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Medtem ko premier Cerar trdi, da zdravstvena reforma Ze poteka, javnost le debelo gleda in se jezi zaradi
predolgih vrst, ki so se v ¢asu vlade Mira Cerarja mocno podaljSale, ucinkovitih ukrepov za to za zdaj ni.

Kljub trditvam premiera Mira Cerarja za uvod v novo leto, da »zdravstvena reforma pravzaprav ze poteka,
je treba jasno povedati, da to ni res. Ministrici za zdravje in za finance Milojka Kolar Celarc in Mateja
VraniCar Erman javnosti e vedno nista povedali kljuénega: koliko bo kdo za zdravstvo placeval po novem
in kaj bomo za to dobili. Zavarovance in bolnike zanima tudi, ali bodo kaj prej na vrsti in kako kakovostnih
storitev bodo z reformo delezni.

Predlog novega zakona o zdravstvenem varstvu in zavarovanju z izracuni vred, ki bi ga morali predstaviti
»ze« decembra lani, pa ga niso, bi moral iti po vladnem nacrtu v€eraj »Ze« v javno obravnavo. A ni Sel, saj
ga Se niso predstavili koalicijskim strankam. Kdaj ga bodo kon¢no Se davkoplacevalcem, ki bodo reformo
tudi placali? To $e ni znano.

Katere spremembe so napovedane in ¢esa Se ne vemo

e Ministrstvo za zdravje vztraja pri ukinitvi prostovoljnega dopolnilnega zdravstvenega zavarovanja, S
katerim zdaj Vzajemna, Triglav in AS zberejo okoli 470 milijonov evrov premij na leto. Premija je zdaj
enotna, ne glede na dohodke, znasa od dobrih 27 do 29 evrov na mesec, odvisno od zavarovalnice. Vseh
zavarovancev je 1,4 milijona.

« Ukinjene premije bi nadomestila nova obvezna dajatev, ki se bo zbirala v okviru ZZZS, domnevno od
neto pla¢, to bo progresivna dajatev, po dohodkovnih razredih. Ce bi zavarovanci z nizkimi dohodki
placevali manj kot doslej (denimo 15 ali 20 evrov na mesec), bi morali preostali s povprecnimi in
nadpovpreénimi dohodki precej veé, torej najbrz vsaj 35, morda tudi 40 ali 45 evrov na mesec. Se sploh,
¢e zeli ministrstvo z novo dajatvijo za zdravstvo zbrati ve¢ denarja kot doslej z dopolnilnim zavarovanjem.
Izracunov, kot receno, Kolarjeva in VraniCarjeva Se nista predstavili, prav tako ne, ali bodo novo dajatev
progresivno placevali tudi upokojenci.

e Manj naj bi bilo razli¢nih prispevnih stopenj in manj kategorij zavarovancev. Zdaj denimo zaposleni in
njegov delodajalec placata skupaj 13,45 odstotka prispevkov za zdravstvo na bruto placo in od bruto place,
kar ob povpreéni slovenski pla¢i znese dobrih 200 evrov na mesec. Medtem Zpiz za upokojence placa
5,96 odstotka prispevkov oziroma v povprecju 65 evrov na mesec. Manj kot zaposleni in tudi samostojni
podjetniki zdaj placujejo tudi kmetje.

e Vec naj bi $lo za zdravstvo iz davkov oziroma drzavnega proracuna (ta zdaj prispeva le tri odstotke vseh
izdatkov za zdravstvo, kar je najmanj v EU). Proracun bi od ZZZS prevzel financiranje specializacij in
pripravniStev zdravnikov ter terciarne (raziskovalne) dejavnosti izvajalcev v viSini okoli sto milijonov
evrov na leto, a postopoma, prihodnje leto menda tretjino. Nekaj milijonov evrov na leto naj bi §lo v
zdravstvo tudi s poviSanjem troSarin na tobac¢ne izdelke.

e Predvideno naj bi bilo univerzalno zdravstveno zavarovanje za otroke, ne glede na to, ali imajo njihovi
star§i urejeno zavarovanje.

o Manj ljudi kot doslej bi se lahko zavarovalo po sorodnikih.

e Pri bolniskih nadomestilih naj ne bi bilo ve¢jih sprememb, torej tudi nobene razbremenitve delodajalcev,
ki zdaj zaposlenemu placajo do 30 dni bolniske (spomnimo, da so delodajalci v preteklosti zahtevali, da
veéje breme bolniskih prevzame ZZZS, da se zniza odstotek nadomestila oziroma da se uvede prvih nekaj
¢akalnih dni, za katere delodajalec zaposlenemu ne bi plac¢al nadomestila).

o Kosarica pravic zavarovancev naj bi ostala v glavnem enaka kot doslej, morda bi izlo¢ili le nekatere man;
pomembne storitve, kot je zdravilisko zdravljenje.

