Druk nr 181

W sprawie oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Matki Bozej Nieustajacej
Pomocy w Wolominie

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy a dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie
powiatowym (t. j. Dz. U. z 2024 r. poz. 107) w zwiazku z art. 53a ust. 4 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnodci leczniczej (t. j. Dz. U. z 2023 poz. 991, z pozn. zm.)
Rada Powiatu Wolominskiego uchwala, co nastepuje:

§1

1. Dokonuje si¢ oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Matki Bozej Nieustajacej
Pomocy w Wolominie, zwanego dalej Szpitalem, ktorej tre$é stanowi zatacznik Nr 1
do niniejszej uchwaty.

2. Ocena, o ktérej mowa w ust. 1, dokonana zostaje na podstawie przedstawionego przez
Szpital Raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala za rok 2024, stanowigcego
zatgcznik Nr 2 do niniejszej uchwaty.

§2

Wykonanie uchwaly powierza si¢ Zarzadowi Powiatu Wolominskiego.

§3

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.




UZASADNIENIE

Zgodnie z art. 53a Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej kierownik
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej sporzadza i przekazuje podmiotowi
tworzacemu Raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej SPZOZ. Raport jest przygotowany
na podstawie sprawozdania finansowego za poprzedni rok. Raport zawiera analizg sytuacji
ekonomiczno-finansowej za rok oceniany, prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej na
kolejne trzy lata wraz z opisem przyjetych zalozen oraz informacj¢ o istotnych zdarzeniach
majacych wplyw na sytuacje ekonomiczno-finansowa. Podmiot tworzacy (Rada Powiatu)
dokonuje oceny opierajgc si¢ na wskaznikach ekonomiczno-finansowych ustalonych
rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikow
ekonomiczno — finansowych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji
ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotne;j.




Zalgceznik Nr 1

douchwaly Nr ......................
Rady Powiatu Wolominskieg

Zdnia ... ..o

Ocena sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy
w Wolominie

Podstawa oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy
w Wolominie jest raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej przedfozony przez Dyrektora Szpitala za
rok 2024 w dniu 30.05.2025 r. Raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala stanowi jedno z
narzgdzi kontrolnych, ktére umozliwi posiadanie jednolitej, aktualnej wiedzy na temat sytuacji
finansowej Szpitala.
Raport sklada si¢ z nastgpujacych czesci:

1. Wprowadzenie — opis dziatalnoéci statutowej Szpitala.

2. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za dany rok.

3. Prognozg sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe wraz z opisem
zatozen.

4. Informacje o istotnych zdarzeniach, ktére maja wplyw na sytuacje ekonomiczno- finansows.

Ocena formalna:

1. Raport sklada si¢ ze wszystkich elementéw wymaganych ustawa i zawiera informacje
niezbgdne do dokonania oceny przez Rade Powiatu Wolomiriskiego.

2. Podstawa analizy roku poprzedniego s3 dane ze sprawozdania finansowego Szpitala za
miniony rok obrotowy. Wskazniki zostaly wyliczone poprawnie.

3. Prognoza na lata 2025-2027 stanowigca uzupelnienie do raportu zostala przygotowana na
podstawie realnych zalozen, uwzgledniajacych wskazniki makroekonomiczne dotyczace
Szpitala.

4. W raporcie przedstawiono wszystkie istotne zdarzenia, ktére w minionym roku wywarly
wplyw na sytuacj¢ finansowg Szpitala.

Ocena merytoryczna:
Podstawa analizy i prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej sa nizej wymienione wskazniki
ekonomiczno-finansowe okreslone w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia
z dnia 12 kwietnia 2017 roku w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-finansowych niezbednych
do sporzqdzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych
zakladow opieki zdrowotnej, tj..

1. Zyskownosci netto, dzialalnosci operacyjnej, aktywow.

2. Plynnosci biezacej, szybkiej.

3. Efektywnosci rotacji naleznosci, rotacji zobowigzan.

4. Zadluzenia ogdlnego, wyplacalnosci.

Analiza wskaznikowa jest powszechnie znanym narz¢dziem oceny kondycji finansowej. Pozwala
uzyska¢ informacje $wiadczace o efektywnosci prowadzonej dziatalnosci. Dane wykorzystane do
analizy zaczerpnigte sg bezposrednio z bilansu i rachunku zyskéw i strat.

Ad. 1 Wskazniki zyskowno$ci oznaczaja zdolnosé szpitala do generowania zysku, a zatem
ekonomiczng efektywnosé dziatalnosci, dodatnie wartosci wskaznikéw informuja o racjonalnym
gospodarowaniu, poniewaz przychody przewyzszaja koszty.



W tym zakresie ocena dokonana zostala w oparciu o nastgpujace wskazniki:
a) wskaznik zyskownosci netto liczony wg wzoru:
wynik netto  * 100%

przychody netto ze sprzedazy +pozostate przychody ope;acyj;zz +pr}))chod_;1_}i_nansowe

Nalezy przyjaé, ze im wyzszy poziom tego wskaznika, tym korzystniejsza sytuacja finansowa
badanego podmiotu. Otrzymany wynik informuje o tym, w jakim stopniu sprzedaz ustug jest
oplacalna, czyli innymi stowy - ile zyskali$my na jednym zlotym osiagnigtego przychodu ze sprzedazy
(marza zysku netto). Przy analizie danego wskaznika warto wspomnieé, ze nie wyznaczono dla niego
wartosci minimalnej. Podstawowym zalozeniem przyjetym przez Dyrekcje Szpitala powinno by¢
utrzymanie wskaznika zyskownos$ci w latach nastgpnych w wartosci dodatniej, co oznacza
utrzymanie kosztéw na dotychczasowym poziomie przy korzystnej zmianie formy platnosci za
wykonane ushugi.

Za rok 2024 wskaznik zyskownosci netto dla Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy
w Wolominie wynosi 2,08%. Za rok 2023 wskaznik wynosit 0,36% zmiana wartoéci wskaznika o
1,72% wplywa na zmiang wysokosci oceny.

Wytyczne do oceny — wskaznik zyskownosci netto (%) na podstawie Rozporzgdzenia Ministra
Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r.

Lp. Przedzialy wartosci Ocena punktowa

1 | Ponizej 0% 0 o
2 10d0,0%do2% , 3

3 | Powyiej 2,0% do 4,0% 4 i
4 | Powyzej 4% 5

Warto§¢ wskaznika miesci w przedziale 3, ocena wg w/w Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
wynosi dla tego wskaznika 4 punkty.

b) wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej liczony wg wzoru:
] wynik z dzialalnosci operacyinej * 100%
przychody netto ze sprzedazy + pozostale przychody operacyjnej

Wskaznik ten  wyraza  efektywno$¢  finansowa  dzialalnosci  operacyjnej  szpitala
(tj. bez uwzglednienia przychodéw i kosztow finansowych), pozadane jest uzyskiwanie
jak najwyzszej wielkosci wskaznika).

Za rok 2024 wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej dla Szpitala Matki Bozej Nieustajgcej
Pomocy w  Wolominie wynosi 3,15%. Wskainik  osiagnal  wartos¢  dodatnig
(w roku 2023 wynosit on 1,71%).

Wytyczne do oceny — wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej (%) na podstawie
Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r.

| 1p. | Przedzialy wartosci Ocena punktowa
1 | Ponizej 0% 0
2 | 0d00%do3% 3
3 | Powviej 3,0% do 5,0 % 4
4 | Powyzej 5 % 5




Wedlug  w/w  Rozporzadzenia Ministra Zdrowia przypisana warto$é oceny wynosi dla tego
wskaznika 4 punkty.

¢) wskaznik zyskownosci aktywow liczony wg wzoru:
wynik netto *100%
sredni stan aktywow liczony w %

Wskaznik zyskownosci aktywéw wyznacza ogélng zdolno$é aktywéw Szpitala do generowania
zysku, mierzy efektywnos¢ zarzadzania posiadanymi zasobami.

Za rok 2024 wskaznik zyskownosci aktywéw dla Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w
Wolominie wynosi 2,53%. W stosunku do roku 2023 wskaznik polepszy? sie 0 2,14%.

Wytyczne do oceny — wskaznik zyskownosci aktywéw (%) na podstawie Rozporzgdzenia Ministra
Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r.

Lp. | Przedzialy wartosci Ocena punktowa
1 Ponizej 0 % 0
2 0d 0,0% do 2 % . 3
3 Powyiej 2,0% do 4,0 % 4
4 | Powyiej 4 % 5

Wartos¢ wskaznika mieéci si¢ w przedziale 3 tabeli do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia - warto$é
oceny wynosi dla tego wskaznika 4 punktéw.

Ad. 2 Wskazniki plynnoéci oznaczaja zdolnosé szpitala do terminowego regulowania zaciagnigtych
zobowigzan krétkoterminowych, jezeli poziom wskaznikéw sie obniza, to wystepuje ryzyko utraty
przez podmiot zdolnosci do terminowego regulowania zobowiazai. W przypadku, gdy wskazniki sg
zbyt wysokie, moze to $wiadczy¢ o nieefektywnym gospodarowaniu posiadanymi $rodkami
obrotowymi takimi jak zapasy, naleznosci lub srodki finansowe.

