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Wprowadzenie, dane porzadkowe jednostki

Art. 59 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci leczniczej
(tj. Dz. U. z 2024 r.,, poz. 799) zobowigzuje Samodzielne Publiczne Zaktady Opieki
Zdrowotnej, ktéorych roczne sprawozdanie finansowe zamykajga sie stratg netto,
do sporzadzenia programu naprawczego i przedstawienia go podmiotowi tworzgcemu
do zatwierdzenia. Program ten powinien by¢ sporzadzony na okres nie dtuzszy niz trzy
lata z uwzglednieniem Raportu o sytuacji ekonomiczno-finansowej SPZ0Z-u.

Rachunek zyskéw i strat Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki Zdrowotnej
w Bychawie za rok 2023 zamknat sie stratg netto w wysokosci (-) 816.274,55 zi,
co zobowigzuje jednostke do sporzgdzenia programu naprawczego.

Przy czym koszty amortyzacji w 2023 roku wyniosty 1.094.096,62 zt, tak wiec Zaktad
osiggnat dodatni wynik ,EBIDTA” i wypracowat nadwyzke finansowa netto na
poziomie 277.822,07 zt.

Kapitat (fundusz) wtasny na dzien 31.12.2023 r. wyniést (-) 10.860.942,75 zi, zatem
w Swietle przepiséw art. 59 ww. ustawy o dziatalnosci leczniczej Zaktad nie jest
w stanie pokry¢ ujemnego wyniku finansowego ze swojego funduszu.

1. Charakterystyka jednostki

Forma prawna: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej,
NIP: 713-24-50-206, REGON: 431020977, KRS 0000004670
Siedziba/adres: ul. Marszatka J6zefa Pitsudskiego 26/28/30, 23-100 Bychawa.

Obszar dzialania: 6 gmin - Bychawa, Jabtonna, Krzczonéw, Strzyzewice, Wysokie,
Zakrzew.

Kierownictwo Szpitala: Dyrektor SPZOZ w Bychawie.

Rada Spoteczna: tworza ja - Przewodniczacy (Przewodniczacy Zarzadu Powiatu lub
osoba przez niego wyznaczona), Cztonkowie (przedstawiciele wytonieni przez Rade
Powiatu) oraz przedstawiciel Wojewody.

Struktura Organizacyjna.

Struktura organizacyjna SPZOZ w Bychawie opiera sie na nastepujacych,
podstawowych pionach:

a) Pionie Lecznictwa,

b) Pionie Pielegniarstwa i Opieki nad Pacjentem,

¢) Pionie Ekonomiczno-Finansowym,

d) Pionie Wsparcia,

e) Pionie Organizacji Zarzqdzania,

oraz wydzielonych, samodzielnych stanowiskach podporzadkowanych bezposrednio
Dyrektorowi Zaktadu.

Za realizacje $wiadczen zdrowotnych odpowiedzialne sg Pion Lecznictwa oraz Pion
Pielegniarstwa i Opieki nad Pacjentem, w ramach ktorych funkcjonuja nastepujace
zaktady, oddziaty i placowki:
1) Szpital Powiatowy w Bychawie, w tym:

e Izba Przyjec Szpitala

e (0ddziat Chor6b Wewnetrznych



Poradnia Nocnej i Swiatecznej Opieki Zdrowotnej
Dziat Farmacji Szpitalnej
Pracownia RTG i USG
e Pracownia Endoskopii
e Pracownia Holtera i Préb Wysitkowych
2) Zespot Ambulatoryjnej Opieki Zdrowotnej, w tym Podstawowa Opieka Zdrowotna
i Poradnie Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej:
e Przychodnia Rejonowa w Bychawie:
— Poradnia lekarzy POZ
— Poradnia potozniczo - ginekologiczna
— Poradnia chirurgii og6lnej
— Poradnia choréb wewnetrznych
— Poradnia otolaryngologiczna
— Poradnia gruzlicy i choréb ptuc
— Poradnia neurologiczna
— Poradnia kardiologiczna
— Poradnia dermatologiczna
— Poradnia endokrynologiczna
— Poradnia medycyny pracy
— Poradnia diabetologiczna
— Poradnia choréb naczyn
— Poradnia zdrowia psychicznego
— Poradnia terapii uzaleznienia od alkoholu i wspétuzaleznienia
— Pracownia EKG.
e Gminne OSrodki Zdrowia (GOZ-y):
— GOZ Piotrowice
— GOZJabtonna
— GOZ Krzczonow
— GOZ Wysokie
— GOZ Zakrzew
e Filie:
— Przychodnia Rejonowa w Bychawie Filia w Starej Wsi
— GOZ Piotrowice Filia w Strzyzewicach
— GOZ Jabtonna Filia w Chmielu
— GOZ Wysokie Filia w Gietczwi
3) Zaktad Opiekuriczo - Leczniczy.
4) Osrodek Rehabilitacji i Fizjoterapii w Bychawie.
5) Ratownictwo Medyczne:
— Zespot ratownictwa medycznego ,S” - Bychawa.
— Zespot ratownictwa medycznego ,P” - Bychawa.
— Zespot ratownictwa medycznego ,P” - Wysokie.

Pozostate piony, mianowicie Pion Ekonomiczno-Finansowy, Pion Wsparcia oraz Pion
Organizacji Zarzadzania s3 odpowiedzialne za prawidlowe, profesjonalne i wydajne
zabezpieczenie catoksztattu realizowanych przez Zaklad wyzej przedstawionych
Swiadczen zdrowotnych.



IL.

Analiza kondycji ekonomiczno-finansowej Zakladu

1. Wskazniki i sprawozdania finansowe

Ponizej przedstawiono wyniki analizy wskaznikowej za trzy ostatnie, peine lata
dziatalno$ci Zaktadu w uktadzie zgodnym z Raportem o sytuacji ekonomiczno-
finansowej jednostki, sporzagdzonym w mys$l Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
12 kwietnia 2017 r. w sprawie wskaznikéw ekonomiczno-finansowych niezbednych do
sporzadzenia analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno-finansowej samodzielnych
publicznych zaktaddw opieki zdrowotnej (Dz. U.z 2017 r., poz. 832), dalej: RMZ.

Tabela podsumowujaca wyniki oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej za lata 2021-2023

2021 2022 2023
Grupa Wskazniki wvsvlf:itz?lia Ocena wvsvl:;ﬁislia Ocena wvsvlf:;gislia Ocena
Wskaznik
zyskownosci netto 4.,8% 5 -1,5% 0 -1,8% 0
Wskaznik
1. Wskazniki zyskownosci
zyskownosci dzia}aln.oéc.i
operacyjnej 6,3% 5 0,6% 3 0,7% 3
Wskaznik
zyskownosci
aktywow 11,6% 5 -3,6% 0 -4,7% 0
Razem 15 | Razem 3 | Razem 3
Wskaznik biezgcej
2. Wskazniki ptynnosci 0,31 0 0,26 0 0,36 0
ptynnosci Wskaznik szybkiej
ptynnosci 0,26 0 0,21 0 0,31 0
Razem 0 | Razem 0 | Razem 0
Wskaznik rotacji
3. Wskazniki | naleznosci 31 3 27 3 28 3
efektywnosci | Wskaznik rotacji
zobowigzan 23 7 22 7 23 7
Razem 10 | Razem 10 | Razem 10
Wskaznik
zadluzenia
4. Wskazniki | qprywow 103% 0 107% 0 104% 0
zadluzenia ..
Wskaznik
wyptacalno$ci -1,90 0 -1,72 0 -1,77 0
Razem 0 | Razem 0 | Razem 0
Laczna wartos¢
punktow 25 13 13




W roku 2021 SPZOZ w Bychawie odnotowat zysk, co $wiadczyto o racjonalizacji
zarzadzania i gospodarowania posiadanymi zasobami oraz potencjatem, a takze
ilustrowato zdolno$¢ podmiotu do ekonomicznej efektywnos$ci prowadzonej
dziatalno$ci w tamtym okresie. W odniesieniu do powotanego RMZ warto$ci wszystkich
wskaznikow zyskownoS$ci za ten raportowany okres osiggnety maksymalne oceny
punktowe.

W 2022 roku, wobec uwarunkowan zewnetrznych zwigzanych i wynikajacych
z trwajacej nadal pandemii COVID-19, wybuchu konfliktu zbrojnego na obszarze
sgsiedniej Ukrainy, ogromnego poziomu inflacji, a co za tym idzie wzrostu cen
zamawianych towardw, materialow i ustug, oraz drastycznych podwyzek stop
procentowych i ponoszonych z tego tytutu kosztéw obstugi posiadanego przez Zaktad,
wielomilionowego zadtuzenia, a w szczegdlnosci wejscia w zycie z dniem 01.07.2022 r.
przepiséw ustawy o zmianie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego niektorych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz
niektorych innych ustaw, i jej rzeczywistych skutkow ekonomicznych, dziatalnos$¢
SPZOZ w Bychawie przyniosta strate. Podobnie w 2023 roku - utrzymujacy sie wysoki
poziom cen oraz kolejny wzrost najnizszego wynagrodzenia pracownikéw przyczynity
sie do poniesienia przez Zaktad straty. Z uwagi na ujemny wynik finansowy jednostki,
wskazniki zyskownos$ci: netto oraz aktywéw wykazaty wartosci ujemne. Natomiast
wskaznik z dziatalno$ci operacyjnej w latach 2022 i 2023 ksztattuje sie na znaczaco
nizszym niz w roku 2021, ale dodatnim poziomie, tj. odpowiednio 0,6% i 0,7%.

Wartosci wskaznikéw ptynnosci w catym raportowanym okresie, tj. w latach 2021-
2023 nalezy oceni¢ jako zte, co jest nastepstwem dtugotrwatej ztej kondycji
ekonomiczno-finansowej SPZ0OZ w Bychawie sprzed 2020 roku. Zgodnie z RMZ oba
wskazniki ptynnosci w analizowanym okresie lat 2021-2023 osiggnety wartos$ci ponizej
granicy przedzialu punktowanego.

Z kolei wskaznik rotacji naleznosci w 2021 roku wynosi 31 dni. W kolejnym roku spada
az o0 4 dni. W 2023 r. czas oczekiwania na zaptate naleznosci wydtuza sie o jeden dzien
- do 28 dni. Przy tych wielkoSciach nie ma wiekszych trudnosci ze $ciggalnos$cig swoich
naleznosci, jednakze czas oczekiwania na $rodki jest dtuzszy niz wynika to z terminéw
ptatnosci. Z kolei wskaznik rotacji zobowigzan w analizowanych latach utrzymuje sie
na zblizonym poziomie 22-23 dni. We wszystkich latach w analizowanym okresie
mieSci sie w 30 dniach. Nie mniej jednak w mys$l postanowien RMZ wskazniki
efektywnos$ci w catym raportowanym okresie wykazywaty wartosci optymalne.
Oznacza to, ze SPZOZ w Bychawie w latach 2021-2023 z powodzeniem realizowat
polityke obrotu naleznos$ciami i zobowigzaniami. Wg RMZ w analizowanym okresie
wskazniki efektywnosci wykazaty wartos$ci o najwyzszej ocenie punktowe;.

Najgorzej przedstawia sie sytuacja w zakresie wskaznikdw zadluzenia. Podmiot ma
ujemne kapitaly wtasne, a co za tym idzie wszystkie jego aktywa (caty posiadany
majatek) sg finansowane kapitatami obcymi. WartoSci wskaznikow: zadtuzenia
aktywow i wyptacalnosci, zgodnie z RMZ sg daleko poza przedziatami punktowanymi.
Wskaznik wyptacalnosci, z uwagi na ujemne kapitaty wtasne osigga warto$¢ ponizej
zera.



Bilans za lata 2021-2023 (w zi):

Dynamika | Dynamika
AKTYWA 31.12.2021 31.12.2022 31.12.2023 2022/2021 | 2023/2022
e iAe 12164373,34| 11836489,53| 12197891,89| 97,30%| 103,05%
1. Wartosci
niematerialne i prawne 31 730,93 149 221,57 66 783,89 | 470,27% 44,75%
i Reeczowe aktyWa |17 089 293,14| 11681279,40| 12004409,83| 96,62% | 10354%
II1. NaleznoSci
dlugoterminowe 0,00 0,00 0,00
IV. Inwestycje 0.00 0.00 0.00
dlugoterminowe ' ! !
V. Dlugoterminowe
rozliczenia 43 349,27 5 988,56 36 698,17 13,81% | 612,80%
mi¢dzyokresowe
ol 4879962,45| 414075723 6368502,90| 84,85%| 153,80%
I. Zapasy 761 411,76 851 964,95 815 056,51 | 111,89% 95,67%
. Raleznosci 3725866,13| 2288139,38| 4703406,83| 6141% | 20556%
rotkoterminowe
[l anwestycle 256511,95|  841367,74|  59458509| 328,00%| 70,67%
réotkoterminowe
IV. Krotkoterminowe
rozliczenia 136 172,61 159 285,16 255 454,47 | 116,97% | 160,38%
mi¢dzyokresowe
SUMA AKTYWOW 17 044 335,79 | 15977 246,76| 18566 394,79 93,74% | 116,21%
Dynamika | Dynamika
PASYWA 31.12.2021 31.12.2022 31.12.2023 2022/2021 | 2022/2022
A. KAPITAL
(FUNDUSZ) -9229288,98| -9961 399,56| -10860942,75| 107,93% | 109,03%
WLASNY
I. Kapital (fundusz)
podstawowy 5933 635,31 5883 028,70 5853 370,38 99,15% 99,50%
I1. Kapital (fundusz)
Zapasowy 19 851,99 36 353,90 0,00| 183,12% 0,00%
II1. Kapital (fundusz) z
aktualizacji wyceny 1482 218,74 1383 587,27 1329 976,95 93,35% 96,13%
IV. Pozostale kapitaly
(fundusze) rezerwowe 0,00 0,00 0,00
V. Zysk (strata) z1at | g 599 949 65| -16 664 995,02 | -17 228 015,53| 89,.97% | 103,38%
ubieglych
V1. Zysk (strata) netto 1857 254,63 -599 374,41 -816 274,55 | -32,27% | 136,19%
VII. Odpisy z zysku
netto w ciagu roku 0.00 0.00 0.00

obrotowego (wielko$¢
ujemna)




B. ZOBOWIAZANIA

| REZERWY NA 26 273624,77| 25938 646,32 29427 337,54 98,73% | 113,45%
ZOBOWIAZANIA

I. Zobowiazania i

rezerwy 15294 442,90 15232912,60| 17119 398,73 99,60% | 112,38%
krotkoterminowe

1. Zobowigzania 14832001,50| 14690892,82| 16653063,12 99,05% | 113,36%
2. Rezerwy 462 441,40 542 019,78 466 335,61 | 117,21% 86,04%
I1. Zobowiazania i

rezerwy 2 238 406,24 1853 024,87 2107 750,64 82,78% | 113,75%
dlugoterminowe

1. Zobowigzania 546 875,00 109 375,00 0,00 20,00% 0,00%
2. Rezerwy 1691 531,24 1743 649,87 2107 750,64 | 103,08% | 120,88%
V. Rozliczenia 874077563| 8852708,85| 1020018817 101,28%| 115,22%
miedzyokresowe

SUMA PASYWOW 17 044 335,79 | 15977 246,76 | 18 566 394,79 93,74% | 116,21%

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Bychawie zamknat rok obrotowy
2023 sumg bilansowg w wysokosci 18.566.394,79 zt. Nastapit wzrost catosci aktywow
0 16,21% w stosunku do roku 2022, gdzie suma bilansowa wynosita 15.977.246,76 zt.
W 2022 r. suma bilansowa byta nizsza o0 6,26% w stosunku do roku 2021.

Analiza dynamiki aktywéw pozwala stwierdzi¢, ze w roku 2022 nastgpit spadek
wartos$ci zaréwno aktywow trwatych o 327.883,81 zt (97,30%), jak i majatku
obrotowego o 739.205,22 zt (84,85%) w stosunku do roku 2021. Zmniejszenie w 2022
roku aktywéw trwatych spowodowane byto likwidacja i umorzeniem $rodkéw
trwatych. W majatku obrotowym najwyzsza dynamike w 2022 r. wykazuja inwestycje
krotkoterminowe, tj. 328,00%. Na drugiej pozycji w 2022 r. sg krétkoterminowe
rozliczenia miedzyokresowe, ktérych dynamika wynosi 116,97%. Natomiast w 2023
roku nastapit wzrost wartosci aktywow trwatych o 361.402,36 zt (103,05%), jak
réwniez znaczacy wzrost majatku obrotowego o 2.227.745,67 z1 (153,80%) w stosunku
do roku 2022. Na tak duzy wzrost wartosci aktywow obrotowych miato wplyw
zwiekszenie warto$ci naleznosci krotkoterminowych - ponad dwukrotnie oraz wzrost
krétkoterminowych rozliczen miedzyokresowych o 60,38%.

W strukturze pasywéw w 2022 r. widoczny jest ich spadek o 6,62% w stosunku do
2021 r., zas w 2023 r. ich wzrost 0 16,21%. W 2022 roku nastgpito zmniejszenie straty
z lat ubiegtych. Zostata ona pokryta z wygenerowanych zyskow za rok poprzedni, tj. w
2022 r. o kwote zysku za 2021 r. w wysokosci 1.857.254,63 zt. W 2023 roku nastgpito
zwiekszenie straty z lat ubiegtych o wynik roku 2022 przeznaczony do porycia
przychodami przysztych okreséw w wysokosci (-) 563.020,51 zt. Strata z roku 2023
byta wyzsza o 216.900,51 zt w poréwnaniu do straty z roku poprzedniego, ktéra
wyniosta (-) 599.374,41 zt.

W 2022 i 2023 roku wzrost ujemnej wartosci kapitatéw byl spowodowany
wygenerowang przez te lata stratg oraz zmianami w poszczeg6lnych kategoriach
kapitatéow w zwigzku z przekazaniem i likwidacjg srodkow trwatych, a takze korekta
aktualizacji srodkow trwatych.

Zobowiazania i rezerwy na zobowigzania w 2022 roku spadty w poréwnaniu do roku
2021 0 334.978,45 zt, tj. do poziomu 98,73%, natomiast w 2023 r. nastgpit ich wzrost o
3.488.691,22 7, tj. do poziomu 113,45% roku 2022.



W 2022

roku nastgpilo zmniejszenie

stanu zobowigzan Kkrétkoterminowych

i dtugoterminowych w stosunku do roku poprzedniego. Stanowity one odpowiednio
99,60% i 82,78% poziomu roku 2021. W 2023 roku obydwie kategorie zanotowaty
wzrost w poréwnaniu do roku 2022: krétkoterminowe o kwote 1.886.486,13 zi, zas
dtugoterminowe o kwote 254.725,77 zi. Stanowity one odpowiednio 112,38%
i113,75% poziomu roku 2022.
W zakresie zobowigzan dlugoterminowych w latach 2022-2023 nastgpila sptata
kredytow dtugoterminowych - w pierwszym roku o 437.500,00 zl, w kolejnym
0 109.375,00 zt. Réznice s3 wynikiem wzrostu stanu rezerw.
Zaréwno w 2022 jak i 2023 roku nastgpit wzrost rozliczen miedzyokresowych
odpowiednio o 1,28% i kolejne 15,22% w stosunku do roku poprzedniego.

