od wydawcy .

Srodowisko liderow polskiej medycyny przypomina
zdegenerowang rodzing, w ktorej uprawia sie stosunki
kazirodcze. Czy w takim Srodowisku moze zrodzic sie

jakakolwiek reformatorska mys|?

Grajdot

Trwa juz w najlepsze sezon konferencji, zjazdéw, debat i réznych paneli, dotyczacych uzdrowieni
naszego systemu zdrowia, podczas ktérych dyskutowane sg gleboko stuszne koncepcje. Ciggle te same
tematy: koszyk, sie¢, ubezpieczenia dodatkowe, stosunki miedzy podmiotami publicznymi a prywatnymi,
czy — inspirowane zwykle przez firmy farmaceutyczne — dyskusje nad polityka lekowa. Co ciekawe,
na prawie wszystkich z nich — od lat — mozna spotka¢ tych samych ludzi. Wiekszos$¢ z nich zna sie jak lyse
konie, mimo ze ciagle wystepuja w innej roli. Schemat karier jest zwykle taki sam: najpierw ostro wszystko
krytykuja, aby dostac sie do mniejszej (dyrektor szpitala) lub wigkszej (ministerstwo lub fundusz) wladzy,
tam zwykle niewiele robia, aby potem juz przez lata krecic¢ si¢ na karuzeli wysokich stanowisk i prezentowac
i¢ jako autorytety na konferencjach. Srodowisko lideréw polskiej medycyny przypomina zdegenerowana
rodzine, w ktorej uprawia sie stosunki kazirodcze. Czy w takim $rodowisku moze zrodzi¢ sie jakakolwiek
reformatorska mysl?

W USA dyrektorami szpitali i pracownikami systemu sa najcze$ciej menedzerowie. U nas nadal na tych
stanowiskach dominujg lekarze, albo nieudani politycy. A gdy raz ministrem zdrowia zostal bankowiec,
przez pierwsze tygodnie nie méglt wyjs¢ ze zdziwienia, jak absurdalne panuja tu stosunki, potem $rodowiskol
zarzucilo mu brak, rzekomo niezbednej, wiedzy medycznej, az biedak — aby nie dosta¢ zawalu — zrezygnowat.
Nikt obcy sie z tym Srodowiskiem nie zintegruje.

Bo w naszym medycznym grajdole musi by¢ jak zawsze.

Janusz Michalak
redaktor naczeln

Liczymy, panie prezesie, na uproszczenie sprawozdawczosci, decentralizacje
systemu, wprowadzenie prawdziwej jawnosci

w dziafalnosci Narodowego Funduszu Zdrowia i zerwanie

z wszechobecng w kontraktowaniu uznaniowoscig

Czas na zmiany

Zmiana kazdej wladzy rodzi nadzieje, ze bedzie lepiej, a chocby racjonalniej. Dlatego tez surowa krytyka prak-
tyk stosowanych w Narodowym Funduszu Zdrowia, jakiej nie szczedzit Andrzej Soénierz, rodzi nadzieje na zmia-
ny. Byly szef Slaskiej Kasy Chorych dostrzegal bowiem w NFZ zbiurokratyzowana, scentralizowana instytucje,
mnozaca absurdy utrudniajace funkcjonowanie systemu ochrony zdrowia. Jedna ze szczegdlnych uciazliwosci sta-
nowig ciagle zmiany w sprawozdawczosci. Narodowy Fundusz Zdrowia w pi§mie z 26.09.20006 r. informowal
o koniecznosci sporzadzenia do zawartych juz, wieloletnich uméw dokumentacji aktualizacyjnej w formie elektro-
nicznej i papierowej. Z opisu zawartego w pismie wynika, ze aktualizacja ma zosta¢ sporzadzona za pomocg pro-
gramu KS-SWD i zawiera¢ pelng zawartos¢ danych przekazywanych w trakcie skfadania ofert. Jest to klasyczne
komplikowanie systemu. Spodziewamy sie, ze prezes Andrzej So$nierz polozy kres dotychczasowym praktykom,
bo przeciez wielokrotnie méwit o konieczno$ci uproszczenia sprawozdawczosci. Nazywal tez wiele innych zjawisk
po imieniu (np. wyceny punktowe przyjete w katalogach procedur okreslal sufitologiq). Liczymy, panie prezesie,
na uproszczenie sprawozdawczosci, decentralizacje systemu i wprowadzenie prawdziwej jawnosci w dziatalnosci
Narodowego Funduszu Zdrowia. Mamy tez nadzieje na zerwanie wreszcie z wszechobecna w kontraktowaniu
uznaniowostig 1 wyeliminowanie licznych absurdéw, ktérych lista jest niezmiernie dluga. Oby nadszedt wreszcie
czas na dlugo oczekiwane zmiany.

Jacek tukomski
przewodniczqcy Kolegium Redakcyjnego
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