PROTOKOL NR 1X/2019
IX nadzwyczajna sesja Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego
kadenciji 2018-2023
12 sierpnia 2019 roku, godz. 13%

Sala Kolumnowa Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego

Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubuskiego w Zielonej Gérze

Punkt 1.

Otwarcie obrad IX nadzwyczajnej sesji Sejmiku.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewoddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Szanowni Panstwo,

otwieram IX nadzwyczajng sesje Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego kadencji 2018-2023.
Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego wita radnych i zaproszonych goSci.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewoédztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Szanowni Panstwo,
informuje, Zze na podstawie art. 21 ust. 1a ustawy o samorzadzie wojewodztwa — obrady sejmiku
wojewodztwa sg transmitowane i utrwalane za pomoca urzadzen rejestrujgcych obraz i dzwigk.
Na podstawie listy obecnosci stwierdzam, ze na stan 29 Radnych Wojewddztwa Lubuskiego na ses;i
obecnych jest 20 radnych, wobec czego Sejmik wtadny jest do podejmowania prawomocnych uchwat.
Szanowni Panstwo, ze wzgledu na wyjatkowe okolicznosci dzisiejszej sesji, gtosowania odbeda sie bez
urzadzen do gtosowania. Prosze o podniesienie reki w momencie gtosowania, abySmy mogli za kazdym

razem przeliczy¢ gtosy.

Lista obecno$ci radnych stanowi zatgcznik nr 1 do protokotu.
Lista obecno$ci zaproszonych gosci stanowi zatgcznik nr 2 do protokotu.



Punkt 2.
Przyjecie porzadku obrad sesji.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Szanowni Panstwo,
w zwigzku z wykryciem w Szpitalu Uniwersyteckim w Zielonej patogenu alarmowego Klebsiell
pneumoniae, zachodzi konieczno$¢ zakup sprzetu na potrzeby Szpitala Uniwersyteckiego, ktory pozwoli
na szybkg identyfikacje patogenu w organizmie pacjentéw szpitala oraz przyczyni sie do zapobiezenia
rozprzestrzeniania sie szczepu bakterii. W zwigzku z powyzszym pilne jest podjecie uchwat w sprawie:
dokonania zmian uchwaty budzetowej Wojewodztwa Lubuskiego na 2019 rok, dokonania zmian
Wieloletniej Prognozy Finansowej Wojewodztwa Lubuskiego na lata 2019-2033. Uznajac zasadno$¢
prosby o pilne podjecie uchwat, ztozony zostat wniosek o zwotanie sesji w trybie nadzwyczajnym.
Panstwo Radni, o terminie obrad sesji zostaliscie powiadomieni zgodnie ze Statutem, otrzymaliScie
Panstwo zaproszenia na sesje wraz z porzadkiem obrad drogg mailowa. Projekty uchwat bedace
przedmiotem dzisiejszej sesji zostaty umieszczone na stronie www.sejmik.lubuskie.pl. Czy majq
Panstwo pytania, badz uwagi do proponowanego porzadku obrad dzisiejszej sesji? Jezeli nie ma uwag,
porzadek obrad dzisiejszej sesji poddaje pod gtosowanie. Kto z Panstwa Radnych jest za, prosze
podniesc¢ reke, gtosy liczg Wiceprzewodniczacy. Szanowni Pafistwo, na sali obecnych jest 19 radnych.
19 radnych za, 0 przeciw, 0 wstrzymujgcych sie od gtosu.

Stwierdzam, Ze w wyniku gtosowania porzadek obrad dzisiejszej sesji zostat przyjety.

Whniosek o zwotanie nadzwyczajnej sesji Sejmiku stanowi zatacznik nr 3 do protokotu.

Porzadek obrad stanowi zatgcznik nr 4 do protokotu.
Punkt 3.
Informacja na temat sytuacji epidemiologicznej Szpitala Uniwersyteckiego im. Karola

Marcinkowskiego w Zielonej Gorze.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Prosze o zabranie gtosu

Pana Marka Dziatoszyniskiego — Prezesa Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego w Zielonej Gorze.

Raport Szpitala Uniwersyteckiego stanowi zatgcznik nr 5 do protokotu.



Prezes Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Marek
Dziatoszyniski: Szanowna Pani Przewodniczgca, Panie i Panowie Radni, Szanowni Paristwo, zostatem
poproszony o przekazanie informacji dotyczacej Klebsielli pneumoniae w Szpitalu Uniwersyteckim
w Zielonej Gorze i zaczng od przedstawienia chronologii zdarzen. Oczywiscie Panstwo Radni
otrzymaliscie od nas opracowanie, ktore wyjasnia kwestie samej bakterii. Sg ze mna: Dyrektor
ds. Medycznych — Pan Doktor Ciach, Kierowniczka Zespotu Zakazen — Pani Doktor Renata Korczak
i Pan Doktor Smykat — zakaznik, szef naszego jedynego w wojewddztwie oddziatu zakaznego. Jesli
bedg jakie$ gtebsze, merytoryczne pytania sprobujemy wesprzec sie ich wiedzg w tym zakresie. Jezeli
chodzi o Klebsielle pacjent 0 zostat przyjety do oddziatu torakochirurgii w dniu 16 maja z powodu
obecnosci ptynu w jamie optucnej. Byt to pacjent juz w terminalnym stadium choroby nowotworowe;j,
wczesniej leczony w jednym z krakowskich szpitali. W trzeciej dobie hospitalizacji zaobserwowano
u pacjenta wzrost CRP z 26 do 70 mg/l, a nastepnie rozwinety sie objawy inspekcji. Z posiewow krwi
pobranych 20 maja, w dniu 23 maja uzyskano dodatni wynik w kierunku Klebsiella pneumoniae NDM.
Pacjent, ze wzgledu na terminalny stan od momentu przyjecia do oddziatu torakochirurgii, byt pacjentem
izolowanym. Stosowano wszelkie procedury izolacji, zwigzane przede wszystkim z tym, ze pacjent miat
otwartg jame brzuszna i jakby kazdy kontakt z nim wymagat stosowania bardzo $cistego rezimu, takiego
izolacyjnego. 23 maja odbyto sie natychmiast, po uzyskaniu takiego wyniku, posiedzenie Zespotu
Kontroli Zakazen Szpitalnych, podczas ktdrego ustalono: po pierwsze kontynuacje rezimu sanitarnego,
Zlecono wymaz w kierunku CPE od pacjenta z domniemanego kontaktu i ten wynik byt ujemny.
Przekazano informacje do Parstwowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej. Poniewaz oddziat
torakochirurgii w szpitalu ma starg architekture oddziatu, utrudniajacg wiasciwg realizacje procedur,
stuzacych do walki z drobnoustrojami, pacjenta przekazano do oddziatu zakaznego, gdzie byt juz
izolowany catkowicie do momentu zgonu. Przyczyna zgonu to byt rozsiany proces nowotworowy
i to potwierdzono sekcjg. W dnu 24 maja odbyta sie kontrola przedstawicieli Powiatowej Stacji
Sanitarno-Epidemiologicznej w oddziale torakochirurgii oraz na oddziale chorob zakaznych. Protokot
mam Ww zatgczeniu, nie wniesiono zastrzezen w tamtym czasie do zastosowanych dziatan
i funkcjonujacych w szpitalu procedur, a tez wiedzy personelu, ktéry w tym czasie zajmowat sie tym
pacjentem. W dniu 23 lipca zgtoszono przedstawicielom Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej
wykrycie Klebsiella pneumoniae NDM u pacjentki klinicznego oddziatu chorob wewnetrznych i pacjentki
klinicznego oddziatu neurochirurgii. W dniu 24 w szpitalu odbyta sie kontrola Powiatowej Stacii
Sanitarno-Epidemiologicznej, protokdt kontroli NSEP 146/19, tutaj takze nie stwierdzono
nieprawidtowosci. Wobec zaistniatej sytuacji epidemiologicznej do tej pory w szpitalu wykryto, dzieki

badaniom przesiewowym 22 pacjentow ze skolonizowang bakterig Klebsiella pneumoniae NDM.
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Na dzien dzisiejszy, tj. 12 sierpnia, w szpitalu przebywa jeszcze 14 pacjentdw, 3 z tych 22 zmarto, ale
przyczyna zgonu nie byta infekcja, a pozostali — ktorych brakuje nam od liczy 14 do 22, zostali wypisani
do domu, to jest standardowa procedura, oni sq w tzw. postaci skolonizowanej i t¢ informacje majg
przekazang. W okresie od 1 lipca do 8 sierpnia 2019 r. wykonano 4 038 badan mikrobiologicznych,
w tym 491 badan skriningowych. Ponadto codziennie odbywajg sie szkolenia lekarzy, pielegniarek,
technikéw, podczas codziennych zebran, ale takze licznych spotkan w poszczegélnych oddziatach,
a takze konsultacje telefoniczne pracownikéw szpitala z dziatem epidemiologii i z kierownikiem Zespotu
ds. Zakazen. Zespdt Kontroli ds. Zakazen Szpitalnych codziennie wykonuje badania $rodowiskowe
i nadzoruje personel sprzatajacy. To sg badania z miejsc i pomieszczen, z ktérymi mogty mie¢ kontakt
osoby, u ktérych stwierdzono Klebsielle. Poinformowano okoliczne zaktady: DPS, ZOL-e oraz zespoty
kontroli zakaznych innych szpitali o zaistniate] sytuacji epidemiologicznej w tutejszej placowce.
W ramach kampanii informacyjnej 7 sierpnia br. zorganizowano konferencje prasowq z udziatem
lokalnych mediow. Regularnie umieszczane sg komunikaty na stronie internetowej szpitala oraz
Facebooku, ktére przesytane sg réwniez bezposrednio do mediow. W prasie, radiu, telewizji oraz na
portalach internetowych, ukazato sie kilkadziesigt materiatdw, w tym réwniez poradnikowe, ktdre
przygotowaliSmy w szpitalu. W dniu 1 sierpnia wstrzymano, decyzjg wiadz szpitala, przyjecia planowe
na klinicznym oddziale chorob wewnetrznych i klinicznym oddziale neurochirurgii w celu
systematycznego poddawania dekontaminacji i fumigacji wszystkich pomieszczen. Chodzito o to, Zeby
rozluzni¢ iloS¢ pacjentdbw na tych oddziatach i dysponowa¢ wolnymi pomieszczeniami, ktore
sukcesywnie dekontaminujemy i przeprowadzamy fumigacje. 5 sierpnia wstrzymano przyjecia
pacjentéw na klinicznych oddziatach neurochirurgii, chorob wewnetrznych oraz ograniczono odwiedziny.
7 sierpnia na klinicznym oddziale neonatologii wstrzymano przyjecia pacjentdw z osrodkdw
zewnetrznych do dnia 11 sierpnia, a przypomne, ze jestesmy jedynym oddziatem neonatologii, ktory
jakby wspomagany jest jedyng w wojewddztwie karetkg neonatologiczng, a na klinicznym oddziale
hematologii wstrzymano przyjecia pacjentow planowych na 7 dni. Na podstawie pisma Panstwowego
Powiatowego Inspektora Sanitarnego z dnia 7 sierpnia, zobowigzujacego szpital do wstrzymania
przyje¢ pacjentdw do wszystkich oddziatow szpitala na okres od 7 do 15 sierpnia, wstrzymano planowe
przyjecia, zgodnie z zaleceniem, do wszystkich oddziatéw szpitalnych. W dniu 8 sierpnia wznowiono
przyjecia nagte na klinicznym oddziale neurochirurgii, planowe nadal sg wstrzymane. W dniu 8 sierpnia
wznowiono przyjecia w trybie nagtym do 4 0sdéb na klinicznym oddziale choréb wewnetrznych, planowe
nadal sg wstrzymane. W dniu 9 sierpnia dopuszczono mozliwo$¢ przyjmowania pacjentow
na klinicznym oddziale chordb wewnetrznych w trybie naglym do 9 oséb, planowane nadal

sq wstrzymane. Dla bezpieczehstwa pacjentow i odwiedzajacych ograniczono odwiedziny do 1 osoby
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przy pacjencie, po uprzednim zapoznaniu si¢ z informacjg dla odwiedzajacych, to jest Zarzadzenie
nr 186 Prezesa Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego z 8 sierpnia. Realizowane sg postanowienia
protokotu kontroli Panstwowej Sanitarnej Inspekcji, Zespotu Kontroli Zakazer Szpitalnych i Konsultanta
ds. Mikrobiologii i Epidemiologii. Zaplanowano, gdyby to byto konieczne, podpisanie umowy
na podwykonawstwo w zakresie ustug wykonywania badan mikrobiologicznych, poniewaz poki co nasze
laboratorium jest wydolne i wszystkie te badania mozemy przeprowadza¢ to zadbaliSmy o to, gdyby
nam ta sytuacja dalej sie rozwijata. Aczkolwiek teraz od weekendu mamy pewng stabilizacje sytuacii,
bo nie pojawity sie w szpitalu nowe przypadki, po badaniach przesiewowych. Wydtuzono czas pracy
dziatu higieny i epidemiologii oraz pracowni mikrobiologicznej, zamontowano dodatkowe dozowniki,
ponad 30 sztuk dla odwiedzajacych przy windach i w ciggach komunikacyjnych szpitala. Szpital
zaplanowat m.in. przy wsparciu finansowym samorzadu wojewddztwa lubuskiego, zakup nastepujacego
sprzetu i ten sprzet wynika z rekomendaciji przekazanych nam przez konsultanta wojewddzkiego w tym
zakresie: to jest aparat do identyfikacji bakterii metodg spektometrii MAS typu MALDI, kolejny —
analizator ,GeneXpert’, to jest aparat, ktory wykonuje badania diagnostyki genetycznej do szybkiej
identyfikacji bezposrednio z materiatu klinicznego i to nie tylko Klebsielli, ale takze innych bakterii, czyli
grypy, Clostridium i innych. Szczegolnie tutaj cieszg sie zakaznicy wtasnie, dlatego, ze ten aparat ma
mozliwo$ci badan na HIV, a jesteSmy przypomne znowu jedynym osrodkiem w wojewodztwie, w ktérym
tego typu przypadki sg leczone. Takze system monitorowania posiewdw krwi do 40 miejsc, probek tzw.
aparatu satelitarnego, umozliwiajacego natychmiastowa diagnostyke, co pozwala na wyeliminowanie
procesu preinkubacji w cieplarce. Chodzi o to, zeby te probki, ktdre pobieramy, trafiaty juz bezpo$rednio
do urzadzen diagnostycznych, co znaczaco jest w stanie skroci¢ i przyspieszy¢ te procesy
diagnostyczne. | to jest takze efekt realizacji zalecen pokontrolnych Pani Konsultant Wojewddzkiej.
Regularnie przeprowadza sie dekontaminacje i fumigacje pomieszczen oraz badania mikrobiologiczne
srodowiska, gdzie przebywali pacjenci skolonizowani Klebsiellg pneumoniae, w tym réwniez w pracowni
tomografii komputerowej oraz w pracowniach rentgenodiagnostyki. Wyniki badan $Srodowiskowych
z tych obszarow sg ujemne. W celu ograniczenia zakazenia wymieniono m.in. wlewki, stuchawki
prysznicowe, kosze, deski sedesowe, czyli te migjsca, gdzie mogtaby sie ta bakteria przechowywac,
rozwijac. Zwiekszono ilos¢ $rodkow ochrony osobistej: fartuchy jednorazowe, maski, sprzet
jednorazowego uzytku. Oczywiscie wszystko to w szpitalu funkcjonowato na takim poziomie
wystarczajacym, natomiast teraz chcemy nawet ponadwymiarowo stosowac te $rodki ochrony, zeby jak
najszybciej sobie z tym problemem w szpitalu poradzi¢. Przeprowadzono przypominajace szkolenia
pracownikéw szpitala i firm zewnetrznych, wykonujacych ustugi w szpitalu, dotyczace zasad

