Uchwala Nr XXXV1/61/2021
Rady Powiatu w Konskich
z dnia 29 pazdziernika 2021 r.

w sprawie zatwierdzenia Programu Naprawczego dla Zespolu Opieki Zdrowotnej
w Konskich .

Na podstawie art. 4 ust. 1 pkt 2, art. 12 pkt 11 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r.
o samorzadzie powiatowym ( Dz. U. z 2020. poz.920, ze zm.) oraz art. 59 ust. 4
w zwigzku z art. 121 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej
(Dz.U. z 2021r. poz. 711, ze zm.) uchwala sie, co nastgpuje:

§1

Zatwierdza si¢ Program Naprawczy dla Zespotu Opieki Zdrowotnej w Konskich, stanowigcy
zatacznik do niniejszej uchwaty.
§2

Zobowigzuje si¢ dyrektora Zespotu Opieki Zdrowotnej w Konskich do :

1/ realizacji programu naprawczego,

2/ skladania co najmniej raz w roku na sesjach Rady Powiatu w Konskich, informacji
z realizacji podejmowanych dziatan i osiggnigtych wynikow,

3/ biezgcego monitorowania i modyfikacji dzialan zawartych w programie, w miarg
zaistniatych potrzeb.

§3

Zobowigzuje si¢ Zarzad Powiatu w Konskich do biezacego nadzoru nad wdrazanym
Programem Naprawczym dla Zespotu Opieki Zdrowotnej w Konskich.

§ 4

Wykonanie uchwaty powierza si¢ Zarzadowi Powiatu w Konskich i dyrektorowi Zespotu
Opieki Zdrowotnej w Konskich.

§5

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia




Uzasadnienie

Dziatajgc w oparciu o zapisy art. 59 ust. 4 znowelizowanej ustawy o dzialalnosci leczniczej
(Dz.U. z 2021r.poz. 711 ze zm.), Dyrekcja Zespotu Opieki Zdrowotnej w Konskich
opracowala i  przekazala do zatwierdzenia Program Naprawczy dla Zespotu Opieki
Zdrowotnej w Konskich. Program Naprawczy dla ZOZ w Konskich, uwzglednia aktualng
pozycje szpitala na rynku ustug medycznych. Przyjete w programie zatozenia, zmierzajg
do stabilizacji i zrbwnowazenia zardwno przychoddw, jak i kosztow Zespotu. Zaplanowane
w programie przedsigwziecia majg na celu zapewnienie dalszego nieprzerwanego $wiadczenia
ustug medycznych, przy jednoczesnym podnoszeniu ich jakosci i poszerzaniu zakresu,
zapewniajac realizacj¢ planéw inwestycyjnych i rozwojowych placéwki. Przedstawione
w programie przez Dyrektora kierunki dziatan pozwalajg stwierdzié, ze ich realizacja winna
doprowadzi¢ do poprawy kondycji finansowej Zespotu Opieki Zdrowotnej w Konskich.

Biorac powyzsze pod uwage, podjecie niniejszej uchwaty jest zasadne.
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1. Wprowadzenie

Zespot Opieki Zdrowotnej w Konskich jest podmiotem leczniczym niebedacym przedsigbiorcy,
dziatajgcym w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej . Zespot uzyskat
osobowos¢ prawng z chwilg wpisania do rejestru zaktaddéw opieki zdrowotnej, prowadzonego przez
sad rejestrowy. Zespdt wpisany jest do Krajowego Rejestru Sagdowego prowadzonego przez Sad
Rejonowy w Kielcach pod numerem 0000002426.

Program naprawczy Zespotu Opieki Zdrowotnej w Korskich sporzgdzono zgodnie z art. 59 ust.4
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2017 poz 1638, ze zm.)

W sprawozdaniu finansowym za 2020 rok wystgpita strata netto w wysokosci 2 536 893,96 ztotych
wobec tego Dyrekcja ZOZ w Koriskich sporzadzita program naprawczy, z uwzglednieniem raportu o
sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej , o ktdrym
mowa w art. 53a ust.1 ww. ustawy na okres obejmujgcy 3 lata tj. 2021-2023.

Sprawozdanie finansowe za 2020 rok Zespotu Opieki Zdrowotnej w Koriskich , na ktdre sktada sig
min. rachunek zyskéw i strat za rok obrotowy od 1 stycznia do 31 grudnia 2020 roku wykazujacy
strate netto zostato zatwierdzone przez Podmiot Tworzacy .

Zgodnie z art. 53a ust.1 Ustawy o dziatalnosci leczniczej zostat sporzadzony i przekazany w terminie
do dnia 31.07.2021r raport ekonomiczno-finansowy o sytuacji szpitala. Raport zostat przygotowany
na podstawie sprawozdania finansowego za rok obrotowy 2020 i zawierat w szczegélnosci analize
sytuacji ekonomiczno- finansowej za poprzedni rok obrotowy, prognoze sytuacji ekonomiczno-
finansowej na kolejne trzy lata obrotowe wraz z opisem przyjetych zatozen oraz informacje o
istotnych zdarzeniach majacych wptyw na sytuacje ekonomiczno-finansowg szpitala.

Analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej dokonano na podstawie wskaznikéw
ekonomiczno-finansowych.

Z tego powodu, ze w sprawozdaniu finansowym wystgpita strata netto zostat sporzgdzony niniejszy
program naprawczy.

Korzysci sg wielowymiarowe, poczawszy od dobrych relacji z kontrahentami, po mozliwosci
skupienia sig kadry kierowniczej na waznych sprawach zwigzanych z przyjeta strategia rozwoju.



2. Aktualna sytuacja finansowa

2.1 Wskazniki i sprawozdanie finansowe

Wyszczegdlnienie

2018

2019

2020

WskaZnik Wartosé Wartos¢ Wartoéé
wskaznika wskaznika wskaznika
ok . -6,15 N
Wskaznik zyskownosci netto -0,04 -1,59
Wskazniki Wskaznik zyskownosci
A ¢ - i s -6,14 -0,03 -2,
zyskownosci dziatalnosci operacyjnej A
Wskaznik zyskownosci aktywow | -14,82 -9,42 -0,98
SUMA
Wskaznik biezgcej ptynnosci 1,04 0,92 1,05
Wskazniki ptynnosci
Wskaznik szybkiej ptynnosci 0,92 0,81 0,90
SUMA
e Wskaznik rotacji naleznosci 37,09 37,32 35,40
Wskazniki
efektywnosci Wskaznik rotacji zobowigzan 22,60 30,03 | 31,79
SUMA 3
Wskaznik zadtuzenia aktywow 61,18 65,46 64,26
Wskazniki zadtuzenia
Wskaznik wyptacalnosci 4,58 21,99 -60,69
i SUMA
LACZNIE

Wskazniki zostaty wyliczone zgodnie z rozporzadzeniem Ministra zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017
roku w sprawie wskaznikéw ekonomicznych niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy
sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej (Dz.U,

2017 poz.832)

Jak wskazuje powyisza tabela wskazniki zyskownosci i wyptacalnosci w szpitalu ksztattujg sie na
poziomach, ktére nie pozwolity na przyznanie im punktow zgodnie z tabelg oceny punktoweJ,

natomiast na optymalnym poziomie ksztattujg sie wskazniki ptynnosci i efektywnosci.




2.1.1. Skrocony bilans

miedzyokresowe
1 yRe

Aktywa trwate 34 599 970,44 38613 177,77 112,98
Wartosci niematerialne i prawne 24 600,00 12 300,00

Rzeczowy majatek trwaty 34575 370,44 38 600 877,77 112,90
Inwestycje dtugoterminowe

Aktywa obrotowe 26 47'4 879,43 29247 063,71 107,24
Zapasy 3119 230,99 4189 749,90 125,49
Naleznosci krotkoterminowe 16 204 724,77 16 254 706,03 99,83
a/ z tytutu dostaw i ustug 15 151 849,53 15038 482,74 99,94
__/\/estycje krétkoterminowe 5780024,41 7 639 365,95 168,84
Krotkoterminowe rozliczenia

1370 899,26

1163 241,83

Kapitaty wtasne 1818 292,71 -718 601,25 39,52
Kapitat ( fundusz) podstawowy 17 856 087,77 17 856 087,77 100,00
Ka?ita’f (fundusz) zapasowy 343 788,06 343 788,06 100,00
Zysk/strata z lat ubiegtych 10898 622,81 -16 381 583,12 150,31
Zysk/strata netto 5482 960,31 -2 536 893,96 46,27
Rezerwy na zobowigzania 13 597 675,00 15 069 907,00 . 110,83
Rezerwy né zobowigzania krétkoterminowe 2 240 696,00 1481 644,00 66,12
Zobowigzania dtugoterminowe 1350 000,00 3324 696,84 246,27
Zobhowigzania krétkoterminowe 25034 622,65 25213 841,11 100,72
a/ z tytutu dostaw i ustug 14 664 631,59 12 450 180,40 84,90
_Rozliczenia miedzyokresowe 19 274 259,51 24 970 397,78 129,55




