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Jakos to bedzie

Od kilku miesigcy przez prase, nie tylko medycz-
ng, przetacza sie sprawa sytuacji finansowej instytutéw
resortowych. Szczegdlnie dramatycznie wyglada
kondycja Centrum Zdrowia Dziecka z dwustumi-
lionowym dtugiem réwnym rocznemu kontraktowi
placéwki, ale w jej tle pojawiaja sie informacje na
temat niewiele lepszej sytuacji Instytutu Onkologii,
Instytutu Reumatologii i innych. W sprawe zaan-
gazowane sa Naczelna Izba Kontroli, Ministerstwo

Gdy ostatnio uczestniczylem w konferencji na temat
komercjalizacji szpitali, po licznych wystapieniach eks-
pertéw — miedzy innymi przestrzegajacych przed
,uwlaszczaniem” powstajacych spélek na ich ziemi
i budynkach w przewidywaniu rychtych klopotéw
(bankructwa?) — ktos$ z tylnego rzedu dopuszczony do
dyskusji zapytal: ,,a po co to wszystko?”. Licznie zgro-
madzeni dyrektorzy stojacych przed widmem prze-
ksztalcer szpitali samorzadowych niechetnie zabierali

oo

1) Zadtuzeni jako konsekwencje komercjalizacji widzg likwidacje
placowek, niezadtuzeni nie rozumiejg koniecznosci poniesienia
ogromnych kosztow przeksztatcen 1)

Zdrowia, a okresowo wypowiadajg sie liczni polity-
cy réznych opcji. W zaleznosci od miejsca, z ktére-
go pochodza, grzmig o zagrozeniu bezpieczefistwa naj-
ciezej chorych albo uspokajaja, ze po przedstawieniu
przez dyrektoréw plandéw naprawczych znajdzie sie
jakies wyjscie.

Pierwsze informacje o planach naprawczych juz
naplywaja. Oto dyrektor CZD bedzie oszczedzal na
administragji (ale nie tylko!), przejrzy rozmaite wydat-
ki (w tym na leki!) i... juz za 2 lata placéwka powin-
na przesta¢ przynosi¢ straty! W tym samym czasie
dowiadujemy sie, ze Narodowy Fundusz Zdrowia jest
sklonny zaptaci¢ kilka milion6w za nadwykonania (za
ktére w tym roku nie placi po raz pierwszy nikomu!).
Jesli ktos wezmie kalkulator do reki, to wyjdzie mu
jasno, ze jednostka bez zasadniczego zastrzyku $rod-
kéw finansowych (z budzetu?) nie ma szans. Te pie-
nigdze musza sie znalez¢, wiec ,jakos to bedzie”.

glos w sali (strach?), ale w kuluarach pytanie naiw-
nego doktora powtarzaly prawie wszystkie usta.
Zadhuzeni jako konsekwencje komercjalizacji widzg
likwidacje placéwek, niezadluzeni nie rozumieja
konieczno$ci poniesienia ogromnych kosztéw prze-
ksztalcen i utrzymywania organéw spétki.

Czego potrzebuja polskie placéwki opieki zdro-
wotnej pod koniec 2012 roku? Czy uratuje je ,,uspél-
kowienie”, zdobycie kilku procent pacjentéw placg-
cych prywatnie za drobne uslugi medyczne, rady
nadzorcze, prezesi i rynek? Czy nie potrzebuja one po
prostu spokoju w wypelnianiu misji publicznej
i wystarczajacych do zadan §rodkéw, pokrywajacych
ich uzasadnione koszty? Koszty te rosna w zwigzku
ze starzeniem sie spoleczefistwa, rozwojem medycy-
ny i zwiekszajacymi sie oczekiwaniami spolecznymi.
Tego nie da si¢ zaczarowac i zagada¢ biznesowg reto-
ryka. m

78 menedzer zdrowia
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