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PREZENTUJA SUBIEKTYWNY ODBIOR RZECZYWISTOSCI PRZEZ AUTORA
I NIE POWINNY BYC UTOZSAMIANE Z OFICJALNYM STANOWISKIEM WIL

KRZYSZTOF 0ZEGOWSKI

Jakby matlo bylo zamieszania z wpro-
wadzeniem kas fiskalnych dla lekarzy, to
nasi ,,genialni” prawodawcy z rzadu
1 sejmu zafundowali Srodowisku medycz-
nemu jeszcze jedng zabawe pod tytutem:
,»VAT a ustugi medyczne, czyli czeski
film, w ktorym nikt nic nie wie”. Ktos, kto
pamigta, ze od lat domagamy si¢ VAT-u
na ustugi medyczne zamiast ,,zwolnienia
z VAT”, powie: No wreszcie macie, co
chcecie. Skoro rzad powiedziat ,,A”
1 wprowadzit kasy fiskalne, logicznym
jest, ze ,,ovatowal” ushugi medyczne, by
stosowanie kas miato sens. Niestety, jak to
zwykle bywa z ,,wltadza”, ta zawsze cos
wymysli, by uprzykrzy¢ lekarzom zycie,
pod pozorem, ze walczy z ich ,,za duzy-
mi” zarobkami. Tak na marginesie, to cie-
kawe, ze nikogo nie ktuja w oczy zarobki
bankowcow, posrednikow finansowych,
wszelkich odmian prawnikow, przy kto-
rych nawet zarobki ,,tuzow finansowych”
polskiej medycyny, o ,,szarych” lekarzach
nie wspominajac, to ,,pikus”. Ale do tego
Jjuz powinniSmy si¢ przyzwyczai¢, ze
thuszcza lubi doktorom zaglada¢ do port-
fela i garazu, nie zastanawiajac si¢, jakim
kosztem s3 one zapehiane. Ale wrocmy
do tematu VAT-u. Jak zwykle, wszelkie
zamieszanie z podatkami nasze ,,orty” thi-
macza wytycznymi unijnymi. Dlatego,
podobno, nie jest mozliwe ,,ovatowanie”
wszystkich ustug medycznych, szczegol-
nie postulowang przez srodowisko stawka
,»zero”. Te same regulacje nie przeszka-
dzaja jednak wprowadzi¢ VAT-u na nie-
ktore ustugi okreslane jako ,niestuzace
poprawie zdrowia”. Szczerze powiem, ze
nie bardzo rozumiem, o co tu chodzi,
oczywiscie poza zamiarem tupienia
medykow 1 ich pacjentow, ktorzy pragna
skorzystac z oferty szerszej, niz to oferuje
NFZ, bowiem sztandarowym przyktadem
takich procedur s3 r6znego rodzaju opera-
cje plastyczne ,na zyczenie”, a nie
w wyniku urazéow czy wad wrodzonych
(cho¢ tu nalezaloby podyskutowac, czy

np. za maly biust w stosunku do oczeki-
wan wiascicielki nie jest ,,wada wrodzo-
ng”?). Otoz takie ,,fanaberie” sa karane
petna, 23-procentowa stawka VAT. Ergo,
staja si¢ drozsze, bo przeciez trudno ocze-
kiwa¢, ze lekarze zechca zarabia¢ o pra-
wie ¥4 mniej. R6znej masci komentatorzy,
czy to prawni, czy finansowi, zastanawia-
ja sie, jak klasyfikowa¢ rozne ushugi,
szczegolnie te, ktore w jednej sytuacji
sa bezspornie leczeniem, a w innej zali-
czane sg przez fiskusa do ,,ovatowanych
fanaberii”. Wedtug mnie, problemu nie
powinno by¢, gdy za podstawg wezmie
si¢ definicj¢ zdrowia WHO. Dla przypo-
mnienia, obecna definicja zdrowia przyje-
ta przez Swiatowa Organizacje Zdrowia
jest nastgpujaca:

Zdrowie to nie tylko catkowity brak
choroby czy kalectwa, ale takze stan pet-
nego, fizycznego, umystowego i spolecz-
nego dobrostanu (dobrego samopoczu-
cia). Bazujac na niej, wszystkie ustugi
medyczne shuza ,,poprawie zdrowia”
i stad powinny by¢ zwolnione z podatku
VAT. Oczywiscie, taka definicja zapew-
ne nie spodoba si¢ fiskusowi i ten bedzie
probowal udowodni¢, ze jednak tak nie
jest. Tu w sukurs powinna nam przyjs¢
»tajemnica lekarska”. Z braku miejsca,
albo by Panstwa do konca nie zanudzic,
tylko ,,musn¢” temat, gdyz wbrew pozo-
rom nie jest to wcale blaha i prosta
sprawa. Na potrzeby tych rozwazan przyj-
mijmy jednak, ze tajemnica lekarska
jest nadrzedna nad zadaniami fiskusa
i w przypadku jego watpliwosci, czy dana
ustuga powinna by¢ ,,ovatowana” czy nie,
zawsze odpowiadajmy, ze nie oraz ze
dalszych wyjasnien nie mozemy udzieli¢,
gdyz obliguje nas do tego tajemnica lekar-
ska, a rozliczenia z fiskusem nie sg powo-
dem do jej famania. Przy takim zatozeniu
nie powinno by¢ problemow z rachunka-
mi, tak by lekarz zarobil, a pacjent nie
zostat zlupiony tylko dlatego, ze fiskus
miat takie widzimisig.

Od ,,vacikow” przejdzmy do tegorocz-
nego kontraktowania ustug przez NFZ.
Jakzeby inaczej i w tym roku nie obyto si¢
bez skandali i po raz kolejny fundusz udo-
wodnit, ze dobro pacjenta ma za nic. Ze
pomimo uptywu lat nadal nie wyciagnat
wnioskow, by poprawi¢ ,,rzeczywiscie”
proces kontraktowania, a nie tylko
w taki sposob, by mie¢ alibi dla swoich
idiotycznych i bezdusznych decyzji.
W tym roku hitem jest ,,komputerowy
system oceny ofert”. Jak Panstwo wiedza
(bo w Wielkopolsce przerabiamy to juz
nie pierwszy raz), jest to narzedzie ,.ideal-
ne”. Dlaczego idealne? Ano dlatego, ze
wszelkie pretensje sa zbywane jednym
zdaniem: To nie my, to system. A w domy-
$le, system jest idealny. A ze tak nie jest, to
jak mawiat klasyk: ,,Tym gorzej dla fak-
tow”. Poniewaz fundusz uwaza go za
narzedzie idealne i to wystarczy. Ktos
przytomnie spyta: Idealne, ale do czego?
Odpowiedz jest jasna dla wszystkich,
ktorzy maja jakikolwiek kontakt z fun-
duszem. Jego mottem (zapewne) jest
bowiem: Nie badzcie niczego pewni, gdyz
wszystko moze si¢ zmieni¢. Dla normal-
nych ludzi oczywistym jest, ze ,,Swiadcze-
niodawca” powinien mie¢ zapewniony
trwaty i stabilny kontrakt, tak by moc spo-
kojnie planowa¢ swoj rozwoj, by popra-
wia¢ oferte dla pacjentow, czy to poprzez
jej rozszerzenie, czy tez podniesienie na
wyzszy poziom, chocby przez zakup
nowego, nowoczesniejszego sprzetu lub
inwestycje w szkolenie personelu. Nieste-
ty, to co dla przecietnego, normalnego
cztowieka jest jasne, nie jest takie dla fun-
duszu. Mozna wrecz odnie$¢ wrazenie, ze
drgczenie konkursami ofert, aktualizacja-
mi ofert stanowi dla wladz funduszu jaka$
szczegdlng przyjemno$é, ze znajduja
ujscie dla swoich sadystycznych upodo-
ban, a by¢ moze i frustracji, ze nie spehi-
li si¢ w zawodzie, szczegodlnie dotyczy to
tych pracownikow, ktorzy kiedy$ byli
lekarzami (tak, wiem, z punktu widzenia
ostatnio zmienionego prawa, nadal nimi
sa, ale dobrze wiemy, ze tak nie jest).
Oczywiscie, taka pewnos$¢ powinna by¢
zastrzezona dla tych §wiadczeniodawcow,
do ktorych fundusz nie ma powaznych
i uzasadnionych zastrzezen. Do zastrze-
zen nie powinno zalicza¢ si¢ réznego
rodzaju wydumanych zadan, z reguty
bedacych efektem bataganu w funduszu
1 nierzetelnego wykonywania we wiasci-
wym czasie zadan, ktore ma zlecone. Kto$
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spyta: A co znowymi podmiotami? Odpo-
wiedz powinna by¢ prosta. Fundusz
zamiast miesza¢ w zamknigtej puli
»Swiadczeniodawcow”, powinien ja po-
szerza¢, oczywiscie poprzez zwigkszanie
ilosci $rodkow, a nie obcinanie kontrak-
tow innym. No, ale to by bylo za proste
i przypadkowo mogtaby si¢ poprawi¢
dostepnos¢ tych czy innych ustug dla
pacjentow. A przeciez nie o to funduszowi
chodzi. To jak fundusz traktuje §wiad-
czeniodawcow, najlepiej charakteryzuje
zdanie wypowiedziane przez rzecznika
oddzialu wojewodzkiego, w ktorym jest
najwigcej odwotan od wynikow tzw. kon-
kursu ofert. Oto6z ta pani wyrazila si¢
w ten sposob: Zawarlismy kontrakty z pod-
miotami, ktore przyjely nasze warunki.
Tak dobrze Panstwo zauwazyli: ,,Przyje-
ty nasze warunki”, a nie np. ,,Uzgodnili-
$my z... warunki”. To wiasnie jest obu-
rzajace, ze fundusz narzuca to, co chce,
nie liczac si¢ z nikim i niczym. Przeciez
pacjent moze pojecha¢ tam, gdzie dane
placowki maja kontrakt, a w najgorszym
razie pozostaje komunikat, ze rozpisze
nowy konkurs. A to, Ze przez miesigce
pacjenci nie beda mieli opieki, najlepiej
lekarza, ktory juz ich zna, to w funduszu
nikogo nie obchodzi.