2.1.2 Skrécony rachunek zyskéw i strat

Dynamika 2020-
Wyszczegdlnienie 2019 2020 2019 %
Przychody ze sprzedazy 148 228 642,44 155 653 097,33 105,01
Koszty dziatalnosci operacyjnej 153 015 226,87 159 059 269,84 103,95
Amortyzacja 3381 237,25 4 418 015,60 130,66
Zuzycie materiatéw i energii 41717 707,33 40742 716,26 97,66
Ustugi obce 33 625 702,99 33672 493,43 100,14
Podatki i optaty 306 359,47 353 510,30 115,39
Wynagrodzenia 61 803 076,15 66 350 109,85 107,36
Ubezpieczenia i inne $wiadczenia 11810751,13 13141 216,53 111,26
Pozostate koszty rodzajowe 370 392,55 381 207,87 102,92
Zysk/strata ze sprzedazy - 4786 584,43 -3 406 172,51 71,16
Pozostate przychody operacyjne 1767 436,01 3673 552,55 207,85
_f\'zosta’fe koszty operacyjne 2 409 250,06 2717 519,01 112,80
Zysk/strata na dziatalnosci operacyjnej - 5428 398,48 -2 450 138,97 45,14
Przychody finansowe 22 441,32 5 809,81 25,89
Koszty finansowe 77 003,15 92 564,80 120,21
Zysk/strata na dziatalnosci gospodarczej - 5482 960,31 -2 536 893,96 46,27
Zysk/strata brutto
Podatek dochodowy
Zysk/starta netto - 5482 960,31 -2 536 893,96 46,27
2.1.3. Struktura kosztow rodzajowych
Wyszczegolnienie 2019r Struktura 2020r Struktura
—_ % %
Amortyzacja 3381 237,25 221 4 418 015,60 2,78
Zuzycie materiatéw i energii 41717 707,33 27,26 | 40742716,26 25,62
Ustugi obce 33 625 702,99 21,98 | 33672493,43 21,17
Podatki i optfaty 306 359,47 0,20 353510,30 0,22
Wynagrodzenia 61803 076,15 40,39 | 66 350 109,85 41,71
Ubezpieczenia spoteczne 11810751,13 7,72 | 13 141216,53 8,26
Pozostate koszty 370 392,55 0,24 381 207,87 0,24
Razem: 153 015 226,87 | 100,00 159 059 269,84 | 100,00




1 Wynagrodzenia osobowe 61 803 076,15 66 350 109,85 41,71

3 Swiadczenia na rzecz pracownika w tym: 11810751,13 13 141 216,53 8,26

21 Ubezpieczenia spoteczne 10 595 800,36 11637 800,44 7,32

- Odpisy ZFSS 1129741,03 1433 236,00 0,90

- Ustugi obce w tym: 33625 702,99 33672493,43 21,17

9c1 Kontrakty 15 836 365,18 16 503 138,29 10,38

45 Diagnostyka 6 893 569,26 6121 769,60 3,85

33 Zywienie 2 557 205,24 2431084,72 1,53

34 Sprzgtanie 3412 367,52 3726 544,65 2,34

3.5 Ustugi pralnicze 573 244,84 539 818,67 0,34

a Zuzycie materiatow w tym: 40 650 527,76 39713 984,23 24,97
Leki

4.1 17 441 918,50| 17 576 135,49 11,05
Art.. Medyczne

4.2 10413 161,638 114 621,54 5,10
Sprzet jednorazowy

4.3 7 041 419,007 001 991,34 4,40
Energia elektryczna

5 1067 179,57 |1 028 732,03 0,65
Podatki i optaty

6 306 359,47 | 353 510,30 0,22
Pozostate koszty

7 370 392,55 | 381 207,87 0,24
Amortyzacja

8 3381 237,254 418 015,60 2,78
Ogotem 153 015 226,87 | 159 059 269,84 100,00




3. Analiza strony przychodowej

3.1 Wykonanie kontraktu

G’réwnym zrodtem przychodéw SP ZOZ jest kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia
w Kielcach . Analiza kontraktu za 2020 rok przedstawia sie nastepujgco:

0,
Umowa (rodzaj Swiadczen) Wartos$é w zt 3 ‘ .
wykonanie wykonania

PSZ - umowa sieciowa 121 853 275,43 102 018 204,00 zt 83,72
Lecz. Specjalistyczne (Chir. Naczyn,

Gastrologia, Reumatologia,

Dermatologia) 12 691 915,01 12 615 489,01 z 99,40
SOK (Stacja Dializ) 5284 190,52 4932 511,56 zt 93,34
PTL Programy lekowe w O.

Neurologii i Reumatologii, poza

umowg PSZ) 152 488,00 152 487,50 zt 100,00
OPH Hospicjum 841 811,56 774 213,66 zt 91,97
SPO (ZOL) 1 975 599,05 1794 384,99 zt 90,83
PSYCH (PZP i PLU) 392 792,84 364 573,99 zt 92,82
STM (Leczenie stomatologiczne) 323 843,40 197 398,76 zt 60,96
REH (PKRiF oraz Por. Reh) 555 905,42 344 550,45 zt 61,98
AOS - Ambulatoryjna opieka

specjalistyczna (Poradnia

Otolaryngologiczna i Pediatryczna) 430 427,92 232 570,42 z 54,03
POZ T (Transport sanitarny 294 431,04 294 431,04 zt 100,00
Rehabilit. Kardiol. Dzienna 234 110,76 25 609,92 zt 10,94
Ogotem 145 030 790,95 123 746 425,30 85,32
COVID:

umowa za gotowos¢ i Swiadczenia

covid 2 032 802,74 2 032 802,74 zt 100,00
umowa - podwyzszony rezim 1728 807,30 1728 807,30 zt 100,00
szczepienia grypa 7 964,10 7 964,10 zt 100,00
Razem: 148 800 365,09 zt 127 515 999,44 zt




3.2 Struktura przychoddéw SP ZOZ w latach 2019-2020

Wyszczegolnienie 2019 2020 Dynamika %

Dziatalnosc medyczna 140 227 919,65 147 867 108,61 | 105,45

finansowana przez NFZ

‘Dziatalnog¢ medyczna 1191 440,41 1184 690,29 | 99,43

finansowana z innych Zrédet

Dziatalnos$¢ niemedyczna 6 809 282,38 6 647 733,55 | 97,63
Dotacje . 1506 537,21 2559 189,98 | 169,87
Pozostate przychody 260 898,80 1114362,57 | 427,12
operacyjne

Przychody finansowe . 22 441,32 5809,81 | 25,89
Razem 150 018 519,77 159 332 459,69 | 106,21

Najwazniejszy udziat w strukturze catkowitych przychoddéw majg przychody z tytutu kontraktu
z Narodowym Funduszem Zdrowia i dotacje jakie szpital otrzymat na zakup Srodkéw trwatych .
Dodatkowym zrddtem przychodu zwigzanym z realizowang dziatalnoscig sg opfaty pobierane od
pacjentow przebywajacych w zaktadzie opiekuiczo leczniczym w Konskich zgodnie z
obowigzujgcymi przepisami. Szpital nie ma istotnego wpfywu na wysoko$¢ stawek za udzielane

$wiadczenia.
Innym istotnym Zrddtem przychoddw jest refundacja wynagrodzeri lekarzy rezydentow.

Wartos¢ przychoddéw z dotacji to kwota przeksiegowan z rozliczert miedzyokresowych przychoddéw,
amortyzacji aktywow trwatych otrzymanych nieodptatnie lub sfinansowanych  z dotacji, ktérych
wartos$¢ zwiegkszata przed dniem 1 lipca 2011 r fundusz zatozycielski — ustawa z dnia 15 kwietnia

2011 o dziatalnosci leczniczej.

Na pozostate przychody sktadajg sie przychody z tytutu dotacji do realizowanych programéw

i darowizn.



4. Analiza konkurencji

Najwiekszg konkurencje na rynku dla Zespotu Opieki Zdrowotnej w Korskich stanowig zaktady opieki
zdrowotnej o podobnym profilu w zakresie lecznictwa szpitalnego w Kielcach, ktore sg znanymi
oérodkami medycznymi w wojewddztwie i regionie. Miasto Kielce jest oddalone od Konskich o 45
km, co nie stanowi duzej bariery dla mieszkancdw powiatu koneckiego. Najgtéwniejszym
konkurentem dla szpitala w Koniskich jest Wojewddzki Szpital Zespolony w Kielcach, ktéry w swojej
jednostce posiada nastepujgce komarki:

- Swietokrzyskie Centrum Pediatrii
- Swietokrzyskie Centrum Kardiologii
- Swietokrzyskie Centrum Kardiologii
Kliniki:
- Chirurgii Naczyniowej
- Potoznictwa i Ginekologii
- Neurochirurgii i Chirurgii Kregostupa
- Neonatologii
- Okulistyki
- Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej
- Otolaryngologii
- Nefrologii
- Dermatologii
- Rehabilitacji
- Chordb Zakaznych
- Choréb Wewnetrznych [ i |l
- Chirurgii Ogdlnej, Onkologicznej i Endokrynologiczne;j
- Anestezjologii i Intensywnej Terapii
- Blok Operacyjny
- Oddziat Dzienny Terapii Uzaleznienia
- Szpitalny Oddziat Ratunkowy

Pozostate placéwki medyczne nie sa tak duzym zagrozeniem, poniewaz nie maja mozliwosci
udzielania tak kompleksowej diagnostyki i terapii lub sa na podobnym poziomie.

9



5. Analiza SWOT

Gtéwnym zadaniem analizy SWOT jest identyfikacja sit i warunkéw, ktore moga mie¢ wptyw
na wybér i realizacje programu naprawczego. Analiza ma na celu wnikliwg ocene zasobow szpitala
z punktu widzenia zdolnosci konkurencyjnej i osiggnigtej pozycji rynkowej. Analiza taka jest zatem
préba wykorzystania wnioskdw ptyngcych zaréwno z analizy otoczenia jak i analizy zasobow.

Analiza SWOT poprzez zestawienie z jednej strony wewnetrznie stabych i mocnych stron szpitala,
a z drugiej szans i zagrozen ( zwigzanych z zewnetrznymi wptywami politycznymi, ekonomicznymi,
spotecznymi i technologicznymi) pozwala uswiadomié jakie atuty ma szpital i w jaki sposob
powinien eliminowac stabe strony, jak przeciwstawiaé sie zagrozeniom, a jak korzysta z szans
zwigzanych z czynnikami zewnetrznymi. Silnymi stronami szpitala mozna okresli¢ kontrolowane
catkowicie lub czesciowo zasoby, ktére wyrdzniajg sie w sposob pozytywny w otoczeniu i w gronie
jego konkurentdw. Stabe strony to te aspekty funkcjonowania szpitala, ktére ograniczajg sprawnosc
i mogg blokowac jego rozwadj w przysztosé.

