OSWIADCZENIE OGOLNOPOLSKIEGO POROZUMIENIA SZPITALI POWIATOWYCH
W SPRAWIE
PLANU FINANSOWEGO NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

DOTYCZACEGO SZPITALI NA ROK 2016

Ogolnopolskie Porozumienie Szpitali Powiatowych wyraza stanch-zy sprzeciw i
oburzenie wobec projektu planu finansowego NFZ na 2016 rok. Przedstawiona propozycja
podziatu srodkéw finansowych jest szczegdlnie niekorzystna dla szpitali powiatowych.

Udziat i rola szpitali powiatowych w systemie ochrony zdrowia jest nie do
zastapienia. Szpital powiatowy jest szpitalem pierwszego kontaktu dla 80% polskich
pacjentow i w wiekszosci przypadkdw ostatnim etapem leczenia. W tancuchu
zabezpieczajagcym potrzeby zdrowotne mieszkaricéw powiatu jest najbardziej stabilnym
elementem dajgcym poczucie bezpieczenstwa. Szpitale powiatowe dziatajg w trybie ostro
dyzurowym, czyli w petnej gotowosici do pracy. W $wiadomosci spoteczeristwa jest to
jedyne miejsce, gdzie uzyska sie porade i pomoc 24 godz. na dobe przez 7 dni w tygodniuw
szerokim zakresie. Szpital powiatowy jest bardzo czesto pierwszym ogniwem do
specjalistycznego leczenia. Na jego poziomie wykonuje sie przed przekazaniem do kliniki
czy .szpitala specjalistycznego wiekszosé drogich badan diagnostycznych. Efektem jest
generowanie wysokich kosztéw. Z drugiej strony prowadzi to do zmniejszenia kosztéw
pozostatych szpitali specjalistycznych.

Cigzar i rola, jakie spetniajg szpitale powiatowe w systemie ochrony zdrowia, s3
nieadekwatne do naktadéw finansowych, jakie NFZ przeznacza na tg grupe szpitali.

Dane z wigkszosci szpitali powiatowych wskazuja, ze sytuacja finansowa ulegta
znacznemu pogorszeniu. Wycena ustug medycznych jest niezmienna od wielu lat.
Jednoczesnie w tym okresie nastgpit znaczacy wzrost kosztéw. Na wzrost kosztéw w
ostatnich tylko czterech latach w sposdb oczywisty wplynat wzrost wskaznika cen towaréw
i ustug ksztaftujacy sie na poziomie 8,4%, wzrost ptacy minimalnej o 21,21%. Do tego
dochodzi znaczny wzrost kosztow gotowosci - kosztéow statych, ktére sg generowane
wzrastajgcymi  wymaganiami  wynikajgcymi  ze sztywnych kryteriow zatrudnienia
okreslonego personelu, wyposaZenia w sprzet i aparature, organizacje pracy niezaleznie od
wysokosci kontraktu.

Znamy takze oczekiwania grupy zawodowej pielegniarek i pozostatego personelu
medycznego dotyczace wzrostu ptac, ktérych poziom praktycznie nie ulegt zmianie w
ostatnich 5 latach. Z tym problemem bedziemy zmuszeni zmierzy¢ sig w najblizszym czasie.



Niepokojace sg proby ministerstwa zdrowia ,zatatwiania” tego problemu bez udziatu
zarzadzajacych, ktoérzy s strong umoéw z personelem. Tylko realne podwyiszenie wartosci
punktu oraz zwiekszenie wartosci kontraktow pozwoli rozwigzac te waine problemy.

Niezrozumiata i nie do przyjecia jest propozycja zawarta w planie NFZ na rok 2016
zaktadajaca tylko nieznaczny wazrost srodkéw planowanych na finansowanie szpitali.
Dowodzi to, ze szpitale powiatowe ciggle sg niedocenianym elementem polskiego systemu
ochrony zdrowia, cho¢ oferujg najbardziej efektywng i kompleksowg ustuge. Realizacja
tego zamierzenia doprowadzi do upadku i likwidacji wielu szpitali powiatowych, a tym
samym pogorszenia bezpieczeristwa pacjentdw, ograniczenia dostepnosci i jakosci ustug
medycznych.

W zwigzku z tym oczekujemy zwiekszenia srodkéw finansowych przeznaczonych
na kontraktowanie $wiadczen w szpitalach powiatowych o min. 20%, o co wnioskowalismy
w pisSmie do ministra zdrowia z dnia 25 maja 2015r.

Warszawa dnia 20.07.2015 r Wiatkopoiski Zwiazek Szpitall Powiatowych
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