PROTOKOL NR VII/15

z nadzwyczajnej sesji Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego
kadencji 2014-2018
27 kwietnia 2015 roku, godz. 15%

Sala Kolumnowa Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Urzedu Marszatkowskiego

w Zielonej Gérze

Do punktu 1.
Otwarcie obrad nadzwyczajnej sesji Sejmiku.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Panie i Panowie.
Otwieram nadzwyczajng sesje Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego, VII sesje kadencji 2014-2018.
Chciatbym tak jak jest w dobrym obyczaju bySmy chwilg ciszy uczcili pamie¢ zmartego Pana prof.
Wtadystawa Bartoszewskiego. Bardzo wszystkich prosze o powstanie.

Bardzo dziekuje. Prositbym wszystkich bySmy te stowa, ktére poznaliSmy za zycia prof. Wiadystawa

Bartoszewskiego starali sie mozliwie wprowadzac¢ w zycie i realizowac jego misje.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego wita zaproszonych gosci.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Mysle, Zze wszyscy
Panstwo zauwazyliscie, ze ta sala ma nowe miano ,Sala Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego”. Mysle,
ze tak juz zostanie, ale to jest ta sama sala, tylko wiadomo gdzie Sejmik odbywa swoje obrady.
Bytem zapytywany o nagto$¢, o tryb zwotania i dlatego chciatem prosi¢ w tym momencie Panig Marszatek
Elzbiete Anne Polak o zabranie gtosu, zanim przystapimy do cze$ci formalnych. Bardzo prosze Pani
Marszatek.



Marszatek Wojewédztwa Lubuskiego Elzbieta Anna Polak: Dostojni Parlamentarzysci. Szanowny
Panie Przewodniczacy. Dostojni Radni. Prosze Panstwa. Zanim przystapimy do obrad i uzasadnie
zwotanie dzisiejszej sesji, pozwolcie Pafistwo, ze w imieniu wtasnym oraz nas wszystkich ztoze gratulacje
dla naszego Przewodniczacego Pana Czestawa Fiedorowicza, ktéry po raz chyba dwudziesty,
nieprzerwanie przez dwadziescia kilka lat petni bardzo wazng funkcje Przewodniczacego Euroregionu
Sprewa-Nysa-Bébr, co tutaj na pograniczu jest niestychanie dla nas wazne. Euroregion realizuje
z powodzeniem piekne projekty w zakresie Europejskiej Wspotpracy Terytorialnej. Powstato na naszym
pograniczu wiele partnerstw — 80 partnerstw. Mysle, Ze powstang nastepne, kolejne juz miedzy szkotami,
ktore nie sg policzone. Nie wiem jak to Pan Przewodniczacy robi, ale mysle, ze z powodzeniem tez moze
petni¢ takg role jako Przewodniczacy Sejmiku u nas tez przez tyle kolejnych lat co w Euroregionie.

Wszystkiego najlepszego!

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Ja bardzo dzigkuje.
Rozpoczatem siodma kadencje. Niestety, to jest rekord chyba nie do pobicia w Polsce, ale mam
Swiadomo$¢, ze to jest powazny mandat do robot, takze zabieram sie do roboty. Pani Marszatek, bardzo

dziekuje.

Marszatek Wojewodztwa Lubuskiego Elzbieta Anna Polak: Prosze Panstwa, bardzo dzigkuje
za Panstwa obecno$C. Przepraszam za ten nagly tryb. On jest uwarunkowany obiektywnymi
przestankami. Mianowicie dzisiaj, jutro, pojutrze, akurat w tych 3 dniach zostaty wyznaczone spotkania
w Ministerstwie Zdrowia, a to Ministerstwo Zdrowia w tej chwili opiniuje wniosek, nasz wniosek w sprawie
kierunku lekarskiego. Decyzja nalezy do Ministra Nauki i Szkolnictwa WyZzszego. Ta bariera, brak szpitala
klinicznego, zostata wskazana nam oczywiscie wczesniej, ale nie sadzilismy, ze trzeba bedzie usungé
ten deficyt tak szybko. Pomimo tego, ze mamy pozytywng ocene Polskiej Komisji Akredytacyjnej, wymog
posiadania szpitala klinicznego, gdzie miatyby sie odbywac praktyki, staze, zajecia dydaktyczne, nie jest
w standardzie wpisany jako obowigzkowy, ale tym sie niestety rdznimy od innych starajacych
sie 0 kierunek lekarski. Kielce uzyskaty juz zgode, Rzeszéw czeka na decyzje, Zielona Gora czeka
na decyzje, jeszcze 2 podmioty prywatne. A tylko my nie mamy szpitala klinicznego, dlatego bardzo
nam zalezy na uzyskaniu takiego statusu. W tej chwili nie ma jakich$ barier formalno-prawnych, zeby taki
status posiada¢. Jeszcze do niedawna trzeba byto mie¢ oddziaty na poziomie trzeciego stopnia
referencyjno$ci. My standard spetniamy, nawet moge powiedzie¢, ze pod wieloma wzgledami mamy
lepszq infrastrukture i dostepnos¢ niz inne szpitale o statusie juz klinicznym. Co zreszta mam na zdjeciach
i na komisji pokazywatam jak wygladajq inne kliniki, a jak nasze szpitale. Nie posiadamy jednak bazy

naukowo-dydaktycznej, bazy badawczej, kadry profesorskiej i to musimy nadrobi¢. Oczywiscie
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szczegotowo Panstwu przedstawie uzasadnienie. W tej chwili po prostu prosze o przegtosowanie
I przyjecie dzisiaj w takim trybie nadzwyczajnym tego projektu uchwaty, tak zebysmy mogli podjaé
za chwile dyskusje i debate, do ktorej jesteSmy przygotowani. Oczywiscie przy wsparciu Pana Rektora,
ktory z takim wnioskiem wystgpit, Pani Prorektor i Petnomocnika Rektora. Tez sg dzisiaj z nami, rowniez
parlamentarzysci, ktorzy tez bardzo mocno lobbujq i zabiegajg w ministerstwach o zgode na kierunek

lekarski.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Bardzo dziekuje Pani
Marszatek. Juz teraz wigcej wiemy. Przejdzmy do tych kwestii formalnych. Na podstawie listy obecnosci
stwierdzam, Zze na 30 Radnych obecnych jest 26, a zatem Sejmik jest wtadny do podejmowania uchwat.
Oczywiscie Szanowni Panstwo Radni, przypominam o trybie gtosowania. Mamy urzadzenia
do gtosowania, nie bede tutaj przypominat szczegotowo zasad, ale prosze sprawdzi¢ czy urzadzenia

sq Wigczone, czy miga zielone Swiatetko. Pan Tadeusz Jedrzejczak niesprawne ma urzadzenie?

Radny Wojewédztwa Lubuskiego Tadeusz Jedrzejczak: Panie Przewodniczacy, ja chciatem sie tylko
dowiedzie¢ — my mamy najpierw przegtosowa¢ uchwate, a nastepnie mozemy sobie podyskutowaé

na temat jej celowo$ci, rozumiem.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Nie, nie, jeszcze

nie rozpoczeli$my formalnie obrad.

Radny Wojewodztwa Lubuskiego Tadeusz Jedrzejczak: Tak zrozumiatem, ze przystepujemy

do glosowania uchwaty wiec...

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Nie.

Radny Wojewédztwa Lubuskiego Tadeusz Jedrzejczak: No, ale nic, dobra. Juz przyzwyczaitem

sie do tego, ze tak tutaj jest.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Nie, nie. Prosze pytac,
ale teraz przystepujemy do uchwalenia porzadku obrad nadzwyczajnej sesji Sejmiku Wojewddztwa
Lubuskiego. Zawsze na poczatku wyjasniam technike gtosowania i tryb zwyczajowo. Z czasem wejdzie

nam to w krew.



Lista obecno$ci radnych stanowi zatgcznik nr 1 do protokofu.

Lista obecno$ci zaproszonych gosci stanowi zatgcznik nr 2 do protokotu.

Do punktu 2.
Przyjecie porzadku obrad sesji.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewoédztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Szanowni Panstwo,
na podstawie art. 21 ust. 7 ustawy z dnia 5 czerwca 0 samorzadzie wojewddzka i Statutu naszego
wojewodztwa, 23 kwietnia zostat ztozony przez 11 Radnych Wojewddztwa Lubuskiego wniosek
0 zwotanie nadzwyczajnej sesji. Dziekuje za jego podpisanie. Zgodnie z przepisami Ustawy oraz Statutu
sesje nadzwyczajne zwotuje Przewodniczacy Sejmiku na pisemny wniosek co najmniej Y ustawowego
sktadu Sejmiku. Sesja nadzwyczajna powinna si¢ odby¢ w terminie nieprzekraczajacym 7 dni od daty
ztozenia wniosku. Stad taki termin. Radni w tym wniosku zwrdcili si¢ o zwotanie sesji nadzwyczajnej
w zwigzku z koniecznoscig uzupetnienia, w trybie pilnym, wniosku Uniwersytetu Zielonogdrskiego
0 pisemne potwierdzenie staran, zabiegdw samorzadu wojewddztwa lubuskiego zmierzajacych
do utworzenia szpitala klinicznego w Zielonej Gérze w formie uchwaty Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego.
Wobec tego, niezbednym jest podjecie uchwaty w tej sprawie i wyrazenie zgody na uzyskanie przez
SP ZOZ im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze statusu szpitala klinicznego. ZostaliScie Pafistwo

powiadomieni o tym terminie, otrzymaliscie porzadek i na stronie sejmik.lubuskie.pl zostat udostepniony

projekt uchwaty. | teraz chciatem zapyta¢ — czy do tego porzadku obrad, ktéry obejmuje tylko sprawe tego
szpitala klinicznego sq jakie$ pytania, uwagi ? Jesli nie ma, to chciatlem zapyta¢ kto z Panstwa jest
za przyjeciem porzadku obrad, prosze podnies¢ reke i nacisngC przycisk zielony ,T”. Jesli ktos jest
przeciw, przycisk czerwony ,N”. Jesli kto$ sie wstrzymat, przycisk niebieski ,?”.

W gtosowaniu wzieto udziat 26 radnych.

Za bylo 25 radnych, 1 sie wstrzymat.

Zatem porzadek obrad zostat przyjety. Ten porzadek, ktory jest przed Panstwem. Zatem pozwolcie

Panstwo, ze przystapimy teraz do punktu 3.

Whiosek radnych o zwotanie nadzwyczajnej sesji Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego z dnia 23 kwietnia

2015 r. stanowi zatgcznik nr 3 do protokotu.

Wynik gtosowania stanowi zatgcznik nr 4 do protokofu.



Do punktu 3.
Podjecie uchwaty w sprawie wyrazenia zgody na uzyskanie przez Szpital Wojewddzki SP ZOZ

im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze statusu szpitala klinicznego — druk nr 79/15.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewoédztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Mysle, ze tutaj Pani
Marszatek zabierze gtos. Jest tutaj obecny Pan Tomasz Wrdblewski — Zastepca Dyrektora Departamentu
Zdrowia. Zgtaszat sie tez do wystgpienia, zabrania gtosu Pan prof. Kuczynski — Rektor Uniwersytetu
Zielonogorskiego. Bardzo prosze Panig Marszatek o zabranie jako pierwszg gtosu i pdzniej bedziemy

prowadzili na ten temat debate, pytania, uwagi. Bardzo prosze.

Projekt uchwaty stanowi zatgcznik nr 5 do protokotu.

Marszatek Wojewddztwa Lubuskiego Elzbieta Anna Polak: Panie Przewodniczacy. Szanowni Radni.
W 2011 roku Sejmik Wojewodztwa Lubuskiego podjat uchwate w sprawie przystapienia do utworzenia
kierunku lekarskiego na naszej uczelni — Uniwersytecie Zielonogérskim. Zarzad Wojewddztwa
przygotowat si¢ do tego podpisujac porozumienie przede wszystkim z uczelnig — z Uniwersytetem
Zielonogorskim. W tym porozumieniu sobie jasno okreslilismy zadania do wykonania przez samorzad
wojewddzki, czyli poprawe infrastruktury, zabezpieczenie srodkdw finansowych w Wieloletniej Prognozie
Finansowej. Te $rodki sg — 6 min na pierwsze lata wsparcia dla kierunku lekarskiego. Przedstawilismy
wowczas argumenty za utworzeniem tego kierunku. Ja dzisiaj tylko krotko przypomne, ze przede
wszystkim deficyt w tym zawodzie nie tylko w regionie lubuskim, gdzie brakuje nam w tej chwili
stu specjalistow, ale 60% studentéw, ktdrzy uczg sie na uczelniach poza regionem, nie wracajg tutaj
do naszego regionu. Jak wynika z ostatniego raportu Komisji Europejskiej, ktory byt tydzien temu
opublikowany, Polska zajmuje ostatnie miejsce w Unii Europejskiej w zakresie liczby lekarzy
w przeliczeniu na liczbe mieszkancow. Lekarze pracujg po 300 godzin miesiecznie, rekordzici
na 8 etatach, 10% wyjezdza za granice. Takie sq dane statystyczne. W naszym regionie sg one jeszcze
gorsze. Podobnie zresztg w zawodzie pielegniarskim. Wtedy rozpoczeliSmy starania, wcze$niej byty
rozmowy, juz tak pamigtam od 2008 roku, a od 2011 to juz tak mocno dziataliSmy na dokumentach.
PrzygotowywaliSmy wniosek, okazato sie, ze sg olbrzymie problemy, ktére musielismy pokonaé.
PokonaliSmy wiele barier, a m.in.: przygotowali$my infrastrukture, przygotowaliSmy baze do zajec,
rowniez na uczelni. Pomdgt nam w tym Regionalny Program Operacyjny. W tej chwili kornczymy budowe
Instytutu Patomorfologii na terenie szpitala w Zielonej Gorze, sg rowniez w trakcie przebudowy bloki
operacyjne z salg audio dla studentéw w szpitalu w Gorzowie Wielkopolskim. Do porozumienia

