UCHWALA NR 77/VII/24
RADY POWIATU NOWOSADECKIEGO

z dnia 4 listopada 2024 .

w sprawie zatwierdzenia aktualizacji Programu naprawczego Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej - Szpital im. dr. J. Dietla w Krynicy-Zdroju

Na podstawie art. 12 pkt 11 ustawy zdnia 5czerwca 1998r. o0 samorzadzie powiatowym
(tj. Dz.U. z2024r. poz. 107) oraz art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej (t.j. Dz.U. z 2024 r. poz. 799) Rada Powiatu Nowosgdeckiego uchwala, co nastepuje:

§ 1. Zatwierdza sie aktualizacje Programu naprawczego Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej - Szpital im. dr. J. Dietla w Krynicy-Zdroju, przyjetego Uchwatg Nr 438/XLI11/23 Rady Powiatu
Nowosgdeckiego z dnia 30 listopada 2023 r., stanowigcg zatgcznik do niniejszej uchwaty.

§ 2. Zobowigzuje sie Dyrektora Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej - Szpital im.
dr. J. Dietla w Krynicy-Zdroju do sktadania Radzie Powiatu Nowosgdeckiego sprawozdan z realizacji
dziatan ujetych w Programie naprawczym po aktualizacji, o ktérym mowa w § 1 w terminie do 31 marca
roku nastepnego, po uptywie kazdego roku objetego Programem naprawczym.

§ 3. Wykonanie uchwaly powierza sie Zarzadowi Powiatu Nowosgdeckiego oraz Dyrektorowi
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej - Szpital im. dr. J. Dietla w Krynicy-Zdroju.

§ 4. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Przewodniczgcy Rady
Powiatu Nowosadeckiego

Marek Ptawiak
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Zatgcznik

do Uchwaty Nr 77/VI11/24

Rady Powiatu Nowosadeckiego
z dnia 4 listopada 2024 r.

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI
ZDROWOTNEJ -SZPITAL IM. DR J. DIETLA
W KRYNICY-ZDROJU

»Program naprawczy”

Opracowany na podstawie art. 59 ust 4 ustawy o dziatalnosci leczniczej z dnia 15 kwietnia
2011 roku (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 799 z p6zn. zm.)

/ Aktualizacja /

Krynica-Zdréj, wrzesien 2024
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. WPROWADZENIE

Celem aktualizacji programu naprawczego Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej —
Szpitala im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju zatwierdzonego uchwatg Rady Powiatu Nowosadeckiego nr
438/XLINI/23 z dnia 30 listopada 2023 r. jest przedstawienie nowych zatozen w zakresie
przeprowadzenia zmian w funkcjonowaniu, organizacji i zakresie $wiadczonych ustug tak, aby
dziatalno$é Szpitala dgzyta do zminimalizowania straty oraz w kolejnych latach do zbilansowania

przychodow i kosztéw jednostki, stwarzajgc szanse na stabilizacje finansowg oraz dalszy rozwd;.

Opracowanie aktualizacji programu naprawczego ma doprowadzi¢ do osiggnigecia nastepujgcych
celow:
a. zbilansowanie przychoddéw i kosztéw jednostki/poprawe ptynnosci finansowej/osiagniecie
rentownosci,
b. obnizenie jednostkowych kosztow statych poprzez zwiekszenie efektywnosci
wykorzystania zasobow,
podwyzszenie jakosci Swiadczonych ustug,

d. wzrost sprawnosci organizacyjnej i efektywnosci.

Aktualizacja programu naprawczego nie wytgcza realizacji zadan wynikajgcych z pierwotnego
dokumentu z wrzes$nia 2023 roku. Przedstawiony oraz zatwierdzony program naprawczy jest aktualny

i nalezy dazy¢ do jego petnej realizaciji.

Niniejszy dokument uszczegotawia czes¢ zadan okreslonych w gtéwnym dokumencie oraz wprowadza

dodatkowe zalozenia.

Opracowanie zawiera syntetyczng diagnoze kondycji finansowej, zatrudnienia i stanu wykorzystania
zasobdéw z uwzglednieniem analizy bilansu oraz rachunku zyskéw i strat dokonang metodg
porownawczg w aspekcie czasowym. W ramach tej analizy przeprowadzono analize poziomg i
pionowg bilansu i rachunku zyskéw i strat z uwzglednieniem wskaznikéw dynamiki, a takze
przeprowadzono analize wskazZnikowg obejmujgcg wskazniki zyskownosci, ptynnosci, efektywnosci,
zadtuzenia i produktywnosci. Program naprawczy obejmuje analize przygotowang za lata 2020-2023

oraz plan dziatan obejmujacy lata 2024-2026.

Dokonano analizy przyczyn wystgpienia trudnej sytuacji ekonomiczno - finansowej ze wskazaniem

dziatan majgcych na celu poprawe wyniku finansowego.

Opracowanie aktualizacji programu naprawczego zaktada zwiekszenie przychodow gtéwnie
w zakresie dzialalnosci szpitalnej poprzez dziatania zmierzajgce do zwiekszenia skali i zakresu

Swiadczen medycznych z wykorzystaniem zasobow i potencjatu Szpitala.
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Opracowanie aktualizacji programu naprawczego, ma doprowadzi¢ do osiggniecia
optymalizacji przychoddéw z dziatalno$ci medycznej oraz optymalizacji kosztow poprzez zwiekszenie
efektywnosci wykorzystania zasobdw (sprzetu, pomieszczen, personelu), regulacje zuzycia
materiatow i lekbw wraz z regulacjg pozioméw zapasdéw, obnizenie kosztéw energii poprzez
wykorzystanie odnawialnych zrédet energii.

W celu efektywnej i skutecznej realizacji programu naprawczego zostanie zaangazowana
Dyrekcja Szpitala, pracownicy personelu medycznego oraz pracownicy kluczowych komorek
administracyjnych.

Catoksztatt dziatan naprawczych powinien doprowadzi¢ do stopniowej poprawy wyniku
finansowego Szpitala, jak rowniez poprawy ptynnosci finansowej, a takze umozliwi¢ zapobieganie

trudnej sytuacji finansowej w przyszitosci.
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II. INFORMACJE O SZPITALU

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju jest
podmiotem leczniczym niebedgcym przedsiebiorcg i dziata w formie samodzielnego publicznego
zaktadu opieki zdrowotnej z siedzibg w Krynicy-Zdroju przy ul. Kraszewskiego 142. Szpital posiada
osobowos$¢ prawng. W dniu 19.09.2001 r. zostat wpisany do Krajowego Rejestru Sgdowego pod
numerem 0000036466.

1. Podstawowe kierunki dziatania

Szpital prowadzi dziatalno$¢ w zakresie lecznictwa zamknietego, poradni specjalistycznych, opieki
psychiatrycznej i leczenia uzaleznien, rehabilitacji leczniczej oraz diagnostyki w laboratorium
i pracowniach diagnostycznych. Szpital ma podpisany réwniez kontrakt w zakresie nocnej
i Swigtecznej opieki zdrowotnej, badan endoskopowych, oraz w zakresie i profilaktycznych programow

zdrowotnych.

Dzialalnos¢ Szpitala w zakresie lecznictwa zamknietego prowadzona jest w oparciu
0 sze$C oddziatdbw szpitalnych: choréb wewnetrznych, chirurgii ogdlnej, chirurgii urazowo-

ortopedycznej, pediatrii i noworodkéw, ginekologii i potoznictwa, anestezjologii i intensywnej terapii.

Ambulatoryjna opieka specjalistyczna prowadzona jest w 10 poradniach:

- chirurgii ogdlnej,

- chirurgii urazowo-ortopedycznej,

- ginekologii i potoznictwa,

- zaburzen i wad rozwojowych dzieci,

- fizjoterapii,

- gastroenterologii,

- endokrynologii,

- nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej,
- gruzlicy i choréb ptuc,

- pediatryczna.

Opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien prowadzona jest w 4 poradniach:

poradnia psychologii zdrowia i trzezwosci dzieci i mtodziezy,
poradnia terapii uzaleznien w Nowym Sgczu,

poradnia terapii uzaleznien w Krynicy-Zdroju,

oddziat dzienny terapii uzaleznien od alkoholu.

Ponadto w strukturach szpitala funkcjonujg nastepujgce komorki organizacyjne: Izba przyjeé, blok
operacyjny, pracownia RTG, USG, EKG, pracownia endoskopii, medyczne laboratorium
diagnostyczne, pracownia bakteriologii, bank krwi, apteka szpitalna, sterylizacja, prosektorium, dziat
fizjoterapii, dziat zywienia, punkt pobran materiatéw do badan zlokalizowany w Przychodni ,Zdrowie”

przy ul. Kraszewskiego 83 oraz w Muszynie w przychodni SP POZ.

Szpital realizuje réwniez zadania dydaktyczne w powigzaniu z udzielaniem swiadczen zdrowotnych
i promocjg zdrowia, w szczegodlnosci prowadzi podyplomowe staze lekarskie, pielegniarskie oraz

rezydentury na zasadach okreslonych w przepisach regulujgcych ksztatcenie tych oséb.
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Szpital realizuje takze zadania na potrzeby obronne panstwa oraz zadania z zakresu zarzgdzania
kryzysowego.

Szpital uzyskuje réwniez przychody z odpfatnego udzielania swiadczen zdrowotnych osobom
nieuprawnionym do bezptatnej opieki zdrowotnej, ze sprzedazy ustug laboratoryjnych,

diagnostycznych, gastronomicznych, wynajmu i dzierzaw nieruchomosci.

Szpital dziata na podstawie:

- ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosSci leczniczej (tj. DZ.U. z 2024 r., poz. 799),
- ustawy z dnia 29 wrzesnia 1994 roku o rachunkowosci (tj. Dz. U. z 2024 r., poz. 619),
- Statutu Zakladu zatwierdzonego przez Rade Powiatu w Nowosgdeckiego,

- innych przepiséw dotyczacych samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotne;.

Dziatalnosé w ramach gospodarki finansowej:

e gospodarka finansowa szpitala jest prowadzona w formie samodzielnego publicznego zakfadu
opieki zdrowotnej pokrywajgcego z posiadanych srodkéw i uzyskiwanych przychodéw koszty
dziatalnosci i zobowigzania Szpitala na zasadach okreslonych w ustawach,

e podstawe gospodarki finansowej stanowig wplywy pochodzace z realizacji kontraktéw na
wykonanie $wiadczeh zdrowotnych z dysponentami srodkéw publicznych i niepublicznych,

e zaktad gospodaruje  samodzielnie  przekazanymi w  nieodptatne  uzytkowanie
nieruchomosciami i majgtkiem ruchomym,

e zbycie aktywow trwatych Szpitala, oddanie w dzierzawe, najem, uzytkowanie oraz uzyczenie
moze nastgpi¢ wytgczenie na zasadach okreslonych przez Rade Powiatu Nowosgdeckiego,

e whniesienie majgtku Szpitala do spdtek, fundacji lub stowarzyszen wymaga zgody Rady
Powiatu Nowosadeckiego,

e podstawg gospodarki jest plan finansowy obejmujgcy przychody i koszty, ustalany przez
Dyrektora Szpitala po uzyskaniu opinii Rady Spotecznej.
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[ll. ANALIZA EKONOMICZNO-FINANSOWA

1. Zobowigzania

Struktura rodzajowa zobowigzan w latach 2020 -2023

Sinieni 2020 2021 2022 2023
Wyszczegolnienie Kwotaw zi % Kwota w zl % Kwotaw zt % Kwota w zt %
Zobowiazania ogolem {dlugo i
krétkoterminowe) w tym: 14 207 793,84( 100,0% | 13 204 599,67 100,0%| 10 700 479,56( 100,0% | 10 618 847,37 100,0%
1. |kredyly i pazyczki 6 022 007,20 42,4%| 530099314 40,1%| 3139256,58| 29,3%| 2280604,76| 21,5%
2. |z tytulu dostaw i ushug 3313024,16| 23,3%| 384052991 29,1%| 3377439,59| 31,6%| 370552375 349%
z tytulu podatkow, cel,
3. |ubezpieczeii i innych 1637 051,94 11,5%| 189859597 14,4%| 202194041( 189%| 211044580 199%
swiadczen
4. |z tytulu wynagrodzen 177181451 12,5%| 168651433 12,8%| 1718 491,97| 16,1%| 2017 681,18 19,0%
5. |pozostale zobowigzania 1463 896,03 10,3% 477 966,32| 3,6% 443 351,01 4,1% 504 591,88 4,7%

Na podstawie danych zawartych w tabeli mozna zaobserwowac w kolejnych latach tendencje
malejgcg zobowigzan ogoétem. Najwiekszy spadek wystgpit w zobowigzaniach z tytutu kredytow i
pozyczek. W 2022 Szpital sptacit przed terminem kredyt w kwocie 1 500 000,00 z, co istotnie
wptyneto na zmniejszenie zobowigzan.

W strukturze zobowigzan ogoétem w latach 2020 i 2021 najwiekszy udziat majg zobowigzania z
tytutu kredytéw i pozyczek 42,4% i 40,1 %. W 2023 r. najwiekszy udziat w strukturze osiggaja
zobowigzania z tytutu dostaw i ustug 34,9 %.

Wedtug stanu na koniec grudnia 2023 roku zobowigzania wymagalne w SPZOZ w Krynicy-Zdroju nie
wystgpity.

2. Naleznosci

Naleznosci SPZOZ w Krynicy Zdroju w latach 2020 — 2023 (w z#)

Dynamika w %
Wyszczegdlnienie 2020 2021 2022 2023 2021/2020)2022/2021(2023/2022

Nalezmosci w tym: | 4 573 171,20| 5 662 993,55| 3 378 508,40(4 693 671,96] 123,8% 99,7%| 138,9%

naleznosci wymagaine 46 327 83 28 704,45 28 87905 17 533,15 62,0%| 1006% 60,7%
% udzial nalemosci
'wymagalnych 1,0% 0,5% 0,9% 0,14%

Wedtug stanu na koniec 2023 r. nalezno$ci wynosity 4 693 971,96 zt, w tym wymagalne 17 533,15 zt.
nastgpit wzrost naleznosci o 38,9% w stosunku do roku 2022 r. i jest to najwyzsza dynamika wzrostu
w badanym okresie. W 2023 wystgpit spadek naleznosci wymagalnych ich udziat w nalezno$ciach
ogotem ksztattuje sie na poziomie 0,4 %. Szpital na biezgco prowadzi dziatania zmierzajgce do

odzyskania naleznosci wymagalnych.
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3. Przychody i koszty

3.1. Struktura i dynamika przychodow

Przychody SPZOZ w latach 2020 -2023 (w ztotych)

Lp. Wyszczegolnienie 2020 2021 2022 2023

A. |Przychody netto ze sprzedazy i zréwnane z nimi, 50311 228,36| 67 569 685,40) 64000 985,44 72613 375,86

I. |Przychody netto ze sprzedazy produktéw, w tym: 50258 687,28 67 582 955,25| 64267 654,12| 73425778,56
_ przychody z NFZ 48831994,12| 64938 75834| 62 111 154.26] 70296 578,60
- dzialalnos¢ komercyjna o charakterze 137089049 236093468 183929502 191145333
medycznym.
-dziatalnos¢ komercyina o charakterze 55 802,67 283 262,23 317 204,84 343 130,93
niemedycznym.

i, |#miana stanu produktow (zwigkszenie - wartosé 52 541,08 1326985 26666868 -812 402,70
dodatnia, zmniejszenie - wartoS¢ ujemna)

B. |Pozostale przychody operacyjne 5449 887,38 35705 182,60 5091 437,57 3357 125,63

C. |Przychody finansowe 3 651,35 29 400,10 109 526,60 98 881,91
Przychody ogodlerm (A+B+C) 55 764 767,09| 73 304 268,10| 69 201 949,61( 76 069 383,40

Gtéwnymi przychodami szpitala sg przychody ze sprzedazy ustug medycznych w ramach
kontraktu z NFZ. Szpital uzyskuje rowniez przychody z Ministerstwa Zdrowia na finansowanie kosztow
wynagrodzen lekarzy rezydentdw oraz ze sprzedazy ustug medycznych dla innych podmiotow
leczniczych. Wzrost przychoddéw ze sprzedazy w 2023 roku zwigzany byt ze wzrostem kontraktu NFZ

w zakresie zarowno ceny za punkt i zwiekszonej ilosci wykonanych swiadczeh medycznych.

Pozostate przychody operacyjne obejmujg przychody zwigzane bezposrednio z dziatalnoscig
szpitala, sposdrdd nich istotng pozycje stanowi réwnowarto$¢ odpiséw amortyzacyjnych majagtku
sfinansowanego srodkami z dotacji lub otrzymanego nieodptatnie, umorzona pozyczka przez Podmiot
Tworzgcy, umorzony podatek od nieruchomosci przez Urzad Miejski w Krynicy-Zdroju oraz przychody

z PFRON z tytutu refundacji czesci wynagrodzen pracownikéw z orzeczong niepetnosprawnoscia

Spadek przychodéw ze sprzedazy w 2022 r. w stosunku do 2021 r. spowodowany byt
zaprzestaniem przez Szpital od dnia 16 marca 2022 realizacji Swiadczen opieki zdrowotnej pacjentom
z COVID-19 w ramach Il poziomu zabezpieczenia t6zek, i tym samym nastgpito zmniejszenie
przychodéw z tytutu odrebnego finansowaniem przez NFZ $Swiadczen w zwigzku z pandemig
COVID-19. W czasie pandemii COVID-19 wyptacono dodatkowe $wiadczenia dla oséb, ktére miaty
bezposredni kontakt z pacjentem zakazonym wirusem Sars-CoV-2, w przychodach i kosztach 2022
roku byfa to kwota 1 196 238,47 zt, a w 2021 roku kwota 4 748 844,20 zi.

