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Czy proponowane przez Ministerstwo Zdrowia zmiany dotyczace funkcjonowania stuzby zdrowia moga
by¢ grozne? Skad tak duze emocje wokot projektu? I czy ucierpia na tym pacjenci? ZapytaliSmy
Stawomira Snarskiego, Starost¢ Bielskiego 1 Wiceprezesa Zarzadu Zwigzku Powiatow Polskich.

Pomyst zmiany organu prowadzacego dla szpitali powiatowych to jedno z zalozen projektowanej
reformy systemu opieki zdrowotnej. Ta kwestia w ostatnim czasie budzi ogromne emocje, cho¢ to
dopiero projekt. Czy jest si¢ czego obawiaé?

Stawomir Snarski: Jesli nie wiemy co bgdzie na konicu zaktadanego projektu, to musi on budzi¢ emocje.
Resort zdrowia chce dzi$ przeprowadzi¢ zmiang systemu ale nawet obecnie obowigzujacy system nie jest
dobrze opisany. Oczywistym jest, ze najpierw trzeba opisaC co na dzisiejszy dziefi mamy, czym
dysponujemy i dopiero na bazie tego sprobowac dokonaé¢ zmian. Nikt nie kwestionuje koniecznosci
wprowadzenia zmian, bo system jest niewydolny i niedofinansowany. Powazne braki personelu
medycznego byly problemem jeszcze przed pandemia. Przyszedt COVID 1 wszyscy udajemy, ze
panujemy nad sytuacja. Aby system dobrze funkcjonowat, musi by¢ jasno opisany i przewidywalny.
Wtedy mozna dokonywac korekt. Trzeba tez zauwazy¢, ze w okresie pandemii my tak naprawd¢ nie
zarzadzamy tymi szpitalami. To za pomoca wydawanych odgornie decyzji decyduje si¢ przyktadowo o
tym, czy szpital zostanie przeksztalcony w covidowy. Jesli kto$ zaktada, ze z dnia na dzien mozna
przeksztalcic szpital w covidowy 1 ze bgdzie on dobrze funkcjonowat, to jest w duzym bledzie. Z jedne;j
strony jako samorzad jesteSmy wlascicielami szpitali, sg to szpitale publiczne, w ktére na co dzien
inwestujemy 1 ktérymi zarzadzamy 1 nagle w niespodziewanej sytuacji nie mamy mozliwosci realnego
oddziatywania bo zleca si¢ nam zadania z géry. Wracajac do pytania o to, czy planowane zmiany moga
by¢ grozne — po pierwsze, gdy styszymy o centralizacji, to nie trzeba by¢ specjalista by wiedziec, ze
centralizacja nigdy si¢ w Polsce nie sprawdzifa. Nie bez powodu odeszliSmy od niej w 1989 roku.
Doswiadczenia poprzednich lat pokazuja, ze gdy samorzady przejmowaly szpitale, to byto w nich szaro,
buro i ponuro. Przez te wszystkie lata zainwestowaliSmy w szpitale, kupiliSmy potrzebny sprzet,
zadbaliSmy o kadrg, majac caly czas na uwadze potrzeby mieszkarficow. Nagle si¢ okazuje, ze centrala
bedzie wiedziala lepiej czego potrzeba lokalnej spotecznosci. Centralizacja to pomyst, ktory trzeba
absolutnie porzucié. W Polsce funkcjonuje tez konstytucyjna ochrona wtasnosci. Bez wzgledu na to, czy
jest to wlasnos$¢ prywatna czy samorzadowa. Partnerskie traktowanie gwarantuje tez Europejska Karta
Samorzadu. Tymczasem strona najbardziej zainteresowana, ktora ma podlegac jakims przeksztalceniom,
nie zostaje w ogodle zaproszona do rozmow na ten temat. Przeciez tu chodzi o kontraktowanie, o
pieniadze, o zabezpieczenie 1 personel. Nie wiem dlaczego rzad przesypia ten czas i nie odtwarza na
przyktad policealnych studidéw dla pielggniarek. Na przestrzeni kilku lat rozwigzalibySmy problem braku
personelu. Reasumujac, ten projekt musi budzi¢ emocje, bo rzad nie traktuje nas, samorzadéw jako
partnera.