Rachunek zyskow i strat za lata 2021-2023 (w z1):

Dynamika | Dynamika

2021 2022 2023 2022/2021 | 2023/2022
A. Przychody netto ze
sprzedazy i zrownane z nimi, 36 007 298,73 | 38 689 540,27 | 44 063 825,65 107,45% 113,89%
w tym:
L Przychody netto ze sprzedazy | 56 515 193 36| 38 853 774,08 | 44 143273.46|  107.29% |  113.61%
produktow
II. Zmiana stanu produktow
(zwigkszenie - warto$¢ dodatnia, -207 824,63 -164 233,81 -79 447,81 79,03% 48,37%
zmniejszenie - warto$¢ ujemna)
B. Koszty dzialalnosei 1 34 675 113 58| 30 158 178,06 | 4376325348 |  113,08% | 111,76%
operacyjnej (bez amortyzacji)
1. Zuzycie materialow i energii | 3553 204,74 | 3562 089,08 | 3805842,35| 100,25% |  106,84%
111, Ustugi obce 10 058 485,79 | 11 425 245,56 | 13 098 817,82 |  113,59% |  114,65%
IV. Podatki i oplaty, w tym: 118 084,92 | 112769,99| 128 178,60 9550% | 113,66%
V. Wynagrodzenia 17 551 682,24 | 20 049 587,92 | 22 306 528,04 |  114,23% |  111,26%
VI Ubezpieczenia spoleczne i | 3598 575 90| 389609840 | 414138898| 120,68% |  106,30%
inne $wiadczenia w tym:
VII. Pozostate koszty rodzajowe 118 080,69 112 387,11 282 497,69 95,18% 251,36%
VIII. Wartos¢ sprzedanych 000 0.00 0.00
towarow i materialow ' ! '
C.L. Zysk (strata) ze sprzedaZy | 379 195 15| .468637,79| 30057217| -33.98% |  -64.14%
(przed amortyzacjq)
1. Amortyzacja 1051 004,70 | 1129809.22| 109409662| 107,50% 96,84%
Gl Zyere it 22 32818045 | -1598 447,01 | -793524.45| -487,06% 49 64%
sprzedazy
1. Fozostale przychody 215542326 | 2055562,48 | 1335132,84 95.37% 64,95%
operacyjne
E. Pozostale koszty operacyjne 71 093,56 195 224,57 215 956,87 274,60% 110,62%
F. Zysk (strata) z dzialalnosci |, \15 510 15| 26180090 | 32565152 10,86% |  124,35%
operacyjnej (C+D-E)
G. Przychody finansowe 1788,44 28 177,38 14 056,47 | 1575,53% 49,89%
H. Koszty finansowe 555 028,96 887 524,69 | 1150 505,54 159,91% 129,63%
l'_'l)ZySk (strata) brutto (F+G- | 4 g59 96963 | -507456.41| -810797,55| -32.13% | 13571%
marza (% przychodow)
J. Podatek dochodowy 2 015,00 1 918,00 5 477,00 95.19% |  28556%




K. Pozostale obowiazkowe
zmniejszenia zysku
(zwigkszenia straty)

L. Zysk (strata) netto (1-J-K) 1857254,63| -599374,41| -816274,55 -32,27% 136,19%

Z roku na rok obserwuje sie wzrost przychodéw ze sprzedazy. W 2022 r. nastgpit
wzrost o 7,45% (o 2.682.241,54 zt) w poréwnaniu do 2021 r. do poziomu
38.689.540,27 z, a w 2023 r. o kolejne 13,89% (o 5.374.285,38) do poziomu
44.063.825,65 zt. Na tak znaczacy wzrost miata wptyw wysokos$¢ zakontraktowanych
ustug w ramach umoéw z NFZ.

Najwiekszy udzial w przychodach netto ze sprzedazy produktéw stanowi sprzedaz
ustug medycznych dla Narodowego Funduszu Zdrowia, ktéra ksztattowata sie na
poziomie ponad 95% w badanych okresach. Pozostatg sprzedaz stanowi sprzedaz
medyczna finansowana z innych Zrédet - blisko 3% oraz sprzedaz niemedyczna -
blisko 2 % w badanych okresach.

Za 2022 rok koszty dziatalnoSci operacyjnej bez amortyzacji wynosza 39.158.178,06 zt,
co stanowi 113,08% kosztéw za rok poprzedni, natomiast amortyzacja wyniosta
1.129.809,22 zt (103,15% roku poprzedniego). Natomiast w 2023 roku koszty wynosza
43.763.253,48 71, tj. 111,76% poziomu kosztéw roku poprzedniego, za$ amortyzacja w
wysokos$ci 1.094.096,62 zt to 96,84% poziomu roku 2022. We wszystkich okresach
najwiekszy udziat w kosztach z dziatalnosci operacyjnej zajmuja wynagrodzenia, ktére
stanowig ponad 50% ogdétu kosztéw. Na drugim miejscu klasyfikuja sie ustugi obce
wynoszace okoto 30%.

W 2022 r. najwieksza dynamike miaty koszty: ubezpieczenia spoteczne i inne
$wiadczenia - 120,68% (wptyw na wysoko$¢ miat pelny odpis na ZFSS),
wynagrodzenia - 114,23% oraz ustugi obce - 113,59% kosztow za rok 2021. W 2023
roku najwieksza dynamika wykazaty sie pozostate koszty rodzajowe - 251,36% (tak
wysoKi poziom jest zwigzany z ujeciem kosztow obowigzkowych ubezpieczen Zaktadu),
a takze ustugi obce - 114,65% oraz podatki i optaty - 113,66%.

Zysk ze sprzedazy przed amortyzacja w 2021 roku wynidst 1.379.185,15 zi, ale w 2022
roku byl ujemny: (-) 468,637,79 zl. Natomiast w 2023 r. Zaktad osiggnat na tym
poziomie sprzedazy zysk w wysokos$ci 300.572,17 zi.

Zysk ze sprzedazy po uwzglednieniu amortyzacji w 2021 roku wyniost 328.180,45 zt.
Natomiast w latach 2022-2023 Zaktad generowat straty ze sprzedazy. W roku 2022 w
wysokosci (-) 1.598.447,01 zt, a w 2023 roku nizszg o 804.922,56 z1, tj. (-) 793.524,45
zt.

Z dziatalnoSci operacyjnej we wszystkich analizowanych latach SPZOZ w Bychawie
generuje zysk: najwyzszy w 2021 r. na poziomie 2.412.510,15 zt, w kolejnym 2022
Znaczaco nizszy (z uwagi na wysoka strate ze sprzedazy) o 2.150.619,25 zt na poziomie
261.890,09 zt, a w ostatnim roku wyzszy o 63.760,62 zt na poziomie 325.651,52 zt.

W dziatalnosci finansowej we wszystkich latach wystgpita znaczna nadwyzka odsetek
stanowigcych koszty nad odsetkami przychodowymi. Nadwyzka ta w 2021 roku
wyniosta 553.240,52 zt, a rok p6zniej 859.347,31 zt. W 2023 r. jest najwyzsza i wynosi
1.136.449,07 zt - jest to konsekwencja wysokich stop procentowych. Koszty finansowe
zwigzane sg gtdwnie z obstuga kredytow i pozyczek.

Po uwzglednieniu wyniku z dziatalnosSci finansowej i obowigzkowego obcigzenia
wyniku brutto podatkiem dochodowym odpowiednio w poszczegdlnych latach:



2.015,00 zt, 1.918,00 zt i 5.477,00 zt. Za 2021 rok Zaktad osiagnat zysk w wysokos$ci
1.857.254,63 zt, za§ w 2022 roku poniost strate netto w wysokosci (-) 599.374,41 zt i w
2023 roku pogtebit jg 0 216.900,14 zt do poziomu (-) 816.274,55 zt. Na strate w 2023 r.
miato wptyw przede wszystkim niewykonanie kontraktu z ryczattu w Oddziale Choréb
Wewnetrznych w ramach umowy zawartej z NFZ.

2. Szczegolowa analiza dzialalnosSci operacyjnej za lata 2021-2023

2.1 0ddzial Choréb Wewnetrznych

Rentownos¢ Oddziatu:

0Oddziat Choréb Wewnetrznych 2021 2022 2023

Przychody [A] 7 500 055,09| 9128342,16| 8894 393,82
Koszty osobowe: [B] 4270672,98| 633712231 600662197
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 3676347,73| 5157538,76| 5314446,03
- ustugi obce: kontrakty medyczne 594 325,25| 1179 583,55 692 175,94
Marza I 3229382,11| 2791219,85| 2887 771,85
Marza I (% przychodow) 56,94% 69,42% 67,53%
Koszty lek6éw i materiatéw medycznych: [C] 637 572,46 828 998,88 744 155,37
Marza Il 2591809,65| 196222097 2143 616,48
Marza II (% przychodo6w) 65,44% 78,50% 75,90%
Koszty badan diagnostycznych 258 322,12 452 786,36 484 830,07
Marza III 2333487,53| 1509434,61| 1658786,41
Marza III (% przychodéw) 68,89% 83,46% 81,35%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 759 637,28 845822,19| 1079 260,64
Marza IV 1573 850,25 663 612,42 579 525,77
Marza IV (% przychodéw) 79,02% 92,73% 93,48%
apgrzrﬁitjtiag?)sz[tg] posrednie osrodka (bez| 426405611 43196815 50197399
Marza V 1143 444,64 231 644,27 77 551,78
Marza V (% przychodéw) 84,75% 97,46% 99,13%
Administracja i zarzad: [G] 345 846,68 496 624,09 496 703,61
Marza VI 797 597,96 | -264979,82| -419151,83
Marza VI (% przychodow) 89,37% 102,90% 104,71%
Amortyzacja: [H] 122 534,15 193 290,78 160 019,19
Wynik ze sprzedazy 675063,81| -458270,60| -579171,02
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) 9,00% -5,02% -6,51%

Marza I okresla pokrycie kosztéw osobowych przychodami. W przypadku Oddziatu
Choréb Wewnetrznych koszty te w roku 2021 ksztattowaty sie na poziomie okoto 57%,
ale w nastepnym roku stanowig juz ponad 69% przychodéw, a w kolejnym ponad 67%.
Wida¢ znaczacy wzrost tej kategorii kosztow - o ponad 2 min zt w 2022 roku
w porownaniu do roku 2021. Jest to skutek podwyzek wynagrodzen wprowadzonych

powotang juz wyzej ustawg o zmianie ustawy o

sposobie ustalania najnizszego

wynagrodzenia zasadniczego niektorych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych (tj. Dz. U. z 2022 r.,, poz. 2139 ze zm.). Pokrycie kosztow osobowych
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i kosztéw lekéw ksztattuje sie na poziomie ponad 65% przychodéw w 2021 r.,,
w kolejnym roku jest to juz 78,50%. Wynika to ze znaczgcego wzrostu cen w 2022 r.
spowodowanych sytuacjg polityczno-ekonomiczng w Kkraju zwigzang z wybuchem
wojny na Ukrainie. W 2023 r. ulegaja obnizeniu - stanowig 75,90% przychodéw.
Przychoddw wystarcza rowniez na pokrycie kosztow diagnostyki pacjentéw (Marza III
ksztaltuje sie odpowiednio w kolejnych okresach: 68,89%, 83,46%, 81,35%
przychodéw) oraz catoSci pozostaltych bezposrednich i posrednich kosztéw za lata
2021-2023, przy czym w roku 2023 prawie cato$¢ przychodéw nalezy przeznaczy¢ na
te kategorie kosztéw. Ostatecznie w 2021 r. Oddziat wykazuje rentownos$¢ na poziomie
9%, co oznacza, Ze przychodéw wystarcza na pokrycie catosci kosztéw jego
funkcjonowania, natomiast w kolejnych latach deficytowo$¢ ksztattuje sie na poziomie
5,02% w 2022 roku i 6,51% w 2023 roku.

Dane na temat wykorzystania tézek na Oddziale:

2021 2022 2023
Liczba 16zek 50 50 50
Liczba hospitalizowanych 748 705 897
Liczba osobodni 8027 8704 9530
Obtozenie 16zek 22,0 23,8 26,1
% wykorzystania t6zek 43,98 47,69 52,21
Sredni czas hospitalizacji (dni) 7,95 8,47 7,91

W 2022 roku Oddzial Choréb Wewnetrznych wykonat ryczatt na poziomie 66,42%,
przy czym wykonanie to jest obarczone faktem, iz w okresie od 01.01.2022 r. do
20.03.2022 r. Oddziat byt przeksztatcony i funkcjonowat jako Oddziat Covidowy
finansowany w czeSci z odrebnych srodkow NFZ przeznaczonych walke z pandemia.
Natomiast w roku 2023 wykonanie kontraktu w ramach ryczattu sieciowego wyniosto

65,48%.

2.2 Izba Przyjec Szpitala

Rentownosé¢:
Izba Przyje¢ Szpitala 2021 2022 2023
Przychody [A] 2922721,68| 2109459,70| 2183987,04
Koszty osobowe: [B] 2522111,70| 2003772,55| 2017 443,67
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne | 1834 113,81 1466793,60| 136154252
- ustugi obce: kontrakty medyczne 687 997,39 536 978,95 655901,15
Marza I 400609,98| 105687,15| 166543,37
Marza I (% przychodoéw) 86,29% 94,99% 92,37%
Koszty lekdéw i materiatéw medycznych: [C] 65 458,06 36 142,63 56 366,83
Marza Il 335151,92 69544,52| 110176,54
Marza II (% przychodow) 88,53% 96,70% 94.,96%
Koszty badan diagnostycznych 228 880,34 216 022,07 273 261,16
Marza III 106 271,58 | -146477,55| -163 084,62
Marza III (% przychodéw) 96,36% 106,94% 107,47%
Pozostate koszty bezposrednie o$rodka: [E] 140 881,60 136 131,11 166 563,31
Marza IV -34 610,02 | -282608,66| -329 647,93
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Marza IV (% przychodow) 101,18% 113,40% 115,09%
apgrzrf’fr‘ltft‘;agi’)sz[tg] posrednie oSrodka (bez| 4,59009g( 12734614| 14633023
MarzaV -143511,00| -409954,80| -475978,16
Marza V (% przychodéw) 104,91% 119,43% 121,79%
Administracja i zarzad: [G] 158 053,41 136 060,71 143 127,51
Marza VI -301564,41| -546015,51| -619105,67
Marza VI (% przychodow) 110,32% 125,88% 128,35%
Amortyzacja: [H] 55909,14 58 431,92 60 369,42
Wynik ze sprzedazy -357473,55| -604447,43| -679 475,09
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) -12,23% -28,65% -31,11%

W Izbie Przyje¢ Szpitala w rozpatrywanych okresach wielko$¢ przychodéw jest
wystarczajgca na pokrycie w catoSci kosztow osobowych oraz lekéw i materiatow
medycznych. W 2021 r. przychodéw wystarcza jeszcze tylko na pokrycie kosztéw
badan diagnostycznych. Rentownos$¢ z roku na rok znaczaco spada. We wszystkich
badanych latach osrodek wykazuje deficytowos$é: w 2021 roku na poziomie 12,23%,
rok pdzniej ponad dwukrotnie wyzsza - 28,65%, a w ostatnim roku 31,11%.

2.3 Nocna i Swiateczna Opieka Zdrowotna

Rentownos¢:

Nocna i Swigteczna POZ 2021 2022 2023
Przychody [A] 1030592,27| 1218164,06| 1391973,97
Koszty osobowe: [B] 1349924,56| 1155780,59| 1239544,15
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 598 028,56 417 010,49 469 524,75
- ustugi obce: kontrakty medyczne 751 896,00 738770,10 770 019,40
Marza I -319 332,29 62 383,47 152 429,82
Marza I (% przychodéw) 130,99% 94,88% 89,05%
Koszty lekow i materiatéw medycznych: [C] 13 297,94 13 754,39 17 046,60
Marza II -332 630,23 48 629,08 135 383,22
Marza II (% przychodoéw) 132,28% 96,01% 90,27%
Koszty badan diagnostycznych 14 596,35 9 756,64 11 515,42
Marza III -347 226,58 38872,44 123 867,80
Marza III (% przychodéw) 133,69% 96,81% 91,10%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 50 597,45 44 051,36 43 208,58
Marza IV -397 824,03 -5178,92 80 659,22
Marza IV (% przychodéw) 138,60% 100,43% 94,21%
ggrzrﬁift‘;agi’)sz[tg] posrednie osrodka (bez 57 576,14 70 979,28 60 083,58
Marza V -455 400,17 -76 158,20 20 575,64
Marza V (% przychodow) 144,19% 106,25% 98,52%
Administracja i zarzad: [G] 74 758,86 66 306,35 67 056,36
Marza VI -530 159,03 | -142 464,55 -46 480,72
Marza VI (% przychodow) 151,44% 111,70% 103,34%
Amortyzacja: [H] 17 807,48 5628,59 278150
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Wynik ze sprzedazy

-547 966,51

-148 093,14

-49 262,22

Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow)

-53,17%

-12,16%

-3,54%

W pierwszym roku Marza I jest na poziomie powyzej 100%. W 2022 roku znaczaco
spada do poziomu 94,88%, a w kolejnym do poziomu 89,05%. W latach 2022-2023
przychodéw wystarcza na pokrycie kosztow lekdéw i materiatbw medycznych oraz
kosztéw badan diagnostycznych. W ostatnim badanym okresie przychody pokrywaja
jeszcze calos¢ kosztéw bezposrednich i posrednich osrodka oraz znaczng czesc¢
kosztéw administracji. Niestety w kazdym roku rentowno$¢ sprzedazy jest ujemna -

znaczagca w 2021 r. - 53,17%. W 2023 to juz ,tylko” 3,54%.

2.4 Podstawowa Opieka Zdrowotna i Transport Sanitarny w POZ

Rentownos¢:

Podstawowa Opieka Zdrowotna i

Transport Sanilzarny w POZ 2021 2022 2023
Przychody [A] 9295195,99| 9253282,37|10271239,63
Koszty osobowe: [B] 4782543,80| 5292588,17| 5937926,01
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 2721414,30| 3318030,17| 394677187
- ustugi obce: kontrakty medyczne 206112950 1974558,00] 1991154,14
Marza I 4512652,19| 3960694,20| 4333313,62
Marza I (% przychodéw) 51,45% 57,20% 57,81%
Koszty lekéw i materiatéw medycznych: [C] 134 554,97 112 628,26 125 896,95
Marza Il 4378 097,22| 3848 065,94| 4207 416,67
Marza II (% przychodow) 52,90% 58,41% 59,04%
Koszty badan diagnostycznych 774 851,11 788 909,82 988 867,57
Marza III 3603 246,11| 3059156,12| 3218 549,10
Marza III (% przychodéw) 61,24% 66,94% 68,66%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 644 510,04 742 249,53 875 249,28
Marza IV 2958736,07| 2316906,59| 2343 299,82
Marza IV (% przychod6w) 68,17% 74,96% 77,19%
apgrzrﬁitjtiag?)sz[tg] posrednie osrodka (bez| 4 346657551 1578 00598| 174626585
Marza V 1650 078,52 738 900,61 597 033,97
Marza V (% przychodéw) 82,25% 92,01% 94,19%
Administracja i zarzad: [G] 411 471,26 469 039,18 528170,36
Marza VI 1238 607,26 269 861,43 68 863,61
Marza VI (% przychod6w) 86,67% 97,08% 99,33%
Amortyzacja: [H] 177 569,17 126 095,96 124 529,18
Wynik ze sprzedazy 1061 038,09 143 765,47 -55 665,57
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) 11,41% 1,55% -0,54%

Marza I - pokrycie kosztdw osobowych przez przychody w analizowanych okresach
ksztattuje sie odpowiednio na poziomach: 51,45%, 57,20%, 57,81%. Marza na kazdym
z poziomow wykazuje tendencje rosngca co oznacza, ze udziat kosztow w przychodach
z roku na rok jest wiekszy. Dziatalno§¢ w ramach Podstawowej Opieki Zdrowotnej
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w pierwszych dwdch latach jest rentowna, najwyzsza w pierwszym badanym okresie

11,41%, w drugim juz tylko 1,55%.
nieznaczny deficyt na poziomie 0,54%.

