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1. WPROWADZENIE

Zgodnie z art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci lecznicze)
(tj. Dz. U. 22024 r. poz. 799 z p6zn. zm.) zobowiazuje kierownika Samodzielnego Publicznego
Zespotu Zaktadow Opieki Zdrowotnej, ktérego roczne sprawozdanie finansowe zamyka si¢
strata netto, do sporzadzenia programu naprawczego i przedstawienia go podmiotowi
tworzacemu do zatwierdzenia w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia
rocznego sprawozdania finansowego. Program ten powinien by¢ sporzadzony na okres nie

dluzszy niz trzy lata z uwzglednieniem raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej jednostki.

Rachunek zyskéw 1 strat Samodzielnego Publicznego Zespotu Zakladéw Opieki
Zdrowotnej w Lipsku, zwanego dalej Szpitalem w Lipsku, za 2023 rok zamknal si¢ strata netto
w wysokosci — 1 431 589,35 zl, zatem jednostka miata obowigzek sporzadzenia programu
naprawczego. Fundusz zaktadu na dzien 31.12.2023 r. ma warto$¢ — 3 173 097,50 =i,
a koszty amortyzacji w 2023 roku wyniosty 2 634 956,58 zi. Niniejsza aktualizacja programu

naprawczego obejmuje dziatania na lata 2023 — 2025.

2. ZALOZENIA KIERUNKOWE

Misjg podmiotu leczniczego jest zapewnienie bezpieczenstwa leczniczego pacjentdw,
wzrost jego jakosci, a w konsekwencji zapewnienie mieszkancom powiatu lipskiego dostepu
do $wiadczen medycznych finansowanych ze $rodkéw publicznych w miejscu ich

zamieszkania.

Realizacja tych zadan wymaga konsekwencji w dziataniu na wielu etapach. Wiaze si¢ to
réwnicz z uswiadomieniem pracownikom, a takze lokalnej spotecznosci, ze poprawa kondycji

finansowej podmiotu leczniczego jest wspdlnym interesem.

Dzialania restrukturyzacyjne prowadzace do zwiekszenia efektywnosci i w konsekwencji do

zbilansowania na poziomie operacyjnym zastana przeprowadzone w nastgpujacych obszarach:

- rozw0j infrastruktury,
- rozszerzenie zakresu ustug medycznych,

- nielimitowanie udzielanych $wiadczeh medycznych, warunkiem realizacji tego punktu jest
zniesienie limitéw przez NFZ,

- pozyskiwanie wykwalifikowanej kadry medyczne;j,
- pozyskiwanie srodkéw finansowych ze zrédet zewngtrznych,

- uzyskanie akredylacji w ochronie zdrowia w zakresie dzialalnosci Zakltadu Szpital Powiatowy
przyznawanej przez Ministra Zdrowia.



3. OGOLNA CHARAKTERYSTKA PODMIOTU

Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Lipsku jest podmiotem dla
ktérego organem tworzgcym jest Powiat Lipski. Obszar dziatania szpitala obejmuje gtéwnie
teren powiatu lipskiego, z miastami i gminami wchodzacymi w jego skiad: Chotcza, Ciepieldw,
Lipsko, Rzecznidéw, Sienno, Solec nad Wislg. Powiat zamieszkuje 31 686 osoby (dane na

koniec 2023 roku).

SPZ70Z w Lipsku jest wpisany do Rejestru Podmiotéw Wykonujacych Dziatalnos$¢ Lecznicza,
prowadzonego przez Wojewode Mazowieckiego, pod nr 000000007200. Zgodnie ze statutem
przyjetym uchwatg nr XLIII/218/2017 Rady Powiatu w Lipsku z dnia 28 grudnia 2017 roku
gtownym celem dziatania zespotu w Lipsku jest podejmowanie dziatan na rzecz ochrony oraz
poprawy stanu zdrowia ludnosci poprzez organizowanie i prowadzenie dzialalnosci leczniczej,
profilaktycznej i rehabilitacyjnej oraz state podnoszenie jakosci §wiadczonych ushug, a takze

propagowanie zachowan prozdrowotnych i przestrzeganie praw pacjenta.
Zespot prowadzi dziatalnosé leczniczg w rodzaju:

a)  stacjonarne i catodobowe swiadczenia zdrowotne,
b) ambulatoryjne swiadczenia zdrowotne,

- podstawowa opieka zdrowotne,

-poradnie specjalistyczne,
¢) dhlugoterminowa opieka zdrowotna.

d) ratownictwo medyczne

Zakres udzielanych przez SPZZ0Z w Lipsku $wiadczen zdrowotnych obejmuje:
- badanie i porade lekarska,

-leczenie 1 pielegnacje chorych,

- rehabilitacje lecznicza,

- opieke nad kobietg ciezarng i jej ptodem, potogiem oraz noworodkiem,

- badania diagnostyczne,

- orzekanie 1 opiniowanie o stanie zdrowia,

- dziatania profilaktyczne,

- promocja zdrowia.



Decyzja Dyrektora Mazowieckiego Oddziatu Wojewodzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia z 19 pazdziernika 2023 roku w sprawie Systemu Podstawowego Szpitalnego
Zabezpieczenia, Samodzielny Publiczny Zespdt Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Lipsku zostal

zakwalifikowany do szpitali I stopnia.
Umowa z NFZ na lata 2023-2027 obejmuje nastepujace profile systemu zabezpieczenia:
1. anestezjologia 1 intensywna terapia
2. chirurgia ogélna,
3. choroby wewnetrzne,
4. reumatologia,
5. izba przyjecé,
6. neonatologia — pierwszy poziom referencyjny,
7. ortopedia i traumatologia narzadu ruchu,
8. pediatria,
9. potoznictwo i ginekologia —pierwszy poziom referencyjny,
Pozostate rodzaje 1 zakresy swiadczen obejmujg:
1. Porady specjalistyczne w poradniach odpowiadajace profilom:

a) alergologil,

b) chirurgii ogdlnej,

c¢) dermatologii i wenerologii,
d) endokrynologii,

e) gruzlicy i chorob phuc,

f) kardiologii,

g) neurologii,

h) ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
1) potoznictwa i ginekologii,
1) preluksacji,

k) reumatologii,

1) urologii,

b otolaryngologi,

m) okulistyki.



2. Rehabilitacje leczniczg realizowang w warunkach:
a) osrodka/zaktadu dziennego, ktore obejmuja rehabilitacje ogolnoustrojowa,
b) stacjonarnych, ktére obejmujg rehabilitacje ogdlnoustrojowa.

3. Diagnostyke i leczenie onkologiczne.
4. Swiadczenia endoprotezoplastyki stawu biodrowego (pierwotnej lub rewizyjnej).
5. Swiadczenia szpitalne w zakresie zwiazanym z porodem i opiekg nad noworodkami.

6.Swiadczenia nocnej 1 $wigtecznej opieki zdrowotne;.

Poza Systemem Podstawowego Szpitalnego Zabezpieczenia Samodzielny Publiczny Zespot

Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Lipsku realizuje nastepujace $wiadczenia:

1.
2.

Swiadczenia w zakresie Podstawowej Opieki Zdrowotne;.

Swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (kosztochtonne) w zakresie
tomogratii komputerowej, kolonoskopii i gastroskopii.

Swiadczenia ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie logopedii.

Swiadczenie zdrowotne — Dobry Positek w Szpitalu.

Opieka Psychiatryczna i Leczenie Uzaleznien w zakresie swiadczenia psychiatryczne
ambulatoryjne dla dorostych.

Poradnia psychologiczna dla dzieci,

Opieka Psychiatryczna i Leczenie Uzaleznien w zakresie:

a) Swiadczenia psychiatryczne dla przewlekle chorych,

b) leczenie uzaleznien stacjonarne,

¢) $wiadczenia terapii uzaleznienia i wspoétuzaleznienia od alkoholu.
Profilaktyczne Programy Zdrowotne w zakresie program profilaktyki raka piersi — etap
podstawowy — w pracowni stacjonarnej.
Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze w zakresie $wiadczenia w zakladzie

pielegnacyjno — opiekunczym/opiekuniczo — leczniczym.

Samodzielny Publiczny Zespol Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Lipsku realizuje

powyzsze $wiadczenia finansowane ze $rodkéw publicznych w ramach umoéw zawartych

z Mazowieckim Oddziatem Wojewodzkim Narodowego Funduszu Zdrowia.

Ubiegamy sie o program profilaktyczny z zakresu kolonoskopii i gastroskopii. Zostaty

ztozone pisma do NFZ.



