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RG.0012.13.2012 
 

Protokół Nr 16/12 
z posiedzenia Komisji Rewizyjnej 

odbytego w dniu 27 marca 2012 roku. 
 

 
Porządek posiedzenia: 
I.   Otwarcie i stwierdzenie prawomocności obrad. 
II.  Przyjęcie porządku obrad. 
III. Przyjęcie protokołu z poprzedniego posiedzenia Komisji. 
IV. Opiniowanie projektów uchwał Rady Gminy na najbliższą sesję. 
V.  Sprawy bieżące, wolne wnioski i zapytania. 
VI. Zakończenie posiedzenia Komisji. 

 
Ad. I.  
Komisja rozpoczęła obrady o godz. 1302 a zakończyła o 1422. 
Otwarcia posiedzenia Komisji dokonał Przewodniczący Komisji Kazimierz 
Pasztaleniec, który powitał przybyłych członków Komisji i gości zaproszonych.  
Następnie na podstawie listy obecności stwierdził prawomocność obrad ( na 5 
Członków Komisji obecnych było 5). Lista obecności znajduje się w załączeniu 
do niniejszego protokołu. 
 
Ad. II. 
Przewodniczący Komisji Kazimierz Pasztaleniec przedstawił proponowany 
porządek obrad, do którego nie zgłoszono uwag. 
 
Ad. III. 
Protokół z poprzedniego posiedzenia Komisji został przyjęty bez uwag. 
 
 
Ad. V.  
Sekretarz Gminy Małgorzata Nowak przedstawiła odpowiedź Dyrektor GSPZOZ   
w Radomyślu P. Anny Typiak na pismo Wójta Gminy, który zwrócił się o 
przedstawienie informacji o liczbie pacjentów zapisanych do lekarzy w 
poszczególnych ośrodkach zdrowia w latach 2007 – 2012. Sekretarz poinformowała, 
że z przygotowanego zestawienia wynika malejąca  liczba pacjentów na przestrzeni 
omawianego okresu w ośrodkach w Antoniowie i Radomyślu. Wzrost został 
odnotowany w Rzeczycy Długiej.  
Wójt Gminy odnosząc się do powyższej informacji powiedział, że zwrócił się o 
przedłożenie informacji o liczbie pacjentów zapisanych w poszczególnych 
ośrodkach ze względu na rosnący dług GSPZOZ, który obecnie przekracza 200 tyś 
zł. Stratę będzie musiała pokryć gmina. Malejąca liczba pacjentów, wynikająca z 
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przepisania się do innych ośrodków spoza gminy,  powoduje spadek dochodów 
zakładu. Wójt powiedział, że zwrócił się do Dyrektor o przygotowanie koncepcji 
programu naprawczego. Nie mniej jednak konieczne są większe zmiany  
zmierzające do przekształcenia GSPZOZ w zakład niepubliczny. Reorganizacja 
przyniosłaby korzyści dla pacjentów, gdyż ośrodki rozszerzyły by działalność 
oferując więcej usług. Lekarzowi będzie zależało na jak największej liczbie 
pacjentów, ponieważ od ilości pacjentów zależy wysokość środków finansowych 
uzyskiwanych z NFZ. W ościennych gminach funkcjonują już ośrodki niepubliczne 
i bardzo dobrze prosperują. Ku temu należy dążyć i wskazane byłoby, aby jeszcze  
w tym roku Rada Gminy podjęła uchwalę o przystąpieniu do przekształcenia, tak by 
zakład niepubliczny mógł zacząć funkcjonować od przyszłego roku. 
 
Ad. VI. 
Na tym zakończono posiedzenie Komisji. 
              
            Przewodniczący Komisji 
 
                       Kazimierz Pasztaleniec  
 
Protokołował: 
Inspektor  ds.  obsługi Rady Gminy 
 
Piotr Chodur   
 
 
 
 
 
 
 