« Se vedno pa niso znani konkretnejsi predlogi za boljse vodenje in upravljanje zdravstvenih zavodov niti
ne, koliko bolni$nic in zdravstvenih domov sploh potrebujemo, prav tako je glede vecje kakovosti in
varnosti v zdravstvu ministrstvo za zdravje pripravilo Sele okvirna izhodis¢a, in ne predloga zakona.

Jasno je, da reforma ne poteka

Da zdravstvene reforme ni in da ne poteka, kot trdi premier, je jasno izvajalcem zdravstvenih storitev
(bolniSnicam, zdravstvenim domovom, koncesionarjem) in zdravstvenemu osebju, ker pa¢ delajo natanko
tako, kot so zadnjih deset, 20 let. Tako reko¢ ni¢ ni drugace (vsa Cast izjemam, kjer so se izboljsali zaradi
lastnih prizadevanj, in ne zaradi reforme) ne pri organizaciji dela, ne pri mrezi izvajalcev, ne pri kakovosti
storitev, ne pri plagilu.

200 evrov zdravstvenih prispevkov na mesec (13,45 odstotka) zdaj placata zaposleni in delodajalec v
primeru povprecne slovenske place. Koliko bosta po novem, vlada Se ne razkrije.

28 evrov na mesec zdaj znasa premija dopolnilnega zavarovanja; koliko bo znaSala nova obvezna
progresivna dajatev, vlada Se ne razkrije.

Tudi bolnikom je kristalno jasno, da reforme ni, ker na storitve cakajo vse dlje, 40 tiso¢ celo dlje od dopustnih
cakalnih dob. Zdaj$nji podatki o ¢akalnih dobah so sicer nezanesljivi.

Elektronsko naroc¢anje na zdravstvene storitve na to¢no dolocen termin (tako, da ob narocilu dobi§ datum in
uro pregleda, operacije) trenutno zagotavlja samo Cetrtina vseh izvajalcev (veC preberite v ¢lanku Nova
zamuda pri eNarocanju, sankcij pa ni). In to Ceprav je bila vkljuCitev vseh izvajalcev v sistem eNarocanje,
vklju¢no z uporabo eNapotnice, obvezna ze oktobra lani! Sankcij za zamudnike ni. Bolniki pa ¢akajo in se
narocajo tako kot od pamtiveka — s telefoniranjem naokoli, kje se kaj manj ¢aka!

V dobi digitalizacije bi tudi pri¢akovali elektronske kartone bolnikov, ne pa da sestre in bolniki Se vedno
nosijo od enega zdravnika k drugemu papirnate!

Rezultatov projekta krajsanja ¢akalnih dob iz lanskega poletja, ki sta ga z velikim pompom napovedala
Kolarjeva in Cerar, Se vedno nismo izvedeli, ¢e odStejemo, da naj bi se nekaj manj ¢akalo na revmatologa.
Kar je kaplja v morje vseh ¢akajocih.

In ¢e omenimo samo Se letno okoli 55 milijonov evrov teZzak nacelni dogovor z zdravniki, izsiljen z njihovo
nedavno stavko. Tudi ta naj bi po zagotovilih Kolarjeve prispeval k skrajSevanju ¢akalnih dob. Ali bo zares
kaj koristi tudi za bolnike ali pa se bo zgolj izboljSalo placilo zdravnikov? To bomo Se videli.

Izdatki za zdravstvo, Kaj ni reforma

naprebivalcainpo BDP Od kod sicer sploh trditve premiera Cerarja, da reforma
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Hee el 1 zdravstvena reforma.
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najvec¢ pol ure (doslej 20 minut na primarni ravni, eno uro
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Finska 2988 96 dveh tednih, ¢e hkrati Se ni nobenih uc¢inkovitih ukrepov
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EU-28 2.781 99 v ha .
zato ¢akali Se dlje.
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Mogoce pa je premier Cerar mislil na novelo zakona o
Spanija 2366 9,0 zdravstveni dejavnosti, ki jo bo kmalu obravnaval drzavni
o : ' ' - zbor? Ta predlog denimo doloca, da se bodo koncesije v
zdravstvu podeljevale z javnim razpisom in le, ¢e javni

Portugalska 1.967 89

zavod vsega dela ne bo zmogel, omejene pa bodo na 30
Ceska 1.850 75 let. Ampak bolnikov na neskon¢nih seznamih ¢akajoc¢ih
Slovagka 1539 70 to nic¢ kaj dosti ne zanima niti jim ne bo pomagalo.
Madzarska 1371 70 Prav tako se zd_l nek01_1s1stentnq, da z§hjo z zako_nom 0

zdravstveni dejavnosti zdravniku, ki dela v javnem
Estonija 1348 63

zavodu, omejiti delo drugje na najve¢ osem ur na teden.
Poljska 1.259 63 Slisi se vSecno, da ne reCemo populisticno, ampak ob
pomanjkanju zdravnikov in predolgih ¢akalnih vrstah je
najbrz neizvedljiv.

Hrvaska 1109 6,6
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