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Francuski dyrektor
Francuz Loic Fretard (na zdjêciu), mened¿er specjalizuj¹cy siê w zarz¹dzaniu szpitalami, zosta³ dy-

rektorem nowo powstaj¹cego wieloprofilowego szpitala Medicover.
Poszukiwania odpowiedniego kandydata zajê³y wiele miesiêcy. Szczególnie istotnym atutem przema-

wiaj¹cym za wyborem Loica Fretarda na dyrektora szpitala Medicover s¹ jego doœwiadczenia zarz¹dcze
w placówkach szpitalnych za granic¹. – Nowy dyrektor to doskona³y mened¿er i organizator, który w ostatnim
czasie z sukcesem kierowa³ nowoczesnym, wieloprofilowym – i co warte podkreœlenia – prywatnym szpitalem
w Wietnamie z kapita³em francuskim – powiedzia³a Agnieszka Szpara, prezes Medicover. 

Fretard, z wykszta³cenia ekonomista, jest absolwentem uniwersytetu w Rennes. Ukoñczy³ podyplo-
mowe studia na uniwersytecie w Montpellier z zakresu zarz¹dzania prywatnymi placówkami ochrony

zdrowia. Zanim rozpocz¹³ miêdzynarodow¹ karierê, przez wiele lat zarz¹dza³ uznanymi, prywatnymi szpitalami we Francji, odpo-
wiadaj¹c m.in. za finanse, zasoby ludzkie oraz jakoœæ us³ug. Jako dyrektor prywatnego szpitala w Pary¿u z sukcesem przeprowa-
dzi³ jego restrukturyzacjê. Wczeœniej przez kilka lat pe³ni³ funkcjê dyrektora administracyjno-finansowego w prywatnym szpitalu
Group Generale de Sante. Ostatnio z sukcesem kierowa³ nowoczesnym, wieloprofilowym prywatnym francuskim szpitalem
w Wietnamie. Do czasu otwarcia Szpitala Medicover, g³ównym zadaniem nowego dyrektora bêdzie zorganizowanie pracy placów-
ki oraz koordynacja procesu rekrutacji kadry zarz¹dzaj¹cej oraz zespo³u medycznego, nastêpnie zaœ zarz¹dzanie szpitalem.
W szpitalu znajdzie siê piêæ w pe³ni wyposa¿onych sal operacyjnych, w których docelowo bêdzie przeprowadzanych ponad 4 tys.
operacji rocznie. Obiekt pocz¹tkowo pomieœci ok. 180 ³ó¿ek, ale planowane jest zwiêkszenie ich liczby do 270. Szpital ma rozpo-
cz¹æ dzia³alnoœæ w pierwszym kwartale 2009 r. 
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Perypetie Grzegorka
– Oœwiadczam, ¿e pomówi³em z³oœliwie i bezpodstawnie

pana Krzysztofa Grzegorka o udzia³ w aferze korupcyjnej
(…). Powodem, dla którego pomówi³em pana Grzegorka, by-
³a chêæ osobistej zemsty za moje niepowodzenia ¿yciowe
– oœwiadczenie takiej treœci opublikowa³y media, a pod-
pisa³ je przedsiêbiorca Andrzej G. – autor oskar¿eñ wo-
bec by³ego wiceministra zdrowia i pos³a PO, które do-
prowadzi³y do jego dymisji. Wkrótce po z³o¿eniu tego
oœwiadczenia prokuratura postawi³a Grzegorkowi
(na zdjêciu) zarzuty. Grzegorek od samego pocz¹tku
utrzymuje, ¿e jest niewinny. W mediach pojawi³y siê oskar¿enia, ¿e przyj¹³ on ³a-
pówkê od firmy Johnson&Johnson. Zwierzchniczka Grzegorka Ewa Kopacz de-
klarowa³a, ¿e nie wierzy w jego winê. Do tej pory nie powo³a³a zreszt¹ sekretarza
stanu. 
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Wa³êsa mediuje 
dla zwi¹zkowców

Prezydent Lech
Wa³êsa (na zdjêciu)
spotka³ siê z przed-
stawicielami Ogól-
nopolskiego Zwi¹z-
ku Zawodowego
Lekarzy. O spotka-
nie poprosili zwi¹z-
kowcy. Chodzi³o im o to, by podj¹³ siê
przekonania premiera Donalda Tuska
do spotkania ze zwi¹zkowcami, którego
celem by³oby opracowanie mechani-
zmów kszta³towania p³ac personelu me-
dycznego w ramach publicznej ochrony
zdrowia. Ogólnopolski Zwi¹zek Zawo-
dowy Lekarzy by³ zadowolony z misji
by³ego prezydenta, który do Tuska wy-
stosowa³ list. – Nabra³em przekonania,
¿e zwi¹zek prezentuje nie tylko roszczenio-
we i partykularne stanowisko, ale jest
szczerze zatroskany o stan systemu opieki
zdrowotnej jako ca³oœci. Proponuje
przy tym interesuj¹cy program zmian, któ-
rego realizacja mog³aby przyczyniæ siê
do poprawy sytuacji zarówno pacjentów,
jak i wynagrodzeñ personelu medycznego.
Mediacja okaza³a siê skuteczna o tyle,
¿e premier ze zwi¹zkowcami siê spo-
tka³. 

