Национални телевизии

Интервю с д-р Тодор Хинов, главен секретар на НАЛБП

БНТ, Денят започва 


Водещ: Ето ни отново заедно с изключително важна тема за здравето. Забавените плащания и орязаните бюджети на болниците застрашават качеството на лечението, вече дори и здравето и живота на пациентите. Това е категоричното мнение на Асоциацията на лекарите от болничната помощ. На първото си открито заседание от Асоциацията обявиха, че на 4-ти октомври управители на болници от цялата страна, ще пристигнат в София и ще внесат искове срещу здравната каса. Това вероятно ще даде старт и на лекарските протести. За тази ситуация ще си поговорим сега с д-р Тодор Хинов. Добро утро и добре дошъл.

Тодор Хинов: Добро утро, благодаря ви. Добро утро.

Водещ: Сега, вие сте и управител на болницата в Севлиево, за това няма как да не ви попитам какво състоянието там на нещата?

Тодор Хинов: Ами на нашата болница състоянието е, бих казал, трагично за този момент, задълженията растат с всеки месец, по този начин се ограничава и приема на болни. По този начин се ограничава и конкуренцията, т.е. ние не можем, ако поискаме да покажем по-високо качество, ако искаме да покажем възможност за приемане на пациенти, които нас ни приемат като добри лечители да постъпят при нас, тъй като ние няма да получим заплащане срещу да кажем допълнителната дейност, която бихме могли да извършваме. Това в частен план.

Водещ: Да, така е. Иск ще заведете ли, ще бъдете ли сред болниците, които ще заведат иск срещу дължимите суми от НЗОК?

Тодор Хинов: Да. Аз смятам, че повече от 100 болници ще го направят това нещо, това е тяхно задължение, тъй като на практика ние продължаваме да понасяме тези загуби, в същото време се отчитаме към задълженията към държавата, осигуровки, нали, допълнително утежнява състоянието на болниците. Това ще го направим по правилния начин, според законите на България, ще го внесем едновременно. Също така ние решихме на нашата среща вчера, открита среща с управителния съвет с колегите и присъстваха представители на повече от 26 болници, които са се подписали с това, че те ще заведат иск, те са първите, които са. А отделно ние имаме подкрепата на много областни болници, нашата асоциация представлява всички болници в България, тези които желаят да членуват в нея, те не са малко.

Водещ: Да, бяха 40 до вчера, вие казвате, че очаквате да станат 100 тези, които ще включат в колективния иск, а някои няма да могат, защото им е непосилна таксата от 4%, която трябва да внесат.

Тодор Хинов: Ми да, колеги казаха, че няма от къде да ги вземат тези пари, но имаме и за това начин да го направим, имаме законови възможности да се направи, нали, това. Въпроса е, че нали това ще стане един прецедент и след като се спечели делото, за което аз съм сигурен, че ще бъде спечелено, тъй като то е подчинено на договора, първоначално на договори, които са сключени, така че… Въпроса е, че ще понесем поредна загуба, тука ще губим всички, губим, държавата ще губи, ние губим, нали. Единствените, които ще печелят, това са банките, които усвояват лихви, които приемат лихви за тези, които ползват кредит.

Водещ: Това щеше да бъде моя въпрос към вас. Какъв е полезният ход в случая, разбира се протести, начина по който го изразявате е факта обаче, Нели Нешева ви каза - 125 млн. практически няма от къде да бъдат намерени. Ако вие подадете тези искове, както и ще направите, нещата може би ще се задълбочат финансово, но едва ли ще се подобрят и къде виждате светлината в тунела?

Тодор Хинов: Ами ние ще продължим консенсусно да търсим влияние върху личностите като Владислав Горанов, като… някои колеги дори се изказаха, че персонално ще искат оставката му и ние нямаме възможности да съдим хора, които отговарят за нещо, което е много важно - здравето на нацията. В края на краищата, това е здравеопазването - националната сигурност на една държава. Това са хората на тази държава и тези, които управляват, ако не се погрижат да запазят хората си здрави и лекарите си да стоят в България, не да пътуват извън България… После мога да ви кажа колко загуби допълнително се понасят от емигрирането на българските лекари. А медицината не е само лекари, в това влизат и нашите сестри, които ни помагат и които също са четири пъти по-малко от преди 15 години и всъщност грижата за пациента, неговата безопасност бих казал, защото се иска наистина такова нещо, не е приоритет в момента на държавата. И това трябва да стане приоритет. Ние ще се опитаме да го покажем, че е така, ще се опитаме да го направим професионално с нашите колеги, ако тези, които осигуряват средствата… аз не искам да обвинявам тука Националната каса, тя е одържавена в момента, реално държавата трябва да си поеме нещата и отговорностите в свои ръце. А в случая - министъра на финансите и неговия заместник.

