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ODPOWIEDZ NA APEL W/S SWIADCZEN ZDROWOTNCYH
Z ZAKRESU REHABILITACJI LECZNICZEJ
UDZIELANYCH PRZEZ SAMORZADOWY ZOZ W BODZENTYNIE
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W odpowiedzi na Apel dotyczgcy obaw oraz zastrzezen Migdzyzakladowego Zwigzku
Pracownikow Samorzadowych w Gminie Bodzentyn w przedmiocie dalszych loséw Pracowni
Fizjoterapii SPZOZ, uprzejmie wyjasniam.

Tre$¢ kolportowanych hasel stanowi niestety dowod catkowitej nieznajomosci specyfiki
organizacji udzielania $wiadczen zdrowotnych gwarantowanych w ramach powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego na podstawie umowy z platnikiem tych swiadczen.

1. Swiadczeniodawca — SPZOZ w Bodzentynie — posiada kontrakt z NFZ m.in. w rodzaju
Rehabilitacja lecznicza, a w kontrakcie tym wskazano, ze dopuszczalne jest udzielania
Swiadczen zdrowotnych za posrednictwem podwykonawcy, pod warunkiem, ze ten
spelnia wymagania okreslone w odrebnych przepisach (par. 2 ust. 51 6 umowy z NFZ)
Oznacza to, ze Swiadczeniodawca moze dowolnie oraz swobodnie (w granicach prawa i
spetniajgc wymagania ptatnika) organizowaé proces udzielania $wiadczen zdrowotnych
takze przy pomocy podwykonawcdédw, a nie ograniczac si¢ jedynie do etatowych form
zatrudnienia personelu medycznego.




2. Przejawem abnegacji jest stwierdzenie, w ktérym znak rownosci stawia si¢ pomiedzy
terminami: wynajem — prywatyzacja. Nalezy wyraznie zaznaczyC, ze proces
prywatyzacji sektora ustug medycznych byt zwiazany ze stopniowym wprowadzaniem
mechanizmoéw rynkowych do tej sfery zycia spotecznego i skutkowal pojawieniem si¢ na
tym rynku — obok panstwowych oraz samorzadowych zaktadow opieki zdrowotnej —
takze tzw. NZOZ-6w. ktére na rowni z publicznymi mogly pretendowac¢ do
kontraktowania ustug u platnika $wiadczen gwarantowanych. Jezeli juz postugiwac sig
terminem prywatyzacja, to nalezy wskaza¢. ze np. w dziedzinie stomatologii doszto do
niemal calkowitego jej .sprywatyzowania”. Nie oznacza to bynajmniej, ze
$wiadczeniobiorcom nie przystuguja $wiadczenia gwarantowane z tzw. koszyka
$wiadczen. Wprost przeciwnie — koszyk $wiadczen realizuja nie tylko publiczne. ale takze
niepubliczne (prywatne) podmioty lecznicze, bedace przedsigbiorcami i nie sg to
absolutnie $wiadczenia odplatne.

3. Gwarancja ciaglosci udzielania $wiadczen zdrowotnych stanowi powinnosé
swiadezeniodawey, a ciaglo$é ta zapewni¢ on moze dowolnymi Srodkami, pod
warunkiem spelnienia wymogow okreslonych przez NFZ w stosownych zarzadzeniach.
W tym kontekécie niezwykle krzywdzace oraz nierzetelne jest informowanie opinii
publicznej, ze $wiadczenia opieki zdrowotnej w sytuacji podjgcia przez Dyrekcje SPZOZ
decyzji o reorganizacji ich udzielania, beda realizowane przez podmioty prywatne i
nieckompetentne. Stwierdzenie to zakrawa o naruszenie dobr osobistych, jako ze nie jest
mozliwe zaakceptowanie przez NFZ podwykonawcy, ktéry nie speinia okreslonych
wymogéw. Wskutek tego, $wiadczeniodawea musi poslugiwaé¢ sie jedynie
kompetentnymi pracownikami badz wspélpracownikami, za$ kryterium prywatnego
badz nie ich charakteru nie stanowi okolicznosci w tym zakresie relewantnej
prawnie.

4; Nadmieniam, ze kwestia kolejnosci udzielania $wiadczefi zdrowotnych w ramach
hospitalizacji oraz ambulatoryjnej opieki specjalistycznej wynika ze stosownych
przepiséw, za$ umieszczanie $wiadczeniobiorcéw w tych kolejkach stanowi pochodna
wielkosci kontraktu z platnikiem. Nie jest zatem prawda, ze poslugiwanie sig
podwykonawca moze w jakikolwiek spos6b wplyna¢ negatywnie na czas oczekiwania
na udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej. Jedynym sposobem na skrocenie tzw.
kolejki oczekujacych jest zwickszenie finansowania przez NFZ danego rodzaju udzielania
Swiadczen.

5. SPZOZ prowadzi gospodarke finansowa w oparciu o zasady rachunkowosci i
nieuzasadnione jest informowanie o rzekomych nierzetelnych rozliczeniach, podczas gdy
zasady ich dokonywania sa realizowane w oparciu o obowigzujace zasady
rachunkowosci. Wynik finansowy nie pozostawia watpliwosci co do nieopfacalnosci




prowadzenia dziatalnosci leczniczej w rodzaju rehabilitacja lecznicza w tym ksztalcie i
przy obecnej formie, co bezwzglednie implikuje koniecznos¢ poszukiwania oszczgdnosci.
Wskazuje, ze w przypadku ujemnego wyniku finansowego SPZOZ podmiot tworzacy
obowiazany jest do jego porycia, jednak w ostatecznosci — w braku dofinansowania.
istnieje ryzyko przeksztalcenia SPZOZ w spotke, ktora ma zdolnos¢ upadiosciows. Takie
rozwiazanie wynika wprost z wlasciwych przepiséw ustawy o dzialalnosci leczniczej.
Bezwzglednym obowiazkiem kierownika SPZOZ jest zatem takie zarzadzanie tego
rodzaju podmiotem leczniczym, by uchroni¢ go jako calo$é przed ryzykiem globalnej
reorganizacji.

Jednoczesnie zaznaczam, ze Dyrekcja wyraza wole nawiazania z Panstwem dyskursu oraz
rozwiania wszelkich watpliwosci i obaw. co nie wplynie jednak na konsekwentng realizacje
obranej strategii dzialania, stanowigcej proste remedium na trudnosci finansowe Zaktadu.

Z powazaniem,
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