finanse

Fot. istockphoto.com

Kto zaptaci 3 nasze zdrowie?

Przy kazdym spotkaniu polskiej rodziny jednym z tematéw rozméw, na szczycie waznosci dla
wszystkich, jest zdrowie — wartos¢ bezdyskusyjna i powszechna. Jak to sie zatem dzieje, ze
efektywnosc i skutecznosé opieki zdrowotnej nie znajduja powszechnego poparcia przy dzie-
leniu publicznych pieniedzy?

Z gbry zakladamy, ze za zdrowie odpowiedzialne
jest anonimowe pafistwo, kolejni rzadzacy, samorza-
dy i pracownicy sektora ochrony zdrowia — pienigdze
muszg by¢, a ich ofiarodawca powinno by¢ pafistwo
i samorzad. Jakze czesto zapominamy, ze te pafistwowe
i samorzadowe pieniadze pochodza z podatkéw i da-
nin, ktére ptacag obywatele i ich firmy, czyli my.

Kiedy jednak przychodzi poprzeé swoim glosem
decyzje finansowe, to chcemy — tak jak w kilku ostat-
nich latach — przelewéw w réznej formie bezposred-
nio do naszych kieszeni. Ba, mys$lg tak szczegdlnie
seniorzy, ktérzy woleli waloryzacje, trzynaste i czter-
naste emerytury niz wzmocnienie potencjatu ochrony
zdrowia. W debacie politycznej i spolecznej oszukan-
czo w pierwszej kolejno$ci méwiono o nieracjonalnosci
wydatkdw i potrzebie uszczelnienia systemu przed jego
finansowym wzmocnieniem. Politycy, podejmujac de-

58 menedzer zdrowia

cyzje dotyczace finanséw, patrzg na to, ile dzieki nim
dostang partyjnego poparcia w nadchodzacych wybo-
rach. Nie chcemy wiec podwyzszania podatkéw, optat
i sktadek. Oczekujemy pieniedzy, a ochrong zdrowia
ma zajac si¢ panstwo — z tego, Co zostaje.

Od czego zaczal, aby zmieni¢ te sytuacje? Nalezy
u$wiadomi¢ obywateli, ,,powigzaé trwale” z mysla, ze
wydatki na zdrowie to jedna z najlepszych obok edu-
kacji narodowych inwestycji. Trzeba jasno powiedzie¢
na starcie, gdzie jeste$my, w jak tragicznej sytuacji
i dlaczego oraz co nas czeka. Wypunktuje wiec sprawy
zwigzane ze zdrowiem i finansami.

Osiem fatalnych informacji

Po pierwsze, socjalne obietnice wyborcze w latach
2016-2020 byty czesto na kredyt kolejnego pokolenia
i nie zawsze trafialy skutecznie tam, gdzie powinny.
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Po drugie, ,przejedli§my” wiele bez naprawienia
tego, co nalezalo zmieni¢, takze kosztem mozliwosci
inwestycyjnych i potrzebnej modernizacji pafistwa, cze-
go statystycznym obrazem jest udzial inwestycji jeszcze
przed pandemia w 2019 r. na katastrofalnym poziomie
17,2 proc. PKB.

Po trzecie, w czas pandemii weszliémy z zadtuzona
i skrajnie niewydolna ochrong zdrowia — méwi sie o po-
nad 14,5 mld zt. Jakie jest zadtuzenie po 2020 r.? Rzad
i Ministerstwo Zdrowia nie informuja, cho¢ tatwo sie
domysle¢, ze istotnie wzrosto.

Po czwarte, brakuje przygotowania i odpowiednich
zasobéw na czas pandemii, a do tego nie ma strate-
gii, badaf i analiz dotyczacych decyzji rzadowych.
W konsekwencji odnotowano rekordowa liczbe 0séb
zmartych w 2020 r. — 486,2 tys., czyli najwiecej od
czaséw II wojny $wiatowej. Z kolei liczba urodzen —
357,4 tys. byta najnizsza od 2004 r. R6éznica miedzy
zgonami i urodzeniami wyniosta wiec az 129 tys. Eacz-
nie w 2020 r. zmarlo ponad 76 tys. Polakéw wiecej
niz w 2019 r. Niestety, dane statystyczne z poczatku
2021 r. potwierdzaja te tendencje.