Ustalenie celu to czynnos¢ ponaIajqca na przetrwanie i rozwdj szpitala, a warunkiem jego
ustalenia jest okreslenia pola dziatania i szans istnienia na rynku. O powodzeniu dziatan decyduja
zasoby materialne, w tym m.in. finansowe, innowacyjne, kwalifikacje i ambicje personelu, system
zarzadzania, koniunktura, konkurencja.

MOCNE STRONY StABE STRONY

e Determinacja Dyrekcji Szpitala w e Nieche¢ personelu do zmian

przeprowadzeniu zmian oraz duza dotychczasowych metod  oraz

swiadomos¢ o stabych stronach organizacji pracy

szpitala i zagrozeniach e Dos¢ niski poziom utozsamiania sie
e Spojna wizja przysztosci — doktadnie personelu ze szpitalem, brak

okreslone kierunki restrukturyzacji lojalnosci i zagrozenie odptywu
e Znaczny potencjat rozwoju tkwigcy w najlepszych specjalistow do innych

zasobach kadrowych dobrze podmiotow

przygotowana merytorycznie kadra e Niski stopien znajomosci rozwigzan

lekarska oraz  wyksztatcona i informatycznych wsrdd personelu co

przygotowana kadra pielegniarska generuje trudnosci z biezgcg praca
e Unikalny profil dziatalnosci personelu na systemach
e Optymalny zakres $wiadczonych informatycznych

ustug medycznych z zakresie opieki e Koniecznosc¢ dostosowania

stacjonarnej _ dziatalnosci do istniejgcej
e Ugruntowana pozycja na rynku architektury (rozktadu pomieszczen)
e Ustawowy brak mozliwoéci budynku gtéwnego, utrudnienia we

ogtoszenia upadtosci wiasciwym zagospodarowaniu
e Wysoki standard ustug medycznych powierzchni

oferowanych przez wykwalifikowany e Potrzeba znaczacych inwestycji w

personel infrastrukture, co wymaga znacznych

nakfaddéw finansowych
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SZANSE / MOZLIWOSCI ZAGROZENIA
Akceptacja przez Podmiot Tworzacy Niestabilnosé systemowych
Programu Naprawczego Szpitala w rozwigzan organizacyjno-
ramach ktérego nastgpi poprawa prawnych w zakresie ochrony
jakosci  leczenia poprzez zmiany zdrowia uniemozliwiajgca
organizacyjne wprowadzenie dtugofalowych
Otrzymanie wsparcia (dotacji) na rozwigzan

niezbedne remonty i inwestycje
Korzystne  procesy demograficzne
zapewniajgce popyt na Swiadczenia
zdrowotne zwtaszcza w zakresie opieki
specjalistycznej

Wzrost oczekiwan spotecznych
zwigzanych ze standardem ustug
medycznych,  ktore mogg  byc
realizowane

Realizacja inwestycji gwarantujgcych w
Srednioterminowej perspektywie
uzyskanie dodatkowych przychodoéw,
zmiany w organizacji pracy dajace
szanse na uzyskania oszczednosci

Poprawa efektywnosci zarzadzania na
poziomie poszczegdlnych  komdrek
organizacyjnych pozwalajgca na
poprawe efektywnosci i wykorzystania

istniejagcej  infrastruktury w  celu
uzyskania lepszych wynikow
finansowych

Wdrozenie kolejnych systemow
informatycznych umozliwiajgcych
efektywne zarzadzania i uzyskanie
oszczednosci

Wysokie oczekiwania i wymagania
spoteczne ze strony organizacji
i zwigzkow zawodowych
w zakresie warunkow
zatrudniania i ptacy

Konkurencja przy zatrudnianiu
wysoko wykwalifikowanych
specjalistbw  oraz  trudnosci
z pozyskaniem specjalistycznej
kadry

Stara baza lokalowa
i wyeksploatowana infrastruktura
techniczna generuje  wysokie
koszty utrzymania oraz napraw
Gwarantowane ustawowo
podwyzki ptac mogg zachwiaé
stabilnoscig finansowg szpitala

Zrédto; Opracowanie wtasne

Z0Z widzi swojg przewage strategiczng nad konkurencjg przede wszystkim w kompleksowej,
wysokiej jakosci ustug medycznych, nowoczesnej aparaturze i profesjonalnej kadrze medycznej,
dobrym potfozeniu na pograniczu kilku wojewddztw i w duzej odlegtosci od innych szpitali
z powiatdw osciennych.
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6. Organizacja i zarzadzanie

6.1 Struktura organizacyjna

Zatgcznik nr 1 do statutu ZOZ w Koniskich struktura zostata stworzona zgodnie z art. 8-12 ustawy
z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci leczniczej oraz zaleceniami Urzedu Wojewddzkiego i zawiera
podziat ZOZ na rodzaje dziatalnosci leczniczej:

1. Stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne
a) szpitalne,
b) inne niz szpitalne.

2. Ambulatoryjne Swiadczenia zdrowotne.

Struktura Organizacyjna Zespotu Opieki Zdrowotnej w Koriskich

1. Dyrektor
2. Zastepca Dyrektora
3. Zastepca Dyrektora ds. Pielegniarstwa
. Zastepca Dyrektora ds. Finansowych - Gtéwny Ksiegowy

. Koordynator ds. Jakosci/Petnomocnik ds. ZSZ

4
S5
6. Specjalista ds. Epidemiologii
7. Lekarz Kontroli Zakazen Zaktadowych

8. Radca Prawny

9. Sekcja BHP

10. Inspektor ds. Ochrony Srodowiska

11. Stanowisko ds. Obronnych i Zarzadzania Kryzysowego
12. Stanowisko ds. Ochrony Przeciwpozarowej

13. Inspektor Ochrony Danych

14. Inspektor Ochrony Radiologicznej

15. Administrator Sieci Komputerowej

16. Petnomocnik ds. Praw Pacjenta

17. Audytor Wewnetrzny

18. Kapelan

19. Sekretariat

20. Kancelaria Ogdlina

21. Dziat Jakosci i Marketingu
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22. Dziat Finansowo-Ksiegowy
22.1 Sekcja Finansowo-Ksiegowa
22.2 Sekcja Ptac
22.3 Stanowisko ds. Inwentaryzacji
23. Dziat Organizacji i Nadzoru
23.1 Sekcja Statystyki i Archiwizacji Dokumentac;ji
24. Dziat Stuzb Pracowniczych
25, Dzia’rSprzgdaZy Ustug i Zamowien Publicznych
25.1 Sekcja Zaméwien Publicznych
25.2 Sekcja Informatyczna
25.3 Sekcja Rozliczen i Sprzedazy Ustug
25.4 Magazyny: Medyczny, Tekstylny, Techniczny, Gospodarczy, Biurowy
26. Dziat Techniczny
26.1 Sekcja Elektroenergetyczna
26.2 Sekcja Remontowo-Budowlana |

26.3 Sekcja Ochrony Mienia

27. Kottownia
28. Nadzér i Eksploatacja Aparatury Medycznej
29. Centralna Sterylizatornia
30. Dziat Sanitarno-Higieniczny
31. Zespdt Transportu Sanitarnego
32. Opieka dtugoterminowa
32.1 Zaktad Opiekuniczo-Leczniczy
32.2 Hospicjum stacjonarne
33.Szpital Specjalistyczny im. Sw. tukasza
33.1 Apteka Szpitalna
33.2 Bank Krwi
33.3 Szpitalny Oddziat Ratunkowy
33.4 Dziat Pediatryczny:
33.4.1 Oddziat Pediatryczny
33.4.2 Oddziat Rehabilitacji Dzieciecej
33.5 Dziaf Anestezjologii i Intensywnej Terapii
33.5.1 Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii

33.5.2 Blok Operacyjny
13



33.6 Dziat Rehabilitacji Szpitalnej:
33.6.1 Oddziat Rehabilitacji
33.6.2 Oddziat Rehabilitacji Neurologicznej
33.7 Dziat Kardiologiczny:
33.7.1 Oddziat Kardiologiczny
33.7.2 Oddziat Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego
33.7.3 Pracownia Hemodynamiki
33.8 Oddziat Chirurgiczny Ogdlny
33.9 Oddziat Urologiczny
33.10 Oddziat Choréb Wewnetrznych z Pododdziatem Diabetologicznym
33.11 Dziat Gastroenterologiczny
33.11.1 Oddziat Gastroenterologiczny
33.11.2 Pracownia Endoskopii Diagnostycznej i Zabiegowej
33.12 Swietokrzyskie Centrum Chirurgii Naczyniowej i Angiologii
33.13 Dziat Ginekologiczno — Potozniczy-Noworodkowy
33.13.1 Izba Przyje¢ Ginekologiczno-Potoznicza
33.13.2 Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy
33.13.3 Oddziat Neonatologiczny ze Stanowiskami Intensywnej Terapii i Patologii
Noworodka
33.14 Oddziat Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej
33.15 Dziat Neurologiczny
33.15.1 Oddziat Neurologiczny
33.15.2 Oddziat Udarowy
33.16 Swietokrzyskie Centrum Reumatologii
33.17 Oddziat Dermatologiczny
33.18 Oddziat Okulistyczny
33.19 Oddziat Nefrologiczny
33.19.1 Stacja Dializ
33.20 Pracownia Elektrofizjologii
33.21 Pracownia Rentgenodiagnostyki Zabiegowej
33.22 Pracownia Urzgdzen wszczepialnych serca
34. Przychodnia Specjalistyczna
34.1 Pracownia Rentgenodiagnostyki
34.1.1 Pracownia Tomografii Komputerowej
34.1.2 Pracownia USG
14



