Uchwala Nr V1/42/2024
Rady Powiatu w Jasle
Z dnia 29 sierpnia 2024 roku

w sprawie oceny dzialalnosci Szpitala Specjalistycznego w Jasle

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie
powiatowym (Dz. U. z 2024 r. poz. 107 t.j.) w zwigzku z art. 121 ust. 3 i ust. 4
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2024 r.
poz.799 tj.) Rada Powiatu w Jasle uchwala co nastepuje:

§1

1. Na podstawie:
1) protokotu z kontroli przeprowadzonej w Szpitalu Specjalistycznym w Jasle
znak sprawy KW.1711.6.2024 zawierajgcego zatgczniki:
a. bilans Szpitala Specjalistycznego w Jasle na dziet 31 grudnia 2023 r.,
b. rachunek zyskow i strat od 1 stycznia 2023 r. do 31 grudnia 2023 r.,
¢. sprawozdanie niezaleznego bieglego rewidenta z badania rocznego
sprawozdania finansowego dla Rady Spolecznej oraz Szpitala
Specjalistycznego w Jasle sporzadzone przez firme¢ SPECTRUM —
AUDIT SP. Z O. O. os. Teatralne 9A, 31-946 Krakow,
2) raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Specjalistycznego
w Jadle za 2023 r.,
Rada Powiatu w Jasle ocenia dziatalno$é Szpitala Specjalistycznego w Jasle
za rok 2023 pozytywnie z zastrzeZeniami.,

2. Szczegbltowa ocena dziatalnosci Szpitala Specjalistycznego w Jasle stanowi
zalacznik do niniejszej uchwaty.

§2

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podj¢cia.

PRZEWZDNICZACY
RADY JASLE
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Zatacznik do Uchwaly Nr V1/42/2024
Rady Powiatu w Jasle z dnia 29 sierpnia 2024 r.

Ocena dzialalnoéci Szpitala Specjalistycznego w Jasle za 2023 r.

Zgodnie z zapisami art. 121 ust. 1-4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej
(Dz.U.2024.p0z.799 t,j.) nadzér nad Szpitalem Specjalistycznym w Jasle sprawuje Powiat
Jasielski jako jego podmiot tworzacy.

W my$] powolanych przepiséw podmiot tworzacy sprawuje nadzér nad zgodnoscia
dzialati podmiotu leczniczego niebgdacego przedsigbiorcg z przepisami prawa, statutem
i regulaminem organizacyjnym oraz pod wzgledem celowosci, gospodarnodci i rzetelnosci,
W ramach nadzoru podmiot tworzacy moze zadaé informacji, wyjasnien oraz dokumentow
od organéw podmiotu leczniczego niebedacego przedsigbiorcg oraz dokonuje kontroli i oceny
dzialalnosci tego podmiotu.

Kontrola i ocena obejmuja w szczeg6lnoscei:

1) realizacje zadan okreslonych w statucie, dostepno$¢ i jakosé udzielanych swiadczen

zdrowotnych,

2) prawidiowosé gospodarowania mieniem oraz §rodkami publicznymi,

3) gospodarke finansows.

L Kryteria oceny
Wybrane kryteria oceny wynikajg z zapisow art. 53a i art. 121 ust. 4 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikow ekonomiczno-finansowych niezbednych
do sporzgdzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych
pubhcznych zakladow opieki zdrowotne;j i sg to:
Realizacja zadan okreslonych w statucie.
II Dostepnos¢ i jakosé udzielanych $wiadczen zdrowotnych.
II.  Prawidlowos$é gospodarowania mieniem.
IV.  Prawidlowo$¢ gospodarowania §rodkami publicznymi,
V. Gospodarka finansowa.
VI.  Strategia zarzagdzania.

Kryterium Najwazniejsze wymagania Waga
Kryterium I 10 %
Realizacja zadan okreslonych
w statucie.

Kryterium IT 1. Dost¢pnosé swiadczen zdrowotnych 15%
Dostepnosé i jakosé 2. Jakosé udzielanych §wiadczen 20%
udzielanych $wiadczei zdrowotnych.

zdrowotnych.

Kryterium II1 1. Gospodarowanie nieruchomog$ciami. 3%

Prawidlowoé¢ gospodarowania 2. Wykorzystanie sprzgtu. 7%

mieniem.

Kryterium IV 5%

Prawidlowos¢ gospodarowania

$rodkami publicznymi.




Kryterinm V 5. Zyskownosé. 6 Y

Gospodarka finansowa. 6. Plynnoé¢ finansowa. 11%
7. Efektywno$é finansowa. 4%
8. Zadluzenie. L 9%

Krvterium VI 10%

| Strategia zarzgdzania |

i ]

ESUMA | 100%

Ocena pozytywna - moze zostaé sformutowana w przypadku, gdy poziom spelniania wymagat
jest na poziomie powyzej 75%.

Ocena pozytywna z zastrzeZeniami — moze zostal sformulowana w przypadku, gdy poziom
spelniania najwazmiejszych wymagan jest na poziomie 60-75 %.

Negatywna ocena - moZe zostaé sformutowana w przypadku, gdy poziom spelniania
najwazniejszych wymagat jest nizszy niz 60 %.