4. INWESTYCJE, ZOBOWIAZANIA, PRZYCHODY

Inwestycje w 2023r.
Lp. | Opis inwestycji Wartosé Zrédla finansowania
inwestycji
Srodki Dofinansowanie
Wilasne
1. | Adaptacja kluczowych komédrek
organizacyjnych szpitala pod katem 3203511,42 3511,42 3200 000,00
hospitalizacji pacjentow z COVID-19 Mazowiecki
(remont oddz. chirurgicznego, Urzad
wewnelrznego, apleki, izby przyjec, Wojewodzki
laboratorium i rejestracji z holem)
2. Remont kottowni (zsyp) 65 190,00 65 190,00 |
3. Histero-resektoskop 3999771 799,95 39 197,76
Starostwo
Powiatowe
w Lipsku
4. | Mammograf cyfrowy z 697 935,69 87 644,69 610 291
wyposazeniem i adaptacja Ministerstwo
pomieszczenia (w kwocie 610 291 zt Zdrowia
sfinansowane przez Ministerstwo
Zdrowia)
5. | Moduly pamieci 10 922,40 10 922,40
6. System ochrony poczty 156 210,00 156 210
elektronicznej — cyberbezpieczefistwo Narodowy
Fundusz
Zdrowia
7. | Karetka typu ,,C”(darowizna) 679 623,00 679 623
Mazowiecki
Urzad
Wojewodzki
8. Sprzet laboratoryjny (darowizna) 855 554,40 855 554,40
WOSP
9. Sprzet laboratoryjny (darowizna) 594 000,00 594 000,00
WOSP
10. | Skanery do zyt szt. 2 (darowizna) 25 900,00 25 900,00
Okregowa Izba
Pielegniarek i
Potoznych
11. | Wyposazenie i sprzet medyczny do 600 003,62 42 003,62 480 000
wyremontowanych komorek Mazowiecki
organizacyjnych SPZZOZ Urzad
Wojewodzki
78 000
Starostwo
Powiatowe w
Lipsku
12 | Dostep do nowych wersji Systemu 36 900,00 36 900,00

informatycznego




Inwestycje 2024r.

Lp. | Opis inwestycji Wartosé Zrédla finansowania
inwestycji
Srodki Wiasne | Dofinansowanie
1. | Pelotado KTG 25 000,00 25 000,00
2. | Wézek do przewozenia chorych 10 800,00 10 800,00
3. Szorowarka 15 200,00 15 200,00
4, | Samochdd osobowy (darowizna) 25 215,00 25215
Fundacja Enea
S. Respirator 54 876,32 54 876,32
Rzadowa
Agencja Rezerw
Strategicznych
6. | Urzadzenie do kompres;ji klatki 45 268,19 45 268,19
piersiowej Rzadowa
Agencja Rezerw
Materiatowych
7. | Zestaw do prob wysitkowych 38 940,00 778,80 38 161,20
Starostwo
Powiatowe w
Lipsku
8. | Resektoskop z torem wizyjnym 77 000,00 17 000,00 60 000,00
Starostwo
Powiatowe w
Lipsku
9. Komputer do badania stuchu 2 066,14 2 066,14
noworodkow (darowizna) WOSP
10. | Fotel z funkcja lezanki szt. 5 13 705,20 13 705,20
(darowizna) WOSP
11. | Klimatyzacje w poradniach 29 400,00 29 400,00
specjalistycznych i oddziatach
szpitalnych szt. 6
12. | Dostep do nowych wersji Systemu 110 700,00 110 700,00
informatycznego

Przez wtasng ekipe remontowg zostaly wykonane nastepujace prace:

- remont gabinetu zabiegowego w oddziale ginekologiczno — potozniczym

- wymiana pionu kanalizacyjnego
- remont 3 sal i korytarza oddziatu rehabilitacyjnego
- remont kuchni
- remont archiwum Sekcji Marketingu i Statystyki Medycznej

- remont pokoju opisow i brudownika w pracowni RTG

- remont pomieszczenia pro morte
- wentylacja punktowa w brudownikach Izby Przyje¢, laboratorium, ZPO, oddziale
ginekologiczno — potozniczym
- remont hydroforni, remont pomieszczen socjainych w kotlowni




Zobowigzania wg wzrostu cen

Warto$¢ zuzytych lekow:
2022 rok 1 620 070,62 zt
2023 rok 2043 163,04 zt

Wzrost kosztow funkcjonowania:

1.Ustawowy wzrost wynagrodzen od 01.07.2024r. to wzrost kosztow o 380 000 zH/m-c tj.
2 280 000 zt za 6 m-cy.

2.Wzrost ptacy minimalnej od 01.01.2024r. to 81 300 zt/m-c tj. 975 600 zt/rok

3.Koszty rzeczowe: wzrost w 2023 roku w stosunku do roku 2022 o 450 000 zl/m-c tj.
5400 000 z/rok

Nagrody jubileuszowe wyptacone w:

2023 roku 790 356 zt

I - VIII 2024 roku 749 317 zt

Zobowiazania na dzien 31.07.2024r.

- zakup towaréw i ustug 3653 257,43 z1
- zobowigzania publiczno — prawne 3366 318,30 zt
- wynagrodzenia 2530 325,72 7
- pozyczka NFOSiGW 177 871,00 zt
- ZFSS za 2024 rok 1004 725,00 zk
RAZEM 10 732 497,45 zt
Wynik finansowy na dzien 31.07 2024r.- —2523 518,02 zt
Przychody:

NFZ

I potrocze 2024 r. 5 880 000/m-c

Sredni wzrost do 2023 r. 1 080 000/m-c

Radomska Stacja Pogotowia Ratunkowego
I pétrocze 2024r. 284 056/m-c
Sredni wzrost do 2023r. 37 560/m-c



Przychody dodatkowe

kuchni: catering i sprzedaz obiadéw dla personelu:

2022 rok — 73 231,25 zk
2023 rok — 221 000,86 zt
Laboratorium w 2023r. — 216 182 zt
RTG w 2023r. — 175 109 z
USG w 2023r. — 217 393 zt

Wryniki finansowe:

2022 rok —1643 274,10 zt
2023 rok —1431 589,35 z1
Réznica 211 684,75 zl
Amortyzacja w 2023r. 2 634 956,58

01.01.2024 - 01.07.2024x. -
01.01.2024 — 01.07.20241. -
01.01.2024 — 01.07.2024r. -

116 124 z1
94 272 zk
147 670 zt
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5. UMOWY ZAWARTE Z NFZ, REALIZACJA UMOW NA DZIEN 30.06.2024R. ,

ROZWINIECIE USLUG MEDYCZNYCH

Warto$¢ podpisanych uméw z Mazowieckim Oddziatem Wojewo6dzkim Narodowego

Funduszu Zdrowia na 2023/2024 rok obrazuje ponizsza tabela:

Umowa (nr pierwotny umowy) Wartosé Wartosé §wiadezen na
Swiadczen na 2024 rok
2023 rok
Leczenie szpitalne (07R-4-40007-03-08-
2023-2027) 42 999 729,12 71 49 750 736,32 7}

Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna -
okulistyka, otolaryngologia (07R-4-40007-
02-01-2011-2025)

1397 328,10 zi

Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna —
logopedia
(07R-4-40007-02-01-2021-2026)

166 301,52 z1

Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna —
tomografia komputerowa, gastroskopia,

kolonoskopia
(07R-4-40007-02-02-2021-2026)

1011 449,76 zt

1501 874,28 z1

170 015,52 1

1114 331,10 z1

Opieka Psychiatryczna i Leczenie

Uzaleznien - oddzial psychiatryczny, 3 828 493,04 z1 4 297 650,80 z1
oddzial uzaleznien, poradnia uzaleznien

(07R-4-40007-04-01-2019-2024)

Opieka Psychiatryczna i Leczenie

Uzaleznien - poradnia psychiatryczna 594 368 z} 656 189,31 z}

(07R-4-40007-04-01-2011-2024)

Opieka Psychiatryczna i Leczenie
Uzaleznien- o$rodek srodowiskowej opieki
psychologicznej i psychoterapeutycznej dla
dzieci i mlodziezy
(07R-4-40007-04-01-2021-2025)

841 931,40 z}

888 264,82 zl

Swiadczenia pielegnacyjno - opiekuncze -

$wiadczenia 3793 295,85 z1 5132 557,32 z1
w zakladzie pielegnacyjno — opiekunczym

(07R-4-40007-14-01-2017-2024)

Profilaktyczne Programy Zdrowotne-

mammografia 46 698,96 z1 51 595,52 z1

(07R-4-40007-10-01-2017-2024)

Programy pilotazowe — dobry posilek
w szpitalu
(07R-4-40007-18-19-2023-2024)

305 006,10 zI*

1219 992,00 z1

Podstawowa Opieka Zdrowotna -

transport, deklaracje, opieka
koordynowana (07R-4-40007-01-01-2016)

1 304 049,96 zi

1627 867,80 z1

RAZEM:

56 288 651,81 z1

66 411 074,79 z1

*umowa obowigzywata od 01.10.2023 roku
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Warto$¢ podpisanych umow z Narodowym Funduszem Zdrowia na 2024 rok wyniosta fgcznie:
66 411 074,79 z1, zas na 2023 rok 56 288 651,81 zL. Zatem na rok 2024 kontrakt z platnikiem
wzrdst 0 10 122 422.98 zl.