tez przystapily z uczelnig inne szpitale: Szpital Psychiatryczny w Ciborzu, w Swiebodzinie, w Torzymiu,
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rowniez inne powiatowe tez sg tym zainteresowane. ProwadziliSmy tez w tym czasie takg kampanie
promujaca to przedsiewziecie, bo niestety w Srodowisku, rowniez tu wewnatrz w regionie lubuskim, byli
przeciwnicy, ktorzy nie wierzyli w potrzebe utworzenia kierunku lekarskiego. W tej chwili jest ich juz bardzo
mato. Ostatnio przeprowadzilismy debate w Urzedzie Marszatkowskim, z ktdrej jasno wynikato, ze nie
tylko nasze Srodowiska urzednicze, Senat, Sejmik, ale réwniez Srodowiska lekarskie, izby lekarskie,
przedstawiciele tez szpitala, ordynatorzy tez wypowiadali si¢ za kierunkiem lekarskim zwtaszcza, ze inne
osrodki tez o to zabiegaja, a mianowicie Rzeszow, Kielce, dwa wnioski jeszcze sg uczelni prywatnych —
Warszawy i Krakowa. Kielce dostaty, Krakdw tez otrzymat, Rzeszdw oczekuje na decyzje Ministra Nauki,
Szkolnictwa Wyzszego i warszawska prywatna uczelnia. BylibySmy wiec takg biatg plamg w Polsce.
Jedynym regionem, gdzie nie ma kierunku lekarskiego, gdzie nie ksztatcimy lekarzy. Dobrze wiasnie,
Ze rozpoczeliSmy te dziatania wezesniej, bo jestesmy przygotowani. O tym bardzo szczegétowo piszemy
w uzasadnieniu do uchwaty. Jedynym deficytem naszego wniosku, ktory wskazat nam Minister Zdrowia,
wiasciwie Pani Wiceminister, z ktorg sie umdwitam niedawno na spotkanie, to jest wiasnie brak klinik
na naszym terenie. Brak tej bazy naukowo-dydaktycznej, profesorskiej. Chociaz we wniosku wykazalismy
19 o$wiadczen profesordw i doktoréw gotowych do podjecia pracy na pierwszym etacie wkadnie w naszym
Uniwersytecie Zielonogdrskim na kierunku lekarskim. W tej chwili jest juz ich znacznie wigcej, poniewaz
jest juz ten dobry klimat dla kierunku lekarskiego w Zielonej Gorze i zgtaszajg sie kolejne osoby.
Nie sadzitam, ze ten deficyt jest az tak wazny, poniewaz nie wynika on z Zzadnych standardéw, ktore
nalezy spetni¢, zeby otrzymac pozytywng opinie. My przeciez otrzymaliSmy pozytywng opinie Polskiej
Komisji Akredytacyjnej i tak naprawde to ta pozytywna opinia przesadza o decyzji. Jednak Minister Nauki,
Szkolnictwa Wyzszego wystapit do Ministra Zdrowia o wydanie opinii przez Ministra Zdrowia i termin
wydania ostatecznej zgody przesunieto na 29 maja. ChcielibySmy wigc tg ostatnig bariere pokonaé
i stworzy¢ rowniez warunki w naszym regionie, no takie jakie sobie decydenci zycza. Tym bardziej,
ze nasz szpital w Zielonej Gérze jest na poziomie klinicznym. Jest kadra, ktéra chce tutaj pracowac.
Zarzad Wojewddztwa jest gotowy podja¢ rdwniez dziatania i starania w celu uzyskania statusu
klinicznego, a poniewaz organem prowadzacym, organem zatozycielskim jest Sejmik Wojewddztwa
Lubuskiego stad ta uchwata intencyjna, ktora bedzie podstawg do podjecia kolejnych dziatan w tym
wiasnie terminie, bo wiasnie teraz, dzisiaj, jutro i pojutrze toczg sie rozmowy i sg wydawane opinie.
Juz dzisiaj wystaliSmy pismo informujace o naszej sesji razem z projektem uchwaty, a po rozstrzygnieciu
mam nadzieje, ze doSlemy réwniez pozytywng uchwate, o co Panstwa bardzo prosze. Byly pytania
dotyczace szczegotow w zakresie przeksztatcenia. Moze by¢ to rézna forma prawna, moze to by¢ spétka
kapitatowa, moze réwniez by¢ SP ZOZ, co do tego jeszcze nie jeste$my przekonani i dyskutujemy
na ten temat. Bo jest to uchwata intencyjna, gdy bedziemy przeksztatca¢ juz szpital, to wtedy

z tg decydujacg uchwatg tez przyjdziemy na sesje Sejmiku i my$le, ze juz w najblizszym czasie.
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Argumentem, ktory rowniez jest bardzo przekonywujacy w sprawie szpitala klinicznego jest
uszczeg6lowienie Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko, ktére ukazato sie niedawno.
Mianowicie, tylko szpitale o statusie Kklinicznym, tylko takie osrodki beda mogty korzystaé
z dofinansowania do projektéw w ramach programu krajowego. Region lubuski bytby takiego
dofinansowania pozbawiony. Mysle, ze sg to naprawde powazne argumenty, zeby przychyli¢ sie do tej
uchwaty i podja¢ takie stanowisko. W uzasadnieniu tez piszemy o tym, ze juz w naszych szpitalach
ksztalcq sie lekarze — 79 dwa lata temu, w ubiegtym roku chyba 50. Tez pielegniarskie praktyki
sie odbywajg, czyli te warunki sa, ktore spetniamy. Warto tez podkresli¢, ze mtodziez, ta mtodziez, ktéra
jest stypendystami Marszatka, wybiera kierunki $ciste, biologiczno-chemiczne z myslg o studiowaniu tutaj
u siebie na kierunku lekarskim w Zielonej Gorze. Bo jest to mtodziez z dochodami rodzicéw niewysokimi
i oczywiscie bogaci sobie poradza, pojadg do Wroctawia, Warszawy, natomiast w ramach wyréwnywania
szans to tez jest jeden z argumentow mysle, ktdry powinniSmy wzig¢ pod uwage. Bo nie wszystkich sta¢
na te kosztowne studia poza regionem, a my bysmy stworzyli takg szanse dla niestychanie zdolnej
miodziezy. Bo musimy tez mysle¢ o tym potencjale intelektualnym naszego regionu, mozemy zatrzymac
tq zdolng mtodziez tutaj, mozemy dac im szanse studiowania na kierunku lekarskim na Uniwersytecie

Zielonogorskim w Zielonej Gorze. Dziekuije.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Bardzo dziekuje Pani
Marszatek. Bardzo prosze Pana prof. Kuczynskiego — Rektora Uniwersytetu Zielonogérskiego o zabranie
gtosu i przystgpimy do debaty, do zadawania pytan na temat projektu tej uchwaty. Bardzo prosze Panie

Profesorze.

Rektor Uniwersytetu Zielonogérskiego prof. Tadeusz Kuczynski: Dziekuje bardzo. Szanowny Panie
Przewodniczacy. Szanowni Panstwo Radni. Prosze Panstwa. WystapiliSmy z wnioskiem, wiadze uczelni
wystapity z wnioskiem do Pani Marszalek, do Sejmiku Lubuskiego o rozpoczecie procedury dokonywania
zmiany w kierunku stworzenia u nas szpitala klinicznego. Pani Marszatek bardzo doktadnie wszystko
opowiedziata, t cata nasza historig. Ja sie podpisuje pod wszystkim tym co powiedziata Pani Marszatek.
Chciatem jeszcze powiedzie¢, ze z naszej strony to wyglada w taki sposéb: mamy w $rode spotkanie
z Panig Minister Leng Kolarska-Bobirska — Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. To od niej tak
naprawde zalezy czy dostaniemy zgode na kierunek lekarski, czy tez tej zgody nie dostaniemy.
Konsultacje w Ministerstwie Zdrowia powinny sie dokonaé, one nie sg dla Pani Minister Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego wigzace. Jednak tak jak Pani Marszatek ze swojej strony i ja sie konsultowatem,
zardwno w Ministerstwie Zdrowia jak i Ministerstwie Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, praktycznie jezeli

nie bedzie szpitala klinicznego, jezeli nie bedzie konkretnych dziatan, bo ja tez chce powiedziec, ze my
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mamy juz z Panig Marszatek spisany aneks odpowiedni, ze w jakim$ tam dtuzszym terminie staralibySmy
sie o to, zeby szpital kliniczny uruchomié, ale to ministerstwu nie wystarcza. Chcq zobaczy¢ konkretne
kroki, ze te konkretne kroki sg podjete i w zwigzku z tym mysle, Ze ta decyzja, ktorg prawdopodobnie
przywieziemy ze sobg w $rode z Warszawy, to juz bedzie decyzja — czy ten kierunek lekarski ruszy,
czy nie ruszy. Czyli to jest ogromnie wazny argument, ale tez chciatem powiedzie¢ — dlaczego ja osobiscie
uwazam, ze pojscie w kierunku przeksztatcenia Szpitala Wojewddzkiego w Zielonej Gorze w kierunku
szpitala klinicznego ma kolosalne znaczenie. Prosze Panstwa, to nie jest tylko kwestia taka,
ze w momencie kiedy utworzymy kierunek lekarski to bedziemy mieli wiecej lekarzy. To oczywiscie jest
bardzo wazny kierunek, bo wiadomo - jezeli nasza miodziez idzie do innych osrodkow to wiekszos¢
w nich zostaje. Po prostu dobrze sie czuje tam, gdzie studiuje i juz nie wraca do nas. Na pewno
i ci najbiedniejsi, i wielu, wielu innych zostatoby u nas i studiowatoby u nas. To jest jeden argument
i oczywiscie bardzo wazny, ale drugi argument to jest to, Ze szpital kliniczny to jest szpital otwarty. Szpital,
w ktérym nastepuje znacznie wiekszy przeptyw praktyki, lekarzy, dobrych lekarzy. Ja oczywiscie
absolutnie nie méwie tego, zeby w jakikolwiek sposdb zmniejszy¢ range naszych lekarzy, ale to jest
prosze Panstwa wymiana, wymiana naukowa. Ten szpital kliniczny staje sie po prostu jednostkg
naukowo-badawczg. W zwigzku z tym uzyskuje réwniez na badania pienigdze od Ministerstwa Zdrowia.
Tu juz konkretnie od Ministerstwa Zdrowia, takze to jest cate finansowanie po prostu jakoSci zdrowia,
to juz nie jest tylko to, ze bedziemy mowili za 6 lat, jezeli wszystko oczywicie pojdzie dobrze, wigcej
lekarzy, ale to jest to, ze od zaraz zacznie sie poprawia¢ jako$¢ swiadczonych ustug zdrowotnych.
No trudno sobie to inaczej wyobraza¢, bo jezeli przyjdzie bardzo dobrze wykwalifikowana kadra,
a rzeczywiscie zgtoszen mamy duzo, ale ci ludzie chcg przyjs¢ do szpitala klinicznego. Bo oni nie mogg
przyjs¢, profesorzy, ludzie ktdrzy robig kariere naukowa nie przyjdq do szpitala wojewddzkiego, bo tutaj
nie mogliby kontynuowac kariery naukowej, czyli to jest zasadniczy element, ktory uniemozliwia nam.
Pan prof. Izdebski, ktdry jest petnomocnikiem do wiasnie tworzenia kierunku lekarskiego, rozmawia
z wieloma ludzmi i to z ludzmi najwyzszej klasy, polskimi uczonymi, ale nie mamy tego punktu zahaczenia,
nie mamy po prostu tego, ze juz mamy zgode. Dlatego uzyskanie tej zgody i tak bardzo pdzno w tej chwili
jest dla nas bardzo wazne. Ja jeszcze chciatem powiedzie¢, ze my zostaliSmy jako wojewodztwo lubuskie
bardzo mocno pokrzywdzeni w tym catym procesie, o tym Pani Marszatek wspomniata, ale w tym procesie
oceny przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. Ot6z Rzeszdéw i Kielce rozpoczety starania
pot roku wezesniej i w zwigzku z tym, Ze tak rozpoczely te starania uzyskaty zgode Polskiej Komisji
Akredytacyjnej i na tym sie sprawa zamkneta, uzyskaty zgode Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego. Natomiast w naszym przypadku dostaliSmy zgode Polskiej Komisji Akredytacyjnej p6t roku
temu. Nastepnie otrzymali$my, gdzie$ po uptywie pdttora miesigca, pismo wskazujace, proszace

nas o podanie montazu finansowego tego kierunku lekarskiego, co$ co nie miato w ogole zadnego
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zastosowania w kierunku Kielc i Rzeszowa, ktore sg w bardzo podobnej sytuacji finansowe;
jak my jestesmy. | jak juz odpowiedzieliSmy na te wszystkie pytania, to nastepnie skierowano naszg
sprawe, zostali$my poinformowani, ze sprawa jest skierowana do Komisji Nauki przy Ministrze Zdrowia.
Pan prof. Izdebski rozmawiat z wieloma osobami z tej Komisji Nauki, oni sami nie bardzo wiedzg
w jaki sposob oni mogg podwazy¢ decyzje Polskiej Komisji Akredytacyjnej, bo jest to jedyna prawnie
umocowana instytucja w Polsce, ktéra ma prawo dac zgode na prowadzenie kierunku lekarskiego lub nie.
Generalnie, wszyscy uwazajg, ze te sprawy majq jaki$ kontekst polityczny. Nie chce wnikaé w te sprawy,
bo nie znam sie na tym, nie jestem politykiem. Prosze Panstwa uwazam, ze wywotanie, rozpoczecie
procesu, ktory trudno powiedzie¢ ile bedzie trwat, przeksztatcania szpitala wojewddzkiego w szpital
kliniczny jest rzeczg niestychanie wazng, nie tylko dla kierunku lekarskiego, ale w ogole dla jakosci
Swiadczonych ustug zdrowotnych w Zielonej Gérze. Jeszcze chciatem dodac jedng sprawe, na ktorg chce
zwréci¢ uwage, o czym mowita Pani Marszatek. Mamy swojego ministra, Pana Ministra Stugockiego, ktory
na pewno moze nam mocno poméc w tym, zebySmy na rozbudowe szpitala w tym momencie, a to jest
tylko mozliwe wtedy, kiedy to bedzie szpital kliniczny, ZzebySmy otrzymali bardzo duze pienigdze.
| to moga by¢ pienigdze na rozwdj istniejacych oddziatow tych, ktore sg nazwijmy to kampusie na terenie
szpitala, jak i rowniez w ramach tego mozna wybudowa¢, bo tu sg pienigdze na budowe, mozna
wybudowac zupetnie nowe oddziaty, czyli mozemy doprowadzi¢ do tego, ze powstang dodatkowe, nowe

zupetnie oddziaty w szpitalu. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dzickuje Panie
Profesorze. My$le, ze po tych dwoch wystgpieniach chcialem oddaé Panstwu Radnym glos.
Przypominam, ze nasza uchwata ma charakter intencyjny. Doprowadzi¢ ma w efekcie do powstania
91 w Polsce szpitala klinicznego, jak rozumiem i rzeczywiscie spowodowaé, ze ta biata plama
na wojewddztwie lubuskim zniknie. Kto z Panstwa Radnych w imieniu wtasnym, czy klubu chciatby

w tym momencie zabra¢ gtos? Pan Radny Balcerzak, potem Pan Radny Koscik.

Radny Wojewoédztwa Lubuskiego Klaudiusz Balcerzak: Panie Przewodniczacy, oczywiscie wszyscy
jestesmy za, zeby otworzono kierunek akademii medycznej w lubuskim, ale mam pytanie — jak zareagujq
osrodki tego typu: Wroctaw, Poznan, ktére sg silnymi osrodkami rozwoju polskiej medycyny?

Jak bedziemy skutecznie z tymi opiniami sobie radzi¢? Dziekuije.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dziekuje bardzo.

Pan Radny Zbigniew Koscik.