W tym zakresie ocena dokonana zostata w oparciu o nastepujace wskazniki:
a) wskaznik biezacej plynnosci liczony wg wzoru:

Aktywa obrotowe — naleznosci krétkoterminowe z tytulu dostaw i ustug o okresie splaty
powyzej 12 m-cy - krotkoterminowe rozliczenia migdzyokresowe (czynne)

Zobowiqzania krdtkoterminowe — zobowiqzania z tytulu dostaw i ustug o okresie
wymagalnosci powyzej 12 m-cy + rezerwy na zobowigzania krotkoterminowe

Za rok 2024 wskaznik biezacej plynnosci wynosi 0,54. W stosunku do danych
za rok 2023 wskaznik ulegl poprawie o 0,07.

Wytyczne do oceny — wskaznik biezqgcej plynnosci na podstawie Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia
z dnia 12 kwietnia 2017 r.

Lp. Przedzialy wartos$ci Ocena punktowa
1 Ponizej 0,60 0
2 0d 0, 60 do 1,00 4
3 Powyzej 1,00 do 1,50 8
4 Powyzej 1,50do 3,00 12




| 5 | Powyzej 3,00 Iub jezeli zobowigzania krétkoterminowe = 0 zi ] 10 ]

Wartos¢ wskaznika miesci sie w przedziale 1 tabeli do  Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
- warto$é oceny wynosi dla tego wskaznika 0 punktéw. Optymalna wysokosé tego wskazZnika to
przedziat 4, wskaznik powyzej 3,00 moze oznacza¢ nieefektywne gospodarowanie majatkiem
obrotowym (nadmierne zapasy, przeterminowane naleznosci i niewykorzystane zasoby gotéwkowe).

b) wskaznik szybkiej ptynnosci liczony wg wzoru:

Aktywa obrotowe — naleznosci krdtkoterminowe z tytulu dostaw i ustug, o okresie splaty
powvzej 12-mcy — krdtkoterminowe rozliczenia migdzvokresowe ( czyvnne )- zapasy
Zobowigzania krotkoterminowe — zobowigzania z tytulu dostaw i ustug, o okresie
wymagalnosci powyzej 12 m-cy + rezerwy na zobowigzania krotkoterminowe

Za rok 2024 wskaznik biezacej plynnosci dla Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w
Wotominie wynosi 0,48. W stosunku do danych za rok 2023 wskaznik ulegl poprawie o 0,07.

Wytyczne do oceny — wskaznik biezgcej plynnosci na podstawie Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia
z dnia 12 kwietnia 2017 r.

Lp. Przedzialy wartosci Ocena punktowa
1 | Ponizej 0,50 0
2 Od 0,50 dol1,00 8
3 | Powyzej 1,00 do 2,50 13
4 | Powyzej 2,50 lub jezeli zobowigzania krdtkoterminowe = 0 zt 10

Warto$¢ wskaznika miesci si¢ w przedziale 1 tabeli do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
- warto$¢ oceny wynosi dla tego wskaznika 0 punktéw. Za optymalny uznano przedzial trzeci,
natomiast wielko$¢ ponizej 1,00 $wiadczy o zagrozeniu dla szybkiego regulowania biezacych
zobowiazan.

Ad. 3 Wskazniki efektywno$ci (rotacji) okresla dtugos$é cyklu oczekiwania podmiotu na uzyskanie
naleznosci za $wiadczone ustugi. Wskazniki w tej grupie okre$laja efektywnosé przyjetej polityki
zarzgdzania przeptywami finansowymi. Optymalna sytuacja zachodzi wtedy gdy obydwa wskazniki
wynosza < 30 dni. W tym zakresie ocena dokonana zostala w oparciu o nastgpujace wskazniki:

a) wskaznik rotacji naleznosci (w dniach) liczony wg wzoru:
Sredni stan naleznosci krétkoterminowych * liczba dni w okresie (365)
przychodéw netto ze sprzedazy produktow + przychody netto ze sprzedazy towaréw i materialow

*$redni stan naleznosci z tytulu dostaw i ustug to suma tych naleznosci na koniec poprzedniego roku
obrotowego i na koniec biezgcego roku obrotowego podzielona przez 2.

Za rok 2024 wskaznik rotacji nalezno$ci dla Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w
Wolominie wynosi 35 dni. W stosunku do danych za rok 2023 wskaznik ten pogorszyl si¢
0 2 dni, co oznacza dtuzszy okres oczekiwania Szpitala na zaplate za ustugi ze strony NFZ.



Wytyczne do oceny — wskaznik rotacji naleznosci (w dniach) na podstawie Rozporzqdzenia Ministra
Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r.

Lp. Przedzialy wartosci Ocena punktowa
1 Ponizej 45 dni 3
2 Od 45 dni do 60 dni 2
3 Powyzej 61 do 90 dni 1
4 Powyzej 90 dni 0

Wartos¢ wskaznika miesci w dolnej granicy przedziatu 1, ocena wg w/w Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia wynosi dla tego wskaznika 3 punkty.

b) wskaznik rotacji zobowigzar (w dniach) liczony wg wzoru:
Sredni stan zobowigzan z tvtutu dostaw i ustug * liczba dni w okresie (365)
przychody netto ze sprzedazy

Za rok 2024 wskaznik rotacji zobowiazan dla Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w
Wolominie wynosi 55 dni od ich powstania. W stosunku do danych za rok 2023 wskaznik ten
ulegt poprawie o 7 dni.

Wytyczne do oceny - wskainik zyskownosci dzialalnosci operacyjnej (%) na podstawie
Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r.

Lp. | Przedzialy wartosci Ocena punktowa
1 Do 60 dni 7
2 Od 61 do 90 dni 4
3 Powyzej 90 dni 0

Wg w/w Rozporzadzenia Ministra Zdrowia przypisana warto$é maksymalna oceny wynosi dla tego
wskaznika 7 punktéw.

Optymalna wielkos¢ tego wskaznika nie powinna byé wyzsza niz wielko$¢ wskaznika rotacji
naleznosci, co by oznaczato, ze pieniadze ze sprzedazy ustug wplywaja przed terminem lub
w terminie regulowania zobowigzan.

Ad 4. Wskazniki zadluzenia - w tym zakresie ocena dokonana zostala w oparciu
o nastepujace wskazniki:
a) wskaznik zadtuzenia aktywdéw liczony wg wzoru:

zobowigzania dlugoterminowe +zobowigzania krétkoterminowe+ rezerwy na zobowigzania * 100 %
aktywa razem

Wskaznik zadtuzenia aktyw6w informuje o stopniu finansowania aktywéw kapitatami obcymi. Za rok

2024 wskaznik zadtuzenia aktywéw dla Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w Wolominie

wynosi 37,07%, poziom wyzszy od osiggnietej w 2023 roku wielkosci o 0,76%.

Wytyczne do oceny — wskaznik zyskownosci aktywow (%) na podstawie Rozporzqdzenia Ministra
Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r.

Lp. | Przedzialy wartosci Ocena punktowa
1 Ponitej 40 % 10
2 0Od 40 % do 60 % 8




3 Powyzej 60 % do 80 %
4 Powyvzej 80 %

_ 3 |
0 |

Optymalng wielkosciag wskaznika sa wielkosdci z przedziatu 1, im wyzsza wielkos¢ wskaznika tym
mniejsza wiarygodno$é podmiotu. Warto$¢ wskaznika miesci si¢ w dolnej granicy przedziatu 1 tabeli
do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia - warto$¢ oceny wynosi dla tego wskaznika 10 punktéw.

b) wskaznik wyplacalnosci wyraza stopien ryzyka finansowego kredytodawcéw, okresla
w jakim stopniu kapitat wlasny pokrywa zobowiazania i jest liczony wg wzoru:

zobowiqzania diugoterminowe +zobowiqzania krotkoterminowe~+ rezerwy na zobowigzania
Sundusz wiasny
Wskaznik wyplacalnoéci okresla wielko$¢ funduszy obcych przypadajacych na jednostke funduszu
wlasnego. Za rok 2024 wskaznik wyptacalnosci dla Szpitala Matki Bozej Nieustajagcej Pomocy w
Wotominie wynosi -4,29 Osiagana przez Szpital wielkos¢ tego wskaznika oznacza, ze posiadany przez
podmiot majatek nie stanowi zabezpieczenia splaty zacigganych zobowiazan.

Wytyczne do oceny — wskaznik wyplacalnos$ci na podstawie Rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z
dnia 12 kwietnia 2017 r.

| Lp. | Przedzialy wartosci Ocena punktowa
1 | 0d0,00do 0,50 - 10
| 2 Od 0,51 do 1,00 - 8
|3 | 0d1,01do200 - 6
| 4 | 042,01 do 4,00 4
5 Powyzej 4,00 lub ponizej 0,00 0

Wartos¢ wskaznika miesci si¢ w przedziale 5 tabeli do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
- warto$¢ oceny wynosi dla tego wskaznika 0 punktéw.

