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Lobby w ochronie zd ro'

Buldogi pod dywanem

Jacek Szczesny

Pierwszy raz o walce buldogéw pod dywanem powiedziat Winston Churchill, ktory tak okreslit
rozgrywki frakcyjne rosyjskiej partii komunistycznej. Dzisiaj walka buldogdédw mozna nazwac to,
co dzieje sie na rynku lobbingu w ochronie zdrowia. Na zart bowiem zakrawa fakt, ze od czasu
wejscia w zycie ustawy o lobbingu oficjalnie zajmuje sie nim w Polsce 11 0s6b, w tym tylko 4 z nich
lobbingiem medycznym. Tymczasem w samym Waszyngtonie lobbying industry zatrudnia 20 tys.
0so6b. Czy ma to oznaczag, ze spotykani na korytarzach resortu zdrowia, NFZ i Sejmu, przedstawi-
ciele firm farmaceutycznych, towarzystw medycznych, urzednicy samorzadowi i biznesmeni
przychodza podyskutowac o najnowszym filmie Andrzeja Wajdy czy o ktopotach matzenskich?
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Odpowiedz brzmi: nie! To korytarzowe antyszam-
browanie, nieoficjalne przyjecia, spotkania i rauty, to
wlasnie walka buldogéw pod dywanem. O tym, ze
konkurenci (czytaj: lobbysci), w pojedynkach uzywaja
najciezszej artylerii, $wiadczy sytuacja Serviera
i Polskiego Zwigzku Pracodawcéw Przemystu Farma-
ceutycznego oraz Towarzystwa Farmaceutyczno-Eko-
nomicznego, podmiotami rzekomo powiazanymi
z Polpharma. Jak twierdza dziennikarze Rzeczpospolitej,
lek Serviera zostal usuniety z listy refundacyjnej po
intensywnym lobbingu wspomnianych organizacji.

Obywatel |obbysta

Definicja lobbingu wg Lestera W. Milbratha, autora
International Encyclopedia of the Social Sciences: Lob-
bing wystepuje tylko w odniesieniu do parlamentarne-
go i rzadowego procesu podejmowania decyzji. Na de-
cyzje podejmowane przez jednostki, organizacje lub
korporacje moga wptywac interesy poszczegélnych
grup, ale ten rodzaj wptywu nie powinien by¢ okreslany
mianem lobbingu.

Z kieszeni do kieszeni

Warto przypomnied, ze warto$¢ polskiego rynku re-
fundacji lekéw to blisko 16 mld zt. Kolejne 20 mld zt
Polacy wydaja z wlasnej kieszeni na leczenie prywatne.
W efekcie rynek medyczno-farmaceutyczny jest wart
blisko 10 proc. Produktu Krajowego Brutto. Jest zatem
o co walczy¢. Wpisanie leku na liste refundacyjna to dla
producenta krociowe zyski, siegajace od 40 mln do mi-
liarda zt rocznie. Dlatego tak wielkie poruszenie wywo-
tata iwabradyna. W tej sprawie jeszcze niedawno Pawel
Trzcinski, byly rzecznik resortu thumaczyl, ze pracown:-
¢y departamentu (polityki lekowej Ministerstwa Zdrowia
— przyp. red.) zapewniajq, ze nie ma mowy o zadnym fal-
szowaniu dokumentiw, mowiq o bledzie. Pracowali nad tym
spisem (lekow refundowanych — przyp. red.) pod duzq presja
czasu i tlumaczg to tylko blgdem ludzkim, w ktdrego wyniku
pracownik zamiast: nie rekomenduje, wpisal: rekomenduge.

Gdy szkwal, ktéry zmiétt Bolestaw Pieche, prze-
ksztalcit si¢ w burze, o§wiadczenie wydala firma MDI,
ktéra obstuguje Polpharme od strony medialnej:
— Polski Zwigzek Pracodawcow Przemystu Farmaceutycz-
nego nie zabiegal w zZaden sposib o to, aby twabradyna nie
znalazla si¢ na liscie lekow refundowanych.