Dodatkowo w zwigzku z epidemig COVID-19 od 18.11.2020 r. do 31.05.2021 r. na podstawie
Decyzji Wojewody Matopolskiego krynicki szpital prowadzit szpital tymczasowy, w ktérym realizowat
Swiadczenia medyczne dla pacjentéw zakazonych wirusem Sars-CoV-2, co istotnie wplyneto na

zwiekszenie przychodéw i kosztéw Szpitala w latach 2020 i 2021.
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Struktura przychodéw w latach 2020 - 2023

L. Struktura Struktura Struktura
Lp. Wyszczegolnienie 2020 Struktura 2021 2022 2023
A. |Przychody netto ze sprzedazy i zrownane z nimi, 90,22% 92,18% 92,48% 95,46%
. |Przychody netto ze sprzedazy produktéw, w tym: 90,13% 92 20% 92 87% 96,52%
- przychody Z NFZ 87 57% 88,59% 89,75% 92,41%
- dzialalno$¢ komercyjna o charakterze
medycznym. 2.46% 3,22% 2,66% 251%
-dzialalno$¢ komercyjna o charakferze
niemedycznym. 0,10% 0,39% 0,46% 0,45%
il Zm iana_l stanu _pfoduk_t()w (zwiekszgnie - wartos¢
" |dodatnia, zmniejszenie - wartos¢ ujemna) 0,09% 0,02% -0,39% 1,07%
B. |Pozostale przychody operacyjne 9,77T% 7,78% 7,36% 4,41%
C. |Przychody finansowe 0,01% 0,04% 0,16% 0,13%
Przychody ogélerm (A+B+C) 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

Z danych w tabeli wynika, ze w strukturze przychoddéw przewazajgcg wiekszo$¢ stanowig

przychody ze sprzedazy, w tym przychody NFZ, ktére w 2023 r. stanowity 92,41 %, ich udziat

zwiekszyt sie 0 2,66% w porownaniu z 2022 r.

Mniejszy udziat w strukturze przychodoéw w 2023 roku majg pozostate przychody operacyjne

4,41 %, dziatalnos¢ komercyjna medyczna 2,51%, dziatalno$¢ komercyjna niemedyczna 0,45%,

przychody finansowe 0,13%.

3.2. Struktura kosztow

Ksztattowanie sie kosztéw w latach 2020-2023 w SPZOZ (w zt.)

Lp. Wyszczegolnienie 2020 2021 2022 2023
A. |Koszly dzialalnosci operacyjnej 52 239 911,45| 67 054 201,60| 70 066 510,33 78 608 381,47
. |Amortyzacja 3270 824 31 3 684 637,73 4 699 707,21 3438 114,04
Il. |(Zuzycie materialowi energii 798173432 10320 471,01 9 295 862,82 10 590 570,37
- lekow 2 157 142,04 2 443 281,84 2 463 593,04 2 994 340,62
- Zywnosci 138 417,60 153 874,35 228 364,74 280 619,39
- sprzetu jednorazowego 1 550 068,79 3 952 391,00 2 862 219,00 3 422 196,18
- odczynnikéw chemicznych | materialow diagnostycznych 1 067 522,55 1603 058,88 1 385 648,23 1364 393,87
-gaz 260 514,67 304 958,05 349 613,13 454 464,60
- energia elektryczna 494 186,25 547 116,63 569 671,04 664 273,85
- pozostale 2 313 882 42 1315 790,26 1436 753,64 1410 281,86
lll. |Uslugi obce: 18013 772,38 21 909 375,37| 23 805023,99| 26 928 004,38
-transportowe 622 008,40 838 093,11 765 148,47 832 184,05
-remontowe 535 488,36 565 867,71 677 560,56 741 897,36
~dyzury kontraktowe 14 198 056,43| 17233124 47| 1891295999 21 296 689,83
-pozostale 2 658 219,19 3 272 290,08 3 449 354,97 4 057 233,14
IV. |Podatki i oplaty 039,18 694,19 177,10 68 758,60
V. [Wynagrodzenia 18 461 804,86 25 370927,48| 26 220 196,86 30 726 483,52
V1. |Ubezpieczenia spoleczne i inne swiadczenia, 4 038 463,00 5 297 949,77 5 576 798,27 6 409 387,81
- emerytaine 1654 255,85 2 304 644 .51 2 421 463,60 2 821 752,95
VIl. |Pozostale koszty rodzajowe 405 273 40 402 146,05 400 744,08 447 062,75
B |Pozostale koszty operacyjne 2 470 068,01 3 873 938,68 328 072,40 372 298,90
C. |Koszty finansowe 788 270,71 1 327 342,35 226 617,20 264 219,73
Koszty ogolem (A+B+C) 55 498 250,17| 72 255 482 63| 70 621 199,93| 79 244 900,10

najistotniejszy wptyw majg koszty osobowe, ktére wzrosty o

W 2023 roku koszty dziatalnosci operacyjnej wzrosty o 8 623 700,17 zi. Na ich wzrost

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany

5338876,20 zt w zwigzku
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z konieczno$cig podwyzek wynagrodzen na podstawie ustawy o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia w podmiotach leczniczych.

Koszty zuzycia materiatéw i energii w 2023 roku wzrosty o 1294 707,55 zi, wzrost
spowodowany byt rosngcg inflacjg, dotyczy gtéwnie zuzycia lekdw, materiatéw i sprzetu medycznego
jednorazowego uzytku oraz energii elektrycznej i gazu.

Wzrost kosztéw ustug obcych o kwote 3 122 980,39 zt, dotyczy gtébwnie kontraktow
medycznych wzrost o 2 383 729,84 zi. W wyniku wzrostu najnizszego wynagrodzenia w podmiotach
leczniczych sg wyzsze ceny za ustugi medyczne.

Na podstawie danych zawartych w tabeli, mozna zauwazy¢, ze w 2021 roku nastgpit
gwattowny wzrost kosztéw dziatalnosci operacyjnej, pozostatych kosztéw operacyjnych i kosztow
finansowych. Szpital musiat funkcjonowaé¢ w wyjgtkowym trybie co znalazio odzwierciedlenie
w poziomie przychodéw i kosztéw. Od 1 pazdziernika 2020 r., do 15.03.2022 r. Szpital byt wpisany na
liste Wojewody Matopolskiego jako placéwka wytypowana do leczenia chorych na COVID-19.
W szczytowych momentach Szpital zostat zobligowany do wytgczenia 1/3 potencjatu 16zek na leczenie
pacjentéow ,covidowych”. Od poczatku pandemii Szpital prowadzit punkt pobran materiatu do badan
w kierunku COVID-19, a nastepnie punkt szczepienh przeciwko Covid-19.

Dodatkowo od dnia 18 listopada 2020 r. do 31.05.2021 r. (z przerwg od 8.02.2021 r. do
23.03.2021) decyzjg Wojewody Matopolskiego w celu realizacji Swiadczeh opieki zdrowotne;
w zwigzku z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19 krynicki szpital prowadzit
Szpital Tymczasowy utworzony na bazie 20 Wojskowego Szpitala Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjnego

SP Z0OZ z siedzibg w Krynicy-Zdroju przy ul. Swidzinskiego 4.

Wysoki poziom kosztéw finansowych i pozostatych operacyjnych w latach 2020 i 2021 wynika
Z utworzonych rezerw na prawdopodobne przyszie zobowigzania w zwigzku z dwoma toczgcymi sie
postepowaniami sgdowymi przeciwko Szpitalowi z powddztwa pacjentéw o zaptate odszkodowan na
wskutek btedu medycznego.
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Struktura kosztéw w latach 2020-2023

i e e Struktura Struktura | Struktura | Struktura
2020 2021 2022 2023
A |Koszly dzialalnosci operacyjnej 94.,1% 92,8% 99,2% 99,2%
I. |Amortyzacja 5,9% 5,1% 6,7% 4,3%
Il. |Zuzycie materialow i energii 14,4% 14,3% 13.2% 13,4%
- lekéw 3,9% 3.4% 3,5% 3.8%
- ZYWNosci 0.2% 0.2% 0.3% 0.4%
- sprzetu jednorazowego 2.8% 5.5% 4.1% 4.3%
- odezynnikdw chemicznych i materialow diagnostycznych 1.9% 2.2% 2.0% 1.7%
-gaz 0.,5% 0.4% 0.,5% 0.6%
- energia elekiryczna 0,9% 0.,8% 0.8% 0.8%
- pozostale 4.2% 1.8% 2.0% 1.8%
lll. |Uslugi obce: 32,5% 30,3% 33, 7% 34,0%
-~transportowe 1.1% 1.2% 1,1% 1.,1%
-remontowe 1.0% 0.8% 1,0% 0,9%
—~dyzury kontraktowe 25.6% 23.9% 26,8% 26.9%
-pozostate 4 8% 4 5% 4.9% 5,1%
IV. |Podatki i oplaly 0,1% 0,1% 0,1% 0,1%
V. |Wynagrodzenia 33,3% 35,1% 37,1% 38,8%
Vi Ubezpieczenia spoleczne i inne swiadczenia,

" |wtym: 7,3% 7,3% 7,9% 8,1%
- emerytalne 3.0% 3.2% 3.4% 3.6%
VIl. |Pozosiale koszly rodzajowe 0,7% 0,6% 0,6% 0,6%
B |Pozostale koszty operacyjne 4,5% 5.4% 0,5% 0,5%
C. |Koszly finansowe 1,4% 1,8% 0,3% 0,3%
Koszty ogt')lem (A+§+C) 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Najwiekszg pozycjg w strukturze kosztdw sg koszty osobowe. Udziat kosztéw wynagrodzen

tacznie ze skladkami ZUS i innymi $wiadczeniami oraz dyzurami kontraktowymi w kosztach ogdétem

w 2021 roku ksztattowat sie na poziomie - 66,3%, w 2022 r. - 71,8% natomiast w 2023 r. udziat ten

wyniost - 73,8%. Udziat kosztéw zuzycia materiatdw i energii ksztattuje sie na poziomie 13,2 % -

14,4% natomiast udziat kosztéw ustug obcych bez uméw kontraktowych miesci sie w przedziale 6,4 %
do 7,1%.

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany
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4. Podstawowe wskazniki ekonomiczne

Analiza sytuacji ekonomiczno-finansowej zostata opracowana w oparciu o zasady analizy
wskaznikowej dostosowanej do specyfiki sektora ochrony zdrowia, na podstawie Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikow ekonomiczno-finansowych
niezbednych do sporzgdzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych

publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2017 poz. 832).

Analize sytuacji ekonomiczno-finansowej za lata 2020-2023 przeprowadzono na podstawie
sprawozdan finansowych w oparciu o punktowe oceny przypisane poszczegdlnym wskaznikom

wyliczonym zgodnie ze sposobem okreslonym w/w rozporzgdzeniu.

4.1. Wskazniki Zyskownosci

Podstawowymi wskaznikami efektywnosciowymi sg wskazniki zyskownosci i stuzg do oceny

efektywnosci dziatania SP ZOZ i tak:

e Poziom wskaznika zyskownosci netto $wiadczy o efektywnosci dziatalnosci SP ZOZ. Ze

wzgledu na znaczne uzaleznienie rentownosci od specyfiki branzy, nalezy go poréwnywac
z wielkosciami uzyskiwanymi przez inne podmioty dziatajgce w sektorze ochrony zdrowia.
W przypadku branzy szpitalnictwa wskaznik ten wskazuje na stosunek przychodéw do
kosztow. Trzeba jednak przy tym pamietac, ze gtdwnym celem dziatalnosci SP ZOZ jest
udzielanie swiadczen zdrowotnych i promocja zdrowia a nie osigganie zysku.

e Poziom wskaznika zyskownos$ci dziatalno$ci operacyjnej $wiadczy o efektywnosci dziatania

SP ZOZ biorgc pod uwage jego dziatalno$¢ podstawowg i pozostatg. Poziom tego wskaznika
powinien by¢ rozpatrywany w stosunku do wartosci osigganych przez inne SP ZOZ-y. Z uwagi
na charakter dziatalnosci SP ZOZ, nie zaktada sie jego maksymalizaciji.

o Wskaznik zyskownosci aktywow wskazuje na zdolno$¢ do generowania zysku operacyjnego,

istotny dla podmiotéw finansujgcych SP ZOZ, gdyz informuje o efektywnosci gospodarowania
powierzonym mieniem oraz o zdolnosci SP ZOZ do optacania odsetek od wykorzystywanego

kapitatu obcego.

Ksztaltowanie si¢ wskaznikéw zyskownosci w latach 2020-2023

Przychody z Wonik 2 ) Wskaznik | w:g:?":'s,‘ci Wskaznik

Rok Przychody dziatalnosci | Wynik netto w dziaralnoéci Sredni stan | zyskownosci 3’3 atalnosci zyskownosci

ogolemw zi | operacyjnej w zt e aktywow w zt netto o:Ier::y?::jl aktywow (kol

zt (kol.47100% kol 2)| B obkol.ay | 47 100%0K0l.6)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
2020| 55712 226,01| 55761 115,74 256 609,92 1051 136,28/ 42 685 339,68 0,46% 1,89% 0,60%
2021| 73317 537,95| 73274 868,00 1037 607,47| 2346 727,72|46 587 014,66 1,42% 3,20% 2.23%
2022]| 69 468 618,29 69359091,69| -1 484 849,32| -1 302 159,72(46 289 519,86 -2,14% -1,88% -3,21%
2023| 76 881786,10| 76 801 425,88| -3 175 516,70| -3 010 178,88|41 988 273,21 -4,13% -3,92% -7,56%
12
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Osiggniete przez Szpital dodatnie wartosci wskaznikow zyskownosci w 2020 i 2021 r.
Swiadczg o petnym pokryciu kosztéw dziatalnosci osiggnietymi przychodami, informujg o racjonalnym
gospodarowaniu i odzwierciedlajg rentowno$¢ dziatania jednostki. W latach 2022 i 2023 z uwagi na
ujemne wyniki finansowe wskazniki zyskowno$ci wskazujg wartosci ujemne, czym rdéznig sie od
wskaznikébw osigganych w latach poprzednich. Gtéwnym czynnikiem ksztattujgcym ujemny wynik
finansowy w latach 2022 i 2023 byt wzrost wynagrodzen pracownikéw Szpitala i ich pochodnych,
wynikajgcy z nowelizacji ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego

pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych.

Zaproponowany przez NFZ wzrost kontraktu od 1.07.2022 r. w formie przeszacowania
procedur nie zabezpieczyt ustawowych podwyzek ani wzrostu pozostatych kosztow spowodowanych
inflacjg. Po wejsciu w zycie nowych przepiséw (czerwiec 2022 r.) srodki na wynagrodzenia sag
przekazywane przez NFZ nowym trybem. Wczesniej NFZ oddzielnie przekazywat $rodki na
wynagrodzenia, oddzielnie na realizacje swiadczen. Po zmianie zostaly one potgczone w jeden
strumien i usrednione w cenie za Swiadczenia medyczne, co spowodowato faktyczng utrate czesci
zrodta finansowania podwyzek ustawowych realizowanych od 2017 r. Dodatkowo rosngca inflacja
spowodowata ogromny wzrost cen, zwlaszcza zywnosci, transportu, energii elektrycznej i gazu co

przektada sie na wzrost wszystkich kosztéw funkcjonowania Szpitala.

4.2. Wskazniki ptynnosci finansowej

Wskazniki ptynnosci mierzg zdolno$¢ SPZ0Z do wywigzywania sie z krétkoterminowych

zobowigzanh:

o Wskaznik biezgcej ptynnosci informuje o mozliwosci sptaty zobowigzan biezacych,

w przypadku, gdy statyby sie natychmiast wymagalne, np. poprzez uptynnienie majgtku
obrotowego, bez koniecznosci uptynnienia czesci aktywdw trwatych. Wskaznik ten obrazuje
stosunek majgtku obrotowego do zobowigzan biezgcych. Optymalna warto$¢ wskaznika
ksztattuje sie w granicach 1,2-1,7. Wysoka wartos¢ wskaznika oznacza nadptynnos¢, czyli
nieefektywne gospodarowanie s$rodkami: np. nadmierne zapasy, powstanie naleznosci
przeterminowanych lub niewykorzystane $rodki finansowe gromadzone na rachunkach
bankowych. Niska wartos¢ wskaznika ptynnosci wskazuje na brak zdolnosci do regulowania
biezgcych zobowigzan.

o Wskaznik szybkiej ptynnosci umozliwia ocene zdolnosci SPZOZ do terminowego regulowania

biezgcych zobowigzan. W bardzo precyzyjny sposdb odzwierciedla zmiany ptynnosci, gdyz
w przeciwienstwie do wskaznika ptynnosci biezacej, wylgcza z aktywdw obrotowych najmnie;j
ptynne aktywa jakimi sg zapasy. Z punktu widzenia oceny dziatania SPZOZ jest jednym
z najwazniejszych wskaznikow. Optymalna wartos¢ wskaznika powinna ksztattowacé sie
w przedziale 1,0-1,2. Wartos¢ wskaznika nizsza niz 0,9 informuje o zagrozeniu zdolnosci

SPZ0OZ do terminowego regulowania biezgcych zobowigzan.

