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Rzadowy Szczyt Medyczny - poczatek reformy czy
polityczny spektakl?

Celem organizowanego przez Ministerstwo Zdrowia Szczytu Medycznego pod hastem , Bezpieczny
Pacjent” byto oméwienie aktualnej sytuacji w ochronie zdrowia oraz zaprezentowanie przez rzad
planéw dotyczgcych rozwoju i reformy systemu. Z ramienia Naczelnej Rady Lekarskiej w Szczycie
uczestniczyli prezes tukasz Jankowski i wiceprezes Pawet Barucha.

- Uwazamy, ze samo podjecie dyskusji na najwyzszym szczeblu panstwowym o problemach
ochrony zdrowia jest krokiem w dobrg strone. Cieszy deklaracja Pana Premiera o priorytetowym
traktowaniu tej sfery. Ciesze sie tez, ze z ust Pana Premiera padty stowa o koniecznosci wycofania
sie ze szkodliwej i nieprawdziwej narracji, jakoby to lekarze odpowiadali za kryzys finansowy
ochrony zdrowia. Mam nadzieje, ze Szczyt stanie sie impulsem do gtebokich i realnych reform w
systemie ochrony zdrowia - powiedziat prezes Jankowski, dzielagc sie swoimi refleksjami po
zakonczeniu spotkania.

Jednoczesnie szef samorzadu lekarskiego wyrazit pewien niedosyt w odniesieniu do przebiegu
Szczytu. - W naszej ocenie, formuta wydarzenia, w ktérej dominowaty prezentacje i ograniczone
mozliwosci dialogu, uniemoZzliwita petng wymiane pogladdw i konstruktywna dyskusje. Zabrakto
nam konkretnych rozwigzan, a takze szerszego uwzglednienia perspektywy pacjentéw i lekarzy
oraz realnych probleméw, z ktérymi boryka sie system ochrony zdrowia na co dzien - dodat prezes
NRL. W kontekscie jutrzejszego Szczytu Zdrowia organizowanego przez Prezydenta RP, wyrazit
nadzieje na bardziej otwartg i merytoryczng dyskusje.

W wydarzeniu wzieli udziat m.in. Prezes Rady Ministréw Donald Tusk, szef Kancelarii Prezydenta
Rzeczypospolitej Polskiej Zbigniew Bogucki, Minister Zdrowia Jolanta Sobierafska-Grenda i
przedstawiciele ministerstw, Narodowego Funduszu Zdrowia, organizacji pacjentéw, samorzgadéw
zawoddw medycznych, stowarzyszen szpitali oraz jednostek samorzgdu terytorialnego.

Premier RP, podczas wystapienia, podkreslit, ze rzad nie planuje podwyzki skifadki zdrowotne;j.
Zapewnit réwniez o wyptfacalnosci NFZ, zaznaczajac, ze Fundusz jest rzetelnym ptatnikiem.

W trakcie Szczytu premier wskazat na brak wystarczajacych srodkéw finansowych w systemie, aby
zaspokoi¢ w petni potrzeby pacjentéw i personelu medycznego. Zaznaczyt, ze obecna sytuacja
wymaga skoncentrowania sie na rozwigzywaniu probleméw, a nie na poszukiwaniu winnych.
Premier podkreslit réwniez potrzebe budowania atmosfery wspétpracy, a nie konfliktu miedzy
lekarzami a pacjentami.

Minister Zdrowia podsumowata dotychczasowe dziatania i projekty resortu, koncentrujgc sie na
kluczowych obszarach reformy systemu ochrony zdrowia. Szczegdlny nacisk potozono na:

®* Optymalizacje struktury szpitalnej: Ministerstwo Zdrowia planuje
dziatania zmierzajgce do usprawnienia funkcjonowania szpitali, w
tym poprzez zachecanie do dobrowolnej konsolidacji i tgczenia ustug
regionalnych grup podmiotéw leczniczych. Na ten cel przeznaczony
zostanie 1 mld zt z Funduszu Medycznego.



* Wykorzystanie kompetencji personelu medycznego: w tym zakresie
Minister Zdrowia oczekuje wsparcia samorzgdéw zawodowych, co
ma na celu poprawe dostepnosci i jakosci Swiadczen, a takze
optymalizacje kosztéw. Podkreslita takze potrzebe wspétdziatania, a
nie konfliktdw miedzy samorzadami w zakresie ich uprawnien.

* Dostosowanie do wyzwah demograficznych: Ministerstwo Zdrowia
planuje dziatania majgce na celu sprostanie wyzwaniom
demograficznym, w tym starzeniu sie polskiego spoteczenstwa.
Resort zacheca szpitale do przeprofilowania dziatalnosci, aby
zapewnic¢ odpowiednig opieke medyczng osobom starszym. W tym
kontekscie podkreslono znaczenie ambulatoriéw pediatrycznych oraz
wzmochienie bezpieczehstwa przysztych mam, poprzez
wprowadzenie nowego Swiadczenia realizowanego przez potozne w
szpitalach bez oddziatéw potozniczych.

Minister Finanséw Andrzej Domanski podsumowat kwestie wydatkéw i naktadéw na ochrone
zdrowia, w tym przychodéw Narodowego Funduszu Zdrowia ze sktadki zdrowotnej. NRL z
zadowoleniem przyjmuje deklaracje dotyczace finansowania systemu, jednoczesnie podkreslajac
koniecznos¢ efektywnego gospodarowania sSrodkami i priorytetowego traktowania potrzeb
pacjentéw.