Jakkolwiek rozumieé sprzeczne ze soba informacje
w opisywanej przez media sprawie pojawiaja si¢ watki
klamstw, przektaman oraz wpltywowych oséb posado-
wionych w opiniotwérczych towarzystwach oraz §ro-
dowiskach. Jak moglo by¢ naprawde, wyjasni Central-
ne Biuro Antykorupcyjne i prokuratura. Specjalisci
twierdza jednak, ze cale zamieszanie to efekt starcia
poteznych grup lobbingowych.
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1) Pawet Trzcinski: pracownicy
departamentu (polityki lekowe;j
Ministerstwa Zdrowia — przyp.
red.) zapewniajg, ze nie ma
mowy o zadnym fatszowaniu
dokumentéw, méwiq o btedzie.
Pracowali nad tym spisem
(lekéw refundowanych — przyp.
red.) pod duzq presjq czasu
{ ttumaczq to tylko btedem
ludzkim, w ktérego wyniku
pracownik zamiast: nie
rekomenduje, wpisat:
rekomenduje. 7}

3 mld euro tapéwek

W poprzednim numerze Menedzera Zdrowia opisali-
$my korupcje w niemieckiej stuzbie zdrowia (Biala
korupcja, MZ nr 9). Z danych Transparency International
wynika, ze lekarze zza Odry przyjmuja rocznie
od przedstawicieli firm farmaceutycznych 20 mld euro
tapéwek. Tylko w 2006 r. wszczeto w tych sprawach
ponad 3,5 tys. $ledztw prokuratorskich. Mozna by sie
pokusi¢ o zart, ze skoro wydatki per capita na ochrone
zdrowia sa w Polsce 6 razy mniejsze niz w Niemczech,
to w naszym kraju na tapéwki przeznacza si¢ 3 mld eu-
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Lobblng w stuzbie zdrowia — kto blokuje reformy?

fot. Archiwum

dr Grzegorz Luboiriski, onkolog,
ekspert Programu Przeciw Korupcji
Fundacji im. Stefana Batorego

W polskich warunkach lobbing nie moze si¢ od-
bywa¢ w Sejmie, bo izba nizsza parlamentu to zbi6r
tak niekompetentnych ludzi, ze nie ma tam na ko-
go wywiera¢ wplywu. Lobbing odbywa si¢ w Mini-
sterstwie Zdrowia — np. przy ustalaniu list lekow re-
fundowanych. Od lat zwracam uwage, ze u nas
na listach lekéw nie ma substancji czynnej, tylko
nazwy firmowe. To najlepszy dowdd umiejetnego
lobbingu i pole do niestychanej korupcji. Drugg
przestrzenia lobbingu sa zaklady pracy. Wystarczy
sie przyjrzeé, gdzie pracuja konsultanci krajowi czy
wojewodzcy, i ilu przychodzi tam przedstawicieli
firm farmaceutycznych. To samo dotyczy sieci szpi-
tali. Korytarze patacu przy ul. Miodowej wypetnia-
ja dyrektorzy szpitali. Oni wiedza, ze to tam moga
cos$ zalatwié, a nie w Sejmie, ktéry kupi wszystko to,
co w formie projektéw ustaw dostarczy im resort.
Pozostaje pytanie, jak oceni¢ site réznych grup
wplywu. Moim zdaniem, te formalne i nieformalne
zwigzki majg ogromna sile, a ich rola w ksztattowa-
niu systemu jest decydujgca. Pamietam np. sytua-
¢je, gdy jeden z konsultantéw krajowych zajmujacy
si¢ aparaturg USG proponowal, aby kazdy aparat
mial jego certyfikat. Teraz mamy koszyk swiadczen
gwarantowanych. Nie wyobrazam sobie, jak mozna
tworzy¢ koszyk bez standardéw terapeutyczno-dia-
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gnostycznych. Dlatego koszyk podlegal przez caly
czas lobbingowi réznych grup, dysponujacych okre-
$lonymi urzadzeniami, dzieki kt6rym mozna wyko-
nywaé takie, a nie inne zabiegi. Podejrzewam, ze
w efekcie w koszyku znalazly si¢ wszystkie mozliwe
procedury, np. leczenia zawalu serca. Patologie pol-
skiego lobbingu moze zlikwidowal jedynie pelna
jawno$¢. Jesli w szpitalu jest napisane, ze obowigzu-
je zakaz handlu obno$nego, to powinno to dotyczy¢
takze przedstawicieli firm, ktérzy bezkarnie kreca
sie po gabinetach dyrektoréw i ordynatoréw. To sa-
mo powinno dotyczy¢ urzedéw centralnych. m

