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Pomysty partii politycznych: kontrola i podnoszenie podatkow.

A gdzie restrukturyzacja?

Puste szuflady

Warto w takiej sytuacji przyjrze¢ sie pomy-
stom zdrowotnym parlamentarzystéw, ktérzy juz
niedtugo bedq kreowaé¢ polityke zdrowotng
38-milionowego panstwa.

Na poczgtek zacytujmy jednak amerykanskie-
go ekonomiste prof. lestera Thurowa, ktéry
w jednym z wywiadéw stwierdzit: Nie ma gdérnej
granicy wydatkéw na opieke medyczng. Mozna je
podnosi¢ bez korca, kupujqc coraz lepszq apara-
ture i stosujgc coraz bardziej skomplikowane pro-
cedury i diagnostyke.

A jako komentarz przypomnijmy wypowiedz
Andrzeja Woijtyty, menedzera zdrowia, ministra
zdrowia w rzqdzie Hanny Suchockiej, ktéry ob-
jawit prawde oczywistq, stwierdzajqc, ze zaden
system nie wytrzyma koniecznosci ptacenia ro-
sngcych w postepie geometrycznym sum za le-
czenie wszystkich. Tak zwana bezptatna stuzba
zdrowia to oszustwo, szkodliwy mit.

Utrzyma¢ stafus quo

Te dwa zdania wybitnych specjalistow powinny
by¢ mottem twoércéw wszelkich reform stuzby
zdrowia w Polsce. Gdy jednak przyjrze¢ sie pro-
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Juz za 7 miesigcy czeka nas zmiana rzadu,
a co za tym idzie, zmiana polityki zdrowot-
nej. Skazony aferami oraz obecnoscig mini-
stra Mariusza tapinskiego rzad SLD, wraz
z obecnym ministrem Markiem Balickim,
przejdzie do opozycji. Wtadze, wg najnow-
szych sondazy, przejmie alians Platformy
Obywatelskiej oraz Prawa i Sprawiedliwosci.
Mozliwe s3 oczywiscie warianty niezbedne-
go wsparcia koalicyjnego w postaci dokoop-
towania Ligi Polskich Rodzin, Polskiego
Stronnictwa Ludowego, nie daj Boze, Samo-
obrony lub partii niszowych, takich jak SdP!,
UP czy UW.

gramom zdrowotnym czotowych partii politycz-
nych, mozna zauwazyé, ze nie racjonalizm byt
przewodnikiem w konstruowaniu projektéw re-
form. Leitmotivem tych programéw jest utrzyma-
nie istniejgcego status quo oraz wprowadzenie —
skadingd stusznych — mechanizméw kontrolnych.
To zrozumiate — propozycje radykalnych reform,
likwidacja szpitali, drobne odptatnosci za niekto-
re ustugi medyczne, podwyzszanie sktadek zdro-
wotnych, dopuszczenie konkurujgcych ze sobg
prywatnych ubezpieczycieli, zdjecie z budzetu
panstwa ciezaru utrzymywania stuzby zdrowia to
propozycje, ktérych nie przetknie zaden wyborca.
Od lewa do prawa. Poza tym zawsze mozna sie
powota¢ na ustawe zasadniczg, w ktérej w arty-
kule 68. zapisano, ze kazdy ma prawo do ochro-
ny zdrowia oraz: obywatelom, niezaleznie od ich
sytuacji materialnej, wtadze publiczne zapewniajg
réwny dostep do $wiadczer opieki zdrowotne; fi-
nansowane| ze srodkéw publicznych.

Pytanie brzmi: jak?

W efekcie z ust lideréw zdrowotnych najbar-
dziej wyrafinowanych intelektualnie partii mozna



ustysze¢ takie zdania, jakie wygtasza np. Elzbieta
Radziszewska, ktéra w wystgpieniu sejmowym, sa-
ma zadajqgc sobie pytanie: co temu systemowi jest
potrzebne?, odpowiada (m.in.): Po pierwsze szu-
kanie nowych zrédet finansowania, po drugie,
wdrozenie systemu rejestru ustug medycznych. Po-
frzebne jest takze realne oszacowanie kosztéw
procedur medycznych. Poset Radziszewska zauwa-
za takze, ze nalezy doprowadzi¢ do racjonalnego
wydawania pieniedzy, by zapewni¢ pacjentom do-
bry dostep do $wiadczern medycznych. O tym co
nalezy, w wystgpieniu przedstawicielki Platformy
Obywatelskiej jest bardzo duzo. Nalezy zada¢
iednak pytanie: jak? Dlaczego, np. nie pada ani
iedno stowo na temat koniecznej likwidacji szpita-
li i tézek szpitalnych, ktérych — w przeliczeniu na
tysigc mieszkancéw — mamy wiecej niz Wielka Bry-
tania czy USA.

