
Protokół nr 37/2022 z posiedzenia Komisji Rewizyjnej w dniu 11 kwietnia 2022 r. 

Posiedzenie Komisji o godz. 15.30 otworzył jej Przewodniczący Roman Bańczyk. 

W posiedzeniu uczestniczyli wszyscy członkowie Komisji, zgodnie z załączoną listą 

obecności (zał. nr 1 do prot.) a także Starosta Pszczyński Barbara Bandoła, 

Wicestarosta Damian Cieszewski, Etatowy Członek Zarządu Powiatu Grzegorz 

Nogły, Skarbnik Powiatu Marek Dutkowski, Prezes Zarządu i p.o Dyrektora Szpitala 

JOANNITAS w Pszczynie Katarzyna Michalik. Posiedzenie odbyło się w Starostwie 

Powiatowym w Pszczynie.  

Ad. 1 

Przewodniczący Komisji  powitał zebranych i przedstawił n/w porządek posiedzenia:  

1. Otwarcie posiedzenia i powitanie zebranych. 

2. Przedstawienie porządku obrad. 

3. Analiza funkcjonowania Szpitala Powiatowego w Pszczynie - Szpital 

JOANNITAS - ciąg dalszy. 

4. Analiza wykonania dochodów i przychodów oraz wydatków i rozchodów 

Powiatu Pszczyńskiego za rok 2021. 

5. Przyjęcie protokołu z poprzedniego posiedzenia. 

6. Sprawy bieżące. 

7. Zakończenie posiedzenia. 

Ad. 2. 

Przedstawiony porządek obrad Komisja przyjęła pozytywnie jednogłośnie, 

nie wnosząc uwag  (zał. nr 2). 

Ad. 3. 

Starosta na wstępie zaznaczyła, że od ostatniego posiedzenia Komisji nastąpiły 

zmiany i po dymisji Prezesa Spółki i Dyrektora Szpitala dr Marcina Leśniewskiego na 

jego miejsce Rada Nadzorcza powołała p.o Katarzynę Michalik. Plan finansowy 

okazał się trudny do realizacji w bieżącym roku i na dzień dzisiejszy nie jest 

zatwierdzony przez Radę Nadzorczą. Wszystkie szpitale mają plany finansowe do 

połowy 2022 roku w związku z planowanymi zmianami ustawowymi. 

Następnie głos zabrała Katarzyna Michalik w temacie realizacji zadań 

i wydatkowania środków  przez prowadzoną jednostkę w 2021 roku oraz możliwych 



działań naprawczych w 2022 roku. Stwierdziła, że problemy finansowe szpitala 

związane są z covidem, bowiem kontrakt został wykonany tylko w 86% w 2020 roku. 

W kolejnym roku NFZ zmniejszył wielkość kontraktu o 14% do kwoty wykonania 

w 2020 roku. W 2020 roku Ministerstwo Zdrowia zaproponowało tzw. zapomogę 

pomiędzy kontraktem, a tym co można było  wykonać – otrzymano kwotę 4 mln 

złotych, po czym okazało się, że potraktowano to jako pożyczkę i całą kwotę trzeba 

oddać. Przekazała, że Szpital w Pszczynie był „covidowy” w połowie, nie tak jak 

np. szpital w Tychach całkowicie przekształcony na covidowy. Prowadząc część 

szpitala, jako covidowy trzeba było wypłacać nadgodziny personelowi. Wspomniane 

4 mln złotych należy oddać do końca 2023 roku. Do tej pory spłacono część – 

pozostało 3,28 mln zł do spłaty. NFZ pobrał te środki z dochodów z nadwykonania  

w 2021 roku było to ok. 400 tys zł.). NFZ jest Szpitalowi przychylny, pomaga jeśli 

tylko może. Kolejnym problemem w 2021 roku byli kontrahenci wybrani w 

przetargach, bowiem   chcieli rozwiązywać kontrakty by podnieść ceny o około 30%. 

Co także przyczyniło się do pogorszenia sytuacji placówki, to śmierć pacjentki 

jesienią ubiegłego roku. Zmniejszyła się  liczba kobiet rodzących w szpitalu, 

miesięcznie, to około 100 tys. zł strat. Spadek liczby porodów wynosi rok do roku: 

za styczeń 30%, za luty i marzec 2022 prawie 60%.  Z kolei kara jaką nałożył NFZ 

została wyegzekwowana z puli potencjalnych przychodów. Najgorsze jednak przed 

nami – od lipca ma dojść do podniesienia wynagrodzeń w służbie zdrowia. 

Obowiązkowo należy to wdrożyć, wynagrodzenia mają wzrosnąć od 17 do 41%. 

Ministerstwo Zdrowia przekazało na szpitale 2 mld złotych, by pokryć inflację. 