fot. Archiwum

Piotr Taras, Transparency Interational
Polska

W dziedzinie ochrony zdrowia mamy do czynienia
co najmniej z kilkunastoma grupami lobbingu nie-
formalnego. Odpowiedzialno$¢ za to ponosi ustawo-
dawca. Ustawa nie odnosi si¢ do catego lobbingu,
prowadzonego przez rézne organizacje pozarzadowe
i przez podmioty $wiadczace ustugi z PR. Czgsto jest
tak, ze na rzecz firm farmaceutycznych dziataja sto-
warzyszenia powstajace z inicjatywy tych wlasnie
firm i przez nie finansowane. Lobbysci pojawiajacy sie
na sejmowych korytarzach sa przez parlamentarzy-
stow omijani szerokim lukiem. Sytuacja taka nie
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wplywa na pewno na przejrzystos¢ dziatalnosci
lobbingowej w procesie stanowienia prawa, wyply-
wajaca z realizacji intereséw poszczegdlnej branzy.
Lekarstwem na taka sytuacje bytaby nowelizacja usta-
wy o lobbingu oraz ustawy o finansowaniu partii. m

fot. Andrzej Wiktor/Fotorzepa

Grazyna Kopinska, dyrektor Programu
Przeciw Korupcji Fundacji im. Stefana
Batorego

Obowiazujaca od zeszlego roku ustawa nakazuje
rejestracje osob i firm profesjonalnie zajmujacych sie
lobbingiem. W efekcie mamy kilkanascie podmio-
tow, ktore taka dziatalnos¢ zarejestrowaly. Paradoks
polega na tym, ze dla obserwatoréw zycia publicz-
nego, procesu stanowienia prawa czy wydawania za-
rzadzen administracyjnych oczywiste jest, ze grup,
os6b i firm wywierajacych naciski jest o wiele wiece;.
To dowdd na to, ze w Polsce ciagle wigcej mozna
zdziala¢ nieoficjalnie, pod szyldem firmy PR czy
marketingowej. Tymczasem lobbing przy otwartej
przytbicy i w $wietle reflektoréw jest esencja demo-
kracji, w ktorej wszystkie grupy interesu maja pra-
wo do otwartego przedstawienia swojego zdania.
To, co obserwujemy w Polsce, nie jest lobbingiem,
lecz zakulisowymi dziataniami poteznych grup
wplywu. Czlonkowie grupy lekarskiej dziatajacej
przy naszym programie wskazujg, ze walka tych
grup od dawna blokuje reforme systemu, ktory jest
poddawany nieoficjalnym naciskom wplywowych
gremiéw zwigzanych z ochrona zdrowia. m
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ro. Jak jest naprawde, trudno oszacowal. Wiadomo
jednak co wynika z badan przeprowadzonych przez
CBOS. 73 proc. ankietowanych rodakéw twierdzi, ze
w Polsce istnieja przypadki korupcyjnego ulegania lob-
bystom przy zatatwianiu kontraktéw, zamoéwien rzg-
dowych i innych spraw pozostajgcych w rekach wyso-
kich urzednikéw lub politykéw. Z kolei wg raportu
Banku Swiatowego, cecha polskiej korupcji sa silne po-
wigzania elit politycznych i gospodarczych. Z doku-
mentu tego wynika, ze politycy w Polsce moga bloko-
waé lub promowac ustawy w zamian za pienigdze lub

Czterech na dywanie

Sejmowi lobbysci, ktorzy oficjalnie zajmuja sie
interesem prawnym uczestnikéw rynku ochrony
zdrowia

Maciej Sankowski

Piotr Matecki Magdalena Dobrzanska

inne korzysci. Problemem jest tez obecno$¢ w polskim
parlamencie niezarejestrowanych lobbystéw, ktérzy
wykraczaja poza uznane metody lobowania kupujgc
konkretne, korzystne dla siebie zapisy w ustawach.

