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z gtowg w piasku

Polowa roku 2013 to okres w ochronie zdrowia,
w ktérym narasta frustracja zarzadzajacych podmiotami
leczniczymi. Sytuacja ta spowodowana jest perspekty-
wa zmniejszonych lub poréwnywalnych z obecnym
rokiem $rodkéw finansowych, ktérymi bedzie dyspo-
nowal NFZ w 2014 r., oraz brakiem pieniedzy na zapla-
te biezacych nadwykonaf.

Poréwnywalny budzet NFZ na przyszty rok z obec-
nym oznacza wobec rosnacych cen mediéw i lekéw, ze
pieniedzy bedzie mniej. A przy tym sam fundusz na
wlasne wydatki administracyjne, w tym wydatki na
media, zmienia wysoko$¢ planéw finansowych, pod-
wyzszajac je na przyszly rok. Dojda do tego w 2014 r.
koszty finansowe realizacji nieszczesnych pakietéw
ustaw.

ralnie i skrupulatnie kontrolujac jednostki niepublicz-
ne lub mniejsze jednostki publiczne funkcjonujace na
obrzezach wojew6dztw. Nikt nie zabiega o rozwdj ustug
medycznych w obszarach, gdzie brakuje specjalistéw.
Do tego dochodzi kompletny brak kampanii informa-
cyjnej i fiasko porozumienia miedzy $wiadczeniodaw-
cami a platnikiem. Nie wiadomo réwniez, kiedy nasta-
pia zmiany organizacyjne NFZ. Jest to potezny proces,
tym bardziej ze powolywanie UNUZ-bis w mojej oce-
nie nie przyniesie istotnych zmian.

Rosnie réwniez liczba sporéw sadowych pomiedzy
$wiadczeniodawcami a NFZ dotyczacych legalnosci kon-
troli przeprowadzanych przez fundusz i zgodnosci z obo-
wiazujacymi przepisami prawa. NFZ popelnia w tym
zakresie coraz wiecej bledéw istotnych ze wzgledéw pro-

13 Fundusz zajmuje sie mato istothnymi sprawami, tracac w ten
sposob sity i mozliwosci i tak ubogich zasobow kadrowych 1)

Nikt nie wie, czy beda duze konkursy na przyszly rok
w cze$ci wojewddzew, w ktérych wygasaja umowy. Czy
bedzie ten konkurs, czy bedzie anektowanie obecnych
umoéw? Pojawiaja sie w tym zakresie watpliwosci
natury prawnej. Sytuacja staje si¢ o tyle niebezpieczna,
ze przeprowadzenie nowych konkurséw na podstawie
obowiazujacych wymagan moze okazad sie niemozliwe
do realizacji albo skoniczy sie wielka awanture, czego
probke mieliémy na Pomorzu. Konkurs przeprowadzony
prawidlowo wygraly podmioty niepubliczne kosztem
publicznych. Efekt — odwotano dyrektora oddziatu.

Tymczasem fundusz zajmuje si¢ malo istotnymi spra-
wami, takimi jak koincydencje, karzac §wiadczenio-
dawcéw karami po 100 zt. Nie ma to zadnego efektu
ekonomicznego ani merytorycznego dla NFZ. Finalnie
prowadzi do kolejnego niepotrzebnego konfliktu ze $ro-
dowiskiem medycznym w zakresie tzw. porad recep-
turowych. W ten spos6b NFZ traci sily i mozliwo$ci
i tak ubogich zasob6w kadrowych. Tymczasem istot-
ne problemy, takie jak rzeczywiste koszty w ochronie
zdrowia czy plany zakupéw ustug medycznych, leza odto-
giem. Fundusz przymyka oczy na nieprawidlowosci
w duzych publicznych jednostkach, jednoczesnie lite-

ceduralnych. Obecnie wiekszo$¢ podmiotéw leczniczych
to przedsiebiorcy, a ustawa o swobodzie dziatalnosci
gospodarczej nie koresponduje w zakresie przepiséw
o kontrolach z ustawami ,,0 dziatalnosci leczniczej”.

Procedowane zmiany, ktére obejmuje projekt usta-
wy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkéw publicznych z 4 lipca 2013 r., przewiduja
zarGwno pozytywne, jak i negatywne rozwigzania.
Z pewnodcia takie propozycje, jak zwigkszenie jakosci,
kompleksowosci, ciagltosci §wiadczefi medycznych czy
mozliwos¢ przedtuzenia okresu obowigzywania uméw
w przypadku ryzyka braku zabezpieczenia udzielania
$wiadczefi opieki zdrowotnej, uelastycznia system,
ale poruszajg zaledwie czastke r6znych mankamentéw
prawno-organizacyjnych, ktére nalezy bezzwlocznie roz-
strzygnac.

Narasta nierozwiazany problem ostrych dyzuréw oraz
finansowania i zabezpieczenia $wiadczett medycznych
dla dzieci. Konsultanci wojewddzcy i inne instytucje
w tym zakresie chowaja glowe w piasek. Tymczasem
rozwigzania po$rednie, ktére byly dotychczas stosowane,
jak jeden, rotacyjny ostry dyzur w miescie, zostaly zakwe-
stionowane przez Rzecznika Praw Pacjenta.

fot. Dziki

78 menedzer zdrowia

sierpien 5/2013



