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BR.0012.3.13.2025  

 

 

P R O T O K Ó Ł NR 22 / 25 

 

z posiedzenia Komisji Zdrowia i Pomocy Społecznej 

 

w dniu 16 grudnia 2025 roku. 

 
Obecni: Członkowie Komisji zgodnie z załączoną do protokołu listą obecności. 

 

Spoza grona Komisji w posiedzeniu uczestniczyli:  

 

Skarbnik Powiatu − Halina Mackiewicz, Naczelnik Wydziału Zdrowia i Spraw Społecznych 

− Bogusława Seweryn, Dyrektor Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Zawierciu − 

Bożena Gwizdek, Dyrektor Centrum Administracyjnego Placówek Opiekuńczo − 

Wychowawczych w Zawierciu – Sławomir Janicki, Zastępca Dyrektora Domu Pomocy 

Społecznej w Zawierciu – Jadwiga Olesik i inni zgodnie z załączoną do protokołu listą 

obecności. 

 

Porządek posiedzenia: 

 

1. Przyjęcie protokołu z poprzedniego posiedzenia Komisji. 

2. Organizacja opieki długoterminowej w powiecie zawierciańskim. 

3. Zaopiniowanie autopoprawek do projektu budżetu powiatu na 2026 rok  

i autopoprawek do Wieloletniej Prognozy Finansowej na lata 2026-2036. 

4. Zaopiniowanie projektów uchwał Rady Powiatu z dnia 18 grudnia 2025 roku w zakresie 

należącym do właściwości Komisji. 

5. Podsumowanie pracy Komisji w 2025 roku. 

6. Sprawy bieżące. 

 

Posiedzenie otworzył Przewodniczący Komisji Zdrowia i Pomocy Społecznej Zbigniew 

Rok. Na podstawie listy obecności stwierdził dostateczną liczbę członków Komisji do 

podejmowania prawomocnych uchwał i wniosków. Powitał wszystkich biorących udział  

w posiedzeniu, dziękując im za przybycie.  

 

Ad.1).  

 

Wobec braku uwag ze strony radnych protokół Nr 21 / 25 z dnia 25 listopada 2025 roku  

w wyniku przeprowadzonego głosowania został przyjęty jednogłośnie, czyli przy 5 głosach 

„za”.  

 

Ad.2).  

 

Informacja na temat organizacji opieki długoterminowej w powiecie zawierciańskim stanowi 

załącznik nr 1 do protokołu. 
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Naczelnik Wydziału Zdrowia i Spraw Społecznych − Bogusława Seweryn (treść wystąpienia 

w formie stenogramu):  

 

„Jeżeli chodzi o organizację opieki długoterminowej i systemie opieki zdrowotnej, 

funkcjonują dwa rodzaje świadczeń: świadczenia pielęgnacyjne i opiekuńcze w ramach opieki 

długoterminowej i świadczenia opieki paliatywnej i hospicyjnej. Świadczenia pielęgnacyjne  

i opiekuńcze realizowane są w warunkach stacjonarnych, w zakładach opiekuńczych  

i domowych, i te domowe dzielą się jeszcze na zespół długoterminowej opieki domowej dla 

pacjentów wentylowanych mechanicznie i pielęgniarska opieka długoterminowa domowa. 

Zakłady opiekuńcze funkcjonują w dwóch formach jako zakład opiekuńczo-leczniczy  

i zakłady pielęgnacyjno-opiekuńcze. Jeżeli chodzi o tą opiekę, to ona dotyczy pacjentów 

przewlekle chorych, z niepełnosprawnościami, po zabiegach operacyjnych, w ciężkich 

chorobach. Jeżeli chodzi o zakłady opiekuńcze, to pobyt jest odpłatny w 70% dochodu 

pacjenta, ta część opłacana przez pacjenta dotyczy wyżywienia i zakwaterowania, a jeżeli 

chodzi o opiekę medyczną to finansuje ją NFZ”. (Maria Milejska dopytała o liczbę pkt  

w skali Barthel w przypadku zakładów opiekuńczo - leczniczych). „Jeżeli chodzi o zakłady 

opiekuńczo-lecznicze należy mieć nie więcej niż 40 pkt. Jeżeli chodzi o tą opiekę, to musi być 

skierowanie od lekarza ubezpieczenia zdrowotnego oraz ocena w skali Barthel. Skala Barthel 

dotyczy oceny samodzielności pacjenta, czyli tu bierzemy pod uwagę odżywianie, 

kontrolowanie potrzeb fizjologicznych i poruszanie się, pod tym kątem jest pacjent oceniany. 

