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| objetivo de este trabajo es

demostrar de qgue forma
beneficiara el sector privado al sec-
tor publico, en lo referente a la asis-
tencia sanitaria y a la contribucion
estatal dentro del Servicio de Salud
Nacienal Britanico-English National
Healfth Service.

El estudio se divide en cuatro
partes., En la primera se trazan las
lineas generales del Servicio de
Salud de Swindon v los retos a los
gue actualmente nos enfrentamos.
En la segunda parte, se analiza el
proceso gue hemos seguido para
conseguir que el capital del sector
privado financie los especiales pro-
blemas a los que nos enfrentamos.
A continuacion, nos ocuparemos de
fodo ese milagro que representa el
diseno asistido por ordenador hasta
la fecha, vy en la tercera parte habla-
remos de la via encaminada a una

David Pokora

Dirvector Ejecutivo de Swindon & Martborouegh NHS Trust

Nick Carter

Director Financiero de Swindon & Marlborough NHS Trust

solucion por la gue estamos traba-
jando en Swindon con nuestros
colegas del sector privado. Para ter-
minar, comentaremos las lecciones
gue hemos aprendido o0 o que
podriamos llamar fenomeno de la
percepcion retrospectiva.,

En primer lugar debemos indicar
que, historicamente, Swindon fue
una ciudad ferroviaria construida
gracias a la ayuda del servicio de
ferrocarriles, pero actualmente esta
mas relacionada con el suministro
de Iindustrias de servicios, y tiene
una de las mayores plantas de pro-
duccion de automoviles del pais
para Honda. También es una de las
areas de crecimiento mas rapido de
Europa, con un aumento anual de
poblacion previsto del 2%, y se cal-
cula que en los proximos diez se tri-
plicara la franja de poblacion mayor
de 75 anos.

Fl servicio de
salud

El Trust National Health Service-
NHS consta de tres hospitales. Die-
cinueve millas al sur de Swindon,
esta situada la historica ciudad de
Malborough, donde tenemos un
hospital local que ofrece servicios
locales a la comunidad, que incluye
consultas diurnas pero donde ya no
se ingresa a los enfermos. Al norte
de Swindon, tenemos otro hospital
con capacidad para 200 camas que
ofrece servicios a los ancianos, ser-
VICIoS gue estan cambiando de
indole, de una atencion continuada
a una asistencia mas especializada
y senvicios de rehabilitacion para los
anciancs. El hospital principal de
Swindon (Hospital Princess Marga-
ret) dispone de 500 camas y ofrece
un servicio de hospital general de
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distrito; es decir, un servicio que
ofrece la mayor parte de los servi-
cios secundarios de asistencia sani-
taria a la poblacion local, pero gue
no cubre una variedad de servicios
considerados terciarios, como son
los trasplantes de corazon, la neuro-
cirugia v la radioterapia. Estos se
prestan en hospitales generales con
facultad de medicina, a una hora de
Swindon.

Otra caracteristica es que el
hospital mas cercano esta a 35
millas, con lo cual la poblacion del
propio Swindon es, en todos 105
sentidos, una poblacion gue hay
que atender y el facil acceso es un
elemento clave de nuestro servicio.

Segun las estadisticas, nuestro
hospital esta bastante ocupado vy
dicha hiperactividad esta aumentan-
do en un porcentaje distinto al creci-
miento de la poblacion, demostran-
do no solo el hecho de que tal creci-
miento corresponde al sector de la
tercera edad, sino demostrando
tambien el mayor conocimiento gue
tiene el publico de los servicios sani-
tarios, v la frustracion de los medi-
cos de cabecera ante el creciente
trabajo que se les asigna vy su ten-
dencia reacia a mantener a la gente
en su zona, mandandola a los hos-
pitales locales.

Nick Carter, Director Financiero dal Trust NHS.

Por lo tanto, a partir de las cifras
obtenidas hasta la fecha, podemos
conclulr que existen mayores nece-
sidades por parte de |la poblacion vy
que su demanda de senvicios Qe
atencion secundaria aumenta ce
manera desproporcionada.

