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Stowa ucza,
przyktady pociagaja

Rozmowa z Jerzym Kolasinskim,
zatozycielem, wtascicielem i dyrektorem
Kliniki Kolasinski — Hair Clinic Poznan,
Menedzerem Roku 2011 w Ochronie
Zdrowia w kategorii NZOZ

22 menedzer zdrowia

Jest pan lekarzem czy menedzerem?

Przede wszystkim lekarzem, chociaz zarza-
dzanie, tworzenie rzeczywisto$ci opieraja-
cej si¢ na klarownych zasadach, sprawia mi
ogromna przyjemno$¢. Ostatnio kolezanka
przypomniala mi, Ze juz na pierwszym
roku studiéw podczas zaje¢ z anatomii
moéwilem, ze marzy mi si¢ prywatna klini-
ka, cho¢ wtedy wydawalo sie to komplet-
nie nierealne. Nie koficzylem studiéw
menedzerskich, ale otrzymalem dobrg
szkole. Byta nig dziatalno$¢ w radzie uczel-
nianej. Pod koniec studiéw, gdy zostatem
szefem komisji zagranicznej, Akademia
Medyczna w Poznaniu miata najwieksza
wymiane zagraniczng ze wszystkich uczel-
ni w Polsce. Wysylalismy setki studentéw
za granice i rownie duzo goscilismy
w Poznaniu. Bardzo czesto byly to umowy
podpisywane na szczeblu uczelnianym,
a nie centralnym, i my si¢ tej odpowie-
dzialnoéci uczylismy — jak pisaé pisma,
sktada¢ wnioski, zalatwia¢ wszelkie for-
malno$ci. Podkresleniem tej dzialalnosci
bylo to, ze ukoficzylem studia z medalem
Primus Inter Pares, przyznawanym $red-
nio dwudziestu studentom rocznie w kra-
ju. To wyréznienie bylo wlasciwie za dwie
rzeczy — za osiagni¢cia w nauce i w dziatal-
nosci spolecznej. Pozniej petnitem w zyciu
wiele funkcji menedzerskich, choé¢ nie
dotyczyly one bezposrednio biznesu,
np. bylem przewodniczacym Komisji
Praktyk Lekarskich Wielkopolskiej Izby
Lekarskiej. Gdy obejmowalem te funkgje,
prywatne prakeyki w Polsce nie istnialy,
zaczeta obowigzywac ustawa, ale nie wpro-

wadzono przepiséw wykonawczych. Przy-
dato si¢ wczesniejsze doSwiadczenie, by
opracowal formularze, stworzy¢ logistyke
pracy komisji i obstugi lekarzy. Po czterech
latach mojej kadencji mieliSmy zarejestro-
wanych 8 tys. praktyk lekarskich. Szkota
dziatalnos$ci menedzerskiej byto tez kiero-
wanie reprezentacja Polski w szybownic-
twie. Zajmowalem si¢ pozyskiwaniem
sponsoréw, wéréd ktérych znalazly si¢ naj-
wigksze banki szwajcarskie. Otrzymatem
za to najwyzsze wyrdznienie w polskim
szybownictwie — medal im. Czestawa Tafi-
skiego.

Skad pomyst na wlasna klinike?

Uwielbiatem chirurgie. Nie mogtem jed-
nak zaakceptowa¢ zlej obstugi pacjentéw
w szpitalach publicznych. Przez pewien
czas sadzitem, ze ta sytuacja si¢ zmieni, ale
pbzniej stracilem nadzieje i stwierdzitem,
ze trzeba stworzy¢ co§ wlasnego w ramach
mozliwosci, ktére wtedy istniaty. Rozpo-
czynalem dziatalno$¢ w 1984 r., juz po sta-
nie wojennym. Przy$wiecaly mi zasady
obowigzujace w szybownictwie — wyko-
rzystuj czynniki zewnetrzne, naturalne
warunki do osiggni¢cia wlasnych celéw.
Moja klinika byla pierwszym tego typu
przedsiewzieciem w Polsce. Jej dzialalnosci
przypatrywal sic Tomasz Stockinger, ktory
publicznie powiedzial, ze bytem dla niego
wzorem przy tworzeniu postaci doktora
Lubicza.

