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Resort zdrowia uruchomil konsultacje spoteczne projektu ustawy o dzialalnosci leczniczej.

Z zadowoleniem przyjeliSmy deklaracj¢ Ministra Zdrowia, ztozona podczas Forum Ekonomicznego w
Krynicy, dotyczaca przeprowadzenia kompleksowej reformy systemu ochrony zdrowia. Niestety
szczegOlowe zapisy projektu ustawy o dziatalnosci leczniczej, ktéra ma by¢ jednym z narzedzi wdrazania
zmian w systemie ochrony zdrowia sa co najmniej kontrowersyjne.

Mozna w niej znalez¢ m.in. zapisy:

¢ burzace zasady wolnej konkurencji pomig¢dzy podmiotami prywatnymi i publicznymi
prowadzacymi dziatalnos¢ lecznicza (kwestia prowadzenia dziatalnos$ci gospodarczej w zakresie
odptatnego udzielania Swiadczen opieki zdrowotnej),

¢ obciazajace jednostki samorzadu terytorialnego dodatkowymi wydatkami (propozycje dotyczace
pokrywania ujemnego wyniku finansowego spzoz, a nastgpnie zmiany jego formy organizacyjno -
prawnej),

e ograniczajace dochody samorzadéw (umorzenie publicznoprawnych naleznosci jednostek
samorzadu terytorialnego w razie przeksztalcenia spzoz w spotke kapitatowa),

e ograniczajace samorzadno$¢ wspdlnot lokalnych (m.in. pozbawienie mozliwosci podziatu
podmiotu prowadzacego dziatalnos¢ lecznicza w formie spétki kapitalowej z wigkszosciowym
udziatem jednostek samorzadu terytorialnego),

e pogarszajace, w stosunku do tzw. Planu B, warunki wsparcia jednostek samorzadu terytorialnego
dokonujacych przeksztalcen spzoz. Niezadawalajacy jest rOwniez przewidywany poziom wsparcia
jednostek samorzadu terytorialnego, ktére zdecyduja si¢ na przeksztatcenie spzoz w spotke
kapitatowa oraz wprowadzenie nieréwnych zasad traktowania jednostek w zakresie dostgpu do
srodkoéw dotacji,

e wprowadzajace elementy centralizmu w zarzadzaniu podmiotami §wiadczacymi ustugi zdrowotne
(np. wymog uzgadniania przez Ministra Zdrowia kandydatow na dyrektoréw szpitali
klinicznych),

¢ demotywujace do pozyskiwania przez menedzeréw ochrony zdrowia dodatkowych Srodkéw na
realizacj¢ programow zdrowotnych, remonty lub inwestycje (algorytm naliczania wysokosci tych
srodkéw powoduje, ze im mniej pozyskuje si¢ Srodkéw zewngtrznych tym mniej otrzymuje si¢
wsparcia z budzetu panstwal).

Watpliwosci budzi rowniez sposéb konstrukeji przepisow, ich redakcji oraz brak wewngtrznej spdjnosci
w przedstawionym dokumencie.

Ponizej krétki opis wybranych elementdéw ustawy dotyczacych zasad przeksztalcania spzoz-6w.

Projekt w sposob zasadniczy zmienia zasady funkcjonowania podmiotéw udzielajacych Swiadczen opieki
zdrowotnej oraz wptywa na obowiazki organdw zatozycielskich samodzielnych publicznych zaktadow
opieki zdrowotnej w tym jednostek samorzadu terytorialnego.

W projekcie przewiduje si¢ m.in. wprowadzenie zapiséw zgodnie z ktérymi, podmiot tworzacy SP ZOZ
bedzie mogt pokry¢ ujemny wynik finansowy zakladu w terminie 3 miesigcy od uptywu terminu
zatwierdzenia sprawozdania finansowego. Niepokrycie ujemnego wyniku finansowego we wskazanym
wyzej terminie bedzie obligowato podmiot tworzacy do podjecia uchwaty w sprawie zmiany formy
organizacyjno-prawnej. Uchwala taka bedzie podejmowana wigkszoscia 2/3 gloséw. Jednoczesnie
projektodawcy nie wyjasniaja w uzasadnieniu ustawy wprowadzenia kwalifikowanej wigkszosci gloséw,
jezeli z treSci proponowanego zapisu wynika, ze podjecie uchwaty bedzie obligatoryjne. Pozostaje
domniemywac, ze w przypadku niepodjecia przedmiotowej uchwatly zastosowanie beda mialy przepisy
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ogolne dotyczace nadzoru nad organami jednostek samorzadu terytorialnego.