II. Uzasadnienie

Niniejszej oceny dokonano na podstawie:
1) protokotu z kontroli przeprowadzonej w Szpitalu Specjalistycznym w Jasle znak sprawy
KW.1711.6.2024 zawierajgcego:

a. bilans Szpitala Specjalistycznego w Jasle na dziefi 31 grudnia 2023 r.,

b. rachunek zyskow i strat od 1 stycznia 2023 r. do 31 grudnia 2023 r.,

c. sprawozdanie niezaleznego bieglego rewidema z badania rocznego sprawozdania
finansowego dla Rady Spotecznej oraz Szpitala Specjalistycznego w Jasle sporzadzone
przez firmg¢ SPECTRUM -~ AUDIT SP. Z 0. O. os. Teatralne 9A, 31-946 Krakow biegly
rewident Iudwik Demianiuk wpisany do rejestru biegtych rewidentéw pod nr 5990,

2) raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala Specjalistycznego w Jasle
za2023r.,
W zwiazku z dokonanymi ustaleniami przyjeto nastepujgce oceny czastkowe
dla poszczegdlnych obszaréw:

Kryterium I - Realizacja zadai okre§lonych w statucie
Ocena: 10 % (na 10 %)

Zgodnie z § 6 ust. ! Statuty w brzmieniu obowiazujacym w kontrolowanym okresie, celem
dziatania Szpitala jest prowadzenie dzialalnosci lecznicze] poprzez udzielanie $wiadczen
zdrowoinych w zakresie:
— stacjonarnych i catodobowych $wiadczent szpitalnych;
— stacjonarnych i calodobowych $wiadczef zdrowotnych i innych niz szpitalne;
_ ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych, w tym podstawowej opieki zdrowotnej,
a takze w zakresie promocji zdrowia.

W my$l § 6 ust. 3 Statutu do podstawowych zada Szpitala nalezy w szczegdlnosci:
1. udzielanie $wiadczei opieki zdrowotnej poprzez podejmowanie dziataii shizacych
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia;
2. podejmowanie  dziatai  medycznych wynikajgecych z  procesu  leczenia
lub przepiséw odrgbnych regulujacych zasady ich wykonywania, a w szczegolnosci:

a. sprawowaniu stacjonarnej opieki medycznej w posiadanych w Szpitalu oddziatact,



. udzielanie specjalistycznych $wiadczefi ambulatoryjnych,

udzielanie swiadczen z zakresu pomocy doraznej i transportu sanitarnego,

. udzielanie §wiadczen diagnostycznych,

udzielanie §wiadczen z zakresu rehabilitacji leczniczej,

orzekanie o stanie zdrowia,

. organizowanie w ustalonym zakresie opieki medycznej w sytuacjach awaryjnych i klesk

zywiolowych,

. wykonywanie medycznych dzialah ratowniczych w ramach systemu Pafistwowe
Ratownictwo Medyczne, w tym udzielanie pomocy osobom poszkodowanym
w wypadkach komunikacyjnych,

i. nocna i $wigteczna ambulatoryjna opieka w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej,
j. nocna i §wigteczna wyjazdowa opieka w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej.

3. uczestmczeme w ksztalceniu os6b wykonujacych zawdd medyczny na zasadach
okreslonych w odrgbnych przepisach regulujgcych ksztalcenie tych 0s6b, w tym ulatwienie
podnoszenia kwalifikacji zawodowych oraz prowadzenie dzialalnosci szkoleniowej,
w szczegolnosci stazy podyplomowych i specjalizacyjnych,

4. organizowanie i prowadzenie szkolefi oraz kurséw w zakresie ksztalcenia personelu
medycznego w powigzaniu z udzielaniem §wiadczeni zdrowotnych na zasadach odplatnosci,
W tym rowniez na zlecenie innych podmiotéw,

5. prowadzenie o$wiaty zdrowotnej i dzialalnoéci z zakresu promocji zdrowia.

oo AD o

Stwierdzono, ze zadania Szpitala okre§lone w statucie sg realizowane w pelnym
zakresie,

W sklad Szpitala Specjalistycznego w Jasle wchodzg dwa zaklady lecznicze: Centrum
Szpitalne Jasto i Centrum Ambulatoryjne Jasto.

Centrum Szpitalne Jasto tworzg:
1) Oddzial Choréb Wewngtrznych i Kardiologii z Pododdziatem Gastroenterologicznym,
2) Oddziat Dermatologiczny,
3) Oddzial Neurologii z Pododdzialem Udarowym,
4) Oddzial Anestezjologii i Intensywnej Terapii,
5) Oddziat Obserwacyjno - Zakazny i WZW,
6) Oddziat Pediatrii i Alergologii,
7) Oddziat Neonatologiczny,
8) 0Oddziat Polozniczo — Ginekologiczny,
9) Oddzial Chirurgii Ogdlnej i Onkologicznej z Pododdziatem Urologii,
10) Oddziat Ortopedii, Traumatologii, Mikrochirurgii i Chirurgii Reki,
11} Oddziat Otolaryngologiczny i Otolaryngologii Dzieciecej,
12) Oddziat Psychiatryczny,
13) Oddziat Geriatryczny,
14) Oddziat Diabetologiczny,
15) Szpitalny Oddzial Ratunkowy wraz z Izbg Przyjec,
16) Apteka,
17) Blok Operacyjny
18) Prosektorium.

W skiad Centrum Ambulatoryjnego Jasto wchodza:
1) Daziat Pomocy Doraznej,



2) Ceairumn Rehabilitacji (Poradniz Rehabilitacii, Oérodek Rehabilitacji Dziennei,
Pracownia Fizjoterapii),

3) Oddzial Dzienny Psychiatryczay,

4) Poradnia Neurologiczna,

5) Poradnia Dermatologiczna,

6) Poradnia Diabetologiczna,

7) Poradnia Endokrynologiczna,

8) Poradnia Kardiologiczna,

8) Poradnia Reumatologiczna,

10) Poradnia Alergologiczna,

11) Poradnia Chirurgii Ogolnej i Onkologicznej,

12) Poradnia Pofozniczo — Ginekologiczna,

13) Poradnia Orolaryngologiczna i Otolaryngologii Dziecigcej,

14) Poradnia Gruzlicy i Chor6b Pluc,

15) Poradnia Zdrowia Psychicznego.