13

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany Strona 13



Wskazniki ptynnosci biezacej i szybkiej w SPZOZ w latach 2020-2023

na:: 3 :1s'ci w tym naleznosci krzc;:::t‘: :zlz;r:;e Wskaznik | Wskaznik
Aktywa . . krétkoterminowe ptynnosci plynnosci
Rok krotkoterminowe X ., + rezerwy na . . ..
obrotowe - - +inwestycje . : biezace;j szybkiej
tinwestycle | @ ctcoterminowe | ZoPoWlazanla | o 015) | (kol4/kol5)
krotkoterminowe Krotkoterminowe ) ] ) )
1 2 3 4 5 6 T
2020 7818 587,13 7478 799,81 466514807 10088 347,02 0,74 0,46
2021| 12 885213,81| 12551000,19] 10597 815,18 9 089 930,53 1,38 1,17
2022\ 9003726,18 8 649 561,62 6 666 066,13 920137239 0,94 0,72
2023| 6957 041,50 6 636 245,76 473632282 1007372275 0,66 0,47
Z powyzszej tabeli wynika, ze w 2021 roku Szpital posiadat najlepsze wskazniki ptynnosci

biezacej i szybkiej tj.1,38 i 1,17, ktére ksztattowaty sie na poziomach w petni zabezpieczajgcych

biezgce

ksztattuj

finansowanie dziatalnosci Szpitala. Wartos¢ wskaznikdw ptynnosci w latach 2022 i 2023

e sie ponizej bezpiecznego poziomu co wskazuje na zagrozenie zdolnosci Szpitala do

terminowego regulowania biezgcych zobowigzan. Na ich poziom najistotniejszy wptyw ma poniesiona

strata finansowa.

4.3.

Wskazn

Wskazniki efektywnosci

iki_efektywnosci informujg w jakich cyklach SPZOZ sptaca zobowigzania oraz otrzymuje

naleznosci z tytutu wykonania swiadczenh.

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany

Prawidtowa ocena wskaznika rotacji naleznosci wymaga zawsze dodatkowej analizy struktury

naleznosci, w tym ich podmiotowego charakteru. Wskaznik rotacji naleznosci nalezy
porownywaé z wartosciami uzyskiwanymi przez inne SPZOZ-y. W przypadku SPZOZ,
odbiorcg ich ustug jest w przewazajgcej czesci ludnosé, natomiast pfatnikiem — przede
wszystkim jest NFZ. Wskaznik ten ocenia oprocz sytuacji ptynnosciowej jakos¢ wspotpracy
z NFZ. Utrzymujacy sie przez dtuzszy okres wysoki poziom tego wskaznika zagraza
bezpieczenstwu finansowemu SPZOZ. Sytuacja taka powinna by¢é wyraznym sygnatem dla
ptatnika dla przyspieszenia cyklu rozliczen z SPZOZ.

Wskaznik rotacji zobowigzan to jeden z podstawowych wskaznikéw oceny sytuacji finansowej

SPZOZ. Dla utrzymania prawidtowych relacji z kontrahentami, wielkos¢ wskaznika powinna
ksztattowa¢ sie na poziomie termindw pfatnosci charakterystycznych dla sektora ochrony
zdrowia. Utrzymujgca sie przez diuzszy okres warto$¢ wskaznika powyzej 60 dni wskazuje na
problemy z regulowaniem zobowigzan, co moze zapowiada¢ konieczno$¢ naliczania przez
kontrahentéw odsetek ustawowych, a w nastepnej kolejnosci skierowanie spraw na droge
postepowania sgdowego. Jako graniczng przyjmuje sie warto$¢ 90 dni. Za modelowg relacje
uznaje sie, gdy wskaznik rotacji zobowigzanh z tytutu dostaw i ustug réwny jest wskaznikowi
rotacji naleznosci. Przy analizie tego wskaznika nalezy wzig¢ pod uwage strukture czasowag

i podmiotowg zobowigzan.
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Wskaznik rotacji zapaséw okresla stosunek przecietnego stanu zapaséw (365 dni) do

przychodoéw ze sprzedazy, informuje na ile dni nasze $rodki pieniezne zostaty zamrozone

w zapasach.
Wskazniki efektywnosci w SPZOZ w latach 2020-2023
Sredni stan Sredni stan Wsl:ail}ik WSl;ﬂil_‘!ik Wskaznik
Przychody ze naleznosci z zobowiazan z Sredni stan r(.: ac!| . re a_c - . | rotacji zapasow
Rok . . . . naleznosci w | zobowiagzan :
sprzedazy tytulu dostaw i | tytulu dostaw i zapasow N E w dniach
ustug ustug LIHEL wdniach | ) sesssiol 2)
(kol.3*365/kol.2) |(kol.4*365/kol.2) ' ’
1 2 3 4 5 6 7 8
2020| 50258 687,28 3451 021,73 2 885 705,06 1935 920,36 25 21 14
2021| 67 582 955,25 5056578237 3bI6 7704 238341838 27 19 13
2022| 64267 654,12 4422 030,02 3 608 984,75 1968 340,25 25 20 11
2023| 73425778,56 393149763 3 b41 481,67 1941 709,22 20 18 10

W analizowanym okresie wskazniki rotacji naleznosci i zobowigzan ksztaltuja sie na
podobnym poziomie, co $wiadczy o efektywnym wykorzystaniu zasobéw majgtkowych. Wskazniki
rotacji naleznosci wskazujg, ze nasi odbiorcy ptacg za dostarczone ustugi w okresie od 20 do 27 dni.
Wskazniki rotacji zobowigzan wskazujg, ze za otrzymane towary i ustugi w latach 2020-2023 Szpital
ptacit w ciggu 18 do 21 dni.

Wskaznik rotacji zapaséw wskazuje tendencje malejgcg co nalezy oceni¢ pozytywnie, w 2023
roku zabezpiecza on zaopatrzenie w leki, sprzet medyczny i materiaty na 10 dni dziatalno$ci Szpitala.
Tendencje malejgcg nalezy kontynuowaé tak aby srodki pieniezne byly jak najkrécej zamrozone

w zapasach.

4.4, Wskazniki zadluzenia

Wskazniki zadtuzenia pozwalajg wnioskowa¢ na temat zadtuzenia SPZOZ, jego struktury oraz
0 zdolnosci SPZOZ do obstugi tego zadtuzenia.

Zbyt wysoka wartos¢ wskaznika ogdlnego zadtuzenia podwaza wiarygodno$¢ SPZOZ, natomiast zbyt

niska moze swiadczy¢ o braku umiejetnosci w wykorzystaniu zewnetrznych Zrddet finansowania
jednostki dla zwiekszenia efektywno$ci jej dziatania. Wartos¢ wskaznika na poziomie 0,7 jest jeszcze
akceptowalna przez instytucje finansowe, niemniej dla prawidtowej interpretacji wskaznika, konieczna
jest znajomos¢ struktury zadtuzenia oraz innych wielkosci, w tym wskaznika ptynnosci.

Wartos¢ wskaznika wypftacalnosci powyzej 4,0 wskazuje na mozliwos¢ utraty zdolnosci do

regulowania przez SPZOZ zobowigzan. Jednoczesnie bardzo niska warto§¢ wskaznika moze

oznaczac brak efektywnego wykorzystania finansowania zewnetrznego.
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Wskazniki zadtuzenia aktywoéw i wyptacalnosci SPZOZ w latach 2020-2023

Kapitat obcy Wskaznik .
R i . Wskaznik
(zobowigzania + zadluzenia .
Rok Fundusz wiasny Aktywa razem . wyptacalnosci
rezerwy na aktywow (kol.2/kol.3)
Zzobowiazania) (kol.2*100%/kol.4) ’ ’
1 2 3 4 5 6
2020 19 366 689,10 3 339 368,85 44 492 718,39 44% 5,80
2021 22 025 164,58 4 376 976,32 48 681 310,92 45% 5,03
2022 19 703 454,31 2 89212700 43 897 728,79 45% 6,81
2023 20712 132,54 -283 389,70 40 078 817,63 52% -73,09

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany

Aktywa trwate i obrotowe prawie w potowie sfinansowane sg kapitatem obcym, wskaznik
zadtuzenia aktywow w analizowanym okresie ksztattuje sie na poziomie 44-52% i informuje o stopniu
finansowania aktywéw kapitatami obcymi inaczej wskazuje jakie jest pokrycie zaciggnietego dtugu
aktywami.

Wskazniki wyptacalnosci w analizowanym okresie ksztaltujg sie na poziomie wskazujacym na
mozliwosé utraty zdolnosci do regulowania przez SPZOZ zobowigzan. W 2023 roku wskaznik
wyptacalnosci osiggng ujemng wartos¢ — 73,09 z uwagi na ujemng warto$¢ funduszu witasnego.
- 1 484 849,32 zt, a w 2023 roku

— 3175 516,70 zt co wptyneto bezposrednio na wystgpienie ujemnych wartosci funduszu wlasnego

Szpital od 2 lat wygenerowat straty tj. w 2022 roku
w kwocie — 283 389,70 zt oraz ksztaltowanie sie wskaznika wyptacalnosci. Duzy wptyw na
ksztattowanie sie tego wskaznika majg tez zobowigzania z tytutu pozyczek i kredytow, ktére na koniec
2023 roku wyniosty 2 280 604,76 z, tj.: pozyczka z NFOSIGW na rozbudowe szpitala 1 712 887,00 zt,
zobowigzanie wobec Powiatu Nowosgdeckiego na podstawie ugody restrukturyzacyjnej — w kwocie
400 960,79 zt, kredyt w PKO BP stan zadtuzenia na 31.12.2023 r. wynosi 166 756,97 zt.

Na wskaznik wyptacalnosci istotny wptyw majg rowniez utworzone rezerwy na zobowigzania.
Na dzien 31.12.2023 roku kwota rezerw wynosi 10 093 285,57 zi, i sg to rezerwy na swiadczenia
pracownicze (nagrody jubileuszowe, odprawy emerytalne i rentowe) oraz rezerwy utworzone na
przewidywane skutki finansowe toczacych sie dwoch spraw sgdowych o odszkodowania za btgd
medyczny.
W przypadku niekorzystnych dla szpitala orzeczen sadu, Szpital bedzie zmuszony wyptacié

zasagdzone kwoty w zakresie nieobjetym polisg OC.
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TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENY SYTUACJI EKONOMICZNO-FINANSOWE] - LATA 2020-2023

2020 2021 2022 2023
.. Tlosé .. Tlosé L. Tlosé L. Tlosé
Wskaznik i Wskaznik S Wskaznik S Wskaznik S
0,46% 3 1,42% 3 2.14% 0 _413% 0
1,89% 3 320% 4 1,88% 0 3.92% 0
0,60% 3 2.23% 4 321% 0 7.56% 0

074 4 1,38 3 094 4 0,66 4
0,46 0 1,17 13 072 8 047 0

25 3 27 3 25 3 20 3

21 7 19 7 20 7 18 7

maksymalna ocena punktowa 10

Wiskaznik zadhezenia

o, o, o,
1 5w (%) 44% 8 45% 8 45% 8 52% 8
Wskaznik wyptacalnosa 5,80 0 5,03 0 3,81 0 -73,09 0
maksymalna ocena punktowa 20
Laczna warto$¢ punktéw | 31 | 50 | 30 | 22 |

W wyniku analizy wskaznikow za 2020 r. przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 31
punktéw co stanowi 44,3% maksymalnej liczby punktéw mozliwej do uzyskania (70 pkt). Szpital za
2020 rok zamkng sie zyskiem w kwocie 256 609,92 zt.

W wyniku analizy wskaznikow za 2021 r. przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 50
punktéw co stanowi 71,4% maksymalnej liczby punktdw mozliwej do uzyskania (70 pkt)co swiadczy
o dobrej i stabilnej sytuacji ekonomiczno-finansowej Szpitala w 2021 r. Szpital za 2021 rok zamkng sie
zyskiem w kwocie 1 037 607,47 zt.

W wyniku analizy wskaznikow za 2022 r. przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 30
punktéw co stanowi 42,9% maksymalnej liczby punktéw mozliwej do uzyskania (70 pkt). Wartosc
punktowa znacznie spadta w poréwnaniu do ilosci punktdéw osiggnietych w 2021 r. (50 pkt.). Sytuacja
ta spowodowana jest poniesiong stratg w wysokosci - 1 484 849,32 zt, ktéra ma bezposredni wptyw na

wiekszos¢ zaprezentowanych wskaznikow.
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W wyniku analizy wskaznikow za 2023 r. przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano 22
punkty (przy planowanych do uzyskania 30 pkt.) co stanowi 31,4% maksymalnej liczby punktow
mozliwej do uzyskania (70 pkt.). Wartos¢ punktowa znacznie spadta w poréwnaniu do ilosci punktéw
osiggnietych w 2022 r. (30 pkt.). Sytuacja ta spowodowana jest poniesiong stratg w wysokosci

-3 175 516,70 zt, ktéra ma bezposredni wptyw na wiekszo$¢ zaprezentowanych wskaznikéw.

4.5. Wskazniki zmian wielkosci majatku

Wielkos¢ majatku oraz dynamika zmian w latach 2020-2023 r. (w zi)

Dynamika| Dynamika | Dynamika
Aktywa 2020 2021 2022 2023 2021/2020 | 202212021 | 202372022
% % %

A. |[Aktywa trwale 36 674 131,26] 35 796 097,11| 34 894 002,61| 33121 776,13 _ 97.6% 97.5% 94,9%

I :‘:::::“ niemateraine i 90132525 44761090 22790630 70021064 497% 509%| 307.2%

0. |Rzeczowe aktywa trwale | 35 765 109,86] 35 348 486,21| 34 666 096,31| 32 421 565,49)  98,8% 98,1% 93,5%
Diugoterminowe

B. |rodliczenia 7 696,15 0,00 0,00 0,00 0,0%

miedzyokresowe

B. |Aktywa obrotowe 7 818 587,13] 12 885 213,81 9 003 726,18] 6 957 041,50] 164,8% 69,9% 77.3%

I. |Zapasy 281365174 195318501 198349549 169992294 694% 101,6% 95,8%

g, |[Naleznosci 457317120 566299355 337050840 469397196 1238% 597%|  138,9%
krétkoterminowe

. [IMwestycie 91976,87| 4934821,63| 3286557,73|  42350,86| 53653% 66,6% 1.3%
krotkoterminowe
Krotkoterminowe

I. |rodliczenia 33978732 33421362| 35416456 32079574 9B 4% 106,0% 90,6%
miedzyokresowe

Aktywa razem 44 492 718,39] 48 681 310,92 43 897 728,79] 40 078 817,63  109,4% 90,2% 91,3%

Wartos¢ majgtku Szpitala w 2021 roku w poréwnaniu do 2020 r. znacznie wzrosta o ponad
4 min zt i tym samym odnotowano najwyzszg dynamike 9,4 %. Rok 2021 byt okresem, w ktérym
majatek obrotowy powiekszony zostat o ponad 5 min zt gtéwnie z tytutu inwestyciji krétkoterminowych
(srodki pieniezne) i naleznosci krétkoterminowych. Byt to rok, w ktérym Szpital realizowat dodatkowe
Swiadczenia zwigzane z pandemig COVID-19 oraz rok, w ktérym NFZ realizowat ustawowe podwyZzki
zgodnie z wykazem na pracownikéw. Z chwilg, kiedy NFZ zmienit zasady finansowania podwyzek
wynagrodzen (od lipca 2022 r.) Szpital utracit przyznane wczeéniej srodki i ponosi straty tj. w 2022 r.
w wysokosci -1 484 849,32 zt i w 2023 r. w wysokosci - 3175 516,70 zt co miato istotny wptyw na
spadek aktywéw obrotowych w latach 2022 i 2023.

Aktywa trwate wykazujg tendencje malejgcg. Naktady inwestycyjne w 2023 r. wyniosty
1648 817,38 zt, w tym dofinansowania i dotacje 917 011,27 zi, w 2022 r. wyniosty 3 603 272,51 zt
w tym dofinansowania i dotacje 2 211 689,85 zt, w 2021 r. — 2 355 343,53 zt w tym dofinansowania
i dotacje 1894640,98 z, w 2020 r. — 2974053,45 zt w tym dofinansowania i dotacje

— 1460 922,45 zt.
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4.6. Struktura majatku

Wskaznik struktury majatku pokazuje rozwoj aktywéw trwatych w stosunku do dziatalnosci

zaktadu. Zmiany tych wielkosci pozwalajg zaobserwowac relacje zachodzgce w strukturze maijatku,

oceni¢ stopien elastycznosci majgtku oraz stopien zwigzanego z tym ryzyka. Elementy majgtku

trwatego charakteryzujg sie zdecydowanie mniejszg ptynno$cig i elastycznoscig, niz sktadniki majatku

obrotowego. Sg one zaangazowane na dtuzsze okresy. Proces ich zamiany na srodki pieniezne jest

trudny i dtugotrwaty.

