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Niezaprzeczalny faktem jest, ze sytuacja szpitali — zwlaszcza powiatowych — staje si¢ coraz gorsza.
Sktadaja si¢ na niag wprowadzenie ,,sieci szpitali”, brak zapewnienia wlasciwego finansowania, brak
negocjacji na poziomie centralnym kwestii podwyzek i warunkéw pracy dla poszczegdlnych grup
zawodowych. Nad kondycja stuzby zdrowia w Polsce szeroko dyskutowano podczas Ogélnopolskiej
Konferencji Dotyczacej Sytuacji Szpitali, ktora odbyta si¢ 17 wrzesnia w Warszawie. Wowczas
samorzadowcy, lekarze 1 przedstawiciele rzadu dyskutowali o tym, w jaki sposOb mozna poprawié
zaistnialg sytuacj¢. Koniecznie sa bowiem konkretne 1 rzeczowe dziatania. Na potrzeby konferencji
powstat specjalny raport, w ktorym zawarta zostata analiza sytuacji szpitali.

Analiza sytuacji przedstawionej podczas konferencji, a nastgpnie w raporcie sktonita do wyciagnigcia
konkretnych wnioskow 1 przedstawienia rekomendacji co do dalszych dziatan. Owe kroki mozna
podzieli¢ na trzy horyzonty czasowe — dzialania wymagajace natychmiastowego dziatania, te ktore podjaé
nalezy nie p6zniej niz w przysztym roku oraz catosciowa reforma stuzby zdrowia wymagajaca wigkszego
naktadu czasu. Oto, jakie konkretne rekomendacje zaktada kazdy z etapow:

1. Najistotniejsze 1 wymagajace natychmiastowych dziatan jest zatrzymanie dalszego pogarszania si¢
sytuacji szpitali powiatowych. Mozna to zrobi¢ przez podniesienie obecnej wysokosci ryczattu
doraznie o 10%. Co za tym idzie, konieczne jest przeprowadzenie rzetelnej wyceny Swiadczen
objetych ryczalttem 1 ustalenie nowej wysokosci ryczattu na rok 2020. Tutaj niezbedne wydaje si¢
uwzglednienie podwyzki wynagrodzenia minimalnego 1 zmiany zasad jego naliczania poprzez
wylaczenie dodatku stazowego oraz wchtonigcia w wyceng Swiadczen dotychczasowego
strumienia Srodkéw NFZ przekazywanych na wynagrodzenia. Platnik publiczny powinien
finansowac §wiadczenia, a nie konkretne pozycje wydatkowe.

2. Najp6zniej w przysztym roku konieczne bedzie podjecie dziatar organizacyjnych, ktore
racjonalizowac beda warunki realizacji Swiadczen przez szpitale powiatowe. Tutaj
rekomendowane jest skupienie si¢ na trzech gtbwnych obszarach: rzad powinien powstrzymac si¢
od decydowania o skali podwyzek dla poszczegdlnych zawodéw medycznych. Kolejno, nalezy
dokona¢ przegladu obecnych standardéw zatrudnienia — nie tylko pod dyktando poszczegdlnych
grup zawodowych, lecz w oparciu o zdrowy rozsadek. I w kornicu konieczne jest podjecie pilnych
dziatann wplywajacych na wzrost liczby pracownikéw w poszczegdlnych zawodach medycznych.

3. Niewatpliwie koniecznym krokiem jest tez opracowanie catosciowej reformy systemu ochrony
zdrowia, w ramach ktorego wszystkie poziomy zabezpieczenia ustug medycznych dziatajg w
sposOb sprawny 1 racjonalny. W szczegdlnosci warte jest rozwazenia stworzenie mechanizmow
koordynacji POZ na danym terenie przez wlasciwy szpital powiatowy. Te dzialania majg juz
charakter nieco bardziej dlugofalowy.

Trudna dyskusj¢ na temat sytuacji finansowej szpitali, nalezy prowadzi¢ majac na uwadze strukture,
zakres 1 skalg prowadzonej dziatalnosci oraz efektywnos¢ wykorzystania zasobow 1 dostosowania profilu
placowki do realnego zapotrzebowania na ustugi zdrowotne.

Wazne jest takze niwelowanie réznic w dostgpnosci do Swiadczen 1 maksymalizacja wyniku
zdrowotnego. Majac na uwadze powyzsze czynniki, szpitale powiatowe powinny stanowi¢ wazny
podmiot w zintegrowanym modelu podstawowego zabezpieczenia zdrowotnego (PZZ). Rekomenduje si¢
zatem, by ich dzialania koncentrowaly si¢ na:

e integracji z POZ w zakresie prewencji 1 profilaktyki;
e rozwoju ambulatoryjnej opieki specjalistycznej;
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e rozwoju centréw szybkiej diagnostyki, leczenia zachowawczego 1 zabiegowego realizowanego
przede wszystkim w trybie jednodniowym:;

e zwigkszaniu liczby t6zek dtugoterminowych, kosztem t6zek krotkoterminowych;

e rozwoju Swiadczen z zakresu rehabilitacji;

e rozwoju we wspotpracy z POZ form opieki domowej;

¢ rozwoju oddziatéw specjalistycznych zgodnie z mapami potrzeb zdrowotnych, w zakresach
umozliwiajacych Swiadczenie ustug dla mieszkancow kilku sasiednich powiatow (specjalizacja
subregionalna).
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