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REZOLUCJA
Rady Miasta Krakowa

skierowana do Prezydenta RP, Rzadu i Parlamentu Polskiego
W sprawie przygotowywania ustawy zmieniajacej strukture
wtasnosci zaktadéw opieki zdrowotnej lecznictwa zamknietego

i zmierzajacej do przejecia szpitali samorzadowych.

Rada Miasta Krakowa z obawg przyjmuje zamiary Ministra Zdrowia dotyczace zmian
struktury wtascicielskiej w publicznych zaktadach opieki zdrowotnej lecznictwa zamknietego
i apeluje o zrezygnowanie z nich, poniewaz zmierzaja do pozbawienia samorzaddow
powiatowych i gminnych wptywu na dziatalno$é swoich szpitali i ich ewentualnego przejecie
przez Skarb Panstwa.

W wyniku dotychczas przeprowadzonej reformy administracyjnej i systemu opieki
zdrowotnej, to samorzady realizujac swoje konstytucyjne obowigzki zostaty réwniez
wtascicielami zaktadéw zamknietych opieki zdrowotnej i przejety na siebie odpowiedzialnos$¢
za zabezpieczenie potrzeb zdrowotnych swoich mieszkancow. Przez ponad 20 lat zarzadzania
szpitalami pokazaty, ze potrafig to robi¢ skuteczne i efektywnie. Poniosty olbrzymie naktady
finansowe na dostosowanie swoich szpitali do norm unijnych jak i bardzo kosztowne
unowocze$nianie bazy diagnostyczno-leczniczej. Jednocze$nie wzmocnity nadzér nad
gospodarka finansowa swoich szpitali jak i sposobem ich zarzadzania. O tej poprawie
Swiadczg certyfikaty jakosci opieki zdrowotnej przyznawane przez Ministra Zdrowia,
jak i certyfikowanie systemu zarzadzania szpitalami. W wiekszosci przypadkdw stan zadtuzenia
szpitali wynika nie ze ztego zarzadzania, ale przede wszystkim nie doszacowania przez
Narodowy Fundusz Zdrowia kosztéw wykonywanych przez nie $wiadczeh medycznych.
Ujednolicenia struktury wtascicielskiej nie rozwigze probleméw zadtuzenia szpitali
i niedoboréow kadrowych natomiast realnie zagraza wprowadzeniem $lepych mechanizméw
centralnego sterowania, oderwanych od rzeczywistych potrzeb danej spotecznosci,
co zdecydowanie utrudni mieszkanicom dostep do wtasciwej opieki medycznej. Zwracamy
uwage, ze centralne sterowanie ochrong zdrowia trwato w Polsce przez niemal 50 lat,
a efekt takiego funkcjonowania jest powszechnie znany.

W zamian nalezy podjgé pilne prace zmierzajagce do wprowadzenia regionalnego
systemu koordynowania opieki zdrowotnej w zaleznosci od potrzeb zdrowotnych
mieszkancéw danego regionu-wojewddztwa-powiatu-gminy, a nie ambicji wtadz lokalnych,



pod nadzorem Ministerstwa Zdrowia odpowiedzialnego za globalna polityke zdrowotna.

Witaczenie szpitali samorzadowych do systemu centralnego zarzadzania spowoduje
utrate wypracowanych wieloletnimi staraniami standardow, dlatego wyrazamy stanowczy
sprzeciw wobec tego projektu.

Uwazamy, ze niezbedna i pilna reorganizacja systemu opieki zdrowotnej powinna by¢
wolna od politycznych wptywoéw i rozpatrywana ponad podziatami partyjnymi, dla dobra
naszego spoteczenstwa.
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