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1. PREZENTACIJA JEDNOSTKI

Nazwa Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Forma prawna samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej
NIP 841-14-61-899

KRS 0000009022

Adres

Wojewddztwo pomorskie

Powiat leborski

Gmina Lebork

Miejscowosc Lebork

Ulica Juliana Wegrzynowicza

Nr domu 13

Kod pocztowy 84-300

Telefon 059-863-53-31

Faks 059-863-31-73

Strona WWW www.szpital-lebork.com.pl

Adres e-mail sekretariat@szpital-lebork.com.pl

Forma Prawna

Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Leborku, zwany w dalszej
czesci ,Zaktadem” lub ,SPS Z0OZ” jest podmiotem leczniczym niebedgcym przedsiebiorcy,
prowadzonym w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej. Podmiotem
tworzacym zakfad jest Powiat Leborski. Zaktad jest jednostkg sektora finanséw publicznych
prowadzacym gospodarke finansowg na zasadach okreslonych w ustawie o dziatalnosci leczniczej,
ustawie o finansach publicznych oraz ustawie o rachunkowosci. Samodzielny Publiczny
Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Leborku jest zarejestrowany w Rejestrze Podmiotéw
Wykonujgcych Dziatalno$¢ Leczniczg, prowadzonym przez Wojewode Pomorskiego pod nr
000000011494 oraz w Krajowym Rejestrze Sadowym dla stowarzyszen, innych organizacji
spotecznych izawodowych, fundacji oraz publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej pod nr
0000009022.

Celem statutowym zaktadu, jest prowadzenie dziatan na rzecz ochrony oraz poprawy stanu
zdrowia ludnosci poprzez organizowanie oraz prowadzenie dziatalnosci leczniczej, profilaktycznej
i rehabilitacyjnej, propagowanie zachowan prozdrowotnych, a takze ksztatcenie oséb wykonujgcych

zawody medyczne oraz state podnoszenie jakosci swiadczonych ustug.
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Zaktad udziela Swiadczen zdrowotnych w zakresie:

1.
2.

©® N o U &~ W

10.
11.

leczenia szpitalnego,

opieki psychiatrycznej ileczenia uzalezniei, wramach Centrum Zdrowia Psychicznego

obejmujacych:

a)

b)

g)
h)

Swiadczenia psychiatryczne w warunkach stacjonarnych,

Swiadczenia psychogeriatryczne w warunkach stacjonarnych,

leczenie  alkoholowych  zespotéw  abstynencyjnych  (detoksykacja) = w warunkach
stacjonarnych,

Swiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne w ramach Poradni Zdrowia Psychicznego,
Swiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne w ramach Psychiatrycznego Oddziatu Dziennego,
Swiadczenia psychiatryczne srodowiskowe,

Swiadczenia w Izbie Przyje¢,

Swiadczenia psychologiczne dla dzieci i mtodziezy,

ambulatoryjnej opieki specjalistycznej,

ambulatoryjnych swiadczen diagnostycznych i kosztochtonnych,

profilaktycznych programoéw zdrowotnych,

ratownictwa medycznego,

transportu medycznego,

rehabilitacji leczniczej w tym:

a)
b)
c)
d)

rehabilitacji w warunkach stacjonarnych,
lekarskiej ambulatoryjnej opieki rehabilitacyjne;j,
rehabilitacji w warunkach domowych,

fizjoterapii ambulatoryjnej,

podstawowej opieki zdrowotnej,

nocnej i Swigtecznej opieki nad chorym,

Swiadczen koordynowanych w tym miedzy innymi:

a)

b)

koordynowanej opieki nad kobietg w cigzy (KOC),

pakietu onkologicznego,

12. medycyny pracy.

Struktura organizacyjna w podziale na poszczegdlne komoérki organizacyjne oraz przypisane im

zadania zostata opisana w Regulaminie Organizacyjnym SPS ZOZ w Leborku.
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SPS ZOZ w Leborku realizuje swiadczenia zdrowotne przede wszystkim dla mieszkancéw powiatu
leborskiego oraz gmin osciennych nie wkluczajac innych gmin w obrebie wojewddztwa pomorskiego
oraz catego kraju.

W SPS ZOZ w Leborku zostat wdrozony i jest utrzymywany oraz doskonalony Zintegrowany System
Zarzadzania Jakoscig wedtug wymagan: Programu Akredytacji Szpitali — ze spetnieniem ponad 90%
standardéw akredytacyjnych (ustawa z dnia 6 listopada 2008r. o akredytacji w ochronie zdrowia)
oraz norm ISO w zakresie: zarzadzania (ISO 9001), systemu zarzadzania bezpieczenstwem informacji
(ISO 27001), systemu zarzadzania S$rodowiskowego (ISO 14001), systemu zarzadzania
bezpieczenstwem i higieng pracy (ISO 45001, systemu zarzadzania bezpieczeristwem zywnosci (ISO

22000). Dyrekcja SPS ZOZ deklaruje wole dalszego utrzymywania i doskonalenia sytemu.
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2.

ANALIZA PRZYCZYN ZRODLOWYCH WYSTAPIENIA STRATY

W zwigzku ze stratg netto w wysokosci 3 046 552,22 zt za poprzedni rok obrotowy, tj. za rok 2021,

zgodnie zart. 59 ust. 4 ustawy z 15 kwietnia 2011r. o dziatalnosci leczniczej, Dyrektor Zaktadu

zobowigzany jest do sporzadzenia Programu Naprawczego.

Zatwierdzony uchwatg Rady Powiatu z dnia 26 listopada 2020 Program Naprawczy Samodzielnego

Publicznego Specjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej na lata 2020 — 2022 (nr XXI1/175/2020)

oraz aktualizacjg z dnia 29 listopada 2021 (nr XXXIV/237/2021) na lata 2021 — 2023, podlega

ponownej analizie z aktualizacjg.

Analiza przyczyn straty netto wroku 2021 doprowadzita do wyodrebnienia nastepujgcych

czynnikdw, ktére przesadzity o jej wystgpieniu:

Obnizenie ryczattu na 2018 rok z tytutu niewykonania umowy w IV kw. 2017 roku w miesiecznej
wysokosci 188 560,84 zt., rocznie 2 262 730,08 zt;

Wystgpienie niekorzystnych zmian w zakresie finansowania, wynikajace z nowelizacji ustawy z
dnia 27 kwietnia 2017 o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
wprowadzajace tzw. ,sie¢ szpitali”;

Koniecznos¢ dostosowania infrastruktury jednostki do przepisow ppoz. poprzez rozbudowe
i modernizacje instalacji SAP i DSO w Budynku Gtéwnym Szpitala wraz z Budynkiem Bakteriologii
i Histopatologii oraz wydzielenie klatek K2, K3, K4, K5;

Wprowadzenie Zarzgdzeniem nr 27/2018 z dnia 02.05.2018r. Regulaminu Wynagradzania
Pracownikdw SPS ZOZ w Leborku ustalajgcego nowg siatke ptac;

Wprowadzony na terenie kraju na podstawie Rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 marca
2020 roku w sprawie ogfoszenia na obszarze Rzeczpospolitej Polskiej stanu epidemii — stan
epidemii, czego wynikiem byta ograniczona dziatalno$ci SPS ZOZ w okresie wysokiej aktywnosci
wirusa SARS-COV-2. SPS ZOZ w Leborku nieprzerwanie od marca 2020 r. udziela S$wiadczen opieki
zdrowotnej na rzecz pacjentdw z podejrzeniem oraz zakazaniem COVID-19. W Szpitalu w
zaleznosci od dynamiki zakazen oraz ilosci hospitalizacji uruchamiane sg czasowo Oddziaty COVID
— 19 na bazie do 44 t6zek oraz stale utrzymywane tdézka buforowe. Ograniczenia mozliwosci
realizacji zakontraktowanych swiadczen z NFZ co determinowato wprowadzenie zaliczkowego
systemu finasowania w celu utrzymania kadry oraz dostaw towardw i ustug.

Oddelegowanie  wyspecjalizowanej kadry medycznej do osrodkdéw specjalistycznych

ukierunkowanych na hospitalizacje pacjentéw z rozpoznaniem COVID - 19.
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7) Niekorzystna (nadal) wycena $wiadczen zdrowotnych na poziomie znacznie nizszym niz
rzeczywiste koszty ich realizacji wykazane przez jednostki.

8) Ustawowy wzrost minimalnego wynagrodzenia.

9) Ustawowy wzrost wynagrodzen niektdrych grup pracowniczych zatrudnionych w podmiotach
leczniczych.

10) Niedobory specjalistycznej kadry medycznej i zwigzana z tym konkurencja $wiadczeniodawcéw
w zakresie pozyskiwania pracownikow skutkujgca wygdérowanymi Zzgadaniami pfacowymi
w stosunku do srodkdw zabezpieczonych na ten cel.

11) Wzrost cen na rynku towaréw i ustug, potwierdzony przez GUS informacjg o sredniorocznym
wskazniku cen towardéw i ustug konsumpcyjnych, ktéry ogétem w 2021r. w stosunku do 2020r.
wynidst 105,1 (wzrost cen 0 5,1% ).

12) Rosngce  koszty ustug niemedycznych, ktérych  zakontraktowanie jest skutkiem
przeprowadzonych konkursow.

13) Ciggta koniecznos¢ dostosowywania infrastruktury jednostki do zapiséw rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie szczegétowych wymagan jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia
i urzgdzenia podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ leczniczg oraz rozporzadzen Ministra Zdrowia
w sprawie Swiadczen gwarantowanych.

14) Wysokie koszty usuwania awarii sprzetu medycznego, technicznego itransportowego
determinujgce utrzymanie finansowanie na zakontraktowanym poziomie z NFZ.

15) Niewystarczajgca w stosunku do faktycznych potrzeb dynamika wymiany wyeksploatowanego
sprzetu medycznego wraz z integracjg systemdéw informatycznych.

16) Koniecznos$¢ sptaty ,zaliczek” udzielonych w okresie stanu epidemii kiedy podmiot otrzymywat co
miesigc 1/12 wartosci umowy w celu utrzymania ciggtosci dziatalnosci pomimo spowodowanego
wieloma czynnikami braku mozliwosci realizacji petnych wykonan. Tak uksztattowany system
finasowania dziatalnosci w okresie pandemii zapewnit dostepnos¢ do specjalistycznych swiadczen
opieki zdrowotnej dla pacjentéw - w tym pacjentéw z podejrzeniem i zakazeniem wirusem SARS
CoV-2. Dodatkowo obowigzek odpracowania ,zaliczek” udzielanych w latach 2020 oraz 2021 jest
obcigzony wysokimi i rosngcymi proporcjonalnie do inflacji kosztami realizacji swiadczen z
réwnoczesnym ograniczaniem mozliwosci rozliczenia przychoddéw zwigzanych z ich wykonaniem
co w sposdb systematyczny wptywa niekorzystnie na zdolnos¢ SPS ZOZ do regulowania
zobowigzan.

17) Brak mozliwosci skorzystania w okresie pandemii przez jednostki sektora finanséw publicznych
(SP Z0OZ) z Tarczy Antykryzysowej COVID-19, ktéra zabezpieczata dodatkowe $rodki finansowe na
utrzymanie stanowisk pracy wyfacznie dla podmiotéw leczniczych bedacych przedsiebiorcami.

Taki sposdb dystrybucji srodkéw ograniczyt mozliwosci czesSci szpitali do skorzystania z narzedzi
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tarczy oraz sfinansowania czesci kosztéw wynagrodzen personelu a rdéznica w podejsciu
systemowym wynikta z prawnej formy dziatalnosci, a nie z charakterystyki globalnego problemu —
jednakowego dla wszystkich podmiotdw.

18) Konieczno$¢ sptaty zobowigzan z tytutu rozstrzygnietego niekorzystnie dla Zaktadu wyroku

sgdowego dotyczacego nierozliczonych prac budowlanych w latach 2012 — 2014.

Zapowiadany przez Ministerstwo Zdrowia Projekt ustawy o modernizacji i poprawie efektywnosci
szpitalnictwa, ogtoszony w grudniu 2021 roku zaktadat rozwigzania ktére miaty pozwoli¢ na
optymalizacje jakosci leczenia i poziomu bezpieczeristwa pacjenta przez wdrozenie systemowych
rozwigzan dotyczacych jakosci i efektéw leczenia (koncentracje leczenia specjalistycznego w
wiekszych jednostkach) oraz zwiekszenie dostepnosci udzielanych swiadczen, jak réwniez na
poprawe sytuacji finansowej podmiotéw szpitalnych. Projektowana regulacja miata takze
zapewni¢ prowadzenie spojnej polityki w zakresie zabezpieczenia swiadczen medycznych dzieki
optymalnemu zabezpieczeniu potrzeb zdrowotnych obywateli, zgodnego z Mapami Potrzeb
Zdrowotnych i Planami Transformacji.

Projektowana ustawa zakfadata utworzenie systemu nadzoru nad procesami naprawczo-
rozwojowymi podmiotéw szpitalnych przez powotanie instytucji — Agencji Rozwoju Szpitali, ktéra
miata by¢ odpowiedzialna za inicjowanie, wspieranie i monitorowanie tych proceséw oraz
zapewnienie rozwoju sektora szpitalnictwa. Planowano, ze instytucja ta bedzie miata réowniez
inne zadania dotyczgce podmiotdéw szpitalnych, takie jak organizowanie i koordynowanie
wspdlnych zakupdw, wsparcie finansowe, merytoryczne i eksperckie. Projekt zaktadat, ze
wspierane beda réwniez inwestycje w szpitalach dzieki skoordynowaniu dziatan na rzecz rozwoju
szpitalnictwa, a takze skierowaniu na ten cel dodatkowych srodkdw z réznych zrédet: budzetu
panstwa, funduszy unijnych, czy funduszy celowych zarzadzanych przez Ministra Zdrowia.

Projekt ustawy zaktadat wprowadzenie mechanizméw restrukturyzacyjnych poprawiajgcych
rentownos¢ szpitali i ich stabilno$¢ finansowg, w tym réwniez restrukturyzacje zobowigzan tych
jednostek. Proponowane rozwigzania legislacyjne miaty pozwoli¢ takze na koordynacje i
optymalizacje  wykorzystania bazy materialnej systemu, uporzadkowanie struktury
Swiadczeniodawcéw oraz wprowadzenie mechanizméw stymulujgcych integracje i koordynacje
Swiadczen szpitalnych, a co za tym idzie brak dublowania oferowanych $Swiadczen i eliminacje
koniecznosci utrzymywania w czesci szpitali wykwalifikowanego personelu medycznego.
Rozwigzania zaproponowane w projekcie ustawy miaty pozwoli¢ na unikniecie konkurowania
pomiedzy szpitalami o tych samych pacjentéw i kontrakty z NFZ. Dzieki wykorzystaniu efektu skali
przez interwencje obejmujgce wszystkie podmioty szpitalne (np. wymiana sprzetu, zakupy

wspolne materiatéw i ustug) planowane byto ograniczenie kosztéw funkcjonowania szpitali.
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Ponadto, zaprojektowane przepisy miaty doprowadzi¢ do efektywniejszego wykorzystania
dostepnych zasobdw kadrowych szpitali i nowoczesne] infrastruktury medycznej, a takze do
wzmocnienia kadry zarzadzajacej i popularyzacji nowoczesnych systeméw, narzedzi i metod
zarzgdzania w ochronie zdrowia, jak réwniez certyfikacji umiejetnosci kadry zarzadzajace;j.

Celem wprowadzanych zmian legislacyjnych miato byé osiggniecie korzysci dla pacjenta
wynikajgcych z dobrze dziatajgcego systemu leczenia szpitalnego, przede wszystkim przez
dopasowanie tego systemu do struktury demograficznej i rzeczywistych potrzeb zdrowotnych
ludnosci. Pacjenci mieli skorzysta¢ réwniez na odpowiedniej alokacji naktadéw finansowych oraz
koncentracji Swiadczen i profilowaniu szpitali, jak réwniez ich usieciowieniu w zakresie
realizowanych profili Swiadczen. Zaktadana koncentracja procedur wysokospecjalistycznych w
osrodkach kompetencji miata na celu poprawe wynikéw leczenia, zwiekszenie dostepnosci do
nowoczesnych technologii i terapii medycznych oraz rozwdj kadr medycznych.

Na chwile obecng projekt nie jest procedowany, zapowiadana jest nowa regulacja w powyzszym

zakresie.
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3. OPIS ZAKRESU PROWADZONEJ DZIAtALNOSCI

Z dniem 1 pazdziernika 2017r., na mocy ustawy z dnia 7 sierpnia 2004r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 13
czerwca 2017r. w sprawie okreslenia szczegétowych kryteriow kwalifikacji swiadczeniodawcéw do
poszczegblnych poziomdéw systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen opieki
zdrowotnej (Dz.U. 2017 poz. 1163), SPS ZOZ na okres czterech lat zostat zakwalifikowany do
| poziomu systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia Swiadczen opieki zdrowotnej — PSZ
(tzw. ,sie¢ szpitali”). Na mocy ustawy z dnia 17 marca 2021r. ,,0 zmianie ustawy o zapobieganiu
i zwalczaniu zakazen ichoréb zakazinych u ludzi” wprowadzono nowe terminy kwalifikowania
Swiadczeniodawcéw do poszczegdlnych poziomdéw zabezpieczenia adla zapewnienia ciggtosci
udzielania swiadczen, Minister Zdrowia Rozporzgdzeniem z dnia 22 kwietna 2021r. ,,..w sprawie
ogoblnych warunkédw umoéw o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej” wydtuzyt dotychczasowe

warunki zawartych umow do 31.12.2022r. oraz rozpoczat proces kwalifikacji na lata 2023 — 2027.

W ramach PSZ Zaktad poczawszy od IV kwartatu 2017r. realizuje swiadczenia opieki zdrowotnej
obejmujace:
1. Leczenie szpitalne w zakresach:
a) chirurgii ogdlnej,
b) choréb wewnetrznych,
c) kardiologii,
d) ortopedii itraumatologii narzadu ruchu w tym: Swiadczenia endoprotezoplastyki stawu
biodrowego,
e) pediatrii,
f) potoznictwa i ginekologii — Il poziom referencyjny,
g) rehabilitacji ogdlnoustrojowej w warunkach stacjonarnych,
h) rehabilitacji kardiologicznej w warunkach stacjonarnych,
i) medycyny ratunkowej.
2. Ambulatoryjng opieke specjalistyczng w zakresach:
a) alergologii,
b) chirurgii,
c) diabetologii,
d) onkologii,
e) ortopediii traumatologii narzadu ruchu — od czerwca 2020 wytgczono z PZS,

f) ginekologii i potoznictwa,
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4,
5.

g) neonatologii,

h) kardiologii — realizowana od grudnia 2021 roku,

i) neurologii — realizowana od czerwca 2022 roku.
Badania diagnostyczne:

a) tomografie komputerows,

b) badania endoskopowe (gastroskopia i kolonoskopia).
Diagnostyke i leczenie onkologiczne — DILO.

Swiadczenia nocnej i $wigtecznej opieki zdrowotnej.

Dodatkowo szpital zawart odrebne umowy na Swiadczenia:

1.
2.

© o N o U kW

Leczenia szpitalnego w zakresie geriatrii.

Opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien w tym:

a) leczenia szpitalnego w zakresie psychiatrii, psychogeriatrii i leczenia alkoholowych zespotéw
abstynencyjnych,

b) dziennego leczenia psychiatrycznego dla dorostych,

c) psychiatrycznego leczenia Srodowiskowego,

d) psychologicznej opieki srodowiskowej dla dzieci i mtodziezy.

Ambulatoryjnej opieki specjalistycznej.

Koordynowanej opieki nad kobietg w cigzy.

Ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie logopedii.

Podstawowej opieki zdrowotne;j.

Fizjoterapii ambulatoryjne;.

Ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w zakresie rehabilitacji leczniczej.

Programow profilaktyki zdrowotnej w zakresie.

Ponadto SPS ZOZ w Leborku realizuje swiadczenia w ramach uméw o finansowanie podpisanych

z Powiatem Leborskim w zakresie:

1.

Badan profilaktycznych w celu wczesnego wykrycia raka piersi u kobiet, nowotworu gruczotu
krokowego u mezczyzn i dysplazji stawdw biodrowych u niemowlat.

Zaje¢ w Szkole Rodzenia.

Szczepien ochronnych dla podopiecznych DPS nr 1i 2 w Leborku.

Badan profilaktycznych w zakresie wczesnego wykrywania boreliozy.

W ramach dziatalnosci Poradni Medycyny Pracy SPS ZOZ wspétpracuje w ramach zawartych umow

z ponad 1 500 kontrahentami.
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Tabela 1 Zestawienie podpisanych przez SPS ZOZ w Leborku kontraktow na udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej
z Narodowym Funduszem Zdrowia (stan na paZzdziernik 2022r.)

LP. RODZAJ UMOWY CZAS TRWANIA

UMOWA 11/000099/PSZ/17 —System podstawowego szpitalnego

. . . . 01.10.2017-31.12.2022
zabezpieczenia Swiadczen opieki zdrowotnej

2 |UMOWA:11/000099/SZP/17 — Leczenie szpitalne - geriatria 01.10.2017-31.12.2022

3 | UMOWA 11/000099/A0S/13 —Ambulatoryjna opieka specjalistyczna | 01.07.2013-31.12.2022

UMOWA 11/000099/SOKKOCII/17 —Koordynowana opieka nad

4 kobietg w cigzy na Il lub Il poziomie opieki perinatalnej (KOC I1/111) 01.02.2017-31.12.2022

5 UMOWA 11/000099/P0Z/16 — Swiadczenia podstawowej opieki 01.11.2016 na czas
zdrowotnej nieoznaczony

6 UMOWA ’11/000099/PSY/18 —Opieka psychiatryczna i leczenie 01.10.2018-30.09.2023
uzaleznien

7 |UMOWA 11/000099/REH/17 — Rehabilitacja lecznicza 01.12.2017-31.12.2022

8 | UMOWA 11/000099/PRO/17 — Profilaktyczne programy zdrowotne 01.07.2017-31.12.2022

9 |[UMOWA 11/000099/A0S/21- Ambulatoryjna opieka specjalistyczna | 01.12.2021-31.12.2022

Jak wynika z powyzszego zestawienia SPS ZOZ w Leborku realizuje Swiadczenia w szerokim — jak dla
tego typu szpitali zakresie — poczawszy od leczenia szpitalnego, przez ambulatoryjng opieke
specjalistyczng, rehabilitacje leczniczg do podstawowej opieki zdrowotnej, wtym nocnej
i Swigtecznej opieki chorych. Dodatkowo, wramach dziatalnosci, realizowane sg $wiadczenia
w rodzaju opieka psychiatryczna ileczenie uzaleznien. SPS ZOZ w Leborku posiada w swojej
strukturze Szpitalny Oddziat Ratunkowy oraz realizuje $wiadczenia w zakresie Zespotéw Ratownictwa

Medycznego zmiejscem ich  stacjonowania w Leborku, Wicku isezonowo w tebie.
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4 ANALIZA OTOCZENIA

4.1 Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Leborku na
tle szpitali Podstawowego Systemu Zabezpieczenia Szpitali |stopnia
w Wojewoddztwie Pomorskim

Szpital w Leborku posiada trzeci co wielkosci kontrakt z POW NFZ oraz trzeci co do wielkosci

w przeliczeniu na 10 tysiecy mieszkancow wsrdd Szpitali PSZI stopnia w Wojewddztwie Pomorskim.

Tabela 2 Wartos¢ zawartych kontraktéw z NFZ w szpitalach PSZ | stopnia Wojewddztwa Pomorskiego

Wartos¢ Liczba wartos¢
Nazwa $wiadczeniodawcy artose Powiat . L, kontraktu na 10
kontraktu mieszkancow . ,
tys. mieszkancow
SZPITAL POLSKI SZTUM 51 661 802,31 z sztumski 41569 12427 963,70 #
SAMODZIELNY PUBLICZNY
SPECJALISTYCZNY ZAKLAD OPIEKI 61 474 565,87 7t leborski 66 280 9274 979,76 7t
ZDROWOTNEJ

SZPITAL POWIATU BYTOWSKIEGO SPOLKA Z
OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
SZPITAL MIEJSKI W MIASTKU SPOLKA Z
OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

33 106 353,48 zt bytowski

79299 8897 783,06 zt
37 452 176,44 z bytowski

SZPITAL IM. DR JADWIGI OBODZINSKIEJ-KROL

W MALBORKU 58 485 373,91 zt malborski 63748 9174464,13 z
SZPITALE TCZEWSKIE 73 191 891,90 zt tczewski 115876 6316 397,86 #
NIEPUBLICZNY ZAKEAD OPIEKI ZDROWOTNE] 45 753 696,60 zt kwidzynski 83291 5493234,157
"ZDROWIE"
POWIATOWE CENTRUM ZDROWIA SPOLKA Z .

. 26,27 7 k ki 136 61 4 4
0G ICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA 67 077 826,27 zt Kartus 36 619 909 846,09 zt
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI 21572 317,50 zt czluchowski 56370 3826914,58 z
ZDROWOTNE] W CZLUCHOWIE
SZPITAL PUCKI SP. Z0.0. 25097 049,81 zt pucki 85726 2927 589,04 zt

Zrédto: Informator o umowach NFZ https://aplikacje.nfz.gov.pl/umowy/Provider/Search, wg. stanu na pazdziernik 2022r.
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Rysunek 1 Wysokosci kontraktowania na 10 tys. mieszkancow umowy PSZ wsrod szpitali | stopnia w Wojewddztwie

25

Pomorskim

-

4.2 Gabinety Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Leborku

Tabela 3 Liczba deklaracji w SPS ZOZ w Leborku

LP. KATEGORIA WARTOSC
1 Liczba poradni lekarza podstawowej opieki zdrowotnej na terenie miasta 14

" | Leborka
2. | Liczba ludnosci zamieszkujgcej obszar miasta Leborka 35367
3. | Srednia liczba pacjentéw przypadajacych na jeden gabinet lekarza POZ 2526
4. | Liczba deklaracji w SPS ZOZ na dzien 31.12.2021 3326
5. | Liczba deklaracji w SPS ZOZ na dzien 30.06.2022 3560

Obecnie w Poradni Podstawowej Opieki Zdrowotnej SPS ZOZ ztozyto deklaracje 3 560 pacjentéw. W
celu zwiekszenia listy aktywnej POZ, Szpital pozyskat 2 miejsca specjalizacyjne, w ramach ktdérych
zawarto wspotprace z jednym lekarzem w trakcie specjalizacji, a jednoczesnie czynione sg starania w
celu zatrudnienia lekarza na drugie z wolnych miejsce specjalizacyjnych. Planowany termin

zatrudnienia 01.01.2023.

4.3 Swiadczenia w Ambulatoryjnej Opiece Specjalistycznej

Z uwagi na rézny sposob finansowania $wiadczen ambulatoryjnych (SPS ZOZ w Leborku kontraktuje
Swiadczenia w ramach umowy PSZ jako $wiadczenia odrebne poza ryczattem w ramach PSZ), ponizej
przedstawiono wytgcznie dane w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej jako zakresu poréwnywalnego

dla réznych podmiotow.
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Tabela 4 Poréwnanie wartosci kontraktu w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej zawartych przez SPS Z0Z

INNY

LP. SWIADCZENIE $WIADCZENIODAWCA SPS ZOZ w LEBORKU
1. | Lekarska ambulatoryjna opieka rehabilitacyjna 27 846,59 zt 31 647,55 zt
5 Lekarska ambulat(.)ryjr)a opieka rehabl!lt.acyjna dla oséb 1068,00 24 1984,35 2t
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci
3. | Fizjoterapia ambulatoryjna 764 482,12 zt 768 311,84 zt
a Fl'ZJoterapla ambulla.toryjna dla 0s6b o znacznym stopniu 227 885,58 24 90 711,40 2t
niepetnosprawnosci
5. Reh?bllltaqa dZIfECI z za?burzenlaml wieku rozwojowego 309 022,74 24 i
w osrodku/oddziale dziennym
Rehabilitacja dzieci z zaburzeniami wieku rozwojowego
6. | w osrodku/oddziale dziennym z orzeczeniem 44 257,60 zt -
0 znacznym stopniu niepetnosprawnosci
RAZEM 1374 562,63 zt 892 655,14 zt
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5. ANALIZA DANYCH STATYSTYCZNYCH DOTYCZACYCH REALIZAC)I
SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

W wyniku ogfoszonego stanu epidemii oraz wprowadzenia szczegdlnego, dostosowanego do
aktualnej potrzeby modelu i zakresu udzielana swiadczen przez jednostki systemu ochrony zdrowia
przy jednoczesnej koniecznosci czasowego ograniczenia dziatalnosci za najbardziej obiektywny okres
analizy danych statystycznych dotyczgcych realizacji swiadczen do celdéw opracowania programu
naprawczego nalezy przyja¢ lata 2017 — 2019 co zostato juz zaprezentowane w ,Programie
Naprawczym Samodzielnego Publicznego Specjalistycznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Leborku na
lata 2020-2022” z miesigca lipca 2020 roku. Metodologia rozliczania swiadczen dla réinych
zakreséw wprowadzona czasowo w 2020 i 2021 roku nie powinna stanowi¢ podstawy analizy
zdarzen i wyprowadzania wnioskéw dla potrzeb aktualizacji programu naprawczego ze wzgledu na
ich incydentalne wystepowanie w dziatalnosci SPS Z0OZ. Dane statystyczne opisujgce
funkcjonowanie SPS ZOZ w 2020 i 2021 roku przytoczono wyfacznie w celu informacyjnym. Nie
dotyczy to danych wejsciowych dla prognozy finansowe] prezentowanej w rozdziale 8, co wynika

z obowigzujacych regulacji prawa.