Radny Wojewddztwa Lubuskiego Zbigniew Koscik: No nie uczestniczytem w dzisiejszej Komisji
Zdrowia. Mam szereg pytan. Pani Marszatek, dlaczego nie podjeto dziatan w zakresie powotania szpitala
klinicznego wczesniej? Choc ten wymag, jak mnie pamiec nie myli, jest zapisany w ustawie o lecznictwie.
Zeby rozwijaé kierunek lekarski, mtodzi adepci musza mie¢ miejsce, w ktorym realizujg praktyke
I nabywajg odpowiednig wiedze i umiejetnosci. Przepraszam bardzo, ale przed chwilg ustyszatem,
a generalnie jestem entuzjasta, podobnie jak w przypadku Babimostu, tego wydziatu lekarskiego.
Ustyszelismy takie okreslenie — jesteSmy przygotowani od 4 lat. Pytanie — dlaczego my sie spotykamy
na sesji nadzwyczajnej jezeli jesteSmy przygotowani i wszystkie, ze tak powiem dziatania w odpowiednim
okresie z odpowiednimi ludzmi przedyskutowali$my i mamy wszystkie dokumenty potrzebne do tego?
Pani Marszatek, bardzo istotng kwestig jest i mysle, ze trzeba o to pyta¢, tego nie wolno zostawia¢
na przyszto$¢ — kwestia formy organizacyjnej tego szpitala klinicznego. Tak jak w uzasadnieniu
do dzisiejszej uchwaty czytamy. Tam ustawa tylko mowi o tym, Ze jezeli bytaby to spdtka kapitatowa
to wiekszos¢, jak mnie pamie¢ nie myli, musi mie¢ uniwersytet. Inng formg moze by¢ w catosci
przekazanie szpitala klinicznego Uniwersytetowi Zielonogdrskiemu i mam pytanie — jak si¢ Pani do tych
réznych koncepcji odnosi, bo to jest bardzo istotna sprawa. Kolejne pytanie — dlaczego caty szpital musi
by¢ przeksztatcony w szpital kliniczny? Czy np. dla potrzeb dydaktycznych, naukowych, leczniczych
itd., itd., dla tych 30 studentéw na roku razy 6 lat, czyli 180 studentéw mozna byto np. wyodrebni¢ niektére
oddziaty, a moze zastanowic sie nad kwestig np. poliklinika zielonogdrska, zintegrowany, skomasowany
budynek, ktory mozna bytoby wykorzysta¢. Dlaczego o to pytam, dlatego, Ze moi Panstwo, jezeli
dokonamy przeksztatcenia szpitala wojewddzkiego, nie pozostawimy po nim Zzadnego $ladu, jezeli chodzi
o SP ZOZ Szpital Wojewddzki, to moze juz nie bedziemy ostatnim wojewodztwem, w ktérym
nie ma szpitala klinicznego, ale juz bedziemy ostatnim wojewddztwem w kraju, ktére nie bedzie miato
szpitala wojewodzkiego. W strategii mamy wpisany szczegolny zakres takich zadan, ktéry spoczywa
na Sejmiku w zakresie stuzby zdrowia, $wiadczen medycznych, profilaktyki itd. Nie bedziemy mieli —
szpital w Gorzowie jest przeksztatcony na spdtke, szpital w Zielonej Gérze bedzie szpitalem klinicznym.
Jak wyglada strona finansowa? Szpital Wojewddzki jest placowka, my caty czas poréwnywalismy
sie przez szereg lat do Gorzowa, do kondycji szpitala gorzowskiego. Czy Szpital Wojewddzki w Zielone;
Gérze ma ptynno$¢ finansowg, nie ma zadnych diugow? Jezeli tak, bo jak pamigtam tam sg zadtuzenia,
nawet swego czasu to byty catkiem pokazne miliony, co sie stanie z tym dtugiem po przeksztatceniu?
Pani Marszatek, ja mam takie przekonanie, moze my nie byliSmy informowani o wszystkich rzeczach,
gdzie$ tam pewne rzeczy ze strony internetowej udaje sie od czasu do czasu $ciagnaé, ale swego czasu
istniat w Urzedzie Petnomocnik ds. Wydziatu Lekarskiego. Ja nawet nie wiem czy teraz ta osoba istnieje.
Nie mieliSmy okazji ani pozna¢, ani przepyta¢ moze na sesji Sejmiku. Faktycznie nie wiem czy na Komisji

Zdrowia byt ten czlowiek obecny. Pani Marszatek, a moze warto bytoby przez jaki§ okres czasu
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zastanowi¢ si¢ nad rozbudowg systemu stypendialnego dla miodych Lubuszan, ktorzy uczg
sie we Wroctawiu, czy w Poznaniu, przetrenowa¢ te sprawe z jakas umowg cywilno-prawng
zobowigzujacg do pracy pozniej na terenie wojewddztwa. Bo jak Pani tutaj mowi, ze mtodzi lekarze
emigrujg, dodajmy tak na marginesie, ze takze pielegniarki emigrujg i ze przez utworzenie wydziatu
lekarskiego oni zostang w naszym regionie to mysle, ze to jest idea fixe. Nie udowodni Pani tego,
ze te osoby tak samo koriczac wydziat lekarski we Wroctawiu, jak i w przysziosci daj Boze ukonczg
w Zielonej Goérze, mogg wyjechac za lepiej ptatng pracg na zachdd Europy. Chodzi o to, ze moze trzeba
bylo sie zastanowi¢ nad jakim$ etapem takim wiasnie posrednim, zobaczy¢ jak to funkcjonuije.
Jak te stypendia ewentualnie funkcjonuja, jezeli chodzi pozniej o obecnos¢ tej mtodej kadry lekarskiej
w wojewodztwie lubuskim. Kolejna sprawa — kiedy bedzie ta zgoda Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego oraz z tych rozmow jakie limity majg by¢ zapewnione dla wojewddztwa lubuskiego? Przede
wszystkim z wypowiedzi ani Pani Marszatek, ani Pana Rektora nie padta informacja, ktéra bardzo
interesuje tegorocznych absolwentéw. Czy jeste$my, jako region przygotowani na to, zeby 1 pazdziernika
taki wydziat lekarski w Zielonej Gorze uruchomi¢? Bo o tym wszyscy zapewniali pare lat temu, Zeby
z nazwiska nie wskazywac. | Panie Rektorze takie ostatnie pytanie do Pana — jak si¢ ma to co Pan
powiedziat z oSwiadczeniem uniwersytetu, ktore caty czas wisi na stronie Uniwersytetu Zielonogorskiego?
Ja pozwole sobie Panstwu przeczyta¢ 2 zdania ostatnie z tego oSwiadczenia albo 3, bo faktycznie
pierwsze tez jest prawdziwe. ,Mimo ogromnego wsparcia ze strony wtadz samorzadowych, lokalnych
politykdw sytuacja zrobita sie patowa”. No dziekujemy za to wsparcie. Pani Marszatek, pozytywnie mowie.
,Uniwersytet Zielonogorski jest gotowy do poprowadzenia kierunku lekarskiego, ale pozytywnie
zaopiniowany przez PKA wniosek od kilku miesiecy znajduje sie w ministerstwie. Zeby zorganizowaé
ksztatcenie od 1 pazdziernika trzeba chociazby zorganizowa¢ konkursy na zatrudnienie kadry,
przeprowadzi¢ rekrutacie (uczelnie medyczne rozpoczynajg nabér juz w kwietniu) i zmiesci¢
sie we wszystkich obowigzujacych nas terminach”. Zgoda z Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
musiataby wptyngé najpozniej do 30 marca, dzisiaj ktdrego mamy kwietnia? 27 kwietnia, czyli
juz rekrutacja prawie zamknieta. | teraz bardzo istotne zdanie, konkluzja - ,wiadze Uniwersytetu
Zielonogorskiego podjety wiec decyzje, ze jesli do tej pory nie bedzie stosownego dokumentu to rekrutacja
na kierunek lekarski zostanie przesunieta o rok”. Opinia PKA jest wazna 2 lata wiec nie trzeba bedzie
powtarza¢ dtugiej i czasochtonnej procedury. Jezeli przyjmujemy, ze w tym roku, no niestety nie udato
sie, nie bedzie tego wydziatu lekarskiego, no to trzeba bytoby sie w ogéle zastanowi¢ nad obecno$cig

na dzisiejszej radzie i nad takim procedowaniu nadzwyczajnym tej kwestii. Dzigkuje.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dziekuje bardzo.

Pan Radny Jedrzejczak.
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Radny Wojewddztwa Lubuskiego Tadeusz Jedrzejczak: Ja dzigkuje bardzo. Pan Radny Ko$cik zabrat
mi pytania. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Tak jest. W kolejnosci

Marek Surmacz, nastepnie Pani Barbara.

Wiceprzewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Marek Tomasz Surmacz: Panie
Przewodniczacy. Wysoki Sejmiku. Pani Marszatek. Gorzowski szpital po przeksztatceniach wiemy
jak wyglada. Wiemy jak jest oceniany, czy to jest obiektywne, czy nie, czy przesada jest w tej ocenie
jakas, jakies elementy, ale wydaje mi sie, ze on spetnia wymogi juz do tego aby by¢ szpitalem klinicznym.
Kiedy to moze nastgpic¢ i po jakich dziataniach? Ja méwie tu o pewnego rodzaju rownowadze dlatego,
ze w tej uchwale przewiduje sig uczestnictwo gorzowskiego szpitala w procesie ksztatcenia studentow

medycyny Uniwersytetu Zielonogorskiego.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dziekuje bardzo. Pani

Barbara Kucharska, potem Pan Franciszek Wotowicz.

Radna Wojewodztwa Lubuskiego Barbara Kucharska: Ja moze w uzupetnieniu tutaj do Radnego
Surmacza, bo wtadnie miatam przygotowane pytanie — dlaczego i czy faktycznie tak jest, ze tylko szpital
w Zielonej Gorze jest przygotowany do oddziatéw klinicznych, bo z pewno$cig nie wszystkie oddziaty
moga by¢ klinicznymi w chwili obecnej? Czy nie zamykamy drogi dla innych szpitali wojewddzkich, nawet
tych specjalistycznych jak LORO, jak Szpital Psychiatryczny w Ciborzu, czy w Obrzycach-Miedzyrzeczu,
czy tez Szpitalowi Wojewodzkiemu w Gorzowie, drogi do tego by otwieraé oddziaty kliniczne?
Ja przejrzatam liste klinik w Polsce i tak naprawde to jedynie Olsztyn ma 1 szpital kliniczny. Pozostate
uczelnie, bo oczywiscie organem prowadzacym jest uczelnia i pozostate uczelnie majg po kilka szpitali
klinicznych wiec nalezatoby sie zastanowi¢, wiem ze ta forma jest za szybka, nad tym czy w tej uchwale
nie umiescic, ze szpitale wojewddzkie, lubuskie szpitale wojewddzkie. Jezeli to jest uchwata intencyjna,

czy my musimy koniecznie wskaza¢ imiennie tylko i wytacznie 1 szpital? Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewédztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Pan Radny Wotowicz.

Radny Wojewddztwa Lubuskiego Franciszek Wotowicz: Dziekuje. Szanowni Panstwo, sytuacja
nadzwyczajna, a takq jest sesja nadzwyczajna, zawsze powoduje pewnego rodzaju nerwowosc,

podejrzliwo$¢ i pytanie czy nie mozna tego inaczej. Tym bardziej, ze nie mowimy o jakiej$ rzeczy mniej
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istotnej typu jakies dofinansowanie ze Srodkdw zewnetrznych, gdzie takie sytuacje sg naturalne i majg
czasami prawo wystapi¢, podja¢ stosowng uchwate w terminie wczesniej nieprzewidzianym, tylko
mowimy tu o bardzo waznej, istotnej rzeczy dla catego wojewodztwa. Jednoczes$nie dla funkcjonowania
samorzadu wojewodztwa i catej stuzby zdrowia w wojewddztwie, wiec takie robienie na fapu-capu
troszeczke budzi watpliwosci, aczkolwiek mysle, ze wiekszosC popiera, wspiera i bedzie wspierac
te dgzenia i samorzadu, i szpitala tego, czy innych — do podniesienia swojego poziomu. Ale w zwigzku
z tym pytania. Uchwata intencyjna to mysle, Zze byta ta pierwsza w sprawie wyrazenia woli wspotpracy
i fakt, ze byla to co prawda intencyjna, ale zapisano tam bardzo konkretne zadania, z ktorych
wojewoddztwo, Zarzad bardzo skrupulatnie sie wywigzuje i chwata, bo widac¢ tg determinacje. Ale mam
tylko takie pytania i obawy zwigzane z tym konkretnym projektem uchwaty. Prosze powiedzie¢ dlaczego
uchwata intencyjna, a nie ostateczna? Dlaczego dzisiaj nie mozemy podja¢ uchwaty? Ja wiem,
ze troszeczke przeginam, ale celowo pytam — dlaczego dzisiaj nie mozemy podja¢ uchwaty, ze z dniem
1 maja, 27 kwietnia, wojewddzki szpital staje sie szpitalem klinicznym? To po pierwsze. Po drugie, jezeli
nie spetniamy warunkéw, to co nam konkretnie brakuje do uzyskania statusu klinicznego? Konkretnie
bardzo. No bo w tej chwili nie wiem, bo to tez pozwoli oceni¢ perspektywe czasowg i mozliwosci
osiggniecia w tej perspektywie czasowej tego zamierzenia. | wreszcie pytanie juz do samej uchwaty,
poniewaz ta uchwata ma by¢ takim roboczym dokumentem, z ktérym jutro juz pojedziemy do Warszawy,
a ja jeszcze przypomne, ze nadzor wojewody ma tu co$ do powiedzenia. Moim zdaniem, moze sie myle
i dlatego chciatbym tutaj tez wyjasnienie. Nadzér takg uchwate powinien zakwestionowac, poniewaz
uchwata tego typu, jakkolwiek ja nazwiemy, ze sformutowaniem utworzenia szpitala klinicznego, o ktérym
mowa w § 1, nastapi nie pdzniej niz utworzenie kierunku lekarskiego na Uniwersytecie Zielonogorskim.
Ona nie ma prawa jakby osta¢ sie w obrocie prawnym, moéwigc jezykiem prawniczym, no ale nie jestem
prawnikiem i dlatego chciatbym uzyskaé odpowiedz — czy to sformutowanie moze by¢ zagrozeniem,
ze nadzér wojewody moze mieC zastrzezenia do tak sformutowanej uchwaty, w rezultacie jg uchylic.

Dziekuje.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Pan Mirostaw

Marcinkiewicz, po nim pozwolcie Panstwo, ze tez zabiore gtos w tej debacie.

