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WSréd niewielu pozytywnych efektdw trwajgcego Kkryzysu
globalnego jest reforma amerykanskiego systemu opieki
zdrowotnej. Pakiet zmian majgcych na celu objecie ochrong
zdrowia prawie 50 mln Amerykandow pozbawionych jej w
dotychczasowym systemie byt flagowym hastem juz w czasie
kampanii wyborczej, ktéra wyniosta Baracka Obame do wtadzy w
Waszyngtonie.

Wiele niestety wskazuje na to, ze reforma Obamy nie speini
poktadanych w niej nadziei. Nie dlatego, rzecz jasna, ze jak
gtoszg prawicowi komentatorzy, pograzy budzet USA, a pacjentow
odda w rece bezdusznych urzednikdéw. Dotychczasowa historia
stuzby zdrowia w USA (stowo stuzba jest tu btedem, lepsze
bytoby ustugi zdrowotne) az nadto dobrze uczy, ze naprawde
niebezpieczne dla pacjentéw i budzetu byto oddanie opieki
zdrowotnej w rece prywatnego kapitatu. Rzady logiki zysku w
stuzbie zdrowia znacznie zwiekszajg koszty (ponad 16% PKB,
podczas gdy w innych panstwach OECD jest to ok. 8-10%) i
pogarszaja jakos¢ Swiadczonych ustug (obywatele USA majg dzis
najgorszg ochrone zdrowia wsrdd krajow OECD). Przywotywane
przez prawice 940 mld dolaréw, ktore reforma ma kosztowad w
ciggu 10 lat, to suma sSmiesznie mata jes$li pordwnaé ja z ceng
ratowania spekulantéw finansowych, ktérzy dwa lata temu
doprowadzili globalny system finansowy na skraj zatamania.

Ponad 700 mld dolardéw z planu Paulsona przelano z publicznego
budzetu do prywatnych kieszeni w ciggu zaledwie Kkilku
miesiecy. Jeszcze zanim to nastgpito, w ciggu jednego dnia
Amerykanscy podatnicy podarowali ponad 80 mld dolaréw
ubezpieczeniowemu bankrutowi AIG. Warto zreszta przypomniec,
ze publiczne dotacje dla prywatnych korporacji nie sg w USA
czym$ wyjatkowym. Tylko w 2006 r. wynosity one 92 mld dolaréw
[1]. Rzecz jasna obecnie mamy do czynienia z sytuacja bez
precedensu. Pomoc publiczna, ktdora uratowata skdére finansistéw
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osiggneta zawrotny putap 25% PKB USA i UE [2]. W tym
kontek$scie groteskowe jest straszenie budzetowym kataklizmem,
do ktérego miatoby doprowadzi¢ objecie wszystkich Amerykanodw
ubezpieczeniami zdrowotnymi.

Prawdziwe kontrowersje wokét pakietu reform Obamy dotyczg
ograniczonego charakteru zawartych w nim zmian. Wprawdzie nie
da sie zaprzeczy¢ stowom Nicolasa Sarkozy’ego witajgcego USA w
klubie panstw nie pozostawiajgcych chorych na pastwe losu [3],
ale trzeba pamietad, ze pod naciskiem poteznych lobby
farmaceutycznych i lekarskich ekipa Obamy wyrzekta sie
pomystéw stworzenia panstwowego ubezpieczyciela, a dopiero
taki ruch mégtby doprowadzi¢ do realnego obnizenia kosztow,
zmuszajgc prywatne firmy do rezygnacji z ogromnych zyskéw i
dyktowania swym klientom restrykcyjnych zasad wyptaty
Swiadczen. Wbrew optymistom, méwigcym o kroku w strone Europy,
amerykanski system opieki zdrowotnej nie przeksztatci sie w
publiczng s*uzbe zdrowia, pozostanie prywatnym sektorem
ustugowym, w ktorym dziatajgce dla zysku podmioty podlegad
bedg wiekszej regulacji i kontroli spotecznej.

