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Adam Kruszewski, niezalezny ekspert rynku medycznego: — Chyba
najwiekszg zaletg dziatan tego rzadu w mijajacym roku jest to, ze wiasciwie...

Na razie nic sie nie stalo

ponad roku kierowania
resortem zdrowia przez
przedstawicieli rzadu nowej
koalicji, opinie §rodowiska
medycznego na temat efektéw ich pracy
sa dalekie od entuzjazmu. Czy taki jest
los reformatoréw? Czy raczej zbierajg oni
ciegi nie tylko za swoje, ale i wczedniejsze,
cudze potkniecia oraz zaniechania?
Podczas elektronicznego glosowania
w trakcie IT Forum Rynku Zdrowia,
w ktorym wzieto udziat 110 oséb, az 82
uznaly, ze w organizacji opieki zdrowotnej
nadal tkwimy w niewydolnych rozwigza-
niach. Z kolei 18 os6b stwierdzilo, iz jest
jeszcze gorzej, a zaledwie 10 doszukalo
sie w rzagdowych dzialaniach dokonan
pozwalajacych twierdzi¢, ze jest lepiej.
Wszystkich ,,pogodzil” Adam Kruszewski,
niezalezny ekspert rynku medycznego:
— Chyba najwiekszg zaleta dziatan tego
rzadu w mijajacym roku jest to, ze wla-
Sciwie nic sie nie stato.

A nie stalo sie gléwnie dlatego, ze
rzad znalazl pienigdze na wymuszone
i pospiesznie wykrojone w NFZ podwyzki,
gléwnie dla lekarzy. Kupiony ta droga
pokdj spoteczny jest bardzo kruchy.

— Minister Jarostaw Pinkas pytat
mnie przed wejSciem na sale, czy pod
koniec tego roku bedzie maégt spokojnie
pojechaé na urlop na narty — zdradzil
nieco z tresci kuluarowych rozméw
podczas Forum sekretarz Porozumienia
Zielonogorskiego Marek Twardowski.

To za tym zwigzkowcem i juz politykiem
stoi — jak sam mawia — lekarskie F-16,
czyli 14 tysiecy lekarzy popierajacych
to porozumienie.

F-16 w gotowosci
Jest szansa, ze ministrowie spedza najblizsze-
go Sylwestra bez powtérki z ubieglorocznych
nocnych negocjacji kontraktow.
— Od momentu powolania nowego
prezesa NFZ Andrzeja Sosnierza, rozmowy

Jaki byt dla naszej ochrony
zdrowia rok, ktdry minat
od ostatnich wyboréw
parlamentarnych?

[ Sytuacja poprawia sig; prace nad zmianami
w systemie zmierzajg w dobrym kierunku

[l Niewiele sig zmienito, tkwimy w rozwiazaniach,
ktére jak byty, tak sg niezbyt wydolne

[ Jest gorzej niz rok temu.
StraciliSmy 12 miesigcy

Gfosujacych: 110

Zrédto: 1l Forum Rynku Zdrowia

» Krzysztof Bukiel: — Rzadzacy wy$Smiewaja
nasze argumenty lub je bagatelizuja.
Podejmuja rozmowy dopiero wtedy,

pomiedzy PZ a Funduszem nie odbywaja
sie w aurze sensacji i obecnosci mediéw
— powiedziat Marek Twardowski.

Od 1 pazdziernika lekarze podsta-
wowej opieki zdrowotnej (POZ) zostali
dofinansowani kwotg 68 min zI. Nastgpila
wiec nowa jako$¢ w rozmowach i dlatego
w tym roku ,bedziemy spedzali Sylwe-
stra tam, gdzie kazdy sobie planowal”

gdy sa pod Sciana.

— podkreslit sekretarz Porozumienia
Zielonogorskiego.

