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Operatorzy szpitali
Rozmowa z Marcinem Halickim, prezesem Zarządu Lux Med

LLuuxx  MMeedd  to prywatna firma medyczna, powstała w 1993 r. 80 proc. udziałów należy do
3 funduszy inwestycyjnych: DEG (Deutsche Investitions und Entwiklungsgeselschaft),
White Williams Holding i Accession Mezzanine Capital. 20 proc. należy do osób pry-
watnych – założycieli firmy. Lux Med zatrudnia blisko tysiąc lekarzy, ma ok. 100 tys.
pacjentów abonamentowych. 
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RRyynneekk  aabboonnaammeennttoowweejj  ooppiieekkii  zzddrroowwoottnneejj  sszzyybbkkoo
ssiiêê  zzaappee³³nniiaa..  JJaakkiiee  ss¹¹  ppllaannyy  LLuuxx  MMeedduu  nnaa  nnaajjbbllii¿¿--
sszzee  llaattaa??  

Przede wszystkim chcemy dokoñczyæ budowê sie-
ci klinik. Jeszcze w tym roku otworzymy placówki
w Krakowie i pewnie w Katowicach, póŸniej za-
pewne tak¿e w innym mieœcie – mo¿e w Bydgosz-
czy, Bia³ymstoku, Opolu, Szczecinie, Gdyni czy
Lublinie. 

Jest te¿ drugi, równoleg³y kierunek dzia³añ: chce-
my rozwijaæ us³ugi zwi¹zane z diagnostyk¹ i me-
dycyn¹ zabiegow¹. Mamy ju¿ w £odzi placówkê
wyspecjalizowan¹ w kardiologii inwazyjnej. Krót-

ko mówi¹c, robimy wszystko, co zbli¿a Lux Med
do pozycji operatora pe³noprofilowych szpitali
i placówek jednego dnia specjalizuj¹cych siê np.
w zabiegach laparoskopowych. 

CCzzyy  ––  ppaannaa  zzddaanniieemm  ––  pprryywwaattnnii  iinnwweessttoorrzzyy  wweejjdd¹¹
wwkkrróóttccee  ddoo  ppuubblliicczznnyycchh  sszzppiittaallii??  

Nie do koñca. Niezbêdne nak³ady inwestycyjne
by³yby bardzo du¿e. Trudno by³oby zrównowa¿yæ
je przychodami, które musia³yby wszêdzie, z wyj¹t-
kiem Warszawy, opieraæ siê na razie na kontrak-
tach z NFZ. Jak wiadomo, NFZ nie p³aci najlepiej. 

AA  jjaakk  ttoo  wwyyggll¹¹ddaa  zzee  ssttrroonnyy  ppuubblliicczznnyycchh  sszzppiittaallii??  SS¹¹
cchhêêttnnee  ddoo  pprryywwaattyyzzaaccjjii??  

Tak, tyle ¿e propozycje s¹ na razie niezbyt atrak-
cyjne dla potencjalnych inwestorów. Ale stopnio-

wa prywatyzacja us³ug szpitalnych staje siê fak-
tem, a Lux Med bêdzie w tym procesie uczestni-
czy³. Chcemy mieæ pe³noprofilowe szpitale, ale
podchodzimy do tego konserwatywnie i ostro¿ne.
Nie mamy zamiaru rzucaæ siê na kupno placów-
ki, w której trzeba wymieniæ wszystko oprócz mu-
rów i która w dodatku cierpi na przerost zatrud-
nienia. Oczywiœcie, zale¿y nam na tym, by byæ
operatorami szpitali. Nie musimy byæ w³aœciciela-
mi – budynki mog¹ nadal pozostaæ np. w³asno-
œci¹ samorz¹dów lokalnych. 

WWiieelluu  oobbsseerrwwaattoorróóww  uuwwaa¿¿aa,,  ¿¿ee  jjeeddyynnyymm  lleekkiieemm
nnaa  cchhrroonniicczznnee  nniieeddoommaaggaanniiaa  ssyysstteemmuu  oocchhrroonnyy
zzddrroowwiiaa  ww PPoollssccee  bbyy³³yybbyy  pprryywwaattnnee  uubbeezzppiieecczzeenniiaa..  

Wprowadzenie prywatnych ubezpieczeñ czy
prywatnych kas chorych umo¿liwi³oby najszyb-
szy wzrost nak³adów na ochronê zdrowia. I to
poprzez aktywizowanie prywatnych funduszy,
bez zwiêkszania obci¹¿eñ publicznych. Ale w tej
kwestii wci¹¿ brak woli i konsensu politycznego. 

JJaakk  wwiiêêcc  bbêêddzziiee  wwyyggll¹¹ddaa³³  rroozzwwóójj  pprryywwaattnneeggoo  sseegg--
mmeennttuu  ppoollsskkiieeggoo  rryynnkkuu  uuss³³uugg  mmeeddyycczznnyycchh??  

Bez silnych impulsów, takich jak np. wprowa-
dzenie prywatnych ubezpieczeñ, prywatna me-
dycyna bêdzie siê rozwijaæ podobnie jak inne
bran¿e, zwiêkszaj¹c obroty o mniej wiêcej
10–20 proc. rocznie. To bardzo ma³o jak na
potrzeby kraju; rozwój prywatnych us³ug me-
dycznych powinno siê w Polsce mierzyæ setkami
procent rocznie. 

” Stopniowa prywatyzacja usług szpitalnych staje się faktem, 
a Lux Med będzie w tym procesie uczestniczył ”


