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XIV Zgromadzenia Ogolnego

Zwiazku Powiatow Polskich
Warszawa, 25 marca 2011 r.

w sprawie koniecznych zmian w systemie ochrony zdrowia

1. Zwiazek Powiatow Polskich zawsze wspierat wszelkie dzialania majace na celu
usprawnienie funkcjonowania systemu ochrony zdrowia.

Z zadowoleniem przyjeliSmy takze propozycje zawarte w projekcie ustawy
o dzialalno$ci leczniczej, ktora w swoim zatozeniu powinna utatwi¢ samorzadom
prowadzenie i przeksztatcenie placowek stuzby zdrowia. Jednocze$nie zwracamy
uwage na konieczno$¢ dokonania zmian w tej ustawie, dotyczacych:

- wydtuzenia okresu udzielania wsparcia finansowego dla samorzadow planujacych
przeksztalcenie zadtuzonych palcowek,

- poszerzenia mechanizmow wsparcia procesu przeksztatcen o udzielanie dotacji na
pokrycie zobowiazan cywilno — prawnych,

- wprowadzenia mozliwosci wykorzystania dotacji z budzetu panstwa nie tylko na
realizacje zadan dotyczacych ochrony zdrowia, ale takze sptate zaciagnigtych
kredytow 1 wykup obligacji.

Uwazamy wprowadzenie tych zmian za konieczne, moze si¢ bowiem okazac,
ze samorzady nie bgda mogly skorzysta¢ ze wsparcia przewidzianego w ustawie
Z przyczyn od siebie niezaleznych.

2. Jednym z zadan samorzadoéw powiatowych jest realizacja zadan z zakresu promoc;ji
zdrowia i profilaktyki zdrowotnej. Obecnie chcac realizowaé tego typu program
samorzady zmuszone sa do ich finansowania ze srodkow wilasnych. W zwiazku
zZ powyzszym wnosimy o wprowadzenie w przepisach ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, mozliwosci
wspotfinansowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia samorzadowych programow
zdrowotnych. Takie rozwiazanie bedzie korzystne przede wszystkim z punktu
widzenia pacjenta 1 pozwoli na bardziej efektywne wydatkowanie $rodkow
publicznych oraz powiazanie profilaktyki pierwotnej i wtérnej oraz dziatan
leczniczych.



3. Postulujemy o wprowadzenie regulacji prawnych pozwalajacych samorzadom
terytorialnym na prowadzenie regionalnej i lokalnej polityki zdrowotnej. Pierwszym
krokiem w tym kierunku byloby wprowadzenie prawa 1 obowiazku dla
samorzadow terytorialnych — opracowywania i realizacji regionalnych i lokalnych
strategii zdrowotnych, ktore wiazatby, w pewnym wymiarze Narodowy Fundusz
Zdrowia.

4. Negatywnie oceniamy zmiany wprowadzane w systemie panstwowego ratownictwa
medycznego. Nadmierna konsolidacja rejonow operacyjnych, brak jednoznacznych
zasad wspolpracy ze straza pozarna oraz grozba zniweczenia dotychczasowych
nakladow samorzadéw na wyszkolenie 1 wyposazenie zespoldw ratowniczych,
moga doprowadzi¢ do destabilizacji systemu ratownictwa medycznego. Moga by¢
takze powodem ostabienia systemoéw koordynacji dziatah podejmowanych na
szczeblu lokalnym, a dotyczacych bezpieczenstwa publicznego oraz zarzadzania
Kryzysowego.

5. Réwniez pilnej korekty wymagaja przepisy regulujace zasady funkcjonowania
opieki nocnej 1 Swiatecznej, bowiem aktualne skutkowa¢ moga pogorszeniem
dostgpnosci do ustug medycznych, szczegdlnie w terenach stabo zaludnionych.
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