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Ostatnie tygodnie to czas duzego niepokoju pojawiajacego si¢ zarowno w srodowisku samorzadowym jak
1 medycznym. Wynika to z intensywnych 1 niestety jedynie wewngtrznych prac powotanego przez
Ministra Zdrowia zespotu zajmujacego si¢ reforma szpitalnictwa.

Przecieki medialne oraz wypowiedzi kierownictwa resortu nie pozostawiaja ztudzen. Sektor ochrony
zdrowia prawdopodobnie czeka duzy wstrzas.

Zwiazek Powiatow Polskich jak i samorzadowcy z catego kraju probuja dojs¢ do sedna sprawy 1
dowiedzie€ sig¢ co nas czeka. Formutuja stanowiska, opracowujq raporty... przedstawiaja solidne
argumenty oraz proponuja (jak juz, to) sensowng reforme¢ systemu. Po kliku tygodniach tych staran jest
efekt... pojawita si¢ mozliwos¢ spotkania 1 przedyskutowania zamierzen oraz planow.

W ostatni piatek (5 lutego br.) odbyto si¢ spotkanie korporacji samorzadowych z wiceministrem
Stawomirem Gadomskim — szefem ww. Zespotu. Na ktérym padly stowa, ktére mng osobiscie
wstrzasnety. Otdéz my samorzadowcy powinniSmy by¢ zadowoleni, ze resort z nami w ogdle podejmuje
rozmowy w tym zakresie. Przeciez mogli po prostu wszystko przesadzi€ 1 skierowac¢ do wdrozenia
(czytaj: przyjecia przez Parlament). Pytam: gdzie my zyjemy? Myslalem, ze czasy jedynie stusznych
rozwigzan wdrazanych przez parti¢ mingty. Czyzby byto inaczej?

Wracajac jednak do tematu szpitali klika stow wprowadzenia.
Pojazd sie sypie ale nim jedziemy, czyli sytuacja w systemie ochrony zdrowia
Przyblizajac t¢ kwesti¢ chronologicznie.

Ot6z... System ochrony zdrowia w Polsce wymaga zmian — to truizm. Dlaczego? Przygladnijmy si¢
réznym danym.

Z analizy wieloletnich danych finansowych oraz odniesienia ich do sytuacji innych 27 europejskich
panstw OECD (Organizacja Wspoétpracy Gospodarczej i Rozwoju — przyp. red.) wynika, ze w 2019 . na
ochrong¢ zdrowia w Polsce (Srodki publiczne) wydatkowano 4,3 % PKB, natomiast Srednia dla 27 panstw
OECD wynosi 6,53 % PKB. Sytuacja ta powoduje, ze Polska w tej grupie jest... na trzecim miejscu od
konca (sic!).

Powiecie: ,,to pojedynczy wskaznik™, ,,na pewno nie jest tak Zle”, ,,z przekazow medialnych styszymy
inaczej”.

Przyjmuj¢ wyzwanie 1 obrazuje dale;j.

Analiza biezacych publicznych naktadéw na ochrong zdrowia per capita, z uwzglednieniem sity
nabywczej pieniadza niestety rowniez wskazuje, ze naktady na ochrong zdrowia w Polsce znaczaco
odbiegaja od sredniej europejskiej. W Polsce wynosza one 1568,1 $ (OECD pokazuje ten wskaznik w
dolarach amerykariskich, aby mozna byto poréwnac wiele krajow), tymczasem Srednia dla analizowane;j
grupy Panstw jest ponad dwukrotnie wyzsza i wynosi 3270,4 $.

Szczegdlnie niepokojace jednak jest to, ze na przestrzeni 10 lat dystans pomigdzy Polska a wigkszoScia
panstw zamiast si¢ kurczyc, zwigksza si¢ (sic!). To kolejne potwierdzenie faktu, ze jest Zle.
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Aby nie przynudzaé danymi to jeszcze ostatni wskaznik. Wydatki na mieszkafica w obszarze ochrony
zdrowia w ujeciu nominalnym wynosza dla Polski 2593,4 zi, a Srednia dla 27 panstw OECD to...
11210,9 zt. Porownujac Polske tylko do okalajacych nas terytorialnie sgsiadow notujemy niestety
najgorszy wynik.

,»Moze jednak warto odwiedzi¢ serwis’’, czyli apele do kolejnych ministréw

Od kilku lat r6zne organizacje 1 instytucje apelowaty do kolejnych ministréw zdrowia o podjecie dziatan,
ktore beda zmierzalty do uzdrowienia tej sytuacji. Kazdy z nich odktadat sprawe na p6zniej lub
wprowadzat takie prozaiczne zmiany, ktore nie poprawialy tej sytuacji, a momentami wrecz ja psuty.