2.5 Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna

W ostatnim roku dziatalno$¢ POZ wykazuje

Rentownos¢:

Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna 2021 2022 2023
Przychody [A] 1200780,28| 1939868,45| 2409 053,69
Koszty osobowe: [B] 960 759,47 | 1161729,06| 1492108,04
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 379 387,56 337 025,51 431 712,66
- ustugi obce: kontrakty medyczne 581371,91 824 703,55| 1060 395,38
Marzal 240 020,81 778 139,39 916 945,65
Marza I (% przychodoéw) 80,01% 59,89% 61,94%
Koszty lek6éw i materiatéw medycznych: [C] 12 423,71 17 726,41 16 728,99
Marza Il 227 597,10 760 412,98 900 216,66
Marza II (% przychodéw) 81,05% 60,80% 62,63%
Koszty badan diagnostycznych 184 987,09 208 695,67 189 469,32
Marza III 42 610,01 551717,31 710 747,34
Marza III (% przychodéw) 96,45% 71,56% 70,50%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 75 357,94 54 080,16 56 533,28
Marza IV -32 747,93 497 637,15 654 214,06
Marza IV (% przychod6w) 102,73% 74,35% 72,84%
Pozostate koszty posrednie oSrodka (bez| 51, 06797|  28354323| 31166723
administracji): [F] ’ ' ’
MarzaV -246 815,80 214 093,92 342 546,83
Marza V (% przychodow) 120,55% 88,96% 85,78%
Administracja i zarzad: [G] 76 320,61 91 906,69 107 560,02
Marza VI -323 136,41 122 187,23 234 986,81
Marza VI (% przychodow) 126,91% 93,70% 90,25%
Amortyzacja: [H] 39 256,26 33 793,48 27 951,14
Wynik ze sprzedazy -362 392,67 88 393,75 207 035,67
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) -30,18% 4,56% 8,59%

Najwyzsza marze na poziomie pokrycia kosztow osobowych odnotowuje sie
w pierwszym roku analizy - jest to 80%. W roku 2022 obserwuje sie jej znaczacy
spadek az o 20 p.p. do poziomu 59,89%, w 2023 roku - nieznaczny wzrost do 61,94%.
We wszystkich trzech latach przychodoéw wystarcza na pokrycie tez kosztow lekow
i materiatbw medycznych oraz kosztéw badan diagnostycznych, zas w 2022 i 2023
roku przychody pokrywaja dodatkowo pozostate koszty bezposrednie i posrednie
osrodka. Na tym poziomie Marza V osigga poziom odpowiednio: 88,96% i 85,78%.
Ostatecznie tylko w pierwszym badanym roku AOS wykazuje znaczaca deficytowos¢ -
30,18%. Za$ od 2022 roku przychody pokrywaja w petni cato$¢ kosztow
funkcjonowania AOS - rentowno$¢ wykazuje tendencje rosnaca: w 2022 r. jest na
poziomie 4,56%, aw 2023 r. to 8,59%.
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2.6 Zaklad Opiekunczo-Leczniczy

Rentownos¢:

Zaktlad Opiekunczo-Leczniczy 2021 2022 2023

Przychody [A] 3890265,86| 4682915,00| 5637 789,65
Koszty osobowe: [B] 3309 115,03 3873521,56| 4548186,50
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 3283000,03 3845791,56| 4467 181,50
- ustugi obce: kontrakty medyczne 26 115,00 27 730,00 81 005,00
Marzal 581 150,83 809 393,44| 1089 603,15
Marza I (% przychodéw) 85,06% 82,72% 80,67%
Koszty lekow i materiatéw medycznych: [C] 109 662,52 296 249,53 350 682,15
Marza Il 471 488,31 513 143,91 738 921,00
Marza II (% przychod6w) 87,88% 89,04% 86,89%
Koszty badan diagnostycznych 215 538,10 18 882,13 19 366,79
Marza III 255950,21 494 261,78 719 554,21
Marza III (% przychodéw) 93,42% 89,45% 87,24%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 661 858,85 666 757,10 670 053,73
Marza IV -405 908,64 -172 495,32 49500,48
Marza IV (% przychod6w) 110,43% 103,68% 99,12%
apglznolia:tiag‘l’)sz[tg] posrednie osrodka (bez| 53356015 |  260031,61| 26258211
Marza V -639 668,76 -432 526,93 -213 081,63
Marza V (% przychodow) 116,44% 109,24% 103,78%
Administracja i zarzad: [G] 259 567,98 295 587,23 336 356,79
Marza VI -899 236,74 -728 114,16 -549 438,42
Marza VI (% przychodéw) 123,12% 115,55% 109,75%
Amortyzacja: [H] 116 059,83 159 969,68 178 616,48
Wynik ze sprzedazy -1 015 296,57 -888 083,84 -728 054,90
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) -26,10% -18,96% -12,91%

Dane na temat wykorzystania t6zek w ZOL:
2021 2022 2023

Liczba 16zek 46 46 46
Liczba hospitalizowanych 38 41 26
Liczba osobodni 16625 16678 16757
Obtozenie t6zek 45,5 45,7 45,9
% wykorzystania t6zek 99,01 99,33 99,80
Sredni czas hospitalizacji (dni) 28,42 28,26 29,04

W kazdym okresie Marza I (pokrycie kosztéw osobowych przychodami) osigga wysoki
poziom. Sg to wielkosci odpowiednio: 85,06%, 82,72%, 80,67%. Po uwzglednieniu
kosztéw lekéw i materiatéw medycznych oraz badan diagnostycznych przychody sa
wykorzystane w poszczegdlnych latach na poziomach odpowiednio: 93,42%, 89,45%
i 87,24%. Na pokrycie innych kosztow bezposrednich w 100% wystarcza przychodéw
jedynie w 2023 roku. Po ujeciu kosztéw posrednich, kosztéw zarzadu i amortyzacji ZOL
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wykazuje spora, ale z tendencja malejacg deficytowos¢: 26,10%, 18,96%, 12,91%

kolejno w latach 2021-2023.

W 2022 roku ZOL wykonat plan rzeczowo-finansowy na poziomie 102,60%, a w roku

2023 na poziomie 107,57%.

2.7 Zespoty Ratownictwa Medycznego

Rentownos¢:

Zespoty Ratownictwa Medycznego 2021 2022 2023
Przychody [A] 6 097 651,33| 6371210,43| 7569 750,98
Koszty osobowe: [B] 4990 238,66 4841232,18| 548452351
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 3516125,16| 3455431,48| 3792663,49
- ustugi obce: kontrakty medyczne 1474 113,50 1385800,70| 1691860,02
Marza I 1107 412,67 | 1529978,25| 2085 227,47
Marza I (% przychodow) 81,84% 75,99% 72,45%
Koszty lekéw i materiatéw medycznych: [C] 174 528,25 116 768,44 79 943,44
Marza Il 932 884,42 1413209,81| 2005 284,03
Marza II (% przychodow) 84,70% 77,82% 73,51%
Koszty badan diagnostycznych 0,00 0,00 0,00
Marza III 932 884,42| 1413209,81| 2005 284,03
Marza III (% przychodow) 84,70% 77,82% 73,51%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 418 233,99 563 123,38 490 292,08
Marza IV 514 650,43 850 086,43 | 1514991,95
Marza IV (% przychod6w) 91,56% 86,66% 79,99%
apgrznolitftiag?)sz[tg] posrednie osrodka (bez| 47043071 22332919 22973562
MarzaV 317 007,36 626 757,24 | 1285256,33
Marza V (% przychodow) 94,80% 90,16% 83,02%
Administracja i zarzad: [G] 324 966,50 338 202,86 370 090,07
Marza VI -7 959,14 288 554,38 915 166,26
Marza VI (% przychodow) 100,13% 95,47% 87,91%
Amortyzacja: [H] 233 809,24 233 353,76 235 668,66
Wynik ze sprzedazy -241 768,38 55 200,62 679 497,60
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) -3,96% 0,87% 8,98%

Mozna zauwazy¢, Ze z roku na rok marza na kazdym poziomie wykazuje tendencje
malejgca. Ma to zwiazek ze zwiekszaniem finansowania Swiadczen udzielanych przez
zespoly ratownictwa medycznego. Przychody s3 w stanie pokry¢ cato$¢ kosztéw
bezposrednich (bez amortyzacji) oraz posrednich - Marza V spada z poziomu 94,80%
w 2021 do poziomu 83,02% w 2023 r. W roku 2021 przychody nie pokrywajg nieco
ponad 2% catosci kosztow administracji i zarzadu oraz cato$ci kosztéw amortyzacji, zas
w 20221 2023 przychodow wystarcza na pokrycie catosci kosztow ponoszonych przez
ZRM. W pierwszym badanym roku obserwujemy deficytowo$¢ na poziomie 3,96%.
W kolejnych latach ZRM osigga rentowno$¢: w 2022 roku nieznaczng na poziomie
0,87% przychodéw, a w2023 roku juz znacznie wyzszg, bo az 8,98% przychodow - jest
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to efekt wspomnianego juz zwiekszania nakltadéw finansowych ze strony NFZ

i ograniczenia cze$ci ponoszonych kosztéw.

2.8 Poradnie specjalistyczne funkcjonujgce w ramach umowy PSZ

Rentownos¢:
Poradnie specjalistyczne funkcjonujace 2021 2022 2023
w ramach umowy PSZ
Przychody [A] 860579,78| 1095512,08| 2 347553,09
Koszty osobowe: [B] 419 655,06 808 410,76 1534 588,69
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 266 345,20 472 922,45 701 116,76
- ustugi obce: kontrakty medyczne 153 309,86 335 488,31 833 471,93
Marza I 440 924,72 287 101,32 812 964,40
Marza I (% przychodéw) 48,76% 73,79% 65,37%
Koszty lekéw i materiatéw medycznych: [C] 3 604,25 5 696,50 4 888,15
Marza Il 437 320,47 281 404,82 808 076,25
Marza II (% przychodo6w) 49,18% 74,31% 65,58%
Koszty badan diagnostycznych 47 514,23 64 404,50 209 498,80
Marza III 389 806,24 217 000,32 598 577,45
Marza III (% przychodéw) 54,70% 80,19% 74,50%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 34 137,36 34 609,14 61 024,39
Marza IV 355 668,88 182 391,18 537 553,06
Marza IV (% przychodéw) 58,67% 83,35% 77,10%
apgrzrﬁfterag‘l’)sz[tg] posrednie osrodka (bez 125 576,18 190 987,20 273 472,13
Marza V 230 092,70 -8 596,02 264 080,93
Marza V (% przychodéw) 73,26% 100,78% 88,75%
Administracja i zarzad: [G] 34 328,13 58 403,62 108 252,54
Marza VI 195 764,57 -66 999,64 155 828,39
Marza VI (% przychodow) 77,25% 106,12% 93,36%
Amortyzacja: [H] 20 158,07 15 740,61 32 000,57
Wynik ze sprzedazy 175 606,50 -82 740,25 123 827,82
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) 20,41% -7,55% 5,27%

W 2021 i 2023 r. przychody uzyskane w poradniach specjalistycznych, ktére
funkcjonujag w ramach umowy na Podstawowe Szpitalne Zabezpieczenie udzielania
Swiadczen byty w stanie pokry¢ cato$¢ kosztow funkcjonowania tych poradni,
rentowno$c¢ sprzedazy osiggneta poziom odpowiednio: 20,41% i 5,27% przychoddw, to
w 2022 roku obserwujemy brak rentownos$ci. W tymze roku deficytowo$¢ osigga
poziom 7,55%. W 2022 roku na same koszty osobowe potrzeba 73,79% przychodéw,
natomiast wystarcza ich jeszcze na pokrycie kosztow lekéw i materiatéw medycznych,
kosztéw badan diagnostycznych, a takze catosSci pozostatych kosztéw bezposrednich.
Marza na tym poziomie osigga wielko$¢ 83,35%. Po uwzglednieniu kosztow posrednich
obserwujemy wzrost Marzy V - znaczacy w 2022 roku w poréwnaniu do 2021
2 73,26% do 100,78%. W 2022 r. nie sg pokryte koszty poSrednie w wysokosci 8.596,02
7t (4,5%) oraz cato$¢ kosztow administracyjnych wraz z amortyzacja. Deficytowos¢

wynosi 7,55%.
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2.9 Opieka Psychiatryczna i Leczenie UzaleZnien

Rentownos¢:

‘I,’vss};)c()h}llilzt;i zllfi(;;zizme uzaleznien i 2021 2022 2023
Przychody [A] 285228,41| 359370,62| 483972,47
Koszty osobowe: [B] 275 657,60 361 734,99 435 939,19
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 239 138,70 292 035,87 341 479,19
- ustugi obce: kontrakty medyczne 36 518,90 69 699,12 94 460,00
Marza I 9570,81 -2 364,37 48 033,28
Marza I (% przychodow) 96,64% 100,66% 90,08%
Koszty lek6éw i materiatéw medycznych: [C] 0,00 0,00 0,00
Marza Il 9570,81 -2 364,37 48 033,28
Marza II (% przychod6w) 96,64% 100,66% 90,08%
Koszty badan diagnostycznych 5851,72 3408,00 505,07
Marza III 3 719,09 -5772,37 47 528,21
Marza III (% przychodéw) 98,70% 101,61% 90,18%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 18977,85 16 348,22 30 429,04
Marza IV -15 258,76 | -22120,59 17 099,17
Marza IV (% przychodow) 105,35% 106,16% 96,47%
apglznolitlftiagf’)sz[% posrednie osrodka (bez| 55150361 3714548 3896515
MarzaV -47 385,12 -59266,07| -21865,98
Marza V (% przychodow) 116,61% 116,49% 104,52%
Administracja i zarzad: [G] 16 579,63 21 826,52 28 336,52
Marza VI -63 964,75 -81092,59| -50202,50
Marza VI (% przychodo6w) 122,43% 122,57% 110,37%
Amortyzacja: [H] 11 530,37 5929,14 5984,02
Wynik ze sprzedazy -75 495,12 -87 021,73 -56 186,52
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) -26,47% -24,22% -11,61%

Juz na pierwszym poziomie marzy widaé, Ze znaczaca cze$S¢ przychoddw trzeba
przeznaczy¢ na pokrycie kosztow osobowych we wszystkich okresach analizy,
a w 2022 r. nawet cato$¢. W 2021 roku przychodéw wystarcza na pokrycie kosztéw
osobowych, kosztéw badan diagnostycznych oraz czes$ci kosztéw bezposrednich.
W pierwszym i drugim badanym okresie deficytowo$¢ na tym poziomie (Marza 1V)
wynosi 105,35% i 106,16%. Poradnie generujg strate. W rezultacie deficytowo$¢ osiaga
poziom 26,47% w 2021, maleje o 2,25 p. p. w 2022 oraz znaczgco maleje do 11,61%
w 2023 r. Tak niekorzystny wynik jest zwigzany ze wzrastajacym z roku na rok
poziomem kosztéw bezposrednich (zwtaszcza wynagrodzen).

2.10 Rehabilitacja lecznicza

Rentownos¢:
Rehabilitacja lecznicza 2021 2022 2023
Przychody [A] 853910,48| 1286318,99| 1238 836,94
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Koszty osobowe: [B] 630 783,61 954 463,09| 1167 237,02
- wynagrodzenia + ubezpieczenia spoteczne 630 783,61 954 463,09| 1167 237,02
- ustugi obce: kontrakty medyczne 0,00 0,00 0,00
Marza I 223126,87| 331855,90 71 599,92
Marza I (% przychodoéw) 73,87% 74,20% 94,22%
Koszty lekow i materiatéw medycznych: [C] 13 965,73 7 443,27 18 579,46
Marza Il 209161,14| 324412,63 53 020,46
Marza II (% przychod6w) 75,51% 74,78% 95,72%
Koszty badan diagnostycznych (D) 0,00 0,00 0,00
Marza III 209161,14| 324412,63 53020,46
Marza III (% przychodow) 75,51% 74,78% 95,72%
Pozostate koszty bezposrednie osrodka: [E] 66 985,66 72 781,84 50 565,34
Marza IV 14217548| 251630,79 2 455,12
Marza IV (% przychodow) 83,35% 80,44% 99,80%
Pozqst.a%e kq_szty posrednie osrodka (bez 78 748.86 89 505 59 95 828 14
administracji): [F] ' ' '

Marza V 63 426,62 162 125,20 -93 373,02
Marza V (% przychodow) 92,57% 87,40% 107,54%
Administracja i zarzad: [G] 53 748,19 73 611,76 90 494,87
Marza VI 9 678,43 88513,44| -183867,89
Marza VI (% przychodow) 98,87% 93,12% 114,84%
Amortyzacja: [H] 13 916,50 13 628,73 14 011,63
Wynik ze sprzedazy -4 238,07 74 884,71| -197 879,52
Rentownos¢ sprzedazy (% przychodow) -0,50% 5,82% -15,97%

W pierwszych dwdch latach potrzeba przeznaczy¢ okoto 74% przychodéw, aby pokry¢
koszty zatrudnienia. Sama ich wysoko$¢ jest wyzsza o 234 tys. zt w 2022 w poréwnaniu
do poprzedniego, a w 2023 roku o blisko 213 tys. zt w poréwnaniu do poprzedniego.

W 2022 roku nastgpil znaczny wzrost przychodéow (o potowe) oraz kosztow
zatrudnienia. Z uwagi na proporcjonalny udziat przychodéw w pokryciu tej kategorii
kosztow Marza [ ksztattuje sie na zbliZzonym poziomie. Jednakze w ostatnim
rozpatrywanym okresie warto$¢ przychoddw nieznacznie spadia (o ok. 47,5 tys. zt).
Przy tak wysokim wspomnianym wzro$cie kosztow i prawie nie zmienionych
przychodach w 2023 roku Marza | wynosi 94,22% wartosci przychodow.

W latach 2021-2022 przychody sa w stanie pokry¢ w petni koszty osobowe, koszty
lek6w i materiatéw medycznych, pozostate koszty bezposrednie i poSrednie osrodka,
a takze koszty administracyjne i zarzadu, a w 2022 dodatkowo koszty amortyzacji.
W 2021 r. o$rodek wykazuje nieznaczng deficytowos¢ (0,50%), ale juz w kolejnym
rentowno$¢ na poziomie 5,82%. Z uwagi na przedstawiong sytuacje rok 2023 konczy
sie deficytem na poziomie 15,97 %.