Radny Wojewoédztwa Lubuskiego Mirostaw Marcinkiewicz: Zaczne moze od tego, ze gorgco
popieram pomysty utworzenia wydziatu lekarskiego. Chcac Swiadomie dzisiaj zagtosowag, bo ja uwazam,
ze ta uchwata w takim ksztatcie jest bardzo kategoryczna. Mowimy zresztg w imieniu wojewddztwa
lubuskiego o pewnej konkretnej rzeczy, o przeksztatceniu szpitala dotychczasowego wojewddzkiego

w szpital kliniczny, stad moje pytania sq nastepujace. Pierwsze, takie z grubej rury, ale wiasciwie
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kto bedzie realizowat zadania szpitala wojewddzkiego dotychczasowego, inaczej méwigc, kto bedzie
leczyt Zielonogdrzan? Przepraszam, czy tu szpital nie jest potrzebny, no jednak chwileczke szpital
kliniczny ma troche inne zadania: naukowe, badawcze przede wszystkim, prawda? Tu sg poradnie,
przychodnie, caly szereg innych rzeczy, nie bede w to wnikat dalej, ale mysle, Ze takie pytanie trzeba
sobie na tym etapie postawiC. Kolejna rzecz, to jest kwestia, no wiasnie co z lekarzami,
co z pielegniarkami, co z catg kadrg, ktdra tam jest? Przeciez z tym wszystkim trzeba sie bedzie,
przynajmniej tak mi sie wydaje, zmierzy¢. Padto juz pytanie — co brakuje, zeby zrobic szpital kliniczny?
Pozwole sobie jako Przewodniczacy Komisji Finanséw zapytac ile to bedzie kosztowac? Czy nas sta¢
w 0gole na to, bo podejmujac ta uchwate nastepnie musimy to realizowaé. lle nas to bedzie kosztowac?
Kolejna rzecz, tu Pani Marszatek, w uzasadnieniu ja przeczytalem pomyst spdtki. Dzisiaj stysze,
Ze niekoniecznie w takiej formie, no my jestesSmy powiedzmy, ze gotowi wnie$¢ bardzo znaczny majatek,
bo majatek Szpitala Wojewodzkiego w Zielonej Gorze, to jest przeogromny. Pytanie czy uniwersytet jest
gotowy do wniesienia swojego wktadu i jakiego? No, bo tym bardziej to musi by¢ 51%, tak troszeczke
sie Smigamy po sprawach finansowych, ale one bedg tutaj mysle tez kluczem tego wszystkiego. Méwiac
0 leczeniu tutaj mieszkancow Zielonej Gory i tej czeSci wojewddztwa pytanie — czy NFZ Oddziat,
czy w ogole NFZ jaka$ opinie tez w tej sprawie wyrazit, czy mozna by jg poznac? Moze tyle w tym

momencie, ale chcac bardzo Swiadomie zagtosowac, prositbym uprzejmie o odpowiedz.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Pani Marszatek, moze
ja ostatnig wypowiedz i zamkniemy, poniewaz po pierwsze prosze Panstwa, w jakiej§ mierze tez sie czuje
wspotodpowiedzialny, jesli chodzi o ten tryb zwotania sesji. Pragne zwrdcic jednak uwage, ze debatujemy
tylko na temat szpitala klinicznego, aczkolwiek dla tych, ktdrzy sg kolejng kadencje, chociazby
w poprzedniej kadencji, zwracam uwage, ze tematyka stuzby zdrowia jednak znaczaco zdominowata nasz
czas i nie chce moéwic o tym, ze debatowalismy tylko na temat szpitala w Zielonej Gorze, bo po$wigcilismy
szczegolnie szpitalowi w Gorzowie wiele debat, wystuchania i mozna powiedzie¢ nabylismy dosy¢ duzo
wiedzy jako osoby publiczne w tej sferze. Z drugiej strony podejmowali$my uchwaty intencyjne, méwilismy
o tym jakie sg kierunkowe dziatania dotyczace Szpitala Wojewodzkiego w Zielonej Gorze, pediatrii
i doskonalenia tych umiejetno$ci. Oczywiscie tutaj stawiam nie tylko pytania, odbywamy tez pewng debate
i w tym glosie ja te watpliwosci, ktdre po przedstawieniu opinii pozytywnej przez PKA-e, czyli Panstwowg
Komisje Akredytacyjng, przez $rodowiska innych miast raczej odbieram pozytywnie. To znaczy,
tu zwlaszcza Klaudiuszowi Balcerzakowi, to znaczy, ze Wroctaw i Poznan zauwazyt wojewddztwo
lubuskie, ktdre jak dotychczas siedziato gdzie$ tam w kacie i nie stwarzato takich aspiracji dotyczacych
ksztafcenia na poziomie lekarskim, medycznym. W zasadzie wszyscy byli zadowoleni, bo wiadomo,

ze studenci z Zielonej Gory muszag iS¢ tam i wielu z nich pozostaje i pojawia sie nowy partner jakim jest
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wojewodztwo lubuskie, Zielona Géra i Uniwersytet Zielonogorski, stad moim zdaniem tego rodzaju
watpliwosci tuz przed podjeciem decyzji, bo chyba jesteSmy bliscy podjecia tej decyzji. Nie chce
powtarza¢ zapowiedzi poprzedniego premiera, czy obecnego premiera, ale jak rozumiemy to spotkanie
Srodowe ma mie¢ charakter przetomowy, tak tez tego oczekuije, ale z drugiej strony Szanowni Panstwo,
chocby z tej racji, ze 34 lata mieszkam naprzeciwko szpitala i tutaj taka drobna refleksja, bo na moje;
Scianie wiszg zdjecia z 1900 roku tego szpitala i z 1910 roku. Bym widziat réznice pomiedzy tym jak ten
szpital wyglada dzisiaj, a jak wygladat 100 lat temu. Widze jakiemu procesowi zmian on podlega, jezeli
chodzi o jego wymiar zewnetrzny, natomiast jesli chodzi o wymiar wewnetrzny, wiemy o tym, ze niektore
z oddziatéw naszego szpitala w Zielonej Gorze majg swojg marke ogélnopolska i chocby oddziat Pana
doktora Jarmuzka ma jedng z lepszych marek w catej Polsce. Chce tez powiedzie¢, bo to obserwuje
i tez wyrazam tg troske, ktdrg wyrazita Pani Marszatek. Wielu spo$réd naszych krewnych pracuje w tym
szpitalu w roznych rolach i kiedy rozmawiam z moim bratankiem, ktdry jest kardiologiem, ktory mogt
wybra¢ kazdy szpital w Polsce i mogt pracowa¢ w roznych miejscach, wybrat Zielong Gére. Jednym
z powoddw sg kwestie materialne wtasnie, czyli on jest stad, tu ukonczyt jedynke, tutaj chce pracowac,
byta taka mozliwos¢. Otdz wydaje mi sie, ze wielu mtodych ludzi, ktdrzy chca studiowa¢ medycyne, chcg
sie rowniez poprzez to, poprzez wyksztatconych w naszych szkofach, wigza¢ z Zielong Gorg réwniez
poprzez ten kierunek medyczny, stad to zainteresowanie wzrasta. Oczywiscie tutaj chciatem na koniec
zadac jednak pytanie dotyczace sposobu porozumienia pomiedzy wojewodztwem, a uniwersytetem,
bo rozumiem, Ze nie ma takiego wymogu, by ten majatek szpitala i szpital, jak zadajg niektdrzy, oddawac
uniwersytetowi. Czyli sg rézne inne formy dotyczace powigzania pomiedzy Uniwersytetem
Zielonogorskim, a wojewodztwem, jezeli chodzi o prowadzenie szpitala klinicznego. Jednocze$nie
oczywiscie mam nadzieje Pani Marszatek, bo tu pojawito sie pytanie ze strony Pana Mirostawa
Marcinkiewicza, ze miasto Zielona Gora w jakiej$ mierze wchodzi do gry, jezeli chodzi o wykonanie tych
zadan. Natomiast chciatbym Panstwa zapewni¢, bo podjecie tej uchwaty, o czym moéwita Pani Marszatek,
wywotuje konieczno$¢ dodatkowych uchwat i dodatkowej debaty na ten temat. Jak rowniez pamietajmy
o tym, ze zaden ze szpitali klinicznych nie ma zamknietego zakresu w Polsce wykonywania $wiadczen
medycznych. Wszystko jest zwigzane z kontraktami albo regionalnymi NFZ, albo Srodkow, ktore
pozyskujg centralnie. Czy kliniki mogg uzyskiwa¢ Srodki centralne na rozbudowe swojej bazy
i prowadzenie okreslonego zakresu dziatalno$ci medycznej? Oczywiscie nie ma tutaj petnego wymiaru,
takze Pani Marszatek rzeczywiscie bardzo prosze o prébe odpowiedzi na te pytania, jednocze$nie
0 pewien harmonogram - kiedy po tej uchwale bedziemy mogli powréci¢ do rozméw, do podejmowania
innych stanowisk, do kwestii juz formalnej tworzenia tego szpitala? Jesli rzeczywiscie ta uchwata zostanie

dzisiaj przyjeta.
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Marszatek Wojewodztwa Lubuskiego Elzbieta Anna Polak: Nasze dziatania, nasz harmonogram
zalezy przede wszystkim od decyzji ministra, bo trudno podejmowac juz dzisiaj dziatania i podja¢
juz ostateczng uchwate, gdy nie ma decyzji utworzenia kierunku lekarskiego. Jezeli takiej nie bedzie,
mozemy nadal prowadzi¢ w tej formie, w tej strukturze szpital taki jaki jest, szpital wielospecjalistyczny
I spokojnie dochodzi¢ do statusu klinicznego, zupetnie niezaleznie, prawda, wigc musimy tutaj by¢ jak
gdyby w porozumieniu z decyzjg Ministra Nauki. Podobnie tez podejmowali$my uchwaty w sprawie
przeksztatcenia szpitala w spdtke w Gorzowie. Stopniowo i réwnolegle do dziatan byta promesa
z Ministerstwa Zdrowia, ze dostaniemy dotacje, dopiero wtedy podijeliSmy decyzje o przeksztatceniu.
Bo potem bysmy byli rozliczani jako Zarzad, ze przeksztatciliSmy w spotke, a po co skoro jest negatywna
decyzja. Stad tez musimy réwnolegle dochodzi¢ tak, jak gdyby w porozumieniu do juz konkretnych
dziatan, czyli do tego dnia gdy powiesimy sobie tablice na murach szpitala, Ze jest on kliniczny. Ale moze
tak po kolei. Tu Pan Przewodniczacy juz odpowiedziat Radnemu Balcerzakowi jak zareagujg osrodki.
Oczywiscie, ze to sg osrodki konkurencyjne, wiec nie sg z tego zadowolone tym bardziej, Ze limit jest
okreslony na kierunki medyczne. Inne uczelnie widzg w tej decyzji jak gdyby$smy im chcieli zabra¢ cos.
My przygotowalismy stanowisko rowniez jako region lubuski w sprawie zwigkszenia limitu, bo uwazamy,
ze on powinien by¢ zwiekszony na ksztatcenie lekarzy w sytuacji danych jakie przedstawitam. Danych
statystycznych, w ktorych Polska jest na ostatnim miejscu w Unii Europejskiej pod wzgledem liczby
lekarzy przypadajacych na mieszkanca, jak rowniez liczby pielegniarek i to réwniez Minister Zdrowia
powinien postarac sie 0 zwiekszenie limitow. My chcemy mu w tym pomac, ja zgtositam takie stanowisko
na Konwencie Marszatkéw i mam nadzieje, ze marszatkowie to stanowisko popra. Bo jakie sg koszty?
Tak jak wynika z raportu Komisji Europejskiej ksztatcenie 1 studenta kosztuje 35 tys.
na jednym roku. Nie wiem jak to policzono. My robimy to po raz pierwszy. Po raz pierwszy tworzymy
kierunek lekarski, inni chronig te dane i nie chcg powiedzie€ ile ich to naprawde kosztuje. My policzylismy,
bo musielismy takg symulacje przedstawi¢ we wniosku do Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego. Jezeli
w tym roku to 400 tys. kolejny petny rok, bo to sg inne zajecia na kolejnych latach, lekarze o tym wiedza,
to juz jest 4 min i z roku na rok wiecej gdy dochodzg kolejne zajecia. Jak to sie ma do innych wydatkdw
publicznych no to Panstwo doskonale wiecie, tak? 40 min doptacamy do transportu kolejowego. Mamy
400 min tylko w tym roku na aktywne formy przeciwdziatania bezrobociu, takze mozemy sobie tatwo
poréwnac ile to kosztuje w stosunku do innych Swiadczen publicznych. A jakie sg korzysci z tego ptynace,
tez wiemy. Dlaczego nie podjeto dziatar wczesniej? Dzisiaj akurat przyszta pora na podjecie tych dziatan.
Uwazam, ze jesteSmy w jak najbardziej odpowiednim terminie. To odpowiadam Panu Radnemu
Koscikowi, inni tez o to pytali. Tak wypetnialiSmy harmonogram naszego porozumienia, gdzie nie byto
mowy o potrzebie szpitala klinicznego. Nie ma tego w standardzie, dlatego dostali$my pozytywna opinie

Polskiej Komisji Akredytacyjnej, bo nie sg to wymogi bezwzgledne, ale niestety to jest nasz deficyt. Brak
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szpitala klinicznego wypunktowat Minister Zdrowia, ze wszystkie inne oSrodki majg szpitale kliniczne,
a my jako lubuskie jesteSmy najstabsi, poniewaz nie posiadamy takiej bazy, nie posiadamy szpitala
klinicznego. Nie chcemy, Zzeby to byt argument odmowy, dlatego postanowiliSmy natychmiast
zareagowac. Bo wczesniej to tak na miekko artykutowano, pozytywna opinia Komisji Akredytacyjnej,
a teraz juz dotarty do nas gtosy, ze moze to stanowi¢ podstawe odmowy, wiec dlaczego mamy straci¢
takg szanse skoro juz tyle zrobilismy, bo juz jestesSmy praktycznie na finiszu. Forma organizacyjna —
wybierzemy takg forme organizacyjng, ktéra zaréwno dla uniwersytetu, jak i dla samorzadu bedzie
najbardzie] bezpieczna. Nie musimy spetnia¢ specjalnych wymagan. Kiedys to byt Il stopien
referencyjnosci dla oddziatéw klinicznych. W tej chwili to musi by¢é osrodek dydaktyczny, naukowo-
badawczy. Jakie mamy deficyty, co brakuje, zeby juz powstata klinika? Nie posiadamy kadry profesorskie;
w szpitalu niestety. Nie posiadamy pracowni naukowo-badawczych i dydaktycznych. Uczelnia
przygotowuje sale dydaktyczne. Otrzymata na wniosek pienigdze z Regionalnego Programu
Operacyjnego, o czym piszemy w uzasadnieniu do uchwaty. Natomiast szpital buduje instytut
patomorfologii z laboratoriami i z instytutem badawczym, gdzie bedzie zatrudniony patomorfolog, bo tez
nie mamy i to musimy spemi¢. 20 wrzesnia bedzie instytut oddany, ten naukowo-badawczy i wtedy
spetnimy warunki dla kliniki zatrudniajac rowniez kadre profesorska. Jakie koszty, czy sie zwigkszg?
Juz méwitam o tych kosztach, symulacji, uczelnia podata. Te koszty tez bedg podzielone, poniewaz kadra
profesorska ta naukowo-badawcza i dydaktyczna bedzie zatrudniona zaréwno na uczelni jak i w klinice
w szpitalu i wtedy bedzie to mozna powiedzie¢ podzielone. Z doswiadczenia wiemy, ze szpitale kliniczne
majg o wiele wigksze kontrakty, bo ich $wiadczenia sg wyzej oceniane przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
Jak to bedzie w rzeczywistosci, no to gdy juz bedziemy mieli ten status, okreslong liczbe profesorow
zatrudnionych, doktorow, to wtedy na podstawie tych standardow bedzie mogt Narodowy Fundusz
policzy¢. Nasz Oddziat Lubuski Narodowego Funduszu jest za, nie mamy tego na pismie, ale uzupetnimy,
poniewaz niestety jako region lubuski mamy najwiekszg migracje. A dlaczego, bo chcemy sie leczy¢
w Kklinikach i tam gdzie sg wymagania procedur wielospecjalistycznych, gdzie sg trudne powiktania to nasi
mieszkancy wyjezdzajq niestety. Bedziemy mieli poprzez zbudowanie instytutdbw tych naukowo-
badawczych i poprzez kadre profesorskg zyskujac status kliniczny, to nie tablica powieszona na murach
szpitala, ale wtasnie ta jako$¢ Swiadczenia ustug i w ten sposéb zmniejszymy migracje, bo te pienigdze
mamy, one sg w planie Narodowego Funduszu Zdrowia w pozycji migracje. Najwiecej w Polsce ptacimy
na zewnatrz wiasnie z tego tytutu, ze nie mamy klinik. Na przyktadzie dzieci mozna powiedzie¢ jak duzo
dzieci, bo rodzice wszystko oddadza, zeby wyleczy¢ chore dzieci, leczy sie w Centrum Zdrowia Dziecka,
czy w Klinice Dzieciecej w Krakowie. Nastepne, dlaczego caty szpital, moze poliklinika? Rozwazalismy
taki wariant, nawet rozmawialiSmy z Panem Petnomocnikiem Rektora z prof. lzdebskim, z Panig

