Protokol z VI sesji Soleckiej Rady Seniorow

19 lutego 2026 r.

Punkt 1
Otwarecie sesji i sprawdzenie kworum.

Przewodniczaca SRS Maria Mikolajczak - otworzyla VI sesje Soleckiej Rady Seniorow

Powitata Radnych SRS, Pana Adama Michalaka — Burmistrza Solca Kujawskiego oraz

wszystkich zaproszonych gosci.

Na podstawie listy obecnosci stwierdzila, ze w sesji uczestniczylo 11 radnych (co stanowi
kworum). Lista obecnos$ci stanowi — zal. nr I do protokotu.

Zamknigcie punktu 1.

Punkt 2

Przyjecie porzadku obrad.

Przewodniczgca SRS Maria Mikolajczak - porzadek obrad zostat przestany radnym wraz z
materiatami, celem zapoznania sig.

Kto z radnych jest za przyjeciem porzadku obrad?

Za przyjeciem porzadku obrad byto 11 radnych. Porzadek obrad stanowi — zat. nr 2.

Zamknigcie punktu 2.

Punkt 3 Przyjecie sprawozdania z dzialalnosci Soleckiej Rady Senioréow w 2025 roku.
Przewodniczaca SRS Maria Mikolajczak — odczytala ww. sprawozdanie.

Kto z radnych jest za przyjeciem sprawozdania ?

Za przyjeciem byto 11 radnych. Sprawozdanie stanowi — zaf. nr 3.

Zamkniecie punktu 3.

Punkt 4 Podje¢cie uchwaly w sprawie zaopiniowania kalendarza wydarzen w 2026r.

opracowanego przez Burmistrza Solca Kujawskiego.

Przewodniczaca SRS Maria Mikolajaczak - przedstawila projekt uchwaty.



Przewodniczaca SRS Maria Mikolajaczak - Kto z Pan 1 Panow radnych jest za podjeciem

w/w uchwaty?

-za - 11 glosow,
- przeciw - 0 glosow,
- wstrzymalo si¢ - 0 glosow.

Uchwala Nr V1/8/26 SRS zostala podjeta (zal. 4).
Zamkniecie punktu 4.

Punkt S

Sprawy rézne- wolne glosy i wnioski.

Glos zabrala Pani Malgorzata Szalewska — Prezes Solmed Sp. z 0.0. — przedstawita swoja
osobg, od 7 lat jest Prezesem spotki Solmed. Szeroko wyjasnita zasady funkcjonowania
systemu opieki zdrowotnej, ktéry w Polsce jest zdeterminowany polityka panstwa. Tak
naprawde Gmina ma niewielki udzial w rozwigzywaniu problemow zdrowotnych. Udziat
Gminy sprowadza si¢ do stworzenia pewnej struktury organizacyjnej i tu Gmina wywigzala si¢
z tego obowigzku w ten sposéb, ze firma Solmed funkcjonuje w formie spdtki prawa
handlowego z 0.0. gdzie 100 % udzial posiada Gmina Solec Kujawski. T spotka prowadzaca
dziatalno$¢ lecznicza w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej. Poza POZ, spotka ma
zawarte kontrakty w zakresie ambulatoryjnej, opieki specjalistycznej (AOS) w takich
dziedzinach jak: ginekologia, okulistyka oraz laryngologia oraz kontrakty na $wiadczenia na
fizjoterapi¢ 1 rehabilitacje oraz w zakresie stomatologii. Wszelkie srodki jakie otrzymuje spotka
sg przeznaczone na zaspokojenie potrzeb zdrowotnych i pochodzg z NFZ, ktory finansuje
Swiadczenia zdrowotne oraz ze $wiadczen komercyjnych (odptatnych). Wazne jest to, Ze przez
to iz Gmina zdecydowata si¢ na to, ze 100% udzialdéw Gminy jest w tej spotce powoduje, ze
wszystkie pienigdze, ktore trafiajg do spotki z tytutu wykonywanych dziatan pozostaja w spoice
i s3 przeznaczane na zaspakajanie $wiadczen zdrowotnych. Zadne $rodki nie sg ze spotki
wyprowadzane. Srodki te s3 przeznaczane m.in. na zakup aparatury, sprzetu ale tez na
pokrywanie dodatkowych kosztow zwigzanych z wykonywaniem pewnych $wiadczen, na ktore
spotka nie ma finansowania z zew. Do $wiadczen komercyjnych naleza niektore badania
laboratoryjne np. badanie na Vit. D3 i tu NFZ nie ptaci za tego typu badanie, dlatego mozna je
zrobi¢ odptlatnie. Ok. 5-6 tys. miesigcznie spdtka pozyskuje z wykonywania badan
laboratoryjnych. Druga dziedzing sa badania USG 1 RTG, tu réwniez cze$¢ tych badan jest

wykonywanych odptatnie. Od roku zostata uruchomiona komercyjna stomatologia. Oferowane



