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NIK o komercjalizacji szpitali

Komercjalizacja wiekszosci skontrolowanych szpitali nie przynosi
zamierzonego efektu. Kolejki pacjentow nie zmniejszajg sie, catkowite
zadtuzenie stuzby zdrowia nie maleje, a czes¢ z poddanych
przeksztatceniom szpitali wpada w kolejne dtugi. Radzg sobie te
placéwki, ktére juz przed komercjalizacjg osiggaty dodatnie wyniki
finansowe. Tym, ktére wczesniej generowaty duze straty,
komercjalizacja na razie nie pomogta.

NIK przeprowadzita kontrole przeksztatceh wtasnosciowych szpitali w latach 2006 - 2010. Zbadano i
oceniono m.in. przebieg likwidacji szpitali publicznych oraz zagospodarowanie majatku pozostatego
po ich likwidacji.

Wedtug zatozen Ministerstwa Zdrowia zastepowanie szpitali publicznych spétkami miato motywowac
ich zarzady do wiekszej dbatosci o kondycje finansowg placéwek. Tymczasem w niektdrych
wypadkach (przy akceptacji samorzagddw) caty proces przemian (w zakresie funkcjonowania
szpitala) ograniczyt sie do operacji ksiegowych, czyli oddtuzenia placéwki. Na miejscu, w szpitalu,
zachowywano status quo: likwidatorami i nowymi dyrektorami az potowy skontrolowanych placéwek
zostawali dotychczasowi dyrektorzy. Nie stuzyto to ani zachowaniu przejrzystosci, ani naprawie
sytuacji. W konsekwencji te szpitale, ktére przed komercjalizacjg przynosity duze straty, po
przeksztatceniu wpadaty w kolejng spirale dtugdw. Natomiast zysk osiggaty te placéwki, ktére
jeszcze przed komercjalizacjg wyszty na prostg lub powaznie ograniczyty generowanie strat dzieki
dostosowaniu wtasnej struktury do potrzeb rynku, optymalizacji zatrudnienia, dobrej organizacji
pracy oraz skutecznym negocjacjom z dostawcami cen i termindw ptatnosci za leki i sprzet
medyczny.

Najwazniejsze cele komercjalizacji: powstrzymanie generowania strat i zmniejszenie kolejek
pacjentdw oczekujacych na zabiegi - w wiekszosci skontrolowanych szpitali - nie zostaty osiggniete.
Nie poprawita sie rowniez dostepnos$¢ Swiadczen zdrowotnych, gwarantowanych w ramach
ubezpieczenia. NIK zwraca réwniez uwage, iz pomimo przejecia przez samorzady zobowigzah
finansowych przeksztatcanych placéwek (od 2000 roku do czasu zakonczenia kontroli w placéwki



niepubliczne przeksztatcono 105 szpitali'™'), catkowite zadtuzenie publicznej stuzby zdrowia
pozostato na zblizonym poziomie (zmniejszyto sie z 10,3 na 9,6 mid).

W procesie komercjalizacji szpitali btedy popetniaty takze samorzady (organy zatozycielskie szpitali),
ktére nie nadzorowaty odpowiednio prawidtowosci przeksztatcen. Lekcewazyty one przepisy i reguty
rzadzace likwidacjg, Zle monitorowaty sytuacje finansowg nowo tworzonych podmiotéw oraz zakres
udzielanych przez nie swiadczen. Kontrolerzy wymieniaja dziatania, ktére moga mie¢ grozne skutki
W przysztosci:

cztery samorzady (Ptock, Pleszewo, Rawicz, Wieruszéw) przekazaty prawo wiasnosci do
nieruchomosci (wartych blisko 100 min) nowo utworzonym spétkom - w przypadku ich
upadtosci zniknie baza zabezpieczajaca leczenie na danym terenie;

cztery samorzady (Zabrze, Pleszewo, Tomaszéw, Nowa Sél) przekazaty majgtek nowym
spotkom jeszcze przed zakohczeniem formalnosci, nie przeprowadzajac nawet
inwentaryzacji;

we Wschowie i Szprotawie nie zadbano o rzetelng wycene dzierzawionych budynkdw -
gwarantujgc nowym podmiotom niski czynsz, nie zagwarantowano prawa wtasciciela do
nadzoru nad nieruchomoscia.

Ministerialny program wspierania przeksztatcen szpitali spotkat sie z niewielkim zainteresowaniem
samorzadoéw. W ciagu pierwszych dwdch lat wykorzystano zaledwie 15 proc. z zapisanych na trzy
lata srodkéw (212 min z niemal péttora miliarda ztotych). Z kolei samo Ministerstwo Zdrowia nie
miato mozliwosci wykorzystaé programu do sprawdzenia, jak dziata komercjalizacja, poniewaz nie
zagwarantowato sobie przesytania twardych danych, pozwalajgcych na rzetelng ocene skutkéw
przeksztatcen.

] 14% z ogolnej liczby szpitali - 751. Najwiecej szpitali przeksztatcono w wojewddztwach: dolnoslgskim (23), slaskim (16) i kujawsko-
pomorskim (11), najmniej - po jednym - w podkarpackim i podlaskim. Do dnia 12 wrzesnia 2011 r. liczba przeksztatconych szpitali wzrosta do
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