Fo
t. 

Pi
ot

r 
W

itt
m

an
/F

ot
or

ze
pa

p e r s o n a l i a

Ewa Kopacz do Strasburga?
Minister zdrowia Ewa Kopacz (na zdjêciu)

jest najbardziej krytykowa-nym ministrem w rz¹-
dzie Donalda Tuska. Po odrzuceniu przez Sejm
wotum nieufnoœci jej pozycja jednak siê wzmoc-
ni³a, nie na tyle jednak, by nie pojawi³y siê kolej-
ne spekulacje na temat jej przysz³oœci. Ponoæ jest
plan, by wystartowa³a w wyborach do Parlamen-
tu Europejskiego. Ma to byæ eleganckie pozbycie
siê z Miodowej kontrowersyjnej pani minister.
Czy to prawda? Nie wiadomo, ale z uwagi na to,

¿e tak spekuluj¹ (oczywiœcie, anonimowo) tak¿e pos³owie Platformy Oby-
watelskiej, widaæ, ¿e Kopacz ma wrogów nie tylko wœród opozycji, ale
i w swojej partii. 
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Kozera bêdzie konsultowa³
Jaros³aw Kozera (na

zdjêciu) zosta³ prezesem
Centrum Konsultingowe-
go, spó³ki powo³anej przez
Senat Uniwersytetu im.
Miko³aja Kopernika w ce-
lu koordynowania i nadzo-
rowania funkcjonowania
dwóch bydgoskich szpitali
klinicznych podleg³ych Collegium Medicum UMK.
Nied³ugo ma do nich do³¹czyæ trzeci szpital – Wo-
jewódzki Szpital Zespolony w Toruniu. Zdaniem
Kozery, inicjatywa jest pionierska, a pomys³ wzi¹³ siê
m.in. ze smutnej konstatacji, i¿ akademie medyczne
nie bardzo potrafi³y zapanowaæ nad podleg³ymi so-
bie szpitalami. Uniwersytet im. Miko³aja Kopernika
zaœ nie chce tego b³êdu pope³niæ. Jak mówi prezes,
spó³ka, ze 100-proc. udzia³em UMK, skoncentruje
siê g³ównie na funkcji doradczej, przygotowuj¹c
szpitale do zapowiadanych zmian systemowych, bu-
dowania tzw. ³adu korporacyjnego – czyli efektyw-
nej wspó³pracy jednostek, m.in. przez koordynowa-
nie strategicznych decyzji dotycz¹cych inwestycji
czy zarz¹dzania zasobami. Wa¿nym zadaniem Cen-
trum Konsultingowego bêdzie równie¿ stworzenie
efektywnego systemu nadzorczego, dziêki któremu
UMK bêdzie dysponowaæ aktualnymi i rzetelnymi
informacjami, np. o kondycji finansowej podlegaj¹-
cych mu szpitali. Na pocz¹tek spó³ka ma doprowa-
dziæ do ujednolicenia zasad kosztów leczenia i war-
toœciowania pracy. Kozera jest lekarzem i mened¿e-
rem, liderem Stowarzyszenia Mened¿erów Opieki
Zdrowotnej. 
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Marek Balicki na czele partii?
By³y minister zdrowia Marek Balicki (na zdjêciu) zastana-

wia siê nad stworzeniem nowego, centrolewicowego projektu
politycznego. Nie wyklucza te¿ odejœcia z partii SdPl. Na ra-
zie zastrzega, ¿e nie myœli w pierwszej kolejnoœci o powo³aniu
nowej partii. Wa¿niejsze jest stworzenie nowego, wielkiego ru-
chu centrolewicowego – deklaruje. Wspólnie z innymi dzia³a-
czami lewicy chce najpierw zorganizowaæ du¿¹ debatê 
publiczn¹. Wychodzi z za³o¿enia, ¿e w Polsce jest niezagospo-
darowany elektorat centrolewicowy, którego wielkoœæ szaco-