Struktura majatku SPZOZ w latach 2020 -2023 (w zi)

2020 2021 2022 2023
Aktywa
Kwota % Kwota % Kwota % Kwota %

A. |Aktywa trwate 36 674 131,26] 82,4%] 35 796 097,11 73,5%| 34894 002,61] 79,5%|33 121 776,13] 82,6%
Wartosci

I. |niematerialne i 90132525 2,0%| 44761090 09%| 22790630 o05% 70021064 1,7%
prawne

n |Rz°°z| owe aklywa 35765 109,86| 80,4%| 35348 48621| 72,6%| 34 666 096,31| 79,0%|32 421 565,49| 80,9%
Naleznosci

M. | Glugoterminowe 000 0,0% 0,00 0,0% 000 00% 0,00 0,0%
Dlugoterminowe

Il. |rozliczenia 769615 0,0% 0,00 0,0% 000 00% 000 0,0%
miedzyokresowe

B. |Aktywa obrotowe 7818 587,13| 17,6%| 12 885 213,81| 26,5%| 9003 726,18] 20,5%| 6 957 041,50] 17,4%

I. |Zapasy 2813651,74] 63% 195318501 4,0%| 198349549] 45%| 189992294 48%

n, [Naleznoscl 4573171,20] 103%| 566299355 11,6%| 337950840 7,7%| 4693971,96 11,7%
krotkoterminowe

m, [IMwestycie 91976,37| 02%| 4934821,63| 10,1%| 3286557,73| 7.5%| 4235086 0,1%
krotkoterminowe
Krotkoterminowe

IV. |rozliczenia 339787,32] 08% 33421362 o7%| 35416456 o08%| 32079574 0,8%
miedzyokresowe
Aktywa razem 44 492 718,39] 100,0%| 48 681 310,92 100,0%| 43 897 728,79] 100,0%] 40 078 817,63] 100,0%

Z podanych wyzej danych wynika, ze udziat majgtku trwatego w strukturze jest prawie

4 krotnie wyzszy, niz majatek obrotowy. Z informacji zawartych w tabeli wynika, iz aktywa trwate

w latach 2020-2023 odpowiednio stanowig 82,4%, 73,5%, 79,5%), 82,6% ogdtem aktywéw i utrzymujg

sie na podobnym poziomie z tendencjg wzrostu.

W latach 2020 — 2023 wptyw na poziom aktywéw trwatych miata dziatalno$é inwestycyjna

w wyniku, ktérej zrealizowano nastepujgce zadania inwestycyjne przy udziale zewnetrznych Zrodet

finansowania:

1. projekt "Matopolski

System

Informac;ji

Medycznej

(MSIM)" wspéitfinansowany z EFRR

w ramach RPO WM na lata 2014-2020 — w kwocie 2 407 773,95 zt w tym dofinansowanie UE —

1921 680,16 z4,

2. projekt pn. "Matopolska Tarcza Antykryzysowa - Pakiet Medyczny" (sktadajgcy sie z trzech

etapoéw) - nakftady inwestycyjne w kwocie 1844 576,56 zt w tym dofinansowanie UE -

1718 007,12 z,

3. zadanie pn. "Zakup aparatu RTG stacjonarnego cyfrowego z torem wizyjnym do radiografii

i fluoroskopii typu telekomando dla potrzeb SP ZOZ - Szpitala im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju"

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany
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w kwocie 1547 093,74 zt w 100% sfinansowany z Ministerstwa Zdrowia w ramach funduszu
przeciwdziatania COVID-19,

4. dostosowanie pomieszczenia pracowni RTG do instalacji nowego aparatu RTG -
w kwociel43 740,85 zt w tym dofinansowanie Powiat Nowosgdecki 102 802,00 zi, Fundacja
Orlen — 40 000,00 zt,

5. zakup videokolonoskopu -106488,00 zt w tym dotacja z Powiatu Nowosadeckiego
w kwocie 97 200,00 z,

6. ,zakup i wymiana dwdch dzwigow, stotu operacyjnego i 4 t6zek o napedzie elektrycznym w celu
zwiekszenia bezpieczenstwa leczenia chorych w zwigzku z epidemig COVID-19"w kwocie
1 059 396,00 zt w tym dofinansowanie Wojewoda Matopolski z Funduszu przeciwdziatania
COVID-19 kwota 1 000 000,00 zt, Gmina Grybéw 20.000,00 zt.

7. podniesienie poziomu bezpieczenstwa systeméw teleinformatycznych - zakup sprzetu
i oprogramowania teleinformatycznego na kwote 367 737,75 zt w tym dofinansowanie NFZ
364 785,75 zt z Funduszu przeciwdziatania COVID-19,
budowa i uruchomienie instalacji fotowoltaicznej (PV) o mocy 48,06 kWp za kwote 281 670 zi,

9. zakup aparatu USG za kwote 95 000,00 zt

10. zakup video gastroskopu i histeroskopu za kwote 96 583,32 zt w tym dofinansowanie
z Fundacji Rozwoju Szpitala Miejskiego w Krynicy w 100%.

11. Zakup laparoskopu za kwote 139 264,92 zt w tym dotacja Powiat Nowosgdecki -100 000,00 zi,

12. zakup t6zka porodowego i stolu do bronchofiberoskopii za kwote 107 490,24 w tym dotacja
z Powiatu Nowosadeckiego — 100 000,00 zi,

13. zakup videokolonoskopu i histeroskopu za kwote 122 731,74 zt w tym dofinansowanie
z Fundacji Rozwoju Szpitala Miejskiego w Krynicy - 90 000,00 zt,

14. zakup systemu identyfikacji nerwéw w chirurgii ogdlnej i onkologicznej wraz z wyposazeniem do
zabiegow tarczycy w tym dotacja Powiat Nowosadecki 104 000,00 zi,

15. Zakup histeroskopu z wyposazeniem za kwote 169 974,57 zt w tym dotacja Powiat
Nowosgdecki 150 000,00 zt,

16. Zakup dermatonu akumulatorowego z siatkownicg za kwote 95 400,00 zt w tym dofinansowanie

z Fundacji Rozwoju Szpitala Miejskiego w Krynicy - 37 468,00 zt.
Aktywa obrotowe na przetomie lat 2020-2023 stanowig odpowiednio 17,6%, 26,5%, 20,5%, 17,4%
ogotem aktywdw i utrzymujg sie na podobnym poziomie. Gtéwnym elementem aktywdw obrotowych

sg naleznosci krotkoterminowe, ktére stanowig w 2023 r. 11,7% pozostate to, zapasy 4,8%, srodki

pieniezne 0,1% i rozliczenia miedzyokresowe 0,8%.
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4.7. Produktywnos$¢ majatku

Wskaznik produktywnosci majgtku informuje o intensywnosci wykorzystania posiadanego majgtku
(sprzedaz ustug do majatku trwatego). Jest to podstawowy wskaznik efektywnosciowy informujgcy

o kwocie przychoddéw generowanych przez jedng ztotéwke posiadanego majgtku.

Ksztaltowanie si¢ wskaznika produktywnosci majatku w latach 2020-2023

Wskaznik
produktywnosci

ROK | somedarywat | traslowzl | reeczowyeh
aktywow trwatych

(kol. 2/kol.3)

1 2 3 4

2020 50 311 228,36 35 765 109,86 1,41
2021 67 569 685,40 35 348 486,21 1,9
2022 64 000 985,44 34 666 096,31 1,85
2023 72613 375,86 32 421 565,49 2,24

Wskaznik produktywnosci w 2023 r. wynidst 2,24 zt co oznacza, ze 1 ztotdwka zaangazowana

w majatek, przynosi 2,24 zt sprzedazy.

4.8. Wskaznik poziomu kosztow

Wskaznik poziomu kosztéw wyraza stosunek kosztéw operacyjnych do przychodow

ze sprzedazy. Wskaznik poziomu kosztow powinien ksztaltowaé sie w przedziale: Wpk< lub = 90%

Ksztaltowanie sie wskaznika poziomu kosztéw w latach 2020-2023

Pravchody ze Wskaznik
Rok s ::; daz yw " Koszty operacyjne | poziomu kosztow
P y (kol.3/kol.2)
1 2 3 4
2020 50 311 228,36 52 239 911 45 103,8%
2021 67 569 685,40 67 054 201,60 99 2%
2022 64 000 985,44 70 066 510,33 109,5%
2023 72613 375,86 78 608 381 47 108,3%

W 2023 roku koszty operacyjne przekraczajag przychody o 8,3%. Najlepszy wskaznik poziomu

kosztow 99,2% SPZOZ uzyskat w 2021 roku.
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IV. ANALIZA ZATRUDNIENIA

Stan zatrudnienia na dzien 31.12.2021 r.
(bez urlopéw bezptatnych i wychowawczych)

Lp. | Grupa zawodowa Etaty Zatrudnieni Zatrudnieni na
na kontrakt umowe zlecenie
1 Lekarze w tym stazysci i rezydenci 10,5 60 9
2 Psycholodzy 1,25 2
3 Pielegniarki i potozne 157,27 22 58
4 Farmaceuci 1 1
5 Diagnosci laboratoryjni 10,5
6 Fizjoterapeuci 1 2
7 Technicy elektroradiologii 2 5 1
8 Zarzad i personel administracyjny 18,05 1 2
9 Pracownicy gospodarczy i obstugi 15
10 | Pozostaty personel $redni medyczny
(sekretarki i rejestratorki medyczne, 40 1 2
opiekunowie medyczni, technicy
farmaciji, technicy laboratoryjni,
instruktorzy terapii uzaleznien,
operatorzy sterylizacji itd.)
11 | Pozostaly personel wyzszy medyczny 8,55 1
(terapeuci zajeciowi)
12 | Pozostaly personel zatrudniony 8,25
(statystycy medyczni, informatycy,
dietetycy, technik sterylizacji, kapelani)
13 | Salowe 43 5
Razem 316,42 92 79
Stan zatrudnienia na dzien 31.12.2022 r.
(bez urlopéw bezptatnych i wychowawczych)
Lp. | Grupa zawodowa Etaty Zatrudnieni Zatrudnieni na
na kontrakt umowe zlecenie
1 Lekarze w tym stazysci i rezydenci 11 60 9
2 Psycholodzy 1,25 1
3 Pielegniarki i potozne 165,5 21 37
4 Farmaceuci 1
5 Diagnosci laboratoryjni 115
6 Fizjoterapeuci 1 2
7 Technicy elektroradiologii 3 4
8 Zarzad i personel administracyjny 18,3 1 1
9 Pracownicy gospodarczy i obstugi 14 1
10 | Pozostaly personel sredni medyczny 35
(sekretarki i rejestratorki medyczne,
opiekunowie medyczni, technicy
farmacji, technicy laboratoryjni,
instruktorzy terapii uzaleznien,
operatorzy sterylizacji itd.)
11 | Pozostaty personel wyzszy medyczny 8,1 2
(terapeuci zajeciowi)
12 | Pozostaly personel zatrudniony 15,25 1
(statystycy medyczni, informatycy,
dietetycy, technik sterylizacji, kapelani)
13 | Salowe 42 4
Razem 326,9 89 55
22
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Stan zatrudnienia na dzien 31.12.2023 r.
(bez urlopdéw bezptatnych i wychowawczych)

Lp. | Grupa zawodowa Etaty Zatrudnieni Zatrudnieni na
na kontrakt - | umowe zlecenie
osohy - osoby

1 Lekarze w tym stazysci i rezydenci 10,3 59 9

2 Psycholodzy 1,25 1

3 Pielegniarki i potozne 165,5 23 22

4 Farmaceuci 1

5 Diagnosci laboratoryjni 11,5

6 Fizjoterapeuci 1 2

7 Technicy elektroradiologii 3 3

8 Zarzad i personel administracyjny 19,55 1

9 Pracownicy gospodarczy i obstugi 15 1

10 | Pozostaty personel $redni medyczny 36 1

(sekretarki i rejestratorki medyczne,
opiekunowie medyczni, technicy
farmacji, technicy laboratoryjni,
instruktorzy terapii uzaleznien,
operatorzy sterylizacji itd.)
11 | Pozostaty personel wyzszy medyczny 9,25
(terapeuci zajeciowi)
12 | Pozostaty personel zatrudniony 12,25
(statystycy medyczni, informatycy,
dietetycy, technik sterylizacji, kapelani)
13 | Salowe 46 3
Razem 331,6 88 37
Stan zatrudnienia na dzien 31.08.2024 r.
(bez urlopéw bezptatnych i wychowawczych)

Lp. | Grupa zawodowa Etaty Zatrudnieni Zatrudnieni na
na kontrakt - | umowe zlecenie
osohby - osoby

1 Lekarze w tym stazysci i rezydenci 10,3 61 7

2 Psycholodzy 1,25 1

3 Pielegniarki i potozne 166,5 23 20

4 Farmaceuci 1

5 Diagnosci laboratoryjni 12,5

6 Fizjoterapeuci 1 2

7 Technicy elektroradiologii 3 3

8 Zarzad i personel administracyjny 19,15 2

9 Pracownicy gospodarczy i obstugi 14 1

10 | Pozostaly personel sredni medyczny 37 3

(sekretarki i rejestratorki medyczne,
opiekunowie medyczni, technicy
farmacji, technicy laboratoryjni,
instruktorzy terapii uzaleznien,
operatorzy sterylizacji itd.)
11 | Pozostaly personel wyzszy medyczny 9,25
(terapeuci zajeciowi)
12 | Pozostaly personel zatrudniony 12,25
(statystycy medyczni, informatycy,
dietetycy, technik sterylizacji, kapelani)
13 | Salowe 42 4
Razem 329,2 90 37
23
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Z analizy powyzszych danych wynika, ze stan zatrudnienia w przeliczeniu na etaty w ramach
umow o prace w latach 2021-2023 ulegat zwiekszeniu i wynosit odpowiednio 316,42, 326,9, 331,6.
Najwyzszy stan zatrudnienia z tytutu umow zlecen wystgpit w 2021 r. i wynikat z dodatkowo zawartych
umow zlecen w czasie pandemii COVID-19. Stan zatrudnienia z tytutu umow zlecen w kolejnych
latach 2021 - 2023 ulegat zmniejszeniu i wynosit odpowiednio 79, 55 i 37 umdéw. Natomiast stan
zatrudnienia na podstawie umoéw kontraktowych w analizowanym okresie utrzymuje sie na podobnym

poziomie.
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V. ANALIZA DZIALALNOSCI ODDZIALOW SZPITALNYCH

1. Analiza efektywnosci wykorzystania t6zek szpitalnych.

Badanie efektywnos¢ dziatalnosci oddziatdbw szpitalnych przeprowadzono w oparciu

o dokonanie analizy podazy swiadczen medycznych i popytu na te Swiadczenia.

Wskaznikiem obrazujgcym popyt na ustugi medyczne jest wskaznik wykorzystania t6zek szpitalnych

w czasie (obfozenie t6zek).

Wskaznik procentowy obtozenia tdzka jest to stosunek liczby osobodni danego okresu do
Sredniej liczby t6zek. Liczba osobodni jest to suma dni, w ktérych przebywali w szpitalu wszyscy

hospitalizowani w ciggu okresu sprawozdawczego.

Dane o stanie t6zek szpitalnych oraz oddziatdbw stanowig podstawowe wskazniki, na
podstawie ktérych mozna oceni¢ efektywnos$é dziatalnosci poszczegoéinych oddziatéw. Bardzo wazng
informacja, ktéra powigzana jest bezposrednio z liczba t6zek szpitalnych, jest obtozenie. Wskaznik ten
pozwala oceni¢, jakie jest srednie wykorzystanie t6zek na danym oddziale. Wedtug opracowan
efektywnym poziomem obtozenia jest 80%, ktéry wskazuje na wysokie wykorzystanie posiadanych
tozek, przy jednoczesnym zachowaniu czesci wolnych t6zek w oczekiwaniu na nowe hospitalizacje.
Analiza liczby f6zek i obtozenia moze stanowi¢ istotny element przy podejmowaniu decyzji

dotyczacych optymalizacji dziatalnosci oddziatéw.

Obtozenie 16zek wieksze niz przyjety wskaznik moze wskazywaé na nadmierne wykorzystanie
bazy i brak rezerwy tézek dla przypadkéw nagtych wymagajgcych hospitalizacji w trybie pilnym.

Obtozenie t6zek ponizej optymalnej wartosci wskaznika swiadczy o niewfasciwym wykorzystaniu

zasobow.
Wskazniki efektywnosci dziatalnosci oddziatéw szpitalnych w 2022 r.
: llos¢ llos¢ llos¢ Obtozenie | Sredni
LP Nazwa oddziatu . .
tézek leczonych osobodni w % pobyt
1 Chirurgia ogdlna 30 1636 8061 73,6% 5,0
Chirurgia urazowo-
2 23 1208 3368 40,1% 2,8
ortopedyczna
3 Choroby wewnetrzne 44 1535 9526 59,3% 6,2
4 Ginekologiczno-potozniczy 26 1401 3349 35,3% 2,4
5 Pediatria 21 1426 3752 49,0% 2,6
Anestezjologia i intensywna
6 . 4 73 857 58,7% 11,7
terapia
7 Noworodkowy 16 438 1525 26,1% 3,5
Razem 164 7717 30438 50,9% 3,9
25
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W ciggu 2022 r. oddziaty przyjely ogétem 7 717 pacjentdw, wykonaty 30 438 osobodni

wykorzystujgc 50,9% posiadanej bazy tézkowej. Przyjety 47 pacjentdw w przeliczeniu na 1 t6zko.

Srednio pacjent przebywat w szpitalu przez 3,9 dnia.

Wskazniki efektywnosci dziatalnosci oddziatéw szpitalnych w 2023 r.