16) Poradnia Leczenia Uzaleznier,

17) Poradnia Chordb Zakaznych,

18) Poradnia Ortopedyczno — Traumatologiczna,

19) Poradnia Neonatclogiczna,

20) Poradnia Gastroenterologiczna,

21) Poradnia Geriatryczna,

22) Poradnia Urologiczna,

23) Zakiad Medycyny Pracy,

24) Zaklad Diagnostyki Laboratoryjnej (Pracownia Hematologii, Pracownia Chemii
Klinicznej, Pracownia Ogélna),

25) Pracownia Mikrobiologii,

26) Bank Krwi i Pracownia Serologii Transfuzjologicznej,

27) Zakiad Radiologii i Diagnostyki Obrazowej (Pracownia Rentgenodiagnostyki,
Pracownia Tomografii Komputerowej, Pracownia Ultrasonografii, Pracownia
Mammografii, Pracownia Elektroencefalografii),

28) Pracownia Préb Czynnosciowych,

29) Pracownia Fototerapii,

30) Gabinet Krioterapii,

31) Pracownia Audiologiczna,

32) Pracownia Spirometrii,

33) Pracownia Endoskopii,

34) Nocna i Swigteczna Opieka w zakresie Podstawowe; Ovieki Medyczne],

35) Zesp6t Kontroli Zakazefi Szpitalnych,

36) Specjalista ds. Epidemioiogii,

37) Kapelan Szpitalny.

W oparciu o przekazane dane ustalono, ze w 2023 r.:

1) w ramach ambulatoryjnej, specjalistycznej opieki medycznej w poradniach
specjalistycznych Szpitala Specjalistycznego i Zakladzie Rehabilitacji Leczniczej
udzielono 114 768 perad,

2) wykonano 622 262 badat diagnostycznych,

3) przeprowadzono 4 633 zabiegi,

4) oddziaty Szpitala Specjalistycznego leczyly 17 106 pacjentéw.

Kryterium 11 - Dostepnos¢ i jako$¢ udzielanych Swiadezen zdrowotnych



Ocena: 32 % (na 35 %)

I1.1 Dostgpnos$¢ $wiadczeri zdrowotnych
Ocena: 14 % (na 15 %)

Podsumowujgc, nalezy stwierdzié, iz w 2023 r. w poréwnaniu do 2022 r.,
czas oczekiwania w poradniach w przypadkach pilnych ulegt znacznemu skréceniu (poradnia
endokrynologiczna czas oczekiwania skrécil si¢ o 56 dni, poradnia kardiologiczna czas
oczekiwania skrécit si¢ o 47 dni, poradnia reumatologiczna czas oczekiwania skrécit sie
0 20 dni, poradnia gruZlicy i choréb pluc czas oczekiwania skrécit si¢ o 3 dni).

W przypadkach stabilnych czas oczekiwania w czeéci poradni réwniez ulegt skréceniu
(poradnia reumatologiczna czas oczekiwania skrécit si¢ 0 35 dni, poradnia gruzlicy i choréb
pluc czas oczekiwania skrécit si¢ o 21 dni, poradnia ortopedyczno traumatologiczna czas
oczekiwania skrocit si¢ o 19 dni).

W lecznictwie stacjonarnym w wigkszosci oddzialéw zmniejszy! sie czas oczekiwania
w przypadkach pilnych (endoprotezoplastyka stawu biodrowego czas oczekiwania skrécit sie
© 252 dni, artroskopia leczenia stawu kolanowego czas oczekiwania skrécit si¢ o 104 dni,
oddzial psychiatryczny czas oczekiwania skrécit sig o 95 dni), w przypadkach stabilnych
w czgsci oddzialéw réwniez ulegt skréceniu czas oczekiwania (oddziat ortopedii, traumatologii
mikrochirurgii i chirurgii rgki czas oczekiwania skrécil sig 0 715 dni, leczenie eperacyjne ciesni
nadgarstka czas oczekiwania skrocil si¢ 0 261 dni, oddzial psychiatryczny czas oczekiwania
skrocit si¢ 0 223 dni).

Czas oczekiwania na badania diagnostyczne w wigkszosci przypadkéw ulegl
wydluzeniu, jedynie skréceniu ulegl czasu oczekiwania na badania w pracowni tomografii
komputerowej zaré6wno w przypadkach stabilnych jak i pilnych.

Czas oczekiwania na udzielenie §wiadczefi medycznych w poszczegdinych osrodkach
oraz na badania diagnostyczne (w dniach) przedstawia si¢ nastepujaco:

- Poradnie:
Sredni czas oczekiwania — Sredni czas oczekiwania —
przypadki stabilne Przypadki pilne

Réznica Réznica

Lp. | Poradnia f“z i"z ;02 2023- (2021 [2022 [2023 |  2023-
2022 2022

1. Alergologiczna 70( 101 112 11 28 32 23 -9
2. Diabetologiczna 46| 63| 46 -17 14 20 14 -6
3. Endokrynologia | 165| 208/ 274 66 72| 159] 103 - 56
4. Kardiologiczna 108| 150| 210 60 94 61 14 -47
5. Dermatologiczna | 64| 56| 70 16 20 17 16 -1
6. Neurologiczna 49| 37| 29 -8 24 9 8 -1
7. |opElieyiChoddl gyl 110| so| -21] 27| 15| 12 -3
8. Reumatologiczna | 213 | 231 196 -35 14 47 27 -20
0. Rehabilitacji Lek. | 31| 13| 12 -1 11 9 9 , 0
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Anestezjologii
i Intensywnej
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11.
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ryzykiem
reaktywacji HBV

34,

Leczenie chorych
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- Badania diagnostyczne (zabiegi):

