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Oœwiadczenie skierowane do minister zdrowia Ewy Kopacz

Zwróci³ siê do mnie z proœb¹ o pomoc pan magister farmacji Krzysztof Przystupa, dyrektor Samo-
dzielnego Publicznego Zak³adu Zaopatrzenia Ortopedycznego w Lublinie, w zwi¹zku z trudnoœciami, ja-
kie dotykaj¹ tê istniej¹c¹ ju¿ od piêædziesiêciu lat firmê.

Sytuacja rynkowa, nieprzeprowadzenie restrukturyzacji spowodowa³y, ¿e bardzo du¿y zak³ad zacz¹³
siê kurczyæ, a liczba zamówieñ powoli mala³a – zak³ad oddawa³ je coraz lepiej poruszaj¹cej siê w bran¿y
konkurencji, która wykonywa³a zamówienia op³acalne i przynosz¹ce zyski. Faktem sta³o siê, ¿e do za-
k³adów ortopedycznych znajduj¹cych siê w strukturze Ministerstwa Zdrowia, czyli tak¿e do tego¿ zak³a-
du, sp³ywa³y zamówienia albo bardzo trudne do wykonania, albo po prostu nieop³acalne, a do tego
dotycz¹ce napraw, których nikt nie chce wykonywaæ, i wszystkie inne bardzo trudne, czasoch³onne
i nieprzynosz¹ce zysków zamówienia. Rosn¹ce zad³u¿enie, wysokie koszty utrzymania i coraz mniej
wniosków sprawi³y, ¿e zak³ad znalaz³ siê w sytuacji krytycznej. Sytuacja ta mo¿e doprowadziæ do tego,
¿e chorzy i pokrzywdzeni przez los z terenu Polski wschodniej bêd¹ zmuszeni realizowaæ swoje wnioski
w £odzi lub Poznaniu. Coraz wiêksza liczba takich wypadków mo¿e bardzo szybko sprowadziæ nas na
ziemiê. Wówczas oka¿e siê, ¿e ktoœ po prostu nie zadba³ o tê grupê pokrzywdzonych ludzi i jedyny za-
k³ad po prawej stronie Wis³y znajduj¹cy siê w strukturze ministerstwa wykonuje teraz wymienione
wczeœniej zadania. A mo¿e ze wzglêdów strategicznych i losowych warto jednak ratowaæ, co siê jeszcze
da, i utrzymaæ taki w³aœnie zak³ad, który bêdzie realizowa³ zadania Ministerstwa Zdrowia, a wiêc mini-
sterstwa pracuj¹cego dla ca³ego pañstwa polskiego?

Zak³ad nie posiada maj¹tku sta³ego, umo¿liwiaj¹cego otrzymanie kredytu, dlatego trudno mu jest
otrzymaæ wspomo¿enie finansowe z instytucji bankowych. Potencja³ pracowniczy jest znakomity, ale je-
¿eli zak³ad przepadnie, to pracownicy z dwudziesto-, trzydziestoletnim sta¿em po prostu odejd¹ z zawo-
du. Zak³ad stanowi bazê dydaktyczn¹ dla studentów Uniwersytetu Medycznego, dla lekarzy ze
specjalizacji z ortopedii i rehabilitacji, dla studentów wydzia³u pielêgniarstwa Uniwersytetu Medyczne-
go, dla uczniów jedynego w Polsce studium medycznego kszta³c¹cego techników ortopedów, st¹d pyta-
nie, czy taki zak³ad mo¿e po prostu przestaæ istnieæ.

Ludzie niepe³nosprawni, bardzo czêsto po ciê¿kich operacjach, przywo¿eni do zak³adu karetkami po-
winni otrzymaæ zaopatrzenie ortopedyczne na miejscu, a nie zdani na samych siebie lub rodzinê jeŸdziæ
po Polsce i szukaæ pomocy. Bardzo czêsto pracownicy udaj¹ siê na oddzia³y szpitalne, gdzie pobierane
s¹ miary, bo jest to niezbêdne. Nie ma na terenie Polski wschodniej innego zak³adu, który wykonuje za-
mówienia wyj¹tkowe, trudne, indywidualne, robione na miarê. Takiego zaopatrzenia nie kupi siê
w sklepach, których to, mimo wszystko, jest niezbyt du¿o, a które nastawione s¹ wy³¹cznie na zysk. Nie
ma równie¿ zak³adu wyrabiaj¹cego protezy skórzane, ró¿ne przed³u¿enia wykonywane na podstawie
odlewów gipsowych. To jest prawdziwe rzemios³o ortopedyczne i tego nie da siê nauczyæ w szkole.

Sytuacja, jaka zaistnia³a w zak³adzie, wskazuje na to, ¿e bez pomocy Ministerstwa Zdrowia nie da
siê uratowaæ tej tak potrzebnej ze wzglêdu na bezpieczeñstwo zdrowotne placówki. Dlatego proszê pa-
ni¹ minister o poinformowanie mnie, jakie s¹ powody braku zainteresowania wspomaganiem finan-
sowym tego zak³adu, skoro jest ryzyko utraty tak du¿ego i wa¿nego potencja³u.
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