Obrazujac problem: luka w finansowaniu samorzadowych SP ZOZ w latach 2015-2017 ksztaltowata si¢
na zblizonym poziomie 1,5 mld zt. W 2018 r. (byt to pierwszy rok funkcjonowania tzw. sieci szpitali)
zwigkszyta si¢ do 2,2, mld zt a w 2019 skoczyta do 2,8 mld ztotych.

Na wyboistej drodze pojawia si¢ wyrok

20 listopada 2019 r. pojawito si¢ orzeczenie Trybunatu Konstytucyjnego nr K 4/17. O co w nim chodzi?
Ot6z w uzasadnieniu do ww. wyroku wprost wskazano, ze: ,,w ocenie TK, przeprowadzona (...) analiza
obowiqzujqcego stanu prawnego i jego ewolucji daje podstawe do sformutowania tezy, ze ciggte i
powszechne pojawianie sie w wynikach finansowych s.p.z.0.z. straty netto, prosciej ujmujqc: state
narastanie zadtuzenia tych zaktadow, nie jest tylko skutkiem nieudolnosci, braku profesjonalizmu czy
nalezytej starannosci osob zarzqdzajqcych tymi zaktadami i nadzorujqcych je, lecz ma takze przyczyny
obiektywne, zewnetrzne. Wplywajq one na zwiekszenie kosztow niezaleznie od najwyzszej nawet
starannosci dyrektorow zaktadow i sprawujqcych nad nimi nadzor j.s.t.”.

Dalej wskazano, ze Trybunal nie znalazt dowodéw wskazujacych na to, ze ,, prawodawca policzyt catos¢
kosztow wynikajqcych ze zmieniajqcych sie przepisow powodujqcych wzrost kosztu swiadczonych ustug
zdrowotnych, ktore — z zatozenia — majq by¢ finansowane przez NFZ. Powtarzajqcy sie brak takich
ustaleri na etapie projektowania nowych przepisow oraz ignorowanie ich konsekwencji finansowych w
wycenie Swiadczern zdrowotnych, a takze podejmowane pozniej kolejne ustawowe akcje oddtuzeniowe
swiadczq o braku mechanizmow systemowych, ktore umozliwityby podmiotom leczniczym prowadzenie
rzetelnego rachunku ekonomicznego i ograniczyty powstawanie deficytu.”

Zatem TK stwierdzil, ze problem lezy po stronie systemu i1 zbyt matych srodkéw przekazywanych na
sektor ochrony zdrowia.

Co jednak wazne w catlej tej sprawie — Trybunat okreslit horyzont czasowy na naprawg tego stanu rzeczy
do... konica maja 2021 roku.

Jadac zdezelowanym pojazdem dodajemy gazu, czyli obecne dzialania ministra

Od 2019 r. nie zrobiono nic w tej sprawie, az w przeddzien wigilii 2020 r. minister wydaje zarzadzenie w
sprawie utworzenia Zespotu do spraw przygotowania rozwiqzan legislacyjnych dotyczqcych
restrukturyzacji podmiotow leczniczych wykonujqcych dziatalnosé leczniczq w rodzaju swiadczenia
szpitalne.
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Nic zapewne w tej sprawie by si¢ nie dziato, gdyby nie fakt, ze zaréwno z celéw wyznaczonych temu
gremium jak 1 p6zniejszych wypowiedzi ministra i jego podwtadnych wynikto, ze efektem prac tego
Zespotu ma by¢ m.in. centralizacja szpitali, w tym na poczatku powiatowych.

,Zaraz si¢ roztrzaskamy”, czyli oburzenie srodowiska samorzadowego

W efekcie w calym Srodowisku samorzadowym zawrzato. Bowiem przez lata budowana, w oparciu o
nadzoér wlascicielski powiatow, koncepcja powiatowej — bliskiej pacjentowi(!) — stuzby zdrowia wiasnie
ma lec w gruzach. Ponad dwudziestoletnie wyrzeczenia jednostek samorzadu terytorialnego (gmin 1
powiatow), ktore jak mogty tak wspieraly szpital. Wspieranie szpitala przez personel (rezygnowanie z
roszczen, itd.), zbiorki, wptaty... a wigc wszystko to co ze szpitali w bardzo marnej kondycji finansowej i
infrastrukturalnej przez ostatnie 20 lat doprowadzito do sytuacji, w ktdrej jest o niebo lepiej. Szpitale nie
generuja juz takich strat, a jakosS¢ 1 dostgpnosc¢ ustug jest na coraz to wyzszym poziomie — a teraz to
wszystko ma by¢ zawtaszczone!