e

skeksk

Pozostanmy jeszcze przy tegorocz-
nym kontraktowaniu. Najwyrazniej tra-
dycyjnymi staja si¢ juz problemy z za-
kontraktowaniem ustug podstawowej
opieki zdrowotnej. Co prawda w roz-
nych wojewddztwach réznie to wyglada,
ale pomimo iz jest juz druga potowa
stycznia, gdy to pisze¢, to jeszcze nie
zawarto wszystkich umow, co rodzi
rozne problemy, czy to dla lekarzy, czy
to dla pacjentow. Co prawda fundusz,
takze tradycyjnie, zaprzecza, by te trud-
nosci byty, jednakze zycie weryfikuje te
deklaracje. I znow, po raz kolejny fun-
dusz dowodzi, ze stowa o jego trosce
o pacjenta, sg tylko stowami, bo tak
naprawde nikogo pacjent w funduszu nie
obchodzi (no moze poza sytuacjami, gdy
za pomocg pacjenta mozna uprzykrzy¢
zycie lekarzowi). Oczywiscie w podtek-
$cie pojawia si¢ sugestia, ze fakt, iz nie
wszystkie umowy sa juz podpisane, to
wina samych lekarzy, ktorym zachciato
si¢ protestowa¢ 1 nie sktada¢ ofert
W wyznaczonym czasie, tylko zrobili to
po podpisaniu porozumienia, a to prze-
ciez byto juz tak p6zno, ze fundusz nie
mial szansy na wywiazanie si¢ ze swo-
ich powinnosci.
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skekek

Na koniec co$ z niwy internetowej. Jak
zapewne Panstwo zauwazyli, w internecie
mnoza si¢ rozne strony, na ktorych pacjen-
ci wypowiadaja si¢ na temat lekarzy.
Poniewaz stron tych jest coraz wigcej, to
nawet ci z nas, ktorzy sa ciekawi opinii na
swoj temat, nie s3 w stanie dotrze¢ do
wszystkich. Zreszta nie ma sensu, by to
czyni¢, bo poza przyktadami zorganizo-
wanych nagonek na tego czy innego leka-
rza oddziatywanie takich internetowych
opinii na wybory pacjentow jest znikome.
Jednakze, takze w internecie, pojawita si¢
grupa cwaniaczkow, ktorzy postanowili
wykorzysta¢ istnienie takich stron. Ci
ludzie, a wilasciwie firmy, bombarduja
lekarzy ofertami ,,dbania o wizerunek
lekarza/firmy w internecie”. Oczywiscie,
takie ,,dbanie” nie jest oferowane bezinte-
resownie. Oferty zaczynaja si¢ od kilkuset
zlotych miesigcznie za ,raport”. W kwe-
stii, w jaki sposob zamierzaja poprawiac
wizerunek lekarza na tych forach, wypo-
wiedzi przedstawicieli tych firm sa wigcej
niz enigmatyczne. Dlatego wydaje si¢, ze
powinnismy naglosni¢ te dziatania, by
przestrzec kolegow, ktorzy moga ulec
,Ztotoustym” i straci¢ catkiem spore pie-
niagdze.