Prowadzenie niepublicznej placéwki
to jak zycie na wulkanie. Nieustannie
zmieniajace si¢ przepisy, zasady funk-
cjonowania. Trudno w takiej sytuacji
opracowywac plany rozwoju.

To prawda. Zwlaszcza jesli placéwka musi
sie sama utrzymaé. Mj sektor opiera sie
na stabilnej pozycji i marce. To buduje si¢
latami. Trzeba przyjaé tysiace pacjentéw,
by zdoby¢ zaufanie. Zadowoleni pacjenci
wracaja do lekarza i placéwki niezaleznie
od zmian.
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Co pan uwaza za sukces?

Utrzymanie wysokiego poziomu ustug,
stabilnej sytuacji finansowej, rozpozna-
walnej marki, a przede wszystkim uzna-
nie $rodowiska lekarskiego. To konse-
kwencja wieloletniej pracy. ,Menedzer
Zdrowia” promuje osiagnigcia za miniony
rok. Ale ich poczatku trzeba upatrywaé
w odlegtej przesztosci. Sukces w 2010 r.
czy 2011 r. jest konsekwencja wielu lat
pracy. Medycyna jest specyficzna dyscy-
plina. Trzeba by¢ bardzo cierpliwym i do-
brze pracowaé w dobrych ramach organi-
zacyjnych, zeby zaczal czerpa korzysci
z tego biznesu.

Stawiaja pafistwo na klientéw prywat-
nych.

Nie mamy zadnych kontraktéw z NFZ.
Wiecej: nigdy si¢ o nie nie ubiegatem.
Nie chcg taczy¢ sektora prywatnego z pu-
blicznym. Chociaz bytoby to z korzyscia
dla pacjentéw, bo nie potrafitbym inaczej
traktowad 0s6b optacanych przez fundusz
i tych, ktoérzy placa z wlasnej kieszeni.

Nie mozna by podpisaé¢ kontraktu
dotyczacego ortopedii dzieciecej?

To mogloby by¢ korzystne, bo niektére
procedury sa bardzo wysoko punktowa-
ne. My jednak nastawiliSmy sie na
pacjenta, ktéry sam ptaci. Czasem koszty
pokrywaja fundacje, szczegdlnie gdy
mamy do czynienia z leczeniem uszko-
dzefr spowodowanych nowotworem czy
wypadkiem. Powiem szczerze, z kasami
chorych o wiele lepiej sie wsp6tpracowato,
bo uwzglednialy zapotrzebowanie indy-
widualne. W szczegélnych wypadkach,
jezeli pacjent chcial si¢ leczy¢ w mojej
placéwce, wystarczylo jego pismo popar-
te moja opinig i kasa pokrywala koszty.
NFZ tak nie dziata. Fundusz si¢ odhuma-
nizowal.

Jest pan zwolennikiem tzw. modelu
mieszanego — za standardowe uslugi
placi fundusz, a za pozostale pacjent?

Tak. To byloby stuszne z punktu widzenia
spolecznego i sprawiedliwe, ale z tym pro-
blemem decydenci od wielu lat nie potra-
fia sobie poradzi¢. Zreszta w wypadku
chirurgii estetycznej niewiele procedur jest
refundowanych.
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1) Moja klinika byta
pierwszym tego typu
przedsiewzieciem

w Polsce.

Jej dziatalnosci
przypatrywat sie
Tomasz Stockinger,
ktory publicznie
powiedziat, ze bytem
dla niego wzorem
przy tworzeniu
postaci doktora
Lubicza 1)
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Bo chirurgia estetyczna nie jest praw-
dziwa medycyna?

