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Wypada wyrazi¢ zdziwienie, ze kolejne rzady i wtadze resortu zdrowia

tak rzadko korzystaty ze sprawdzonych w praktyce umiejetnosci

laureatéw naszego konkursu, mianujac na rézne stanowiska nie fachowcéw,
a ulegtych politycznie urzednikéw.

Najlepsi z najlepszych

Dobiegta konca kolejna — juz ésma — edycja konkursu Sukces Roku w Ochronie Zdrowia — Liderzy Medycyny.
Skarzynski, Mackiewicz, Tuczapski — po dtugim etapie weryfikacji — okazali sie w tym roku najlepszymi menedzerami.
JesteSmy pewni, ze nie bedziemy sie ich wstydzi¢, podobnie jak laureatéw z poprzednich lat — Kuny, Pasowicza,
Zembali, Pawtowicza, Puzyny czy innych. Wszyscy oni doskonale dajg sobie rade na tym dziwnym rynku, jakim nadal
jest polska stuzba zdrowia. Jestesmy przekonani, ze ich umiejetnosci menedzerskie prawdziwie rozkwitna, gdy — mamy)
nadzieje — za sprawa niezbednych reform rynek ten rozwinie sie pod egida nowej ekipy rzadowej. Wypada nam tylko
wyrazi¢ zdziwienie, ze kolejne rzady i wtadze resortu zdrowia tak rzadko korzystaty ze sprawdzonych w praktyce umie-
jetnosci laureatéw naszego konkursu, mianujac na rézne stanowiska nie fachowcoéw, a ulegtych politycznie urzednikéw.

Najlepszym menedzerom w ochronie zdrowia nie zabraknie jednak pracy. Jak wynika z najnowszego raportu Euro
Health Consumer Index, stopien jakosci polskiej opieki medycznej jest na jednym z najnizszych pozioméw w Europie,
Gorzej maja sie tylko Butgarzy i Litwini. Menedzerowie placowek ochrony zdrowia beda mieli wiec co robié. Dalsze]
perspektywy sa wrecz Swietlane. Jak powiedziat w jednym z naszych wywiadéw prof. Tomasz Hermanowski, po kolej-
nych rewolucjach cywilizacyjnych nastgpi wreszcie rewolucja w podejsciu do zdrowia. Wida¢ ja juz obecnie w Stanach
Zjednoczonych, gdzie — mimo olbrzymiego dochodu narodowego — az 16 proc. srodkéw przeznacza sie na naprawe
zdrowia i profilaktyke zdrowotna. Ludzie, kiedy juz kupia samochody, dobre mieszkania, zaspokoja podstawowe
potrzeby, zajma sie swoim zdrowiem. Niezbedni wéwczas bedg dobrzy szefowie placowek medycznych, ktére beda
powstawaty jak grzyby po deszczu. A my — chocby poprzez nasz konkurs — juz ich znajdujemy.

Nie jestem przeciwnikiem uregulowah obowigzujacych w Unii Europejskiej.
Lecz rzady, ktére dotychczas nie przejmowaty sie ograniczeniami ogromnego
deficytu w wydatkach publicznych, nie dokonaty tez oceny negatywnych
skutkéw wprowadzania nowych uregulowan.

Unia jest dobra na wszystko

Ostatnio pisatem o naktanianiu dyrektoréw szpitali przez wtadze resortu zdrowia do przyznawania podwyzek wyna-
grodzen lekarzom. Pisatem o skutkach takiego namawiania. Niektére juz sa widoczne. Skoro lekarze mogli dosta¢ wyzsze
pensje, to dlaczego nie pielegniarki? No i mamy strajk pielegniarek. Mozna oczywiscie stwierdzi¢, iz byta to suwerenna
decyzja dyrektora.. Innym, niezmiernie trudnym problemem, z ktérym zetknie sie w 2008 r. wiele szpitali, bedzie
wliczenie dyzuréw lekarskich do czasu pracy. Niby sprawa oczywista, bo przeciez taka jest dyrektywa Unii Europejskiej.
Wiadomo powszechnie, ze wliczenie dyzurow lekarskich do czasu pracy spowoduje ogromne trudnosci w utrzymaniu ciggto-
sci funkcjonowania wielu placéwek. Trzeba przyznaé, iz resort zdrowia nie starat sie w ogéle szukaé rozwigzan i udzieli¢
wsparcia publicznym placowkom stuzby zdrowia. Zdolny byt jedynie do uspokajania, iz nie jest Zle, bo przeciez lekarze
moga pracowaé w systemie pracy zmianowej. Takie wypowiedzi budza zdumienie. Jesli zliczymy dotychczasowe godziny
wykonywanej pracy z dyzurami i poréwnamy je z nowymi przepisami ustalajagcymi maksymalny czas pracy
na 48 godzin tygodniowo, to efektem bedzie brak mozliwosci zapewnienia pacjentom prawidtowej opieki. Praca zmianowa
bez zwiekszenia liczby zatrudnionych tego problemu nie rozwiaze. Swoja droga — jak czasami naszym rzadzacym przydatna
jest ta Unia. Jakiz entuzjazm wtadzy budzi zawsze wyzsza koniecznosé, nakazujaca obligatoryjne zwiekszenie obcigzen
podatkowych. Po co zamartwia¢ sie jakim$ rozdmuchanym deficytem w wydatkach publicznych, skoro mozna podwyzszy¢
podatki? | co najwazniejsze, nie robia tego nasi lecz oni. Z jakaz to skwapliwosciag wprowadzono VAT na aparature me-
dyczna, z jaka troska o stan techniczny naszych szpitali podwyzszono VAT na remonty i modernizacje (z 7 na 22 proc.)!
Nie jestem przeciwnikiem uregulowan obowiazujacych w Unii Europejskiej. Lecz rzady, ktére dotychczas nie przejmowaty sie
ograniczeniami ogromnego deficytu w wydatkach publicznych, nie dokonaty tez oceny negatywnych skutkéw wprowadza-
nia nowych uregulowan, cho¢by w sektorze ochrony zdrowia. Zamiast szuka¢ drog wyjscia, udzielaé wsparcia i pomocy,
najprosciej wskazaé na Bruksele i wyszeptac to nie my, to oni...
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