El hospital de Swindon tiene un
enorme problema de mantenimiento
atrasado gue asciende a unas Z8
millones de libras esterlinas. Esto se
ha visto alimentado no solo por &l
estado original de la construccion,
sino tambien por la legislacion gue
ha modemizado las medidas de
prevencion de incendios, la salud y

la seguridad asi como por la supre-
sion hace algunos anos de la inmu-
nidad real en el Servicio de Salud.
La inmunidad real era un privilegio
especial que disfrutaba el sector
publico y gue le permitia ser inmune
a una cierta normativa que regulaba
cuestiones establecidas por la ley
como la salud, la seguridad y los
incendios. Este mantenimiento ob-
soleto vy la creciente demanda de la
poblacion local nos obligaron a con-
siderar seriamente la idea de ofrecer
instalaciones de mayor calidad vy o
bastante amplias como para enfren-
tarnos con lo que pensamos sera la
demanda del ano 2000. Asi es gue
el mito de la Fase [V nacid en los
anos ochenta. La Fase IV es esa
fase de desarrollo gue llegara mana-
na a todos los hospitales de Inglate-
rra, pero manana nunca llega.

Hay que senalar que, Swindon
es una comunidad activa de unos
250.000 habitantes con las tipicas
necesidades sanitarias, con un Nos-
pital gue actualmente esta a rebo-
sar, con una media de ocupacion de
mas del 90% en las instalaciones
para enfermos que necesitan ser
INngresacdos, siendo cada vez mas
frecuente el hecho de encontrarnos
algunas veces con menos de diez
camas libres en todo el hospital.

| 99 3/94 1994/95

1995/96

20.942 21.38Y 2,13

) 8] 5

| 8.951

177.975
63.631

Hospitalizaciones de urgencia

Hospitalizaciones facultativas 16.435 | 7.882 8.80) 5,98

Enfermos no hospitalizados 166.563 @ 172.03] 3,28 3.46

39.924 8,20 0.1Y

Consultas
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La pregunta es: jcomo hacer
frente, el siglo que viene, a la
demanda de servicios de salud gue
ofrecemos en un hospital que esta a
rebosar y que arrastra un importante
problema  de mantenimiento de
muchos millones de libras? El pro-
ceso, que ha supuesto 9.000 horas
de trabajo en organizacion interna
ha dado lugar en solo algo mas de
un ano, a la decision aprobada por
el Ministerio de Hacienda de hacer
uso de los fondos privados.

Fiiando las directrices de trabajo
en relacion a las nuevas instalacio-
nes necesarias gue costaran mas
de un millen de libras, el Servicio de
Salud cuenta con un meétodo de
aprobacion en dos etapas. La pri-
mera s un proyecto comercial
esguematizado, que muestra la
necesidad de nuevas instalaciones y
describe con detalle una evaluacion
de todo el proyecto, concluyendo
con la mejor opcion, razones de su
eleccion, etc. Aprobada esta etapa,
pasamos a la aprobacion del pro-
yecto comercial detallado, que se
centra mas detenidamente en la
opcion elegida, demostrando la logi-
ca en terminos comerciales, inclui-
dos los temas como el analisis de
mercado, la logica del tamano, el
riesgo v la sensibilidad, etc.

En diciembre de 1993, el Trust
NHS consiguio la aprobacion de un
proyecto comercial esquematizado
que subrayaba la necesidad de
mejorar la calidad de las Instalacio-
nes actuales en un entorno adecua-
do, y construir instalaciones adicio-
nales para hacer frente a la demanda
proyectada. Algunas de las opciones
incluian espacios verdes, trasladan-
do uno de los otros recintos hospita-
larios gue tenemos v reconstruyendo
todo o parte del recinto existente.