: llos¢ llos¢ llos¢ Obtozenie | Sredni
LP Nazwa oddziatu L. )
tézek leczonych osobodni w % pobyt
1 Chirurgia ogdlna 30 1717 8 807 80,4% 51
Chirurgia urazowo-
2 23 1290 3316 39,5% 2,6
ortopedyczna
3 Choroby wewnetrzne 44 1650 9 506 59,2% 5,8
4 Ginekologiczno-potozniczy 26 1472 3583 37,8% 2,4
5 Pediatria 21 1206 3415 44,6% 2,8
Anestezjologia i intensywna
6 . 4 63 944 64,7% 15,0
terapia
7 Noworodkowy 16 422 1532 26,2% 3,6
Razem 164 7 820 31103 52,0% 4,0

W ciggu 2023 r. oddziaty przyjety ogdtem 7 820 pacjentéw, wykonaty 31 103 osobodni
wykorzystujgc 52% posiadanej bazy tézkowej. Przyjety 48 pacjentdw w przeliczeniu na 1 tézko.

Srednio pacjent przebywat w szpitalu przez 4 dni.

W latach 2022 - 2023 w Szpitalu w Krynicy - Zdroju obtozenie t6zek we wszystkich oddziatach
ksztattuje sie ponizej przyjetego normatywu z wyjatkiem oddziatu chirurgii ogdlnej gdzie w 2023 roku
obtozenie wyniosto 80,4% i jest to najwyzszy wskaznik obfozenia. W 2023 roku najnizszy wskaznik
obfozenia wystgpit w oddziale noworodkowym — 26,2% (do ogdlnej liczby t6zek w tym oddziale
zaliczono takze inkubatory noworodkowe), w oddziale ginekologiczno - potozniczym — 39,5 % (jest to
wynikiem spadku ilo$ci przyjmowanych poroddw), chirurgii urazowo-ortopedycznej - 39,5%,
w oddziale pediatrii — 44,6%, w oddziale Anestezjologii i Intensywnej Terapii — 64,7% (ilos¢ t6zek tego
oddziatu wynika z odrebnych przepiséw), w oddziale choréb wewnetrznych obtozenie wyniosto -
59,2%.

W oddziatach, w ktérych wskaznik obtozenia t6zek jest mniejszy od przyjetego normatywu
nalezy dokona¢ ich restrukturyzacji tj. zmniejszenia w celu podniesienia standardu swiadczonych

ustug medycznych (sale chorych 1i 2 t6zkowe).
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Wskazniki efektywnosci dziatalnosci oddzialéw szpitalnych w latach 2020-2023
oraz I-VIII.2024 r.

% oblozenie t6zek
Lp Liczba
Oddziat tozek 2020 2021 2022 2023 I-VIIl 2024
PP 5
1 AnesteZJoI$g|a i Intensywna 4 70,1% 66,8% 58,7% 64,7% 66,9%
erapia
62,9%
2 Choroby Wewnetrzne 44 54,3% 58,1% 59,3% 59,2%
o)
3 Pediatria 21 24,9% 38,8% 49,0% 44,6% >0,1%
0,
4 Noworodki 16 22,5% 24,2% 26,1% 26,2% 23,4%
. - . 30,3%
5 Ginekologia i Potoznictwo 26 27,7% 31,1% 35,3% 37,8%
0,
6 Chirurgia Ogéina 30 | 576% | 73,1% 736% | 804% | SL9%
— - 5
7 Chirurgia Urazowo 2 | 32,7% | 388% | 401% | 395% | 04%
Ortopedyczna
50,7%
Razem 164 41,2% 48,3% 50,9% 52,0%

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany

Analiza dziatalnosci oddziatdow szpitalnych w okresie 2020 do 2023 wykazata bardzo mate
wykorzystanie potencjatu w przedziale 41,2%-52,0%. Wraz ze wzrostem liczby pacjentow leczonych
w AOS nastgpit spadek obtozenia 16zek na oddziatach szpitalnych. W analizowanym okresie
wykorzystanie/obtozenie t6zek najbardziej efektywne byto w Oddziale Chirurgii Ogolnej (57,6%-81,9%)
w pozostatych oddziatach wykorzystanie t6zek ksztaltuje sie na bardzo niskim poziomie.
W oddziale Noworodkow (22,5%-26,2%), Pediatrii (24,9% -50,1%), Ginekologii i Potoznictwa (27,7%-
37,8%), Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej (32,7%-40,4%), Chorob Wewnetrznych (54,3%-62,9%),
Anestezjologii i Intensywnej Terapii (58,7%-66,9%)

Jak wynika z analizy, oddzialy szpitalne posiadajg wiekszg liczbe t6zek szpitalnych niz
wymaga tego stan obecny, poza oddziatem Chirurgii Ogdlnej, ktéry w 2024 r. osiggngt poziom

obtozenia 81,9% i wskaznik ten miesci sie w granicach normatywu.

Z uwagi na bardzo niski poziom wykorzystania zasobéw w Oddziatach: Ginekologii
i Potoznictwa, Pediatrii i Noworodkow, Choréb Wewnetrznych, Anestezjologii i Intensywnej Terapii

oraz Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej konieczne jest podjecie nastepujgcych dziatan:

analiza i dostosowanie ilosci t6zek do aktualnego obtozenia pacjentow,
dostosowanie ilosci personelu pielegniarskiego (zgodnie z normami) do nowej ilosci t6zek,

dostosowanie ilosci personelu lekarskiego do nowej ilosci tézek i organizaciji pracy,

YV V VYV V

rotacja pracownikow celem wyréwnania obcigzenia praca.

Optymalizacja zatrudnienia w Oddziatach bedzie zmierzata na poczatku w kierunku dostosowania

ilosci personelu do obcigzenia pracg oraz realizowanego kontraktu. Przy ocenie efektywnosci danego
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oddziatu na podstawie informacji o t6zkach i obtozeniu powinno sie uwzgledni¢ specyfike leczenia

prowadzonego na danym oddziale oraz czynniki, ktdre mogg mie¢ wptyw na obecng sytuacje.

Rekomendowane kierunki dziatan zgodnie z Wojewddzkim Planem Transformacji wojewddztwa
matopolskiego na lata 2022 — 2026, uwzgledniajgcym krajowy plan transformacji i kierunki dziatan
wskazane w mapie potrzeb zdrowotnych w zakresie lecznictwa szpitalnego - to racjonalizacja liczby
t6zek z uwzglednieniem poziomu ich obtozenia na poszczegdlnych oddziatach, majgc na uwadze

réwniez podejmowanie dziatan umozliwiajgcych zréwnowazony rozwoj podmiotéow leczniczych.

Mapa Potrzeb Zdrowotnych dla lecznictwa szpitalnego prognozuje zmiane liczby 16zek
w stosunku do aktualnej infrastruktury. Rekomendowanym kierunkiem jest racjonalizacja liczby t6zek
na oddziatach szpitalnych o niskim poziomie wykorzystania zasobdw lub przeksztatcenie ich zgodnie
z prognozami demograficznymi w t6zka opieki diugoterminowej z jednoczesnym poszerzeniem

dostepnosci w ambulatoryjnej opiece specjalistyczne.
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Liczba zabiegow operacyjnych i urodzen i zgonéw w latach 2018-2023

oraz I-VII1.2024 r.

I-VII

l.p | Rodzaj s$wiadczen 2018 2019 | 2020 | 2021 2022 | 2023 2024

1 | Zabiegi operacyjne 2680 | 2758 | 2116 | 2358 | 2520 | 2681 1670
2 Urodzenia zywe 578 586 479 467 435 432 244
3 Zgony 157 141 169 212 170 157 96

Z analizy danych zawartych w tabeli wynika, ze w 2019 roku wykonano najwiekszg ilos¢ zabiegow

operacyjnych — 2758, urodzito sie najwiecej dzieci 586 oraz odnotowano najnizszg liczbe zgonéw 141.

W analizowanym okresie mozna zaobserwowac¢ stopniowy spadek ilosci porodéw z 586 w 2019 do

432 w 2023 r. oraz wzrost ilosci zabiegéw operacyjnych od 2021 do 2023 r.

Swiadczenia zrealizowane przez Szpital w Krynicy-Zdroju w latach 2020-2023
oraz w okresie od I-VIII.2024 r.

Liczba leczonych pacjentow w poszczegolnych latach
l.p Rodzaj swiadczen 2020 2021 2022 2023 1-VII 2024
1 Szpital 6 223 7 107 7717 7 820 5156
2 Izba przyje¢ 11 510 12 216 13 267 13140 9944
3 Poradnie specjalistyczne 34 261 40 409 42 129 45618 32458
4 Pracownia Fizjoterapii 649 2115 2 296 2275 1245
5 Pracownia endoskopii 1135 1321 1340 1307 881
6 Nocna i swateczna ople!<.a 4762 5195 2992 7981 6328
zdrowotna Krynica-Zdroj
v Nocna i $wigteczna opieka 4437 4768 7 658 3989 6530
zdrowotna Rytro
8 Osrodek Proﬁlqkt_ylg i Terapii 809 981 952 1106 849
Uzaleznien
9 Szpital tymczasowy 9 96 - - -

Z analizy danych zawartych w tabeli mozna zaobserwowac¢ w kolejnych latach stopniowy wzrost liczby

leczonych pacjentow w wiekszosci z wymienionych komoérek dziatalnosci medycznej a zwlaszcza

w poradniach specjalistycznych, gdzie w 2023 nastgpit wzrost liczby leczonych pacjentéw o 3 489

w poréwnaniu do 2022 r.

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany
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2. Podsumowanie analizy

o W strukturze zobowigzan na koniec 2023 r. najwigekszy udziat majg zobowigzania z tytutu
dostaw i ustug, ktére stanowig ponad 34,9% zobowigzan ogotem. Udziat kredytéw
i pozyczek wynosi 21,5%.

¢ Na koniec 2023 r. nastgpit wzrost nalezno$ci o 38,9% w poréwnaniu do 2022 r. Naleznosci
wymagalne stanowig 0,4% nalezno$ci ogétem i wynoszg 17 533,15 zt.

e W 2023 r. odnotowano wzrost przychodoéw ze sprzedazy o 13,5 % i wzrost kosztow
dziatalnosci operacyjnej o 12,2% w poréwnaniu do 2022 r.

e Wskazniki zyskownos$ci — z uwagi na ujemny wynik finansowy za 2023 rok wskazujg
wartosci ujemne.

e Wskazniki ptynnosci na koniec roku 2023 wykazujg wartosci 0,66 i 0,47 i ksztattujg sie
w dolnej granicy normy (wskaznik biezacej ptynnosci) i ponizej normy (wskaznik szybkiej
ptynnosci).

e Strata na dziatalnosci ogdétem wyniosta - 3175 516,70. zt i stanowita 4,2 % przychodow
ogotem. Strata nie przekracza kosztow amortyzacji, ktére wynoszag 3 438 114,04 zt.

e W poréwnaniu z branzg mozna stwierdzi¢, ze SPZOZ w Krynicy Zdroju dobrze wykorzystuje
posiadany potencjat, 1 zt zaangazowana w majgtku przynosi srednio 2,24 zt sprzedazy.

e Stan zatrudnienia na dzien 31.12.2023 r. wynosi 331,6 etatéw, 88 os6b zatrudnionych na
kontrakt i 37 os6b na umowe zlecenie.

e W ciggu 2023 r. oddzialy przyjety 7 820 pacjentéw, wykonaty 31 103 osobodni

wykorzystujgc 52 % posiadanej bazy t6zkowej.
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VI. PRZYCZYNY TRUDNEJ SYTUACJI FINANSOWEJ SZPITALA

Trudna sytuacja finansowa Szpitala wynika gtownie z nastepujacych przyczyn:

e Bezposrednig przyczyng poniesionej straty za 2022 r. i 2023 r. jest wzrost kosztéw
wynagrodzen i ich pochodnych, wynikajacy z realizacji ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o
sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektorych pracownikow
zatrudnionych w podmiotach leczniczych, wskutek ktérego od 1.07.2022 r. wynagrodzenia
wraz z pochodnymi pracownikéow zatrudnionych na podstawie umowy o prace wzrosty o
31% a od 1.07.2023 r. 0 12,75 %.

e Zaproponowany przez NFZ wzrost kontraktu od 1.07.2022 r. w formie przeszacowania
procedur nie zabezpieczyt ustawowych podwyzek ani wzrostu pozostatych kosztow
spowodowanych inflacjg. Po wejsciu w zycie nowych przepisow (czerwiec 2022 r.) srodki na
wynagrodzenia sg przekazywane przez NFZ nowym trybem. Wczesniej NFZ oddzielnie
przekazywat srodki na wynagrodzenia, oddzielnie na realizacje swiadczen. Po zmianie
zostaty one potgczone w jeden strumien i usrednione w cenie za swiadczenia medyczne co
spowodowato faktyczng utrate czesci zrédta finansowania podwyzek ustawowych

realizowanych od 2017 r.

e Znaczny wzrost wynagrodzen z tytutu kontraktow lekarskich dostosowanie poziomu
wynagrodzen lekarzy specjalistow do cen rynkowych. Wzrost kontraktéw pielegniarskich
i wynagrodzen pracownikéw zatrudnionych na umowy zlecenia dostosowanie do poziomu

pracownikow na umowy o prace i do minimalnego wynagrodzenia.

o Wysoka inflacja spowodowata ogromny wzrost cen zwtaszcza zywnosci, transportu, energii

elektrycznej i gazu co przekfada sie na wzrost wszystkich kosztéw funkcjonowania Szpitala.
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VII.PROGNOZA SYTUACJI EKONOMICZNO-FINANSOWEJ NA KOLEJNE
TRZY LATA 2024-2026

Prognoza przysziych wynikéw finansowych zostata sporzadzona w sposéb szacunkowy na
bazie rzeczywistych przychodéw i kosztow w latach ubiegtych a takze planu finansowego na rok 2024
r. z uwzglednieniem korekt, ktére powodujg urealnienie wartosci w prognozie. Przyszie wartosSci
oszacowano na bazie mozliwego do uzyskania kontraktu z NFZ na rok 2024 z uwzglednieniem
danych historycznych i trendéw wystepujgcych w Szpitalu w Krynicy-Zdroju, skorygowang do wartosci
urealnionych, mozliwych do uzyskania przychodow.

Prognoza zostata sporzadzona przy zatozeniu kontynuowania dziatalnosci przez Szpital
w Krynicy-Zdroju w dajgcej sie przewidzie¢ przysztosci. Projekcje  oparto na  przewidywanych

wskaznikach wzrostu przychoddéw i kosztéw z uwzglednieniem zaplanowanych naktaddw.

Prognoza na kolejne lata zostata przeprowadzona w obliczu niepewnej sytuacji
makroekonomicznej, ktéra miata wptyw na wzrost kosztéw w latach 2022 i 2023 r. Inflacja, ktéra na
dzieh sporzgdzenia raportu wynosi 4,3 % wplywa na wzrost cen zywnosci, ustug obcych, energii,
wyrobow medycznych, utylizacji odpadéw medycznych, transportu itp. Stan ten bedzie miat istotny

wplyw na sytuacje Szpitala w biezgcym roku i kolejnych latach.

Bardzo istotnym czynnikiem sg roéwniez rosngce koszty pracy personelu zaréwno
medycznego, jak i niemedycznego. Sg one determinowane zaréwno sytuacjg makroekonomiczng
(wzrost inflacji powodujgcy wiekszg presje pracownikdw na podwyzki), ale gtdéwnie z uwagi na
wdrazane ustawy o0 minimalnym wynagrodzeniu dla personelu medycznego i minimalnym

wynagrodzeniu w gospodarce.

W prognozach uwzgledniono opublikowane zatoZzenia makroekonomiczne okreslone przez
Rade Ministrow w  Wieloletnim Planie Finansowym Panstwa na lata 2024-2027.
W Wieloletnim Planie Finansowym Panstwa zatozono, ze wydatki na ochrone zdrowia wzrosng do
poziomu 7% PKB, sredniorocznie wskaznik inflacji wyniesie w biezgcym roku 5,20%, w 2025 4,1%,
a w 2026 roku 3,3%, nominalne tempo wzrostu przecietnego wynagrodzenia w gospodarce narodowej

wzrosnie w biezgcym roku o 11,9%, w 2025 roku o 7,1%, w 2026 roku o 6,6%.

W prognozach zatozono, ze powyzszy wzrost kosztdw zostanie uwzgledniony w wycenach
Swiadczen przez NFZ dzieki rosngcym wplywom ze skitadki zdrowotnej oraz zapowiadanemu

wzrostowi finansowania opieki zdrowotne;j.

Zatozenia do prognozy przychodow i kosztow:

Przychody:
Zaktada sie, ze w latach 2024-2026 nastgpi zwiekszenie poziomu przychoddéw Szpitala géwnie
poprzez zwiekszenie ilosci zabiegébw operacyjnych — endoprotezoplastyki, zwiekszenie ilosci

Swiadczen odrebnie finansowanych, zwiekszenie ilosci wykonywanych badan diagnostycznych na
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rzecz zewnetrznych podmiotéw, wzrost wyceny jednostek rozliczeniowych oraz przekazanie przez

NFZ $rodkéw na ustawowy wzrost wynagrodzen.

Do prognozy przychodéw na lata 2024-2026 przyjeto, ze zakres realizowanych swiadczen ze srodkéw
publicznych bedzie obejmowat wszystkie zakresy dotychczasowej dziatalnosci Szpitala, tj. w zakresie
lecznictwa szpitalnego, rehabilitacji leczniczej i ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, opieki
psychiatrycznej i leczenia uzaleznien, nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej, badan endoskopowych
przewodu pokarmowego, endoprotezoplastyki stawu biodrowego oraz profilaktyczne programy
zdrowotne. Przychody zostaty okres$lone na podstawie zaktualizowanego planu finansowego na rok

2024 oraz uaktualnionej prognozy na lata 2025-2026.