Dat jednak do zrozumienia, ze jego
F-16 stoi w gotowosci. Wedlug niego,
w 2006 roku potraktowano POZ nie-
sprawiedliwie w ustawie podwyzkowej.
Prawdopodobnie gdyby odda¢ jg pod
orzeczenie Trybunatu Konstytucyjne-
go, okazaloby sie, ze jest niezgodna P
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4 Andrzej Sosnierz — prezes Narodowego Funduszu Zdrowia, Jerzy Miller —

byty prezes NFZ, Tomasz Zdrojewski — doradca prezydenta RP ds. zdrowia,

Bolestaw Piecha — wiceminister zdrowia

P z konstytucja, o czym wiedzialo wielu
postéw uchwalajac te ustawe.

— Niektorzy w sejmowych kuluarach
wprost pytali mnie: zaskarzycie czy nie?
Dawno mamy przygotowane dokumenty,
ale prawdopodobnie ich nie ztozymy
— powiedzial nam Marek Twardowski.

Podwyzka — tymczasem

O tym, czy w ochronie zdrowia bedzie spo-
kojnie, zadecyduje takze postawa czionkéw
Ogdlnopolskiego Zwigzku Zawodowego
Lekarzy. Z pewnoscia padng zadania pod
adresem rzadu, bowiem lekarze nadal
czujg sie nieusatysfakcjonowani i sg
zirytowani. Co do tego przewodniczacy
0ZZL Krzysztof Bukiel nie pozostawia
zadnej watpliwosci (patrz relacja z ,narady
wojennej OZZL' — str. 36-37).

— Wtadze trudno zainteresowaé
konkretng sprawg nie wywotujac niepo-
koju spotecznego — powiedzial Bukiel.
— Rzadzacy wySmiewaja sie z naszych

» Bolestaw Piecha:

na rok przyszly, maja takze formalno-
prawne podstawy roszczeniowe. — Doma-
gamy sie nie jakichs tam wynagrodzen,
ale sto procent wiecej niz teraz, czyli 5
tysiecy zlotych dla lekarza po studiach
— stwierdza Krzysztof Bukiel.

Dotychczas spokdj spoteczny sporo
kosztowal budzet. Rzad przyparty do
muru zrobit co mdgl i potrafit. Poszukat
pieniedzy na podwyzki w przyrastajacych
sktadkach zdrowotnych. Pieniedzy na
$wiadczenia zdrowotne bedzie tyle samo
co w minionym roku, niewykluczone,
ze nawet mniej. Zalezy kogo pytac i jak
liczy¢. Rozbiezno$é pogladéw na temat
ilustruje wynik glosowania, w ktérym
zapytaliSmy, jak podwyzki wplyng na
finansowanie $§wiadczen zdrowotnych
(patrz diagram — str. 13).

Wielu menedzeréw i dyrektoréw
szpitali twierdzi, Ze ustawa podwyzkowa
nie jest dobra. Zdaniem bylego prezesa
NFZ Jerzego Millera, na podwyzki nie

— Bez wzrostu udziatu

srodkow publicznych w proporcji
do naktadow budzetu panstwa na zdrowie
nie osiaggniemy pewnych zatozen

merytorycznych argumentéw lub je
bagatelizuja. Podejmuja rozmowy dopiero
wtedy, gdy sa pod $ciang.

0771 traktuje wiec strajki i postulaty
roszczeniowe jako prébe... nawigzania
dialogu z rzadzacymi. Wedtug przewodni-
czacego, strajki, ktore planuje ten zwigzek
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ma ani grosza dodatkowego zastrzyku
pieniedzy budzetowych.

— Niestety, nie udato sie ustrzec
przed zlym rozwigzaniem systemowym.
Przechwalki politykéw, ze spowodowali
zwiekszenie mozliwosci ptacowych w stuz-
bie zdrowia, to jest po prostu naduzycie

—méwit Jerzy Miller do uczestnikéw 11
Forum RZ.