W 2022 roku OsSrodek Rehabilitacji i Fizjoterapii wykonat plan rzeczowo-finansowy na
poziomie 117,26%, a w 2023 r. na poziomie 129,29%. Problemem jest zbyt niski
kontrakt w poréwnaniu do potencjatu osrodka i skali wykonywanej ilo$ci §wiadczen.
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2.11 Poradnia Medycyny Pracy

Dochody w ramach prowadzonej odptatnie Poradni Medycyny Pracy ksztattujg sie

nastepujgco:

Poradnia Medycyny Pracy 2021 2022 2023
przychody 197 101,47 188 163,21 163 985,28
koszty 140 108,58 141 012,23 128 197,28
wynik ze sprzedazy przed 56 992,89 47 150,98 35 788,00
amortyzacja

amortyzacja 337,12 359,43 439,71
wynik ze sprzedazy 56 655,77 46 791,55 35 348,29
rentownosc¢ sprzedazy (% 28,74% 24,87% 21,56%
przychodow)

2.12 Pracownia Endoskopii

0Od marca 2022 r. pracownia funkcjonuje samodzielnie w ramach umowy na
Podstawowe Szpitalne Zabezpieczenie udzielania $wiadczen opieki zdrowotne;.
W ponizszej tabeli przedstawiono w sposéb uproszczony rentownos$¢ za te dwa okresy:

Pracownia Endoskopii 2022 2023

przychody 201 239,02 571891,10

koszty 204 562,82 382 010,93

wynik ze sl.)rzedazy przed -3 323,80 189 880,17

amortyzacja

amortyzacja 59472,98 72 724,64

wynik ze sprzedazy -62 796,78 117 155,53
.2 o

rentowno§c sprzedazy (% -31,21% 20,49%

przychodow)

2.13 Pozostala dzialalnos¢

Dochody, jakie uzyskiwal Zaktad z pozostatej dziatalnosci - jest to gtéwnie dziatalnos¢
statutowa, inna niz medyczna - przedstawia ponizsza tabela:

2021 2022
189171,95 246 930,46

Pozostata dziatalno$é
dochody

2023
389 294,13

3. Struktura kosztow rodzajowych
Ponizej przedstawiono strukture kosztéw rodzajowych poniesionych w 2023 roku.

Struktura kosztow operacyjnych (w zi):

Koszty dzialalno$ci operacyjnej na dzien 31.12.2023 r. 44 857 350,10
Amortyzacja 1 094 096,62
Zuzycie materiatow i energii 3805 842,35
Ustugi obce 13098 817,82
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Podatki i optaty 128 178,60
Wynagrodzenia 22 306 528,04
Ubezpieczenia spoteczne i inne $wiadczenia 4 141 388,98
Pozostate koszty rodzajowe 282 497,69

Koszty dziatalnosci operacyjnejw 2023 roku

Pozostate koszty
rodzajowe
0, 63%

Ubezpieczenia
spotfeczne iinne
smadczema

2 44%

Amortyzacja

Zuiycie materiatow

i energii
,48%

o

4. Analiza strony przychodowej

Podatki i optaty
0,29%

Struktura przychodéw SPZOZ w Bychawie (w z1):

= Amortyzacja

u Zuzycie materiatow i energii

= Ustugi obce

Podatki i optaty

= Wynagrodzenia

= Ubezpieczenia spoteczne i inne

swiadczenia

m Pozostate koszty rodzajowe

Przychody netto ze
sprzedazy

produktéow
(wartosc/udzial)

2021

2022

2023

Dynamika
2022/2021

Dynamika
2023/2022

Przychody z
dziatalnoSci
medycznej
finansowanej przez
NFZ*

34 615 204,41

37172 740,07

42 042 276,45

107,39%

95,58%

95,67%

95,24%

113,10%
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Przychody z

dziatalno$ci 999 481,25 1105 693,29 1176 065,42

medycznej 110,63% | 106,36%
flln,ansowane] z innych 2.76% 2.85% 2.66%

zrodet

Przychody z 600 437,70 575 340,72 924931,59

wyodrebnionej

organizacyjnie 95,82% | 160,76%
dziatalnosci, innej niz 1,66% 1,48% 2,10%

lecznicza

Razem sprzedaz 36215123,36| 38853 774,08 44143273,46| 107,29% | 113,61%

* obejmuje warto$¢ Umowy wspotrealizacji w zakresie udzielania $wiadczen przez ZRM

Najwazniejszy udziat w strukturze catkowitych przychodéw maja przychody z tytutu
kontaktéow zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia. Zestawienie informacji na

temat wysokoSci i wykonania kontraktow (w zt):

Rodzaj dzialalnosci

Plan na 2023
rok

Wykonanie
2023 rok

Plan na 2024
rok

Planowane
wykonanie
2024 r.

Wykonanie
30.06.2024 .

Zespoty Ratownictwa
Medycznego

7 618 924,80

7 565 365,98

8 687 093,45

8 671 084,55

4082 763,75

Rehabilitacja lecznicza

1326 811,58

1238 836,94

1044 047,36

1044 701,80

501 654,84

Opieka psychiatryczna
ileczenie uzaleznien i
wspoétuzaleznienia od
alkoholu

439 650,38

483 882,47

433 204,92

351 604,35

198 281,24

Ambulatoryjna Opieka
Specjalistyczna -
poradnie: potoznictwa
i ginekologii, chirurgii
ogolnej,
otolaryngologii,
choréb wewnetrznych

2316 897,12

2407 813,69

2331117,10

2453012,25

1211503,75

Podstawowa Opieka
Zdrowotna i Transport
Sanitarny w POZ

9401 719,56

9930673,86

10 745 915,72

10 717 955,68

5204 501,14

Swiadczenia
Pielegnacyjne i
Opiekuricze

4812622,84

4 809 365,99

4 883 952,96

4953261,48

2318 646,60

Umowa PSZ - Oddziat
Choréb
Wewnetrznych

9727 065,43

8850 415,31

10 490 865,23

10 560 323,83

4562712,98

Umowa PSZ - Izba
Przyje¢ Szpitala

2158545,71

2182856,81

2162 738,00

2182672,47

1021 384,00
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Umowa PSZ -
poradnie:
neurologiczna,
leczenia gruzlicy i
choréb ptuc,
dermatologii i
wenerologii,
kardiologiczna,
diabetologiczna,
Pracownia Endoskopii,
choréb naczyn

2305024,24

2915 325,55

2152 687,58

2731582,56

Umowa PSZ - Nocna i
Swiateczna opieka
zdrowotna

1384972,28

1387 825,38

1826 657,68

1836 045,00

Przychody z
dziatalno$ci
medycznej

41 492 233,94

41772 361,98

44758 280,00

45502 243,97

5. Zestawienie istotnych zasobow Zaktadu

Majatek pozostajacy w uzytkowaniu przez SPZOZ w Bychawie:

Budynki SP Z0Z:

Lp.

Nazwa

Wartos¢ ksiegowa

brutto
1 Budynek administracji 1145 087,42
2 Budynek garazowy Bychawa 29 008,45
3 Budynek gospodarczy przy ul. 11-go Listopada 22 653,12
4 Budynek po bytej kuchni 284 759,84
5 Budynek po bytym Szpitalu przy ul. 11-go Listopada 418 427,68
6 Garaz murowany Bychawa / Magazyn 25 039,35
7 Garaz murowany Wysokie 16 160,48
Inwestycja w obcym Srodku trwatym - Osrodek Zdrowia
8 Gie%cze}\,/v] ’ ¢ 6380,09
9 Kostnica 372,57
10 Os$rodek Zdrowia - Chmiel 192 456,51
11 Osrodek Zdrowia - Jabtonna 698 077,37
12 0O$rodek Zdrowia - Krzczonoéw 434 865,86
13 OsSrodek Zdrowia - Piotrowice 491 766,74
14 Osrodek Zdrowia - Wysokie 219 701,36
15 Os$rodek Zdrowia - Zakrzew 265 633,49
16 OsSrodek Zdrowia - Stara Wie$ 19 221,91
17 Przychodnia Rejonowa 834 941,24
18 Szpital Powiatowy 1790 373,27
19 Szpital Powiatowy - tzw. NOWY"" 6008018,73
20 Tlenownia 38 895,53

RAZEM

12 941 841,01

1459418,31

21436 247,95




Gldwne urzadzenia medyczne:

Lp. Nazwa Ilos¢
1 Aparat anestezjologiczny 1
2 Aparat kriochirurgiczny 2
3 Aparat EKG 23
4 Aparat elektrochirurgiczny 1
5 Aparat kardiotokograf KTG L8M 1
6 Aparat RTG jezdny do zdje¢ przytézkowych 1
7 Aparat RTG KODAK 1
8 Aparat RTG z podtogowa kolumng lampy RTG z osprzetem 1
9 Aparat ultrasonograficzny 6
10 Audiometr diagnostyczny AD226 1
11 Bieznia medyczna z systemem prob wysitkowych 1
12 Bieznia rehabilitacyjna 1
13 Centrala intensywnego nadzoru kardiologicznego 1
14 Ciemnia automatyczna (procesor RTG) 1
15 Defibrylator 7
16 Destylator elektryczny 1
17 Froozer - urzadzenie do krioterapii ze zbiornikiem 1
18 Generator tlenu Ultraox 260 1
19 Holter RECORDER 1
20 Kardiomonitor 13
21 Kardiotokograf 2
22 Kolposkop 1
23 Komora laminowana 1
24 Koncentrator tlenu 1
25 Lampa BIOPTRON 1
26 Lampa operacyjna 1
27 Lampa terapeutyczna 1
28 Laryngologiczna szpatutka video wraz z przystawka otoskopowa 1
29 Laser biostymulacyjny 1
30 Laser TERAPUS 2 + sondy 1
31 Magnetronic 1
32 Medyczna prowadnica Swiattowodowa gietka 1
33 Monitor nieinwazyjny 1
34 Multitronic MT-3 uniwersalny 2 kanatowy 2
35 Nocospray 1000 urzadzenie do dezynfekcji z archiwizacja 3
36 Ogrzewacz noworodkowy przyScienny 1
37 Orbitrek treningowy 1
38 Pompa infuzyjna jednostrzykawkowa 1
39 Pompa strzykawkowa 8
40 Pulsoksymetr 5
41 Pulsotronic 1
42 Rejestrator sercowy - ciSnieniowy 1
43 Respirator 6
44 Rower rehabilitacyjny 1
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45 Rower stacjonarny treningowy 1
46 Sonicator 730 1
47 Spirometr 2
48 Ssak medyczny 2
49 System kardiomonitoringu - kardiomonitory z funkcja holtera 3 1
szt., stacja robocza, monitor i licencja
50 System holtera EKG z 4 rejestratorami 3 kanatowymi i holtera 1
ABPM z 3 rejestratorami
51 Uniwersalne stanowisko do éwiczen oporowych 1
52 Urzadzenie do kompresji klatki piersiowej 1
53 Urzadzenie do resuscytacji LUCAS CPR 1
54 Wanna do masazu podwodnego 1
55 Wanna do masazu wirowego 2
56 Zestaw endoskopowy z osprzetem 2
RAZEM 126

Sprzet medyczny otrzvmany od Lubelskiego Urzedu Wojewodzkiego w_Lublinie
z zapasow Rzadowej Agencji Rezerw Strategicznych:

Lp. Nazwa Ilos¢
1 Analizator immunologiczny 2
2 Analizator parametréw krytycznych 1
3 Aparat do tlenoterapii 4
4 Aparat EKG 2
5 Aparat RTG 1
6 Aparat USG 1
7 Kardiomonitor PH 900 5
8 Koncentrator tlenu 4
9 Respirator 4
10 Respirator transportowy 2
11 Ssak elektryczny 14
12 Ssak medyczny 2
13 Stot operacyjny 2
14 Urzadzenie do kompresji klatki piersiowej 3
15 Wideolaryngoskop 1
16 Woézek do przewozenia do chorych 8
Razem 56

Sprzet medyczny uzytkowany przez Zaklad otrzymany od Lubelskiego Urzedu
Wojewddzkiego w Lublinie:

Lp. Nazwa Ilos¢
1 Defibrylator 1
2 Respirator 2
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3 Aparat EKG 1
4 Koncentrator tlenu 4
5 Ssak prézniowy 2
6 Laryngoskop 1
Razem 11
Personel

Przecietne zatrudnienie w SPZOZ w Bychawie wg grup zawodowych w latach 2021-
2023 przedstawiato sie nastepujaco:

Zatrudnieni na umowe o prace 2021 2022 2023
Lekarze medycyny 7 8 14
Farmaceuci 1 1 1
Inny personel z wyzszym wyksztatceniem 60 63 69
Personel $redni 71 76 73
Personel nizszy 35 33 34
Personel gospodarczy 18 13 11
Administracja 26 28 26
RAZEM 218 222 228
Zatrudnieni w ramach uméw cywilnoprawnych 2021 2022 2023
Lekarze medycyny 76 74 62
Farmaceuci 0 0 0
Inny personel z wyzszym wyksztalceniem 25 30 24
Personel $redni 37 43 32
Personel nizszy 4 6 6
Personel gospodarczy 11 12 12
Administracja 5 5 6
RAZEM 158 170 142

Leki i materiaty medyvczne

Wartos$¢ lekdw i materiatbw medycznych znajdujacych sie w magazynie Dziale
Farmacji Szpitalnej oraz apteczkach oddzialowych w latach 2021-2023 przedstawia sie

nastepujgco:

Dzial Farmacji Szpitalne;j

Wartosc lekow na
dzien 31.12.2021r.

Wartosc¢ lekow na
dzien 31.12.2022 r.

Wartosc¢ lekow na
dzien 31.12.2023 r.

Magazyn lekow 37 332,17 50 015,05 49 624,32
Leki darowane 1522,36 1127,49 2 253,54
Sprzet jednorazowego uzytku 10 887,12 13 816,38 14 231,59
RAZEM 49 741,65 64 958,92 66 109,45

Apteczki oddziatlowe

Wartosc lekow na
dzien 31.12.2021r.

Wartosc¢ lekéw na
dzien 31.12.2022 r.

Wartos¢ lekéw na
dzien 31.12.2023 r.
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IogdZ‘a} Chor6b Wewngtrznych 21 259,09 24 790,58 40 488,61
I(:a}l)dzm} Choréb Wewnetrznych 27 866,31 31 454,99 4143032
IZ;k%ad Opiekunczo -Leczniczy 5 966,68 8118,01 9 485,21
IZla;)dad Opiekunczo -Leczniczy 6378,64 8 268,47 9303,12
Izba Przyjec¢ Szpitala 5652,97 8 065,11 15077,27
Razem 67 123,69 80 697,16 115 784,53

6. Analiza SWOT SPZOZ w Bychawie

MOCNE STRONY SLABE STRONY

e Ugruntowana pozycja Zakladu - ponad 100 | ¢ Wysoki poziomu zadtuzenia oraz brak
letnia tradycja prowadzenia dziatalnosci; zdolnosci kredytowej;

o Certyfikat ISO 9001:2015; e Niewystarczajacy poziom finansowania przez

e Staly obszar dzialania, @ wykonywania NFZ $wiadczonych ustug, tak aby pokry¢ catos$¢
$wiadczen zdrowotnych; kosztéw funkcjonowania Zaktadu;

e  Wiarygodno$¢ Zakladu zwigzana ze ,strukturg | ¢ Potrzeba ciaglych, znaczacych inwestycji
wiascicielskg”, dla ktérego podmiotem w infrastrukture techniczng i aparature
tworzacym jest Powiat Lubelski; medyczna;

e Znalezienie sie w tzw. ,sieci szpitali” e Nieoptymalne wykorzystanie zasobow

e Finansowanie dziatalnosci Zaktadu ze lokalowych;
$rodkéw publicznych (NFZ); e Trudnos$ci z pozyskaniem specjalistycznej

e Dobrze zarzadzajgca kadra kierownicza; kadry medycznej;

e Wyposazenie w nowoczesny sprzet | ® Wysoka $rednia wieku personelu medycznego
specjalistyczny do diagnostyki pacjenta; (zwlaszcza lekarskiego) niektérych

e Posiadanie akredytacji i mozliwo$¢ ksztatcenia specjalno$ci;
lekarzy rezydentébw w kierunku medycyny | ® Brak wigzi pracownikéw kadry medycznej z
rodzinnej; miejscem pracy;

e Duza rotacja pracownikow;

e Bardzo niski poziom absorpcji proceséw
innowacyjnych  zachodzacych  wewnatrz
i w otoczeniu funkcjonowania Zaktadu;

e Niewykonanie kontraktu w ramach umowy
sieciowej;

e Brak mozliwosci $wiadczenia ustug
zdrowotnych  komercyjnych (z pelna
odptatnoscia od pacjenta);

SZANSE ZAGROZENIA

e Utrzymujgce sie procesy i trendy | ¢ Niestabilnos¢ systemowych rozwigzan
demograficzne zapewniajace staly popyt na organizacyjno-prawnych w ochronie zdrowia;
$wiadczenia zdrowotne; e Brak zapewnienia cato$ci finansowania

e Wzrost zapotrzebowania na S$wiadczenia skutkbw  wprowadzenia  tzw. ustawy
medyczne w ramach opieki dtugoterminowej i podwyzkowej dla pracownikéw podmiotéw
rehabilitacji; leczniczych;

o Determinacja Samorzadu w zakresie poprawy | ¢ Obawa o zmniejszenie nakladéw na system
ochrony zdrowia w Powiecie Lubelskim; ochrony zdrowia;

o Akceptacja przez Organ Zalozycielski planéw | ¢ Niepewno$¢ w zakresie przygotowywania
rozwojowych Zaktadu; planéw  wieloletnich ze  wzgledu na

e Mozliwos¢ pozyskania relatywnie duzych krotkoterminowo$¢  uméw  zawieranych
zewnetrznych $rodkéw finansowych na z ptatnikiem (NFZ);
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inwestycje 1 rozwéj, a takze zadania
ustawicznego doskonalenia kadr medycznych;
Mozliwo$¢ konsolidacji zadtuzenia
i restrukturyzacji zobowigzan;

Wzrost sSwiadomosci pacjentéw, co do zakresu
i jako$ci udzielanych $wiadczen zdrowotnych
- zwiekszenie zapotrzebowania na
profesjonalne ustugi medyczne;

Limitowanie $wiadczen w zakresie opieki
dtugoterminowej oraz rehabilitacji;

Zanizanie Kkosztow procedur medycznych
przez ptatnika;

Nieche¢ =zatogi pracowniczej do zmian
organizacyjno-kadrowych;

Roszczenia pacjentéw zwigzane z bledami
lekarskimi;

Rozszerzenie zakresu $wiadczonych ustug Wysokie  oczekiwania  ptacowe  Kkadry
medycznych; medycznej;

Wzrost ~ zainteresowania  promocjg i Niestabilna sytuacja ekonomiczna w kraju;
profilaktyka zdrowia;

e Zatrudnianie mtodej kadry medycznej;

e Skutecznie prowadzona promocja dziatalnosci
Zaktadu;

e Dalszy rozwdj
medycznej;

e Nielimitowanie = $wiadczen  zdrowotnych
$wiadczonych w poradniach specjalistycznych;

e Rozszerzenie dziatalno$ci medycznej w
ramach tzw. ,umowy sieciowej” o kolejny
oddziatl;

koordynowanej  opieki

7. Analiza otoczenia rynkowego

Istotnym elementem dla funkcjonowania podmiotu medycznego jest dokonanie jego
analizy pod katem mikrootoczenia, czy tez inaczej mdédwigc otoczenia sektorowego.
W tym obszarze najistotniejsze wydajg sie dwa gtéwne czynniki moggce znaczaco
wptywac na rozwéj Zaktadu w nastepnych latach. Sg nimi: potencjalni konkurenci oraz
potencjalni nabywecy.

