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Uwagi do strategii Narodowego Funduszu Zdrowia

Niepotrzebne gzpitale

Nezl

Narodowy Fundusz Zd™ wia

Zaniedbano réwniez ambulato-
ryjna opieke specjalistyczna (AOS),
co powoduje, Zze pacjenci czgsto sg
zmuszeni do korzystania z placé-
wek prywatnych.

Oczekiwania pacjentéw

Jezeli méwimy o optyce pa-
cjentdw, ich satysfakcji, niezbed-
nej dostepnosci (bez zapewnienia

58 menedzer zdrowia
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Dokumenty opublikowane przez NFZ dotyczace mis}i i strategii
dziatania byty oczekiwane, lecz niestety rozczarowuja. Fundusz
(a poprzednio kasy chorych) powinien mie¢ ogromny wptyw na
pozadang restrukturyzacje zasobow opieki zdrowotnej, w szcze-
golnosci szpitali. Niestety NFZ od lat nie wykorzystuje swoich
wielkich mozliwosci w tym zakresie i nadal kieruje gtowne Srodki
na krétkoterminowg opieke szpitalng, zaniedbujac catkowicie tak
pozadane przez pacjentéw i powszechne w zachodniej i pétnoc-
nej Europie szpitale dzienne oraz szpitale opieki dtugotermino-
wej (gtéwnie rehabilitacyjne, na ktére do niedawna przeznaczano
1% pieniedzy).

dostepnosci rozwazania o jako$ci
sa bezprzedmiotowe), to musimy
w kazdej strategii w maksymalnym
stopniu uwzglednia¢ ich oczeki-
wania. A pacjenci oczekuja dobrej
POZ i AOS, a przede wszystkim
szerokiego dostepu do szpitali
dziennych, w razie zagrozenia zycia
bezposredniego dostepu do nowo-
czesnych szpitali zabiegowych oraz

szpitali rehabilitacyjnych o réznych
profilach. O tym wszystkim w stra-
tegii nie ma ani sfowa.

Nieracjonalna mapa potrzeb

W strategii stusznie jest mowa
o potrzebie efektywnej i oszczednej
alokacji srodkéw, ale wobec tego
nie powinno dochodzi¢ do finanso-
wania przez NFZ takich jednostek,
jak szpital miejski w Bialymstoku,
szpitale w Lapach, Chmielniku,
Chojnowie, Pionkach i wielu in-
nych. Te szpitale, dzialajace w for-
mie jednostki krétkoterminowej,
sg po prostu niepotrzebne, gdyz
w sasiedztwie funkcjonuja duze
szpitale zabiegowe, ktére znacznie
lepiej moga zaspokoi¢ potrzeby pa-
cjentéw. Obecnie tylko NFZ ma
instrumenty, by te nieracjonalna
mape zasobow szpitalnych krok
po kroku optymalizowaé. Niestety
w strategii prozno szukac¢ tej filozo-
fii mys$lenia.

Jezeli chcemy podja¢ apel pre-
miera o optymalizacje wydatkowa-
nia $rodkéw publicznych, w szcze-
g6lnosci w ochronie zdrowia, to
prezentowana strategia nie bedzie
temu stuzyé. Od tego typu doku-
mentu mamy prawo oczekiwaé
propozycji w zakresie wdrozenia
nowych modeli organizacyjnych,
gdyz wszyscy wiemy, ze obecny sys-
tem opieki zdrowotnej doszedl do
Sciany.

Konkludujac — dobrze, ze projekt
strategii NFZ ujrzal $wiatlo dzien-
ne, rzecz w tym, aby ten dokument
odpowiedzial na rzeczywiste po-
trzeby polskiej opieki zdrowotnej.

Maciej Murkowski

Autor jest ekspertem ochrony zdrowia

i wyktadowcq akademickim w Wyzszej Szkole
Inzynierii { Zdrowia oraz w Wyzszej Szkole
Menedzerskiej w Warszawie.

grudzien/styczer 10/2018



