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Niniejsza publikacja zosta"a przygotowana przez Fundacj& Centrum PPP, wy"$cznie w
celach informacyjnych i nie stanowi profesjonalnego doradztwa w tym zakresie. Wy"$czn$
odpowiedzialno'( za decyzje, podj&te lub zaniechane na podstawie niniejszej publikaciji
lub z wykorzystaniem wniosk—w w nim zawartych, ponosi odbiorca. W"a'cicielem
maj$tkowych praw autorskich jest Fundacja Centrum PPP.

Osoby, kt—re przygotowa'y powy#szy materia”, niniejszym o'wiadczaj$, #e zawiera on
pogl$dy o dzwierciedlaj$ce ich osobist$ wiedz& na ten temat. Fundacja Centrum PPP
do"o#y"o nale#ytej staranno'ci przy sporz$dzaniu publikacji, w celu zapewnienia, i#

zawarte w nim informacje nie s$ b"&dne lub nieprawdziwe w dniu ich publikacji. Fundacja

Centrum PPP nie ponosi odpowiedzialno'ci za ich prawdziwo'( i kompletno'(, jak r—wnie#

nie odpowiada za jakiekolwiek szkody powsta"e w wyniku wykorzystywania niniejszej

publikacji lub zawartych w niej informacji.

Jadna cz&'( jak i ca"o'( utworu zawarta w niniejszej pu blikacji nie mo#e by( powielana i
rozpowszechniania (w tym tak#e w spos—b elektroniczny lub mechaniczny) na wszelkich

polach  eksploatacji w"$cznie z kopiowaniem, szeroko poj&t$ digitalizacj$,
fotokopiowaniem lub kopiowaniem, w tym tak#e zamieszczaniem w | nternecie - bez
pisemnej zgody Fundacji Centrum PPP.

Jakiekolwiek u#ycie lub wykorzystanie utworu w ca"o'ci lub w cz&'ci bez zgody Fundaciji
Centrum PPP lub autor—w z naruszeniem prawa jest zabronione pod gro%b$ kary i mo#e
by( 'cigane prawnie.
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W lwietle obowi"zuj'cych przepis—w w Polsce podmiot publiczny mo#e powierzy$
podmiotowi prywatnemuealizacj% r—#nego rodzaju projekt—w dotycz"cych szpéaiach
partnerstwa publiczrprywatnegoProjekty te mog" polega$ na;

* wybudowaniu lub remonciebiektu szpitalnego,
* lwiadczeniu us&ug zwi"zanych z utrzymaniem i bie#"'c" eksploatacj" obiektu
szpitalnego,

* cz%!ciowym lub kompletnym wyposa#eniem szpitala &"cznie z aparatur" medyczn",

* lwiadczeniuus&ug medycznych.
Powy#sza lista nie jest zamkni%ta i ilustruje jedynie jak zr—#nicowane projekty mog" by$
realizowane w ramach partnerstwa publicpngwatnego. Wybudowanie nowego obiektu
szpitalnego, wzgl%dnie kapitalny remont istniej'cego obiektu $ale¥#el" do projekt—w o
du#ej skali i wymaga$ wielomilionowych nak&ad—w finansowych. Z kolei ju# realizowane
projekty wyposa#ania obiekt—w szpitalnych w stacje dializ i 'wiadczenie us&ug medycznych
w oparciu o dostarczone urz'"dzenia nale#" do projekt—w miagaj'cych znacz"cych
nak&ad—w finansowych.

W przypadku projekt—w partnerstwa publiegnavatnego obejmuj"cych !'wiadczenie us&ug
medycznych, w ramach przygotowania projektu, powinno doj!'$ do wy&onienia doperatoraO
obiektu szpitalnego, kt—ry b%dzie wiglazs&ugi medyczne.

Zr—#nicowany charakter projekt—w PPP w szpitalnictwie powoduje, i# mog" one by$
realizowane przy wykorzystaniu r—#nych przepis—w prawnych, nie tylko w oparciu o ustaw% z
19 grudnia 2008 r. o partnerstwie publicgmywatnym (Dz. U. z dia 5 lutego 2009 z p—'n.
zmianamibdalej dustawa o pppO).

