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na polityce i uktadach. Pozwala skoncentrowac si¢ ad-
ministratorom publicznych finanséw na zadaniach,
keérych inaczej niz ze $rodkéw publicznych nie mozna
zrealizowad. Projekt koniczy tez z rozdawnictwem pie-
niedzy publicznych na bardziej lub mniej trafione in-
westycje. Zapobiega mnozeniu niepotrzebnych zaku-
péw dokonywanych przez podmioty publiczne, ktére

13 Na podstawie promesy
inwestor miatby gwarancje
sprzedazy pewnego wolumenu
ustug, o ile zaakceptuje
publiczny poziom cen

bez odpowiednich analiz i podstaw dokonuja drogich
inwestycji, poniewaz dysponuja nie swoimi pieniedzmi.

Na stronie www.termedia.pl, w dziale Rankin-
gi, raporty, przeglady, mozna zapoznac sie z treécia
wszystkich zmian proponowanych przez OZPPSZ
W ustawie.

Kto w Polsce boi sie
promes kontraktow? - sonda redakcyjna

Dlaczego nie mamy
promes? Chyba dlatego,
zeby utrudnic zycie
prywatnym inwestorom,
bo nie podejrzewam,

zeby wynikato to
wytacznie z braku
wyobrazni

Wojciech Misifiski, ekspert Centrum im. Adama
Smitha

Promesy stalyby si¢ nie tylko impulsem dla biz-
nesu medycznego, ale sg warunkiem sine qua non je-
go funkcjonowania. Przeciez, inwestujac — a w me-
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dycynie sa to ogromne kwoty — trzeba mie¢ pew-
nos¢, ze ustuge uda sie sprzeda¢. Nie mozna sie
opiera¢ wylacznie na obietnicach. Poza tym pro-
mesa jest niezbedna przy finansowaniu przedsie-
wziecia z funduszy bankowych. Umowa przed-
wstepna to dla banku gwarancja przychodéw, kté-
re sg elementem kazdego biznesplanu. Dlaczego
nie mamy takich promes? Chyba dlatego, zeby
utrudni¢ zycie prywatnym inwestorom, bo nie po-
dejrzewam, zeby wynikalo to wylacznie z braku
wyobrazni. Poza tym obecny system jest oparty
na konkursie ofert. W efekcie nie mozna czego$
obiecywaé przed rozpoczeciem konkursu, ktéry
polega na weryfikacji ustug, jakie moze zaoferowac
dany podmiot. Ale z kolei sam konkurs uniemoz-
liwia podpisanie promesy kontraktu i kétko zamy-
ka sie. Aby to zmieni¢, trzeba by zreformowac ca-
ty system kontraktowania. m
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Brak promes kontraktéw
uniemozliwia
prowadzenie

negocjacji z bankami

i potencjalnymi

inwestorami
zagranicznymi

Andrzej Sokotowski, prezes Ogélnopolskiego
Stowarzyszenia Szpitali Niepublicznych

Uwazam, ze promesy gwarantujgce S-letnie
kontrakty prywatnym inwestorom nalezato wpro-
wadzi¢ juz dawno. Bez takiego rozwiazania nie-
mozliwe sa negocjacje z bankami i potencjalnymi
inwestorami zagranicznymi. Ostatnio odwiedzili
nas przedstawicieli zachodnich korporacji, powaz-
nie zainteresowanych inwestycjami w szpitalnic-
twie. Firmy te gwarantowaly najlepsze wyposaze-
nie, ktére mogloby si¢ sta¢ atutem w rozmowach
z NFZ. Co z tego, gdy nie ma szansy na promese,
a w efekcie na realizacje takich przedsiewzieé. Po-
dobnie reaguja bankowcy. Gdy staramy si¢ o kre-
dyt na zakup, np. tomografu, pierwsze pytanie do-
tyczy kontraktu. Je§li nie mamy gwarancji jego
przedtuzenia, czyli stalego zrédla przychodéw
— rozmowy koficza si¢, zanim tak na dobre zostaly
rozpoczete. O wprowadzeniu promes rozmawiali-
$my chyba ze wszystkimi szefami NFZ. Zgadzali
sie, ze takie rozwigzanie powinno funkcjonowad,
ale nic w tej sprawie nie robili. Nie wiem, czy pro-
mesy spowodowalyby przelom w polskim systemie
ochrony zdrowia, ale na pewno pozwolityby
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na zwickszenie zakupow sprzetu. Otworzylyby tez
furtke do negocjacji z polskim i zagranicznym biz-
nesem, ktérego przedstawiciele — jesli nie maja
wspomnianych gwarancji — w ogéle nie chca roz-
mawiaé. I to trzeba zmienié, bo decydenci bezu-
stannie méwia 0 réwnoprawno$ci podmiotéw, ale
gdy zaczynamy rozmowy z dyrektorami oddziatéw
NFZ, okazuje si¢, ze sa na nich wywierane naciski
polityczne. W efekcie, gdy dochodzi do podziatu
pieniedzy, prywatne szpitale sa na szarym koncu.
Jak zatem prowadzi¢ biznes, zatrudniajacy legalnie
tysiace ludzi, gdy kazdego roku w grudniu zasta-
nawiamy sie, czy nie obetna nam kontraktu? m