A/ Procentowe wykorzystanie bazy tézkowe;j:

Tabela 5 Procentowe wykorzystanie bazy tézkowej na oddziatach szpitalnych w latach 2017-2021

ODDZIAL ROK 2017 | ROK 2018 | ROK 2019 | ROK 2020 | ROK2021

Oddziat Choréb Wewnetrznych i Geriatria 62,43 50,48 81,80 65,29 64,3
S;iﬁ';?;:g}og” AR 57,62 49,66 74,10 51,56 85,5
?Src;;l?’rAnesteZJologn i Intensywnej 6877 75 34 79.50 76,94 64.7
Oddziat Pediatryczny 41,71 34,92 40,49 23,10 41,9
Oddziat Neonatologiczny 47,42 38,63 40,62 40,45 39,1
Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy 36,84 34,70 37,41 35,16 35,2
Oddziat Chirurgiczny Ogdlny 56,99 63,50 79,60 67,83 66,4
Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej 58,45 68,49 62,58 44,30 55,1
Oddziat Rehabilitacyjny 62,25 67,30 86,25 66,26 60,9
Oddziat Psychiatryczny 103,42 83,33 97,69 78,41 84,3
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Ze wzgledu na czasowq reorganizacje modelu dziatalnosci SPS ZOZ nie posiadat zdolnosci do
optymalnego wykorzystania bazy t6zkowej. Cze$¢ posiadanej bazy tézkowej (42 tézka) przeznaczono
czasowo do opieki nad pacjentami z podejrzeniem lub zakazeniem SARC-COV2. Pomimo
wprowadzonych zmian w organizacji swiadczen, SPS ZOZ optymalnie wykorzystywat potencjat
niezaangazowany do opieki nad pacjentami z podejrzeniem Ilub zakazeniem SARC-COV2,
zabezpieczajac ciggly dostep do sSwiadczen we wszystkich obszarach prowadzonej dziatalnosci.
Najwyzszy poziom wykorzystanie bazy tézkowej zapewniono na Oddziale Kardiologii i Rehabilitacji
Kardiologicznej, ktéry w 2021 roku przekroczyt 85%, wysoki poziomu wykorzystania bazy tézkowej
odnotowano réwniez na Oddziale Psychiatrycznym, ktéry uzyskat wartos¢ ponad 84%.

Wsréd oddziatéw, w ktérych wykorzystanie posiadanego potencjatu oscyluje w granicach 60% i
wiecej pozostajg : Oddziat Choréb Wewnetrznych i Geriatrii, Anestezjologii i Intensywne]j Terapii,
Chirurgiczny Ogdlny oraz Rehabilitacyjny.

Spadek zaangazowania bazy tézkowej jest zauwazalny w szczegdlnosci w obszarze zabiegowym:
Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej oraz Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy. Na taki stan rzeczy
miaty wptyw zaleceni Konsultantéw Krajowych w dziadzinach zabiegowych, ktérzy rekomendowali

ograniczenie zabiegdw planowych w zwigzku z trwajgcym stanem epidemii.

Nalezy zaznaczy¢, ze samo kryterium poziomu obfozenia tézek nie jest jedynym wskaznikiem
efektywnosci, gdyz nalezy go analizowac tgcznie ze $rednim czasem pobytu pacjentdw na oddziale
(wysoki wskaznik poziomu obtozenia tézek moze byé czasami wytgcznie wynikiem dtugiego —
ponadstandardowego — sredniego pobytu pacjentéw na oddziale) oraz z poziomem wykonania
umowy z NFZ. Niskie obtozenie tézek przy 100,0% wykonaniu umowy z ptatnikiem publicznym przez
oddziat oznacza, ze potencjat oddziatu nie moze by¢ w petni wykorzystany ze wzgledu na zbyt niskg

wartos¢ umowy.

Za optymalny poziom wykorzystania bazy tézkowej (wg. opracowania FORMEDIS) przyjmuje sie:

a) w przypadku ogdlnych oddziatéw dzieciecych,— poziom 70,0%,

b) w przypadku pozostatych oddziatéw funkcjonujgcych w obszarze leczenia szpitalnego — poziom
85,0%,

c¢) w przypadku oddziatéw funkcjonujgcych w obszarze opieki dtugoterminowej, rehabilitacji oraz

psychiatrii — poziom 95,0%.
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W roku 2017, w szpitalu udzielono swiadczen 11 186 pacjentom. w kolejnym roku nastgpit wyrazny
spadek liczby leczonych (6% w stosunku do roku poprzedniego), co zwigzane byto ze znaczacym
odptywem kadry lekarskiej. w2019 hospitalizowanych byto 04.7% wiecej niz wroku
poprzedzajgcym. W roku 2020 odnotowano spadek liczby leczonych o 18.9% w stosunku do roku
2019 co byto efektem wprowadzenia stanu epidemii na terenie catego kraju, natomiast w roku 2021
zauwazalny jest trend wzrostowy o 3,9% w pordwnaniu do poprzedniego roku, co jest wynikiem
okresowego spadku zakazen oraz krétkoterminowego powrotu SPS ZOZ do petnej realizacji
Swiadczen.

B/Liczba hospitalizacji na oddziatach.

Tabela 6 Liczba hospitalizacji na oddziatach stacjonarnych w latach 2017-2021

ODDZIAL ROK 2017 |ROK 2018 | ROK 2019 | ROK 2020 | ROK 2021
Oddziat Chorob Wewnetrznych | 1610| 1373 1536| 1300 1047
Geriatrii

OddZ.Ian Kérdlo!ogu Rehabilitacji 655 663 1042 820 1041
Kardiologicznej

Oddmﬁ’rAnesteZJoIogu i Intensywnej 163 158 156 119 126
Terapii

Oddziat Pediatryczny 1276 1156 1065 633 921
Oddziat Neonatologiczny 1112 976 964 1047 886
Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy 2 899 2520 2 508 2318 2 155
Oddziat Chirurgiczny Ogdlny 1447 1484 1323 938 1102
Oddziat Ch|rurg|| Urazowo- 1376 1486 1538 996 1172
Ortopedycznej

Oddziat Rehabilitacyjny 147 183 211 155 170
Oddziat Psychiatryczny 501 521 667 606 660
L|cz|?a hospitalizacji na oddziatach 11186 10 520 11010 3932 9280
stacjonarnych

Zmiana % 0,0% -6,0% 4,7% -18,9% 3,9%
Szpitalny Oddziat Ratunkowy 25 861 24 031 23464 18 323 19 624
Zmiana % 0,0% -7,1% -2,4% -21,9% 7,1%
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Wykres 1 Liczba hospitalizacji na oddziatach stacjonarnych w latach 2017-2021

12 000

10 000

8 000

6 000

4000

2000

ROK 2017

!‘

ROK 2018

ROK 2019

ROK 2020

I Liczba hospitalizacji na oddziatach stacjonarnych

ROK 2021

=Zmiana %

10,0%
5,0%
0,0%
-5,0%
-10,0%
-15,0%
-20,0%
-25,0%

Liczba osobodni w ramach szpitalnych oddziatéw stacjonarnych wyniosta w 2018r. 58 925 i byta

0 5,2% (3 234 osobodni) mniejsza niz w 2017 roku, co przedstawiajg ponizsza tabela i wykres. w 2019

roku nastgpit wzrost liczby osobodni o0 809, co nalezy oceni¢ pozytywnie, gdyz liczba hospitalizacji

wzrosta 0 4,7%, a osobodni 0 1,4%, zatem wzrost liczby osobodni hospitalizacji jest ,,wolniejszy” niz

wzrost liczby hospitalizacji. W roku 2020 nastgpit spadek liczby osobodni o 20,6% co jest analogiczne

ze znaczacym spadkiem liczby leczonych, wynika to z wprowadzenia stanu epidemii, a wiec

zmniejszonego poziomu realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej. Tendencje wzrostowag odnotowana

natomiast w roku 2021 o 7,6%, ktéra wynika z okresowego spadku ilosci zakazen oraz luzowania

obostrzen wprowadzonych z tytutu epidemii wirusa SarsCoV-2.

C/Liczba osobodni.

Tabela 7 Liczba osobodni na oddziatach stacjonarnych w latach 2017-2021

ODDZIAL ROK 2017 |ROK 2018 | ROK 2019 | ROK 2020 | ROK 2021
Oddziat Choréb Wewnetrznych 9342 8 844 7162 5719 5631
Oddziat Kardiologii Rehabilitacji Kardiologicznej 6309 5256 7 842 5458 4370
Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii 1506 1650 1741 1685 1417
Oddziat Pediatryczny 4567 3696 3251 1855 2753
Oddziat Neonatologiczny 3808 3102 3064 2953 2 854
Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy 6 679 5699 5781 5262 4 888
Oddziat Chirurgiczny Ogdlny 5824 6 254 5617 5199 5093
Oddziat Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej 4 480 4 000 4340 3072 3820
Oddziat Rehabilitacyjny 4544 4913 5247 3628 6 674
Oddziat Psychiatryczny 15100 15511 15 689 12 592 13537
Liczba osobodni na oddziatach stacjonarnych 62 159 58 925 59 734 47 423 51037
Zmiana % 0,0% -5,2% 1,4% -20,6% 7,6%
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Wykres 2 Liczba osobodni na oddziatach stacjonarnych w latach 2017-2020
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Z analizy ilosci hospitalizacji oraz liczby osobodni wynika Sredni czas hospitalizacji na oddziatach
szpitalnych. Ponizsza tabela przedstawia sredni czas hospitalizacji w latach 2017-2021.

D/ Sredni czas hospitalizacji.

Tabela 8 Sredni czas hospitalizacji

ROK 2017 | ROK 2018 | ROK 2019 | ROK 2020 | ROK 2021

Sredni czas hospitalizacji
pacjentow (w dniach) 5,7 5,7 5,6 5,4 5,5

Jak wynika z powyziszej tabeli i wykresu, sredni czas hospitalizacji pacjentow w Szpitalu wynidst
zarowno w roku 2017 jak i 2018r. 5,7 natomiast od roku 2019 przyjat tendencje spadkowg co oceniac

nalezy pozytywnie. Trend ten jest utrzymany w roku 2020 i 2021, uzyskujgc poziom 5,5 dnia.
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6. SYTUACJA EKONOMICZNO-FINANSOWA SPS ZOZ w LATACH 2018-2021

6.1 Analiza wyniku finansowego SPS ZOZ w Leborku 2018-2021

Wyniki prowadzonej dziatalnosci, do celéw analizy i oceny skutkdw zmian, odniesiono do okreséw,
w ktorych SPS ZOZ jako jednostka pierwszego poziomu zaopatrzenia w sieci szpitali pozostawata
w zryczattowanym systemie finansowania a osiggniete wartosci zaprezentowano w sprawozdaniach

finansowych za lata 2018-2021.

Tabela 9 Analiza wyniku finansowego SPS Z0Z w Leborku 2018-2019

Opis 2018 2019 DYNAMIKA |STRUKTURA 2018|STRUKTURA 2019
A. Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z nimi 60 601 464,97 67 345 792,76 1,11 94,26 92,86
B. Koszty dziatalnosci operacyjnej 66 203 036,95 74 890 903,17 1,13 98,86 98,27
C. Zysk (strata) ze sprzedazy (A-B) -5 601 571,98 -7 545 110,41 1,35 - -
D. Pozostate przychody operacyjne 3679 231,02 5159 938,55 1,40 5,72 7,11
E. Pozostate koszty operacyjne 400 551,43 835 238,14 2,09 0,60 1,10
F. Zysk (strata) z dziatalnosci operacyjnej (C+D-E) -2 322 892,39 -3 220 410,00 1,39

G. Przychody finansowe 10 970,64 21 663,94 1,97 0,02 0,03
H. Koszty finansowe 362 399,07 481 639,97 1,33 0,54 0,63
I. Zysk (strata) z dziatalnosci gospodarczej (F+G-H) -2 674 320,82 -3 680 386,03 1,38 - -

J. Wynik zdarzen nadzwyczajnych (J.1.-).1l.) 0,00 0,00 - - -
K. Zysk (strata) brutto (I+J)) -2 674 320,82 -3 680 386,03 1,38 - -
L. Podatek dochodowy 0,00 0,00 - - -
M. l'?ozosta.fe obowigzkowe zmniejszenia zysku 0,00 0,00 ) B _
(zwiekszenia straty)

N. Zysk (strata) netto (K-L-M) -2 674 320,82 -3 680 386,03 1,38 - -

W 2018r. SPS Z0Z odnotowat ujemy wynik finansowy a dynamika zmian doprowadzita w roku
kolejnym do wzrostu straty o 38% co stanowi kwote 1 006 065,21 zt. Przedstawione powyzej dane
liczbowe prezentujg wartosci przychoddw i kosztéw zich strukturg i dynamika zmian. Najbardziej
istotne dla jednostki sg przychody ikoszty dziatalnosci operacyjnej, ktére obejmujg ponad 90%
catosci kosztéw prowadzonej dziatalnosci. Kolejnym znaczgcym zrédtem przychodow i kosztéw jest
pozostata dziatalnos¢ operacyjna a ostatnim dziatalnos¢ finansowa. Wzrastajgcy poziom kosztow
dziatalnosci podstawowej o 13%, wobec 11% procentowego wzrostu przychoddw, stat sie gtdéwna
przyczyng pogtebienia straty. Dynamika zmian pozostatej dziatalnosci operacyjnej zaréwno
w segmencie przychoddéw (40%) jak ikosztow (101%) jest obrazem zakonczenia i przekazania do
uzytkowania inwestycji, ktore wtym obszarze charakteryzujg sie wysokimi wzrostami. Koszty
finansowe to obszar wzrostu (33%), ktérego motorem w duzej mierze byto oprocentowanie
wynikajgce z wykorzystywanego kredytu kupieckiego stanowigcego faktycznie zobowigzania

wymagalne Szpitala.
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Tabela 10 Analiza wyniku finansowego SPS ZOZ w Leborku 2020-2021

Opis 2020* 2021** pyNAMmIKA | STRUKTURA | STRUKTURA
2020 2021
A. Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z nimi 75 997 249,34 99 837 600,89 1,31 92,22 94,64
B. Koszty dziatalnosci operacyjnej 81644 613,47 106 462 675,51 1,30 98,49 98,09
C. Zysk (strata) ze sprzedazy (A-B) -5 647 364,13 -6 625 074,62 1,17 - -
D. Pozostate przychody operacyjne 6 365 764,50 5589 532,80 0,88 7,73 5,30
E. Pozostate koszty operacyjne 836 546,55 1767 972,99 2,11 1,01 1,63
F. Zysk (strata) z dziatalnosci operacyjnej (C+D-E) -118 146,18 -2 803 514,81 23,73
G. Przychody finansowe 41 301,53 61 042,34 1,48 0,05 0,06
H. Koszty finansowe 411 205,96 304 079,75 0,74 0,50 0,28
I. Zysk (strata) z dziatalnosci gospodarczej (F+G-H) -488 050,61 -3 046 552,22 6,24 - -
J. Wynik zdarzen nadzwyczajnych (J.1.-).11.) 0,00 0,00 - - -
K. Zysk (strata) brutto (1+J) -488 050,61 -3 046 552,22 6,24 - -
L. Podatek dochodowy 0,00 0,00 - - -
M. ?ozosta'le obowiazkowe zmniejszenia zysku 0,00 0,00 ) _ _
(zwigkszenia straty)
N. Zysk (strata) netto (K-L-M) -488 050,61 -3 046 552,22 6,24 - -

W ramach przychodow z NFZ, wartosc zwigzana z przeciwdziataniem Sars CoV-2:

*4 078 417,39 zf; **22 104 360,23 zt

Dziatalnosci SPS ZOZ w czasie ogtoszenia stanu pandemii (lata 2020, 2021) charakteryzuje wysoka
dynamika zmian wyniku finansowego. Sposrdd obszaréw determinujacych proces zachodzgcych
zmian szczegblng uwage nalezy zwrdci¢ na pozostatg dziatalnos¢ operacyjng, ktéra dowodzi
wysokiego poziomu doposazenia placéwki w sprzet medyczny, techniczny oraz $rodki ochrony
indywidualnej w pierwszym roku obowigzywania stanu epidemii oraz obrazuje zmiane w wynikach
finansowych jednostki na skutek zmiany sytemu zaopatrywania Szpitali w 2021 roku. Pomimo
znacznego wzrostu poziomu finansowania dziatalnosci w 2021 roku, wzrost kosztéw realizacji
Swiadczen oraz wyptacenie tzw. dodatkéw covidowych przyczynity sie do pogorszenia wyniku na

dziatalnosci operacyjnej a w konsekwencji obnizenia zysku netto.

6.2 Struktura i dynamika zmian przychoddéw SPS ZOZ w Leborku 2018-2021

Szczegétowq strukture i dynamike zmian przychoddéw jednostki w latach 2018 — 2021 obrazuje

ponizsza tabela.

Tabela 11 Struktura i dynamika przychoddow SPS ZOZ w Leborku 2018-2019

Opis 2018 2019 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2018 2019
Swiadczenia opieki zdrowotnej - NFZ 51 888 798,13| 59 621 516,29 1,15 81,51 81,49
Sprzedaz Pracowni Medycznych 2 765 305,59 2 906 288,92 1,05 4,34 3,97
RTM-Ratownictwo Medyczne 4106 793,12 4 258 961,02 1,04 6,45 5,82
Przychody ze sprzedazy ustug niemedycznych 939 758,76 903 507,51 0,96 1,48 1,23
Przychody ze sprzedazy bufetu 269 282,32 295 703,36 1,10 0,42 0,40
Staze i rezydentury 894 852,08 1496 871,70 1,67 1,41 2,05
Przychody finasowe 10 970,64 21 663,94 1,97 0,02 0,03
Pozostate przychody 1362 198,87 1709 221,37 1,25 2,14 2,34
x:;r;:wartosc odpiséw amortyzacyjnych i roz. 1422 180,07 1953 845,48 137 223 267
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Wykres 3 Struktura i dynamika przychoddw SPS ZOZ w Leborku 2018-2019

Gtéwnag pozycja przychodowg sg S$Swiadczenia opieki zdrowotnej finansowane ze $rodkéw

publicznych (NFZ),ktdére stanowia ok. 82% catosci przychoddw i pokazujg 15%-wy wzrost sprzedazy

w stosunku do poprzedniego okresu. Struktura w zakresie przychodéw z kontraktéw NFZ utrzymuje

sie na identycznym poziomie w roku 2018 i2019, a niewielkie wahania wystepujg w pozostatych

zrédtach nie ujawniajgc nowych mozliwosci zaktadu.

Tabela 12 Struktura i dynamika przychodow SPS ZOZ w Leborku 2020-2021

Opis 2020 2021 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2020 2021
Swiadczenia opieki zdrowotnej - NFZ 66 504 130,44 88 451 142,09 1,33 80,70 83,85
Sprzedaz Pracowni Medycznych 2359 492,61 3969 784,70 1,68 2,86 3,76
RTM-Ratownictwo Medyczne 4720 073,96 5416 200,13 1,15 5,73 5,13
Przychody ze sprzedazy ustug niemedycznych 1072 763,07 1089 251,57 1,02 1,30 1,03
Przychody ze sprzedazy bufetu 122 709,19 121 322,52 0,99 0,15 0,12
Staie i rezydentury 1426 532,36 1637 796,31 1,15 1,73 1,55
Przychody finasowe 41 301,53 61 042,34 1,48 0,05 0,06
Pozostate przychody 3 403 625,05 1622 461,27 0,48 4,13 1,54
Rt?wnowartosc odpiséw amortyzacyjnych i roz. 2753 687,16 3119 175,10 113 334 296
miedzy.
STRUKTURA PRZYCHODOW 2021
Staze { rezydentury Pozostate przychody Réwnowartos¢ odpiséw
RTM-Ratownictwo Medyczne amortyzacyjnych i roz. miedzy.
Sprzedaz Pracowni Medycznych
m Swiadczenia opieki zdrowetnej - NFZ ® Sprzedaz Pracowni Medycznych ® RTM-Ratownictwo Medyczne
u Przychody ze sprzedazy ushig niemedycznych u Przychody ze sprzedazy bufetu m Staze i rezydentury
Przychody finasowe Pozostate przy chody Rownowartos¢ odpiséw amortyzacyjnych i roz. miedzy.

Wykres 4 Struktura i dynamika przychodéw SPS ZOZ w Leborku 2020-2021
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Gtéwng pozycjg przychodowg SPS ZOZ takze w czasie ogtoszenia stanu epidemii (2020, 2021) s3
swiadczenia opieki zdrowotnej finansowane ze srodkéw publicznych (NFZ), ktére stanowig w 2021
roku ok. 84% catosci przychodéw i pokazujg 33%-wy wzrost przychoddw ze sprzedazy w stosunku do
poprzedniego okresu. W strukturze przychoddéw, kontrakty NFZ w dalszym ciggu stanowig

najbardziej istotne zrédto finansowania opieki zdrowotne;j.

Od dnia 1 pazdziernika 2017 roku ulegt zmianie sposéb finansowania ochrony zdrowia, ktéry
zapoczatkowat ,Sie¢ Szpitali” ipogrupowat je do odpowiednich poziomdéw PSZ. Warunkiem
utrzymania ryczattu jest jego wykonanie na poziomie nie nizszym niz 98%. Wartos¢ umow prezentuje

ponizsze zestawienie za lata 2018-2022.

Tabela 13 Wartos¢ umow na realizacje Swiadczen zdrowotnych SPS Z0Z 2018 — 2022

ZAKRES SWIADCZEN 2018 SREDNIO 2019 SREDNIO 2020 SREDNIO
MIESIECZNIE MIESIECZNIE MIESIECZNIE

PSZ - Siec szpitali 39 389 541,58 3282 461,80] 44 084 710,65 3673 725,89] 46474 159,00 3 872 846,58
SZP-Leczenie szpitalne 633 798,62 52 816,55 1151723,13 95 976,93 1118 677,79 93 223,15
PRO-Profilaktyczne programy zdrowotne 97 484,50 8123,71 71 999,90 5999,99 202 183,80 16 848,65
REH-Rehabilitacja lecznicza 576 537,85 48 044,82 610 462,60 50 871,88 620 379,65 51 698,30
PSY-Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien 3172 081,35 264 340,11 4572 411,49 381 034,29 4913 501,84 409 458,49
AOS-Ambulatoryjna opieka specjalistyczna 62 162,10 5180,18 47 545,68 3962,14 59 172,75 4 931,06
RTM-Ratownictwo Medyczne 4108 974,80 342 414,57 4 258 960,90 354 913,41 4767 132,80 397 261,07
SOK-KOC - Swiadczenia Odrebnie Kontraktowane 8066 134,12 672 177,84 8579 027,52 714 918,96 9120 418,99 760 034,92
POZ - Podstawowa Opieka Zdrowotna 508 148,61 42 345,72 918 711,48 76 559,29 1111373,43 92 614,45
PPDM - Program Pilotazowy Dieta Mamy 0,00 18 200,00 1516,67 109 200,00 9 100,00
RAZEM 56 614 863,53| 4 717 905,29 64 313 753,35 5 359 479,45 68 496 200,05| 5 708 016,67

ZAKRES SWIADCZEN 2021 SREDNIO 2022 SREDNIO

MIESIECZNIE MIESIECZNIE

PSZ - Sie¢ szpitali 45 739 114,85 3811592,90| 60301 789,43 5025 149,12
SZP-Leczenie szpitalne 1089 374,63 90 781,22 1242 928,80 103 577,40
PRO-Profilaktyczne programy zdrowotne 205 073,70 17 089,48 45 818,41 3 818,20
REH-Rehabilitacja lecznicza 557 502,85 46 458,57 953 424,66 79 452,06
PSY-Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien 5444 373,01 453 697,75 6 853 276,59 571 106,38
AOS-Ambulatoryjna opieka specjalistyczna 63 013,86 5251,16 295 035,78 24 586,32
RTM-Ratownictwo Medyczne 5025 295,38 418 774,62 6788 011,09 565 667,59
SOK-KOC - Swiadczenia Odrebnie Kontraktowane 8928 142,23 744 011,85 10062 674,67 838 556,22
POZ - Podstawowa Opieka Zdrowotna 1229 652,49 102 471,04 1345 074,40 112 089,53
PPDM - Program Pilotazowy Dieta Mamy 91 000,00 7 583,33 0,00 0,00
RAZEM 68 372 543,00, 5697 711,92 87 888 033,83| 7 324 002,82
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Wykres 5 Struktura przychoddw z NFZ 2022

STRUKTURA PRZYCHOD(’)W Z.NFZ2022
SOK-KOC - SwiadczeniapoZ ) ng:‘t)mc;\;a Opicka
Odrebnie Kontraktowane

AOS-Ambulatoryjna
opieka specjalistyczna

SZP-Leczenie szpitalne

B PSZ - Sief szpitali W SZP-Leczenie szpitalne

m PRO-Profilakty czne programy zdrowotne mREH-Rehabilitacja lecznicza

® PSY-Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien ™ AOS-Ambulatoryjna opieka specjalisty czna
RTM-Ratownictwo Medyczne SOK-KOC - Swiadczenia Odrebnie Kontraktowane
POZ - Podstawowa Opieka Zdrowotna

Na podstawie przedstawionych powyzej danych nalezy stwierdzi¢, ze realny wzrost wartosci umow
w 2022 roku w zakresie umoéw na realizacje swiadczeh medycznych w stosunku do roku 2021 wzrdst
029%. Wiodacymi obszarami, wsrdd ktérych nalezy identyfikowaé najwieksze mozliwosci

przychodowe, sg swiadczenia realizowane poza ryczattem PSZ.

