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=——SOBIESKIEGO Debata PiS o zdrowiu - jakich zmian potrzebuje system?

Nie nalezy likwidowa¢ NFZ, ale trzeba inaczej zarzadzac sktadkami - przekonywat
prof. Krzysztof Krajewski-Siuda podczas debaty PiS nt. zdrowia. Eksperci méwili o
koniecznosci zniesienia limitdw na Swiadczenia medyczne i potrzebie odrebnego

finansowania szpitali klinicznych.

Prof. Krzysztof Krajewski-Siuda, ekspert Instytutu Sobieskiego, przekonywat, ze nie
nalezy likwidowac¢ Narodowego Funduszu Zdrowia, ale trzeba znacznie ograniczy¢
jego funkcjonowanie. Jego zdaniem nalezy podzieli¢ sktadke zdrowotng na dwa
filary.

Z jednego bytyby finansowane m.in. podstawowa opieka zdrowotna, leczenie
specjalistyczne ambulatoryjne, leczenie szpitalne na podstawowym poziomie. -
Tam, gdzie w obszarze swiadczeniodawcdé4w mamy do czynienia z konkurencjg, tam
mozna sobie wyobrazi¢ wizje konkurujgcych ze sobg funduszy, (...) danie
ubezpieczonemu mozliwosci wyboru ubezpieczyciela - moéwit.

Zaznaczyt, ze ten model nie w kazdym obszarze sie sprawdza i tam, gdzie nie
istnieje konkurencja po stronie swiadczeniodawcow, np. w przypadku szpitali
uniwersyteckich, sktadki powinny by¢ zarzgdzane przez drugi filar nadzorowany
przez NFZ.

Prof. Jerzy Jurkiewicz, neurochirurg, przekonywat, ze szpitale uniwersyteckie,
wysokospecjalistyczne muszg byc¢ finansowane w odrebny sposdéb.

- Inaczej stracimy bezpieczenstwo zdrowotne Polakéw - przestrzegat. Podkreslit, ze
obecnie te najlepiej wyposazone placéwki, prowadzgce najbardziej skomplikowane
leczenie sg w tragicznej sytuacji finansowej.

Prezes Polskiej Koalicji Organizacji Pacjentéw Onkologicznych Jacek Gugulski zwrécit
uwage, ze finansowanie powinno byc¢ tak zorganizowane, by pacjent nie musiat
przemierzac setek kilometréw, aby uzyskac leczenie.

- System finansowania ochrony zdrowia potrzebuje zdecentralizowania; pienigdze
powinny trafia¢ do wojewoddéw, ktorzy w ramach budzetéw zadaniowych
realizowaliby to, co jest zwigzane z kontraktowaniem swiadczen - uwaza poset PiS,
byty wiceminister zdrowia Bolestaw Piecha.

Piecha ocenit, ze obecnie funkcjonujgcy system scentralizowany jest “gteboko
niewydolny” i nie gwarantuje konstytucyjnego prawa do Swiadczenh opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

]
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Materiat pobrany ze strony Instytutu Sobieskiego, sobieski.org.pl, autor: prof.
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- Obecnie nikt, ani rzad, ani parlament, ani ministerstwo zdrowia nie kontrolujg
przeptywu srodkéw finansowych, a robi to skostniata urzednicza instytucja, czyli
Narodowy Fundusz Zdrowia - stwierdzit. Dodat, ze komisje sejmowe opiniujg plan
finansowy, jednak prezes NFZ moze taki plan zmienic.

Dodat, ze Srodki przeznaczane na system ochrony zdrowia, czyli 4,2 proc. PKB nie
mogg spowodowac poprawy w systemie opieki zdrowotne;j.

Zwiekszenie roli lekarzy rodzinnych powinno by¢ priorytetem zmian w systemie
ochrony zdrowia - uwaza Porozumienie Zielonogdérskie. Prezes Naczelnej Rady
Aptekarskiej Grzegorz Kucharewicz postuluje zas budowe nowoczesnego systemu
opartego o transparentnosc i sprawiedliwos¢ spoteczna.

Joanna Zabielska-Cieciuch z Porozumienia Zielonogdrskiego przekonywata podczas
poniedziatkowej debaty zdrowotnej, ze system ochrony zdrowia powinien by¢ oparty
na funkcjonowaniu opieki rodzinnej, co z kolei pozwoli “ograniczy¢ liczbe
kosztownych pacjentéw w szpitalach”. Podkreslita, ze zadnego systemu nie sta¢ na
finansowanie tylko medycyny naprawczej w szpitalach, a taki model promowany
jest obecnie w Polsce.

- Jestesmy lekarzami, ktérzy najczesciej stykajg sie z pacjentami, udzielamy 130
miliondéw konsultacji rocznie. Zaledwie 33 proc. lekarzy podstawowej opieki
zdrowotnej to lekarze rodzinni, (...) nie mozemy w petni pokaza¢, co medycyna
rodzinna moze zaoferowac pacjentom, bo warunki kontraktowania z NFZ pozwalajg
na wykorzystanie 40 proc. umiejetnosci i wiedzy uzyskanych podczas szkolenia -
mowita.

Z kolei prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej Grzegorz Kucharewicz ocenit, ze system
ochrony zdrowia w Polsce jest permanentnie reformowany, jednak konieczna jest
jasna wizja zmian i budowa nowoczesnego systemu opartego na transparentnosci,
rownosci i sprawiedliwosci spotecznej. Jako jedng z wad obecnego systemu wymienit
nadmierng biurokratyzacje.

W jego ocenie panstwo powinno zadbac o najbiedniejszych i najstabszych.
Zaproponowat bezptatne leki dla najmtodszych np. do 7 roku zycia oraz dla
najstarszych, np. po 70. lub 80. roku zycia.

