moim prywatnym zdaniem

Konstanty Radziwitt

Ryczatt i czynniki jakosci

Ryczalt, ktéry od nowego roku bedzie podstawa wy-
nagrodzenia szpitali (wedlug szacunkéw Narodowego
Funduszu Zdrowia bedzie stanowit $rednio 54%) za-
kwalifikowanych do podstawowego systemu zabezpie-
czenia (tzw. sieci), budzi uzasadnione emocje, szczegdl-
nie wsrdd zarzadzajacych tymi szpitalami.

Znany jest juz projekt rozporzadzenia ministra zdro-
wia w sprawie sposobu ustalania ryczalttu dla systemu
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia §wiadczen
opieki zdrowotnej.

Wsréd czynnikéw jako$ciowych modyfikujacych
wynagrodzenie szpitala znalazly sie:

* udzial §wiadczefi ambulatoryjnych (zacheta do obej-
mowania opieka ambulatoryjng pacjentéw wypisy-
wanych ze szpitala),

* posiadanie akredytacji w zakresie leczenia szpitalne-
go udzielanej przez Centrum Monitorowania Jakosci
w Ochronie Zdrowia w Krakowie,

* posiadanie laboratorium mikrobiologicznego majace-
go $wiadectwo Ogdlnopolskiego Sprawdzianu Wia-

1YW Ministerstwie Zdrowia prowadzone sg prace nad ustawa
0 jakosci w ochronie zdrowia i bezpieczenstwie pacjenta,
ktéra przewiduje miedzy innymi uzaleznienie wynagrodzenia
szpitali od spetniania kryteriow jakosci?’

Niektérzy publicysci (szukajacy dziury w calym)
narzekaja, ze skomplikowany algorytm obliczania
ryczaltu jest trudny do zrozumienia. Pomijam juz
fakt, ze w gruncie rzeczy chodzi o ciag dzialad po-
legajacych na mnozeniu, dodawaniu i dzieleniu liczb,
co przy podstawianiu znanych dyrektorom szpitali
i pracownikom oddzialéw wojewédzkich NFZ war-
toéci odpowiednich wskaznikéw nie powinno nastre-
cza¢ wielkich trudnosci. Dobrze jednak mie¢ takze
na uwadze, ze nie jest on przeznaczony dla kazdego
obywatela, lecz dla 0séb posiadajacych okreslone kom-
petencje. Warto réwniez zauwazy(, ze poza 0CZywi-
stymi odniesieniami do liczby wykonanych i sprawoz-
danych §wiadczefi, w sposéb konsekwentny promuje
on okre$lone zachowania szpitala (korzystne z punktu
widzenia pacjentéw) i co niestychanie wazne — jako§é
udzielania $wiadczen.

rygodnoséci Badan Mikrobiologicznych POLMICRO
wydawanego przez Centralny O$rodek Badar Jakosci
w Diagnostyce Mikrobiologicznej,

* posiadanie laboratorium analitycznego majacego
$wiadectwo programu miedzylaboratoryjnej oceny
jakosci badan laboratoryjnych w zakresie chemii kli-
nicznej wydawanego przez Centralny Osrodek Badan
Jakosci w Diagnostyce Laboratoryjnej.

W Ministerstwie Zdrowia prowadzone sg prace nad
ustawg o jako$ci w ochronie zdrowia i bezpieczefistwie
pacjenta, ktéra przewiduje m.in. uzaleznienie wynagro-
dzenia szpitali od spelniania kryteriéw jako$ci. Wobec
ograniczonej obecnie liczby wskaznikéw jakosci i bez-
pieczefistwa rozporzadzenie w sprawie ryczaltu stanowi
pierwszy wazny krok na drodze do wynagradzania nie
tylko za ilo$¢ wykonanej przez $wiadczeniodawcéw pracy,
lecz takze za jej jako$¢, co jest powszechnie oczekiwane.
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