Ponadto Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Lipsku,
w ramach umowy podwykonawstwa z Radomska Stacja Pogotowia Ratunkowego osiagnat

przychdd w wysokosci, ktory obrazuje ponizsza tabela:

Wartos¢ umowy w 2023 roku Wartos¢ umowy w I polroczu 2024 roku

3 268 465 7t 1704 339 zt
(3 408 678 zh)*

*warto$¢ umowy prognozowana w okresie od 1.01.2024 r. do 31.12.2024 r.

Zwiegkszenie wartosci kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia na 2024 rok, bylo

wywolane przez:

- zawarcie nowej umowy: Program pilotazowy — dobry positek w szpitalu(rozpoczgcie pilotazu

od pazdziernika 2023 roku);

- zmiana ceny jednostki rozliczeniowej (dla jednostek wyrazonych w pkt) a takze wzrost kwoty
zobowigzania wynikajacy ze wzrostu wolumenu $wiadczen finansowanych w formie ryczattu

od lipca 2023 roku;

- zwiekszenie plandéw finansowych w wyniku realizacji nadwykonan - §wiadczenia medyczne

wykonane ponad limit wynikajgcy z umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia;

- zakontraktowanie wickszej ilosci 16zek w Zaktadzie Opiekunczo - Pielegnacyjnym —
z 50 do 60 16zek a tym samym zwiekszenie planu rzeczowo — finansowego z 6650 pkt na 7722

pkt

- uzyskanie $wiadectwa wydanego przez Centralny Osrodek Badan Jakosci w Diagnostyce
Laboratoryjnej w zakresie chemii klinicznej dla medycznego laboratorium diagnostycznego, co
pozwolitlo na zastosowanie kodu specjalnego rozliczenia Q15 (przelicznik w zakresach
wyodrebnionych w ramach PSZ: 1,01) zamiast dotychczasowego Q04 (przelicznik w zakresach
wyodrebnionych w ramach PSZ: 1,005);

- zwiekszenie  zakresu  udzielanych  $wiadczen o  opieke  koordynowana

w Podstawowej Opiece Zdrowotne;.
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Od dnia 1 pazdziernika 2023 r. Samodzielny Publiczny Zespot Zaktadow Opieki
Zdrowotnej w Lipsku przystapit do programu pilotazowego "Dobry posilek w szpitalach",
dotyczacego edukacji zywieniowej oraz poprawy jakosci zywienia w szpitalach. Istotg tego
programu jest zwiekszenie dostepnosci porad zZywieniowych, a takze wprowadzenie
optymalnego modelu Zywienia pacjentow w szpitalach. Wartos¢ podpisanej umowy w ramach
w/w pilotazu na 2024 rok wyniosta 1 219 992 zt. Na stornie internetowej szpitala, zamieszczane

sg przyktadowe zdjecia positkow.

Pod koniec 2023 roku szpital pozyskal specjalistéw z zakresu chirurgii naczyniowej oraz
lekarzy specjalistow wykonujacych gastroskopie i kolonoskopig. Zatrudnienie lekarza -
specjalisty chirurgii naczyniowej pozwolito na rozszerzenie swiadczen Poradni Chirurgii
Ogolne;j 0 porady
z zakresu chirurgii naczyniowej, a tym samym zwickszenie wykonania planu finansowcgo

w/w poradni. Wzrost wykonania w latach 2022 — 2024 obrazuje ponizsza tabela:

Poradnia Chirurgii Ogdlne;j

Okres finansowania: Okres finansowania: Okres finansowania:

01.01.2022 — 31.12.2022 01.01.2023 — 31.12.2023 01.01.2024 — 30.06.2024

Plan Wykonanie | Plan Wykonanie | Plan Wykonanie

242 831 pkt | 297 733 pkt | 303 884 pkt | 317 096 pkt | 160 092  pkt | 157 265 pkt

281 685 zi 436 770 z} 525 705 zk 561563zt | (320 184 pkt)* | (314 530 pkt)*
291 367 zt 286 222 7t
(582 734 zb)* | (572 444 zh*

*prognoza od 01.01.2024 do 31.12.2024 roku

Pozyskanie lekarza w/w specjalizacji przeklada si¢ takze na zwigkszenie wykonania ryczattu
oraz poszerzenie oferowanych $wiadczen dla pacjentow z powiatu lipskiego o zabiegi
z zakresu operacji zylakéw. W 2023 roku wykonanie Oddzial Chirurgii Ogélnej zamknat na
poziomie 3 467479,60 pkt. Do 30.06.2024 roku wykonanie tego oddzialu wynosito
2 135 014,85 pkt. Przy zachowaniu obecnego trendu, biezgcy rok zostanie zamkniety na
poziomie 4 270 029,70 pkt. W 2023 roku Oddzial Chirurgii Ogélnej hospitalizowat 1098
pacjentéw, gdzie sredni pobyt pacjentéw trwat 5 dni. W I polowie 2024 roku zanotowano 662
hospitalizacje, za$ s$redni pobyt pacjentow trwal 4 dni. Powyzsze dane $wiadcza
o maksymalizacji wykorzystania bazy 16zkowej, poprzez zintensyfikowanie procedur

medycznych z zachowaniem wszystkich wytycznych i standardow stosowanych w lecznictwie
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szpitalnym. Pozwala to na zapewnienie opieki medycznej dla wigkszej ilosci pacjentdw, a tym
samym zmniejszenie okresu oczekiwania na zabiegi planowe. Wartoscia dodatnig jest tutaj,

takze zwigkszenie realizacji kontraktu.

Pozyskanie 2 specjalistow do Pracowni Endoskopii przyczynilo si¢ do poprawy
wykonania $wiadczen z zakresu Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej — badania
endoskopowe przewodu pokarmowego — gastroskopia i kolonoskopia. W latach 2022 — 2023
Pracownia Endoskopii w ramach podpisanej umowy z NFZ notowata niewykonania.Na dzien
31.12.2023 roku wyniosty: gastroskopia — 20 014,85 zt, kolonoskopia: - 52 697,08 zt. Z kolei
na dzien 30.06.2024 roku nadwykonania wyniosly: gastroskopia + 39 502,50 zt, kolonoskopia
+ 125 077,41 zt. W 2023 roku wykonano badania u 745 pacjentéow, za$ do potowy 2024 roku

w pracowni zrealizowano badania u 760 pacjentow. Powyzsze dane przedstawia tabela:

Okres rozliczeniowy Okres rozliczeniowy
01.01 —31.12.2023 rok 01.01. — 30.06.2024 rok
Rodzaj badania Wykonanie llosé Wykonanie llos¢
kontraktu przebadanych kontraktu przebadanych
pacjentow pacjentow
Gastroskopia -20 014,85 z} 259 +39 502,50 zi 329
Kolonoskopia - 52 697,08 zi 486 +125 077,41 zt 431

Zatrudnienie specjalistow w zakresie badan endoskopowych wplynelo na zwickszenie
dostepnosci dla pacjentow, a tym samym usprawnilo i przyspieszylo diagnostyke choréb
przewodu pokarmowego w tym nowotwordw, ktore stanowia 15-20% wszystkich
nowotworow. Wedtug danych Krajowego Rejestru Nowotworé6w na nowotwory przewodu
pokarmowego zapada rocznie ponad 31 tys. Polakéw, a ponad 25 tys. os6b umiera. Nowotwory
uktadu pokarmowego sg najczestszym rodzajem raka wérod mezezyzn, u kobiet sa drugim co

do czestosci wystepowania.