Jeżeli chodzi o świadczenia w opiece długoterminowej dla pacjentów wentylowanych 

mechanicznie one się jeszcze dzielą na inwazyjne i nieinwazyjne. Inwazyjne dotyczą 

pacjentów, którzy wymagają korzystania z respiratora, a nieinwazyjne to poprzez ustniki, 

maski i tym podobne. Jeżeli chodzi o pielęgniarską opiekę długoterminową domową to tutaj 

też wiadomo ta skala Barthel ma znaczenie i pacjent nie może być w ostrej fazie choroby 

psychicznej. I oczywiście te świadczenia, jeżeli chodzi o te dwa rodzaje świadczeń nie mogą 

się nakładać na siebie. Przy tej pielęgniarskiej opiece długoterminowej wizyty domowe 

odbywają się nie mniej niż 4 razy w tygodniu od poniedziałku do piątku w godz. od 8 do 20,  

a w uzasadnionych przypadkach w dni wolne od pracy. Jeżeli chodzi o ten drugi rodzaj 

świadczeń opiekę paliatywną i hospicyjną, ona dzieli się na stacjonarną i tu mówimy  

o hospicjach stacjonarnych lub oddziale opieki paliatywnej, domowych rozumiemy jako 

hospicja domowe, ambulatoryjne to dotyczy poradni opieki paliatywnej i perinatalna opieka 

paliatywna dotyczy okresu płodowego. Jeżeli chodzi o oddział, bo taki u nas na terenie 

powiatu funkcjonuje, to wiadomo, ta opieka charakteryzuje się tym, że pacjent musi być 

zakwalifikowany do tej opieki poprzez wykaz świadczeń gwarantowanych. W wykazie jest  

8 jednostek chorobowych na podstawie, których pacjent kwalifikuje się do tego rodzaju 

opieki, są to choroby nowotworowe, mastektomia, stwardnienie rozsiane, wrzodziejące 

odleżymy, HIV. Dodatkowo jeszcze dotyczy następstw zapalnych chorób ośrodkowego 

układu nerwowego, układowy zanik pierwotny zajmujący ośrodkowy układ nerwowy. To są 

wszystkie te przypadki, które kwalifikują do tego rodzaju opieki. Jeżeli chodzi o oddział 

opieki paliatywnej w ramach świadczeń gwarantowanych, jeszcze jest opieka wyręczająca, 

obejmująca przyjmowanie pacjentów na okres nie dłuższy niż 10 dni. W warunkach 

domowych dostęp jest całodobowy przez siedem dni w tygodniu i porady lekarskie odbywają 

się nie rzadziej niż dwa razy w miesiącu, a wizyty pielęgniarskie nie rzadziej niż dwa razy  

w tygodniu. Jeżeli chodzi o wizyty fizjoterapeuty i psychologa są ustalane indywidualnie 

przez lekarza hospicjum domowego. W ramach poradni medycyny paliatywnej porady, 

wizyty odbywają się zarówno przez lekarza, pielęgniarkę jak i psychologa i odbywają się nie 

częściej niż 2 razy w tygodniu. I ten czwarty zakres świadczeń, jeżeli chodzi o opiekę 

perinatalną, to dotyczy ciężkich chorób układu płodowego od momentu rozpoznania poprzez 

poród do 20 dnia życia noworodka. Najważniejsze, jeżeli chodzi o powiat zawierciański to tak 
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pokrótce, jeżeli chodzi o całodobową opiekę długoterminową to mamy dwa zakłady 

opiekuńczo - lecznicze „Vera” w Rokitnie Gmina Szczekociny i Zakład Pielęgnacyjno-