En octubre de 1994, presenta-
mos el proyecto comercial detallado
que insistia en una opcion concreta,
la cual significaba la inversion de
unos 45 millones de libras de fondos
publicos para mejorar la calidad de
las instalaciones existentes, creando
un espacio adecuado y ampliando el
hospital, ofreciendoc un  mayor
numero de servicios a mujeres vy
ninos. Esto dara lugar al cierre de las
instalaciones de asistencia a la ter-
cera edad al norte del pais, trasla-
dando dicho servicio a nuestras
nuevas instalaciones.

A finales de 1992, el Ministro de
Hacienda lanzo la iniciativa de fon-
dos privados para fomentar la inver-
sion privada en los proyectos del
sector publico. A principios de
1994, el NHS acogio la idea cons-
truyendo en el centro un estanque
con fondos privados y asi, promover
la inversion de fondos privados.

En marzo de 1995, todos los
proyectos que requerian una inver-
sion de capital en el NHS, tenian
obligatoriamente que determinar la
iInversion de fondos privados.

La inversion de fondos privados
del gobierno se fundd de acuerdo

.....

Dawvid Fokora, Director Ejecutivo el Trust NHS,

con dos conceptos fundamentales. -‘

El primero era la rentabilidad. A tra-
ves de un sistema competitivo vy
teniendo un comparador del sector
publico, dicha rentablidad debe
demostrarse. Ademas, utilizar la
negociacion significa gue se debe
trabajar mas para conseguir la maxi-
ma rentabilidad al dinero.

La rentabilidad debia medirse en
terminos economicos en relacion a
la wvida de las instalaciones. En
segundo lugar, la inversion de fon-
dos privados tiene gque significar una
cesion del riesgo al sector privado.
Existia un numero de riesgos que
podian cederse, el desarrollo v los
contratistas, la antiguedad de las
instalaciones, etc. Pero para el NHS,
la inversion de fondos privados
garantiza de un modo alentador |a
disponibilidad de capital, no es un
obstaculo a los requisitos de desa-
rrollo del trust, y permite centrarnos
en un tema principal: ofrecer asis-
tencia sanitaria, solucionar proble-
mas como el servicio de lavanderia,
de comidas y, con optimismo, redu-
CIr 10s costes y 108 resgos,

Después de recibir asescramien-
to legal, decidimos hacer publicidad
siguiendo la ruta de la negociacion,
y en noviembre de 1994, obtuvimos
42 respuestas. Algunas eran clara-
mente arriesgadas y en otras solo se
solicitaba mayor informacion sobre
nuestras intenciones. Este mismo
mes, tras recibir las respuestas, dis-
tribuimos un memeorandum de infor-
macion basica a todas las partes,
trazando las lineas generales del
tipo de desarrollo propuesto, |as
oportunidades potenciales para el
sector privado, que habia hecho el
Trust NHS, los detalles del proyecto,
los trabajos propuestos y la forma
de reducir el proceso de seleccion,
tanto en terminos de tiempo como
los criterios para la elaboracion de
listas de seleccionados. Recibimos
14 respuestas en diciembre de
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1994 seleccionando seis, y utilizan-
do criterios comao los datos de expe-
riencia similar, demostrando y com-
prendiendo el tipo de rentabilidad vy
la cesion del riesgo, dos de las
necesidades clave gue tenemos que
satisfacer en cualguier acuerdo de
fondos privados.

Tambien preguntamos por &l
alcance previsto de los servicios y la
fuente de financiacion proyectada.
En diciembre del 94, repartimos un
memorandum de informacion corm-
pleta a los seis integrantes de la lis-
ta, les proporcionamos mas detalles
que incluia el proyecto comercial
aprobado, datos sobre la disponibili-
dad vy las condiciones del terreno, vy
una informacion realmente minucio-
sa sobre nuestro gasto actual en
servicios secundarios como el recin-
to, el mantenimiento del recinto, la
limpieza, |a porteria, etc.

