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Po owocach nas

Z Rajmundem Millerem, postem Ziemi Nyskiej z Platformy Obywatelskiej, rozmawiamy o tym,
jak usprawni¢ stuzbe zdrowia, jak udato sie doprowadzi¢ do rozpoczecia procedur budowy
obwodnicy Nysy, o szansach, jakie da nam strefa ekonomiczna, o tym, jak Platforma zamierza
przekonaé wyborcow, ze dalej warto na nig stawia¢ i o malkotentach, ktérzy nie potrafiag sie

cieszy¢ z nyskich sukceséw.

- Mija potmetek panskiej kadencji w Sejmie. Pora na
mate podsumowanie...

- Tak, postem Platformy Obywatelskiej jestem juz dwa
lata. A prace podzielitem na dwa sektory — Sejm, tam
zajmuje sie dziedzinami, na ktérych sie znam, dlatego
pracuje w Komisji Zdrowia, Komisji Polityki Spotecz-
nej i Rodziny. Przyznam, ze pomaga mi wieloletnie
dos$wiadczenie radnego Rady Miejskiej w Nysie,

gdzie zajmowatem sie podobnymi dziedzinami. Jed-
nak nie mniej, a moze nawet bardziej, zajmujg mnie
sprawy mojego regionu.

- Zacznijmy od spraw Sejmowych. Sporo ostatnio
zamieszania wokét stuzby zdrowia. Jest szansa,
zeby pacjenci odczuli poprawe? A moze, po od-
wolaniu prezesa NFZ, nastapi jakis batagan?

- Sama zmiana prezesa NFZ nie spowoduje zadnych
negatywnych skutkdw — system sie nie zawali, pre-
zesoOw przez ostatnie lata byto prawie 10., a wiec to

nic nowego. Prawdg jest, ze stuzba zdrowia wymaga
pilnych zmian. Dziatania ministerstwa sg dzisiaj mato wi-
doczne i trzeba je zintensyfkowac. Zgadzam sig, ze pol-

scy pacjenci za diugo czekaja, zeby dosta¢ sie do lekarza

specjalisty. Jednak zmiana prezesa NFZ nie zmieni orga-
nizacji stuzby zdrowia. Moim zdaniem nalezy rozpocza¢
od przeorganizowania roli lekarza rodzinnego.

- Lekarza rodzinnego? W jaki spos6b?

- Przede wszystkim nalezy zapewni¢ w tej dziedzinie
pewng stabilizacje. Moim zdaniem umowy pomiedzy
placowkami Podstawowej Opieki Zdro-
wotnej (POZ), a NFZ powinny by¢
wieloletnie. Trzeba skonczy¢ z tym,

ze w pazdzierniku i w listopadzie cig-
gle mamy problemy z podpisywaniem
umaéw, z aktywnymi listami pacjentow
itp.

- Mysli pan, ze to mozliwe?

- Nie musimy wywazac¢ otwartych
drzwi, wystarczy wzig¢ przyktad z

tych krajéw, w ktorych organizacja
stuzby zdrowia sie sprawdza. Powiedzmy takie Niemcy —
tam Kasy Chorych podpisuja umowy z lekarzami rodzin-
nymi praktycznie na dozywocie. Tylko w przypadku nie-
dotrzymania warunkéw umowy, albo kiedy lekarz zamyka

Polscy lekarze sg gotowi do
pracy, ale dzisiaj w szpitalach sg
nieczynne oddziaty, bo nie majg
pieniedzy. W zwigzku z tym jest
jeden wniosek — w systemie jest
za mato pieniedzy.

gabinet, czy idzie na emeryture, na jego miejsce przycho-
dzi ktos$ inny i podpisuje umowe z Kasami Chorych. | tak
powinno by¢ u nas.

- A jaki miatby by¢ tego cel?

- Na przykfad, Zzeby nie byto niezdrowej konkurencji,
poniewaz uwazam, ze jesli chodzi o publiczng stuzbe
zdrowia, to w Polsce nie powinno sie¢ wprowadzaé ,swo-
body gospodarczej’. Sq takie dziedziny, ktére wymagaja
jednak pewnej dyscypliny. W przypadku, kiedy sg bar-
dzo scisle okre$lone kryteria dla POZ, czyli warunki
lokalowe, wyposazenie, liczba zatrudnionych oséb, to te
kryteria sg state. W zwigzku z tym, tylko te kryteria po-

winny decydowaé o umowie z NFZ, a poniewaz te POZ
pracujg od wielu lat, to powinny mie¢ wieloletnie umowy.
- Nie wptynetoby to na ich negatywna prace?

- Nie, poniewaz praca POZ powinna by¢ regularnie
kontrolowana. Jesli ktorys z POZ nie spetniatby wa-
runkédw umowy, lub Zle pracowat, otrzymywatby
krétki termin na naprawe, a jesli btedy nie
zostatyby usuniete, placéwka stracitaby
kontrakt i zostatby ogtoszony nowy konkurs
na ten rejon.

- Czy te pomysty majq szanse na reali-
zacje?