Piotrowska Minister Spraw Wewnetrznych, ktéra od razu chetnie nam poliklinike oddaje, ale poliklinika
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ma tylko kilka oddziatéw, nie ma tych wszystkich, ktére sg potrzebne do prowadzenia kierunku
lekarskiego, ale w dalszym ciggu ten wariant jeszcze tam mamy w zamysle. Bo zgoda ministra co prawda
ustna, ale jest jak najbardziej. Strategia promocji — jak najbardziej bedzie realizowana, bo chodzi
o tworzenie coraz lepszych warunkéw, poprawe dostepnosci. Mamy ostatnie miejsce w Polsce
pod wzgledem dostepnosci do radioterapii, do ustug onkologicznych, dlatego budujemy radioterapie.
Nie mamy Kklinik, to jest wykazane. Nie mamy pediatrii i wysokospecjalistycznych oddziatow, dlatego
mamy w kontrakcie wpisane to zadanie. Takze rowniez szpitale o statusie klinicznym, utworzenie takich
jednostek, utworzenie kierunku lekarskiego, to tez jest realizacja strategii promocji i ochrony zdrowia.
Ptynno$¢ finansowa i zobowigzania szpitala — zobowigzania i rezerwy, i rozliczenia migdzyokresowe
w szpitalu stanowig 70 min, w tym dtugookresowych nie ma, czyli szpital jest w bardzo dobrej sytuacji
finansowej. Krotkoterminowe biezace zobowigzania to jest 30 min rezerwy i rozliczenia migdzyokresowe
36 min. Szpital posiada ptynnos¢. Wynik finansowy na koniec roku dodatni — 4 min ziotych. Doradca
ds. Kierunku Lekarskiego w Urzedzie jest zatrudniony Pan doktor neurolog dr Kotlega, pethomocnikiem
Pana Rektora jest obecny na sali Pan prof. |zdebski. Oczywicie stypendia dla naszych uczniow
uzdolnionych, ktére mogtyby by¢ wyptacane, a nauka pobierana na innych uczelniach, tak tez to bralismy
pod uwage zanim podjeli$my decyzje o podjeciu starai w celu utworzenia kierunku lekarskiego. Bo jednak
stwierdzilismy, Ze dla nas o wiele wiecej argumentdw merytorycznych przemawia za kierunkiem lekarskim
w regionie lubuskim i to o tym juz méwitam przedstawiajgc uzasadnienie. To sg rézne powody, to jest
zatrzymanie tego potencjatu intelektualnego tez w regionie lubuskim. Bo jednak mtodziez, ktdra uczy
sie poza granicami w 60%, biorac pod uwage kierunki medyczne, zostaje. Tam robi specjalizacje,
zawigzuje przyjaznie, matzenstwa, zostaja. Emigracja to juz méwitam, ze mamy srodki w Oddziale
Narodowego Funduszu Zdrowia, duze $rodki , ktorymi zasilamy kasy naszych sgsiadow. Kiedy bedzie
zgoda? Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego przesunat termin podjecia decyzji do 29 maja, takze
w tym terminie dowiemy si¢ czy mamy zgode. lle miejsc — 60 miejsc, staramy sie 0 60 miejsc, limit
na 60-ciu studentdw. Dlaczego nie gorzowski szpital? Pan Radny Surmacz. SpotkaliSmy sie z takg
propozycja rowniez szpitala, w ogéle inne szpitale sg chetne, Swiebodzin tez do zmiany statusu.
Uwazamy, ze to jest przed nami, to jest przyszto$¢, ale lepiej zacza¢ od jednego duzego szpitala,
przekonac sie jak to boli, ile to kosztuje, jak to bedzie. Jak bedzie tatwo i przyjemnie, to oczywiscie
mozemy kolejne uchwaty podejmowac, ale moze si¢ okazac, ze powstang problemy, pojawig sie jakie$
bariery. Wiec zbyt duze ryzyko uwazam, zeby 2 duze szpitale wielospecjalistyczne w jednej uchwale
przeksztatcaC w szpitale kliniczne, ale to nie oznacza, ze nie. PowinniSmy dazy¢ wkasnie do tej jak
najlepszej jakosci. Nie zamykamy drogi innym jednostkom, chcemy poprawia¢ dostepno$é, jakosé
rowniez w innych szpitalach, tym bardziej, ze chcemy wspotpracowac. Ja jeszcze powiem Panstwu,

ze rozwazali$my taki model, nie wiem czy to na poczatku méwitam, kierunku lekarskiego na bazie obcej,
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bo to by byta taka bezpieczna uchwata, ale to jest deficyt naszego wniosku, ze nie mamy klinik,
ze powinien by¢ szpital uniwersytecki. No i pragne tez podkresli¢, 0 co na pewno jeszcze poprosze
0 uzupelnienie Pana Rektora albo Pana Petnomocnika, szpitale Kliniczne sq otwarte. Swiadcza ustugi
dla ludnosci na takich samych zasadach jak szpitale wielospecjalistyczne, nie bedg te oddziaty kliniczne
zamknigte tylko i wytacznie na potrzeby studentow, absolutnie no przeciez tez sie leczymy w klinikach
I wiemy jak to wyglada. Jest wiecej studentow odwiedzajgcych. Jak to sie rano nazywa — wizyta lekarska,
wiec na tej wizycie lekarskiej sg studenci. Jest po prostu wiekszy ttum, jest kadra profesorska,
ale normalne $wiadczenia sg realizowane. Co nam brakuje, to méwitam. Koriczymy wiaénie te inwestycje
— 20 wrzeénia instytut patomorfologii i przebudowa blokéw operacyjnych w Gorzowie, tez wrzesien.
Zatrudnienie kadry profesorskiej, tez to musimy w tej chwili ruszy¢ jak juz bedzie decyzja 29 podjeta.
No to wiemy czy w tym roku zatrudniamy, czy nie. Ja powiem Panstwu, Ze to nie jest tak na wariata,
no bo w Olsztynie zgode uniwersytet dostat w lipcu i juz zrobit nabér od pazdziernika, takze jest drugi
nabor, tak mozna w drugim naborze. No tak to sie dzieje i to sg przestanki obiektywne. My nie mamy
na to wptywu. Czy uczelnia jest gotowa wnie$¢ wktad? Dlatego nie odpowiedziatam Panstwu dzisiaj,
ze to bedzie spdtka, bo musimy doktadnie policzy¢ na co nas stac, ktorg forme organizacyjno-prawng
i wtedy przyjdziemy do Panstwa juz konkretnie z uchwata, jaki tworzymy szpital kliniczny. Leczenie
mieszkancéw bedzie otwarte, nie bedzie zagrozone. Jestem przekonana, ze bedzie na wyzszym
poziomie, poniewaz zyskamy lekarzy, autorytety, a gdy czytatam tg liste lekarzy wyrazajacych wole pracy
na uniwersytecie, to faktycznie jest to wysoka pdtka. Bardzo prosze jezeli uczelnia chciataby uzupemic,
to tez wniosek uczelni prosze Panstwa. Nie mozemy inne szpitale na site przekazywac
do uczelni. To uczelnia tez wystapita do nas o przeksztatcenie, czy tez uzyskanie statusu klinicznego

dla szpitala w Zielonej Gérze jako tej bazy, z ktérg bedziemy tworzy¢ razem kierunek lekarski. Dziekuje.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dziekuje Pani

Marszatek. Czy w imieniu Uniwersytetu Pan prof. Kuczynski, czy Pan prof. 1zdebski? To bardzo prosze.

Rektor Uniwersytetu Zielonogérskiego prof. Tadeusz Kuczynski: Prosze Panstwa, ja tak stucham
tej dyskusji i z jednej strony zauwazytem, Ze boimy sie tego, zeby ten szpital stat sig kliniczny, ale z drugiej
strony stuchajac radnych z Gorzowa widze, ze oni by chcieli mie¢ ten szpital kliniczny, czyli to jest jednak
pewna warto$¢, o ktbrg chyba trzeba walczy¢. To jest pierwsza rzecz, ktdrg chciatem
sie podzieli¢. Pan prof. Roszkowski chyba, z ktérym rozmawiat prof. Izdebski, Dyrektor Instytutu Chordb
Ptucnych w Warszawie, cztonek Rady Nauki przy Ministrze Zdrowia powiedziat, ze jezeli efektem tego
co my tutaj robimy bedzie choéby to, Ze poprawi sie poziom wiasnie leczenia u nas na oddziale choréb

ptucnych, to juz dla niego bedzie wystarczajace usprawiedliwienie tego, ze warto byto to robi¢. Prosze
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Panstwa, ta rzecz si¢ poprawi na wielu oddziatach, trzeba z tego sobie zdawa¢ sprawe. Po prostu
przychodza nowi ludzie, ktdrzy sg rzeczywiscie bardzo dobrzy i ktérzy wnoszg duzo nowego, dalej
kupujemy nowag aparature, ktora sie rozwija. Ja chciatem odpowiedzie¢ na pytanie, ktére byto skierowane
do mnie bardzo konkretnie. To znaczy pytanie — dlaczego wypowiedziatem sie na Senacie, ze jezeli
do konca marca nie otrzymamy konkretnej zgody to nie bedziemy mogli uruchamiac | roku. Po prostu
ja wychodzitem z takiego zatozenia, ze my musimy organizowa¢ konkursy na samodzielnych
pracownikdw naukowych, sg terminy po prostu tego wszystkiego. To jest okofo 6 tygodni i musi
sie wczesniej spotka¢ Rada Wydziatu, p6zniej spotkac sie Rada Wydziatu, sg te konkursy rozstrzygane.
To nam sie zaczynato przestawa¢ zamykac. Prosze Panstwa, to nie jest takie konieczne, zebysmy
my w tym roku robili nabér samodzielnych pracownikéw naukowych. My nie mamy takiej koniecznosci,
bo my petng kadre musimy mie¢ zatrudniong do IV roku. Taki jest wymdg, czyli mozemy spokojnie
od tego odejs¢. Dla mnie w tej chwili takim progiem powiedzmy sobie, ktory jest nie do przekroczenia,
to s wszystkie formalnosci, ktore sq zwigzane z utworzeniem nowego wydziatu, bo nie mozemy przeciez
zrobi¢ kierunku lekarskiego. On powstaje w tej chwili przy Wydziale Nauk Pedagogicznych, Socjologii
i Nauk o Zdrowiu. Bytoby na pewno niewtadciwe gdyby kierunek lekarski powstat przy takim wydziale,
czyli musimy zrobi¢ przypuszczam wydziat nauk o zdrowiu. Tutaj tez sg potrzebne okreslone procedury
uczelniane, opinie wydziatu, zgoda Senatu. MySle, Ze kilka tygodni na to potrzebujemy. Ja boje
sie i dlaczego ja jeszcze to powiedziatem wtedy, kiedy wyrazitem tq my$l, zresztg wtedy tez na Senacie
powiedziatem, Ze naszym zadaniem i naszym celem jest jak najszybsze dojscie do szpitala klinicznego,
wobec tego nie wyobrazam sobie ksztatcenia. To nie byto gtosowanie, my gtosowaliSmy w maju zesztego
roku, zresztg chce powiedzie¢, ze na 40 chyba gtosujacych byty 2 gtosy sprzeciwu, czyli to w zasadzie
prawie jednogtosnie ta decyzja o kierunku lekarskim przeszia. Tutaj tez jak powiedziatlem
o tym przytaczeniu szpitala, nie byto zadnego gtosu w dyskusji, nikt tego nie kontestowat powiedzmy
sobie, takze ja wiem co sie dzieje w tej chwili w Ministerstwie Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, przynajmniej
wydaje mi sie, ze wiem i w Ministerstwie Zdrowia. Chca nie dopusci¢ do tego bysSmy w tym roku otworzyli
kierunek lekarski. Tak naprawde to o to chodzi. Juz w zesztym roku, prosze Panstwa, my w zesztym roku
otworzylismy Wydziat Prawa i to poszto rewelacyjnie po prostu. Mieliémy bardzo duzo kandydatéw
i to jest bardzo dobre, ale co byto jeszcze trudniejsze — otworzyliSmy kierunek psychologia. Kierunku
psychologia np. nie ma na Uniwersytecie Mikotaja Kopernika w Toruniu, po prostu jest bardzo mato
psychologdw. Udato nam sie tu otworzy¢, ale dostaliSmy zgode z ministerstwa dopiero w potowie lipca,
czyli wtedy juz po pierwszym naborze studentéw. | tak zgtosito nam sie¢ 2 czy chyba 2,5 kandydata
na 1 miejsce, takze kierunek lekarski jest tego samego typu kierunkiem nawet powiedziatbym jeszcze
bardziej gwarantowanym niz prawo i psychologia. Tutaj my musimy mie¢ przynajmniej 5 kandydatéw

