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A. CZESC OGOLNA

Zespot Opieki Zdrowotnej w Konskich jest podmiotem leczniczym niebedacym
przedsiebiorcg, dziatajgcym w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej.
Zespot uzyskat osobowos¢ prawng z chwilg wpisania do rejestru publicznych zaktadéw opieki
zdrowotnej , prowadzonego przez sad rejestrowy. Zespot wpisany jest do Krajowego Rejestru

Sadowego, prowadzonego przez Sad Rejonowy w Kielcach pod numerem 0000002426.

Raport sporzadzono na podstawie art.53 a ustawy o dziatalnodci leczniczej  (Dz.U. z 2022.

633 tj. ).

Raport jest przygotowany na podstawie sprawozdania finansowego za rok obrotowy 2022
i zawiera w szczegdlnosci analize sytuacji ekonomiczno — finansowej, prognoze sytuacji
ekonomiczno — finansowej na kolejne trzy lata obrotowe wraz z opisem przyjetych zatozen
oraz informacje o istotnych zdarzeniach majgcych wptyw na sytuacje ekonomiczno —

finansowa.

Analizy oraz prognozy sytuacji ekonomiczno —finansowej dokonano na podstawie wskaznikow
ekonomiczno —finansowych ustalonych Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 12 kwietnia
2017 roku 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 z dnia 2017.04.25)



INFORMACJA DOTYCZACA REALIZACII UStUG MEDYCZNYCH W 2022 ROKU

Nazwa oddziatu Liczba | Liczba Liczba Sredni czas | Wykorzystanie | Wykorzystanie
tézek leczonych | osobodni pobytu t6zek w dniach | t6zek w %
Chirurgiczny 32 2254 9149 4,1 286 78
Urazowo-ortopedyczny 22 1246 5387 4,3 245 67
Dermatologiczny 15 1168 4046 3,5 270 74
Ginekologiczno-Potozn. 13 1164 2930 2,5 225 62
Pediatryczny 14 983 2551 2,6 182 50
Kardiologiczny 35 1305 6562 5,0 187 51
Wewnetrzny z pododdz | 47 1593 12368 7,8 263 72
diabetologii
Gastroenterologiczny 15 1660 4001 2,4 267 73
Neurologiczny 30 1664 7381 4,4 246 67
Reumatologiczny 25 1440 6884 4,8 246 75
Okulistyczny 15 1578 2042 1,3 136 37
Rehabilitacji 21 279 6217 22,3 296 81
Ogodlnoustrojowej
Rehabilitacji Neurologicznej | 15 144 4096 28,4 273 75
OAIlT 10 280 1440 51 144 39
Nefrologii 10 613 2469 4,0 247 68
SCChNiIA 30 1292 9391 7.3 313 86
Urologiczny 15 1330 3563 2,7 238 65
SOR 6 26529 29410 1,1 4902 1343
Neonatologiczny 8 382 1201 3,1 150 41
Osrodek Rehabilitacji | 40 512 11387 22,2 285 78
Dziennej (miejsca)
Osrodek Rehabilitacji | 10 28 606 0 0 0
Kardiologicznej (miejsca)
Zaktad Opiekunczo Leczniczy | 43 99 13425 135,6 312 86
Hospicjum Stacjonarne 10 63 1819 28,9 182 50
Razem: 436 46934 121417




W strukturach szpitala dziatajg poradnie specjalistyczne . Statystyke udzielonych porad w 2022

roku w poréwnaniu do 2021 roku przedstawia ponizsza tabela:

