Лесно е да се говори критично, когато партиите са в опозиция, но по-важно е да има последователност и принципна позиция за бъдещето на здравеопазването. Проблемите не са от вчера и не са малко.  Ще маркирам някои от тях:  ЛЗ са търговски дружества без право да развиват и други дейности, близки до основната не за собствено ползване; проблем е неначисляването на ДДС и закупуването  на всички консумативи, медикаменти, апаратура с добавена стойност; проблем са регулативните стандарти в ИБП  и болничните лимити, което пречи и ограничава дейността на търговските дружества; проблем е формирането на приходи за ЛЗ само според количеството, без значение за качеството на медицинската услуга; проблем е огромната разлика между заплащането труда на различните специалисти; липсата на яснота колко струва, каква е себестойността на медицинската услуга с включен труд на медицинския персонал; практическото одържавяване на Касата; огромен заплашващ системата  проблем е липсата на кадри; няма да пропусна не доброто често противоречащо си нормативно творчество, както и неспазването на законите и наредбите от самите управляващи. 

 БЛС даде кредит на доверие на екипа на д-р Москов - добри идеи, енергичност и за съжаление някъде по пътя се изгубихме не в превода, а в диалога. Не се взеха под внимание становищата на експертите от  съсловието.  Но днес проблемите вместо да се решават, се задълбочават. Неподписването на НРД  - нормативно оставяше да действа договора от 2015 година. Наложеното Решение на НС на НЗОК, представлява грубо административно нарушаване на правилата на договорния процес - такъв всъщност няма. Проблемите са много, но ще спомена за задълбочаващото се лимитиране в болничните заведения - по намален брой легла с определено ниво на компетентност -  т.е. по диагнози и по намален бюджет. Няма единна и прозрачно обявена методика как се определя кое ЛЗ какъв финансов ресурс ще получи, как се определя редукцията на брой легла. Проблем има и в ИБП - бумащината се увеличава, но броят направления за консултации – не. Има увеличение за МДД- изследвания, но няма как пациентът да ги ползва, поради липса на направления за консултация при специалист. Нека обърна внимание върху  въвеждането в ЗЗО на термина „закупува” от ЗОК на медицинска услуга. Това  представлява коренна промяна на философията на системата. Касата определя незнайно как цените на продукта - медицинска услуга, който ние лекарите предлагаме - трябва да има министър от дадена специалност, за да се увеличат цените на съответните КП, Касата определя и  обемите чрез лимити -  т.е. от кое ЛЗ колко ще закупи и не се интересува от избора на пациента. Това представлява администриране, пренасочване, концентриране на  пациенто-потоци към определени по неясни правила структури. БЛС е поставен в нормативна и финансова рамка - какво точно преговаря или какво менажират управителите на ЛЗ при определен бюджет.  Има още много проблеми. Лошото е, че се прави реформа по време на реформа. БЛС като отговорен за здравната система, ще изработи своите предложения за нормативни промени и финансиране на системата, които ще предоставим на законотворците и изпълнителната власт. Призоваваме всички - забравете партийните пристрастия във формиране политиката на здравеопазването. 