1. Przychody z NFZ w latach 2024-2026 ustalono na podstawie zaktualizowanego planu
finansowego na rok 2024 z uwzglednieniem wzrostu 8 % w latach 2025 i 2026 r. (wzrost ten
uwzglednia srodki na ustawowe podwyzki wynagrodzen pracownikow).

2. Pozostate przychody zwigzane z dziatalnoscig podstawowg w latach 2024-2026 skalkulowano
na podstawie danych historycznych z uwzglednieniem wzrostu w granicach 4 %.
Uwzgledniono réwniez srodki na pokrycie kosztow prowadzenia stazy oraz specjalizacji
lekarskich.

3. W pozostatych przychodach operacyjnych zaplanowano kolejny etap umorzenia pozyczki
udzielonej w ramach Ugody restrukturyzacyjnej w 2005 r. przez Podmiot Tworzacy, ktorej
sptata ostatniej raty w kwocie 400 960,79 zt przypada na 30 listopad 2024 r.

4. Przychody finansowe zostaty zatozone na poziomie mozliwych do uzyskania odsetek za

zwtoke w zapfacie naleznosci.

Koszty:
Projekcja kosztéw dziatalnosci operacyjnej zostata wyliczona w oparciu o obserwowany statystyczny
wzrost kosztow w ostatnich latach oraz skutki wdrazania przepiséw o wynagrodzeniach pracownikow
medycznych i planowany rozwdj ustug. Koszty rodzajowe na lata 2024-2026 zostaty wyznaczone na
podstawie zaktualizowanego planu finansowego na rok 2024 oraz uaktualnionej prognozy na lata
2025-2026.
1. Koszty amortyzacji przyjeto zgodnie z planem amortyzacji na poszczegdlne lata
z uwzglednieniem planowanych zakupow srodkow trwatych.
2. Zuzycie materiatow i energii przyjeto na podstawie zaktualizowanego planu finansowego na
2024 rok z uwzglednieniem wzrostu 4 % i 3 % odpowiednio w latach 2025 i 2026.
3. Ustugi obce przyjeto na podstawie zaktualizowanego planu finansowego na 2024 rok
z uwzglednieniem wzrostu 5 % i 3 % w latach 2025 i 2026. Uwzgledniono wzrost kosztow
zwigzanych z transportem medycznym, utylizacjg odpadéw, ustugami diagnostycznymi,
pralniczymi, informatycznymi. Uwzgledniono réwniez wzrost ustug kontraktéw medycznych,
ktére uzaleznione sg od sytuacji na rynku pracy specjalistow danej dziedziny w medycynie
oraz presje ptacowg zwigzang z prognozowanym zwiekszaniem wynagrodzenia minimalnego

dla personelu medycznego.
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4. Podatki i optaty - przyjeto 4 % wzrost kazdego roku.
Wynagrodzenia i ubezpieczenia spoteczne i inne swiadczenia - przyjeto na poziomie planu
finansowego na 2024 r. z uwzglednieniem 5 % i 4 % wzrostu odpowiednio na 2025 i 2026.
W kosztach wynagrodzeh uwzgledniono wzrost ptac spowodowany regulacjami prawnymi —
Ustawa o minimalnym wynagrodzeniu personelu medycznego oraz zapowiedziany coroczny
wzrost wynagrodzenia minimalnego w gospodarce. Odpis na Zaktadowy Fundusz Swiadczen
Socjalnych ustalono w wysokosci zgodnej z ustawa.
Pozostate koszty rodzajowe - przyjeto 5 % wzrost kazdego roku.
Pozostate koszty operacyjne przyjeto na poziomie planu finansowego na 2024 r.
z uwzglednieniem wzrostu w latach 2025 i 2026.
8. Prognozowane w kolejnych latach koszty finansowe wynikajg z obstugi dtugu w tym:
e pozyczki z NFOSIGW w kwocie 2.729.900,00 zt na rozbudowe szpitala - stan
zadtuzenia na 31.08.2024 r. wynosi 1 605 833,00 zt,
e kredytu w rachunku biezgcym w wysokosci 3 000 000,00 zt udzielonego na okres od
10.12.2021r. do 9.12.2025 r.

Zatozenia - Bilans
e Wartosci planowane sg w oparciu o dane historyczne z lat ubiegtych oraz planowane nakfady na
realizacje zadan inwestycyjnych.
e W rozliczeniach miedzyokresowych uwzgledniono dotacje i dofinansowania w zwigzku z realizacjg
inwestycji przy udziale zewnetrznych zrodet finansowania.
e W prognozach ujeto zaplanowane do sfinansowania wydatki inwestycyjne, w tym w ramach
projektow zwigzanych z programami wspotfinansowanymi z udziatem $rodkdéw zewnetrznych w tym

funduszy strukturalnych UE i Krajowego Planu Odbudowy.

W latach 2024 — 2026 planuje sie dalszy rozwdj infrastruktury Szpitala na kwote 12,3 min zt j.:

e przebudowe bylego bloku operacyjnego z przystosowaniem go do funkcji pracowni endoskopii
wraz z niezbednym wyposazeniem,

e przebudowe skrzydta poradni specjalistycznych wraz przystosowaniem pomieszczeh po
pracowni endoskopii na potrzeby gabinetéw lekarskich w celu jednoczasowego przyjmowania
pacjentdow w poradniach gdzie jest najdtuzsza kolejka oczekujgcych. Modernizacja czesci
parkingow.

e przebudowe/rozbudowe Izby Przyje¢ i punktu poboru Centralnego Laboratorium
Diagnostycznego, plus pomieszczenie na diagnostyke obrazowg dla potrzeb szpitala.
Modernizacja czesci parkingow.

e zakup niezbednego sprzetu i aparatury medyczne dla oddziatéw, bloku operacyjnego i poradni
specjalistycznych, z udziatem zewnetrznych zrédet finansowania,

e planuje sie sukcesywng wymiane eksploatowanego sprzetu medycznego i wyposazenia
wynikajgcego z nagtej potrzeby.

e Remont/modernizacja oddziatdbw szpitalnych z uwzglednieniem sal chorych z weztem
sanitarnym

Obecnie nie planuje sie zaciggania kredytdéw ani pozyczek na sfinansowanie zadan inwestycyjnych.
Na realizacje projektow inwestycyjnych zaktada sie pozyskanie srodkow z zewnetrznych zrédet.

W catym horyzoncie prognozy przyjeto zatozenie duzej dyscypliny wydatkéw.
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BILANS- prognoza na lata 2024-2026 w zi.

Okres Okres
e . . Prognoza Prognoza Prognoza
Lp. Wyszczegolnienie poprzedni poprzedni 2024 2025 2026
2022 2023
1 2 3 4 5 6 7
AKTYWA
A. |Aktywa trwale 34 894 002,61 33121 776,13| 31073 846,19 33 102 378,12| 37 258 912,79
I. |Wartosci niematerialne i prawne 227 906,30 700 210,64 290 331,25 0,00 0,00
1. |Inne wartosci niematerialne i prawne 227 906,30 700 210,64 290 331,25 0,00 0,00
Il. |[Rzeczowe aktywa trwate 34 666 096,31| 32 421 565,49| 30783 514,94 33 102 378,12| 37 258 912,79
1. |Srodki trwale 34 610 946,31 32 366 415,49 30378 364,94| 33047 228,12| 37 203 762,79
a) grunty (w tym prawo uzytkawania 956 960,00 956 060,000 95696000 956960,00] 956 960,00
wieczystego gruntu)
b) budynki, lokale, prawa do lokali i obiekty | 57 gor gg9 90| 26 630 907,32| 25635024,74| 20200 042,16 31962 200,58
inzynierii ladowej i wodnej
c) urzadzenia techniczne i maszyny 2057 736,98 1651561,16] 1282629,69| 114061145 1798 593,21
d) srodki transportu 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
€) inne srodki trwale 3970359,43| 3126987,01| 250285051 165871451 2486 000,00
2 |Srodki trwale w budowie 55 150,00 55 150,00 405 150,00 55 150,00 55 150,00
m Dl_ugoterminowe rozliczenia 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
miedzyokresowe
1. |Aktywa z tytulu odroczonego podatku 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2 |(Inne rozliczenia miedzyokresowe 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
B. [Aktywa obrotowe 9003 726,18 6957 041,50 6680 319,80] 762425291| 7 982817,36
l. |Zapasy 1983 495,49 1 899922,94| 1900 000,00) 2 000000,00) 2 000 000,00
Il. [Naleznosci krotkoterminowe 3379 508,40 4693 971,96 4180 319,80 492425291| 5392817,36
1. |Naleznosci od pozostalych jednostek 3370508,40| 4693971,96| 4180319,80( 492425291 539281736
a) z tytulu dostaw i uslug, o okresie splaty: 3279518,28| 458347698 4089819,80 483375291 530231736
- do 12 miesigey 3279518,28| 458347698 4089819,80 483375291 530231736
b) z tytulu podatkéw, dotadji, cel,
uz:nezt:itecz:ﬁ spdecznych?zdrawotnych 345,22 14 013,37 500,00 500,00 500,00
c) inne 99 644,90 96 481,61 90 000,00 90 000,00 90 000,00
Ill. |Inwestycje krotkoterminowe 3 286 557,73 42 350,86 250 000,00 350 000,00 240 000,00
1. |Krotkoterminowe aktywa finansowe 3 286 557,73 42 350,86 250 000,00 350 000,00 240 000,00
a) srodki pieniezne i inne aktywa pieniezne 3286 557,73 42 350,86 250 000,00 350 000,00 240 000,00
- srodki pieniezne w kasie i na rachunkach 3286 557,73 42 350,86 250 000,00 350 000,00 240 000,00
IV. |Krotkoterminowe rozliczenia 354 164,56 320 795,74 350 000,00 350 000,00 350 000,00
Aktywa razem 43 897 728,79| 40078 817,63| 37 754 165,99 40 726 631,03 45 241 730,15
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Strona 36

Okres Okres
P . . Prognoza Prognoza Prognoza
Lp. Wyszczegolnienie poprzedni poprzedni 2024 2025 2026
2022 2023
1 2 3 4 5 [ 7
PASYWA
A. |Kapital (fundusz) wiasny 2892 127,00 -283 389,70 -3 091 399,06 -4170598,19| -1 566 857,13
I. |Kapital (fundusz) podstawowy 4176 424,35 4176 424,35| 4176 424,35 417642435 4176 424,35
II. |Kapital (fundusz) zapasowy, w tym: 200 551,97 0,00 0,00 0,00
ll. |Zysk (strata) z lat ubiegtych 0,00 -1284 297,35 -4459 814,05| -7 267 823,41| -8 347 022,54
ll. |Zysk (strata) netto -1484 849,32 -3175 516,70 -2 808 009,36 -1079 199,13 2603 741,06
B. |Zobowiazania i rezerwy na zobowiazania | 41 005 601,79 40 362 207,33| 40 845 565,05| 44 897 229,22| 46 808 587,28
I. |Rezerwy na zobowigzania 9002 974,75 10 093 285,57| 7 696 824,57 8196 824,57| 8 496 824,57
1. E:::‘:: na Swiadczenia emerytalne | 4137919,30| 4916953,18) 5400 000,00 590000000 6 200 000,00
- diugoterminowa 3521 505,88 3962 806,80 4400000,000 460000000 4600 000,00
- krgtkoterminowa 616 413,42 954 146,38 1000 000,00 1300 000,00, 1600 000,00
2 |Pozostale rezerwy 486506545 5176 332,39 2296 824,57| 229682457 229682457
- diugoterminowe 486505545 5176 332,39 2296 824,57 229682457 229682457
- krotkoterminowe 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ll. [Zobowigzania diugoterminowe 2115520,59| 1499 271,000 5284 671,000 5070563,000 3856 455,00
1. |Wobec pozostalych jednostek 211552059 1499271000 5284671,000 5070563,00) 3 856 455,00
a) kredwty i pozyczki 2113 847,79 1498779,000 5284671,000 5070563,00) 3856 455,00
b} inne 1 672,80 492,00 0,00 0,00 0,00
lll. [Zobowiazania krotkoterminowe 8 584 958,97 9119 576,37| 9062 931,40 9504 108,000 9931 291,40
1. |Zobowigzania wobec pozostalych jednostek 8552 370,37| 9088 280,30] 903293140, 9474108,00, 990129140
a) kredwty i pozyczki 1025 408,79 781 825,76 214 108,00 214 108,00 214 108,00
b) z tytuu dostaw i uslug, o okresie 3377 439,59 370552375 420882340 440000000 4767 18340
wymagalnosci:
- do 12 miesigcy 337743959 3705523,75( 4208823,40) 4400000000 4767 183,40
€) z tytulu podatkow, cel, ubezpieczen | 202194041 211044580 2300000,00| 235000000 2400 000,00
innych Swiadczen
d) z tytulu wynagrodzei 1718491,97| 2017 681,18| 1900000,00( 2 100000,00| 2 100 000,00
e} inne 409 089,61 472 803,81 410 000,00 410 000,00 420 000,00
2 |Fundusze specjalne 32 588,60 31 296,07 30 000,00 30 000,00 30 000,00
IV. |Rozliczenia migdzyokresowe 21 302 147,48| 19 650 074,39 18 801 138,08| 22 125733,65| 24 524 016,31
1. |Inne rozliczenia miedzyokresowe 21 302 147,48| 19650 074,39 18 801 138,08| 22 12573365 24 524 016,31
- diugoterminowe 18 953 260,03| 17 422 654,29 16 537 325,29| 20 358 568,65| 22 515 622,31
- krgtkoterminowe 2348 887 45| 2227 420,10 226381279 1767 165,00 2008 394,00
Pasywa razem 43 897 728,79| 40078 817,63| 37 754 165,99| 40726 631,03| 45 241 730,15
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RACHUNEK ZYSKOW | STRAT - prognoza na lata 2024-2026 w zi.

Prognoza Prognoza Prognoza

Lp. Wyszczegolnienie 2022 2023 2024 2025 2026

A. |Przychody netto ze sprzedazy i zrbwnane z 64 000 985,44| 72613 375,86 80 075 666,39 86 200 633,83 93 017 870,17
- od jednostek powigzanych

I. |Przychedy netto ze sprzedazy produktow, w tym: 64 267 654,12| 73 425778,56 80 583 576,88 86 900 633,83 93 717 870,17
- przychody z NFZ 62 111 154,26| 70296 578,60 77 342 846,88 83530274,63] 9021269660
- dziatalnosc komercyjna o charakterze 183929502 191145333 2125730,00 2210759,20| 229918957
medycznym
- dotacje i dofinansowania do dziatalnosci biezacej w
tym przychody z tytutu zatrudnienia rezydentow i 0,00 874 615,70 772 000,00 802 880,00 834 995,20

prowadzenia stazy pedyplomowych
- dziatalnos$¢ komercyjna o charakterze

Hemedyeamym 317 204,84 343 130,93 343 000,00 356 720,00 370 988,80
IL ig'd'xﬁ;ﬁpm“”:"éﬂs?::m';ﬂm J66668,68  -812 40270 -507 910,49 -700000,00)  -700 000,00
lll. |Przychody netto ze sprzedazy towarow | materialow 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
B. |Koszty dzialalnosci operacyjnej 70 066 510,33] 78 608 381,47| 85 605117,12] 89 562 450,96 92 476 747,11
I |Amortyzacja 4699707,21] 343811404 321678900 317073300 3042468500
Il. |Zuzycie malerialéw i enargi 9295862,82] 1058057037 11533769,14] 11995119.81| 1235497350
fil. |Uslugiobce 23805023,99] 26928004,38] 28 387 556,00 29 806933,80| 30701 141,81
Iv. |Podatkii oplaty 68 177,10 68 758,60 68 887,00 71642,48 74 508,18
V. |Wynagrodzania 26200196,85] 3072648352 3453459100 3626132056 37 711 773,37
V1. |Ubezpieczenia spoleczne i inne swiadczenia, w iym: 557679827 640038781 739543308 778520473 8075812982

_ emerylaine 242146360] 282175295 317027545] 332878922] 346194079

ViI. |Pozostale koszly rodzajowe 400 744,08 447 062,75 468 091,30 491 496,50 516 071,32

VIII. [Wartos¢ sprzedanych towarow i malerialow 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
C. |Zysk (strata) ze sprzedazy (A -B ) -6 065524,80] -5005005,61| -5520450,73] -3361817,13 541 123,06
D. |Pozostale przychody operacyjne 5001437,57| 335712563 3020994,37| 2800000,00] 2600 000,00
1. |Zysk z tyhiu razchodu niefinansowych aktywow 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Il. |Dotade, w tym: 1384 492,05 41022034 250 400,00 250 000,00 250 000,00

_ 2 tytulu zatrudnienia rezydentéw | Stazystow 788 258 67 0,00 0,00 0,00 0,00
lil. |Aktualizaga warlosci aklywow nieinansowych 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
IV. [Inne przychody operacyine, w tym: 3706 94552] 294690529 2770594,37| 255000000 2 350 000,00