na 1 miejsce. Ja sobie nie wyobrazam inaczej. Tam byto pytanie o ilo$¢. Cze$ciowo juz Pani Marszatek
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odpowiedziata. My sie staramy o 60, chcemy si¢ stara¢ o 60 studentow na studiach dziennych,
0 60 studentow na studiach wieczorowych, bo oni ptacg 40 tys. ztotych, powiedzmy sobie to jest rocznie
stawka, ktérg mozna dostac. Ja tylko powiem, ze studenci wieczorowi na innych studiach ptacq okoto
4 tys. rocznie. Tutaj te pienigdze sq bardzo duze. Jeszcze mierzymy w studentdw zagranicznych,
bo jeszcze mozemy mie€ pule studentdw zagranicznych, ktdrzy ptaca jeszcze wiecej. To sg kwoty rzedu,
z tego co sie orientuje, 8 tys. euro rocznie, czyli to sg takie 3 pule po 60 0sdb, takze to troche wiecej tego
trzeba. Byto takze tez pytanie — czego brakuje Szpitalowi Wojewddzkiemu, zeby stat sie szpitalem
klinicznym? Niczego, absolutnie wszystko to co jest potrzebne Szpital Wojewddzki ma i to jest jeszcze
jedna rzecz. Czy to, ze stanie sie szpitalem klinicznym, czy nie bedzie przeciwko temu, zeby dziatat jako
Szpital Wojewodzki? Ja mysle, ze we wszystkich przychodniach i w innych rzeczach to zupetnie nie.
Ja nie jestem lekarzem, prosze Panstwa. Ja jestem technikiem i tym zajmuje sie Pan prof. lzdebski,
ale tutaj chodzi przede wszystkim o to, zeby podnies¢ poziom leczenia na oddziatach, tych podstawowych
oddziatach szpitala, ale przeciez one sg dostepne dla wszystkich ludzi, dla catego spoteczenstwa.
Ja to w taki sposob rozumiem, Ze tak to wyglada. Jeszcze chciatem zaadresowac, znaczy pojs¢, bo byta
poliklinika. Poliklinika jest za mata, poliklinikka nam nie daje mozliwo$ci zatrudnienia profesoréw
na przyktad, no bo ilu mozemy zatrudni¢ samodzielnych pracownikow naukowych w przeciggu kilku
lat na kierowniczych stanowiskach w poliklinice. To w ogéle nie ma zadnej mozliwo$ci, zeby ci ludzie
do nas przyszli, a to sg ludzie, ktorzy dostajg po kilkadziesiat tysiecy. My nie jesteSmy w stanie z uczelni
im tyle zaptaci¢. Oni muszg mie¢ pienigdze sktadane z uczelni i ze szpitala. | wreszcie kwestia szpitala
w Gorzowie. Uwazam, ze jest to bardzo wazne, zreszta Pan prezes spotki, ja rozmawiatem z nim
na ostatnim spotkaniu u Pani Marszatek, wyrazit che¢ ksztatcenia klinicznego naszych lekarzy, przysztych
mam nadzieje lekarzy, za co mu bardzo podzigkowatem. | oczywiscie jak tylko bedzie mozna, jak tylko
zobaczymy, ze to gra, ze to idzie w tym kierunku, to bedziemy starali sie po prostu Gorzéw wciggnac,
ale dla nas to jest tez eksperyment, znaczy eksperyment, wielka odpowiedzialnos¢ dla uczelni. Bardzo
sie boimy tego, znaczy kierunek lekarski jest tez dla nas wielkg odpowiedzialnoscig. My tego chcemy,
bo wiemy, Ze to jest bardzo nobilitujgce. Prosze Panstwa, zdajcie sobie sprawe z tego,
ze na Uniwersytecie Zielonogorskim jest w tej chwili najwiecej obszardw ksztatcenia ze wszystkich
uniwersytetéw polskich. To naprawde mamy sie czym szczyci€, znaczy rzeczywiscie tak jest. Niestety,
mate uniwersytety przegrywajg z duzymi uniwersytetami, takie jest prawo w tej chwili rynku
i tak ministerstwo przeznacza pienigdze. Natomiast rzeczywiscie mamy bardzo, bardzo wszechstronne
obszerne kierunki. Ja nie wiem, mysle jezeli chodzi o takie gtéwne sprawy, to powiedziatlem chyba
wszystko to co jest z mojego punktu widzenia najwazniejsze. Jeszcze wracajac, ja uwazam jeszcze jedno,
dlaczego zmienitem tez to zdanie z marca, dlaczego? Ja si¢ prosze Panstwa, po prostu boje.

My w tej chwili mamy Panig Premier, ktéra zdecydowanie potwierdzita nam to dwa razy, byta
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w Zielonej Gorze w zesztym roku dwa razy na Uniwersytecie i potwierdzita 2-krotnie, ze zrobi wszystko,
zeby zrobi¢ u nas kierunek lekarski. My nie wiemy czy Pani Premier bedzie Panig Premier za rok.
Ja przepraszam bardzo, ale bardzo jej tego zycze, ale ja nie wiem co bedzie za rok i obawiam
sie, ze jezeli w tym roku tego nie uruchomimy, to po prostu w ogdle juz tego nie uruchomimy. To juz moja
taka wewnetrzna obawa. Prosze Panstwa, chciatem dodac jeszcze jedng rzecz, ze Rzeszéw, Kielce
sq tez trzymane w niepewnosci. One majg zgode Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, ale od p6t roku,
od ponad pét roku Ministerstwo Zdrowia im nie przyznato limitu. To jest wszystko pewnego rodzaju
rozgrywka polityczna. Ja mysle, ze albo te wszystkie uczelnie razem dostang wszystkie zgody, albo

te wszystkie uczelnie razem przegraja. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dzigkuje bardzo Panie
Profesorze. Za chwile poprosze Pana prof. Izdebskiego, ale prosze mie¢ $wiadomos¢ tez w tym Swiecie
medycznym sg bardzo silne lobbingi. Prosze zwrdci¢ uwage, ze tuz za Nysa i Odrg Land Brandenburgia
25 min znacznie wigkszy, silniejszy nie ma prawa ksztalcic w kierunku medycznym.
Oby tego rodzaju twarde reguty nie przeszty do Polski i zeby to nie byto tak, Ze w tej chwili jest taka
mozliwos¢, a za jaki$ czas kto$ zmieni prawo, Ze to nie bedzie mozliwe. Pan prof. Izdebski, a potem sie

zgtaszat Tadeusz Jedrzejczak i Zbigniew Koscik, i bedziemy finalizowali tg dyskusije.

Prof. Zbigniew lzdebski: Panie Przewodniczacy. Szanowni Panstwo. Sesja Panstwa ma dzisiaj
charakter nadzwyczajny, tak jak Pan Rektor powiedziat — dziekujemy w imieniu naszej takze spotecznosci
akademickiej. Chce Panstwu powiedzie¢, ze sytuacja nadzwyczajna takze jest na Uniwersytecie
Zielonogorskim w sytuaciji, kiedy jesteSmy wnioskodawcami tego projektu i to o czym wspomniat
Pan Rektor, mamy poczucie kapitatu jakim nasz uniwersytet dysponuje i wydziatami jakie sg, ale tez
mamy poczucie, ze wyzwanie przed jakim stoimy, zwigzane z utworzeniem kierunku lekarskiego, jest
wyzwaniem ponadprzecietnym i wymaga takze réznych nadzwyczajnych dziatan. Tutaj Pafstwo pytacie
o atmosfere, jezeli chodzi o miasta akademickie o$cienne, jezeli chodzi o ich postawe. Pan Radny Ko$cik
pyta w sprawie naszej inicjatywy. To nie chodzi tylko o te miasta pobliskie nam, czy blizsze. Tu chodzi
w ogole o atmosfere, ktora panuje w Polsce ze strony duzych osrodkéw uniwersyteckich w Warszawie.
Tych o$rodkdw uniwersyteckich o duzych tradycjach w zakresie ksztatcenia lekarzy dlatego, ze zaczyna
sie w Polsce troche przetamywa¢ monopol ksztatcenia na kierunku lekarskim. To sie rozpoczeto
od Uniwersytetu w Olsztynie, ktory nie miat tego typu do$wiadczen w zakresie wcze$niejszego
ksztatcenia. Teraz méwimy o Kielcach, czy Rzeszowie. Sprawa jest znacznie szersza. Minister Finansow
nie poszerza funduszy na ksztatcenie kliniczne w Polsce. W zwigzku z tym rektorzy uniwersytetow, ktérzy

sq przeciwni pewnym dziataniom zwigzanym z ksztatceniem na nowych kierunkach i powstawania
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na nowych uczelniach, czy uniwersytetach, majg Swiadomos¢ tego, ze jezeli my uzyskamy zgode
w réznych miejscach w Polsce na ksztatcenie, gdzie nie byto, to bedzie kosztem czesto duzych osrodkow
uniwersyteckich. Ze wzgledu na to, ze jezeli my uzyskamy zgode na ksztatcenie, to ksztatcenie
w obszarze klinicznym bedzie finansowane takze przez Ministra Zdrowia. | ten tort bedzie juz do podziatu
nie tylko na uczelnie o duzych tradycjach w zakresie ksztatcenia, ale takze na uczelnie, ktdre nowo
uruchomity te kierunki ksztatcenia. Ja odbywam spotkania z niektorymi dziekanami wydziatdw
tu z pobliskich o$rodkoéw akademickich ttumaczac takze, ze na poczatku jezeli powstataby atmosfera
sprzyjajaca i mozliwo$¢ ksztatcenia w Zielonej Gdrze na kierunku lekarskim, to my nie bedziemy
konkurencyjnym od razu o$rodkiem zagrazajgcym dla innych osrodkéw duzych klinicznych, gdzie
tu Panstwo wspominaliscie jak wiele jest klinik w niektorych miastach. Ale my na pewno bedziemy chcieli
ksztatci¢ na dobrym poziomie dlatego, ze wszyscy lekarze, ktorzy koncza kierunek lekarski bez wzgledu
na to czy sq ksztatceni w Warszawie, w Krakowie, w Szczecinie, czy we Wroctawiu, wszyscy lekarze
zdajg ogolnopolski egzamin lekarski. | ten egzamin lekarski sprawdza poziom ksztatcenia lekarzy
w réznych miejscowo$ciach w Polsce i temu procesowi oceny takze bedg podlegali wowczas, jezeliby
utworzony zostat kierunek, studenci z Zielonej Gory. Jak wiemy studenci z Olsztyna w ubiegtorocznym
rankingu studentow, ktorzy zdali w Polsce najlepiej byli na 3 miejscu, mimo, ze to byt pierwszy wypust
po 6 latach ksztatcenia jezeli chodzi o Olsztyn. Nasze ksztatcenie w Zielonej Gorze, kiedy my myslimy
0 specyfice ksztafcenia to bedzie ksztatcenie, ktdre bedzie chciato wypetnia¢ pewne luki, ktore
nie sq zagospodarowane przez duze o$rodki uniwersyteckie i ktore nie bedg jeszcze duzo finansowo
pochtaniaty kosztow. Jezeli chodzi o kwestie systemu stypendialnego — system stypendialny dziata
w réznych miastach, ale okazuje sie, ze niekoniecznie zawsze on sie niestety sprawdza. Natomiast
ja mysle, ze ksztalcenie tutaj w Zielonej Gorze, w naszym lubuskim bedzie takze zwigzane z tym,
ze nie tylko my bedziemy mogli ksztatci¢ bardziej osoby, ktdre nie sta¢ zawsze na ksztatcenie w wigkszych
o$rodkach akademickich, ale ze wzgledu na pewng specyfike dotyczaca pogranicza polsko-niemieckiego,
o ktdrym tutaj dzisiaj byta mowa ze wzgledu na Pana Przewodniczacego. Bedziemy w wiekszym stopniu
starali sie wykorzysta¢ wspotprace miedzy Landem Brandenburgia a wojewddztwem lubuskim, bo takie
zainteresowanie takze w tym zakresie jest i to moze okazac sie pewien takze atut i pewna specyfika
w zakresie ksztatcenia. Tak jak Pan Rektor powiedziat — ten limit, ktory jest w tej chwili przez uczelnig,
jak by$my byli zainteresowani to jest 60 oséb. Chce Panstwu powiedzie¢, ze w tym roku na kierunkach
lekarskich z naszego wojewddztwa lubuskiego ksztafci sie 70 studentdéw na réznych kierunkach lekarskich
w Polsce. Jezeli chodzi o baze szpital wojewddzki, a opieka lekarska nad pacjentami z danego rejonu.
Ja chce powiedzie¢, ze w Zielonej Gorze nie mamy szpitala miejskiego, a wiele miast ma szpitale takze
miejskie. Zielona Gora nie ma szpitala miejskiego, co wcale nie znaczy, ze nie sg wypetniane funkcje

dotyczace $wiadczenia ustug medycznych i absolutnie jestem przekonany, ze jezeli by byt szpital kliniczny
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to ten szpital kliniczny musiatby sie wywigzywac poza kwestig zwigzang z rozwojem badan naukowych
I zwiekszeniem poziomu ksztatcenia ustug medycznych, wywigzywac sie z podstawowych zadan, ktore
sq przypisane dla potrzeb tego Srodowiska. Chciatbym takze powiedzie¢, ze z punktu, to o czym
wspomniata Pani Marszatek, z punktu widzenia Narodowego Funduszu Zdrowia to sg bardzo duze
miliony, ktére wyptywajg z naszego Srodowiska, tutaj lubuskiego, na rzecz finansowania procedur
w innych o$rodkach klinicznych. Chciatbym réwniez powiedzie¢, ze zdajemy sobie sprawe z tego,
Ze zatrudnianie nowych pracownikow naukowych bedzie musiato sie odby¢ przy bardzo duzej wspdtpracy
I ogromnej zyczliwosci i po stronie szpitala, i po stronie uniwersytetu zdajac sobie sprawe z tego,
ze bedziemy naruszali pewnego typu sytuacje. Natomiast bedziemy chcieli dokonywa¢ zatrudnienia
na poczatku tylko na tych oddziatach, ktore najbardziej bedg wymagaty wzmocnienia w sensie klinicznym.
Jestem absolutnie przekonany, o czym wspominat Pan Rektor, ze poza kwestig dotyczacg potrzeby
ksztatcenia na kierunku lekarskim, bardzo waznym celem, takze dla $rodowiska uniwersytetu, jest
podniesienie poziomu ustug medycznych dla wszystkich tutaj mieszkancéw naszego regionu. Bardzo

Panstwu dzigkuje.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Bardzo dziekuje Panie
Profesorze. Jeszcze Pan Tadeusz Jedrzejczak, Pani Anna Synowiec, Pan Zbigniew Koscik, Marek

Surmacz i Marek Zareba. Bardzo prosze Tadeusz Jedrzejczak.