Nazwa poradni llos¢ przyjetych llos¢ przyjetych pacjentow

pacjentéow w 2021 roku w 2022 roku
Alergologiczna dla dorostych 2629 1746
Alergologiczna dla dzieci 1988 2189
Diabetologiczna 2846 2797
Endokrynologiczna 1934 2064
Gastrologiczna 2384 2500
Kardiologiczna 1547 1709
Nefrologiczna 1479 1685
Dermatologiczna 0 1379
Neurologiczna 2758 3095
Gruzlicy i choréb ptuc 5281 5053
Gruzlicy i chordb ptuc dla dzieci 2860 3080
Reumatologiczna 6252 6904
Rehabilitacyjna 788 618
Pediatryczna 194 481
Neonatologiczna 122 117
Ginekologiczno-potoznicza 998 1115
Chirurgiczna 6405 7494
Chirurgii Naczyniowej 2855 3472
Chirurgii onkologicznej 2911 3202
Urazowo-ortopedyczna 5620 6646
Preluksacyjna 1225 1248
Okulistyczna 6715 7052
Leczenia zeza 979 1022
Otolaryngologiczna 4783 5842
Logopedyczna 512 561
Chirurgii Szczekowej 2144 2366
Urologiczna 3103 3881
Zdrowia psychicznego 3885 3991
Leczenia uzaleznien 1455 1094
Medycyny Pracy 520 617
Anestezjologiczna 0 939
Osteoporozy 0 815
Razem 77174




INFORMACIA O WYKONANIU KONTRAKTU

Gtownym zZrodtem przychodow SP ZOZ jest kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia

w Kielcach.

Analiza kontraktu za 2022 przedstawia sie nastepujaco:

Rodzaj Swiadczen

warto$¢ umowy

realizacja

% wykonania

Leczenie szpitalne - PSZ (umowa

sieciowa) 156 480 264,27 | 153 061 348,34 97,82

Leczenie szpitalne - Leczenie

specjalistyczne 18 861978,11| 18807 836,35 99,71

SOK (dializy) 6265020,17| 6097 899,88 97,33

Leczenie szpitalne (programy lekowe

poza umowa sieciowa) 249 253,80 222 480,15 89,26

Opieka paliatywno-hospicyjna

(Hospicjum) 920 431,29 914 448,27 99,35

Swiadczenia pielegnacyjno-opiekuricze

(zoL) 2 262 010,79 2 257 254,26 99,79

Opieka psychiatryczna i leczenie

uzaleznien 478 353,33 441 031,05 92,20

Leczenie stomatologiczne 304 971,06 319 214,28 104,67

Rehabilitacja lecznicza (fizjoterapia

ambulatoryjna) 817 957,60 921 896,17 112,71

Ambulatoryjna opieka-specjalistyczna

(poza umowg sieciowq) 565 111,24 550 420,65 97,40

Podstawowa opieka zdrowotna

(transport sanitarny) 218 629,51 218 629,51 100,00

Rehabilitacja lecznicza (Rehabilitacja

kardiologiczna dzienna) 328 902,85 59 545,79 18,10
187 752 884,02 | 183 872 044,70 97,93




B. ANALIZA FINANSOWA

I. ZMIANA STRUKTURY POZYCJI BILANSOWYCH

| Dynamika 2022-

zycje bilar {2021 wartoéciowo
Aktywa trwate 44 336 896,03 40928 964,39 92,31 3407 931,64
Wartosci niematerialne i prawne 614 266,47 322 397,05 291 869,42

Rzeczowy majgtek trwaty

43 722 629,56

40 606 567,34

92,87

3116 062,22

Inwestycje dtugoterminowe

Aktywa obrotowe 20049 072,87 19 007 349,59 94,80 1041 723,28
Zapasy 3876 746,78 3868 004,81 99,77 8741,97
Nalezno$ci krétkoterminowe 11544 022,43 12 082 036,90 104,66 538 014,47
a/ z tytutu dostaw i ustug 10 096 520,28 10484 512,55 103,84 387 992,27
Inwestycje krotkoterminowe 4 044 956,55 2 838 135,80 70,16 1206 820,75
Krotkoterminowe rozliczenia

miedzyokresowe 583 347,11 219 172,08 37,57 364 175,03

Najwieksza pozycja aktywéw to rzeczowe aktywa trwate

aktywdéw. Sa to w gtdwnej mierze budynki, budowle (min.

stanowig one 68,3 %

ladowisko, gazociag, drogi i

chodniki), urzadzenia techniczne i maszyny, aparatura medyczna i wyposazenie. W 2022 roku

szpital dokonat zakupéw w miare mozliwosci finansowych

i wymagan, w tym finansowanych

ze zrédet zewnetrznych w postaci dotacji otrzymanych min. od nastepujgcych instytucii:

Powiat Konecki — 298 645,11 zt na zakup ambulansu

Ministerstwo Zdrowia — 239 760,00 zf na zakup cystoskopodw

Wojewoda Swietokrzyski — 800 000,00 zt na zakup tézek anestezjologicznych, sprezarek

medycznych

WOSP - 49 500,00 zt- pompy infuzyjne




Dynamika

Dynamika 2022-

Pozycje bilansu- PASYWA 2021 2022 2022-2021 % |2021 wartosciowo
Kapitaty wiasne - 3341622,34 |- 9679 959,53 289,68 | - 6338 337,19
Kapitat ( fundusz) podstawowy 17 856 087,77 17 856 087,77 100,00 -
Kapitat (fundusz) zapasowy 343 788,06 343 788,06 100,00 -
Zysk/strata z lat ubiegtych - 18918477,08 |- 21541498,17 113,86 | - 2623021,09
Zysk/strata netto - 2623021,09 |- 6338 337,19 241,64 |- 3715316,10
Kapitaty obce -
Rezerwy na zobowigzania 15338 363,00 16 130 287,00 105,16 791 924,00
Rezerwy na zobowigzania

krotkoterminowe 2 165 268,00 3949 692,00 182,41 1784 424,00
Zobowigzania dtugoterminowe 2 592 158,84 1836 662,84 70,85 - 755 496,00
Zobowigzania

krétkoterminowe 23312 286,67 27 134 560,86 116,40 3822274,19
a/ z tytutu dostaw i ustug 11 569 861,29 12 252 551,56 105,90 682 690,27
Rozliczenia miedzyokresowe 26 484 782,73 24514 762,81 92,56 | - 1970 019,92
Suma pasywow 64 385 968,90 59936 313,98 93,09 | - 4449 654,92

Na zobowigzania diugoterminowe w tgcznej kwocie 1836 662,84 zt skfadajg sie zaciggniete

kredyty i pozyczki ktérych termin sptaty przypada na 31.12.2023 rok oraz 31.08.2030rok.

Na istotne pozycje zobowigzan krotkoterminowych w tgcznej wysokosci 27 134 560,86 zt

sktadajg sie:

- przypadajace do spfaty w ciggu 12 miesiecy od dnia bilansowego raty kredytéw i pozyczek

w kwocie 755 496,00 zt

- zobowigzania biezgce z tytutu dostaw i ustug w wysokosci 12 252 551,96 zt

- zobowigzania z tytutu podatkdw i ubezpieczen spotecznych w wysokosci 6 692 914,42 zt

sktadajg sie gtéwnie biezgce zobowigzania wobec ZUS i podatku dochodowego od osdéb

fizycznych , VAT.




- biezgce zobowiazania z tytutu wynagrodzen wobec pracownikéw w kwocie 5 583 033,24 zt

za miesigc grudzien 2022 rok.
- pozostate zobowigzania — 558 497,65 zt
Zaktadowy fundusz swiadczen socjalnych- 1292 067,99 zt

Rezerwy na Swiadczenia pracownicze sg pozycja obcigzajaca wynik finansowy, ktéra bedzie
miafa istotny wptyw na sytuacje finansowa jednostki w latach przysztych. Zgodnie z kalkulacja
rezerwy na swiadczenia pracownicze wynikaja z wyceny wedtug stanu na 31 grudnia 2022 r.
W zwigzku z obowigzujgcym w jednostce regulaminem wynagradzania opartym na
szczegolnych przepisach dotyczacych samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotne;j,
nalezy szacowac, ze w najblizszych latach jednostka bedzie zmuszona ponies¢ wysokie naktady

na $wiadczenia emerytalne i rentowe, a takze nagrody jubileuszowe.

Na pozycje rozliczenn miedzyokresowych przychoddw sktada sie rozliczane wspétmiernie do
amortyzacji zewngtrzne finansowanie srodkéw trwatych, lub warto$é mienia otrzymana