ograniczajacych rozprzestrzenianie sie pateczek Klebsielli. Podjeto decyzje o wykonaniu badan
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przesiewowych w kierunku Klebsielli dla personelu medycznego oddziatow, w ktorych stwierdzono
kolonizacje pacjentow. Wsrdd wykonanych badan, dotychczas nie stwierdzono kolonizacji Klebsielli
w przewodzie pokarmowym bakteriami z grupy CPE. Wydtuzono czas pracy mikrobiologow zgodnie
z zapotrzebowaniem w celu zapewnienia ciggtosci wykonywanych badan. Podjeto tez decyzje
0 zwigkszeniu etatyzacji w tym zakresie o 1 etat. Poinformowano firme sprzatajacq w szpitalu, to jest
firma zewnetrzna, o konieczno$ci przeprowadzenia pilnej kontroli wewnetrznej, weryfikujacej znajomo$¢
przez pracownikéw procedur wyzej wymienionej firmy. W dniu 9 sierpnia odbyto sie spotkanie
z dyrektorem regionu i z bezposrednim kierujgcym pracq tych pracownikow. Na tym spotkaniu
omoéwiono i podsumowano dotychczas podjete dziatania, w zwigzku z wykryciem kolonizacji bakterig
Klebsiella, czyli wzmozono nadzér nad pracownikami, wykonujacymi ustuge, a takze przeszkolono
ponownie pracownikow. Zlecono pilne przeprowadzenie szkolenia przypominajgcego, dotyczacego
procedur: i tutaj higiena rak, zasady sprzatania w izolatkach w trakcie hospitalizowania chorego, zasady
sprzatania w izolatkach po wypisie chorego, zwigzanych z dekontaminacjg pomieszczen szpitalnych
procedury ubraniowej. Musze powiedzie¢, Zze spotkaliSmy sie z bardzo dobrg reakcjq tej firmy,
ona przywiozta dodatkowe urzadzenia do fumigacji pomieszczen, do dekontaminaciji itd., czyli wykazujg
duze zrozumienie do tego, co si¢ dzieje i wspomagajg nasze starania, zeby jak najszybciej z tym
problemem sobie poradzi¢. Uzgodniono, realizujgc zalecenia Zespotu ds. Zakazen Szpitalnych:
wymiane mopdw na nowe na wszystkich oddziatach, objetych ogniskiem epidemicznym, to juz zostato
zrobione, zwiekszenie liczby przeszkolonego personelu sprzatajacego, zwigkszenie czestotliwo$ci
sprzatania sal pacjentow izolowanych z ogniska epidemicznego — 3 razy dziennie, wytyczne w tym
zakresie pozwalajg sprzata¢ tylko 2 razy dziennie, ale my to zwigkszamy, dostarczenie sprzetu
medycznego i bielizny szpitalnej do drzwi oddziatu w celu ograniczenia liczby pracownikow,
poruszajgcych sie w obrebie oddziatu, ograniczenie rotacji pracownikdéw do zera w oddziatach objetych
ogniskiem epidemicznym. Przypomne, ze firma sprzatajaca to ponad 200 pracownikéw, wiec to rodzi
okreslone konsekwencje. Podawanie positkow w jednorazowych naczyniach u pacjentéw w oddziatach
objetych ogniskiem, zwiekszenie liczby oséb nadzorujgcych i sprawdzajacych efekty dekontaminacii
i fumigacji pomieszczen - efekty sgq sprawdzane przez przetozonego przy uzyciu znacznikéw
fluorescencyjnych. O biezacej sytuacji epidemicznej do Wydziatu Bezpieczenstwa Zarzadzania
Kryzysowego Lubuskiego Urzedu Wojewddzkiego przesytane sg codziennie raporty, zgodnie
z wytycznymi pisma z 7 sierpnia. Ponadto o sytuacji i podjetych dziataniach informowano wspéinikéw,
to jest: Urzad Marszatkowski, Uniwersytet Zielonogdrski, a takze Lubuski Oddziat Wojewodzki
Narodowego Funduszu Zdrowia. W zwigzku z tym, Ze od 9 nie notujemy nowych ognisk epidemicznych,

uznajemy, ze wdrozone dziatania zaczynajg przynosi¢ oczekiwane efekty. Personel szpitala
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od poczatku zaistniatej sytuacji SciSle stosuje sie do wytycznych procedury postepowania przy
stwierdzeniu ogniska pateczek jelitowych opornych na Karbapenemy, jak rowniez wytycznych Stacji
Sanitarno-Epidemiologicznej, a takze Konsultanta Wojewddzkiego. Wprowadzono stan alarmowy
na poszczegolnych szczeblach dziatalnosci tutejszej jednostki. Jednoczesnie, jak informuje Panstwowy
Inspektor Sanitarny w Zielonej Gorze, wystapienie bakterii w szpitalu nie stanowi dla miasta i jego
mieszkancdw zagrozenia i nie nosi znamion epidemii. To tyle, co chciatbym Panstwu przekazac, jesli
chodzi o podjete przez nas dziatania. Oczywiscie pewnie o wszystkich nie powiedziatem, bo robimy
jeszcze wiele innych rzeczy organizacyjnych, spotkan, szkolen i weryfikacji tego, co wykonujg
pracownicy. Jezeli macie Panstwo jakie$ pytania to chetnie sie do tego ustosunkujemy. | tak jak mowie,
jesli bedziemy potrzebowali tutaj wiedzy fachowej, poniewaz ja lekarzem nie jestem, to skorzystam

z pomocy moich wspdtpracownikdw. Dziekuje bardzo.

Prezentacja przedstawiona podczas wystgpienia stanowi zatgcznik nr 6 do protokotu.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo. O zabranie

gtosu prosze Pana Wojciecha Perczaka — Wicewojewodeg.

Wicewojewoda Lubuski Wojciech Perczak: Pani Przewodniczaca, Szanowni Radni, Pani Marszatek,
Prosze Panstwa, Wojewoda otrzymat informacje na temat bakterii 26 lipca 2019 r. i w ramach obszaru
kompetencji zorganizowane zostato spotkanie z Konsultantem ds. Mikrobiologii, z Wojewddzkim
Inspektorem Sanitarnym, oczywiScie réwniez w gronie wtasnym z Dyrektorem Wydziatu Zdrowia,
na temat dziatan, ktére zwigzane sg z kompetencjami Wojewody. Rowniez brat udziat Zastepca
Dyrektora Wydziatu Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego ze wzgledu na to, ze jeszcze wtedy
nie byla znana skala rozprzestrzeniania si¢ bakterii poza granice szpitala. Ustalono, ze Wydziat
Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego, bedzie zbierat codziennie do godziny 15:00 meldunki
ze wszystkich szpitali na temat obecnosci bakterii w szpitalu. | jak dotychczas nie stwierdzono
obecnosci bakterii w innych szpitalach, nawet w tych, w ktorych pacjenci przechodzili ze szpitala
zielonogorskiego. W zwigzku z tym problem zwalczania tej bakterii i problem podejmowania dziatan
zabezpieczajacych zaréwno pacjentow, jak i personel przed negatywnymi skutkami tej bakterii, jest w tej
chwili zamkniety na terenie szpitala zielonogdrskiego. Juz styszeliSmy te wszystkie dziatania, ktére
zostaty podjete przez szpital i sg one nam znane z protokotdw, z naszych kontroli, z informacji
przekazanych dzisiaj przez zarzad szpitala. Prosze Panstwa, jesli chodzi o nasz wktad merytoryczny,

to tutaj zarzadziliSmy kontrole interwencyjng dwoch konsultantow wojewddzkich ds. mikrobiologii
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lekarskiej i ds. pielegniarstwa epidemiologicznego, razem z pracownikami Wojewddzkiego Inspektoratu
Sanitarnego w szpitalu. Ta wizyta miata charakter zaréwno kontrolny, jak i wspierajacy, wspomagajacy,
poniewaz przy okazji byta mozliwos¢ przekazania réznych doswiadczen, réznych elementow wiedzy
na temat zwalczania bakterii i taki byt wktad, jesli chodzi o naszg strong. Rowniez zalecenia dotyczace
niektorych dziatan, ktore byly tutaj przywotywane przez Prezesa Dziatoszynskiego, wyszty zaréwno
od konsultantéw wojewddzkich, jak i przedstawicieli inspekcji sanitarnej. | w ten sposéb mamy pewng
procedure dziatan kierownictwa szpitala, ktéra na dzien dzisiejszy, jeszcze nie mozemy powiedzie€, czy
juz mamy tak wyrazne efekty pozytywne tych dziatan, ale mysle, ze jeszcze pare dni bedzie musiato
uptynag¢, zebysmy mieli pewnos¢, ze pewne przetamanie trendéw nastapito. Szpital prowadzi badania
przesiewowe, ktore na pewno zwiekszg stan bezpieczenstwa, natomiast teraz do konca jeszcze nie
wiadomo, ile tych przypadkdw jest, ktore nie zostaty jeszcze wykryte. Jesli chodzi o reakcje szpitala na
pojawienie sie bakterii, to tutaj najwiecej watpliwosci, jesli chodzi o Wojewode Lubuskiego, budzi czas
reakcji i skala zareagowania na pierwszy przypadek. Takze tutaj to jest przedmiotem dalszych analiz.
Wojewoda rozwaza takze skierowanie sprawy do prokuratury w celu wyjasnienia, czy tutaj zostaty
popetnione jakie$ btedy, czy to co sie stato to byto nieuniknione. W tej chwili sytuacja wyglada tak, jak
przedstawitem. Jesli chodzi o nasze dalsze dziatania to bedg to state dziatania kontrolne, czy
monitorujace ze strony sanepidu, Wydziatu Bezpieczenstwa i Zarzadzania Kryzysowego, tzn. meldunki
beda regularnie odbierane. Natomiast, gdyby pojawita sie taka sytuacja, ze bakteria rozprzestrzenia sie
na inne szpitale to zostang podjete stosowne dziatania na szczeblu Wojewddzkiego Zespotu
Zarzadzania Kryzysowego. W tej chwili, wedtug oceny pracownikdw zarzadzania kryzysowego, sytuacja
nie wymaga zaangazowania Wojewddzkiego Zespotu Zarzadzania Kryzysowego, co najwyzej
na poziomie powiatu, jezeli bytyby takie sytuacje to Powiatowy Zespot Zarzadzania Kryzysowego moze
podjaé stosowne dziatania, do ktdrych oczywiscie wigczymy sie. Takze tutaj tyle na temat osgdu
sytuacji przez Wojewode. W razie pytan, podobnie jak w przypadku Prezesa Dziatoszynskiego, ja tez
tu jestem razem w gronie takich pan, ktore mozna uznac za ekspertow w tej dziedzinie, bo to jest akurat
dziedzina, na ktdrej temat, tak jak z resztg w przypadku Prezesa Dziatoszynskiego, mam stabg wiedze.
W razie czego, jesli pytanie bedzie miato charakter merytoryczny, tutaj zwréce sie do pan, ktdre
sq ze mng, czyli: Konsultant Wojewodzki, dwie panie z sanepidu i Dyrektor Wydziatu Zdrowia, ktéra tez
jest z wyksztatceniem medycznym. W zwigzku z tym, jezeli bylyby takie pytania to albo sam sprébuje
odpowiedzie¢, a jak nie to przy pomocy moich pan, ktore traktuje jako ekspertow. Dzigkuje.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak Dziekuje bardzo. Bardzo

prosze Pana Postfa Jacka Kurzepe.



Poset na Sejm Jacek Kurzepa: Pani Przewodniczaca, Pani Marszatek, Szanowni Panstwo, Wysoka
Rado Sejmiku, ja tutaj uzurpuje sobie prawo wystepowania w imieniu parlamentarzystow lubuskich
w ogole, Moi Drodzy, gdyz sytuacja jest ekstraordynaryjna, dlatego tez deklaruje w imieniu
parlamentarzystow lubuskich wszelkie wsparcie, Pani Marszatek, jesli takowe bytoby niezbedne
w dziataniach, ktore mogtyby wesprze¢ dziatania zewnetrzne, Srodowiskowe w sensie dziatan
profilaktycznych, jak i dziatania, Panie Prezesie, wewnatrz placowki. Jesli jest potrzeba interwenc;i
w Ministerstwie Zdrowia, jestesmy do dyspozycji. Druga rzecz, wybaczcie za ten akcent, ale chciatbym
prosi¢ nas wszystkich, catg klase polityczng o to, zebysmy tego tematu nie polityzowali. WeszliSmy,
przynajmniej my parlamentarzysci w rezim kampanii wyborczej, sprawa jest zbyt powazna, zbyt istotna,
zeby rozgrywac jg politycznie i prosze catg klase polityczng o respekt wobec tej wagi sprawy. Trzecia
rzecz, wydaje mi sie jednak mimo wszystko, ze wystepuje konieczno$¢ doktadnej analizy mechanizméw
zaistnienia zagrozenia, by skutecznie zapobiec podobnym mozliwosciom, ale i oceny, i poziomu
niedomagan zarzadczych, czy wykonawczych, by wyciggna¢ konsekwencje. Jednak mimo wszystko
to jest niezbedne, gdyz i tutaj dwa ostanie watki: czwarty i piaty, wybaczcie nie przybytem tutaj jako
Kasandra, ale jestem socjologiem i czasami przewiduje niektore kwestie, ktére mogg sie spotecznie
pojawi¢, tzn. co z kwestiami dotyczacymi mozliwych proceséw odszkodowawczych. Pan Prezes mowit
0 pewne;j iloci zej$¢, co prawda nie powigzanych z wystepowaniem bakterii, ale jesli chodzi o osoby
pokrzywdzone to mysle, Ze nie do korica beda przekonane do tej tezy. | ostatni watek, to juz pytanie,
Pan Wojewoda méwit o roli eksperckiej, ja tu ciesze sie z obecnosci ekspertow, gdyz chciatbym zapytaé
0 ogniska wtorne, to znaczy, czy jest jakas fazowos¢ trwania takiej bakterii, czas inaktywacji ponownej.
Pan Prezes méwit o kontaminaciji, o dziataniach, ktore sg niezbedne. Natomiast pojawia si¢ pytanie, czy
nie bedzie ognisk wtdrnych, jak im przeciwdziata¢ i zapobiegac¢? Jeszcze raz powtérze z troskg jako
parlamentarzysta, wszyscy parlamentarzysci lubuscy sq do waszej dyspozycji, wspieramy was i prosimy

0 jak najwiekszy profesjonalizm. Dziekuje.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo. O zabranie

gtosu prosita rowniez Pani Marszatek Elzbieta Anna Polak.

