system ochrony zdrowia

Prywatyzacja wg profesora Andrzeja Borowki

Balcerowicz
polskiej urolo

Jacek Szczesny

— Nasze spotkanie ma charakter instruktazowy. Niedtugo chcemy wydac broszure dla
urologéw, w ktoérej bedzie mozna znalez¢ doktadny opis — krok po kroku — jak otworzyé
niepubliczny zaktad, jak dokonywac prywatyzacji — deklaruje prof. Andrzej Boréwka, krajowy
konsultant w dziedzinie urologii. To odpowiedz na chaos w polskim systemie ochrony zdrowia
nieco ponad tysigca lekarzy tej specjalnosci, ktorzy jako jedni z pierwszych wzieli sprawy
W swoje rece i rozpoczeli autoprywatyzacje.

Niedawno prof. Leszek Balcerowicz powiedzial, ze padku przegrywa budzet panstwa. W medycynie no-
zaniechania prywatyzacji polskiego przemystu powodu-  kautowani sa lekarze i pacjenci.
ja, ze zaklady pozostajace we wladaniu administracji
panstwowej przypominaja boksera, ktéry walczy na rin-
gu z jedng reka przywiazana do paska. Rozstrzygniecie
takiego pojedynku jest z géry wiadome. W tym przy- Dlatego prof. Andrzej Boréwka postanowit zorgani-
zowal pierwsze z cyklu spotkan, ktdre maja przygoto-
wac urologéw do nieuchronnego procesu prywatyzacji
ich praktyk. Podczas sesji, ktora odbywala si¢ w war-
szawskim Polonia Palace Hotel, ok. 60 lekarzy z calej
Polski wystuchato praktycznych porad prawnikéw,
przedstawicieli firm leasingowych oraz sektora banko-
wego. Wystapili takze lekarze, ktérzy wyprzedzili czas
i zalozyli nzoz-y albo sprywatyzowali (wydzierzawili)
oddzialy w szpitalach publicznych. — Zdecydowalem si¢
skoczyd na gleboka wodg, bo po 6 latach kierowania szpital-
nym oddzialem miatem dosyc nuzerania sig z dyrekciq 1 admi-
nistracjq. Po Zmudnych negocjaciach z szefem placowk: oraz
przedstawicielami wiladz samorzqdowych udato mi sig wy-
dzierzawic oddzial szpitala — opowiadal Marek Roézniec-
ki z oddzialu urologii szpitala w Lasku.
Dotychczas takich nzoz-6w, dziatajacych w szpita-
13 Profesor Andrzej Boréwka: lach jest w kraju ok. pieciu. Mozna si¢ spodziewad, ze
7d i prébui to dopiero poczatek procesu, bo alternatywne potrakto-
€sperowani probujemy wanie oddzialu przynosi same korzy$ci. Sprawnie dzia-
co$ zrobi¢ ") tajacy prywatny zespot lekarsko-pielegniarski oraz
umieje¢tnie sporzadzona umowa cywilnoprawna moze

Szkolenie urologéw

58 menedzer zdrowia marzec—kwiecief 2/2007



13 Dr Artur Antoniewicz:
Stoimy przed nieuniknionym
procesem urynkowienia ustug
medycznych

gwarantowal przejecie wigkszosci kwoty z kontraktu
szpitala z NFZ. W przypadku szpitala polozonego
w miescie Sredniej wielkosci, nzoz moze zarobi¢ nawet
4 mln zl. O tym, Ze inwestycja moze by¢ oplacalna
wiedzial np. dr Adam Michalski, kt6ry wraz z kolega-
mi zalozyl NZOZ Uromed, ktéry dziala w poznafiskim
Szpitalu Opieki nad Matka i Dzieckiem. W ciggu 5 lat
grupa poznanskich lekarzy zainwestowala w sprzet
3 mln zI. Kwote dla przecigtnego szpitala niewyobra-
zalng. W efekcie wyposazenie oddziatu uchodzi za naj-
lepsze w Wielkopolsce.

Rynkowa nieuchronnosé

Zaniechania we wprowadzeniu dodatkowych
ubezpieczen czy prywatyzacji powoduja, ze lekarze
emigruja lub poszerzaja ciemny krag szare/ strefy.
Pacjenci musza miesiacami czekad¢ na wizyte u spe-
cjalisty. A wszystko przez limity, ktére powoduja, ze
oddzialy szpitalne wykorzystuja jedynie 60 proc.
swoich mocy. — Dlatego my, lekarze, stoimy przed nie-
uniknionym procesem urynkowienia ustug medycznych. Jest
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13 Marek Rézniecki: Zatozytem
nzoz, bo miatem dosy¢ uzerania
sie z dyrekcjg i administracja
szpitala Y7

wiele przykladiw na to, Ze poczgtkowo moina napotkal
opor, ale z czasem i administracia, i pacjenci przyzwycza-
Jaja si¢, bo widzq same korzysci — stwierdzil dr Artur
Antoniewicz, czlonek Zarzadu Fundacji Urologia.
— Na poczqtku drogi trzeba jednak przypomniec sobie sto-
wa mistrza Melchiora Wankowicza, ktiry mowit, ze naj-
gorsza jest bezinteresowna polska zawisé — z u$miechem
stwierdzil Marek Rézniecki.

Urolodzy, ktérzy spotkali si¢ w stolicy, otrzymali
pierwszy z cyklu poradnikéw, ktére maja wprowadzi¢
ich w tajniki wolnego rynku. Kolejna publikacja bedzie
juz obszernym przewodnikiem. To konieczne, bo jak
stwierdzit prof. Andrzej Borowka: — Zdesperowani pro-
bujemy cos zrobic. Utrzymywanie skostnialej, bardzo nieefek-
tywnej ekonomicznie struktury panstwowych zakladiw
ochrony zdrowia jest podyktowane z jednej strony brakiem
zaufania do sektora prywatnego, ktiry mial dziatac na ryn-
kn w kontaktach = NFZ. Z drugiej strony, podejrzewanm,
niechgciq do wyzbywania sig prerogatyw wladzy przez admi-
nistracje ochrony zdrowia, z trzeciej zas — stabosciq Srodowi-
ska medycznego, bo ono nie jest wyksztalcone w kierunkn
dbania o wlasny interes. m
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