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Podjatem prébe symulacji, czy na podstawie programéw zdrowotnych przedstawionych w cyklu
»Zdrowie po wyborach” jest mozliwe stworzenie potencjalnej koalicji na lata 2023-2027.
Oczywiscie to political fiction i autorska ocena podejscia wszystkich partii do problemu zdrowia.

MACIE) BIARDZKI

W cyklu , Zdrowie po wyborach” wypowiedzieli sie
przedstawiciele wszystkich gléwnych ugrupowan, kté-
re bedg mialy co$ do powiedzenia po 15 pazdziernika
2023 r. Mozna poznaé spojrzenie na zdrowie Prawa
i Sprawiedliwosci, Koalicji Obywatelskiej, Polskiego
Stronnictwa Ludowego, Polski 2050, Lewicy i Konfede-
racji. Na marginesie: ciekawe bylo, ze Polskie Stronnictwo
Ludowe i Polska 2050, ktére startuja wspélnie jako Trze-
cia Droga, przedstawily odrebne stanowiska obu partii.
Jakie wnioski wyplywaja z przedstawionych stanowisk?

Programy zdrowotne partii

Zaczynajac po sienkiewiczowsku — rok 2023 to jest
dziwny rok. We wszystkich poprzednich wyborach
partie przedstawialy swoje programy, w ktérych znaj-
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dowaly sie zazwyczaj cale dzialy dotyczace problemu
zdrowia. 23 sierpnia, to jest w dniu pisania artyku-
tu, jeszcze zadne ugrupowanie swojego catosciowego
programu nie przedstawito. Przesmiewczo mozna po-
wiedzie¢, ze Prawo i Sprawiedliwo$¢ wzorem swoich
poprzednikéw proponuje, ,zeby bylto tak jak byto”,
obecna opozycja zamierza przede wszystkim odsuna¢
PiS od wtadzy albo wrecz ,#¥##* #x%” 3 Konfede-
racja chce przewrdci¢ stolik. By¢ moze w najblizszych
dniach, wrecz przed ukazaniem si¢ artykutu w druku,
pojawi si¢ co$ konkretnego. Jednak teraz mamy (z jed-
nym wyjatkiem) luzne wypowiedzi politykéw, z ktd-
rych nikt ich rozliczat nie bedzie. Tym wyjatkiem jest
stanowisko Polski 2050, sporzadzone przez ekspertéw
partii, z ktérym mozna polemizowaé, ale zawiera kon-
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kretne postulaty.
Pytanie tylko, czy rze-
czywiscie Szymon Hotownia
i jego ugrupowanie, jezeli znajdzie
sie w koalicji rzadzacej, beda chcieli te po-
stulaty realizowac.

