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Po kazdych wyborach zmienia sie koncepcja systemu, i wszystko zaczyna sie

od nowa. W tej sytuacji wydaje sie, ze dobrym rozwiazaniem jest pomyst Janusza
Kochanowskiego, aby zorganizowac okrggty stét w sprawie podstawowych

a kontrowersyjnych zagadnien, dotyczacych systemu ochrony zdrowia.

Czy leci z nami pilot?

— pytamy w cover story. W jakim kierunku zmierzajg zmiany w systemie ochrony zdrowia? Czy kto$ panuje
nad tym, co sie dzieje, czy przeciwnie — odgdrne decyzje s3g tak nieprzemyslane a jednoczesnie wewnetrzne par-
cie na system jest tak duze, Ze rodzi sie dziwolag-hybryda? Jaka jest tego przyczyna? Zaryzykuje teze, ze jest nig
brak stabilizacji politycznej. Po kazdych wyborach zmienia sie koncepcja systemu, i wszystko zaczyna sie od
nowa. W tej sytuacji wydaje sie, ze dobrym rozwigzaniem jest pomyst Janusza Kochanowskiego, aby zorganizowa¢
okrggty stot w sprawie podstawowych a kontrowersyjnych zagadnien, dotyczacych systemu ochrony
zdrowia, przede wszystkim stosunku do wspoétptacenia i prywatyzacji. Trzeba rozprawié¢ sie z mitem gtoszonym
przez populistoéw, ze kazdemu Polakowi wszystkie terapie nalezg sie catkowicie za darmo. Jak w naszym wywia-
dzie stwierdza J. Kochanowski, konstytucja nie moéwi o darmowym, ale rownym i sprawiedliwym dostepie]
do Swiadczen leczniczych. Dopiero rozprawienie sie z tym mitem otwiera droge do wprowadzenia wspétptacenia.
Partie powinny tez jasno okresli¢ swoj stosunek do prywatyzacji w systemie zdrowia. Kompromisowym rozwigza-|
niem mogtoby w tym wypadku by¢ zaakceptowanie zasady, ze prywatyzowa¢ mozna niekoniecznie konkretne
obiekty, a np. tylko wykonywane $wiadczenia (prywatna spétka wykonuje Swiadczenia w publicznym obiekcie).

Jesli bedzie zgoda polityczna co do podstawowych zatozen, to zajac trzeba sie wreszcie ustaleniem koszyka
Swiadczen (ktéry w obecnej wersji jest jedynie katalogiem procedur, w dodatku z olbrzymig liczba btedéw),
Dopiero gdy ruszy koszyk, to wraz z nim niezbedne okaza sie ubezpieczenia uzupetniajace. Bedzie wreszcie
jasne, co mozna finansowac ze srodkéw publicznych, a co z prywatnych. Dopiero wtedy pilot ma szanse odzy-
ska¢ panowanie nad samolotem.
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Jesli minister w dziedzinie rozdawnictwa potrafit przescignaé
najbardziej populistycznych politykéw, to czy mozna liczyé

na podejmowanie racjonalnych decyzji, ktére mogtyby stworzy¢
spéjny i efektywny system opieki zdrowotnej?

Zmory przesztoSci

W ostatnim numerze Menedzera Zdrowia pisatem o koszyku Swiadczeh gwarantowanych, ktéry ze wzgledéw poli-
tycznych moze przeobrazi¢ sie w koszyk peten obfitosci, znacznie przekraczajacy mozliwosci finansowe NFZ. Niestety,
kolejne oficjalne wypowiedzi politykéw potwierdzajg te obawy. A niewielka grupa politykéw, ktéra na podstawie mery-
torycznej oceny dostrzega potrzebe umieszczenia w koszyku procedur standardowych, nie wypowiada sie, by nie nara-
zi¢ sie wyborcom. Fakt ten nabiera szczegblnego znaczenia w obliczu zblizajgcych sie wyboréw. Lecz nie narzekajmy
tylko na politykéw. Tak zwani fachowcy mogg byé bardziej niebezpieczni. W 1998 r. 6wczesny minister zdrowia, rozpo-
rzadzeniem w sprawie wykazu Swiadczen ponadstandardowych, zaliczyt do nich Swiadczenia pomocy doraznej, z wyjgt-
kiem wypadkéw nagtego zagroZzenia zycia lub nagtego pogorszenia stanu zdrowia, powodujgcego zagrozenie zycia oraz
Swiadczen zwigzanych z cigzq { porodem. Miato to ochroni¢ szpitale przed zalewem przypadkéw, ktére nie powinny tra-
fi¢ do szpitalnych oddziatow ratunkowych. W 2001 r. kolejny szef resortu zdrowia wykreslit ten zapis. W efekcie chory
ma prawo zada¢ w oddziale ratunkowym absolutnie wszystkiego, np. zdjecia opatrunku gipsowego o godz. 2. w nocy
(bo rano lubi sie wyspac). Zreszta ten minister — stynacy z dobrego serca (za nasze pienigdze) — publicznie oswiadczyt,
ze wszystkie wezwania karetek pogotowia ratunkowego sa uzasadnione. A wiec wrécit do znanej z przesztosci idei funk-
cjonowania karetek pogotowia ratunkowego jako poradni na kétkach. Jesli ten minister, ktéry uprzednio piastowat
kierownicze funkcje w stuzbie zdrowia, w dziedzinie rozdawnictwa potrafit przescignaé¢ najbardziej populistycznych
politykéw, to czy mozna liczyé na podejmowanie racjonalnych decyzji, ktére mogtyby stworzy¢ spojny i efektywny
system opieki zdrowotnej w Polsce? Historia podobno lubi sie powtarzaé. Czy zmory przesztosci tez?
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