34.1.3 Pracownia Rentgenodiagnostyki Ogdlnej przy SOR
34.1.4 Pracownia Rentgenodiagnostyki Ogdlnej
34.2 Poradnie Specjalistyczne:
34.2.1 Poradnia Leczenia Bélu
34.2.2 Poradnia Chirurgii Ogdlnej
34.2.3 Poradnia Chirurgii Naczyniowe;j
34.2.4 Poradnia Chirurgii Onkologicznej

34.2.5 Poradnia Chirurgii Stomatologicznej
34.2.6 Poradnia Diabetologiczna

34.2.7Poradnia Endokrynologiczna

34.2.8 Poradnia Gastroenterologiczna

34.2.9 Poradnia Logopedyczna

34.2.10 Poradnia Kardiologiczna

34.2.11 Poradnia Nefrologiczna

34.2.12 Poradnia Neurologiczna

34.2.13 Poradnia Leczenia Uzaleznien
34.2.14 Poradnia Okulistyczna

34.2.15 Poradnia Leczenia Zeza

34.2.16 Poradnia Otolaryngologiczna

34.2.17 Poradnia Neonatologiczna

34.2.18 Poradnia Ginekologiczno — Potoznicza
34.2.19 Poradnia Gruzlicy i Chordb Ptuc
34.2.20 Poradnia Gruzlicy i Chordb Ptuc dla Dzieci
34.2.21 Poradnia Preluksacyjna

34.2.22 Poradnia Rehabilitacyjna

34.2.23 Poradnia Reumatologiczna

34.2.24 Poradnia Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej
34.2.25 Poradnia Urologiczna

34.2.26 Poradnia Dermatolégiczna

34.2.27 Poradnia Zdrowia Psychicznego
34.2.28 Poradnia Alergologiczna

34.2.29 Poradnia Alergologiczna dla Dzieci
15



34.2.30 Poradnia Laktacyjna

34.2.31 Poradnia Medycyny Pracy

34.2.32 Poradnia Osteoporozy

34.2.33 Poradnia Pediatryczna

34.2.34 Poradnia Nocnej i Swigtecznej Opieki Zdrowotnej

34.2.35 Zespét Domowej Dializoterapii Otrzewnowej

34.3 Pracownie Diagnostyczne:

34.3.1 Pracowania EEG, EKG

34.3.2 Pracownia Audiometryczna-

34.3.3 Pracownia Diagnostyki Kardiologicznej

34.3.4 Pracownia Endoskopii Diagnostycznej i Zabiegowej 2
34.3.5 Pracownia EMG

34.3.6 Pracownia Urodynamiczna

34.3.7 Pracownia Bronchoskopowa

34.4 Osrodek Rehabilitacji Ambulatoryjnej:

34.4.1 Osrodek Rehabilitacji Dziennej
34.4.2 Osrodek Rehabilitacji Kardiologicznej Dziennej
34.4.3 Dziat Fizjoterapii
34.4.4 Dziat Kinezyterapii
34.4.5 Dziat Hydroterapii
34.4.6 Dziat Fizykoterapii
34.4.7 Dziat Krioterapii

Schemat organizacyjny ZOZ okreéla, ktére komorki sa bezposrednio powigzane z leczeniem
pacjentéw, a ktdre petnig funkcje pomocnicze.

Zespotem Opieki Zdrowotnej w Koriskich kieruje bezposrednio Dyrektor oraz jego zastepcy
bezposrednio podlegli oraz koordynator ds. jakosci. Sprawuje réwniez bezposredni nadzér nad
nastepujacymi komdrkami organizacyjnymi: Sekretariat, Szpital specjalistyczny sw. tukasza w
Konskich, Przychodnia Specjalistyczna, Poradnia Medycyny Pracy, Dziat Rentgenodiagnostyki,
Apteka Szpitalna, Przychodnia Kompleksowej Rehabilitacji i Fizykoterapii, Bank Krwi, Dziat Jakosci i

Marketingu, Dziat Organizacji i Nadzoru, Dziat Stuzb Pracowniczych, Dziat Statystyki i Archiwizacji
Dokumentacji, Zaktad opiekunczo-Leczniczy.

Zastepca Dyrektora petni nadzor nad: Kancelarig Ogélng, Kotfownig, Dziatem Technicznym,
Nadzorem i Eksploatacjg Aparatury Medycznej ,Dziatem sprzedazy Ustug i Zamowien Publicznych
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oraz zastgpuje Dyrektora w czasie jego nieobecnoéci w sprawach niedotyczgcych zagadnien
medycznych, w ktérych zastepuje Dyrektora Kierownik dziatu Ratownictwa Medycznego lub lekarz
dyzurny Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego.

Zastepca Dyrektora ds. finansowych — Gtéwny Ksiegowy petni nadzér nad Dziatem Finansowo —
Ksiegowym.

Zastepca Dyrektora ds. Pielegniarstwa petni nadzér nad Centralng Sterylizatornig i Dziatem
Sanitarno—Higienicznym oraz nadzér merytoryczny nad catym personelem pielegniarskim.

Koordynator ds. Jakosci jest jednoczeénie Petnomocnikiem Dyrektora ds. Zintegrowanego Systemu
Zarzadzania. Z ramienia Dyrektora zajmuje si¢ monitorowaniem i doskonaleniem jakosci poprzez
staly nadzér nad mechanizmami zapewniajgcymi wysoka jakos$¢ udzielanych ustug medycznych,
promocjg jakosci ustug w Srodowisku wewnetrznym i zewnetrznym oraz koordynowaniem systemu
kontroli zarzadczej.

6.2 Analiza zasobow kadrowych

Przecietne zatrudnienie w Zespole Opieki Zdrowotnej w Koriskich na koniec 2020 roku

Lp. Wyszczegodlnienie Przecietna liczba zatrudnionych w
etatach
1 Dyrektorzy, Gtéwny Ksiegowy | 4,00
2 Lekarze 124,72
3 Farmaceuci 3,00
4 Pielegniarki, potozne 430,06
5 Psycholodzy, terapeuci 38,49
6 Inny personel medyczny 120,96
7 Sanitariusze 35,40
8 Personel sekcji remontowo- | 51,02
budowlanej
9 Pracownicy ekonomiczno- | 51,27
administracyjni
10 Ochrona mienia 14,77
Ogotem 862,28

Wg stanu na 31.12.2020r na podstawie umow cywilno- prawnych (kontrakt) zatrudnionych jest 89

0s0b.
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6.3 Stan i wykorzystanie infrastruktury

Zespdt Opieki Zdrowotnej korzysta z majatku powiatu ( nieruchomosci), ktéry zostat mu
przekazany w nieodptatne uzytkowanie.

Stan infrastruktury technicznej obiektéw ZOZ powinien by¢ zgodny z wytycznymi
okreslonymi przez Ministra Zdrowia w rozporzgdzeniu z dnia 26 czerwca 2019, w sprawie
szczegdlnych wymagan, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzadzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg (Dz.U.2019.595).

Wszystkie obiekty ZOZ s3 na biezgco utrzymywane w dobrym stanie technicznym. Mimo
ograniczonych $rodkéw finansowych wykonywane s3 w miare mozliwosci prace zlecane przez
Panstwowego Inspektora Sanitarnego oraz wynikajacej z koniecznosci utrzymywania budynkéw
w dobrym stanie technicznym.

Kompleks leczniczy Zespotu Opieki Zdrowotnej w Koniskich jest obiektem wolnostojgcym
o kubaturze 135 258 m? z przeznaczeniem na 494 tdézka, ktory sktada sie z 7 budynkdéw oraz
4 tacznikdw taczgcych poszczegdlne budynki szpitalne o zrdznicowanym przeznaczeniu.

W jego bezposrednim sgsiedztwie od strony wschodniej znajduje sie budynek portierni,
prosektorium i warsztatéw terapii zajeciowej, stacja TRAFO wraz z budynkiem agregatow
pradotwdrczych, warsztatéw i centralnej tlenowni. Od strony zachodniej znajduje si¢ 4 pigtrowy
blok mieszkalny. Od pétnocy sgsiaduje z terenami zielonymi i parkingami, natomiast od strony
potudniowo-zachodniej (od strony SOR-u) zlokalizowane jest lgdowisko dla $migtowcow
ratunkowych.

6.4 Wspotpraca (outsourcing)

Wydzielenie ze struktury organizacyjnej jednostki niektérych realizowanych przez nie
samodzielnie funkcji i przekazanie ich do wykonania innym podmiotom rozpoczeto sie¢ w ZOZ
Koniskie w roku 1998, kiedy zlecono zywienie firmie zewnetrznej, nastepnie w ten sam sposob
postgpiono z ochrong, praniem, laboratorium i sprzgtaniem.