Marszatek Wojewddztwa Lubuskiego Elzbieta Anna Polak: Pani Przewodniczaca, Panie Wojewodo,
Dostojny Parlamentarzysto, Drodzy Radni. przede wszystkim pragne Panstwu podziekowac
za gotowos¢ spotkania dzisiaj na sesji nadzwyczajnej, poniewaz temat jest niestychanie wrazliwy
spotecznie, dlatego w ubiegtym tygodniu po nieformalnym spotkaniu zgromadzenia wspdlnikdw,

wspdlnie z Panem Profesorem Prorektorem Wojciechem Strzyzewskim zwréciliSmy sie do radnych
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mojego Klubu Platformy Obywatelskiej o wystapienie z inicjatywg zwotania sesji nadzwyczajnej.
Dziekuje Panstwu za odpowiedz, za solidarnos¢ w tym zakresie, poniewaz w opinii publicznej temat
budzi niepokdj. Pomimo tego, ze szpital w sumie kazdego dnia organizowat konferencje prasowe,
zamiescit rowniez komunikaty na ten temat w sposob zwiezty, ale bardzo merytoryczny, komunikaty na
stronie szpitala informujace o zagrozeniu, o tym z czym jest zwigzane rowniez ognisko zakazenia.
To jednak uznalismy za konieczne poinformowanie radnych wojewddztwa, poprzez stuzby
kompetentne, stuzby nadzorujace szpital. JesteSmy gotowi udzielic Panstwu wszelkich informaciji.
Wystapilismy réwniez z wnioskiem o zmiany w budzecie w celu zabezpieczenia niezbednych srodkow
finansowych na zakup sprzetu wysokospecjalistycznego, sprzetu diagnostycznego, ktdry jest o wiele
doskonalszy niz ten w posiadaniu szpitala. Chodzi o to, zeby badania wykonywaé natychmiast i szybko
diagnozowac¢ rowniez pacjentow przyjmowanych do oddziatu, wypetniajgc w ten sposob zalecenia
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, ktéra petni nadzoér epidemiologiczny. Chciatabym réwniez, zebyscie
Panstwo pozwolili na wypowiedz Ordynatora Oddziatu Zakaznego, ktory ma najwiekszg chyba wiedze
w zakresie zakazen w naszym wojewodztwie, poniewaz ta bakteria wystepuje bardzo czesto w duzych
szpitalach, chociazby przyjechata do nas z Krakowa, w wojewddztwie mazowieckiem, rowniez
w wielkopolskim, a Pan Ordynator ma wieloletnie doSwiadczenie w tym zakresie i na pewno jego wiedza
merytoryczna bardzo nam dzisiaj pomoze. Takze jeszcze raz bardzo Panstwu dziekuje, dziekuje Pani

Przewodniczacej.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Szanowni Panstwo,
czy majg Panstwo pytania, dotyczace przedstawionej informaciji? Ja moze tutaj w imieniu Pana Posta
Jacka Kurzepy, odwotam sie do jego wypowiedzi i do pytania, ktore zadat, dotyczacego ognisk

wtornych. Czy kto$ z Panstwa chciatby odpowiedzie¢ w tym temacie? Bardzo prosze.

Konsultant wojewddzki w dziedzinie mikrobiologii lekarskiej dr n. med. Joanna Jursa-Kulesza:
Dzien dobry Panstwu, nazywam si¢ Joanna Jursa-Kulesza, jestem doktorem nauk medycznych,
konsultantem wojewddzkim w dziedzinie mikrobiologii lekarskiej, rowniez petnie funkcje Kierownika
Zaktadu Mikrobiologii Lekarskiej na Pomorskim Uniwersytecie Medycznym, jestem Przewodniczacq
Zespotu Kontroli Zakazen w dwoch szpitalach klinicznych w Szczecinie. Prosze Panstwa, my sie
praktycznie co tydzien spotykamy z takim zjawiskiem w Szczecinie, jak nie w jednym, to w drugim
szpitalu, ale rozmiar tego, co sie zdarzyto w Zielonej Gérze znacznie odbiega od tego, co sie dzieje
w innych szpitalach w wojewddztwie zachodniopomorskim. Nie byto tylu przypadkow nosicielstwa, nie

byto tylu zakazen, a stwierdzam po swojej kontroli, ze niestety te zaniedbania przy pierwszym pacjencie
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doprowadzity do takiej sytuacji, jaka ma miejsce w tej chwili. Szanowni Panstwo, jesli chodzi o ogniska
wtérne, niestety, ale kolonizacja przewodu pokarmowego u pacjentéw, ktdrzy mieli bezposredni kontakt
lub tylko kontakt ze Srodowiskiem szpitalnym, w ktorym ta bakteria wystapita, niestety te nosicielstwa
wychodzg po tygodniu, po dwdch tygodniach, po trzech tygodniach, po czterech tygodniach. Zatem
nawet, jezeli teraz pacjenci opuszczajg szpital z wynikiem ujemnym, niewatpliwie za dwa, trzy tygodnie,
jezeli trafiliby do tego samego szpitala, przy przyjeciu mogliby mie¢ ten posiew dodatni. Takze musimy
tu zachowac pewng bardzo duzg ostroznosc i przede wszystkim skupic sie na tym, ze zaistniat problem.
Problem, ze w wojewddztwie pojawita sie Klebsiella New Delhi. Jak wiecie Parnistwo ten problem
dotyczy praktycznie catej Polski, najbardziej wojewodztwa mazowieckiego, tam zostata specjalnie
ustalona taka lista zalecen, poniewaz praktycznie wszystkie szpitale w Warszawie borykajg sie z tym
problemem w zwielokrotnionej sile w poréwnaniu do tego, co zadziato sie tutaj w naszym szpitalu
w Zielonej Gérze. Jest to problem olbrzymi, bo prosze Panstwa nie mozemy sie tutaj absolutnie
fascynowa¢ nazwa Klebsiella pneumoniae, bo to jest bakteria, ktdéra doskonale znamy. Znajg
ja zakaznicy, znajg jg mikrobiolodzy, ona wystepuje juz od wielu lat, jako wazny czynnik zakazen
szpitalnych. Raz jest wrazliwa na ten lek, raz jest oporna na ten lek, ale to jest bardzo specyficzny
fenotyp, ktéry zwigzany jest z oporno$cig na leki, ktore ja nazywam lekami ratujgcymi zycie, poniewaz
w naszych szpitalach, réwniez w Zielonej Gérze jest to bardzo wysokospecjalistyczny szpital, oferujgcy
pacjentom zabiegi, ktore normalnie nie mogtyby sie odbywaC bez wsparcia antybiotykowego.
W momencie, w ktérym pojawia sie taki szczep, ktory oporny jest na wszystkie skuteczne leki, ktore
mogtyby by¢ stosowane w leczeniu zakazen to oznacza, ze my nie jesteSmy w stanie przeprowadzac
zadnego  wysokospecjalistycznego  zabiegu neurochirurgicznego, kardiochirurgicznego,
ortopedycznego, czyli takiego zabiegu, ktory wigzatby sie, a te zabiegi wigzg sie, ze znacznym ryzykiem
zakazenia szpitalnego, bo zakazenia szpitalne sg naszg codziennoscig, bo my tu jako zespoty
borykamy sie z réznymi drobnoustrojami. Zatem musimy te kwestie potraktowa¢ bardzo powaznie,
z tego wzgledu, ze jezeli ten szczep zasiedli nasz szpital to oznacza, ze mamy bardzo ograniczone
mozliwosci terapeutyczne. Tak naprawde nie jesteSmy w stanie zaproponowac pacjentom skutecznej
terapii ewentualnych zakazen szpitalnych. Z tego wzgledu réwniez prosze Panstwa o wsparcie dyrekcji
szpitala w zakresie koniecznosci zakupu sprzetu, bo prosze Panstwa umozliwi on szpitalowi
identyfikacje takiego szczepu w ciggu 1 godziny, nie potrzeba 3 dni, tylko 1 godzine. Czyli przekazujac
np. pacjenta z Nowej Soli do Zielonej Gory, ktory jest pacjentem akurat wymagajacym terapii w tym
szpitalu, przy przyjeciu wykona sie¢ mu badanie genetyczne, ktore w ciggu 1 godziny okresli czy to jest
nosiciel NDM czy nie. Nie trzeba czeka¢ 3 dni, nie trzeba go izolowaé, nie trzeba dedykowaé

mu personelu, tylko juz wiemy przy przyjeciu, ze to jest pacjent, ktérego klasyfikujemy w jedng czy
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drugq strone. Takze to sg bardzo wazne badania. Praktycznie w kazdym szpitalu w Szczecinie takie
badanie mozna wykonac, réwniez mozna wykonac to badanie w Gorzowie, bo sama bytam inicjatorem
zakupu tego sprzetu w szpitalu gorzowskim. Natomiast ten drugi aparat, o ktérym wspominat Pan
Prezes to jest aparat do posiewdw krwi, dlatego, ze w tym momencie, prosze Panstwa, laboratorium
mikrobiologiczne byto czynne do godziny 14:30, a co po godzinie 14:30, jak goraczkujg pacjenci?
A wiec, prosze Panstwa, butelki z krwig byty wstawianie do cieplarki, czekaty do nastepnego dnia
az kto$ je wiozy do aparatu, dopiero potem nastepuje proces identyfikacji, wszystko przedtuza sie
0 2-3 dni. Takie aparaty umozliwiajg identyfikacje po kilku godzinach, ze co$ sie dzieje w krwi pacjenta.
Takze absolutnie trzeba dofinansowaé dziat laboratoryjny, dziat mikrobiologiczny, bo to jest zbyt wysoko
specjalistyczny szpital, zeby nie miat takich narzedzi, zeby laboratorium byto czynne tak strasznie
krotko. Takze tutaj Panstwa bardzo prosze jako konsultant wojewodzki. Natomiast jeszcze raz mowie,
moze byC taka sytuacja, ze bedziecie przez 6 do 8 miesiecy caty czas mieli jeszcze izolacje tych
szczepow. Dlatego, Ze to jest naturalna rzecz. Przewod pokarmowy zostat zasiedlony i ci pacjenci bedg
identyfikowani w réznych szpitalach. Dazeniem naszym zespotu, powotanego przy Panu Wojewodzie,
bedzie, a taki zespdt zostanie jutro powotany, aby wszystkie szpitale miaty to na uwadze. Nie tylko
Zielona Goéra, ktora ponosi najwieksze koszty, zwigzane z wygaszeniem juz w tej chwili ogniska
epidemicznego, ale zeby wszystkie szpitale miaty Swiadomos¢ i wszyscy my zebySmy mieli
Swiadomo$¢, ze przekazywanie pacjenta ze szpitala do szpitala, z oddziatu do oddziatu, pacjenta, ktory
wczesniej byt gdzie§ w szpitalu, w jakim$ innym wojewddztwie, musi sie wigza¢ z identyfikacjq
nosicielstwa, bo wtedy wprowadzajac pacjenta do szpitala, dajemy mozliwo$¢ jego prawidtowego
zabezpieczenia. Zabezpieczenia rowniez innych pacjentow i prawidtowego funkcjonowania szpitala,
bo prosze zobaczy¢, co sie stato — szpital zostat absolutnie sparalizowany. Sparalizowany z tego
powodu, Ze pare przypadkow tych zakazen, moze one sg bezobjawowe, ale kto wie, czy ci pacjenci
za chwilke, za tydzien nie wrdcq z zakazeniem drég moczowych, spowodowanych tym drobnoustrojem,
co sie bardzo czesto dzieje. Bardzo Panstwa prosze o zrozumienie tej sytuacji, z tego wzgledu,
Ze te sytuacje przegapiono w mazowieckim i dlatego oni majq tak bardzo duzy problem w tej chwili
w swoich szpitalach. Jezeli my tego nie przegapimy, osiggniemy sukces, wielki sukces, poniewaz jest
to drobnoustroj, ktéry musi by¢ bardzo Scile kontrolowany. | do tego Panstwa bardzo zachecam, zeby
te wszystkie dziatania dyrekcji, Zarzadu, Pani Marszatek, Pana Wojewody, naszego zespotu rowniez
wspomagac. Dzigkuje bardzo.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo. Czy majg