(cie#tka doj!cia proponowana w niniejszym opracowaniu dotyczy projekt—w z&o#onych,
wymagaj'cych wyliczenia korzy!ci (Avalue for moneyO) oraz komparatora sektora
publicznego (dpublic sector compim@® D PSC). Wymogi te nie wynikaj" wprost ani z
ustawy o ppp, ani te# z ustawy z 9 stycznia 2009 o koncesji na roboty budowlane i us&ugi (Dz.
U. z dnia 5 lutego 2009 z p—'n. zmianardalej dustawa o koncesjachO), czy te# ustawy z
dnia 29 stycznia 2004 B Prawo zam—uwie) publicznych (Dz.U. z 2007 r. Nr 223, poz. 1655,

z p—'n. zmianamidalej &PZPO), nale#" natomiast do tzw. adobrych praktykO wynikaj"cych
ze standard—w !wiatowych, zapewniaj'cych profesjonalne przygotowanie projekt—w
partnerstwa publicznprywatnego stronie publicznej.

Podmiot publiczny inicjujgcy projekt

W lwietle art. 2 ustawy o PPP wszcz"$ procedur% wyboru partnera prywatnego a nast%pnie
zawrze$ umow% z podmiotem prywatnym mo#e szpital dzia&aj"cy w dowolnej formie prawnej
lub jego orgarza&o#ycielski, a wi%c np. minister lub centralny organ administracji rz"dowej,
wojewoda, jednostka samorz"du terytorialnego, publiczna uczelnia medyczna lub publiczna



uczelnia prowadz"ca dzia&alno!$ dydaktyczn" i badawcz" w dziedzinie nauk medycznych, lub
Centrum Medyczne Kszta&cenia Podyplomowego

W przypadku projekt—w PPP bez !wiadczenia us&ug medycznych, wydaje si%, #e podmioten
zawieraj"cym umow% PPP b%dzie nie organ za&o#ycielski szpitala, ale sam szpital publiczny
posiadaj'cy osobowo!$ prawnb kt—ryjako podmiot korzystaj'cy z maj"tku b%d"cego
przedmiotem partnerstwa publiczpoywatnego b%dzie !wiadczy$ us&ugi medyczne,
uzyskuj“c 'rodki z NFZ oraz przychody z tytu&u !wiadczonych us&ug.

W przypadku za! partnerstwa obejmuj'cego !wiadczenie us&ug mmayc podmiotem
wszczynaj'cym post%powanie i zawieraj'cym umow% PPP powinien by$ organ za&o#ycielski
szpitala. Powierzenie !wiadczenia us&ug medycznych podmiotowi prywatnemu b%dzie
oznacza$ zaprzestanie dzia&alno!ci leczniczej przez szpital publiczrie ipnmavadzi$ do

jego likwidacji. Nie by&oby wi%c uzasadnione zawieranie umowy PPP przez podmiot
publiczny, kt—ry mo#e zosta$ zlikwidowany.

Analizy wstepne

Jednym z pierwszych dzia&a) podmiotu publicznego zamierzaj'cego realizowa$ projekt PPP
w szpitalnictwie jest jasne okrellenie potrzeb lokalnych, kt—re maj" zosta$ zaspokojone
poprzez realizacj% projektu (popgda#, w tym np. minimalna ilo!$ &—#ek smpih]
konieczny zakres modernizacji ju# istniej'cego szpitala etc.). Podmiot publiczny powinien
tak#e oceni$ i przeanalizowa$ swoje mo#liwo!ci zaspokojenia tych potrzeb (np. posiadane
odpowiednie !rodki finansowe, nieruchomolci etc.).

Na tym wst%pnym et@ppowinno doj!'$ do ustalenia, czy projekt partnerstwa publiczno
prywatnego obejmowa$ b%dzie us&ugi medyczne.

