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Szpital-wydmuszka

Sylwia Szparkowska

Firma ma dtugi, wiec powotujemy nowa, ktéra przejmuje dotychczasowy kontrakt, a starg
zostawiamy jako wydmuszke. W normalnej gospodarce — dziatanie nielegalne. W polskiej
stuzbie zdrowia... no, c6z. Tu nic nie jest takie, jak gdzie indziej.

O tworzeniu szpitali-wydmuszek wszyscy, ktérzy
zajmuja sie stuzbg zdrowia, wiedza od dawna. Zaska-
kujaca jest skala przedsiewzigcia. Marek Wojcik ze
Zwiazku Powiatéw Polskich obliczyl, ze az 21 samo-
rzadéw (z ok. 70), ktére powotaly do zycia spotki
do prowadzenia szpitali wciaz nie zakonczylo likwida-
¢ji starych spzoz-6w. Oznacza to, ze — przynajmniej
na razie — uniknely one przejmowania ich dtugéw. Or,
wydmuszka w pelnej krasie.

26 menedzer zdrowia

— Moze to rozwigzanie niezgodne z esterykq ekonomii,
ale na pewno zgodne z prawem. Po prostu samorzqdy wybie-
raly rdzne drogi wydobycia sig z dtugow. W sumie nie cho-
dzi 0 elegancie, ale o skutecznos¢ — méwi Roman Szelemej,
dyrektor szpitala w Walbrzychu.

— Mamy informacje od wierzycieli, niemogqcych odzyskac
naleznosci od szpitala przeksztalconego w spitke, ktiry prze-
ciez nie jest nastgpeq prawnym zadtuzonej placowki. Prawo
Jest tak skonstruowane, ze dla samorzqdu nie jest Zadnym
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problemem odwlekanie momentu ostatecznej likwidacji
Spzoz-u, a co tym idzie — przejecia zadluzenia szpitala
przez wlasciciela — wyjasnia Kamil Marcyniuk z MW
Trade, firmy skupujacej i restrukturyzujacej wierzytel-
nosci.

Jego zdaniem, taka sytuacja jest szczegélnie nieko-
rzystna dla malych firm. — Sg dostawcy, ktirych taka
przediuzajaca si¢ sytuacja doprowadzita do bankructwa.
Wigksze firmy czesto decyduja sig poczekad i odzyskac nalez-
ne im pieniqdze wraz z odsetkami. Przeciez od grudnia sq
wyzsze odsetki ustawowe, siggajqce 13 proc. Zaden bank nie
zaproponuge takiej lokary — méwi Marcyniuk.

Wierzyciele przyznaja, ze wyegzekwowanie pienie-
dzy od samorzadéw jest dos¢ trudne, ale przeciez nie
niemozliwe. Faktem jest, ze sg wierzyciele, ktorzy zda-
zyli zabezpieczy¢ swoje zobowiazania i domagali sie,
z komornikiem u boku, zwrotu pieniedzy wprost
od powiatu. Wida¢ skutecznie, bo cho¢ samorzad,
o ktérym mowa, tego nie potwierdza, zobowiazan cy-
wilnoprawnych nie ma od lat. Sptacone zostaly tez zo-
bowiazania wobec pracownikéw — ktérzy przeciez
znalezli zatrudnienie w nowo powotanych spétkach.

Szpitalnych wydmuszek moze by¢ zreszta wigcej
niz wspomniane 21 — sg zapewne tam, gdzie nikt ich
nie szuka, czyli obok bilansujacych si¢ szpitali publicz-
nych. Méwia o tym sami dyrektorzy. — W sgszednim po-
wiecie szpital cudownie sig zbilansowal tylko dlatego, Ze zo-
Stala z niego wydzielona przychodnia-wydmuszka i wzigla
na siebie cigzar dziatan zwigzanych z egzekuciq komorni-
czq. Nie miata wysokiego kontraktu z NFZ, nie miata dro-
glego spragtu. Szpitalng dziatalnosé medyczng przeniesiono
do innej jednostki. Ot, i cala restrukturyzacja — thamaczy
jeden z nich.