Sredni czas oczekiwania — Sredni czas oczekiwania —

adki stabilne

PrYZY]

przy

adki pilne

Nazwa

2021

2022

2023

Roéznica
2023
2022

2021

2022

2023

Roiznica
2023
2022

Poradnia
Endoskopii -
gastroskopia

49

51

111

60

17

19

42

23

Kolonoskopia

56

92

198

106

27

52

109

57

Pracownia
Tomografii
komputerowej

71

110

83

=27

50

46

37

-9

Rehabilitacja
zabiegowa

237

274

342

68

71

83

112

29

Rehabilitacja
w Odrodku
Dziennym

251

209

303

94

136

168

242

74

Oddziat Dzienny
Psychiatryczny

Zabieg
endoprotezoplast
yki stawu
biodrowego

2353

690

Zabieg
endoprotezoplast
yki stawu
kolanowego

2435

424

11.2, Jakos¢ udzielanych Swiadczen zdrowotnych.
Ocena: 18 % (na 20 %)

W toku przeprowadzonej kontroli ustalono, ze w 2023 roku do Szpitala
Specjalistycznego w Jasle wplynglo 14 skarg na funkcjonowanie szpitala :

- 3 skargi ustne

- 11 skarg pisemnych
Trzy skargi uznano za zasadne, jedenasci skarg uznano za niezasadne.
Kryterium III - Prawidlowos¢ gospodarowania mieniem.
Ocena: 10 % (na 10 %)



IIL.1. Gospodarowanie nieruchomosciami.
Ocena: 3 % (na 3 %}

W toku kontroli sprawdzono umowy cywilnoprawne najmu, dzierzawy i uzyczenia, ktérych
przedmiotem byly nierachomogei lub ich czesci bedgce wiasnoéeia Szpitala Specjalistycznego
w Jaéle, stanowigce dochod jednostki kontrolowanej.
W 2023 roku obowigzywalo:
- 4 umowy dzierzawy, ktore dotyczyly niernchomosci oraz segmentdéw ogrodzenia,
- 10 umé6w najmu, ktére dotyczyly powierzchni uzytkowej w budynkn szpitala,
pomieszczenia sekcyjnego i lokaléw uzytkowych,
- 5 uméw uzyczenia, ktére dotyczyly czesei budynkow, powierzchni uzytkowe;
w budynku, pomieszczen oraz segmentu ogrodzenia,

Zasady  wynajmowania, wydzierzawiania  lub uzyczenia  nieruchomoscei
lub ich czedei stanowigeych aktywa trwale Szpitala Specjalistycznego w Jasle okreslone
sa w Uchwale nr XXXIV/246/2013 Rady Powiatu w Jasle z dnia 25 stycznia 2013 1. w sprawie
okreslenia zasad zbywania, oddawania w dzierzawe, najem, uzytkowanie oraz uzyczenie
aktvwéw trwatych Szpitala Specjalistycznego w Jadle. Uchwala weszlta w Zycie
7 dniem 23 marca 2013 r. Zbadano wybrane umowy pod katem zgodnosci z ww. uchwalg oraz
prawidlowosci realizacji zapisow umownych. Nie stwierdzono nieprawidtowosci.

II1.2. Wykorzystanie sprigtu i aparatury medycznej.
Ocena: 7 % (na 7 %)

Kontrolujacy wykorzystali zebrane dane odnoénie sredniego czasu przeznaczoncgo
na badanie, czasu przygotowania sprz¢tu do kolejnego badania. Kontrolujacy dysponowali
réwniez wykazem ilosci posiadanych urzadzef, iloéci wykonanych badat: oraz technicznymi

mozliwosciami urzadzenia, Kontrolujacy ustalili, iz sprzet medyczny objety kontrolg
byl wykorzystywany na poziomie zadowalajacym.

Kryterium IV - Prawidlowos¢ gospodarowania §rodkami publicznymi
Ocena: 5 % (na 5 %)

Skontrolowano wykorzystanie i rozliczenie dotacji otrzymanych przez Szpital Specjalistyczny
w Jasle na realizacjg:

- zadania inwestycyjnego pn. ,,Rozbudowa Szpitala Specjalistycznego w Jasle Etap I -
Oddziat Psychiatryczny wraz z Poradniami”- dotacja celowa dot. Umowy nr 159/Wb/2021
7 dnia 15.09.2021 r. pomigdzy Powiatem Jasielskim, a Szpitalem Specjalistycznym w Jasle.
Umowa byla czterokrotnie aneksowana (Aneks Nr 1 z dnia 17 marca 2022 r., Aneks Nr 2
7 dnia 20 czerwca 2022 r., Aneks Nr 3 z dnia 24 kwietnia 2023 r., Aneks Nr 4 z dnia
28 lutego 2024 r.),

- dotacia celowa na ,, Zakup videogastroskopu wraz z oprzyrzgdowanicm dla Szpitala
Specjalistycznego w Jadle” — do Pracowni Endoskopii Szpitala Specjalistycznego w Jjasle dot,
Umowy z dnia 06 listopada 2023 r. zawartej pomiedzy Powiatem Jasielskim, a Szpitalem
Specjalistycznym w Jasle.

W toku kontroli nie stwierdzono nieprawidtowosci w zakresie wykorzystania
oraz rozliczenia ww. dotacji. Szpital wykorzystal przekazane Srodii na wskazany cel,
a nastepnie terminowo toziiczy! przekazane érodki przedkladajgc wymagane umowsg
dokumenty.



Kryterium V - Gospodarka finansowa
Ocena: 4 % (na 30 %)

Oceny dokonano w oparciu ¢ wskazniki ekonomiczno-finansowe wskazane
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 1. w sprawie wskaznikéw
ekonomiczno-finansowych piezbgdnych do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacii
ckonomiczno-finansowej ~samodzielnych publicznych zakladéw opieki zdrowotne;.