En enerc de 1995, recibimos
cinco contestaciones detalladas de
distintos grados de complejidad,
gue iban desde un par de paginas
que decian "por favor, mantenganos
en fa lista de seleccionados”, hasta
proyectos que interesaban al sector
privado. Y en contra de los criterios

de seleccion, sobre el conocimiento
de los fondos privados, la innova-
cion y las propuestas alternativas
que incluian el valor del proyecto, &l
precio indicativo y las repercusiones
de los ingresos. En febrero, la junta
directiva decidio tomar una decision
para reducir de cinco a dos los
seleccionados.

El mes de mayo, elaboramos el
proyecto de negociacion, el cual
introducia las medidas mas delica-
das, las disposiciones legales y con-
tractuales propuestas vy una detalla-
da descripcion de los objetivos v
competencias del Trust, el tipo de
oferta y los documentos comple-
mentarios que comprendian los
aspectos legales y los datos de la
ayuda financiera y de la financiacion,
incluyendo, ademas, la solicitud del
plan de impuestos de sus propues-
tas.

La invitacion final a negociar se
hizo en junio, tras recibir algunas
respuestas de las partes selecciona-
das.

En septiembre del 95, nos llega-
ron las primeras conformidades de
las partes, presentadas por Tarmac
v Keir, y en octubre de 1995, recibi-
mos las ultimas que incluian las
repercusiones de los ingresos del
proyecto. Ese mismo mes, realiza-
mos una evaluacicn de los docu-
mentos recibidos frente al proyecto
comercial original, utilizando el com-
parador del sector privado, y en
diciembre presentamos la opcion
que habiamos elegido al Ministerio
de Hacienda para su aprobacion, y
asi poder proceder. El proyecto se
habia modificado, pasando de ser
un proyecto de fondos publicos de
45 millones de libras a uno de 90
millones de libras gracias a las apor-
taciones del sector privado, pero en
cuestion de ingresos, el proyecto no
nos resultaba mas costoso.

Despues de varios meses, el
Ministerio de Hacienda gue original-
mente habia pensado no conceder
la aprobacion, la anuncio el pasado
mes de abril. Ahora nos ocupamaos
de entablar una negociacion con
nuestros socios del sector privado.
El resultado, hasta la fecha, es un
proyecto para un nuevo hospital en
Swindon a un precio mas barato (de
menor carga para el contribuyente)
que la opcion criginal del sector
publico, garantizando la construc-
cion de un nuevo edificio en un
periodo de tiempo mucho mas cor-
to.

Aspecitos
legcales

Lo primero que gqueremos dar a
conocer es gue tenemos la inten-
cion de ser una empresa con un
activo menor. El segundo punto es
que la aventura comercial de aso-
clarnos con el sector privado se lle-
vara a cabo con la creacion de una
nueva compania. Esta se llamara
The Hospital Company (Swindon)
Ltd. En dicha nueva compania, el
sector privado tendra una participa-
cion economica, vy el Trust NHS tra-
bajara con esta nueva empresa para
proporcionar asistencia medica en
unos nueves centros hospitalarios.
En la nueva compania, no seremos
accionistas ni interesados ya gue |a
actual normativa del Servicio Nacio-
nal de Salud Britanico no lo permite.

La siguiente cuestion esta rela-
cionada con el acuerdo global de
desarrollo. Todas las escrituras
publicas estaran enmarcadas dentro
de un solo acuerdo, o que se cono-
ce como el Acuerdo del Proyecto.
Detras de esta unica escritura, exis-
ten otra serie de acuerdos.

El primerc es el Acuerdo de
desarrollo. Este cubre las fases ini-



clales del periodo de construccion.
Cuando los edificios nuevos estan
ocupados, el Acuerdo de desarrollo
desaparecera dejando entonces que
las escrituras publicas mas impor-
tantes sirvan para gestionar la ultima
temporada.

En segundo lugar, el Trust posee
actualimente el terreno vy los edificios
donde esta ubicado el hospital prin-
cipal, El terrenc vy los edificios se
arrendaran a la empresa privada vy
esta a su vez nos cedera en arriendo
los edificios para poder proporcionar
asistencia sanitaria. Los servicios de
mantenimiento del lugar y los edifi-
cios que albergan dichos servicios
no formaran parte de los contratos
de arrendamiento.