sa takze platne szczepienia oraz fizjoterapia. 92% Srodkéw, ktore pozyskuje spotka (budzet
spotki to ok. 10 min zt) to $rodki pochodzace z NFZ w ramach zawartych kontraktow.
Podstawowym obszarem dziatalnosci spotki jest POZ czyli podstawowa opieka zdrowotna,
dziata on tak, ze kazdy pacjent ma prawo ztozenia deklaracji dot. lekarza pierwszego kontaktu,
pielegniarki pierwszego kontaktu oraz potoznej i na podstawie tej deklaracji NFZ ptaci spotce
ryczalt. NFZ miesiecznie na jednego, zadeklarowanego pacjenta placi 24 zt. W spotce
ztozonych jest ok. 10 tys. deklaracji. W tym ryczalcie miesci si¢ opieka lekarska (grafiki sa tak
uktadane, zeby dzienny dostep byl srednio do 5-6 lekarzy pierwszego kontaktu dla 170 — 180
pacjentow). Pacjenci, ktorzy przychodza rejestrowac si¢ miedzy godzing 7.00, a 8.00 zawsze
dostang si¢ do lekarza w tym samym dniu. Dodata, ze recepty moze wypisywac tez pielggniarka
jesli pacjent ma zapisane leki stale. Nie moze ona przepisa¢ lekow, ktére sa wylacznie
kompetencja lekarza oraz tych, ktore przepisal lekarz specjalista z innej przychodni, do
momentu kiedy pacjent przyniesie do spdtki dokumentacje 1 zostanie ona umieszczona
w dokumentacji medycznej spotki. Wtedy dopiero mozna te leki przepisywaé. Badania
laboratoryjne i badania USG i RTG takze sa wykonywane w ramach ryczattu. Ryczalt dot.
badan diagnostycznych czyli badan stuzacych postawieniu diagnozy przez lekarza, to lekarz
kieruje na badania diagnostyczne, bo ma leczy¢ pacjenta, a nie realizowac jego zachcianki, bo
pacjent chce by¢ przebadany. Skierowanie na badania i1 koszty badania pokrywa ten kto leczy,
czyli jezeli szpital ma przeprowadzi¢ zabieg 1 do tego zabiegu sg potrzebne badania, to szpital
powinien pokry¢ te koszty, a nie POZ w spoice. Spotka ma tez kontrakt na transport medyczny,
wykonuje go. Jesli lekarz POZ wystawia skierowanie osobie niepelnosprawnej, ktora nie ma
mozliwo$ci dotarcia do lekarza specjalisty w Bydgoszczy, to spotka ma obowigzek za ten
transport w ramach POZ zapfaci¢, ale jesli pacjent leczy si¢ w poradni specjalistycznej albo
szpital kieruje na wizyte kontrolng, to powinien on da¢ skierowanie na transport medyczny 1 za
ten transport zaptacic.

A tak si¢ nie dzieje i spotka ponosi te koszty, bo to taka misja spoleczna. Miesigczne koszty
zwigzane z transportem medycznym s3 na poziomie 6-7 tys. ztotych. Jedno badanie USC to
koszt rzedu 110 zt 1 wykonywanie tych badan generuje bardzo wysokie koszty. Zgodnie z
przepisami 1 wymogami NFZ na jednego lekarza POZ powinno przypadac 2,5 tys. pacjentéw,
a w spotce przypada 1200 pacjentow, bo mamy zatrudnionych wigcej lekarzy, dlatego ze spotka
,hie zarabia” na pacjentach, te pienigdze zostaja w spolce. Wystepuje w spotce problem
z pediatrami, ale mamy tez widoczny ujemny przyrost naturalny i tak np. w zesztym roku
zapisanych do przychodni zostato tylko 44 dzieci.

Oproécz POZ jest tez kontraktowanie przez NFZ konkretnych zakresow. Spotka ma podpisane
kontrakty na tzw. ambulatoryjng opieke specjalistyczng (AOS) w 4 dziedzinach, oddzielny



kontrakt na fizjoterapi¢ i rehabilitacje 1 oddzielny na stomatologi¢ z podziatem na ogdlna
1 dziecigca.

W tych przypadkach NFZ oglasza konkursy na kontraktowanie i okresla dla jakiego obszaru
ma braki 1 w jakich specjalizacjach i pod tym kierunkiem ogtasza konkurs gdzie wskazuje ilo§¢
zakontraktowanych swiadczen. Kontrakt z AOS —u wyglada w ten sposob, ze sg kontraktowane
tzw. punkty rozliczeniowe. Kontrakt podpsuje si¢ na caty rok. W przypadku okulistyki,
laryngologii czy chirurgii nie ma problemu z kolejkami w spodice co powoduje, ze pacjenci
z pobliskich gmin czy Bydgoszczy rowniez korzystaja z naszego AOS-u.