Ponizej przedstawiono szczegdtowe zakresy umow z NFZ w latach 2018-2019 oraz 2021-2022 wraz
z poziomem ich wykonania. W zakresie umowy ryczattowej nalezy pamieta¢ o zautomatyzowane;j
alokacji niewykonan i nadwykonan, ktére w stosunku do oddziatéw szpitalnych przyjmujg forme auto

bilansowania.
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Tabela 14 Wykonanie umdw z NFZ przez SPS Z0Z 2018 — 2021

ZAKRES SWIADCZEN 2018/umowa 2018/ nadwykonania/ | wykonanie 2019/umowa 2019 nadwykonania/ | wykonanie
wykonanie nie wykonanie % wykonanie nie wykonanie %
PSZ ryczatt:
CHOROBY WEWNETRZNE - HOSPITALIZACIA 3720 000,00 3 604 409,56 -115 590,44 96,9% 3360 000,00 3513 300,28 153 300,28 104,6%
KARDIOLOGIA - HOSPITALIZACIA 1 800 000,00 1696 398,00 -103 602,00 94,2% 2 400 000,00 2740 951,98 340951,98 114,2%
ANESTEZJOLOGIA | INTENSYWNA TERAPIA - HOSPITALIZACIA 4 020 000,00 4262921,18 242 921,18 106,0% 4200 000,00 4443 630,71 243 630,71 105,8%
PEDIATRIA - HOSPITALIZACIA 2 460 000,00 2 358 690,00 -101 310,00 95,9% 2 400 000,00 2425 753,76 25 753,76 101,1%
CHIRURGIA OGOLNA - HOSPITALIZACJA 4 620 000,00 4 575 394,49 -44 605,51 99,0% 4920 000,00 4782670,72 -137 329,28 97,2%
ORTOPEDIA | TRAUMAT NARZ RUCHU - HOSPITALIZACIA 3 540 000,00 4055 752,04 515 752,04 114,6% 4 492 800,00 4 869 169,81 376 369,81 108,4%
GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA 1l POZIOM REFERENCYJNY 2 082 000,00 1584 736,00 -497 264,00 76,1% 1800 000,00 1612 413,76 -187 586,24 89,6%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE ALERGOLOGII 94 500,00 86 509,30 -7 990,70 91,5% 101 088,00 92 017,64 -9070,36 91,0%
zY::-\\/:/)scng::\I;g’V:?KRESIE ALERGOLOGII-SWIADCZENIA 49 140,00 56 403,66 7 263,66 114,8% 66 144,00 67 777,26 1633,26 102,5%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE DIABETOLOGII 252 000,00 279 914,00 27 914,00 111,1% 326 976,00 321171,48 -5804,52 98,2%
ig;ﬁ:;g:;gglv\f:KREsm DIABETOLOGII-SWIADCZENIA 44 100,00 31 169,60 -12 930,40 70,7% 37 440,00 32 642,90 -4797,10 87,2%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE ONKOLOGII 327 600,00 182 684,00 -144 916,00 55,8% 213 408,00 220 664,56 7 256,56 103,4%
IS’Y:;'L‘\’:I):ZZ(E)::GSI;:KRESIE ONKOLOGII-SWIADCZENIA 40 068,00 44 263,20 4195,20 110,5% 52 416,00 56 854,25 4 438,25 108,5%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE NEONATOLOGII 6 162,00 8407,00 2 245,00 136,4% 9 859,20 8760,52 -1098,68 88,9%
FS,‘II:ILQ:I):ZZ;::\AZ:V\T:KRESIE NEONATOLOGII-SWIADCZENIA 4 848,00 7 299,20 2451,20 150,6% 8 736,00 7 316,14 -1419,86 83,7%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE POLOZNICTWA | GINEKOLOGII - - - - - - - -
SWIADCZENIA W ZAKRESIE CHIRURGII OGOLNE)J 154 980,00 171 494,00 16 514,00 110,7% 199 680,00 168 954,92 -30 725,08 84,6%
:‘Ii‘g'j\::zz;x:{AzZ&Bﬁ%g\g:rgZCHIRURG“ OGOLNEJ-ZAKRES 153 720,00 170 483,00 16 763,00 110,9% 198 432,00 200 862,64 2430,64 101,2%
Z‘zlégzgﬁ::fcnIUZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII 352 902,00 341 171,60 -11 730,40 96,7% 398 112,00 393 816,93 -4 295,07 98,9%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII ) ) ) ) ) ) ) )
NARZADU RUCHU ZE WSKAZAN NAGLYCH
SWIADCZENIA ZABIEGOWE W ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII o o
NARZADU RUCHU-ZAKRES SKOJARZONY Z 02.1580.001.02 56 700,00 76 417,70 19 717,70 134,8% 88 608,00 77 184,05 -11 423,95 87,1%
RAZEM 23778720,00 | 23594517,53 -184 202,47 99,2% | 25273699,20 | 26 035914,31 762 215,11 103,0%
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ZAKRES SWIADCZEN 2020/umowa 2020 nadwykonania/ | wykonanie 2021/umowa 2021 nadwykonania/ | wykonanie
wykonanie nie wykonanie % wykonanie nie wykonanie %

PSZ ryczatt:

CHOROBY WEWNETRZNE - HOSPITALIZACIA 3800 160,00 3176 484,36 -623 675,64 83,6% 3768937,61 3035 726,65 -733 210,96 81%
KARDIOLOGIA - HOSPITALIZACIA 2751 840,00 2506 245,17 -245 594,83 91,1% 2729 230,69 2 859 498,44 130 267,76 105%
ANESTEZJOLOGIA | INTENSYWNA TERAPIA - HOSPITALIZACIA 4 586 400,00 4479 375,64 -107 024,36 97,7% 4548 717,81 4320758,91 -227 958,90 95%
PEDIATRIA - HOSPITALIZACIA 2751 840,00 1521 504,97 -1230335,03 55,3% 0,00 0,00 0,00 0%
CHIRURGIA OGOLNA - HOSPITALIZACIA 5503 680,00 3917 916,07 -1585 763,93 71,2% 5458 461,37 4543 825,39 -914 635,98 83%
ORTOPEDIA | TRAUMAT NARZ RUCHU - HOSPITALIZACJIA 4717 440,00 3279 369,89 -1438 070,11 69,5% 4678 681,18 4007 251,31 -671 429,87 86%
GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA Il POZIOM REFERENCYJNY 2 096 640,00 1271679,03 -824 960,97 60,7% 2079 413,86 1650 800,93 -428 612,93 79%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE ALERGOLOGII 101 088,00 87 198,54 -13 889,46 86,3% 22 579,39 22579,39 0,00 100%
i}’:;ﬁ:;g:;gg’v\f:KREsm ALERGOLOGII-SWIADCZENIA 66 144,00 55132,49 -11 011,51 83,4% 21139,64 21139,64 0,00 100%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE DIABETOLOGII 326 976,00 333 263,66 6 287,66 101,9% 203 718,89 203 718,89 0,00 100%
IS"II::"\’:I):ZZ;:II_\I;:’V:?KRESIE DIABETOLOGII-SWIADCZENIA 37 440,00 29 037,07 -8 402,93 77,6% 16 140,64 16 140,64 0,00 100%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE ONKOLOGI! 213 408,00 221563,36 8 155,36 103,8% 87 161,90 87 161,90 0,00 100%
zn’;w:;;::&:xsl(ﬂsm ONKOLOGII-SWIADCZENIA 52 416,00 29 383,39 -23 032,61 56,1% 12 106,69 12 106,69 0,00 100%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE NEONATOLOGII 9 859,20 4376,78 -5482,42 44,4% 0,00 0,00 0,00 0%
f’YI\EI:z’L\\/:I):ng:,:\AngV\f:KRESIE NEONATOLOGII-SWIADCZENIA 8 736,00 5 446,56 -3289,44 62,3% 0,00 0,00 0,00 0%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE POLOZNICTWA | GINEKOLOGII 4200,00 3422,83 -777,17 81,5% 5584,20 5584,20 0,00 100%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE CHIRURGII OGOLNE) 199 680,00 151 326,12 -48 353,88 75,8% 117 164,12 117 164,12 0,00 100%
Zm?::;;xIYAZZ&B;ES%g‘SI(;‘%IZCHIRURG" OGOLNEJ-ZAKRES 198 432,00 114 571,91 -83 860,09 57,7% 97 361,61 97 361,61 0,00 100%
;\QI'I{;ZC;JEI'\‘ILAC:IUZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII 39 812,00 54 953,89 15 141,89 138,0% 0,00 0,00 0,00 0%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGI! o o
NARZADU RUCHU ZE WSKAZAN NAGLYCH 26 540,00 11 582,63 14 957,37 43,6% 0,00 0,00 0,00 0%
SWIADCZENIA ZABIEGOWE W ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII o o
NARZADU RUCHU-ZAKRES SKOJARZONY Z 02.1580.001.02 14 768,00 9599,60 > 168,40 65,0% 0,00 0,00 0,00 0%
RAZEM 27507 499,20 | 21263433,97 | -6244 065,23 77,3% | 23846399,60 | 21000818,72 | -2845 580,88 88,1%
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ZAKRES SWIADCZEN

2018/umowa

2018/wykonanie

nadwykonania/
nie wykonanie

wykonanie
%

2019/umowa

2019
wykonanie

nadwykonania/
nie wykonanie

wykonanie
%

PSZ poza ryczattem:

SWIADCZENIA ZABIEGOWE W ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII NARZADU
RUCHU-ZAKRES SKOJARZONY Z 02.1580.001.02

SWIADCZENIA W ZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII NARZADU RUCHU -
ZE WSKAZAN NAGLYCH

SWIADCZENIA W ZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII NARZADU RUCHU -
SWIADCZENIA PIERWSZORAZOWE

SWIADCZENIA W ZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII NARZADU RUCHU -
DIAGNOSTYKA ONKOLOGICZNA - POZA PAKIETEM ONKOLOGICZNYM

23,28

32,01

8,73

137,5%

NOCH

1267 200,00

1267 200,00

0,00

100,0%

1305 600,00

1305 600,00

0,00

100,0%

REHABILITACJA OGOLNOUSTROJOWA W WARUNKACH STACJONARNYCH PO
LECZENIU OPERACYJNYM

REHABILITACJA OGOLNOUSTROJOWA W WARUNKACH STACJIONARNYCH

592 429,22

672 991,70

80 562,48

113,6%

751978,28

742 033,63

-9 944,65

98,7%

REHABILITACJA OGOLNOUSTROJOWA W WARUNKACH STACJONARNYCH DLA
0SOB O ZNACZNYM STOPNIU NIEPELENOSPRAWNOSCI

8 064,90

0,00

-8 064,90

0,0%

40 417,20

40 417,20

0,00

100,0%

REHABILITACJA KARDIOLOGICZNA LUB KARDIOLOGICZNA TELEREHABILITACIA
HYBRYDOWA W WARUNKACH STACJONARNYCH

486 651,90

391 440,00

-95 211,90

80,4%

520 420,95

482 050,80

-38 370,15

92,6%

REHABILITACJA KARDIOLOGICZNA LUB KARDIOLOGICZNA TELEREHABILITACIA
HYBRYDOWA W WARUNKACH STACJONARNYCH DLA OSOB O ZNACZNYM
STOPNIU NIEPELNOSPRAWNOSCI

11522,70

0,00

-11522,70

0,0%

SOR

6494 843,10

6 407 074,95

-87 768,15

98,6%

6 407 074,95

6 407 074,95

0,00

100,0%

PEDIATRIA - HOSPITALIZACIA

POLOZNICTWO | GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACIA Il POZIOM REFERENCYINY -
SWIADCZENIA DIAGNOSTYKI | LECZENIA ONKOLOGICZNEGO

48 060,00

31 800,00

-16 260,00

66,2%

POLOZNICTWO | GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA Il POZIOM REFERENCYINY -
SWIADCZENIA DIAGNOSTYKI | LECZENIA ONKOLOGICZNEGO - POZA PAKIETEM
ONKOLOGICZNYM

6 616,00

49 051,00

42 435,00

741,4%

8 547,00

3787,00

-4 760,00

44,3%

CHIRURGIA OGOLNA - HOSPITALIZACJA - PAKIET ONKOLOGICZNY

87 440,00

50 915,00

-36 525,00

58,2%

19 003,00

7 290,00

-11713,00

38,4%

CHIRURGIA OGOLNA - HOSPITALIZACJA - SWIADCZENIA DIAGNOSTYKI |
LECZENIA ONKOLOGICZNEGO - POZA PAKIETEM ONKOLOGICZNYM

331 704,00

218 403,28

-113 300,72

65,8%

154 834,00

150 544,12

-4 289,88

97,2%

ORTOPEDIA | TRAUMATOLOGIA NARZADU RUCHU - HOSPITALIZACJA-
SWIADCZENIA UDZIELANE OSOBOM DO UKONCZENIA 18. ROKU ZYCIA
(SWIADCZENIA FINANSOWANE ODREBNIE W PS2)

ENDOPROTEZOPLASTYKI

1077 012,40

1106 044,40

29 032,00

102,7%

1111 784,00

1133 335,20

21551,20

101,9%

ORTOPEDIA | TRAUMATOLOGIA NARZADU RUCHU - ENDOPROTEZOPLASTYKI
DODATKOWO

422 160,00

454 185,00

32 025,00

107,6%

654 580,00

652 699,20

-1 880,80

99,7%

RAZEM

12111 614,84

12 122 140,46

10 525,62

100,1%

12 476 438,89

12418 760,81

-57 678,08

99,5%
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ZAKRES SWIADCZEN 2020/umowa 2020 nadwykonania/ | wykonanie 2021/umowa 2021 nadwykonania/ | wykonanie
wykonanie nie wykonanie % wykonanie nie wykonanie %
PSZ poza ryczattem:
SWIADCZENIA ZABIEGOWE W ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII NARZADU RUCHU- . .
VT LT ] 68 097,00 59 591,90 8 505,10 87,5% 111 744,38 118 436,94 6 692,56 106%
;ﬁ:&gﬁﬁ:ﬁéﬁéﬁmﬁm ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII NARZADU RUCHU - ZE 42 133,00 42 133,00 0,00 100,0% 122 252,98 179 594,21 57 341,23 147%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII NARZADU RUCHU - . .
T e A L S G 162 456,00 67 595,68 -94 860,32 41,6% 83 699,20 84 562,49 863,29 101%
SWIADCZENIA W ZAKRESIE ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII NARZADU RUCHU - )
DIAGNOSTYKA ONKOLOGICZNA - POZA PAKIETEM ONKOLOGICZNYM ) ) ) ) 89,32 178,35 89,03 200%
NOCH 1344 000,00 | 1344 000,00 0,00 100,0% | 1568966,40 | 1568 966,40 0,00 100%
f:?éﬂ:gggéﬁfg?m“OAUSTROJOWA W WARUNKACH STACIONARNYCH PO 343 072,40 343 072,40 0,00 100,0% 62 315,00 388 131,81 325 816,81 623%
REHABILITACJA OGOLNOUSTROJOWA W WARUNKACH STACJONARNYCH 325 529,44 210 457,84 -115 071,60 64,7% 532 273,10 170 389,60 -361 883,50 32%
REHABILITACJA OGOLNOUSTROJOWA W WARUNKACH STACJONARNYCH DLA . )
e e Rt 46 129,58 41 694,40 -4 435,18 90,4% 19 934,62 0,00 -19934,62 0%
REHABILITACJA KARDIOLOGICZNA LUB KARDIOLOGICZNA TELEREHABILITACIA . .
Y e s Ay 603 039,15 316 990,80 286 048,35 52,6% 722 194,20 554 724,48 167 469,72 77%
REHABILITACJA KARDIOLOGICZNA LUB KARDIOLOGICZNA TELEREHABILITACJA
HYBRYDOWA W WARUNKACH STACJONARNYCH DLA OSOB O ZNACZNYM 19 761,00 0,00 -19 761,00 0,0% 11 978,40 2712,15 -9 266,25 23%
STOPNIU NIEPEENOSPRAWNOSCI
SOR 6846 505,80 | 6846 505,80 0,00 100,0% | 6827799,50| 6827 799,50 0,00 100%
PEDIATRIA - HOSPITALIZACIA 2589423,12 | 2479 258,53 -110 164,59 96%
POLOZNICTWO | GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA Il POZIOM REFERENCYJNY - .
SWIADCZENIA DIAGNOSTYKI | LECZENIA ONKOLOGICZNEGO 14015,00 14.015,00 0,00 100,0% ) ) ) )
POLOZNICTWO | GINEKOLOGIA - HOSPITALIZACJA 1l POZIOM REFERENCYJNY -
SWIADCZENIA DIAGNOSTYKI | LECZENIA ONKOLOGICZNEGO - POZA PAKIETEM - - - - 10 960,00 5275,68 -5 684,33 48%
ONKOLOGICZNYM
CHIRURGIA OGOLNA - HOSPITALIZACJA - PAKIET ONKOLOGICZNY 142 264,00 4050,00 -138 214,00 2,8% 142 264,00 270,00 -141 994,00 0%
CHIRURGIA OGOLNA - HOSPITALIZACJA - SWIADCZENIA DIAGNOSTYKI | LECZENIA . .
e e s otmen 527 985,00 176 082,00 351 903,00 33,3% 530 636,00 195 608,95 335 027,05 37%
ORTOPEDIA | TRAUMATOLOGIA NARZADU RUCHU - HOSPITALIZACJA-
SWIADCZENIA UDZIELANE OSOBOM DO UKONCZENIA 18. ROKU ZYCIA - - - - 41502,24 17 837,98 -23 664,26 43%
(SWIADCZENIA FINANSOWANE ODREBNIE W PSZ)
ENDOPROTEZOPLASTYKI 1874787,00| 1288807,60 -585 979,40 68,7% | 1456728,00| 167713124 220 403,24 115%
ORTOPEDIA | TRAUMATOLOGIA NARZADU RUCHU - ENDOPROTEZOPLASTYKI i i i i i i i i
DODATKOWO
RAZEM 13978460,21 | 12112773,44| -1865 686,77 86,7% | 17294639,63 | 16765 771,01 -528 868,62 96,9%
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ZAKRES SWIADCZEN 2018/umowa | 2018/wykonanie | "2dWYkonania/ | wykonanie | 0\, oo 2019 | nadwykonania/ | wykonanie
nie wykonanie % wykonanie nie wykonanie %
KOORDYNOWANA OPIEKA NAD KOBIETA W CIAZY (KOC)
KOORDYNOWANA OPIEKA NAD KOBIETA W CIAZY KOC II/IIl 7826081,00|  7826079,74 | 1,26 100,0%| 784865400 767038243 17827157  97,7% |
LECZENIE SZPITALNE
GERIATRIA - HOSPITALIZACIA 504 893,00 | 504 912,74 | 19,74] 100,0%| 79623300 782841,96|  -13391,04|  983% |
OPIEKA PSYCHIATRYCZNA | LECZENIE UZALEZNIEN
Swiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dorostych 52 972,60 51967,47 -1005,13 98,1% 313 995,00 313 913,78 -81,22 100,0%
Swiadczenia dzienne psychiatryczne dla dorostych 67 716,00 65 909,38 -1 806,62 97,3% 469 324,80 524 453,83 55129,03 111,7%
leczenie srodowiskowe (domowe) 88 003,59 89 213,72 1210,13 101,4% 94 608,60 97 331,64 2723,04 102,9%
Swiadczenia w oddziale psychiatrycznym dla dorostych 2331492,50 2 364 984,20 33 491,70 101,4% 2243177,12 2206 129,05 -37 048,07 98,3%
Swiadczenia w oddziale psychogeriatrycznym 152 355,88 152 350,94 -4,94 100,0% 440 212,16 439 081,82 -1130,34 99,7%
leczenie alkoholowych zespotéw abstynencyjnych o o
(DETOKSYKACIA) 98 827,26 98 426,71 400,55 99,6% 465 460,73 461 203,63 4257,10 99,1%
Swiadczenia w izbie przyjec szpitala (ryczatt dobowy) 75 692,18 75 692,18 0,00 100,0% 63 236,25 63 236,25 0,00 100,0%
RAZEM 2 867 060,01 2 898 544,60 31484,59 101,1% | 4090014,66 | 4 105 350,00 15 335,34 100,4%
AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA
SWIADCZENIA W ZAKRESIE LOGOPEDII 60 104,59 62 150,73 2046,13 103,4% 56 915,04 46 504,28 -10 410,76 81,7%
REHABILITACJA LECZNICZA
LEKARSKA AMBULATORYJNA OPIEKA REHABILITACYJNA 23 997,00 25 488,50 1491,50 106,2% 29017,75 28 262,50 -755,25 97,4%
LEKARSKA AMBULATORYJNA OPIEKA REHABILITACYJNA DLA . .
0SOB O ZNACZNYM STOPNIU NIEPELNOSPRAWNOSCI 399,95 476,90 76,95 119,2% 1603,60 1864,85 261,25 116,3%
FIZJOTERAPIA AMBULATORYJNA 449 154,00 556 507,00 107 353,00 123,9% 480 339,00 487 230,00 6 891,00 101,4%
FIZJOTERAPIA AMBULATORYJNA DLA 0SOB O ZNACZNYM . .
T B T e 5 656,00 29 460,00 23 804,00 520,9% 64 394,00 93 696,00 29302,00 145,5%
RAZEM 479 206,95 611 932,40 132 725,45 127,7% 575 354,35 611 053,35 35 699,00 106,2%
PROFILAKTYCZNE PROGRAMY ZDROWOTNE
PROGRAM PROFILAKTYKI RAKA SZYJKI MACICY - ETAP .
POGLEBIONEJ DIAGNOSTYKI ) ) ) ) 2207,52 0,00 -2207,52 0,0%
PROGRAM PROFILAKTYKI RAKA SZYJKI MACICY - ETAP . .
DIAGNOSTYCZNY 15 130,00 15 023,75 106,25 99,3% 33 252,00 11 230,29 22021,72 33,8%
PROGRAM PROFILAKTYKI RAKA PIERSI - ETAP POGLEBIONEJ 10 354,50 10 354,50 0,00 100,0% 13 478,40 10 295,42 -3182,99 76,4%
DIAGNOSTYKI
PROGRAM PROFILAKTYKI RAKA PIERSI - ETAP PODSTAWOWY . .
W PRACOWNI STACIONARNE) 35991,00 22 032,00 -13 959,00 61,2% 37 800,00 32489,10 -5310,90 86,0%
RAZEM 61 475,50 47 410,25 -14 065,25 77,1% 86 737,92 54 014,80 -32723,12 62,3%
RAZEM wszystkie umowy 47 689 155,89 47 667 688,45 -21467,44 100,0% | 51204 047,06 | 51724 821,93 520 774,87 | 101,0% |
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ZAKRES SWIADCZEN 2020/umowa 2020 nadwykonania/ | wykonanie 2021/umowa 2021 nadwykonania/ | wykonanie
wykonanie nie wykonanie % wykonanie nie wykonanie %
KOORDYNOWANA OPIEKA NAD KOBIETA W CIAZY (KOC)
KOORDYNOWANA OPIEKA NAD KOBIETA W CIAZY KOC II/Ill 8443897,00 | 8443 896,06 | -0,94]  100,0%| 700425600 6995 264,01 | -8991,99 [ 99,9% |
LECZENIE SZPITALNE
GERIATRIA - HOSPITALIZACIA 82400000 |  658207,00| 16579300  79,9%|  824000,00|  559084,00|  -26491600|  67,9%]
OPIEKA PSYCHIATRYCZNA | LECZENIE UZALEZNIEN
Swiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dorostych 422 941,75 461 113,08 38171,33 109,0% 361 743,00 565 746,20 204 003,20 156,4%
Swiadczenia dzienne psychiatryczne dla dorostych 459 202,25 318 074,13 -141 128,12 69,3% 533 535,65 533977,62 441,97 100,1%
leczenie $rodowiskowe (domowe) 10921870 | 11322224 4003,54|  103,7% 9932745 12179386 2246641 |  122,6%
Swiadczenia w oddziale psychiatrycznym dla dorostych 2514 032,25 2 068 686,61 -445 345,64 82,3% 2 445 207,91 2161917,49 -283 290,42 179,1%
Swiadczenia w oddziale psychogeriatrycznym 441 904,12 327 591,64 -114 312,48 74,1% 490 921,97 378 332,44 -112 589,53 162,9%
:;céfg:fsirzzj":\‘)’wyc" zespotéw abstynencyjnych 401902,20 | 360 006,99 -41895,21 89,6% | 48387593 | 44207017 4180576 | 189,8%
Swiadczenia w izbie przyje¢ szpitala (ryczatt dobowy) 66 582,72 66 582,72 0,00 100,0% 66 400,80 86 412,00 20011,20 130,1%
RAZEM 441578399 | 3715277,41|  -700506,58 84,1%| 4481012,71| 4290249,77|  -190762,94 95,7%
AMBULATORYJNA OPIEKA SPECIALISTYCZNA
SWIADCZENIA W ZAKRESIE LOGOPEDII 59 172,75 54 193,59 -4979,16 91,6%| 6980991zt] 88471,11zt] 18661212 127%
REHABILITACJA LECZNICZA
LEKARSKA AMBULATORYJNA OPIEKA REHABILITACYINA 18 028,15 11 638,45 -6 389,70 64,6%| 2759655zt| 14830452| -12766,10zt 54%
LEKARSKA AMBULATORYJNA OPIEKA REHABILITACYJNA DLA . .
0SOB © ZNACZNYM STOPNIU NIEPEENGSPRAWNGSC! 1567,50 1567,50 0,00|  100,0% 1938,00 2t 1938,00 2t 0,00 zt 100%
FIZJIOTERAPIA AMBULATORYJNA 509 770,00 | 516 272,00 6502,00|  101,3%| 702809,002zt| 706 791,00zt 3982,00 z4 101%
;'Tzégxfsmpl::L'ngl;;gm'f;g‘él"m 0S0B O ZNACZNYM 91 014,00 91763,00 749,00  100,8%| 63221,00zt| 69 569,00zt 6 348,00 zt 110%
RAZEM 620379,65| 62124095 861,30 | 100,1%|  795564,55 | 793 128,45 -2 436,10 99,7%
PROFILAKTYCZNE PROGRAMY ZDROWOTNE
PROGRAM PROFILAKTYKI RAKA SZYJKI MACICY - ETAP .
e e g 2620,80 0,00 -2620,80 0,0% 0,00zt 0,00 2t 0,00 2t
;T:GG'\TQ;‘"T: ;z?\;:LAKTYK' RAKA SZVIKI MACICY - ETAP 34 323,00 7421,86 -26 901,14 21,6%| 15104,702zt| 9815952zt 52887512 65%
;?:;ﬁgg;:onw(m“ RAKA PIERS! - ETAP POGLEBIONE] 14.040,00 10 475,60 -3564,41 74,6%| 7225002t 10656452 3431,45 24 147%
;fgg:?éwwpl\';%?;ﬁgr&m? PIERSI - ETAP PODSTAWOWY-| 151 500,00 56 898,45 -94.301,55 37,6%| 53334,002zt| 54176,85 2t 842,85 2t 102%
RAZEM 202 183,80 7479591  -127387,90 37,0% 75 663,70 74 649,25 -1014,45 98,7%
RAZEM wszystkie umowy 56 051 376,60 | 46943 818,33 | -9107 558,27 83,8% | 54391346,10 | 50567 436,33 | -3823909,77 | 93,0% |
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ZAKRES SWIADCZEN 2018/umowa | 2018/wykonanie | "2dWYykonania/ | wykonanie | o, o, 2019 | nadwykonania/ | wykonanie
nie wykonanie % wykonanie nie wykonanie %

PSZ ryczatt 23778720,00| 2359451753 |  -184 202,47 99,2% | 25273 699,20 | 26035 914,31 76221511 |  103,0%
PSZ poza ryczattem 1211161484 | 12122 140,46 1052562 |  100,1% | 12476438,89 | 12 418 760,81 57 678,08 99,5%
KOORDYNOWANA OPIEKA NAD KOBIETA W CIAZY (KOC) 7826081,00| 7826 079,74 126|  100,0%| 784865400| 767038243 17827157 97,7%
LECZENIE SZPITALNE 504 893,00 504 912,74 19,74|  100,0% |  796233,00| 782 841,96 713 391,04 98,3%
OPIEKA PSYCHIATRYCZNA | LECZENIE UZALEZNIEN 2867060,01| 2898 544,60 31484559 | 101,1%| 4090014,66| 4 105 350,00 1533534 |  100,4%
AMBULATORYJINA OPIEKA SPECJALISTYCZNA 60 104,59 62 150,73 204613 |  103,4% 56 915,04 46 504,28 110 410,76 81,7%
REHABILITACIA LECZNICZA 479 206,95 611 932,40 13272545 |  127,7%| 57535435 61105335 35699,00 |  106,2%
PROFILAKTYCZNE PROGRAMY ZDROWOTNE 61475,50 47 410,25 ~14.065,25 77,1% 86 737,92 54.014,80 3272312 62,3%
4768915589 | 47 667 688,45 -21467,44|  100,0% | 51204 047,06 | 51724 821,93 520774,87 |  101,0%

e — s || 20 bl sy |5 [ i
PSZ ryczatt 27507499,20 | 21263433,97 | -6 244 065,23 77,3% | 23846399,60| 21000818,72| -2845 580,88 88,1%
PSZ poza ryczattem 13978 460,21 | 1211277344 | -1865 686,77 86,7% | 17294639,63 | 16765771,01|  -528868,62 96,9%
KOORDYNOWANA OPIEKA NAD KOBIETA W CIAZY (KOC) 8443897,00| 8443 896,06 0,94|  100,0%| 7004256,00| 6995 264,01 ~8991,99 99,9%
LECZENIE SZPITALNE 824000,00|  658207,00|  -165793,00 79,9% |  824000,00|  559084,00|  -264916,00 67,9%
OPIEKA PSYCHIATRYCZNA | LECZENIE UZALEZNIEN 441578399 | 371527741  -700506,58 84,1% | 4481012,71| 4290249,77|  -190 762,94 95,7%
AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA 59172,75 54 193,59 4979,16 91,6% 69 809,91 88471,11 1866121 |  126,7%
REHABILITACIA LECZNICZA 62037965 |  621240,95 861,30 | 100,1%|  795564,55| 793 128,45 2436,10 99,7%
PROFILAKTYCZNE PROGRAMY ZDROWOTNE 202 183,80 7479591 |  -127387,90 37,0% 75 663,70 74 649,25 1014,45 98,7%
56051376,60 | 46943818,33 | -9 107 558,27 83,8% | 54391346,10 | 5056743633 | -3823909,77 93,0%
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W roku 2018, w zakresie ryczattu (PSZ) umowe zrealizowano na poziomie 100%, a w roku 2019
w 104%, co wskazuje na wzrost zapotrzebowania na $wiadczenia medyczne w ww. obszarze, a takze
ujawnia braki w zabezpieczeniu finansowania w stosunku do realnych potrzeb zdrowotnych
mieszkancow. Przepisy wykonawcze ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 roku o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, zaktadajg przeliczenie ryczattu i uwzglednienie
podwyzszonego wykonania w umowach przysztych okreséw wytgcznie w przypadku niewykonania
ryczattu przez innych swiadczeniodawcéw. W zakresie swiadczen realizowanych poza ryczattem
mozna zaobserwowaé obszary, ktére pomimo gwarancji umownych nie zostaty zrealizowane.
Oczywiscie w pierwszej kolejnosci NFZ dokonuje alokacji srodkéw finansowych w ramach rodzaju

Swiadczen, co jednak pozostaje niewykorzystanym potencjatem mozliwym do osiggniecia.