El tercer punto a tratar scbre los
aspectos legales, esta relacionado
con la cesion del riesgo. Esta es la
caracteristica principal del deseo por
parte del gobierno de comprobar
que el dinero del sector privado se

iNvierte en servicios publicos. Segun
los actuales contratos de construc-
cion, no hay cesion del riesgo cuan-
do se lleva a cabo un proyecto tan
amplio y complejo. De acuerdo con
las nuevas disposiciones, toda una
serie de cuestiones relacionadas
con el riesgo se transferiran al sector
privado.

La primera cuestion esta relacio-
nada con la disponibilidad de las
instalaciones, En el caso de gue las
instalaciones no estuvieran disponi-
bles, ya sea en &l momento de su
finalizacion o posteriormente, debi-
do a un fallo o reparacion necesaria,
el Trust podra negarse a realizar el
pago al existir una falta de disponibi-
idad de las instalaciones. La segun-
da cesion del riesgo tiene que ver
con la cantidad de materia prima
procesada en un periodo de tiempo.
El Trust negociara la cifra de pagos
prevista a la empresa privada.

Dichos pagos estaran relacionados
con el numero de pacientes que

atienda el hospital. Si el numero se
reduce, entonces el Trust NHS reali-
Zzara un pago inferior. A la inversa, si
el numero de pacientes es superior,
el Trust debera pagar al sector pri-
vado una cantidad adicional.

El ultimo aspecto de los acuer-
dos legales esta relacionado con la
gestion de las instalaciones. Como
mas tarde explicare, la Hospital
Company se hara cargo de facilitar
una serie de servicios nNo hospitala-
rios. El suministro de dichos servi-
cios se realizara por medio de un
contrato de gestion de las instala-
ciones. Esta escritura publica Ira
aparte, aunque dentro del acuerdo
global de desarrollo.

For lo tanto, mientras haya un
unico acuerdo de proyecto, existira
una serie de escrituras secundarias
gue cubran la propiedad, la gestion
de las instalaciones y las cuestiones
de cesion del riesgo.

Magnitud del
pProyvecito

En cuanto al tema del tamano
del proyecto, el desarrcllo inicial
estaba valorado en unos 45 millones
de libras esterlinas. Mientras existie-
ra un elemento de nueva construc-
cion en el proyecto, habria tambien
una trabajo importante de restaura-
cion. A pesar de gue se invirtio una
gran cantidad de dinero en este pro-
yecto, no se toco un numero consi-
derable de instalaciones ya exis-
tentes y sin embargo, en anos veni-
deros, hubieran tenido que presen-
tarse nuevos proyectos comerciales
para transformarlas. Pero, el desa-
rrollo gue se ha propuesto ha inclui-
do todas las instalaciones del lugar.
Esto nos ha permitido realizar un
proyecto mas global y garantizar
que se evitan futuros proyectos
comerciales,
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Esencialmente, el Trust NHS
recibe un nuevo hospital en un
pernodo mucho mas corto de lo que
se hubiera esperado. Ademas, un
eguipo completo que no pertenecia
al proyecto inicial, ha sido incluide
dentro del nuevo v amplio desarrollo
propuesto. Evidentemente, todavia
existe la posibilidad de un desacuer-
do entre y la Hospital Company v
NOSOros, a proposito del tamario
final del proyecto. Esto se debe a
que el Trust desea tener el edificio
mas grande posible, mientras que la
Hospital Company necesita asegu-
rarse de que no terminara encargan-
dose de unas instalaciones para las
que no hay presupuesto. Esta ten-
SION seguira presente hasta que se
firme el contrato; es decir. cuando
Nos pongamos de acuerdo con el
tamano del nuevo edificio, el cual
debera satisfacer nuestras necesi-
dades y al mismo tiempo, debera
proporcionar a la nueva compania
un nivel de ingresos satisfactorio, de
tal forma que se puedan cubrir los
costes de mantenimiento de la deu-
da.