Panstwo pytania? Bardzo prosze Pani Helena Hatka.
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Radna Wojewodztwa Lubuskiego Helena Hatka: Pani Przewodniczaca, Szanowni Panstwo, mimo,
ze tak pozno dostaliSmy te materialy, a te co sg najistotniejsze to wtasciwie 10 minut przed sesjg
Sejmiku i dzieki temu, ze Pan Dyrektor udzielit nam szczegdtowych, zaktadam, ze petnych informacii
na temat dziatan podjetych przez zarzad szpitala, jezeli chodzi o powstrzymanie epidemii, mozna tak
powiedzie¢, przynajmniej zwiekszenia sie liczby zachorowan na te chorobe. To ja mam pytania
zwigzane z harmonogramem dziatan, ktore byty podjete, a to jest istotne do oceny naszej sytuaciji, jezeli
chodzi o zgode na inwestowanie w sprzet, o ktory wnioskuje szpital. Od Pana Wojewody dowiedziatam
sie, ze stuzby wojewody zostaty poinformowane 26 lipca o zachorowaniach, zgodnie z procedurg, nie
wspominam o przypadku wcze$niejszym. Juz taka pobiezna analiza informaciji, ktére zostaty
przekazane do mediow, z tych notatek mamy informacije, ze one byty przekazane 6,7,8,9 i 10 sierpnia,
pokazuja, ze w okresie od 27 lipca do 6 sierpnia mamy pewng luke informacyjna. | to jest pytanie,
dlaczego tak pdzno poinformowani zostali mieszkancy wojewddztwa lubuskiego, Zielonej Géry o tym,
Ze jest jakis problem w tak waznym szpitalu. | to jest pierwsze moje pytanie, dlaczego Panstwo tak
pézno podaliscie te informacje. Drugie pytanie, dlaczego my radni zostaliSmy poinformowani
nie o wniosku Klubu Platformy, tylko o konieczno$ci uczestnictwa w nadzwyczajnej sesji Sejmiku,
ja osobiscie otrzymatam informacje chyba o 15:15 w pigtek. Z uwagi na wage sprawy, dokonatam
réznych zmian zawodowych, ale czuje sie, powiem szczerze, gorzej przygotowana do tej sesji, jak
wczesniej do innych sesji Sejmiku. Trzecie pytanie: czy wszystkie procedury, ktdre sq wymagane
przepisami prawa, a w kontekscie tego typu przypadku bardzo precyzyjne sg przepisy, zostaty
zrealizowane. Rozumiem, Zze zarzad szpitala bardzo duzg wage przywigzuje do kwestii zwigzanych
z czysto$cig, mam nadzieje, Ze to nie jest reakcja na to, ze wczesniej nie byto tam tak idealnie czysto,
ale mi zabrakto tez informacji na temat dziatan merytorycznych, ktore zarzad szpitala prawdopodobnie
podjat. Bo w momencie, kiedy zaobserwowano pierwszy przypadek tego chorego, ktéry spoza naszego
wojewodztwa, to by¢ moze co$ sie wydarzyto takiego, co nalezatoby w organizacji szpitala poprawic,
a nie widziatam, zeby taka informacja zostata zawarta. Oczywiscie Panstwo piszecie o szkoleniach,
0 pracach zespotu, ktdry z resztq musi natychmiast dziata¢, ale moi Panstwo to, ze wydamy duze
pienigdze, ze kupimy konieczny sprzet, z czym sie zgadzam, bo to sg konkrety, moze nie da¢ nam
takiego efektu, jakiego bysmy oczekiwali, jezeli procedury i ludzie po prostu zawioda. Jakg mamy
pewno$¢, ze ten sprzet bedzie maksymalnie dobrze wykorzystywany, Zze sytuacja w tak szerokim
zakresie w przysziosci sie nie powtorzy, jakie narzedzia planuje uruchomi¢ Zarzad Wojewddztwa
poprzez swoich przedstawicieli w radzie nadzorczej, zeby$my mieli 100% pewno$¢, ze ta choroba nie

pojawi sie w innych szpitalach. To sg te 3 pytania, ktére ja chciatabym Panstwu zada¢, bo od
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odpowiedzi na te pytania, bedzie zalezata moja, nasza decyzja, czy bedziemy zgadzali sie wydatkowac

tak duzg sume pieniedzy. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje. Poniewaz jedno
z pytan dotyczyto zwotania sesji nadzwyczajnej, pragne przypomnie¢, ze w rozdziale 3 naszego Statutu
jest punkt 4, ktdry brzmi: ,0 terminie obrad sesji nadzwyczajnej zawiadamia si¢ radnych najpdzniej
na dwa dni przed jej terminem, dofgczajgc do zawiadomienia projekty uchwat i porzadek obrad”.

| ten termin zostat dotrzymany. Kto odpowie Pani Radnej na pozostate pytania, czy Pan Prezes?

Prezes Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Marek
Dziatoszynski: Tak, jak powiedziatem wczes$niej, te procedury, ktore w szpitalu byly wprowadzone, one
opierajg sie o wytyczne, to juz Pani Doktor doprecyzuje, jako kierownik Zespotu ds. Kontroli Zakazen
w szpitalu. Ja tylko chce dopowiedzie¢, Zze szpital przystapit do akredytacji przez Centrum
Monitorowania Jako$ci, a w zwigzku z tym, budujemy standardy i doprecyzowujemy procedury. Taka
juz bardzo precyzyjna procedura zostata wprowadzona w koricu maja i ona juz bardzo poprawnie
reguluje zachowania. Wczesniej personel szpitala zobligowany byt do stosowania sie do tych
wytycznych krajowych, ktére wtasnie budowano juz w oparciu o to, co sie dzieje i dziato wczesnie
na Mazowszu. My ten przypadek pierwszy, poniewaz tu znowu nalezatoby wyjasni¢, co nazywamy
ogniskiem w przypadku tego typu bakterii, to sgq co najmniej dwa przypadki, stwierdzone na jednym
oddziale. W zwigzku z tym, my tego przypadku, ktory byt w maju, nie moglismy traktowac jako ognisko.
Powiadomili$my o tym inspekcje sanitarng i poniewaz to sie przez 2 miesigce nie pokazywato w szpitalu
to uznaliSmy, ze mamy sprawe zatatwiong, przy zatozeniu, ze to si¢ jakby nabudowuje przez miesigc
czasu w ewentualnych organizmach. Tam jeszcze mielisSmy zbadanego pacjenta z tego hipotetycznego
kontaktu i tam byt wynik ujemny, w zwigzku z tym by¢ moze to nas troche u$pito. Dzisiaj analizujemy.
Nie mamy jeszcze badan genetycznych tych bakterii, w zwigzku z tym nie potrafimy tak do konca
na dzisiaj stuprocentowo, i to wynika z naszych konsultacji z Panig Konsultant i z sanepidem,
powiedzie¢, czy to jest jedno i tozsame zrodto, czyli ten pacjent, ktory przyjechat do nas z Krakowa, czy
ta jego bakteria rozprzestrzenia sie u nas w szpitalu. Tego nie mozemy powiedzie¢, mysle, ze za kilka
dni, kiedy bedziemy mieli wyniki badan genetycznych, bedziemy troche madrzejsi. Natomiast
to wszystko, co podejmujemy na dzisiaj to jakby wynika z tych przypadkéw, ktdre ujawnity sie w lipcu,

czyli po ponad 2 miesigcach od pierwszego przypadku.
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Specjalista choréb zakaznych dr Renata Korczak: Chciatabym odnie$¢ sie w kontekscie czynnika
ludzkiego wobec zaistniatej sytuacji, bo tutaj my prosimy o sprzet bardzo drogi, natomiast chciatbym
zaznaczy¢ po co ten sprzet nam jest potrzebny. Nasze laboratorium mikrobiologiczne tylko w pierwszym
potroczu tego roku wykonato okoto 25 tys. badan mikrobiologicznych. Zazwyczaj na taki wynik posiewu
czeka sie 2 dni, teraz w tym momencie, w sytuacji, w ktorej sie zajmujemy, lekarze po intensywnych
szkoleniach, zresztg postepujac wedtug procedury, zlecajg juz badania lawinowo. Nasza mikrobiologia
staje sie niewydolna. W okresie tylko od 1 lipca samych badan przesiewowych zlecono okoto 500,
do tego dochodzg wszystkie badania pozostate mikrobiologiczne. Te badania sg wykonywane
w tysigcach i tutaj zalecenia Pani Konsultant, wynikajg z ogromnej potrzeby naszej pracowni,
z usprawnienia, to jest istotna pomoc dla lekarza, ze ja moge sie dowiedzie¢ o tym, Zze kto$ jest
skolonizowany, czy pacjent ma jaka$ dang bakterie w ciggu godziny, przy uzyciu sprzetu np. do badan

molekularnych. Do tej pory standardowo na wynik czekalismy 2 do 3 dni.

Prezes Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Marek
Dziatoszynski: Ja tylko dopowiem, bo jeszcze padto pytanie — jakq pewno$¢ Panstwo bedziecie miel,
ze ten sprzet jest efektywnie i poprawnie wykorzystywany. Ja mysle, Zze to wiasnie realizacja tych
dookreslonych procedur, mozemy Panstwu sprawozdawac jak wyglada kwestia wykorzystania i tak
dalej. Ten nasz wniosek jest wnioskiem bardzo przemyslanym, skonsultowanym i z Konsultantem
Wojewddzkim i z Sanepidem i z Zespotem ds. Zakazen. My nie wybrali$my sobie tak byle jak sprzetu,
tylko on wynika z realnych, zdiagnozowanych dziatan kontrolnych. Ja bardzo sie ciesze, ze takie
wnioski tutaj zostaty sformutowane, bo takie potrzeby realne mamy i one na pewno wspomogg nas

w tym, Zeby te badania skriningowe, przesiewowe robi¢ duzo szybciej.

Specjalista chorob zakaznych dr Renata Korczak: Poniewaz ja jestem na co dzien lekarzem
pracujgcym w Oddziale Zakaznym, chciatam zaznaczyc, ze ten sprzet postuzy nam nie tylko wobec ten
aktualnej sytuacji. JesteSmy oddziatem, ktdry diagnozuje na co dzien, leczy pacjentow z wirusem HIV
i z infekcjami oportunistycznymi. Niezwykle by to nam utatwito prace. JesteSmy jedynym oddziatem
zakaznym w wojewddztwie. Do tej pory wykonywaliSmy, zlecaliSmy badania molekularne, tylko
wysytalismy je do innych osrodkow w Polsce. Takze, bardzo prosze jako lekarz oddziatu i szpitala

0 wsparcie nas w pracy, wobec sytuacji aktualnej, ale tez i na przysziosc.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo. Prosze,

zeby Panstwo zostali, bo chciatabym ja zada¢ pytanie réwniez. Nikt Pani Doktor i Panie Prezesie nie
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podwaza koniecznosci zakupienia tego sprzetu. Natomiast stuchajac Paristwa odpowiedzi, patrzac
rowniez na te dziatania, na harmonogram, ktory Panstwo nam przedstawilicie, jezeli chodzi
0 przekazywanie informacji o tej bakterii, przede wszystkim mieszkancom nie tylko Zielonej Gory, ale
catego wojewddztwa, nasuwa sie jedno pytanie. Panie Prezesie, jak to si¢ stato, Zze tego sprzetu
wczesniej nie kupiliscie? Jak to sie stato, ze w momencie, kiedy sie pojawita ta bakteria, Pan
na przyktad nie zakupit tego sprzetu z biezacych swoich Srodkéw, ktore miat Pan do dyspozycii?
Bo dzisiaj nie bytoby sesji nadzwyczajnej, tylko na zwyczajnej sesji po prostu zwiekszylibysSmy Panu
budzet o te kwote, za jakg kupit Pan ten sprzet. Ja mysle, ze to sq pytania o potrzebach tego szpitala,
ktdre byly i przed pojawieniem sie bakterii, jesli chodzi o posiadanie takie sprzetu i w momencie, kiedy
pojawita si¢ bakteria — o0 tym méwita Helena Hatka — ze rzeczywiscie miedzy 26 lipca a 6 sierpnia byt
ten czas, kiedy uwazam, ze powinniécie podja¢ dziatania, ktére zmierzaty do zakupienia tego sprzetu

natychmiast, aby zapobiec dalszemu rozprzestrzenianiu sie tej bakterii.

Prezes Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Marek
Dziatoszynski: To ja moge odpowiedzieC, ze jesli chodzi o ,Jean Expert’ to ten sprzet jest juz
w szpitalu i pracuje. My oczywiscie zrobilismy to w formule dzierzawy, ale to powoduje, ze na dzisiaj
ptacimy duzo drozej za odczynniki, czy za jednorazowe matryce do badan. Je$li bySmy byli
wiascicielem tego, to wtedy duzo taniej kupujemy te matryce. Czyli to nie bedzie tez obcigzato
dziatalno$ci biezacej w takiej formule, jaka dzisiaj nas dotyka. Ale ten sprzet juz mamy. Natomiast
ja tylko przypomne, ze my jednak nie mamy do czynienia z epidemig. W zwigzku z tym nas normalnym,
standardowym dziataniem obowigzuje ustawa o zaméwieniach publicznych i nie ma tutaj wytgczenia dla
takiej sytuacji, kiedy pojawia sie nosicielstwo bakterii. W zwigzku z tym, nie jeste$my w stanie ustawy
pomingg¢ i kolejne sprzety bedziemy musieli kupowaé zgodnie z ustawa, chyba, ze takg formute takze
uda nam sie wypracowac i rozmawiamy o tym z producentami i tymi, ktérzy dostarczajg taki sprzet
0 mozliwosci dzierzawienia. Ale sytuacja jest jak widze i Panstwo widzicie dynamiczna. Dlatego,
Zze ja nie miatem Swiadomosci, ze Panstwo dzisiaj na tej sesji podejmiecie takie decyzje
co do ewentualnego zakupu. W zwigzku z tym, mysmy rozmawiali o takich formutach, ktore
sq z ekonomicznego punktu widzenia takze korzystne i takie, ktdre pozwolg nam na biezaco

funkcjonowaé. To sg sytuacje standardowe.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Panie Prezesie, wydaje
mi si¢, ze Pan sobie sam zaprzecza. Ten sprzet jest potrzebny, my tu sie zebraliSmy, zeby natychmiast

dziataC i rzeczywiscie wzmocni¢ szpital, jesli chodzi o diagnostyke, jesli chodzi o te bakterie. Albo
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my tak naprawde dziatamy przeciwko szpitalowi wrecz, bo Pan powinien by¢ tutaj moim zdaniem
W maju juz i powiedzie¢ nam, ze gdybysScie mieli ten sprzet to tatwiej by byto diagnozowa¢ réznego

rodzaju zagrozenia, ktore sg zwigzane z bakteriami.

Prezes Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Marek
Dziatoszynski: Pozwole sie nie zgodzi¢, bo ja to wyjasniatem. MieliSmy w maju do czynienia z jednym
przypadkiem, pdzniej jeszcze niepotwierdzonym jesli chodzi o rozprzestrzenianie si¢ na kontakt i wynik
ujemny. | tak jak mowie, by¢ moze nas to uspito, nie mamy pewnosci, ze to jest zrédto pochodzenia
bakterii. Kolejne pojawiajq sie dopiero po 2 miesigcach. W momencie, kiedy zaczeto sie
to intensyfikowaé, podjeliSmy decyzje o zakupach sprzetu, wystapieniu do Panstwa z wnioskiem
0 wsparcie w tym zakresie. Wcze$niej nie widzielismy takiej potrzeby, dlatego, ze wcze$niej

realizowali$my normalne badania przesiewowe i laboratorium w tym zakresie byto wydolne.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo. Prosze

bardzo Pan Jan Swirepo.