Pomimo zniesienia limitu swiadczen w obszarze opieki AOS oraz zidentyfikowaniu przedmiotowego
obszaru dziatalnosci jako osrodka o ekonomicznej optacalnosci, warunki epidemiologiczne w
analizowanym okresie w znacznym stopniu ograniczyty zdolnos¢ SPS ZOZ do optymalnej realizacji

Swiadczen z mozliwoscig uzyskania poprawy wyniku.

Koszty dziatalnosci (réwnolegle do przychodéw) a w nim trzy gtdwne obszary: dziatalnosci
podstawowej, pozostatej dziatalnos¢ oraz finansowej stanowig podstawowy osrodek informaciji
finansowej o funkcjonowaniu SPS ZOZ. Do analizy i oceny zmian ponizej przedstawiono osiggniete
w latach 2018 — 2021 wyniki, oparte o dane ksiegowe pochodzace ze ztozonych sprawozdan

finansowych.

Tabela 15 Struktura i dynamika zmian kosztow SPS ZOZ w Leborku 2018-2019

Opis 2018 2019 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2018 2019
Koszty dziatalnosci operacyjnej 66 203 036,95| 74 890 903,17 1,13 98,86 98,27
Amortyzacja 2631212,94 2766 781,74 1,05 3,93 3,63
Zuzycie materiatéw i energii 11267 702,27 11 150952,13 0,99 16,83 14,63
Ustugi obce 19 283 148,76 23 223 555,95 1,20 28,80 30,47
Podatki i opfaty 215 032,80 213 357,50 0,99 0,32 0,28
Wynagrodzenia 26 478 028,44 30 845 953,12 1,16 39,54 40,48
Ubezpieczenia spoteczne i inne $wiadczenia 5 464 569,89 6 326 543,05 1,16 8,16 8,30
Pozostate koszty rodzajowe 755 549,44 247 802,33 0,33 1,13 0,33
Wartos¢ sprzedanych towardw i materiatow 107 792,41 115 957,35 1,08 0,16 0,15
Pozostate koszty operacyjne 400 551,43 835 238,14 2,09 0,60 1,10
Koszty finansowe 362 399,07 481 639,97 1,33 0,54 0,63
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Wykres 6 Struktura kosztéow 2019 i 2021

STRUKTU%A K{(k)SZT(')W 2019
ozostate Koszty
operacyjne,
|

Koszty finansowe

. . . Amortyzacja
Ubezpieczenia spolteczne i ryzac]
inne $wiadczenia Zuzycie materiatéw i

energii

Wynagrodzenia
Ustugi obce

Podatki i optaty

= Amorty zacja mZuzycie materialow i energii
= Ustugi obce mPodatki i optaty
= Wynagrodzenia m Ubezpieczenia spoleczne i inne §wiadczenia

Pozostate koszty rodzajowe Wartoé¢ sprzedanych towaréw i materialéw

Pozostate koszty operacyjne Koszty finansowe

Tabela 16 Struktura i dynamika zmian kosztow SPS ZOZ w Leborku 2020-2021

inne $wiadczenia

Wynagrodzenia

u Amortyzacja
mPodatki i oplaty
Pozostale koszty rodzajowe

Koszty finansowe

Podatki i oplaty

m Wynagrodzenia

 Zuzycie materiatéw i energii

Uslugi obce

= Ushugi obcee

Zuzycie materiatéw i energii

Wartos¢ sprzedanych towardw i materialéw = Pozostale koszty operacyjne

Opis 2020 2021 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2020 2021
Koszty dziatalnosci operacyjnej 81 644 613,47| 106 462 675,51 1,30 98,49 98,09
Amortyzacja 3502 453,27 3 844 862,65 1,10 4,23 3,54
Zuzycie materiatéw i energii 12 245 112,38 14499 627,71 1,18 14,77 13,36
Ustugi obce 25 812 736,54| 35371092,72 1,37 31,14 32,59
Podatki i optaty 247 742,45 282 303,49 1,14 0,30 0,26
Wynagrodzenia 33180 395,19| 43788 206,12 1,32 40,03 40,34
Ubezpieczenia spoteczne i inne Swiadczenia 6 189 285,29 8215 510,80 1,33 7,47 7,57
Pozostate koszty rodzajowe 418 982,13 411 653,95 0,98 0,51 0,38
Wartos¢ sprzedanych towaréw i materiatow 47 906,22 49 418,07 1,03 0,06 0,05
Pozostate koszty operacyjne 836 546,55 1767 972,99 2,11 1,01 1,63
Koszty finansowe 411 205,96 304 079,75 0,74 0,50 0,28
STRUKTURA KOSZTOW 2021
Ubezpieczenia spoteczne i Pozostalekoszty operagyne Koszty finansowe Amortyzacja

m Ubezpieczenia spoleczne i inne $wiadczenia

Koszty dziatalnosci operacyjnej charakteryzujg sie wysokg dynamika wzrostu: 13% w latach 2018 —

2019 oraz 30% w latach 2020 — 2021 isg najwyzsze w catej analizowanej strukturze (ok. 98%).

Zdecydowany wzrost dynamiki kosztdw obserwujemy w roku 2020 i 2021 a wraz z nim wzrost udziatu

w strukturze rodzajowej kosztéw. Na taki stan rzeczy wplyw miaty w szczegélnosci wyptaty tzw.
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dodatkéw covidowych oraz angazowanie dodatkowego czasu personelu medycznego
(pielegniarskiego i lekarskiego) do zabezpieczenia opieki nad pacjentami z podejrzeniem i zakazeniem
SARS-CoV-2. Kolejnym elementem wzrostu kosztow byt ustawowy wzrost wynagrodzen zaréwno z
tytutu minimalnego wynagrodzenia jak rowniez z tytutu ustawy zmiany ustawy o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikdw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych. Pomimo widocznej dynamiki wzrostu w pozostatych rodzajach kosztéw stanowig one ok.
2% catej struktury co oznacza, ze ich zmiana nie jest istotna dla cato$ciowej oceny prowadzonej

dziatalnosci.

Szczegbtowa strukture i dynamike kosztéw SPS ZOZ przedstawia ponizsza tabela.
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Tabela 17 Dynamika i struktura kosztow dziatalnosci operacyjnej SPS Z0Z 2018-2019

Opis 2018 2019 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2018 2019
AMORTYZACIA 263121294zt 2766 781,74 zt 1,05 3,93 3,63
. Amorty.zaqa aktywow finasowana srodkami 204593328 21| 1954 317,00 2 0,96 3,06 256
wiasnymi
Il. Amortyzacja aktywoéw finasowanych dotacjami 585 279,66 zt 812 464,74 7 1,39 0,87 1,07
ZUZYCIE MATERIALOW | ENERGII 11 267 702,27 z4| 11 150 952,13 zt 0,99 16,83 14,63
Leki i materiaty medyczne 3306 872,90 zt| 3 279 300,03 zt 0,99 4,94 4,30
Gazy medyczne 120 032,98 zt 97 786,92 zt 0,81 0,18 0,13
Srodki dezynfekcyjne i érodki czystosci 443 862,15 zt 444 990,84 zt 1,00 0,66 0,58
Materiaty i sprzet medyczny JEDNORAZOWY 1890 261,05zt 2126 701,00 zt 1,13 2,82 2,79
Materiaty i sprzet medyczny WIELORAZOWY 406 492,25 zt 286 066,33 zt 0,70 0,61 0,38
Krew i preparaty krwiopochodne 489 991,10 zt 489 882,00 zt 1,00 0,73 0,64
Materiaty do badan diagnostycznych 1518 734,08 zt| 1509 981,37 zt 0,99 2,27 1,98
Artykuty zywno$ciowe 455 780,76 zt 500 523,88 zt 1,10 0,68 0,66
Materiaty biurowe 322 628,81 zt 285 198,91 zt 0,88 0,48 0,37
Materiaty gospodarcze 112 376,98 zt 91 614,79 zt 0,82 0,17 0,12
Materiaty techniczne 417 582,96 zt 305 927,00 zt 0,73 0,62 0,40
Bielizna i posciel 11 047,77 z 45 560,81 zt 4,12 0,02 0,06
Materiaty i cze$ci zamienne do SAMOCHODOW 82 872,17 # 76 687,99 zt 0,93 0,12 0,10
Paliwo 269 293,00 zt 287 624,86 7t 1,07 0,40 0,38
Zuzycie materiatéw z daréw 25 660,51 zt 22 435,92 zt 0,87 0,04 0,03
Energia elektryczna 805 687,87 zt 665 063,71 zt 0,83 1,20 0,87
Energia cieplna 530 125,91 zt 582 742,69 zt 1,10 0,79 0,76
Woda 51 231,48 zt 47 248,82 7t 0,92 0,08 0,06
Pozostate materiaty 6 141,54 zt 5614,26 zt 0,91 0,01 0,01
Materiaty Projekty unijne 1 026,00 zt 0,00 zt 0,00 0,00 0,00
UStUGI OBCE 19 283 148,76 zt| 23 223 555,95 zt 1,20 28,80 30,47
Ustugi obce - Ustugi medyczne zlecone (kontrakty) 16 357 274,54 zt| 19 323 970,54 zt 1,18 24,43 25,36
Ustugi obce - Ustugi medyczne zlecone (badania) 433 456,57 zt 590 508,38 zt 1,36 0,65 0,77
Ustugi obce - Ustugi transportowe 24 040,35 zt 54 331,75 zt 2,26 0,04 0,07
Ustugi obce - Ustugi pocztowe i telekomunikacyjne 129 768,12 7t 92 781,81 zt 0,71 0,19 0,12
Ustugi obce - Ustugi pralnicze 413 056,71 zt 528 549,42 zt 1,28 0,62 0,69
Ustugi obce - Ustugi komunalne 255 880,70 zt 389 053,51 zt 1,52 0,38 0,51
Ustugi obce - Ustugi bankowe 7 564,50 zt 8 883,05 zt 1,17 0,01 0,01
Ustugi obce - Ustugi biurowe 297 390,32 zt 232 151,47 # 0,78 0,44 0,30
Ustugi ?bce - Ustugi informatyczne i nadzoru 265 539,23 2t 149 030,42 2t 0,56 0,40 0,20
autorskiego
Ustugi obce - Konserwacje, naprawy, przeglady 730 820,25 zt 873 195,11 zt 1,19 1,09 1,15
Ustugi obce - Dzierzawa i najem 65 286,52 zt 84 165,42 7t 1,29 0,10 0,11
Ustugi obce - Naprawy i przeglady SAMOCHODY 48 470,36 zt 51 871,96 zt 1,07 0,07 0,07
Ustugi obce - Ustugi remontowe (ogdlnobudowlane) 206 627,28 zt 146 094,47 z 0,71 0,31 0,19
Pozostate ustugi 40 868,72 zt 64 189,61 zt 1,57 0,06 0,08
Ustugi Projekty unijne 7 104,59 zt 634 779,03 zt 89,35 0,01 0,83
PODATKI | OPLATY 215 032,80 zt 213 357,50 zt 0,99 0,32 0,28
Podatki i optaty - Podatek od nieruchomosci 177 479,00 zt 180 091,00 zt 1,01 0,27 0,24
Podatki i optaty - Optaty skarbowe, sadowe, notarialne 3300,30 zt 3 458,00 zt 1,05 0,00 0,00
Podatki i optaty - Optaty administracyjne 6 653,50 zt 2 208,50 zt 0,33 0,01 0,00
Podatki i optaty - Optata za gospodarowanie odpadami 27 600,00 2t 27 600,00 2t 1,00 0,04 0,04

komunalnymi
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Opis 2018 2019 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2018 2019
WYNAGRODZENIA 26 478 028,44 zt| 30 845 953,12 zt 1,16 39,54 40,48
Wynagrodzenia osobowe 24 630 700,69 zt| 27 823 305,13 zt 1,13 36,78 36,51
Umowy zlecenia i o dzieto 1006 921,97 zt| 2 356 052,90 zt 2,34 1,50 3,09
Nagrody jubileuszowe, odprawy, ekwiwalenty 840 405,78 zt 666 595,09 zt 0,79 1,25 0,87
UBEZPIECZENIA SPOLECZNE | INNE SWIADCZENIA 5464 569,89 zt| 6 326 543,05 zt 1,16 8,16 8,30
Ubezpieczenia spoteczne 4197 316,52 zt| 4720197,30 2t 1,12 6,27 6,19
Fundusz Pracy 452 394,70 zt 538 488,40 zt 1,19 0,68 0,71
Fundusz Emerytur Pomostowych 60 402,48 zt 79 696,98 zt 1,32 0,09 0,10
Swiadczenia na rzecz pracownikow z tyt. ZF$S 623 717,18 z# 660 718,11 zt 1,06 0,93 0,87
Szkolenia pracownikéw 63 781,58 zt 66 440,00 zt 1,04 0,10 0,09
Szkolenia pracownikéw - projekt E-ZDROWIE 0,00 zt 147 600,00 zt 0,00 0,19
Szkolenia pracownikéw - projekt REHABILITACJA 0,00 zt 28 950,00 zt 0,00 0,04
Smafi.na rzecz pracownikdw wynikajace z przepisow 5333823 2t 73 316,86 1 137 0,08 0,10
BHP itp.
Pozostate $wiadczenia na rzecz pracownikéw 13 619,20 zt 11 135,40 zt 0,82 0,02 0,01
POZOSTALE KOSZTY RODZAJOWE 755 549,44 zt 247 802,33 zt 0,33 1,13 0,33
Podrdze stuzbowe 54 110,25 z 52 716,49 zt 0,97 0,08 0,07
Podréze stuzbowe - projekt REHABILITACJA 0,00 zt 4 857,00 zt 0,00 0,01
Koszty reprezentacji 4 897,18 zt 3 893,85 zt 0,80 0,01 0,01
Koszty reprezentacji - PROJEKT E-ZDROWIE 7 500,01 zt 7 200,00 zt 0,96 0,01 0,01
Koszty reprezentacji - PROJEKT SOR 0,00 zt 5 000,00 zt 0,00 0,01
Koszty reprezentacji - PROJEKT SOR2 0,00 zt 1 500,00 zt 0,00 0,00
Ubezpieczenia srodkéw transportu 40 910,00 zt 168 794,99 zt 4,13 0,06 0,22
Ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej 530 856,00 zt 0,00 zt 0,00 0,79 0,00
Ubezpieczenia rzeczowe 113 636,00 zt 0,00 zt 0,00 0,17 0,00
Pozostale koszty 3 640,00 zt 3 840,00 zt 1,05 0,01 0,01
B ?PRZEDANYCH Lz felio 107 792,41 zt 115 957,35 zt 1,08 0,16 0,15
MATERIALOW

Najistotniejszymi w strukturze kosztdw Szpitala sg koszty dziatalnosci operacyjnej. Do grupy tej
zalicza sie min. koszt materiatow zwigzanych z dziatalnosciag medyczng (np. sprzet jednorazowe),
ktorych poziom wzrdst w 2019 wzrosty o 13%. Wzrost dotyczyt réwniez zakupu paliwa - 7% i energii
cieplnej - 10%. Pozostate koszty omawianego obszaru pozostaty na niezmienionym badz nizszym,

w stosunku do roku poprzedniego, poziomie.

Kolejnym iwaznym Zrédtem kosztéw operacyjnych sg ustugi obce stanowigce 30% udziatu

w strukturze. W grupie tej najwiekszy koszt to kontrakty medyczne (25% catosci kosztow
operacyjnych i 83% kosztéw ustug), ktérych dynamika zmian na przetomie dwdch lat osiggneta 18%.
W kosztach, z uwagi na zmiany cen, odnotowano znaczacy wzrost w obszarze ustug: pralniczych,

komunalnych i naprawczo — konserwacyjnych - odpowiednio 30%, 50% i 20%.

Wynagrodzenia, ubezpieczenia spoteczne iinne $wiadczenia to prawie 50% struktury kosztowej

Zaktadu. Ustawowe wzrosty wynagrodzen osobowych charakteryzujg sie wysokg 16% dynamika

wzrostu na przetomie 2018 - 2019.
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Tabela 18 Dynamika i struktura kosztdéw dziatalnosci operacyjnej SPS ZOZ 2020-2021

Opis 2020 2021 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2020 2021
AMORTYZACIA 3502 453,27 zt| 3 844 862,65 zt 1,10 4,23 3,54
I Amorty.zaqa aktywow finasowana srodkami 204118845 2| 1996 525,29 2t 0,98 2,46 184
wtasnymi
Il. Amortyzacja aktywoéw finasowanych dotacjami 1461264,82 zt| 1848 337,36 1,26 1,76 1,70
ZUZYCIE MATERIALOW | ENERGII 12 245 112,38 zt| 14 499 627,71 zt 1,18 14,77 13,36
Leki i materiaty medyczne 2 861 336,45 zt| 3197 969,09 zt 1,12 3,45 2,95
Gazy medyczne 105 026,11 zt 98 623,82 zt 0,94 0,13 0,09
Srodki dezynfekeyjne i $rodki czystosci 587 880,31 zt 448 510,97 zt 0,76 0,71 0,41
Materiaty i sprzet medyczny JEDNORAZOWY 2577 164,31 zt| 2352 995,39 zt 0,91 3,11 2,17
Materiaty i sprzet medyczny WIELORAZOWY 314 086,30 zt 365 569,20 zt 1,16 0,38 0,34
Krew i preparaty krwiopochodne 434 267,54 zt 697 150,16 zt 1,61 0,52 0,64
Materiaty do badar diagnostycznych 1512 023,56 zt| 2 165 098,92 zt 1,43 1,82 1,99
Artykuty Zywnosciowe 448 494,69 zt 560 329,86 zt 1,25 0,54 0,52
Materiaty biurowe 243 597,60 zt 202 138,60 zt 0,83 0,29 0,19
Materiaty gospodarcze 135 327,57 # 265 782,15 zt 1,96 0,16 0,24
Materiaty techniczne 160 526,50 zt| 1 143 273,05 zt 7,12 0,19 1,05
Bielizna i posciel 26 137,85 zt 23 695,23 zt 0,91 0,03 0,02
Materiaty i czeéci zamienne do SAMOCHODOW 53 465,03 zt 91 878,22 zt 1,72 0,06 0,08
Paliwo 212 429,26 zt| 283 238,34 7t 1,33 0,26 0,26
Zuzycie materiatéw z daréw 877 859,99 zt 727 155,69 zt 0,83 1,06 0,67
Energia elektryczna 812 610,29 zt 938 425,63 zt 1,15 0,98 0,86
Energia cieplna 543 200,84 zt 691 904,91 zt 1,27 0,66 0,64
Woda 43 743,75 zt 135 329,74 zt 3,09 0,05 0,12
Pozostate materiaty 4947,73 z 110 558,74 zt 22,35 0,01 0,10
Materiaty Projekty unijne 290 986,70 zt 0,00 zt 0,00 0,35 0,00
UStUGI OBCE 25 812 736,54 zt| 35 371 092,72 zt 1,37 31,14 32,59
Ustugi obce - Ustugi medyczne zlecone (kontrakty) 21735 761,33 zt| 31 133 299,95 zt 1,43 26,22 28,69
Ustugi obce - Ustugi medyczne zlecone (badania) 814 317,13 zt| 1068 425,20 zt 1,31 0,98 0,98
Ustugi obce - Ustugi transportowe 93 923,74 zt 120 038,21 zt 1,28 0,11 0,11
Ustugi obce - Ustugi pocztowe i telekomunikacyjne 88 307,18 zt 95 394,30 zt 1,08 0,11 0,09
Ustugi obce - Ustugi pralnicze 508 327,76 zt 738 246,94 zt 1,45 0,61 0,68
Ustugi obce - Ustugi komunalne 606 328,80 zt 670 998,01 zt 1,11 0,73 0,62
Ustugi obce - Ustugi bankowe 17 102,68 zt 18 801,72 zt 1,10 0,02 0,02
Ustugi obce - Ustugi biurowe 156 213,82 zt 107 457,18 zt 0,69 0,19 0,10
Ustugi ?bce - Ustugi informatyczne i nadzoru 155 877,10 2t 23982931 2t 154 0,19 0,22
autorskiego
Ustugi obce - Konserwacje, naprawy, przeglady 1275 880,90 zt 762 951,07 zt 0,60 1,54 0,70
Ustugi obce - Dzierzawa i najem 99 423,50 zt 109 478,91 zt 1,10 0,12 0,10
Ustugi obce - Naprawy i przeglady SAMOCHODY 38 557,93 zt 39 003,06 zt 1,01 0,05 0,04
Ustugi obce - Ustugi remontowe (ogdlnobudowlane) 102 078,38 zt 122 117,18 zt 1,20 0,12 0,11
Pozostate ustugi 74 096,59 zt 145 051,68 zt 1,96 0,09 0,13
Ustugi Projekty unijne 46 539,70 zt 0,00 zt 0,00 0,06 0,00
PODATKI | OPLATY 247 742,45 zt 282 303,49 zt 1,14 0,30 0,26
Podatki i optaty - Podatek od nieruchomosci 188 057,00 zt 190 163,00 zt 1,01 0,23 0,18
Podatki i optaty - Optaty skarbowe, sgdowe, notarialne 2 472,69 zt 30 320,19 zt 12,26 0,00 0,03
Podatki i optaty - Optaty administracyjne 2 202,00 zt 5 777,00 zt 2,62 0,00 0,01
Podatki i optaty - Optata za gospodarowanie odpadami 55 010,76 2t 56 043,30 2t 102 0,07 0,05

komunalnymi
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Opis 2020 2021 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2020 2021
WYNAGRODZENIA 33 180 395,19 zt| 43 788 206,12 zi 1,32 40,03 40,34
Wynagrodzenia osobowe 29 503 959,41 zt| 38 564 430,94 zt 1,31 35,59 35,53
Umowy zlecenia i o dzieto 3057 459,95 zt| 4488 915,90 zt 1,47 3,69 4,14
Nagrody jubileuszowe, odprawy, ekwiwalenty 618 975,83 zt 734 859,28 zt 1,19 0,75 0,68
UBEZPIECZENIA SPOLECZNE | INNE SWIADCZENIA 6 189 285,29 zt| 8 215 510,80 zt 1,33 7,47 7,57
Ubezpieczenia spoteczne 5010611,68 zt| 6392 363,33 zt 1,28 6,04 5,89
Fundusz Pracy 560 334,11 zt 730 675,68 zt 1,30 0,68 0,67
Fundusz Emerytur Pomostowych 87 891,25 zt 113 206,62 zt 1,29 0,11 0,10
Swiadczenia na rzecz pracownikéw z tyt. ZFSS 400 000,00 zt 823 394,50 zt 2,06 0,48 0,76
Szkolenia pracownikéw 44 722,15 z 75 361,65 zt 1,69 0,05 0,07
Szkolenia pracownikéw - projekt E-ZDROWIE 0,00 zt 0,00 zt 0,00 0,00
Szkolenia pracownikéw - projekt REHABILITACJA 0,00 zt 0,00 zt 0,00 0,00
SW|a<':Lna rzecz pracownikdéw wynikajace z przepisow 77 360,70 2t 34.140,00 2t 0,44 0,09 0,03
BHP itp.
Pozostate Swiadczenia na rzecz pracownikéw 8 365,40 zt 46 369,02 zt 5,54 0,01 0,04
POZOSTALE KOSZTY RODZAJOWE 418 982,13 zt 411 653,95 zt 0,98 0,51 0,38
Podréze stuzbowe 14 627,48 zt 13 025,26 zt 0,89 0,02 0,01
Podrdze stuzbowe - projekt REHABILITACJA 0,00 zt 0,00 zt 0,00 0,00
Koszty reprezentacji 4 542,41 z 3 935,78 zt 0,87 0,01 0,00
Koszty reprezentacji - PROJEKT E-ZDROWIE 0,00 zt 0,00 zt 0,00 0,00
Koszty reprezentacji - PROJEKT SOR 0,00 zt 0,00 zt 0,00 0,00
Koszty reprezentacji - PROJEKT SOR2 0,00 zt 0,00 zt 0,00 0,00
Ubezpieczenia srodkdw transportu 72 538,51 zt 67 347,30 zt 0,93 0,09 0,06
Ubezpieczenia od odpowiedzialnosci cywilnej 269 400,12 zt 269 400,12 zt 1,00 0,32 0,25
Ubezpieczenia rzeczowe 54 033,61 zt 53 381,25 zt 0,99 0,07 0,05
Pozostale koszty 3 840,00 zt 4 564,24 zt 1,19 0,00 0,00
WARTOSC ?PRZEDANYCH TOWAROW 1 47 906,22 zt 49 418,07 zt 1,03 0,06 0,05
MATERIALOW

Z analiz kosztéw prezentowanych w okresie stanu epidemii zaobserwowaé nalezy dynamike

wzrostowg w szczegdlnosci w zakresie kosztéw osobowych oraz ustugach obcych. Za taki stan rzeczy

odpowiadajg dodatkowe srodki finansowe dedykowane wyptatom dodatkéw dla uprawnionej kadry

medycznej oraz zaangazowaniem wiekszej ilosci godzin pracy kadry medycznej do zabezpieczenia

Swiadczen na prowadzonych czasowo oddziatach COVID.

Powyzsze procesy miaty wptyw na sytuacje bilansowg Szpitala, ktérg przedstawia ponizsza tabela.

Tabela 19 Analiza i dynamika zmian bilansu SPS ZOZ w Leborku 2018-2021

. STRUKTURA STRUKTURA
Opis 2018 2019 DYNAMIKA 2018 2019
AKTYWA
Aktywa trwate 41715 894,96 zt| 48 581 001,87 zt 1,16 84,03 84,14
Aktywa obrotowe 7928 163,88 zt| 9 153 944,74 zt 1,15 15,97 15,86
PASYWA
Kapitat wtasny 6 007 099,26 zt| 2 326 713,23 zt 0,39 12,10 4,03
Zobowigznia i rezerwy na zobowigzania 43 636 959,58 zt| 55 408 233,38 zt 1,27 87,90 95,97
SUMA BILANSOWA 49 644 058,84 zt| 57 734 946,61 zt 1,16 100,00 100,00
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Wykres 7 Struktura aktywow i pasywdéw 2019 j 2021

Struktura aktywow i pasywow 2019
70000 000 7
60000 000 2
50000 000 z
40000 000 2t = Kapital wlasny
w Zobowiaznia i rezerwy na zobowigzania
30000 000 7 = Aktywa obrotowe
= Aktywa trwale
20000 000 zt
10000 000 z4
0z
Pasywa
. STRUKTURA STRUKTURA
Opis 2020 2021 DYNAMIKA 2020 2021
AKTYWA
Aktywa trwate 46 165 989,76 zt| 47 616 330,63 zt 1,03 82,71 80,38
Aktywa obrotowe 9652 131,58 zt| 11 619 425,80 zt 1,20 17,29 19,62
PASYWA
Kapitat wtasny 2 455 497,41 zt -591 054,81 zt -0,24 4,40 -1,00
Zobowigznia i rezerwy na zobowigzania 53 362 623,93 zt| 59 826 811,24 zt 1,12 95,60 101,00
SUMA BILANSOWA 55 818 121,34 zt| 59 235 756,43 zt 1,06 100,00 100,00
Struktura aktywow i pasywéw 2021
70 000 000 zt
60 000 000 zt
50 000 000 zt
40000000 A u Kapital wlasny
30,000 000 21 n Zobowigznia 1 rezerwy na zobowigzania
u Aktywa obrotowe
20 000 000 7 # Aktywa trwale
10 000 000 z
0zt
Pasywa
-10 000 000 zt

Na podstawie zestawianych danych, widoczne jest zwiekszenie sumy bilansowej do ok. 59,2 min w
2021 roku. Wartos¢ aktywow trwatych jak i obrotowych w roku 2021 wyraznie sie powiekszyta. Jest
to skutek intensywnego procesu inwestycyjnego, ktdry przy wsparciu Srodkow zewnetrznych
majatek SPS Z0OZ gléwnie wobszarze infrastruktury, medycznego

zwiekszyt sprzetu

i informatycznego. Gtdwnym Zrédtem zmian sg w szczegdlnosci projekty:
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b)

d)

,Wdrozenie interoperacyjnych iprzygotowanych do integracji z platformg P1/P2 systemdéw
informatycznych, w tym HIS/RIS/PACS w SPS ZOZ w Leborku poprzez rozbudowe systemu obstugi
informatycznej wszystkich proceséw zwigzanych z funkcjonowaniem szpitala zgodnie z zasadami
okreslonymi w aktach prawnych dotyczacych prowadzenia dokumentacji medycznej w wersji
elektronicznej wraz z zakupem niezbednego sprzetu komputerowego”;

,Poprawa dostepnosci do kompleksowych $wiadczenn zdrowotnych dla pacjentéw ze
schorzeniami uktadu krazenia poprzez rozbudowe, modernizacje, wyposazenie oddziatéw:
kardiologicznego irehabilitacji kardiologicznej oraz poradni, atakze utworzenie zespotu do
kinezyterapii w ramach Dziatu Fizjoterapii w SPSZOZ w Leborku”;

,Doposazenie w sprzet medyczny Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego SPS ZOZ w Leborku, majace
na celu poprawe jakosci iefektywnosci systemu ratownictwa medycznego w powiecie
leborskim”;

,Dofinansowanie zakupu sprzetu medycznego dla Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego

w Samodzielnym Publicznym Specjalistycznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej w Leborku”,

oraz pozyskanie sprzetu medycznego i technicznego w ramach cyklu dostaw z Agencji Rezerw

Strategicznych w czasie ogtoszenia stanu epidemii.

