RAFAL CIE SLAK

Wykorzystanie funduszy strukturalnych UE w obszarze ochrony zdrowia cz. V —

fundusze dla mikroprzedsi ebiorcow

1. Lekarz jako przedsiebiorca

W poprzednich artykutach, wyczerpujgco omawiajgcych podstawowe zasady i
procedury zwigzane z mozliwoscig wykorzystania funduszy unijnych w obszarze
ochrony zdrowia, koncentrowaliSmy sie na dotacjach dla zaktadow opieki
zdrowotnej w ramach Zintegrowanego Programu Operacyjnego Rozwoju
Regionalnego, Dziatanie 1.3.2. (Regionalna infrastruktura ochrony zdrowia) oraz
Dziatanie 3.5.2. (Lokalna infrastruktura ochrony zdrowia), dostepnych
odpowiednio publicznym oraz niepublicznym ZOZ. Niniejsze opracowanie stanowi
uzupetnienie wczesniejszych rozwazan w zakresie mozliwosci ubiegania sie o
dotacje przez inne podmioty Swiadczace ustugi zdrowotne, nie majgce statusu
zaktadow opieki zdrowotnej.

Zgodnie z art. 4 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej
(Dz. U. Nr 91, poz. 408 ze zm.), drugg obok zakladéw opieki zdrowotnej forme
udzielania $wiadczeh zdrowotnych, stanowig swiadczenia udzielane przez osoby
fizyczne wykonujgce zawdd medyczny lub przez grupowg praktyke lekarska,
grupowg praktyke pielegniarek, potoznych, na zasadach okreslonych w
odrebnych niz ustawa o ZOZ przepisach (np. ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o
zawodzie lekarza, Dz. U. Z 1997 r. Nr 28, poz. 152 ze zm.) W grupie te] — z
punktu widzenia naszych rozwazan - znajdujg sie w szczegoélnosci podmioty
wykonujgce indywidualng oraz grupowg praktyke lekarska. Podmioty te, zgodnie
Z obecnie obowigzujgcymi przepisami ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie
dziatalnosci gospodarczej (Dz. U. Nr 173, poz. 1807), posiadajg status prawny
przedsiebiorcéw. Z tego wzgledu moga one korzysta¢ z mozliwosci aplikowania o
wsparcie ze $rodkow strukturalnych UE na zasadach obejmujacych wszystkich
innych przedsiebiorcéw. Uwaga ta jest o tyle istotna, ze w poprzednim stanie
prawnym, lekarze (oraz lekarze stomatolodzy), podobnie jak wiele innych
zawodow (np. prawnicy), traktowani byli jako szczegdélny rodzaj podmiotow

nalezacych do kategorii tzw. wolnych zawoddw, z czym wigzalo sie m.in.



nieuznawanie ich za przedsiebiorcow w rozumieniu odpowiednich przepisow
prawa. Skutkiem takich regulacji byta niemoznos$¢ aplikowania przez lekarzy
prowadzacych indywidualng lub grupowa praktyke, o srodki finansowe z funduszy
przedakcesyjnych (w szczegolnosci z programu Phare), dostepnych w ubiegtych
latach dla innych przedsiebiorcow. Obecnie, ze wzgledu na nieaktualny juz zapis
art. 8a ustawy o ZOZ, indywidualna oraz grupowa praktyka lekarzy moze
przybiera¢ rézne formy prawne wiasciwe dla przedsiebiorstw, od osoby fizycznej
prowadzacej dziatalno$¢ gospodarcza, poprzez rézne formy spétek osobowych,

po najbardziej popularng forme spoiki z ograniczong odpowiedzialnoscia.

2. Dzialanie 3.4. ZPORR

Lekarze, w szczegoélnosci ci, ktérzy w ostatnich latach zdecydowali sie na
wykonywanie dziatalnosci gospodarczej we wiasnym zakresie, juz korzystajg z
unijnych funduszy. Umozliwia im to Zintegrowany Program Operacyjny Rozwoju

Regionalnego w ramach Dziatania 3.4. ,Mikroprzedsiebiorstwa”.

