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Partnerzy prywatni mog usprawni dziatalno szpitali

Ustawa o partnerstwie publiczo prywatnym mo e pomdc samorz dom w rozwi zywaniu probleméw publicznej stu by
zdrowia. Remont szpitala lub budowa nowego nie musi bowiem w cato ci obci a ich bud etow.

W ostatnim okresie rozgorzata dyskusja o przyszto ci stu by zdrowia i modelach wiadczenia szpitalnych ustug
medycznych przez podmioty publiczne. Zaréwno przedstawiciele szpitali, jak i rz du zwracaj uwag, e infrastruktura
zaktadow opieki zdrowotnej wymaga gruntownej modernizacji, ale ze wzgl du na stan finanséw, w tym zadtu enie
szpitali, inwestycje takie s obecnie praktycznie niemo liwe. Ponadto zaktady opieki zdrowotnej, musz dostosowa si do
dnia 31 grudnia 2012 r. do wymogdw okre lonych w rozporz dzeniu ministra zdrowia z 10 listopada 2006 r. w sprawie
wymaga , jakimi powinny odpowiada pod wzgl dem fachowym i sanitarnym pomieszczenia i urz dzenia zaktadéw opieki
zdrowotnej (Dz. U. z 2006 r., Nr 213, poz. 1568, z p6 n zm.). Ministerstwo Zdrowia okre lito szacunkowy koszt tego
przedsi wzi cia na kwot 14 mld ztotych.

Jednym ze sposobdw rozwi zania problemodw publicznej stu by zdrowia mo e okaza si idea partnerstwa publiczno-
prywatnego. Modernizacja istniej cego lub budowa nowego szpitala nie musi bowiem w cato ci obci a jednostki
samorz du terytorialnego. Mo liwa jest wspdlna realizacja projektu polegaj cego na budowie szpitala przez podmiot
publiczny (jednostk samorz du terytorialnego lub jej spdtk ) oraz przez partnera prywatnego, na podstawie przepisow
ustawy z 19 grudnia 2008 r. o partnerstwie publiczno-prywatnym (PPP) (Dz.U. z 2009 r., Nr 19, poz. 100).

Dwa modele wspétpracy

Ustawa ta wyrd nia w tym zakresie dwa dopuszczalne modele wspétpracy. Pierwszym jest model
zinstytucjonalizowanego PPP. Jego cech charakterystyczn jest zato enie spdtki celowej przez partnera prywatnego i
publicznego. Zadaniem spotki celowej jest zato enie niepublicznego ZOZ w celu wiadczenia ustug medycznych w
obiektach (infrastrukturze) wzniesionych przy udziale partnera prywatnego. Natomiast drugim modelem wspdtpracy jest
model umownego PPP. Polega on na wspdtpracy partneréw wyt cznie na podstawie umowy PPP. W tym przypadku,
podmiotem wiadcz cym ustugi medyczne bytby partner publiczny, np. spotka kapitatowa, w ktérej cato  udziatéw czy
akcji nale y do jednostki samorz du terytorialnego.

Partner prywatny

Co do zasady, partner prywatny przejmowatby od podmiotu publicznego ryzyka zwi zane z faz planowania szpitala.
Bytby odpowiedzialny za wykonanie prac projektowych oraz robét budowlanych. Musiatby pod;j starania, aby zapewni
finansowanie projektu. Ponadto zarz dzatby infrastruktur powstat w wyniku realizacji inwestycji. To wta nie partnera
prywatnego obci atyby ryzyka zwi zane z wta ciwym zaprojektowaniem i wykonaniem inwestycji oraz z eksploatac;j
szpitala. Za wiadczenie ustug medycznych pozostawatby odpowiedzialny podmiot publiczny (lub spétka celowa).
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Ze wzgl du na ustawowy wymaog, aby w umowie PPP strony dokonaty podziatu zada i ryzyk oraz z uwagi na wymag, aby
partner prywatny ponidst przynajmniej cz  wydatkéw na realizacj przedsi wzi cia lub zapewnit poniesienie tych
wydatkéw przez osob trzeci, budowa szpitala w formule PPP w znacznej mierze odci y partnera publicznego. Ponadto
partner prywatny wykonuje wprawdzie swoje zobowi zania za wynagrodzeniem, ale jego ptatno mo e zosta rozto ona
na okres kilku lub kilkudziesi ciu lat, a jego wysoko b dzie w gtéwnej cz ci zale na od rzeczywistego wykorzystania lub
faktycznej dost pno ci wzniesionego szpitala.