Kto sie wypowiadat
Jak napisano wczeéniej, wypowiadali sie gléwnie po-
litycy. Ze strony PiS i KO politycy zwigzani ze zdro-
wiem, lekarze — Tomasz Latos i Beata Malecka-Libe-
ra. Politycy znani, ale nie oszukujmy sie — niebedacy
gléwnymi rozgrywajacymi swoich ugrupowan. To nie
sa wypowiedzi Jarostawa Kaczyfiskiego i Donalda
Tuska. W kazdej chwili mozna bedzie powiedzied, ze
byto to ich osobiste stanowisko, a ugrupowanie widzi
rozwigzanie w zupelnie inny sposéb. Mozna ich wypo-
wiedzi traktowac jedynie jako glos srodowiska — nic
wigcej. Przedstawicielem Lewicy byl dr Wojciech Ko-
nieczny — senator, lekarz i... dyrektor szpitala, ktory
w znacznej czesci swojej wypowiedzi przedstawial wla-
$nie Srodowiskowe frustracje dyrektora. Czy i on bedzie
ksztaltowat stanowisko Lewicy — takze nie sadze. PSL
reprezentowal poset Dariusz Klimczak, jeden z gléw-
nych politykéw tego ugrupowania, cho¢ niezwigza-
ny z systemem opieki zdrowotnej. Czy to oznacza, ze
jego wypowiedz jest najblizsza oficjalnego stanowiska
stronnictwa? Czas pokaze. Konfederacje reprezento-
wal Janusz Korwin-Mikke, bardzo wyrazisty polityk,
wrecz skandalista. Zresztg taka tez byla jego wypo-
wiedz: skrajna i bezkompromisowa. Czy Konfederacja
w ewentualnych rozmowach koalicyjnych postawi pro-
blem petnej prywatyzacji zdrowia, jako warunek sine
qua non uczestnictwa w koalicji — trudno mi uwierzy¢.
Jedynymi niepolitycznymi osobami byli przedstawi-
ciele Polski 2050: prof. n. med. Urszula Demkow i dr
hab. n. med. Cezary Pakulski oraz radca prawny Mitosta-
wa Zagtoba, ktérzy przedstawili dokument obejmujacy
na tyle duzo aspektéw, ze méglby by¢ uznany za pro-
gram zdrowotny. Ale znowu nasuwa si¢ pytanie, czy to
dokument autorski doradcéw, czy podpisuje sie pod nim
Szymon Holownia i czy podjeto cho¢ préobe uzgodnienia
go z Polskim Stronnictwem Ludowym, cho¢by w kwestii
prokreacji?

Braki rzeczowe

W wypowiedziach politykéw wszystkich stron razg
bledy rzeczowe, wskazujace, ze pomimo zajmowania
eksponowanych stanowisk w strukturach pafistwa nie
rozumieja prostych mechanizméw i zjawisk reguluja-
cych system. Pozwole sobie przytoczy¢ tylko trzy, wy-
nikajace z powszechnie znanych strukturalnych bra-
kéw: pieniedzy i pracownikéw.

Pierwszym jest temat zadtuzenia zaktadéw opieki
zdrowotnej i mitycznej kwoty zadtuzenia przekraczaja-
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cej 19 mld zI. Kazdy majacy elementarng wiedze eko-
nomiczna wie, ze zobowiazania i zadluzenie to nie sg
synonimy. Zobowigzania biezgce to zobowiazania na ko-
niec okresu sprawozdawczego, ktére sa przeznaczone do
uregulowania. Zobowigzania wymagalne to te, ktdre nie
sg uregulowane w terminie i one rzeczywiscie odpowia-
daja brakowi ptynnosci finansowej zaktadéw (cho¢ kaz-
dy liberal przedsiebiorca wie, ze pierwszg zasada dziatal-
nosci jest ,nie placi¢”). Ten ostatni wtret to oczywiscie
zart, ale wracajac ad rem. Zobowigzaniem zaktadu sg
rachunki do zaptacenia w czasie wynikajacym z umowy.
Jezeli zakupilem prad w lipcu i mam zaplaci¢ za niego
w sierpniu, to na 31 lipca mam zobowigzanie. Czy to
jest juz dtug, zwlaszcza ze posiadam pieniadze na jego
pokrycie w terminie?

Najwazniejszym skladnikiem kosztéw zakladéw sa
wynagrodzenia pracownicze wraz z pochodnymi oraz
nalezno$ci wobec pracownikéw medycznych, ktére przy
umowach cywilno-prawnych sa zawarte w ustugach
obcych. Sg one wyptacane z dotu i nie znam zaktadu,
ktory by je wyplacal w ostatnim dniu miesigca. To one
w gléwnej mierze tworza biezace zobowiagzania zakta-
déw w sprawozdaniach. Po raz kolejny Zartujac — aby
obnizy¢ zobowiazania zaktadéw opieki zdrowotnej pro-
ponuje obnizy¢ wynagrodzenia — efekt murowany.