Tabela podsumowujgca wyniki oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej ,  Max.
liczba
Grupa Wskazniki Warto$é¢ wskaznika Ocena 1 punktéw

| | 1) wskaznik zyskownosci netto (%) 2,08% 4 5
4
. Wskazniki 2) wskaZznik zyskownosci dziatalnosci 0
| . . 3,15% 4 5
|zyskownosci operacyjnej (%o)
{ —
| i3_)wskainik zyskownosci aktywow (%) | 2,53% 4 5
; 1. Razem: 12 15
- e |
Wskazniki H) wskz_lmzn_l_I‘(H blez-qc_e_]_ plynnosci | 0,54 0 12
| plynnosci fz) wskaznik szybkiej plynnosci 0,48 0 13
i 2. Razem: 0 25
| [
| 1) wskaznik rotacji naleznosci (w
'Wskazniki dniach) 35 3 3
refektywnosSci i . . L E—

:2) wskaznik rotacji zobowigzan (w 55 7 7




| dniach)

’ 3. Razem: 10 T
Wskainiki_ ] 1) wskaznik zadiuZenia aktywow (%) 37.07% ; 0 "
lzadluienia 2) wskaznik wyptacalnosci -4,29 0 T
’ 4. Razem: 10 - 20
 ucmvarespmkew | xm | n

Maksymalna wielko$é alalizy wskaznikowej wyliczona wg Rozporzadzenia Ministra Zdrowia wynosi
70 punktéw, laczna ocena wskaznikowa dla Szpitala wyniosla 32 punktéw, co stanowi 45,71%
maksymalnej liczby punktow.

Podziat punktowych ocen dla poszczegdlnych grup wskaznikéw odzwierciedla ich znaczenie w ocenie
ckonomiczno-finansowej szpitala. Najwicksze znaczenie maja wskazniki plynnosci finansowe;j
(35,71% maksymalnej sumy punktéw), nastgpnie wskaznik zadluzenia (28,57%), wskaznik
zyskownodci (21,43%) i ostatni wskaznik efektywnosci (14,29%).

Wskazniki ptynnosci i zadluzenia osiagaja wielkosci odpowiednio 0 i 10 punktéw, wymagaja one
cigglego monitorowania i poprawy w latach nastepnych. Wskaznik efektywnosci uzyskat ocene (10
na 10 punktéw). Wskaznik zyskownosci uzyskat ocene 12 punktéw w zwigzku z wypracowanym
przez Szpital zyskiem.

Opisana w raporcie prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala wskazuje szereg czynnikow
wplywajacych na niestabilng sytuacje po stronie wplywéw oraz zwiekszanie i utrzymywanie kosztéw
na wysokim poziomie. Wsréd tych czynnikéw wymienione zostaly zadania wynikajace z niedoboréw
pracownikéw, w tym lekarzy specjalistéw. Zbyt niskie wyceny procedur medycznych $wiadczonych
przez Szpital powoduja ponoszenie strat na dziatalnosci.

Biorac pod uwagg zbyt niskie finansowanie, w szczegolnosci w zakresie $wiadczen ratujacych zycie,
po wyczerpaniu wartosci z kontraktu szpital generowat tzw. nadwykonania tylko czesciowo i zwykle z
duzym opdznieniem regulowane przez Mazowiecki Oddzial Wojewoddzki Narodowego Funduszu
Zdrowia. Przedlozylo si¢ to na ptynno$é finansowa Szpitala oraz jego kondycje ekonomiczna.

Problemy z ptynnoscia szpitala przedtozyly sig¢ na jego dalsze funkcjonowanie. Zauwazyé nalezy, ze
warunki ekonomiczno-gospodarcze oraz postgpujaca inflacja przyczynila sie¢ do ogdlnego wzrostu
kosztéw stalych szpitala (wzrost oplat na media, wzrost wynagrodzeti personelu) to czynniki, ktére w
istotny sposob wplywajg na pogorszenie kondycji Szpitala i jego plynnos¢ finansows.

Ujete w rozdziale 3 Raportu zatozenia do prognozy na kolejne trzy lata wskazuja na poprawe
wskaznikow w latach 2025-2027 oznacza to skrécenie  czasu regulowania zobowigzan
krétkoterminowych oraz poprawe gospodarki lekami. Wskazniki rotacji naleznosci i zobowigzan w
latach 2025-2027 ulegajg nieznacznej poprawie w stosunku do roku 2024. Prognozowana jest
niewielka poprawa wskaZnikow zadluzenia. Pomimo tego nalezy szczegélowo monitorowaé
struktur¢ kosztéw Szpitala i podejmowaé dziatania zmierzajace do jej optymalizacji, szczegolnie
w komérkach organizacyjnych, w ktérych odnotowuje si¢ najwigksze straty, prowadzi¢ dzialania
zmierzajgce do zapewnienia niezbgdnej obsady kadrowej Szpitala umozliwiajacej realizacje pelego
zakresu dziafalnosci jednostki przy jednoczesnym efektywnym zarzadzaniu kosztami wynagrodzen
1 ushug obcych.
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Szpital Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w Wotominie
05-200 Wotornin, ul. Gdyriska 1/3
NIP 125-09-31-792; REGON 000310315; KRS 0000037824

Sekretariat tel. 22 76 33 259, fax 22 76 33 343, e-mall: sekretariat@szpitalwolomin.pl
Bank Spotdzielczy w Ostrowi Mazowieckle| nr rachunku: 05 8923 0008 0150 7177 2015 G001

~ DORECZONO
OSOBISCIE Wolomin, 24 maja 2024

g Se. P.
‘ Airkadiusz Werelich
Starosta Powiatu Wolominskiego

W zalgczeniu przekazujemy raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej za rok 2024 oraz

analiz¢ wskaznikowg za lata 2025-2027.
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Rozdzielnik:

1.

2
3.
4

P. Arkadiusz Werelich, Starosta Wotomiriski

P. Magdalena Suchenek, Przewodniczaca Rady Powiatu Wotomiriskiego

P. Agnieszka Adam, Skarbnik Powiatu Wotomisiskiego

P. Agnieszka Kibart, Naczelnik Wydziatu Ochrony Zdrowia i Polityki Spotecznej



W zwigzku z zapisami art. 53 ustawy o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2024 r.
poz. 799 z pdézn. zmianami), obligujgcymi Szpital w Wotominie do sporzadzenia
i przekazania podmiotowi tworzgcemu ~ Powiatowi Wotominiskiemu raportu o sytuacii
ekonomiczno — finansowej, przedstawiamy niniejszy raport, stworzony na bazie
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikow
ekonomiczno — finansowych niezbednych do stworzenia analizy i prognozy sytuaciji
ekonomiczno — finansowej samodzielnych publicznych zaktaddw opieki zdrowotnej
(Dz.U. 2017 poz. 832).

Raport sktada sie z czterech czesci:
1. Wprowadzenie
2. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej za rok 2024
3. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata obrotowe
wraz z opisem przyjetych zatozen
4. Informacja o istotnych zdarzeniach, ktore majg wplyw na sytuacje
ekonomiczno-finansowa Szpitala

1. Wprowadzenie

Szpital Matki Bozej Nieustajgcej Pomocy w Wolominie jest samodzielnym
publicznym zakiadem opieki zdrowotnej, dla ktérego podmiotem tworzacym jest
Powiat Wotominski.

Obszar dziatania Szpitala obejmuje gldwnie teren powiatu wotomiriskiego,
z miastami i gminami wchodzgcymi w jego sktad: Kobytka, Marki, Zabki, Zielonka,
Radzymin, Tiuszcz, Wotomin, Dabréwka, Jadow, Klembow, Poswietne, Strachowka.

Szpital jest wpisany do Rejestru Podmiotéw Wykonujgcych Dziatalnosé
Lecznicza, prowadzonego przez Wojewode Mazowieckiego, pod nr 000000007160.
Zgodnie ze statutem przyjetym uchwala nr 1V-38/2019 Rady Powiatu Wotominskiego
z dnia 28.02.2019 r. glownym celem dziatania Szpitala w Wotominie jest
wykonywanie dziatalnosci leczniczej polegajgcej na udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych, realizacji zadan z zakresu promocji zdrowia i powiazanych z nimi

zadan dydaktycznych i badawczych, wdrazania nowych - technologii medycznych

i metod leczenia.
Zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych obejmuje w szczegélnosci:

badania i porady lekarskie,

leczenie,

pielegnacije chorych,

rehabilitacje lecznicza,

badania i terapie psychologiczna,

opieke nad kobiety cigzarng i jej ptodem, porodem, potogiem oraz
noworodkiem,
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7. badania diagnostyczne,
orzekanie i opiniowanie o stanie zdrowia,

9. zapobieganie chorobom poprzez dziatania profilaktyczne i szczepienia
ochronne,

10. zaopatrzenie w przedmioty ortopedyczne i $rodki pomochicze.

&2

Decyzjq Dyrektora Mazowieckiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia z 27 czerwca 2017 roku w sprawie Systemu Podstawowego
Szpitalnego Zabezpieczenia, Szpital w Wolominie zostat zakwalifikowany do szpitali
Il stopnia referencyjnosci.

Umowa z NFZ na lata 2023-2027 obejmuje nastepujgce profile systemu
zabezpieczenia:

1. anestezjologia i intensywna terapia

2. chirurgia ogéina,

3. choroby wewnetrzne,

4. potoznictwo i ginekologia — drugi poziom referencyjny,
5. neonatologia — drugi poziom referencyjny,

6. pediatria,

7. neurologia,

8. okulistyka,

9. ortopedia i traumatologia narzgdu ruchu,

10. szpitalny oddziat ratunkowy.