Analiza po stronie pasywdw wskazuje réwniez na istotne dla jednostki zdarzenia, ktére w wyniku

poniesionej i rozliczonej straty z lat poprzednich obnizyty wartosé¢ kapitatéw oraz wykazaty wzrost

zobowigzan.
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Tabela 20 Analiza i dynamika zmian stanu zobowigzan SPS Z0OZ 2018-2019

Pasywa 2018 2019 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2018 2019

Il. Zobowigzania dtugoterminowe 7220111,42 8 314 030,96 1,15 14,54 14,40

1. Wobec jednostek powigzanych 0,00 0,00 - - -

2. Wobec pozostatych jednostek 7220111,42 8314 030,96 1,15 14,54 14,40

a) kredyty i pozyczki, 7220 111,42 8 314 030,96 1,15 14,54 14,40

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw warto$ciowych 0,00 0,00 - - -

c) inne zobowigzania finansowe 0,00 0,00 - - -

d) inne 0,00 0,00 - - -

Ill. Zobowigzania krétkoterminowe 16 584 720,93 21068 270,98 1,27 33,41 36,49

1. Wobec jednostek powigzanych 0,00 0,00 - - -

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 0,00 0,00 - - -

- do 12 miesiecy 0,00 0,00 - - -

- powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 - - -

b) inne 0,00 0,00 - - -

2. Wobec pozostatych jednostek 16 213 077,77 20714 611,41 1,28 32,66 35,88

a) kredyty i pozyczki 6974 122,81 7 627 776,97 1,09 14,05 13,21

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw warto$ciowych 0,00 0,00 - - -

c) inne zobowigzania finansowe 0,00 0,00 - - -

d) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 5061 090,34 8 646 625,45 1,71 10,19 14,98

- do 12 miesiecy 5061 090,34 8 646 625,45 1,71 10,19 14,98

- powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 - - -

e) zaliczki otrzymane na dostawy 13 362,38 16 179,30 1,21 0,03 0,03

f) zobowigzania wekslowe 0,00 0,00 - - -

g) z tytutu podatkdw, cet, ubezpieczer i innych

i 3 2 165 950,62 2 247 608,21 1,04 4,36 3,89

Swiadczen

h) z tytutu wynagrodzen 1943 718,53 1952 484,53 1,00 3,92 3,38

i) inne 54 833,09 223 936,95 4,08 0,11 0,39

3. Fundusze specjalne 371 643,16 353 659,57 0,95 0,75 0,61

Zobowigzania dfugoterminowe w catosci stanowig wysokos¢ srodkéw pochodzacych z kredytéw
i pozyczek przeznaczonych na finansowanie dziatalnosci inwestycyjnej Szpitala. Odnotowany w 2019
roku 15% wzrost jest skutkiem wykorzystania kredytu w Banku PEKAO SA na sfinansowanie wktadu

wtasnego projektdw realizowanych w tym okresie.

Wysoka dynamika charakteryzujg sie zobowigzania krétkoterminowe, ktére w 2019 wzrosty o 27%.

Sposrdod tych zobowigzan najistotniejszy wzrost wystepuje w sektorze dostaw i ustug

(71%).Zobowigzania wymagalne zgodnie ze sprawozdaniem RB-Z na koniec roku 2019 wyniosty
2836 568,39 co stanowi 33% zobowigzan wobec kontrahentéw, co potwierdza niestabilng
ekonomicznie pozycje Zaktadu oraz wskazuje brak zdolnosci do terminowego regulowania
zobowigzan.

SPS ZOZ ztytutu prowadzonej dziatalnosci medycznej identyfikuje wytgcznie naleznosci

krotkoterminowe. Naleznosci wynikajg z wykonywanych ustug na rzecz NFZ, podmiotéw

gospodarczych oraz osdb fizycznych. Analize i strukture prezentuje ponizsza tabela.
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Tabela 21 Analiza i dynamika zmian stanu zobowigzar SPS ZOZ 2020-2021

Pasywa 2020 2021 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2020 2021

Il. Zobowigzania diugoterminowe 9421 406,24 5014 975,36 0,53 16,88 8,47

1. Wobec jednostek powigzanych - - -

2. Wobec pozostatych jednostek 9 421 406,24 5014 975,36 0,53 16,88 8,47

a) kredyty i pozyczki, 6 664 311,58 5014 975,36 0,75 11,94 8,47

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych - - -

c) inne zobowigzania finansowe - - -

d) inne 2 757 094,66 - - -

1ll. Zobowiazania krétkoterminowe 18 626 705,75 25381 751,81 1,36 33,37 42,85

1. Wobec jednostek powigzanych - - -

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: - - -

- do 12 miesiecy - - -

- powyzej 12 miesigcy - - -

b) inne - - -

2. Wobec pozostatych jednostek 18 466 786,56 25 146 223,36 1,36 33,08 42,45

a) kredyty i pozyczki 6 829 483,69 7 535 038,64 1,10 12,24 12,72

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych - - -

c) inne zobowigzania finansowe - - -

d) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 6178 627,48 9 008 215,89 1,46 11,07 15,21

- do 12 miesiecy 6 178 627,48 9008 215,89 1,46 11,07 15,21

- powyzej 12 miesiecy - - -

e) zaliczki otrzymane na dostawy 14 127,56 18 380,99 1,30 0,03 0,03

f) zobowigzania wekslowe - - -

g) %tytu’ru’ podatkéw, cet, ubezpieczen i innych 3 165 855,30 6089 178,37 192 5,67 10,28

Swiadczen

h) z tytutu wynagrodzen 2 178 574,80 2 396 704,81 1,10 3,90 4,05

i) inne 100 117,73 98 704,66 0,99 0,18 0,17

3. Fundusze specjalne 159 919,19 235 528,45 1,47 0,29 0,40

Zobowigzania dfugoterminowe stanowig wysokos¢ srodkéw pochodzacych min. z kredytéw
i pozyczek przeznaczonych na finansowanie dziatalnosci inwestycyjnej Szpitala a zmiana bilansowa
(zmniejszenie zobowigzan dtugoterminowych) potwierdza systematyczng sptate kredytow
bankowych.

Wysoka dynamikg wzrostowg charakteryzujg sie zobowigzania krétkoterminowe, ktére w 2021
wzrosty 0 36%. Sposrdéd tych zobowigzan najistotniejszy wzrost wystepuje w sektorze dostaw i ustug
(46%) z czego zobowigzania wymagalne, zgodnie ze sprawozdaniem RB-Z na koniec roku 2021,
wyniosty 3291 384,10 co potwierdza dalej niestabilng ekonomicznie pozycje Zaktadu oraz wskazuje
brak zdolnosci do terminowego regulowania zobowigzan.

SPS ZOZ z tytutu charakteru prowadzonej dziatalnosci medycznej identyfikuje wytgcznie naleznosci
krotkoterminowe. Naleznosci wynikajg z wykonywanych ustug na rzecz NFZ z realizacji $wiadczen
zdrowotnych na rzecz ubezpieczonych, podmiotdw gospodarczych oraz oséb fizycznych. Analize

i strukture prezentuje ponizsza tabela:
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Tabela 22 Analiza i dynamika zmian stanu naleznosci SPS ZOZ w Leborku 2018-2019

Aktywa 2018 2019 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2018 2019

1Il. Naleznosci dtugoterminowe 0,00 0,00 - - -

1. Od jednostek powigzanych 0,00 0,00 - - -

2. Od pozostatych jednostek 0,00 0,00 - - -

Il. Naleznosci krotkoterminowe 5433 556,22 6 402 450,77 1,18 10,95 11,09

1. Naleznosci od jednostek powigzanych 0,00 0,00 - - -

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 0,00 0,00 - - -

- do 12 miesiecy 0,00 0,00 - - -

- powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 - - -

b) inne 0,00 0,00 - - -

2. Naleznosci od pozostatych jednostek 5433 556,22 6 402 450,77 1,18 10,95 11,09

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie spfaty: 4886 296,11 5396 665,72 1,10 9,84 9,35

- do 12 miesiecy 4 886 296,11 5396 665,72 1,10 9,84 9,35

- powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 - - -

b) z tytutu po'datkow, dotacji, cef, ubezpllec'zen ) 2219,16 187101 0,84 0,00 0,00

spotecznych i zdrowotnych oraz innych $wiadczen

c) inne 545 040,95 1003 914,04 1,84 1,10 1,74

d) dochodzone na drodze sgdowej 0,00 0,00 - - -

Naleznosci w strukturze bilansu stanowig 11% wartosci aktywéw, ktére ze wzgledu na poziom
osigganych przychoddw charakteryzujg sie dodatniag 18% dynamika. Najwazniejszym obszarem
pozostajg naleznosci ztytutu dostaw iustug o okresie sptaty do 12 miesiecy. Obejmujg one

w szczegblnosci naleznosci z NFZ, ktérych wartosé rosnie wraz wartoscig wykonanych umoéw.

Tabela 23 Analiza i dynamika zmian stanu naleznosci SPS ZOZ w Leborku 2020-2021

Aktywa 2020 2021 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2020 2021

1Il. Naleznosci dlugoterminowe 0,00 0,00 - - -

1. Od jednostek powigzanych 0,00 0,00 - - -

2. 0d pozostatych jednostek 0,00 0,00 - - -

Il. Naleznosci krétkoterminowe 5584 054,19 7 173 451,36 1,28 10,00 12,11

1. Naleznosci od jednostek powigzanych 0,00 0,00 - - -

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 0,00 0,00 - - -

- do 12 miesiecy 0,00 0,00 - - -

- powyzej 12 miesiecy 0,00 0,00 - - -

b) inne 0,00 0,00 - - -

2. Naleznosci od pozostatych jednostek 5584 054,19 7 173 451,36 1,28 10,00 12,11

a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie spfaty: 5214 117,46 6 660 989,38 1,28 9,34 11,24

- do 12 miesiecy 5214 117,46 6 660 989,38 1,28 9,34 11,24

- powyzej 12 miesiecy - - -

b) z tytutu po'datkow, dotacji, ce"f, ubezpilet':zen ) 422819 5 423,73 128 0,01 0,01

spotecznych i zdrowotnych oraz innych Swiadczen

¢) inne 365 708,54 507 038,25 1,39 0,66 0,86

d) dochodzone na drodze sadowej 0,00 0,00 - - -

Wzrost dynamiki oraz zmiany w strukturze rodzajowej naleznosci w latach obowigzywania stanu
epidemii wynikajg ze wzrostu oraz zmiany w modelu finansowania Swiadczen. Na taki stan wptyw
miato uruchomienie oraz zabezpieczenie finansowania czasowo realizowanych $wiadczen

dedykowanych opiece na pacjentami z podejrzeniem lub rozpoznaniem COVID-19.
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Kolejnym obszarem istotnym dla oceny funkcjonowania izdolnosci SPS ZOZ do wypracowania

przychoddéw jest ocena stanu i zmian w posiadanym majatku.

Tabela 24 Analiza stanu i zmian w posiadanym majgtku SPS ZOZ w Leborku 2018-2019

MAIJATEK 2018 2019 DYNAMIKA STRUKTURA STRUKTURA
2018 2019

Il. Rzeczowe aktywa trwate 41 658 533,17 47 693 518,08 1,14 100,00 100,00
1. Srodki trwate 37 074 276,46 38 699 697,79 1,04 89,00 81,14
a) grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego 458 000,00 458 000,00 1,00 1,10 0,96
gruntu)

b) budynki, lokale i obiekty inzynierii lgdowej i wodnej 32435351,44( 32561 250,46 1,00 77,86 68,27
c) urzadzenia techniczne i maszyny 997 915,42 2361 927,66 2,37 2,40 4,95
d) $rodki transportu 700 821,83 748 737,01 1,07 1,68 1,57
e) inne $rodki trwate 2 482 187,77 2 569 782,66 1,04 5,96 5,39
2. Srodki trwate w budowie 4584 256,71 8993 820,29 1,96 11,00 18,86

Struktura i dynamika zmian w stanie

majatku odzwierciedlajg przebieg prowadzonego procesu

inwestycyjnego zardwno w obszarze sukcesywnego odnawiania bazy sprzetowej jak rdéwniez

rozbudowy infrastruktury budowlanej. Dziatania te majg i bedg miaty dalsze znaczenie ekonomiczne

podwyzszajgc zdolnos¢ majgtku do wypracowywania przychodow.

Tabela 25 Analiza stanu i zmian w posiadanym majgtku SPS ZOZ w Leborku 2020-2021

TRUKTURA TRUKTURA

MAIJATEK 2020 2021 DYNAMIKA STRUKTU STRUKTU

2018 2019
Il. Rzeczowe aktywa trwate 45 397 146,14 47 012 622,76 1,04 100,00 100,00
1. Srodki trwate 45128 412,14 46 743 888,76 1,04 99,41 99,43
a) grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego 458 000,00 458 000,00 1,00 1,01 0,97
gruntu)
b) budynki, lokale i obiekty inzynierii ladowej i wodnej 39 149 681,84 38 085 337,57 0,97 86,24 81,01
c) urzadzenia techniczne i maszyny 1900 831,30 1430 147,73 0,75 4,19 3,04
d) $rodki transportu 609 528,29 470 319,57 0,77 1,34 1,00
e) inne $rodki trwate 3010 370,71 6 300 083,89 2,09 6,63 13,40
2. Srodki trwate w budowie 268 734,00 268 734,00 1,00 0,59 0,57

Pozyskany przez SPS ZOZ w okresie epidemii majgtek (TK, pozostaty sprzet medyczny i techniczny)

przyczyni sie do poprawy realizacji Swiadczen oraz jako$¢ opieki.
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Zgodnie z art.53a Ustawy o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 roku oraz rozporzgdzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 roku, w sprawie wskaznikdw ekonomiczno-finansowych
niezbednych do sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych
publicznych zaktaddéw opieki zdrowotnej, SPS ZOZ w Leborku przygotowat i przedstawit Podmiotowi
Tworzgcemu raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej zawierajacy analize i prognoze sytuacji za lata
2019 - 2022.

Analize iskutki zmian osigganych wartosci wskaznikowych w latach 2018 - 2021 zaprezentowano

ponizej.

Tabela 26 Podsumowanie oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej SPS ZOZ w Leborku

TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENA SYTUACJI EKONOMICZNO FINANSOWEJSPS ZOZ W LEBORKU
2018 2019 2020 2021
GRUPA WSKAZNIKI WARTOSC OCENA WARTOSC OCENA WARTOSC OCENA WARTOSC OCENA
WSKAZNIKA WSKAZNIKA WSKAZNIKA WSKAZNIKA
1) wskaznik zyskownosci netto (%) -4,16% 0 -5,07% 0 -0,59% 0 -2,89% 0
1. Wskaznik 2) wskaznik zyskownosci
“ I, . )TN § ,l ‘zy w‘ .’ -3,61% 0 -4,44% 0 -0,14% 0 -2,66% 0
zyskownosci dziatalnosci operacyjnej (%)
3) wskaznik zysk Sci aktywo
{;jvs aznikczyskownosclaklyWwow | g ye 0 -4,98% 0 -0,86% 0 5,30% 0
%
1.Razem 0 1.Razem 0 1.Razem 0 1.Razem 0
2. Wskaznik 1) wskaznik biezqcej ptynnosci 0,42 0 0,39 0 0,47 0 041 0
ptynnosci 2) wskaznik szybkiej ptynnosci 0,34 0 0,31 0 0,30 0 0,29
2.Razem 0 2.Razem 0 2.Razem 0 2.Razem 0
1) wskaznik rotacji naleznosci (w
3. Wskaznik dniach) 30 3 8 3 5 3 2 8
efektywnosci Znil ji igzan
YW i |2) wsk'azmkrotaqlzaboquzan 27 7 37 7 36 7 28 7
(w dniach)
3.Razem 10 3.Razem 10 3.Razem 10 3.Razem 10
1) wskaznik zadtuzenia aktywo
4 Wskatnik  |Y wskanik zadiuzenia aktywdw 49% 3 53% 8 52% 8 57% 8
- (%)
zadtuzenia — —
2)wskaznik wyptacalnosci 4,02 0 13,07 0 11,87 0 -57,3
4.Razem 8 4.Razem 8 4.Razem 8 4.Razem 8
taczna wartos¢é punktow 18| 18] 18| 18]

Wskazniki zyskownosci w 2021 roku utrzymujg dalej wartos¢ ujemng ze wzgledu na osiggniety wynik
finansowy (strate netto). Przyczyng niskiego (ujemnego) poziomu wskaznika zyskownosci jest
koniecznosé prowadzenia zakreséw opieki bedacych ponizej poziomu rentownosci. Taki stan rzeczy
potwierdza warto$¢ wskaznika zyskownosci na dziatalnosci operacyjnej (-2,66) oraz wczesniej
prezentowany wynik finansowy na dziatalnosci operacyjnej, ktéry w kazdym z analizowanych
okresow przyjmowat wartosci ujemne (po wytgczeniu kosztéw amortyzacji). W celu poprawy
parametréw niezbedna jest ciggta pogtebiona analiza prowadzonych zakreséw opieki pod katem

zardwno utrzymania jakosci dziatalnosci jednostki jak i koniecznosci poprawy uzyskania wyniku
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finansowego z niezbedng zmiang poziomu wyceny $wiadczen, odpowiadajgca rzeczywistym kosztom

ich realizacji.

Wskazniki ptynnosci osiggajg wartos¢ 0,41 i0,29. w ekonomii pozgdanym wynikiem jest wartos¢
wskaznika na poziomie 1,0 (ochrona zdrowia < 1,5) oznacza to natychmiastowg wyptacalnosc¢
jednostki w stosunku do wierzycieli zobowigzan krétkoterminowych. w przypadku podmiotéw
leczniczych za zadowalajgcy wynik uznaje sie przedziat od 0.6 do 1,0. Niskie wartosci wskaznikéw
ptynnosci sg bezposrednio powigzane z zyskownoscig Jednostki ijej zdolnoscig do szybkiej rotacji

srodkow.

Wskazniki efektywnosci okreslajg zdolnos¢ jednostki do Sciggania naleznosci oraz regulowania
zobowigzan. Wskaznik rotacji naleznosci o wartosci 22 wskazuje na brak zaktécen w egzekwowaniu
naleznosci oraz efektywnym dziataniu jednostki, natomiast wskaznik rotacji zobowigzan ijego
wartos¢ 28 oznacza utrzymujacg sie na niezadowalajgcym poziomie zdolnosé terminowego

regulowaniu zobowigzan czego skutkiem jest wystepowanie zobowigzan wymagalnych.

Wskazniki zadtuzenia majg za zadanie monitorowanie bezpieczeristwa jednostki w kontekscie jej
wyptacalnosci. Zacigganie zobowigzan ponad mozliwosci pfatnicze jednostki moze prowadzic
w krotkim czasie do powaznych zaktdcen w ptynnosci finansowej a w dalszej perspektywie do
zaktécen w prowadzeniu dziatalnosci. W przypadku wystepowania wskaznika na poziomie ponizej
60% nie wystepuje takie ryzyko, co znajduje potwierdzenie w osiggnietej punktacji. Pogorszenie
wskaznika wyptacalnosci, ktéry jest powigzany z wysokoscig kapitatow jednostki. Ze wzgledu na
utrate wartosci wtym obszarze na skutek ponoszonych strat warto$¢ wskaznika takze ulega

znacznym wahaniom.

Na podstawie analizy wskaznikowej nalezy stwierdzi¢ ze najstabszym ogniwem w SPS ZOZ jest jego
zyskownos$é. Wskazniki w tym obszarze pokazujg ujemne wartosci co determinuje negatywny proces
zmian kolejnych analiz wskaznikowych. W celu identyfikacji rentownosci analizie poddano wyniki

finansowe najistotniejszych obszaréw dziatalnosci.
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Tabela 27 Analiza i dynamika zmian wyniku finansowego dziatalnosci medycznej SPS ZOZ w Leborku 2018-2019

WYNIK WYNIK

ZAKRES SWIADCZEN FINASOWY FINANSOWY DYNAMIKA
2018 2019

Oddziaty
Odc!zuai Choréb Wewnetrznych, Oddziat 5102 225,10 13433 180,86 0,67
Geriatryczny
Oddz.lai K:j\rdlo!oglczny i Rehabilitacji 417 580,36 213430229 5,11
Kardiologicznej
KOC Odd2|af.Glnekologlczno-PoIozn|czy, Oddziat 689 181,55 180 621,45 0,26
Neonatologiczny
Oddziat Pediatryczny -267 897,31 -288 719,79 -1,08
Oddzuéi.Chliurgu Urazowo — Ortopedycznej i 2214395 642 719,69 29,02
Rehabilitacji Narzadu Ruchu
Oddziat (.:hlrm:glczny 0Ogolny, Chirurgii 112316595 175 837,44 0,16
Onkologicznej
Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii -1 363 691,32 85 791,00 0,06
Oddziat Psychiatryczny, Psychogeriatryczny,
Leczenia Alkoholowych Zespotéw Abstynencyjnych -607 113,97 -1281 825,81 -2,11
(Detoksykacji)
Szpitalny Oddziat Ratunkowy 744 047,06 150 368,32 -0,20
Oddziat Rehabilitacyjny 106 970,11 165 888,30 1,55
Zespoty Ratownictwa Medycznego
Zespot ratownictwa medycznego specjalistyczny -40 395,73 -318 054,31 -7,87
Zespot ratownictwa medycznego podstawowy 520 706,46 916 414,43 1,76
Zespot r.atownlctwa medycznego podstawowy 533 198,03 27 098,63 0,05
teba/Wicko
Poradnie / Oddziaty dzienne
Poradnia Zdrowia Psychicznego 29 610,96 166 616,54 5,63
Oddziat Dzienny Psychiatryczny -143 201,31 -102 348,67 0,71
Poradnia Psychologiczna dla Dzieci i Mtodziezy
Poradnia Alergologiczna -68 049,37 -75 014,69 -1,10
Poradnia Diabetologiczna -60 211,37 -39 436,29 0,65
Poradnia Onkologiczna -82 904,05 -104 528,03 -1,26
Poradnia Logopedyczna -7 344,65 -43 318,85 -5,90
Poradnia Chirurgii Ogdlnej 4 090,16 10 453,15 2,56
Poradnia Chrurgii Urazowo - Ortopedycznej -46 994,46 -71 095,30 -1,51
Poradnia Medycyny Pracy -39 588,71 8 023,03 0,20
Poradnia Lekarza, Pielegniarki i Potoznej POZ -293 741,74 -14 015,70 0,05
Poradnia (g.ablnet) Nocnej i Swigtecznej Opieki 427 373,47 235 023,65 0,55
Zdrowotnej
Diagnostyka
Laboratorium analityczne 288 633,31 397 504,81 1,38
Laboratorium mikrobiologiczne 68 912,76 64 959,72 -0,94
Pracownia Patomorfologii -16 191,07 72 976,37 4,51
Pracownia Rentgenodiagnostyki Ogdlnej -82 428,49 -113 653,73 -1,38
Pracownia USG 30 526,84 37 498,85 1,23
Pracownia Tomografii Komputerowej 520 658,35 542 627,83 1,04
Pracownia Mammografii -25 125,40 -17 410,32 0,69
Dziat Fizjoterapii -631 204,44 -697 452,50 -1,10
Pracownia Endoskopii -134 771,12 -245 499,90 -1,82
Pracownia EKG -972,89 4 077,25 4,19
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Najwieksze straty w dziatalnosci leczniczej generowane sg przez Oddziat Choréb Wewnetrznych
i Geriatrii, Oddziat Kardiologiczny, Oddziat Psychiatryczny oraz Oddziat Chirurgii Urazowo -
Ortopedycznej. Pozytywnie nalezy oceni¢ fakt, ze Oddziat Choréb Wewnetrznych i Geriatrii, pomimo
utrzymujacego sie braku rentownosci poprawit wynik finansowy wroku 2019 w stosunku do

poprzedniego o 33%.

Pogorszenie wyniku Oddziatu Kardiologicznego zwigzane byto z procesem wydzielenia go ze struktur
Oddziatu Choréb Wewnetrznych i Geriatrii, co rdwniez pociggneto za sobg potrzebe uzupetnienia

kadry wraz obsadg dyzuru lekarskiego.

Pogtebiajacy sie ujemny wynik finansowy oddziatéw psychiatrycznych, pomimo zwiekszenia zakresow
udzielanych $wiadczen, zwigzany jest z dotychczasowym modelem finansowania tego rodzaju

dziatalnosci.
W kazdym z wyzej opisanych obszarow Szpital w 2019 roku wykonat ponad limit umowe z NFZ,

a osiggniete wyniki na prowadzonej dziatalnosci podkreslajg niedoszacowanie wartosci proceder tych

obszaréw. Podobna tendencja utrzymuje sie w latach 2020 — 2021 co prezentuje ponizsza tabela:
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Tabela 28 Analiza i dynamika zmian wyniku finansowego dziatalnosci medycznej SPS ZOZ w Leborku 2020-2021

WYNIK WYNIK

ZAKRES SWIADCZEN FINASOWY FINASOWY DYNAMIKA
2020 2021

Oddziaty
Od(?zml Choréb Wewnetrznych, Oddziat 4275693,98| -3 205 891,63 0,75
Geriatryczny
Oddz'lal K?rdlo!oglczny i Rehabilitacji 219455126| -2 259 659,03 1,03
Kardiologicznej
KOC Oddnai' Ginekologiczno-Potozniczy, Oddziat 23095,26| -2 980 940,60 129,07
Neonatologiczny
Oddziat Pediatryczny -1 718 062,84 -2 706 049,87 -1,58
Oddzla.l.chl.r.urgu Urazowo - Ortopedycznej i 149288108 -2722 168,14 182
Rehabilitacji Narzadu Ruchu
Oddziat (.:hlrurglczny 0galny, Chirurgii 158842,36| -1012 309,08 6,37
Onkologicznej
Oddziat Anestezjologii i Intensywnej Terapii 354 709,51 -1881 514,37 -5,30
Oddziat Psychiatryczny, Psychogeriatryczny,
Leczenia Alkoholowych Zespotéw Abstynencyjnych -1596 532,67| -1707 863,96 -1,07
(Detoksykacji)
Szpitalny Oddziat Ratunkowy -865 674,12 -1 058 287,70 -1,22
Oddziat Rehabilitacyjny -672 682,32 -1 850 713,06 -2,75
Zespoty Ratownictwa Medycznego
Zespot ratownictwa medycznego specjalistyczny -240 932,28 -469 983,66 -1,95
Zespot ratownictwa medycznego podstawowy 242 679,88 407 322,01 1,68
Zespot r.atownlctwa medycznego podstawowy 781 881,29 775 268,26 0,99
teba/Wicko
Poradnie / Oddzialy dzienne
Poradnia Zdrowia Psychicznego 67 804,58 -230 426,43 -3,40
Oddziat Dzienny Psychiatryczny 55 720,54 -94 298,56 -1,69
Poradnia Psychologiczna dla Dzieci i Miodziezy 163 807,05
Poradnia Alergologiczna -58 171,96 61 026,45 1,05
Poradnia Diabetologiczna 107 249,41 76 072,23 -0,71
Poradnia Onkologiczna -110 390,18 -97 881,06 0,89
Poradnia Logopedyczna -32 770,34 -13 957,08 0,43
Poradnia Chirurgii Ogolnej 42 568,28 64 657,71 1,52
Poradnia Chrurgii Urazowo - Ortopedycznej 100 131,05 -255 139,22 -2,55
Poradnia Medycyny Pracy -8 594,67 121 718,93 14,16
Poradnia Lekarza, Pielegniarki i Potoznej POZ 29 225,84 1428 842,89 48,89
Poradnia (g.ablnet) Nocnej i Swigtecznej Opieki 233 919,88 401 651,88 172
Zdrowotnej
Diagnostyka
Laboratorium analityczne 187 141,28 575 781,66 3,08
Laboratorium mikrobiologiczne 33777,61 429 226,55 12,71
Pracownia Patomorfologii -136 541,62 -43 120,50 0,32
Pracownia Rentgenodiagnostyki Ogodlnej 119 106,84 553 199,83 4,64
Pracownia USG 20 181,70 53 201,38 2,64
Pracownia Tomografii Komputerowej 382 234,27 968 854,84 2,53
Pracownia Mammografii -30 814,46 -40 512,64 -1,31
Dziat Fizjoterapii -831 438,22 -657 429,92 0,79
Pracownia Endoskopii -105 201,65 -215 080,73 -2,04
Pracownia EKG 283,64 72 623,07 256,04
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Wedtug danych Gtéwnego Urzedu Statystycznego z 2019 roku powiat leborski zamieszkuje 66 115
mieszkancow w tym 33 556 kobiet i32 559 mezczyzn. Powiat charakteryzuje sie malejaca liczba
mieszkancow (w 2017 roku 66 333, w 2018 roku 66 280) oraz rosngcym wskaznikiem udziatu oséb
w wieku nieprodukcyjnym do ludnosci ogétem (w 2017 roku 18,4%, w 2018 roku 19,1%, w 2019 roku
19,9%). w 2018 roku liczba urodzen wyniosta 731 a liczba zgonéw 647 w 2019 roku liczba urodzen
wyniosta 670natomiast liczba zgondéw 629. Zachodzace zmiany demograficzne znalazty odbicie

w ilosci 0sdb hospitalizowanych w poszczegdlnych obszarach opieki.