Od grudnia 2023 roku w Samodzielnym Zespole Zakladow Opieki Zdrowotne]
w Lipsku rozpoczeto wykonywanie badan z uzyciem nowego cyfrowego aparatu
mammograficznego  Fujifilm  Amulet Innovality, ktéry =zastgpit dotychczasowy,

wyeksploatowany sprzet.
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Z kolei od 1 listopada 2023 roku w ramach Programu Profilaktyki Raka Piersi - etap
podstawowy, badania mammograficzne w ramach umowy z Narodowym Funduszem
Zdrowia, moga robi¢ pacjentki juz od 45 roku zycia. Powyzsze sytuacje zaowocowaly
nadwykonaniami w ramach Programu Profilaktyki Raka Piersi. W okresie od 1.01 -31.12.2023
roku w Pracowni Mammografii przebadano 362 pacjentki, zas od 01.01 — 30.06.2024 roku
przebadano 498 pacjentek, w wyniku czego szpital ztozyt wnioski o uznanie nadwykonan za I
i II kwartal 2024 roku. Obecnie MOW NFZ w Warszawie zaplacil za nadwykonania za I
kwartat, za$ za II kwartat szpital w dalszym ciggu oczekuje na uznanie swiadczen. Wykonanie

pracowni mammografii na przetomie 2023 i 2024 roku obrazuje tabela:

Okres rozliczeniowy Okres rozliczeniowy
01.01 31.12.2023 rok 01.01 —31.06.2024
1los¢ przebadanych 362 498

pacjentek

Plan rzeczowo - finansowy 3 823,69 pkt/50426,15 zt 3 392,55pkt/ 44483,60 zt

Wykonanie 3 392,55 pkt/44 483,60 zt 4 706,1 pkt/ 65 132,42 7t

Od wrzesnia 2023 roku szpital zatrudnit nowego logopede, dedykowanego do Poradni
Logopedycznej. Jednoczesnie przetozylo si¢ to na wzrost wykonania planu w/w poradni. Na
dzien 31.08.2023 roku Logopedia zanotowata niewykonania na poziomie — 21 473,09 zi.
Z kolei 31.12.2023 roku niewykonania byly juz na poziomie — 3 365,03 zt. Na dzien 30.06.2024
roku poradnia wypracowata nadwykonania na poziomie + 4 043,06 zt. Wynik ten przektada si¢
na plany rzeczowo — finansowe przy podpisywaniu aneksow na nowy okres rozliczeniowy, a

tym samym pozwala na zwigkszenie finansowania danego zakresu $wiadczen.

W potowie 2024 roku osrodek Podstawowej Opieki Zdrowotnej, funkcjonujacy przy
Samodzielnym Publicznym Zespole Zakladéow Opieki Zdrowotnej w Lipsku, przyjat 30
deklaracji WYboru lekarza, ktore dotycza pacjentdéw w grupie wiekowej do 6 r.z. oraz od 7
do 19 r.z. Zwiekszenie ilosci pacjentdw zwigzane jest z przeniesieniem Placéwki Opiekuniczo
— Wychowawczej ,.Dom dla Dzieci nr 1” do Lipska oraz wyborem naszego o$rodka, jako

placowki zapewniajace]j opieke lekarza pierwszego kontaktu.

W 2023 roku istotnym elementem, ktéry wptynat na wynik finansowy szpitala, byla

optymalizacja kosztow w Aptece Szpitalnej. W Samodzielnym Publicznym Zespole Zakladéw
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Opieki Zdrowotnej w Lipsku, prowadzone sg postepowania przetargowe na wszystkie produkty
lecznicze, wyroby medyczne, srodki dezynfekcyjne, sprzet jednorazowy. Przetarg jest
przygotowywany w oparciu o nazwy miedzynarodowe produktéw leczniczych, co daje
mozliwos¢ zastosowania w lecznictwie szpitalnym najtanszych odpowiednikéw dostepnych na
rynku na dang chwile. Tworzac opis przedmiotu zamoéwienia w postgpowaniu na produkty
lecznicze najbardziej kosztochtonne, dzielimy go na duzg ilos¢ pakietéw, aby maksymalna ilo$¢

dostawcow mogtla ztozy¢ najkorzystniejsze cenowo oferty.

Szpital czesto korzysta z darowizn produktéw leczniczych obecnych w Receptariuszu
Szpitalnym lub ich odpowiednikow. Ostatnia otrzymana darowizna z firmy Biofarm
wyniosta 10 460zL., a w 2023r. laczna kwota darowizn wyniosla okolo 32 000z1.Rokrocznie
w ostatnich dniach obowigzywania starych umow przetargowych pracownicy Apteki analizuja,
ktére produkty znacznic zdrozcja w kolejnej umowic i starajg si¢ zrobi¢ wieksze zapasy, co
daje duze oszczednoSci.(np. zapas Paracetamolu dozylnego przyniost oszczednosci ok.

40000zt.)

Ponadto w miar¢ mozliwosci korzystamy z dodatkowych ofert cenowych dla szpitali
(Akcje typu ,,Leki za 1zL.). Istotnym czynnikiem jest wprowadzenie ograniczenia zapasu lekow
na oddziatach (do niezbednego minimum), aby zapobiec przeterminowaniu si¢ produktow
leczniczych oraz usprawnienie przekazywania lekdw z krotkim terminem waznosci pomiedzy
oddziatami, moggcymi ten lek podaé¢ pacjentom. Wprowadzono takze, racjonalng gospodarke

srodkami opatrunkowymi, co znacznie zmniejszyto ich zuzycie.

W pracowni leku recepturowego wydzielono miejsce do suplementacji workow
zywieniowych. Umiejscowienie produkcji mieszanin do zywienia pozajelitowego w Aptece
Szpitalnej jest oszczedno$cig czasu pracy personelu, a ponadto zapewnia wysoka jakosé
preparatu sporzadzanego zgodnie z obowigzujagcymi standardami. Dzieki tym funkcjom
pracowni, wzrasta bezpieczenstwo terapii zywieniowe] pacjenta oraz w efekcie moze
przyczyni¢ si¢ do skrécenia czasu hospitalizacji. Po remoncie w Aptece Szpitalnej zostaly
stworzone warunki umozliwiajgce w przysztosci zawarcie uméw z innymi podmiotami
leczniczymi na wykonywanie leku recepturowego jatowego i niejatowego, co w perspektywie

przetozy sie na korzys$¢ finansowa dla szpitala.
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Samodzielny Publiczny Zesp6t Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Lipsku w ramach
podpisanych uméw z Narodowym Funduszem Zdrowia, udziela $wiadczen w rodzaju:
Podstawowa Opieka Zdrowotna. Na dzien 30.06.2024 roku liczba deklaracji wyboru lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej wynosita 2409 osob. Charakterystyka grup pacjentow, ktorzy

zadeklarowali che¢ korzystania z tej opieki medycznej, przedstawia ponizsza tabela:

Grupa pacjentéow Ilos¢ pacjentow

Swiadczenia lekarza w dps, placéwkach socjalnych, interwencyjnych itd. 13

Swiadczenia lekarza POZ — ubezpieczeni 0-6 r.z. 271
Swiadczenia Ickarza POZ — ubezpicezeni 7 — 19 r.z. 275
Swiadczenia lekarza POZ — ubezpieczeni 20 — 39 r.z. 550
Swiadczenia lekarza POZ — ubezpieczeni 40 — 65 r.z. 796
Swiadczenia lekarza POZ — ubezpieczeni 66 — 75 r.z. 344
Swiadczenia lekarza POZ — ubezpieczeni powyzej 75 r.2. 160

Miesiecznie w ramach deklaracji pacjentéw, Podstawowa Opieka Zdrowotna uzyskuje
doch6d w wysokoscei 143 560,00 zt. Przyjmujac w perspektywie na przysztosé, podwojong ilos¢
pacjentdw, poradnia lekarza POZ osiggataby doch6d miesigczny w wysokosci 287 120,00zt

Od wrzes$nia 2024 roku Poradnia Ginekologiczno — Poloznicza, rozszerzyla swoj
dotychczasowy harmonogram pracy i obecnie przyjmuje pacjentki takze w soboty. Dodatkowy,
weekendowy dzien pracy poradni, wprowadza znaczne ulatwienie dla kobiet, ktére w dni
robocze, majg ograniczong mozliwo$¢ na kontakt z lekarzem, a ponadto wplynie na

zwiekszenie wykonania w/w poradni.

W perspektywie najblizszych tygodni szpital rozszerzy oferowang dotychczas
dzialalno$¢, o $wiadczenia z zakresu onkologii. Samodzielny Publiczny Zesp6l Zakladow
Opieki Zdrowotnej w Lipsku podjgt wspdtprace z Radomskim Centrum Onkologii jest
w trakcie procedowania niezbednych formalnosci, celem uruchomienia zakresu

onkologicznego, ktory bedzie realizowany w strukturach obecnych oddziatéw.