- rGwnowartoS¢ rocznych odpistéw
amortyzacyjnych srodkow trwalych oraz warltosci

niematariainych i ych sinansowanych z 3170 057,10 2233 103,39 2243 898,42 226381279 1 882 101,00

dotacy celowych i darowizn
E. |Pozostate koszty operacyjne 328 072,40 372 298,90 125 000,00 165 000,00 185 000,00
|. |Strata z tylulu rozchodu niefinansowych aktywow 0.00 0,00] 0,00 0,00 0,00
Il.|Aktualizacja warlosci aktywdw niefinansowych 7 005,36 6 880,33 5 000,00 5 000,00 5 000,00
Il |Inne koszty operacyjne 321 067,04 365 418,57 120 000,00 160 000,00 180 000,00
F. |2Zysk (strata) z dzialalnosci operacyjnej (C + | -1302159,72] -3010178,88] -2 633 456,36 -726 817,13| 2 056 123,06
G. |Przychody finansowe 109 526,60 98 881,91 5 000,00 9 189,00 9 189,00
I. |Dywidendy i udzialy w zyskach 0,00
Il. |Odsetki, w tym: 105 337,60 80 360,22 811,00 5 000,00 5 000,00
- od jednostek powiazanych 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
. |inne 4189.00 18 521,69 4189,00 4189,00 4189,00
H. |[Koszty finansowe 226 617,20 264 219,73 168 000,00 340 420,00 340 420,00
I. |odsetki, w tym: 296 617,20 166 087,23 168 000,00 340 420,00 340 420,00
1. [inne 0,00 98 132,50 0,00 0,00 0,00
I. [Zysk (strata) brutto (F +G - H ) -1419250,32] -3175516,70/ -2796 456,36| -1058048,13| 2624 892,06
J. |Podatek dochodowy 65 599,00 0,00/ 11 553,00 21 151,00 21151,00
K. |2Zysk (strata) netto (1-J-K) -1484849,32] -3175516,70] -2808009,36] -1079199,13] 2603 741,06
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TABELA PODSUMOWUJACA WYNIKI OCENY SYTUAC]I EKONOMICZNO-FINANSOWE] -

PROGNOZA NA LATA 2024-2026

2024 2025 2026
Grupa Wskazniki . Tlogé . Tlosé . Tlogé
Wskaznik punkeéw Wskaznik punkow Wskaznik punkeéw

Wskaznik zysk sl

s aysrowmosa - 3 369, 0 1,20% 0 2,70% 4
netto (Vo)
Wskaznik zyskownosc
dzatalnosa operacyme | -3,15% 0 -0,81% 0 3,07% 4
(o)
Wskazoik zyskownosé | - 550, 0 2,75% 0 6,06% 5
aktywow (%o)
Wskaznik biezacej

- 0,63 4 0,67 4 0,66 4

plynnosa
Wskaznik szyblicj 0,44 0 0,49 0 0,49 0
plynnosa
Wskaznik rotacji
naleznosci 20 3 19 3 20 3
(w dniach)
Wskaznik rotacji
zobowigzan 18 7 18 7 18 7
(w dniach)

SAzni% A e 58% 8 56% 8 49% 8
aktywow (%o)
'Wskazmk wyplacalnosa 7,13 0 -546 0 -14.25 0

Yaczna wartos¢ punktow
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TABELA PUNTOW OGOLEM ZA LATA 2024-2026

Wskazniki 2024 2025 2026
Wskaznik zyskownosa netto (%) ) 0 4
Wskaznik zyskownosa dzalalnosa

.. 0 ) 4

operacyjne; (o)
Wskaznik zyskownosé aktywow (%) 0 0 5
'Wskaznik biezace) plynnosa 4 4 4
'Wskaznik szybkiej plynnosa 0 ) 0
Wskaznik rotacp naleznoSa (w dniach) 3 3 3
Wskaznik rotacy zol igzan (w 7 7 -
Wskaznik zadluzema aktywow (Vo) 8 8 8
'Wskaznik wyplacalnosci 0 ) 0

RAZEM 22 22 35

Wskazniki zyskownosci— z uwagi na prognozowang strate w kolejnych latach wskazujg

wartosci ujemne. Jednak nalezy zwrdci¢ uwage, ze wartosci wskaznikow zyskownosci ulega poprawie
i w 2026 roku z uwagi na prognozowany zysk, wskazniki te osiggnely zadawalajgce wartosci, na

mozliwych do uzyskania 15 punktéw Szpital uzyskat 13.

Wskazniki ptynnoéci - Wskaznik biezgcej ptynnosci informuje, w jakim stopniu aktywa

obrotowe pokrywajg zobowigzania krotkoterminowe. W latach objetych prognozg wskaznik ten

utrzymuje sie na poziomie 0,6 na mozliwych 12 pkt wskaznik ten uzyskuje 4 pkt. Wskaznik ptynnosci

szybkiej okresla zdolno$¢ podmiotu do sptacania zobowigzan krétkoterminowych najbardziej ptynnymi
aktywami, tj. krétkoterminowymi naleznosciami i aktywami finansowymi. W latach objetych prognozg
wskaznik ten osigga wartosci 0,44-0,49 i ksztattuje sie ponizej przedziatu oceny punktowej.

W prognozowanym okresie wartos¢ omawianych miernikéw nie bedzie stanowi¢ optymalnego

poziomu rekomendowanego przez Ministerstwo Zdrowia.

Wskazniki efektywnosci - w prognozowanym okresie ksztattujg sie na dobrym poziomie,
Szpital uzyskat 100% mozliwych do osiggniecia punktéw co swiadczy o efektywnym wykorzystaniu
zasobow majgtkowych. Wskazniki rotacji naleznosci wskazujg, ze nasi odbiorcy beda ptaci¢ za
dostarczone ustugi w okresie od 19 do 20 dni. Wskazniki rotacji zobowigzah wskazujg, ze za
otrzymane towary i ustugi w latach 2024-2026 Szpital bedzie ptacit w ciggu 18 dni.
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Wskaznik zadtuzenia aktywoéw - w prognozowanym okresie ksztattuje sie¢ na podobnym

poziomie z tendencjg malejgcg co oznacza spadek finansowania aktywéw kapitatami obcymi.

W prognozowanym okresie wskaznik ten osigga wartosci 58% do 49 %.

Wskaznik wyptacalnosci okresla wielko$¢ funduszy obcych na jednostke funduszu wiasnego.

Ksztaltowanie sie wartosci miernika wskazuje na ryzyko utraty zdolnosci do regulowania zobowigzan.

W latach 2024-2026 wskaznik ten plasuje sie ponizej przedziatu oceny punktowej.

W wyniku analizy wskaznikow sporzgdzonej na podstawie sprawozdania finansowego za
2023 r. oraz w prognozach na lata 2024-2026 mozna stwierdzi¢, ze wskazniki efektywnosci oraz
wskaznik zadtuzenia aktywow uzyskujg zadowalajgcy poziom. Natomiast wskazniki ptynnosci,
zyskownosci i wskaznik wyptacalnosci wykazuje wartos¢ ponizej pozgdanej z tendencjg poprawy

wskaznika zyskownosci w kolejnych latach prognozy.

Przy zastosowaniu metody punktowej uzyskano w latach 2024 i 2025 po 22 punkty co
stanowi 31,43% maksymalnej liczby punktéw mozliwej do uzyskania. Natomiast w 2026 roku z uwagi
na prognozowany zysk uzyskano 35 punktéw co stanowi 50% maksymalnej liczby punktéw mozliwych
do uzyskania. W prognozowanym okresie oprocz inwestycji finansowanych w duzym stopniu
z zewnetrznych zrédet nie planuje sie dalszej dziatalnosci inwestycyjnej, przy réwnoczesnej duzej

dyscyplinie wydatkéw jest szansa na poprawe sytuacji finansowej szpitala.
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VIIl. ANALIZA OTOCZENIA

1. Sfera otoczeniarynkowego.

Szpital funkcjonuje na rynku ustug medycznych i prowadzi swojg dziatalno$¢ na terenie pieciu
gmin Powiatu Nowosgdeckiego. Obejmuje swojg opiekg okoto 40 tysiecy Iludnosci stale
zamieszkiwanej na terenie tych gmin. Obszar objety dziatalno$cig Szpitala charakteryzuje sie duzym
przeptywem ludnosci przyjezdnej w zwigzku z rozbudowanym przemystem sanatoryjno-wczasowo-
turystycznym. Szacuje sig, ze na terenie dziatalno$ci szpitala przebywa czasowo okoto 30 tysiecy

0sob.

W dlugookresowe] strategii dziatania Szpitala w Krynicy Zdroju beda, zatem musiaty zostaé
uwzglednione prognozowane tendencje wzrostu liczby ludnosci w wieku poprodukcyjnym i spadek
liczby os6b w wieku przedprodukcyjnym, ktére w szczegolnosci rzutowaé bedg na decyzjach
zwigzanych z rozwojem bazy t6zek dlugoterminowych oraz hamowaniem rozwoju, a tym samym

ograniczanie bazy oddziatéw pediatrycznych i noworodkowych.

W rejonie funkcjonowania Szpitala powstato w ostatnich latach wiele zakladéw konkurencyjnych
szczegllnie diagnostycznych i specjalistycznych przychodni niepublicznych. Niemniej jednak wyniki
analizy otoczenia rynkowego pozwalajg stwierdzi¢, ze istnieje realna chtonnos¢ rynku na oferowane
przez szpital ustugi, przede wszystkim dzieki doskonale przygotowanej kadrze medycznej i dobrego

zaplecza urzadzen diagnostycznych Szpitala.

2. Sferafinansowa i technologiczna

Finansowanie inwestycji odbywa sie z dochodéw wypracowanych przez Szpital
i uzyskanych dotacji budzetowych. Srodki finansowe pochodzace z NFZ wystarczajg jedynie na
sfinansowanie biezacej dziatalnosci. Nieuzyskanie odpowiednich srodkéw z dotacji budzetowych oraz
wzrost kosztéw prowadzonej dziatalnosci z powodu limitowania swiadczenh zdrowotnych moze staé sie
dos$¢ powazng barierg finansowg w obszarze dziatalno$ci inwestycyjnej. Wysoka dynamika postepu
technicznego w szczegdlnosci w zakresie technologii medycznych powoduje, Ze skracajg sie cykle
zycia infrastruktury technicznej, co wymusza dla zachowania koniecznego poziomu konkurencyjnosci
podejmowania odpowiednich dziatan przygotowawczych i inwestycyjnych. Zakfadajac, ze stan
Szpitala wymaga znacznie szybszego tempa odtwarzania zasobow nalezy zatozyé, ze Szpital
powinien przecietnie rocznie mie¢ mozliwo$¢ przeznaczenia na inwestycje okoto 7 % przychoddéw co

stanowi okoto 6 min ztotych rocznie.
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3. Sfera polityczno - prawna

Polityka Panstwa i samorzadow terytorialnych, konstruowane prawo oraz okreslone cele
publiczne wptywajg bezposrednio na dziatalno$¢ podmiotéw leczniczych. Zapowiedziane zasadnicze
zmiany instytucjonalne sektora oraz sposobu finansowania s$wiadczen nie sprzyjajg stabilnosci

funkcjonowania i nie gwarantujg realnosci prognoz wieloletnich.

Podstawowa wada systemowa polega na utrzymywaniu zasady bezwzglednego dostepu do
Swiadczen w sytuacji zagrozenia zdrowia i zycia a jednoczesnie ich limitowanie i nie optacanie tzw.
nadwykonan. Szpitale sg zmuszane do udzielania $wiadczen niezaleznie od wartosci zawartych
kontraktéw ponoszac koszty, kidére nie sg refundowane ani z ubezpieczenia zdrowotnego ani
z budzetu panstwa. Jednostka kierujgc sie celami zdrowotnymi i bedgc pod presjg spoteczng oraz
opinii publicznej niejednokrotnie musi przyjmowac pacjentéw bez wzgledu na okreslony limit.Zarazem
w dalszym ciggu brak jest stabilnych i czytelnych zasad kontraktowania $wiadczen zdrowotnych,

rozliczania umoéw i wyceny procedur medycznych.
4. Dekapitalizacja infrastruktury

Niedofinansowanie ochrony zdrowia wymusza przeznaczanie uzyskiwanych przychodéw na
zaspokojenie biezgcych potrzeb finansowych bez mozliwosci inwestowania w sprzet i infrastrukture.
Nadmierna eksploatacja sprzetu powoduje dekapitalizacje bazy sprzetowej i ponoszenie znacznych
kosztéw zwigzanych z naprawg lub odnowieniem. Odpisy amortyzacyjne wystarczylyby na
odtworzenie majatku pod warunkiem, ze srodki bylyby celowo inwestowane w utrzymanie stanu
technicznego majgtku. Srodki te nie wystarczg w zadnym wypadku na odnowienie juz ksiegowo

odpisanego majatku.

Jednoczesnie odpisy amortyzacyjne nie sg transformowane w inwestycje odtworzeniowe, poniewaz

nie znajdujg pokrycia w przychodach jednostki.
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IX. ANALIZA SWOT

W procesie restrukturyzacji waznym elementem jest rozpoznanie przeszkdd i barier, jakie mogag
utrudni¢ realizacje tego procesu. W celu wykrycia i sprecyzowania mozliwych barier, przeprowadzono
analize SWOT polegajgcg na ocenie pozycji strategicznej SP ZOZ, a wiec okresleniu obszaru wyboru

strategii ze wzgledu na mocne i stabe strony oraz mozliwo$ci i zagrozenia tkwigce w otoczeniu.

SLABE STRONY

Zbyt niski kontrakt z NFZ, niedoszacowanie procedur medycznych.

Aktualna sytuacja finansowa szpitala wzrost kosztéw operacyjnych.

Relatywnie niski poziom wykorzystania zasobéw/obtozenie t6zek.

Niz demograficzny i znaczne obtozenie liczby poroddw i zabiegdw ginekologicznych.
Niepewne finansowanie i ryzyko niewyptacenia nadwykonan z NFZ.

Brak odpowiedniej powierzchni parkingu przyszpitalnego.

VvV V.V V V V V

Niewyremontowane oddziaty szpitalne, niewystarczajgca ilos¢ sal chorych z weztem sanitarnym,

przestarzate wyposazenie.

MOCNE STRONY

» Nowoczesny blok operacyjny, oddziat pediatrii, oddziat anestezjologii i intensywnej terapii oraz
centralna sterylizacja w wyniku rozbudowy Szpitala w 2017 r.

Dobry stan techniczny aparatury medycznej.

Wysoka kultura obstugi pacjentéw przez personel.

Wykwalifikowana kadra medyczna i zarzgdzajaca.

Determinacja Dyrekcji we wprowadzaniu zmian i ulepszen.

Szeroki zakres ustug medycznych, wysoki standard i jako$¢ $wiadczonych ustug medycznych.
Znaczny potencjat rozwoju tkwigcy w zasobach kadrowych.

System zarzgdzania jakoscig wedtug norm 1SO.

Dogodna lokalizacja placowki.

V V. V V V V V V V

Kompleksowa opieka i dostosowanie poradni specjalistycznych i diagnostycznych do potrzeb
oddziatow szpitalnych.

» Dobra wspétpraca z Podmiotem Tworzgcym i Fundacjg Rozwoju Szpitala.

43

Id: CB31761C-0999-45B8-8AEE-25A9EF74611A. Podpisany Strona 43



SZANSE

» Wozrost potrzeb zdrowotnych, starzejgce sie spoteczenstwo powiatu.

» Staty wzrost ruchu turystycznego na terenie gminy i powiatu nowosgdeckiego.

» Mozliwos¢ pozyskania srodkow finansowych na przedsiewziecia inwestycyjne z funduszy
strukturalnych Unii Europejskiej, KPO oraz dotacji budzetowych.

» Konieczna przebudowa bylego bloku operacyjnego i przystosowanie go do funkcji pracowni
endoskopii z poszerzeniem dziatalnosci o procedury wysokospecijalistyczne dla potrzeb wiasnych
i osciennych osrodkow.

» Konieczna rozbudowa i modernizacja lzby Przyje¢ i punktu pobran materiatu do badan
laboratoryjnych.

» Konieczna przebudowa poradni specjalistycznych i poszerzenie dostepnosci w obszarze
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej.

» Pozytywne nastawienie mieszkancéw powiatu nowosgdeckiego do rozwoju szpitala.
» Pomoc od Podmiotu Tworzacego w postaci umorzenia pozyczki restrukturyzacyjne;.

» Poprawa dostepnosci w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej przez modernizacje pomieszczen i
pozyskanie kadry medycznej.

» Wykorzystanie zasoboéw zgodnie z prognozami demograficznymi.

» Uzyskanie akredytaciji.

ZAGROZENIA

» Niestabilno$¢ systemowych rozwigzan organizacyjno- prawnych w ochronie zdrowia.

> Zadania ptacowe wsrdd lekarzy, pielegniarek i pozostatego personelu.

» Ogolnopolskie niedobory kadrowe w niektoérych grupach zawodowych i specjalnosciach
medycznych.

» Migracja wykwalifikowanych kadr medycznych.

» Obcigzenia finansowe SPZOZ z tytutu wzrostu wynagrodzeh personelu medycznego wynikajgce
z ustaw nie pokryte przez NFZ lub inne $rodki publiczne.

» Brak koncepcji rozwoju sieci szpitali oraz wzrostu finansowania w ramach sieci przez NFZ.

» Wozrost kosztéw leczenia pacjentdw przy braku dostatecznego wzrostu cen ustug medycznych
ptaconych przez NFZ.

» Dynamiczny wzrost cen rynkowych lekéw i ustug medycznych oraz niemedycznych w zwigzku z
postepujgcy inflacja.