Tabela 29 Liczba hospitalizacji na oddziatach szpitalnych SPS Z0Z 2017-2021

ODDZIAL ROK 2017 ROK 2018 ROK 2019 ROK 2020 ROK 2021
Oddziat Choréb Wewnetrznych 1610 1373 1536 1300 1047
Oddz.la’r K.ardlo!ogu i Rehabilitacji 655 663 1042 820 1001
Kardiologicznej

Oddziat Ane.steZJol?gu i 163 158 156 119 126
Intensywnej Terapii

Oddziat Pediatryczny 1276 1156 1065 633 921
Oddziat Neonatologiczny 1112 976 964 1047 886
Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy 2 899 2520 2 508 2318 2 155
Oddziat Chirurgiczny Ogdlny 1447 1484 1323 938 1102
Oddziat Chlrur.gll Urazowo- 1376 1486 1538 996 1172
Ortopedycznej

Rehabilitacyjny 147 183 211 155 170
QOddziat Psychiatryczny 501 521 667 606 660
Szpitalny Oddziat Ratunkowy 25 861 24 031 23 464 18 323 19 624
Razem 37 047 34 551 34 474 27 255 28 904

W opiece ambulatoryjnej liczba udzielonych porad ksztattowata sie zgodnie z ponizszg tabela.

Tabela 30 llos¢ porad udzielonych w opiece ambulatoryjnej 2017-2021

PORADNIA ROK 2017 ROK 2018 ROK 2019 ROK 2020 ROK 2021
ALERGOLOGICZNA 2 835 2 555 2392 2118 2243
ONKOLOGICZNA 4438 5158 5508 4832 3 840
NEONATOLOGICZNA 226 256 200 102 197
DIABETOLOGICZNA 3809 4904 5327 5 886 5444
CHIRURGII OGOLNEJ 5248 6 492 5791 4250 5613
CHIRURGI| URAZOWO- 7 567 8833 9121 7 876 7 392
ORTOPEDYCZNEJ

LOGOPEDYCZNA 1764 1752 1149 1196 1656
PORADNIA POLOZNICZO - 1719 1440 1385 1548 1368
GINEKOLOGICZNA

RAZEM 27 606 31390 30873 27 808 27 753

Wyrazny wzrost ilosci udzielanych swiadczen nastgpit w roku 2018, po czym w kolejnym okresie

bilansowym ulegt niewielkiemu spadkowi. Pomimo niewielkich réznic zjawisko to jest niepokojace
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gdyz

rozliczeniowych.

liczba udzielonych porad ma wpltyw na ksztattowanie ryczattu w kolejnych okresach

Od listopada 2016 roku SPS ZOZ realizuje swiadczenia w ramach podstawowej opieki zdrowotnej

(POZ) oraz od pazdziernika 2017 roku $swiadczenia nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej (NOCH).

Ponizej przedstawiono statystyke dotyczaca liczby oséb, ktére korzystaty ze swiadczen.

Tabela 31 Liczba pacjentdw oraz ilos¢ porad w POZ 2017-2021

POZ ROK 2017 ROK 2018 ROK 2019 ROK 2020 ROK 2021
ZtOZONE DEKLARACIE LEKARZA 1234 1733 3355 3408 3326
POZ
PORADNIA LEKARZA POZ 7 798 10 757 15 540 13 462 14 807
PORADNIA PIELEGNIARKI POZ 103 249 153 101 50
Tabela 32 llos¢ porad w NOCH 2017-2021

ROK 2017 ROK 2018 ROK 2019 ROK 2020 ROK 2021
NOCH 5295 21702 20 208 11 075 13 361

Systematyczny wzrost ilosci pacjentow poradni Podstawowe] Opieki Zdrowotnej prezentuje staty i

wysoki poziom potrzeb lokalnych w zakresie zabezpieczenia przedmiotowego rodzaju opieki. Rozwaj

oraz pozyskanie kadry do zabezpieczenia wiekszej ilosci swiadczen bedzie stanowito obszar rozwoju

dla SPS Z0Z.

W zakresie prowadzonej dziatalnosci diagnostycznej SPS ZOZ w Leborku utrzymuje wzglednie

stacjonarng ilo$¢ swiadczen. Najistotniejszy udziat w strukturze zlecanych badan stanowig procedury

realizowane na rzecz pacjentéw hospitalizowanych, co przedstawiajg ponizsze tabele.

Tabela 33 Liczba zleconych badar i zabiegdw diagnostycznych 2017-2021

PRACOWNIA ROK 2017 ROK 2018 ROK 2019 ROK 2020 ROK 2021

Laboratorium analityczne 324 068 345 552 355 798 298 374 327 399
Laboratorium mikrobiologiczne 25 544 28 078 27 840 25 598 35514
Pracownia Patomorfologii 28 157 27 092 30 665 15374 16 059
RTG 21271 24212 22216 17 263 19 262
USG 9741 10 242 9 959 7 780 8 307
TK 5031 5737 5723 5279 6 405
Mammografia 2153 1346 1513 1563 1630
Dziat Fizjoterapii 125 105 76 892 66 469 61 156 74 560
Pracownia Endoskopii 2515 1963 2 253 1639 1980
Pracownia EKG 4891 4738 5310 4046 4111
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Tabela 34 Badania i zabiegi zlecone przez oddziaty szpitalne

PRACOWNIA ROK 2017 ROK 2018 ROK 2019 ROK 2020 ROK 2021
Laboratorium analityczne 244 587 254 734 267 535 208 527 178 463
Laboratorium mikrobiologiczne 20 024 22 745 22 292 19 230 20 696
Pracownia Patomorfologii 8520 6 987 7 437 3 607 3822
RTG 6 076 5948 5613 4392 4 667
USG 7 942 8 689 8 650 3596 2201
TK 3290 3575 3 607 3379 2 167
Mammografia 582 670 819 4 4
Dziat Fizjoterapii 5022 3 089 72 4 23
Pracownia Endoskopii 699 703 627 534 451
Pracownia EKG 4736 4471 4923 3913 4067
Tabela 35 Badania i zabiegi - pozostate zlecenia

PRACOWNIA ROK 2017 ROK 2018 ROK 2019 [ROK 2020 ROK 2021
Laboratorium analityczne 79 481 90 818 88 263 89 847 148 936
Laboratorium mikrobiologiczne 5520 5333 5548 6 368 14 818
Pracownia Patomorfologii 19 637 20 105 23228 11767 12 237
RTG 2 758 6 406 5114 12 871 14 595
USsG 1799 1553 1309 4184 6 106
TK 1741 2162 2116 1900 4238
Mammografia 1571 676 694 1559 1626
Dziat Fizjoterapii 120 083 73 803 66 397 61 152 74 537
Pracownia Endoskopii 1816 1260 1626 1105 1529
Pracownia EKG 155 267 387 133 44

Zmiany w zatrudnieniu Zaktadu zwigzane z dziatalnoscig przedstawia ponizsza tabela.
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Tabela 36 Stan zatrudnienia w SPS ZOZ w Leborku

Zatrudnienie w etatach Zatrudnienie w etatach Zatrudnienie w etatach
31 grudnia 2017 r. 31 grudnia 2018 r. 31 grudnia 2019 r.
Zatrudnienie na Zatrudnienie na . Zatrudnienie na .
. ) . Dynamika ] : Dynamika
Grupy zawodowe podstawie umowy: X Umowy podstawie umowy: , Umowy | Dynamika podstawie umowy: . Umowy | Dynamika
Ogélem ; Ogélem _ L umowy Ogélem . L umowy
Kontrakt zlecenia Kontrakto zZlecenia |zatrudnienia : Kontraktow zZlecenia | zatrudnienia :
O prace owej O prace vej zlecenia | O prace ej zZlecenia
Lekarze 20,00 46,80 66,80 2,85 13,00 55,61 68,61 2,10 1,03 0,74 12,00 64,95 76,95 4,59 1,12 2,19
Lekarze rezydenci 13,00 13,00 0,25 13,00 13,00 0,25 1,00 1,00 16,00 16,00 0,25 1,23 1,00
Pielegniarki i potozne 187,92 22,23 210,15 2,83 174,59 32,49 207,08 2,84 0,99 1,00 174,08 31,22 205,30 15,50 0,99 5,46
Opiekunki medyczne 16,00 16,00 15,00 15,00 0,94 18,50 18,50 0,50 1,23
Ratownicy medyczni 1,00 38,23 39,23 3,93 1,00 37,64 38,64 5,47 0,98 1,39 2,00 37,58 39,58 4,74 1,02 0,87
Pozostaly personel medyczny | 77,63 4,95 82,58 1,10 80,63 543 86,06 5,00 1,04 4,55 76,67 4,28 80,95 1,36 0,94 0,27
Administracja 42,13 42,13 2u 42,75 42,75 5u 1,01 2,50 43,50 43,50 4u 1,02 0,80
Sekretarki medyczne 29,00 29,00 31,00 31,00 1,07 38,00 38,00 1,23
Pozostaly personcl 118,50 11850 | 0,75 117,10 117,10 | 0,94 0,99 1,25 121,30 121,30 | 1,20 1,04 1,28
niemedyczny
Razem 505,17 | 112,21 | 617,38 11,71 488,06 131,17 619,23 16,60 1,003 1,42 502,05 138,03 640,08 28,14 1,034 1,70
Zatrudnienie w etatach Zatrudnienie w etatach
31 grudnia 2020 r. 31 grudnia 2021 r.
Grupy zawodowe Zatrudnienie na ) Umowy | Dynamika Dynamika [ Zatrudnienie na ) Umowy | Dynamika Dynamika
Kontrakt | Ogoélem h L umowy Kontrakt| Ogélem h L umowy
O prace . zlecenia |zatrudnienia - O prace A zlecenia |(zatrudnienia -
owej zlecenia oWej zlecenia
Lekarze 16,00 65,50 81,50 2,93 1,06 0,64 18,00 65,95 83,95 3,86 1,03 1,32
Lekarze rezydenci 14,00 14,00 0,44 0,88 1,76 15,00 0,00 15,00 0,11 1,07 0,25
Pielegniarki i potozne 166,84 38,68 205,52 17,15 1,00 1,11 168,17 37,84 206,01 23,70 1,00 1,38
Opiekunki medyczne 21,80 21,80 1,18 20,80 0,00 20,80 1,00 0,95
Ratownicy medyczni 2,00 28,80 30,80 5,56 0,78 1,17 2,00 30,74 32,74 5,00 1,06 0,90
Pozostaly personel medyczmy | 76,91 7,70 84,61 2,45 1,05 1,80 76,93 17,20 94,13 0,92 1,11 0,38
Administracja 42,50 42,50 4u 0,98 1,00 43,50 1,00 44,50 0,10 1,05 1,00
Sekretarki medyczne 36,00 36,00 0,95 38,00 0,00 38,00 2,63 1,06
Pozostaly personel 124,80 12480 | 7,32 1,03 6,10 124,80 | 0,00 124,80 7,81 1,00 1,07
niemedyczny
Razem 500,85 | 140,68 | 641,53 35,85 1,002 1,27 507,20 | 152,73 659,93 45,13 1,029 1,26

Wzrost poziomu zatrudnienia w roku 2021 zwigzany byt przede wszystkim z uruchomieniem nowych zakreséw dziatalnosci tj. Poradni Psychologicznej dla Dzieci i
Mtodziezy z zatrudnieniem wykwalifikowanej kadry medycznej zgodnie z wymaganiami Narodowego Funduszu Zdrowia (psychologowie, psychoterapeuci,

terapeuci srodowiskowi). Niewielki wzrost poziomu zatrudnienia w pozostatych grupach zawodowych zwigzany byt z koniecznoscig uzupetnienia potencjatu
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kadrowego w zwigzku z wymaganiami wynikajgcymi z zawartych umow z pfatnikiem publicznym. Wielko$¢ zatrudnienia w poszczegdlnych obszarach jest na
biezgco monitorowana.

Wysokos¢ kosztéw osobowych prezentuje ponizsza tabela.
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Tabela 37 Koszty zatrudnienia w SPS ZOZ w Leborku

2017
lekarze pielegniarki i ratownicy pozostaly personel pracownicy pozostaly personel
poloine medyczni medyczny administracji niemedyczny
koszty wynagrodzen [bez sktadek ZUS pracodawcy] 375584291z 9443 992,21 7k 73 820,73 7 227079141 zf 2291 235,65 7 4 600 498,89 7
koszty kontraktow 8297 800,17z 1045059,00z 1625 664,00 zK 351 474,32 7k 0,00 7k
koszty umow zlecenie [bez sktadek ZUS pracodawcy] 180 809,93 7k 70 285,59 7k 83 880,00 zk 15 440,00 7k 96 768,00 7t
2018
lekarze pielegniarki i ratownicy pozostaly personel pracownicy pozostaly personel
polozne medyczni medyczny administracji niemedyczny
koszty wynagrodzen [bez skladek ZUS pracodawcy] 4125 940,61 z| 10 871 768,16 Z4 79 852,37 7 251390928z 2572 113,51 7k 5347 524,54 7k
koszty kontraktow 11904 578,427 2016788,812z 2022296,00 7 413 611,31 # 0,00 7k
koszty umow zlecenie [bez skladek ZUS pracodawcy] 405 693,97 7k 179 422,00 zk 251 664,00 7K 18 320,00 7k 111 820,00 7k
2019
lekarze pielegniarki i ratownicy pozostaly personel pracownicy pozostaly personel
polozne medyczni medyczny administracji niemedyczny
koszty wynagrodzen [bez skiadek ZUS pracodawcy] 5311302,66 7 11 873 898,71 7 73 997,80 7k 2771 946,70 zZf 2 403 081,56 Z} 6268 970,62 7
koszty kontraktow 14002 629,48 ] 2404 566,82z 2228 967,50 687 806,74 7t 0,00 K

koszty umow zlecenie [bez sktadek ZUS pracodawcy]

759 503,82 7k

733 541,67 7

285 993,50 #

187 150,00 4

176 566,08 zk

2020
lekarze pielegniarki i ratownicy pozostaly personel pracownicy pozostaly personel
polozne medyczni medyczny administracji niemedyczny
koszty wynagrodzen [bez skiadek ZUS pracodawcy] 5311302,66 4 11 665 352,88 7 73 997,80 7k 2767 194,70z} 2 403 081,56 Z} 6268 970,62 7
koszty kontraktow 1563845941z 310958925z 2210 905,00 z 776 807,67 7t 0,00 zK
koszty umow zlecenie [bez sktadek ZUS pracodawcy] 759 503,82 74 942 087,50 i 285 993,50 7k 133 574,08 7k 187 150,00 zk 47 744,00 74
2021
lekarze pielegniarki i ratownicy pozostaly personel pracownicy pozostaly personel
polozne medyczni medyczny administracji niemedyczny
koszty wynagrodzen [bez skiadek ZUS pracodawcy] 748935591 7 16343 031,47 7 121 740,71 7 3790975497 3411 116,08 i 8 143 070,56 7k
koszty kontraktow 21514507,72 24 4554435107 3 737214,50 # 1318 782,63 7 8 360,00 7t
koszty umow zlecenie [bez sktadek ZUS pracodawcy] 991249, 74 zt| 2 202 945,01 Zk 582 791,00 4 184 235,83 7k 527 694,32 74
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Koszty osobowe w roku 2017 stanowity 67% catosci kosztow, w roku 2018 - 72% a w roku 2019 —
74%. Najbardziej istotna zmiana ma miejsce wsrdd personelu medycznego. Znaczaca role odgrywa
tutaj uruchomienie swiadczen z zakresu nocnej i $wigtecznej opieki chorych (NOCH) oraz kolejnych
komodrek organizacyjnych CZP, ktére wymagato stosownego zabezpieczenia kadrowego, a koszty
udzielania Swiadczen wzrosty w zakresie umoéw kontraktowych iuméw zleced. Dodatkowym
czynnikiem wptywajgcym na wzrost udziatu kosztéw osobowych w kosztach ogétem jest wyzej
wspomniana dynamika zmian form zatrudnienia w niektérych grupach zawodowych, ustawowy
wzrost wynagrodzen personelu medycznego, coroczne podwyzszanie wynagrodzenia minimalnego
oraz wprowadzenie nowego regulaminu wynagradzania w zaktadzie 2018 roku.

Na podstawie prezentowanych powyzej analiz w obszarach ekonomiczno-finansowym oraz
ekonomiczno- organizacyjnym nalezy stwierdzi¢, ze SPS ZOZ nie wykorzystuje w petni posiadanego
potencjatu, co przektada sie na zyskownos¢ jednostki. Analiza wykorzystania bazy tdzkowej
potwierdza przewymiarowanie czeSci oddziatéw Szpitala co takie wptywa ujemnie na wynik
finansowy catej jednostki. Niewystarczajgca aktywno$é oddziatéw operacyjnych zrealizacja
w szczegblnosci  nisko oszacowanych procedur oraz kosztochtonna dziatalnos¢ Oddziatu
Kardiologicznego, Oddziatu Rehabilitacji, Oddziatu Choréb Wewnetrznych i Geriatrii, Oddziatow
Psychiatrycznych oraz Dziatu Fizjoterapii) ma takze znaczacy wptyw na osiggane wskazniki. Doktadajg
sie do tego rosnace koszty osobowe, ktorych nie zabezpiecza ryczattowy system finansowania, aich
udziat w kosztach jednostki stanowi juz 74%. W tak zidentyfikowanym $rodowisku, ktére prezentuja
wczesniejsze analizy optymalnym bedzie ukierunkowanie dziatan naprawczych na aktywizacje
obszaréw o najwyzszym potencjale rentownosci poprzez ich reorganizacje z utrzymaniem sprzetu
medycznego oraz wprowadzeniem i rozwijaniem systemow motywacyjnych do realizacji $wiadczen
specjalistycznych nielimitowanych jak réwniez rozwijanie istniejgcych iaplikowanie do realizacji

nowych programow pilotazowych o odrebnych modelach finansowania.
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Na podstawie Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 marca 2020 roku w sprawie ogtoszenia na

obszarze Rzeczpospolitej Polskiej stanu epidemii, Wojewoda Pomorski nizej wymienionymi

decyzjami, wyznaczyt SPS ZOZ w Leborku do realizacji swiadczen opieki zdrowotnej zwigzanej z

zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19:

1.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 03.09.2020 r. — polecajgca w okresie od 15 wrzesnia
2020 r. realizacje S$wiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 zapewnienie 2 tézek dla pacjentéw z
podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 25.09.2020 r. — zmiana polecenia z dnia 03.09.2020 .
polecajgce w okresie od 15 wrzesnia 2020 r. realizacje swiadczen opieki zdrowotnej w
zwigzku z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 zapewnienie 10 tdzek
dla pacjentéw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 08.10.2020 r. — zmiana polecenia z dnia 03.09.2020 .
i 15.09.2020 polecajgce w okresie od 25 wrzesnia 2020 r. realizacje $wiadczern opieki
zdrowotnej w zwigzku z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19
zapewnienie 10 tézek dla pacjentdw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 oraz 4 tézek w
tym 1 z respiratorem dla pacjentéw z podejrzeniem i potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-
2 w zakresie choréb wewnetrznych.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 02.12.2020 r. — zmiana polecenia w okresie od 01
grudnia 2020 r. na realizacje Swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 10 t6zek dla pacjentéw z
podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 oraz odwotanie zapewnienia w podmiocie leczniczym 4
tézek w tym 1 z respiratorem dla pacjentéw z podejrzeniem i potwierdzonym zakazeniem
SARS-CoV-2 w zakresie oddziatu choréb wewnetrznych.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 23.03.2021 .

polecajgca w okresie od 25 marca 2021r. realizacje swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z
zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 10 tdzek
dla pacjentéw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 oraz 24 tézek, w tym 4 z respiratorem
dla pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 02.04.2021 r.

polecajaca w okresie od 6 kwietnia 2021r. realizacje Swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku

z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 10 tdzek
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10.

11.

12.

13.

dla pacjentéw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 oraz 44 t6zek, w tym 4 z respiratorem
dla pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 30.04.2021 r.

polecajgca w okresie od 7 maja 2021r. realizacje Swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z
zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 10 tdzek
dla pacjentéow z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 oraz 24 tézek, w tym 4 z respiratorem
dla pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 13.05.2021 r.

polecajgca w okresie od 15 maja 2021r. realizacje swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z
zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 10 tdzek
dla pacjentéw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego z dnia 26.05.2021 r.

polecajgca w okresie od 1 czerwca 2021r. realizacje s$wiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku
z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 5 t6zek
dla pacjentéw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego WZ-11.967.1.32.2021.AF z dnia 16.11.2021 r.

polecajgca w okresie od 18 listopada 2021r. realizacje $wiadczen opieki zdrowotnej w
zwiazku z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 5
tézek dla pacjentow z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 oraz 24t6zek, w tym 4 z
respiratorem dla pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.
Decyzja Wojewody Pomorskiego WZ-11.967.1.45.2021.MK z dnia 29.11.2021 .

polecajgca w okresie od 2 grudnia 2021r. realizacje $wiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z
zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 5 t6zek dla
pacjentéw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 oraz 44 tézek, w tym 4 z respiratorem dla
pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego WZ-11.967.1.18.2022.AF z dnia 25.02.2022 .

polecajaca w okresie od 25 lutego 2022r. realizacje swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z
zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 5 t6zek dla
pacjentdéw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 oraz 22 tézek, w tym 2 z respiratorem dla
pacjentow z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2.

Decyzja Wojewody Pomorskiego WZ-11.967.1.28.2022.AF z dnia 28.02.2022 r.

polecajaca w okresie od 1 marca 2022r. realizacje swiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku z
zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 poprzez zapewnienie 5 tézek dla

pacjentéw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2.
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14. Decyzja Wojewody Pomorskiego WZ-11.967.1.54.2022.AF z dnia 27.03.2022 r. polecajgca
zapewnienie 5 tézek dla pacjentdw z podejrzeniem zakazenia SARS-CoV-2 do dnia do 31

marca 2022 r.
Dyrekcja SPS ZOZ w celu zapobiegania rozprzestrzenianiu sie epidemii wprowadzita na terenie
zaktadu leczniczego procedury majgce na celu ograniczanie mozliwos¢ przenoszenia zakazen. Taki
proces postepowania zapewnit wykonanie Decyzji Wojewody i jednocze$nie, aczkolwiek w

ograniczonym stopniu, zapewnit takze ciggty prace oddziatéw szpitalnych.

Poza koniecznosci zakupow srodkdw ochrony indywidualnej istotnym zadaniem dla SPS ZOZ jest
modernizacja majatku i wyposazenia w specjalistyczny sprzet medyczny. Wsréd przekazanej,
nowoczesnej aparatury i wyposazenia, ktéra wsparta personel medyczny SPS ZOZ do najbardziej
istotnych zaliczy¢ nalezy pozyskany w styczniu 2021 roku kontenerowy tomograf komputerowy o
wartosci 3 145 000 zt. To nowoczesne urzadzenie, ktére zostato dostarczone na przetomie Il i lll
kwartatu br. w istotny sposéb poprawi jakos¢ swiadczen medycznych oraz zwiekszy dostepnos$é
pacjentdw do nowoczesnej diagnostyki obrazowej. Kolejnym polem pozyskanego wsparcia dla
naszego zaktadu jest zmiana zakresu i wartosci projektu ,Rehabilitacja....”, ktéry po znowelizowanej
umowie zabezpieczyt w 100% finansowanie zakupu $rodkédw ochrony, sprzetu i wyposazenia o tacznej
wartosci 1200 000 zt. w tym rdéwniez zakup sterylizatora, myjki do endoskopii, toru wizyjnego,

kardiomonitoréw.

Wszelkie aspekty funkcjonowania lecznicy w okresie trwania pandemii COVID-19 zostaty opisany w
poprzedniej aktualizacji Programu Naprawczego SPS ZOZ z wrzesnia 2021. W chwili obecnej
SPS Z0OZ sukcesywnie dokonuje sataty zobowigzan z tytutu udzielonych zaliczek, ktére wg stanu na

dzien 30.09.2022 r. pozostajg do rozliczenia w wysokosci:

Aktualna wartos¢ Kwota Pierwotna kwota
Kod umowy L. Kwota sptacona . L.
zadtuzenia umorzenia zadtuzenia
11/000099/A0S/13/22 -zt 7 054,50 zt 7 054,50 zt

11/000099/PSY/18/22 276 997,87 zt 633 360,06 zt | 421 653,05zt | 1332010,98 zt
11/000099/PSZ/17/22 1278 409,81zt | 2364 975,66 zt 65 661,73zt | 3629 786,11 zt

11/000099/REH/17/22 - 68 546,00 zt 68 546,00 zt
11/000099/SZP/17/22 99 907,96 zt 298 490,84 zt 398 398,80 zt
11/000099/PRO/17/22 54 468,80 zt -zt 54 468,80 zt
Ogotem 1709784,44zt | 3372427,06zt | 487 314,78zt | 5490 265,19 z
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7. DZIAtANIA NAPRAWCZE

W zwigzku z odnotowaniem straty w 2021 roku, w celu poprawy wyniku finansowego w kolejnych
okresach dziatalnosci, jednostka planuje podjgé¢ dziatania zmierzajgce do zwiekszenia przychoddéw
oraz redukcji kosztéow. Pierwszoplanowym dziataniem zmierzajagcym do osiggniecia postawionych
celéw bedzie optymalizacja obszaru przychodéw. Do oceny skutkdéw planowanych dziatan
naprawczych przyjeto wartosci rynkowe towaréw iustug, wycene procedur medycznych
w poszczegdlnych rodzajach s$wiadczen, posiadany majatek (w tym sprzet medyczny oraz
infrastrukture techniczng) oraz wartos¢ naktadéw (kadrowych, sprzetowych i materiatowych)
niezbednych do przeprowadzenia kompleksowych dziatan majgcych znaczenie naprawcze.
Planowany wynik finansowy prezentuje wartos¢ mozliwg do osiggniecia w okresie nie krétszym niz

dwanascie miesiecy liczonych od momentu wdrozenia poszczegdlnych zadan.

1. Dalsze rozwijanie systemu ustalania wynagrodzen w zawieranych umowach kontraktowych
w zaleznosci od efektywnosci wykonywania $wiadczen zdrowotnych, przede wszystkim
w oddziatach zabiegowych (ginekologia i potoznictwo, chirurgia, ortopedia/neurochirurgia)
oraz ambulatoryjnej opiece specjalistycznej tzw. ,umowy zadaniowe”

1) Korzysci:

a) dazenie do skracania kolejek oczekujacych;

b) wykonywanie bardziej zaawansowanych procedur medycznych finansowanych przez
ptatnika publicznego dla podmiotéw rangi szpitali powiatowych ze zmniejszeniem
migracji mieszkancéw do osciennych placdwek w celu uzyskania Swiadczen;

c) przywrdécenie we wszystkich obszarach dziatalnosci dynamiki realizacji $wiadczen z
okreséw poprzedzajacych pandemie. Zwiekszenie aktywnosci w zakresie realizacji

Swiadczen odrebnie kontraktowanych i nielimitowanych ( w tym karata DiLO).