W chérze razniej

Trzeba jednak przyzna¢, ze nastgpita pewna
zmiana. Jeszcze 2 lata temu wszystkie partie byty
zgodne, ze nie mozna podnosi¢ sktadki zdrowot-
nej. W styczniu 2005 r., gdy na scenie przestali
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zostanie przerzuconych do szarej strefy, w ktérej
tych obowigzkowych podatkéw ptaci¢ nie bedzie
trzeba. Nikt takze nie policzyt, ile na pozornych
zyskach Ministerstwa Zdrowia straci Ministerstwo
Finansoéw, czyli my wszyscy, a w ostatecznym roz-
liczeniu system zdrowotny. Takie pomysty $wiad-
czq o tym, ze powiedzenie Lenina, ze kazda
sprzqtaczka powinna sie nauczy¢ rzqdzenia, jest
ciggle aktualne; ratowanie kasy przez podnosze-
nie obcigzen nie jest zbyt oryginalne.

Zlikwidowaé NFZ

W sejmowej debacie na temat polityki zdro-
wotnej rzadko stycha¢ postéw UP LPR czy PSL.
Najczesciej gtos zabierajg, gdy trzeba postawi¢
weto. Tak jest, np. przy propozycjach doptat z kie-
szeni pacjenta do pobytu w szpitalu lub odptatno-
$ci za niektére $wiadczenia medyczne. Ogdlniko-
wos$¢ haset wymienionych partii najlepiej oddaje
cytat ze strony internetowej PSL, na ktérej mozna
przeczyta¢ passus o tym, ze w dziedzinie ochrony
zdrowia najwazniejsze jest: — Likwidacja dwuwta-
dzy w ochronie zdrowia — Ministerstwa Zdrowia
i Narodowego Funduszu Zdrowia przez likwidacje
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wystepowa¢ solisci, a partyjni liderzy zdrowotni
potqgczyli sie w chér, mozna ustysze¢, ze podnie-
sienie sktadki jest niezbedne. Przeciwne jest temu
iedynie Prawo i Sprawiedliwo$¢, konsekwentnie
podtrzymujgc na swoich sztandarach hasto ko-
niecznoséci powrotu do budzetowego systemu fi-
nansowania ochrony zdrowia. To zresztq nie jedy-
ny humbug PiS, ktére w swoich tezach zdrowot-
nych zawiera zapisy o koniecznym wzro$cie nakta-
déw na stuzbe zdrowia (kto by nie chciate) czy fi-
nansowaniu priorytetowych obszaréw zdrowia
przez budzet panstwa. Oba strategiczne cele sq
tak pojemne w swojej tresci, ze kazdy wyborca
wtozy w nie, co bedzie chciat, a w konsekwencji
wrzuci do urny karte wyborczqg z zaznaczonym na-
zwiskiem polityka PiS-u. | o to chodzi.

Sprzqgtaczka na ministra

Chéralna zgodno$¢ intencji czotowych partii
jest porazajgca. Ostatnie debaty wskazujg, ze
wiekszo$¢ chce wprowadzenia dodatkowych
ubezpieczen zdrowotnych oraz obowigzkowego
ubezpieczenia pielegnacyjnego. W swej intenc;ji
pomysty sq stuszne, nikt jednak nie liczy, ile oséb

NFZ. — Usamorzqdowienie stuzby zdrowia i prze-
kazanie kompetencji do wojewddztw, powiatéw
i gmin. Bez komentarza.

Polityczna schizofrenia

Co ciekawe, zadna z partii politycznych nie za-
stanawia sie nad takg restrukturyzacjq ochrony
zdrowia, ktéra uwzglednitaby rozpoczetq juz pry-
watyzacje systemu. Z sali sejmowej nie wida¢ chy-
ba, ze obecna sytuacja przypomina te, z jakg
mielismy do czynienia przed reformg Balcerowi-
cza w gospodarce. Sq szpitale panstwowe i ustu-
gi komercyjne przeprowadzane na sprzecie szpi-
talnym. Czy nie lepiej bytoby zauwazy¢ te schizo-
freniczng sytuacje i podjqé¢ radykalne kroki w ce-
lu prywatyzacji $wiadczen zdrowotnyche Bytoby
lepiej, tylko nikt nie ma w tym inferesu. Lekarze
nie — bo musieliby zaczqé¢ ptaci¢ podatki. Nato-
miast partie polityczne stracityby kontrole nad
funduszem stuzby zdrowia, ktéry rocznie przekra-
cza 30 mld zt. A kto przy zdrowych zmystach chce
sie pozbywaé dojnej krowy?
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