Y.aczna liczba punktéw procentowych przypadajacych na gospodarke finansowsa (30 %) zostata
podzielona proporcjonalnie do ilo$ci punktéw przyznanych w rozporzadzeniu poszezegélnym
wskaznikom ekonomiczno-finansowym tj.

5) zyskownosé — 6 %,

6) plynnos¢ finansowa— 11 %,

7) efektywnosé¢ finansowa — 4 %,

8) zadluzenie — 9 %.

V. 1. Zyskownos¢
Ocena: 0 % (na 6 %).

Ocena podmiotu odbywa si¢ w oparciu o wskazniki zyskownosci. Wskazniki te okre$laja
relacie wyniku finansowego netto do przychodéw, wyniku finansowego z dziatalnosci
operacyjnej do przychodéw oraz wyniku finansowego netto do $redniego stanu aktywéw.
Pozadanym jest aby ich warto$¢ byla nieujemna. W jednostkach, ktére wygenerowaly ujemmny
wynik finansowy (stratg) wartos¢ tego wskaznika bedzie ujemna, co oznacza,
iz koszty dziatalnosci przekraczajg wartos$é przychodow.

W Sgzpitali Specjalistycznym w Jasle w 2023 r. wynik finansowy netto wyni6st
-16 444 539,47 zl. (strata), zatem ulegt znacznemu pogorszeniu w stosunku do lat ubiegtych,
co obrazuje ponizsza tabela:

Rok 2021 r. (zh) 2022 r. (z) 2023 r. (z})
Wynik finansowy netto -2 945 177,95 -13 124 322,74 -16 444 539,47
Zmiana w stosunku do -5323 071,62 -10 179 144,79 -3 320 216,73
roku poprzedniego

Wybrane pozycje rachunku zyskéw i strat za 2023 r. w poréwnaniu z 2022 1. przedstawiaja sie
nastepujaco:

Wyszczegblnienie 2022 r. (zD) 2023 r. (zb) Zmiana
Przychody netto ze
A. |sprzedazy 141 665 370,66 165 688 738,31 24 023 367,65
1 zZréwnane z nimi




|
p, |Koszty dziatalnosc 159291208.32| 18606531599, 26774 107,67
operacyinej, w iym.
Zuzycie materialow 2410679682 28522 671,73 4415 874,91
i energii
Ustugi obce 29 771 974,40 40 398 113,76 10 626 139,36
Wynagrodzenia 82 949 643,48 91 915 873,34 8 966 229,86
c. |Zysk (strata) ze -17625837,66|  -20376 577.68 2750 740,02
sprzedazy (A-B)
p, |Pozostate przychody 7912 29634 7802 922,52 -109 373,82
operacyjne
g, |Pozostaie koszty 1931 942,90 774 107,36 - 1157 835,54
operacyjne
Zysk (strata) z
p, {ddalalnosci -1164548422]  -13347762,52 -1 702 278,30
operacyjnej (C+D-
E)
G. |Frevehody 28 050,25 42 910,92 14 860,67
finansowe
H. |Koszty finansowe 1503 471,77 3 130 813.87 1627 342,10
Zysk (strata) brutte X i i
L | EroH 13 120 905,74 16 435 665,47 3314 759,73
J. |Podatek dochodowy 3 417,00 8 874,00 5 467,00
Pozostale
K. |obowiazkowe - - -
zmniejszenia zysku
| T, {Zf?;((;“ata) netto 1312432274|  -16444 539,47 -3320 216,73
i S

Koszty wytworzenia $wiadczen zdrowotnych w jednostce znacznie przewyzszaja
osiggane przychody, cc spowodowato wystepowanie wysokiej straty na sprzedazy
podstawowej w wysokosci -20 376 577,68 zt.

Ponizsza tabela zawiera poréwnanie wynikéw finansowych oddzialéw Szpitala
Specjalistycznego za rok 2023 do wynikow z 2022 r. i2021r.

Lp Nazwa ]“’ynik ﬁnansowy Zmiana i

oddzialu 202ir, | 2022r. | 2023w 2023-2022 |
1.|Choréb i i

| Wewngtrznych | 7662,792t| 376383,05zk 39488335z 771266402




i Kardiologii z
Pododdziatem
Gastroenterologi
cznym
2.| Geriatryczny 1286 140,287t 550 184,04zt|  127634,12zt| - 422 549,92 7
3. |Chirurgii
Ogélnej
i Onkologicznej | -2 542 517,062k | -3 498 436,23z} | - 4 842 353,95 21| - 1343 917,72 71
z Pododdzialem
Urologii
4,1 Anestezjologii
i Intensywnej | 1735 663,09 zt| - 856 070,86 zt| - 4392 076,62 z1| -3 536 005,76 zk
Terapii
5.|Polozniczo — 7089 846,65 -4T8259LLS| s 13 sl 1 0g0 820482
Ginekologiczny zt z
6. §e°nat°l°g1°m - 912 296,76 zt| -1 055 888,222k - 1268 743,04 zt| - 212 377,97 2k
7.|Neurologii
z Pododdziatem | 1389 073,05zt| 823 194,064 1228 266,19 z 405 072,13 z
Udarowym
8.] Obserwacyjno-
Zakazny i WZW/| 403 577,502 1369 8205; 12478779427k  121942,62 7
9. | Ortopedii,
Lraumatologil, |47 6o30121| -868927,7821 -658183,882  210743,90
Mikrochirurgii
i Chirurgii Reki
10. | Otolaryngologic
zny | | 942763182 22333\ 5409901632 - 186 027,88 2
Otelaryngologii zt
Dziecigcej
11.{Psychiatryczny | -1731037,43 ) )
(do V1 2022) 3| -577687,082t
12. | Pediatrii | o0 4663221 -90851533 21| -892017,06 2 16 498,27
i Alergologii
i ?erma'“’l"gi“z“ 146 224,49 zt| - 822 656,54 71| -923884,05z| -101227.51 2t
14.|Dzienny
Psychiatryczny | -278 479,14 | -131339,58 2t - -
(do VI2022)
13 Diabetologiczny | -124 493,47 22| 1284 B _ussmsial 537196322




