Protokot Nr 6/2007

wyjazdowego posiedzenia Komisji Zdrowia i Uzdrowisk
Rady Powiatu Nowosadeckiego
w dniu 15 czerwca 2007 roku

Realizowany porzadek posiedzenia:

1. Otwarcie posiedzenia i przyjecie porzadku obrad.

2. Zapoznanie sie z informacjg nt. probleméw lecznictwa uzdrowiskowego
oraz probleméw prywatyzacji uzdrowisk polskich w ramach narady
Naczelnej Izby Lekarskiej z Warszawy oraz Okregowej Izby Lekarskiej
z Krakowa w Piwnicznej-Zdroju.

3. Sprawy biezace i wolne wnioski.

4. Zamkniecie obrad.

Ad. 1.

Przewodniczacy Komisji Tadeusz Fraczek otworzyt posiedzenie i przywitat
wszystkich przybytych.

W obradach uczestniczyto 3 Czlonkéw Komisiji.

Lista obecnosci stanowi zatacznik do niniejszego Protokotu.
W Posiedzeniu brat udziat takze:

Dariusz Resko - Z-ca Burmistrza Krynicy-Zdroju,

Jerzy Friediger -Prezes OIL w Krakowie,

Anna Radej -Kierownik wydziatlu Lecznictwa Uzdrow1skowego
‘ NFZ w Krakowie,

Jerzy Lach - Ekspert NFZ ds. rehabilitaciji,

Izabela Wréblewska -Konsultant O/Wojewo6dzkiego NFZ w Krakowie,
Ewa Svejda-Hutnikiewicz -Dyrektor NZOZ Uzdrowiska Krynica -Zegiestéw,
Barbara Olszewska -Dyrektor ds. lecznictwa Uzdrowiska Nateczéw,
Eugeniusz Muciak -Dyrektor ds. lecznictwa,

Jan Kuzmin -Czionek Rady Nadzorczej Uzdrowiska Rymandw,
Jerzy Pasadyn -Przewodniczacy Zespotu ds. Uzdrowisk,

Katarzyna Rymarczyk-Wajda — wz. Prezesa Zarzadu Stowarzyszenla Gmln
Uzdrowiskowych RP

Ad. 2. :

Tematem wiodgcym spotkania byta kwestia dot. procesu prywatyzacji
jednoosobowych spétek Skarbu Panstwa oraz interpretacja zapiséw ustawowych
dot. pobierania optaty uzdrowiskowej od pacjentéw szpitala uzdrowiskowego.
Niewatpliwie tematem budzacym najwiecej kontrowersji byta kwestia prywatyzowania
jednoosobowych spétek Skarbu Panstwa. Wypracowana na przetomie lat 2003-2005
przez Miedzyresortowy Zespdt ds. Uzdrowisk koncepcja prywatyzacyjna zostata
przyjeta przez Rade Ministréw w dniu 04.01.2005 r. Zasadniczym celem opracowania
- koncepcji prywatyzacji zaktadéw lecznictwa uzdrowiskowego byto utrzymanie funkcji
uzdrowiskowo-leczniczych,  ochrona  zasobéw naturalnych  wystepujacych
w uzdrowiskach oraz pozyskanie $rodkéw na dokapitalizowanie spétek



uzdrowiskowych, ktére beda wylaczone =z procesu prywatyzacji w celu
zabezpieczenia wiasciwego wykonania zadan wynikajgcych z polityki zdrowotnej
Panstwa. W styczniu 2007 r. Ministerstwo Skarbu Panstwa dokonato aktualizaciji
koncepcji prywatyzacji spétek uzdrowiskowych. W rezultacie Minister Skarbu
Panstwa przedtozyt do konsultacji spotecznych projekt dot. prywatyzacji. W ramach
projektu w pierwszej grupie podmiotéw wytgczonych z prywatyzacji znalazio sie
14 spoétek, w grupie drugiej przeznaczonej do prywatyzacji z zachowaniem przez
Skarb Panstwa wiekszo$ciowego pakietu akcji co najmniej 5 lat — 5 spotek, w grupie
trzeciej spoiki przeznaczone do prywatyzacji — 5 spétek.