Dla naszego Szpitala, to około 116 tys. zł miesięcznie (4,5%). Ze strony Szpitala 

przekazano, że koszty obsługi pacjentów wzrosły dużo bardziej, wydatki na energię 

elektryczną wzrosły o 45%, a na gaz o 500%, w związku z powyższym Szpital 

wystosował wnioski o obniżkę taryf. Podkreśliła, że Szpital nie jest w sieci, 

co w pandemii okazało się zabójcze, ponieważ zapomniano o tych szpitalach. 

Szpitale sieciowe otrzymały 16% więcej środków, co na nasze warunki stanowi około 

360 tys. zł miesięcznie. Podała, że są dwa strumienie źródeł finansowania – na płace 

oraz leczenie pacjentów. Kontrakt z NFZ kończy się w czerwcu 2022r., być może 

zostanie przedłużony do końca roku. Pierwotny plan na 2022 rok zakładał stratę 

na poziomie 15 mln złotych, ostatnia wersja po dokonanych przeliczeniach, to 7,5 

mln zł., ale nie wiadomo, co się stanie z podwyżkami od 1 lipca br. Pensje minimalne 

lekarzy, to 8000 zł brutto, pielęgniarek 7000 zł, salowych 3700 zł. Obsługa 

administracyjna zarabia porównywalnie do pielęgniarek, pielęgniarek jest około 60. 



Działania, które planuje się podjąć ratując szpital, to realizacja kontraktu w 100%. 

Poradnie chirurgiczna i ortopedyczna nie są limitowane i tu są możliwości 

zwiększenia przychodów. Kolejne działanie, to wycena świadczeń w NFZ. Pracownia 

kolonoskopii rozwija się prężnie, ale jest problem z anestezjologami, planuje się 

uruchomić świadczenia komercyjne. Kolejnym ruchem jest uruchomienie od maja br. 

poradni onkologicznej. Pakiet onkologiczny jest nielimitowany. Martwi spadek liczby 

porodów, planuje się uruchomić szkołę rodzenia – „Położna do porodu” taki program 

działa w wielu szpitalach. Przychód może zostać zwiększony poprzez odbudowę 

marki szpitala i zaufania. Należy także popracować nad Izbą Przyjęć, bo są uwagi 

pacjentów na temat jej działalności. Podkreśliła, że chciałaby, aby ordynatorzy 

oddziałów szpitalnych partycypowali w wiedzy o kosztach funkcjonowania oddziałów. 

Stół operacyjny nie użytkowany generuje spore koszty – to około 4000 zł dziennie. 

Na oddziałach musi być zabezpieczona wymagana liczba personelu. Nie ma takiego 

wymogu jeśli chodzi o stół operacyjny. Obecnie wdrażany jest nowy system 

informatyczny, co powinno przełożyć się na oszczędności, widać kto ma wolne łózka, 

jakie jest zużycie leków, nadgodziny, dlatego można od razu reagować. Kolejna 

rzecz, to zastępowanie drogiego personelu, czyli pielęgniarki, których niektóre 

zadania można zlecić opiekunom medycznym, pielęgniarki skupią się wtedy 

na zadaniach sobie właściwych. Poszukiwane są także dodatkowe źródła 

finansowania, został złożony wniosek na środki finansowe do walki  z cyberatakami, 

co pozwoliłoby pokryć koszty informatyzacji szpitala. Planuje się wyremontować 

oddział położniczy i uruchomić oddział udarowy, remont piętra to około 1,5 mln 

złotych. 

Starosta dodała, że wycena świadczeń różna o 16% dla szpitali sieciowych i nie 

sieciowych stanowi spory brak w budżecie szpitala. Baza szpitala po przejęciu 

od spółki „Dializa” pozostała w złym stanie technicznym, gdyby nie dopłacanie 

do bieżącej działalności, to wkładane pieniądze w szpital już by pracowały. 

Katarzyna Michalik podała, że szpital w Pszczynie jest nową organizacją szpitalną – 

to nowy szpital od 2018 roku. Pandemia covidowa zburzyła organizację pracy, 

gospodarkę kadrową  w szpitalu. 

Przewodniczący Komisji otworzył dyskusję. 



Radny Krzysztof Spyra stwierdził, że sytuacja jest kryzysowa, po czym zapytał, jaki 

jest całościowy bilans bycia szpitalem poza siecią?  Radny zwrócił uwagę, 

że wcześniej niejednokrotnie Dyrekcja szpitala przedstawiała argumenty, że bycie 

szpitalem poza siecią ma też swoje plusy, na przykład NFZ płaci za nadwykonania, 

czego nie mają szpitale sieciowe. 

Katarzyna Michalik odpowiedziała, że nie bycie w sieci szpitali, o czym była mowa 

wcześniej, wiązało się z mniejszymi o 16% wycenami świadczeń. 

Radny Zdzisław Grygier zapytał, jakie środki finansowe potrzebne są szpitalowi by 

przetrwał do końca 2022 roku, zakładając przedłużenie kontraktu przez NFZ 

do końca roku? 

Katarzyna Michalik  odpowiedziała, że około 7 mln złotych, oczywiście nie wiadomo 

jak się to ukształtuje w trakcie roku, obecnie realizowane są najpilniejsze potrzeby. 