Po dokonaniu wst%pnych analiz, podmiot publiczny powinien okre!li$ potencjalny zakres
projektu szpitalnego, kt—ry chce i mo#e realizowa$. Nast6pimiot publiczny powinien
por—wna$ koszty projektu realizowanego tzw. tradycyjn" !cie#k" z kosztami jego realizacji w
formule PPP (kalkulacja za pomoc" komparatora sektora publicznego), a nast%pnie oceni$
mo#liwo!ci pozyskania partnera prywatnego dozarysowanego projektu.

Powoftanie zespotfu odpowiedzialnego za przeprowadzenie PPP

Kolejnym krokiem podmiotu publicznego powinno by$ wy&onienie zespo&u os—b, kt—re b%:c
koordynowad&y projekt na poszczeg—Inych fazach jego realizacji, stanowi"c swoistenacentr
dowodzeniaO projekteBpocz"wszy od wst%pnych analiz i opracowania harmonogramu, po
wyb—r partnera prywatnego i monitorowanie realizacji projektu.
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Zaleca si%, aby podmiot publiczny korzysta& z pomocy do!wiadczonych doradc—w
zewn%trznyclprzede wszystkim prawnych, finansowych i technicznych. Taka pomoc
powinna zapewni$ sprawne i szybkie przeprowadzenie procesu wyboru podmiotu prywatnego
oraz wyb—r najlepszej oferty.



Badanie rynku potencjalnych inwestorow

Po wybraniu doradc—w zewn%trznypbdmiot publiczny powinien przyst'pi$ do
rozpoznanigpotencjalnegpzainteresowania projektem szpitalnym podmiot—w prywatnych.

W tym celu nale#y przeprowadzi$ analiz% projekt—w PPP podobnych do planowanego
zrealizowanych, b"d" b%d"cych w trakcie realitaw Polsce lub za granic" (przede
wszystkim w zakresie sposob—w realizacji i finansowania).

Na tym etapie nale#y nawi"za$ kontakt z wybranymi przedstawicielami sektora prywatnego
oraz instytucjami finansowymi. W wyniku wst%pnego badania rynku powinng$zost
okrellone minimalne warunki (jakie musi spe&nia$ prpjéddnieczne do zainteresowania
inwestor—w i partner—w prywatnych.

Sprecyzowanie struktury projektu

Znaj"c warunki brzegowe zainteresowania inwestor—w projektem (przy pomocy doradc—w
zewn%trznychpodmiot publiczny powinien dokona$ weryfikacji swoich wst%pnych za&o#e)
m.in. rynkowych, finansowych, organizacyjnych i prawnych.

Weryfikacja ta powinna doprowadzi$ do okrellenia struktury projektu uwzgl%dniaj"cej
dost%pne i mo#liwe do zastosowania fomsp—~&pracy z partnerem prywatnym, w tym:
proponowanego podzia&u ryzyk, mechanizmu p&atno!ci oraz planowanego wk&adu partner—
w realizacj% projektu.

Ustalenie sposobu wynagradzania partnera prywatnego

Wynagrodzenie partnera prywatnego mo#e pochodzi$ odhiptad publicznego bior'cego
udzia& w projekcie PPP, z p&atno!ci dokonywanych przez pacjent—w, lub ich ubezpieczycieli,
wzgl%dnie z innych 'r—de&. W ramach przygotowywania projektu partner publiczny powinien
racjonalnie oceni$ swoje mo#liwo!ci uczestnictiveansowego w takim projekcie, bior"c pod
uwag% zar—wno ograniczenia prawne, jak i efektywno!$ uzyskiwanych !'wiadcze).

Z uwagi na specyfik% projekt—w w ochronie zdrowia w Polsce (kr—tkotrwa&e kontrakty z NFZ,
niepewno!$ wynikaj'ca z braku gwarancji kontrakw d&ugim okresie) zainteresowanie
strony prywatnej jest niejednokrotnie uwarunkowane poziomem zaanga#owania finansowego
strony publicznepim ni#sze jest to ostatnie, tym mniejsze prawdopodobie)stwo znalezienia
wiarygodnego partnera prywatnego.

