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Problemy systemu ochrony zdrowia, w szczegdlnos$ci brak kadry lekarskiej na przyktadzie
Szpitala Powiatowego w Kluczborku

-Powodem czasowego zawieszenia pracy oddziatu choréb wewnetrznych
kluczborskiego szpitala sg braki kadrowe wsrod lekarzy, szczegdlnie
mocno odczuwalne w dziedzinie specjalistow z zakresu interny.

-Bezposrednig przyczyng jest odmowa podpisania nowych umoéw na
kolejny okres przez lekarzy pracujgcych w naszym oddziale do konca
grudnia ubiegtego roku. Pomimo ztozenia przez nich ofert w ramach
ogtoszonego przez Szpital konkursu.

-Problem, jak ustyszeliSmy, nie wynika tylko z wysokosci stawek, bo te
wydajg sie satysfakcjonujgce. Bezposrednia przyczyna to nadmierne
obcigzenie pracg i duza odpowiedzialnosc.

-Poziom wynagrodzen jaki obowigzywat do korica ubiegtego roku to
80-90 zt/godz. pracy w oddziale oraz 70zt/godz. pracy na dyzurze.
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Prawdziwa przyczyna obecnego stanu rzeczy w powiecie kluczborskim
i w wielu innych miejscach na terenie wojewddztwa i kraju dotyczy braku
lekarzy.

-Wg danych GUS w wojewoddztwie opolskim na 1 lekarza przypada
269 pacjentow,

-Srednio w kraju na 1 lekarza przypada 187 pacjentow,

-specjalistow z dziedziny chorob wewnetrznych mamy
w wojewodztwie opolskim, wg danych OIL ok. 146 oséb
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Przyczyn jest jednak wiecej!

-Ponad wszelkg watpliwos¢ jest nig rdwniez zbyt niski poziom finansowania
Swiadczen medycznych objetych kontraktem z Narodowym Funduszem
Zdrowia.

-Ryczatt naliczony zgodnie z mechanizmem ustawowym okresla poziom
finansowania w wysokosci wykonania swiadczen za rok 2015. Minety 3 lata!!!

-Dziatalnos¢ medyczna bez jednoczesnego zadtuzania sie szpitali
wchodzgcych w sktad sieci szpitali publicznych, finansowanych w roku 2018
kwotg z roku 2015, przy obowigzku zrealizowania takiej samej ilosci
Swiadczen, nie jest mozliwa.

Przyktad Szpitala Powiatowego w Kluczborku pokazuje to jednoznacznie.
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PRZYCHODY
2015 2017
Realizacja umowy z NFZ 19 840 016,89 Realizacja umowy z NFZ 21 057 157,40
w tym: w tym:
Przychody dot. dodatku Przychody dot. dodatku
do wynagrodzen 177 708,00 do wynagrodzen 1162 796,84
pielegniarek i potoznych pielegniarek i potoznych
Przychody pracowni TK 0,00 Przychody pracowni TK 213 481,62
Pozostate przychody 19 662 308,89 Pozostate przychody 19 680 878,94
z umowy z NFZ z umowy z NFZ

2018%* szacunkowo, gdyz finansowanie jest

Porownanie roku 2015 a 2018

w poszczegolnych umowach na 6, 8, 12 miesiecy

Realizacja umowy z NFZ 22 291 903,20
w tym:

Rdznica pomiedzy
2015 2 2018 wynosi: | 00 12l

Przychody dot. dodatku (-) Swiadczenia onkolog.
do wynagrodzen 1723 360,00 nie wykonywane przez -272 147, 84
pielegniarek i potoznych szpital
Przychody pracowni TK 199 782,80 (-)nocna i Swigteczna OZ -302 510,00
Faktyczne zwiekszenie 131 793,67
Pozostate przychody 20 368 760,40 yczne zwiekszeni

z umowy z NFZ przychodow (10982,80/mc)
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KOSZTY
% w * % W 2o
Nazwa 2015 rok kosztach 2017 rok [P Roéznica
e —
eﬁze‘;;'f”\:f;s;l'z‘:;" d'zaju 2579082,29| 11,99%| 294144836 11,96%| 362 366,07
fugi ~wedt
:JOS d‘;fj' ;\Bcuesm"g"ed ue 801759341| 37.27%| 9583080,07| 3897%| 1565 486,66
TUBHIekarsKIe* 1 514260365 23,91%| 625949440 2546%| 1116 890,75
e e
IBCL LS ET s 614 289 87 808 476,41 194 186,54
pielegniarskie o/wew.
Podatki i optaty 4919910  0,23% 62 122,75 0,25%| 12 923,65
Wynagrodzenia 8 161 666,07 37,94%| 9272011,59| 37,71%| 1110 345,52
?:;f:ff;::;awna reecz 171783146 799%| 1769183,39| 7,20%| 5135193
W tyrznu‘g":;aifizﬁ;';;’y 146244042 680%| 1150453,90| 4,68%| -311986,52
"(‘;}'cvae%; odzenia+ZUS | ) 51431593 1073 792,33 -170 523,60
Amortyzacja 505790,35| 235%| 56584526| 2,30%| 60 054,91
Pozostate koszty 478811,12|  2,23%| 39498430 1,61%| -83 826,82
RAZEM KOSZTY 21509 973,80 100,00%| 24 588 675,72| 100,00%| 3 078 701,92

* dane na dzieh 15.01.2018 rok
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-Postulat zwiekszenia naktadéw na system ochrony zdrowia jest
absolutnie stuszny.

