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W odpowiedzi na pismo PS - 58 / 08 ktére WplynQ}o do Polsklej Konfederacji Pracodawcow
Prywatnych Lewiatan przesylamy w zala_czanlu opinig do projekiu ustawy o akredytacji w
ochronie zdrowia.
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Opinia Polskiej Konfederaciji Pracodawcuw Prywatnych Lewiatan do poselskiego pro;ektu
ustawy o akredytacjl w ochronie zdrowia

Polska Konfederacja Pracodawctw Prywatnych Lewiatan' popiera wszelkie dziatania, ktérych
celem  jest podnoszenie jakoéci opieki zdrowotnej. Systemy zewnetrznej oceny reaiizaci
ustalonych i akeceptowanych standardéw - a do takich nale2y systemy akredytacji - sprzyjajg
podnoszeniu jakosci opieki zdrowotnej. Jednakie w sytuacji, w kidrej akredytacja ma byé
finansowana ze $rodkéw publicznych, a tak proponuje sig w opiniowanym projekcie, niezbgdnym
jest zapewnienie ich racjonalnego wydatkowsania. Natomiast opiniowany projekt nie zawiera
zapistw, dzieki ktorym publiczne érodki bylyby wydatkewane racjonalnie. Z tego powodu Polska
Konfederacia Pracodawcdw Prywatnych Lewiatan proponuje odrzucié ww. projekt w pierwszym

-czytaniu.

W projekcie tym przewiduje sig, 2e system akradytowania bedzie systemem dobrowoinym. Przy
czym zaktada sig, i niezbednym bedzie wydatkowane na ten system wiekszych niz obecnie.
srodkow, ktore sa srodkami publicznymi (Srodki na prace akradytordw, érodki na dzialanie rady
akredytacyjnej powolywane] przez ministra zdrowia i dziatajacej przy ministrze zdrowia oraz $rodki
na optacenie dodatkowego etatu dla pracownika ministerstwa zdrowia, do kidrego zadan
nalezalyby sprawy zwiqzane z przyznawaniem akredytacji, praca rady, itp.).

W urasadnieniu projektu podana jest informacie, iz lagzne roczne wydatki publiczne, przy
Zachowaniu dobrowoinego przystepowania do akredytacji okolo 30 zaktadéw (rocznie), maja
wynosié tyle, ze na jedno wystgplenie ma przypadaé okolo 35 tys. zt wydatkowanych ze $rodkow
publicznych, Zakiad zainteresowany uzyskaniem akredytacji ma wnosic optate w wysokosci 23 tys.
zt. Oznacza to, ze ze srodkéw publicznych, przy zalozeniu o przystgpowaniu do akredytacji 30
zakiadow, w przeliczeniu na jeden wniosek -doplacanocby do dobrowolnego systemu akredytacii
okolo 12 tys. zh,

PKPP Lewiatan uwaza, ze zaloZenie, iz w systemie dobrowolnych akredytacji rocznie sktadanych.

‘bedzie 30 wnioskow jest zalozeniem nierealnym. Dotychczasowy przebieg systemu dobrowolng

akredytacji ‘nié daje podstaw, aby tak optymistycznie planowaé te liczbe. Oznacza fo, e

rzeczywisty kaszt finansowany ze Srodkdw publicztiych przy dobrowolnym systemie akredytowania

© bytby znacZnie wyszy anizell podane wyZe] 12 tys. 2 przypadaiace na jeden zlozony wniosek o

" ‘akredytacje. UwaZamy, e nie ma powoddw, aby dalej utrzymywaé ze srodkéw publicznych
systemn, do ktérego na zasadach dobrowolno$ct przystepuje niewneha zaktadow.

Pozqdanym jest podnoszeme jakosci opieki zdrowotnej | zarzadzania zakladami opieki zdrowatne].
m.in, poprzez systemy akredytowania, ale nalety to robié dbajac o racjonaine wydatkowanie
rodkow - pubhcznych Nie mozna ustalié na zbyt wysokim poziomie stawki, ktorg beds
obowiazans wnosié zakiady opiekl zdrowotne] w trakcie poddawania sig procesowi akredytadii,
i poniewaz dla’ niektérych z nich wysoka skiadka moze okazaé sl¢ nleprzekraczaing bariera w
‘dostepie do - ‘systemu akredytacyjnege. Zgadzamy si¢ z feza, iz dla poprawy jakoscl opieki
:izdrowotne} niezbedne jest wykorzystywane srodkéw publicznych, ale nie uwazamy, ze stuzy¢ temu

:1

ﬁbq-,dzne wykorzystanle tychze srodkéw w spuséb proponowany w opiniowanym projekcie ustawy.,

j -r‘ o Zdarllem Po!sklel :Konfederac)i Pracodawcoéw Prywatnych Lewiatan, finansowany ze $rodkéw

pubticznych system akredytacfi powinien by¢ systemem obligatoryjnym dia wszystkich tych

dow,  Ktorer chca otrzymywaé &rodki publiczne na zapewnianie Swiadczenr zdrowotnych

50 ‘ar;gch ze §rodkow publlcznych Op{ata kturq wnosza zaklady opieki zdrowotnej powinna
.'isanaw tan system, ale nie powinna ona ograniczac dostepu do tego systemu.

i "E;turyjna -akredytagja - zakladdw, ktére chcq mie¢ umowy na $wiadczenia finansowane ze
'-sfbdkéw publlnmych wrigtotny sposéb pﬂzwoilfaby poprawi¢ |akosé opieki zdrowutnej Pozwolitaby
: -’:-"Tallmlnowac',z :quu F Z dosiepu do érodkéw publicznych te zaklady, ktére nie spetniaja standardéw.
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sprzyjatby rzeczywistemu padnnézéniu jakosci opieki zdrowotnej.

PKF'P lewiatan uwaza, ze utrzymywanie systemu akredytacji jako systemu dobrowolnego, z
jednoczesnym wydatkowaniem na jego isinienie znaczacych kwot érodkéw publicznych (planuje
si¢ wydawac prawie milion zi rocznie) jest merytorycznie niezasadne i kosztowne. Dlatago tez
proponujerny odrzucié opiniowany projekt podczas pierwszego czytania w Sejmie.

Warszawa, dnia 21 marca 2008 .
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