Wybdr metody realizacji projektu

Po sprecyzowaniu struktury projektu szpitalnego podmiot publiczny powinien opracowa$
podstawowe za&o#enia realizacji projektu. Po ich okre!leniu, mo#liwe b%dzie dokonanie
analizy por—wnawczej realizacji projektu prowadz"cej doowylmi%dzy PPP a metod"
tradycyjn" jego realizacji (doprecyzowanie, zmiana za&o#e) lub dodatkowe kalkulacje za
pomoc" komparatora sektora publicznego).



W badaniu obu metod realizacji projektu podmiot publiczny powinien uwzgl%dnia$ wiele
obszar—w por—wnayah projekt—w, a nast%pnie dokona$ oceny ca&o!ciowej metod
realizacji, dokonuj"c wyboru jednej z nich. Nale#y tak#e pami%ta$, #e wyb—r formy realizacji
projektu powinien by$ podyktowany tak#e analiz" wp&ywu projektu na poziom zobowi“za)
finansowych podmitu publicznego.

Na tym etapie podmiot publiczny powinien tak#e dokoosthtecznegavyboru pomi%dzy
r—#nymi formami realizacji projektu PPP. Projekt mo#e bowiem przybra$ form%
zinstytucjonalizowanego PPP (sp—&ki celowej) lub umownego PPP (umowa o PPP lub
koncesja).

Wybdr partnera prywatnego(

W przypadku, gdy wynagrodzenie partnera prywatnego pochodzi$ b%dzie od podmiotu
publicznego np. szpitala, partner prywatny powinien by$ wybrany zgodnie z przepisami
ustawy prawo 0 zam—wieniach publicznychw trybie dialogu konkurencyjnego.

W przypadku zR gdy wynagrodzenie partnera publicznego stanowi$ b%dzie prawo
pobierania po#ytk—w z przedmiotu partnerstwa pubtggmveatnego, albo przede wszystkim

to prawo wraz z zap&at" sumy pieni%#nej, wyb—r partnera prywatnego powinien by$ dokonan
przy zastosowau ustawy o konces;ji na roboty budowlane i us&ugi.
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Zgodnie z zaleceniami Komisji Europejskiej, najw&alciwszym trybem do wyboru partner
prywatnego w ramach Ustawy PZést procedura dialogu konkurencyjnego. Co do zasady,
dialog konkirencyjny mo#e by$ zastosowany w razie &"cznego spe&nienia dw—ch warunk—w
tj. gdy zam—wieniest szczeg—Inie skomplikowane i géya nie jest jedynym kryterium
wyboru najlepszej oferty, dokonywanego przez podmiot publiczny.

W ramach procedury, podmiot upliczny musi przygotowa$ szereg praktycznych
dokument—w niezb%dnych do prowadzenia dialogu konkurencyjnego: regulamin dialogu,
wst%pny projekt umowy PPP, propozycj% roz&o#enia ipzylasadnejest tak#e
przygotowanie wirtualnegodata-roomuQ zawieraj'ego ca&o!$ dokumentacji zwi'zanej z
projektem, co powinno u&atwi$ potencjalnym partnerom prywatnym dost%p do niezb%dnej
dokumentaciji.

Pierwszym etapem wyboru partnera prywatnego jest publikacja og&oszerszca¥ociu
post%powanidV takim og&oszeniu podrhipubliczny powinien zamielci$ w szczeg—Ino!ci
og—Iny opis potrzeb i wymaga), okre!laj"cy uwarunkowania techniczne, prawne i finansowe
projektu.

Kolejnym etapem procedury jest weryfikacja wniosk—w z&o#onych przez podmioty prywatne
0 dopuszczenie do udzie® dialogu i zaproszenie tych podmiot—w, kt—rzy spe&nili wskazane
w 0g&o0szeniu warunki uczestnictwa.

Je#teli liczba wykonawc—w, kt—rzy spe&niaj" warunki udzia&u w post%powaniu, jest wi%ks
ni# okre!lona w og&oszeniu, zamawiaj"cy zaprasza do dialogu awkenw, kt—rzy najlepiej
spe&niaj" postawione warunki (otrzymali najwy#sze oceny). Minimalna liczba wykonawc—w



zale#y od wysoko!ci zam—wienia (trzech lub pi%ciu). Je#eli tylko jeden wykonawca spe&nia
warunki udzia&u w post%powaniu, tylko on powinien zespadszony do dialogu.