Radny Wojewddztwa Lubuskiego Jan Swirepo: Pani Przewodniczaca, Szanowni Radni, zaniepokoita
mnie dzi$ wypowiedZz Pana Wojewody Wtadystawa Dajczaka, ktdry w programie radiowym powiedziat
autorytatywnie: ,Przywieziono pacjenta z Krakowa, z opisang bakterig”, ze on jest zakazony. A wiec sie
pytam tu specjalistow — a wiem, bo nadzorowatem weterynarie, ze jezeli gdzies jest ognisko, czy
zachorowanie, to jest zakaz przewozenia w inne miejsce. Chyba, ze pod specjalnym nadzorem. A wigc
po pierwsze, czy to bylo opisane czy nie, bo jezeli bylo opisane, to kto§ ztamat procedure przesytajac
pacjenta z Krakowa, zeby tutaj rozszerzyt zatdzmy zakazenie. Jezeli nie, to dalsze postepowanie byto
normalne. | wiadomo, Ze jeden przypadek nie czyni epidemii, ale wiadomo tez, ze od tego mozna
zacza€, mozna paczkowac na rézne inne szpitale. | czy istnieje procedura przy przekazaniu pacjenta
ze szpitala do szpitala, Zze go badajg i mowig; nie, on zadnej zarazy nie ma - ja tak powiem, bo modne
stowo teraz jest o zarazie. | w zwigzku z tym prositbym aby wyttumaczono, czy wszyscy pacjenci, ktorzy
przechodzg ze szpitala do szpitala, sq badani, ze nie posiadajg zadnych bakterii odpornych

na antybiotyki. Dziekuje.

Specjalista choréb zakaznych dr Renata Korczak: Pacjent, traktowany jako pacjent ,zero” zostat
przekazany z o$rodka w Krakowie. W karcie informacyjnej nie bylo w rozpoznaniu zadnych informacji,

zeby ten pacjent byt skolonizowany bakterig New Delhi. W rozpoznaniu byta tylko choroba
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nowotworowa, rak zotadka. W epikryzie rowniez nie byto zadnej informacji, ani w ogole w catej karcie
informacyjnej. Pacjent byt z rozsiang chorobg nowotworowa. Do Oddziatu Torakochirurgii byt przyjety
z powodu obecnosci ptynu w jamie optucnowej, tam byly rdzne problemy z zakresu torakochirurgii.
Wczesniej w Krakowie z ptynu z optucnej z materiatu biologicznego hodowano gronkowce. Lekarze
torakochirurgii przy przyjeciu pacjenta uwzglednili to w wywiadzie i kontynuowali leczenie w kierunku
bakterii, czyli w kierunku gronkowcdw. Pacjent przez pierwsze trzy dni byt powiedzmy pacjentem
stabilnym, nie goraczkowat, nie manifestowat objawéw zadnej infekcji. Natomiast w trzeciej dobie
zaobserwowano wzrost CRP, a zaraz po tym w nocy z trzeciej na czwartg dobe on zagorgczkowat
I wowczas zlecono posiewy krwi. Poniewaz to byt pacjent, ktory miat wczesniej 18 laparotomii, czyli
operacji brzusznych, miat powiktania, takie rozejScie sie tej rany w obrebie brzucha, miat tez dren
w drogach zotciowych. | zaznaczam jeszcze raz, ze ze wzgledu na ten stan ogdiny od samego poczatku
byt izolowany, byta wdrozona procedura izolacji tego pacjenta. On nie miat kontaktu z innymi
pacjentami. Jak tylko laboratorium powiadomito pielegniarke epidemiologiczna, to byta chyba niedziela
— ona tam poszta, do Oddziatu Torakochirurgii, zeby sprawdzi¢ czy rzeczywiscie rezim jest kontaktowy
zachowywany. Ustalono, Ze to byt taki jednostkowy, pierwszy przypadek w naszym szpitalu bakterii
New Delhi. Ten pacjent nie miat kontaktu z innymi, ale uznano, ze by¢ moze byt domniemany kontakt
z pacjentem z sali obok, wiec zlecono badanie przesiewowe temu pacjentowi obok. Wynik przed
wypisaniem tego pacjenta z kontaktu byt ujemny. Poniewaz to byta pierwsza informacja telefoniczna,
to byto 22-tego chyba i 23 maja. Poniewaz nasz szpital, wiele oddziatéw naszego szpitala ma bardzo
starg infrastrukture, co niewatpliwie utrudnia nam prace w zakresie utrzymywania wszystkich procedur.
Mamy mnéstwo réznych procedur i ze wzgledow tych infrastrukturalnych podjeliSmy decyzje, zeby
przenie$¢ tego pacjenta, przekaza¢ go do Oddziatu Zakaznego, gdzie Oddziat Zakazny jest oddziatem
wyremontowanym. Posiadamy szereg izolatek, zdecydowanie lepsze warunki sg sanitarne. Z tego
wzgledu zeby nie rozprzestrzeni¢ tej bakteri w szpitalu Oddziat Zakazny izolowat pacjenta
z zachowaniem Scistego rezimu, tacznie z tym, ze stuchawki medyczne — stetoskop, ktéry byt uzywany
— zostat spalony p6zniej. Pacjent nie opuscit izolatki. On jak wjechat do naszej izolatki, wyjechat dopiero
po prosektorium. Byly dedykowane pielegniarki tylko dla niego. Byt lekarz tylko dla niego. Uwazam,

Ze stosowaliSmy sie w petni do procedur tego rezimu sanitarnego.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo Pani

Doktor. Jeszcze mamy pytania. Pani Marszatek Elzbieta Anna Polak, bardzo prosze.
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Marszalek Wojewodztwa Lubuskiego Elzbieta Anna Polak: Ja nie mam pytan, ale bylo pytanie
do Zarzadu Wojewddztwa réwniez, Pani Radnej Heleny Hatki. Jezeli Panstwo pozwolicie to moze ja si¢
odniose na koncu, jezeli bedg jeszcze jakie$ pytania do Zarzadu, bo tak czutam sie w obowigzku,
dlatego sie zgtositam, Zzeby Pani Radnej odpowiedzie¢, poniewaz wiemy jakie dziatania jeszcze

mozemy podjac, ale poczekamy na kolejne pytania.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dobrze, pytanie jeszcze

chciata zada¢ tez Pani Anna Synowiec.

Radna Wojewodztwa Lubuskiego Anna Synowiec: Szanowni Panstwo, mam wiasnie pytanie w tej
chwili do Zarzadu Szpitala, jak i do Panstwa specjalistow. Dzisiaj padajg takie zarzuty, ze Panstwa
reakcja byta spdzniona. Ja chciatabym, zeby Pan Prezes krotko odniost sie do tego zarzutu, jak rowniez
do zarzutu sparalizowania poprzez to wszystko Szpitala Klinicznego w Zielonej Gorze. | jednoczesnie
analizujgc dokumenty, ktore otrzymali$my przed sesjg Sejmiku — jest informacja, rzeczywiscie Parfistwo
dzierzawig sprzet ,GeneXpert” i jakby Pan Prezes powiedziat jak wyglada aktualnie sytuacja przy uzyciu
tego sprzetu, ktory rozumiem, Ze jest dzierzawiony. Jezeli jest rzeczywiScie taka sytuacja, ze dla
szpitala jest to ewidentnie bardziej korzystna sytuacja na nabycie tego sprzetu, to jakby tez poprosze

0 wyjasnienie do jakich jeszcze dziatari ewentualnie bedziecie Pafstwo uzywac tego sprzetu.

Prezes Zarzadu Szpitala Uniwersyteckiego im. Karola Marcinkowskiego w Zielonej Gérze Marek
Dziatoszynski: Ja odnoszac sie do spdznionej jakby z nasze strony reakcji, twierdze, ze te wszystkie
nasze reakcje byly adekwatne i realizowane natychmiast i bezzwitocznie. Tutaj juz padio, ze tak
naprawde w szpitalu mamy wypracowang taka procedure, ze zanim lekarz zlecajacy dowie sie
z mikrobiologii o tym, ze wyhodowano na posiewie jakie$ bakterie, to Zespdt ds. Zakazen jest
natychmiast informowany i pielegniarka epidemiologiczna, i juz podejmujgq natychmiast dziatania.
Mowitem o tym, ze zwiekszylismy ilos¢ etatéw pielegniarek epidemiologicznych, co mysle, ze $wiadczy
o tym, ze przywigzujemy nalezytgq wage do tej problematyki. Zespot ds. Zakazen pod kierownictwem
Pani Doktor dziata bardzo preznie i jak mowig, te procedury, ktére wprowadzilismy juz w maju, one
wcale nie wynikaty z tego przypadku, a byly realizacjq szerszych dziatan zakrojonych pod akredytacje
szpitala przez Centrum Monitorowania JakosSci. Jesli chodzi o sprzet, to jest taka formuta, ze my
zawsze jezeli negocjujemy z dostawcami, z producentami, to negocjujemy rézne warianty i oceniamy
te warianty pod katem jakby optacalnosci dla szpitala. Oczywiscie to nie zawsze sie bierze z tego,

Zze my wybieramy wariant najbardziej optymalny, bo nie zawsze po prostu dysponujemy $rodkami
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wolnymi. W zwigzku z tym, wspomagamy sie formutg dzierzawy i wtedy tylko ponosimy te biezace
nakfady troche wyzsze. Per saldo to roznie wychodzi, dlatego ze tam mamy wtedy serwis zapewniony,
czasami taki sprzet dzierzawimy za przystowiowg ztotdwke, ale to kazdorazowo jest analizowane przez
Zarzad. Jesli to sq zakupy sprzetu drogiego, to tutaj wigczona jest jeszcze rada nadzorcza, czesto
zgromadzenie wspdlnikow. Ja musze przedstawic¢ okre$long analize, z ktdrej wynika dlaczego okreslony
wariant przyjmujemy tak? Natomiast do Panstwa wiosek o zakup, bo jesli Pafnstwo dedykowaliby$cie
srodki, a nie mozecie ich przeznaczy¢ na dziatalnos¢ biezaca ale na zakupy, to wtedy moglibySmy zejs¢
z formuty dzierzawy tego sprzetu, bo juz jeste$my po rozmowach, jakby dowiedziawszy sie, ze Panstwo
sprobujecie nas wesprzec, i jesteSmy w stanie t¢ umowe dzierzawy zmniejszy¢ czy zmieni¢, a wtedy
bedziemy mogli po prostu ponosi¢ mniejsze takze naktady biezace, co w przypadku szpitala jest bardzo

korzystng opcjq i zachecam Panstwa do pozytywnej decyzji w tej sprawie.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewoédztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo. Pan

Mirostaw Marcinkiewicz.

Wiceprzewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Mirostaw Marcinkiewicz: Szanowni
Panstwo, rozmawiamy o bardzo powaznych rzeczach i tutaj watkéw jest bardzo wiele. Ja wiasciwie
chciatbym zada¢ pytanie do Pana Wojewody, bo w materiale, ktory jako radny otrzymatem,
przeczytatem w jednym miejscu rzecz nastepujacg — mysle, ze to jest wazne dla mieszkaicow Zielonej
Gory i catego naszego wojewddztwa. Cytuje: ,Jak informuje Panstwowy Inspektorat Sanitarny
w Zielonej Gorze, wystapienie bakterii w szpitalu nie stanowi dla miasta i jego mieszkarcéw zagrozenia
i nie nosi znamion epidemii.” Dla jasnego komunikatu, ktéry my$le tez, warto zeby trafit

do mieszkancow, prosze uprzejmie o potwierdzenie, ze jest to prawdziwe stwierdzenie.

Lubuski Inspektor Sanitarny Dorota Konaszczuk: Szanowni Parstwo, moze ja tak kompleksowo sie
wypowiem, bo do tej pory stuchatam wypowiedzi innych, moze moja wypowiedz jako epidemiologa
do tego 0 co pytata Pani Poset Hatka, Pan Poset Swirepo. W kazdym badz razie jesli chodzi
0 procedury, to ogdlnopolskie procedury zostaty opracowane przez Program Ochrony Antybiotykow
reprezentowany przez zesp&t Pani profesor Walerii Hryniewicz, ktéra jest absolutnym autorytetem
w dziedzinie mikrobiologii i zwalczania tego typu sytuacji i jesli chodzi o stosowanie antybiotykoterapii,
i tak dalej. Jest to zwigzane z tym, Ze narastajgca liczba drobnoustrojow, ktdre sg odporne
na antybiotyki stanowig coraz wieksze zagrozenie dla spoteczefistwa ze wzgledu na to, ze nawet

na proste infekcje nie bedziemy mieli lekarstwa. | to jest chyba dla wszystkich z nas jasne. W zwigzku
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z tym zostaty opracowane procedury ile$ lat temu wstecz, ktére w 2018 roku zostaty ponownie jak
gdyby poprawione i powstaty tak zwane rekomendacje warszawskie. Warszawskie dlatego,
ze Mazowieckie ma najwiekszy problem z Klebsiellg typu New Dehli. | te rekomendacje, jak sama
nazwa wskazuje, sq rekomendowane wszystkim szpitalom w Polsce. Mowig one o tym jak nalezy
postepowac zeby nie doprowadzi¢ do sytuaciji rozprzestrzeniania sie drobnoustroju jakim jest Klebsiella
pneumoniae w placéwkach lecznictwa zamknietego i nie tylko, zatozmy DPS, ZOL i tak dalej. Z tych
rekomendacji wynika miedzy innymi taka rzecz, ze kazdy pacjent, ktory przybywa do nas ze szpitala
z zewnatrz, ktory byt w ostatnim pdtroczu, a nawet roku hospitalizowany w jakiejkolwiek placowce
medycznej, jezeli przyjmowany jest do szpitala — uwaga — powinien mie¢ wykonane badanie w kierunku
New Delhi. To nie zostato zrobione, prosze Panstwa, i tyle drogg komentarza. Bo to nie jest taka
sytuacja, ze jak sugerowat Pan Poset Swirepo, nie moze przewozié¢ chorych i tak dalej, ludzie muszq
by¢ leczeni, choruja. To nie jest ich wina, ze zachorowali akurat na te bakterie. Nie mozemy im odmowié¢
pomocy, jezeli jest taka potrzeba i trzeba pacjentowi pomaoc, przyjmujemy go do szpitala. Tylko tak —
jezeli przyjmowany jest ze szpitala innego i ten szpital wie, Ze pacjent jest chory i jest rowniez zakazony
tq bakterig, to umieszcza takg informacje w dokumentacji medycznej. | w zwigzku z tym, jezeli pacjent
wjezdza do szpitala nowego, to juz jest ta informacja zawarta i szpital ma szanse podjg¢ wszelkie
mozliwe kroki, aby zapobiec rozprzestrzenianiu sie tej bakterii w szpitalu, zgodnie z rekomendacjami.
Czyli izolatka z weztem sanitarnym, dedykowany personel medyczny, dedykowany personel
sprzatajacy, dedykowany sprzet, ktorym obstugiwany jest pacjent, zabezpieczenie w odpowiednig liczbe
$rodkow czystosciowych. Srodki czystosciowe dedykowane oraz sprzet i tak dalej dedykowane tylko
na tego pacjenta. | wtedy pacjent otrzymuje opieke medyczna i jest jednocze$nie zabezpieczony, takze
chronimy innych pacjentow i personel medyczny. | w tym momencie gdyby ta procedura byta wigczona
przy pacjencie ,zerowym”, to by¢ moze nie bytoby nas tutaj dzisiaj, jako ze, tak jak mowita dzisiaj Pani
Konsultant ds. Mikrobiologii, drobnoustroje te hoduje sie jeszcze kilka tygodni. Rekomendacje mdwig
0 badaniu pacjentdw co najmniej czterokrotnie w ciggu miesigca, ale sgq medyczne potwierdzenia
i epidemiologiczne, ze hoduje sie w Srodowisku jeszcze duzy czas pozniej, dlatego mdwi sie co najmniej
pdt roku wstecz — pacjenci, ktdrzy byli chorzy, hospitalizowani — a obecnie méwi sie nawet o roku, dla
bezpieczenstwa. Prosze Panstwa, problem polega na tym, ze szpitale powinny wykonywac te badania
u kazdego pacjenta, ktory przybywa do nich z innej placowki medycznej, zgodnie z tymi
rekomendacjami. Moim zdaniem nie jest to wykonywane w 100 % we wszystkich placéwkach. | jak
deklarowatam dzisiaj, w zwigzku z tym, ze zaistniata ta sytuacja, bedzie to przedmiotem wnikliwe;
analizy w catym wojewodztwie. Bo prosze Panstwa, problem nie dotyczy tylko szpitala

