Peniaze, peniaze, peniaze. Ale ¢o za ne?

Na Slovensku je bohuzial’ pravidlom, Ze sektor zdravotnictva je jednym z najeklatantnejSich
prikladov, kedy pri pouzivani verejnych zdrojov hra jednu z kIicovych roli spravidla
Stvorro¢ny politicky cyklus. Pred volbami sa politici snazia zvySenymi zdrojmi ¢i inymi
vyhodami otupit’ ostrie tych nespokojencov, ktori by mohli mat’ potencialne najvacési vplyv na

elektorat, a teda na buduce volebné zisky.

Vicsia Cast’ z navySenych prostriedkov, ktoré maja ist’ do nemocnic cez vyssiu platbu statu za
svojich poistencov, bola vy¢lenena uz davnejsie - vV rozpocte na tento rok. Avsak ak by sa
rovnomerne rozdelila na cely rok, anielen na posledné dva mesiace roku, nemohol by
minister zdravotnictva referovat’ 0 rekordnom percente platby Statu. A to by predsa nebolo

relativne tesne pred vol'bami marketingovo vel'mi zaujimavé.

Povodne ministerstvo rozmyslalo, ze oddlzi tie Stitne nemocnice, ktoré z prevadzkovej
¢innosti negeneruju stratu a nevytvaraju nové dlhy. Lenze vyzerd to tak, Ze penazna injekcia
na ,,dofinancovanie* nemocni¢né¢ho sektora bude pouzitad plosne, teda bez ohl'adu na dobré
hospodarenie ¢i kvalitu poskytovanej zdravotnej starostlivosti. Zdravotné poistovne, ktoré sa

zaviazali, ze celi sumu posunt d’alej nemocniciam, sa maju riadit’ pri alokovani tychto

zdrojov nejednoznaénym kI'i¢om uvedenym v ministerskej tlacovej sprave: ,,Financné
prostriedky budu prerozdelené najméa tym poskytovatelom dstavnej zdravotnej
starostlivosti, ktori zamestnavaju v pracovnom pomere zdravotnickych pracovnikov so

zvysenymi mzdovymi nakladmdi.”

Spolu s vyssimi zdrojmi minister informoval aj o predlozeni normy zavadzajtcej Specialne
minimalne mzdy pre vsetkych zdravotnickych pracovnikov pdsobiacich v nemocniciach, ako
keby to spolu suviselo. Lenze nesuvisi a V suvislosti s garantovanymi mzdami, ktoré maju
vzrast najmd v neStatnych zariadeniach, bude musiet’ eSte len prebehnat boj v ramci
prerokovéavania Statneho rozpoc€tu na budlci rok. A vobec sa neda vylucit, ze ku krytiu
navysenych finan¢nych potrieb nemocnic, ktoré vznikna zo zakonného prikazu Statu, napokon
7o strany Statu nepride, a potom vobec nezavidim riaditelom nemocnic, ako sa budu pasovat’

s obligatornymi vydavkami na mzdy, na ktoré nebudi mat dostatok penazi. Mozno sa



v takom pripade zvysi u niektorych nemocnic dlh, niektoré prepustia zamestnancov, zrusia

oddelenia alebo sa rychlejsie priblizi ich definitivny bankrot a zanik.

Dlhodoby nazor INEKO je, Ze ani lekari, ani sestry a ostatni zdravotnicki pracovnici by
nemali mat’ Specialne sektorové zakony upravujice ich minimalne mzdové naroky, ale mali
by byt adekvatne odmeniovani na zdklade meranej a zverejiiovanej kvality ich odvedenej
prace pri sucasnom reSpektovani ekonomickych moznosti toho-ktorého zdravotnickeho
zariadenia. Minimalne mzdové naroky v zdravotnictve totizto deformuji motivacie aktérov a

predstavuju prekazky pre efektivne pouzivanie vzacnych zdrojov na liecenie chorych.
A napokon, pri kazdej férovej verejnej diskusii o raste platov by nemal absentovat’ aj pohlad,

¢o za tie peniaze dostdvame. Za¢nime sa bavit’ aj o tom.
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