- Tego nie wiem. Przyznaje, Ze ja akurat
mam na te sprawy troche inny poglad, niz czesé
ministerstwa. Jeszcze raz podkresle, ze moim zdaniem
w publicznej stuzbie zdrowia nie powinno by¢ ,wolnej
amerykanki gospodarczej’. To przynosi tylko szkody.
Trzeba tez popatrze¢ na liczbe oséb przypisanych do
POZ. Nalezaloby sie zastanowié, czy w niektérych osrod-
kach nie ma zbyt wielu pacjentéw przypisanych do jed-
nego lekarza rodzinnego, bo wtedy nie jest on w stanie
solidnie wykonywac swojej pracy. Na przyktad w Finlandii
jest ok. 1200 oséb — wtedy lekarz rodzinny jest w stanie i
leczy¢, zaja¢ sie sprawami socjalnymi pacjentami i udzie-
la¢ wizyt domowych.

- Dobrze, taki jest pana pomyst na podstawowa opie-
ke medyczna, a co kolejkami do specjalistow?

- Po to, zeby specjalistka pracowata dobrze, potrzebna

jest pewna kwota pieniedzy. Generalnie w systemie stuz-
by zdrowia mamy do zagospodarowania ponad 67 miliar-
dow. Okazuje sig, ze to za mato, choc¢ tak naprawde nikt
nie obliczyt ile pieniedzy trzeba na petne zaspokojenie
potrzeb. Medycyna robi obecnie ogromny postep, a ocze-
kiwane przez pacjentdw nowe, ratujgce zycie technolo-
gie sga ogromnie drogie. Przypomne, ze w Niemczech
na potrzeby stuzby zdrowia przeznacza sie 12 procent

PKB. Natomiast w Polsce niecate 6 procent. Jesli po-
réwnamy te liczby i warto$¢ niemieckiego i polskiego

PKB, to mozemy sobie odpowiedziec, jaka jest przy-
czyna, ze nie mozemy fnansowac¢ wszystkich me-

tod leczenia, ktére sg fnansowane w Niemczech.

Polscy lekarze sg gotowi do pracy, ale dzisiaj w
szpitalach sg nieczynne oddziaty, bo nie majg pie-
niedzy. W zwigzku z tym jest jeden wniosek — w
systemie jest za mato pieniedzy.

- | co Platforma chce z tym zrobi¢?

- Nie Platforma, lecz wszystkie sity polityczne mu-
szg sie zastanowi¢, czy nie nalezy podnies¢ sktadki
na ubezpieczenie zdrowotne. Oczywiscie, jest to bted-
ne koto, bo podnoszac sktadke dla pracodawcéw, mamy
ryzyko, ze bedg mniej chetniej zatrudnia¢. Trzeba sie
zastanowic jak to rozwigzac.

- Niektorzy mowia: ja sporo zarabiam, ptace duze
sktadki, prosze wiec mi zapisywac ile wptacitem
przez cale zycie i odktada¢ tylko dla mnie...
- Tak, sg takie gtosy, ale to nierealne. System
ubezpieczen zdrowotnych oparty jest na
zasadzie solidaryzmu spotecznego,
czyli wptacajg wszyscy, a korzystajg
ci, ktorzy muszg. Poza tym, nawet
jesli ktos ptaci wysokie sktadki i 20
lat nie byt u lekarza, to moze sie
przytraf¢ mu choroba lub wypadek,
ktorych leczenie bedzie wielokrotnie
drozsze niz zgromadzone przez ten
czas sktadki.
- Zmienmy temat. Sondaze nie sg
dla Platformy ostatnio taskawe...
- Nie sg i powodow jest kilka. Na przyktad taki, ze spote-
czenstwo jest zmeczone tym, ze przy rzadach od kilku lat
jest jedna grupa. Poza tym wielkim cieniem na naszych
rzadach potozyt sie kryzys w Europie. Stad dziatania,
ktore trzeba byto podjac, a ktére wielu ludziom sie nie
podobaja, jak podniesienie wieku emerytalnego.
Te ,niewygodne” dziatania rzadu spowodowaty, ze
jednak nie odczuli$my kryzysu tak, jak np. w Gregji,

Hiszpani, czy Wtoszech. Przypomne, ze w Gregcji

sg ktopoty z wyptacaniem emerytur, w Hiszpanii

czerpie sie na to z rezerw budzetowych. U nas sie
to nie zdarzyto.
- Zarzutem jest tez tak zwana ,,polityka cieptej wody
w kranie”.
- No dobrze. Ale czy ,ciepta woda w kranie” jest zta?
Zastanbéwmy sie, jakie oczekiwania wobec panstwa ma
tak zwany zwykty obywatel. Moim zdaniem oczekuje on
pracy, mieszkania, dobrej opieki medycznej, tego, zeby
sie nie martwit o zycie codzienne i swojg przysztos¢. Dla-
tego ,ciepta woda”, rozumiana jako ,mata stabilizacja” nie
jest ztg rzecza. W panstwach, gdzie ludzie zyjg na dos¢
wysokim poziomie, obywatel niespecjalnie interesuje sie
polityka. U nas jest jej za duzo. Uwazam Zze rolg rzadza-
cych jest danie obywatelowi mozliwosci normalnego
zycia, pracy i rozwoju.
- Nie ma pan rzadom Platformy nic do zarzucenia?
- Na pewno zrobiliSmy wiele btedéw. Ale nie robi ich tylko