Pozostale rodzaje i zakresy $wiadczer obejmuja:

1. porady specjalistyczne w poradniach przyszpitalnych odpowiadajgce
profilom:
a) alergologii
b) alergologii dia dzieci,
c) chirurgii dzieciecej,
d) chirurgii ogoinej,
e) chirurgii onkologicznej,
f)  dermatologii i wenerologii,
g) diabetologii,
h) gastroenterologii,

i)  kardiologii,

i) leczenia bolu,
k) logopedii,

) nefrologii,

m) neonatologi,

n)  neurologii,

0) okulistyki,

p) okulistyki dla dzieci,



q) onkologii,

r)  ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
s) potoznictwa i ginekologii,

t)  preluksaciji,

u) reumatologii,

v)  urologii.

2. Swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie badan
endoskopowych przewodu pokarmowego:

a) gastroskopii,

b) kolonoskopii,

3. swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie tomografii
komputerowej

a) badania tomografii komputerowej (TK)

4. diagnostyke i leczenie onkologiczne,
5. Swiadczenia endoprotezoplastyki stawu biodrowego lub kolanowego
(pierwotnej lub rewizyjnej),
6. Swiadczenia szpitalne w zakresie zwigzanym z porodem i opiekg nad
noworodkami,
7. Swiadczenia udzielane przez pielegniarki i potozne,
8.8wiadczenia wykonywane w celu realizacji programéw lekowych, w tym
leki, srodki spozywcze specjainego przeznaczenia zywieniowego objete tymi
programami:
a) program lekowy ~ leczenie neowaskularnej (wysigkowej) postaci
zwyrodnienia plamki zwigzanej z wiekiem (AMD),
b) program lekowy — leczenie niedokrwistosci w przebiegu przewlektej
niewydolnos$ci nerek,
c) program lekowy — leczenie Parykalcytolem wtornej nadczynnosci
przytarczyc u pacjentéw hemodializowanych,
d) program lekowy — leczenie przetoczeniami immunoglobulin w
chorobach neurologicznych,
e) program lekowy — leczenie wtdrnej nadczynnosci przytarczyc .u
pacjentow hemodializowanych,
f) program lekowy — leczenie stwardnienia rozsianego (SM)
g) program lekowy — leczenie przewlektej pokrzywki spontaniczne;j.
9 Swiadczenia zabiegowe w zakresie usuniecia zatmy,
10.8wiadczenia nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotne;j,
11.éwiadczenia podstawowej opieki zdrowotnej dia dzieci i dorostych w
zakresie:
a) opieki lekarskiej,
b) opieki pielegniarskiej,
c) opieki potozniczej,




d) diagnostyczno-zabiegowym,
e) prowadzenia szczepien,
f) transportu sanitarnego.

Poza Systemem Podstawowego Szpitalnego Zabezpieczenia Szpital w Wotominie
realizuje nastepujace $wiadczenia:

1.

2.

11.

12.

13.

14.

15.
16.

Swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w  zakresie
otolaryngologii,

$wiadczenia rehabilitacji leczniczej w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej
oraz dziennej rehabilitacji kardiologiczne;j,

Swiadczenia odrebnie kontraktowane w zakresie hemodializoterapii
i dializy otrzewnowej.

$wiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie pediatrii,
Swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w  zakresie
choréb wewnetrznych,

Swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie ortopedii i
traumatologii narzadu ruchu dla dzieci,

$wiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie
preluksaciji,

Swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie
gastroenterologii,

$wiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie onkologii,

. $wiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie chirurgii

onkologicznej,

$wiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie
alergologii,

$wiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie
neonatologii,

Sswiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie leczenia
bélu,

$wiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie
endokrynologii

Program badan przesiewowych raka jelita grubego’
$wiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie tomografii
komputerowej - badania tomografii komputerowej (TK)

’

Szpital realizuje w/w zadania w ramach umoéw zawartych z Mazowieckim Oddziatem
Wojewodzkim Narodowego Funduszu Zdrowia na Swiadczenia opieki zdrowotnej
finansowane ze $rodkéw publicznych w rodzajach:

leczenie szpitalne,
ambulatoryjna opieka specjalistyczna,
rehabilitacja lecznicza,



e S$Swiadczenia zdrowotne kontraktowane odrebnie,
» podstawowa opieka zdrowotna,
» Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuticze.

Jednostka wykonuje dziatalno$¢ leczniczg w ramach nastepujgcej struktury
organizacyjnej, ustalonej Zarzadzeniem Dyrektora Szpitala nr 24/2023 z 20 czerwca
2023 roku.

W siedzibie jednostki (05-200 Wotomin, ul. Gdyriska 1/3):

Oddziaty i inne komorki organizacyjne udzielajace $wiadczen, obejmujacych
diagnostyke i leczenie pacjentéw w trybie stacjonarnym:

1. Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy Klinika Ginekologii i Pofoznictwa
Uczelni tazarskiego

2. Oddziat Chirurgiczny Ogolny Klinika Chirurgii Ogolnej Uczelni
tazarskiego

3. Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej Klinika Chirurgii Urazowo-
Ortopedycznej Uczelni Lazarskiego

4. Oddziat Okulistyczny

5. Oddziat Neurologiczny z Pododdziatem Udarowym

6. Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii

7. Oddziat Pediatryczny

8. Oddziat Neonatologiczny

9. Oddziat Chorob Wewnetrznych

10. Oddziat Choréb Wewnetrznych i Nefrologii

11. Szpitalny Oddziat Ratunkowy

12. Izba Przyjec

13. Blok operacyjny

14. Stacja Dializ

15. Zesp6t domowej dializoterapii otrzewnowe;

16. Apteka szpitalna

17. Sterylizatornia

18. Zespot ds. zywienia

19. -Sekcja Higieny Szpitalnej ' ‘

Jednostki i komarki organizacyjne udzielajgce $wiadczen zdrowotnych w trybie
ambulatoryjnym:

Nocna i Swigteczna Opieka Zdrowotna

Pracownia endoskopowa

Pracownia USG

Pracownia EKG

Pracownia EEG

Zakiad Rehabilitacji, w sktad ktérego wchodzg komérki organizacyjne:
a) Pracownia fizjoterapii,
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b)  Zespét rehabilitacji domowej,

c) Oddziat dzienny rehabilitacji kardiologiczne;.

Przychodnia Specjalistyczna, w sktad ktorej wechodzg komérki — poradnie
dla dorostych, wykonujace $wiadczenia w ramach AOS (Ambulatoryjnej
Opieki Specjalistycznej):

a) Poradnia diabetologiczna

b) Poradnia endokrynologiczna

¢) Poradnia kardiologiczna

d) Poradnia nefrologiczna

e) Poradnia neurologiczna

f)  Poradnia reumatologiczna

g) Poradnia pediatryczna

h) Poradnia ginekologiczno-potoznicza

i)y  Poradnia chirurgii ogéinej

j)  Poradnia chirurgii urazowo-ortopedyczne;j

k) Poradnia okulistyczna

I}  Poradnia otolaryngologiczna

m) Poradnia urologiczna

n) Poradnia dermatologiczna

o) Poradnia logopedyczna

p) Poradnia choréb wewnetrznych

q) Poradnia leczenia bolu

r}  Pracownia echokardiografii

s) Pracownia EMG

t)  Poradnia medycyny pracy

u) Poradnia gastroenterologiczna

v) Poradnia onkologiczna

w) Poradnia chirurgii onkologicznej

X) Poradnia alergologiczna.

Przychodnia Specjalistyczna, w sktad ktérej wchodzg komérki — poradnie
dla dzieci, wykonujgce $wiadczenia w ramach AOS (Ambulatoryjnej
Opieki Specjalistycznej):

a) Poradnia alergologiczna

b) Poradnia okulistyczha

c) Poradnia chirurgii dzieciecej
d) Poradnia otolaryngologiczna
e) Poradnia logopedyczna

f)  Poradnia neonatologiczna
g) Poradnia chirurgii urazowo-ortopedycznej dla dzieci
h) Poradnia preluksacyjna.

Podstawowa Opieka Zdrowotna dla dzieci i dorostych, w skiad ktorej
wchodza komorki:
a) Poradnia (gabinet) lekarza podstawowej opieki zdrowotnej
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b) Poradnia (gabinet) pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej
c) Poradnia (gabinet) potoznej podstawowej opieki zdrowotnej
d) Gabinet diagnostyczno-zabiegowy
e) Punkt szczepien
f)  Zespdt transportu sanitarnego.
10. Medyczne Laboratorium Mikrobiologiczne, w skiad ktérego wchodza
komorki:
a) Pracownia Bakteriologiczna Ogéina
b) Pracownia Jelitowa
c) Pracownia Badan Molekularnych
d) Pracownia Plyndw Ustrojowych.

Jednostki i komorki organizacyjne udzielajace $wiadczen zdrowotnych w trybie
ambulatoryjnym:

1. Zakiad Opiekunczo-Leczniczy

2. Zaktad Patomorfologii, w ktérego sktad wchodzg komérki organizacyjne:
a) Pracownia Patomorfologii
b) Pracownia Cytologii
c) Prosektorium

3. Dziat Obstugi Pacjenta

4. Dziat dokumentacji Medycznej ze Sktadnica Akt

W powiecie wotominskim obserwowany jest dynamiczny przyrost liczby
mieszkancow. W $lad za tg tendencja, w ostatnich latach Szpital notuje coraz wyzszy
popyt na ustugi lecznicze. Niestety za wzrostem popytu nie podaza adekwatny
wzrost warto$ci kontraktow na $wiadczenia medyczne, co skutkuje przepetnieniem
oddziatdéw i kolejkami do specijalistow.