Uczestnicy spotkania jednogtosnie stwierdzili, ze narastajgca konkurencja, wyzsze
oczekiwania klientébw co do standardu i jakosci $wiadczonych ustug, spadajace
naktady na lecznictwo uzdrowiskowe, brak wsparcia finansowego ze strony Panstwa
sg sygnatami do szukania rozwigzan w zakresie uzyskania mozliwosci
- dofinansowania jednoosobowych spotek skarbu Panstwa.

Na dzien dzisiejszy jedynym sprywatyzowanym uzdrowiskiem jest Nateczéw. Juz od
ponad 4 lat wlascicielem uzdrowiska jest koncern Nestle, ktéry zainwestowat
w Nateczéw 41,5 min zi, pomimo, ze zgodnie z umowg prywatyzacyjng miat
przeznaczyé na rozwéj uzdrowiska 30 min zt. Pienigdze wniesione przez inwestora
staty sie zabezpieczeniem pod zawieranie pozyczek bankowych na realizacje wielu
inwestycji. Rozwdj uzdrowiska jest spowodowany podjetymi pozyczkami, ktére trzeba
sptacaé¢, by sptacaé zobowigzania trzeba generowaé dochody - podkreslata
w swojej wypowiedzi dyrektor ds. lecznictwa Uzdrowiska Nafteczéw Barbara
Olszewska. W wyniku tych dziatan w Nateczowie powstat miedzy innymi zespot
basenowy i kompleks spa, wyremontowano wszystkie obiekty, liczba miejsc
noclegowych zwigkszyta sie o ok. 200 miejsc, a obroty uzdrowiska z roku na rok
majq tendencje wzrostowa.

Barbara Olszewska rozwiata rowniez watpliwosci przedstawicieli branzy lekarskiej
co do zachowania funkgji leczniczych, ktére mogg zostaé zaniechane przez nowego
inwestora lub wykorzystywane do dziatalnosci komercyjnej, nie konieczne zwigzanej
z leczeniem. -Na strazy zachowania funkcji leczniczych staty odpowiednie zapisy
w umowie prywatyzacyjnej, ktdére nie pozwalaly inwestorowi na przeksztatcenie
kluczowej - leczniczej dziatalnosci uzdrowiska. Ponadto sam inwestor nie zmniejszyt
dotychczasowej bazy leczniczej lecz wrecz przeciwnie rozbudowat ja o dodatkowe
segmenty, ktére dzisiaj wzbogacajg oferte ustugowg UZdrOWISKa - zaznaczyfa
. Barbara Olszewska.

Wéréd uczestnikow zebrania nie brakowato zaréwno zwolennikéw, jak
i przeciwnikdw procesu prywatyzacji. Jedni wskazujgc na postepujacy rozwoj
gospodarczy kraju opowiadali sie na uzyskaniem finansowego wsparcia ze strony
panstwa, nie pozbywania sie majatku narodowego. Prezes OIL w Krakowie Jerzy
Friediger opowiedziat sie za prywatyzacjg spétek uzdrowiskowych Skarbu Parnstwa,
zwracajgc uwage zebranych na zmiany w otoczeniu gospodarczym, trudng sytuacje
- finansowg spétek i zmieniajace sie oczekiwania i preferencje klientéw co do jakosci
$wiadczonych ustug.