Po piate, zamiast zdecydowanych, przemyslanych
decyzji dotyczacych wsparcia finansowego mamy pro-
pozycje przejecia szpitali przez rzad w oderwaniu od
sytuacji — ponad 70 proc. dtugéw publicznej ochro-
ny zdrowia generuja placéwki zarzadzane przez resort
zdrowia, a mniej niz 30 proc. samorzadowe, ktérych
jest znacznie wiecej i maja duzo gorsze finansowanie.
Jak na dloni widad, kto lepiej gospodaruje powierzo-
nym dobrem publicznym.

Po széste, stale i systematycznie zwiekszaja sie kosz-
ty funkcjonowania placéwek ochrony zdrowia. Tem-
po wzrostu kosztéw jest 3—5 razy wicksze niz $rednia
oficjalna inflacja dla catej gospodarki, bo kilkunasto-,
a nawet kilkudziesiecioprocentowe wzrosty rocznie do-
tycza ustug finansowych, zagospodarowania odpadéw,
elektrycznosci, ogrzewania, wody, kanalizacji. Do tego
drozeja leki, sprzet i ustugi zlecane na zewnatrz. Nie
ma tez mozliwosci ograniczania kosztéw osobowych
poprzez redukcje personelu, bo zawsze go brakowalo.
Bez istotnego wzrostu przychodéw grozi nam totalna
niewydolnos¢ publicznego systemu ochrony zdrowia,
ktéry przeciez w 2021 r. i w latach nastepnych zde-
rzy sie dodatkowo z rosngcymi potrzebami w zwigzku
z ograniczeniem analityki i bezpo$redniego kontaktu
pacjentéw z lekarzem czy szpitalem.

Po siédme, powiedzmy wprost — decydenci zawiedli
w pierwszym roku pandemii na calej linii. W kwestii
znalezienia dodatkowych $rodkéw na zdrowie w sposéb
szczegOlny. Prawie wszyscy ,znecaliSmy si¢” — i stusz-
nie, wypominajac dotacje¢ w wysoko$ci 2 mld zt na te-
lewizje publiczna i wydatki na samochody stuzbowe,
a przeciez 2020 r. to byt czas wojny z pandemia, ktéra
wciaz trwa. Podczas tej wojny nasze wydatki na zbro-
jenie i utrzymanie armii — tej prawdziwej — zwiekszy-
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1 Nie chcemy podwyzszania
podatkow, optat i sktadek.
Oczekujemy pieniedzy,

a ochrong zdrowia ma zajac sie
panstwo — z tego, co zostaje V!

ty sie do rekordowego 2,37 proc. PKB. Gdyby jeszcze
przeznaczono je na szpitale wojskowe, nadzwyczajne za-
kupy sprzetu medycznego i sanitarnego — ale nie. Staé
nas bylo na ,tarcze ochronne” dla wielu branz, insty-
tugji i firm, ale ochrona zdrowia zadnej nie otrzymala.
Po ésme, beztroska w latach gospodarczej koniunk-
tury spowodowala, ze trzeba szukaé za cene spokoju
spotecznego i utrzymania wladzy dodatkowych do-
chod6éw budzetowych na juz wdrozone, nieroztropnie
i fatalnie przeprowadzone transfery spoteczne, czyli
przelewy otrzymywane przez gospodarstwa domowe.
Ponadto inflacja kosztowa powoduje, ze realnie pienie-
dzy na zdrowie bedzie przy obecnej skali finansowania
zdecydowanie mniej niz w 2020 r. I niech tego nie za-
mazujg prezentacje pokazujace nominalny, wyrazony
w miliardach wzrost naktadéw od 2015 r. do 2021 r.

Kto zaptaci za ochrone zdrowia?

My. I tylko od nas zalezy, czy ceng bedzie zwieksza-
jaca sig liczba chorych i zmarlych, migrujacy lekarze
i pielegniarki, czy tez zostang podjete solidarne, odwaz-
ne i niepopularne decyzje ponad wszelkimi podziatami.

W 2015 r. jedynie PSL — i to z pozycji wspOtrzadze-
nia Polskg — szto do wyboréw z istotng propozycja pod-
niesienia sktadek zdrowotnych. Jako éwczesny lider nie
obiecywalem, ze sytuacje poprawimy bez dodatkowych
pieniedzy. Wybory wygrali jednak ci, ktérzy obiecali
wszystko, co chcieli uslysze¢ wyborcy. A od tego czasu
do dzi§ méwi sie jedynie ,jeszcze nie teraz”.

Janusz Piechocinski
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