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ze spotkania Konwentu Szpitali Zamojszczyzny
w dniu 30 marca 2010 r.

Gospodarzem spotkania byt SPZOZ w Tomaszowie Lubelskim. W posiedzeniu udziat
wzieli cztonkowie Konwentu oraz zaproszeni gocie: Poset Stawomir Zawislak,
cztonek Zarzadu Wojewédztwa Lubelskiego Arkadiusz Bratkowski i Starosta Powiatu
Tomaszowskiego Jan Kowalczyk.

Obrady otworzyt oraz powitat zebranych Starosta Jan Kowalczyk. Nawiazujac
do trudnej sytuacji szpitali, Zyczyt owocnych obrad i konstruktywnych wnioskéw.

Dalsza cze$é obrad prowadzit Przewodniczacy Konwentu Krzysztof Tuczapski,
zgodnie z jednoglosnie przyjetym porzadkiem posiedzenia:
1. Biezaca sytuacja organizacji ochrony zdrowia
2. Co czeka szpitale od roku 2011?
3. Rozliczanie $wiadczen zdrowotnych za rok 2009
4. Sprawy rézne i wolne wnioski

Na wstepie Przewodniczacy Konwentu K. Tuczapski przedstawil zbiér informacji
dotyczacych organizacji ochrony zdrowia m.in. notatke i protokét z posiedzenia
zespotu Komisji Tréjstronnej do Spraw Ochrony Zdrowia z dnia 25 lutego 2010r. oraz
sprawozdanie z debaty u Prezydenta RP podsumowujacej ostatnie dwa lata
funkcjonowania systemu ochrony zdrowia.

Rozpoczeta sig dyskusja, ktérej gléwnym tematem byla trudna sytuacja finansowa
szpitali Lubelszczyzny.

Przewodniczacy Konwentu zwrécil si¢ z pytaniem do Posta S. Zawislaka —
jak postrzegana jest Lubelszczyzna w oczach parlamentarzystéw w zakresie
organizacji ochrony zdrowia i czy sa szanse na uratowanie sytuacji finansowej szpitali
naszego regionu?

Poset S. Zawislak odpowiedzial, ze na ten moment nie widzi jednolitego frontu wéréd
politykéw. Problem jest bardzo istotny, nie mozna tolerowaé takiej sytuacji, ze
pacjenci naszego regionu nie maja prawa do dobrych ustug, a szpitale do podobnych
pieniedzy jak w innych regionach Polski. Dlatego tez konieczne jest podjecie
wspélnych dziatan ponad podziatami, potrzebny jest konsensus regionalny.
Posel S. Zawislak zaproponowat wystapienie do Wojewody Lubelskiego o pilne
zwolanie Wojewodzkiej Komisji Dialogu Spotecznej ds. Ochrony Zdrowia z udziatem
wszystkich parlamentarzystow ~wojew6dztwa lubelskiego oraz przedstawienie
konkretnego stanowiska, ktére bedzie moglo by¢ podpisane przez wszystkich
uczestnikéw Komisji. Ze swej strony Poset Zawislak zadeklarowat pomoc i wsparcie
dziatan.

Konwent jednoglosnie przyjal propozycje Posta S. Zawislaka i podjal decyzje
o pilnym podjeciu dzialan w tym kierunku. Zdaniem Konwentu poprawa finansowania
jednostek ochrony zdrowia mozliwa bylaby poprzez podjecie decyzji na szczeblu
rzadowym o pokrycie niedoboru budzetowego NFZ oraz dokonywanie podziatu zysku
Funduszu w oparciu o realne potrzeby poszczegélnych oddziatéw, a nie zgodnie
z obowiazujacym algorytmem, ktéry powoduje poglebianie dysproporcji pomigdzy
oddziatami NFZ.




