Ogdlnopolski zwigzek pracodawcéw szpitali powiatowych

Garwolin, dnia 16 maja 2023 r.

Szanowny Pan
dr n. ekon. Adam Niedzielski

Szanowny Panie Ministrze,

W imieniu zarzadzajacych szpitalami powiatowymi, zatrudnionego w nich personelu, ale
przede wszystkim w imieniu polskiego Pacjenta, zwracamy sie do Pana Ministra z apelem

o niezwloczne podjecie dziatan, ktore w realny sposob zmienia i poprawia sytuacje finansowa
placowek medycznych w Polsce, ratujac je przed ostateczng zapascia.

Zadhluzenie polskich szpitali wynosi juz prawie 20 mld ztotych. Jest to kwota, ktorej nie da sie
zredukowac bez fundamentalnych zmian w organizacji systemu ochrony zdrowia. To zjawisko jest
powszechne. Zadluzone sa zarowno mate szpitale, ktore reprezentujemy, jak i te najwieksze,
kliniczne, co wyraznie wskazuje, zZe jest to problem systemowy. Nie wynika on ze ztego
zarzadzania dyrektora konkretnej placowki, potozenia czy wielkoSci szpitala. Lata zaniedban i brak
odpowiedniej i przejrzystej organizacji w zakresie finansowania systemu ochrony zdrowia
doprowadzity do dramatycznej sytuacji i walki o utrzymanie ptynnosci finansowej kazdego
miesigca.

Zgodnie z art. 68 Konstytucji kazdy obywatel ma prawo do ochrony zdrowia, a rowny dostep

do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanej ze Srodkéw publicznych muszg zapewni¢ wladze
publiczne. Potwierdza to Uchwata Sadu Najwyzszego z dnia 19 marca 2019 r. (sygn. akt III CZP
80/18), z ktdrej jasno wynika, ze: do obowigzkow panstwa nalezy stworzenie systemu opieki
zdrowotnej dziatajacego wedlug okreslonych standardow, ale ustugi majace na celu utrzymanie
zdrowia we wiasciwej kondycji lub jego poprawe sq jednoczesnie przedmiotem dziatalnosci
gospodarczej. Zapoznajac sie z dalszg czescia tej Uchwaly mozemy przeczytac, ze uzyskanie
stosownego wynagrodzenia za wykonane Swiadczenia pozwala bowiem Swiadczeniodawcy nie
tylko na jego nalezyta jakosSc¢, ale i na utrzymanie sie na rynku i rozwdj, od ktérego zalezy zdolnos¢
do wykonywania swiadczen zdrowotnych w przysztosci. Narodowy Fundusz Zdrowia powinien
dbac o osiagniecie takiego stanu takie przez racjonalne okreslenie wysokosci wynagrodzen za
kontraktowane Swiadczenia.

Aktem normatywnym, ktoéry rowniez zwraca uwage na odpowiedzialnos¢ finansowa wladzy
publicznej jest wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 20 listopada 2019 r. (sygn. akt K 4/17),
Trybunat podkreslil, ze srodki przekazywane przez NFZ sa nieadekwatne do kosztow ponoszonych
przez placodwki, a niedobory ochrony zdrowia sa znane ustawodawcy i majq charakter systemowy.
Jak zauwazy!t Trybunal, Najwyzsza Izba Kontroli wielokrotnie zwracata uwage na problem
nadwykonan i niedofinansowania szpitali, co potwierdza, ze to wlasnie w tym miejscu nalezy
szukac rzeczywistych zrodet problemu.

Biorac pod uwage Uchwate Sadu Najwyzszego, jak i wyrok Trybunatu Konstytucyjnego, mamy

do czynienia z istotnie dysfunkcyjnym systemem finansowania polskich szpitali, ktory w zadnej
mierze nie odzwierciedla realnych zapotrzebowan i ponoszonych kosztow. Doswiadczenie zesztego
roku pokazato, ze wprowadzone ustawowo podwyzki dla pracownikéw ochrony zdrowia sg
istotnym obcigzeniem dla budzetu placéwek medycznych. Majac na uwadze ogromng determinacje
Pana Ministra w zakresie wprowadzenia Ustawy o jakosci w ochronie zdrowia i bezpieczenstwa
pacjenta, zupelnie niezrozumiatym jest fakt pomijania kwestii finansowych w przypadku



realizowania $wiadczen medycznych na jak najwyzszym poziomie. Bez watpienia ustawa ta
przyniesie calemu systemowi ochrony zdrowia realne korzysci, jednak wymaga to zwiekszenia
naktadow finansowych, ktére na te jakos¢ i bezpieczenstwo beda sie przektadaty. Obecna formuta
finansowania szpitali, w zdecydowanej wiekszosci jest przeznaczona na wynagrodzenia personelu,
a nie na realizacje Swiadczen.

Zapisy prawa jasno wskazuja Panstwo jako odpowiedzialnego za organizacje systemu opieki
zdrowotnej w Polsce. Jest to zadanie, od ktérego wiasciwej realizacji uzaleznione jest najwyzsze
dobro polskich obywateli — ich zdrowie. Nam, zarzadzajacym placowkami zalezy na realizacji
swoich obowigzkéw zgodnie z najwyzszymi standardami, ale aby moc te dziatania realizowac dla
dobra polskiego Pacjenta, potrzebujemy odpowiedniego wsparcia od organdéw publicznych. W
zwiazku z powyzszym oczekujemy realnych zmian w zakresie funkcjonowania catego systemu
ochrony zdrowia, a nie jedynie dziatan o charakterze doraznym, ktére nie rozwiazuja obecnych
problemow.
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