Procedura dialogu konkurencyjnego polega na prowadzeniu kilku etapowych rozm—w z
podmiotami prywatnymi, w oparciu o opis potrzeb i wymaga) okre!lony przez podmiot
publiczny. W trakcie kolejnych tur dialogu, na podstawie propozygewri'za)
proponowanych przez partner—w prywatnych, opis ten powinien by$ ostatecznie
doprecyzowany przez podmiot publiczny. Na podstawie tego opisu, podmiot publiczny
powinien nast%pnie sporz'dzi$ dSpecyfikacj% Istotnych Warunk—w Zam—wieniaO (SIWZ)
zaprai$ podmioty prywatne do sk&adania ostatecznych ofert.

Co do zasady dialog konkurencyjny musi by$ prowadzony z uwzgl%dnieniem zasad poufno!ci
sk&adanych ofert a tak#e przejrzysto!ci i —wnego traktowania podmiot—w prywatnych.

Podmiot publiczny powinien pwadzi$ dialog a# do momentu, w kt—rym b%dzie w stanie
okrelli$ rozwi"zanie najbardziej spe&niaj“ce jego potrzeby. W momencie, gdy jest w stanie
sprecyzowa$ szczeg—&owo kszta&t projektu, zamyka dialog konkurencyjny, o0g&asz
specyfikacj% zam—wienia | zagaako sk&adania ofert podmioty, kt—re bra&y udzia& w dialogu

I nie zosta&y z niego wyeliminowane.

Zamawiaj'cy dokonuje oceny ofert wed&ug pewnych z g—ry okrellonych kryteri—w,
wskazanych przez niego ju# w o0g&0szeniu 0 zam—wieniu, a nadtrauewanych
szczeg—&owo SIWZ. Kryteria wyboru mo#na podzieli$ na kryteria obligatoryjne (cena i
inne kryteria odnosz'"ce si% do przedmiotu zam—wienia, podzia& zada) i ryzyk, terminy i
wysoko!$ p&atnol!ci) oraz fakultatywne (jako!$, parametry techniczne, koszty ¢ksploa
serwis i in.).

Po wybraniu najkorzystniejszej ze z&o#onych ofert oraz rozstrzygni%ciu ewentualnych
odwo&a), podmiot publiczny zawiera z partnerem prywatnym umow% o PPP i niezw&ocznie
publikuje og&oszenieunlzieleniu zam—wienia.

Co do zasady, umow@PPP powinna okre!la$ przedmiot umowy, czyli opis przedsi%wzi%ocia,
strony umowy, okres obowi"zywania, terminy wykonania umowy, warunki zawieszaj"ce,
mechanizm pé&atnolci i podzia& ryzyk. Ponadto, umowa PPP powinna okre!lla$ r—wnie#
zobowi"zania i prawa sbn, w tym postanowienia odno!nie wk&ad—w stron, a tak#e: wielko!$

I spos—b wynagradzania partnera prywatnego, skutki nienale#ytego wykonania i
niewykonania zobowi"zania (kary umowne, obni#enie wynagrodzenia partnera prywatnego)
oraz zasady i szczeg—&owy publicznej kontroli realizacji przedsi%wzi%:cia.

Jelli podmiot publiczny i partner prywatny zamierzaj" powo&a$ sp—&k%, kt—rej zadanier
b%dzie wykonanie umowy o PPP, umowa taka powinna tak#e okre!la$ postanowienia
odnolcie utworzenia sp—&ki celowej.