Szczegdlne zainteresowanie wzbudzito wystgpienie gen. broni. Grzegorza Gieleraka, dyrektora
Wojskowego Instytutu Medycznego, ktéry podkreslit kluczowa role integracji zasobéw cywilnych i
wojskowych w kontekscie wyzwah zwigzanych z obecnag sytuacja geopolityczng. Gen. Gielerak
wskazat na doswiadczenia ptynace z wojny na Ukrainie, uwypuklajgc znaczenie gotowosci na
potencjalne konflikty zbrojne, oraz identyfikujac deficyty, takie jak brak wystarczajacych szkolen
specjalistycznych oraz nieskuteczne procedury wspoétdziatania. Te obszary wymagaja
natychmiastowych dziatah naprawczych.

Uznanie budzi stanowisko Wicemarszatek Sejmu RP Moniki Wielichowskiej, ktéra zwrécita uwage
na kluczowa role profilaktyki w zapewnieniu bezpieczehstwa pacjentéw. Pani Marszatek
podkreslita, ze leczenie nie powinno zaczynad sie w szpitalu, ale znacznie wczesniej, poprzez
dziatania profilaktyczne. W kontekscie dyskusji o oszczednosciach w systemie, ograniczenia
finansowe nie mogag dotyczy¢ wiasnie tego obszaru. Inwestycja w profilaktyke to bowiem
inwestycja nie tylko w zdrowie spoteczenstwa, ale réwniez w przyszty rozwéj gospodarczy kraju.

Po wystgpieniach przedstawicieli rzadu odbyta sie sesja pytan i odpowiedzi, w ktérej gtos zabrat
prezes NRL tukasz Jankowski, podsumowujac kluczowe wnioski z perspektywy $rodowiska
lekarskiego.

W swojej wypowiedzi podkreslit dwa pozytywne aspekty, ktére wynikaja z dzisiejszego spotkania:

1. Deklaracja rzadu o priorytetowym traktowaniu ochrony zdrowia:
Obecnos¢ na Szczycie przedstawicieli najwyzszych wtadz
pahstwowych, w tym Premiera, jest wyraznym sygnatem, ze ochrona
zdrowia staje sie gtbwnym tematem rozméw i dziatan, co jest
niezwykle istotne w kontekscie wyzwan, przed ktérymi stoi system.

2. Koniec z szukaniem , kozta ofiarnego”: Szef samorzadu lekarskiego
pozytywnie ocenit stowa Premiera, ktére wskazuja na odejscie od



narracji obarczajgcej lekarzy odpowiedzialnoscig za kryzys w
ochronie zdrowia. Zwrécit uwage, ze epatowanie wysokimi
zarobkami nielicznej grupy lekarzy nie jest rozwigzaniem problemdéw
systemowych. Prezes Jankowski wyrazit nadzieje, ze rzad dostrzega
prawdziwe przyczyny probleméw, ktére ujawnity sie w kontekscie
zagrozeh wojennych, ale sg odzwierciedleniem probleméw w catym
publicznym systemie ochrony zdrowia.

Prezes NRL zwrécit réwniez uwage na wazng i jasng diagnoze Premiera dotyczaca
niewystarczajgcych srodkéw finansowych na ochrone zdrowia, co jest kluczowe dla budowania
przysztych rozwigzan. Podkreslit, ze brak strategii jest problemem, ale dialog, ktéry jest inicjowany,
jest krokiem w dobrg strone. Zaznaczyt, ze dzisiejszy rzadowy Szczyt, a takze zaplanowane na
jutro spotkanie u Pana Prezydenta, stanowig poczatek procesu, ktéry musi skutkowaé konkretnymi
dziataniami.

- Zadeklarowalismy Pani Minister, w trakcie naszego spotkania w Naczelnej Radzie Lekarskiej, ze
bedziemy chcieli wspiera¢ Panig Minister, jeZzeli chodzi o odwrdcenie skutkéw reformy, ktdéra
przerzucita czes¢ swiadczen z budzetu panstwa, docigzajac Narodowy Fundusz Zdrowia. By¢ moze
w 2023 roku to byto uzasadnione. Dzis widzimy, ze docigzenie funduszu o dodatkowe obowigzki
tak naprawde stworzyto luke budzetowg. To réwniez pytanie do Pana Ministra Domanskiego - czy
jest wola polityczna, zeby to odwrdci¢ skutki tej reformy i dzieki temu odcigzy¢ budzet
Narodowego Funduszu Zdrowia? - zapytat prezes Jankowski.

Szefowa resortu w odpowiedzi poinformowata o trwajgcych rozmowach z Ministerstwem Finanséw
w tej sprawie, wskazujac na ztozonos¢ problemu w kontekscie deficytu budzetowego. Zaznaczyta,
ze obecnie kwota zadah przejetych z budzetu panstwa wynosi 11 miliardéw ztotych, a rozmowy
bedg kontynuowane.

Prezes NRL podkreslit, ze w trakcie obrad zabrakto rzetelnej oceny stanu obecnego, a dyskusja
skupita sie na aspektach pozytywnych. - Zabrakto nam realnej oceny sytuacji i dyskusji o tym, jak
poprawic leczenie i jakos¢ opieki nad pacjentem. Dzisiejsze wydarzenie miato w sobie wiecej z
Lteatru” niz z realnego rozwigzywania problemdéw - skomentowat w rozmowie z mediami. Wyrazit
nadzieje, ze oba szczyty - rzadowy i prezydencki okazg sie jednak poczatkiem zmian w systemie
ochrony zdrowia. Samorzad lekarski oczekuje na dalsze dziatania rzadu, ktére przetoza sie na
poprawe warunkéw pracy personelu medycznego i zwiekszenie dostepnosci oraz jakosci Swiadczen
dla pacjentéw.