Uczestniczaca w spotkaniu Katarzyna Rymarczyk-Wajda przedtozyta oficjalne
stanowisko Zarzadu SGU RP co do projektu Ministra Skarbu Panstwa w sprawie
prywatyzacji. '

Zgodnie z pierwotnym zatozeniem prywatyzacyjnym, w rekach Skarbu Parnstwa
powinny zostaé tylko te spdiki, ktére sg strategiczne z punkiu widzenia
zabezpieczenia unikatowych $wiadczen leczniczych i o szczegdlnym znaczeniu dla
lecznictwa uzdrowiskowego. Ta grupa powinna zostaé wytoniona w uzgodnieniu
z Ministrem Zdrowia sprawujgcym nadzér nad lecznictwem uzdrowiskowym i w toku
konsultacji spotecznych. Watpliwosci budzi sposéb prywatyzacji Il grupy spotek ze
wzgledu na sprzedaz tylko 49% udziatéw. Zdaniem SGU RP takie rozwigzanie nie
pozwoli na zdobycie inwestoréw, a jedynie umozliwi (byé moze) na sprzedaz
udziatbw. Jednocze$nie zaznaczyta, ze spotki uzdrowiskowe bez centralnego,
systemowego wsparcia finansowego nie bedg w stanie w petni konkurowaé z coraz
wiekszg iloscig obiektéw, ktére posiadajg zdecydowanie wyzszy standard i jako$¢
$wiadczonych ustug. Paradoksalnym jest fakt kontraktowania ustug leczenia przez
NFZ 2z obiektami zlokalizowanymi w miejscowosciach nie posiadajgcych statusu
uzdrowiska i $Swiadczacymi watpliwej jakosci ustugi lecznicze. Obiekty takie
otrzymujg wyzszy wskaznik kontraktowy tylko przez posiadanie wyzszego standardu
i zaplecza technicznego.

Podobne stanowisko przedtozyta dyrektor NZOZ Uzdrowiska Krynica-Zegiestéw Ewa
Svejda-Hutnikiewicz - kontraktowanie ustug leczenia z obiektami bedacymi
wiasnoscig branz czy oséb fizycznych jest bardzo krzywdzace dla - obiektéw
sanatoryjnych, szpitali uzdrowiskowych, ktére $wiadczg dobrej jakosci, petny
wachlarz leczniczych ustug. To wiadnie obiekty uzdrowiskowe powinny mieé
preferencje co do wysokosci i iloéci kontraktéw przydzielanych przez NFZ.

Eugeniusz Muciak zwrécit uwage zebranych na fakt, ze w uzdrowiskach brakuje
osrodkdw naukowo-badawczych, ktére odpowiedzialne bylyby za monitorowanie
czynnikbw zwigzanych z funkcjonowaniem uzdrowiska. Dlatego nalezy podjaé
starania o utworzenie na ternie Polski jednostek badawczych w sktad ktérych wejdg
wybitni naukowcy i specjaliSci zajmujgcy sie problematykg uzdrowiskowa.
Wypracowane przez takie osrodki materialy badawcze stang sie cennym zrédiem
informacji dla wszystkich podmiotéw dziatajgcych na runku uzdrowiskowym, a takze
bedg podstawag do nakreslenia kierunkowych rozwigzan w zakresie funkcjonowania
uzdrowisk.

Przewodniczacy Komisji — Tadeusz Fraczek poddat pod dyskusje kwestie
prawidtowosci pobierania optaty uzdrowiskowe;j w szpitalu uzdrowiskowym
w Krynicy-Zdroju. Sprawa rozpoczeta sie w momencie wezwania przez Burmistrza
Krynicy-Zdroju do pobierania optaty uzdrowiskowej od wszystkich kuracjuszy
przebywajgcych w szpitalu uzdrowiskowym w Krynicy-Zdroju. Egzekwowanie optaty
uzdrowiskowej od kuracjuszy wywotato zaskoczenie nie tylko wtadz uzdrowiska
Krynica-Zegiestow S.A. ale przede wszystkim pacjentéw, ktérzy nie czuli sie
w obowigzku uiszczania stosownej optaty. (zgodnie z pouczeniem NFZ).