Rehabilitacyjny „LASOTA” w Kocikowej Gmina Pilica. Jeżeli chodzi o pielęgniarską opiekę 

długoterminową w powiecie mamy dwa podmioty: Centrum Medyczne Lasota i Alfa 

Szczekociny. Jeżeli chodzi o opiekę paliatywną i hospicyjną, w ramach stacjonarnej opieki 

mamy oddział opieki paliatywnej w szpitalu, ambulatoryjnej opieki mamy 3 podmioty w 

powiecie, to jest Szpital Powiatowy w Zawierciu, Centrum Medyczne Lasota, NZOZ SILOE. 

Jeżeli chodzi o hospicjum domowe, mamy 2 podmioty w powiecie NZOZ Lasota i NZOZ 

SILOE”.  

 

Danuta Nowicka (treść wystąpienia w formie stenogramu):  

 

„Czy ta oferta pokrywa zapotrzebowanie pacjentów na taką opiekę w powiecie”. (Zbigniew 

Rok wyraził wątpliwości, aby ta opieka zaspokoiła potrzeby mieszkańców). 

 

Naczelnik Wydziału Zdrowia i Spraw Społecznych – Bogusława Seweryn (treść wystąpienia 

w formie stenogramu):  

 

„To znaczy, kiedyś była taka opieka dla pacjentów wentylowanych mechanicznie w tej chwili 

w powiecie tego nie ma”. (Skarbnik Halina Mackiewicz dodała, że u Lasoty okres 

oczekiwania wynosi rok). „Zapotrzebowanie jest na pewno większe, bo społeczeństwo się 

starzeje”.  

  

Maria Milejska (treść wystąpienia w formie stenogramu):  

 

„Iloma miejscami dysponują poszczególne placówki, chodzi o ZOL i zakłady pielęgnacyjno- 

opiekuńcze u pani Lasotowej”. (Bogusław Seweryn odpowiedziała, że musi to sprawdzić, bo 

nie ma takiej informacji). „Myślę, że bardzo mało miejsc ma nasz powiat, patrząc na nasz 

teren, gdzie myślę, że ta opieka nie jest zagwarantowana na naszym powiecie i bardzo by się 

przydał kolejny zakład opiekuńczo - leczniczy dla pacjentów, których może rodzin nie stać na 

to, aby przebywali w komercyjnych ośrodkach. W tych ośrodkach wiadomo, że z emerytury 

czy renty pacjenta 70% opat pobiera zakład resztę do kosztów utrzymania dopłaca rodzina, 

ale te koszty nie są tak wysokie jak w komercyjnych placówkach. Takich 100 łóżek by się 

przydało w powiecie na pewno”. (Bogusław Seweryn dopytała o finansowanie takiego 

zakładu). „W oparciu o kontrakt z NFZ, ja mówię o zakładzie opiekuńczo - leczniczym, 

typowym nie komercyjnym”. (Zbigniew Rok wyjaśnił, że funduszowi nie jest na rękę to 

kontraktowanie, bo nie ma pieniędzy). „Ale są zakłady „VERA” jest w 100% 

zakontraktowana, więc trzeba by było się postarać o kontrakt i w oparciu o kontrakt 

realizować takie świadczenia dla mieszkańców”. (Bożena Gwizdek zwróciła uwagę, że  

w powiecie przybywa osób, które wymagają opieki).  

 

Zbigniew Rok (treść wystąpienia w formie stenogramu):  

 

„To może powiem tak, powiat zawierciański 125 tysięcy ludzi z mojej działki, nie ma poradni 

gastroenterologicznej wystosowałem 6 pism do funduszu, czy nie widzi zapotrzebowania 

napisali, że nie widzą. Najbliższa poradnik gastroenterologiczna jest w szpitalu  

w Myszkowie. Nie zapisują, bo nie maja kalendarza na 2028 rok i jak dostać kontakt”.  
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Ad.3).  

 

Autopoprawki do projektu budżetu powiatu na 2026 rok i autopoprawki do projektu 

Wieloletniej Prognozy Finansowej na lata 2026-2036 omówiła Skarbnik Powiatu Halina 

Mackiewicz.  

