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Resort zdrowia w wielu miejscach upowszechnit informacje o pierwszych zamystach Zespotu
zajmujacego si¢ reforma szpitalnictwa. Na ten moment rozwazane sa 3 gldéwne koncepcje wraz z
warlantami.

Pierwsza z nich zaktada, ze 100 proc. podmiotow leczniczych bedzie podlegato Ministerstwu Zdrowia, a
warianty temu towarzyszace to zarzadzanie poprzez: Ministra Zdrowia, wojewodow, Agencj¢ Rozwoju
Szpitali (specjalnie nowo powotywany twor) oraz Narodowy Fundusz Zdrowia.

Druga z koncepcji zaktada dwoch wiascicieli, tj.: Ministerstwo Zdrowia 1 marszatkow wojewddztw. Tutaj
jednak wcia€ otwarta jest kwestia tego co ze szpitalami klinicznymi oraz resortowymi.

Z kolei trzecia (raczej najmniej prawdopodobna) koncepcja to dokonywanie zmian wtascicielskich tylko
w powiazaniu z restrukturyzacja dlugu szpitala.

Co — poprzez wymienione zmiany — planuje osiaggnac¢? Resort ujmuje to tak:

e prowadzenie spdjnej polityki w zakresie zabezpieczenia Swiadczerh medycznych — optymalnego
zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych obywateli, zgodnego z Mapami Potrzeb Zdrowotnych i
Planami Transformacji,

¢ oddtuzenie (czgSciowe) przejmowanych szpitali,

e wdrozenie skutecznych mechanizméw restrukturyzacyjnych poprawiajacych rentownos¢ szpitali 1
ich stabilnos¢ finansowa,

¢ inwestycje — skoordynowane dziatania na rozwdj szpitalnictwa, skierowanie dodatkowych
srodkéw m.in. z KPO,

o efektywniejsze wykorzystanie dostgpnych zasobéw kadrowych (koncentracja),

e koordynacja i optymalizacja wykorzystania bazy materialnej systemu, uporzadkowanie struktury
Swiadczeniodawcow oraz wprowadzenie mechanizméw stymulujacych integracje¢ 1 koordynacje
Swiadczen szpitalnych,

e poprawa jakosci leczenia i poziomu obstugi pacjenta — wdrozenie systemowych rozwiazan
dotyczacych jakosci i efektow leczenia (koncentracja leczenia specjalistycznego) oraz
zwigkszenie dostgpnosci udzielanych swiadczen,

e wykorzystanie efektu skali — interwencje obejmujace wszystkie podmioty np. wymiana sprzetu,
zakupy wspolne; stworzenie Centrum Ustug dla szpitali,

e utworzenie profesjonalnego, scentralizowanego system nadzoru poprzez powotanie Agencji
Rozwoju Szpitali, ktdrej zasadniczym celem bedzie zapewnienie rozwoju sektora szpitalnictwa
oraz wspieranie procesOw restrukturyzacji szpitali,

e wzmocnienie kadry zarzadzajacej i popularyzacja nowoczesnych systemow, narzedzi i metod
zarzadzania w ochronie zdrowia, certyfikacja umiejgtnosci kadry zarzadzajacej, a takze budowa
potencjalu kadrowego korpusu restrukturyzacyjnego.

W ubiegly piatek odbylo si¢ spotkanie wiceministra zdrowia Stawomira Gadomskiego z
przedstawicielami Zwigzku Powiatéw Polskich oraz Zwiazku Miast Polskich.

Strona samorzadowa zaprezentowata swoj pomyst na to w jakim kierunku, jesli juz, powinna zmierza¢
reforma systemu ochrony zdrowia. Wigcej szczegétow TUTAI.
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