Tymczasem w Polsce trwa proces zgota przeciwny. Przywotujac
widmo perturbacji gospodarczych, ktoérych rozmiary przy innej
okazji sie bagatelizuje [4], rzad forsuje kolejne projekty
zmierzajagce do prywatyzacji stuzby zdrowia 1 dalszego
»urynkowienia” systemu emerytalnego. Wszystko po to, by
ustabilizowa¢ budzet i zmniejszy¢ deficyt do upragnionych 3%
PKB. Szczegdlnie jaskrawymi przejawami tych proceséw sg rozwdj
prywatnych szpitali jednodniowych i niszczenie panstwowego
pogotowia ratunkowego. Obydwa przypadki doskonale ilustruja
dziatanie zasady uspoteczniania kosztéw i prywatyzacji zyskow.
Szpitale jednodniowe koncentrujg sie na zabiegach nie
wymagajacych dtugiej hospitalizacji, ktdéra jest jednym z
gtéwnych sktadnikéw kosztdow leczenia szpitalnego. Rentownos¢
zagwarantujg im dotacje z NFZ oraz pozbycie sie zobowigzan do
leczenia przypadkéw wymagajacych najwiekszych naktadodw
finansowych i czasowych. Te ostatnie pozostang w gestiil



szpitali publicznych. Szpitalnictwo zostanie zatem podzielone
na dwie czesci finansowane z tej samej publicznej kasy. Czes¢
prywatna zgarnie zyski, na czes¢ publiczng spadng koszty.
Doktadnie tak samo dziata ,konkurencja” miedzy panstwowym
ratownictwem i wyselekcjonowanymi pod katem rentownosci
ustugami oferowanymi przez dunskg firme ochroniarsko-
transportowa Falck. Podczas przetargéw na kontrakty na ustugi
ratownicze samorzgdy kierujg sie kryterium ceny, a nie
jakosci. Nic dziwnego, ze kosztochtonne, bo majgce wiecej
obowigzkéw ratownictwo panstwowe przegrywa z prywatng firmg
oferujgcg mniej za mniejsze pieniagdze.

Polskiego systemu emerytalnego prywatyzowad juz nie trzeba. Po
10 latach funkcjonowania Otwartych Funduszy Emerytalnych
bilans tego posuniecia jest tak jednoznaczny, ze mozna by
méwi¢ o naglacej potrzebie czego$ wrecz przeciwnego. Jak dotad
OFE to wysokie koszty, niskie wyptaty, utrata zyskéw w wyniku
kryzysu..

Okazuje sie jednak, ze z przysztych emerytéw mozna wycisng¢é
jeszcze wiecej. Na przyktad przez zrdéwnanie wieku emerytalnego
kobiet i mezczyzn (czyli podniesienie go kobietom), a potem
dalsze podniesienie go dla jednych i drugich. Albo obnizajac
przyszte Swiadczenia, mimo ze juz sama prywatyzacja systemu w
1999 r. obnizy*a je o jedng trzecig. Najlepiej zresztg zrobid
jedno i drugie. Gietda takich pomystdéw trwa w rzagdowych
gmachach i siedzibach neoliberalnych think tankéw, a wszystko
w imie uzdrowienia systemu, co znaczy tu tyle, co uczynienie
go bardziej rentownym dla prywatnego kapitatu. Kazda okazja
jest dobra — nawet kryzys, ktéorego pono¢ nie ma.
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[4] Kryzys wyraza sie cholby wzrostem zadtuzenia, szybkim
wzrostem bezrobocia (do 13%) oraz wyraznym wzrostem liczby
bankructw (w pierwszym kwartale 2010 r. o 30% wiecej niz w
analogicznym okresie roku ubiegtego i prawie dwukrotnie wiecej
w poréwnaniu z rokiem 2008).