Surministro de
los servicios rnno

hospitalarios

La posicion actual del Trust es
gue todos los servicios, ya sean
hospitalarios o no, los ofrezca nues-
ro personal. Las planes futuros para
el personal hospitalario son bastante
claros. Seguiremos siendo los can-
tratistas directos de todos nuestro
personal medico. Sin embargo, res-
Pecto a los servicios no hospitala-
rios, pretendemos que todos nues-
tros servicios actuales sean ofreci-
dos, en el futuro, por un equipo de
gestion de las instalaciones de la
nueva compania. Una de las razo-
NES es que, para garantizar que el
Ministerioc de Hacienda britanico
considere el acuerdo como un con-

trato de servicios, necesitamos ase-
gurar gque la nueva compania ofrece
todos los servicios necesarios a las
instalaciones. Ademas. va que las
instalaciones no nos perteneceran y
gue podremos abandonar los luga-
res gue no dtiicemos, no queremos
tener responsabilidades constantes
por el mantenimiento de unas insta-
laciones que no estemos utilizando.

Uno de los problemas que toda-
via tenemos que resolver es g
transferimos solo a los directivos o a
todo el personal, al contratista de
gestion de las instalaciones. En el
Reino Unido, existe la posibilidad de
transferir a los directivos v al PErso-
nal de supervision mientras se man-
tenga la mano de obra directa en los
libros del Trust. Esto seguiria funcio-
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nando como un contrato de gestion
de las instalaciones, ya que Ia ges-
tion directa del personal la realizari-
an los empleados del contratista de
gestion de las instalaciones.

Cualesquiera que sean los arre-
glos a los que lleguemos, se seguira
la normativa de la TUPE. Aungue
esta normativa es muy general, el
principal punto de desacuerdo entre
nuestro personal, los sindicatos, el
nuevo contratista y nosotros son los
contratos de jubilacion. Una vez que
se haya resuelto este problema, se
habra dado un gran paso hacia ade-
ante en el terreno de las cesiones.

El Ultimo aspecto del contrato de
gestion de las instalaciones que dis-
cutimos, es que no queremos




depender de un contrato durante los
proximos 20 o mas anos. Por lo tan-
to, hemos acordado unas fechas de
revision del contrato cuando realice-
mos estudios de mercado o cotas
de referencia de los costes de servi-
cios y calidad, con el fin de asegurar
que el Trust sigue obteniendo servi-
cios rentables.

Sin embargo, ni ahora ni dentro
de unos anos, pretendemos exigir
el cambio del contratista de gestion
de las instalaciones, mas bien que-
remaos asegurarnos de gue el con-
tratista siga ofreciendo un buen ser-
vicio y demaostrar gque hacemos una
buena utilizacion del dinero publico
en la aportacion de dicho servicio.
Evidentemente, nos reservamos el
derecho de cambiar al contratista si
todo lo anterior no se cumple.

Aspectos
Jfinancieros

El Trust NHS esta obligado a
realizar dos pruebas. La primera es
la prueba de valoracion economica,
El objetivo de dicha prueba es averi-
guar si los costes del capital del sec-
tor privado son mayocres 0 menores
gue los costes del capital del sector
publico. Para realizar esta valoracion
en el Reino Unido, hay gue tomar un
periodo de 60 anos y calcular cuales
serian los costes vitalicios de un
proyecto durante ese tiempo. Esta
as la primera prueba que utiliza el
Ministerio de Hacienda britanico
para determinar si es el sector publi-
co o el privado el que ofrece a largo
plazo la mejor rentabilidad. En el
caso del Trust Business Case for
Swindon & Mariborough NHS, la
valoracion economica demostro que
el capital del sector privado resulto
ser mas barato a largo plazo.