Rzeczywistym, cho¢ tylko pogladowym wskazni-
kiem probleméw platniczych zaktadéw opieki zdro-
wotnej sg zobowiazania wymagalne. Dlaczego pogla-
dowym? Bo nie uwzglednia on takich elementéw jak
przeksztalcenia zakladéw (brak informacji o ich sytu-
acji po przeksztalceniu SPZOZ w NZOZ w sprawoz-
daniach MZ) oraz o skali dofinansowania zakladéw
przez organy zalozycielskie, co w oczywisty spos6b
wplywa na ich biezacg pltynno$¢. Mimo to w swéj uto-
my spos6b odpowiada on na pytanie, jaki jest orienta-
cyjny problem w tacznym finansowaniu systemu. I tu
bach... niespodzianka.

W sprawozdaniach Ministerstwa Zdrowia, z ktérych
przeciez wynika owe mityczne 19 mld zt, poziom za-
dluzenia wymagalnego jest na stabilnym poziomie. Ba,
w stosunku do rosnacych przychodéw zaktadéw opieki
zdrowotnej, relatywnie sie zmniejsza.

Najwyzsze zobowigzania wymagalne, przy piecio-
krotnie nizszym finansowaniu systemu, wystepowaly
na poczatku XXI w., po fatalnej realizacji reformy sys-
temu przez rzad AWS. Na koniec 2005 r., u schytku
ostatnich rzadéw SLD, wynosily one 6,24 mld zl przy
zobowiazaniach ogélem 9,65 mld zt. Tak — dwie trzecie
zobowigzaf ogétem to byly zobowiazania wymagalne.
To jest prawdziwa skala probleméw plynnosciowych
zakladéw przed niemal 20 laty. Dobrze to pamigetam
do tej pory, bo wtedy bylem dyrektorem dramatycznie
zadtuzonego szpitala wojewddzkiego. Przetrwal.

Ale podajmy perwersyjnie kilka kolejnych dat.
Koniec trzeciego kwartatu 2007 r. i koniec rzadéw
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~pierwszego” PiS — zadluzenie wymagalne 3,37 mld zt
przy zobowiazaniach ogétem 9,8 mld zl. Koniec trze-
ciego kwartatu 2015 r. i rzadu koalicji PO-PSL — zo-
bowiazania wymagalne 2,05 mld zt przy zobowiaza-
niach ogétem 10,9 mld zI. I na koniec ostatni raport
Ministerstwa Zdrowia dostepny na stronie — koniec
trzeciego kwartalu 2022 r. (zostal jeszcze rok rzadéw
PiS) — zobowiagzania wymagalne 2,19 mld zt przy zo-
bowigzaniach ogétem 19,0 mld zt. Nich to bedzie skala
relatywnie poprawiajacej si¢ sytuacji globalnej zakta-
déw, niezaleznie od tego, ktére ugrupowanie akurat
oddawalo wladze. Oczywiscie nie jest dobrze, pienie-
dzy brakuje zwlaszcza w mniejszych szpitalach, ale
postarajmy si¢ utrzymac odrobine proporcji w walce
politycznej.

Poprawa (cho¢by nawet relatywna) sytuacji zakta-
déw opieki zdrowotnej zalezy od naktadéw na sys-
tem. I tu mamy drugi problem z podej$ciem do tego
przedstawicieli partii. Po prostu naktady na system sa
w prosty sposéb zwiazane z kilkoma elementami: wy-
soko$cia wynagrodzen pracowniczych wplywajacych na
warto$¢ Scigganej sktadki zdrowotnej, solidaryzmem
$ciaganej sktadki, czyli poréwnywalnym obciazeniem
sktadka korzystajacych z ustug zdrowotnych, deklaro-
wanym udzialem naktadéw na zdrowie w produkcie
krajowym brutto (PKB) i ewentualnym uzupetnianiem
deklarowanych naktadéw w razie niedoboru naktadéw
ze sktadki przez budzet pafistwa. No i tu co najmniej
trzy ugrupowania dotychczas rzadzace (PiS, KO i PSL)
maja sporo za uszami, ale nie wida¢, aby w swoich wy-
powiedziach zechcialy uderzy¢ si¢ w piersi.