W umowie o PPPRowinnysi% r—wnietiae'$ postanowienia dotycz"ce:
* stanu, w jakim zostanie zwr—cony podmiotowi publicznemu sk&adnik maj"tkowy,
kt—ry by& wykorzystywadg realizacji przedsi%wzi%:cia,
* ewentualnie terminu do skorzystania przez partnera pngga z prawa pierwokupu
nieruchamolci, b%d"cej wk&adem w&asnym,



* harmonogramu przedsi%wzi%cia,

* &'"cznej warto!lci rodk—w przeznaczonych na ca&e przedsi%wzi%cie, b%d"c
przedmiotem umowy, niezataie od 'r—d&a ich pochodzenia,

* okresu obowi"zywania umowy;,

» zasad i zakresu ubezpiecze) przedsi%wzi%cia, a tak#e dodatkowych gwarancji i um—w
oraz obowi"za) stron w tym zakresie,

* trybu i zasad rozstrzygania spor—w wynik&ych na tle umowy a tak#e warunk—w i
Ssposobu rozwi"zania umowy o PPP.
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Podmiot publiczny przygotowuj“c i prowadz"c post%powanie o udzielenie koncesji powinien,
podobnie jak w przypadku dialogu konkurencyjnego, zapewni$ r—wne i niedyskryminacyjne
traktowanie uczestnik—w, dzia&a$ w spos—b przejrzystyachnveywa$ zasady uczciwej
konkurenciji.

Podmiot publiczny powinien przygotowa$ opis przedmiotu koncesji przez:
odniesienie do specyfikacji technicznej b"d' przez

charakterystyk% lub wymagania w zakresie funkcjonalno!ci, wzgl%dnie przy
wykorzystaniu obydu tych metod.

Podobnie jak w przypadku dialogu konkurencyjnego podmiot publiczny musi przygotowa$
szereg praktycznych dokument—w m.in. regulamin udzielenia koncesji, projekt umowy
koncesyjnej, propozycj% podzia&u ryzyk. Mo#e te# przygotowa$ wirtuaiayrdmaO na
dokumentacj% zwi"zan" z projektem.

Pierwszym etapem procedury r—wnie# b%dzie publikacja og&oszenia. Kolejnym etapem jes
weryfikacja z&o#onych wniosk—w oraz negocjacje, kt—re mog" dotyczy$ wszystkich aspekt—
koncesji. W wyniku negocjacji stna publiczna mo#e doj!'$ do wniosku, #e wst%pna
koncepcja, b"d' szczeg—&y projektu wymagaj" zmiany i dokona$ zmiany wymaga)
okre!lonych w og&oszeniu.

Nast%pnym etapem jest przes&anie opisu koncesji wraz z zaproszeniem do z&o#enia ofert (
kandydat—w, z ki by&y prowadzone negocjacje. Strona publiczna wybierze ofert%
najkorzystniejsz" Kryteriami oceny ofert mog" by$ w szczeg—Ino!ci: czas trwania, wysoko!$
wsp—&finansowania przedmiotu koncesji ze 'rodk—w oferenta, koszty u#ytkowania, wysoko!$
op&aty za usgbo !'wiadczon" na rzecz os—b trzecich, korzystaj'cych z przedmiotu koncesji,
jako!$ wykonania, warto!$ techniczna, wé&alciwo!ci estetyczne i funkcjonalne, aspekty
Irodowiskowe, rentowno!$, termin wykonania i inne.

Po wybraniu najkorzystniejszej oferty podmipubliczny (koncesjo dawca) zawiera z
partnerem prywatnym (koncesjonariuszem) umow% koncesji. Umowa ta poza okre!leniem
przedmiotu konces;ji, okresu jej obowi"zywania, wynagrodzenia koncesjonariusza powinna
zawiera$ wskazanie i podzia& ryzyk pomi%dzyekmuaawc", a koncesjonariuszem. Ponadto
powinna zawiera$ szereg innych element—w takich jak warunki przed&u#enia i skr—ceni:



koncesji, warunki i spos—b jej rozwi"zania, kwestie odpowiedzialno!ci stron, ubezpiecze)
oraz tryb i warunki rozwi"zania umowy.

Okres, na kt—ry zawierana jest umowa koncesji powinien uwzgl%dnia$ zwrot nak&ad—v
koncesjonariusza, ale nie mo#e by$ d&u#szy ni# 30 lat w przypadku rob—t budowlanych i 1&
lat w przypadku us&ug.

Niedopuszczalne jest dokonywanie zmian zawartej umowy w stosimKkte!ci oferty, na
podstawie, kt—rej zawarto umow% konces;ji, ani zawieranie z koncesjonariuszem dodatkowej
umowy na wykonanie prac budowlanych nieobj%tych umow" koncesji, chyba, #e konieczno!$
takich zmian wynika z okoliczno!ci, kt—rych nie mo#na byRewlzie$ w dniu zawarcia
umowy.

