
„Postulowaliśmy stworzenie, w oparciu o system 
ubezpieczeń zdrowotnych, wolnego wyboru lekarza  

i zakładu opieki zdrowotnej, równouprawnienia sektorów, 
zarówno w lecznictwie otwartym, jak i zamkniętym. W ten 
sposób zostałyby stworzone mechanizmy promujące jakość 
opieki zdrowotnej a przeciwdziałające nieuzasadnionemu 
wzrostowi kosztów. Doprowadziłyby one również do zani-
ku zjawisk patologicznych, z jakimi niekiedy spotykają się 
pacjenci. (...)

Administracyjne decyzje lub ich zapowiedzi ogłaszane  
w ostatnich tygodniach wykazują tendencje przeniesienia 
wielkich ciężarów wynikających z odpowiedzialności za 
zdrowie społeczeństwa – w tym także finansowych – na
samą służbę zdrowia i na ludzi chorych. Mówi się o zamy-
kaniu szpitali lub ich oddziałów, o likwidacji przychodni  
i redukcjach zatrudnienia wśród personelu fachowego. (...)

W chwili obecnej z całą powagą musimy stwierdzić, że 
przy dzisiejszej polityce władz zakres pomocy, jakiej mogą 
spodziewać się chorzy, ulega drastycznemu zawężeniu.

Lekarze nie godzą się z tym faktem i oświadczają, że nie 
będą wspierać działań administracji prowadzących do pogłę-
bienia tego stanu rzeczy. (...)

Natomiast docelowy, na poziomie standar-
dów światowych, program uzdrawiania ochro-
ny zdrowia nadal widzimy tylko w oparciu o nowoczesne, 
powszechne systemy ubezpieczeniowe, które powinny być 
wprowadzone jak najszybciej. (...)”

Kto zgadnie, kiedy i kto uchwalił dokument, którego frag-
menty cytowaliśmy?

Jest to fragment oświadczenia Wielkopolskiej Rady Le-
karskiej z dnia 25 stycznia 1992 r. Jak wygląda porównanie 
sytuacji sprzed 15 lat z tym, co mamy dziś? Mamy wolny 
wybór lekarza i szpitala? No, powiedzmy. Są zjawiska pa-
tologiczne? Są. Mówi się o zamykaniu szpitali? Mówi. Czy 
pomoc medyczna ulega zawężeniu? Tak, np. długie kolejki 
na badania. Mamy system ubezpieczeniowy? Niby mamy, 
ale jest to system monopolistyczny! Nie o taki chodziło. 
Powinno być przynajmniej kilka systemów ubezpieczenio-
wych.

Ale jest, jak jest.

Wykorzystano fragmenty oświadczenia Wielkopolskiej Rady Lekarskiej, 
przyjętego 25 stycznia 1992 r.
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