Anna Radej - kierownik wydziatu Lecznictwa Uzdrowiskowego NFZ w Krakowie
potwierdzita informacje, ze pacjenci kierowani na leczenie uzdrowiskowe przez NFZ
sg informowani o catkowitych kosztach zwigzanych z pobytem w uzdrowisku,



z jednoczesnym zaznaczeniem, ze pacjenci przebywajgcy w szpitalu uzdrownskowym
nie ponoszg obcigzen z tytutu optaty uzdrowiskowe;.

Z informacji przekazanych przez Z-ce burmistrza Krynicy-Zdroju - Dariusza Re$ke
wynika, ze cze$¢ gmin uzdrowiskowych w Polsce pobiera od pacjentédw optate
uzdrowiskowg w szpitalach uzdrowiskowych, a cze$¢ nie stosuje sie do przepiséw.
Wiele rozbieznosci interpretacyjnych budzi sama definicja ,szpitala”.

Stanowisko burmistrza Krynicy-Zdroju dot. egzekwowania optaty uzdrowiskowej
w szpitalu uzdrowiskowym popiera Zarzad SGU RP odwolujac sie do zapiséw
obowigzujgcej ustawy o lecznictwie uzdrowiskowym, uzdrowiskach i obszarach
ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach. uzdrowiskowych. Ustawa uzdrowiska
wyraznie stwierdza, ze lecznictwo uzdrowiskowe jest integralng czescig systemu
opieki zdrowotnej oraz, ze lecznictwo uzdrowiskowe prowadzi sie w zakiadach
lecznictwa uzdrowiskowego zlokalizowanych w uzdrowiskach. Wspomniana ustawa
definiuje réwniez zaktady lecznictwa uzdrowiskowego, wérdd ktérych swoje miejsce
ma ,szpital uzdrowiskowy”. Zdaniem Jana Golby — prezesa SGU RP szpital
uzdrowiskowy to inna kategoria zaktadu opieki zdrowotnej niz szpital, do ktérego
trafiajg tzw. ,pacjenci z ulicy”. Zaznaczyé rowniez nalezy, ze w momencie uchwalenia
ustawy o uzdrowiskach zmieniono takze zapisy ustawy o podatkach i optatach
lokalnych, w ktérej w art. 17 ust 1a stwierdzono, ze ,optata uzdrowiskowa jest
pobierana od o0séb fizycznych przebywajgcych dtuzej niz dobe w celach
zdrowotnych, turystycznych, wypoczynkowych lub szkoleniowych w miejscowoséciach
znajdujacych sie na obszarach, ktérym nadano status uzdrowiska ...”.

Przeciwstawne stanowisko popierajgce zwolnienie pacjentéw z optaty uzdrowiskowe;j
przeditozyto Ministerstwo Zdrowia - Departament Organizacji Ochrony Zdrowia.

Dariusz Resko, mimo odmiennego stanowiska przygotowanego przez prawnikéw
UM w Krynicy opowiedziat sie za nie pobieraniem opfaty uzdrowiskowej od
kuracjuszy przebywajacych w szpitalu uzdrowiskowym. Swoje stanowisko
argumentowat tym, ze nie wolno ograbi¢ pacjenta z kazdej ztotowki, ktéra przeciez
kuracjusz i tak zostawi w gminie wydatkujgc na inne cele np. konsumpcje, pamiatki
itp. Ze wzgledu na liczne rozbieznosci interpretacyjne i rézne reakcje srodowisk w tej
sprawie Burmistrz Krynicy wystosowal pismo do Ministra Finanséw z prosbg
0 przediozénie opinii. Ustalono, ze do momentu uzyskania wyjasnien sprawa
zostanie tymczasowo zawieszona.

Ad. 4.
Przewodniczacy Komisji Tadeusz Fraczek podzickowat zebranym za przybycie
i zamknat posiedzenie.

Przewodniczacy
Komisji Zdrowia i Uzdrowisk RPN

Tadeusz FRACZEK
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Protokotowata: Anna Ruman Q—%’——\-‘ cQ/\, »



