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Stanowisko WEI. Kolejki do lekarzy coraz dluzsze

W ciagu roku drastycznie wzrést czas oczekiwania na wizyte u lekarza w Polsce w ramach
gwarantowanych $wiadczen zdrowotnych. Od dawna stynne ,,kolejki” to jedna z najwiekszych
bolaczek polskiej opieki zdrowotnej, wynika z barometru opracowanego przez Fundacje WHC
przy wspolpracy Warsaw Enterprise Institute. WEI po raz kolejny zwraca uwage na potrzebe
kompleksowych zmiany systemu i powrét do dyskusji o prywatnych ubezpieczeniach, koniecznych
dla dofinansowania koszyka $wiadczen zdrowotnych i roziadowania kolejek.

Sredni czas oczekiwania na pojedyncze gwarantowane $§wiadczenia zdrowotne w Polsce (niezaleznie
od ich charakteru: diagnostyczne i lecznicze bez uwzglgdnienia w tej ocenie kompleksowosci
1 niezbednej etapowosci leczenia) wynosit w kwietniu i maju 2018 roku 3,7 miesigca (okoto 16 tygodni).
W poréwnaniu do danych zebranych w czerwcu 1 lipcu ubieglego roku ogdlny czas oczekiwania wzrdst
o okoto pot miesigca. Od kilku lat autorzy barometru obserwowali stagnacj¢ czasu oczekiwania,
oscylowal on w granicy 2,9 — 3,1 miesigca. W obecnym roku ,kolejka” znaczaco si¢ wydluzyta.
Pierwszy raz od poczatku badania czas oczekiwania przekroczyl nieznacznie granice 3,5 miesigcy.
Najdluzej pacjenci czekaja na zabieg w endokrynologii az 11 miesigcy. Doszto tam do prawie
dwukrotnego wydtuzenia czasu w pordéwnaniu do poprzedniego. Wzrost tez czas oczekiwania
na $wiadczenie w zakresie otolaryngologii, wynosi on 7 i p6t miesigca. Najkrocej czekamy
na $wiadczenie z zakresu medycyny paliatywnej bo okoto 2 tygodni. Skrocil si¢ czas oczekiwania na
pomoc okulisty (3,4 miesigca). Sposrod jedynie 7 z 43 badanych dziedzin medycyny nastgpit
zauwazalny spadek czasu oczekiwania, az w 11 przypadkach kolejki wzrosty. We wigkszosci dziedzin
nie zauwazono duzych zmian w okresach oczekiwania, lecz zasadniczo na wizyte czeka si¢ stanowczo

zbyt dtugo w poroéwnaniu do oczekiwan pacjentow.
Rekomendacje:

Dodatkowe ubezpieczenia zdrowotne

Dhtugie kolejki spowodowane sg niskim poziomem finansowania ochrony zdrowia przy zachowania

obszernego koszyka $§wiadczen gwarantowanych. Ograniczenie koszyka $wiadczen wydaje si¢ by¢

pomystem niemozliwym do zrealizowania z przyczyn polityczno-spotecznych. Wzrost wydatkow

na ochrong¢ zdrowia, ktéry zatatatby obecne problemy systemu takze nie nastgpi w bliskiej perspektywie

czasowe]. Dlatego warto byloby wroci¢ do koncepcji dodatkowych $wiadczen zdrowotnych,
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wlaczonych do ogdlnego systemu opieki zdrowotnej. Ubezpieczeni w ten sposdéb mogliby korzystaé
z dodatkowym $§wiadczen zdrowotnych oraz szybciej skorzysta¢ ze $wiadczen gwarantowanych.
Zmniejszytyby si¢ tym samym kolejki w ramach podstawowego, obligatoryjnego ubezpieczenia.
Nadwyzka wynikajaca z dodatkowego ubezpieczenia moglaby takze trafi¢ do podstawowego systemu.
Do dodatkowego ubezpieczenia nalezaloby zachgci¢ pracodawcéw, umozliwiajac odliczenia
go od podatku.

Przyjmowanie lekarzy imigrantow

W Polsce na 1000 mieszkancow przypada 2,3 lekarzy. To najgorszy wynik w catej Europie. By zatataé
te dziure nalezatoby utatwi¢ mozliwo$¢ zatrudniania lekarzy spoza Polski. Dzi§ lekarze np. z Ukrainy
muszg przej$¢ skomplikowang procedure biurokratyczng aby moc podjaé prace w naszym kraju.
Powinno nastgpi¢ zdecydowane uproszczenie nostryfikacji czyli tzw. uznawania dyplomow dla lekarzy
z spoza Unii Europejskiej.

Zwig¢kszenie liczby studentéw medycyny

Mimo brakéw na rynku lekarzy, uczelnie medyczne wciaz posiadaja bardzo duze limity przyjec
na studia. W potaczeniu z danymi méwigcymi, ze z Polski emigruje co dziesiaty absolwent medycyny
sytuacja ta skutkuje sporg luka pokoleniowa. W roku akademickim 2018/2019 liczba studentéw ma si¢

zwiekszy¢ w skali kraju o 276 studentow. Ta tendencja powinna by¢ utrzymana w kolejnych latach.
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