A zatem — bezdyskusyjna zastuga PiS jest stale
podnoszenie ptacy minimalnej. Z jednej strony byto
to katorga dla pracodawcéw, takze z uwagi na ko-
nieczno$¢ zwiekszania proporcjonalnie placy innym
zatrudnionym, aby utrzymac hierarchie wynagro-
dzen (czytaj: pracownika). Ale z drugiej strony za
tym plyneta zwigkszona sktadka zdrowotna. Takze
PiS cze$ciowo rozwigzal (do czasu) problem braku
solidaryzmu przy poborze sktadki zdrowotnej, ob-
cigzajac nia przedsiebiorcéw w sposéb poréwnywalny
z pracownikami na umowie o prace oraz emerytami
i rencistami. Sam jestem lekarzem przedsiebiorca, ale
staje powyzej egoizmu. To nalezalo dla systemu zro-
bi¢. Réwnoczesnie jednak PiS z czysto politycznego
powodu catkowicie pomingt obciazenie poréwnywal-
ng sktadka rolnikéw, ktérzy juz dawno nie sa naj-
biedniejsza grupg spoleczna w Polsce. Deklarujac na-
ktady na zdrowie w wysokosci 6 proc., a teraz nawet
7 proc. PKB — jednoczes$nie bezczelnie oszachrowal
wszystkich, ustalajgc te naklady liczone na podsta-
wie danych sprzed dwéch lat, co przy wzroscie PKB
oznacza zupelnie inng warto§é. Na koniec po gang-
stersku zajumal dotychczasowe naktady ponoszone
przez budzet panistwa na finansowanie ratownictwa
medycznego, lekéw senioralnych, procedur wysoko-
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7 W wypowiedziach politykow
wszystkich stron razg btedy
rzeczowe, wskazujgce, ze pomimo
zajmowania eksponowanych
stanowisk w strukturach
panstwa nie rozumieja prostych
mechanizmow i zjawisk regu-
lujgcych system??

specjalistycznych czy sktadki np. za bezrobotnych,
przenoszac cato$¢ na NFZ, co spowodowato ubytek
naktadéw na 2023 r. w wysokosci ok. 17 mld zt.

Koalicja, a dawniej Platforma Obywatelska, stusznie
jest obwiniana o utrzymywanie niskich wynagrodzen
i tzw. uméw $mieciowych, co wplywalo na wysoko$¢
$ciaganej sktadki zdrowotnej. Mozna to spokojnie za-
obserwowac po przychodach NFZ: na koniec 2007 r.
(poczatek rzadéw koalicji PO—PSL) wynosity 47,5 mld
zl, na koniec 2015 r. (poczatek rzadéw PiS — 69,9 mld
zt, czyli 22 mld 2zt wiecej po 8 latach) i w obecnym nie-
ostatecznym planie NFZ — 144,8 mld zl, czyli 74,9 mld
zt po kolejnych 8 latach. Obecnie KO obiecuje dalsze
zwickszenie naktaddw, zas jako jedno ze Zrédet usta-
mi Beaty Maleckiej-Libery deklaruje pieniadze z KPO
(sic!). Jednoczes$nie w innych mediach obiecuje przed-
siebiorcom przywrdcenie starych zasad poboru sktadki
zdrowotnej. Powiedzied, ze to sprzeczno$é, to malo.