Umowy zadaniowe wprowadzone w pierwszej kolejnosci w Pracowni Diagnostyki Obrazowej SPS ZOZ,
poddano analizie efektywnosci po podtrocznym okresie funkcjonowania. Wprowadzona zmiana
charakteryzowata sie poprawg rentownos$¢ z 14% do 22% jak to juz wczesniej wskazano w
poprzedniej aktualizacji PN. Na skutek osiggnietej poprawy rentownosci kolejnym obszarem
wprowadzenia ,,umow zadaniowych” byta ambulatoryjna opieka specjalistyczna, ktéra na skutek
wprowadzonych zmian charakteryzuje sie wysoka dynamikg wzrostu w kazdym z realizowanych

zakreséw opieki. Wypracowane nadlimity nie zostaly ujete w przychodach jednostki na skutek
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sukcesywnych potrgcen na poczet sptaty zaliczek (1/12) tak wiec nie wptynety na poprawe wyniku

finansowego jednostki.

2. Dalsze zwiekszanie ilosci Swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych w obszarze opieki

ambulatoryjnej o nielimitowanym zakresie finansowania tj.: (Ambulatoryjna Opieka

Specjalistyczna, Pracownia Diagnostyki Obrazowej — TK, Mammografia, Pracownia Endoskopii)

1)

Korzysci:

a) zwiekszenie dostepnosci do Swiadczen medycznych dla pacjentéw;

b) zabezpieczenie realizacji Swiadczen na bazie nowoczesnego sprzetu medycznego;

c) zwiekszenie poziomu wykorzystania AOS oraz Pracowni Diagnostycznych i Zabiegowych;

d) stalty nadzér nad stanem zdrowia pacjentow zlist aktywnych z mozliwoscig
efektywniejszego wykorzystania bazy tézkowej Szpitala,

e) zwiekszenie wartosci przychoddw,

W chwili obecnej oczekuje sie na ponowne ogtoszenie konkursu na realizatoréw profilaktycznych

programow zdrowotnych -program profilaktyki raka piersi — etap podstawowy i pogtebiony. Od

dnia 01.09.2022 r. zainicjowano wspotprace z kolejnym lekarzem endoskopii.

3. Planowane uruchomienie Centrum Zdrowia Psychicznego dla mieszkancéw powiatu

leborskiego oraz czesci powiatu wejherowskiego (gminy jn. w tabeli) od dnia 01.12.2022 r. w

ramach pilotazu reformy narodowego programu ochrony zdrowia psychicznego.

1)

Korzysci:

a)

b)

zwiekszenie dostepnosci do wysokiej jakosci swiadczen realizowanych we wtasciwej
infrastrukturze opieki w formie stacjonarnej, ambulatoryjnej, dziennej i Srodowiskowej
dla petnoletnich mieszkarncéw powiatu leborskiego oraz gmin sgsiadujacych;

zwiekszenie wartosci przychodow z tytutu finansowania opieki na podstawie ustalonej

stawki kapitacyjne;j.

Analiza finansowa skutkow:

Podstawa: Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia 2018r. w sprawie programu

pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego z pdin. zm., Zarzadzenie Nr 55/2020/DSOZ

Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zdnia 9 kwietnia 2020r. w sprawie umoéw

o realizacje programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego, Minimalne wymagania

sprzetowe i personalne okreslono na podstawie Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 19

czerwca 2019r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych zzakresu opieki psychiatrycznej

i leczenia uzaleznien.
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a. Koszty — proces realizacji zatozen pilotazu bedzie wymagat co najmnie;j:
wyodrebnienia dodatkowej komorki organizacyjnej tj. poradni zdrowia psychicznego
z punktem zgtoszeniowo — koordynacyjnym zlokalizowanych wspdlnie z dziennym
oddziatem psychiatrycznym poza siedzibg ZOZ. Organ Tworzacy pozyskat w tym celu
oraz przekazat Zaktadowi w nieodptatne uzytkowanie nieruchomos¢ o tgcznej
powierzchni ok. 250 m2. W pozostatych obszarach ZOZ posiada warunki kadrowe,
lokalowe jak réwniez sprzetowe w wyodrebnionych komérkach organizacyjnych do
zainicjowania realizacji Swiadczen w nowym modelu opieki psychiatryczne;j.
Szczegbtowa analiza prognozowanych kosztow ponizej w tabeli.

b. Przychody — w pilotazu CZP przychody rozliczane sg ryczattowo na zabezpieczong
populacje poprzez ustalong stawke kapitacyjng. Zapewnienie realizacji $wiadczen
obejmuje obszar terytorialny okreslony w Rozporzadzeniu, tj. powiat leborski, miasto
Wejherowo, gmina Wejherowo, teczyce, Linia, Luzino, Szemud, Choczewo. Kwota
ryczattu na populacje ulega pomniejszeniu o koszty S$wiadczen udzielonych
Swiadczeniobiorcom z tego obszaru przez innych swiadczeniodawcdw realizujgcych
Swiadczenia woparciu oumowe o udzielaniu $wiadczernr opieki zdrowotnej
w zakresie opieka psychiatryczna ileczenie uzaleznien oraz umowy o realizacje
programu pilotazowego.

Wysokos¢ ryczattu na populacje w okresie rocznym stanowi iloczyn liczby oséb powyzej 18 roku
zycia i stawki kapitacyjnej z uwzglednieniem systemu rozliczania — zgodnie z rozporzadzeniem.

Stawka pétroczna 62,88 zt
Populacja powiat leborski+ powiat wejherowski 156 671,00
Roczna wartos¢ kontraktu CZP 19 702 944,96 zt
OBECNY KONTRAKT

Swiadczenia psychiatryczne ambulatoryjne dla dorostych 401 860,20 zt
Swiadczenia dzienne psychiatryczne dla dorostych 592 421,47 zt
Leczenie Srodowiskowe (domowe) 111 676,73 zt
Swiadczenia psychiatryczne dla dorostych 3511 754,92 zt
Swiadczenia psychogeriatryczne 709 966,39 zt
Leczenie alkoholowych zespotow abstynencyjnych (detoksykacja) 661 117,54 zt
Swiadczenia w izbie przyjec szpitala (ryczatt dobowy) 76 975,37 zt
Osrodek srodowiskowe] opieki psychologicznej i

psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy - | poziom 92 259,90 zt
referencyjny

Osrodek sSrodowiskowe] opieki psychologicznej i

psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy - | poziom 253 849,47 zt
referencyjny
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Osrodek sSrodowiskowe] opieki psychologicznej i
psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy - | poziom
referencyjny (rozliczenie produktu)

400 853,49 zt

RAZEM

6 812 735,48 zt

Wartos$¢ $wiadczen, ktdre wejdg w ryczatt CZP

4 694 688,69 zt

Wartos¢ $wiadczen poza ryczattem CZP

2118 046,79 z

PLANOWANY ROCZNY PRZYCHOD Z DZIAtALNOSCI

Ryczatt CZP 19 702 944,96 zt

Swiadczenia poza ryczattem CZP 2118 046,79 zt

RAZEM 21 820991,75 zt

WYNIK AKTUALNY
ODDZIAL PRZYCHOD 2021 KOSZTY 2021 WYNIK FINASOWY
CczpP 7 274 278,50 9143 060,40 -1 868 781,90
WYNIK PO ZMIANACH
PRZYCHOD KOSZTY WYNIK FINASOWY

Cczp 21820991,75 zt 18 330 000,00 3490991,75 z

4. Intensyfikacja dziatan w kierunku zwiekszenia liczebnosci listy aktywnej gabinetu lekarza POZ

poprzez zatrudnienie dodatkowego lekarza istate prowadzenie akcji promocyjnej oraz

wdrozenie koordynowanej opieki POZ.

1)

Korzysci:

a) Zabezpieczenie wysokiej jakosci Swiadczen realizowanych przez osrodek integrujacy
opieke podstawowg, ambulatoryjng opieke specjalistyczng jak réwniez lecznictwo
szpitalne dla mieszkarncow powiatu, nie wykluczajgc mieszkarncéw gmin sgsiadujacych;

b) zwiekszenie przychoddw z tytutu przyjetych deklaracji;

c) mozliwosé aplikacji do drugiego etapu wdrazania nowego modelu opieki koordynowanej
z optymalizacjag rozliczania zlecanych badan laboratoryjnych oraz konsultacji
specjalistycznych.

Analiza finansowa skutkéw :

Podstawa: Zarzadzenie Nr 95/2020/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 1

lipca 2020r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie warunkdw zawarcia irealizacji umoéw

o udzielanie s$wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej,

Zarzadzenie nr 177/2019/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 grudnia

2019r. zmieniajace zarzadzenie w sprawie warunkdéw zawarcia i realizacji umoéw o udzielanie

str. 65



Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, minimalne
wymagania sprzetowe i personalne okreslono na podstawie Rozporzadzenie ministra zdrowia
zdnia 24 wrzesnia 2013r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej
opieki zdrowotnej oraz Zarzadzenia Nr 23/2018/DAiS w sprawie programu pilotazowego

opieki koordynowanej w podstawowe] opiece zdrowotnej ,,POZ PLUS”.

Tabela 38 Prezentacja informacji o deklaracjach POZ.

01.0010.094.01 - SWIADCZENIA
LEKARZA POZ
miesiac styczen wrzesien styczen
a 2022 2022 2023
liczba deklaracji 3513 3662 4 500
kwota przychodu z NFZ 79 300,19| 92 265,82 | 113 379,63

5. Optymalizacja wysokosci kontraktu w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej przez objecie

realizacjg catosci $wiadczen przewidzianych przez NFZ dla powiatu leborskiego w kolejnym

postepowaniu konkursowym, ktére ogtoszenie nastgpi w pierwszym kwartale 2023 r.

1)

Korzysci:

a) Optymalne wykorzystanie zasobdw jednostki;

b) Zwiekszenie przychoddw.

Analiza finansowa skutkéw :

Podstawa: Zarzadzenie Nr 85/2020/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 15
czerwca 2020r. zmieniajgce zarzadzenie w sprawie okreslenia warunkéw zawierania
i realizacji umow w rodzajach rehabilitacja lecznicza oraz programy zdrowotne w zakresie
Swiadczen — leczenie dzieci idorostych ze $pigczkg, minimalne wymagania sprzetowe
i personalne okreslono na podstawie rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada
2013r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu rehabilitacji leczniczej.

a. Przychody - oszacowano w wysokosci aktualnego poziomu finansowania
analizowanego rodzaju Swiadczen. Aktualnie w wyniku rozstrzygnietego konkursu,
realizacje zadania do roku 2022powierzono czesciowo innemu Swiadczeniodawcy. Ze
wzgledu na posiadang przez SPS ZOZ nowoczesng baze infrastruktury lokalowej oraz
sprzetowe] jak rowniez do Swiadczong kadre medyczng z mozliwoscig realizacji
Swiadczen w modelu opieki kompleksowej, SPS ZOZ bedzie w przysztosci silnym

kandydatem do realizacji kontraktu z NFZ w obszarze catego powiatu.
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b. Koszty — celem zabezpieczenia realizacji Swiadczenn wynikajgcych z rozszerzonego
kontraktu, przewidziano zwiekszenie kosztéw osobowych tytutem dodatkowego

zatrudnienia fizjoterapeutow.

Tabela 39 Analiza rentownosci zwiekszenia sprzedazy w Dziale Fizjoterapii

Pl
Koszty 2019 anowane
koszty
Materiaty i energia 80 086,46 80 086,46

Koszty osobowe 881 445,98 929 445,98

Pozostate (amortyzacja, podatki, ubezpieczenia,

. . , . 466 706,74 466 706,74
utrzymanie techniczne budynkoéw, sprzatanie)

1428 239,18 1476 239,18

WYNIK AKTUALNY

ODDZIAL PRZYCHOD 2019 KOSZTY 2019 WYNIK FINANSOWY
Dziat Fizjoterapii 618 396,66 1428 239,18 -809 842,52
WYNIK PO ZMIANACH

PRZYCHOD KOSZTY WYNIK FINANSOWY
Dziat Fizjoterapii 1146 396,66 1476 239,18 -329 842,52

6. Utrzymanie tempa wzrostu ilosci swiadczen realizowanych w Pracowni Endoskopii. Warunki

infrastruktury lokalowej oraz sprzetowej zapewniajg mozliwo$¢ wykonania badan w ilosci

przekraczajacej zakres umownej z gwarancjg ich finansowania co stanowi dla ZOZ obszar,

w ktérym zwiekszanie ilosci badan diagnostycznych jest ekonomicznie uzasadnione

1)

Korzysci:

a) Wymiana wyeksploatowanego izamortyzowanego sprzetu zzakresu diagnostyki
endoskopowej w gastroenterologii w ramach Funduszy Unijnych na lata 2021 — 2027;

b) Optymalne wykorzystanie zasobow jednostki;

c) Zwiekszenie przychoddw.

Analiza finansowa skutkéw :

Podstawa: Zarzadzenie Nr 88/2019/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 28

czerwca 2019r. w sprawie okres$lenia warunkéw zawierania irealizacji uméw o udzielanie

Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna, minimalne

wymagania sprzetowe i personalne okreslono na podstawie Obwieszczenia Ministra Zdrowia

z dnia 25 stycznia 2016r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzgdzenia Ministra

Zdrowia w sprawie Swiadczen gwarantowanych zzakresu ambulatoryjnej opieki

specjalistyczne;j.
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Tabela 40 Realizacja oraz optymalizacja przychodow w zakresie badarn endoskopowych.

realizacja | warto$¢ | realizacja wartosé réznica réznica planowana réznica
zakres Swiadczen badan realizacji badan realizacji realizacja | wartos¢ | realizacja I - wartos¢
(min) (min) (max) (max) max - min | max - min X1l 2023 max - min
BADANIA ENDOSKOPOWE PRZEWODU
POKARMOWEGO - GASTROSKOPIA 49 9 702,07 110 34 000,05 61 24 297,98 732 291 575,76
BADANIA ENDOSKOPOWE PRZEWODU
POKARMOWEGO - KOLONOSKOPIA 48 43 692,15 94 80 509,29 46 36 817,14 552 441 805,68
97 53 394,22 204 114 509,34 107 61 115,12 1284 733 381,44

7. Zabezpieczenie specjalistycznej opieki dla pacjentéw  wymagajacych  procedur
nerkozastepczych, ktérzy nie kwalifikujg sie do zabiegu przeszczepienia nerki albo oczekujg na
ten zabieg, poprzez zawarcie (kontynuacje) dtugoterminowej umowy dzierzawy pomieszczen
z wykonawca realizujacym przedmiotowy zakres swiadczen w obszarze podmiotu leczniczego.
Korzysci:

1) utrzymanie dostepnosci do specjalistycznych swiadczen medycznych dla pacjentow;
2) efektywne wykorzystanie infrastruktury Szpitalnej;
3) zwiekszenie przychodow.

Tabela 41 Informacja dotyczgca przychoddw z dzierzawy pomieszczen Stacji Dializ.

Dzierzawa "rac.zme . Rocznlle’ Okres dzierzawy
pomieszczen Stacji miesigcznie wartosc na 10 lat netto
Dializ netto netto
pomieszczenia tacznie | 20 950,08 zt | 251 400,96 zt| 2 514 009,60 zt
grunt 1065,68 zt| 12 788,16 zt 127 881,60 zt
22 015,76 zt | 264 189,12 zt| 2 641 891,20 zt
kwota brutto 27 079,38 zt | 324 952,62 zt | 3 249 526,18 zt

Procedura udzielenia zamdéwienia pozostaje w toku a zawarcie umowy z realizatorem $wiadczen na

kolejne lata planuje sie na m-c listopad br.

8. Utworzenie Zaktadu Opiekunczo Leczniczego (ZOL),

SPS ZOZ uzyskat pozytywng opinie (nr WZ-111.042.7.2021.MK z dnia 09.06.2021r.) Wojewody
Pomorskiego o celowosci inwestycji skutkujagcg zmiang zakresu $wiadczen opieki zdrowotnej
realizowanej w podmiocie poprzez utworzenie Zaktadu Opiekunczo Leczniczego. Na skutek
pozytywnej opinii, Dyrekcja SPS ZOZ opracowata iztozyta wniosek w zakresie pozyskania
finansowania, ktére bedzie pochodzito z dotacji ze sSrodkdw rzgdowych w ramach realizacji programu

,Polski tad” jak réwniez wktadu wtasnego Organu Zatozycielskiego.
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Tabela 42 Analiza rentownosci uruchomienia 6 tézkowego Zaktadu Opiekuriczo-Leczniczego

Warunki realizacji Swiadczen i koszty funkcjonowania ZOL

Personel (miesiecznie)

Wariant - liczba t6zek

Wymagania Liczba t6zek 6

Lekarz specjalista chorob wewnetrznych lub
1 | medycyny rodzinnej lub medycyny ogdlnej lub 1 etat na 35 tézek 7 131,43 zt

chirurgii ogdlnej lub geriatrii lub gerontologii

Zapewnienie konsultacji przez lekarza psychiatrii oraz neurologii 500,00 zt
3 | Pielegniarki (0,6 etatu na t6zko) 3,6 etatu 27 000,00 zt

Pozostaty personel: proporcjonalnie na 6 t6zek
4 | Fizjoterapeuta 2 etaty na 35 t6zek 4 800,00 zt
5 | Psycholog 1/2 etatu na 35 tézek 1645,71 zt
6 | Logopeda 1/2 etatu na 35 pacjentéw 977,14 zt
7 | Terapeuta zajeciowy 1/2 etatu na 35 pacjentéw 1782,86 zt
8 | Specjalista terapii uzaleznien 1/2 etatu na 35 pacjentow 942,86 zt
9 | Opiekun medyczny 1 etat 1988,57 zt
Il | Koszty utrzymania oddziatu oraz posrednie (w skali roku)

Poza kosztami osobowymi, roczne koszty utrzymania oddziatu obliczone na podstawie funkcjonowania

oddziatu choréb wewnetrznych w I-VIl 2022 roku, skorygowane do liczby tézek
1 | Koszty osobowe 561 222,86 zt
2 | Materiaty i sprzet jednorazowy 50 000,00
3 | Media i ustugi komunalne 10 000,00
4 | Ubezpieczenia 3 500,00
5 | Ustugi pralnicze 28 000,00
6 | Tlenownia 9 000,00
8 | Apteka Zaktadowa 6 000,00
10 | Kuchnia Ogdlna 17 000,00
11 | Higiena Szpitalna 25 000,00
13 | Koszty lokalowe 10 000,00
14 | Koszty ogdlnego zarzadu 50 000,00

RAZEM 769 722,86 zt

Do powyzszych kosztéw dosztyby koszty lekéw kon

sultacji, diagnostyki, transpo
amortyzacji zakupionego sprzetu i prac remontowo - adaptacyjnych pomieszczen.

rtu pacjentéw oraz

Przychod (w skali roku)

NFZ

Cena za punkt 45,58 zt
Podstawowy produkt rozliczeniowy - osobodzien
pobytu w ZPO/ZOL pacjenta z liczbg punktéw 0 - 40 4,29

w skali Barthel

Maksymalna liczba osobodni przy odpowiednich wariantach

2190

Maksymalny mozliwy przychéd z NFZ

428 228,66 zt

Optata od emerytury/renty

Miesieczna optate ustala sie w wysokosci odpowiadajgcej 250% najnizszej emerytury, z tym ze optata nie
moze by¢ wyisza niz kwota odpowiadajaca 70% miesiecznego dochodu swiadczeniobiorcy w rozumieniu

przepisdéw o pomocy spoteczne;j.

Przecietna wysokos$¢ emerytury wyptacanej w ZUS

2 792,16
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po waloryzacji w marcu 2022 r.

Przecietny przychdd mozliwy do uzyskania 120 713,54 zt
RAZEM 548 942,20 zt

IV | Wynik finansowy i rentownos¢
Wynik finansowy -220 780,66 zt
Rentownos¢ -40%

Na podstawie powyzszej analizy nalezy stwierdzi¢, ze rentownos$¢ zaktaddéw opiekunczo leczniczych
poprawia sie wraz iloscig t6zek co wskazuje na zasadnos¢ tworzenia duzych, to znaczy co najmniej 50-
tézkowych Zaktaddw, ktére moga charakteryzowac sie bilansowaniem kosztéw z przychodami.

SPS ZOZ ztozyt oferte w ramach ogloszonego postepowania konkursowego ,Swiadczenia
pielegnacyjne i opiekuiicze w ramach opieki dtugoterminowej” a zainicjowanie opieki na bazie 6
stanowisk tézkowych i od poczatku 2023 roku zainicjuje realizowanie tego rodzaju swiadczen w
Zaktadzie.

Planowany jest dalszy rozwdj dziatalnosci z zabezpieczeniem srodkéw finansowych w ramach Il edycji
Rzgdowego Programu Inwestycji Strategicznych , Dostosowanie infrastruktury i wyposazenia SPS Z0OZ
w obszarze Oddziatéw Potozniczo-Ginekologicznego Neonatologicznego i Pediatrycznego oraz

utworzenie ZOL” na zabezpieczenie infrastruktury opieki.

9. Realizacja swiadczen z zakresu chirurgii onkologicznej

Wdrozenie realizacji $wiadczen w Oddziale Chirurgii Ogélnej w ramach pakietu onkologicznego oraz
poza pakietem onkologicznym. Zabiegi operacyjne wykonywane przez specjaliste z zakresu chirurgii
onkologicznej w asyscie lekarzy specjalizujgcych sie w tej dziedzinie pozwolg na zaopatrzenie
operacyjne pacjentéw z niektédrymi schorzeniami onkologicznymi, ktérzy na podstawie wstepnej oraz
pogtebionej diagnostyki w ramach programu DILO zostang zakwalifikowani w drodze konsylium do
leczenia operacyjnego w zakresie Swiadczen wyodrebnionych chirurgia ogélna - hospitalizacja - pakiet
onkologiczny oraz chirurgia ogdlna - hospitalizacja - $wiadczenia diagnostyki i leczenia
onkologicznego - poza pakietem onkologicznym. Swiadczenia z tego zakresu charakteryzujg sie
nielimitowanym sposobem finansowania rozliczanym po uptywie kazdego kwartatu (zgodnie z OWU).
Rozwdj realizacji Swiadczen z zakresu pakietu onkologicznego oraz poza pakietem onkologicznym to
zabezpieczenie odpowiedniej jakosci Swiadczen oraz umozliwienie szybkiego dostepu do leczenia
zdiagnozowanego nowotworu co zwiekszy bezpieczenstwo procesu leczenia a takze wplynie

korzystnie na wynik finansowy Oddziatu Chirurgii Ogdlnej.
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PLANOWANY WYNIK PO WPROWADZENIU

. WYNIK
PRZYCHOD KOSZTY FINANSOWY
Swiadczenia chirurgii onkologicznej 829 349,40 562 457,73 zt 266 891,67 zt

10. Zmiany organizacyjne oraz strukturalne w Oddziale Kardiologii, Choréb Wewnetrznych oraz
Geriatrii.
Ze wzgledu na zakoniczenie trwatosci projektu ,Stworzenie osrodka kompleksowe] opieki zdrowotnej
dla starzejacej sie populacji poprzez utworzenie Oddziatu Geriatrycznego, modernizacje Dziatu
Fizjoterapii, zakup sprzetu oraz prowadzenie dziatan edukacyjno-szkoleniowych dla pacjentéw i
personelu” w dniu 11.12.2022r. analizie poddano mozliwos¢ przywrdcenia realizowanego w
przesztosci w SPS ZOZ modelu zabezpieczenia opieki kardiologicznej, internistycznej i geriatrycznej w
ramach jednego oddziatu szpitalnego.
Potencjat bazy lokalowej, t6zkowej oraz specjalistycznej kadry medycznej w potgczonej strukturze
(obecnie autonomiczne oddziaty) moze przynies¢ realne korzysci w zakresie zapewnienia opieki bez
obnizenia dostepnosci i jakosci realizowanych swiadczen.
W oparciu o zapisy Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U. 2013 poz. 1520, z p6éz. zm.) zostanie dokonana
analiza funkcjonowania z uwzglednieniem wymagan okreslanych dla kazdego z Oddziatéw, na polu
efektywnego wykorzystania zasobow.
Na podstawie analizy przychoddéw, kosztdw oraz wykorzystania bazy t6zkowej opracowane zostang
wskazniki majgce na celu optymalizacje zatrudnienia i organizacji udzielania swiadczen.
Uwzgledniajac wytyczne zawarte w Zarzadzeniu Nr 1/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 3 stycznia 2022 r. w sprawie okre$lenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w
rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne — Swiadczenia wysokospecjalistyczne (z pézn.zm)
przeprowadzona zostanie analiza pod katem realizacji Swiadczen opieki zdrowotnej w ramach
zakresow Swiadczen zakontraktowanych w kazdym z Oddziatéw, przy czym dotyczyé to bedzie tez
charakteru i specyfiki zaopatrywanych przypadkéw klinicznych leczonych pacjentéw, w oparciu o
Charakterystyke Jednorodnych Grup Pacjentéw dla kazdego z produktéw kontraktowych.
Przywrécenie dawnego modelu zintegrowania opieki kardiologicznej, internistycznej i geriatrycznej w
ramach jednego oddziatu uzaleznia od ogdlnej sytuacji finansowania szpitali powiatowych oraz

wynikdéw opisanych powyzej analiz wtasnych.
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1. Optymalizacja ilosci wykonywanych badan diagnostycznych (analityki laboratoryjnej)
w zakresie analiz zlecen realizowanych na rzecz oddziatéw szpitalnych poprzez nadzér nad
zlecaniem badan w Scistym zwigzku z rozpoznaniem klinicznym bedgcym przyczyng biezgcej
hospitalizacji. w ostatnich latach nastgpit znaczacy wzrost badan zlecanych w przeliczeniu na
leczonego pacjenta przy czym wzrostowa tendencja nie zwigzana byta ze zmiang profilu
dziatalnosci poszczegdlnych oddziatdw. Istnieje wiec ryzyko, ze badania zlecane sg pakietowo
anie kierunkowo. Wzrost ponizszego wskaznika przektada sie bezposrednio na koszty

hospitalizacji. llosci badan zlecanych na pacjenta hospitalizowanego przedstawia tabela.

Tabela 43 Liczba badan z zakresu analityki medycznej na poszczegdlnych oddziatach

ODDZIAL 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Oddz Choréb Wewngtramych 203 26.1 31,2 408 344 40,3 44,0
Oddaal Ginekologicamo-Polomiczy 4,7 4,5 57 6,6 73 7.3 9.4
Oddaal Neonatologiczy 58 8.2 7.7 69 6.4 53 4.6
O ddzial Pediatrycany 8,3 82| 1100 114] 116| 136 13,0
Oddz Chirwrgii Uraz. Ortoped.i Rehab. Narzadéw Ruchn 6.4 8.5 11,9 11,3 12.1 13.3 14,6
Oddaat Chirurgicny O gélny 12.4 17.7 19.2 208 20,7 27,7 243
Oddaal Anestezjologii i Intensywnej Terapi 69,9 81,2 97,7 1056 1133 1302 1113
0 ddziat Psychiatryezmy 1,4 3.0 29 36 40 5.4 6,1
S zpitalny O ddzial Ratunkowy (SOR) 1,6 1,5 1.8 20 22 23 2.5
Oddz Kardiolo gii i Rehabilitacji K ardiologicmej 222 25,5 25,6 26,4
Oddz Geriatryemy 35,1 306 474 48,8 4,5
Oddaal Rehabilitacji O gélnoustrojowej 2.2 21 4,1 10,3 8.8
SREDNIA LICZBA BADAN NA PACJENTA 4,26 49s] 598 657 689 763 737

Optymalnym bytoby zmniejszenie wskaznika do poziomu z2015 roku, co poskutkowataby

obnizeniem kosztéw bezposrednich i posrednich.

2. Optymalizacja zatrudnienia w SPS ZOZ—- w realizowanym procesie optymalizacji zatrudnienia
analizie poddano stan kadr uwzgledniajgc zakres powierzonych zadan, obowigzujgce normy,
forme zatrudnienia, wymagania wynikajgce z odrebnych przepiséw dla poszczegélnych stanowisk
pracy, koniecznos$¢ zapewnienia ciggtosci dziatalnosci oraz bezpieczeristwa leczonych.

Dziatania optymalizujgce poziom zatrudnienia sg wdrazane etapowo wraz z biezgcg analizg
potrzeb wynikajgcych z wprowadzanych zmian w obszarze zadan realizowanych przez SPS Z0OZ
w Leborku.