La segunda cuestion tiene que
ver con los medios del comprador.
Esto es, de hecho, competencia del

Trust local, de sus principales com-
pradores y de la directiva de la NHS.
Una serie de factores influyen en la
capacidad del comprador para
afrontar los gastos del proyecto
anualmente. El primero es el periodo
de devolucion de la deuda. No hay
duda de que pagar la deuda en el
menor tiempo posible supone un
coste global inferior. No obstante,
no sirve de nada a menos de que
realmente se puedan costear los
pagos durante eses primeros anos.
Realizaremos nuestros pagos de
arrendamiento a la nueva compania
y es a traves de eslos pagos gue la
nueva compania podra cubrir la
deuda.

Normalmente, el Trust entrega
los pagos a Hacienda por el activo
que tiene en su balance. Estos
beneficios de la devolucion sobre el
activo que utilizamos, no deberan
pagarse a Hacienda y por lo tanto,
este dinero esta a disposicion del
Trust para ir cubriendo los pagos de
arrendamiento. Esta es una de
nuestras claves para poder permitir-
nos costear un proyecto mucho
mas grande. La otra razon es que,
mirando con un ojo mas critico la
forma en que ofrecemos los servi-
cios a un hospital completamente
redisefado, tambien podremos
hacer un mayor ahorro de beneficios
que se utlizara para compensar
algunos de los costes de arrenda-
miento.

Otra caracteristica de la legisla-
cion actual que ayudara a hacer via-
ble el proyecto es el VA, Ya que
estamos concertando un contrato
de servicios, podremos reclamar el
VA gue de otra forma deberiamos
pagar si se tratara de un contrato de
construccion. Sin embargo, el factor
principal que contribuye a que el
proyecto sea viable economicamen-
te esta relacionado con la estructura
financiera subyacente. A pesar de
gue en muchos aspectos es mas
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facil obtener un creditc bancario vy
siendo a la vez la deuda mas clara y
simple de entender, esta requiere la
devolucion del préstamo en un
periodo de tiempo mucho mas corto
gue otros tipos de prestamo. Por
consiguiente, parece poco probable
gue solo el credito bancario pueda
garantizar la viablidad economica
del proyecto.

Otras medidas a las que se sue-
le recurrir son normalmente  os
bonos. Una combinacion de tipos
de prestamo que permita realizar el
pago en un pericdo de tiempo mas
largo, significara que el Trust vy el
NHS pueden -en general- costear &l
proyecto.

Un factor fundamental en el
aspecto financiero sera el nivel de
participacion que cada uno de los
principales accionistas de la nueva
compania realiza en dicha compa-
nia. No es solo importante el nivel de
participacion sino tambien los bene-
ficios que cada interesado quiere
percibir sobre dicha participacion, vy
en que periodo de tiempo.
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I.as lecciones
aprendidas

La primera leccion gue es nece-
sario aprender es la eleccion de las
normas de adguisicion de la Union
Europea bajo las cuales se anuncia-
ra el proyecto en el diario correspon-
diente. Me siento satisfecho de
poder decir que la NHS de Inglaterra
ha decidido en estos momentos,
recomendar la utilizacion de la nego-
clacion, la cual es, afortunadamente,
0 que elegimos cuando empeza-
Mos hace varios meses,

La siguiente leccion es tener
suficientes recursos internos. Poner
en practica de forma conjunta un
proyecto que parece probable que
vaya a costar unos 90 millones de
libras en costes de capital y en un
plazo de 25 a 30 anos, supone
unos enormes costes para la admi-
nistracion del organismo gue lleva a
cabo el trabajp. Garantizar los
recursos Yy disenar una solida
estructura de gestion del proyecto
es de una importancia vital, si el
organismo tiene que ser capaz de
defenderse ante cualquier reclama-
cion por competencia desleal, pero
tambien para lograr el mejor acuer-
do posible.