To nie tak. Pracuje¢ réwnie cigzko. Wpraw-
dzie nie mam stresu, czy pacjent przezyje,
ale takie do$wiadczenia nie sg mi obce,
bowiem przez wiele lat pracowalem na
tzw. duzej chirurgii w szpitalu im. Fran-
ciszka Raszei w Poznaniu. Wtedy jeden
szpital mial ostry dyzur na cale wojew6dz-
two. Przyjmowalismy dzieci od 3. roku
zycia i ludzi najstarszych, wykonywaliSmy
zabiegi chirurgii migkkiej i urazowej. Jako
szef dyzuru decydowalem o wszystkim.
Obecnie fascynuje mnie chirurgia estetycz-
na. Od lat uczestnicze w miedzynarodo-

wych konferencjach i warsztatach chirur-
gicznych. Regula jest prowadzenie przeze
mnie konkretnych sesji. Wielokrotnie wy-
konywalem pokazowe operacje w r6znych
czeSciach $wiata, organizowalem warsztaty
chirurgiczne zaréwno w Poznaniu, jak
i w Stanach Zjednoczonych. Sporo czasu
poswiecam na czytanie literatury fachowej.
Czasopisma po$wiecone chirurgii plastycz-
nej i estetycznej wciagaja mnie jak najlep-
sza powie$¢ czy kryminal. Od wielu lat
dziele sie swoimi do$wiadczeniami. Mam
na swoim koncie ponad 140 prac opubli-
kowanych i wygloszonych na zjazdach
w kraju i za granica. Ostatnie sze§¢ lat
bylem w zarzadzie najwigkszego na $wiecie
towarzystwa zajmujacego si¢ chirurgia

odtwoérczg wloséw. Duza przyjemnosé
sprawiaja mi takZe zadania zwigzane
z marketingiem medycznym. Jest to dzie-
dzina bardzo wymagajaca, ktérej mechani-
zmy udalo mi si¢ dobrze poznad.

Plany na przyszlo§¢?

Pozostawaé w czotéwce w tym sektorze, ale
odrobing zwolni¢ tempo. Utrzymaé wsp6t-
czynnik rentownosci na dotychczasowym
wysokim poziomie 150 proc. Wiecej pu-
blikowaé, bo mam mnéstwo zebranego
materialu. Trzeba tez dostosowal sie do
kryzysu globalnego i do tego, co nam
zafundowalo Ministerstwo Finanséw —
VAT bylby korzystny w okresie intensyw-

nego inwestowania, ale w codziennej pracy
to duze obciazenie dla kliniki i jej pacjen-
tow.

Nie zamierza pan tworzy¢ firmy siecio-
wej?

Na pewno nie. Pacjent potrzebujacy spe-
gjalistycznej pomocy szuka konkretnego,
dobrego lekarza, renomowanej firmy, a nie
Jast foodu. W Niemczech i w Stanach Zjed-
noczonych funkcjonuja placéwki sieciowe,
gléwnie specjalizujace si¢ w chirurgii wlo-
séw, i dajg sobie rade, ale tam si¢ zatraca
indywidualnos$¢ lekarza. Do tego stopnia,
ze nie moze on nic zrobi¢ bez decyzji
menedzera — ani pojecha¢ na kongres, ani
wyrazi¢ wlasnej opinii.
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Czy to, ze klinika znajduje sie w Wiel-
kopolsce, ma jakie§ znaczenie?

Bardzo duze. Jestem Wielkopolaninem
z dziada pradziada. Mam poczucie bycia
u siebie i czerpie z tego sile. Filozofia po-
zytywistyczna jest bardzo pomocna przy
podejmowaniu dzialafi ekonomicznych.
Bo przeciez to nie bylo tak, ze od Niem-
cOw nauczyliSmy sie lepiej pracowaé. To
byla forma walki polegajaca na tym, zeby
by¢ lepszym od nich, podejmujac dziata-
nia w granicach prawa, bo wtedy musieli
nas szanowa¢ — i tak pojmuje patriotyzm.
Dzigki temu nie boje si¢ konkurencji,
wrecz stymuluje mnie do dzialania.

Jaka jest zatem pana wizja rozwoju?