- Nie mozna oszczedzac kosztem zdrowia obywateli, ale mozna efektywniej
gospodarowac dostepnymi srodkami - ocenit.

Natomiast przewodniczgcy Stowarzyszenia Pacjentéw Primum Non Nocere Adam
Sandauer ocenit, ze obecnie w wyniku braku kontroli nad NFZ “co roku kazdej
jesieni konczg sie pienigdze na Swiadczenia medyczne, a zostajg tylko w
najgorszych szpitalach”.

- To gtebokie naruszenie konstytucji, bo prawo do leczenia jest réwne niezaleznie
czy choruje sie na poczatku czy pod koniec roku. Budzetowy system ochrony
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zdrowia to podstawa - zaznaczyt.

- Problem ochrony zdrowia to nie ilo$¢ pieniedzy, ale sposdéb ich dystrybucji - uwaza
byty minister zdrowia w rzgdzie Jerzego Buzka Grzegorz Opala. Chirurg prof.
Krzysztof Bielecki jest za likwidacjg NFZ i przeznaczeniem wiekszej ilosci srodkéw na
walke m.in. z chorobami kragzenia oraz nowotworami.

Jak przypomniat Opala, gdy kilkanascie lat temu zaczynaty dziata¢ kasy chorych,
dysponowaty one 23 miliardami zt srodkéw. Dzis NFZ dysponuje 64 mid zt, a
problemy sg te same.

- Wiec to nie problem pieniedzy, tylko organizacji systemu ich dystrybucji -
stwierdzit. Wedtug Bieleckiego, chirurga z 50-letnim stazem, “w stuzbie zdrowia nie
moze by¢ demokracji i wolnego rynku”.

- Powinna by¢ demokracja w stylu watykanhskim, kontrolowana przez papieza,
ktérym jest chirurg na sali operacyjnej - moéwit, wzbudzajgc oklaski zebranych.
Opowiedziat sie za likwidacjg NFZ, bo - jak podkreslit - nie moze by¢ zgody na
sytuacje, w ktorej “w stuzbie zdrowia najwazniejsze sg dwa stowa: oszczedzanie i
zysk, a nikt nie méwi o jakosci leczenia”.

Problemy NFZ wynikajg z tego, ze ma stosunkowo niewielkie Srodki na
nieograniczong liczbg swiadczen - przekonywat przewodniczgcy Ogodlnopolskiego
Zwigzku Zawodowego Lekarzy Krzysztof Bukiel. Brak srodkéw bedzie katastrofg
kazdego systemu - méwita Maria Ochman z Solidarnosci.

Odnoszac sie do pomystu zlikwidowania NFZ Bukiel powiedziat, ze likwidowanie
instytucji, ktére Zle dziatajg, nie prowadzi do uzdrowienia sytuacji; trzeba sie
zastanowic¢, skad sie biorg ich problemy.

- To, ze NFZ Zle dziata, to nie kwestia ludzi, ktérzy tam pracujg, ale warunkdw, ktére
zostaty mu narzucone. Po pierwsze: stosunkowo niewielka ilos¢ pieniedzy
publicznych i obowigzek sfinansowania nieograniczonego zakresu Swiadczeh. W
takiej sytuacji trzeba limitowa¢ swiadczenia - podkreslit. Jego zdaniem PiS chce
powotacd nowgq instytucje, ktéra dziata¢ ma na takiej samej zasadzie jak obecnie
NFZ. - Oni tez bedga limitowa¢ sSwiadczenia zdrowotne. Jesli zderzg sie ze zbyt matg
iloscig pieniedzy w stosunku do potrzeb, to bedg musieli limitowac.

W jego ocenie trzeba sie raczej zastanawia¢, jak eliminowa¢ wady NFZ. Jako
podstawowg wade wymienit niezbilansowanie naktaddw z wydatkami.

- Jesli stwierdzamy, ze ilos¢ pieniedzy jest ograniczona, to wiadomo, ze nie
zapewnimy nieograniczonej liczby swiadczeh. Wiec zastandwmy sie, na co te
pienigdze powinny przede wszystkim péjs¢ - mowit. Jego zdaniem trzeba okreslic¢
priorytety, a za cze$¢ Swiadczen wprowadzi¢ wspoétptacenie.

- Wprowadzenie wspétptacenia zahamuje wydawanie pieniedzy na rzeczy
niepotrzebne. (...) Sg sSwiadczenia zdrowotne, ktére sg naduzywane. Jesli z tym sie
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nie uporamy, to nie bedzie zbilansowania - méwit. Jako koleja wade NFZ wskazat
niemerytoryczne wycenianie Swiadczen. W jego ocenie dzis NFZ wycena
Swiadczenia “z powietrza”.

Takze przewodniczgca sekretariatu zdrowia NSZZ “Solidarnos$¢” Maria Ochman
moéwita, ze trzeba przede wszystkim zdiagnozowac przyczyny, dla ktérych obecny
system sie zatamat. Jej zdaniem sktadka zdrowotna od poczatku byta za niska.
Wyrazita obawe, ze brak srodkéw bedzie katastrofg kazdego systemu.

Powiedziata, ze sytuacja w Polsce powoduje, ze sktadki nie rosng, ze ucieka sie w
“szarg strefe”, jesli chodzi o zatrudnienie. Podkreslita, ze przy wysokim bezrobociu i
nagminnym wykorzystywaniu tzw. uméw smieciowych pieniedzy w systemie zawsze
bedzie za mato.

Zrodto: TVN24. Obejrzyj...;RynekZdrowia.pl. Czytaj dalej...
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