W ujeciu przysziosciowym, nalezy zwroci¢ uwage na Projekt z dnia 09.08.2024 roku,
ktory dotyczy zmiany ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych oraz niektorych ustaw. Niniejsza propozycja Minister Zdrowia, wprowadza nowe

warunki kwalifikowania Oddzialéw Ginckologiczno — Polozniczych w ramach systemu
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zabezpieczenia (tzw. sieci szpitali). Zgodnie z powyzszym do tzw. sieci beda zakwalifikowane
te oddziaty, w ktérych bedzie sie odnotowywac co najmniej 400 porodéw rocznie. Powstaje
wéwczas, ewentualna mozliwo$¢ zadysponowania posiadanych zasobow tj. zwigkszenie
obecnego Oddzialu Rehabilitacji Stacjonarnej o 20 16zek z czego 10 16zek dedykowane bytoby
dla zakresu: Rehabilitacja Ogdlnoustrojowa w warunkach stacjonarnych, zas pozostate 10 dla
zakresu: Rehabilitacja Ogélnoustrojowa w warunkach stacjonarnych po leczeniu operacyjnym.
Prognozowany przychdd w skali roku, wg biezgcego finansowania dla powyzszych zakresow,

obrazuje ponizsza tabela:

Rehabilitacja Ogdlnoustrojowa Rehabilitacja Ogdlnoustrojowa
w warunkach stacjonarnych w warunkach stacjonarnych po leczeniu
operacyjnym
10 pacjentéw — srednio 109 443,60 zt/ m-ac | 10 pacjentdw — $rednio 147 060 zl/m-ac

Zwickszenie bazy tozkowej Oddzialu Rehabilitacji Stacjonarnej, pozwoli na
zachowanie kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia na obecnym poziomie, przy

jednoczesnym zagospodarowaniu posiadanych zasobow.

W zwiazku z ogloszeniem przez Minister Zdrowia konkursu na budowe, przebudowe,
modernizacje lub doposazenie infrastruktury strategicznej podmiotéw wykonujacych
dzialalno$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne
w zakresie opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien, na podstawie umowy z Narodowym
Funduszem Zdrowia w ramach Subfunduszu infrastruktury strategicznej, Dyrektor SPZZOZ w
Lipsku przystgpit do konkursu i przygotowat projekt o dofinansowanie w/w zadan. W projekcie
zostalo uwzglednione zwiekszenie ilosci 16zek w Oddziale Leczenia Uzaleznien z 10 do 15
16zek, w Oddziale Psychiatrycznym dla Przewlekle Chorych z 30 do 39, uruchomienie Poradni
Zdrowia Psychicznego dla dzieci i mlodziezy, a takze zwigkszenie dostgpnosci w Poradni
Zdrowia Psychicznego dla dorostych oraz w Poradni Psychologicznej dla dzieci 1 miodziezy.
Szacowany przychéd z Narodowego Funduszu Zdrowia po wdrozeniu w/w zalozen

przedstawia ponizsza tabela:
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Miejsce udzielania
swiadczen

Szacowany przychéd po
modernizacji/ m-ac

Szacowany przychéd po
modernizacji/ rok

Oddzial Leczenia

. . . 56 155,00 zt 673 860,00 zt
Uzaleznien
Oddzial psychiatryczny dla 71 717,40 7t 860 608,80 zt
przewlekle chorych
Poradnia Zdrowia
Psychicznego dla doroslych 8990,23 A 107 882,72 21
Poradnia Terapii 948,08 zt 11 376,91 zt
Uzaleznien
Poradni.a P.s.ycholog.ic.zna 4399.71 7k 52 796,47 74
dla dzieci i mlodziezy
Poradnia Zdrowia
Psychicznego dla dzieci i 34 706,95 zk 416 483,34 zt
mlodziezy
razem: 176 917,35 z1 2123 008,24 zi
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6. STRUKTURA ZATRUDNIENIA

Zestawienie

wg. grup zawodowych

Stan na dzien 1 styczen 2023 r.

Stan na 31 sierpien 2024 r.

Pelny etat | Niepelny Umowy Pelny etat Niepelny | Umo
etat cywilno- etat wy
prawne cywil
no-
praw
ne
Lekarz 5 2 64 3 1 79
Farmaceuta 2 - - 2 - -
Diagnosta lab., 8 1 - 7 1 -
mgr biologii
Pielggniarka 177 4 16 180 5 17
Potozna 20 - 3 19 - 7
Mgr rehabilitacji 10 - - 9 = -
Psycholog, 2 5 6 2 5 6
psychoterapeuta
Instruktor terapii 2 - - 2 - -
zajeciowej
Terapeuta srodowiskowy 1 - - - - 2
Technik farmaccutyczny 2 - - 4 B -
Technik, laborant anal. 7 - - 7 - -
med.
Transfuzjolog - - 1 - - 1
Technik elektroradiologii 8 - 2 9 - 1
Technik fizjoterapii 4 - - 4 - -
Dietetyk 1 . - 1 - -
Ratownik medyczny 8 1 3 7 1 3
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Technik sterylizacji 1 - - 1 -

medycznej

Logopeda 1 . = - - 2

Statystyk medyczny 4 - - 4 .

Opiekun medyczny ) - - 6 - -

Sanitariusz - - - 1 - -

Sekretarka medyczna, 5 - - 5 - 1

rejestratorka medyczna

Kierowca 3 - 2 2 - 3
_Pracownicy administracji 22 1 24 3 1

Pracownicy techniczni 26 - 1 25 - 1

Pracownicy gospodarczy 60 1 14 53 - 19

Razem 385 19 113 377 16 145

W przedstawionym zestawieniu obejmujacym 1 rok i 8 miesigcy zatrudnienie pracownikow w
ramach umowy o prace zmniejszyto sie o 11 pracownikéw, przy jednoczesnym wzroscie
zatrudnienia w ramach uméw cywilno-prawnych. Zatrudnienie w ramach umowy cywilnej
pozwala SPZZ0Z w Lipsku jako pracodawcy zmniejszy¢ koszty jakie generuje pracownik tj.
brak naliczenia i odpisu na Zaktadowy Fundusz Swiadczen Socjalnych oraz mniejsze koszty

do Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych.

Dodatkowo w ramach pozyskania dodatkowych $rodkéw z Narodowego Funduszu Zdrowia
przy zalozeniu, ze zwickszony zostanie personel lekarski, poszerzamy udzielanych przez
specjalistow katalog $wiadczeh zdrowotnych np. zabiegi naczyniowe na Oddziale Chirurgii

Og6lnej, znaczne zwiekszenie badan endoskopowych w Pracowni Endoskopowe;.

Struktura zatrudnienia w SPZZOZ w Lipsku jest na biezgco monitorowana i analizowana przez
personel kierowniczy. W przypadku pracownikéw nabywajacych prawa emerytalne i
korzystajacych z tych uprawnien kazdorazowo jest analizowana potrzeba zatrudnienia na ich

wolne miejsce nowego pracownika.
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Jako dodatkowe zrodlo oszczednosci nalezy przyja¢ wspotpracg z Powiatowym Urzedem Pracy
w Lipsku. W ramach pozyskania dodatkowych srodkéw jak i potencjatu pracowniczego
sktadane sa wnioski do PUP gléwnie w zakresie pracownikoéw gospodarczych i technicznych
np. sprzataczka, praczka, robotnik gospodarczy, palacz oraz wnioski na dofinansowanie z

Krajowego Funduszu Szkoleniowego na szkolenia zatrudnionego personelu.

Forma wspélpracy 2023 r. 31.08.2024 r.
Staz 9 0sob 4 osoby
Prace interwencyjne 5 os6b 4 osoby

Na przestrzeni lat 2024 -2026 wick uprawniajacy do przejécia na emeryture osiggnie 84 osoby.
W poszczegdlnych latach ilosci te ksztaltujg si¢ nastepujaco:

Liczba w osobach
2024 2025 2026
30 29 25

Osiagniecie przez pracownika wieku emerytalnego i przejécie na swiadczenie jest jego
przywilejem, a nie obowigzkiem wobec czego trudno jest jednoznacznie okresli¢ ile 0séb
w danym okresie rozwiaze umowe o prace. Dodatkowym czynnikiem decydujacym o liczbie
pracownikow, ktorzy chcg przej$é na emeryture jest wspolczynnik waloryzacji jaki oglasza

ZUS, co wplywa na wysokos¢ §wiadczenia emerytalnego.

Liczba pracownikow administracyjnych, gospodarczych i technicznych jest na biezacg

monitorowana i analizowana z kierownikami komorek organizacyjnych.

Polityka zatrudnienia personelu pielegniarskiego zwigzana jest z dostosowaniem i utrzymaniem
minimalnego zatrudnienia pielegniarek i potoznych  wynikajacego z obowigzujacych
przepiséw dotyczacych ustalenia minimalnej liczby pielegniarek wg. wskaznika powigzanego

z liczba 16zek i kategoryzacja pacjentow.