W zakresie lecznictwa szpitalnego i zakreséw Swiadczen, jakie Zaktad realizuje
w ramach tzw. ,umowy sieciowej” Szpital Powiatowy w Bychawie jest jednym z dwdch
dziatajacych szpitali, ktérych organem zatozycielskim jest Powiat Ziemski Lubelski.
Drugi to Szpital Powiatowy im. Dr W. Oczki w Betzycach. Szpital ma zapewnic
podstawowy poziom zabezpieczenia $wiadczen medycznych, natomiast samg
efektywnos$¢ opieki szpitalnej mozna poprawi¢ poprzez zmniejszenie liczby swiadczen
szpitalnych na rzecz S$wiadczen realizowanych w AOS (sa to S$wiadczenia
nielimitowane), ktdre to §wiadczenia ma w swoim zakresie SPZOZ w Bychawie.
Zauwazy(¢ nalezy, ze podmiot znajduje sie w bliskiej lokalizacji z innymi Szpitalami:
lubelskimi - Wojewddzki Szpital Specjalistyczny im. S. Kard. Wyszynskiego SPZOZ
w Lublinie, zwtaszcza placéwka potozona przy Al Krasnickiej, SPZOZ MSWiA
w Lublinie przy ul. Grenadieréw oraz SPZOZ w Belzycach. Ich struktura organizacyjna
i obszar realizowanych zakres6w obejmuje szerszy zakres ustug medycznych, niz
$wiadczonych w SPZ0OZ w Bychawie, jako Ze ten w swej strukturze posiada jedynie
0Oddziat Chor6b Wewnetrznych. Dlatego dzialania powinny by¢ tak skonstruowane, aby
podmioty sgsiadujace z Zaktadem stanowity baze medyczng i zakresy medyczne, ktére
beda dawaly mozliwos¢ i uzupetnienie procesu leczniczego na podstawie zawartych
i prawidtowo zorganizowanych podstaw wspdipracy. Jednoczesnie ustugi Swiadczone
przez Szpital w Bychawie moglyby stanowi¢ kontynuacje leczenia pacjentéw, ktérzy nie
wymagaja juz leczenia i opieki w palcéwkach specjalistycznych.
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Funkcjonowanie w bliskim s3gsiedztwie innych podmiotéw medycznych nie musi by¢
rozpatrywane jako zagrozenie konkurencyjne, lecz jako uzupeinienie pelnego procesu
leczenia pacjenta.

W zakresie podstawowej opieki zdrowotnej SPZOZ w Bychawie obejmuje swoim
zasiegiem tereny sze$ciu gmin, tj. gmine Bychawa, gmine Jabtonna, gmine Krzczonow,
gmine Strzyzewice, gmine Wysokie oraz gmine Zakrzew. Na terenie trzech
z wymienionych gmin, w tym w samej Bychawie, dziatajg konkurencyjne przychodnie
POZ.

Jezeli chodzi o opieke specjalistyczng to na obszarze dziatania SPZ0Z w Bychawie nie
ma istotnych konkurentéw.

Z uwagi na zmiany w strukturze demograficznej ludnosci, ktéra ksztattowana jest
poprzez liczbe urodzen, umieralno$¢ oraz migracje obserwuje sie spadek udziatu dzieci
i mtodziezy w ogdlnej liczbie ludnosci i zwiekszenie liczby, a tym samym udziatu, oséb
w wieku starszym (kobiet w wieku 60 i wiecej lat oraz mezczyzn w wieku 65 i wiecej
lat). Ten ,trend” w populacji jest prognozowany na kolejne lata - stad moéwi sie
o starzejacym sie spoteczenstwie. To spoteczenstwo bedzie wymagato w dalszej
perspektywie zapewnienia objecia opiekg dtugoterminowa. SPZOZ w Bychawie posiada
w swojej strukturze Zaktad Opiekunczo - Leczniczy, ktory zapewnia tego rodzaju
ustugi. Zaktady pielegnacyjno-opiekunczy, czy opiekunczo-lecznicze dziatajace
w sgsiadujgcych podmiotach nie stanowig konkurencji dla SPZOZ w Bychawie.
Zapotrzebowanie na ten rodzaj $wiadczen jest na tyle duzy (zar6wno w naszym jak
i sgsiednich zaktadach jest kolejka os6b oczekujacych do przyjecia), ze kontynuacja
dziatalnoS$ci w tym zakresie nie jest zagrozona.

Podobna sytuacja jest w zakresie udzielania $wiadczen w ramach rehabilitacji
leczniczej. Zmiany demograficzne, ktoére niosa za soba zwiekszenie liczby oso6b
starszych, co moze zapowiada¢ wzrost liczby pacjentéw korzystajacych z rehabilitacji,
winny wymusi¢ na Platniku zwiekszenie dostepnosci do S$wiadczen w zakresie
fizjoterapii ambulatoryjnej i rehabilitacji. SPZOZ Nr 1 w Betzycach posiadajacy Oddziat
Rehabilitacyjny oraz pracownie fizjoterapii, ale tez i inne podmioty dziatajgce na
terenie Lublina - z uwagi na ogromne zapotrzebowanie ze strony pacjentow, ktorzy
najczesciej trafiajg na rehabilitacje z powodu chor6b uktadu miesniowo-szkieletowego,
chordb uktadu nerwowego, choréb uktadu krazenia i innych - nie sg konkurentami na
rynku tego typu Swiadczen.

Pozostate $wiadczenia udzielane przez SPZOZ w Bychawie, tj. w zakresie ratownictwa
medycznego, transportu sanitarnego, nocnej i Swigtecznej opieki zdrowotnej, zdrowia
psychicznego oraz leczenia uzaleznien i wspdtuzaleznienia sg z punktu widzenia
konkurencyjnos$ci neutralne.

Rozwdj Zaktadu poprzez rozszerzenie profilu udzielanych $wiadczen to bezspornie
krok w kierunku potencjalnych Swiadczeniobiorcow ustug oferowanych przez SPZOZ
w Bychawie, czyli mieszkancéw Powiatu - zabezpieczanych gmin oraz okolic, ktérzy
zdecyduja sie na leczenie w ramach rodzajéow i zakreséw udzielanych $wiadczen
bedacych przedmiotem zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia uméw.

Ustalajac gtéwne obszary funkcjonowania podmiotu bezwzglednie nalezy bra¢ pod
uwage wskazdwki zawarte w bazach analiz systemowych i wdrozeniowych tzw.
»,Mapach Potrzeb Zdrowotnych” oraz ,Krajowym Planie Transformacji”, co pozwoli
w sposéb przewidywalny dostosowac baze i strukture Zaktadu do zapotrzebowania na
Swiadczenia medyczne. Ponadto istotnym elementem w aktualnej rzeczywistosci jest
zapewnienie niezbednego potencjatu do walki ze skutkami ewentualnych pandemii.
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Optymalizacja i rozwdj zakreséw $wiadczen udzielanych w osrodkach opiekunczo-
leczniczych, zapewnienie warunkéw wiekszej koordynacji opieki podstawowej
i specjalistycznej w zakresie opieki nad pacjentem, zwlaszcza z przewlekltymi
chorobami, to aktualnie jedne z najbardziej oczekiwanych zakres6w na rynku
Swiadczen medycznych. Umozliwienie udzielania $wiadczen wyzej wymienionych ze
szczeg6lnym uwzglednieniem przeniesienia ciezaru leczenia z trybu hospitalizacji do
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, w ramach ktorej istnieje wyraZznie zauwazalny
trend w korzystniejszej wycenie Swiadczen, jak réwniez mozliwosci petnej refundacji
wszystkich udzielonych procedur ($wiadczenia nielimitowane). Gtéwnie te elementy
powinny wskazywac¢ wiodacy trend poprawy finanséw SPZOZ w Bychawie.

Przyjecie dzialan opisanych w dalszej cze$ci niniejszego dokumentu pozwoli na
zrealizowanie programu dostosowawczego do norm wyznaczonych przez Ministra
Zdrowia, na zaspokojenie zapotrzebowania mieszkancéw gmin: Bychawa, Jabtonna,
Strzyzewice, Krzczonéw, Wysokie oraz Zakrzew bedacych pacjentami SPZOZ
w Bychawie oraz pacjentéw migrujacych w celu uzyskania ustugi medycznej, w tym
pobytu w Zakladzie Opiekunczo-Leczniczym, na wysokim poziomie istandardzie
Swiadczonych ustug medycznych.

8. Diagnoza przyczyn trudnej sytuacji ekonomicznej Zakladu

Jak juz przedstawiono powyzej SPZOZ w Bychawie w roku 2021 wygenerowat znaczacy
zysk na poziomie 1.857.254,63 zt w roku 2021. Niestety z uwagi na uwarunkowania
polityczno-ekonomiczne majgce miejsce w 2022 r. i utrzymujace sie w 2023 r., tj.:
wprowadzenie ustawowych regulacji dotyczacych podwyzek wynagrodzen
pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych, wybuch wojny na Ukrainie,
znaczacy wzrost inflacji, wzrost stop procentowych sytuacja Zaktadu pogorszyta sie.
Obecnie Zaktad zmuszony jest do ponoszenia znaczacych kosztéw zatrudnienia
pracownikéw, coraz wyzszych kosztow za dostawe energii, kosztow podstawowych
Swiadczonych na jego rzecz ustug: wyzywienia, prania, utylizacji odpadéw,
transportowych, kosztéw badan diagnostycznych, przede wszystkim badan
laboratoryjnych, a takze za dostawy lekdw, materiatow medycznych. Nadmiarowe koszty
dziatalnosci SPZOZ w Bychawie generuje takze utrzymywanie nieefektywnie
wykorzystywanej bazy t6zkowe;j.

Dodatkowo na przedstawiong trudng sytuacje finansowa ma wptyw zadtuzenie z lat
wcze$niejszych, a co za tym idzie wysoka obstuga tego zadtuzenia.

Sytuacja SPZOZ w Bychawie jest w znacznym stopniu uzalezniona od polityki
zdrowotnej realizowanej przez Panstwo i Narodowy Fundusz Zdrowia. Rodzaj
wykonywanych $wiadczen medycznych zalezy od czynnikéw zewnetrznych, na ktére
Zaktad nie ma wptywu. Od lat Zaktad boryka sie z deficytowoscig Osrodka Rehabilitacji
oraz Zaktadu Opiekunczo - Leczniczego, w ktorych Swiadczenia sg limitowane.
Zaréwno w jednym jak i w drugim os$rodku $wiadczenia wykonywane sg ponad
zakontraktowane limity. Wprawdzie za 2023 r. NFZ zaplacit za nadwykonania,
jednakze nie byty one zaptacone w stu procentach: za $wiadczenia w ZOL w 80%
i w zakresie rehabilitacji w 50%.

Zaktad nie ma wplywu na wysoko$¢ stawek za wudzielanie Swiadczen, ktére
w znaczacej czeSci nie zapewniajg takiego poziomu finansowania, Kktére
zabezpieczytoby konieczne do poniesienia koszty ich realizacji, a ktére sg glownym
zrodtem przychodéw SPZOZ w Bychawie. Finansowanie z NFZ nie uwzglednia
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chociazby kosztow finansowania zewnetrznego, czy podwyzszania ptacy minimalnej
w gospodarce. Wprawdzie wzrost naktadéw finansowych ze strony NFZ od dnia 1 lipca
kazdego roku uwzglednia wzrost najnizszego wynagrodzenia dla os6b zatrudnionych
na umowe o prace, jednakze NFZ jako Ptatnik za Swiadczenia nie wskazuje celowanych
wydatkow na wynagrodzenia, a jedynie zmienia wycene punktowa. W przypadku
SPZ0OZ w Bychawie, gdzie jest jeden zakres leczenia szpitalnego ogranicza to przychody
z tytutu realizacji ustawy i moze doprowadzi¢ do dalszego zadtuzania sie Zaktadu.

Wiasciwg droga do poprawy sytuacji finansowej Zakltadu i zwiekszenia jego
przychodéw jest rozwo6j bazy komdérek ambulatoryjnych i diagnostycznych, przy
jednoczesnym wnioskowaniu u Platnika o refundacje nowych zakres6w medycznych
uzupeiniajgcych szeroki katalog schorzen i diagnostyki prowadzonej w ramach
Oddziatu Choréb Wewnetrznych. Konieczne przy tym wydaje sie by¢ kontynuowanie
dotychczas prowadzonej polityki finansowej Zaktadu, czyli nadal optymalizowanie
ponoszonych Kkosztow, jak rowniez zarzadzania podmiotem ze szczegélnym
uwzglednieniem finans6w Zaktadu.
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I11.

Dzialania naprawcze

1. Poprawa efektywnosci zarzadzania jednostka

Niezwykle istotne jest zarowno efektywne gospodarowanie dostepnymi zasobami, ale
i poszukiwanie mozliwoSci udzielania nowych $wiadczenn zdrowotnych, a zatem
i nowych Zrédet przychodéw. Zaktad nalezy do jednostek sektora finanséw publicznych,
musi zatem gospodarowac¢ Srodkami zgodnie z zasadami finanséw publicznych, a wiec
racjonalnie stosowa¢ procedury zaméwien publicznych. Nawet te sformalizowane
procedury czesto nie pozwalaja, a wrecz ograniczajg dokonywanie wydatkéw
ekonomicznie optacalnych w celu uzyskania najwyzszej jakoSci za rozsadne pienigdze.
Duzym wyzwaniem, ale i szansa dla Zaktadu jest dostosowanie jego dziatalnosci do
wymagan i potrzeb spotecznych, ktére wyznacza przysztos¢ polskiej opieki zdrowotne;.
Wyznacznikiem kierunku zmian w podejmowanych decyzjach zarzadczych s3g
priorytety zdrowotne obszaru funkcjonowania podmiotu oraz potrzeby rozwoju
$Swiadczen opisane w mapach potrzeb zdrowotnych, w tym priorytety dla regionalnej
polityki zdrowotnej, ktére wyznaczajg aktualne i rzeczywiste zapotrzebowania na
Swiadczenia opieki zdrowotnej. To wiasnie tam trzeba szuka¢ odpowiedzi, w jakim
kierunku nalezy rozwija¢ swdj potencjat, aby nadal funkcjonowa¢ na lokalnym, jak
réwniez regionalnym rynku zdrowia.

Na ten moment najwieksza trudnoscia w funkcjonowaniu SPZOZ w Bychawie jest
opanowanie trudnej sytuacji finansowej podmiotu, a w szczeg6lnosci nie dopuszczenie
do wzrostu jego zadluzenia. Kolejnym problem w funkcjonowaniu Szpitala jest
przeciwdziatanie nieuzasadnionej konkurencji pomiedzy jednostkami funkcjonujgcymi
na wspoélnym terenie zabezpieczenia Swiadczen o pacjentéw, personel medyczny oraz
zasoby materialne. Zjawisko to jest nacechowane negatywnie, gdyz NZOZ-y prowadzace
dziatalno$¢ na tym samym terenie nie powinny powiela¢ $wiadczonych ustug,
prowadzac de facto wobec siebie dziatalnos¢ konkurencyjng, a wzajemnie sie w tym
zakresie uzupetia¢, co z punktu widzenia pacjenta zapewnitoby kompleksowos¢
oferowanej opieki zdrowotne;j. Z kolei rywalizacja o personel medyczny istotnie wptywa
na zwiekszenie kosztow wynagrodzen ponoszonych przez Zaktady.

Przystepujac do jakichkolwiek dziatan naprawczych SPZOZ w Bychawie uwzglednia
w swoich prognozach dziatania okreslone w dwdch podstawowych aktach prawnych:

1) Mapa Potrzeb Zdrowotnych na okres od 1 stycznia 2022 roku do 31 grudnia 2026
roku Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 27 sierpnia 2021 r. w sprawie mapy
potrzeb zdrowotnych (Dz. Urz. Min. Zdr. 2021.69);

2) Wojewddzki Plan Transformacji wojewddztwa lubelskiego na lata 2022-2026
Obwieszczenie Wojewody Lubelskiego z dnia 20 grudnia 2021 roku, w sprawie
ogtoszenia pierwszego Wojewddzkiego Planu Transformacji dla wojewddztwa
lubelskiego na lata 2022-2026 (Dz. Urz. Woj. Lub. 2021.6121)

oraz

Zdrowa Przyszto$¢. Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata 2021-

2027, z perspektywa do 2030 roku. Dokument przyjety uchwata nr 196/2021 Rady

Ministréow z dnia 27 grudnia 2021 roku w sprawie ustanowienia polityki publicznej pn.

»Zdrowa Przyszto$¢. Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony zdrowia na lata

2021-2027, z perspektywa do 2030 roku.” (RM-06111-193-21).
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2. Informacja opisowa o planowanych przedsiewzieciach naprawczych
2.1 Dzialania naprawcze podjete od stycznia 2024 r.

Oddzial Choréb Wewnetrznych

Oddzial Chor6b Wewnetrznych z zarejestrowanymi 50 t6zkami stanowi baze
diagnostyczno-medyczng dla hospitalizowanych pacjentéw. W 2022 roku kontrakt
zostal wykonany w 66,42%, a w 2023 roku w 65,48%. Skutkiem tak niskiego poziomu
wykonania jest podpisanie kontraktu z NFZ na 2024 rok w wartosci nizszej o ok. 900
tys. ztotych w stosunku do roku poprzedniego.

Tak niski poziom wykonania wynika z niskiego obtozenia t6zek szpitalnych w Oddziale
Chor6b Wewnetrznych.

Obtozenie tézek w Oddziale Choréb Wewnetrznych:

2021 2022 2023 I-VIII 2024

22,0 23,8 26,1 32,66

Konieczno$¢ zapewnienia norm zatrudnienia pielegniarek z zastosowaniem algorytmu,
ktérego podstawowa zmienng jest iloS¢ tdzek przy tak niskim obtozeniu powoduje
generowanie statych kosztow utrzymywania zatrudnienia jak przy petnym obtozZeniu,
bez pelnej realizacji kontraktu w ramach przyznanego ryczattu, co prowadzi do
zmniejszenia przychodéw w przysztych okresach.

Liczba hospitalizowanych w Oddziale Choréb Wewnetrznych:

2021 2022 2023 I-VIII 2024

748 705 897 847

W 2024 roku podjeto dziatania majgce na celu zwiekszenie obtoZenia 16zek na Oddziale
Choréb Wewnetrznych, polegajace na wspotpracy z innymi komoérkami (Izbg Przyjec,
lekarzami Nocnej i Swiatecznej Opieki Medycznej, lekarzami POZ), a takze z lubelskimi
szpitalami. Ograniczono rowniez pobyt na Oddziale pacjentow przebywajacych dtuzej
niz 1-2 miesigce przenoszac ich do zakladéw opiekunczo-leczniczych, zaktadéw
pielegnacyjno-opiekunczych i hospicjow.

