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Po raz pierwszy stajemy sie $wiadkami przewi-
dzianych przez ustawe O $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicz-
nych negocjacji Narodowego Funduszu Zdrowia
z reprezentacjami $wiadczeniodawcédw. Zgodnie
z przepisami przedmiotem negocjacji bedg
ogdlne warunki uméw na $wiadczenia zdrowot-
ne, w szczegdlnosci za$ rodzaje $wiadczen, spo-
séb ustalania cen oraz warunki udzielania
$wiadczen. Do stotu zasigdg przedstawiciele
$wiadczeniodawcow, a wérdd nich Naczelna Ra-
da Lekarska, Naczelna Rada Pielegniarek i Po-
toznych oraz inne reprezentatywne organizacje
$wiadczeniodawcow, kitére uzyskaty wpis na liste
prowadzonq przez ministra zdrowia. Warunkiem

wszystkich podmiotéw reprezentujgcych strone
$wiadczeniodawcow w zakresie ogdlnych wa-
runkéw uméw powinien byé podobny. Pozostaje
oczywiscie problem konsensu w gronie tych or-
ganizacji, a nastepnie znalezienie kompromisu
z Narodowym Funduszem Zdrowia. Juz dzi§ wi-
da¢, ze strony negocjacji porézni¢ mogq takie
sprawy, jak terminy ptatnosci za $wiadczenia,
sumy gwarancyjne obowigzkowych ubezpieczen
od odpowiedzialnosci cywilnej, uznawanie po-
prawnoéci ordynacji lekarskiej, sprawozdaw-
czoé¢ (zwtaszcza elektroniczna). Po wstepnej
analizie projektu wiadomo, ze negocjacje bedg
dotyczy¢ niemal wszystkich paragraféw. Stawka
negocjacji jest jednak bardzo wysoka. Jesli

Rozpoczynajg sie negocjacje NFZ z reprezentacjami Swiadczeniodawcow.
Problemem bedzie znalezienie konsensu

uzyskania wpisu byto ztozenie o$wiadczenia, ze
do organizacji nalezq $wiadczeniodawcy zatrud-
niajgcy razem wiecej niz 10 tys. oséb. Ku za-
skoczeniu niektorych, na liscie znalazto sie 17
zwiqzkéw. Wéréd zarejestrowanych sq 2 zwigzki
zrzeszajqce szpitale kliniczne, 3 wojewdédzkie
zwigzki szpitali powiatowych, 4 zwigzki woje-
wodzkie spzoz-6w, 3 ogdlnopolskie zwigzki zoz-
6w, zwiqzek spzoz-6w MSWIA, zwiqzek ratow-
nictwa medycznego, zwiqzek opieki dtugotermi-
nowej, Porozumienie Zielonogoérskie i jego
odtam z Wielkopolski. Ustalenie wspélnych sta-
nowisk w tym gronie nie bedzie tatwe, ale nie
jest niemozliwe. Bqdz co bqdz, punkt widzenia
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wszyscy uczestnicy porozumiejq sie i ztozq pod-
pisy pod wspdlnym dokumentem, wéwczas po
analizie pod kgtem zgodnosci z prawem doko-
nanej przez ministra zdrowia ma on szanse sta¢
sie prawem obowiqzujgcym przez najblizsze
2 lata. Jesli do porozumienia nie dojdzie, mini-
ster wprowadzi zasady drogg wtasnego rozpo-
rzqdzenia. W obecnej sytuacji politycznej wyda-
je sie, ze $wiadczeniodawcy nie stojg na straco-
nych pozycjach; ani im, ani prezesowi NFZ nie
jest na reke pozostawienie sprawy do wytqgcznej
decyzji ministra. Czy cata ta — cienkg kreskq ry-
sowana konstrukcja — ma szanse powodzenia?
Zobaczymy. =