-Widac to bardzo wyraznie na podstawie danych przedstawionych przez
Najwyzszg lzbe Kontroli w raporcie, nt. realizacji swiadczen przez NFZ za
2016 rok.

-Szczegolnie zle wypada tutaj Wojewoddztwo Opolskie.
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RAPORT NIK

zrodto: www.nik.gov.pl

Przyvchody i koszty NFZ

Pomimo zwiekszenia w 2016 r. wartosci umow zawartych ze swiadczeniodawcami o 3,2
mid zi, dostep pacjentéw do swiadczen nie poprawit sie. Blisko potowe z tych srodkow
(45,2 proc.) przeznaczono na podwyzki wynagrodzen personelu medycznego.

Wprowadzone przez Ministra Zdrowia regulacje prawne nie wigzaty tych wyplat z realizacjg
swiadczen | zwiekszeniem ich dostepnosci.

Przychody NFZ w 2016 r. wyniosty 73,8 mld zt i byly 0 4,9 proc. wyzsze niz w 2015 r.
(blisko 70,4 mid zt). Najwiekszy udziat w przychodach stanowity przychody z tytutu sktadek na
ubezpieczenia zdrowotne z ZUS | KRUS (bez skiadek z lat ubiegtych), kidre wyniosty tacznie
nieco ponad 70,1 mid zt (94,8 proc. przychodow). Zrealizowane przez NFZ w 2016 r. koszty
ogotem wyniosty prawie 74 mid zt | stanowity 98 & proc. planu. Byty one o 4 8 proc. wyzsze niz
w 2015 r. (prawie 70,6 mid zt). Poniesione przez NFZ w 2016 r. koszty swiadczen
zdrowotnych wyniosty prawie 71 mld zi (stanowity blisko 99 proc. wielkosci zaplanowanej) i
byly one o 4,74 proc. wyzsze niz w 2015 r. (67,6 mid zt).
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RAPORT NIK

zrodto: www.nik.gov.pl

NFZ nie przeznaczyt w 2016 r. ponad 700 min zt z niewykorzystanych srodkéw na
deficytowe swiadczenia opieki zdrowotnej (m.in. z rezerwy transgranicznej oraz
koordynacyjne] - prawie 410 min zt) oraz z dodatkowych przychoddow (m.in. uregulowanie
zobowigzania przez Ministra Zdrowia w wysokosci 312 min zt). Fundusz nie dokonujac zmian
planu w powyzszym zakresie, zmniejszyt zaplanowana strate w 2016 r. do 121 min zt, przy
pierwotnie planowane] 926 min zi. W ocenie NIK, Fundusz moégt zwiekszyc¢ finansowanie
w newralgicznych obszarach swiadczen, jak miato to miejsce w 2015 r., lub sfinansowaé
nierozliczone swiadczenia wykonane ponad limit ckreslony w umowach (417 min zt).
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RAPORT NIK

zrodto: www.nik.gov.pl

Roznice w dostepie do swiadczen

Podobnie jak w latach ubieglych (2011-2015), w 2016 r. nadal utrzymywaly sie

dysproporcje w dostepie do swiadczen, pomiedzy poszczegdlnymi oddziatami
wojewodzkimi NFZ, mierzone zardwno ich liczba | wartoscig przypadajacg na 10 tys.
uprawnionych, jak i czasem oczekiwania na ich udzielenie.

Spowodowane to bylo w szczegolnosci deficytem lekarzy specjalistow oraz
nieréwnomiernym rozmieszczeniem kadry i placowek medycznych na terenie kraju.
Fonadto w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej, rehabilitacji leczniczej oraz
profilaktycznych programach zdrowotnych zakupiono mniejsza liczbe swiadczen,
Zarowno ogotem, jaki 1 w przeliczeniu na 10 tys. uprawnionych, niz w roku 2015
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RAPORT NIK
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WOJEWODZTWO OPOLSKIE

koszty Swiadczen

17511 484 opieki zdrowotnej w wojewddztwie
17251579 1,7 mld zt
17077 377 2,4% kosztow swiadczen NFZ

Polsha: 10 2098916 2,6% uprawnionych do swiadczen z NFZ
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Proponujemy dziatania zaradcze, ktére zawarlismy w naszych
stanowiskach kierowanych do oséb i instytucji odpowiedzialnych za
system ochrony zdrowia lub stanowigcych jego czes¢. A to m. in.:

-Zwiekszenie naktadow finansowych dedykowanych lecznictwu
zamknietemu, co umozliwi szpitalom funkcjonowanie na bezpiecznym
poziomie, co w obecnej sytuacji nie jest zagwarantowane.

-Zmiany w prawie umozliwiajgce scistg wspotprace miedzy lekarzami
pierwszego kontaktu pracujgcymi w przychodniach podstawowej
opieki zdrowotnej, a oddziatami szpitalnymi.

-Zachowanie ilosci tozek szpitalnych w oddziatach internistycznych
naszego wojewodztwa na obecnym poziomie, z uwagi na:

a) wysoki wskaznik wykorzystania tych t6zek,

b) starzejgce sie spoteczenstwo.
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-Mozliwos¢ wsparcia funkcjonowania oddziatu wewnetrznego przez
lekarzy internistow zatrudnionych w podstawowej opiece zdrowotne,;.

-Wiekszy wptyw Okregowej Izby Lekarskiej na proces ksztatcenia kadry
lekarskiej, zwtaszcza na réwne rozlokowanie lekarzy stazystow
i lekarzy rezydentdéw w podmiotach leczniczych.

-Otwarcie naszego rynku dla lekarzy z krajow spoza Unii Europejskiej
W sposoOb ograniczony do miejsca pracy.