Водещ: Държавата казва „Здравеопазването не е реформирано, колкото и пари да наливаме, все тая, винаги ще има проблем”, казва „Хоспитализациите са повече, отколкото трябва, източват се пари от болниците по този начин”.

Тодор Хинов: Това са общи приказки, ако е така и сигурно има такова нещо, то не е 100%, не е приоритетно. Аз мога да ви кажа следните данни. Например в България 14 болници консумират повече от 30% от публичните средства. Нека да се концентрират там, да видят къде се усвояват тези пари, в кои болници, знаят се кои са болниците. Има лобизъм, отново се плаща под масата, за да може това се прикрие, нека да се покаже официално на държавата. Това, което го казвам, е абсолютната истина. А 100 болници - това са общински болници, областни болници, нали, повечето общински, които усвояват 14% от ресурса. Какво е това? И ние ще махнем тези 100 болници, ще ги съкратим, за да намалим с 14%, това ще се преразпредели ли после? Знаете ли какъв ад ще настане, как не се поглежда напред. Тези болници на практика са един мост, те предпазват утежняването на здравеопазването, в смисъл тези пациенти ще трябва да отидат някъде другаде, трябва да отидат в областните болници, където имат също определен капацитет. Капацитетът не е сграден фонд, това не се разбира правилно, това не е легла. Капацитетът - това е лекари, възможност за обслужване на тия пациенти.

Водещ: Е, Анна-Мария Борисова, вашия министър каза, че се броят леглата, даже имаше една идея за болници джуджета с малко легла, в които ще се лекуват специфични определени всъщност заболявания. Вие как гледате на това?

Тодор Хинов: Сега е закрит този пазарен механизъм, т.е. пациента да върви след парите си, такова нещо няма. Значи, като се определят леглата и казват „Тея легла няма да ги има, те ще отидат на други легла”. Ама другите легла, да те ще лежат тия пациенти, но там хотел ли е, това лежане ли е? Тези пациенти трябва да бъдат лекувани, тези пациенти трябва да бъдат обгрижвани, тези пациенти да бъдат диагностирани правилно. И когато ние гоним в момента лекарите си и сестрите си от България, кой ще се грижи за тях? Може би, аз съм сигурен и почвам да мисля, че ние трябва да мислим, излиза обучение на хора, които искат, българи, които искат да станат такива специалисти, или не.

Водещ: А има ли много такива?

Тодор Хинов: Не, няма, просто няма. Те не искат да учат тази специалност, тя е ниско платена, несигурна. Нали единствения шанс е да почнем да внасяме от Китай може би. Значи това ще се случи в някой момент, ще се види, че няма, след като ние... и като говорим за стандарти, ами стандартът не сгради. Опитват се да вкарат колко легла, нали каква апаратура, каква височина в стаите ще имаме. Нали огромната част от стандартите са това. А никой не гледа в стандарта колко лекари, какво е съотношение между сестрите и лекари, 1 към 3, 1 към 2, 1 към 4, да и това нещо го няма и не отговаря на стандарта. Дори в големите университетски болници пък съвсем няма да отговаря. И какво, ще правим разлика между стандарта, разлика в стандарта в Университетска болница или разлика в стандарта в областна болница.

Водещ: Ама ние усещаме по предпочитанията, които имаме къде да отидем!

Тодор Хинов: Ами добре, дай да направим тогава едно предложение, да се направи една анкета къде се предпочита да отидат пациентите и колко пациенти от българите всъщност имат контакти с чужди болници извън България, излизат извън България, особено тези, които могат да си плащат. Не искат да се лекуват в България. Ние губим непрекъснато. Един специалисти, напуснал България е доказано, че… сега в момента не говоря за това, че той струва 300 хил. инвестиция. 3 млн. и половина в момента, който напусне губим от това което той е съществува в себе си, като потенциал, като възможност, това което може да даде.

Водещ: Да, това е една наистина стресиращо. Добре, толкова болни моменти по пътя на тази здравна реформа, която тече от седем години. Казаха ни, че много дълго още ще продължи за да видим резултати, така. Вие къде виждате светлината в тунела? В това задължение да се плащат здравните осигуровки, ето днес четохме, че има предложение да не получаваш паспорт, лична карта, задграничен паспорт и лична карта, шофьорска книжка, ако не си изряден платец и не си покрил здравните си осигуровки. Това ще помогне ли, ще отидат ли тези пари там, където трябва, ще се реши ли проблема?