PSL z kolei deklaruje przeniesienie cze$ci sktadki
rentowej na finasowanie NFZ. Ciekawy pomysl, tyle
ze placa ja pracobiorcy do ZUS. Fakt, ze wobec spad-
ku liczby 0s6b pobierajacych rente wysoko$¢ sktadki
jest dyskusyjna danina. Ale PSL, podobnie jak PiS,
dzielgc cudze pienigdze, ani stowem nie zajgknie
sie 0 absurdalnym osktadkowaniu rolnikéw. Czesto
wielkoobszarowych farmeréw, otrzymujacych sowi-
te doplaty z UE. Tymczasem przedstawiane przed
kilku laty przez NFZ dokumenty wskazywaly, ze
symboliczna sktadka ptacona przez rolnikéw razem
z ustawowa doplatg przez KRUS pokrywala koszty
ich leczenia w zaledwie 20 proc. Obecnie ten odse-
tek zapewne jest jeszcze nizszy. Nie wiem, czy kto$
w to uwierzy — mozna sprawdzi¢ w dokumentach
NFZ — ale w 2005 r. (pierwszy pelny rok dziatania
Narodowego Funduszu Zdrowia) naktady z KRUS
wynosily 3,09 mld zt vs 31,2 mld zt z ZUS, a po
18 latach w 2023 r. wynoszg 3,9 mld zt vs 133,6 mld
zt z ZUS. Niewiarygodne, ale prawdziwe.

Trzecim problemem, bodajze wiekszym niz niedo-
bory finansowe, sa braki kadrowe. Ale znowu — za-
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stuga PiS jest, ze
zdecydowanie zwiek-
szyt liczbe ksztalconych le-
karzy, ktérych w czasach stawet-
nego ,uszczelniania systemu” za rzadéw
Platformy Obywatelskiej edukowano nader malo.
Ponownie — prosze o poréwnanie limitéw przyjeé
na studia w ostatnich 20 latach. Mozna byto nadal
zwieksza¢ liczbe studentéw poprzez wzmacnianie ist-
niejgcych uczelni. Mozna bylo podwyzsza¢ jednost-
kowa subwencje za edukacje uczacych sie w trybie
stacjonarnym, ograniczy¢ liczbe studiujacych niesta-
cjonarnie i w jezykach obcych. Ale nie — zdecydowa-
no sie zwiekszy¢ liczbe osrodkéw, ktére nie maja bazy
dydaktycznej i kanibalizuja zasoby wyktadowcéw
z uczelni obecnych. Absolutnie nierozsadne rozwig-
zanie, stusznie krytykowane przez wszystkich z wy-
jatkiem zainteresowanych w zalapaniu si¢ na biznes.
Ale przeciez ksztalcenie lekarzy to wazna, jednak
tylko cze$¢ problemu. Tuz za rogiem czeka kolejny
armagedon, ktérym jest niedobér pielegniarek. Nie
do kofica rozsadne zamkniecie liceéw pielegniarskich
przed ¢wieréwieczem spowodowalo raptowne zmniej-
szenie naplywu nowych pielegniarek do zawodu. Na-
stepstwem jest stopniowe starzenie si¢ tej grupy za-
wodowej. Obecnie nie spos6b wyobrazi¢ sobie takiego
zwiekszenia ksztalcenia, aby zastapito pokoleniowo
odchodzace pielegniarki, ani wyobrazi¢ sobie ich plyn-
ne zastgpienie przez inne zawody. Tymczasem zaden
z przedstawicieli pracych do wladzy ugrupowan nie
zauwaza tego tematu.

Nadmiar propagandy

Oceniajac wypowiedzi zawarte w panelu ,,Zdrowie po
wyborach”, mozna powiedzie¢: mato konstruktywnych
tresci, brak precyzyjnych rozwigzan, duzo komunatéw,
priorytetem krytykowanie przeciwnikéw politycznych.
Jak napisatem wyzej: duzo brakéw merytorycznych
i omijania trudnych tematéw. Opowiadanie z jednej
strony o zniesieniu zniesionych limitéw, o poprawie
finansowania ochrony zdrowia przez odblokowanie
Krajowego Planu Odbudowy, a z drugiej strony o sa-
moreformowaniu si¢ szpitali — proponowane przez su-
peretatystyczna partie. W zasadzie poza Konfedera-
cja (osobny punkt) i PL 2050 (material przygotowany
przez ekspertéw) pozostali autorzy zajmowali sie glow-
nie promocja swojej partii bez zwazania na rzeczywiste
problemy systemu. Czy to bedzie skuteczne — to zalezy
od $wiadomosci wyborcow.