Tylko ryba nie bierze

Z badan Krajowej Izby Gospodarczej wynika, ze
co 3. radny i co 4. posel uwzglednia w dziatalnosci pu-
blicznej interes wybranej firmy i prowadzi akwizycje
na jej rzecz. Bank Swiatowy w raporcie o korupcji opi-
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Rozmowa z Piotrem Mateckim, dyrektorem agencji Viewpoint Group,
specjalizujgcej sie w dziataniach public relations oraz w lobbingu

fot. Dziki

sal patologiczne formy lobbingu w Sejmie m.in. ko-
rzy$ci finansowe w zamian za przystugi blokowania
lub modyfikowania zapiséw ustaw. Z kolei wg bada-
czy z Instytutu Filozofii i Socjologii PAN, 28 proc.
postéw deklaruje, ze najcze$ciej stosowanymi meto-
dami wywierania wplywu na parlamentarzystow jest
korupcja. Moze to by¢ handel wplywami (np. propo-
zycje udzialu w radach nadzorczych), przekupstwo
badz jego préby, lub sponsorowanie atrakcyjnych
wyjazdow (pobyty studyjne). Paradoks polega na tym, ze
z analiz Fundacji im. Stefana Batorego wynika, ze pol-
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Zatatwiacze rgznej masci

Lobbingiem medycznym zajmuje sie¢ wiele stowa-
rzyszef,, organizacji zawodowych i biznesowych.
Jednoczesnie ustawa o lobbingu weszla w zycie
dopiero w marcu 2006 r. W jaki sposéb zaintere-
sowani zmianami w systemie ochrony zdrowia
mogli badZ moga oddzialywaé¢ na twércow syste-
mu ochrony zdrowia?

Ustawa odnosi si¢ wylacznie do zmian prawa na po-
ziomie rzadu i parlamentu. Zdecydowana wickszo$¢
lobbujacych w ochronie zdrowia jest zainteresowana
uzyskaniem konkretnych korzysci niezwiazanych ze
zmianami prawa. Do takich spraw mozemy zaliczy¢
np. proby wywarcia wplywu w celu uzyskania dotacji
na zakup sprzetu, zwiekszenia warto$ci kontraktu itp.

Kto zatem jest w Polsce lobbysta?

Na przyktad dyrekeorzy szpitali, samorzadowcy, cza-
sem lokalni politycy. W ich dzialaniach nie ma nicze-
go zlego, ale trudno nazwaé takie praktyki lobbin-
giem. Osoby lub organizacje zainteresowane zmiana-
mi prawa — np. wprowadzeniem okreslonych rozwia-
zaf systemowych maja wiele mozliwosci oddziatywa-
nia na decydentéw, najczesciej poprzez dostarczanie
opracowanych przez te organizacje raportéw, analiz
czy organizacje konferencji lub seminariow. Czgstym
sposobem skupienia uwagi decydentéw na konkret-
nym zagadnieniu jest organizowanie spotkaf.

W tej grze uczestnicza takze media.

Zgadza sie. Niebagatelng role odgrywaja argumenty
przekazywane dziennikarzom, bo maja oni ogromny
wplyw na ksztaltowanie opinii zaréwno decydentéw, jak
i spoleczefistwa. Jest to szczegdlnie istotne w sektorze

scy parlamentarzy$ci za najbardziej skorumpowang
uznajg stuzbe zdrowia. Tu jednak rodzi sie pytanie, czy
ma to oznaczaé, ze 2 mld 21, jakie na lobbing i PR prze-
znaczaja rocznie firmy zwigzane z systemem ochrony
zdrowia (jak wynika z badaf ekspertéw Politechniki
Warszawskiej), trafia wytacznie do lekarzy?