Struktura zatrudnienia oraz potrzeby kadrowe sg monitorowane i poddawane analizie na

biezaco.
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7. SEKCJA ADMINISTRACYJNO-GOSPODARCZA I KOMORKA ZAJMUJACA
SIE APARATURA MEDYCZNA

1. Whnioski dla Sekcji Administracyjno Gospodarczej

Sekcja Administracyjno Gospodarcza odpowiada za gospodarka materialowa, infrastrukturg

oraz organizacjg zaplecza technicznego.
Cele planu naprawczego dotyczace zakresu Sekcji Administracyjno - Gospodarczej
Obnizenie kosztéw operacyjnych zwigzanych z utrzymaniem infrastruktury.
Optymalizacja proceséw zakupowych 1 magazynowych.
Poprawa stanu technicznego budynkow i urzadzen.
Zwiekszenie efektywnosci prac dziatu administracyjno-gospodarczego.
Modernizacja instalacji oSwietleniowych:
Zainstalowanie energooszczednych zrédet $wiatta LED we wszystkich obiektach szpitala.
Przeglady techniczne i konserwacje:

Organizacja harmonogramu regularnych przegladéw technicznych sprzetu medycznego,

instalacji oraz budynkow. Zwiekszenie liczby przegladow prewencyjnych, aby unikna¢ awarii.

Remonty i modernizacje: Opracowanie dlugoterminowego planu remontéw i modernizacji
budynko6w, z priorytetem dla najbardziej zniszczonych obiektow i tych o najwyzszych kosztach
eksploatacyjnych.

Outsourcing uslug technicznych: Rozwazenie outsourcingu wybranych ustug np. Uslug
Pralniczych. Obecnie koszt miesieczny funkcjonowania pralni to 71 674 zi. Oferty
outsourcingu na ustugi pralnicze oscylujg w kwocie rzgdu 5,50 brutto za 1 kg co
przeklada si¢ na podobny koszt utrzymania pralni, a nawet nizszy poniewaz podmiot
otrzymuje w uzyczeniu posciel w/w cenie. Przy dalszym funkcjonowaniu pralni
w szpitalu nalezy wykona¢ remont pralni tacznie z wymiang sprzetu pralniczego,

szacowany koszt to okoto 450 000zt do 500 000zt
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Szkolenia dla pracownikéw: Regularne szkolenia dla personelu administracyjno-
gospodarczego z zakresu nowoczesnych narzedzi informatycznych i organizacji pracy.
Efektywna gospodarka materialowa

Recykling materiatlow:

W miare mozliwoéci wykorzystanie materiatow pochodzacych z recyklingu do remontow i
modernizacji.

Modernizacja i konserwacja infrastruktury

Prewencyjne utrzymanie techniczne: Regularne przeglady techniczne i konserwacja
urzadzen (systemy wentylacyjne, klimatyzacyjne, grzewcze, elektryczne) pozwalajg na
unikniecie kosztownych awarii i przedtuzenie ich zywotnosci.

Szkolenia z zakresu oszczednosci energetycznych: Szkolenie pracownikow z technik
efektywnego zarzadzania energig, co pozwoli im lepiej reagowac na problemy oraz bardzie;
swiadomie korzystaé z zasobow.

Optymalizacja uméw z dostawcami mediow

Negocjowanie umoéw z dostawcami: Regularna analiza stawek za energig elektryczna, gaz,
wode oraz inne media i negocjowanie korzystniejszych warunkéw umow z dostawcami.
Mozliwe jest réwniez poréwnywanie ofert roznych dostawcéw w celu wyboru najbardziej

optacalnych.

Oszczedzanie na materialach eksploatacyjnych
Benchmarking

Poréwnanie z innymi placowkami:

Regularne poréwnywanie kosztéw eksploatacyjnych szpitala z podobnymi placéwkami, co
pozwala na identyfikacje obszardéw, w ktdrych szpital mogtby lepiej zarzadza¢ zasobami.
Benchmarking pomaga takze zidentyfikowaé najlepsze praktyki w branzy, ktore mozna

Zaadaptowac do wlasnych potrzeb.
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Monitorowanie i optymalizacja dostawcow

Przeglad i optymalizacja uméw z dostawcami:

Regularny przeglad warunkéw wspdlpracy z dostawcami w celu renegocjacji uméw 1 uzyskania
lepszych warunkéw handlowych (np. lepsze ceny, krotszy czas realizacji dostaw, elastyczne
warunki ptatnosci).

Minimalizacja strat magazynowych

Zarzadzanie przestrzenia magazynowy:

Optymalizacja uktadu przestrzeni magazynowej, aby umozliwi¢ lepszy dostep do czgsto
uzywanych materiatow oraz bardziej efektywne wykorzystanie przestrzeni, co pozwoli na

redukcje czasu i kosztow zwigzanych z przechowywaniem.

2. Whnioski dla Komoérki Zajmujacej si¢ Aparatura Medyczna

Wprowadzenie

Aparatura medyczna jest kluczowym elementem funkcjonowania kazdego szpitala, a jej
prawidlowe dzialanie wptywa bezposrednio na jakos$¢ opieki nad pacjentem oraz wyniki
finansowe placowki. Plan naprawczy ma na celu poprawe zarzadzania aparaturg medyczng,

optymalizacje proceséw serwisowych oraz zwiekszenie dostgpnosci funkcjonujgcego sprzetu.

Dalsze prowadzenie petnej inwentaryzacji aparatury medycznej, obejmujacej datg zakupu, stan

techniczny, histori¢ serwisowania i przewidywang Zywotnos¢.

Podzielenie aparatury medycznej na pakiety i przeprowadzenie w 2025 roku przetargu na
wszystkie pakiety , co da wymierne korzysci w postaci ujawnienia duzo wigkszej

konkurencyjnosci , ktora przetozy sie na wigksze oszczednoscl.
Priorytetyzacja sprzetu krytycznego, wymagajgcego pilnych napraw lub wymiany.

Opracowanie cyklu przegladoéw dla kazdego urzadzenia na podstawie zalecen producenta oraz

intensywnosci uzytkowania.
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Opracowanie planu wymiany sprzetu na podstawie analizy cyklu zycia urzadzen -
przewidywanie, kiedy sprzet wymaga wymiany, na podstawie zuzycia, kosztéw napraw oraz

niezawodnosci.

Zwickszenie przewidywalnosci zakupéw nowej aparatury, co pozwoli na lepsze planowanie

budzetu.

Centralizacja zakupow aparatury medycznej, aby uzyskaé korzystniejsze warunki handlowe

oraz mozliwos¢ negocjowania rabatéw u dostawcow.
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8. ANALIZA SWOT

Analiza SWOT perspektywa interesariuszy

MOCNE STRONY SEABE STRONY

1. Dobre rozpoznanie potrzeb 1. Ciggla zmiana standardéw obstugi
sSwiadczeniobiorcow, pacjentow,

2. Ciagta wspdtpraca ze 2. Stabe warunki lokalowe (ciasnota
$wiadczeniodawcami, przestrzenna),

3. Wplyw na dostepnos¢ swiadczen, 3. Biurokracja,

4. Wypracowana komunikacja z 4, Skutecznos¢ komunikacji z
interesariuszami, interesariuszami,

5. Duze zasoby informacyjne, 5. Proces kontraktowania,

6. Uprawnienia kontrolne, 6. Nieefektywny system raportowania i

7. Ulepszanic warunkOw pracy, stabilizacja sprawozdawczosci,

organizacji pacjenckich,

2. Dobra wspoétpraca z lokalnymi

wladzami 1 instytucjami
wspierajgcymi finansowo i sprzetowo
szpital,

3. Wzrost zapotrzebowania na

Swiadczenia medyczne,

4. Nowe prozdrowotne trendy,
5. Monopolistyczna pozycja na rynku

B

S

10.