zielonogérskiego, ale akurat tutaj on sie rozpoczat i niestety ma szanse by¢ moze sie rozprzestrzeni¢
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na inne szpitale. Na chwile obecng w szpitalu bytlo dwadziescia jeden osdéb, u ktorych wykryto
te bakterie, z tego w szpitalu pozostaje czternascie 0sob, ktdre na dzier dzisiejszy sg skolonizowani,
czyli sg nosicielami, czyli nie manifestujq objawow zachorowania. Ale nie znaczy to, Zze nie moze to sie
sta¢. Wszystko zalezy od tego w jakim stanie jest pacjent, czy pacjent ma cigzkie schorzenia
towarzyszace, to w jakim jest wieku, czy jest to noworodek, czy jest to niemowle, czy jest to osoba
starsza, czy jest to osoba po immunosupresji, czy jest to osoba z niedoborami immunologicznymi i tak
dalej, i tak dalej. Jezeli dotaczy sie jeszcze do tego jakas sytuacja, gdzie nalezy podac antybiotyk, to nie
mozemy zapomnieC o tym, ze antybiotyki wyniszcza wszystkie bakterie, ktore sie znajdujg w organizmie
tej osoby, zostawiajgc tylko te Klebsielle, ktdra na dzien dzisiejszy na przyktad byta tylko w formie
nosicielstwa i dajq jej szerokie pole do popisu, zeby rozwingt sie peten objaw zachorowania. Wiec,
prosze Panstwa, trudno powiedzie¢, na te chwile sytuacja wyglada tak, ze Panstwo po konsultacjach —
bo ja to skoryguje — po konsultacjach z nami, po kilku spotkaniach, kontrolach powiatowego inspektora,
po kontroli z wojewodzkiej stacji, po spotkaniu z konsultantami, po szeregu rozmdw, uscislili
te procedury, uszczelnili jak gdyby system i teraz to, co wptywa to jest efekt tych dziatan, ktére zostaty
podjete. Badamy sytuacje i wiemy jakie mamy nosicielstwo i staramy sig, zeby to sie nie rozniosto.
Jezeli te procedury bedg utrzymywane na tym poziomie, a nawet i wyzszym, to zawsze co$ mozna
poprawi¢, jezeli personel bedzie stale szkolony, pilnowany, jezeli bedg wdrozone wszystkie zalecenia,
to jest szansa na to, Ze sie bakterii pozbedziemy, przy okazji podejmujac réwniez dziatania w innych
szpitalach. Natomiast niestety nie moge Panstwa pocieszy¢ w ten sposéb, ze ta sytuacja zostanie
rozwigzana i ze nie spotkamy sie z problemem. Problem dotyczy catej Polski. W wojewddztwie
mazowieckim walczg z tym od lat i nie mogq sobie z tym tematem poradzi¢. Wiec nie jest to sprawa
prosta, tym bardziej, ze bakteria bytuje w przewodzie pokarmowym i przenosi sie drogg kontaktowa.
W zwigzku z tym, procedury niestety muszg by¢ zachowane i mycie rak to jest jedno, ale tak jak
mowitam: wymazy, przestrzeganie zasad, wszystkich procedur i tak dalej. | to nie tylko przez szpital
zielonogorski ale przez DPS-y, przez wszystkie szpitale w catym wojewodztwie. Musimy zawrze¢ szyki i
na pewno nie tylko w szpitalu zielonogérskim sprzet do badania w tym kierunku jest potrzebny, ale
generalnie w kazdym szpitalu, bo kazdy szpital powinien mie¢ mozliwos¢ szybkiej diagnostyki, zeby
zbada¢ z czym ma do czynienia u siebie. Natomiast, prosze Panstwa, ja nie moge potwierdzic,
ze wszystko byto tak super, hiper, i tak dalej, bo ja jestem daleko od tego, zeby ugtaskiwaé, niemniej
jednak szpital sie zastosowat do tych zalecen i mySle, ze ta sytuacja, o ktorej méwimy dzisiaj, jest
w kierunku jakby uspokajajacym, co nie znaczy, ze mamy uspi¢ swojg czujno$¢. Bo te badania
i te wymazy muszg by¢ jeszcze robione przez kilka dobrych tygodni i dlatego mikrobiologia na pewno

bedzie obcigzona, nie bedzie miata mniej pracy, tylko wiecej. Bo nie mozemy teraz poprzestaé na tym,
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ze tylko raz w roku badalismy i do widzenia. To jest robota na kilka miesiecy, jesli sie tak moge odnies¢

do cafej sytuacji. Jezeli Panstwo majq jeszcze jakies pytania to bardzo prosze.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewédztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Bardzo prosze o zadanie

pytania Pana Sebastiana Ciemnoczotowskiego.

Radny Wojewoédztwa Lubuskiego Sebastian Sylwester Ciemnoczotowski: Dziekuje. Jakby mogta
Pani jeszcze na chwilke zostac, bo tak naprawde chyba nie ustyszeliSmy od Pani odpowiedzi na pytanie

Pana Radnego Marcinkiewicza, czy mamy w wojewodztwie lubuskim lub w szpitalu epidemig?

Lubuski Inspektor Sanitarny Dorota Konaszczuk: To znaczy tak, prosze Panstwa, epidemia
to by byta w rozumieniu zachorowan, mamy nosicielstwo. Jest nosicielstwo. Mamy stan, ktory moze
przejs¢ w stan niebezpieczny, ale rozumiem, ze na dzisiejszg chwile, na ten moment, przy tym
nosicielstwie, wdrozeniu tych procedur, to mozna powiedzie¢, ze nie ma tej epidemii jako takiej
w rozumieniu zachorowan. Natomiast sytuacja jest taka, ze moze si¢ w kazdej chwili zmieni¢, prosze

Panstwa. | ja nie moge Panstwu powiedzie¢, ze dzisiaj jest dobrze a jutro bedzie wspaniale.

Radny Wojewddztwa Lubuskiego Sebastian Ciemnoczotowski: Czy na dzien dzisiejszy mamy

epidemie?

Lubuski Inspektor Sanitarny Dorota Konaszczuk: Na dzieh dzisiejszy mamy nosicielstwo, ktére

moze by¢ potencjatem do zachorowan, ale na dzien dzisiejszy tej epidemii jako takiej nie ma.

Radny Wojewoédztwa Lubuskiego Sebastian Sylwester Ciemnoczotowski: Dzigkuje. Ja bardzo
chciatem podziekowa¢, nie ma Posta Kurzepy za jego apel o to, Zeby przy tej trudnej sytuacji tego
tematu nie upolityczniaé. Bo szpital jest swojego rodzaju lubuskim poligonem, gdzie sprawdzamy jak
dziatajg te procedury. Jak ja zrozumiem zapewnienia wtadz szpitala, to one sg realizowane. Pan
Wojewoda ma na ten temat inne zdanie. Natomiast ja bym bardzo prosit o taki umiar w wypowiedziach

publicznych...

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Ja bardzo prosze zadac¢

pytanie.
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Radny Wojewédztwa Lubuskiego Sebastian Sylwester Ciemnoczotowski: Juz zadaje pytanie, tylko
chce zrobi¢ wprowadzenie, bez ktdrego to pytanie nie bedzie zrozumiate. Bo dzisiaj zamiast sprawdzi¢
doktadnie, jak realizowane sg procedury, to taki najbardziej dominujacy przekaz ze strony Wojewody —
ja sobie pozwole to zacytowa¢ — do tego zaraz zadam pytanie, Panie Wojewodo. Podczas konferencii,
ktorg zwotat Pan Wojewoda Dajczak, styszymy, ze tak: ,szpital nie wdrozyt procedur zalecanych przez
sanepid. Szpital nie przestrzega przepisow i standardéw. Nastepujg op6znienia wdrazania tych
procedur i lekcewazono zalecenia stuzb sanitarnych.” Dzisiaj w Radiu Zachdd z kolei, po konferencji
Pana Wojewody Dajczaka styszymy te same argumenty z ust takze przedstawicieli podlegtych Panu
Wojewodzie. Takze Pani Konsultant dzisiaj méwita o tym, Ze szpital jest w chaosie, w paralizu. Ja bym
chciat, zeby Pan Prezes moze si¢ do tego odniost. | teraz moje pytania sg takie. My dzisiaj mielisSmy
okazje wystuchaé chyba precyzyjnej informacji wiadz szpitala — w jaki sposob radzi sobie z tq bakterig
i z zagrozeniem z tym zwigzanym. Czy Pan Wojewoda podtrzymuje te wszystkie oskarzenia, ktére
od dwdch dni wytgcznie sie przebijajg w catym procesie zarzadzania tg sytuacjg kryzysowa. Bo my nie
oczekujemy od Pana Wojewody straszenia ludzi, tylko uspokajania i wspdtpracy z witadzami
samorzadowymi, z wiadzami szpitala, Zeby na bazie tych doswiadczen w innych szpitalach ustrzec sie
tej sytuacji. Czy Pan Wojewoda dalej dostrzega, po dzisiejszych informacjach, te wszystkie problemy,

ktore tak gtosno gtosit w mediach w ostatnich godzinach czy dniach?

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dzigekuje bardzo. Czy kto$

chciatby odpowiedzie¢? Pan Doktor.

Dyrektor ds. Lecznictwa Antoni Ciach: Czy szpital jest sparalizowany? Ja my$le, ze nie. Generalnie
te zalecenia bardzo $cile i bardzo mito realizujemy od pierwszego momentu jak zaistniat problem,
wspotpracujemy z paniami ekspertkami i staramy sie realizowa¢ to wszystko, o czym jest mowa.
Natomiast to zalecenie zebySmy nie przyjmowali planowych pacjentow w tym okresie, ktdry nam
pozwoli na opanowanie sytuacji, mysle, ze byto zasadne z jednego powodu. Nasz szpital jest bardzo
obcigzony bardzo duzq iloscig pacjentow, ktdra non stop nas bombarduje. | oddziat miedzy innymi
wewnetrzny, to jest oddziat, ktéry w zasadzie nigdy nie ma wolnych miejsc. | tak mozemy wymienia¢
jeszcze inne oddziaty. To zarzadzenie, zgodne z zaleceniami sanepidu i pan ekspertek, pozwolito nam
na to, zebysmy mieli dobre warunki do izolowania pacjentéw skolonizowanych, czyli bedacych tylko
i wytacznie nosicielami, nie chorych. Zeby$my mieli idealne warunki do tego, zeby byly puste sale, ktére
mozemy odpowiednio dezynfekowaé, odkaza¢, dekontaminacji dokonywaé, zamglawiania, zebysmy

mogli skutki tego wszystkiego miejmy nadzieje w sposob skuteczny wyeliminowac. W pierwszej fazie
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gdy nam sie problem pokazat, nie byto od razu efektu, poniewaz mielisSmy petny szpital. W momencie
gdy pozwolity nam warunki, mysle, Ze jest nadzieja na to, ze po tym weekendzie, ze bedzie z gorki.
Robimy wszystko, zeby zaangazowa¢ procedury. Jezeli to jest martwa procedura, to jest inaczej, jak
jest juz zywa w sensie, ze cos sie dzieje. Zrobilismy wszystko, to jest odpowiedz dla Pani Hatki, Zeby
wdrozy¢ te procedury juz w sensie praktycznym na tyle skutecznie, zebySmy jak najszybciej mogli
rowniez wroci¢ do przyje¢ planowych pacjentow. Przynajmniej rozmawiamy o tym na niektorych
oddziatach, bo tez mamy pewng specyfike naszego szpitala i mam nadzieje, ze szybko bedziemy do tej
normalno$ci wracac, ale nie jeste$my sparalizowani. Czy do 15-stego? Pewnie moze sie zdarzyg,
Ze bedzie przedtuzenie, ale jestesmy w kontakcie caty czas. Jutro z resztg tez bedziemy sie spotykac
w Gorzowie i trzeba by¢ optymista. Jezeli chodzi o tego pierwszego pacjenta, bo tu tez padly hasta
zwigzane z tym, ze pojawit sie pacjent i pewne procedury nie zostaty do konca spetnione. Byt to pacjent,
ktory trafit ze szpitala, ktdry nie jest az tak, ten rejon, zagrozeniem jak wtasnie mazowieckie i trafit
pacjent, ktory nie miat w rozpoznaniu, nie miat w karcie informacyjnej zadnej informacji o Klebsiella
pneumonie New Dehli. Natomiast miat informacje o tym, Zze byto badanie mikrobiologiczne, Zze byta
pewna bakteria, przyjechat leczony pewnym antybiotykiem — Wankomycyna. | troszke to zasugerowato
lekarzy z zaleceniem kontynuacji leczenia tym antybiotykiem, wiec zasugerowat ich w tej pierwsze
chwili, zeby kontynuowali to leczenie. Po trzech dniach zlecili badanie. | to jest przyznajemy ten problem
jakiego$ zasugerowania, ale nie mieliSmy z tamtego szpitala informacji. Nadmieniam, Ze nie ma takiej
mozliwosci, zeby z naszego szpitala w tej byt chwili wypisany pacjent bez informacji w karcie
informacyjnej o tej kolonizacji. Wiec mam nadzieje, ze jezeli dodatkowo dostaniemy ten sprzet, zebysmy
mogli by¢ bardziej skuteczni, szybsi, w sensie diagnozowania, ze naprawde bedziemy stosunkowo

szybko wracali do petnej normalnos$ci, aczkolwiek nie jesteSmy sparalizowani. Dziekuje.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo. Panie

Wojewodo, bardzo prosze.