Do reki i posrednio

Lapowka w postaci wyjazdu lub stanowiska w ra-
dzie nadzorczej to nie jedyne sposoby wywierania
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ochrony zdrowia, bardzo podatnym na nastroje spotecz-
ne. Trzeba jednak zaznaczy¢, ze techniki, o ktérych
moéwimy, sa jedynie podstawowymi narzedziami, czesto
stosowanym w sposob nie do konca profesjonalny. Dla-
tego wydaje sie, ze obowiazujaca od przeszlo roku usta-
wa wplynie na poprawe profesjonalizmu Srodowisk
zdrowotnych — tansze i bardziej efektywne okaze sie
korzystanie z ushug firm lobbingowych, a réwnoczesnie
poprzez zmniejszenie dzialan o charakterze amatorskim

Lobbing to w préba wywarcia wplywu na decydentéw
poprzez merytoryczng argumentacje i logiczne zapre-
zentowanie postulowanych rozwigzan. Mechanizm
polega zatem na dostarczaniu decydentom pelnej
i merytorycznej argumentacji podczas spotkan, a tak-
ze za poSrednictwem np. ekspertyz. Dobry lobbysta
stara si¢ poinformowac zaréwno decydentéw w Mini-
sterstwie Zdrowia, ktérzy przygotowuja i odpowiada-
ja za dane rozwigzania prawne, jak réwniez postéw

1) Lobbystami bywaja dyrektorzy szpitali, samorzgdowcy, czasem lokalni
politycy. W ich dziataniach nie ma niczego ztego, jednak trudno okresli¢

takie praktyki mianem lobbingu !

uda si¢ ograniczy¢ wiele sytuacji dwuznacznych, ktérych
konsekwencje mozemy dzi§ dostrzec, pytajac media czy
politykéw o ocene wizerunku choéby branzy farmaceu-
tycznej. Nalezy jednak podkresli¢, ze czarmy obraz tej
branzy jest uksztaltowany przez nieprawidlowe dziata-
nia najwyzej kilku-kilkunastu przedstawicieli firm.

Ktére organizacje maja najwicksze wplywy — naj-
lepszych lobbystow lub tzw. swoich ludzi — na sy-
tuacje w ochronie zdrowia?

Kazde $rodowisko ma swoje problemy, poszczegélne or-
ganizacje interesuja si¢ réznymi sprawami — takze w sze-
roko rozumianej ochronie zdrowia. Organizacje skupia-
jace firmy farmaceutyczne lub aptekarzy sa zaintereso-
wane glownie prawem farmaceutycznym, organizacje
skupiajace lekarzy lub menedzeréw ochrony zdrowia
zmianami systemowymi itd. Nie mozna tez zapominac
o roli zwiazkéw zawodowych. Niestety, czesto jest tak,
ze poszczegblne zwiazki lub inne organizacje patrza
krotkowzrocznie na swoje interesy i forsuja rozwiazania,
niewplywajace korzystnie na system ochrony zdrowia.

Jakie dziatania lobbystyczne mozna podejmowac
w dziedzinie ochrony zdrowia, jaki jest mecha-
nizm oddziatywania?