11.

zatrudnienia, 7. Obecna sprawozdawczosé nie
8. Wiarygodny ptatnik gwarantuje rzetelnych analiz 1
podejmowanych decyzji,
8. Nieefektywny wewngtrzny system
kontroli
SZANSE ZAGROZENIA
1. Zwiekszona aktywnos¢ pacjentow i 1. Wzrost kosztow §wiadczen opieki

zdrowotnej przy ograniczonych
$rodkach (rozwoj technologii
medycznej, roszczenia personelu
szpitala),

Brak wizji organizacji systemu opieki
zdrowotnej przyje¢tej ponad
podziatami politycznymi,
Niestabilno$¢ przepiséw prawa,
Zmiany demograficzne,

Rosngce wymagania
$Swiadczeniobiorcow,

Niedostateczna liczba personelu,
Réznica interesow migdzy NFZ, a
srodowiskami: medycznymi i
pacjentow,

Brak spojnosci dziatan w zakresie
zapewnienia kompleksowej opieki
medycznej i rozwoju infrastruktury
sprzetowej, w sferze publicznej,

Brak dobrej wspétpracy pomigdzy
segmentami rynku opieki zdrowotnej i
spotecznej,

Brak wspotodpowiedzialnosci
pacjenta za efektywne wydatkowanie
srodkow publicznych na ochrone
zdrowia,

Liczba standardéw opieki medycznej,
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12. Naktadanie na fundusz nowych zadan
bez przekazania srodkéw na ich
realizacje

MOCNE STRONY <—> ZGROZENIA

SZANSE <+—> ZAGOZENIA

1. Ustugi medyczne dostosowane do
zapotrzebowania
Zmiany demograficzne,

2. Wypracowana komunikacja
Zmiana przepisoOw prawa,

3. Doste¢pnosé swiadczen
Brak przekazania srodkow finansowych przez
NFZ na dostepnos¢ do nowych swiadczen
zdrowotnych,

4. Rozpoznanie potrzeb

$Swiadczeniobiorcéw
Trudno$ci w zaspokojeniu potrzeb
SwiadczeniobiorcOw poprzez rosngce
wymagania 1 brak personelu medycznego,

5. Ulepszanie warunkoéw pracy,

stabilizacja zatrudnienia
Brak wizji organizacji systemu opieki
zdrowotnej przyjetej ponad podziatami
politycznymi,

6. Uprawnienia kontrolne
Nicefcktywny system kontroli,
sprawozdawczos$¢ pokontrolna nie gwarantuje
rzetelnych analiz i podejmowanych decyzji

1. Zwigkszona aktywnos¢ pacjentow 1
organizacji pacjenckich
roznica interesow migdzy NFZ, a
Srodowiskami: medycznymi 1
pacjentow,

2. Nowe prozdrowotne trendy
naktadanie na fundusz nowych zadan
bez przekazania srodkéw na ich
realizacje,

3. Dobra wspodlpraca z lokalnymi
wiadzami 1 instytucjami
wspierajacych szpital brak
spéjnosci dziatan w zakresie
zapewnienia kompleksowej opieki
medycznej i rozwoju infrastruktury
sprzetowej, w sferze publicznej,

4, Wzrost zapotrzebowania na
$wiadczenia medyczne
brak wspotodpowiedzialnosci
pacjenta za efektywne wydatkowanie
srodkow publicznych na ochrone
zdrowia, zmiany demograficzne

5. Monopolistyczna pozycja na rynku
wzrost kosztow swiadczen opieki
zdrowotnej przy ograniczonych
srodkach (rozwdj technologii
medycznej, roszczenia personelu
szpitala),
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Analiza SWOT perspektywa procesow wewnetrznych

powiatu planow rozwojowych szpitala,

MOCNE STRONY SEABE STRONY
1. Silne przywddztwo, 1. Ciagte dostosowanie funkcjonowania
2. Determinacja we wprowadzaniu zmian, jednostki do dynamicznie zmieniajgcych
3. Znaczny potencjal rozwoju tkwigcy w si¢ przepiséw prawa,
zasobach kadrowych, 2. Poziom zobowigzan wobec
4, Szeroki =zakres $wiadczonych ushug kontrahentdw,
medycznych, 3. Brak dostatecznej ilosci  Srodkow
5. Dostegpnos¢ do swiadczonych ustug, finansowych na dziatalnos¢ remontows i
6. Stale poszerzajaca sie oferta inwestycyjng
$wiadczonych ustug 4. Ciasnota przestrzenna,
7. Jakosc swiadczonych ushug 5. Biurokracja,
potwierdzona certyfikatem jakosci I1SO, 6. Braki kadrowe,
8. Mozliwo$¢ kontynuowania leczenia 7. Utrudnienia zwigzane z prowadzeniem
poszpitalnego W poradniach ustug komercyjnych,
przyszpitalnych, 8. Narzedzia informatyczne wspierajace
9. Duza ilos¢ wykonywanych zabiegow mapowanie  procesOw 1 metodyke
endoskopowych, w krotkim czasie zarzadzania procesowego,
oczekiwania na zabieg, 9. Niedostosowana  infrastruktura  do
10. Staty rozwdj infrastruktury, rozporzagdzenia  Ministra ~ Zdrowia,
11. Rozbudowana baza diagnostyczna — dotyczacego standardéw
laboratoryjna, organizacyjnych,
12. Rozbudowana baza diagnostyczna — 10. Wyeksploatowana aparatura medyczna,
rentgenodiagnostyka, 11. Kontrakt z NFZ nie pokrywajacy
13. Posiadanie w  strukturze oddzialow kosztow,
uprawnionych do prowadzenia 12. Relatywnie niska kultura organizacji,
specjalizacji, 13. Niski poziom utozsamiania si¢ personelu
14. Analizowanie i dostosowanie ze szpitalem,
$wiadczonych ustug medycznych do 14. Niskie = wykorzystanie  posiadanego
zapotrzebowania, potencjalu,
15. Mozliwo$¢ rozbudowy infrastruktury 15. Problemy z wewnetrznym przepltywem
szpitala, informacji,
16. Pozyskiwanie kadry medycznej 16. Iloé¢ procesdéw zlecanych na zewnatrz.
SZANSE ZAGROZENIA
1. Pozyskanie nowych $swiadczeniobiorcoéw 1. Niestabilno$¢ przepiséw prawa,
dzieki szerokiemu wachlarzowi ustug Wysoki poziom kosztéw funkcjonowania
medycznych, SPZZ0Z, w poréwnaniu z przychodami
2. Wzrost indywidualnych elementow zNFZ,
motywujacych do lepszej 1 3. Monopolistyczna pozycja platnika,
efektywniejszej pracy, 4, Konkurencja ze strony placéwek
3. Promowanie dobrej jakosci ushug niepublicznych,
medycznych w poréwnaniu z otaczajaca 5. Nie wywigzywanie si¢ na czas przez
konkurencja, zleceniobiorcow z powierzonych zadan,
4. Akceptacja przez organ samorzadu 6. Napigcia na tle ptacowym wsrod lekarzy

i pozostatego personelu szpitala,
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5. Brak w najblizszym otoczeniu szpitali
oferujagcych szeroki wachlarz ushug
szpitalnych

7. Konsolidacja $wiadczeniodawcow
oferujgcych ustugi ambulatoryijne,

8. Niestabilnos¢ systemowych rozwigzan
organizacyjno — prawnych w ochronie
zdrowia,

9. Roszczenia pacjentow,

10. Odejécie wykwalifikowanego personelu
do konkurencyjnych szpitali,

11. Braki kadrowe

MOCNE STRONY «— ZAGROZENIA

SZANSE <«——> ZAGROZENIA

1. Silne przywoédztwo zdeterminowane we
wprowadzaniu zmian
niestabilnos¢ systemowych rozwigzan
organizacyjno — prawnych w ochronie

zdrowia,

2. Mozliwo$¢ kontynuowania leczenia
poszpitalnego w poradniach
przyszpitalnych, duza ilos¢
wykonywanych zabiegow
endoskopowych, w krétkim czasie
oczekiwania,

odejscie wykwalifikowanego personelu
do konkurencyjnych szpitali,

3. Analizowanie i dostosowanie
swiadczonych ushug mcdycznych do
zapotrzebowania, niestabilnos¢

systemowych rozwigzan organizacyjno —
prawnych ~w  ochronie  zdrowia,
monopolistyczna pozycja platnika, brak
kontraktu na nowe $§wiadczenia

4. Dostepnos¢ do s$wiadczonych ustug,
braki kadrowe

1. Pozyskanie nowych $wiadczeniobiorcow
dzieki szerokiemu wachlarzowi uship

medycznych Konkurencja
ze strony placowek niepublicznych, braki
kadrowe,

2. Wazrost indywidualnych elementéw
motywujacych do lepszej 1
efektywniejszej pracy Odejscie
wykwalifikowanego  personelu  do

konkurencyjnych szpitali,

3. Akceptacja przez organ samorzadu
powiatu planéw rozwojowych szpitala,
Niestabilno$¢ systemowych rozwigzan
organizacyjno — prawnych w ochronie
zdrowia, brak dostatecznej ilosci
srodkéw finansowych na dzialalnosé
remontowg 1 inwestycyjng

4. Brak w najblizszym otoczeniu szpitali

oferujacych szeroki wachlarz ustug
szpitalnych Monopolistyczna
pozycja platnika,
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9. WNIOSKI I PODSUMOWANIE

a. Pozyskiwanie funduszy z zewnetrznych zrodet finansowania;

- remonty — Centralna Sterylizacja, Blok operacyjny, pralnia,

Stacja dezynfekcji 16zek, przechowalnia zwlok.