wana jest na prawie 1/3 uprawnionych do g³osowania w wyborach powszechnych. 
Balicki dzia³alnoœæ polityczn¹ rozpoczyna³ w czasach PRL-u jako dzia³acz opozycji de-
mokratycznej. Internowany w czasie stanu wojennego. Po 1989 r. by³ cz³onkiem Unii
Demokratycznej (póŸniej Unii Wolnoœci), wiceministrem zdrowia w rz¹dzie Hanny
Suchockiej (z³o¿y³ dymisjê). Startowa³ (z sukcesem) w wyborach parlamentarnych
w 1997 r. z list SLD-UP, minister zdrowia w rz¹dach Leszka Millera i Marka Belki,
wspó³za³o¿yciel SdPl.
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270 leków to problem
O tym, ¿e nied³ugo nie bêdzie w aptekach ok. tysi¹ca

leków z uwagi na to, ¿e ich producenci nie wyst¹pili
o harmonizacjê dokumentacji zgodnie z wymaganiami
Unii Europejskiej, media pisa³y szeroko. Jednak nie
zwróci³y uwagi na jedn¹ wypowiedŸ Leszka Borkow-
skiego (na zdjêciu), prezesa Urzêdu Rejestracji Produk-
tów Leczniczych, Œrodków Biobójczych i Wyrobów
Medycznych. Oko³o 270 leków, których producenci nie wyst¹pili o harmoniza-
cjê dokumentacji, mo¿e mieæ istotne znaczenie z punktu widzenia stosowanych
w Polsce terapii i przyzwyczajeñ – oceni³ Borkowski. 

Jakie to leki? Tajemnica. Ministerstwo Zdrowia i URPL t³umacz¹, ¿e
podanie takiej informacji do wiadomoœci publicznej wywo³a³oby masowy wy-
kup leków, co z kolei prze³o¿y³oby siê na zwiêkszenie wydatków Narodowe-
go Funduszu Zdrowia. Ponadto informacja taka ma byæ tajemnic¹ handlow¹
niepodlegaj¹c¹ ujawnieniu. Byæ mo¿e istnieje jeszcze trzeci powód – brak
strategii, jak sobie poradziæ ze znikniêciem tych istotnych leków z rynku. Sy-
tuacja jest podobno analizowana, a MZ zapewnia, ¿e ma plan, jak jej zara-
dziæ. Oczywiœcie – tajny.

Przedstawiciele URPL nieoficjalnie nie wykluczaj¹, ¿e niektóre leki,
których producenci nie z³o¿yli wniosków o harmonizacjê dokumentacji, zo-
stan¹ ponownie zarejestrowane, ale… z niewielk¹ modyfikacj¹ i pod now¹
nazw¹ handlow¹. Mo¿e to byæ dla nich bardziej op³acalne. Ministerstwo
i NFZ niew¹tpliwie ma problem z preparatami z list leków refundowanych.
Cena co najmniej czêœci z nich stanowi podstawê limitu dla ca³ej grupy te-
rapeutycznej. Jeœli zostan¹ wycofane z obrotu, limit byæ mo¿e zostanie pod-
niesiony do ceny kolejnego leku w tej grupie – dro¿szego. Dla pacjenta to
lepiej, bo bêdzie p³aci³ mniej z uwagi na mniejsz¹ ró¿nicê pomiêdzy limitem
a cen¹ kupowanego zamiennika. Gorzej dla finansów NFZ. Ministerstwo
Zdrowia i URPL zastanawiaj¹ siê, czy nie zmieniæ systemu refundacyjnego
i ustalaæ limit w drodze kalkulacji dla ca³ej grupy terapeutycznej. 
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Lepiej dla chorych na RZS
Prezes Narodowe-

go Funduszu Zdrowia
Jacek Paszkiewicz
(na zdjêciu) porz¹d-
kuje programy lekowe.
Fundusz zapewnia, ¿e
to dziêki jednemu
z jego zarz¹dzeñ po-

prawi siê dostêpnoœæ do drogich leków dla
chorych na reumatyczne zapalenie stawów.
W drodze konkursu og³oszonego przez
Mazowiecki Oddzia³ NFZ zosta³a wy³o-
niona jednostka koordynuj¹ca – Instytut
Reumatologii w Warszawie. Powstanie tu
centralny rejestr chorych na RZS. Ponadto
w Instytucie bêdzie pracowaæ komisja kwa-
lifikacyjna, która bêdzie weryfikowaæ wnio-
ski o terapiê z ca³ej Polski. Instytut wygra³ ze
szpitalem w ¯yrardowie oraz Szpitalem
MSWiA w Warszawie.
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