Zarazem powiedzial z sarkazmem,
ze dyrektorzy szpitali zamiast podniesé
wynagrodzenie w umowach na czas
nieokreslony, posuneli sie do réznych
rozwigzan tymczasowych. Tymczaso-
wo wprowadzono jaki§ dodatek, czyli
wtret niszczacy rozwigzanie systemowe
i spokdj menedzeréw zarzadzajacych
7Z0Z-ami.

Koszyk, czyli co?

Krytycy ministerialnej polityki zdro-
wotnej schiostali tez polityk6w za brak
zdecydowania w konstruowaniu koszyka
Swiadczen gwarantowanych. Nadal nie
wiadomo, co sie w nim znajdzie. Koszyk
tworzy, a dokladniej — spisuje obecnie
wykonywane procedury — Agencja Oce-
ny Technologii Medycznych w oparciu
o zespoly pracujace przy konsultantach
krajowych.

— Sadze, ze na wiosne 2007 roku
powstanie projekt ustawy — méwit wice-
minister Bolestaw Piecha — Ma okresla¢,
na co obywatel przy réwnym dostepie
do $wiadczen medycznych moze liczyé
i ma da¢ mu pewnosé, ze te $wiadczenia
zostang sfinansowane z budzetu.

7 pewnoScig Agencja ma trudne
zadanie do wykonania. Szczegélnie ze
musi zwazy¢, aby Polacy niezbyt dotkli-
wie odczuli skutki nowych rozwigzan.
By¢ moze obawa przed tym paralizuje
i wydltuza prace. Jasne jest, ze rzad, ktory
odwazy sie powiedzie¢ spoteczenstwu,
ze konieczne jest pewne ogranicznie
dostepu do bezplatnych swiadczen
opieki zdrowotnej, z dnia na dzien straci
poparcie spoteczne.

grudzien 2006
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—To z powodu decyzji politycznych waza,
sie losy ksztaltu koszyka i wielu spraw z tym
zwigzanych — powiedzial Jacek Kukurba,
zastepca dyrektora Centrum Rehabilitacji
w Krakowie. Trafit w sedno?

Merytoryczna dyskusja o koszyku jest
zreszta dzisiaj mocno utrudniona, bo me-
nedzerzy maja zbyt mato danych. — Mysle,
ze podawane do publicznej wiadomosci
zalozenia koszyka sg bardzo niejasne
i mam watpliwoéci co do efektow jego
wdrozenia — méwita Krystyna Grzesiek,
dyrektor ZOZ-u w Wadowicach.

Tak sie nie da

Eksperci sg juz dzisiaj zgodni w opiniach,
ze bez wprowadzenia dodatkowych regu-
latoréw systemu, takich jak ubezpieczenia
czy wspoélplacenie, raczej nie uda sie
zapewnié sprawnego funkcjonowania
systemu ochrony zdrowia. Ta porazajaca
Swiadomos¢ towarzyszy stale rzgdzacym.
Pod jeszcze wieksza presja zdobycia wiek-
szych srodkéw finansowych na ochrone
zdrowia stang za dwa lata, bowiem wtedy
w wiek emerytalny wejda pierwsze roczniki
powojennego wyzu demograficznego.

—7Zdajemy sobie sprawe, ze bez stop-
niowego wzrostu udziatu srodkéw publicz-

W jaki sposdb Srednio
30-procentowa podwyzka
wynagrodzen personelu
medycznego wpltynie

na sytuacje szpitali?

[ Poprawig sig nastroje personelu i jako$¢
Swiadczen; podwyzki nie wptyng
negatywnie na szpitalne finanse

[ Podwyzki niczego nie zmienig w szpitalach,
a wielu lekarzy specjalnie nie odczuje
wzrostu wynagrodzen

M Podwyzki wptyna negatywnie na sytuacije
placowek, zmniejszajac pulg srodkow
przeznaczanych na $wiadczenia
medyczne

Gtosujacych: 85

Zrédto: I Forum Rynku Zdrowia

nych w proporcji do naktadéw budzetu
panistwa na zdrowie pewnych zatozen
nie uda sie nam osiggnaé — o$wiadczyt
wiceminister Bolestaw Piecha.