2.1. Definicja ,mikroprzedsiebiorcy”.

Program ten przeznaczony jest dla tzw. mikroprzedsiebiorcéw. Kategoria ta,

nieznana wczesniej polskiemu prawodawstwu, wprowadzona zostata ustawg o

swobodzie dziatalnosci gospodarczej. Zgodnie z art. 105 ustawy,

mikroprzedsiebiorca to przedsiebiorca, ktéry w co najmniej jednym z dwoch

ostatnich lat obrotowych:

1) zatrudniat Sredniorocznie mniej niz 10 pracownikéw oraz

2) osiggnat roczny obrét netto ze sprzedazy towaréw, wyrobdw i ustug oraz
operacji finansowych nieprzekraczajacych réwnowartosci w ztotych 2 milionéw
euro, lub sumy aktywoéw jego bilansu sporzadzonego na koniec jednego z tych

lat nie przekroczyty rownowartosci w ztotych 2 milionéw euro.

Dodatkowym wymogiem Dziatania 3.4. jest, aby w chwili skladania wniosku o
dotacje, mikroprzedsiebiorca nie miat zarejestrowanej dziatalnosci przez okres

diuzszy niz 36 miesiecy. Dla takich mikroprzedsiebiorcéw przewidziany jest inny



program unijny — Sektorowy Program Operacyjny Wzrost Konkurencyjnosci

Przedsiebiorstw, o ktérym byta juz mowa w poprzednich artykutach.

2.2. Rodzaje projektow mozliwych do zrealizowania

Program przeznaczony dla mikroprzedsiebiorcéw skonstruowany zostat w sposéb
umozliwiajacy rozwoj dziatalnosci zaréwno na plaszczyznie planowania

strategicznego i podniesienia jakosci firmy, jak rowniez w sferze inwestycyjnej.

2.2.1. Dotacje na doradztwo specjalistyczne

Doradztwo specjalistyczne dotyczy doradztwa wprowadzajgcego innowacyjnosc
w przedsiebiorstwie, zwiekszajgcego jego konkurencyjnosé. Mogg to by¢ projekty

zwigzane z:

- opracowaniem strategii umieszczenia produktu na nowym rynku zbytu,
- wprowadzeniem na rynek nowego produktu,
- zdobyciem nowej grupy Klientow,

- racjonalizacjg przeptywoéw finansowych, towaréw, materiatdw, informaciji

wewnatrz przedsiebiorstwa,
- komputeryzacja, racjonalizacjq logistyki sprzedazy towarow i ustug,

- poprawg zarzadzania wewnatrz firmy, itp.

W przypadku podmiotow sSwiadczacych ustugi w obszarze ochrony zdrowia,
istotne wydajg sie mozliwosci zwigzane z: wprowadzeniem na rynek nowego
produktu (np. zastosowania nowoczesnych urzadzen medycznych), zdobyciem
nowej grupy klientow (np. poprzez opracowanie planu marketingowego), poprawg
zarzadzania (np. poprzez uzyskanie certyfikatu jakosci). Jak widac, dotacje na
doradztwo obejmujg przede wszystkim tworzenie dokumentow strategicznych
przedsiebiorstwa. Warto dodac, ze specjalistyczne ustugi doradcze nie obejmujg
doradztwa stalego, zwigzanego =z codzienng dziatalnoscig operacyjng
przedsiebiorstwa, takiego jak doradztwo podatkowe, prawne, marketingowe.

Maksymalna kwota mozliwej do uzyskania dotacji wynosi 5 000 euro i stanowi

50% kosztéw kwalifikowanych projektu.



Trzeba przyznac, ze dotacje te nie cieszg sie zbyt duzym zainteresowaniem ze
strony mikroprzedsiebiorcéw. Jest to zrozumiate o tyle, ze rzadko ktéry lekarz
rozpoczynajacy prywatng praktyke zdecyduje sie na wydatkowanie srodkéw na
podobne cele. Niemniej jednak, w przypadku spotek lekarskich dziatajgcych
szczegolnie na terenie duzych osrodkéw miejskich, dotacje na doradztwo moga

stanowic istotny instrument rozwoju firmy.
2.2.2. Dotacje na inwestycje

Z dotacji inwestycyjnych lekarze korzystajg coraz chetniej. Jedynym wymogiem
stawianym przedsiebiorcom jest zaplanowanie przedsiewziecia, ktore poprawi
innowacyjnos¢ przedsiebiorstwa oraz zwigzane jest z unowoczesnieniem jego
sposobu dziatania i oferty handlowej. Kryterium to jest na tyle szerokie, ze
pozwala ubiega¢ sie o dofinansowanie wiekszosci przedsiebiorcom planujgcym
nowe inwestycje. Ogolnie rzecz biorgc, wsparcie udzielane jest na

dofinansowanie inwestycji zwigzanych z:

- rozbudowag lub nabyciem przedsiebiorstwa,

- rozszerzeniem zakresu dziatalnosci gospodarczej,

-rozpoczeciem w przedsiebiorstwie dziatan obejmujacych dokonywanie
zasadniczych zmian produkcji bgadz procesu produkcyjnego

- zmiang wyrobu lub ustugi, w tym takze zmiang w zakresie sposobu $wiadczenia
ustug,

- unowoczesnieniem wyposazenia niezbednego do prowadzenia dziatalnosci
gospodarczej firmy,

- modernizacjg srodkow produkcji.

Maksymalna kwota mozliwej do uzyskania dotacji wynosi 50 000 euro i stanowi
45-65% kosztoéw kwalifikowanych projektu, zgodnie z mapg pomocy regionalne;.
Czytelnicy Sledzacy poprzednie artykuty bez trudu zgadna, ze najnizszy prog
dostepnej pomocy obejmuje powiaty warszawski i poznanski (45%), prog
posredni rejon Katowic, Krakowa i Trojmiasta (55%), zas pozostaty obszar kraju
objety jest maksymalng pomocg w wysokosci 65%.

Co istotne, projekt nie musi by¢ realizowany z wykorzystaniem innych niz srodki
prywatne zrédet finansowania, odpada wiec koniecznos¢ ubiegania sie o kredyt

bankowy, pozyczke, czy leasing.



Jako przyktady projektéow inwestycyjnych przeznaczonych dla podmiotéw
udzielajgcych swiadczenia zdrowotne, mozna wskaza¢ zakup nowoczesnego
sprzetu medycznego (np. nowy fotel stomatologiczny, specjalistyczne urzadzenia
diagnostyczne), komputeryzacje zakladu medycznego, a nawet petne
wyposazenie nowego zaktadu, tgcznie z artykutami biurowymi, szafami, krzestami
itp. W pierwszej edycji programu ,Mikroprzedsiebiorstwa”, dofinansowanie
otrzymaly projekty zwigzane m.in. z wprowadzeniem nowoczesnych standardéw
medycznych w stomatologii, zakupem laseréw do centrum okulistycznego, czy

wyposazeniem nowopowstajgcego gabinetu lekarskiego.

Warto podkresli¢, ze w programie tym moga rowniez bra¢ udziat niepubliczne
zaktady opieki zdrowotnej, cho¢ ze wzgledu na wysokos¢ | poziom
dofinansowania, zdecydowanie chetniej korzystajg one z opisywanego wczesniej
Dziatania  3.5.2.  Zintegrowanego Programu  Operacyjnego  Rozwoju

Regionalnego.
3. Ztozenie wniosku o dofinansowanie

Procedura aplikowania o unijne fundusze w ogélnym zarysie nie odbiega
zasadniczo od schematu opisanego w poprzednich artykutach, dotyczacych
zaktadow opieki zdrowotnej. Co oczywiste, ze wzgledu na znacznie mniejszg
skale przedsiewziecia, przygotowanie wniosku, biznes planu i kompletu
wymaganych zalgcznikbw wigze sie w tym przypadku z duzo mniejszym
wysitkiem. Nie mniej jednak, urzedy marszatkowskie w trakcie oceny aplikacji
przywigzujg wage do najdrobniejszych szczegotow, zaréwno w kwestiach
formalnych, jak i merytorycznych. Dos¢ powiedzie¢, ze podstawg odrzucenia
wniosku moze sta¢ sie np. zaswiadczenie z urzedu gminy zawierajgce date
rozpoczecia dziatalnosci zamiast daty rejestracji, choéby daty te pokrywaty sie w
czasie albo tez brak jednej pieczatki czy podpisu na kilkudziesieciostronnicowej
dokumentacji. Zdarzajg sie takze przypadki kuriozalnej wrecz niekompetenciji
urzednikow, domagajacych sie np. od prezesa jednoosobowej spoétki z o.0.
przedstawienia petnomocnictwa do ztozenia wniosku, czy przedstawienia dowodu
osobistego spoétki. Nalezy takze pamietaé, ze procedura skladania odwotan od
~=decyzji” w sprawie odrzucenia wniosku z tych czy innych powodoéw istnieje tylko
teoretycznie. Urzednicy niechetnie przyznajg sie do popetnianych biedow, w