- zakup sprzetu medycznego,

- zagospodarowanie powierzchni wokoét szpitala

b. Mozliwo$¢ pozyskania wiekszych srodkéw finansowych od ptatnika
pod warunkiem zniesienia limitow i 100% ptatnosci. Jednostka obecnie
wypracowuje znaczace nadwykonania.

c. Rozszerzenie $wiadczen w AOS; poradnia diabetologiczna, poradnia
zdrowia psychicznego dla dzieci.

d. Rozwdj $wiadczen z zakresu psychiatrii . Zostat ztozony wniosek do
MZ na rozbudowe budynku gdzie miesci si¢ oddzial psychiatryczny dla
dorostych. Dzieki tej inwestycji pozyskamy 9 16zek w psychiatriii 5 w
Leczeniu Uzaleznien.

e. Rozwijanie ustug na zewnatrz;

- diagnostyka laboratoryjna, obrazowa.

- catering

- sterylizacja

- transporty sanitarne,

- zawarcie uméw z innymi podmiotami leczniczymi na wykonywanie
leku recepturowego jatowego i niejatowego przez Apteke Szpitalna.

f. Zwiekszenie liczby pacjentéw zdeklarowanych do POZ. Ztozony zostat
wniosek o dofinansowanie w zakresie doposazenia jednostki.

g. Obnizenie kosztow operacyjnych zwigzanych z utrzymaniem
infrastruktury.

h. W przypadku dalszego spadku liczby porodéw nalezy rozwazy¢
konieczno$¢ transformacji w zakresie oddziatu Ginekologiczno —
Polozniczego w inny zakres swiadczen medycznych. Wskazaniem jest
przeksztatcenie bazy t6zkowej w/w oddziatu dedykowane dla oddzialu
Rehabilitacji stacjonarne;.

i. Akredytacja. SPZZOZ w 2024r. ubiega si¢ o uzyskanie Certyfikatu
Centrum Monitorowania Jakosci.
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Przedstawione dziatania naprawcze powinny doprowadzi¢ do stopniowe;j
poprawy wyniku finansowego Szpitala. Wzrost kosztéw w zakresie towarow
rzeczowych i ustug oraz wzrost kosztow wynagrodzen personelu rzutuje na wynik
finansowy jednostki. Podstawowym zrédtem dochodu jednostki jest kontrakt z
NFZ. Istotng role w tej relacji odgrywa rowniez pozycja NFZ jako jedynego
ubezpieczyciela (klienta) kupujgcego od szpitala ustugi medyczne. Tak silna
pozycja na rynku daje NFZ swobode wyceny $§wiadczen 1 dyktowania warunkow
podczas negocjacji. Pomimo, ze NFZ jest jednostka dziatajgca w strukturach
panstwowych, powotang do =zapewnienia przez kontraktowanie dostgpu
ubezpieczonych do $wiadczen zdrowotnych, to pozycja szpitala w tej relacji jest
drugorzedna. Odrzucajgc zaproponowane przez NFZ warunki kontraktowania
naraza si¢ na zmniejszenie lub pozbawienie gtownego zrédta przychodu.

Wszelkie dziatania dyrekcji szpitala prowadzg pomimo zaistniatych
zagrozen do poprawy sytuacji finansowej. Zwiekszenie przychodow jest mozliwe
poprzez zwiekszenie udzielanych §wiadczen medycznych pod warunkiem zaptaty

przez NFZ w stu procentach za udzielane swiadczenia.
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Zatacznik Nr 1

Lipsko, dnia 25.10.2024r

Zatacznik do Programu Naprawczego
SPZZ0Z w Lipsku na lata 2024-2026

Dotyczy Komorki Organizacyjnej - Pralnia

Informuje Ze nie jest w planie likwidacja komérki organizacyjnej -Pralnia. W przypadku dalszego
funkcjonowania bedzie konieczny remont wraz z wymiang parku maszynowego, a co za tym idzie poniesienia
duzego naktadu finansowego (analiza ponizej) . Szpital rozwaza zlecenie ustug pralniczych firmie zewnetrznej
(outsourcing), co moze wigzaé sie z zamknieciem pralni w dotychczasowej formie w przypadku nie pozyskania
srodkéw finansowych w przysziosci lub wystapienia znaczacych awarii sprzetéw. Gléwnym powodem, ktory
sklania nas do rozwazenia takiego kroku, sa kwestie ekonomiczne.

Obecne koszty utrzymania pralni, w tym koszty sprzetu, energii, materiatow eksploatacyjnych oraz koniecznego
remontu stale rosng. W zwiazku z tym, przeprowadziliémy dokladna analize finansowa, ktéra wykazata, ze
outsourcing ustug pralniczych pozwolilby nam na redukcje kosztéw operacyjnych. Oszczgdnosci te mogtyby
zostaé przekierowane na inne, pilne potrzeby placéwki, takie jak inwestycje w nowoczesny sprzgt medyczny
oraz poprawe warunkow leczenia pacjentéw. Przeanalizowalismy wszystkie mozliwe opcje na przysztos¢ , aby
znaleZé rozwiazanie, ktére zagwarantuje nie tylko korzysci ekonomiczue, ale rowniez utrzymanie wysokiej
jakosci ustug. Wsp6lpracujac z firmami, ktore specjalizuja sie w ustugach pralniczych, jestesmy pewni, Ze jakos¢
i standardy beda na co najmniej takim samym poziomie, jak dotychczas.

Chcialabym podkre$lié, ze koszt outsourcingu pralni, zgodnie z analizg rynku, wynosi 5,50 zt brutto za 1 kg
prania. Jest to rozwigzanie znacznie bardziej optacalne w poréwnaniu do kosztéw, jakie obecnie ponosimy na
utrzymanie pralni we wlasnym zakresie, uwzgledniajac wydatki na energie, pracownikéw, materiaty
eksploatacyjne i konserwacje sprzetu. Po dokladnej analizie technicznej i finansowej oszacowano, ze
podstawowy remont pralni oraz konieczna modernizacja sprz¢tu wyniesie okoto 450 000-500 000 ztotych brutto
natomiast generalny remont moze wynie$¢ okoto 975 000 zlotych brutto .

W przypadku konieczno$ci rozwazenia outsourcingu, informuje, ze szpital nie rozwaza zwolnienia
zatrudnionych tam oséb. W przypadku wprowadzenia outsourcingu, nasza intencja nie jest redukcja etatéw, lecz
przekwalifikowanie pracownikow pralni i ich zatrudnienie na innych stanowiskach w szpitalu, zgodnie z ich
kwalifikacjami i mozliwosciami. Dodatkowo, cze$¢ personelu pralni znajduje si¢ w wieku emerytalnym, co
oznacza, zc nic wszyscy bgda musicli podjaé nowe obowiazki, poniewaz przejda na emeryture. Dla tych, ktérzy
zdecyduja si¢ na dalsza prace, bedziemy dgzyé do znalezienia odpowiednich alternatywnych rél w szpitalu.



MODERNIZACJA PRALNI

I. Urzadzenia
1. Pralnico — wirowka 28 kg — 55 000 zt x 4 szt — 220 000 zt
2. Suszarka przemystowa 28 kg — 35 000 x 2 szt — 70 000 zt

3. Magiel nieckowy 140/50/25 — 4 x 25 000 zt — 100 000 zt

II. Instalacje
1. Wymiana instalacji elektrycznej — 60 000 zt
2. Modernizacja instalacji wod — kan, CO — 30 000 zt

3. Montaz instalacji wentylacji mechanicznej wraz z klimatyzacja — 150 000 zt

[Il. Roboty budowlane
1. Prace rozbiérkowe — 30 000 zt
2. Wymiana stolarki — 30 000 zt

3. Wymiana oktadzin sufitowych i sciennych — 100 000 zt

Razem: 390 000 + 240 000 + 160 000 = 790 000 zt netto

Aktualnie zainstalowany park maszynowy:

- pralnica - rok produkcji 2016 — 1 szt

- pralnica - rok produkcji 2003 — 1 szt

- pralnica - rok produkcji 2004 — 1 szt

- wiréwka - rok produkcji 1990 — 2 szt

- suszarka bebnowa - rok produkcji 1985 — 1 szt
- suszarka bebnowa - rok produkcji 1986 — 1 szt
- suszarka bebnowa - rok produkcji 1988 — 1 szt
- magiel parowy - rok produkcji 1986 — 2 szt

- magiel parowy - rok produkcji 1990 — 3 szt



Analiza kosztow funkcjonowania pralni

Koszty pralni i szwalni $rednio miesi¢cznie:

koszty wynagrodzen: 40 085,35 zl/m-c

pozostale koszty: 22 396,20 z/m-c
koszty posrednie 15 620.38 zl/m-c
Razem 78 101,93 zt/mc

ilo$¢ upranej bielizny 11 316 kg/m-c

Z tego wynika, ze koszt prania 1 kg bielizny w pralni szpitalnej wynosi 6,90 zt