Zaktlad Opiekunczo-Leczniczy

SPZOZ w Bychawie zamierza rozszerzy¢ dziatalno$¢ ZOL z 46 na 70 16zek, przy
uzyskaniu zwiekszenia kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia. W zwigzku
z mozliwo$cig utrzymania dotychczasowej obsady pozwoli to poprawi¢ rentownos¢
oddziatu. Obecnie brak jest miejsca na rozszerzenie tej dziatalnosci. Dlatego tez Zaktad
planuje przeprowadzi¢ inwestycje polegajaca na kompleksowej przebudowie oraz
przystosowaniu pomieszczen zlokalizowanych przy ul. Wt Reymonta w Bychawie na
potrzeby powiekszonego ZOL. Przedsiewziecie to wymusitoby rowniez zmiane
organizacji dziatalno$ci Zaktadu.

Poprzez zwiekszenie ilosSci t6zek, powiekszytaby sie dostepnos$¢ do Swiadczen dla
pacjentow oraz nastapitoby optymalne wykorzystanie posiadanych zasob6w. Obecnie
dtugos¢ kolejki oczekujacych na przyjecie do Zaktadu wskazuje na olbrzymie
zapotrzebowanie w tym zakresie. Oczekiwanie na przyjecie do Zaktadu Opiekunczo -
Leczniczego SPZ0Z w Bychawie trwa co najmniej 8 miesiecy, obecnie w kolejce oczekuje
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ok. 30 oséb. Przy czym czesto zdarzaja sie przypadki oczekujacych na przyjecie
natychmiastowe.

Swiadczenia pielegnacyjno-opiekuniicze staja sie waznym elementem polityki
zdrowotnej. Dajga mozliwos¢ objecia pacjenta peilng opieka oraz odcigzaja rodzine
pacjenta, ktora dzieki temu moze funkcjonowa¢ zawodowo w spoteczenstwie. Dlatego
SPZOZ w Bychawie dazy do rozszerzenia dziatalnosci w zakresie opieki
dtugoterminowej wychodzac naprzeciw oczekiwaniom spoteczenstwa.

I[stotnym znaczeniem dla finanséw Zaktadu jest optymalizacja wykorzystania zasobéw
kadrowych, zwtaszcza pracownikéw medycznych. Obecnie koszty zatrudnienia
personelu pochtaniajg prawie 81% przychodéw osrodka i stanowig blisko 76% catosci
kosztéw generowanych przez ZOL. Dlatego konieczne jest dostosowanie struktury
zatrudnienia do faktycznego zapotrzebowania przy zachowaniu obowigzujacych norm
i przepisow.

Zaktad rozpoczat dziatania w tym kierunku - ich skutkiem ma by¢ obnizZenie kosztow
wynagrodzen. Dzialania te polegajg na zmianie w obsadzie personelu pielegniarskiego,
opiekunek medycznych oraz sanitariuszek, zar6wno w dziennej jak i nocnej porze
zatrudnienia. Szacuje sie, Ze na tych regulacjach Zaktad zmniejszy Kkoszty
funkcjonowania ZOL o okoto 70.000,00 zt w skali jednego miesigca.

Przychodnia Rejonowa w Bychawie

Budynek Przychodni Rejonowej w Bychawie pochodzi z lat 60-tych XX wieku. Budynek
nie posiada windy, co stoi w sprzeczno$ci z przepisami rozporzadzenia Ministra
Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 roku w sprawie warunkoéw technicznych, jakim
powinny odpowiadac¢ budynki i ich usytuowanie (Dz.U. z 2022 r., poz.1225). W budynku
Przychodni prowadzone sg prace zwigzane z przystosowaniem go do obowigzujgcych
przepisow.

W 2023 r. zrealizowano inwestycje polegajaca na modernizacji instalacji elektrycznej,
teletechnicznej i dozoru budynku, ktéra obejmowata budowe nowego zlacza
kablowego, budowe rozdzielnicy gtéwnej wraz z przetaczeniem obwoddéw zasilanych
z rozdzielnicy w tym budynku oraz wytgcznika przeciwpozarowego. Dzieki temu
mozliwe jest prowadzenie kolejnego etapu, tj. budowe windy. W lipcu 2024 r. Zaktad
zrealizowat zadanie na wykonanie dokumentacji projektowej. We wrzes$niu br. ogtosit
postepowanie na rozbudowe istniejacego budynku Przychodni Rejonowej w Bychawie
o szyb windowy oraz przebudowe budynku w celu przystosowania do obowigzujacych
przepiséw p.poz. Srodki na ten cel zabezpieczone s3 w budzecie Powiatu Lubelskiego.
Montaz windy, oprocz tego Ze speilni warunki okreslone we wspomnianym
rozporzadzeniu, to przetamie bariery architektoniczne nie tylko dla osé6b
niepelnosprawnych, ale tez starszych. Poprawi prace personelu medycznego w ten
sposob, ze nie bedzie potrzeby schodzenia na parter, aby udzieli¢ porady pacjentowi,
ktory nie jest w stanie dostac sie do gabinetu znajdujacego sie na pietrach budynku.
Zgodnie z danymi statystycznymi w roku 2023 liczba porad udzielonych przez lekarzy
POZ w Przychodni Rejonowej w Bychawie wyniosta 37.060, za§ w poradniach
specjalistycznych i poradni zdrowia psychicznego usytuowanych w budynku
Przychodni wyniosta 35.851.

Kolejnym etapem bedzie zlokalizowanie wszystkich rejestracji w jednym miejscu tj. na
parterze w budynku Przychodni. Obecnie funkcjonuje tam 6 rejestracji (ogdlna, przy
poradniach: neurologicznej, pulmunologicznej, kardiologicznej, ginekologiczno-
potozniczej oraz poradni zdrowia psychicznego).
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Szacuje sie, Ze realizacja tego przedsiewziecia przyniesie nie tylko podniesienie jako$ci
$Swiadczonych ustug, ale réwniez zwiekszy liczbe zadeklarowanych pacjentéw do
lekarzy POZ. Jednoczesnie zwiekszy sie ilo$¢ udzielanych porad w poradniach
specjalistycznych o ok. 20% w skali roku.

Pracownia Endoskopii

SPZOZ w Bychawie podjat dziatania w celu poszerzenia diagnostyki endoskopowej do
3 dni w tygodniu (dotychczas 2 dni), a docelowo do 5 dni w tygodniu.

Badania endoskopowe przede wszystkim profilaktyczna gastroskopia i kolonoskopia.
Dodatkowo, oprécz przeprowadzanych badan gastroskopii i kolonoskopii, diagnostyka
endoskopowa obejmowac bedzie takze zaktadanie PEG-6w. PEG - to przezskoérna
endoskopowa gastrostomia, ktéra umozliwia dostarczenie pokarmu bezposrednio do
zotadka. Zakladany jest pacjentom niezdolnym do samodzielnego przyjmowania
pokarmoéw droga doustna.

Ambulatoryjna Opieka Zdrowotna

SPZOZ w Bychawie podjat dziatania majgce na celu zwiekszenie dostepnosci, a tym
samym skrocenie czasu oczekiwania do lekarzy POZ i poradni specjalistycznych
z najdtuzszym czasem oczekiwania na udzielenia swiadczenia. Nastepuje to poprzez
zatrudnianie nowych lekarzy specjalistdbw do istniejacych juz poradni, wydtuzaniem
czasu pracy poradni.

W ramach naboru nr FELU.07.08-1Z.00-003/24, Dziatania 7.8 Infrastruktura ochrony
zdrowia (typ projektu 2,3,4) Priorytetu VII Lepsza dostepnos$¢ do ustug spotecznych
i zdrowotnych programu Fundusze Europejskie dla Lubelskiego 2021-2027 (FEL 2021-
2027) Zaktad ztozyl wniosek o dofinansowanie projektu pn. Rozwéj Ambulatoryjne;j
Opieki Specjalistycznej w SPZOZ w Bychawie poprzez prace modernizacyjne oraz zakup
sprzetu medycznego”. W ramach tego projektu ma by¢ zakupiony sprzet medyczny do
poradni AOS (warto$¢ brutto 535.036,90 zt) oraz niezbedne wyposazenie pomieszczen
(kwota brutto 219.899,93 zt).

Podstawowa Opieka Zdrowotna

Z dniem 01.08.2024 r. w strukturach SPZ0OZ w Bychawie przestat funkcjonowac
Gminny OSrodek Zdrowia w Zakrzewie. Z uwagi na jego nierentowno$c¢: wysokie koszty
utrzymania osrodka oraz personelu zatrudnionego do wykonywania Swiadczen na
rzecz zapisanych tam pacjentéw - ich liczba od kilku lat to ok. 30 0séb - i w zwigzku z
tym niskich przychodach z kontraktu z NFZ, podjeto decyzje, za zgoda Organu
Zalozycielskiego, o zaprzestaniu prowadzenia tam dziatalnoSci. Pacjenci zostali
poinformowani z wyprzedzeniem o mozliwoSci przepisania sie do lekarzy POZ
w sgsiednich nalezacych do SPZOZ w Bychawie placowek, tj. do GOZ Wysokie, do
Przychodni Rejonowej w Bychawie i jej Filii w Starej Wsi. GOZ w Zakrzewie od kilku lat
generowat wysokie straty. W ostatnich trzech latach lekarz udzielat $wiadczen
pacjentom dwa razy w tygodniu, a pielegniarka trzy razy w tygodniu.

Propozycja likwidacji Gminnego OSrodka Zdrowia w Zakrzewie zostata juz
przedstawiona w ,Programie naprawczym SPZOZ w Bychawie na lata 2023-2025"
zaakceptowanym przez Rade Powiatu w Lublinie Uchwatg nr LX/632/2023 z dnia
30 listopada 2023 r.
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Funkcjonowanie GOZ w Zakrzewie:

2021 2022 2023 I-VII 2024
Liczba zadeklarowanych pacjentow 27 29 32 33
Liczba udzielonych porad 2012 2062 2134 1475
Przychody 40 008,55 50 320,82 43 820,85 28 697,52
Koszty 255 741,09 266 318,90 297 345,30 186 114,96
Wynik -215732,54| -215998,08| -253524,45| -157417,44
2.2 Dzialania naprawcze do wdrozenia

Jako narzedzie naprawcze funkcjonowania i poprawy finansé6w Zaktadu konieczne jest
optymalne wykorzystanie szpitalnej infrastruktury przy zachowaniu optymalnego
poziomu przychoddéw z tytutu realizacji Swiadczen, ktore w procesie dtugofalowym
beda charakteryzowaty sie stalym zapotrzebowaniem ws$réd pacjentéw, wykorzystujac
juz istniejgca infrastrukture, bez kosztownego budowania odrebnych nowych
obszarow funkcjonowania.

Ponadto istotnym elementem w wyborze i wdrozeniu do funkcjonowania narzedzia
naprawczego jest zapewnienie finansowania dla wykonanych $wiadczen bez
koniecznoSci oczekiwania i realizowania procedury konkursowej ze strony Ptatnika.

Osrodek dla os6b w wieku 75 lat i wiecej

Z uwagi na wcigz wydtuzajacy sie Sredni wiek obywateli wzrasta roéwniez znacznie
ryzyko niesamodzielnosci pacjentéw, zwtaszcza w pé6Znym wieku - staro$ci. Jak sobie
wtedy poradzi¢? - pytajg osoby niesamodzielne i ich opiekunowie. Oczywiscie,
najpierw wsparcia pacjenci poszukujg w rodzinie, a gdy to nie wystarcza, w systemie
ochrony zdrowia i w pomocy spotecznej.

Wida¢ wyraZnie, ze opieka dtugoterminowa nad osobami w wieku senioralnym,
niedoteznymi i niesamodzielnymi w obecnie funkcjonujagcym systemie ochrony
zdrowia jest obszarem posiadajacym znacznie ograniczong dostepnos$¢ w stosunku do
potrzeb. To powazny problem - zwazywszy, Ze takich oséb jest juz w Polsce nie mniej
niz 1 mln., a wkroétce liczba Polakoéw niezdolnych do samodzielnej egzystencji osiaggna¢
ma - wedtug prognoz - nawet 2,5 mln. Powyzsze bezposrednio wskazuje na brak
ryzyka niewykorzystania bazy t6zkowej zaktadow opiekuniczo leczniczych jak rowniez
obszaru specjalistycznych ustug opiekunczych dla oséb w wieku 75 lat i wiecej jako
narzedzia naprawczego podmiotu.

Dane zawarte w takich dokumentach jak ,Mapy Potrzeb Zdrowotnych” jak réwniez
w ,Krajowym Planie Transformacji” oraz ,Wojewddzkim Planie Transformacji” nie
pozostawiajg ztudzen, co do trendu na zapotrzebowanie na tego typu $wiadczenia. Dla
SPZOZ w Bychawie ma to bardzo istotne znaczenie, zwtaszcza w kontek$cie oceny
celowosci tej inwestycji jak réwniez argumentu przedstawianego Platnikowi jako
konieczno$¢ rozszerzenia umowy na $wiadczenie ustug medycznych w tym zakresie.
Z punktu widzenia zarzadzania najistotniejszym elementem bedzie dostosowanie planu
rzeczowo-finansowego zapewniajacego Zrédto finansowania adekwatnie do istniejacej
bazy t6zkowej Zakladu Opiekunczo-Leczniczego oraz umowy zawartej na Swiadczenia
w ramach specjalistycznego osrodka opiekunczego dla oséb w wieku 75 lat i wiece;j.
Niesamodzielno$¢ pacjentéw to wynikajaca z uszkodzenia i uposledzenia funkcji
organizmu w nastepstwie choroby lub urazu niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji,
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powodujaca konieczno$¢ statej lub dtugotrwatej opieki lub pomocy oséb drugich
w wykonywaniu czynno$ci dnia codziennego w zakresie odzywiania, przemieszczania
sie, pielegnacji ciata, komunikacji oraz zaopatrzenia gospodarstwa domowego.
Kompleksowe $wiadczenia medyczne bedg obejmowaty zatem choroby takich uktadéw
jak: uktadu krazenia, oddechowego, przewodu pokarmowego, reumatologiczne, uktadu
moczowego, poczynajagc od diagnostyki poprzez konsultacje specjalistyczne,
rehabilitacje, porady psychologiczne, leczenie oraz edukacje. Funkcjonowanie
specjalistycznego osrodka opiekunczego dla os6b w wieku 75 lat i wiecej jako
programu oferowanego przez Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej bedzie
bezspornie sprzyjalo cato$ciowej ocenie stanu zdrowia, leczeniu ostrych stanow
chorobowych oraz zaostrzen choroéb przewlektych, eliminacji czynnikéw wptywajacych
na pogorszenie sprawno$ci funkcjonalnej oraz zdolnosci poznawczych. Celem
nadrzednym funkcjonowania specjalistycznego osrodka bedzie utrzymanie
niezalezno$ci oraz poprawa jakosci zycia niesamodzielnych chorych przewlekle,
szczegblnie bedzie to dotyczyto zgodnie z zatoZzeniami programu oséb najstarszych.
Z nalezytg szczegbétowoScig oceniane bedg mozliwosci zapobiegania polipragmazji,
zwlaszcza tzw. niekorzystnej. Podmiot posiada w swoich strukturach specjalistéw,
ktéorzy moga przeprowadza¢ badanie psychologiczne stuzgce m.in. szacowaniu
wystepowania inasilenia stopnia zaburzen otepiennych. W ramach realizowanych
procedur bytyby badane ograniczenia w zakresie sprawnos$ci ruchowej i mozliwos$¢ ich
eliminacji. W przypadku schorzen nieodwracalnych i catkowitej niepelnosprawnosci
podejmowane bedg wysitki w celu poprawy komfortu zycia tych pacjentéw. Pacjenci
zakwalifikowani do specjalistycznego osrodka opiekunczego dla oséb w wieku 75 lat i
wiecej wykorzystywac beda peing, posiadana infrastrukture diagnostyczno-lecznicza
Zaktadu, tj. w zakresie procesu terapeutycznego, badan diagnostycznych i zabiegéw
terapeutycznych. W ramach zespotéow medycznych planowane bedzie ich dalsze
leczenie, rehabilitacja oraz mozliwos$ci wsparcia psychicznego.

Fizyczny podzial pracy personelu, bazy t6zkowej i finansowania tego typu Swiadczen
daje mozliwo$¢ stosowania narzedzi zarzadzania, ktére precyzyjnie obrazujg efekt
ekonomiczny oraz odpowiednio wczesng reakcje korygujaca w momencie konieczno$ci
dokonania zmian.

Zapewnienie kompleksowej opieki senioralnej jako proces caloSciowej oceny
probleméw zdrowotnych, sprawnosci fizycznej, stanu psychicznego, poziomu wsparcia
spotecznego, w tym rodzinnego, sytuacji materialnej oraz zakresu niezbednej opieki
nad pacjentem w tym roOwniez warunkéw jego Zycia, realizowany przez
interdyscyplinarny zesp6t personelu medycznego w celu poprawy poziomu i jako$ci
Swiadczen zdrowotnych, poprawy stanu funkcjonalnego, jakosci Zycia i opieki nad
pacjentem jest bezspornie elementem ktdry bedzie zabezpieczal wazny obszar
medyczny uzupetniajac realizowane $wiadczenia medyczne w podmiocie jak rowniez
ze wzgledu na jego refundacje korzystnie wptynie na poprawe sytuacji ekonomicznej.
Zatozenia ekonomiczne:

Specjalistyczny osrodek opiekunczy dla oséb w wieku 75 lat i wiecej bedzie
funkcjonowal w Szpitalu jako nowy zakres Swiadczonych ustug (nie realizowany
dotychczas) w ramach programu wspieranego i oferowanego przez Ministerstwo
Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej. Zatozeniem w ramach oferty SPZ0Z w Bychawie
bedzie utworzenie 70 miejsc dla podopiecznych korzystajacych z oferowanych
Swiadczen opiekunczych, z czego 50 miejsc wg planu bedzie finansowanych w ramach
Swiadczen gwarantowanych na poziomie 400,00 zt za osobodzien, zas 20 miejsc bedzie
funkcjonowato w ramach $wiadczen komercyjnych w ramach stawki godzinowej
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skalkulowanej na poziomie 50,00 zt za godzine, przy zatozeniu 12 godzin udzielania
$Swiadczen dziennie.

400,00 z1/osobodzien x 250 dni = 100.000,00 zt

roczny przychdéd z tytutu opieki nad 1 pacjentem przy zatozeniu 50 miejsc wyniesie ok.
5 mln zt.

50,00 zt/godzina x 10 godzin pracy na dobe x 250 dni = 125.000,00 zt

roczny przychdd z tytutu opieki nad 1 pacjentem przy zatozeniu 20 miejsc wyniesie ok.
2 mln 500 tys. zt.

Laczny roczny przychéd w ramach funkcjonowania osrodka w dni robocze bedzie
wynosit ok. 7 mln 500 tys. zt.

Termin realizacji projektu lipiec 2025 roku.