zwigzku z czym wnioskodawca raczej nie moze liczy¢ na pozytywne rozpatrzenie



raz odrzuconego wniosku. Budujacy jest natomiast fakt, ze duza cze$¢ wnioskow
ktore pomysinie przejdg pierwszy stopien oceny wnioskow (kontrola formalna),
przechodzi takze pozostate stopnie i otrzymuje dofinansowanie — inaczej niz w
przypadku Sektorowego Programu Operacyjnego Wzrost Konkurencyjnosci
Przedsiebiorstw, Dziatanie 2.3., w ktérym dotychczasowe statystyki wskazujg na

ok. 10-procentowg skutecznos¢ sktadanych aplikaciji.

Ocena wnioskow trwa bardzo dlugo — obecna praktyka wskazuje na to, ze
wnioskodawca powinien uzbroi¢ sie w cierpliwos¢ i zaplanowaé inwestycje na
okres przypadajacy przynajmniej 6 miesiecy od momentu ztozenia wniosku o
dofinansowanie, jezeli uzaleznia realizacje przedsiewziecia od otrzymania dotaciji.
Zgodnie bowiem z 0g0lng zasadg dotyczacg funduszy strukturalnych, projekty
moga byc¢ realizowane juz od nastepnego dnia po ztozeniu wniosku, oczywiscie
na wilasne ryzyko projektodawcy, bez gwarancji uzyskania dofinansowania.
Pozytywna ocena wniosku konczy sie podpisaniem umowy o dotacje z wojewodg
witasciwym ze wzgledu na lokalizacje projektu.

4. Zarzgdzanie projektem

Podpisanie umowy o dofinansowanie projektu nie oznacza bynajmniej
automatycznego przelania pieniedzy na nasze konto. Od momentu podpisania
umowy zaczyna sie bowiem nie mniej wazna czes¢ projektu. Lekarz stomatolog,
ktory np. zamierza zakupi¢ nowoczesny fotel dentystyczny, musi zastosowac sie
do procedury udzielania zaméwien w ramach ZPORR. Szczegoty tej procedury
zostaly przedstawione w poprzednim artykule, nie mniej jednak warto
przypomnie¢, ze procedura ta rézni sie w zasadniczy sposob od trybow udzielania
zamoOwienia znanych ustawie z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamodwien
publicznych (Dz. U. Nr 19, poz. 177, ze zm.). Niezastosowanie badz niewtasciwe
zastosowanie tej procedury niesie za sobg konsekwencje w postaci nieprzyznania
refundacji poniesionych wydatkéw. Zapewnienie zasad uczciwej konkurencji
wymaga bowiem, zeby beneficjent dokonat zakupu dostaw, ustug, czy robot
budowlanych w trybie obowigzujgcych przepiséw, nie zas w dowolnie obranej

przez siebie formie.

Dofinansowanie moze zosta¢ przyznane tylko beneficjentowi, ktory przedstawi
wiarygodne potwierdzenie dokonanego zakupu. Najczescie]j stosowanym

dokumentem jest oczywiscie faktura VAT oraz przelew na rachunek dostawcy.



Po poniesieniu i udokumentowaniu kosztow inwestycji, beneficjent obowigzany
jest do ziozenia raportu ze zrealizowanego przedsiewziecia oraz wniosku o
ptatnos¢. Z uwagi na brak praktyki w tym zakresie, nie mozna na razie mowi¢ o
terminie realizowania ptatnosci. Dotychczasowa praktyka zwigzana z funduszami
przedakcesyjnymi wskazuje, ze od ztozenia wniosku o ptatnos¢ do fizycznego
otrzymania zagwarantowanych umowg funduszy, moze ming¢ nawet kilka

miesiecy.