Punkty wspélne

Whbrew pozorom — sa. Otdz wszystkie ugrupowa-
nia poza Konfederacja sg przekonane, ze podstawa
systemu ochrony zdrowia sa podmioty finansowane
przez NFZ, za$ podmioty dzialajace w sferze czysto

34 menedzer zdrowia

prywatnej majg znaczenie wylgcznie substytucyjne.
A to jest juz jaki$ punkt wspélny, wokél ktérego
mozna budowaé. Zadna z gléwnych partii nie propo-
nuje przewr6cenia stolika i budowania wszystkiego
od nowa. Od lewicy do prawicy stycha¢ o systemie
publicznym, z réznicami w zakresie regionalizacji za-
rzadzania systemem, z opieraniem si¢ na mapach po-
trzeb zdrowotnych. Tak naprawde, poza wypowiedzia
Janusza Korwin-Mikkego, nie ma nieprzekraczalnych
réznic pomiedzy wypowiadajacymi si¢ osobami. Czy
mozna w tym poszukiwa¢ jakichkolwiek zrédet opty-
mizmu? Nie przesadzajmy.

Konfederacja

Janusz Korwin-Mikke jest politykiem kontrowersyj-
nym, skandalistg. W internecie popularne jest stwier-
dzenie, ze uwielbia wlaczaé tzw. protokoét 2 proc., czyli
puszczaé wypowiedz, ktdra powinna zwali¢ poparcie
dla jego ugrupowania do absolutnego minimum. Czy
jego wypowiedz, w ktoérej postuluje ,weterynaryzacje”
systemu opieki zdrowotnej, miata wtasnie taki cel — nie
wiem. Zdziwienie budzi, ze wypowiadat sie wlasnie on,
a nie na przyktad Andrzej So$nierz, ktéremu blisko jest
do tego $rodowiska, za$ projekt bonu zdrowotnego jest
przez niego postulowany od wielu, wielu lat. Moze byl
jednak w tym jaki$ cel — na przyktad taki, zeby poin-
formowad, ze nie bedzie zadnej koalicji z Konfederacja
bez podporzadkowania si¢ jej postulatom. Postulaty
Konfederacji w zakresie zdrowia sa nie do przyjecia
dla zadnego z ugrupowan. Co to oznacza? Jezeli JKM
moéwil powaznie, za§ Konfederacja osiagnie sukces
wyborczy, to prawdopodobnie nikt nie utworzy rzadu
wiekszo$ciowego.

Zdrowie a polityka
— czyli dlaczego ta analiza jest tylko zabawg
Mysle jednak, ze nie musimy sie zbytnio napinad.
Napiecia pomiedzy partiami sg tak silne, ze porozu-
mienie w sprawie zdrowia jest mato prawdopodobne,
zwlaszcza jako zwornik jakiej$§ potencjalnej koali-
¢ji. Nie dlatego, ze strony réznia si¢ stanowiskami,
ale dlatego, ze wzajemna nienawi$¢ nie pozwoli na
porozumienie pomiedzy gléwnymi ugrupowaniami.
Ktokolwiek znajdzie sie w opozycji, bedzie bloko-
wal zwyciezce. By¢ moze Konfederacja pod wolno-
rynkowymi sztandarami bedzie blokowaé kazdego,
kto obejmie wladze. Mata mam nadzieje, ze bedzie
inaczej, a nasi rodzimi Hutu i Tutsi zechcg akurat
w sprawie zdrowia zachowywac¢ si¢ racjonalnie. Na
dodatek brak wypowiedzi lideré6w gtéwnych ugru-
powan na temat naszych probleméw budzi duzy
niepokdj.

By¢ moze wrécimy do tych rozwazan za jakie$ sze§¢
miesiecy, przed kolejnymi wyborami.

Maciej Biardzki, publicysta i byty menedzer opieki zdrowotnej
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