felieton widziane z gabinetu
Krzysztof Bukie

Nowa, Swiecka tradycja

Od pewnego czasu w zarzadzaniu, jak w zyciu
publicznym, obowiazuje co$ na ksztalt politycznej
poprawnosci: o pewnych rzeczach méwi¢ nie wypa-
da, o innych — przeciwnie — trzeba, i to nie tylko
moéwié, ale je robi¢ — nawet jezeli nie maja one
wiekszego sensu.

Taka nowg, swieckq tradycjg stala si¢ wszelkiego
rodzaju certyfikacja. Od kilku lat moda na certyfi-
kacje dopadta réwniez polskie szpitale, takze te pu-
bliczne. Przyjmuje ona nieraz form¢ wrecz grote-
skowg. Powstaja oficjalne instrukcje postepowania
i zachowan, personel uczy si¢ pilnie na pamigé po-
dyktowanych regulek, caly szpital oblepia si¢ réz-
nego rodzaju hastami i naklejkami, a zycie... jak to-
czylo sie, tak toczy si¢ tradycyjnymi koleinami,
na szczescie z zachowaniem zdrowego rozsadku.

zmuszala rzadzgca partia, a teraz dyrektoréw do te-
go nikt nie zmusza. Wtedy te wznioste hasta mialy
ukry¢ skrzeczaca rzeczywisto$¢. A teraz?

Jak jest teraz pod tym wzgledem, u$wiadomita
nam niedawno minister zdrowia Ewa Kopacz.
Przedtem probowali to robi¢ przedstawiciele NFZ,
ale — wyraznie — brakowalo im pewnosci siebie. Nie
wiedzieli, czy juz mozna o tych sprawach moéwi¢
wprost. Pani minister watpliwosci nie miata. Zapy-
tana, jak skomentuje fakt, ze szpitale — po wyczer-
paniu limitéw — odsylaja pacjentéw planowych
do domu i odmawiajg im leczenia, odrzekta bez wa-
hania: — To wina dyrektordw, bo Zle gospodarowali przy-
znanymi limitami. W ten oto sposob, bez ozdébek
i patosu, minister zdrowia RP ujawnita wszystkim,
jaka jest gtéwna misja polskich szpitali (tych, ktére

1) Jednym z wyrdznikow szpitali certyfikowanych jest okresSlenie
misji zaktadu, czyli napisane w tonie wzniostym, uroczystym,
niekiedy tez wzruszajagcym — do czego szpital stuzy 1)

Jednym z wyréznikéw szpitali certyfikowanych jest
okreslenie misji zakladu, czyli napisanie w tonie wznio-
stym, wuroczystym, niekiedy tez wzruszajacym
— do czego szpital stuzy. Misje umieszcza si¢ na stronie
internetowej szpitala, tablicy informacyjnej, papierze
firmowym, a nieraz nawet na kartach informacyjnych
— wypisach ze szpitala. Niektore z nich sa bardzo roz-
budowane, inne haslowe, wymyslone przez dyrekcje
szpitala, np. Zaufaj nam, jestesmy tu, by Ci pomdc, albo
stanowigce cytat zapozyczony od jakiej$ znanej osoby,
np. Wizystko co wielkie jest wielkie przez serce — Cyprian
Kamil Norwzd. Jakie jest praktyczne znaczenie misi?
Zadne. Kazdy czlowiek wie, ze szpital — z misjg czy bez
misji — shuzy do tego, zeby leczy¢ ludzi. Trudno méwié
tez o jakim$ znaczeniu artystycznym albo motywacyj-
nym misji. Moze to by¢ jedynie dowdd na zadziwiaja-
ce i niezrozumiale poddawanie si¢ — rozsadnych prze-
ciez ludzi, jakimi musza by¢ dyrektorzy szpitali
— terrorowi mody czy politycznej poprawnosci w dzie-
dzinie zarzadzania. Na papierze wszystko musi by¢
tadne, wzniosle, perfekcyjne.

W istocie jest to sytuacja blizniaczo podobna
do tego, co juz przezywali$émy za komuny. Sa jednak
pewne réznice — wtedy do pisania takich dyrdymat

lecza ludzi ubezpieczonych w NFZ) — misja ta jest
ograniczanie dostepu do leczenia tak, aby liczba
$wiadczen zdrowotnych byta dopasowana do ilosci
pieniedzy, jakie politycy zdecydowali taskawie prze-
znaczy¢ na leczenie Polakéw. Co wazne, ogranicza-
nie ma by¢ rozlozone réwnomiernie w ciagu roku,
aby nie rzucalo si¢ nazbyt w oczy. Szpital dobry to
szpital, ktéry ogranicza leczenie rownomiernie, szpi-
tal zly to taki, ktéry nie potrafi gospodarowac limita-
mi. A misje — pelne patosu, wzniosle i uroczyste, dru-
kowane na papierze firmowym i tablicach ogloszen
— czemu maja shuzy¢? Ukryciu misji prawdziwej!

Przy okazji minister zdrowia zweryfikowala tak-
ze pare innych mitéw. Na przyklad ten, ze szpitale
polskie sa nieefektywne i trzeba najpierw uszczelni¢
system, zanim zwiekszy si¢ ilo§¢ pieniedzy przezna-
czonych na lecznictwo. Co to za nieefektywnos¢,
skoro polskie szpitale w ciagu 10 miesiecy wykonu-
ja to, co rzadzacy chcieliby, aby wykonaly przez
rok? Co to za uszczelnianie systemu, ktére polega
na tym, aby szpitale zmniejszyly wydajnos¢? Moze
wtedy ustyszymy, ze nie potrzeba wiecej pieniedzy,
bo przeciez szpitale i tak ledwie, ledwie wykorzy-
stuja przyznane limity? m

78 menedzer zdrowia

grudzien 9/2009

=
=]
=2
o
2
o
5]
g
5
)
<
k)