Obecnie ustugi zewnetrzne na rzecz ZOZ w Konskich petnig w jego siedzibie nastepujace firmy:

1. Diagnostyka Sp. z 0.0. ul. Prof. Zyczkowskiego 16, 31-864 Krakdw

0Od 01.02.2021 ALAB LABORATORIA Sp. z 0.0. ul. Stepiriska 22/30, 00-739 Warszawa
2. Konsorcjum firm: Catermed S.A ul. Traktorowa 126 lok.201, 91-204 £4d2z,

JOL-MARK Sp. z 0.0. ul. Portowa 16G, 44-100 Gliwice

TOM-MARG ZPCh Sp. zo.o. ul. Ptk. St. Dagbka 16, 30-732 Krakow
OPTIMA CARE Sp. z 0.0. ul. Towarowa 36, 85-745 Bydgoszcz
TMS DIAGNOSTYKA Sp. z 0.0. ul. Wiertnicza 84, 02-952 Warszawa
Ustugi Prosektoryjne Beata Milcarz ul. Gimnazjalna 41D, 26-200 Koriskie

L L o
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7. Szczegbtowa analiza dziatalnosci gospodarczej

y INFORMACIJA DOTYCZACA REALIZAC)I UStUG MEDYCZNYCH W 2020 ROKU
Nazwa oddziatu Liczba | Liczba Liczba Sredni czas | Wykorzystanie Wykorzystanie
tézek | leczonych | osobodni pobytu tézek w dniach | tézek w %

Chirurgiczny 32 1804 8167 4,5 255 70
Urazowo-ortopedyczny 22 1128 4820 43 219 60
Dermatologiczny 15 542 2061 3,8 137 38
Ginekologiczno-Potozn. 13 1294 3835 3 295 81
Pediatryczny 14 426 1172 2,8 84 23
Kardiologiczny 35 1108 5054 4,6 144 39

“wnetrzny z  pododdz | 47 1693 12033 7l 256 70
diabetologii
Gastroenterologiczny 15 1177 3759 3,2 251 68
Neurologiczny 14 1055 2009 1,9 144 39
Udarowy 16 453 4397 9,7 275 75
Reumatologiczny 25 1006 5563 5,5 223 61
Okulistyczny 15 1212 1350 il 90 25
Rehabilitacji 21 212 4978 235 237 65
Ogdlnoustrojowej
Rehabilitacji Neurologicznej 15 146 4396 30,1 293 80
OAIIT 10 274 1542 5,6 154 42
" “rologii 10 441 1812 4,1 181 50
SCChNIA 30 1103 7199 6,5 240 66
Urologiczny 15 861 2549 3,0 170 46
SOR 6 29 28 1,0 5 1
Neonatologiczny 8 589 2155 3,7 269 74
Osrodek Rehabilitacji | 40 538 8728 16,2 218 60
Dziennej
Osrodek Rehabilitacji | 10 38 574 0 57 16
Kardiologicznej
Zaktad Opiekunczo Leczniczy | 43 98 13026 134,8 307 84
Hospicjum Stacjonarne 10 76 1834 24,1 183 50
Razem 481 17303 103221
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W strukturach szpitala dziatajg poradnie specjalistyczne . Statystyke udzielonych porad w 2020 roku

przedstawia ponizsza tabela:

Nazwa poradni llos¢ przyjetych | Pacjenci spoza
pacjentéw ogdtem wojewddztwa
Alergologiczna dla dorostych 2048 309
Alergologiczna dla dzieci 2005 648
Diabetologiczna 2274 144
Endokrynologiczna 2467 230
Gastrologiczna = 1658 285
Kardiologiczna 1387 161
Nefrologiczna 1004 365
Dermatologiczna 614 28
Neurologiczna 2394 107
Grutzlicy i chordb ptuc 5257 465
Gruzlicy i chordb ptuc dia dzieci 3100 563
Reumatologiczna 5475 734
Rehabilitacyjna 1036 66
Pediatryczna 40 8
Neonatologiczna 267 81
Ginekologiczno-potoznicza 786 120
Chirurgiczna 5274 763
Chirurgii Naczyniowej 2232 662
Chirurgii onkologicznej 2433 564
Urazowo-ortopedyczna 4565 673
Preluksacyjna 984 283
Okulistyczna 6955 1378
Leczenia zeza 583 100
Otolaryngologiczna 4736 204
Logopedyczna 305 26
Chirurgii Szczekowej 1667 175
Urologiczna 2484 654
Zdrowia psychicznego 3401 222
Leczenia uzaleznien 1540 74
Medycyny Pracy 1912 104
PKRiF 1349 155
Razem 72232 10351
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8. Prognoza na 2021 rok

8.1 Przyjete zatozenia

Projekcja przysztych wynikéw finansowych zostata sporzadzoha w sposdb szacunkowy na bazie
rzeczywistych wynikéw w latach ubiegtych, z uwzglednieniem wstepnych dostepnych danych
i uzyskanych wynikéw w | kwartale 2021 roku. Przyszte wartosci oszacowano na bazie mozliwego do
uzyskania kontraktu z NFZ na rok 2021 z uwzglednieniem historycznych danych i trenddéw
wystepujacych w Zespole Opieki Zdrowotnej w Koriskich skorygowang do wartosci urealnionych,

mozliwych do uzyskania przychodow.

Przychody na lata przyszte zostaty oszacowane przy zatozeniu nie zmienionych  w przysztosci
warunkow prawnych i gospodarczych szpitala, w tym przy nie zmienionym istotnie profilu, rodzaju

i poziomu dziatalnosci.

Prognoza zostata sporzadzona przy zafozeniu kontynuowania dziatalnosci ZOZ w dajacej sie
przewidzie¢ przysztosci, gdyz nie istniejg przestanki wskazujgce na zagrozenie kontynuacji dziatania.
Podmiot nie zamierza ogranicza¢ zakresu realizowania $wiadczerr, jednak ze wzgledu na
rozprzestrzenianie sie epidemii Wirusa Covid-19 na Swiecie i w Polsce od 2020 roku sytuacja jest
nieprzewidywalna, co w znaczacy sposéb wpitywa na funkcjonowanie szpitala. Pandemia ma
negatywny wptyw na gospodarke i utrudnione zarzadzanie podmiotem leczniczym. Stan ten bedzie
miat istotny wptyw na sytuacje jednostki w 2021 roku i w latach kolejnych. Zdaniem Dyrekcji szpitala
wybuch pandemii koronawirusa nie spowoduje istotnej niepewnosci dotyczacej mozliwosci

kontynuowania dziatalnosci przez jednostke, jednak w sposéb wielowymiarowy wptynie na sytuacje

szpitala.

Niezaleinie od sytuacji finansowej jednostki, podmiot leczniczy jest zobowigzany realizowaé
ustawowy wzrost wynagrodzen pracownikéw wykonujacy zawody medyczne (pielegniarki, potozne,
lekarze specjaliéci, lekarze rezydenci, ratownicy medyczni, fizjoterapeuci i inni) oraz pozostatych

pracownikéw zaktadu w zakresie natozonym przez obowigzujace przepisy prawa.

Wskutek realizacji ustawy z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujacych zawody medyczne zatrudnionych w
podmiotach leczniczych ( Dz. U. 2017, poz. 1473 ze zm), ustawy z dnia 5 lipca 2018 o zmianie ustawy

o ¢éwiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz niektorych innych
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ustaw (Dz.U. 2018poz 1532, ze zm), nastepuje stopniowe pogorszenie sytua'cji finansowej jednostki.
Wzrost minimalnego wynagrodzenia przektada sie na wyzsze koszty zakupu ustug takich jak: ustugi
pralnicze, przygotowywania positkdow, sprzaténia, napraw i konserwacji, ustug informatycznych,
odbioru odpadéw komunalnych. Wzrost kosztéw nie jest waloryzowany przez ptatnika - Narpdowy
Fundusz Zdrowia. Wskutek powyzszego, jednostka poniosta w 2020 roku stratg bilansowa

w wysokosci 2 536 893,96 ztotych.

Zasadniczym zatozeniem jakie przyjeto przy planowaniu przychoddw w obszarze Swiadczen
medycznych to uzyskanie kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia na istotnie nie zmniejszonym

poziomie.
Koszty rodzajowe oszacowano na bazie struktury kosztéw z roku ubiegtego.

Koszty finansowe zaplanowano na poziomie wynikajgcym z zawartych umdw, z rezerwg na biezgce

odsetki od kontrahentéw.

Obliczenia wykonano w wartosciach nominalnych, nie uwzgledniajgc wptywu inflacji
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Rachunek zyskéw i strat wykonanie 2020 rok, prognoza 2021

Lp | Wyszczegdlnienie 01.01-31.12.2020 01.01-31.12.2021
Przychody netto ze sprzedazy i zréownane z

A. nimi, w tym: 155 653 097,33 156 317 370,00

. Przychody netto ze sprzedazy produktéw 155 653 097,33 156 317 370,00

Il. Przychody netto ze sprzedazy tow. i mater.

B. Koszty dziatalnosci operacyjnej 159 059 269,84 172 680 000,00

| Amortyzacja 4418 015,60 4 650 000,00

Il Zuzycie materiatéw i energii 40742 716,26 44 400 000,00

11l Ustugi obce 33 672493,43 38 500 000,00

Y Podatki i opfaty 353 510,30 360 000,00

Vv Wynagrodzenia 66 350 109,85 68 900 000,00

VI Ubezpieczenia spoteczne i inne Swiadczenia | 13 141 216,53 15 320 000,00

Vil Pozostate koszty rodzajowe 381 207,87 550 000,00

VIl | Wartos¢ sprzedanych tow. | mater
Zysk (strata) ze sprzedazy

C. (A-B) -3406 172,51 -16 362 630,00
Pozostate przychody operacyjne 3 673 552,55 3300 000,00
Zysk ze zbycia niefinansowych aktywoéw

| trwatych

1] Dotacje

1 Inne przychody operacyjne 3673 552,55 3300 000,00

E. Pozostate koszty operacyjne 2717 519,01 1670 000,00
Strata ze zbycia niefinansowych aktywow

. trwatych

1l Inne koszty operacyjne 2717 519,01 1670 000,00
Zysk (strata) z dziatalnosci operacyjnej

Es (C+D-E) -2 450 138,97 -14 732 630,00

G Przychody finansowe 5 809,81 8 000,00

| Odsetki

Il Inne 5 809,81 8 000,00

H |Koszty finansowe 92 564,80 150 000,00

I Odsetki, w tym: 92 564,80 150 000,00

II. Inne

1. Zysk ( strata) brutto (F+G-H) -2 536 893,96 -14 874 630,00

Js Podatek dochodowy

K. Zysk ( strata) netto (I-J) -2 536 893,96 -14 874 630,00
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Wartos¢ firmy

Inne wartosci niematerialne i prawne

Zaliczki na wartosci niematerialne i prawne

JENCINITS

a) grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego

Zaliczki na $rodki trwate w budowie

gruntu) 408 513,00 408513,00
b) budynki, lokale i obiekty inzynierii ladowej i
wodnej 25901 631,15 23 100 000,00
c) urzgdzenia techniczne i maszyny 857 567,08 1020000,00
~—~. | d) $rodki transportu 200 161,14 423000,00
o e) inne érodki trwate 10 746 403,09 15 050 487,00
2. Srodki trwate w budowie 486 602,31 1 215 000,00
3.