Lacznie

1
|
1
;
i
H

-9 804 577,38

zt

-17 382 885,86

zl

-21503 545,65 _

zl;

|
4120 659,79 2k |

1

przedstawialy si¢ nastepujgco:

W poréwnaniu z 2021 1 2022 r. wyniki finansowe poszczeglnych poradni za rok 2023

—

!L li N doi l Wynik finansowy Zmiena I
. AZwWa poradni i
P ¢ " am1r. | 202 2023y, | 20232022 |
| 1. {Kardiologiczna 5495,187] 13651817 30248837  36597.027]
| 2. |Reumatologiczna 31813797 -78553,122t] 31260822 109813,942
| 3. |Endokrynologia 39651402 114481,107h 114021642t  -459,462
i i » 5 i 1
| {Crolaryngologiczna { | I
| 4. {Otolaryngologii 641051zt 85022712 147324137 62301427
| | Dziecigeej !
5. | Diabetologiczna 317902,89 7k 18249987k 11310196z 9485198 2
6. |Neurologiczna 75 645,07 2t] 301 568,897t 39060608zt  89037,19 2k
7. | Zdrowia Psychicznego -9429,11 11 4210863 zt - -
| 8. !Lcczenia Uzaleznien | 87 271,66 zt| 109 737,49 zt] 594 730,79 zt| 484 993,30z
9. igl:k““g“. Ogolneji | 10949933 21| - 74 11944 2] -93374,3021| -19254,86 7
i ologiczne) 1 : -
10. grh‘::l“’y iChoréb i 18774901 71| 211 097,07 24| - 113 011,112k} 98 085,96z
11, | Polozniczo - | 85542,7671] -82471,89 7| -3030099z|  52170,90 24
-! Ginekologiczna 5
| 12. | Alergologiczna | 53967527 9173407 2| 130502.827| 38768,75 2
, ! | |
j3, |Ortopedyczao- | 485 540,88 7| -426 821,63 zi! - 32127145zt 1055501824
! Traumatologiczna . i ; i ,
14, | Choréb Zakasnych 172 609.34 zt| 157 561,50z 116953,4521) - 40 608,05zt
e a , -
! v Tl |- il -
| 15, iDemlatolog;czna | 162 607, 4821% 127 2099 z&{ 143 163,94 ZI'Q 15 954,03 #4
| 16. | Rehabilitacji 77414347 430777424 - 676579122 719 656,86 2|
17. | Geriatryczna o -sisasdzl - 00| .0z |
' 18. | Urologiczna ! 00021- 1158330 2| 7212,172 18 795474]
19, |Neonatologiczna | 374897 zt | 2046573zt 384828524 9017127
20. iGastroenterologiczna - v - 13629,32 410315 17 732,47
Lacznie | 58326654 71| -18826,0371 360 847,78z1] 1861 096,16 2}




W poréwnaniu z 2021 i 2022 r, wyniki finansowe innych o§rodkéw Szpitala za rok 2023
przedstawialy si¢ nastepujaco:

Lp.

Nazwa osrodka

Wynik finansowy

Zmiana

2021 r.

2022 r,

2023 r.

2023-2022

Szpitalny
Oddziat

"| Ratunkowy wraz

z Izba Przyjec

2001 310,89 zt

-286 136,96 zt

2 853,63 zi

289 030,59 zt

Nocna

i Swiateczna
opieka

w zakresie POZ:
W tym :

20 278,33 zi

-78 286,38 z1

- 252 560,42 z1

- 174 274,04 z1

Nocna i §w.
Opieka w zakresie
POZ- Jasto

117 379,03 zt

-57 526,83 z

- 248 234,762k

- 190 707,93 zt

Nocna i §w.
Opieka w zakresie
POZ- N. Zmigréd

-97 100,70 zi

-20759,55

-4 325,66 zt

16 433,89 zi

.|POZ - transport

-69 518,09 zt

6 432,73 z1

22 843,99 zi

16 411,26 z}

Zaklad
Medycyny Pracy

-191 859,68 zt

-176 166,46 zt

-134 611,70 z1

41 554,76 zt

Zespol leczenia

.| $Srodowiskowego

(od VI 2022)

-35 388,27 zt

Centrum
Zdrowia

.| Psychicznego, w

tym:

1065 677,16 =

1776 529,07 zt

710 851,91 #

- Oddziat
Psychiatryczny,

156 512,77 z

- Oddzial Dzienny
Psychiatryczny,

- 291 804,72 z1




5 Zdrowia

i Peychicrreso, 1 483 665,72 zk

! .
|- Zespot Leczenia |
Srodowiskowego |

428 155,30

| -Poradnia | l
|
!
|
[

=]

|Pomoc Dorazna | -363049.28 7k |

| Lacznie 1397162,17z1| 496131,82z1] 1415094,57z1; 883574,48z

V.2. Plynnos¢ finansowa
Ocena: 0% (na 1l %)

Wskazniki plynnosci finansowej obrazujg zdolnos¢ jednostki do pokrywania swoich
zobowiazaf. Sa to najwazniejsze wskazniki oceny biezacej sytuacji finansowej. Utrata
mozliwosci terminowego regulowania zobowigzati prowadzi bowiem w krotkim czasie
do powaznych zaklécen w funkcjonowaniu jednostki oraz powstania zagrozenia
dla prowadzenia dziatalno$ci.