Zainteresowanemu podmiotowi, kt—ry mia& interes w zawarciu umowy koncesji i poni—s&
b"d" mo#e ponie!$ szkod% w wyniku czynnolci podj%tych przez koncesjodawc% z
naruszeniem prawa przys&uguje skarga do s"du administracyjneg

Zambkniecie finansowe

Procedura po zawarciu umowy o RPP®zgl%dnie umowy koncesjnusi uwzgl%dnia$
zamkni%cie finansowe, w ramach kt—rego po zweryfikowaniu warunk—w finansowania
pozyskanego przez partnera prywatnego i aktualizacji zaproponowanego modelu
finansowego, powinny zosta$ zatwierdzone zobowi"zania finansowe podmiotu publicznego.
Zamkni%cie finansowe to proces negocjacji warunk—w finansowych, kt—ry ko)czy si%
podpisaniem um—w z instytucjami finansowymi zapewniaj"cymi !rodki umo#liwiaj"ce
realiza¢g% projektu. W wi%kszolci przypadk—w umowy PPP/koncesji zawieraj" zapisy
okrellaj"ce warunki zawieszaj'ce uzale#niaj'ce rozpocz%cie realizacji projektu od
skutecznego zamkni%cia finansowego, czyli pozyskania finansowania.

Realizacja projektu

W trakcie redkacji projektu, podmiot publicznypowinien monitorowa$ i kontrolowa$
realizacj% projektu PPP w zakresie prawid&owo!ci jego wykonania w tym, jego terminowolci,
koszt—w i jako!ci wykonanych rob—t i lwiadczonych us&ug..

W ramach projektu PPP podmiotprywainy mo#e by$ w zobowi'zany do bie#"'cego
przekazywania podmiotowi publicznemu raport—w dotycz"cych okrellonych wska'nik—w i
parament—w zrealizowane] inwestycji szpitalnej, czy ewerdudimadczonych us&ug
medycznych Dane zawarte w powy#szych raportach ipoy by$ weryfikowane przez
podmiot publiczny lub wyznaczonego przez ten podnaotlytora. Podmiot publiczny
powinien tak#e zarz"dza$ ewentualnymi zmianami w umowy ol&Bmowy koncesjiw
przypadku zmian istotnych, mo#liwo!$ ich dokonania zale#y o® texy zosta&yne
przewidziane w 0g&oszeniu o zam—wieniu lub w specyfikacji istotnych warunk—w
zam—uwienia. Podmiot publiczny powinien kontrolowa$ przestrzeganie ustalonych parametr—w
jako!ci wykonywania us&ug oraz weryfikowa$ przyj%te w umowie PPP wska'nik
efektywnolci.



Zakonczenie czesci projektowej przedsiewziecia

Ostatnim etapem realizacji projektu w formule PPP jest przekazanie przez podmiot prywatny
i odbi—r przez podmiot publiczny przedmiotu partnerstwa, w tym wszelkich spraw w toku. W
zale#nolci odustale) umownych, po zako)czeniu projektu mo#e nast'pi$ przekazanie
sektorowi publicznemu aktyw—w u#ytkowanych w celu dalszego !wiadczenia
zakontraktowanych us&ug. W takim przypadku szczeg—In" wag% nale#y przywi'zywa$ do
ustale) dotycz"cych stanu aktyw—ueh warto!ci rezydualnej w kontek!cie przydatno!ci do
lwiadczenia us&ug w przysz&olci. Przyj%te rozwi'zania mog" przewidywa$ r—wnie#
pozostawienie aktyw—w po stronie partnera prywatnego i mo#liwo!$ dalszego !'wiadczenia
us&ug (r—wnie# dla podmiot—w tfReczc wykorzystaniem tych aktyw—w. Spos—b
przygotowania i przeprowadzenia odbioru, jego poszczeg—Ine etapy powinny by$
przewidziane ju# w umowie PPP.
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