. Oparcie opieki
medycznej nad tak duzg spotecznoscig na jednym szpitalu, jednym SOR, jest w najwyz-
szym stopniu niebezpieczne. I jezeli te informacje, te glosy ze strony obu ministerstw
padaly, to wlasnie ze wzgledu na obawe o bezpieczenstwo zdrowotne obywateli.

Mozna bowiem powiedzieé¢ tak, ze rzeczywiscie, niestety tak jest skonstruowane
prawo, co zresztg parokrotnie wybrzmialo w dyskusji, ze rektor moze zrobi¢, co uwaza,
natomiast obowigzkiem ministra, parlamentarzystow, rowniez wojewody i prezydenta,
jest to, aby zabezpieczy¢ obywateli na okreslonym terenie w dobra, prawidtowg i wystar-
czajacg opieke medyczna. Jezeli bowiem za p6t roku czy za rok, po konsolidacji, beda sie
dzialy dantejskie sceny na SOR, gdzie przeciez i tak sg kolejki, i tak sg kolejki do klinik,
i kto§ umrze, to nikt nie pojedzie do rektora do Torunia z pretensjami. Pretensje beda
do tych wszystkich os6b wymienionych przeze mnie, ale nie do rektora uniwersytetu
medycznego. Dlatego o tym rozmawiamy, dlatego jest absolutng koniecznoScia, abySmy
nawet w przyszloSci, znajac te plany, do tego wrocili.

Pojawita sie kwestia inwestycji, ktore sg realizowane. Tak, byly inwestycje realizowane
w Szpitalu Uniwersyteckim nr 1. Teraz sg realizowane w Szpitalu Uniwersyteckim nr 2.
Jest wiec stuszne i zasadne pytanie o ciaglo§é tej inwestycji i o to, czy nie bedzie zagro-
zen. Szanowni panstwo, przypomne, chodzi o okolo 350 mln zl, ktore decyzja najpierw
rzadu, a poézniej parlamentu, przyznano w programie wieloletnim na rozbudowe szpitala
Biziela. I to nie jest tak, ze teraz kto§ sobie powie, bo tak sobie wymysélil, ze moze zmieni
rodzaj tej inwestycji, ze zmieni profil klinik, ktére beda realizowane. Mamy to przy-
jete przez caty parlament, w ramach programu wieloletniego, tu nie ma pola manewru.
Musieliby$my jako parlament ponownie zgodzi¢ sie na zmiane tych zapiséw, ktore sa,
a ktére my zresztg raz do roku opiniujemy przy okazji budzetu. W zwiazku z tym myséle,
ze tej Swiadomosci co najmniej nie ma pan rektor. Mysle, ze inne osoby, ktére mu dora-
dzaja, po prostu nie przekazaly pelnej informacji, czego zreszta posrednim dowodem jest
pomysl, zeby konsolidowa¢ szpitale od 1 grudnia. Przecietny urzednik w NFZ powie,
ze to jest po prostu niemozliwe. Kto§ jednak tak panu rektorowi podpowiedzial.

Rzeczywiscie Zle sie stalo, ze nie ma tu pana rektora. Jest to zlekcewazenie nas
wszystkich. Zlekcewazenie rowniez obu ministerstw, ale to juz jest decyzja pana rektora.
Pozostaje nam mie¢ nadzieje, ze jednak zwyciezy rozsadek i zwyciezy rzecz najwazniej-
sza — bezpieczenstwo pacjentéw, bezpieczenstwo mieszkancow Bydgoszezy, okolic Byd-
goszczy, catego regionu. Lecza sie tu pacjenci z regionu, jak réwniez pacjenci z Polski.
I niech to bedzie konkluzjg tego wszystkiego, o czym my zgodnie, ponad podziatami,
moéwilismy.

i.p.
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Odnoénie do stanowiska i wniosku, mam nastepujaca propozycje. Gdy poznamy plany
pana rektora, w ramach prezydium Komisji przygotujemy okre§lone stanowisko, ktore
zaproponujemy wowczas Wysokiej Komisji. Tym bardziej ze jeden z akapitow, pewnie
niechcacy, sprawilby pewnie satysfakcje panu rektorowi, poniewaz pan rektor w swoich
planach powoluje sie na kwestie zwigzane z potrzeba restrukturyzacji. Jest taka ustawa,
ktoéra jeszcze nawet nie trafita do KPRM, gdzie mowi sie o oddluzeniu szpitali. W tym
stanowisku réwniez moéwi sie o tym samym, czyli doktadnie o tym, o czym moéwi pan
rektor. Mysle wiec, ze rowniez z tego wzgledu trzeba to zmodyfikowac.

Szanowni panstwo, czy jeszcze pan minister na koniec chcialby cos§ powiedzie¢? Nie.
W takim razie dziekuje bardzo. Zamykam posiedzenie Komisji.