Szpital w Wotominie jest najwieksza jednostkg realizujgcg $wiadczenia opieki
zdrowotnej finansowane ze $rodkéw publicznych w powiecie wotominskim, zaréwno
pod wzgledem zakresu $wiadczen, jak i wartoéci kontraktu z NFZ ,oraz wielkosci
populacji pacjentéw objetych opieka.

W ponizszej tabeli zaprezentowano najwieksze jednostki w powiecie wotomiriskim
pod wzgledem wartoéci zakontraktowanych $wiadczen, prowadzace dziatalno$é
leczniczg w zakresie pokrywajacym sie z dziatalnoécig Szpitala w Wotominie:

: _I Nazwa podmiotu leczniczego #_Wartoéé uméwzNFZ | Zakres ‘
| ik $ na 2024 rok Swiadczeri |
AOS, SOK, SZP, |

e e IED ST OEL 182 294 438,68 | PPZ, REH, PRO.

| PPZ, POZ, SPO |




CENTRUM MEDYCZNE IM. BITWY

5 | WARSZAWSKIEJ 1920 R. W RADZYMINIE -
| SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPOL
| ZAKtADOW OPIEKI ZDROWOTNEJ

" ESCULAP " SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA W MARKACH

| MIEJSKA PRZYCHODNIA ZDROWIA
4 | SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI
ZDROWOTNEJ W ZIELONCE

'NIEPUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ
"KARDIO-MED"

MIEJSKI SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKEAD
OPIEKI ZDROWOTNEJ W KOBYLCE

CENTRUM MULTI-MEDICA SPOLKA z
7 | OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
LW ZIELONCE

8 | CENTRUM MEDYCZNE PRO - MED W KOBYLCE |

POZ, AOS, SZP,
33304 671,49 | PPZREH, PSY,
SPO, STM

' POZ, SPO, ACS, |
13146 307,45 | "ORr O
| POZ, PPZ, AOS,

12 796 880,06 STM, REH

POZ, STM, AOS, |
PPZ, REH

] ' POZ, PPZ, STM,
5971 353,05 o

POZ, STM, AQS,
5ZP

6 773 706,33

5718 502,97

' POZ, PPZ, STM, |

4936 623,18 | AOS

*warto$¢ umowy na podstawie danych z ,/Informatora o zawartych umowach” www.nfz.gov,pl.

Analiza SWOT Szpitala (2025-2027)

Mocne strony:

» Podpisana umowa na rozbudowe infrastruktury szpitalnej, w tym budowe
nowego budynku z nowoczesnym Szpitalnym Oddziatem Ratunkowym (SOR)
z 15 t6zkami (obecnie 4), co znaczaco zwiekszy mozliwosci ratownicze i

diagnostyczne jednostki.

Inwestycja obejmuje zakup wysokospecijalistycznego sprzetu medycznego:

tomografu komputerowego, rezonansu magnetycznego oraz pierwszego w
powiecie mammografu — co poprawi jako$¢ diagnostyki i zwiekszy dostepnoscé

$wiadczenh dla mieszkancéw regionu.

Rozbudowa bloku operacyjnego z 2 do 4 sal operacyjnych — zwiekszenie

przepustowosci i mozliwosci realizacji zabiegdéw planowych i ostrych.

administracyjnych.

zarzadzania we wszystkich obszarach.

L}

Dobrze przygotowany i zaangazowany zesp6t pracownikéw medycznych oraz

szeroki zakres ustug medycznych i kompleksowo$¢ Swiadczen, dajacy
mochniejsza pozycje w relacjach z platnikiem.
determinacja kierownictwa w zakresie wdrazania zasad nowoczesnego

strategiczna lokalizacja w powiecie o duzym potencjale demograficznym.
Silne wsparcie ze strony podmiotu tworzacego (Starostwo Powiatowe) oraz

rosngce zaufanie spoteczne do szpitala jako placowki lokalnej pierwszego

kontaktu.

Stabe strony:

« Dotychczasowe ograniczenia lokalowe i sprzetowe wplywajace na czas

oczekiwania i jako$é niektérych swiadczen.
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Ograniczona liczba personelu w niektorych specjalizacjach, co moze utrudniac
petne wykorzystanie nowych zasobow po zakonczeniu inwestyciji.

Wysoki poziom zobowigzan finansowych i konieczno$¢ biezgcej obstugi
zadtuzenia oraz problem z utrzymaniem ptynnosci finansowej wynikajgcej ze
zbyt nisko skalkulowanych kosztow procedur medycznych.

Konieczno$¢ jednoczesnego prowadzenia dziatalnoSci medycznej i procesu
inwestycyjnego — ryzyko przecigzenia organizacyjnego.

zanizona od wielu lat wycena swiadczen medycznych majgca wplyw na
poziom kontraktéow z Narodowym Funduszem Zdrowia, niedostosowana do
potrzeb szpitala w zakresie ponoszonych kosztéw co przektada si¢ na ujemne
wyniki finansowe oraz zalegte zobowigzania finansowe,

brak elastyczno$ci w ksztattowania ptac ze wzgledu na trudng sytuacie
finansowa Szpitala oraz regulacje ptacowe wprowadzone przez Parstwo.
Wprowadzono  ustawe = podwyzZszajgcg  wynagrodzenie  zasadnicze
pracownikom podmiotdw leczniczych.

Szanse:

Mozliwo$¢ pozyskania nowych pacjentdow dzieki zwigkszeniu dostepnosci i
jakosci ustug — wzrost przychodéw z kontraktéw z NFZ oraz ustug
komercyjnych.

Zwigkszenie liczby $wiadczef w nowo wyposazonych jednostkach (SOR,
ZDO, diagnostyka, blok operacyjny) — szansa na rozszerzenie oferty ustug.
Mozliwos¢ rozwoju wspdtpracy z uczelniami medycznymi — rozwdj funkciji
szkoleniowych i zwiekszenie prestizu szpitala.

Wzmocnienie pozycji szpitala w systemie ochrony zdrowia w regionie, takze
dzieki unikatowemu sprzgtowi (mammograf).

Digitalizacja i automatyzacja proceséw medycznych oraz administracyjnych
(rozwdj e-ustug medycznych).

utrzymywanie partnerskich relacji z podmiotem tworzacym i realizowanie
dtugoletniego planu rozbudowy szpitala, strategii rozwoju, dtugofalowej polityki
zdrowotnej, finansowanego gtéwnie ze srodkéw zewnetrznych.

trendy demagraficzne Powiatu, sprzyjajgce naptywowi pacjentéw do Szpitala.
zmiany w systemie ochrony zdrowia — wyzszy poziom finansowania
Swiadczen.

Zagrozenia:

*

Ryzyko niedoboru kadry medycznej, zwaszcza w warunkach konkurencii z
wigkszymi osrodkami klinicznymi.

Zmiany w finansowaniu ochrony zdrowia (np. ograniczenie wycen $wiadczen
przez NFZ) mogg ograniczy¢ przychody.

Ryzyko wzrostu kosztow eksploatacji nowych powierzchni i sprzetu przy
niewystarczajgcym wzroscie finansowania.

Opdznienia inwestycyjne lub trudnosci wykonawcze moga wptynaé na
terminowe zakonczenie rozbudowy.

Rosnace ryzyko medyczne ~ coraz czestsze | wyzsze roszczenia pacjentow.
Trudnosci ze zmniejszeniem poziomu zadtuzenia oraz obstuga diugu.
Gwarantowane ustawowo podwyzki wynagrodzen moga mie¢ negatywny
wptyw na sytuacje finansowa
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2. Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala w Wotominie
zarok 2024

Celem niniejszego raportu jest przeprowadzenie oraz przedstawienie analizy i
prognozy finansowej Szpitala Matki Bozej Nieustajgcej Pomocy w Wolominie na
podstawie sprawozdania finansowego za rok 2024. Ocena sytuacji ekonomiczno-
finansowej zostata opracowana w oparciu o teorie i zasady analizy wskaznikowej,
dostosowanej do warunkow i specyfiki sektora ochrony zdrowia.

a. Wskazniki zyskownosci

W 2024 roku Szpital w Wolominie zanotowat zysk netto. W zwigzku z tym
wspotczynnik zyskownosci netto przyjat wartos¢ dodatnig. Wskaznik ten
obrazuje jakg cze$¢ przychodow stanowi odnotowany wynik finansowy. Im
wyzsza wartosc, tym lepiej.

Wskaznik zyskownosci netto:
Wynik netto x 100%
Przychody netto ze sprzedazy + pozostate przychody operacyjne + przychody finansowe

Wskaznik zyskownosci netto Szpitala = 2,08%

interpretacja:

W Szpitalu, w roku 2024, wynik finansowy netto stanowit 2,08% catkowitych
przychodéow jednostki.

Na kazde 100 zt przychodu catkowitego przypadato 2 ztote 8 groszy zysku.
Wskaznik ten wzrast w stosunku do roku poprzedniego o 1,72 pp.