System promes

na kontrakty z NFZ
wptynatby nie tylko
na gotowosé do
inwestowania

w infrastrukture

zdrowotng, ale takze
na uregulowanie
struktury Swiadczen

dr Krzysztof Kurek, dyrektor ds. rozwoju technologii
medycznych w Centrum Medycznym LIM

System promes na kontrakty z NFZ wplynatby
nie tylko na gotowos¢ do inwestowania w infrastruk-
ture zdrowotna, ale takze na uregulowanie struktu-
ry $wiadczen. Sadze, ze promesy przesadzilyby
o zmianie krajobrazu lecznictwa zamknietego. Jasna
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deklaracja NFZ, ze chce podpisa¢ kontrakt oraz pro-
gnoza jego wysokosci oznacza bowiem dla inwestora
obnizenie ryzyka dzialan biznesowych do akcepto-
walnego poziomu. Przypuszczam, ze lista potencjal-
nie interesujgcych inwestycji, ktére nie sa realizowa-
ne z uwagi na niepewno$¢ zwiazana z reakcja NFZ,
jest dluga. Tworza ja gléwnie Swiadczeniodawcy nie-
publiczni i najbardziej spektakularne projekty, jak
chocby szpitale czy centra diagnostyki radiologicz-
nej. Nie widz¢ zasadniczych przeszkéd uniemozli-
wiajacych wprowadzenie promes. Dowodza tego
chocby wypowiedzi prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia, ktéry dostrzega konieczno$é wspolpracy
platnika i §wiadczeniodawcéw w planowaniu inwe-
stycji. Co wiecej, pojedyncze przyktady z kraju wska-
zuja jednoznacznie, ze takie wspélne planowanie jest
mozliwe i praktykowane. Budzet, jakim dysponuje
NFZ, nie powinien ograniczaé mozliwo$ci wprowa-
dzenia zmian, o ktérych dyskutujemy. m

Na wielkos¢ budzetu NFZ
wptywa wiele czynnikow,
ktore bywaja zmienne.
Dlatego zaplanowanie
wysokosci kontraktow

i zapewnienie

finansowania konkretne;j
placéwce przez kilka lat
moze by¢ trudne

Rafat Janiszewski, niezalezny ekspert zajmujacy sie
systemem ochrony zdrowia

W mojej ocenie, zapewnianie zakladom opieki
zdrowotnej promes, okreslajacych poziom finanso-
wania na kolejne lata, jest dobrym rozwiazaniem
z punktu widzenia $wiadczeniodawcy. Daje gwaran-
gje stabilno$ci, umozliwia planowanie na uzasadnio-
nych podstawach oraz nawiazywanie wspolpracy
z kooperantami i inwestorami. Trzeba jednak zwr6-
ci¢ uwage na uwarunkowania, w jakich funkcjonuje
platnik. Na wielkos¢ budzetu NFZ wplywa wiele
czynnikéw, w tym najwazniejszy — S$ciagalnosé
sktadki. Czynniki te sa zmienne, dlatego uwazam, ze
zaplanowanie i zapewnienie konkretnej placéwee fi-
nansowania na kilka lat byloby trudne. Trudne, ale
to nie znaczy, ze niemozliwe. Najistotniejszy ponad-
to jest wynikajacym z prawa sposob oceny zasobéw
$wiadczeniodawcy. Ocena ta ma wplyw na finanso-
wanie. Zmieniajacy si¢ rynek Swiadczen, przeksztal-
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cenia w zaktadach opicki zdrowotnej, a takze stan-
dardy, z ktérych wynika wielko$¢ i sposdb finanso-
wania, utrudniaja planowanie na dluzej niz rok. Ma
to odzwierciedlenie w licznych zmianach zasad fi-
nansowania $wiadczen przez NFZ, aneksach kon-
traktéw, zmianach w planie finansowym platnika
wynikajacych ze zmieniajacej si¢ epidemiologii itp.
Podsumowujac, uwazam, ze promesy kontraktéw sa
mozliwe i bylyby pomocne dla $wiadczeniodawcow.
Najwazniejsza sprawg jest jednak stworzenie odpo-
wiedniego mechanizmu modyfikacji zakresow i wiel-
kosci tych promes. m

Dzieki promesom
moglibySmy
zainwestowac

nawet 100 mln zt

Piotr Gerber, prezes Zarzadu spétki EMC Instytut
Medyczny

Promesy bytyby silnym impulsem dla inwesto-
réw ustug medycznych. Dzieki nim nasza spétka
mogtaby zrealizowal inwestycje w wysokosci
100 mln zt. Takie przedsiewziecia mialyby jednak
szanse powodzenia wylacznie przy zalozeniu ryn-
kowej regulacji w branzy ustug medycznych, czyli
pozostawieniu pacjentowi mozliwosci wyboru
$wiadczeniodawcy. m
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