Utworzenie osrodka koordynacji i nadzoru pacjentow monitorowanych
urzadzeniami zdalnymi

W ramach wdrozenia nowoczesnego i skutecznego ambulatoryjnego leczenia
pacjentdw wraz z wymiernym efektem finansowym polega na wszczepieniu
rejestratorow petlowych arytmii i rozliczanie ich dedykowana w umowie procedura.
Warunkiem udzielania ww. $wiadczenia jest techniczna mozliwo$¢ zdalnego nadzoru
nad wszczepionymi urzadzeniami. Efektem bytoby duze zainteresowanie pacjentéw jak
réwniez zwiekszenie przychodéw szpitala w skutek refundacji udzielonych swiadczen.
Plaster Zio - jest to samoprzylepny, wodoodporny plaster. Przylepiany jest na lewy
obszar piersiowy i zapewnia jedno odprowadzeniowe EKG w celu ciggtego
monitorowania rytmu serca. Dtugo$¢ pracy plastra Zio to okoto 14 dni, co zapewnia
stosunkowo dtugookresowe monitorowanie pracy serca, bez konieczno$ci wymiany lub
natadowania baterii w tym czasie. Posiada on réwniez przycisk znacznika zdarzenia,
ktéry mozna nacisngé, gdy u pacjenta wystepuja objawy. Badania potwierdzaja, iz
plaster ten ma wyzszg skuteczno$¢ diagnostyczng w zakresie wykrywania arytmii niz
monitorowanie metodg Holtera.

Urzadzenie NUVANT Mobile Cardiac Telemetry (MCT) zapewnia bezprzewodowe
monitorowanie ianalize arytmii w czasie rzeczywistym. System ten sktada sie
z nadajacej do noszenia opaski monitorujacej i przenosnego urzadzenia do transmisji
danych oraz jest wyposazony w magnes, ktory jest uzywany jako wyzwalacz, gdy
pacjent odczuwa objawy. Chociaz system NUVAMT MCT zapewnia transmisje w czasie
rzeczywistym, jego dane nie s3 dostepne dla uzytkownika (pacjenta) w czasie
rzeczywistym. Ta funkcja jest zapewniana przez inne urzadzenie do noszenia o nazwie
Scanadu Scout, ktérego dziatanie opiera sie na sygnatach PPG i jest trzymane miedzy
palcami. W czasie, gdy jest ono skierowane w strone glowy potrafi zapewni¢ peten
zakres parametrdow fizjologicznych i zyciowych, w tym HR, ci$nienie krwi, temperature
ciata, czesto$¢ oddechdéw i nasycenie krwi tlenem. Wspotpracuje ze smartfonem w celu
wysSwietlania, przechowywania, $ledzenia, przesytania i analizowania danych

Opisany rodzaj Swiadczen bedzie nowym zakresem dotychczas nie funkcjonujacym
w Zaktadzie. Pozwoli obja¢ opieka ok. 15 pacjentéow. Obecnie wykonanie formy
monitorowania nie wchodzi w zakres procedur refundowanych, jednak z uwagi na
wykonywane w ramach wizyt ambulatoryjnych nalezy przyja¢ wartos$¢:

miesiecznie:

600,00 zt x 15 pacjentéw =9.000,00 zt

rocznie

9.000,00 zt x 12 miesiecy = 108.000,00 zt

Termin wdrozenia kwiecien 2025 r.
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Leczenie zatorowosSci

Posiadane zasoby sprzetowe, jak réwniez zatrudniony personel medyczny oddziatu
choréb wewnetrznych sprzyjaja efektywnej realizacji $wiadczen w zakresie leczenia
pacjentow zgtaszajacych sie do szpitala z problemem zatorowosci. Zaktad posiada
zasoby do leczenia zatorowoS$ci. Z uwagi na czesto wystepujacy u pacjentow problem
medyczny, a przez to zwiekszenie iloSci hospitalizacji zwigzanych z leczeniem
zatorowosci bedzie bezposrednio wptywato na zwiekszenie przychodow Zaktadu, jak
rowniez wykorzystanie posiadanego potencjatu.

Planowanych jest ok 60 hospitalizacji zwigzanych z leczeniem zatorowos$ci w okresie
roku co przetozy sie na zwiekszenie realizacji o ok 280.000,00 zt

Termin wdrozenia rozwigzania styczen 2025 r.

Programy lekowe

SPZOZ w Bychawie realizuje Swiadczenia medyczne w ramach szeroko zakrojonych
dziatan z zakresu opieki zdrowotnej, ktore sg skuteczne, bezpieczne i uzasadnione,
oparte o lokalne potrzeby, tj. w oparciu o Wojewddzki Plan Transformacji oraz Mapy
Potrzeb Zdrowotnych w odniesieniu do wojewddztwa. Planowanymi innowacjami
funkcjonowania podmiotu w latach 2025 - 2027 bedzie wdrozenie leczenia
z zastosowaniem programow lekowych. Dziatalno$¢ szpitala aktualnie jest realizowana
poprzez leczenie pacjentéw w Oddziale Choréb Wewnetrznych w szerokim profilu
pakietu $wiadczen przewidzianych dla zakresu: choroby wewnetrzne - hospitalizacja.
WdrozZenie programéw lekowych jako nowoczesnej metody terapii wybranych
jednostek chorobowych stosowana na $cisle okreslonej grupie pacjentéw, ktorzy nie
uzyskuja petnego wyréwnania rozpoznanych choréb w standardowym postepowaniu
terapeutycznym wydaje sie by¢ niezbednym w celu zapewnienia najwyzszej jakoSci
udzielanych $wiadczen, jak roéwniez zwiekszenia przychodéw. Szpital stosujac
realizacje programéw lekowych, w ramach ktoérych chorzy beda leczeni,
z wykorzystaniem innowacyjnych i skutecznych substancji aktywnych, ktére nie sg
finansowane wramach innych S$wiadczen gwarantowanych zapewni najwyzszy
standard leczenia oraz optymalizacje przychodéw. Swiadczenia beda udzielane zgodnie
z aktualng wiedza medyczng =z wykorzystaniem metod diagnostyczno-
terapeutycznych stanowigcych  spersonalizowang  terapie @ dostosowang do
indywidualnych potrzeb pacjenta przy uwzglednieniu jednostki chorobowej i jej
stopnia zaawansowania

Opisany rodzaj Swiadczen bedzie nowym zakresem dotychczas nie funkcjonujacym
w OChW. Pozwoli obja¢ opieka ok. 15 pacjentdw. Obecnie wykonanie formy
monitorowania nie wchodzi w zakres procedur refundowanych, jednak z uwagi na
wykonywane w ramach wizyt ambulatoryjnych nalezy przyja¢ wartos$¢:

miesiecznie:

600,00 zt x 15 pacjentéw = 9.000,00 zt

rocznie

9.000 zt x 12 miesiecy = 108.000,00 zt

Termin wdrozenia kwiecien 2025 r.

Fizjoterapia ambulatoryjna

Optymalizacja zatrudnienia w zakresie fizjoterapii ambulatoryjnej, przez co realne
i optymalne wykorzystanie posiadanego potencjatu w celu zwiekszenia przychodu
Szpitala, szczegélnie przy realizacji $wiadczen dla os6éb ze znacznym stopniem
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niepelnosprawnosci, ktére to $wiadczenia sg nielimitowane. Analiza realizacji umowy
w rodzaju: Rehabilitacja lecznicza wykazuje znaczne nadwykonania, co do ktorych nie
ma pewnosci, Ze zostang sfinansowane przez Platnika. Powyzsze dziatanie z uwagi na
nielimitowany charakter $swiadczen nie pozostawiatoby zadnych watpliwosci co do
100% sfinansowania zrealizowanych procedur.

Dzienny Osrodek Neurorehabilitacji dla Dzieci i Dorostych

Zatozeniem Dziennych Osrodkéw Rehabilitacji jest usprawnienie pacjentéw, ktérzy ze
wzgledu na stan zdrowia kwalifikujg sie do pobytu w warunkach stacjonarnych, jednak
nie wymagaja catodobowego nadzoru pielegniarskiego i lekarskiego. Forma rozliczenia
pobytu w dziennym os$rodku neurorehabilitacji jest osobodzien, na ktory sktada sie
wykonanie $rednio 5 procedur, a pobyt w przypadku dorostych trwa nie wiecej niz 30
osobodni (6 tygodni), zas w przypadku dzieci nie wiecej niz 100 osobodni. Przyjete jest,
iz 1 etat fizjoterapeuty moze obja¢ opiekg w Osrodku 7 pacjentéw dziennie, a Srednia
warto$¢ refundacji osobodnia wynosi ok. 250,00 zt.

Taki stan rzeczy przektada sie na przychdd Osrodka na poziomie ok. 38.500,00 zt
miesiecznie w ramach 1 etatu fizjoterapeuty. Nalezy zaznaczyé, ze w ramach
omawianego zakresu rdéwniez istnieje mozliwo$¢ udzielania $wiadczen
nielimitowanych dla pacjentéw z orzeczonym stopniem niepelnosprawnosci, co daje
nieograniczong planem rzeczowo -finansowym mozliwo$¢ realizacji Swiadczen przy
zachowaniu pewnoSci ich sfinansowania w 100% udziale.

Przystapienie do projektu Cyfrowe Lubelskie 2021-2027.

Zaktad bedzie starat sie o pozyskanie $rodkéw na zakup i rozbudowe systeméw
informatycznych oraz wymiane i uzupeinienie sprzetu komputerowego,
w szczeg6lnosci: przedtuzenie i zmiane licencji na oprogramowanie, podniesienie
funkcjonalno$ci programu informatycznego Kamsoft, serwery wraz z niezbednym
osprzetem (UPS, szafy, kable, itd.), macierz dyskowa do serwerdéw, stacje robocze,
monitory, drukarki.

Laczna kwota dofinansowania na wszystkie szpitale w wojewddztwie lubelskim to
38.681.766,00 zt.

Zakup aparatury medycznej

W 2025 roku planowany jest zakup nastepujacej aparatury medycznej:

- aparat do tomografii komputerowej,

- aparat RTG,

- aparat do echo serca przezprzetykowe,

- aparat do bezdechu.

Zakup niniejszych aparatow pozwoli na przeprowadzenie doktadniejszej diagnostyki
pacjenta we wilasnym zakresie. Rozszerzy réwniez wachlarz $wiadczonych ustug
diagnostycznych. Dodatkowo pozwoli na wykonywanie odptatnych badan i zwiekszenie
przychoddw z tego tytutu.

3. Niezbedne wydatki i naklady na realizacje dzialan naprawczych oraz
inwestycyjnych

Ponizej przedstawiono tabelaryczny harmonogram wdrozen oraz spodziewanych
efektow ekonomicznych i spotecznych planowanych przedsiewzie¢ naprawczych.
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Planowane dziatania naprawcze:
Lp. Dzialanie Fm:ma" Ter.mm" Zakladany efekt | Stan realizacji
realizacji realizacji
Pozys,l_qwame ! Wystepowanie
rozwoj kadry
. do Centrum
medycznej Wzrost
Medycznego .
poprzez ; przychoddéw -
. . .., .. | Ksztatcenia . :
zwiekszenie ilosci i 2024- refundacja W trakcie
1 . Podyplomowego . -
zakresu miejsc do o 2026 kosztow pracy, realizacji
. o akredytacje i .
prowadzenia : pozyskanie
e reakredytacje -
specjalizacji mieisc kadry lekarskiej
lekarskich dla spe é lizacvinvch
rezydentow bec] yiny
Wydhuzenie
. . czast pra,cy Wzrost
Przeorganizowanie | poszczego6lnych .
i nielimitowanych
pracy w poradni rzvchodéw
5 Przychodni specjalistycznych | 2024- swi}t;kszenie’ W trakcie
Re]onowe] -w poprzez. . 2026 kontraktu z NFZ, realizacji
poradniach zatrudnienie i
. . zadowolenie
specjalistycznych kolejnych L,
pacjentow
lekarzy
specjalistow
Przeorganizowanie . .
. Ograniczenie
pracy personelu Zmiana ,
kosztow ,
medycznego w struktury obsady , ) W trakcie
3 ) 2024 funkcjonowania o
Zaktadzie personelu realizacji
. , ZOL o ok. 70 tys.
Opiekunczo- medycznego
) zt/m-c
Leczniczym
Wystgpienie d
Utworzenie ys qple.me .o
0érodka NFZ z wnioskiem
i Wzrost w
4 Neurorehabilitacji zrjli)war:ae 2025 rzr:lodéw rzygotowaniu
dla Dzieci i w k(‘)/\;y wanie przy przye
Dorostych B y. y )
Swiadczen
Pozyskanie
Dokonczenie nowych
rozbudowy L. pacjentow,
Real
c budynku urer?oi/iacil 1 race 2024- zwiekszenie W trakcie
Przychodni ynap 2025 kontraktu z NFZ | realizacji
. . budowlane _
Rejonowej o szyb w poradniach
windowy specjalistycznych
i POZ
6 Modernizacja Realizacja 2025 Poprawa stanu Ztozenie
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dachéw w: umowy na prace obiektu wniosku o
Przychodni budowlane zabezpieczenie
Rejonowej w $srodkow na
Bychawie i GOZ udzielenie
Jabtonna dotacji od
Powiatu
Lubelskiego
Zak iecow d Realizacj
a up.plecov.v 9 ealizacja Poprawa stanu w
7 GOZ Piotrowice i umowy na prace | 2025 obiekt rzveotowani
u vA waniu
GOZ Jabtonna budowlane przyg
Zwiekszenie
WyKkonanie obtozenia t6zek Coroczne
kontraktu z NFZw | w OChW, zwiekszanie
8 pelnej wartosciw | rozliczanie 2024 przychodéw W trakcie
ramach ryczattu wszystkich poprzez realizacji
PSZ - szpital | wykonanych zwiekszenie
stopnia procedur kontraktu
medycznych
Wystapienie do
NFZ z wnioskiem
0 zawarcie W
umowy na przygotowaniu.
wykonywanie Ztozenie
Utworzenie Swiadczen. wniosku do
9 pracowni TK, w Pozyskanie 2025 Zwiekszenie Powiatu
tym zakup aparatu | bezzwrotnego kontraktu z NFZ | Lubelskiego z
do tomografii finansowanie prosba o
zewnetrznego z zabezpieczenie
UE na zakup $rodkéw na
aparatu TK i wktad wlasny
adaptacji
pomieszczen
Ztozenie
Pozyskanie , , . | wniosku do
Poprawa jakosci i
) ] bezzwrotnego R ) Powiatu
Wymiana zuzytego | . ) i zwiekszenie )
finansowania , . Lubelskiego z
10 | aparatu RTG na 2025 dostepnosci do )
zewnetrznego od prosba o
nowy ) oferowanych , ,
Powiatu ushy zabezpieczenie
Lubelskiego 8 $rodkéw na
wktad wlasny
Int fikacj Zwiek i i i
1 ntensyfi a.c]a Oraz | o - dzenie 2024 wie szer,ne W ciaglej
promowanie .. przychodow z realizacji
. akcji )
realizacji kontraktéw z
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kompleksowej promocyjnych NFZ
opieki nad
pacjentem,
profilaktyki
40plus, szczepien
HPV, edukacji
przedporodowej w
GOZ-ach, CHUK
Mozliwos¢
rejestracji
.. Przystgpienie do poprzez
Wdrozenie nowoczesne
12 | systemu e- progra.lmu 2024- srodki w )
i i pilotazowego z 2025 ) , przygotowaniu
Rejestracja NFZ komunikacyjne,
podniesienie
zadowolenia
pacjenta
Zwiekszenie
realizacji
nielimitowanych
Swiadczen
finansowanych
poza ryczalttem w
umowie z NFZ na Zwiekszenie
13 PSZ - szpital 1 realizacji 2024- Wzrost W trakcie
stopnia, tj. Swiadczenia 2025 przychodow realizacji
diagnostyki poza ryczattem
endoskopowej
(gastroskopii i
kolonoskopii),

diagnostyki
obrazowej - badan
TK

W kolejnej tabeli zawarto pozostate wydatki i naktady inwestycyjne zaplanowane do
realizacji w 2025 roku w ramach wsparcia finansowego podmiotu tworzacego -
Starostwa Powiatowego w Lublinie, o ktére to Srodki SPZOZ w Bychawie wystgpit

z wnioskiem o ujecie ich w budzecie Powiatu na rok 2025.

, WARTOSC TERMIN
Lp. WYDATKI MAJATKOWE i INWESTYCYJNE WYDATKOW | REALIZACJI
1 Budowa.budyn.ku dla Zaktadu Opiekunczo-Leczniczego 3170000,00| 1T kwartat 2026
- zabezpieczenie wkladu wiasnego
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9 Remont i modernizacja dachu w budynku Przychodni

Rejonowej w Bychawie 150 000,00

II kwartat 2025

Remont i modernizacja dachu w budynku GOZ Jabtonna 150 000,00 | II kwartat 2025

Zakup aparatu RTG - zabezpieczenie wktadu whasnego 450 000,00 | IV kwartat 2025

Zakup tomografu - zabezpieczenie wktadu whasnego 1350 000,00 | IV kwartat 2025

Zakup aparatu do echo serca przezprzetykowe 130 000,00 | 1V kwartat 2025

~N|jojob~hlw

Remont tlenowni 122 000,00 | IV kwartat 2025

Razem 5522 000,00

Termin przystapienia do poszczegdlnych zadan jest warunkowany i determinowany
mozliwoscig pozyskania z zewnetrznych Zrédet niezbednych $rodkéw, np. w ramach
KPO, badz z innych programo6w unijnych lub krajowych.

4. Prognozy finansowe i wskazniki

Do prognozy na lata 2024-2026 przyjeto tylko takie zamierzenia, ktére s3 niemalze
pewne i najbardziej prawdopodobne do zrealizowania oraz takie, ktére beda miaty
istotny wptyw na osiggane wyniki.

Zalozono wzrost warto$ci majatku trwatego o przedstawione w tabelach powyzej
wydatki i nakltady inwestycyjne przewidziane na rok 2025, z kolei w roku 2026
przewidziano spadek warto$ci tych aktywdéw zwigzany z amortyzacja oddanych do
uzytkowania nowych $rodkéw trwatych z uwzglednieniem zakupu (wymiany)
niezbednego sprzetu i aparatury medyczne;j.

Dla prognozowanej warto$ci naleznosci z tytutu dostaw i ustug, przyjeto przewidywane
poziomy inflacji, blisko 6% w roku 2025 i 2026, oraz przy zatozeniu, ze w ostatnim
roku prognozy bedzie miata odzwierciedlenie zwiekszona wartos$¢ zakontraktowanych
Swiadczen z NFZ. W przypadku zobowigzan uwzgledniono fakt, iz zgodnie
Z obowigzujagcymi umowami cena niektérych zakupywanych ustug, towarow
i materiatow nie ulegnie istotnej zmianie.

Dotacje otrzymane na zakup Srodkow trwatych majg odzwierciedlenie w pozostatych
przychodach operacyjnych do wysokosci odpowiadajacej amortyzacji tych srodkow
i w rozliczenia miedzyokresowych biernych.

Zaktada sie zmniejszanie zadtuzenia z tytutu udzielonych kredytéw i pozyczek dopiero
w 2026 roku. Strata wygenerowana na koniec 2024 r. powieksza strate z lat ubiegtych,
natomiast wygenerowane zyski w latach nastepnych przeznaczane beda na pokrycie
straty z lat ubiegtych.

W kolejnych tabelach przedstawiono projekcje bilanséw na lata 2024-2026.