Тодор Хинов: Не, няма да помогне, тъй като парите се използват за други цели, те влизат в резерв, а резервът се за използване в криза, сега сме в криза, не се използва резерва, служи за други, използва се като лост за други финансови механизми, не се отчита официално да се каже, къде е тоя резерв, нали нарочно са скриват нещата, потулват се. Това е абсурдно нещо. Аз смятам, че колкото и пари да се вземат, те няма да влязат по правилния начин по една проста причина. Това е призив на нашата асоциация, лично мой призив, призив на Българския лекарски съюз, на българските лекари - политическите сили да се срещнат заедно с нас, да се обединят и да кажат - здравеопазването не е политика, то не е подчинено, то е извън политиката и се управлява от специалисти. Националната здравна каса не е банка на банката, нали, а е отделна структура, която парите трябва да се изконсумират изцяло само за здравеопазване и трябва да стоят точно там. Държавата дори трябва да помага, когато парите свършат. А отделно този консенсус, към който трябва да се стремим - всички политически сили, всичките политически сили да кажат нашата политика, нашата стратегия, нашата цел, нашата мисия, нали обратно подредени, е - 20 години, ние ще я гоним, ние ще я постигаме по този начин и никой няма да променя нищо освен заедно консенсусно ще променим там, където нещата не вървят и там, където трябва да добавим допълнителни механизми, допълнителни идеи, но всичко трябва да бъде подчинено за здравето на българския гражданин. Тука има много други неща - здравната култура на нашата нация рязко пада, никой не се занимава с децата. Ами това, две неща има в България, това е здравеопазване и образование, това е най-важно, за да съществува тази нация. Там трябва да се концентрираме, това трябва да бъде консенсус, не политика. Това е пътя за решаване.

Водещ: Национална стратегия казвате, която да си изпълнява стриктно и здравето да бъде приоритет, както би било редно. Обаче, за министър Дянков говорихме преди малко и за резерва на касата, в който има 1 млрд. и 200 млн. лева. Той казва, че той не може да се използва, без да се увеличи дефицита и също казва, че излиза, че в година на икономическа криза в българското здравеопазване влизат повече пари, отколкото през най-добрата фискална година, и то именно защото системата не е реформирана.

Тодор Хинов: Ами вижте сега, има неща, които… това е отговор на всички тези въпроси, които коментирах преди малко. Значи, министър Дянков не се интересува от здравето на нацията и от националната сигурност. Той се интересува от параметри, докато той е министър, да запази финансов стабилитет. Това са абсурдни неща, нали. Аз смятам, че той трябва да спази законите на тази държава и парите, които са за здравеопазване, трябва да излязат и да отидат за здравеопазване, за да запазим нацията и лекарите. Защото министър Дянков няма да е министър след две, три, четири години, колкото му е там неговия мандат.

Водещ: Мандат.

Тодор Хинов: Мандатът му докато изтече. След като го няма, какво става? Тези загуби по какъв начин ще бъдат възстановявани, това са абсурдни неща. Това не трябва да се случва. Аз мисля, че трябва да се поговори много, много сериозно с министър Дянков и той трябва да поиска да чуе, защото, ако той не желае да чуе, нищо няма да се случи.

Водещ: Това ли ще искате на 4-ти октомври? Излизате ли на протести в крайна сметка?

Тодор Хинов: Ние на 17 септември, в петък имаме извънреден национален събор и това предложение ние ще го внесем като асоциация на този национален събор, на 4-ти октомври това да бъде началото на протеста. Т.е. огромната част от болниците, всички болници, които могат, да си внесат едновременно иска към държавата за заплащане на това което са изработили, които са извършили, защото с това заплащане, ще влязат и допълнителни суми в държавата, тъй като ние ще изплатим и осигуровките, ще изплатим данъците и т.н. Защото ние в един момент сме спрели от няколко месеца да си плащаме данъците, ние не можем. Ако платим данъците, няма да платим заплатите, ако не платим заплатите, хората ни влизат в едно тежко състояние, стрес, те не могат да живеят нормално. Това е един порочен кръг, който не трябва да се допуска. И призивът ми е наистина – наистина – нашето правителство нали, да се огледа, да помисли много сериозно, към колегите в парламента, които също гласуват и които могат да освободят резерва, точно техния глас е важен, нали да се освободи този резерв, да се помогне на здравето на нацията.

Водещ: Добре, на 17-ти се срещата, решавате как ще протекат вашите бъдещи действия, отворени сте за диалог, смятате, че политическите партии трябва да се съберат и да има консенсус около една здравна стратегия. Много ви благодаря за това гостуване. Искате и отваряне на резерва.

Тодор Хинов: Да, да това трябва да се случи, задължително. Благодаря ви.

Водещ: Благодаря ви, ще следим това което правите, то интересува всички нас.