» Narastajgce zadtuzenie w oddziale ginekologiczno - potozniczym i o$rodku profilaktyki terapii
uzaleznien.

» Zmiany w dziedzinie technologii medycznych i w obszarze cyfryzaciji.

» Skutki finansowe wynikajgce z toczgcych sie spraw sgdowych z powddztwa pacjentow.

Na podstawie analizy SWOT wywnioskowano, ze najczesciej wystepujgcymi barierami
w SP ZOZ sa bariery w sferach zewnetrznych: otoczenia rynkowego, ekonomicznej, finansowe;j,

technologicznej, osobowo - spotecznej i polityczno-prawne;.
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Sfery zewnetrzne wptywajgce na wyniki podmiotéw leczniczych sg charakterystyczne dla
catego sektora opieki zdrowotnej. W szczegdlnosci SPZOZ podatny jest na wplywy otoczenia
makroekonomicznego, mikroekonomicznego, politycznego oraz regulacje prawne. Czynniki te
determinujg poziom finansowania, wptywajg na dziatania operacyjne zaktadéw, ryzyko finansowe oraz
wyniki.

Podsumowujgc analize SWOT mozna zauwazyé¢, iz Szpital powinien przyjaé strategie
konkurencyjng mini-maxi. Oznacza ona, ze Jednostka ma mozliwo$¢ wykorzystania nadarzajgcych sie
szans, przy jednoczesnym zmniejszeniu, bgdz poprawieniu niedociggnie¢ wewnetrznych. Celem jest
wyeliminowanie stabych stron, poprzez m.in. racjonalizacje liczby tézek z uwzglednieniem poziomu ich
obtozenia, redukcje kosztéw, zwiekszenie rentownosci czy powiekszenie zasobdéw finansowych.
Jednostka posiada potencjat w postaci wyksztatconej kadry, dobrze rozwinietej infrastruktury
technicznej. Jednakze, ponoszone przez nig wysokie koszty skutkujg niskg rentownoscig oraz mogg
zagrozi¢ obnizeniu plynnosci finansowej. Wazne jest, aby zredukowa¢ stabe strony i wykorzystac

nadarzajgce sie szanse i okazje znajdujgce sie w otoczeniu zewnetrznym.
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X. DIAGNOZA NAJWAZNIEJSZYCH PROBLEMOW

¢ Niedoszacowanie procedur medycznych.

e Brak zréwnowazenia przychoddw i kosztow jednostki, z uwagi na zbyt niskg wartos¢ umowy

z NFZ w relacji do rosnacych kosztow funkcjonowania.
e Brak kadry lekarskiej zapewniajgcej swobodne mozliwo$ci rozwijania zakresow ustug.
¢ Relatywnie niskie obtozenie t6zek.

o Wysoki udziat kosztéw osobowych w tgcznych kosztach funkcjonowania zaktadu, osiagajacy

na koniec 2023 r. prog 73,8% wartosci (winien wynosic¢ nie wiecej niz 65%).

e Brak alternatywnych wobec NFZ istotnych Zzrdodet przychoddw, ograniczona mozliwosé

Swiadczenia ustug komercyjnych.
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Xl. DZIALANIA NAPRAWCZE

1. Informacja o planowanych przedsiewzieciach.

W celu osiggniecia poprawy sytuacji finansowej Samodzielnego Zakfadu Opieki Zdrowotnej —
Szpitala im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju w latach 2024-2026 planowane sg nastepujgce dziatania:

» Analiza i dostosowanie ilosci t6zek do aktualnego obtozenia pacjentéw oraz racjonalne
wykorzystanie potencjatu zatrudnionego personelu.

» Rotacja pracownikow celem wyréwnania obcigzenia praca.

» Optymalizacja czasu pracy personelu medycznego.

» Skrocenie cyklu obrotu zapasami, kontrolowanie stanéw zapaséw w apteczkach
oddziatowych, aptece i magazynach.

» Racjonalizacja antybiotykoterapii i ptynoterapii.

» Dazenie do efektywnego wykorzystania energii elektrycznej poprzez rozbudowe farmy
fotowoltaicznej.

» Zwiekszenie ilosci zabiegdbw operacyjnych w tym wysokospecjalistycznych -
endoprotezoplastyki.

» Zwiekszenie ilosci Swiadczen odrebnie finansowanych w zakresie ortopedii i traumatologii
narzgdu ruchu.

» Zwiekszenie ilosci zabiegdbw tarczycy z  wykorzystaniem najnowoczesniejszego
specjalistycznego systemu do $rodoperacyjnego neuromonitoringu nerwéw krtaniowych.

» Zwiekszenie ilosci operacji wykonywanych metodg laparoskopowg.

» Uruchomienie nowej poradni chirurgii urazowo-ortopedycznej dla dzieci.

Y

Zwiekszenie ilosci wykonywanych badan diagnostycznych oraz porad specjalistycznych na
rzecz zewnetrznych podmiotéw — w ramach wspétpracy z siecig placowek podstawowej opieki
zdrowotne;.

Zwiekszenie ilosci wykonywanych badan endoskopowych oraz porad specjalistycznych.
Wzrost ilosci swiadczen w nowo otwartej poradni gruzlicy i choréb ptuc.

Zwiekszenie ilosci komercyjnie wykonywanych badan analitycznych oraz obrazowych.

Wykonanie swiadczen w ryczaicie PSZ w 101%. Zwiekszenie wysokosci uméw z NFZ.

YV V V V V

Dalszy rozw¢j infrastruktury Szpitala poprzez dziatania inwestycyjne z wykorzystaniem
zewnetrznych zrodet finansowania.

» Podjecie dziatan w celu uzyskania akredytaciji.
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2. Wnioski, proponowane dziatania naprawcze, rekomendacje.

Optymalizacja biezacej dziatalnosci Poprawa efektywnosci zarzadzania jakoscia
operacyjnej

1. Zwigkszenie przychodow z realizacji $wiadczen | 4 Optymalizacja kontroli zakupu
pozaryczatem. 2. Kontrola rozchodu lekow.

2, Dostosoyvan_e bazy 16zkowe;. 3. Optymalizacja czasu pracy.
2' gp%mlahiaqi !<adrowa. 4. ldentyfikacja $wiadczen najbardziej rentownych.

- rontrola koszlow. o . 5. Kontrola sprawozdawczo$ci.
5. Ograniczenie kosztdéw utrzymania jednostki. 6. Utrzymac stosowane certyfikaty ISO

7. Uzyskanie akredytac;ji.
Dziatania rozwojowe Dziatania na rzecz finansowania

1. Rozpoczecie realizacji nc_)wych ’évyiadczeh. . 1. Pozyskanie zewnetrznych zrodet finansowania
2. Wozrost przychoddw z dziatalnosci medyczne;j. inwestycji
3. Realizacja zaplanowanych inwestycji. ’
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XL ISTOTNE CZYNNIKI RYZYKA.

Nalezy wskaza¢ na istotne czynniki ryzyka, ktdre mogg zawazy¢ na prawidtowym funkcjonowaniu
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej — Szpitala im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju

i mie¢ wplyw na jego sytuacje ekonomiczno-finansowa.

o Skutki finansowe istotnych zagrozen wynikajgcych z toczacych sie spraw sgdowych jesli
zakonczg sie niekorzystnym dla Szpitala wyrokiem sgdu.

e Roszczeniowa postawa pacjentdwi coraz wyzsze odszkodowania zasgdzane przez Sady, na
ktore nie wystarcza pieniedzy z polisy OC.

e W sposéb istotny rosng koszty wynagrodzen pracownikéw Szpitala w zwigzku
z ustawg z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych. Wprowadzone
regulacje dotyczgce wzrostu wynagrodzen pracownikéw zatrudnionych na podstawie umowy
0 prace wptywajg bezposrednio na wzrost kosztow wynagrodzen kontraktdow lekarskich
i pielegniarskich. Regulacje prawne w zakresie wynagrodzen w ochronie zdrowia
wprowadzane sg bez gwarancji ich finansowania.

e Zagrozeniem wynikajgcym z ustawy podwyzkowej jest brak informaciji/decyzji w jakiej formie
zostang przekazane srodki na podwyzki z NFZ. Presja ptacowa, wybidrcze finansowanie oraz
niepewnos$é dotyczgca poziomu i sposobu finansowania niesie ze sobg olbrzymie ryzyko
dotyczace sytuacji finansowej Szpitala w przysziosci. Dyrekcja Szpitala ma nadzieje, ze uda
sie wynegocjowa¢ wzrost wyceny $wiadczeh oraz liczy na dodatkowe srodki na pokrycie
wzrostu pfac.

¢ Ryzyko narastania konfliktéw ptacowych w ochronie zdrowia.

e Presja lekarzy zatrudnionych w oparciu o umowy cywilnoprawne dotyczgca wzrostu
wynagrodzen.

o Nie jest znany wptyw inflacji na gospodarke, co przektada sie w sposdb bezposredni na
dziatalnos¢ Szpitala.

¢ Monopolistyczna pozycja NFZ objawiajgca sie m.in.: ograniczeniami mozliwosci finansowania
Swiadczen, zbyt niskg wyceng punktowg poszczegdlnych swiadczen, zbyt niskg ceng
1 punktu rozliczeniowego, brakiem wiarygodnych informacji w zakresie planéw finansowania
nadwykonanh kontraktu.

e W zwigzku z procesami inflacyjnymi wzrasta koszt pozyskania zewnetrznego finansowania
i obstugi zobowigzan.

e Sytuacja Szpitala w znacznym stopniu jest uzalezniona od polityki zdrowotnej realizowane;j
przez Panstwo i NFZ. Rozwdj lub ograniczenie wykonywanych w przysziosci Swiadczen
medycznych zalezy od czynnikdw zewnetrznych, na ktére Szpital nie ma wptywu.

e Ograniczone mozliwosci podmiotu tworzgcego w zakresie finansowania koniecznych

inwestycji.
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e Ograniczona mozliwosé pozyskania wykonawcéw ustug transportu medycznego, ustug

budowlanych i projektowych w ramach postepowan przetargowych.

® Niepewnos$¢ i nieprzewidywalnos¢ zmian cen rynkowych z powodu trwajgcego konfliktu
zbrojnego w Ukrainie i bliskim wschodzie.
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Xlll. PODSUMOWANIE

Z uwagi na poniesiong strate w 2022 i 2023 roku Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej — Szpital im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju wdrazaé bedzie dziatania naprawcze. Gtéwnym
zatozeniem jest rozszerzenie dziatalnosci w tych kierunkach, ktére znaczaco wptyng na wysokos$¢
przychodow z Narodowego Funduszu Zdrowia. Roéwnolegle Szpital bedzie dazyt do zmniejszenia
kosztéw poprzez optymalizacje czasu pracy, dostosowanie ilosci t6zek do aktualnego obtozenia
pacjentéw, doktadniejsze i bardziej optymalne planowanie pracy oraz unikanie kosztéw w postaci
godzin nadliczbowych. W zakresie zakupu materiatdw i ustug obcych dziatania ukierunkowane
zostang na poszukiwanie nowych dostawcéw i zakupy tanszych lekéw i materiatow, a takze
zachecanie do udzialu w postepowaniach wigkszej ilosci dostawcow. Podjete dziatania pozwolg do
2026 roku zmniejszy¢ ponoszone straty.

Prognozowane wyniki finansowe oraz wszystkie zaprezentowane w niniejszym programie
naprawczym dane obarczone sg znaczng niepewnoscig, gtdwnie z uwagi na czynniki zewnetrzne
w postaci wzrostu wynagrodzen, wzrostu cen wyrobéw medycznych, zywnosci, transportu, ustug,
energii oraz brak szczegotowych informacji NFZ co do zasad finansowania $wiadczen w latach

objetych prognozg finansowa.

Majac na uwadze obecng sytuacje finansowg Szpitala, posiadany potencjat, baze lokalowo-
sprzetowa, jak réwniez zapowiadany wzrost naktadéw na stuzbe zdrowia, analiza prognozowanych
wartosci wskazuje, ze przedstawiona prognoza ekonomiczno-finansowa funkcjonowania Szpitala
w latach 2024 do 2026 przewiduje sukcesywng poprawe pomimo niezadowalajgcych wartosci czesci

wskaznikow uzyskiwanych w tym okresie.

Szpital planuje kontynuowaé polityke finansowg zwigzang z zachowaniem ptynnosci
finansowej oraz dotozy¢ wszelkich staran do uzyskania zréwnowazenia kosztéw przychodami. Jedno
z planowanych istotnych dziatann naprawczych w postaci umorzenia pozyczki w kwocie 400 960,79 zt
przez Podmiot Tworzgcy zostato zrealizowane we wrzesniu 2024 r. co zdecydowanie wptyneto na

poprawe wyniku finansowego i ptynnosci finansowe;.

Szpital zostat zakwalifikowany od stycznia 2023 roku do czerwca 2027 roku do systemu
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen opieki zdrowotnej tzw. ,sieci szpitali”, ktére sg
gwarancjg bezpieczenstwa zdrowotnego populacji. Miejsce w sieci gwarantuje Szpitalowi ciggtosc

i stabilno$¢ finansowania dzieki zawartym umowom z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Krynica-Zdroéj, 30.09.2024 r.

Cecylia Choromanska- Gtéwny Ksiegowy SP Z0Z tukasz Rachtan — Dyrektor SP ZOZ -Szpitala im.
- Szpitala im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju
(podpis elektroniczny) (podpis elektroniczny)
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Uzasadnienie

Zgodnie zart. 59 ust. 4 ustawy zdnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci  leczniczej
(tj. Dz.U. z2024r. 799), jezeli w sprawozdaniu finansowym wystgpita strata netto, kierownik
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej sporzgdza program naprawczy i przedstawia
go podmiotowi tworzgcemu w celu zatwierdzenia.

Program naprawczy nalezy ztozy¢ w terminie 3 miesiecy od uptywu terminu do zatwierdzenia
sprawozdania finansowego. Zgodnie z w/w ustawg program sporzgdzany jest na okres nie dtuzszy
niz 3 lata i winien uwzgledniac¢ raport o sytuacji ekonomiczno-finansowej spzoz.

W zwigzku z wystgpieniem straty netto w sprawozdaniu finansowym SPZOZ - Szpital
im. dr. J. Dietla w Krynicy-Zdroju za rok 2023 w wysokosci - 3 175 516,70 z, Dyrektor Szpitala
realizujgc obowigzek natozony przepisem art. 59 ust. 4 ustawy o dziatalnosci leczniczej przedtozyt
aktualizacje Programu naprawczego Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej - Szpital
im. dr. J. Dietla w Krynicy-Zdroju, ktory zostat zatwierdzony Uchwatg Nr 438/XLII1/23 Rady Powiatu
Nowosagdeckiego z dnia 30 listopada 2023 r.

Program naprawczy po aktualizacji obejmuje analize przygotowang za lata 2020-2023 oraz plan
dziatan obejmujacy lata 2024-2026.

Aktualizacja programu naprawczego zostata ztozona w wymaganym terminie. Zostata sporzgdzona
z uwzglednieniem raportu o sytuacji ekonomiczno- finansowej Szpitala, ktory zostat sporzadzony na
podstawie sprawozdania finansowego za 2023 rok.

Celem aktualizacji programu naprawczego Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
— Szpitala im. dr J. Dietla w Krynicy-Zdroju jest przedstawienie nowych zatozen w zakresie
przeprowadzenia zmian w funkcjonowaniu, organizacji i w zakresie swiadczonych ustug tak, aby
dziatalnos¢ Szpitala dazyta do zminimalizowania straty oraz w kolejnych latach do zbilansowania
przychodow i kosztow jednostki, stwarzajgc szanse na stabilizacje finansowa oraz dalszy rozwa;.

Opracowanie aktualizacji programu naprawczego ma doprowadzi¢ do osiggniecia nastepujgcych
celow:

a.zbilansowania przychodéw ikosztow jednostki/poprawe ptynnosci finansowej/osiggniecie
rentownosci,

b.obnizenia jednostkowych kosztéw statych poprzez zwiekszenie efektywnosci wykorzystania
zasobow,

c.podwyzszenia jakosci Swiadczonych ustug,
d.wzrostu sprawnosci organizacyjnej i efektywnosci.

Aktualizacja programu naprawczego nie wytgcza realizacji zadan wynikajgcych z pierwotnego
dokumentu z wrze$nia 2023 roku. Przedstawiony oraz zatwierdzony program naprawczy jest aktualny
i nalezy dgzy¢ do jego petnej realizacji.

Niniejszy dokument uszczegdtawia czes¢ zadan okreslonych w gtéwnym dokumencie oraz
wprowadza dodatkowe zatozenia.

Opracowanie aktualizacji programu naprawczego zakfada zwiekszenie przychodéw gtéwnie
w zakresie dziatalnosci szpitalnej poprzez dziatania zmierzajgce do zwiekszenia skali i zakresu
Swiadczeh medycznych z wykorzystaniem zasobow i potencjatu Szpitala. Jego realizacja ma
doprowadzi¢ do osiggniecia optymalizacji przychodow z dziatalnosci medycznej oraz optymalizacji
kosztow poprzez zwiekszenie efektywnosci wykorzystania zasobdw (sprzetu, pomieszczen,
personelu), regulacje zuzycia materiatéw ilekdw wraz zregulacjg poziomow zapaséw, obnizenie
kosztéw energii poprzez wykorzystanie odnawialnych zrédet energii.

Majgc na uwadze powyzsze podjecie niniejszej uchwaly jest zasadne.
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