Zyskowno$é dziatalnosci operacyjnej pokazuje, jaka cze$¢ przychodow
z dziatalnosci operacyjnej stanowi odnotowany zysk na tej dziatalnosci.
Analégicznie do wskaznika zyskownosci netto, im wyzsza warto$¢ wskaznika,
tym lepiej.

Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej:
Wynik z dziatalnoéci operacyjnej x 100%
Przychody netto ze sprzedazy + pozostate przychody operacyjne

Wskaznik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej Szpitala = 3,15%

Interpretacja:
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W Szpitalu, w roku 2024, zysk na dziatalno$ci operacyjnej wynidst 3,15%
catkowitej wartosci przychoddw z dziatalnosci operacyjnej.

Na kazde 100 zt przychodéw operacyjnych przypadato 3 zlote 15 groszy zysku
z dziatalnoSci operacyjne;.

Wskaznik ten wzrost w stosunku do roku poprzedniego o 1,44 pp.

o Zyskowno$¢ aktywow obrazuje, jaka cze$¢ wyniku finansowego netto
przypada na jednostke aktywdw Szpitala. Im wyzsza warto$¢ wskaznika, tym
lepiej.

Wskaznik zyskownos$ci aktywow:
Wynik netto x 100%
Sredni stan aktywow

Wskaznik zyskownosci aktywow Szpitala 2,53%

Interpretacja:

W Szpitalu, w roku 2024, zysk wyniost 2,53% $redniego stanu aktywow.
Na kazde 100 zt aktywéw szpitala przypadato 2 ziote 53 groszo zysku.
Wskaznik ten wzrést w stosunku do roku poprzedniego o 2,14 pp.

b. Wskazniki ptynno$ci finansowej

e Biezaca ptynno$¢ oznacza zdolnos¢ Szpitala do terminowego regulowania
zaciggnietych zobowigzan krotkoterminowych. Co do zasady, im wyZsza
wartos¢, tym lepiej (bezpieczniej).

Wskaznik biezgcej ptynnosci:

Aktywa obrotowe - naleznosci krétkoterminowe z tytutu dostaw i ustug, o okresie splaty
powyiej 12 miesigcy - kréthkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe (czynne)
Zobowiazania krétkoterminowe - zobowiagzania z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci
powyzej 12 miesiecy + rezerwy na zobowiazania krétkoterminowe

Wskaznik biezacej ptynnosci Szpitala = 0,54

Interpretacja:

W Szpitalu, w roku 2024, najbardziej ptynne aktywa obrotowe (zapasy i $rodki
na rachunkach bankowych) wystarczyly na pokrycie 54 % zobowigzan
krétkoterminowych o okresie wymagalnosci do 12 miesiecy, powiekszonych
0 rezerwy na takie zobowigzania.

Wskaznik ten zwigkszyt si¢ o 0,07 w stosunku do zanotowanego w roku
poprzednim.
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e Szybka ptynno$¢ oznacza zdolno$¢ Szpitala do terminowego regulowania
zaciggnietych zobowiazan krotkoterminowych z posiadanych inwestycii
krotkoterminowych (Srodkéw zgromadzonych na rachunkach bankowych).
Im wyzsza wartos¢ wskaznika, tym bezpieczniej.

Wskaznik szybkiej ptynnosci:
Aktywa obrotowe - naleznosci krétkoterminowe z tytutu dostaw i ustug, o okresie splaty
powyzej 12 miesigcy - krétkoterminowe rozliczenia migdzyokresowe (czynne) - zapasy

Zobawiazania krotkoterminowe - zobowiazania z tytutu dostaw [ ushug, o okresie wymagalnosci
powyzej 12 miesiecy + rezerwy na zobowiazania krotkoterminowe

Wskaznik szybkiej ptynnosci Szpitala = 0,48

Interpretacja:

Za pomocg zgromadzonych na 31 grudnia 2024 roku srodkéw na rachunkach
bankowych Szpital jest w stanie pokry¢ 48% faktycznych i potencjalinych
zobowigzan do zaptaty na dzien bilansowy.

Warto§¢ wskaznika jest wyzsza od uzyskanego w roku poprzednim
(réznica o 0,07).

c. Wskazniki efektywnosci

¢ Rotacja naleznosci wyznacza, ile $rednio dni Szpital oczekuje na zaptate za
swoje uslugi. Specyfika rozliczen z gtéwnym platnikiem jakim jest NFZ
powoduje, ze nadwykonania, nawet dotyczgce Swiadczen zrealizowanych
w danym okresie, nie moga byé zafakturowane (a w $Slad za tym nie jest
wykazana naleznosé) wczesniej, niz na koniec kwartatu/pdtrocza/roku
w zaleznoéci od rodzaju $wiadczenn zrealizowanych jako nadwykonania.
W efekcie, naleznosci z tytutu nadwykonan wchodzg do wskaznika rotacii
naleznoéci dopiero na koniec danego okresu. Im mniejsza warto$¢, tym lepiej.

Wskaznik rotacji naleznosci (w dniach):
Sredni stan naleinoéci z tytutu dostaw i us{_ug x liczba dni w okresie (365)
Przychody netto ze sprzedazy

Wskaznik rotacji naleznosci Szpitala = 35 dni

Interpretacja:

Szpital oczekuje $rednio na zaptate naleznosci 35 dni (nie dotyczy
nadwykonan).

Wskaznik ten zwiekszyt sie 0 2 dni w stosunku do zanotowanego w roku
poprzednim.
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Rotacja zobowigzan wskazuje, w jakim okresie $rednio Szpital reguluje swoje
zobowigzania krotkoterminowe. Wskazane jest, by okres rotacji zobowigzan
byt nie krétszy, niz naleznosci.

Wskaznik rotacji zobowigzan (w dniach):
Sredni stan zobowiazan z tytutu dostaw i ustug x t_iczba dni w okresie (3_65)
- - Przychody netto ze sprzedazy

Wskaznik rotacji zobowigzan Szpitala = 55 dni

Interpretacja:
Szpital $rednio reguluje swoje zobowigzania po 55 dniach od ich powstania.
Wskaznik ten spadt w stosunku do roku poprzedniego o 7 dni.

d. Wskazniki zadtuzenia

Zadiuzenie aktywow informuje o stopniu finansowania aktywow kapitatami
obcymi. Im jest nizszy, tym bezpieczniegj dla podmiotu.

Wskaznik zadtuzenia aktywow:
(Zobowigzania diugoterminowe + krotkoterminowe + rezerwy na zobowiazania)x 100%
- - Aktywa razem

Wskaznik zadtuzenia aktywow Szpitala = 37,07%

interpretacja:

W roku 2024, ponad 37% wartodci aktywéw finansowane byto w Szpitalu
zobowigzaniami faktycznymi i potencjalnymi.

Wskaznik zadtuzenia wzrést w poréwnaniu do roku poprzedniego o 0,76 pp.

Wyptacalnos¢ to wielko$¢ funduszy obcych przypadajaca na jednostke
funduszu wtasnego. Z uwagi na ujemne kapitaty Szpitala, wskaznik przyjmuje
wartoS¢ ujemna. Im blizej 0 (zera), tym lepiej.

Wskaznik wyptacalnesci: .
Zobowiazania dtugoterminowe + krdotkoterminowe + rezerwy na zobowiazania
Fundusz wlasny

Wskaznik wyptacalnosci Szpitala = -4,29

Wskaznik ten, dla ujemnych kapitaléw, w zasadzie nie ma sensu
ekonomicznego i nie poddaje sie interpretacii.
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Grupa

Wskazniki

1. Wskazniki
zyskownosci

2. Wskazniki
ptynnosci

| 3. Wskazniki
efektywnosci

4. Wskazniki
zadtuzenia

Ocena Szpitala, w poréwnaniu do oceny z roku poprzedniego, poprawita si¢

1) wskaznik zyskownosci

netto [%)]

| Tabela podsumowujaca wyniki oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej

2) wskaznik zyskownosci
dziatalno$ci operacyjnej [%]

' 3) wskaznik zyskownosci

aktywow [%]

i 1) wskaznik biezacej

plynnosci

' 2) wskaznik szybkiej plynnosci |

1) wskaznik rotacji naleznosci

(w dniach)

2) wskaznik rotac;ji

zobowigzan (w dniach)

1) wskaznik zadluzenia

aktywow [%]

Wartosé

wskaznika | Ocena
2,08% 4
3,15% 4
2,53% 4

1. Razem: 12 pkt

0,54 0

0,48 0

2. Razeni: 0 pkt

35 3

55 7

3. Razem: 10 pkt

———
37,07% 10

-4,29 ‘ 0

w zakresie grupy wskaznikéw zyskownosci. Wskazniki w grupach: ptynnosci
i zadtuzenia oraz wskaznik rotacji naleznosci pozostaly na tym samym poziomie

a wskaznik rotacji zobowiazan ulegt poprawie.