[image: image2.jpg]W dalszej czesci dyskusji dyrektorzy szpitali podkreslili dramatyczng sytuacje
finansowa swoich jednostek oraz wyrazili niepokéj o dalsze ich funkcjonowanie.
Sytuacja ta dotyczy wszystkich jednostek bez wzgledu na to w jakiej formie dziataja.
Dyrektor Z. Widomski zadal pytanie czy jest sens dalej walczy¢ o szpitale, skoro
okazuje si¢, ze szpitale niepubliczne, ktére wilozyly ogromny wysilek aby
przeksztalci¢ swoje jednostki, teraz tez moga splajtowac?

Szpitale od dwoch lat czekaja na decyzje, ktérych nie ma — powiedzial Dyrektor
A. Mielcarek. Konieczne jest okreslenie kierunku reformy systemu ochrony zdrowia,
jednak, aby byta ona skuteczna musi dojs¢ do rozbicia monopolu NFZ jako jedynego
dysponenta $rodkéw publicznych.

Dyrektor A. Kaczor podkreslil, ze przyczyna tej sytuacji jest przede wszystkim brak
woli politycznej, aby pacjentom czy pracownikom ochrony zdrowia bylo lepiej.
Fundusz nie wywiazuje si¢ z zobowiazan finansowych wynikajacych z zawartych
uméw, a jak dotychczas zaden z postéw nie wnidst interpelacji o lamaniu prawa.
Dzisiaj trzeba znalez¢ odpowiedZ na pytania co zrobi¢ zeby otrzymaé pieniadze, ktére
wynikaja z zawartych uméw, co zrobi¢ w sytuacji, kiedy fundusz uchyla si¢ od
odpowiedzialnosci, co zrobi¢ kiedy tylko jedno wojewddztwo nie otrzymato zaplaty za
$wiadczenia ponadlimitowe?

A. Bratkowski przyznal, ze Lubelszczyzna jest najgorzej traktowanym regionem
Polski, a to dotyka najbardziej pacjentéw. Dlatego tez nalezy przekonaé Dyrekcje
Lubelskiego Oddzialu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia do
podejmowania bardziej odwaznych decyzji, trzeba dazyé do rozméw oraz zada¢
rzetelnosci w realizowaniu natozonych zadan.

Przystepujac do pkt. 2 obrad Przewodniczacy Konwentu w skrécie oméwit projekty
ustaw, ktére rzad zamierza przedstawi¢ w pierwszym péiroczu br. Priorytetowe dla
szpitali to ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw
publicznych, o zakladach opieki zdrowotnej, o ubezpieczeniach zdrowotnych oraz
zalozenia do projektu ustawy o szpitalach klinicznych. Przewodniczacy poinformowat
réwniez, ze projekt planu ,,C” zaklada dla szpitali, ktére przystapia do planu,
umorzenie zobowiazan wymagalnych i niewymagalnych, natomiast dla szpitali, ktére
nie posiadaja zobowiazan przewidziany jest kredyt inwestycyjny.

Kolejnym tematem byto rozliczanie $wiadczen za rok 2009. Trudna sytuacja szpitali
lubelskich spowodowana jest m.in. nie wywiazaniem si¢ Lubelskiego Oddziatu
Wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia z zobowigzan finansowych
wynikajacych z zawartych uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Oddziat
funduszu nie przekazanie naleznych $rodkéw finansowych pochodzacych z przesunigé
pomigdzy zakresami $wiadczen oraz pomigdzy umowami, ktére sa dokonywane
w trybie okreslonym Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 6 maja 2008 roku,
o czym Konwent powiadomit Prezesa NFZ. Z wypowiedzi Prezesa J. Paszkiewicza,
jak poinformowat Przewodniczacy Konwentu, wynika, ze zadnych dodatkowych
srodkéw nie bedzie, jedynym sposobem na odzyskanie pienigdzy jest zawarcie ugod
lub wystapienie na droge sadowa.

Wobec wyczerpania porzadku tematyki posiedzenia Przewodniczacy podzigkowat
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