Formuta konces;ji

Podkre li rownie naley, e wynagrodzenie partnera prywatnego nie musi w cato ci pochodzi od partnera publicznego
lub spétki celowej. Po wst pnej analizie wydaje si, e dopuszczalna jest budowa szpitala w formule koncesji na roboty
budowlane na podstawie ustawy z 9 stycznia 2009 r. o koncesji na roboty budowlane lub ustugi (Dz. U. z 2009 r., Nr 19,
poz. 101). Model ten ma t zalet, e co do zasady budowa projektu powinna zosta sfinansowana przez partnera
prywatnego - koncesjonariusza, a gtdbwna cz  wynagrodzenia dla partnera prywatnego ma pochodzi nie od podmiotu
publicznego b d cego koncesjodawc , lecz z po ytkdw, ktére dany budynek generuje.

W przypadku budowy szpitala na podstawie koncesji na roboty budowlane, mo liwa bytaby, na przyktad, budowa
szpitala wraz z cz ci przeznaczon na wiadczenie ustug komplementarnych, takich jak hotel, gara , budynki biurowe,
pasa handlowy, cz biurowa, itp. Koncesjonariusz, po wzniesieniu obiektu szpitala, przekazywatby obiekt szpitalny
koncesjodawcy, zachowuj ¢ prawo do dysponowania cz ci dodatkow i miatby prawo do poddzier awienia powierzchni
w cz ci dodatkowe]j oraz do czerpania z tego tytutu przychodéw. Ten schemat nie wyklucza réwnie doptfat ze strony
koncesjodawcy; przy czym doptaty te nie mog mie na celu odzyskania przez koncesjonariusza cato ci naktadow
poniesionych przez koncesjonariusza zwi zanych z wykonywaniem koncesiji.

W tpliwo ci prawne

W przypadku ustawy PPP nie ma w tpliwo ci prawnych dotycz cych zastosowania tego modelu do inwestycji w zakresie
ochrony zdrowia. Natomiast w przypadku koncesji, z uwagi na specyfik wiadczenia ustug medycznych, pojawiaj si

w tpliwo ci co do dopuszczalno ci zastosowania tego instrumentu do inwestycji szpitalnych. Nale y oczekiwa , e
praktyka doprowadzi do ich wyja nienia tak, aby koncesje mogty by , na wzér rozwi za europejskich, szeroko stosowane
w zakresie modernizacji infrastruktury medyczne;.

Niezb dny przetarg

W przypadku ustawy PPP, podmiot publiczny nie ma absolutnej swobody w wyborze partnera prywatnego. Musi tego
dokona na podstawie przepiséw Prawa zamdwie publicznych. Natomiast ustawa o koncesjach zawiera w tej kwestii
przepisy odr bne, jednak naktadaj ce na podmiot publiczny obowi zek przeprowadzenia post powania o zawarcie umowy
koncesji. W ka dym przypadku wybor partnera prywatnego musi by dokonywany na jasnych i przejrzystych warunkach, z
zachowaniem zasad uczciwej konkurencji. Ponadto partnerem prywatnym powinien zosta podmiot posiadaj cy niezb dn
wiedz i do wiadczenie. Wybér profesjonalisty, a wi ¢ podmiotu, ktéry osi gnie sukces po przej ciu od podmiotu
publicznego zaréwno planowania, wykonania, ale i eksploatacji inwestycji jest kluczowym zagadnieniem warunkuj cym
powodzenie projektu.
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Trzeba wi ¢ mie nadziej, e mo liwo ci, jakie stwarzaj nowe ustawy (o PPP i o koncesjach) nie zostan zaprzepaszczone i
zostanie nawi zana wspdtpraca pomi dzy sektorem publicznym a prywatnym, z wymiernymi korzy ciami dla pacjentéw.
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