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Wiasciwy priorytet

O refundacji zaopatrzenia

w sprzet ortopedyczny i Srodki
pomocnicze z Bogdanem Zachar-
skim, Pelnomocnikiem Zarzadu
Izby Gospodarczej Wyrobow Me-
dycznych POLMED, rozmawia
Magdalena Kowalewska

- Izba POLMED przeprowadzila analize¢
rynku zaopatrzenia w przedmioty orto-
pedyczne i Srodki pomocnicze, badajac
m.in. plany finansowe oraz podzial $rod-
kow finansowych NFZ na poszczegélne
grupy produktow. Na podstawie czego
i w jakim celu powstala ta analiza?

- Obecnie prowadzonych jest wiele debat
o ochronie zdrowia. Izba POLMED, aby
by¢ kompetentnym partnerem w takich dys-
kusjach, siggneta po dane Narodowego
Funduszu Zdrowia oraz Gléwnego Urzedu
Statystycznego. Analiza, o ktorej rozma-
wiamy, to efekt badania tych danych, po-
szukiwania praw1d10w0s01 regul oraz moz-
liwosci usprawnien systemu zaopatrzenia
w przedmioty ortopedyczne i $rodki po-
mocnicze.

- Jakie sg najwazniejsze wnioski z analizy?
- Refundacja zaopatrzenia w sprzgt ortope-
dyczny i srodki pomocnicze stanowi w Pol-
sce srednio 1,3% budzetu NFZ. Stosunek
wydatkow na zaopatrzenie w sprzgt ortope-
dyczny i $rodki pomocnicze do wydatkow
na refundacje lekow to 1:14.

W ciagu ostatnich lat wzrost wydatkow
NFZ na refundacje cen lekow jest jednocze-
$nie wyraznie wigkszy niz na sprzet ortope-
dyczny i $rodki pomocnicze. Aktualny plan
finansowy NFZ na rok 2007 przewiduje
zmniejszenie udziatu wydatkow na zaopa-
trzenie do najnizszego od trzech lat pozio-
mu 1,19%.

Tymczasem wedtug statystyk w Polsce
10-12% populacji stanowia osoby niepetno-
sprawne. Pojawia si¢ wigc pytanie o wiasci-
we proporcje pomigdzy kwota refundacji
wydatkéw na zaopatrzenie w przedmioty
ortopedyczne i $rodki pomocnicze w sto-
sunku do catego budzetu NFZ, a takze wy-
datkow na leki.

- Izba Polmed twierdzi, ze te relacje sa
niewladciwe...

- Wydaje sig, ze w Polsce obecna sytuacja
spowodowana jest niskim priorytetem
przyznanym zaopatrzeniu w przedmioty
ortopedyczne i Srodki pomocnicze. Po-
rownujac Polske do innych krajow Unii
Europejskiej wida¢ wielka dysproporcje.
W Czechach na przykfad, wydatki pan-
stwa na zaopatrzenie w przedmioty orto-
pedyczne i S$rodki pomocnicze na |
mieszkanca sg 6-7 razy wigksze niz u nas.
Nie ma mowy zeby$my odnosili si¢ do
pafistw bogatszych, poniewaz ta dyspro-
porcja jest w tym przypadku jeszcze
wigksza. Natomiast stosunek wydatkow
na zaopatrzenie w sprzgt ortopedyczny
1 $rodki pomocnicze do wydatkow na re-
fundacje lekow w krajach ,,starej Unii
wynosi $rednio 1:5.

- Jakie wigc rozwiazanie proponujecie?

- Poszukiwanie rozwiazania inspirowane
jest autentycznym pytaniem osoby niepet-
nosprawnej, ktore brzmi: ,,czy lepiej jest
mnie dobrze zaopatrzy¢ i umozliwi¢ bycie
aktywnym zawodowo, czy placic mi
$wiadczenia spoteczne?. Laczne wydatki
na ochrong zdrowia publicznego sa mniej-
sze od catkowitych $wiadczen spolecz-
nych, czyli m.in. r6znego rodzaju rent czy
zasitkow chorobowych. Mozna powie-
dziec, ze czgs¢ tych swiadczen spofecznych
jest de facto miara nieefektywnosci syste-
mu ochrony zdrowia. W 2003 r. roku na
renty i rozne zasitki wydatkowano ponad
38 miliardéw zlotych Oznacza to tez, ze
gdyby system ochrony zdrowia, a w nim
system zaopatrzenia w przedmioty ortope-
dyczne i srodki pomocnicze byt sprawniej-
szy, to pewna cz¢§¢ wydatkow socjalnych
nie zostataby poniesiona. Oszczednos¢ 1%
w tym zakresie oznacza 380 mln zt wigcej
na dofinansowanie zaopatrzenia, czyli
wzrost 0 75%!

Celem systemu zaopatrzenia, ale i rehabi-
litacji, winno by¢ uaktywnianie zyciowe
i zawodowe 0sob niepetnosprawnych, aby
jak najczesciej stawaly sie one podatnikami,
a jak najrzadziej pozostawaty klientami sys-
temu pomocy spofeczne;.

Jako reprezentanci producentow i dys-
trybutorow wyrobéw medycznych jeste-
$my swiadomi mozliwosci technologii me-
dycznych i stopnia pomocy jaka moze ona
stanowi¢ dla osob niepetnosprawnych,

przyczyniajac si¢ do szybszej i pelniejszej
aktywizacji 0sob niepelnosprawnych.

- Biorgc pod uwage ograniczone mozli-
wosci budzetu zdrowia, jak ocenia Pan
szans¢ zmiany sytuacji w zaopatrzeniu
przedmiotéw ortopedycznych i Srodkow
pomocniczych w Polsce?

- Zwigkszenie wydatkow ze Ssrodkow pu-
blicznych na refundacj¢ srodkéw pomocni-
czych i przedmiotow ortopedycznych do
minimum 2% budzetu NFZ, powinno wply-
na¢ na wyrazna poprawe jakosci zaopatrze-
nia 0sob niepetnosprawnych i przewlekle
chorych i jednoczesne obnizenie kosztow
powodowanych w systemie ochrony zdro-
wia w innych grupach $§wiadczen oraz
w systemie opieki spotecznej w zakresie za-
sitkéw chorobowych i rent. Zmiany takie sa
mozliwe - pod warunkiem dostrzezenia
1 uznania znaczenia osob niepetnospraw-
nych oraz nadania ich sprawom wyzszego
priorytetu.

Liczby opisujace sytuacj¢ w innych kra-
jach wskazuja, ze ta grupa pacjentéw i ta
grupa $wiadczen uzyskata w nich znacznie
wyzszy priorytet niz u nas. Widocznie do-
szty one do wniosku, ze jest to korzystne
zardwno spotecznie, jak i ekonomicznie.
Moze warto sprobowac zastosowac takie
podejscie i w Polsce?
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