Bardzo potrzebne jest utrzymanie obecnej kadry, bowiem trudno jest o personel. 

Przez miesiąc z powodu odejścia na emeryturę lekarzy nie działała neurologia 

i bardzo trudno teraz ponownie ją uruchomić. 

Skarbnik przekazał, że ważne jest nadpłacenie przez NFZ różnicy 16% wyceny 

świadczeń pomiędzy szpitalami w sieci i poza nią. 

Starosta podała, że Miasto Pszczyna podpisało we wrześniu 2021 r. umowę spółki 

w prowadzeniu Szpitala. W marcu 2022 r. założono spółkę, a 13 kwietnia br. będzie 

podpisana umowa spółki z Miastem Pszczyna. Będą prowadzone rozmowy z 

gminami, aby wsparły uruchomienie oddziału udarowego w szpitalu, NFZ jest 

zainteresowany by takowy powstał. 

Radny Marian Szwarc powiedział, że jego zdaniem oddział udarowy jest bardzo 

ważny i będzie wspierał jego powstanie. 

Radny Marek Lucjan zapytał, jaka jest alternatywa i plany reorganizacji dla szpitala? 

Starosta odpowiedziała, że Ministerstwo Zdrowia wymyśliło nacjonalizacje szpitali, 

do której miało dojść, ale obecnie chyba wycofa się z tego pomysłu. Jest wyrok 

Trybunału konstytucyjnego stwierdzający, że nie jest rolą samorządu utrzymywanie 

szpitali. 



Przewodniczący Komisji poprosił Starostę o bieżące informowanie Komisji nt. sytuacji 

szpitala. 

Radny Zdzisław Grygier zapytał, czy utworzona od maja br. poradnia onkologiczna 

będzie się bilansować? 

Katarzyna Michalik potwierdziła, że posiadany ultrasonogram i rezonans 

magnetyczny oraz możliwość wykonania świadczeń w szpitalu spowodują 

dochodowość poradni onkologicznej. 

Starosta przekazała, że został ogłoszony konkurs na Dyrektora Szpitala w Pszczynie. 

Wobec braku dalszych pytań, Przewodniczący Komisji podziękował gościom za 

udzielenie powyższych informacji, po czym zamknął ten punkt porządku obrad. 

Ad 4. 

Analiza wykonania dochodów i przychodów oraz wydatków i rozchodów Powiatu 

Pszczyńskiego za rok 2021. W tym punkcie porządku obrad członkowie Komisji 

wysłuchali Skarbnika Powiatu, który szczegółowo omówił przekazane materiały (zał. 

nr 3). 

Prowadzący obrady otworzył dyskusję.  

Radny Marek Lucjan zapytał, jaka jest różnica pomiędzy subwencją oświatową, 

a kosztami oświaty? 

Wicestarosta poinformował, że około 9 mln złotych wynosi deficyt w oświacie, 

w sumie Powiat dokłada 25% kosztów. Wspomniane koszty są wyższe niż mogłyby 

być, bowiem podjęte zostały starania, aby zaproponować w naszych szkołach 

zróżnicowaną możliwość wyboru zawodów dla uczniów. 

Radny Zdzisław Grygier zaznaczył, że pocieszająca jest struktura dochodów za 2021 

rok, gdzie dochody własne wzrosły do 40,5%. 

Skarbnik zaznaczył, że jeśli wejdzie w życie proponowana od lipca reforma podatków 

Powiat może stracić 30% dochodów przy obniżonej do 12% stawce podatkowej. 

Radny Marek Lucjan zapytał, czy były robione analizy rozdysponowania środków 

finansowych proporcjonalnie do dochodów gmin? 



Skarbnik odpowiedział przecząco i dodał, że wydatki nie są systemem 

ekwiwalentnym. 

Wobec braku dalszych pytań, Przewodniczący Komisji zamknął ten punkt porządku 

obrad. 

Ad. 5. 

W związku ze zgłoszeniem poprawek do protokołu nr 36/2022 z dnia 25 marca 

2022r. przez radnych Krzysztofa Spyrę i Marka Lucjana, jego treść zostanie poddana 

pod głosowanie na następnym posiedzeniu Komisji.  

Ad. 6. Sprawy bieżące.  

Przewodniczący Komisji zaproponował, aby kolejne posiedzenie Komisji odbyło się 

w dniu 19 maja br. o godz. 8.15 tematem, którego będzie kontrola realizacji zadań 

i wydatkowania środków budżetowych Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej 

w Pszczynie w siedzibie placówki.  

Ad. 7. 

Po wyczerpaniu porządku obrad Przewodniczący Komisji zamknął posiedzenie o 

godz. 18.40 

Podpisy członków Komisji Rewizyjnej: 

1. Roman Bańczyk  - Przewodniczący 

2. Marian Szwarc – V-Przewodniczący 

3. Zdzisław Grygier – Sekretarz 

4. Marek Lucjan – Członek 

5. Krzysztof Spyra – Członek  