Od pozostatych jednostek, w ktdrych jednostka
posiada zaangazowanie w kapitale

Od pozostatych jednostek

CInw -

o s %, 2 X
Nieruchomosci

Wartosci niematerialne i prawne

AT, PowW

- udziaty lub akcje

- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne dtugoterminowe aktywa finansowe

Jed

- udziaty lub akcje

- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne dtugoterminowe aktywa finansowe

2

A RIS

- udzna‘{y' lub akcje |

- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne dfugoterminowe aktywa finansowe

Inne inwestycje dtugoterminowe

ve.re

i)

Aktywa z tytutu odroczonego podatku

dochodowego

Inne rozliczenia miedzyokresowe
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Zaliczki na dosta

i Materiaty 4189 7

2. Potpodukty i produkty w toku e 2,160 100,00
3. Produkty gotowe

4, | Towary

5.

- do 12 miesiecy

- powyzej 12 miesiecy

b) inne

- do 12 miesiecy

- powyzej 12 miesiecy

b) inne

- do 12 miesiecy

15038 482,74

5 359 000,00

- powyzej 12 miesiecy

b) z tytutu podatkdw, dotacji, cet, ubezpieczer
spotecznych i zdrowotnych oraz innych Swiadczen

c) inne

1209 656,27

1328 000,00

d) dochodzone na drodze sadowej

6 567,02

5000,00

- udmafy lub akcje

- inne papiery warto$ciowe

- udzielone pozyczki

- inne krotkoterminowe aktywa f"nansowe

b} wpezostatyeh Jednostkach . R T

- udziaty lub akcje

- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne krétkoterminowe aktywa finansowe

- $rodki pieniezne w kasie i na rachunkach

7 639 365,95

4 628 000,00

- inne Srodki pieniezne

- inne aktywa pieniezne

2 Inne inwestycje krétkoterminowe

v, Krétkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 1163 241,83 1,026 000,00
G Naleine wptaty na kapitat (fundusz) podstawy

D. Udziaty (akcje) wiasne
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Kapitat (fundusz) podstawowy

17 856 087,77

17 856 087,77

Kapitat (fundusz) zapasowy, w tym:

343 788,06

343788,06

- nadwyzka wartosci sprzedazy (wartosci emisyjnej) nad
wartoscig nominalng udziatéw (akcji)

Kapitat (fundusz) z aktualizacji wyceny

- z tytutu aktualizacji wartosci godziwej

Pozostate kapitaty (fundusze) rezerwowe

- tworzone zgodnie z umowa (statutem) spotki

- na udziaty (akcje) wiasne

Zysk (strata) z lat ubiegtych

-16 381 583,12

18 918 477,08

Zysk (strata) netto

<2 536 893,96

-14 874 630,00

Odpisy z zysku netto w ciggu roku obrotowego(-)

B

- dfugoterminowa

13 588 263,00

13 623 420,00

- krdtkoterminowa

1481 644,00

1707 706,00

5
- dtugoterminowe

- krétkoterminowe

Wobec jednostek powigzanych

Wobec pozostatych jednostek, w ktdrych jednostka
posiada zaangazowanie w kapitale

a) kredyty i pozyczki

3324 696,84

3325000,00

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych

c) inne zobowigzania finansowe
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d) zobowigzania wekslowe

e) inne

"- do 12 miesiecy

- powyzej 12 miesiecy

bh) inne

-do 12 mieéiecy

- powyzej 12 miesiecy

a) kredyty i pozyczki

665 496,00 |

650 000,00

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych

¢) inne zobowigzania finansowe

- do 12 miesiecy

14 826 250,00

12 450 180,40
- powyzej 12 miesiecy

e) zaliczki otrzymane na dostawy

f) zobowigzania wekslowe

g) z tytutu podatkdw, cet, ubezpieczen i innych Swiadczen 5132010,29 5997 000,00
h) z tytutu wynagrodzen 5072 654,40 4 653 000,00
i) inne 556 773,54 1122 000,00
Fundusze specjalne 1336726,48 1826 000,00

- dtugoterminowe

18 426 376,23

21926 500,00

- krétkoterminowe

6 544 021,55

1679 855,25




Obliczone wskazniki ekonomiczno-finansowe

na lata 2020-2021

wartosé Wartos¢
wskaznika | ocena wskaznika | ocena
grupa wskazniki 2020 2020 2021 2021
1/ wskaznik zyskownosci
netto (%) -1,59 0 -0,09 0
Wskazniki 2/ wskaznik zyskownosci
zyskownosci dziatalnosci operacyjnej
(%) 2,14 0 -0,09 0
3/ wskaznik zyskownosci
aktywow (%) -0,98 0 --0,06 0
razem: 0
1/ wskaznik biezgcej
wskazniki ptynnosci 1,05 8 0,44 0
pfynnosci 2/ wskaznik szybkiej
ptynnosci 0,90 8 0,32 0
razem: 16
1/wskaznik rotacji
wskazniki naleznosci (w dniach) 35,40 3 23,81 3
efektywnosci 2/ wskaznik rotacji
zobowigzan (w dniach) 31,79 7 31,85 7
razem: 10 10
- 1/ wskaznik zadfuzenia
ro e 0
wskazniki zadtuzenia akbywon %) s 3 B9
2/ wskaznik
wyptacalnosci -60,69 0 -3,06 0
razem: 3
tgczna wartosé punktow 29 10
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8.2 Skrécone sprawozdania finansowe na koniec Il kwartatu 2020
w poréwnaniu do Il kwartatu 2021r

Rachunek zyskow i strat

g

- od jednostek powiqzanych

Przychody netto ze sprzedazy produktéw 72 809 475,00 88 515 551,00

Przychody netto ze sprzedazy towardw i materiatéw

Amortyzacja 2104 091,00 2 494 610,00
Zuzycie materiatéw i energii 20 673 018,00 25 649 269,00
Ustugi obce 16 009 818,00 20 844 201,00
Podatki i optaty, w tym: 188 802,00 229 405,00
Wynagrodzenia 31354 724,00 40 209 664,00
Ubezpieczenia spoteczne i inne $wiadczenia, w tym: 6597 311,00 7 860 148,00
- emerytalne

Pozostate koszty rodzajowe 176 537,00 202 798,00

269 891,00 450 797,00

Strata z tytutu rozchodu niefinansowych aktywodw trwatych

Aktualizacja wartosci aktywdéw niefinansowych
Inne koszty operacyjne 628 637,00 84 802,00

Odsetki, w tym:

- od jednostek powiqzanych

Zysk z tytutu rozchodu aktywow finansowych, w tym:

- w jednostkach powigzanych

Aktualizacja wartosci aktywdw finansowych

Odsetki, w tym:

“

40 896,00

35 484,00

Inne

Wt
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28 279,
70.88

TR

a) grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego gruntu) 408 513,00 408 513,00
b) budynki, lokale i obiekty inzynierii lgdowej i wodnej 20912 987,00 25 346 814,00
c) urzgdzenia techniczne i maszyny 947 548,00 961 304,00
 d) $rodki transportu 238 062,00 173 628,00
<, inne $rodki trwate 9850 123,00 9 507 576,00
Srodki trwate w budowie

4 795 208,00

3273 049,00

b) z tytutu podatkéw, dotacji, cet, ubezpieczen spotecznych i
zdrowotnych oraz innych swiadczen

c)inne

d) dochodzone na drodze sgdowej

i Tosh:

B

- srodki pieniezne w kasie i na rachunkach

10 512 199,00

6 961 338,00
Inne inwestycje krétkoterminowe
Krotkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 1 683 781,00 1532 947,00

Nalezne wptaty na kapitat (fundusz) podstawy
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17 856 088,00

l. |Kapitat (fundusz) podstawowy 17 856 088,00

IIl. | Kapitat zapasowy 343 788,00 343 788,00
V. | Zysk (strata) z lat ubiegtych -16 381 583,00 -18 918 477,00
VI. | Zysk (strata) netto -4 683 349,00 -8 646 651,00

VII. | Odpisy z zysku netto w ciggu roku obrotowego(-)

Rezerwa z tytutu odroczonego podatku

dochodowego

Rezerwa na $wiadczenia emery

- dtugoterminowa 11 356 979,00 13 588 263,00
- krétkotermino_wa 2 240 696,00 1481 644,00

004

2 969 907,00

00

a) kredyty i pozyczki

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw
wartosciowych

TR
h

- do 12 miesiecy

13 839 064,00

8623617,00
g) z tytutu podatkéw, cet, ubezpieczen i innych
$wiadczen 4 620 774,00 6 546 828,00
f) z tytutu wynagrodzen 3666 822,00 4941 267,00
g) inne 468 561,00 565 101,00
4. | Fundusze specjalne 2 341 467,00 2728 117,00
1. |Ujemna wartos¢ firmy
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Zespot Opieki Zdrowotnej w Koriskich ztozyt w dniu 28.12.2020r Program Naprawczy
do organu zatozycielskiego, w ktérym miedzy innymi byta zamieszczona prognoza bilansu na
2020 rok przedstawiajgca strate brutto w wysokosci 20488 376,00 zf natomiast po
sporzadzeniu sprawozdania finansowego za w/w okres strata brutto stanowita kwote
2 536 893,96 zt. co stanowi tylko 12,38 % planowar{ej straty rocznej. A

Zespot Opieki Zdrowotnej w Koniskich prowadzi szereg dziatari zmierzajgcych do
poprawy sytuacji finansowej szpitala. Naszym celem jest doprowadzenie do takiego stanu,

aby strata brutto za 2021 rok nie przewyzszyta kosztéw amortyzacji.