Teniendo en cuenta que a cual-
quier aorganismo le puede faltar la
experiencia suficiente por parte del
personal directamente contratado
por el organismo, es tambien muy
importante concertar rapidamente
una cita con los asesores y conocer
la forma de financiar sus tarifas. En
nuestro caso, decidimos pedir ase-
soria legal de la financiacion colecti-
va y de los bienes arquitectonicos, v
una persona gue nos asistiera en la
extensa y complicada labor de
documentar los resultados que se
esperaban del grupo de gestion de
las instalaciones.
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De forma interna, tambien habra
que enfrentarse a la continua incerti-
dumbre que rodea al nuevo proyec-
to. En Swindon, probablemente nos
encontramos en la opcion ocho vy
estas opciones han sido desarrolla-
das y abandonadas durante los ulti-
mos 12 meses. Todo esto tiende a
alimentar el grado de insatisfaccion
dentro de la organizacion, simple-
mente porque el personal cree gue
no es necesario hacer el trabajo mas
de una vez v tambien porgue piensa
que al final del dia, no cambiara
absolutamente nada. No obstante,
sl hay que sacar la mayor ventaja
posible de los beneficios por utilizar
el dinerc del sector privado, no hay
duda de gue hay gue enfrentarse a
una continua incertidumbre durante
todo el tiempo que se negocie el
proyecto.

Decidimos igualmente, algunos
pueden decir gue imprudentemente,
ofrecer toda la ayuda que nos fuera
posible a los diversos postores para
ayudarles a preparar su presenta-
cion. Creimos que no estaba dentro
de nuestros intereses, esperar gue
los postores del sector privado
secundaran la opinion que teniamos
en mente, pero al mismo tiempao, No
establecimos lo que debian sugerir-
nos. Por ello, les proporcionamos
ayuda e informacion sobre los cos-
tes comparativos del sector publico.
Haciendo esto, creemos gue conse-
gumos llegar a un mejor entendi-
miento que s nos hubieramos
opuesto a ofrecer consejo y ayuda.
Especialmente durante el periodo de
negociacion, se pondran numerosas
cosas a prueba vy habra tribulacio-
nes, ya que dos organismos muy
distintos intentan trabajar juntos por
primera vez. El periodo de nego-
clacion es muy tenso y pondra a
prueba no solo las formulas de
negociacion de todos los participan-
tes, sino tambien la capacidad de
construir y mantener una solida rela-
cion con el nuevo socio,

Una buena comunicacion es de
vital importancia, a nivel intermo vy
externo entre el sector publico y el
sector privado. Hemos llegado a la
conclusion de que el tiempo emple-
ado en comunicarnos con nuestro
personal y con el publico ha sido
muy ventajoso.

Finalmente, nos referiremos a los
beneficios que ya conocemos y a
l0s que se preven. Sabemos que, de
hecho, el proyecto se ha perfeccio-
nado a través de la innovacion, gue
la nueva construccion se ha amplia-
do gracias a una suma importante
de dinero, y que a traves de un exa-
men mas detallado de las condicio-
nes del lugar, hemos podido reducir
el pericdo de planificacion y de
construccion. Estos beneficios no
habrian sido posibles si el sector pri-
vado no se hubilese sentado a nues-
tra mesa con ideas innovadoras,
siendo por otra parte, animado a uti-
lizar toda su experiencia para cola-
borar en el desarrollo de un proyec-
to mejor. Tendremos que afrontar
riesgos importantes de cesion a los
consorcios, no riesges banales, no
resgos que seria mejor gue el Trust
NHS corriese, sino riesgos substan-
clales. Tambien mejoraremos &l
mantenimiento del edificio principal y
el trabajo del personal contratado. El
Servicio Nacional de Salud, redu-
ciendo de forma drastica la suma de
capital disponible, no ha mantenido
sus instalaciones existentes como
deberia. Tambien, por ocuparnos
principalmente del personal hospita-
lario, no hemos prestado la atencion
que debieramos a las necesidades
del personal no hospitalario.

En conclusion estamos conven-
cidos de que el sector privado pue-
de sustituir, en parte, al sector publi-
CO. Sin embargo, mas que sustituir
al sector publico completamente,
puede anadir valor y ofrecer mejores
servicios mediante el trabajo conjun-
to de ambos sectores. B