Pani Prezes poruszyta temat najbardziej istotny dla senioréw czyli kontrakt na fizjoterapi¢. NFZ
oglasza konkurs, spotka startuje w obszarze, na ktory pierwotnie bylo przewidziane 16 tys.
punktéw, a i tak raz do roku prosi NFZ o wiecej. Dlaczego doktadamy do tej fizjoterapii ? Bo
wtedy Pani Prezes pokazuje ile udalo si¢ wykona¢, jaka byta nadwyzka np. 130 % 1 wtedy
prosimy o wigcej punktow i czasem udaje si¢ dostac 2 tys. czy 5 tys. punktow wiecej. Co roku
ma spotka co$ dopisywane z NFZ. Finansowo musi si¢ to wszystko spig¢ i budzet musi si¢

zbilansowac. Spotka ma na etatach zatrudnionych 6 fizjoterapeutow.

Radni Seniorzy zadali pytania dot.

- ryczattu za kazdego zdeklarowanego w przychodni pacjenta, a co w przypadku kiedy od kilku
lat osoba nie korzysta z ustug placéwki bo nie choruje ?

Prezes M. Szalewska odpowiedziata, ze mieszkaniec nie musi co roku sktada¢ deklaracji,
sktada si¢ ja raz 1 jesli kiedykolwiek dana osoba korzystata z ustug przychodni, to na pewno
jest zdeklarowana. System deklaracyjny dziata od 20 lat, a deklaracje nie wygasaja. Deklaracja
znika z systemu przychodni jesli pacjent przenosi si¢ do innej przychodni.

- nichonorowania wykonanych badan w przychodni jesli skierowanie wydat na badania szpital
przed planowanym zabiegiem czy operacja.

Prezes M. Szalewska — potwierdzita, Ze szpitale nie honoruja wynikow badan, na ktore wydat
skierowanie, a zostalty wykonane w naszej przychodni. Lekarze w przychodni nie chcg tez
takich badan zlecac.

- terminu realizacji recept wypisywanych przez pielegniarki (100% ptatne), zeby byt dtuzszy,
prosba o zwrocenie uwagi. Wypisywane sa np. 4 opakowania na 30 dni, co powoduje, ze
w jednym miesigcu koszty wykupu tych lekow sg bardzo wysokie.

Prezes M. Szalewska — prosba do pacjentow, aby na karteczce w rejestracji napisac taka
informacj¢, zasygnalizowaé swoja potrzebe, to nie jest zaden problem. Zwrdci uwage
pielegniarkom. Pielegniarka wypisujac recepte nie ma zadnych ograniczen czasowych czy

wypisac recepte na dtuzszy czy krotszy okres.



Dodata, ze jesli recepta jest wypisana jako jednorazowa, to termin takiej recepty wynosi miesigc
1 po miesigcu wygasnie niezaleznie czy jest zrealizowana czy nie. System widzi
niezrealizowane recepty.

- szansy na to zeby w przychodni gminnej byto wiecej specjalistéw w ramach AOS,

Prezes M. Szalewska — odpowiedziata, Ze jest na to mala szansa, poniewaz wszystko zmierza
do tego, aby specjalisci funkcjonowali przy szpitalach.

- poszukania dobrego rozwigzania na to, zeby pacjenci nie zglaszajacy si¢ na rehabilitacje
powiadamiali o tym. Co zrobi¢ zeby byt bardziej ptynny dostep do tych swiadczen ?

Prezes M. Szalewska — bedziemy szuka¢ rozwigzan np. poprzez tel. przypominanie o wizycie,
jest duzo do poprawy. W systemie spotka wyrabia 130 % kontraktu, bo jest statystycznie
policzone, ze jesli nawet przyjmuje grupe 30 0sob statystycznie 10% osob nie przychodzi na
zabiegi, to s3 3 osoby.

Radna E. Grochowska — podzickowata za inicjatywe¢ dot. otwarcia punktu pobran
w ul. Mickiewicza, szczegblnie potrzebne bylo to na Osiedlu Staromiejskim gdzie osob
starszych jest bardzo duzo.

Prezes M. Szalewska — diagnostyka jest wielka komercja, duzo lepiej uktadata si¢ wspotpraca
z Vitalabo, ktora diagnostyka kupita. Od 1.03.26 r. wprowadzaja 5% podwyzke cen za
wykonywanie badan.

Pani Prezes podzigkowala za zaproszenie i zachecita do korzystania z ustug spoiki, szczeg6lnie

w zakresie protetyki, gdzie raz na 5 lat mozna wykona¢ nieodptatnie protezg.

Zamknig¢cie obrad.

Przewodniczaca SRS Maria Mikolajaczak - zamknela obrady VI sesji Soleckiej Rady

Seniorow.
Maria Mikotajczak
Przewodniczaca
Soleckiej Rady Seniorow
Protokotowata:

Katarzyna Ciudzinska