8.3. Diagnoza najwazniejszych problemoéw

"™ WSrdd przyczyn obecnie trudnej sytuacji finansowej nalezy wymienic:

Niedoszacowanie procedur medycznych przez NFZ

Brak pokrycia finansowego kosztéw wykonywanych ustug, rosnace zadfuzenie i brak
stabilnosci finansowej jednostek — utrata ptynnosci finansowe;j

Brak wystarczajacych $rodkéw finansowych na dostosowanie do wymogow rozporzgdzenia
Ministra Zdrowia z dnia 10 listopada 2006 roku w sprawie wymagan, jakie pod wzgledem
fachowym i sanitarnym powinny odpowiadaé pomieszczenia i urzgdzenia zaktaddw opieki
zdrowotnej |

Ustawowy wzrost wynagrodzen, bez zapewnienia petnego finansowania wzrostu
wynagrodzen

Rosnace braki specjalistow — lekarzy i pielegniarek a przez to wigksze wymagania ptacowe
kadry lekarsko — pielegniarskiej.

Prowadzenie dziatai medycznych da mozliwos$¢ pokrycia ich kosztéw przychodami z NFZ

spetniajgcych wazne funkcje spoteczne (ZOL, Hospicjum, Poradnie specjalistyczne)

Szpital od wielu lat prowadzi polityke zmierzajgcg do ograniczenia kosztéw, w szczegdlnosci

ograniczenia zatrudnienia ( w przypadku zatrudniania nowych pracownikéw wnioskowanie o

refundacje kosztow wynagrodzeri np. z Biura Pracy) , ograniczenie biezgcego zuiycia

materiatdw, wyrobéw medycznych oraz wielu innych niezbednych do funkcjonowania

wydatkow.
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9. Dziatania naprawcze

Osiagnigcie straty za 2020 rok spowodowato konieczno$é sporzadzenia programu naprawczego.
Wynika to ze znowelizowanej ustawy z 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U.
2020.295 ze zm. ), ktora a art. 59 naktada taki obowigzek w sytuaciji, gdy w sprawozdaniu

samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej wystapita strata netto.

W niniejszym opracowaniu sprébowano przedstawi¢ mozliwe kierunki zwiekszenia strony
przychodowej, ale nalezy réwniez poinformowaé, ze strona kosztowa takie zostanie

zwiekszona.

Pomimo wzrastajgcych kosztéw dziatalnosci podstawowej szpital na dzied sporzadzenia.
programu naprawczego realizuje swoje zobowigzania w wymaganych terminach i nie posiada

zadnych zobowigzan wymagalnych.

9.1 Wydatki obcigzajgce strone kosztowg

Jak wynika z rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrze$nia 2016 r. w sprawie ogdlnych
warunkdéw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej Dz.U. z 2016 poz. 1400 z pdzin.zm.
szpitalowi sa przekazywane dodatkowe srodki na Swiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez
pielegniarki i potozne. Wobec tego, ze jedna grupa zawodowa otrzymuje dodatkowe
$wiadczenia, rosng roszczenia ze strony innych grup zawodowych. Ma to bezposredni wptyw na

poziom ponoszonych kosztdw.

Z dniem 1 lipca 2017 roku weszta w zycie ustawa wprowadzajgca zmiany w wynagrodzeniu
zawodéw medycznych ( Dz.U. 2017.1473), w ktdrej zatozono wzrost wynagrodzen (dochodzenie
do okreslonego poziomu) w poszczegdlnych grupach zawodowych pracownikdw medycznych w

latach 2017-2021 co powoduje wzrost koszéw wynagrodzen

W/w ustawa nie zaktada wzrostu wynagrodzen dla pracownikéw zawoddw pomocniczych, czy
administracyjnych a ewentualny wzrost wynagrodzen dla tych grup zawodowych bez mozliwosci
ustawowych refundacji (nr. wzrostu ryczattu, kontraktu) powoduje pogorszenie sie sytuacji
finansowej szpitala spowodowanej podwyzszeniem wynagrodzenia dla w/w pracownikéw o 4%

kwote 163 000,00 zf w skali roku
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W warunkach ZOZ w Korskich wzrosng koszty ptacowe spowodowane podwyzszeniem

wynagrodzenia minimalnego do 2 800,00 od stycznia 2021r o kwote 220 000,00z .

Ponadto szpital od 2018 roku realizowat zadanie inwestycyjne dotyczagce montazu
odnawialnych 7rédet energii, na ktére zmuszony byt zaciggnaé¢ kredyt z Wojewddzkiego
Funduszu Ochrony Srodowiska, co spowodowato zwiekszenie kosztéw finansowych w postaci

odsetek od w/w kredytu w wysokosci 41 000,00 zt.
9.2 informacja o planowanych przedsigwzieciach

Zadania inwestycyjne na lata 2021

Lp. | Zadanie inwestycyjne Czas Planowane Zrodta finansowania

realizacji | naktady

1., Doposazenie Dziatu | 2021 573 619,93 zt Srodki zewnetrzne —
Kardiologicznego 487 576,93zt
Srodki wiasne-
86 043,00 zt

s Zadanie inwestycyjne dot. | 2021 3590598,00 | Srodki zewnetrzne
zakupu sprzetu medycznego:
-kapsuty do przewbzu
pacjenta,

- bus do przewozu pacjentow
- Videogastroskop

- Videobronchoskop

- Tomograf Komputerowy

- Tor wizyjny
3. | Urzadzenie BIOGUEL 2021 447 720,00 Srodki zewngtrzne
4 Projekt Inplamed - | 2019- 3267563,06 |Srodki zewnetrzne-
informatyzacja placowek | 2022 2777 428,60 zt
medycznych Srodki wtlasne-

490 134,46 zt

34



Jak wynika z powyiszego zestawienia planowane zadania inwestycyjne to wydatek rzedu
7 879 500,99 zt z czego dofinansowanie ze srodkéw unijnych i dotacji wynosi 7 303 323,53 zt
a zaangazowanie srodkéw wtasnych stanowi kwote 576 177,46 zt.

Kwota dofinansowania zewnetrznego wptywa na wynik finansowy w wysokosci rocznego
odpisu amortyzacyjnego od $rodkéw. trwatych w czesci sfinansowanych ze $rodkéw
zewnetrznych (dotacji).

Poniewaz pIanoWane zadania to przede wszystkim zadania w infrastrukture sprzetows,
gdzie stawka amortyzacyjna wynosi 20% mozna zatozy¢, ze roczna kwota dodatkowych
pozostatych przychoddw operacyjnych moze wynies¢ 3 125 000 zt. Przychody te beda sie
pojawia¢ po zakonczeniu i oddaniu do uzytkowania poszczegélnych inwestycji tj. wtedy,
kiedy bedzie je mozna amortyzowac, choc trzeba pamietac, ze amortyzacja od catej wartosci
srodkéw trwatych w petnej kwocie zwiekszy z kolei koszty rodzajowe amortyzaciji.
Wymienione wyzej inwestycje i tak nalezy zrealizowa¢ co zwiekszy koszty amortyzacji to
z kolei uzyskane sSrodki zewnetrzne na ich realizacje zwiekszg pozostate przychbdy

operacyjne.

9.3 Rozwazenie zasadnosci dalszego prowadzenia Zaktadu Opiekuriczo - Leczniczego

Nalezy rozwazy¢ dalsze prowadzenie Zaktadu Opiekunczo — Leczniczego
w strukturach ZOZ. Prébg rozwigzania problemu ZOL-u byto utworzenie od 1 lipca 2018 roku
5 tézkowego Hospicjum Stacjonarnego w pomieszczeniach ZOL-u, w ktérym funkcjonowato
dotychczas 40 tézek w roku 2018 funkcjonowanie Hospicjum przyniosto jednak strate
finansowa na poziomie 40 624,96 zf, w roku 2019 strata wynosi 187 218,10 zt, natomiast w
2020 roku — strata wyniosta 273 219,52 zt

Na dzfa’ralnos’ci komorki Zaktadu Opiekunczo — Leczniczego zawsze odnotowéno
straty finansowe, ktére przedstawiaja sig nastepujaco za poszczegélne lata:

- w roku 2014 - 1 002 446,66 zt

- w roku 2015 -1 008 678,18 zt

- w roku 2016 — 1 148 582,69 zt

-wroku 2017 -1214 711,14 zt

- w roku 2018 — 1 028 644,62 zt

- wroku 2019~ 688 400,45 zi

- wroku 2020 - 976 554,83 zt
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Podstawowym problemem jest w dalszym ciggu brak rentownosci na dziatalnosci tej
komdrki — wiasciwie od poczgtku jej istnienia. Bardzo wiele ZOZ-6w w ramach
podejmowanych restrukturyzacji najpierw zrezygnowato z prowadzenia ZOL-u z uwagi na
dotychczasowy sposéb ich finansowania znacznie gorszy od Domdw Pomocy Spoteczne;j.

Podejmowane przez ZOZ od wielu lat préby uzyskania pomocy ze strony jednostek
samorzadu terytorialnego w postaci dofinansowania do pobytu w ZOL dla swoich
mieszkaricéw dotychczas nie spotkaty sie z pozytywnym odzewem, cho¢ w innych czesciach
kraju sie to udaje.

Brak rocznego wsparcia ze strony jednostek samorzadu terytorialnego do
dofinansowania pobytu swoich mieszkaficéw przebywajgcych w tut. ZOL w wysokosci
ponoszonej straty tj. okoto 1 000 000,00 zt rocznie zmusza Dyrekcje do rozwazenia dalszego
prowadzenia tej jednostki organizacyjnej. Zwolnione po ZOL-u powierzchnie mozina
wykorzysta¢ na $wiadczenia bardziej optacalnych ustug medycznych.