Mamy cofnac¢ si¢ do czaséw gdy bylo to centralnie zarzadzane? Gdy byto obrazem nedzy i rozpaczy!
Naprawdg?!

Wspoélpasazerowie analizuja sytuacje i krzycza, czyli z faktami si¢ nie dyskutuje

Nie wiem jaka ,,dobra” idea przyswieca dzisiaj rzadzacym. Eksperci Zwiazku Powiatéw Polskich
postanowili wigc sprawdzi¢ jak wyglada sytuacja w podmiotach leczniczych nadzorowanych przez inne
podmioty niz samorzad powiatowy (np. szpitale wojewddzkie, instytuty medyczne, szpitale resortowe).

I co? Okazuje sig, ze ok. 75% problemow finansowych generuja podmioty, ktorych organem
zatozycielskim nie jest powiat(!)

To jeszcze nic.

Pokusili si¢ oni o analiz¢ instytutow badawczych prowadzacych szpitale, nadzorowanych przez resort
zdrowia. I co? W 2019 1. z 13 tych placowek stratg netto odnotowato 11, a dodatni wynik finansowy na
podstawowej dziatalnoSci operacyjnej odnotowato 0 (zero) podmiotow. £aczna strata netto (z
uwzglednieniem zysku dwoch instytutow) wyniosta 122 mln z1, 1 to pomimo otrzymania przez nie dotacji
w wysokosci 75 mln z1, faczna strata na podstawowej dziatalnoSci operacyjnej wyniosta 212 mln zt.

Napiszg jeszcze jedno: resort zdrowia do nadzoru nad tymi podmiotami ma caly osobny departament (!).
Jako ,,wisienka na torcie” moze byc¢ fakt, ze jeden z instytutoOw generowal znaczne roczne straty przez
kilka lat. Sadzicie, ze mu pomogli? Ot6z nie... ostatecznie postawiono go w stan likwidacji.

Dlaczego o tym piszg? Otoz, dlatego, zeby czytelnik wyobrazit sobie co si¢ stanie, gdy ktorys z
przejetych szpitali powiatowych — z racji blgdow systemowych 1 niedofinansowania tego sektora bo tu
jest problem — zacznie przynosi€ straty. Wierzycie, ze kto$ ,,na biatym koniu” przyjedzie z odsiecza
(czytaj: wsparciem)? Nic bardziej mylnego.

Przystajac na chwile, czyli o co w tym wszystkim chodzi?

Jak nie wiadomo o co chodzi, to chodzi o... pieniadze. Wyglada na to, ze nie ma skad ,,dosypa¢” Srodkow
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do systemu, a wyrok Trybunatu zmusza do pilnych dziatan. Zatem wymysla si¢ reformg, ktora bedzie
mozna pokazaé, ze podjeto si¢ jakieS kroki. Reforme, w ktorej ,,zty gospodarz” (centrala) bedzie uczyt
tego ,,dobrego gospodarza” (powiaty) jak ,,dobrze” zarzadza¢ srodkami finansowymi. Niby racjonalniej,
niby horyzontalnie. Co jest bzdura do n-tej potegi, ktora nie odnajduje zadnego zwiazku z faktami.

Przy okazji (przeciez nie moze by¢ inaczej) przemyca si¢ pomyst na to, aby od momentu wdrozenia
reformy w zycie szpitalami mogli zarzadzacé... certyfikowani menadzerowie w ochronie zdrowia. Tak,
tak... resort powota odpowiedni organ, ktéry okreslonej grupie pozwoli na pozyskanie takiego tytutu 1
dzigki temu mozliwos¢ bycia dalej dyrektorem. Strach si¢ bac, co w dzisiejszej upolitycznionej
rzeczywistosci bedzie trzeba zrobic, aby ten ,tytul” pozyskac.

Zyczenia na przyszloéé

Na zakoniczenie, pozostaje nam-pacjentom oraz mieszkaficom lokalnych wspdlnot zyczy¢, abySmy
zdrowi byli. Ponadto odwagi i wytrwalosci w procesie walki o dobrg stuzbg zdrowia w momencie jak te
,chore” przepisy ,,nabiora rumiencOw” w postaci okreslonego projektu ustawy 1 bedzie trzeba podjaé
odpowiednio mocne dziatania.

Rzadzacym takze nalezy cos zyczy¢, wiec moze tak: Primum non nocere (z lac. ,,po pierwsze nie
szkodzi¢”), ktora jest jedna z naczelnych zasad etycznych w medycynie, a doskonale pasuje do obecnie
czynionych przygotowan.
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