Bez wzgledu na to, czy samorzad powolal spotke,
czy nie, stare szpitalne wydmuszki istnieja. Prowadza
kadlubkowsa dzialalno$¢ medyczna lub nie prowadza
jej wcale. Przez lata czekaly na lepsze czasy. Samorza-
dy sptacaly ich dtugi, gdy musialy, np. gdy komornik
pojawial sie w starostwie. Z catkowitg likwidacjg cze-
kaly na lepsze czasy. Te wlasnie nadeszly wraz z rza-
dowym planem B.

Na razie, mimo obietnic adresowanych do samorza-
déw prowadzacych placéwki niezadtuzone, z planu B
skorzysta¢ moga te samorzady, ktére przeprowadza li-
kwidacje¢ publicznego spzoz. — Nie jest dla nas istotne,
kiedy proces likwidacji si¢ rozpoczql. Pienigdze zostang
przekazane w momencie wykreslenia szpitala z rejestru wo-
jewody — zapowiadala minister zdrowia Ewa Kopacz
w wywiadzie dla Rzeczpospolite;.

Plan B jakby na wydmuszki

Plan B wyraznie preferuje szpitale majace zobowia-
zania publicznoprawne. Do takich naleza wtasnie sa-
morzady prowadzgce szpitale-wydmuszki. Starostowie
nie ukrywaja, ze na te rozwigzania czekali. — Prace
nad ustawami reformujacymi stuzbe zdrowia trwajq prze-
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J) Szpital cudownie sie zbilansowat
tylko dlatego, ze zostata z niego
wydzielona przychodnia-
-wydmuszka, ktora wzieta
na siebie ciezar dtugu)

ctez od dwich lat 1 od poczqtln mowilo sig, ze znajdg sig pie-
nigdze na zobowigzania publicznoprawne. Najwigkszy
dlug naszego szpitala to zaleglosci wobec ZUS, ktiry do tej
pory dos¢ ostro odmawial ugody — méwi Dariusz Kuchar-
ski, wicestarosta dzierzoniowski, ktéry likwiduje stary
spzoz od 2003 r. — Na poczgtku mielismy 55 min zt diu-
g, teraz zostato nam 36 min z1. Wigkszos¢ wobec panstwa,
ale te zobowigzania zostang wmorzone. Resztg weZmiemy
na siebie, bo skorzystaniem z programu jestesmy bardzo za-
interesowani — dodaje Kucharski.

Formalnie likwidacja dzierzoniowskiego spzoz-u mia-
ta sie zakoficzy¢ w 2010 r. Zapewne w tym przypadku,
podobnie jak w innych samorzadach, nie bytoby zad-
nych probleméw z przedtuzeniem tego terminu.

Na przepisy umarzajace zobowigzania publiczno-
prawne czekat tez Malbork. Wczesniej zaplanowat roz-
lozenie likwidacji spzoz-u na 15 lat. — Teraz ten proces
znacznie przyspieszy. W 2 5-milionowym diugn spzoz diugi
wobec panstwa stanowig kilkanascie miliondw zlorych — moé-
wi starosta malborski Mirostaw Czapla. — Kiedy prze-
ksztalcalismy szpital, trzeba bylo dziatac szybko. Diugi rosly
lawinowo, wszystkie egzekwowal komornik, musielisnmy sobie
Jakos poradzic, 2wlaszcza z firmami skupujgcym: diugs.

Czy premiowanie samorzadéw zwlekajgcych z li-
kwidacja spzoz to sprawiedliwe rozwiazanie? Oczywi-
$cie — nie. Krzysztof Tuczapski, dyrektor Zamojskiego
Szpitala Niepublicznego méwi z gorycza: — Oba roz-
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system ochrony zdrowia

13 Plan B preferuje szpitale majace
zobowigzania publicznoprawne
— w tym szpitale-wydmuszki 1)

Czy zwlekanie z likwidacja
zadtuzonych spzoz-6w byto celowg
strategig, czy koniecznoscia

.o

wynikajgcg z sytuacji powiatu? 1)

wigzania — zwlekanie z likwidacjq i jej przediuzanie — sq
zgodne z prawem. Patrzqc na to, co si¢ dzieje dzisiaj, moz-
na ocenic, ze nie oplacato sig podejmowac wysitku szybkiej li-
kwidacji. Ci, ktorzy zakonczyli proces, przeciez pomocy nie
dostajq.

