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Streszczenie

Wstep: Tworzony w Polsce system panstwowego ratownictwa medycznego zaklada utworzenie
sieci ok. 450 oddziatéw ratunkowych (SOR), z ktorych obecnie funkcjonuje zaledwie ok. 270.
Przyczyna tej sytuacji jest brak jasnych kryteriow finansowania SOR, a prowadzone dotychczas
proby rozwiazan tych problemoéw przez Narodowy Fundusz Zdrowia (NFZ) nie przyniosty
oczekiwanych rezultatow. Material i metody: Analiza poréwnawcza kosztow funkcjonowania
SOR w woj. lubelskim w latach 2000-2004 przy zmieniajacych sie sposobach finansowania tych
jednostek przez Kasg Chorych, a nastgpnie NFZ. Wyniki: Struktura kosztow wszystkich SOR
ksztattuje si¢ podobnie, przy czym koszty state stanowia ok. 70%, a zmienne ok. 30% kosztow
catkowitych. W latach 2000-2004 w zadnym z 15 SOR srodki przekazywane przez ptatnika nie
pokrywaty rzeczywistych kosztéw funkcjonowania - bez wzgledu na sposob finansowania.
Whioski: Utrzymywanie obecnego, niedostatecznego finansowania dzialalnosci SOR moze
doprowadzie do zalamania systemu ratownictwa w Polsce. Obecny system finansowania SOR
pokrywa zaledwie ok. 68% kosztéw funkcjonowania. Wprowadzenie ,,mieszanego systemu
finansowania" (za gotowos$¢ + za procedury) moze zapewnia pokrycie realnych kosztow
funkcjonowania SOR.

Summary

Introduction: The newly created national emergency and rescue service system granted that 450
emergency departments should be established in Poland to cover social and health demands but
unfortunately only 270 of them have started working by now. The main reason of this situation is
lack of clear criteria for emergency department financing. Material and methods: The cost
structure and various models of financing of 15 emergency departments in the Lublin region in
2000-2004 was analyzed and discussed. Results:All 15 emergency departments have had similar
cost structure that consists of 70% fixed cost and 30% variable cost. Analysis of models of
financing the emergency departments by the National Health Found elucidated that in all 15
departments only ca 70% of total cost had been covered by the National Health Found.
Conclusions: The present situation of permanent underfinancing the emergency departments can
lead to collapse of whole emergency medicine system in Poland. The current system could cover
only 65% of the actual emergency department cost and the model of financing used by the
National Found is not the case.