W roku 2023 planuje sie przywrdcenie wymiaru zatrudnienia sprzed pandemii oraz dalszg
optymalizacje poziomu zatrudnienia z uwzglednieniem obowigzku zapewnienia minimalnych

norm kadrowych dla nowo tworzonego Centrum Zdrowia Psychicznego o tacznym wymiarze dla
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objecia opieka ok. 156 tys. petnoletnich mieszkancéw terytorium objetym CZP w ilosci 94 etatéw
przeliczeniowych.

Planuje sie réwniez dokonanie zmian w Regulaminie Pracy polegajacych na wprowadzeniu
mozliwosci pracy w systemie réwnowaznym dla wszystkich grup zawodowych. Takie rozwigzanie
pozwolitoby na lepsze wykorzystanie potencjatu kadrowego w tym zmniejszenie kosztéw

osobowych.

Optymalizacja wykorzystania bazy tézkowej w Szpitalu — na podstawie analizy wykorzystania
bazy t6zkowej na oddziatach szpitalnych w ostatnich trzech latach dziatalnosci, nalezatoby podjgé
niezbedne czynnosci restrukturyzacyjne optymalizujgce potencjat tdzkowy oddziatéw do
faktycznie zidentyfikowanych potrzeb. Zmniejszona bazy stanowisk tdzkowych o tgcznym
wymiarze siedem stanowisk dokonano w dwdch obszarach tj.: oddziale pediatrycznym o 4 t6zka
oraz na oddziale ginekologiczno-potozniczym o 3 tézka. Dalsze dziatania w tym zakresie mozliwe
beda po uzyskaniu opinii Organu Tworzgcego i NFZ w zakresie organizacji i funkcjonowania
potgczonych Oddziatéw: Internistycznego, Geriatrycznego i Kardiologicznego. Ponadto
optymalizacja dostosowania bazy t6zkowej do rzeczywistych potrzeb nastgpi w obszarze opieki
matka — dziecko w oddziatach: Ginekologiczno-Potozniczym, Neonatologicznym i Pediatrycznym

w ramach planowanej inwestycji ,Polski tad” z redukcjg o 17 tézek.

a. kontynuacja realizacji strategii pozyskiwania nowych klientow,

b. aktywne budowanie wizerunku firmy,

c. biezgca analizy regionalnego rynku swiadczen zdrowotnych pod katem rozwijania badz
ograniczania dziatalnosci w poszczegdlnych rodzajach i zakresach z respektowaniem zapiséw
dokumentu strategicznego, ktérym s Mapy Potrzeb Zdrowotnych w opracowaniu

Ministerstwa Zdrowia.

Zaproponowane w programie uruchomienie Zaktadu Opiekunczo Leczniczego prezentujgce aktualng

wycene $wiadczen oraz koszty dziatalnosci nie stanowi dziatania poprawiajgcego wynik ekonomiczny

Jednostki. Jednak ze wzgledu na znaczace braki w przedmiotowym segmencie opieki zdrowotnej w

skali catego kraju poparte wieloma publikacjami w tym mapami potrzeb zdrowotnych, utworzenie

Zaktadu Opiekunczo Leczniczego na terenie powiatu odzwierciedla faktyczne potrzebny mieszkaicéw

co w ocenie Dyrekcji powinno zosta¢ odzwierciedlone w planach dtugoterminowych SPS ZOZ.
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Pozyskanie zewnetrznego zrédta finansowania determinuje rozpoczecie inwestycji. W tym celu

Dyrekcja SPS Z0Z ztozyta wniosek w zakresie pozyskania sSrodkéw z Rzgdowego Funduszu Inwestycji:

Programu Inwestycji Strategicznych.

Optymalizacja ilogci wykonywanych badan diagnostycznych

Realizacja swiadczen z zakresu chirurgii onkologicznej na

Zwiekszenie kontraktu w zakresie rehabilitacji i fizjoterapii

Podjecie dziatan w kierunku zwigkszenia listy aktywnej

Zmiany organizacyjne oraz strukturalne na Oddziale
Kardiologii, Choréb Wewngtrznych oraz Geriatrii

Optymalizacja wykorzystania bazy lozkowej w Szpitalu

Przeglad zatrudnienia w SPS ZOZ

Oddziale Chirurgii Ogolnej
Utworzenie Zaktadu Opiekurnczo Leczniczego (ZOL)

Zwiekszenie ilosci $wiadczen Pracowni Endoskopii

gabinetu lekarza (POZ)

Pilotaz Centrum Zdrowia Psychicznego

Zwiekszenie ilosci $wiadczen opieki ambulatoryjnej
Uzaleznianie uméw kontraktowych od efektywnosci ....................

wykonywania §wiadczen

2024-01-01
2024-04-01
2024-07-01
2024-09-30
2024-12-30 -

2023-07-03
2023-10-02

2023-04-03

2023-01-02

2022-07-04
2022-10-03

2020-04-06
2020-07-06
2020-10-05
2021-01-04
2021-04-05
2021-07-05
2021-10-04
2022-01-03
2022-04-04

2020-01-06 A

Wykres 8 Harmonogram realizacji zaprojektowanych dziatan naprawczych.

7.5 Dziatania naprawcze wprowadzone w SPS ZOZ na postawie programu naprawczego
na lata 2020 — 2021 - uchwata nr XXI11/175/2020 Rady Powiatu Leborskiego z dnia
26.11.2020 roku oraz aktualizacji z dnia 29 listopada 2021 roku uchwata nr
XXXIV/237/2021Rady Powiatu Leborskiego na lata 2021 — 2023.

Stan epidemii oraz szczegdlne warunki realizacji Swiadczen przez jednostki ochrony zdrowia w 2020

roku, umozliwity etapowe wdrozenie dziatan naprawczych w SPS ZOZ w Leborku, ktérych najwyzszg

aktywnos¢ nalezy przypisac od konca Il kwartatu 2021 roku, determinowang spadkiem zakazen wsréd

mieszkan powiatu.

1.

Uzaleznianie wynagrodzedn w zawieranych umowach kontraktowych od efektywnosci
wykonywania $wiadczen zdrowotnych, przede wszystkim w oddziatach zabiegowych
(ginekologia i potoznictwo, chirurgia, ortopedia) tzw. ,,umowy zadaniowe”:

e W ramach s$wiadczen realizowanych przez personel medyczny w obszarze

ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (Swiadczenia diagnostyczne kosztochtonne),
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1.

ambulatoryjnej opiece specjalistycznej (poradnie specjalistyczne) oraz pracowni
diagnostyki obrazowej obserwuje sie staty wysoki poziom realizacji $wiadczen.
Wypracowane nadlimity nie zostaty ujete w przychodach jednostki na skutek
sukcesywnych potracen na poczet sptaty zaliczek (1/12) tak wiec nie wptynety na
poprawe wyniku finansowego jednostki.

W ramach $wiadczen realizowanych przez Pracownie Endoskopii zachowano forme
zadaniowego rozliczania proporcjonalng do wartosci i czasochtonnosci procedury,
obnizajac sredni koszt osobowy pracy personelu lekarskiego o 34,55 zt w przeliczeniu na
badanie.

W I kwartale 2021 roku rozpoczeto wspotprace z lekarzem rezydentem w Oddziale
Ginekologiczno — Potozniczym. Dodatkowe wsparcie kadry medycznej (charakteryzujacej
sie nieustanng migracja do sektora prywatnego) wptywa na zabezpieczenie tego
obszaru, gwarantujgc jednoczesnie refundacje kosztdw wynagrodzen. Dodatkowo w
wyniku odpowiedniego zabezpieczenia kadrowego zreaktywowano i zwiekszono liczbe
przyje¢ w Poradni Ginekologicznej. W zakresie pracy poradni KOC (Koordynowana
Opieka nad Kobietg w Cigzy) Swiadczenia sg realizowane na poziomie zabezpieczajagcym
zgtoszong ilos¢ potrzeb, ktorej statystyke urodzen w poszczegdlnych latach przedstawia

ponizsze zestawienie:

razem Sredniomiesiecznie
Liczba poroddéw 2020 1036 86,33
Liczba porodow 2021 878 73,16
Liczba porodow I-1X 2022 670 74,44

Kontynuuje sie dziatalno$¢ w zakresie wspdtpracy z lekarzami rezydentami w Oddziale
Anestezjologii i Intensywne] Terapii oraz zapoczgtkowano proces stopniowej asymilacji

kadry medycznej (lekarskiej i pielegniarskiej) z Ukrainy i Biatorusi, ktéra wspomoze

realizacje swiadczen z zachowaniem nizszych kosztéw osobowych.

Uruchomienie w ramach struktury organizacyjnej Szpitala Obszaru Opieki Urologicznej:

Ze wzgledu na ograniczong dostepnos¢ kadry medycznej jak réwniez sygnalizowany przez

ptatnika zamiar koncentrowania opieki specjalistycznej w dziedzinach zabiegowych w

szpitalnych osrodkach wielospecjalistycznych w chwili obecnej nie ma mozliwosci rozwijania

dziatalnosci SPS ZOZ w tym kierunku.
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2. Przystgpienie do pilotazu Centrum Zdrowia Psychicznego:

SPS ZOZ zgtosit do Biura Pilotazu gotowos¢ do realizacji Swiadczen w listopada br. Aktualnie

oczekujemy na ogtoszenie konkursu przez POW NFZ.

3. Podjecie dziatan w kierunku zwiekszenia liczebnosci listy aktywnej gabinetu lekarza POZ
poprzez zatrudnienie dodatkowego lekarza i state prowadzenie akcji promocyjne;:
Rozpoczeto wspodtprace z kolejnym lekarzem POZ w trybie rezydenckim z sukcesywnym
zwiekszaniem listy aktywnej oraz realizacjg $wiadczen z zakresu koordynowanej opieki

lekarza POZ.

4. Optymalizacja wysokosci kontraktu w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej przez objecie
realizacjq catosci swiadczen przewidzianych przez NFZ dla powiatu leborskiego w kolejnym
postepowaniu konkursowym:

Zgodnie z harmonogramem realizacji zaprojektowanych dziatah naprawczych optymalizacja

kontraktu w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej bedzie mozliwa w 2023 roku, po ogtoszonym

konkursie przez POW NFZ.

5. Optymalizacja liczby zabiegow w zakresie endoprotezoplastyki:

Ogtoszony stan epidemii, rekomendacje MZ i NFZ w zakresie ograniczenia zabiegéw
planowych oraz konieczno$é przeksztatcenia Oddziatu Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej na
oddziat COVID — 19 miato bezposredni wptyw ograniczajacy realizacje zadan wynikajacych z

programu naprawczego.

e Optymalizacja ilosci swiadczen realizowanych w Pracowni Endoskopii.
W celu optymalizacji wykonywania s$wiadczen nielimitowanych oraz odrebnie
kontraktowanych podjeto dziatania stymulujgce zdolnos¢ SPS ZOZ do bardziej
efektywnego wykorzystania potencjatu, poprzez:
o zwiekszanie ilosci wykonywanych badahn w Pracowni Endoskopii poprzez
zapewnianie m.in. statego dostepu do specjalistycznego sprzetu oraz
poszerzenie zespofu pracowni o dodatkowego lekarza specjaliste chirurga-

gastroenterologa.
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OPTYMALIZACIA KOSZTOW

1. Optymalizacja ilosci wykonywanych badan diagnostycznych (analityki laboratoryjnej):

Utrzymanie rentownosci Pracowni Diagnostyki Laboratoryjnej poprzez wykonywanie badan

na rzecz kontrahentéw zewnetrznych.

2. Optymalizacja wykorzystania bazy tézkowej w Szpitalu

Zredukowano liczbe tézek na Oddziale Ginekologiczno-Potozniczym do 38 (-3), na Oddziale

Pediatrycznym do 18 (-4).
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8. PROGNOZA FINANSOWA

Prognoze sytuacji ekonomiczno-finansowej zaprezentowano w formie tabelarycznej oraz analizy
wskaznikowej z uwzglednieniem wnioskéw z wczeséniejszych okresdw dziatalnosci, planu finansowego
na rok 2022, publikowanych wskaznikéw makroekonomicznych oraz wydanych i projektowanych
aktéw prawnych dla resortu zdrowia. W wyniku zastosowania ww. zatozen oszacowano wartosci

mozliwe do osiggniecia przy uwzglednieniu realizacji elementéw planu naprawczego.
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Tabela 44 Aktywa

Aktywa 31.12.2022 31.12.2023 31.12.2024
A. Aktywa trwate 48942 615,65| 45604 048,45 42194 097,01
l. Wartosci niematerialne i prawne 585 575,35 439 181,51 292 787,68
1. Koszty zakoniczonych prac rozwojowych
2. Wartosé firmy
3. Inne wartosci niematerialne i prawne 585 575,35 439 181,51 292 787,68
4. Zaliczki na wartosci niematerialne i prawne
1. Rzeczowe aktywa trwate 48 285 616,78 45083 720,60| 41817 473,71
1. Srodki trwate 48 285 616,78 45083 720,60| 41817473,71
a) grunty (w tym prawo uzytkowania wieczystego gruntu) 458 000,00 458 000,00 458 000,00
b) budy.n'kl, Iokalfe, prawa do lokali i obiekty inzynierii 4024287160 3813551476 36028157,83
ladowej i wodnej
c) urzadzenia techniczne i maszyny 2168422,32| 2027963,76] 1823154,49
d) srodki transportu 376 255,66 682 191,74 988 127,83
e) inne $rodki trwate 5040067,11| 3780050,33| 2520033,56
2. Srodki trwate w budowie 0,00 0,00 0,00
3. Zaliczki na srodki trwate w budowie
11l. Naleznosci dtugoterminowe 0,00 0,00 0,00
IV. Inwestycje dtugoterminowe 0,00 0,00 0,00
V. Dlugoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 71423,51 81 146,33 83 835,63
1. Aktywa z tytutu odroczonego podatku dochodowego
2. Inne rozliczenia miedzyokresowe 71423,51 81 146,33 83 835,63
B. Aktywa obrotowe 13262 922,23| 15417 401,27 16066 160,15
l. Zapasy 2627334,87] 3059012,41| 3189619,13
1. Materiaty 2627334,87 3059012,41|] 3189619,13
1. Naleznosci krotkoterminowe 9121234,69| 10619875,81| 11073 299,02
1. Naleznosci od jednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00
2. Naleznosci od pozostatych jednostek, w ktérych jednostka

. . . . 0,00 0,00 0,00
posiada zaangazowanie w kapitale
3. Naleznosci od pozostatych jednostek 9121234,69( 10619875,81| 11073299,02
a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie sptaty: 8198 255,55 954524894 9952790,19
- do 12 miesiecy 8198 255,55| 9545248,94| 9952790,19
- powyzej 12 miesiecy
b) z tytutu podatkéw, dotacji, cet, ubezpieczen spotecznych i

] , . 2842,31 3309,31 3450,61

zdrowotnych oraz innych tytutéw publiczno-prawnych
c) inne 920136,83| 1071317,55| 1117058,23
d) dochodzone na drodze sadowej
11l. Inwestycje krotkoterminowe 639 358,34 744 406,48 776 189,45
1. Krotkoterminowe aktywa finansowe 639 358,34 744 406,48 776 189,45
a) w jednostkach powigzanych 0,00 0,00 0,00
b) w pozostatych jednostkach 0,00 0,00 0,00
c) srodki pieniezne i inne aktywa pieniezne 639 358,34 744 406,48 776 189,45
- srodki pieniezne w kasie i na rachunkach 639 358,34 744 406,48 776 189,45
2. Inne inwestycje krétkoterminowe
IV. Krétkoterminowe rozliczenia miedzyokresowe 874 994,32 994 106,58 1027 052,55
Aktywa razem 62 205 537,87| 61 021449,72| 58260 257,17
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Tabela 45 Pasywa

PASYWA 31.12.2022 31.12.2023 31.12.2024
A. Kapitat (fundusz) wtasny -1692617,85| -2745302,48| -2718296,06
I. Kapitat (fundusz) podstawowy 7 152 498,98 7 152 498,98 7 152 498,98
1l. Kapitat (fundusz) zapasowy, w tym 0,00 0,00 0,00
11l. Kapitat (fundusz) z aktualizacji wyceny, w tym
V. Zysk (strata) z lat ubiegtych -6301384,57 -8845116,83| -9897801,46
VI. Zysk (strata) netto -2543732,26|/ -1052684,63 27 006,42
B. Zobowiazania i rezerwy na zobowigzania 63 898 155,72 63766 752,20 60978 553,23
I. Rezerwy na zobowigzania 1445 750,79 1644 084,03 1694 243,92
1. Rezerwa z tytutu odroczonego podatku dochodowego
2. Rezerwa na $wiadczenia emerytalne i podobne 1058 484,23 1188911,61 1220098,79
- dtugoterminowa 0,00 0,00 0,00
- krétkoterminowa 1058 484,23 1188911,61 1220098,79
3. Pozostate rezerwy 387 266,56 455172,41 474 145,12
- dtugoterminowe 0,00 0,00 0,00
- krétkoterminowe 387 266,56 455172,41 474 145,12
1l. Zobowiazania dtugoterminowe 5032 838,96 2933217,32 1322 936,27
1. Wobec jednostek powigzanych
2. Wobec pozostatych jednostek, w ktérych jednostka posiada
zaangazowanie w kapitale
3. Wobec pozostatych jednostek 5032 838,96 2933217,32 1322 936,27
a) kredyty i pozyczki 3365640,21|  1866095,37 855 891,12
b) z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych
c) inne zobowigzania finansowe
d) zobowigzania wekslowe
e) inne 1667 198,75 1067 121,95 467 045,15
11l. Zobowigzania krétkoterminowe 27706439,50( 30676324,39| 30148 246,57
1. Zobowigzania wobec jednostek powigzanych 0,00 0,00 0,00
a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 0,00 0,00 0,00
- do 12 miesiecy
- powyzej 12 miesiecy
b) inne
2. Zobowigzania wobec pozostatych jednostek, w ktérych jednostka

. . . . 0,00 0,00 0,00
posiada zaangazowanie w kapitale
a) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 0,00 0,00 0,00
- do 12 miesiecy
- powyzej 12 miesiecy
b) inne
3. Zobowigzania wobec pozostatych jednostek 27196 231,54| 30103248,14| 29560 137,55
a) kredyty i pozyczki 6903 046,78 7881 339,98 7677 860,14
b) z tytutu emisji dtuznych papieréw wartosciowych
c) inne zobowigzania finansowe
d) z tytutu dostaw i ustug, o okresie wymagalnosci: 10938914,69| 12506555,98| 12297 546,02
- do 12 miesiecy 10938914,69 12506 555,98 12297 546,02
- powyzej 12 miesiecy
e) zaliczki otrzymane na dostawy i ustugi 23370,15 26 770,60 27 693,44
f) zobowigzania wekslowe
g) z tytutu podatkdw, cet, ubezpieczen spotecznych i zdrowotnych

. , ; 6187 172,70 6087 430,02 5831747,64

oraz innych tytutéw publiczno-prawnych
h) z tytutu wynagrodzen 2 820261,98 3230620,89 3341986,73
i) inne 323 465,23 370 530,66 383 303,58
4. Fundusze specjalne 510 207,96 573 076,25 588 109,02
IV. Rozliczenia miedzyokresowe 29713126,47| 28513126,47| 27 813126,47
1. Ujemna wartos$¢ firmy
2. Inne rozliczenia miedzyokresowe 29713126,47( 28513126,47| 27813126,47
- dtugoterminowe 29713126,47| 28513126,47| 27813126,47
- krétkoterminowe
Pasywa razem 62 205537,87| 61021449,73| 58260 257,17
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Tabela 46 Rachunek zyskow i strat

Rachunek zyskow i strat 2022 2023 2024
A. Przychody netto ze sprzedazy i zrbwnane z nimi, w tym: 102 307 248,20| 119 116 578,74 124 202 346,46
I. Przychody netto ze sprzedazy produktow 102 898 789,99| 119691 380,53 124 771700,19
NFZ 89540778,90] 105241444,58| 109628167,31
Sprzedaz ustug medycznych i niemedycznych 4680 000,00 5095 040,00 5339601,92
RTM 6788 011,09 7317 475,96 7668 714,80
Srodki przekazane na realizacje zadan - Rezydenci 1890 000,00 2 037 420,00 2135216,16
Il. Zmiana stanu produktéw -861541,79 -861541,79 -861541,79
Il. Koszt wytworzenia produktdw na wtasne potrzeby jednostki
IV. Przychody netto ze sprzedazy towarow i materiatéw 270 000,00 286 740,00 292 188,06
B. Koszty dziatalnosci operacyjnej 108 176 000,00| 123916022,19( 128 187 650,65
I. Amortyzacja 4100 000,00 4271649,99 4356 321,98
Il. Zuzycie materiatéw i energii 15300000,00f 18124771,50[ 18916454,70
I11. Ustugi obce 34700000,00) 40596241,64| 42391758,44
IV. Podatki i optaty 290 000,00 312 620,00 327 625,76
V. Wynagrodzenia 44 500 000,00 49983 330,45 51294 478,45
VI. Ubezpieczenia spoteczne i inne $wiadczenia 8700000,00f 10032032,61| 10288369,41
VII. Pozostate koszty rodzajowe 460 000,00 467 360,00 480913,44
VIII. Wartosc¢ sprzedanych towaréw i materiatow 126 000,00 128 016,00 131728,46
C. Zysk (strata) ze sprzedazy (A-B) -5868751,80( -4799443,45 -3985 304,19
D. Pozostate przychody operacyjne 5859 909,00 4776 742,28 4906 451,81
I. Zysk z tytutu rozchodu niefinansowych aktywoéw trwatych 9909,00
1. Dotacje 350 000,00 355 600,00 365 912,40
1. Aktualizacja wartosci aktywéw niefinansowych
IV. Inne przychody operacyjne 5500 000,00 4421142,28 4540539,41
E. Pozostate koszty operacyjne 1100 000,00 285 105,62 289 667,31
I. Strata z tytutu rozchodu niefinansowych aktywéw trwatych
1. Aktualizacja wartosci aktywéw niefinansowych
Il. Inne koszty operacyjne 1100 000,00 285 105,62 289 667,31
F. Zysk (strata) z dziatalnosci operacyjnej (C+D-E) -1108 842,80 -307 806,80 631 480,30
G. Przychody finansowe 125 110,54 13 371,58 14 013,42
I. Dywidendy i udziaty w zyskach
1. Odsetki 13 000,00 13 371,58 14 013,42
111, Zysk z tytutu rozchodu aktywow finansowych
IV. Aktualizacja wartosci aktywow finansowych
V.lInne 112 110,54
H. Koszty finansowe 1560 000,00 758 249,42 618 487,31
I. Odsetki 1400 000,00 745 249,42 605 487,31
I1. Strata z tytutu rozchodu aktywodw finansowych
1. Aktualizacja wartosci aktywow finansowych
IV. Inne 160 000,00 13 000,00 13 000,00
I. Zysk (strata) brutto (F+G-H) -2543732,26] -1052684,63 27 006,42
J. Podatek dochodowy
K. Pozostate obowigzkowe zmniejszenia zysku (zwiekszenia straty)
L. Zysk (strata) netto (I-J-K) -2543732,26/ -1052 684,63 27 006,42
Przychody ogétem 108 292 267,74 123906 692,60| 129 122 811,69
Koszty ogétem 110 836 000,00( 124959 377,23| 129 095 805,27
Wynik finansowy netto -2543732,26 -1052684,63 27 006,42
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8.4 Analiza wskaznikowa

Tabela 47 Tabela podsumowujgca wyniki oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej SPS ZOZ w Leborku

TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENA SYTUACJI EKONOMICZNO FINANSOWEJSPS ZOZ W LEBORKU
WARTOSC WARTOSC WARTOSC
GRUPA WSKAZNIKI WSKAZNIKA 2022 |OCENA| WSKAZNIKA 2023 |OCENA| WSKAZNIKA 2024 |OCENA
1) wskaznik zyskownosci netto (%) -2,35% 0,00 -0,85% 0,00 0,02% 3,00
1. Wskaz’ni’k. 2) wskaz’.nik. zyskownosci dziatalnosci 1,00% 0,00 -0,25% 0,00 0,49% 3,00
zyskownosci operacyjnej (%)
3) wskaznik zyskownosci aktywow (%) -4,19% 0,00 -1,71% 0,00 0,05% 3,00
0,00 0,00 9,00
2. Wskaznik 1) wskaznik biezqcej ptynnosci 0,42 0,00 0,45 0,00 0,47 0,00
ptynnosci 2) wskazZnik szybkiej ptynnosci 0,33 0,00 0,35 0,00 0,37 0,00
0,00 0,00 0,00
3. Wskaznik ;} ws:az’n{z rotliaq’/' natIJeznc?sa (,W dniach) 26,29 3,00 26,99 3,00 28,45 3,00
efektywnosci ) wskaznik rotacji zobowiqzari 35,29 7,00 35,66 7,00 36,20 7,00
(w dniach)
10,00 10,00 10,00
4. Wskaznik 1) wskaznik zadtuzenia aktywow (%) 0,55 8,00 0,58 8,00 0,57 8,00
zadtuzenia 2)wskaZnik wyptacalnosci -10,91 0,00 -8,42 0,00 -7,97 0,00
8,00 8,00 8,00
18,00 18,00 27,00

Wykres 9 Wskaznik zyskownosci netto

Wskaznik zyskownosci netto
0,02%
0,50%
A
0,00%
022 2024

-0,50%
-1,00% -0.85%
-1,50%
-2,00%
_2’50% iy ,q 5%
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Wykres 10 WskaZnik zyskownosci dziatalnosci operacyjnej

Wskaznik zyskownosci dziatalnosci

operacyjnej
0
0,50%
0,00%
2024

-0,50%

-1,00% 1.02%

-1,50%

Wykres 11 Wskaznik zyskownosci aktywow
Wskaznik zyskownosci aktywow
0,05%

0,50%

0,00%
-0,50% / 2024
-1,00%
-1,50%
5 00% 1,71%
2,50%
3,00%
3,50%
4,00% Ay
-4,50% sl
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Wykres 12 WskazZnik biezqcej ptynnosci (w dniach)

0,48

0,46

0,44

0,42

0,40

Wskaznik biezgcej ptynnosci
(w dniach)

2022 2023 2024

Wykres 13 WskaZnik szybkiej ptynnosci (w dniach)

0,38
0,37
0,36
0,35
0,34
0,33
0,32
0,31

Wskaznik szybkiej ptynnosci
(w dniach)

2022 2023 2024
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Wykres 14 WskazZnik rotacji naleznosci (w dniach)

28,50
28,00
27,50
27,00
26,50
26,00
25,50
25,00

Wskaznik rotacji naleznosci
(w dniach)

2022 2023 2024

Wykres 15 Wskaznik rotacji zobowigzarn (w dniach)

36,20
36,00
3580
3560
3540
3520
35,00
34,80

Wskaznik rotacji zobowigzan
(w dniach)

b I S
=)

2022 2023 2024
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Wykres 16 WskazZnik zadtuzenia aktywow

58%
58%
57%
57%
56%
56%
55%
55%
54%
54%

Wskaznik zadtuzenia aktywow

NN

2022 2023 2024

Wykres 17 WskaZnik wyptacalnosci

0,00
-2,00
4,00
-6,00
-8,00

-10,00

-12,00

Wskaznik wyptacalnosci

8,42 .97
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9. WNIOSKI KONCOWE

Niniejszy program naprawczy prezentuje analizy ekonomiczne i organizacyjne za lata 2018 — 2021,
przygotowane na podstawie ztozonych sprawozdan finansowych. Prognoze sytuacji ekonomiczno-
finansowej na lata 2022, 2023, 2024 ustalonej na podstawie projektu bilansu i rachunku wynikow,
ktérych wartosci ustalono z uwzglednieniem zatozen ,Raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowe;j
SPS ZOZ w Leborku na lata 2021 — 2024” z maja 2022 roku oraz proponowanych dziatan naprawczych
wraz zszacunkiem ich skutkédw ekonomicznych przy zatozeniu ciggtego doskonalenia jakosci

udzielanych $wiadczen.

Prognozowane wyniki finansowe obarczone sg ryzykiem btedu zwigzanego z finansowaniem resortu
ochrony zdrowia a w szczegdlnosci mozliwymi zmianami w modelu finansowania realizowanego
przez ptatnika publicznego (jak np. zmiana modelu sukcesywnego podwyzszania wynagrodzen
pracownikéw medycznych i niemedycznych szpitali), znaczagcg dynamikg zmian regulacji prawnych,
sukcesywnym wzrostem ptacy minimalnej oraz wynagrodzen w sektorze ochrony zdrowia jak rowniez

sytuacjg na rynku gospodarczym determinujgcg wzrost cen, towardw i ustug.

Adam  reeneme,  Marta e
Adam Hoffmann Frankowsk Marta Frankowska

H offma NN Data: 2022.10.31 Data: 2022.10.31
18:40:00 +01'00" d 18:38:52 +01'00"
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