Do oceny ptynnosci finansowej zgodnie z rozporzadzeniem posthuzyly wskazniki
biezacej ptynnosci oraz szybkiej plynnosci. W 2023 r. wska‘niki te ulegly znacznemu
pogorszeniu. Szpital uzyskat warto§¢ tych wskaznikéw odpowiednio 0,45 1 0,39. Zgodnie
z rozporzadzeniem optymalna warto$¢ wskaznika biezacej plynnosci powinna miescic sig
w przedziale 1,50-3,00, za$ wskaznika ptynnosci szybkiej w przedziale 1,00-2,50.

V.3. Efektywnos¢ finansowa
Ocena: 4 % (na 4 %)

Wskazniki rotacji naleznosci i zobowigzan opisuja efektywnos¢ przyjetej polityki
zarzadzania przeplywami pieni¢znymi, tzn. mogg sygnalizowaé ryzyko utraty plynnosci
finansowej przez jednostke lub w przypadku gdy wskazniki ptynnoéci finansowej juz wyraznie
wskazuja na brak pltynnosci — okreslajg przyczyny tych problemow.

Odnoszac powyzsze do sytuacji w Szpitalu Specjalistycznym w Jasle, wskazniki te sg
na bezpiecznym poziomie sdpowiednic 27 1 27 dni co pozwolito na uzyskanie maksymalne;
liczby punktéw.

V.4. Zadlu}enie
Ocena: 0 % (na 9 %)

Wskasnik zadluzenia aktywéw informuje o stepniu finansowania aktywéw jednostki
kapitatem obcym, czyli jaka czgd¢ posiadanego majatku jednostki nie stanowi jego whasnosci
lub stanowi zabezpieczenie splaty zobowigzad, W przypadku Szpitala Specjalistycznego
w Jasle wskaznik ten jest na poziomie 86,66 % {rok 2022 74,88%, rok 2021 odpowiednio
65 %). Kolejny wskaznik zadtuzenia (wskaznik wyplacalnogei) wykorzystywany jest
do badania struktury finansowania. Okre$la on poziom zadiuzenia i tym samym ocenia
wyplacalnosé
w dlugim okresie. Poziom zadhizenia ocenia si¢ w stosunku do kapitalu wtasnego.
W przypadku Szpitala Specjalistycznego w Jasle wskaznik ten jest na poziomie
-1,80, <o jest wartodeig bardzo nisksg (rok 2022 2,18 rok 2021 odpowiednio -3,0).



Zobowigzania i rezerwy na zobowigzania na koniec 2023 r. ulegly zwickszeniu.
Wzrosty zobowigzania dlugoterminowe i zobowigzania krétkoterminowe., Wartosci tych
pozycji bilansu, jak i ich zmiane w trakcie analizowanego roku przedstawia ponizsza tabela.

L Pozyeia bilansu Stan na dziefi | Stan na dzien Stan ns dziest Réinica
p. | Fozyel W1 31122021 | 31.122022r. | 31.12.2023r. 2023-2022
1 Zobowigzania
'|i rezerwy 86 402 036,00 26 966 246,01

na zobowigzania, zt| 110581 348,47| 137 547 594,48 z1 7t
w tym: zt

2. Zo’boquapla 23 506 161,00 32 670 186,16 zk 3941904725 zt 6 748 861,09 24
krétkoterminowe zt

3.|Zobowigzania 15 061 966,50 10 649 457,25
dhugoterminowe z{19727 717,38 zt| 30377 174,63 z zt

VL. Strategia zarzadzania
Ocena: 6 % (na 10 %)

W 2023 r. Dyrektor Szpitala Specjalistycznego w Jasle podjela szereg dziatafi majacych
na celu podniesienie jakosci $wiadczonych ustug, kwalifikacji personelu oraz pozyskanie
wykwalifikowanej kadry medycznej. Zatrudniono lekarzy specjalistow, lekarzy rezydentdw
oraz lekarzy koniczacych specjalizacje.

W 2023 r. zatrudniono lekarzy specjalistow oraz lekarzy rezydentéw w:

Centrum Zdrowia Psychicznego,

Oddziale Polozniczo-Ginekologicznym

Oddziale Ortopedii, Traumatologii, Mikrochirurgii i Chirurgii Reki
Oddziale Pediatrii i Alergologii

Oddziale Choréb Wewngtrznych i Kardiologii z Pododdziatem
Gastroenterologicznym

b e

W 2023 1. rozpoczat si¢ réwniez staz podyplomowy jednego stypendysty programu
stypendialnego dla studentéw ksztalcacych si¢ na kierunku lekarskim organizowanym przez
Starostwo Powiatowe w Jasle. Staz podyplomowy rozpoczelo 3 lekarzy stazystéw. Pozyskano
3 osoby z wyizszym wyksztalceniem medycznym w zawodach: psycholog, farmaceuta
i diagnosta laboratoryjny. Realiznjgc proces wymiany pokoleniowej w grupie pielegniarek
i poloznych zatrudniono w 2023 r, 9 oséb.

W Szpitalu Specjalistycznym w Jasle wdrozony zostal takze system zarzadzania
jakoscig ISO, a tym samym wdrozone sa procedury wspoldzialania poszczegdlnych
pracownikéw. Pracownicy wspélnie pracuja réwniez w powotanych zespotach lub komisjach.

Zwraca si¢ uwage na ciggly skokowy wzrost wynagrodzen i tak - lgczny koszt
wynagrodzen wszystkich pracownikéw w 2023 roku wyniost — 91 944 370,34 zl, w 2022 1.
wyniost 82 949 643,48 zt (w 2021 r. bylo to 82 592 571,42 z1,).