Gdzie zatem, poza uszczelnianiem
systemu ijego lepszym organizowa-
niem, szukaé¢ dodatkowych srodkéw?
Glebsze sieganie do kieszeni pacjenta
korzystajacego ze $wiadczen publicznej
stuzby zdrowia wydaje sie nieuniknione,
bo prostego podwyzszania sktadki na
ubezpieczenie zdrowotne nie mozna
stosowaé w nieskonczonosé.

Niepolityczne wspdtptacenie
Pierwsze, nieSmiale préby jeszcze w 2004
roku podjeli dyrektorzy szpitali w Tezewie
i KoScierzynie. Na wyrazne zyczenie
pacjentéw proponowali wspétplacenie
za ponadlimitowe zabiegi i ominiecie
ta droga kolejki. Owczesny minister
zdrowia Marek Balicki zagrozit podaniem
dyrektoréw do sadu.

Minister Zbigniew Religa, jeszcze
na poczatku kierowania resortem, tez
zaproponowal wspétplacenie obejmujace
drobne optaty, np. za wizyte u lekarza czy
dtuzszy pobyt w szpitalu. Pomyst upadt,
nie przeszed! w rzadzie i Sejmie.

— W kwestii wspélptacenia poglady
konstytucjonalistéw sg zr6znicowane, ale
ja zdania nie zmienilem — odpowiedzial na
nasze pytanie o mozliwosci wprowadzenia
wspdiptacenia Janusz Boniecki, byly dyrektor
szpitala w Tczewie, a obecny dyrektor eko-
nomiczny Pomorskiego Oddziatlu NFZ.

Wedlug niego, jezeli obywatel chce
placi¢ za pewne $wiadczenia, to admi-
nistracyjnie nie powinnis§my go tego

) Marek Twardowski,
sekretarz
Porozumienia
Zielonogérskiego

oA

pozbawiaé: — Jezeliby ograniczy¢ te wy-
datki do wyzywienia lub zakwaterowania
w szpitalu, to nie byloby chyba zadnej
sprzecznosci z konstytucjg — rozwazal.

Dryfowalismy
— To byt dobry rok dla polskiej stuzby
zdrowia — zakomunikowal minister
zdrowia Zbigniew Religa, wybierajac
na miejsce wygloszenia tej deklaracji
konwencje Prawa i Sprawiedliwosci tuz
przed wyborami samorzgdowymi.

Nie wszyscy podzielaja ten poglad,
w tym oczywiscie opozycja, ktéra skwapli-
wie korzysta z przywileju recenzowania
poczynan rzadu.

—Tak dobrze, jak twierdzi pan minister,
weale nie jest. Wymiany prezes6w i wice-
ministréw nie rozwiaza sytuacji w ochronie
zdrowia. Za duzo tutaj polityki, a bardzo
malo pracy organicznej — gasi rzagdowy
optymizm poset Aleksander Soplinski.
— Powinnismy wreszcie mie¢ wizje, jak ma
wyglada¢ ochrona zdrowia w Polsce.

Niektére osoby méwily, ze w minio-
nym roku stuzba zdrowia dryfowata.
Gwaltownie potrzebne sg juz nie tylko
pomysly; ale i gotowe rozwigzania. 7 dala
od Warszawy podsumowanie mijajacego
roku w ochronie zdrowia wypada gorzej
niz w ministerialnych gabinetach.

— Minister Religa nadal cieszy sie
naszym szacunkiem i obdarzony jest
olbrzymim kredytem zaufania — stwier-
dzita postanka Beata Mateca-Libera.
— Apeluje do pana ministra, zeby nie
zawiddl, i zeby wreszcie byly podejmo-
wane decyzje systemowe.

PIOTR WROBEL
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