Ogdlna ocena punktowa wszystkich wskaznikéw wzrosta o 6 pkt w stosunku do
oceny roku poprzedniego i jest to kolejny wzrost w wysokosci 6 pkt.
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3. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na kolejne trzy lata
obrotowe wraz z opisem zalozeni

Szpital w Wotominie prowadzi gospodarke finansowa na zasadach okreslonych
w ustawie o dziatalnosci leczniczej. Prognoza sytuacji ekonomiczno-finansowej na
lata 2025-2027 zostata opracowana zgodnie z art. 52 ustawy o dziatalnosci
leczniczej. Szpital pokrywa z posiadanych $rodkéw i uzyskiwanych przychodéw
koszty dziatalnoSci i reguluje zobowigzania. W prognozie sytuacji ekonomiczno-
finansowej , przy uwzglednieniu zasady ostroznosci , na kolejne trzy lata obrotowe,
uwzgledniono opublikowane zatozenia makroekonomiczne okreslone przez Rade
Ministrbw w Wieloletnim Planie Finansowym Panstwa na lata 2024-2027
opublikowanym w kwietniu 2024 roku. Podstawg okreslenia prognozowanych
przychoddw i kosztéw jest plan finansowy na rok 2025 oraz dane znane na dzien
sporzadzenia raportu. Projekcja przysztych wynikow finansowych opracowana
zostala takze w oparciu o rzeczywiste dane lat poprzednich, przy zatoZeniu
kontynuowania dziatalno$ci przez szpital w dajgcej sie przewidzie¢ przysziosci.

Szpital w Wolominie w stosunku do potrzeb od lat otrzymywat kontrakt
znaczgco zanizony w stosunku do mozliwoéci jednostki, ale przede wszystkim
w stosunku do potrzeb licznej i dynamicznie rosnacej spotecznoéci powiatu
wolominiskiego. W efekcie, w szczegéino$ci w zakresie $wiadczen ratujgcych zycie,
po wyczerpaniu wartosci z kontraktu Szpital generowat tzw. nadwykonania, tylko
czesciowo i zwykle z duzym opdéznieniem regulowane przez Mazowiecki Oddziat
Wojewodzki Narodowego Funduszu Zdrowia. Cierpi na tym ptynno$é finansowa
Szpitala oraz jego kondycja ekonomiczna.

Problemy z plynnoscig finansowa Szpitala mialy i nadal maja istotny
wplyw na jego biezace funkcjonowanie. Trudnosci w regulowaniu zobowigzan w
terminie oraz brak stabilnoéci finansowej spowodowaty narastanie zalegtych
ptatnosci, ktére wcigz stanowig powazne obcigzenie dla budzetu jednostki. Zalegte
zobowigzania finansowe, w pofgczeniu z rosnacymi potrzebami zdrowotnymi
mieszkancow oraz inflacjg i wzrostem kosztow operacyjnych, przyczyniajg sie do
zwigkszenia ogblnego poziomu kosztdbw oraz powigkszania sie zobowigzan
wymagalnych. . . )

Na szczegodlne podkresienie zastuguje fakt, ze obecny model rozliczeri oparty na
ryczatcie systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki
zdrowotnej (PSZ) w wielu przypadkach nie odzwierciedla rzeczywistych kosztow
realizowanych procedur. Niska wycena $wiadczen medycznych, szczegdinie w
kontekScie wzrostu kosztéw wynagrodzen, lekéw, energii i ustug zewnetrznych,
powoduje, Ze przychody szpitala nie pokrywaja faktycznych kosztow udzielania
Swiadczen.
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Taki stan rzeczy ma bezposredni wptyw na pogarszajaca sie kondycje finansowa
placowki. Szpital w Woltominie, podobnie jak wiele innych szpitali powiatowych,
zmuszony jest do $wiadczenia ustug medycznych w warunkach niedostatecznego
finansowania, co zagraza nie tylko stabilnosci finansowej jednostki, ale réwniez
jakosci i dostepnosci swiadczen zdrowotnych dla lokainej spotecznosci.

Dlatego tez niezbedne jest podjecie dalszych dziatan na poziomie systemowym w
celu zmiany sposobu finansowania szpitali oraz zwiekszenia adekwatnosci ryczattow
do rzeczywistych potrzeb i kosztow funkcjonowania jednostek ochrony zdrowia.

Jednym z problemow jest niedobdr personelu medycznego, obejmujgcy niemal
wszystkie specjalizacje lekarskie. Szczegodlnie trudna sytuacja dotyczy specjalistow
pracujgcych w najbardziej obcigzonych i wymagajgcych obszarach, takich jak
Szpitalne Oddzialy Ratunkowe (SOR), anestezjologia czy neonatologia. Brakuje
rowniez pielegniarek, potoznych oraz pracownikow personelu pomocniczego, co
bezposrednio przektada sie na jako$¢ i dostepno$é swiadczen medycznych.

W slad za deficytem kadry medycznej idzie coraz silniejsza presja ptacowa,
wynikajgca zaréwno z trudnosci w pozyskiwaniu nowych pracownikéw, jak i potrzeby
zatrzymania wykwalifikowanych specjalistow. Istotnym czynnikiem pogtebiajgcym ten
trend sg odgdéme decyzje legislacyjne, m.in. znaczace podwyzki wynagrodzen dla
lekarzy rezydentéw, ustawowe podwyzszenie wynagrodzefi zasadniczych
pracownikdw ochrony zdrowia, a takze regularnie rosngca ptaca minimalna, ktéra
wprost wptywa na koszty zatrudnienia personelu pomocniczego. Te dziatania, cho¢ z
punktu widzenia pracownikow uzasadnione i konieczne, nie zawsze sa w peini
skompensowane przez wzrost finansowania $wiadczen medycznych ze strony
ptatnika publicznego.

Dodatkowo, rozwdj medycyny i dynamiczny postep technologiczny wymuszaja
wprowadzanie nowoczesnych metod leczenia i diagnostyki, ktore z kolei wymagaja
zakupu specjalistycznego, czesto bardzo kosztownego sprzetu medycznego. Biorgc
pod uwage wysoki stopien wyeksploatowania infrastruktury i wyposazenia szpitala,
inwestycje w nowy sprzet sa nie tylko pozadane, ale wrecz niezbedne do
zapewnienia bezpiecznych i skutecznych, $wiadczer zdrowotnych.

W tym kontek$cie kluczowe znaczenie ma wsparcie ze strony Powiatu
Wolominskiego jako podmiotu tworzgcego, ktéry aktywnie uczestniczy w realizacji
inwestycji oraz modernizacji infrastruktury szpitalnej. Srodki przekazywane z budzetu
samorzadu w istotny spostb wspierajg rozwoj placowki i pozwalajg na utrzymanie
standardéw opieki zdrowotnej mimo niesprzyjajgcego otoczenia systemowego.

Wszystkie te czynniki pokazuja, ze dalsze utrzymywanie obecnego modelu
finansowania ochrony zdrowia bez uwzglednienia realiow rynkowych i
organizacyjnych moze prowadzi¢c do powaznych ograniczen w funkcjonowaniu
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szpitali powiatowych, takich jak placowka w Wotominie. Niezbedne jest zatem
podjecie dziatan zarbwno na poziomie lokalnym, jak i centralnym w celu zapewnienia
adekwatnych $rodkéw oraz wsparcia dla jednostek ochrony zdrowia, aby mogty
skutecznie realizowa¢ swojg misje wobec spoleczenstwa.

Tabela podsumowujaca wyniki oceny sytuaciji ekonomiczno-finansowej
prognozowanej na lata 2025-2027