Za chwile jednak dodaje: — Mam zal, ale musze przy-
znac, ze na szybkiej likwidacyi, podpisanin ugod z wierzy-
cielami miasto zaoszczedzito 3 min zt. U nas likwidacja
trwata 2 lata.

28 menedzer zdrowia

Wybér drogi byt zawsze uzalezniony od sytuacji fi-
nansowej samorzadu. Zamo$¢ wyemitowal obligacje,
co pozwolito mu przeksztalci¢ publiczny szpital
w spolke i splaci¢ stare zobowigzania. Ciekawy jest
przypadek samorzadu kamiennogérskiego. Tutaj
do splaty zostaly tylko dtugi wobec panstwa: wierzy-
ciele i pracownicy zostali dawno splaceni. — Nie cheie-
lismy, by rosty odsetki — méwi starosta Leszek Jasni-
kowski.

Akurat ten samorzad, dzieki planowi B ma szanse
nie tylko rozwiaza¢ stare problemy. — Liczymy na cos
wigce) — moéwi Jasnikowski. — By splacic diugi szpitala,
emitowalismy obligacje i skorzystalismy z pozyczki restruk-
turyzacyjnej. Teraz dostaniemy 5—6 min 2t na splate emi-
tenta. W praktyce znaczy to, ze uda nam sig zlikwidowal
stary szpital, ale tez pojawi nam si¢ kilka miliondw zlotych.
Mozemy je przeznaczy¢ na dokapitalizowanie spotki albo
na inne cele zdrowotne. Nie musze chyba mowic, jak kapi-
talne znaczenie majq dla nas te fundusze w momencie, gdy
mozna sig ubiegac o dotacje unijne — opowiada starosta Ja-
$nikowski.

Po rozmowach ze starostami i dyrektorami szpitali
wciaz pozostaja pytania: czy zwlekanie z likwidacja za-
dhluzonych spzoz-6w bylo celowa strategia, czy ko-
nieczno$cig wynikajaca z sytuacji powiatu? Sami zain-
teresowani zapewniaja, ze nie mogli wiedzie¢, ktory
model przeksztalcen okaze si¢ lepszy. Doswiadczenie
jednak uczy, ze problem stuzby zdrowia ostatecznie,
w taki czy inny sposdb, staje si¢ problemem padstwa.
To, w jaki sposob rozwigzywane sa problemy stuzby
zdrowia, tez jest na miare jakosci padstwa — ale to juz
zupelnie inna historia. W tym sensie plan B niesie ze
soba podobne przestanie, jak kolejne oddtuzenia lat 90.

Od tamtej pory czasy si¢ jednak na tyle zmienily, ze
nie mozna nie zada¢ innego pytania — czy mozna bu-
dowad wiarygodnos$¢ samorzadu, utrzymujgc szpitalng
wydmuszke? Moze prawda jest, co méwia dyrektorzy,
ze w opinii dostawcéw znaczenie ma nie tyle sytuacja
powiatu, ile raczej szpitala. Nowa spétka buduje nowg
histori¢ i utwierdza swoja wiarygodno$¢ bez wzgledu
na to, co dzialo si¢ z jej poprzednikiem. Tylko, czy in-
westor w to naprawde wierzy?

Na koniec pytanie do politykéw, na ktére nie uda-
to mi sie uzyska¢ satysfakcjonujacej odpowiedzi — co
naprawde jest celem planu B? Danie szpitalom pienie-
dzy rzadowych (czy w przypadku zobowiazan publicz-
noprawnych po prostu machnigcie reka na fundusze
nie do wyegzekwowania)? Czy moze, jak deklaruje
rzad, poprawa sytuacji w stuzbie zdrowia? Jakie zna-
czenie dla zdrowia pacjentéw ma jednak likwidacja
wydmuszki istniejacej tylko na papierze?

Pytania, na pozér proste, wymagaja zawilej odpo-
wiedzi. Jednak w stuzbie zdrowia nic nie jest takie, jak
gdzie indzie;j.

Autorka jest dziennikarkq dziennika Rzeczpospolita
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