Radny Wojewoddztwa Lubuskiego Tadeusz Jedrzejczak: Szanowny Panie Przewodniczacy. Panie
Rektorze. Pani Marszatek. Po pierwsze — méwmy normalnie i do normalnych ludzi w sposob logiczny
I sensowny, nie opowiadajmy roznego rodzaju historii. Po pierwsze — ta uchwata moéwi o tym,
ze oto samorzad wojewddztwa sfinansuje powstanie kliniki ze Szpitala Wojewodzkiego w Zielonej Gérze,
sq wskazane zrédfa sfinansowania i jezeli tam zabraknie pieniedzy to po prostu z budzetu wojewddztwa
te pienigdze majg by¢, bo ten warunek jak dzisiaj Pani Marszatek mowita jest jednym z warunkdw
do powotania kierunku lekarskiego na Uniwersytecie Zielonogorskim. To jest sprawa pierwsza, zebysmy
nie opowiadali sobie historii. Sprawa druga — jak ja stysze w dniu kiedy dyskutujemy tutaj o powstaniu
kliniki, szpitala klinicznego w Zielonej Gérze o tym, ze tych 60 studentéw bedzie jezdzito na praktyki
do Szpitala Wojewddzkiego do Gorzowa, pewnie w zimie 0 5 rano bedg wstawali, szynobusami bedq
ruszali, azeby tam zdobywac niezbedng wiedze praktyczng. Badzmy powazni, nikt nigdzie nie bedzie
do zadnego w Gorzowie jezdzit, wszystko sie bedzie odbywato tutaj. Wszystkie Srodki finansowe zostang
przekazane na rzecz powstania tego osrodka i kierunku lekarskiego. Bedziemy wielokrotnie jeszcze
w tej kadencji wydawali $rodki na ten cel i naprawde nie traktujcie Panstwo wszystkich ludzi,

ze nie potrafig logicznie mys$le¢. Bo juz takich dyskusji w wojewodztwie byto bardzo duzo, tgcznie
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z tym jak to szynobusem mielismy jecha¢ do Babimostu, a nastepnie szybko przemieszczac sie w Swiat,
a lotnisko w Babimoscie miato by¢ alternatywg dla zamknietego lotniska BBl w Brandenburgii. Sprawa
trzecia — bym apelowat do Pani Marszatek i Pana Przewodniczacego, zebyScie Panstwo wykreslili
z uzasadnienia tej uchwaty to, ze bedg ci studenci tego wydziatu lekarskiego wspotpracowali i robili staze
w Guben, gdzie nie ma kliniki i na Krecie. Ja wiem, Ze to tadne miasto, a Kreta ma niezly klimat. Tylko
jak kto$ to czyta, to sie zastanawia czy my jeste$my naprawde rozsadni i powazni. Skoro jak sam Pan
Przewodniczacy Fiedorowicz zresztg powiedziat — nie ma na terenie Brandenburgii prawa do ksztatcenia
lekarzy. Prawo niemieckie na to i wtadze niemieckie na to sie nie zgodzity. W zwigzku z tym jak mamy
na staze jezdzi¢ do Gorzowa tym szynobusem, a nastepnie do Guben na staze, a na Krete rozumiem
w okresie zimy kiedy bedzie tutaj zimno. Studenci beda latali, a szczegélnie ci co beda ptacili po 40 tys.
miesiecznie. W zwigzku z tym badzmy racjonalni, méwmy tak jak to jest. Jest wola uniwersytetu,
aby za $rodki publiczne powstata klinika ze szpitala wojewddzkiego. Przez ostatnie kilka miesiecy na tej
sali tutaj staty dziesigtki osob, ktére krzyczaty na nas wyzywajac i rzac, uzywajgc réznego rodzaju
przymiotnikdw, ktore ze wzgledu na obecno$¢ pan i medidw nie bede przytaczat, a chodzito tylko
o to, ze Dyrektor Taborski w ocenie tych ludzi byt dobry, a w ocenie Zarzadu Wojewddztwa byt niedobry.
Dzisiaj Pani Marszatek méwi, ze sytuacja Szpitala Wojewddzkiego w Zielonej Gorze jest fantastyczna,
wiec troche proponowatbym, Zeby byfa jedna linia w tym co si¢ mowi i opowiada, i dosy¢ taka stafa,
bo potem ciezko znalez¢ sie w tej naszej lubuskiej polityce co jest state, a co nie. | sprawa ostatnia
dotyczaca migraciji srodkow finansowych. Tak jak mowilismy przed kilkoma laty, nie ma takiej mozliwosci,
juz nie bedzie w ciggu najblizszych lat, azeby pienigdze z radioterapii, ktéra powinna odbywac
sie w wyniku wybudowania bomby kobaltowej w Szpitalu Wojewddzkim w Gorzowie sp. z. 0. 0 powstata
i powstanie kliniki w Zielonej Gorze tego problemu nie rozwigze, bo zanim pacjenci z regionu i lubuskiego
| spoza naszego regionu przekonajg sie do tego, azeby korzysta¢ z ustug tej kliniki, jej kadry naukowe;j,
efektow pracy itd. itd., minie jeszcze sporo lat. Nie nastapi to ani za rok, ani za dwa, ani za trzy. Ja dlatego
o tym méwie, zebySmy moéwili prawde, zebySmy nie traktowali sig, jednych jako lepszych, a drugich jakby
mieli troche wigcej w gtowie wody, a mniej mdzgu. Trzeba traktowac sie powaznie, mowi¢ prawde. Prawda
jest taka — jest wola polityczna od lat w Zielonej Gorze, azeby powota¢ wydziat lekarski i stusznie. Brakuje
lekarzy i lekarzy trzeba ksztatcic. Co prawda potowa z nich zapewne po zakonczonych studiach
zda egzamin jezykowy i wyjedzie za granice do pracy, bo tutaj warunki finansowe w Polsce im nie pozwolg
na dobry start zawodowy, na robienie specjalizacji. W zwigzku z tym podobnie jak i z pielegniarkami, ktére
konczg petne wyzsze studia, ale zostawmy to jakby drugiej sprawie. Sprawa druga — chcac podnies$¢
ci$nienie i Zarzadowi Wojewodztwa, i Senatowi naszego uniwersytetu, ministerstwo mnozy réznego
rodzaju problemy, ktére sg problemami wyimaginowanymi, no ale skoro trzeba powotac klinike to jestem

za tym, Zeby tq klinike w Zielonej Gorze powota¢. Bo to tylko bedzie dla dobra ludzi, dla dobra rozwoju
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naukowego uniwersytetu i dla dobra ewentualne, jezeli taka decyzja bedzie w koricu podjeta, ewentualnej
decyzji Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego o powotaniu wydziatu lekarskiego na Uniwersytecie
Zielonogorskim. Ja tylko apeluje o to, zebySmy mieli Swiadomos¢, tak jak BBI nigdy nie bedzie miato
lotniska zapasowego w Zielonej Gérze i zadne cargo w Babimoscie nie bedzie nigdy funkcjonowato,
bo to jest z punktu widzenia przepisdéw i wielu innych wskazan, kto ma pojecie jak to wyglada i wie,
ze to jest niemozliwe i takie opowiesci zostawmy sobie miedzy bajkami. Tak samo nie opowiadajmy
o tych praktykach w szpitalu w Gorzowie, bo ich po prostu nie bedzie, poza jednym wyjazdem telewizji,
ktorg sie opfaci z budzetu wojewddztwa, zeby pokazac, ze jednak sie to odbywato. Drugi raz juz do tego
nie dojdzie. W zwigzku z tym chce powiedzie¢ jasno - ja jestem za powstaniem wydziatu lekarskiego
na Uniwersytecie Zielonogdrskim, jestem za tym, azeby klinika w Zielonej Gérze funkcjonowata. Dla mnie
jest to logiczna cato$¢, ktdra w przysziosci bedzie zapewne za 15-20 lat owocowata duzym postepem
zarbwno w rozwoju nauk, ale tez i w ochronie zdrowia. Tutaj Pan prof. Izdebski, méj ukochany profesor,
ktéry podarowat mi swojg ksigzke, ktérg Panie Profesorze przeczytatem od dechy do dechy,
bo byta o mitosci, ale prosze Panstwa rzadko kto o mitosci tak pigknie pisze jak Pan profesor. Skofczyli
sie tacy naukowcy, ktérzy potrafig tez pieknie pisac, a nie tylko zna¢ si¢ na tym nad czym naukowo
pracujg. Niemniej jednak jest jedna rzecz, Pan profesor powiedziat tez o szpitalu miejskim w Zielone;
Gérze i mysle, ze warto w tej debacie, ktora w tej chwili sie toczy w mediach, rowniez o tym porozmawiac.
Bo ja nie wiem czy dla opieki zdrowotnej mieszkancow Zielonej Géry, powigkszonej Zielonej Gory duzego
miasta, czy nie warto pomysle¢ o 4-oddziatowym szpitalu miejskim w Zielonej Gorze. To jest jeden
z elementow, o ktorym warto podyskutowac. Ja nie jestem wiadny podejmowac tego typu decyzje,
ale mysle to co Pan prof. podniost jest istotne i dla tej podstawowej opieki zdrowotnej 4-oddziatowy szpital
miejski to jest jeden z tych elementdw, ktory powinien uzupemni¢ opieke i ochrone zdrowia
dla mieszkancow tej czesci naszego wojewodztwa. Jeszcze raz dziekuje bardzo za uwage,
za ten przydiugi wywadd, ale mysle, ze warto. Bo decyzje, ktorg mamy dzisiaj podjgé, mimo, ze jest
intencyjna, bedzie pociggata za sobg konsekwencije i polityczne, i ekonomiczne, i organizacyjne przez

wiele, wiele lat. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: W kolejno$ci Pan Radny
Marek Zareba, Pan Radny Koscik, Pani Radna Synowiec, Pan Radny Surmacz. Jesli jest mozliwe,

prositbym o wiekszg zwigztos¢, jesli to jest mozliwe.

Radny Wojewédztwa Lubuskiego Marek Bogustaw Zareba: Chyba nie, bo temat jest bardzo szeroki.
Chciatem sie odnie$¢ tutaj do paru wypowiedzi. Przede wszystkim sprawa migracji. Prosze Panstwa, zeby

zatrzymac migracje to trzeba doswiadczonej kadry z 10-15 lat i tak jej nie zatrzymamy, bo ludzie zawsze
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beda czytali Internet, zawsze beda stuchali tez innych podpowiedzi i to bedzie si¢ mieszato, ale na pewno
po jakim$ czasie bedzie mozna o 20-30% zmniejszy¢ tq migracje. Nie liczmy na migracje, na pewno
wzrosna koszty. Nie zapominajmy, ze Zielona Géra i jej Szpital Wojewddzki w przysztosci kliniczny to nie
jest jeden tylko szpital. Bedziemy mie¢ 2-3, jezeli zrobimy ze wszystkich szpitali wojewddzkich szpitale
kliniczne, zostang tylko szpitale kliniczne, bo juz na szpitale powiatowe plus tam w Nowej Soli
juz pieniedzy nie zostanie. To nie fudzmy sie, poniewaz przy kontraktowaniu jakby koszty funkcjonowania
tych oddziatow beda rosty poprzez m.in. badania naukowe, inne rzeczy. My m.in. dlatego mamy jakie
takie pienigdze, ze m.in. nie mamy tych klinik. Czasem warto, warto, to Szwajcarzy pokazali przy pomocy
PET-a, ze oni np. PET-a takiego tomografu pozytronowego nie kupowali, bo lepiej im sie optacato
we Francji zapfaci¢, bo koszty byty zdecydowanie mniejsze. My nie myslimy jeszcze tak ekonomicznie,
ale przysztosciowo juz nie dla siebie, tylko dla naszych dzieci i dla naszych potomnych ten kierunek
powinien by¢ w Zielonej Gérze, bo to jest jedyne miejsce gdzie moze powstac. | rzeczywiscie tak jak
Panstwo dostajecie po nosie, po nosie, bo probujecie z jakiej$ tam lubelskiego, czy lubuskiego... Zielona
Goéra, a gdzie to jest, aha tam przy Berlinie. Tak traktujg duze o$rodki, metropolie, tak samo czasem czujg
sie szpitale powiatowe w stosunku do Zielonej Géry, takze to bardzo dobre doswiadczenie dla Paristwa
jest. Nastepna sprawa. Jezeli chodzi o baze. Wydaje mi sig, Ze w ministerstwie powiedzg — no co wy
myslicie, ze po takiej jednej uchwale intencyjnej, ze byt szpital wojewddzki i stworzy sie szpital kliniczny,
to my juz wam damy uczelnie, akademie medyczna. Ludzie decydujg o tym, Ze to jest klinika, bo w klinice
sq profesorzy. By¢ moze trzeba byto wczesniej przy wspdtpracy z Panem Dyrektorem Taborskim jednak
zmusi¢ sie do wydatkéw w szpitalu wojewddzkim, zatrudni¢ troche wiecej ludzi z doSwiadczeniem
naukowym, juz nie méwie, ze jaki$ wielkich profesoréw, ale docentéw, doktorantdéw, habilitantéw,
po to zeby przejscie nie bylto tylko iluzoryczne z tego szpitala wojewddzkiego w szpital kliniczny. Tutaj
troszeczke za mato cwani bylisSmy, ale by¢ moze jezeli wsparcie Pani Premier jest tak obiecane,
to przeskoczymy to. Bardzo stusznie krugerandy w oczach Pana Rektora zobaczytem, bo rzeczywiscie
uczelnie medyczne to jest ztota zyta i moze nie na studiach wieczorowych, tam nie ma studiéw
wieczorowych, to sg studia po prostu ptatne, odbywajq sie w godzinach normalnych tyle, Ze ksztattujg
sie Srodki od 24 tys. w Polsce do 34 tys. Takie sg powiedzmy rozbiezno$ci, jezeli chodzi o kierunki ptatne
w naszych uczelniach. Jest to ztota zyta. Stowacja to wykorzystuje, Ukraina wykorzystuje i my mozemy
to wykorzysta¢. Batbym sie takiej wspaniatej wspotpracy z Brandenburgig, bo u nich tam bardzo mato jest
doktoréw. Jak jeszcze u nas by pieknie rozmawiali po niemiecku to mysle, Zze rocznikami by szli,
czworkami w strone Niemiec, zeby tam podejmowaé prace, takze ostroznie. Juz kiedy$ Niemcy
przyjezdzali, bo chcieli podpisa¢é umowe ze mng na wspdlng wymiane do$wiadczen w kwestiach
pielegniarskich. Ja po6zniej miatbym % pielegniarek zabranych do doméw opieki spotecznej,

odpowiednikéw naszych w Niemczech. Jednym stowem mysle, Ze trzeba to robi¢ racjonalnie, batbym
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sie robi¢ tutaj kliniki w kazdym szpitalu. Niech to bedzie na poczatku szpital wojewddzki, niech Sciggnie,
juz teraz niech Sciagnie kadre, bo watpie, zeby oni tylko na podstawie tylko tej uchwaty nam pozwolili.
Jest opdr, nie wiem czy jest takie ciato jak Stowarzyszenie Rektorow Akademii Medycznych. Ono tez
negatywnie tg decyzje podjeto, w Ministerstwie tez tam kraza, majg bardzo silnych lobbystow, takze
bedzie ktopot, ale jezeli by nawet w tym roku nam nie dano tej zgody to warto zainwestowa¢ w kadre
w szpitalu wojewddzkim. Po to, zeby obali¢ nawet w przysztym roku zarzut, ze my przeksztatcamy szpital
wojewodzki w klinike, a tam zaplecza zadnego naukowego nie ma. Ja rozumiem, ze najpierw jest,
ze trzeba by¢ klinicznym, zeby mie¢ te samodzielne stanowiska naukowe, ale Pan prof. moze popracowaé
na etacie normalnie szpitalnym i bedzie tg bazg i tarczg dla nas w rozgrywkach z ministerstwem. Jeszcze
jedna sprawa dotyczaca pieniedzy. Pani Marszatek jest bardzo inteligentng osoba i wie, Ze to jest ostatnia
szansa, zeby 2014-2020 ta perspektywa pomogta wesprze¢ budowe kliniki i catej Akademii Medycznej
i prawdopodobne $pieszymy sie po to, Zeby z tego dziatu infrastruktura spoteczna i tu musi by¢ nazwa
kliniczna, Zzeby mozna byto nie tylko po nasze $rodki $ciggac, bo wtedy jak by $ciagneta to juz i tak pewnie
na zdrowie dla innych nie wystarczy, ale do tych ministerialnych. | to jest bardzo wazne,
i tu prawdopodobnie to przeksztatcenie nawet jezeli ono nie da nam w tym roku tej akademii medycznej,
to da przynajmniej mozliwo$¢ starania sie o te $rodki na rozbudowe bazy i na uniwersytecie, i przy

szpitalu. TakzZe bojac sie o przysztos¢ jestem za.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dzigkuje bardzo.

Pan Radny Koscik.