wplywu na postéw. Stosuje sie réwniez np. lobbing
posredni. Tak postapita chocby firma Gerber, chcac
wprowadzi¢ na rynek nowe odzywki. Najpierw stwo-
rzyla ona komitet ekspertéw. Ich zadaniem bylo prze-
konywanie pediatréw. Potem wyselekcjonowano gru-
pe lekarzy, ktorzy odzywki zalecali matkom. Efektem
byl wzrost sprzedazy odzywek o 10 proc. To najlepiej
pokazuje, jak wyrafinowane metody stosuje si¢ w lob-
bingu medycznym, ktérym tak naprawde zajmuje si¢
o wiele wiecej oséb, niz 4 oficjalnie zarejestrowanych
w Sejmie pracownikéw PR. — W wywieraniun wplywiw
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i senatoréw z komisji zdrowia, finanséw lub gospodar-
ki. Istotne jest ponadto zapoznanie opinii publicznej
z danym problemem, poniewaz czesto okazuje sie, ze
interesy reprezentowane przez lobbyste sa zbiezne
z interesami $wiadczeniobiorcéw. Firma Viewpoint
Group ktadzie duzy nacisk na merytoryczne i oparte
na wzajemnym zaufaniu relacje z decydentami. Dlate-
go tak waznym elementem jest prawdoméwno$¢. Ja-
kiekolwiek mijanie sie z prawda, powodujace nadwy-
rezenie zaufania, ma bowiem bardzo przykre konse-
kwencje nie tylko dla lobbysty, ale i dla klienta.

Analizy i dane, o ktérych pan méwi, mozna fal-
szowac.

Nie optaca si¢ ktama¢. Od tego zalezy wiarygodnosé
i to nie tylko w oczach decydentéw, ale i klientéw.
Staramy si¢ walczy¢ z negatywnym wizerunkiem lob-
bingu, gdyz jest on w duzej mierze nieprawdziwy
— branza musi zrzucié¢ fatkg przyczepiona wickszosci
lobbystéw. Prosze zauwazy¢, ze wickszos¢ medialnych
przyktadéw aktywnosci lobbingowej w ztym tego slo-
wa znaczeniu dotyczy réznej masci zatatwiaczy, nie za$
profesjonalnych lobbystow.

Rozmawiat Jacek Szczesny

na decydentow wszystkich szczebli duze znaczenie majq lu-
dzie tkony”. Kto nalezy do tej grupy, niech kazdy odpowie
sobie sam. Jest kilka osib, przed ktdrymi otwierajq si¢ drzwi
wszystkich gabinetow. To jednak wierzcholek giry lodowe;.
Najwazniejsza jest aktywnos¢ armii ludzi w terenie, nie-
ustannie przekonujqcych srodowiska decydenckie i urzednicze
do swoich koncepcji — méwi dr Malgorzata Moleda-
-Zdziech ze Szkoly Gléwnej Handlowej, kierownik
Podyplomowego Studium Lobbingu w Collegzum Civitas.

W naszym kraju, podobnie jak na Zachodzie, nie-
mal kazda grupa zawodowa, producencka i handlowa
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13 W wywieraniu wptywow na decydentow
zdrowotnych wszystkich szczebli duze
znaczenie maja ludzie ikony

ma swoje stowarzyszenie. W dziedzinie medycyny,
farmacji, wéréd hurtownikéw i detalistéw oraz produ-
centéw sprzetu naliczyliSmy co najmniej 12 takich
stowarzyszen. — Kazda z tych organizacji dziata, stosujqc
metody lobbingu bezposredniego i posredniego. Oznacza to, ze
albo ma swoich przedstawicieli w komisjach sejmowych,
albo organizuje konferencje i spotkania. Innym sposobem jest
docierante do opinii publicznej za pomocq mediow. Naglasnia-
Jac okreslone problemy, lobbysci wywierajg nacisk na decyden-
tow — stwierdza dr Malgorzata Moleda-Zdziech.