 

Poinformowała, iż pierwsza autopoprawka do projektu budżetu dotyczy załącznika 

obejmującego plan dochodów na rok 2026. Zmiana została wprowadzona w związku  

z zaleceniem Regionalnej Izby Obrachunkowej i polega na tym, że pod nazwą każdego 

zadania umieszczono doprecyzowujący opis, który dla wyróżnienia został zapisany kursywą 

w nawiasie. 

Druga autopoprawka do projektu budżetu na 2026 rok oraz autopoprawka do WPF na lata 

2026-2036 polega na dokonaniu zmian w wykazie planowanych i realizowanych 

przedsięwzięć w zakresie wydatków majątkowych polegających na: 

− zwiększenie wydatków roku 2026 o kwoty 25.000 zł w zakresie zadania 

inwestycyjnego pn. „Modernizacja łazienki wraz z pionem wodno-kanalizacyjnym w 

POW „Na Jurze” w Górze Włodowskiej” oraz „Modernizacja łazienki wraz z pionem 

wodno-kanalizacyjnym w POW „Pełna Chata” w Górze Włodowskiej”   

− zmniejszenie wydatków roku 2026 o kwotę 50.000 zł na zadanie inwestycyjne pn. 

„Przebudowa instalacji wody wraz z montażem zestawu do podnoszenia ciśnienia 

wody na cele przeciwpożarowe w POW „Pegaz” w Chruszczobrodzie”. 

Wprowadzenie zmian spowodowane jest wycofaniem się oferenta, którego oferta 

zabezpieczała finansowanie inwestycji, a w związku z tym, że był to trzeci przetarg, 

zwiększenie wydatków jest niezbędne do jego rozstrzygnięcia, ponieważ brak dodatkowych 

funduszy skutkowałby koniecznością unieważnienia postępowania. 

Druga autopoprawka do projektu Wieloletniej Prognozy Finansowej na lata 2026-2036 jest 

bezpośrednią odpowiedzią na zastrzeżenia Regionalnej Izby Obrachunkowej co do spełnienia 

wymogów wynikających z art. 243 ustawy o finansach publicznych w zakresie realistyczności 

danych przyjętych w projekcie WPF prezentowanych w okresie od 2031-2036. Skarbnik 

poinformowała, że pomimo zastrzeżeń wynikających z przeprowadzonej symulacji przez RIO 

w Katowicach co do realności kwot głównie wydatków bieżących w latach 2031-2036 opinie 

o projekcie budżetu i WPF na lata 2026-2036 są pozytywne. W związku z powyższym 

dokonano przesunięcia środków: zwiększono wydatki bieżące, a zmniejszono wydatki 

majątkowe w następujących latach o poszczególne kwoty: 

− w roku 2029 o kwotę 2.000.000 zł 

− w roku 2030 o kwotę 4.000.000 zł 

− w roku 2031 o kwotę 6.000.000 zł 

− w roku 2032 o kwotę 7.500.000 zł 

− w roku 2033 o kwotę 9.000.000 zł 

− w roku 2034 o kwotę 10.000.000 zł 

− w roku 2035 o kwotę 12.000.000 zł 

− w roku 2036 o kwotę 13.500.000 zł. 

W związku z powyższym wynik operacyjny uległ adekwatnemu pomniejszeniu w tych 

samych latach natomiast wynik budżetu ogółem pozostał bez zmian. 

 

Komisja jednogłośnie, czyli przy 6 głosie „za” pozytywnie zaopiniowała autopoprawki 

do projektu budżetu powiatu na 2026 rok.  

Komisja jednogłośnie, czyli przy 6 głosie „za” pozytywnie zaopiniowała autopoprawki 

do projektu Wieloletniej Prognozy Finansowej na lata 2026 – 2036. 
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Ad.4).  

