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Nie wszyscy majq
wiece] w portfelach

' Tarcza antyrakietowa, kto ma wygtosi¢ oredzie, prezydent czy premier, torna-

da w Polsce, ponowne zatrzymanie lobbysty Marka Dochnala, olimpiada
w Chinach, op6zniony start polskiej ligi pitkarskiej, festiwale w Sopocie, wojna
w Gruzji. Dziesiatki innych wydarzen. Po wiosennej goraczce ,,biatych” szczy-
tow, latem zapanowat spok6j w sprawach reformy systemu ochrony zdrowia.

2 lipca 2008. Ministerstwo Zdrowia oraz Krajowa Sekcja
Pogotowia Ratunkowego i Ratownictwa Medycznego NSZZ
»Solidarnos¢” zakonczyly negocjacje w sprawie poprawy
warunkow zatrudnienia dla pracownikéw pogotowia oraz
ratownictwa medycznego w Polsce. W wyniku podjgtych
ustalen, Krajowa Sekcja zobowiazata si¢ do zawieszenia akcji
protestacyjnej i do wspdlpracy z Ministerstwem Zdrowia.
Celem wspotpracy jest zapewnienie nalezytego bezpiecze-
nstwa zdrowotnego Polakom w zakresie ustug ratownictwa
ANDRZEJ PIECHOCKI medycznego oraz warunkéw zatrudnienia ratownikow

medycznych na poziomie przyjetym w Unii Europejskiej.
W trakcie rozméw przedstawiciele NSZZ ,,Solidarno$¢”, jak i Ministerstwa Zdro-
wia zgodzili si¢, ze obecnie obowiazujaca ustawa o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym wymaga zmiany. Plan pracy rzadu na drugie potrocze 2008 r. zaktada
nowelizacj¢ tej ustawy.

4 sierpnia 2008 r. W Ministerstwie Zdrowia, podczas briefingu, minister zdro-
wia Ewa Kopacz i Jacek Szarek, przewodniczacy Krajowej Sekcji Pogotowia
Ratunkowego i Ratownictwa Medycznego NSZZ ,,Solidarnos¢”, poinformowali
dziennikarzy o stanie realizacji postulatow, ktore byly przedmiotem negocjacji
2 lipca 2008 r. w Szczecinie, dotyczacych poprawy warunkow zatrudnienia pra-
cownikow pogotowia oraz ratownictwa medycznego w Polsce. W wyniku poro-
zumienia, ratownicy medyczni zakonczyli akcj¢ protestacyjna. Jak podkreslit
Jacek Szarek, jest to znaczacy krok stuzacy poprawie sytuacji ratownikow
medycznych. Efektem porozumienia jest zapewnienie nalezytego bezpiecze-
nstwa zdrowotnego Polakom w zakresie ustug ratownictwa medycznego oraz
warunkow zatrudnienia ratownikéw medycznych na poziomie przyjgtym w Unii
Europejskiej. Na ten cel juz w 2008 roku wojewodom zostana przekazane pieni-
adze z rezerwy celowej budzetu panstwa w kwocie 130 mln zt, ktére dostana sta-
cje pogotowia ratunkowego.

11 sierpnia 2008 r. Minister zdrowia Ewa Kopacz spotkala si¢ z przedstawicie-
lami zwiazkéw zawodowych i stowarzyszen. Ponad dwugodzinne spotkanie
poswigcone byto funkcjonowaniu systemu ratownictwa medycznego w Polsce.
Rozmowy dotyczyly m.in. finansowania systemu Panstwowego Ratownictwa
Medycznego, wynagrodzen ratownikow medycznych, zmian w zakresie szkolnic-
twa 1 doskonalenia zawodowego, warunkow zatrudnienia pracownikow pogotowia
ratunkowego, ewentualnych zmian dotyczacych sposobu rozdysponowania karetek
pogotowia na obszarze poszczegdlnych wojewodztw, wydtuzenia okreslonego w
ustawie okresu przejsciowego, ktory ma umozliwi¢ kazdemu pracownikowi dosto-
sowanie swoich kwalifikacji do ustawy. Ustalono tez, ze poszerzony zostanie sktad
zespotu opracowujacego zatozenia do projektu ustawy nowelizujacej ustawe o
Panstwowym Ratownictwie Medycznym. Zebrani zadeklarowali wolg dalszej
wspolpracy oraz zawieszenie akcji protestacyjnych.

Informacje pochodza z witryny internetowej www.mz.gov.pl. Zajrzatem tam,
aby zobaczy¢, czy w okresie wakacyjnym toczyly si¢ prace i rozmowy dotyczace
wynagrodzen w ochronie zdrowia i, szerzej, reformy systemu. Jak wida¢, Mini-

sterstwo Zdrowia skoncentrowato si¢ na problemach pracownikow pogotowia
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i ratownictwa medycznego. Takze w mediach zdecydowanie mniej informacji niz
wiosna w goraczkowych tygodniach ,,biatych” szczytow.

»Gazeta Wyborcza” w dwie kolejne $rody (23 1 30 lipca) zajrzata do kieszeni
lekarzy. Juz z tytutow dowiadujemy sig, ze: ,,Szpitale cenia fachowcow. 30 tys. zt
zarabiaja najbardziej wzigci lekarze. Panstwowe szpitale podnosza pensje nawet
o kilkanascie tysigcy” oraz ,,Nasi drodzy lekarze. 800 funtéw miesigcznie. O tyle
w ciagu 12 miesigcy wzrosla pensja polskiego lekarza. W Polsce”.