Wynagrodzenia w roku 2023 w stosunku do roku 2022 wzrosly o 8 994 726,86 zi
(10,84%). Najwigkszy wzrost odnotowano w grupie zawodowej ,,personel wyzszy medyczny”,




gdzie taczne koszty wzrosly o 42,06 %, ,,pozostaty personel §redni” (31,55%) oraz w »Erupie
gospodarka i obstuga” 15,09 %.

Sredni koszt jednej godziny dyzuru w ramach umow cvwilnoprawnych na udzielanie
&wiadezen zdrowotnych w roka 2023 wyniost 161,42 zt (w2022 r.-138,61 z1.), natomiast Sredni
koszt 1 godziny dyzuréw z uméw o prace wynosit 130,30 zL. brutto (w 2022 r.- 120,97 z1.).

W zwigzku z powyzszym zaleca si¢ wprowadzenie zrownowazonego systemu wzrostu
wynagrodzen rozlozonym réwnomiernie w czasie oraz racjonalnego zarzadzania kosztami
ustug obcych.

Ponadto w ocenie Zarzadu Powiatu w Jaéle nalezy podejmowaé dziatania Zmierzajgce
do zrownowazenia wyniku finansowego oraz optymalizacji struktury zatrudnienia
dla zapewnienia odpowiednich warunkéw udzielania $wiadczen zdrowotnych.
rPodsumowanie oceny

| Kryterium Zastrzezenia Ocena
Kryterium I Nie sformulowano zastrzezeti. 13 %
Realizacja zadan (na 10 %) l
okreslonych : : ‘
w regulaminie !
organizacyjnym |
' statucie. ! |
Kryterium II Czas oczekiwania w poradniach, lecznictwie stac onamymg. 32 %
Dostepnosé i ‘ oraz na badania diagnostyczne ulegt skréceniu w stosunku| (na 35 %)
jakos¢ do roku 2022. Jest on jednak w dalszym ciagu zbyt diugi,
udzielanych co zmniejsza dostgpno$é udzielanych $wiadczef
| §wiadczen zdrowomnych oraz skuteczno$é leczenia. '
zdrowotnych.
Kryterium III Nie sformulowano zastrzezett. 10 %
Prawidlowos¢ (na 10 %)
gospodarowania '
mieniem.
| Kryterium IV |Nie sformutowano zastrzezen. 5%
Prawidlowos¢ | ! (na 5 %)
gospodarowania !
srodkami
publicznymi.
Kryterium V Ocene przyjeto na podstawie wskaznikow ekonomiczno-| 4 %
Gospodarka finansowych wskazanych w rozporzadzeniu Ministra; (ma 390
finansowa  Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikéw: %) |
ekonomiczno-finansowych niezbednych do sporzadzenial
analizy oraz prognozy sytuacii ekonomiczno-finansowej i
'samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej. '
| Wynik finansowy netto Szpitala Specjalistycznego w Jasle
! wynidst w roku 2023 -16 444 539,47 2t i ulegt pogorszeniu
w stosunku do wyniku finansowego netto -13 124 322,74 24
. z roku 2022. Strata w roku 2023 powigkszyia si¢ ¢ kwo'g
i -3 320 216,73 zt w stosunku do roku 2022, B




Koszty wytworzenia $wiadczefi zdrowotnych w jednostce
Zznacznie  przewyzszajg  osiggane  przychody, co
spowodowalo wystepowanie wysokiej straty na sprzedazy
podstawowej w wysokosci -16 444 539,47 z1.

Zwraca si¢ réwniez uwage na ciggle wzrastajacy wskaznik
zadluzenia aktywéw. Wskaznik ten informuje o stopniu
finansowania aktywow jednostki kapitalem obcym, czyli
jaka czgéé posiadanego majatku jednostki nie stanowi jego
whasnosci lub stanowi zabezpieczenie splaty zobowigzan.
W przypadku Szpitala Specjalistycznego w Jasle wskaznik
ten jest na poziomie 86,66% (rok 2022 odpowiednio 74,88
% rok 2021 — 65%,).

Kryterium VI  |Zarzad Powiatu w Jadle zaleca zwickszenie dzialan| 6 %
Strategia zmierzajagcych do zréwnowazenia wyniku finansowego| (na 10

zarzgdzania Szpitala. %)

Zaleca si¢ réwniez podjgcie dzialah zmierzajacych do
zahamowania wzrestu kosztéw ushug obcych za
$wiadczone ushigi medyczne.

SUMA 67%

E.gezny wynik: 67 (na 100 %)
Przyjeta ocena: pozytywna z zastrzezeniami

Biorgc pod uwage powyzsza oceng, Rada Powiatu w Jasle zobowigzuje Dyrektora Szpitala
Spec_]allstycznego w Jasle do realizacji nastepuj qcych zaleceni:

1.

- LN

Zwraca si¢ uwage na nadal utrzymujgca s1¢ bardzo wysoka strate¢ z dzialalnosci
podstawowej. Stanowi ona istotne zagrozenie dla funkcjonowania Szpitala, stgd tez
konieczne jest kontynuowanie dzialatt zmierzajacych do sukcesywnej poprawy wyniku
finansowego.

. Zwraca si¢ réwniez uwagg na ciggle wzrastajacy wskaznik zadluzenia aktywow.
. Nalezy na biezaco analizowa¢ salda naleznoéci i zobowigzah.
. Nalezy szczegolowo monitorowaé strukture kosztéw Szpitala i podejmowaé dzialania

zmierzajgce do jej optymalizacji, szczeg6inie w komérkach organizacyjnych, w ktérych
odnotowuje si¢ najwigksze straty.

. Nalezy dazyé do zwigkszenia przychodéw =z  dzialalno§ci  medycznej

i pozamedyczne;.

. Zaleca si¢ podjgcie dziatah zmierzajgcych do zahamowania wzrostu kosztéw ushug obeych

za $wiadczone ushugi medyczne.
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