Wicewojewoda Lubuski Wojciech Perczak: Ja teraz doktadnie nie wiem, czy Pan Wojewoda
powiedziat, Ze to dzi$ nie wdrozono procedur, czy nie wdrozono w pore, bo mysle, ze Wojewoda miat na
mysli opdznienie we wdrozeniu tych procedur. Pytanie Pan zadat, czy ja dzisiaj tak twierdze, bo tak
troche jedno méwi Wojewoda Dajczak, jedno ja. Tak sie tutaj wymieniamy. Dzisiaj ja juz mam nowg
wiedze, nawet troche nowszg niz Wojewoda Dajczak, poniewaz dzisiaj tutaj miatem spotkanie
z paniami, ktdre sg obecne na sesji. Rdwniez jeste$my po rozmowie z zarzadem szpitala, wymienilismy

rowniez poglady, specjalisci miedzy sobg porozmawiali, z Prezesem uwaznie stuchalismy. W zwigzku
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z tym, nie mozna powiedzie€, ze dzisiaj szpital nie wdrozyt procedury, ja tez tego nie mowitem, tylko
watpliwosci budzi termin i czas reakcji na sytuacje, gdzie pojawita sie pierwsza informacja, pierwsza
wiedza szpitala na temat bakterii, ktdrg posiadat ten pacjent ,zero”. Ja nie chce przesadza¢ sprawy,
poniewaz ustyszatem dzisiaj kilka roznych opinii ostroznych, mniej ostroznych i tak dalej. Jest tylko
pytanie, czy szpital majac takq wiedze z jednego przypadku, juz powinien uruchomi¢ procedury
zabezpieczajace, zeby nie dopusci¢ do powiedzmy dwudziestu pacjentow, tylko zahamowac ten proces
na poziomie pieciu pacjentow, czy dziesieciu. Bo ja tego nie wiem i tylko wokot tego sg watpliwosci.
Natomiast jesli chodzi o stan dzisiejszy, z tego co ustyszatem, to wszystkie nasze zalecenia, ktore byty
sugerowane przez sanepid i konsultanta, szpital przyjat, wdrozyt czy wdraza. Wiec, tu jakby watpliwosci
nie ma. Zaznacze tylko, ze takie przyspieszenie, czy rozszerzenie tych procedur nastgpito po kontroli
doraznej i po wizycie w szpitalu dwéch pani konsultant — bo dwie panie tam byty — panie z Sanepidu
Wojewddzkiego, ktore razem z panig z Sanepidu Powiatowego wspdlnie dokonaty kontroli. Ale tak jak
mowitem, nie ograniczyly sie tylko do funkciji kontrolnych i protokotu, ale réwniez wsparty merytorycznie
stuzby szpitala w jak najszybszym wdrozeniu tych procedur. To nabrato tempa i mysle, ze to jest
pozytywne zjawisko tej wspdtpracy i na dzien dzisiejszy mamy sytuacje taka, Ze jest nadzieja — ja juz
to dzisiaj mowitem, pokazywatem pewnie tez — Ze ten trend jakby wzrostowy, jesli chodzi o ilosci
pacjentéw z bakterig, zostat juz zatrzymany. Wiadze szpitala tez majg taka nadzieje, a za pare dni
bedziemy wiedzieli, ze ten trend zaczyna si¢ utrzymywac ale przedwcze$nie nie powinnismy
triumfowaé. Jesli uwaznie stucham specjalistbw — nie powinnismy przedwcze$nie triumfowac,
ze wzgledu na fakt, iz zeby mie¢ jakby przynajmniej niewielkg pewno$¢, ze juz szpital jest czysty,
to bedg potrzebne kolejne rutynowe wymazy, ktére potwierdza, Zze nie mamy takich pacjentdéw i wtedy
dopiero mozemy powiedzie¢ z wiekszym optymizmem, ze sytuacja jest opanowana. W tej chwili mysle,
Ze sytuacja jest opanowywana, natomiast jeszcze bytboym ostrozny ze stwierdzeniem, ze sytuacja jest

opanowana. | mam wrazenie, ze wtadze szpitala tez majq takie zdanie. Dzigkuje.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dzickuje bardzo. Bardzo

prosze, Pan Zbigniew Koscik.

Radny Wojewodztwa Lubuskiego Zbigniew Koscik: Szanowni Panstwo, tu szczegdlnie radni,
kolezanki, koledzy z Zielonej Géry potwierdza, ze od kilku dni temat sytuacji w szpitalu jest tematem
dominujacym jesli chodzi o nasze rozmowy, telefony i tak dalej. Mysle, ze gdybysSmy mieli informacje
od Wikipedii ilu Zielonogdrzan weszto w ostatnim czasie na strone i sprawdzato, co to za szczep baterii,

to na pewno przyrost bytby geometryczny. Moi Panstwu, Zielonogorzan na dzien dzisiejszy interesuje,
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kiedy nadzwyczajny rezim funkcjonujagcy w szpitalu sie po prostu zakoriczy. | mysle, ze z takg
deklaracjg powinniSmy z naszej sesji wyjS¢ dzisiaj. Zakonczy¢ te sesje stwierdzeniem Pana Prezesa,
Ze ta nadzwyczajna sytuacja potrwa jeszcze tydzien, pdzniej szpital wdrazajac dalej te procedury
oszczednosci bedzie ,normalnie funkcjonowat’. Moi Panstwo, mysle, Zze te kwestie dotyczace
zaniedban, nieprawidtowosci dzisiaj tutaj padty. To jest temat oczywiscie, ktorym musi si¢ zaja¢ przede
wszystkim Pani Marszatek i Magnificencja Rektor, bo w pewien sensie, to do nich nalezy zarzadzanie
tym szpitalem. My dzisiaj na dzisiejszej sesji na pewno w szczegdtach nie jestesmy w stanie nawet
skupiC sie na tym jakie btedy, jakie zaniedbania w catym tym procesie od maja miaty miejsce. Pare
pytan zwigzanych z pobytem pierwszego pacjenta i tak dalej, chyba kazdy z nas ma, ale mysle,
ze to wymaga bardzo doktadnych badan, wnikliwej analizy, tego co sie stato. Mysle takze, ze wszyscy
powinnismy sie zastanowi¢, a Pan Prezes w szczegoIno$ci nad politykq medialng catej tej sytuacii.
Za chwile. Jezeli do pierwszych dni sierpnia Zielonogorzanie nie byli zorientowani to jak Panstwo, jak
szpital zarzadzat tg informacjg po, zdaje sie po 7 sierpnia, ze mamy takie tytuty, Moi Panstwo: ,Bakteria
w szpitalu, czyli psychoza jak u Hitchcocka®, ,Pilne, zielonogdrski szpital zawiesza przyjmowanie
pacjentow na wszystkich oddziatach”, ,New Delhi odporna na leczenie”’, ,Co z pacjentem
z Matopolski?”. Rezim nad rezimami. Moi Panstwo, w pewien sposéb to wy wywofaliScie jakas
namiastke paniki w Zielonej Gorze. Kolejna sprawa, to chciatbym zapyta¢ jak wyglada kwestia badan
przesiewowych w zakresie wystepowania tej bakterii u personelu, u pielegniarek, u lekarzy, wszystkich
0s0b zatrudnionych Panie Prezesie? Bo tu mamy informacje medialna, zresztg powiem szczerze, tez
sie spotkatem z informacjg — nie wiem na ile to jest informacja potwierdzona — o prébach odmowy
wykonywania polecen. Bo ci ludzie tez sig autentycznie bojg w kontakcie z chorymi na te bakterie. Moi
Panstwo, i kwestia 0osob zarazonych, czy wsrdd tych osob zarazonych na dzien dzisiejszy sg takze
dzieci? Bardzo bym prosit o takg informacje. | na koncu taka refleksja, Moi Panstwo, szpital — tez tak
kontynuujac mys$l Sebastiana — byt tym elementem, ktdry nas taczyt, takim troche ponadpolitycznym
i bardzo dobrze i mam nadzieje, ze tak bedzie, jedyny w wojewddztwie Szpital Kliniczny Moi Panstwo,
szpital z ktorego jesteSmy dumni jako Lubuszanie. Nie wiem, Moi Panstwo, czy Panstwa zadowala
to, ze Pan Prezes mowi, ze zakupiono iles mopdw, iles dozownikdéw do mydta — 300 chyba konkretnie.
Moi Panstwo, ,nhoblesse oblige” — szlachectwo zobowigzuje. Takie procedury i taki poziom
funkcjonowania powinien byé na co dzien, a nie w sytuacjach nadzwyczajnych. To jest taka moja
refleksja, to tak jakbym ja przez 1 wrzesnia cieszyt si¢, ze kupitem ile$ paczek kredy.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dzigkuje bardzo. Pytanie

rowniez chciata zada¢ Pani Aleksandra Mrozek.
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Radna Wojewodztwa Lubuskiego Aleksandra Mrozek: Szanowni Paristwo, mam pytanie do Pana
Wojewody, poniewaz tutaj dzisiaj podczas tej dyskusji, pytan, na pewno w trosce o bezpieczenstwo nas
wszystkich, padty do$¢ ciezkie stowa, takie ekstraordynaryjne wystgpienie Posta — to szeroka skala
zjawiska, epidemia. UslyszeliSmy dzisiaj od fachowcéw, od 0sob, ktére sg najbardziej kompetentne jak
wyglada sytuacja. Zacytowana zostata przez Radnego Marcinkiewicza wypowiedz Wojewody. Jak to sie
ma, to co cytowat Pan Koscik, te tematy, tytuly do rzeczywistej sytuacji. Ja Panie Wojewodo,
po wystuchaniu dzisiaj wypowiedzi specjalistow, lekarzy, zarzadu szpitala oczekuje, ze my Lubuszanie
zostaniemy uspokojeni i rzecz bedzie nazwana po imieniu, dlatego ze w srodkach masowego przekazu,
w wypowiedzi, konferencji, wtasnie Pana Wojewody i stuzb Wojewody wynikata sytuacja, ktéra mogta
powodowac strach, niebezpieczenstwo, groze. Panie Wojewodo, czy bedzie konferencja, ktora wyciszy

ten niepokoj, bo mysle, ze on jest zanadto przejawiony?

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Pan Wojewoda?

Wicewojewoda Lubuski Wojciech Perczak: Dzisiaj tutaj byty wypowiedzi Pan, ktore znajg temat
i ja te stanowiska, opinie znatem wczes$niej, one tu dzisiaj zostaty wypowiedziane. Natomiast, jesli
chodzi o konferencje uspokajajaca, o ktorej Pani mowita, na razie staram sie organizowac konferencje,
byly dwie takie, na ktoérych staratem sig¢, w obecnosci specjalistbw w tej dziedzinie, zeby w miare
rzeczowo i prawdziwie przedstawic jak sytuacja wyglada. Radny Kos$cik mowit o tym, Ze liczba wej$¢ na
Wikipedie wzrosta o ile$ tysiecy czy miliondw, a to sie bierze stad, bo ja osobiscie pare rozmow takich
odbytem, Ze ludzie poczytali troche na Wikipedii i zadajg pytania, dotyczace sytuacji. Ja wole inacze;
dziata¢, czyli wybratem osoby, kiére wydaje mi sie, ze najlepiej znajg te tematyke i zabieram
na konferencje te osoby, i udzielam im chetnie gtosu, bo ja nie jestem specjalistg i wydaje mi sig,
ze spoteczenstwo oczekuje prawdziwej, realnej informacji, a nie pocieszen z mojej strony. Jezeli
sytuacja sie poprawi, to ja chetnie moge razem z zarzadem szpitala wystapi¢ przed kamerami
i potwierdzi¢, ze sytuacja sie poprawita, natomiast w tej chwili jeszcze nie ma takiego stanu, Zeby
wychodzi¢ i mowi¢, ze sytuacja jest beznadziejna albo zeby mowic, ze juz jest peten optymizm. Prawde
mowigc nie zrozumiatem pewnych Pani wypowiedzi, bo tutaj przekaz byt jasny, co ktora z Pan sadzi

o tym zjawisku, o tej sytuacii.

Radna Wojewddztwa Lubuskiego Aleksandra Mrozek: Panie Wojewodo, pytanie byto jasne,

precyzyjne, czy bedzie konferencja, ktéra uspokoi...
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Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Pani Radna, nie udzielitam
Pani gtosu, gtos ma Pan Wojewoda. Pani Radna, nie mam przycisku odbierajacego gtos, bo dzisiaj

sprzet jest w naprawie, ale prosze tego nie wykorzystywac.

Wicewojewoda Lubuski Wojciech Perczak: W zasadzie odpowiedziatem na to pytanie. W tej chwili
jest tylko przekaz o stanie faktycznym, natomiast jezeli sytuacja bedzie opanowana, wtedy jest
mi to obojetne, czy powie to Prezes, czy Pani Marszatek, czy ja to powiem, to nie bedzie to miato
znaczenia. Najpierw skupmy sie na tym jak sytuacje opanowac, kto dysponuje jakimi ludzmi, jakimi
mozliwosciami, niech kazdy robi dla tej sprawy, co moze pomoc. Natomiast czas na komunikowanie

I pocieszanie ludzi przyjdzie.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo. O gtos

prosi Pani Marszatek Elzbieta Anna Polak.

