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Prosty rachunek

Kiedy na r6znych forach pojawia si¢ dyskusja o fi-
nansowaniu ochrony zdrowia, bardzo cze¢sto mozna
spotka¢ sie z komentarzami typu: ,,Pieniedzy jest dos¢,
tylko przejada je NFZ” lub: ,,Oddajcie mi kase, kt6-
ra zabieracie na skladke zdrowotna” itd. Warto chyba
spojrze¢ na fakty.

Po pierwsze — jaka faktycznie ptacimy sktadke?
Zalézmy, ze mam zarobki mniej wiecej w wysoko-
§ci $redniej krajowej: 4000 zt brutto. Rocznie daje to
48 000 zl. Roczna sktadka na zdrowie to 9 proc. wy-
nagrodzenia brutto — 4320 zt. Sporo, zwlaszcza ze
przeciez nie choruje i w gabinecie lekarskim pojawiam
sie maksymalnie raz w roku. Tyle ze z 4320 zt obo-
wiazku sktadkowego moje realne obciazenie to 600 zt
— reszta, czyli 3720 zl, zmniejsza méj podatek docho-

w panistwach OECD to prawie 7 proc. PKB. W Polsce
—ok. 4,5 proc. Jednocze$nie mamy bardzo duzy koszyk
$wiadczen gwarantowanych. To powoduje, ze system
ochrony zdrowia funkcjonuje w stanie permanentne-
go niedoboru, czego przejawem sa m.in. kolejki do
specjalistow. Czy to NFZ przejada pieniadze na nasze
zdrowie? Niekoniecznie. Z kosztami wlasnymi wyno-
szacymi 1 proc. przypisu sktadki jest on jedna z naj-
tafiszych (jezeli nie najtafisza) tego typu instytucji na
$wiecie. Nie zmienia to faktu, ze nierdbwnowaga w sys-
temie ochrony zdrowia bedzie si¢ poglebia¢. Pomimo
poprawiajacych sie wskaznikéw demograficznych Ko-
misja Europejska prognozuje wzrost niezaspokojonego
zapotrzebowania na $wiadczenia zdrowotne do 2060 r.
do 3,11 proc. PKB w poréwnaniu z 0,57 proc. PKB
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dowy. W sumie, jak tatwo policzyé, moje rzeczywi-
ste obciazenie sktadka zdrowotna wynosi nie 9 proc.,
tylko 1,25 proc. wynagrodzenia. Jezeli skomplikujemy
sytuacje i dodamy do rachunku niepracujacego mat-
zonka i dwoje dzieci, okaze sie, ze realny miesieczny
koszt ubezpieczenia zdrowotnego na cztonka rodziny to
12 zt 50 gr. Nieduzo, prawda?

Chcemy sami ponosi¢ odpowiedzialno$¢ za koszty
swojego leczenia? Prosze bardzo — w USA do niedawna
nie obowigzywalo powszechne ubezpieczenie zdrowot-
ne. Efekt? Pomimo najwyzszych na $wiecie, siegajacych
18 proc. PKB, wydatkéw na zdrowie (w tym publicz-
nych w wysokosci 8,8 proc.), prawa do opieki zdrowot-
nej pozbawionych byto ok. 40 mln ludzi.

Budzet NFZ to troche ponad 70 mld zt. Wydawa-
toby sie — ogromna kwota. Tylko je$li poréwnamy si¢
z innymi, szybko okaze sie, ze nie bardzo jest si¢ czym
chwali¢. Srednia wydatkéw publicznych na zdrowie

w 2020 r. To dwie trzecie naszych dzisiejszych wydat-
kéw publicznych na zdrowie. Potrzebne sa pilne dzia-
tania zaréwno po stronie przychodowej (wzrost sktadki,
ubezpieczenia prywatne), jak i wydatkowej. O wigkszej
efektywnosci wydawania pieniedzy na zdrowie rozma-
wiali$my podczas ostatniego Forum Ekonomicznego
w Krynicy. Wsrdd najbardziej istotnych zmian wy-
mieniano konieczno$¢ przesunigcia akcentéw z finan-
sowania medycyny naprawczej na o wiele tafisza pro-
filaktyke, kontraktowanie, jesli to mozliwe, §wiadczen
ambulatoryjnych zamiast najdrozszych — szpitalnych,
finansowanie najbardziej efektywnych kosztowo tech-
nologii medycznych z uwzglednieniem cato$ciowych,
a nie tylko bezposrednich, kosztéw choroby, kupo-
wanie zdrowia zamiast procedur. Czy takie zmiany sa
wystarczajace? Z pewnoscia nie. Ale réwnoczes$nie sa
konieczne w dobie nieustajacego braku funduszy, kt6-
rych w najblizszym czasie raczej nie przybedzie.
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