 

Członkowie Komisji zaopiniowali pozytywnie następujące projekty uchwał Rady 

Powiatu Zawierciańskiego z dnia 18 grudnia 2025 roku: 

➢ NR XXIII / 212 / 25 w sprawie ustalenia terminów sesji i uchwalenia planu pracy Rady 

Powiatu Zawierciańskiego na 2026 rok (jednogłośnie, czyli przy 6 głosach „za”) 

 

➢ NR XXIII / 214 / 25 w sprawie zmiany Uchwały Nr XIII/133/25 z dnia 20 marca 2025 r. 

w sprawie ustalenia zadań i wysokości środków Państwowego Funduszu Rehabilitacji Osób 

Niepełnosprawnych na realizację zadań powiatu zawierciańskiego w 2025 roku z zakresu 

rehabilitacji zawodowej i społecznej osób niepełnosprawnych (jednogłośnie, czyli przy  

6 głosach „za”) 

 

Dyrektor Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Zawierciu − Bożena Gwizdek (treść 

wystąpienia w formie stenogramu):  

 

„Spotykamy się ostatni raz w sprawie przeszeregowania środków PFRON. Wpłynęły nam  

3 rezygnacje z turnusów rehabilitacyjnych i te środki w drodze uchwały będą 

rozdysponowane na likwidację dwóch barier technicznych mianowicie składową 7 tys. 

dofinansujemy dwa łóżka rehabilitacyjne w kwocie po 3.500 zł. I tym sposobem jakby te 

środki zostaną zagospodarowane. I to wszystko zaopiniowane już jest przez zarząd  

i Powiatową Społeczną Radę ds. Osób Niepełnosprawnych”.  

 

➢ NR XXIII / 215 / 25 w sprawie zmiany Nr Uchwały X/86/19 Rady Powiatu 

Zawierciańskiego z dnia 27 czerwca 2019 r. w sprawie uchwalenia Statutu Domu Pomocy 

Społecznej w Zawierciu (jednogłośnie, czyli przy 6 głosach „za”) 

 

Zastępca Dyrektora Domu Pomocy Społecznej w Zawierciu – Jadwiga Olesik (treść 

wystąpienia w formie stenogramu):  

 

„Zmieniliśmy statut, bo pracujemy nad regulaminem organizacyjnym i wprowadzamy tam 

troszeczkę takie zmiany kosmetyczne odnośnie działów, są to też troszeczkę wytyczne  

z Urzędu Wojewódzkiego i trzeba było zacząć od statutu po to, żeby w kolejności szedł 

regulamin organizacyjny”.  

 

Ad.5).  

 

Przewodniczący Komisji Zbigniew Rok podsumowując pracę Komisji w 2025 roku stwierdził, 

że wszystkie punkty, które zostały zaplanowane zostały zrealizowane. Podziękował członkom 

Komisji za uczestnictwo w posiedzeniach, a pracownikom wydziałów za przygotowanie 

materiałów oraz złożył wszystkim życzenia zdrowych i spokojnych Świąt Bożego Narodzenia. 

 

Ad.6).  

 

W sprawach bieżących członkowie Komisji poruszyli temat zmiany terminu Komisji Zdrowia 

i Pomocy Społecznej, po dyskusji ustalono, że posiedzenia Komisji odbywać się będą w tym 

samym terminie tj. we wtorek o godz. 8:00. 
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Danuta Nowicka (treść wystąpienia w formie stenogramu):  

 

„Ja mam pytanie chodzi o takie niepokojące informacje ze wszystkich stron nadchodzących 

dotyczących szpitali w Polsce, czy u nas jest podobna sytuacja w szpitalu”. 

 

Naczelnik Wydziału Zdrowia i Spraw Społecznych – Bogusława Seweryn (treść wystąpienia 

w formie stenogramu):  

 

„Dyrektor poinformował, że nasz szpital przyjmuje pacjentów i nie ma odraczanych zabiegów 

czy operacji”.  

 

                   

Na tym Przewodniczący Komisji zamknął posiedzenie. 

 

 

 

 

 
 

Protokół sporządziła                            Przewodniczący Komisji 

     Kamila Staśko                                                                      Zdrowia i Pomocy Społecznej 

 

                                                                                                              Zbigniew Rok 