Marszatek Wojewoddztwa Lubuskiego Elzbieta Anna Polak: Bardzo dzigkuje. Prosze Panstwa, o tym
problemie, o ktérym dzisiaj mowimy bardzo szczegdtowo mowi ustawa, ktdra reguluje zaréwno podziat
kompetencii, jak i obowigzki, rozktada obowigzki, jest to Ustawa o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i chorob zakaznych u ludzi. Padly zarzuty w stosunku do szpitala, co do niewykonywania
badan przesiewowych u pacjentéw, ktdrzy sg przenoszeni z jednostek, wiec przejrzatam w tym czasie
ustawe, nie ma takich obowigzkdéw. Ustawa reguluje wprost, jakie badania sg obowigzkowe. Pani
faktycznie mowita o rekomendacjach warszawskich, wiec nie naktadajg one obowigzku, bo to sg tylko
rekomendacje. Dlatego widze problem ustawowy réwniez w tej chwili, a skoro jest deklaracja
parlamentarzystow, mysle, ze nalezatoby to uregulowac¢, bo my oddolnie powinniémy, gdy sie zderzamy
praktycznie z takimi problemami, wnioskowa¢ o zmiany ustawowe i stad tez moj apel, zeby
jednoznacznie okresli¢, co jest obowigzkowe, a co jest tylko rekomendowane, to po pierwsze.
Po drugie, rowniez ustawa reguluje zakres kompetencji i odpowiedzialnosci i tu odpowiadam tez
radnym, ktorzy zadawali pytania, jakie Zarzad Wojewddztwa i Marszatek podejmie dziatania, tez
o to zwracat si¢ Radny Koscik, wiec zadania nadzoru w tym zakresie nalezg do Wojewody,
do Panstwowego Inspektora Nadzoru Sanitarnego, ktéry ma wyrazne kompetencje, co do rezimu
sanitarnego. Marszatek tu moze jedynie wnioskowac, pilnowac i to robimy, zeby te zalecenia byty
wykonywane bezwzglednie. Deklaruje Panstwu, zalecenia, ktére wydaje Panstwowy Inspektor
Sanitarny sg w szpitalu realizowane bezwzglednie, jesteSmy w statym kontakcie, zaréwno z Zarzadem

Szpitala, jak i z Panem Wojewoda. Spotkali$my sie tydzien temu w poniedziatek z Panem Wojewodg
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Perczakiem, tez rozmawialiSmy, byliSmy tez w kontakcie telefonicznym. Dlatego tez wystapiliSmy
wspolnie z rektorem o zwotanie tej sesji, zeby Panstwa o tym réwniez wspdlnie poinformowac,
ze zgodnie z tg ustawg w zakresie obowigzkéow ustawowych, my swoje kompetencje realizujemy.
Bezwzglednie szpital wprowadzit wszystkie procedury, zgodnie z zaleceniami i je wykonuje. Zaréwno
rada nadzorcza, jak i rektor, my monitorujemy te sytuacje. Jak wazna jest diagnostyka w zakresie
choréb zakaznych i nie tylko, moglismy przekona¢ sie wielokrotnie, w réznych sytuacjach, dlatego,
prosze Panstwa, Zarzad Wojewddztwa przyznat $rodki finansowe z Regionalnego Programu
Operacyjnego na laboratoria wiasnie w Zielonej Gorze. Laboratorium jest super nowoczesne zaréwno
w Zielonej Gérze, jak i w Gorzowie, ale wiadomo, ze technika sie zmienia, pojawiajg sie wiec na rynku
medycznym nowe, wysokospecjalistyczne urzadzenia i chcemy tez to wprowadza¢, stad wniosek
dzisiaj. Skoro juz mamy wiedze, ze jest lepsze urzadzenie niz w naszym nowiutkim laboratorium, ktére
zostato wyposazone na potrzeby uruchamianego kierunku lekarskiego, ja tez nie miatam takiej wiedzy,
Ze jest jeszcze co$ lepsze. Jezeli chodzi o te bakterie w naszych szpitalach, my sie z tym problemem
juz zderzyliSmy, prosze Panstwa, w Gorzowie przeciez, gdzie udato si¢ rozwigzac ten problem, czyli
potrafimy w naszych jednostkach skutecznie sobie z tym poradzi¢, ale pod warunkiem bezwzglednego
rezimu sanitarnego. | tutaj tez zwroce sie do Pana Radnego Ko$cika, nie ma sie co Smia¢ z mopow
i mycia rak, poniewaz tu o to chodzi. W szpitalu w Gorzowie przede wszystkim na to zwrécono uwage:
na dozowniki, jednorazowg odziez, bielizne pielegniarek, przynaleznos¢ do pacjentow, to wszystko jest
w zarzadzeniu, ktére wydat prezes w maju tego roku. | szpital sie do tego zastosowat, przestrzega
i tylko bezwzgledne przestrzeganie zasady czystych rak, rowniez tych $rodkéw czystosci, czy
to s firmy zewnetrzne, to jest podstawowa sprawa, zeby sie pozby¢ tej bakterii. Diagnostyka nam nie
wyleczy, ale przyspieszy prace w tym zakresie. Nasza rola jest w tej chwili taka, zeby wypromowac,
dzisiaj na klubie o tym rozmawialismy, Pani Radna Anna Synowiec zaproponowata taki program
promocyjny czystych rak, trzeba do tego wroci¢, my tak zostalismy wychowani — moje pokolenie, mycie
rak przed jedzeniem, w toalecie itd. | trzeba do tego wréci¢, w Europie jest to dos¢ powszechne
i w Stanach, ze sg plakaty, ogtoszenia, nawotywanie, pilnowanie, uczenie bezwzgledne do higieny
i przestrzegania tych zasad. Prosze Panstwa, tez padty zarzuty, co do tego, ze szpital wywotat panike,
media uzyly fantastycznych tytutow, ale taka jest nasza rola, zeby dziata¢ transparentnie. Szpital
nie wywotat paniki, ale zrobit konferencje i informowat, po prostu taka jest nasza rola. Nie zamiata¢
probleméw pod dywan, jezeli one s, zmierzy¢ sie z nimi, ale rowniez rzetelnie informowac i taki jest tez
cel, my$le, ze dzisiejszej debaty. Pojawit sie tez watek, dzisiaj on nie padt i zmiany ustawowe to tez,
co obowigzkowe, a co rekomendowane, bo to jest podstawa, zeby sobie pozniej tej odpowiedzialnosci

nie zrzuca¢ jeden na drugiego. | dwa, mieliSmy w tym roku zapa$¢ na rynku farmaceutycznym,
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brakowato antybiotykow, ktére sg szczegdlnie dedykowane w zabiegach operacyjnych i byty wtedy
uzywane w tym czasie zastepcze antybiotyki, i tez znam takg teori¢ i podstawy, bo rozmawiatam
ze specjalistami w tym zakresie, ze by¢ moze to miato wptyw na to, Ze ta bakteria sie¢ nam pojawita.

Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Bardzo prosze Pan Tadeusz
Ardelli.

Wiceprzewodniczacy Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Tadeusz Ardelli: Prosze Panstwa,
ustyszeliSmy juz tyle opinii specjalistow i politykdw, ze mysle, ze temat poznaliSmy dogtebnie, a jeszcze
teraz, kiedy Pani Marszatek wymysla jakieS nowe teorie, to juz dochodzimy do absurdéw. Mysle,
Ze zebraliSmy sie tutaj pewnie wszyscy, aby zagtosowac za tym. A dzisiaj doszlismy do takiego etapu,
ze zaczynamy sobie wyrzucaC z jednej strony na druga, jakie$ nieprawidtowosci, btedy. Sktadam
wniosek o zamkniecie dyskusji w tej sprawie i Panig Przewodniczacg prosze o przegtosowanie,

bo ta dyskusja jest juz zbedna, zeszta na taki etap, kiedy merytorycznie nie rozmawiamy.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Szanowni Panstwo Radni,
wniosek Pana Tadeusza Ardellego poddaje pod gtosowanie. Kto z Panstwa Radnych jest
za zakonczeniem dyskusiji? Kto jest za prosze podnie$¢ reke do géry? Kto z Panstwa Radnych jest
przeciw? Kto sie wstrzymat od gtosu? Dziekuje bardzo.

19 radnych za, 0 przeciw, 0 wstrzymujacych sie od gtosu.

Stwierdzam, ze w wyniku gtosowania wniosek zostat przyjety.

Zamykam dyskusje.

Punkt 4.
Podjecie uchwaty w sprawie dokonania zmian uchwaty budzetowej Wojewddztwa Lubuskiego
na 2019 rok - druk nr 147/19.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Na sesji obecna jest Pani
Alicja Wozniak — Zastepca Dyrektora Departamentu Finanséw Urzedu Marszatkowskiego Wojewodztwa
Lubuskiego. Czy w tej sprawie sg wystgpienia klubowe? Nie ma. O przedstawienie opinii Komis;i

Budzetu i Finansdw prosze Przewodniczacego Komisji Pana Marka Cie$laka.
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Projekt uchwaty stanowi zatgcznik nr 7 do protokotu.

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Finanséw Marek Cieslak: Komisja pozytywnie i jednogtos$nie

ocenita projekt.

Opinia komisji stanowi zatacznik nr 8 do protokotu.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo.
O przedstawienie opinii Komisji Zdrowia, Rodziny i Spraw Spotecznych prosze Przewodniczacg Komisji

Panig Anne Chinalska.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia, Rodziny i Spraw Spotecznych Anna Chinalska: Komisja

Zdrowia, Rodziny i Spraw Spotecznych pozytywnie zaopiniowata projekt uchwaty, jednogtosnie.

Opinia komisji stanowi zafgcznik nr 9 do protokotu.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo.
Czy do projektu uchwaty kto$ z Panstwa Radnych ma uwagi lub pytania? Bardzo prosze, Pan Tadeusz
Ardelli.

Wiceprzewodniczacy Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Tadeusz Ardelli: Rozumiem, ze dzisiaj
podejmujemy decyzje o przyznaniu dotacji dla szpitala, w ktérym jesteSmy udziatowcami. Rozumiem,
ze podjecie decyzji o dofinansowaniu w takiej formie jest oczywiscie najtatwiejsze, najprostsze, ale czy
my dbamy o nasze wojewodztwo? JesteSmy udziatowcami w spotce, gdzie moglibySmy te pienigdze
przekaza¢ na podwyzszenie kapitatu spotki, szczegolnie, ze nasz udziatowiec — uniwersytet nie
sfinansuje nam zakupu inwestycyjnego tych dwdch urzadzen. Czy nie moglibysmy zrobi¢ tego w formie
przekazania do spotki pieniedzy na to i podwyzszylibySmy kapitat, i mielibySmy wyzszy udziat

procentowy w spotce, a nie dajemy te pienigdze jako dotacje?

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dzigkuje bardzo. Czy kto$

z Paristwa Radnych ma jeszcze uwagi, pytania do projektu uchwaty? Pan Jan Swirepo, bardzo prosze.
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Radny Wojewodztwa Lubuskiego Jan Swirepo: Szanowna Pani Przewodniczaca, szybka
diagnostyka nie w kilka dni, a w kilka godzin jest podstawg sukcesu w zapobieganiu epidemii réznych
choréb odpornych na antybiotyki. W zwigzku z tym mam propozycje, aby jednak wyposazy¢ takze
szpital wojewodzki w Gorzowie w taki sprzet. Nie wiem, czy maja, ale stratmy moze 0,5 km Sciezki

rowerowej, ale dajmy mozliwo$¢, zeby$my mieli te opieke medyczng zapewniong. Dzigkuje.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo.
Czy jeszcze kto$ z Panstwa Radnych ma uwagi lub pytania do projektu uchwaty? W takim razie
przechodzimy do gtosowania. Chciatabym Panstwa jeszcze poinformowaé, ze w zwigzku z tym, Ze nie
mamy urzadzen do gtosowania, w gtosowaniu jawnym bede wyczytywata nazwiska poszczegolnych
radnych, Panstwo swoim podpisem zaswiadczycie, czy gtosujecie za, czy przeciw. Jest to zgodne
z art. 19 ust. 1a Ustawy o samorzgdzie wojewddztwa. Oczywiscie kazdy z Panstwa na glos wyrazi

swojq wole.

Radna Wojewddztwa Lubuskiego Helena Hatka: Ja mam pytanie, czy nie wystarczy gtosowanie

poprzez podniesienie reki?

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Gdyby wystarczylo
naprawde nie robilibySmy tej listy i za chwile do Panstwa podejdziemy i bedziemy prosili o Parstwa

stanowisko.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak odczytuje liste radnych
w kolejnosci alfabetycznej, radni wyrazajg na gtos swojg wole i potwierdzajq jg na wykazie stanowigcym

wynik glosowania.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak:
18 radnych za, 0 przeciw, 0 wstrzymujacych sie od gtosu.
Stwierdzam, ze w wyniku gtosowania uchwata zostata podjeta.

Wynik gtosowania stanowi zatgcznik nr 10 do protokofu.

Uchwata Nr IX/141/19 Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego z dnia 12 sierpnia 2019 r. w Sprawie
dokonania zmian uchwaty budzetowej Wojewodztwa Lubuskiego na 2019 rok stanowi zatgcznik nr 11

do protokotu.
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Punkt 5.
Podjecie uchwaly w sprawie dokonania zmian Wieloletniej Prognozy Finansowej Wojewddztwa
Lubuskiego na lata 2019-2033 - druk nr 148/19.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Szanowni Panstwo, na sesji
obecna jest Pani Alicja Wozniak - Zastepca Dyrektora Departamentu Finansow Urzedu
Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubuskiego. Czy w tej sprawie sg wystgpienia klubowe? W takim

razie prosze o przedstawienie opinii Komisji Budzetu i Finanséw Przewodniczacego Marka Cie$laka.

Projekt uchwaty stanowi zatgcznik nr 12 do protokotu

Przewodniczacy Komisji Budzetu i Finanséw Marek Cieslak: Komisja Budzetu i Finansow

zaopiniowata projekt pozytywnie.

Opinia komisji stanowi zatgcznik nr 13 do protokofu.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dzigkuje bardzo.
O przedstawienie opinii Komisji Zdrowia, Rodziny i Spraw Spotecznych prosze Przewodniczacg Panig

Anne Chinalska.

Przewodniczaca Komisji Zdrowia, Rodziny i Spraw Spotecznych Anna Chinalska: Komisja

Zdrowia, Rodziny i Spraw Spotecznych zaopiniowata projekt uchwaty pozytywnie.

Opinia komisji stanowi zatacznik nr 14 do protokotu.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Dziekuje bardzo.
Czy do projektu uchwaty kto§ z Panstwa Radnych ma uwagi lub pytania? Jesli nie, przechodzimy
do gtosowania. Szanowni Panstwo, za chwile bedziecie Panstwo podpisywali kolejng liste, a ja bede

wyczytywata nazwiska.

Przewodniczagca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta HareZlak odczytuje liste radnych
w kolejnosci alfabetycznej, radni wyrazajg na gtos swojq wole i potwierdzajq jg na wykazie stanowigcym

wynik gfosowania.
34



Przewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak:
19 radnych za, 0 przeciw, 0 wstrzymujacych sig¢ od glosu.
Stwierdzam, Zze w wyniku gtosowania uchwata zostata podijeta.

Wynik glosowania stanowi zatgcznik nr 15 do protokofu.

Uchwata Nr 1X/142/19 Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego z dnia 12 sierpnia 2019 r. w sprawie
dokonania zmian Wieloletniej Prognozy Finansowej Wojewodztwa Lubuskiego na lata 2019-2033

stanowi zatgcznik nr 16 do protokofu.

Punkt 6.

Zamkniecie obrad IX nadzwyczajnej sesji Sejmiku.

Przewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Lubuskiego Wioleta Harezlak: Szanowni Panstwo,
zamykam obrady IX nadzwyczajnej sesji Sejmiku Wojewddztwa Lubuskiego kadencji 2018-2023.

Dziekuje Radnym, zaproszonym gosciom i wszystkim obecnym za udziat w jej obradach.

Protokét sporzadzili:

Natalia Szymborska-t.ukasiewicz
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Przewodniczaca Sejmiku
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