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INTERPELACJA

Dotyczy: Zakupu zamrazarki szufladowej na oddziat Ortopedii i Traumatologii Narzgdu Ruchu

Szpitala Miejskiego im. Jana Pawfa Il w Rzeszowie

Na podstawie art. 24 ust. 4, 5, 6 i 7 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzgdzie gminnym
sktadam ponizszq interpelacje:

W nawigzaniu do zgtoszen ze strony mieszkancéw, pacjentdw szpitala zwracam sie z
wnioskiem o niezwtoczny zakup zamrazarki szufladowe] do mrozenia kompreséw zelowych na
oddziale Ortopedii i Traumatologii Narzgdu Ruchu Szpitala Miejskiego im. Jana Pawita Il ul.
Rycerska 4 w Rzeszowie.

Kompresy zelowe sq niezbedne dla pacjentdw po operacjach i zabiegach, poniewaz
uzywane sq do zmniejszenia stanu zapalnego, bélu i przyspieszenia gojenia po zabiegach i
operacjach. Oddziat Ortopedii powinien posiadaé¢ na stanie przynajmniej jedng takq zamrazarke
zwazywszy na mozliwo$¢ przyjecia co najmniej 40 pacjentéw. Mozna wiec $miato przyjgé, ze
zapotrzebowanie na zmrozenie tych oktaddw w ciggu doby jest znaczne.

Majgc na uwadze powyzsze, prosze o jak najszybszq interwencje w tej sprawie.
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