Radny Wojewddztwa Lubuskiego Zbigniew Koscik: Mam wrazenie, ze dzisiaj poruszamy sie wokot
hasta — klinika dobra na wszystko. Szanowni Panstwo, Pani Marszatek przekonuje nas, ze jak zmienimy
te szyldy to juz bedzie wszystko $wietnie sie rozwijato, a co mamy na dzien dzisiejszy? Mamy Pani
Marszatek nasz szpital wojewddzki, co prawda w ostatnim potroczu zaliczyt ten szpital 4 dyrektorow.
Do dzisiaj mam koszmary z pobytu na SOR-ze, ale mimo wszystko chyba wszyscy uwazamy, ze w te
sytuacji w jakiej ten szpital funkcjonuje to porusza sie catkiem nie najgorzej, chyba nawet dobrze i mamy
wizje przekazania tego szpitala, jako szpitala klinicznego uniwersytetowi, ktory tak na marginesie
tez ma swoje problemy finansowe, wcale nie najmniejsze. Ja chciatbym tez powiedzie¢ Panstwu, Ze nie
do konca mi sie wydaje, ze Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego i Ministerstwo Zdrowia z takim
jakims zacietrzewieniem spoglada na to wojewodztwo lubuskie, nie bo nie, czerwona kartka, wam tu nie
uruchomimy wydziatu lekarskiego, czy nie damy tych limitbw. By¢ moze problem sprowadza
sie do projektu finansowego. Jeszcze raz wracam do tego jak ten szpital nasz dzisiaj funkcjonuje. On jest

zadtuzony, on sobie daje rade i chciatbym obali¢ taki mit, Ze kliniki to sg instytucje ptynace pieniedzmi,
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ktore obfitujg we wszelkiego rodzaju dobra itd. Wygooglowatem jak tu méwiliscie Paristwo o tych klinikach,
wygooglowatem sobie sytuacje szpitali Klinicznych i pozwélcie, ze przeczytam pare tytutow. ,Slaski
Uniwersytet Medyczny przeksztatca 2 szpitale kliniczne w spdtki, poniewaz ma bardzo trudng sytuacje
finansowa, Wroctaw trudna sytuacja szpitala klinicznego, Szpital Jurasza w Bydgoszczy podobnie
kliniczny — totalnie zadtuzony, kwiecien 2015, kliniki w fatalnej sytuacji finansowej”. Przepraszam
za nazwisko, ale przywotam — Andrzej Kulig, Dyrektor Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie odwotany
w trybie natychmiastowym 12 grudnia 2014 roku za trudng sytuacje szpitala. | w zasadzie te jakby cytaty,
te tytuty nie wymagajg komentarza. My si¢ naprawde musimy dwa razy zastanowi¢ i Pani Marszatek
mysle, ze my dzisiaj zagtosujemy za oczywiscie tym pomystem, ale caty czas bedziemy oczekiwali
zapewnienia, ze to jest dobry pomyst, ktory nie wyrzadzi w najmniejszym stopniu probleméw zwigzanych

z funkcjonowaniem opieki medycznej na potudniu wojewddztwa. Dziekuje.
Przewodniczacy Sejmiku Wojewédztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Pani Radna Synowiec.

Radna Wojewddztwa Lubuskiego Anna Synowiec: Szanowni Panstwo, dzisiaj bratam udziat w Komisji
Zdrowia i osoby, ktére uczestniczyty akurat w tym posiedzeniu mogq potwierdzi¢, ze bytam bardzo
aktywna w tej dyskusji i wstrzymatam sie od zagtosowania za zatwierdzeniem tej uchwaty, i przystuchujac
sie Radnemu Ko$cikowi faktycznie rowniez sprawdzitam jaka jest sytuacja szpitali klinicznych. W Polsce
ona jest bardzo trudna. Z perspektywy jakby wyboru formy, w jakiej ten szpital miatby funkcjonowac,
mozemy juz zaznaczy¢ sobie, ze prawdopodobnie bedzie to forma spétki kapitatowej i tutaj jakby pojawia
sie faktycznie ten problem przekazania 51% udziatow w takiej spdice na rzecz uniwersytetu. To jest jakby
pierwsza kwestia, ale tutaj jakby chciatam inaczej swoje przemdwienie utozy¢. Natomiast Radny Koscik
rzeczywiscie wywotat ten temat, ktéry mnie tez zainteresowat, czyli faktycznie nie jest tak, ze szpitale
kliniczne to jest jaka$ Eureka, ze to jest co$ co spowoduije, ze fantastycznie bedzie funkcjonowat aktualny
Szpital Wojewodzki w Zielonej Gorze. Ale krétko, przystuchujac sie dzisiejszej debacie, miatam takie
wrazenie, ze my rozmawiamy na temat tego czy w ogole taki kierunek powinien powsta¢, czy nie
na Uniwersytecie Zielonogorskim. | musze Panstwa zapewni¢, i tutaj Panstwa zaproszonych,
ze podejrzewam, ze wszyscy jesteSmy zgodni co do tego, ze taki kierunek powinien powstac. Jest
to kierunek bardzo prestizowy, oprécz Wydziatu Prawa, ktéry réwniez powstat na Uniwersytecie
Zielonogorskim i za to brawo, ale chciatabym tez powiedzie¢, ze stawiane sobie warunki bedg na bardzo
wysokim poziomie, rowniez jezeli chodzi o inwestowanie w klinike. Jezeli klinika powstanie, to musimy
zdawac sobie sprawe, ze taka klinika jest inaczej finansowana niz taki Szpital Wojewodzki w Zielone;
Gérze, ktory jest inaczej traktowany przez NFZ i tutaj odwotuje sie do mojego przedméwcy Radnego

Mirostawa Marcinkiewicza. Faktycznie inne sg priorytety dziatania kliniki i to sie odbija na budzecie
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i finansowaniu Kliniki, i tutaj rzeczywiscie musimy by¢ bardzo roztropni skoro tez dzisiaj rozmawiamy
o tym, ze jest to uchwata intencjonalna to uwazam, Zze zagtosujemy za. Ja zagtosuje za dzisiaj,
ale bedziemy sie przyglada¢ Zarzadowi jakie sg dalsze kroki w kierunku utworzenia tej kliniki, w jakie]
formie ona bedzie funkcjonowaé. Szanowni Panstwo, chciatam tez sie odnie$¢ do stéw Pana Radnego
Marka Surmacza. To nie jest jednogto$nie powiedziane, ze Gorzéw jest za klinikg w Gorzowie. Jestem
przeciwniczka tworzenia szpitala klinicznego w Gorzowie. Uwazam, ze te $rodki, ktére Zarzad przewiduje
dla szpitala w Gorzowie jezeli powstanie oddziat onkologii w Gorzowie, jest to naprawde duza rzecz
dla Gorzowa i dla tej cze$ci i nie tylko czesci pétnocnej, ale i potudniowej wojewodztwa. Takze dziekuije.

Takze Pani Marszatek, przekonata mnie Pani.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dziekuje bardzo.

Pan Marek Surmacz.

Wiceprzewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Marek Tomasz Surmacz: Polemicznie
do Pani Ani Synowiec. Szanowni Panstwo, ja miatem na uwadze tez argument, ktory sie pojawit wiasnie
podczas posiedzenia komisji, gdzie Pani Marszatek jednoznacznie powiedziata, ze dostep do $rodkdw,
do programéw operacyjnych bedg miaty szpitale kliniczne i méwigc witasnie o mozliwosciach
przeksztatcenia w szpital kliniczny w Gorzowie, miatem na uwadze to, ze Gorzéw po przeksztatceniu
w spdtke prawa handlowego jest o wiele dalej niz Szpital Wojewddzki obecnie w Zielonej Gorze. | wiele
argumentéw przemawia za tym, zeby to Gorzéw byt klinika. Nie moze byC pierwszy z oczywistych
powodow, bo tam nie ma uniwersytetu. To jest oczywiste, ale wolatbym, zeby decyzje w tej sprawie
0 przeksztatceniach nastepowalty szybciej, aby mozliwe byto skorzystanie z tego Programu Operacyjnego
Infrastruktura i Srodowisko. Bo jezeli to jest potwierdzone, to za kilka lat tych $rodkéw juz nie bedzie, wiec
$rodki rozwojowe dla Gorzowa, poza tymi deklarowanymi 6 milionami, bedg mogty pojawi¢ sie wytacznie
z tego programu operacyjnego na rozwoj. | tu miatem na wzgledzie wiasnie takie postepowanie, zeby
to nastapito w drugiej kolejnosci, ale niezwlocznie za tym szpitalem w Zielonej Gérze, bo Gorzéw biorac
pod uwage te wszystkie okoliczno$ci, wynikajace z przeksztatcen w ostatnich latach, jest gotowy

wiasciwie na to przeksztatcenie juz teraz.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dzigkuje bardzo. Panie
Profesorze, ja widze tylko chciatem sie krétko do dwoch wypowiedzi tutaj Pana Radnego Zareby
i Jedrzejczaka odnie$¢, zresztg przygotuje taki materiat by byt on materiatem poznawczym, bo do czego$
dazymy. Jeden z modeli w stuzbie zdrowia jest model niemiecki. Ja nie chce dzisiaj polemizowac, ale sie

do tego dobrze przygotuje. Zwracam tylko Pafistwu uwage, ze mamy kilka klinik na terenie Brandenburgii
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mimo zakazu ksztatcenia. Mamy cho¢by w malenkim Bad Saarow mamy klinike, z ktorg wspdtpracuje
szpital w Gorzowie, mamy szpital kliniczny w Cottbus, mamy szpital kliniczny w Poczdamie. Méwimy
stusznie tutaj do Pana Marka i prezesa o przysziosci, wydaje mi si¢, ze warto pordwnawczo na tq kwestie
spojrze¢. Natomiast jezeli chodzi o praktyki w niemieckich szpitalach, tez nie chce tego rozszerzac,
sam w wielu rozmowach uczestnicze i wiem, ze niemieccy studenci sg zainteresowani by korzysta¢
z takich mozliwosci w Zielonej Gérze, bo oni tez liczg pienigdze i wiedzg ile to kosztuje w Berlinie,
a ile to moze kosztowaé w Zielonej Gorze, takze nie twdrzmy tez jakis przesadnych barier. Ale wydaje
mi sie, ze tq wazng dyskusje juz odbylismy, uzyskali$my odpowiedzi. Pan prof. jeszcze chciatby krotko

sie wyrazicC.

Rektor Uniwersytetu Zielonogérskiego prof. Tadeusz Kuczynski: Chciatem powiedzie¢
co$ ad vocem do tego co mowit Pan Prezydent Jedrzejczak. Otdéz Panie Prezydencie, rozmawiatem
z Panem Piotrem Debickim, ktéry zapewnit mnie, bo na kierunku lekarskim sg bloki programowe, ktore
trwajg i 6 tygodni, i on zapewnit mnie, Zze szpital gorzowski jest w stanie bra¢ wtasnie takie bloki.
Od pewnego czasu to bedzie na 4 roku, ale to nie jest utopia, tylko to zostato powiedziane przez Pana

doktora Debickiego.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Polemika do...

Radny Wojewddztwa Lubuskiego Tadeusz Jedrzejczak: Nigdy bym sobie Panie Przewodniczacy
nie pozwolit na polemike z Panem prof. Rektorem, magnificencjq itd., itd., bo gdziez ja prosty magister,
absolwent tegoz uniwersytetu podjgtbym takg polemike. Niemniej chce powiedzie¢c -
po pierwsze Panie Profesorze, Pan Debicki nie jest juz Prezesem Zarzadu Szpitala z 0. 0. w Gorzowie
Spétkaitd., itd., wielospecjalistycznego. | sprawa druga — doskonale to rozumiem, bo w tym uzasadnieniu
jest pare groszy na to, zeby wyremontowac zaplecze socjalne dla tych studentdw, ktorzy mieliby sie gdzie
przespac, wykapac, zjes¢ drugie sniadanie. W zwigzku z tym, to bedzie prawdziwy postep naukowy, ktdry
bedziemy obserwowali jak bedg wysiadali z tego szynobusu i bedg dratowali tam prawda, do tego
naszego kochanego szpitala na ulicy Dekerta. Takze bardzo sie cieszeg, ze Pan prof. z Panem Prezesem
Debickim odbyt takg rozmowe i do zobaczenia na stazach naukowych studentéw wydziatu lekarskiego
zielonogorskiego  szpitala w  Szpitalu  Wojewddzkim  w  Gorzowie  wielospecjalistycznym

sp. z 0.0. Dziekuje bardzo.

31



Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Pan Prezydent
Jedrzejczak nie zniecheci nas do podrézy do Gorzowa. Szanowni Panstwo, bardzo prosze

Przewodniczacego Komisji Zdrowia Pana Wiadystawa Dajczaka o przedstawienie opinii Komisji Zdrowia.

Wiceprzewodniczacy Komisji Zdrowia, Rodziny i Spraw Spotecznych Wiadystaw Dajczak: Panie
Przewodniczacy, Komisja obradowata tuz przed posiedzeniem Sejmiku. Dyskusja przebiegata podobnie
jak na sesji plenarnej Sejmiku, poniewaz radni, ktdrzy sg cztonkami Komisji Zdrowia mieli podobne
watpliwosci, pytania, moze tak watpliwosci co do powotania i glosowania za tq uchwatg wszyscy
podkreslali, ze raczej nie ma. Natomiast byto wiele watpliwosci tych merytorycznych, o ktérych dzisiaj
mowiono na sesji, poniewaz te watpliwosci nie zostaty wyjasnione na Komisji, to Komisja 2 gtosami
za i 3 glosami wstrzymujacymi sie, ale jednak podjeta uchwate o pozytywnym zaopiniowaniu projektu

uchwaty. Dziekuje.

Opinia Komisji stanowi zafgcznik nr 6 do protokotu.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Dziekuje bardzo.
Szanowni Panstwo, przystepujemy zatem do gtosowania. Kto z Panstwa Radnych jest za przyjeciem
uchwaty w sprawie wyrazenia zgody na uzyskanie przez Szpital Wojewodzki SP ZOZ w Zielonej Gorze
statusu szpitala klinicznego — druk nr 79/15, prosze podnies¢ reke, nacisng¢ przycisk zielony ,T”. Kto jest
przeciw, prosze podnies¢ reke, nacisnac przycisk czerwony ,N”. Jesli kto$ sie wstrzymat, prosze podniesé
reke, nacisngc przycisk niebieski.

Szanowni Panstwo, oddano 25 gtosow.

Wszyscy byli za, nikt nie byt przeciw, nikt sie nie wstrzymat.

Bardzo Panstwu dziekuje za taki wynik gtosowania. Szanowni Panstwo, przechodzimy do 4 punktu.

Wynik gtosowania stanowi zatacznik nr 7 do protokotu.
Uchwata Nr VII/75/15 Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego z dnia 27 kwietnia 2015 r. w sprawie wyrazZenia

zgody na uzyskanie przez Szpital Wojewodzki SP ZOZ im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gorze

statusu szpitala klinicznego stanowi zatacznik nr 8 do protokotu.
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Do punktu 4.
Zamknigcie obrad nadzwyczajnej sesji Sejmiku.

Przewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Czestaw Fiedorowicz: Zamykam VIl sesje
kadenciji V 2014-2018. Dzigkuje Radnym, zaproszonym gosciom. 12 Radnych nie zlozylo o$wiadczen
majatkowych, nie bgde wymieniat nazwisk, ale wszyscy Panstwo wiecie o tym, do czwartku trzeba zozy¢

oswiadczenie majatkowe. Szczesliwej drogi do domu.

Protokét sporzadzili:
Zbigniew Zbikowski

Ewa Bieniarz
Obrady prowadzit:

/_,/-/“\erewodniczqcy Sejmiku

Czestaw Fiedorowicz
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