Wspomnial Pan o czasie pandemii, ktora nie jest tu bez znaczenia. Pomyst na reforme stuzby
zdrowia pada w samym Srodku walki z epidemia. Czy to dobry moment na takie eksperymenty?

Stawomir Snarski: Kazdy rozsadny cztowiek prowadzacy firme najpierw analizuje stabe i mocne strony
a nastgpnie dokonuje korekt. To nie dziata tak, ze codziennie zaczyna inng dziatalnos¢. Pomyst
stworzenia korpusu certyfikowanych menadzeré6w w ochronie zdrowia to wotum nieufnosci wobec
obecnych dyrektoréw. Moim zdaniem bardzo niestuszne, bo dyrektorzy wykonuja swoja prace bardzo
dobrze. Kto$ w rzadzie wymyslil, Ze to bedzie czarodziejska r6zdzka, ktora zatatwi problem. To tak nie
dziata. Wiedza to jedno, ale doSwiadczenie jest rownie niezb¢dnym elementem, poniewaz to ono pozwala
wybiera¢ optymalne rozwiazania. Do tego potrzebne s tez umiejetnosci mediatorskie, zdolnos¢ do
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zintegrowania srodowiska. Bez watpienia nalezy dokonywac pewnych zmian w okresach, ktore sa
bardziej stabilne.

Caly czas mowimy o dialogu, a tymczasem w ministerialnym Zespole do przeprowadzenia
restrukturyzacji w systemie ochrony zdrowia nie ma przedstawicieli samorzadéw. To
niebezpieczny sygnat?

Stawomir Snarski: Jesli komus chce si¢ cos zabra¢, dokonywac pewnych modernizacji na jego terenie,
to kultura wymaga tego, by si¢ z nim spotkac 1 porozmawiaé. Zawsze trzeba wystucha¢ argumentow
drugiej strony. To jest nasz majatek samorzadowy, ktéry my prowadzimy i za ktéry to my odpowiadamy
przed mieszkanicami. Jak mozna powotywac Zespot, w ktérym nie ma glosu strony samorzadowej? To
nawet trudno nazwag, ale jest to co najmniej nieprzyzwoite. Wiadza nie musi si¢ ba¢ swoich obywateli,
musi z nimi rozmawiaé. A my jesteSmy przedstawicielami mieszkaficow, mamy umocowanie w
demokratycznych wyborach. Naprawdg nie ma si¢ czego obawiaé. Jesli juz co§ zmieniamy, to zrébmy to
madrze. Nie da si¢ budowac caty czas na zgliszczach. Lepsze jest wrogiem dobrego. Tak wazne obszary
jak zdrowie czy edukacja wymagaja naprawde duzego namystu. Trzeba doktadnie sprawdzié, czy nie
beda to tylko pozorne zmiany. Chciatbym zobaczyc¢ jak centrala inwestuje w poszczegdlne oddziaty w
moim szpitalu zaktadajac w nich na przyktad klimatyzacj¢ czy pion sanitarny.

A czy Pana zdaniem planowane zmiany moga negatywnie przelozy¢ si¢ na Swiadczenie ustug
medycznych?

Stawomir Snarski: Oczywiscie. To wladze lokalne wiedzg jaka jest struktura i populacja mieszkaficow.
Widzimy tez, ktore dziedziny sa zaniedbywane. Staramy si¢ wtedy szukac i pozyskiwac specjalistow, by
jak najlepiej radzi¢ sobie z najczgstszymi problemami. A jak bedzie to wygladato w systemie
centralnym? Wyobrazam sobie, ze bedzie funkcjonowato kilka oddziatéw, ktore beda sig specjalizowaty
w danym obszarze, a dalej trzeba juz bedzie jezdzié, szukac i sta¢ w kolejkach.
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