Priorytetem bedzie wdrazanie coraz now-
szych technologii. Wyszukiwaniem nowi-
nek zarazit mnie prof. Jan Fibak, ktory
byl moim mentorem. Bezblednie wylapy-
wal w Swiatowych trendach to, co sie
w danym momencie, w konkretnych
warunkach w Polsce dato wykorzystad. Ja
robie podobnie. Ostatnio kupili§my apa-
rature do obrazowania ludzkiego ciala,
twarzy, piersi w technologii 3D. To bar-
dzo pomaga pacjentowi w zrozumieniu
wlasnych defektéw, bo moze on si¢ zoba-
czy¢ w sposéb przestrzenny. Pacjent musi
mie¢ pewnos¢é, czego pragnie. Lekarz nie
powinien mu niczego narzucaé, sugero-
waé zmian.

Pana ideal kobiecego piekna?

Ukochana kobieta. I nie fizycznos$¢ jest
w tym wypadku najwazniejsza. Mezczy-
zna moze kocha¢ kobiete, ktéra ma bar-
dzo gladka skére, idealne piersi i biodra.
Gdy urodzi mu dzieci i, niestety, poniesie
straty w swej cielesnosci, nadal jest dla
niego piekna i fascynujaca. Nawet jesli
ona postrzega siebie inaczej. W kazdym
z nas jest co$, tylko to co$§ musi znalezé
adresata. Pigkno jest bardzo wzgledne,
jak w sztuce.

Czy lansowany przez UE model, aby
przynajmniej polowa stuzby zdrowia
w krajach czlonkowskich to byly pla-
cowki prywatne, jest sensowny?

Bardzo. Kapitalizm nie jest idealnym roz-
wigzaniem. W dziedzinie zdrowia koniecz-
ny jest interwencjonizm panstwa. Prywat-
ne placéwki sa natomiast lepsze z punktu
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bezsensownie pieniedzy. Lecznictwo otwar-
te zdecydowanie powinno by¢ w rekach
prywatnych, lecznictwo zamkniete za$ do
pewnego zakresu, bo obowiazkiem pan-
stwa, ktore przeciez zabiera cze$¢ docho-
déw obywatelom, jest pomaganie spole-
czefistwu. Niektére procedury sa tak
kosztowne, ze zadna firma prywatna bez
subwencji sobie nie poradzi. Chyba ze
méwimy o firmie prywatnej, ktdra jest
zarzadzana prywatnie, ale pienigdze otrzy-
muje np. z funduszu.

Czy pracownicy prywatnych placéwek
nie maja wiekszego poczucia zagroze-
nia utrata pracy?

U mnie nie, bo to jest mala firma, niemal

rodzinna, zatrudniajaca zaledwie dwadzie-
$cia oséb. Uwazam jednak, ze rola dobre-

widzenia ekonomicznego. Wtasciciel racjo-
nalizuje wydatki, zarzadzanie, nie wydaj‘

1) Nie konczytem studiow menedzerskich,

ale otrzymatem dobra szkote:

dziatalnos¢ w radzie uczelnianej
Akademii Medycznej. Takg szkotg
dziatalnosSci menedzerskiej byto
tez kierowanie reprezentacja Polski

w szybownictwie 1)

go zarzadzajacego jest stworzenie takich
mechanizméw, by kazdy zatrudniony wie-
dzial, ze jest niezbedny, ze jego praca jest
wazna i przyczynia si¢ do osiagniecia suk-
cesu. Mysle, ze kluczem do ludzkiego dzia-
tania jest motywacja. Menedzer, by méc
wymagac¢ od innych, musi najpierw wyma-
gac od siebie. Jesli kto§ zarzadza zza biur-
ka i tylko czerpie korzysci ze swojego sta-
nowiska, nie zyska autorytetu wsrdd
pracownikéw. W firmie niezbedna jest tez
odrobina dyktatury. I nie chodzi mi
o wymuszanie oczekiwanych zachowan
krzykiem czy zakazami, lecz poprzez przy-
ktad. Moje motto brzmi: verba docent, exem-
pla trabunt — stowa ucza, przyklady pocia-
gaja. To jest regula nie tylko na biznes, ale
na cafe zycie.

Rozmawiata: Aleksandra Lang
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