384 szpitale, na prosbg Ministerstwa Zdrowia, wypetnity ankiety. Wskazuja one,
ze w ciagu kilku miesigcy pensje lekarzy wzrosty o 1300-1500 zt. W czerwcu
2008 r. pensja specjalisty wynosita 7211 zl, podczas gdy w listopadzie ubiegtego
roku 5932 zt. Zdaniem prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, Jacka Paszkiewi-
cza, ,,pensje rosna, bo do szpitali ptynie gigantyczny strumien pienigdzy. Mamy
najlepszy rok w historii. W poréwnaniu z ubieglym rokiem wydamy o 10 miliar-
dow, czyli o jedna czwarta wigcej. 4 miliardy zostaty nam z ubiegtego roku. A w
tym mieli$my zaplanowany wzrost 1 jeszcze jest znakomita sytuacja gospodarcza.
Wigcej ludzi pracuje, rosna pensje, a od tych pensji odprowadzane sa wyzsze
sktadki”. Wedlug Adama Czerwinskiego z ,,Gazety Wyborczej”, lekarze swoje

podwyzki wystrajkowali, a reszt¢ zmienita ustawa wprowadzajaca europejski czas -

pracy dla lekarzy.

Najbardziej, jak wynika z ankiet, wzrosty ptace maksymalne. Nie brakuje przy-
ktadow na podwyzki rzgdu 10 000 zt. Nie brakuje szpitali publicznych, w ktorych
lekarze (glownie ordynatorzy i lekarze z drugim stopniem specjalizacji) zarabiaja
juz ponad 30 000 zt.

Nie wszyscy maja jednak wigeej w portfelach. Z tych samych ankiet wynika, ze
nadal sa lekarze, przede wszystkim mtodzi, ktdrzy zarabiaja 1300 zi.

W czasie wakacyjnym ciszej byto tez o reformie szpitali i przeksztatcaniu ich
w spolki prawa handlowego. Zdecydowanie glos w tej sprawie zabral premier
Donald Tusk, ktory w wywiadzie dla ,,Przekroju” z 7 sierpnia 2008 r. (,,Najsztub
pyta. Mam sposob na dwoch psujow”) powiedziat:

,»Jesli ustawa nie zostanie zaakceptowana, to bgdziemy wzmacniali samorzady
nawet kredytami, jesli si¢ beda na to decydowac. Juz teraz chyba 70 szpitali zosta-

to przeksztatconych ta droga likwidacyjna. Wigc i tak szpitale beda przeksztatcone

w spoiki, tylko przy grozbie ze strony komornikéw czy handlarzy dtugami, i bgda
likwidowane i odtwarzane w gorszej sytuacji.

Nasza propozycja ustawowa — i to chyba jest jednym z powodow, dla ktorych tak
zawzigcie atakuje ja opozycja — uczytelnia reguly gry, jesli chodzi o relacje wia-
$cicielskie, i w dodatku utrudnia zupetnie bezkarne zadtuzanie sig¢ szpitali. Zapro-
ponowatem ten radykalny wariant obligatoryjnego przeksztalcania szpitali w spotki
prawa handlowego, bo odkrylismy skalg i precyzyjny mechanizm dziatania syste-
mowego zadtuzania szpitali — po to, zeby caty wianuszek instytucji i 0sob zarabiat
na tym wielkie pieniadze. Uczestniczyli w tym czgsto dyrektorzy szpitali, dostaw-
cy sprzetu, dostawcey lekow, dostawcy jedzenia i wszyscy mieli si¢ dobrze, bo wie-
dzieli, ze raz na kilka lat panstwo im odpusci, oddtuzy. A to jest ten moment, kiedy
odpuscimy ostatni raz, ale pod warunkiem, ze to odpuszczenie automatycznie unie-
mozliwi kolejna taka operacjg”.

Wedlug Ministerstwa Zdrowia, sytuacja szpitali publicznych zaczyna si¢ popra-
wia¢, niektore wyraznie stabilizuja swoja sytuacj¢ finansowa. Przede wszystkim
nie powigkszaja zadtuzenia, a w wielu przypadkach zmniejszaja swoje zobowiaza-
nia.

Rzad prowadzit w sierpniu negocjacje z nauczycielami, ktorzy chca zarabiaé
50 proc. wigcej, ale nie chca pracowaé cztery godziny dhuzej. Kiedy i w jaki sposob
wznowione zostana rozmowy zapoczatkowane ,,biatymi” szczytami, okaze si¢ po
posiedzeniu parlamentu, ktéremu zespoty robocze przekazaty sporo dokumentow,
m.in. dotyczacych: zmiany ustroju zakladow opieki zdrowotnej, ochrony praw
pacjenta i rzecznika praw pacjenta, dodatkowych dobrowolnych ubezpieczen zdro-
wotnych. A gdy idzie o kolejne podwyzki dla lekarzy, maja one by¢ zagwaranto-
wane w 2009 r., kiedy to na ochrong zdrowia bedzie 5 mld zt wigcej. Projekt
przysztorocznego planu finansowego NFZ zaklada, ze bgdzie on dysponowac
kwota 52 641 593 000 zt.