Dyrekcja ZOZ rozwaza réwniez koniecznosé dalszego prowadzenia takich komoérek
organizacyjnych jak: Oddziat Rehabilitacji Dzieciecej, Poradnia Zdrowia Psychicznego z uwagi
na wymagania NFZ i osiggane wyniki ujemne oraz Poradnia Medycyny Pracy z powodu braku

lekarza obstugujacego poradnie.

9.4 Dziatania w obszarze kosztow

W lipcu 2019 roku Zarzadzeniem Nr 39/2019 Dyrektora Zespotu Opieki Zdrowotnej powotano zespot
do analizy kosztow dziatalnosci i ich redukcji. Zespdt zaprezentowat Dyrektorowi propozycje dziatan
w kierunku zmniejszenia kosztéw , ktdre zostaty zaakceptowane i przyjete do realizacji i s3

kontynuowane do dnia dzisiejszego:

I W obszarze diagnostyki laboratoryjnej:

- zmiana warunkow umowy z zakresu diagnostyki laboratoryjnej, mikrobiologii i serologii

transfuzjologicznej z Diagnostyki Sp. z 0.0. Krakéw — na Alab Laboratoria Sp. z 0.0. z Warszawy

- weryfikacja zasadnosci zlecanych badari laboratoryjnych u pacjentéw diagnozowanych w SOR,
a nastepnie przyjetych do oddziatu szpitalnego- unikac¢ powtarzalnosci zlecania tych samych

badan w SOR i w Oddziale, ktérych powtérne wykonanie nie postuzy diagnostyce tylko generuje

dodatkowe koszty,
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- ocena zasadnosci zlecania préby zgodnosci serologicznej oraz nadzorowanie czasu podjecia
decyzji o toczeniu KKCZ do 48 godzin, gdyz po tym czasie wynika badania jest uznawany za
niewazny, co skutkuje ponowna potrzebg zlecania préby zgodnoéci serologicznej— generowanie

dodatkowych kosztéw za jedna jednostke KKCZ — 42 zt,

- propozycja, aby podczas kwalifikacji pacjentéw do planowanych zabiegéw operacyjnych
informowac pacjentéw o dostarczaniu wyniku badania grupy krwi, ktérego koszt jaki ponosi
szpital wynosi 80 zt , natomiast szpital jest zobowigzany wykonaé jedynie badanie

potwierdzajgce oznaczenie grupy krwi i wtedy jego koszt wynosi 40 zt

- weryfikacja w zakresie zlecania grupy krwi, aby uniknaé niepotrzebnego generowania wynikéw
i kosztow ( ocena przez personel lekarski w systemie informatycznym OPTIMED, czy wynik

badania zostat zlecony),

- nie wykonywac oznaczenia poziomu Zelaza u pacjentéw z infekcjg, poniewaz uzyskany wynik

badania poziomu zelaza jest niewiarygodny.

[Il. Dziatalnosci nadzoru epidemicznego:

- propozycja zmniejszenia o potowe zakupu i zuzycia antyseptykéwi lavaseptykéw w kazdym
oddziale, SOR, ZOL (oprécz poradni specjalistycznych) wydawanych z apteki szpitalnej. Chodzi o
takie preparaty jak: Microdacyn ptyn i 2el,.0ctanisept ptyn i zel, Prontosan ptyn i zel, ktére
zachowujg swojg skutecznosé, jezeli s stosowane w postaci przymoczek lub aerozolu w
okreslonym czasie tj. ok. 15 min. Na rany, odlezyny, oparzenia, btony sluzowe lub inne zmiany
skorne. Niezgodnym z zasadami Europejskiego Towarzystwa Leczenia Ran jest stosowanie tych
preparatow w formie bezmyslnego polewania z opakowania na rany bez ograniczenia
ilosciowego. Polewanie, ptukanie nalezy wykonac przy uzyciu soli fizjologicznej, ptynu Ringera,
wtedy przyniosg wiecej korzysci i nie stanowiag zwigkszonego zuzycia. Takie zaproponowane
sposoby spowodujg zmniejszenie zuzycia w/w Srodkéw i przyczynig sie do osiggniecia
oszczednosci w wysokosci ponad 100 000,00 zt w skali roku. Wszystkie te preparaty beda
wydawane przez apteke szpitalng po uprzedniej zgodzie specjalisty ds. epidemiologii

potwierdzonej na zamdwieniu aptecznym przez oddziaty.
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Ill. W obszarze prac remontowych:

Zaniechanie wykonania zaplanowanych prac remontowo — inwestycyjnych wynikajgcych
z zalecenn jednostek kontrolnych np. SPWiS, czy z przegladu budowlanego zaktadajac, iz

uzyskamy zgode na przesuniecie wykonania na nastepne okresy prac takich jak:

- malowanie Scian i sufitow w korytarzu administracji - 7000,00 zt

- naprawa i malowanie t6zek w oddziatach szpitalnych - 35000,00 zt

- wymiana rurociggu cieptej wody od wezfa parowego do rozdzielacza cieplnego- 32 000,00 zt
- wymiana wykfadziny PCV w budynku przychodni -6 000,00 zt

- wymiana rur kanalizacyjnych zeliwnych poziomych na PCV -10 000,00 zt

- wymiana instalacji pionowej sanitarnej i deszczowej w Budynkach 1A, 1B,1C

1D, 1H, Kuchni i Pralni -1208 723,00 zt
- remont komindéw wentylacyjnych w budynku anatomii patolo.gicznej i warsztatéow -6 000,00 zt

- konserwacja pokrycia dachu i obrébek blacharskich oraz instalacji odgromowej na budynkach

1A, 1E, budynku warsztatow, hydroforni, pralni -28 000,00 zt

IV. Inne uwarunkowania powodujgce zmniejszenie kosztow:

- zmniejszenie wartosci zuzytej energii elektrycznej spowodowanej urzedowymi regulacjami o

utrzymaniu ceny energii m.in. dla szpitali na poziomie ceny z 2018 roku -320 000,00 zt

Reasumujgc powyzsze zafozenia istnieje szansa na zmniejszenia kosztow funkcjonowania
szpitala do konca 2021 roku w wysokosci okoto 1332 723,00 zt- remonty + 100 000,00

epidemiologia
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9.5 informacje o istotnych czynnikach ryzyka - podsumowanie

Nalezy wskaza¢ na istotne czynniki ryzyka, ktére moga zawazy¢ na prawidfowym
funkcjonowaniu Szpitala i mie¢ wptyw na jego sytuacje ekonomiczno-finansowy w latach

przysztych.

e Sytuacja szpitala w znacznym stopniu jest uzalezniona od polityki zdrowotnej
realizowanej przez Parstwo i Narodowy Fundusz Zdrowia. Rozwdj lub ograniczenie
wykonywanych w przysztosci Swiadczeri medycznych zalezy od czynnikéw zewnetrznych,
na ktére szpital nie ma wptywu.

e Stawki za udzielanie Swiadczer medycznych w znaczacej czedci wykonywanych procedur
nie zapewniajg odpowiedniego poziomu finansowania w petni zabezpieczajacego
koniecznych do poniesienia w zawiazku z ich realizacjg kosztéw. W szczegélnodci nie
uwzglgdniajg one kosztéw zewnetrznego finansowania szpitala. Wobec tego nie jest
mozliwe zapewnienie o biezacym utrzymaniu przez szpital ptynnosci finansowej jesli
nadal bedzie ponosit straty na podstawowej dziatalnosci.

e Systemowe rozwigzania dotyczgce ptacy minimalnej bedq miaty wplyw na wzrost
wynagrodzen w catej gospodarce. Nie jest w chwili obecnej mozliwe oszacowanie ich
wptywu na sytuacje finansowg szpitala.

e Nie jest znany wptyw skutkéw regulacji ptacowych w zakresie wzrostu wynagrodzenia
pielegniarek na roszczenia ptacowe kierowane przez innych pracownikéw.

e Nie ma pewnosci jak bedzie wygladat rynek ustug swiadczen medycznych w Polsce w
najblizszym czasie. Proponowane zmiany mogg w istotny sposdb narzuci¢ dodatkowe
obcigzenia podmiotom leczniczym bez zapewnienia dodatkowego finansowania.
Whptywac to moze zaréwno na rentownosc jednostki, jak i na mozliwo$é oferowania
dodatkowych ustug nie objetych kontraktem z NFZ.

e Szpital wymaga znaczacych naktadéw inwestycyjnych na infrastrukture. Bedzie to miato
wptyw na poziom realizowanych swiadczen.

Poczatek 2020 roku przyniost rozprzestrzenianie sig¢ wirusa Covid-19 na $wiecie i w Polsce, co
przetozyto sie na ogtoszenie stanu epidemii przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO). Stan
pandemii ma istotny wptyw na sytuacje jednostek stuiby zdrowia w catym kraju. Wybuch
epidemii koronawirusa nie powinien spowodowaé niepewnosci mozliwosci kontynuowania
dziatalnosci przez podmiot leczniczy, jednak nie jest mozliwe przedstawienie precyzyjnych

danych liczbowych dotyczacych potencjalnego wptywu pandemii na funkcjonowanie zaréwno w
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roku 2020, jak i w latach przysztych. Podmiot ponosi koszty utrzymania infrastruktury, gotowosci
do udzielania $wiadczen, lecz nie wykorzystuje tego potencjatu, gdyz pacjenci obawiajac sie
zachorowania nie zgtaszajg sie na planowane zabiegi. Ewentualne skutki opisanych powyzej
zdarzent mogg miec istotny wptyw na sytuacje finansowa podmiotu w przysztosci i planowanie

kontraktéw przez NFZ.
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