Prognoza aktywow na lata 2024-2026 (w z1):

AKTYWA 31.12.2024 31.12.2025 31.12.2026
A. AKTYWA TRWALE 11171 065,57 17 413 800,93 | 15238 154,98
I. Wartos$ci niematerialne i prawne 0,00 0,00 0,00
II. Rzeczowy majatek trwaty 11 134 367,40 17 367 102,76 15171 456,81
[1I. Naleznosci dtugoterminowe 0,00 0,00 0,00
IV. Inwestycje dlugoterminowe 0,00 0,00 0,00
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V. Rozliczenia miedzyokresowe

. 36 698,17 46 698,17 66 698,17
dtugoterminowe
B. AKTYWA OBROTOWE 5338110,00 5783 168,81 6 334 835,10
I. Zapasy 562 770,97 562 770,97 562 770,97
II. Nalezno$ci krotkoterminowe 4415 237,19 4 668 450,87 5124 654,12
l"l"s';:laglemosc‘ z tytutu dostaw robét i 4220227,99 4473441,67| 4929 644,92
b. nal-e.zlnosc1 Z.tytuh,l podatkéw, 2 633,11 2 633,11 2 633,11
dotacji i ubezpieczen
c. pozostate naleznosci 192 376,09 192 376,09 192 376,09
[1I. Inwestycje krotkoterminowe 14 865,29 346 710,42 422 173,46
IV: Kroétkoterminowe rozliczenia 345 236,55 205 236,55 225 236,55
miedzyokresowe
SUMA AKTYWOW 16509 175,57 23196969,74| 21572990,08

Prognoza pasywdéw na lata 2024-2026 (w z1):

ZOBOWIAZANIA

PASYWA 31.12.2024 31.12.2025 31.12.2026

A.KAPITAL (FUNDUSZ) WELASNY -11 747 103,96 -11 737 250,51 | -10 862 595,92
I. Kapitat (fundusz) podstawowy 584361392 584361392 584361392
II. Kapitat (fundusz) zapasowy 0,00 0,00 0,00
1L Kaplta}"(fundusz) rezerwowy z 1267 536,21 1267 536,21 1 267
aktualizacji wyceny 536,21
IV. Pozostate kapitaty (fundusze) 0,00 0,00 0,00
rezerwowe

V. Zysk (strata) z lat ubiegtych -17 870 953,09 -18 858 254,09 | -18848400,64
VI. ZYSK (STRATA) NETTO -987 301,00 9 853,45 874 654,59
B. ZOBOWIAZANIA T REZERWY NA 28256279,53| 34934 220,25| 32435 586,00

1. Zobowiazania i rezerwy na

z0bowiazania 19767 434,95 19935 790,04 | 19500 416,99
a. Rezerwy na zobowigzania 2574 086,25 2551 308,84 2584 428,44
dtugoterminowe 2107 750,64 2170983,16 2192 692,99
krétkoterminowe 466 335,61 380 325,68 391 735,45
b. Zobowigzania dtugoterminowe 0,00 0,00 0,00
c. Zobowiagzania krétkoterminowe 17 193 348,70 17 384 481,20 16 915 988,55
kredyty i pozyczki 10 000 000,00 10 000 000,00 9500 000,00
zobowigzania z tytutu dostaw i ustug 3397 064,68 3498976,62 3533966,39
i‘;‘;‘z’;‘fl‘gi;g;g;ﬁy‘;‘}’ldatkow' cet 1795 201,16 1692029,83| 166395377
zobowigzania z tyt. wynagrodzen 1509 658,30 1554 948,05 1570 497,53
E;’Z&fgi‘;i;‘i’:&"\‘,’?za‘“‘a 75 230,11 75 230,11 75 230,11
Fundusze specjalne 416 194,45 563 296,59 572 340,75
2. Rozliczenia miedzyokresowe 8 488 844,58 14998 430,21 | 12935 169,01

SUMA PASYWOW

16 509 175,57

23196 969,74

21572 990,08

W zakresie przychodow i kosztow funkcjonowania w najblizszych latach zaktada sie
wzrost przychodéw wynikajacy ze wzrostu wartosci kontraktow z NFZ o $rednie
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prognozowane wskazniki inflacji 6% i 4,6%. Zaktada sie wzrost w 2025 roku kosztéw
materiatéw i energii o 5%, a ustug obcych o 6%. Z uwagi na zawierane terminowe

umowy na $wiadczone ustugi zaktada sie mniejszy ich przyrost w 2026 r.

Prognozowany rachunek zyskow i strat na lata 2024-2026 (w z1):

WYSZCZEGOLNIENIE 31.12.2024 31.12.2025 31.12.2026
i‘;g;fl’::e":i’liz:l:przedaiyi 47444277,49| 50290934,14| 52624 662,16
B. Koszty dzialalno$ci operacyjnej 48279 464,63 50188532,46| 52623769,17

B.I. Amortyzacja 1131531,02 1152 202,17 2260 583,47
B.II. Zuzycie materiatéw i energii 3939000,00 4.135950,00 4260028,50
B.III. Ustugi obce 13 756 600,00 14 584 430,00 14877 762,90
B.IV. Podatki i optaty 132 000,00 138 600,00 142 758,00
B.V. Wynagrodzenia 24752 826,44 25465 467,76 26 229 431,79
éai‘;{ig;izigiecze“ia spoteczne i inne 4544507,17 4687 732,53 4828 364,50
B.VII. Pozostate koszty rodzajowe 23 000,00 24 150,00 24 840,00
C. Zysk ze sprzedazy (A-B) -835 187,14 102 401,68 892,99
D. Pozostale przychody operacyjne 1007 886,14 1125 351,77 2128 198,60
E. Pozostale koszty operacyjne 20 000,00 21 000,00 21 630,00
E‘pzzlz;jslfg’t(gf)‘_igalal“°éd 152699,00 | 120675345 2107 461,59
G .Przychody finansowe 10 000,00 10 600,00 10918,00
H. Koszty finansowe 1150 000,00 1207 500,00 1243 725,00
I. Zysk brutto (F+G-H) -987 301,00 9 853,45 874 654,59
]J. Pozostale obowigzkowe
zmniejszenia zysku/zwiekszenia 0,00 0,00 0,00
straty
K. Zysk (strata) netto (I1+]-K)) -987 301,00 9 853,45 874 654,59

Przewidywane koszty amortyzacji uwzgledniaja wszelkie zmiany w $rodkach trwatych,
zgodnie z planem amortyzacji.

Znaczaca czeS¢ pozostatych przychodéw operacyjnych stanowig przychody
odpowiadajace amortyzacji srodkéw trwatych oraz kosztom rozliczanym w czasie
z tytutu ich nabycia w ramach uzyskanych dotacji.

Z uwagi na posiadane zadtuzenie z tytutu kredytéw i pozyczek Zaktad ponosi wysokie
koszty finansowania zewnetrznego (obstugi zadtuzenia).

W latach 2024-2026 nie przewiduje sie ponoszenia wydatkow podlegajacych
opodatkowaniu.

O ile na koniec 2024 r. SPZOZ w Bychawie przewiduje strate w wysokoSci
(-) 987.301,00 zt, zgodnie z Planem Finansowym SPZOPZ w Bychawie na 2024 rok, to
od 2025 roku planuje sie osigganie zyskow: w 2025 r. zysku netto na poziomie 9.853,45
zt, aw 2026 roku zysku w wysokosci 874.654,59 zt.
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W tabeli ponizej przedstawiono projekcje analizy wskaznikowej na lata 2023-2025.

Tabela prognozujaca wyniki oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej na lata 2024-2026

2024 2025 2026
L ers Wartos¢é Wartos¢ Wartos¢
Grupa Wskazniki wskaznika Ocena wskaznika Ocena wskaznika Ocena
Wskaznik 2% 0 0,02% 3 1,6% 3
zyskownosci netto
Wskaznik
1. Wskazniki | 2ySkownosci 0,3% 3 2,3% 3 3,8% 4
zyskowno$ci dZIa}aln_OSC_l
operacyjnej
Wskaznik
zyskownosci -5,60% 0 0,06% 3 3,9% 4
aktywow
Razem 3 Razem 9 Razem 11
| Wskaznik biezace] 0,28 0 0,31 0 0,35 0
2. Wskazniki | ptynnosci
tynnosci SN iai
pty Wskazrzllf szybkiej 0,25 0 0,28 0 0,32 0
ptynnosci
Razem 0 Razem 0 Razem 0
Wskaznik rotacji 34 3 32 3 33 3
3. Wskazniki | haleznosci
efektywnosci Sni i
yw Wskazplk I"OtaC]l 25 7 7 7 24 7
zobowigzan
Razem 10 Razem 10 Razem 10
Wskaz;nk zadluzenia 120% 0 86% 0 90% 0
4. Wskazniki | aktywow
zadluzenia .
Wskaznik 1,68 0 -1,70 0 -1,80 0
wyptacalnosci
Razem 0 Razem 0 Razem 0
chzna, wartosc 13 19 21
punktow

We wszystkich okresach objetych prognoza jedynie wskaznik zyskownosci dziatalnosci
operacyjnej osigga wielko$¢ dodatnig - Zaktad na poziomie dziatalno$ci operacyjnej
generuje zyski. Wskaznik zyskownosci netto jest dodatni w drugim i trzecim roku
prognozy, podobnie wskaznik zyskownos$ci aktywow. W pierwszym roku osiggaja
wielko$ci ujemne - przewiduje sie, Ze za ten rok dziatalno$¢ Zaktadu przyniesie strate,
natomiast w kolejnych latach 2025 i 2026 zostang wygenerowane zyski. W tych latach
Zaktad przewiduje stabilizacje rynkowa, zwiekszenie nakltadéw na ochrone zdrowia
oraz bedaca jej nastepstwem poprawe swoich wynikéw finansowych, a w szczegélnosci
skutkow wdrozenia dziatan naprawczych. Oznacza to, ze w tych latach przychody
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z dziatalnosci podstawowej oraz pozostatej dziatalnosci operacyjnej beda w stanie
pokry¢ odpowiadajace im koszty.

W latach 2024-2026 warto$ci wskaznikdw ptynnos$ci, zaréwno biezacej jak i szybkiej
ksztattujga sie na podobnym poziomie, jednakze nie wykazuja one wielkoSci
punktowanych.

Wskazniki rotacji naleznos$ci i zobowigzan przyjmujg warto$ci o najwyzszej ocenie
punktowej przez caty okres prognozy. Wskaznik rotacji naleznosci utrzymuje sie na
najnizszym poziomie 32 dni w drugim okresie prognozy, w pozostatych latach 34 i 33
dni. Natomiast wskaznik rotacji zobowigzan w latach 2024-2025 utrzymuje sie na
poziomie okoto 25 dni, w ostatnim roku zmniejsza sie o 1 dzien.

Prognozowany wskazniki zadtuzenia aktywow na poziomie powyzej 100% Swiadczy
o tym, ze Zaklad zwlaszcza w pierwszym okresie objetym prognoza nie odzyska
samodzielnosci finansowej - aktywa nadal bedg pokryte w cato$ci kapitatem obcym.
Wskaznik ten znaczaco spada w kolejnych dwoch latach, ale nadal nie osigga wartosci
punktowych. Wskazniki wyptacalno$ci, z uwagi na ujemne wartos$ci kapitatéw
wtlasnych w catym okresie prognozowania, nadal bedg osigga¢ wartosci ponizej zera.

5. Informacja o istotnych czynnikach ryzyka

Jak juz wspomniano, sytuacja Zaktadu w znacznym stopniu jest uzalezniona od polityki
zdrowotnej realizowanej przez Panstwo i Narodowy Fundusz Zdrowia, czyli czynnikow
zewnetrznych, na ktére Zaktad nie ma wptywu.

Przedstawione powyzej dziatania naprawcze przewiduja poszerzenie rodzajéw
$Swiadczonych ustug medycznych przez SPZOZ w Bychawie i wymagaja wyraZenia
zgody przez NFZ na ujecie ich w planie finansowym Funduszu. Wprawdzie wszystkie te
zamierzenia miatyby obejmowac¢ $wiadczenia, ktére znajduja sie w tzw. Koszyku
gwarantowanych $wiadczen, jednakze istnieje ryzyko, Ze niektére z nich mogg zostac
wdrozone w p6zniejszych terminach, niz jest to zaplanowane.

Istotnymi czynnikami ryzyka nie ziszczenia sie prognozy moga sie okazac:

Poziom finansowania z NFZ:

Zbyt niska warto$¢ zakontraktowanych s$wiadczen zdrowotnych w stosunku do
zglaszanego na nie zapotrzebowania ze strony pacjentéow moze wptywa¢ na
pogarszanie sytuacji finansowej Zaktadu, podczas gdy ten posiada potencjal by
wykonywa¢ odpowiednio wyzszg liczbe Swiadczen.

Wysokos¢ stawek:

Ponadto stawki za udzielanie $wiadczen w znaczacej cze$ci wykonywanych procedur
nie zapewniajg odpowiedniego poziomu finansowania w peini zabezpieczajacego
koniecznych do poniesienia w zwigzku z ich realizacjg kosztow. W szczeg6lnoSci nie
uwzgledniaja one kosztéw zewnetrznego finansowania, ale réwniez w peini nie
finansuja ustawowego wzrostu ptac pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych, a tym bardziej wzrostu minimalnego wynagrodzenia w gospodarce. Wobec
tego nie jest mozliwe zapewnienie o biezagcym utrzymaniu przez Zaktad ptynnosci
finansowej, jesli nadal bedzie ponosit straty na podstawowej dziatalnosci. Wystepujace
ograniczenia w postaci braku dostatecznego finansowania i zbyt niskiej wyceny maja
wptyw na biezgca trudng sytuacje finansowg SPZ0OZ w Bychawie.
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Polityka zdrowotna Panstwa:

Dodatkowo, opracowany plan transformacji dla wojewo6dztwa lubelskiego jasno
okresla kierunki dziatan, jakie beda realizowane w najblizszych latach. Plan ten
wskazuje konkretne obszary dziatalnosci, tj. w zakresach: profilaktyki, podstawowej
opieki zdrowotnej, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, lecznictwa szpitalnego,
opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien, rehabilitacji, opieki dtugoterminowej,
opieki paliatywno-hospicyjnej, Panstwowego Ratownictwa Medycznego, kadr, sprzetu
medycznego. Rekomenduje konkretne kierunki dziatan dla podmiotéw leczniczych,
jakie majg podja¢, aby osiaggnac¢ zamierzany efekt. Proponowane zmiany moga w istotny
sposéb narzuci¢ dodatkowe obcigzenia podmiotom leczniczym bez zapewnienia
dodatkowego finansowania, co bedzie miato istotny wptyw na rentownos¢. Aby je
zrealizowac takze SPZOZ w Bychawie bedzie potrzebowal dodatkowego finansowania
na dostosowanie swoich biezacych struktur, obiektéw i catego zaplecza - zaréwno
personelu jak tez sprzetu medycznego, niezbednych do osiggniecia okreslonych celéw.

Rozwigzania systemowe:

[stotnym czynnikiem ryzyka jest tez nieprzewidywalno$¢ rozwigzan systemowych
dotyczacych ptacy minimalnej w ochronie zdrowia, ksztalcenia personelu medycznego
czy tez przepisow prawnych dotyczacych otoczenia makroekonomicznego, w ktérym
funkcjonuje Zaktad.

Dostepnos¢ pracownikow:

Wysoka $rednia wieku personelu medycznego (lekarskiego) niektérych specjalnosci,
- m. in. w neurologii, chirurgii, laryngologii - moze stanowi¢ problem w kontynuac;ji
udzielanych Swiadczen i dostepie dla pacjenta do tego typu ustug.

Poziom inflacji i stop procentowych:

Wzrost stop procentowych moze znaczaco pogorszy¢ i tak trudng sytuacje finansowa
SPZ0OZ w Bychawie, jako ze obecnie Zaktad ponosi wysokie koszty obstugi posiadanego
zadluzenia w instytucjach finansowych. Podobnie rosnacy wskaznik inflacji - ma on
wptyw na cene, jakg Zaklad musi placi¢ za Swiadczone na jego rzecz ustugi
i dostarczane materiaty.

6. Podsumowanie i wnioski koncowe

Przedstawione w powyzszym programie dziatania naprawcze maja doprowadzi¢ do
zahamowania 1 wyeliminowania wszelkich sytuacji zagrazajacych dalszemu
funkcjonowaniu podmiotu leczniczego, jakim jest SPZOZ w Bychawie.

Wprowadzenie dziatan naprawczych jest trudnym zadaniem i wymaga podjecia wielu
nielatwych decyzji i przedsiewzie¢, a takze przetamania oporu ze strony pracownikéw
co do wdrozenia zmian, zwtlaszcza tych, ktére dotycza personelu. Program zostat
przygotowany przy uwzglednieniu planowanych przez Pafnstwo zmian na rynku
Swiadczen medycznych. Podczas jego opracowywania zostaty uwzglednione
i wyeliminowane wszelkie ryzyka braku mozliwosci jego wdrozenia, a zaproponowane
w programie dziatania naprawcze z uwagi na nalezytg starannos¢ i skutecznos¢ ich
doboru nie s3 w najmniejszym stopniu obarczone ,wewnetrznym” ryzykiem braku
mozliwosci ich wdrozenia oraz zastosowania.
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Niniejszy dokument wskazuje podstawowe zalozenia w tworzeniu Kkoncepcji
funkcjonowania SPZOZ w Bychawie, droge, ktora nalezy przejs¢, aby osiagnac
zamierzony cel - poprawi¢ swojg sytuacje finansowo-ekonomiczng, a co za tym idzie
upora¢ sie z problemem dotyczacym zobowigzan wymagalnych i zobowigzan
kredytowo-pozyczkowych. Dzieki wprowadzonym dziataniom naprawczym Zaktad jest
w stanie bilansowac¢ swojg dziatalno$¢ w dalszej perspektywie czasowe;j.

Dokonana szczegétowa analiza dziatalno$ci Zaktadu pozwala na wskazanie propozycji
dzialan w tych sferach, ktére wymagaja natychmiastowej poprawy, tj. medycznej,
organizacyjnej i inwestycyjnej. Zaproponowane konkretne dzialania, bedace
nastepstwem wtasciwego zdiagnozowania potrzeb catego Zaktadu, majace zapewnic
wlasciwy ekonomiczny efekt, beda mozliwe do zrealizowania dzieki opracowaniu
harmonogramu ich wdrazania i przekazaniu konkretnych informacji i wytycznych
o dokonywanych dziataniach (zmianach) pracownikom, zaangazowaniu wszystkich
0s6b pracujacych w komorkach, ktérych dziatania te dotyczg, a takze wspotpracujacych
z nimi. Realizacja przedstawionych zamierzen bedzie wymagata oceny postepéw w ich
realizacji a takze statego monitorowania wynikow.

Réwniez wspoélne dziatanie i wsparcie podmiotu tworzacego - Powiatu Lubelskiego
bedzie kluczem do sukcesu we wdrozeniu zaproponowanych zmian.

Na koniec: SPZOZ w Bychawie zwraca sie z prosba z uprzejma prosba o pozytywne
rozpatrzenie i zatwierdzenie przedtozonego ,Programu naprawczego Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Bychawie na lata 2024-2026".

Bychawa, dnia 30.09.2024 roku
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