i 2025 2028 2027
|  Grupa Wskaznik Wartosé ocena Warto$ ¢ ocena Warto$¢ | ocena
| wskanika | punktowa | wskainika | punktowa | wskamika | punktowa
1
| zyskowno$¢ netto 0,08% 3 0,03% 3 0.01% 3
wskaznik zyskownos$ci N r o o
Wskazniki  |dziataino$ci operacyjnej 0.74% : 0,64% : 0.58% 3
K . : e d
zyskownosci  |wskaZnik zyskownosci 0.10% 3 0,04% 3 0,02% 3
aktywow .
IL—— Razem wartoéé punktow 9 9 9
wskaznik biezgcej [ '
i plynnosci 0,55 V] | 0,55 0 0,56 0
Wskazniki  [wskaznik szybkiej [
plyrfiosci y— 0,48 0 0,49 0] 0,50 0
| Razem warto$é punktéw 0 1] 0
wskaznik rotacji [ ’ '
1 naleznosci (w dniach) 1 B 35_‘ 2 = s
Wskazniki wskaznik rotacji I
efektywnoséci  |zobowiazan (w dniach) =1 ! 47 ! 43 7
Razem wartost punktow 10 10 10
wskeznik Zadiizenia 34,72% 10 | 28,94%) 10 | 2583%) 10
aklywow (%) _ |
| Wskazniki A N ’ &
zadiZenia wskaznik wyptacalnodci 4,23 0 4,14 0 -4,03 0
Razem wartosé punktow 10 10 10
i taczna wartosé punktow e e 29 _ .2 .28
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Rachunek zyskoéw i strat PROGNOZA
Wysczegéinienie 2025 2026 2027
1 2 3
A. |Przychody ze sprzeday i zrownane z nimi, w tym: 211 775 000,00, 232 744 000,00| 256 253 500,00
- od jednostek powigzanych
I.  |Przychody ze sprzedaty produktéw 211 800 500,00| 232 769 000,00| 256 279 000.00
I Zmia'n.a stalj\u praduktow '(zwiekszenie - warto¢ dodatnia, .25 500,00 25 000.00 -25 500,00
zmnigjszenie - warto§¢ ujemna)
lll. |Kosz! wytworzenia produktow na wlasne potrzeby jednostki
IV. |Przychody ze sprzedaZy towarow i materialow
B. |Koszty dzialalnosci operacyjnej 216 341 000,00 237 894 105,87| 260 981 581,58
. |Amortyzacja 8 300 000,00 8 653 105,87 8 339 581,58
ll. |Zu2ycie materiatow i energii 30 954 000,00, 32 966 000,00] 35 109 000.00
. |Ustugi obce 68 458 000,00 72 908 000,00 77 647 000,00
IV. |Podatki i oplaty, w tym: 920 000,00 980 000,00 1 044 000,00
- podatek akcyzowy
V. |Wynagrodzenia 88 609 000,00 100 571 000,00 114 148 000,00
V1. |Ubezpieczenia spoleczne i inne $wiadczenia, w tym: 18 200 000,00 20 857 000,00 23 673 000.00
- emerytalne 8 015 000,00 9186 000,00 10 426 000,00
VII. |Pozostale koszly rodzajowe 900 000,00 959 000,00 1 021 000,00
VIIl. [Warlo$¢ sprzedanych towarow i materiatow
C. |ZyskiStrata ze sprzedazy JA-B/ -4 566 000,00 -5150 105,87| -4 728 081,58
D. |Pozostale przychody operacyjne 7 532 000,00 8 162 983,41 7 888 769,52
I |Zysk z tytulu rozchodu niefinansowych aktywiw trwatych
il. {Dotacje 200 000.00 200 060,00 200 000.00
M. |Aktualizacia warlosci aktywdw niefinansawych
V. |lnne przychody operacyjne 7 332 000,00 7 962 983,41 7 688 769.52
E. |Pozostate koszty operacyjne 1 340 000,00 1 474 000,00 1 622 000,00
| l.  |Strata z tylulu rozchodu niefinansowych aktywow trwalych
| il.  |Aktualizacja warto$ci aktywow niefinansowych 277 000,00 305 060.00 336 000,00
| {li. |lnne koszty operacyjne 1 063 000,00 1169 000,00 1 286 000,00
| F. |2yskiStrata na dziataino$ci operacyjnej /C+D-E/ 1 626 000,00 1538 877,54 1 538 687,94
| G. |Przychody finansowe 172 000,00 171 000,00 168 000,00
|. |Dywidendy i udzialy w zyskach, w tym: 0.00 0,00 0,00
a) od jednostek powigzanych, w tym: .
| - w ktérych jednostka posiada zaangaZowanie w kapitale
| a) od jednostek pozostatych, wtym:
- w ktérych jednostka posiada zaangazowanie w kapitale
IIl.  |Odsetki, w tym: 172 000,00 171 000.00 168 000,00
- od jednostek powigzanych
. |Zysk z tytulu rozchodu aktywow knansowych, w tym:
- w jednostek powigzanych
IV, |Aktualizacja wartosci aktywow finansowych
V. |lnne
H. |Koszty finansowe 1 500 000,00 1504 411,14 4 548 531,71
. |Odsetki, w tym: 1 §00 000,00 1504 411.14 1548 531,71
- dla jedrostek powigzanych
. |Strata z tytulu rozchodu aktywdw finansowych, w tym:
» |- wjednostkach powigzanych ' ’
1. |Akiualizacja warto§ci aktywdw finansowych
Y, |lnne
1. |ZyskiStrata brutto /F+G-H/ 298 000,00 205 466,40 4158 156,23
J. |Podatek dochodowy 122 000,00 122 000.00 122 000,00
K. |Pozostale obowigzkowe zmniejsenia zysku (zwiekszenia straty)
L. |Zysk/Strata netto /I-J-K/ 176 000,00 83 466,40 36 156,23
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4. Informacja o istotnych zdarzeniach wplywajacych na sytuacje ekonomiczno-
finansowa Szpitala Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w Wolominie

Szpital Matki Bozej Nieustajacej Pomocy w Wotominie funkcjonuje w dynamicznie
zmieniajgcym sie otoczeniu zewngtrznym i systemowym. Na jego sytuacje
ekonomiczno-finansowa w roku 2024 oraz w kolejnych okresach wplywa szereg
czynnikow wewnetrznych i zewnetrznych, z ktérych najistotniejsze przedstawiono
ponizej:

1. Rozwéj systemu informacji zarzadczej:

Szpital nieustannie rozwija i doskonali narzedzia umozliwiajgce efektywne
zarzadzanie finansami i dziatalnoscig operacyjna. Wdrozenie narzedzi
analitycznych, szybkie raportowanie oraz biezgcy monitoring wykonania planu
ekonomiczno-finansowego pozwalajg na trafniejsze decyzje zarzadcze oraz
skuteczniejszg kontrole kosztow.

2. Wzrost kosztéw wynagrodzeri i zmiany systemowe:
Zmiany w ustawodawstwie, w tym kolejne podwyzki wynagrodzen
minimalnych i regulacje wynagrodzen w sektorze ochrony zdrowia, w tym dla
rezydentow i personelu pomocniczego, znaczaco zwiekszajg koszty
funkcjonowania szpitala. Jednocze$nie sposob finansowania ustug przez NFZ
(ryczattowe rozliczanie procedur) nie pokrywa realnych kosztéw ich
wykonania, co prowadzi do poglebienia sie nierownowagi finansowe;j.

3. Informatyzacja i cyfryzacja:
Zakonczono proces wieloletniej informatyzacji szpitala, ktory rozpoczat sie w
2017 roku i byt wspéffinansowany ze $rodkéw UE. Powigzanie systemow
medycznych z finansowo-ksiggowymi pozwala na dostep do kluczowych
danych operacyjnych i finansowych. System bedzie nadal rozwijany i
udoskonalany w odpowiedzi na potrzeby operacyjne.

4. Rozbudowa infrastruktury szpitaline;j:
Trwa intensywny proces rozbudowy szpitala, obejmujacy m.in. powstanie
nowego budynku Szpitalnego Oddzialu Ratunkowego (zwiekszenie liczby
t6zek z 4 do 15), rozbudowe bloku operacyjnege (z 2 do 4 sal operacyjnych),
Zaktadu Diagnostyki Obrazowej z wyposazeniem w tomggraf, rezonang,|
pierwszy w powiecie mammograf. Inwestycje te znaczaco poprawig
dostepnosé i jakos¢ swiadczonych ustug. Vil

5. Rozszerzenie zakresu Swiadczen medycznych:
Szpital systematycznie poszerza oferte medyczng o nowe specjalistyczne
ustugi i poradnie. Uzyskano kontrakty NFZ m.in. na zabiegi
endoprotezoplastyki, operacje kregostupa, chirurgie bariatryczng, nowe
poradnie specjalistyczne, POZ oraz Zaktad Opiekuriczo-Leczniczy (ZOL),
Tomografig. Dzigki temu zapewniono ciggltos¢ leczenia pacjenta na poziomie
podstawowym, specjalistycznym i szpitalnym.
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6. Niedobory kadrowe i dzialania kompensujace:

Narastajgcy deficyt lekarzy i pielegniarek jest powaznym zagrozeniem dla
stabilnego funkcjonowania placowki. W celu zabezpieczenia potrzeb
kadrowych, Szpital nawigzat wspotprace z Uczelnig t azarskiego, gdzie
powotano 3 kliniki: Ginekologii i Potoznictwa, Chirurgii Ogélnej oraz Chirurgii
Urazowo-Ortopedycznej. To dziatanie stuzy rozwojowi naukowemu oraz
pozyskiwaniu przysztych lekarzy. Dodatkowo realizowany jest program
stypendialny dla studentéw pielegniarstwa i potoznictwa, finansowany przez
Powiat Wolominski.

7. Wplyw czynnikéw makroekonomicznych:

Podwyzki cen lekow i ustug powodujg zwiekszenie kosztdéw funkcjonowania
szpitala, w tym obstugi kredytéw, zakupu materiatéw medycznych oraz ustug.
W konsekwencji nastepuje wzrost zobowigzan wymagalnych, a dostawcy
zaostrzajg polityke windykacyjna.

8. Stale zaangaZzowanie podmiotu tworzacego — Powiatu Wolominskiego:
Powiat regularnie wspiera Szpital finansowo i organizacyjnie, przekazujac
dotacje inwestycyjne oraz uczestniczac w programach poprawy jakoSci i
dostepnosci ustug medycznych. To wsparcie ma fundamentaine znaczenie dla
utrzymania i rozwoju potencjatu szpitala.

Podsumowanie:

Wszystkie wymienione wyzej zdarzenia majg istotne znaczenie dla sytuacji
ekonomiczno-finansowej Szpitala. Ich skumulowany wptyw przektada si¢ zaréwno na
wzrost potencjalu rozwojowego, jak i na wystepowanie ryzyk operacyjnych i
ptynnosciowych. Szpital, we wspoipracy z organem zafozycielskim, podejmuje
konsekwentne dziatania zmierzajgce do optymalizacji proceséw, zapewnienia
ciagtosci $wiadczen oraz pozyskiwania dodatkowych Zrodet finansowania, w tym
srodkow zewnetrznych. Dzieki tym dziataniom, mimo trudnej sytuacji finansowej,
mozliwe jest zachowanie stabilno$ci operacyjnej i kontynuowanie misji zapewniania
opieki zdrowotnej mieszkaricom powiatu.

Gt KSIEGQWA ] ,
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