Armia lobbystéw

Wspomniane odzywki dla dzieci to jednak nie to sa-
mo, co 60 mld zt do podziatu. Lekarze i pielegniarki
chca podwyzek pensji, firmy farmaceutyczne refundacji
jak najwigkszej liczby lekéw, producenci sprzetu me-
dycznego zakupéw najnowszych i najdrozszych urza-
dzef, a aptekarze monopolu na sprzedaz lekarstw. Sze-
fowie prywatnych klinik zadaja wickszych kontraktéw,
za$ biznesmeni prywatyzacji szpitali. Lekarze pierwsze-
go kontaktu domagaja si¢ zwigkszenia stawki za lecze-
nie, firmy windykacyjne — gwarancji rzadowych zapew-
niajacych zwrot dlugéw upadajacych szpitali, a niekté-
rzy profesorowie razem z ordynatorami utrzymania sta-
tus quo, bo to nieuczciwym zapewnia lewe dochody
na niewyobrazalnym dla lekarza stazysty poziomie.
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Mnogo$¢ organizacji, towarzystw i zrzeszen, probuja-
cych wywalczy¢ dla siebie jak najwicksza przychylnosé
urzednikéw (ergo: regulacje prawne gwarantujace zyski),
powoduje, ze od 16 lat mamy do czynienia z paralizem
kazdej reformy systemu ochrony zdrowia. — Autentyczne
reformy systemu mozna by dokonac, gdyby wszystkie organiza-
cje poszly na kompromis i zrezygnowaty z czesci swoich
postulatow. Tu jednak pojawiajg sig dwa problemy. Czest
z organizacji dba tylko o swij wizerunek i chec bycia rozpozna-
walnym. Drugim problemem jest polska nieumiejetnos¢
prowadzenia dialogn — konkluduje dr Malgorzata Mole-
da-Zdziech.

Czas na zmiany

Ta nieumiejetno$¢ prowadzenia dialogu to prawdo-
podobnie skutki zmitologizowanej tradycji sarmackiej
i fatalne odium okrgglego stofu w 1989 r. Od tamtego
czasu kazda koalicja, ktéra powstaje w Swietle reflek-
tordw, jest traktowana przez politykéw jak zawigza-
nie grupy trzymajacej wladz¢. Tak bylo z Koalicja
Teraz Zdrowie. Wstdd ojcow zalozycieli znalazly si¢
takie organizacje, jak Naczelna Izba Aptekarska,
Naczelna Izba Lekarska, Naczelna Izba Pielegniarek
i Poloznych, Ogdlnopolska Izba Gospodarcza Wyro-
béw Medycznych — POLMED, Ogo6lnopolski Zwia-
zek Zawodowy Lekarzy, Stowarzyszenie Menedzeréw
Opieki Zdrowotnej — STOMOZ i (wéwczas) Stowa-
rzyszenie Przedstawicieli Innowacyjnych Firm Far-
maceutycznych. Do lideréw z czasem dolaczyly mniej
znane organizacje oraz publiczne i niepubliczne zoz-y.
Organizacja postawila sobie za cel (ogloszony podczas
wielu konferencji prasowych i na stronie interneto-
wej) przekonanie decydentéw do zwigkszenia i racjo-
nalizacji wydatkéw na ochron¢ zdrowia. Pozyteczna
inicjatywa zostala storpedowana w kilka miesigcy.
Politycy nie odnosili sic do merytorycznych propozycji
Koalicji, méwiac wylacznie o roszczeniowej postawie
jej cztonkéw. Z kolei w mediach zainspirowano publi-
kacje serii artykuléw o rzekomo niebezpiecznych
zwigzkach czlonkéw Koalicji z politykami. Z donie-
siefi prasowych wynikalo, ze obecni i przyszli postowie
mieli otrzymac obietnice wsparcia finansowego kam-
panii wyborczych. W ten sposéb lobbysci decydentéw
utracili inicjatywe, ktéra oficjalnie deklarowata
lobbing na rzecz reformy systemu ochrony zdrowia.
Z tego wynika, ze nieche¢ do reformy jest tak wielka,
ze nawet tych 4 lobbystéw w Sejmie to za duzo. Nasi
parlamentarzys$ci wola problemy zalatwial pod stofem.

Patologiczna sytuacje moze zmieni¢ jedynie dokon-
czenie reform rozpoczetych po 1989 r. i likwidacja
towarzysko-protekcyjnych grup wplywu w gospodar-
ce. Aby jednak tak si¢ stato, do minimum trzeba ogra-
niczy¢ we wszystkich dziatach gospodarki (takze
w ochronie zdrowia) role panstwa. Korupcja, nieuczci-
wy lobbing i inne patologie powstaja bowiem wylacz-
nie na styku interesu publicznego i prywatnego. m
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