Z tresci proponowanego zapisu wynika, ze jednostki samorzadu terytorialnego beda mialty mozliwosc
wyboru pomiedzy przeksztatceniem samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej w jednostke
budzetowa lub spoétke kapitatowa.

Szczegotowe zasady przeksztalcen samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej w spotke
kapitalowa beda okreslac art. 69-81 ustawy o dziatalnosci leczniczej. Przed sporzadzeniem aktu
przeksztatcenia podmiot tworzacy, na podstawie sprawozdania finansowego za ostatni rok
obrachunkowy, bedzie ustalat wskaznik zadtuzenia zaktadu jako relacje sumy zobowigzan do sumy
aktywow.

Jezeli wartos¢ wskaznika bedzie wynosic:

e powyzej 1,0 — w dniu poprzedzajacym dzien przeksztalcenia podmiot tworzacy bedzie
zobowiazany do przejecia wszystkich zobowigzan zaktadu (jednostka samorzadu terytorialnego
przejmuje calos¢ zobowiazan zaktadu),

e 0d 0,5 do 1,0 - w dniu poprzedzajacym dzien przeksztatcenia podmiot tworzacy bedzie
zobowiazany do przejecia zobowigzan o takiej wartosci, aby wskaznik zadtuzenia ustalany na
dzien przeksztalcenia dla spotki podstalej z przeksztatcenia wynidst nie wigcej niz 0,5 (czesé
zobowiazan zakladu przejmuje samorzad czes$¢ przechodzi na nowo utworzong spotke),

e ponizej 0,5 - w dniu poprzedzajacym dzien przeksztalcenia podmiot tworzacy bedzie mogt przejac
zobowiazania zaktadu (zobowiazania zaktadu przejmuje samorzad lub nowo utworzona spoétka).

Organem dokonujacym przeksztalcenia bedzie organ wykonawczy jednostki samorzadu terytorialnego,
ktory bedzie zobowiagzany do sporzadzenia aktu przeksztatcenia. Akt przeksztalcenia ma zastapié
czynnosci okreslone w Kodeksie spotek handlowych a poprzedzajacych ztozenie wniosku o wpisanie
spoiki do rejestru przedsigbiorcow.

Autorzy projektu przewiduja mechanizmy finansowe majace na celu zachgcenie samorzadow do
przeksztalcenia samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej w spotki kapitatlowe — w tym
umorzenie zobowiazan publicznoprawnych oraz mozliwos$¢ ubiegania si¢ o dotacj¢ celowa z budzetu
panstwa.

Otrzymanie dotacji bedzie jednak obwarowane pewnymi warunkami:

e wpisanie spotki powstalej z przeksztalcenia samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej do rejestru przedsigbiorcéw nie pozniej niz w dniu 31 grudnia 2013 r.;

e zawarcie ugody z wierzycielami w zakresie zobowiazan cywilnoprawnych podmiotu tworzacego
przejetych od samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, obejmujacej co najmniej
czesSciowe umorzenie tych zobowigzan lub odsetek od nich, lub istnieniu w dniu przeksztatcenia
przejetych przez podmiot tworzacy zobowigzan cywilnoprawnych wynikajacych z zaciagnigtych
kredytéw bankowych, o ktérych mowa w art. 34 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2005 r. o
pomocy publicznej i restrukturyzacji publicznych zaktadéw opieki zdrowotne;.

Faktycznie jednak powyzszy okres bedzie krotszy. Art. 187 projektu przewiduje bowiem, ze wniosek o
dotacje wraz z dokumentami potwierdzajacymi spelnieni przestanek uzyskania dotacji nalezy ztozy¢ do
dnia 31 grudnia 2013 r., co oznacza, ze najpOzniej do tego terminu podmiot starajacy si¢ o dotacj¢ bedzie
musiat zgromadzi¢ wszystkie potrzebne dokumenty w tym potwierdzenie wpisu spotki do rejestru
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przedsigbiorcow.

Suma dotacji dla wszystkich podmiotéw cheacych skorzysta¢ z pomocy nie bedzie przekraczata kwoty 1
700 mln z1, co oznacza, ze podmiot, ktory bedzie zwlekal z podjeciem decyzji o przeksztalceniu moze tej
dotacji nie otrzymac. Zostato to wprost wskazane w projekcie — wniosek ztozony po wyczerpaniu
srodkéw bedzie zwracany bez rozpatrzenia.
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