nieodptatnie w formie darowizny- dotacji, z funduszy unijnych itp.,

Srodki finansowe jakie ZOZ w Koriskich otrzymat na podstawie rachunkdw ryczattowych
opiewajacych na 1/12 kontraktu z NFZ to mechanizm polegajacy na wyptacie placéwce
medycznej czgsci srodkéw z umowy na 2020 rok, pomimo niewykonania lub czeiciowego
wykonania przez nig $wiadczert z umowy podstawowego zabezpieczenia szpitalnego (PSZ)
opiewaty na kwote 3 420 454,50 zt. Kwota ta zostata przeksiegowana w 2020 roku na konto
rozliczenia migdzyokresowe przychodéw jako zmniejszenie przychodéw w 2020 r., poniewaz
NFZ wydat komunikat, ze swiadczenia te trzeba odpracowac i wtedy te7 pojawig sie koszty
zwigzane z udzielaniem $wiadczert medycznych w latach nastepnych. Ze wzgledu na trwajaca
epidemie i utatwienie placowkom realizacji tego zadania, okres rozliczeniowy zostat
wydtuzony na podstawie komunikatéw NFZ do czerwca 2021r. , pdzniej do korica 2021 r,
a obecnie do korica 2023r. i na dzieri 18.05.2023r kwota zobowigzania do sptaty przez ZOZ
wynosi 307 527,36 zt.



II. ZMIANA STRUKTURY POZYCJI WYNIKOWYCH

Dynamika
2022-2021 | Dynamika 2022-

Wyszczegblnienie 2021 2022 | % 2021 wartosciowo
Przychody ze sprzedazy 182 167 383,77 191 830 632,89 105,30 9663 249,12
Koszty dziatalnosci operacyjnej 189 383 070,47 203 269 374,42 107,33 13 886 303,95
Amortyzacja 5869 009,28 6836 128,55 116,48 967 119,27
Zuzycie materiatéw i energii 48 293 127,25 52 415 384,25 108,54 4122 257,00
Ustugi obce 41122 320,17 44 078 189,88 107,19 2955 869,71
Podatki i optaty 472 349,28 458 323,41 97,03 14 025,87
Wynagrodzenia 78 649 272,12 82 591 093,18 105,01 3941 821,06
Ubezpieczenia i inne $wiadczenia 14 570 210,83 16 484 478,55 113,14 1914 267,72
Pozostate koszty rodzajowe 406 781,54 405 776,60 99,75 1004,94
Zysk/strata ze sprzedazy 7 215 686,70 |- 11438 741,53 158,53 4223 054,83
Pozostate przychody operacyjne 5281 746,17 6125117,40 115,97 843 371,23
Pozostate koszty operacyjne 603 767,35 1071 479,17 177,47 467 711,82
Zysk/strata na dziatalnosci

operacyjnej 2537707,88 |- 6 385 103,30 251,61 3847 395,42
Przychody finansowe 3 160,97 161 640,92 5113,65 158 479,95
Koszty finansowe 88 474,18 114 874,81 129,84 26 400,63
Zysk/strata na dziatalnosci

gospodarczej 2623021,09 |- 6338 337,19 241,64 3715316,10
Zysk/strata brutto -
Podatek dochodowy -
Zysk/starta netto 2623021,09 |- 6338 337,19 241,64 3715 316,10




Ogoélny wynik jednostki za 2022 rok ostatecznie zamyka sig stratg w wysokosci 6 338 337,19
zt. Strata brutto nie przekroczyta koszty amortyzacji, ktére w analizowanym okresie wyniosty

6836 128,55 zt.

Udziat przychoddw ze sprzedazy wynosi 96,8 % ogdlnej wartosci przychodéw, a udziat

kosztédw zwigzanych z podstawowa dziatalnoscig w ogdlnej kwocie kosztéw wynosi 99,4 %.

Niewspotmiernos¢ przychoddéw i kosztédw podstawowej dziatalnosci medycznej wynika z tego,
ze zgodnie z przepisami warto$¢ dofinansowania do zakupu $rodkéw trwatych jest odnoszona

w pozostate przychody operacyjne.

Ustawowo zagwarantowane wzrosty wynagrodzen pielegniarek przektadaja sie wprost na
zgdania ptacowe innych grup personelu. Do tego znaczaco przyrosty w kolejnych latach
minimalne stawki wynagrodzen pracownikéw etatowych jak i zatrudnionych na umowach

cywilno — prawnych (kontraktach).

W zwigzku z ogélnym wzrostem cen lekéw , materiatow, energii itp., jak rowniez wzrostem
kosztow wynagrodzen z narzutami w ostatnich latach, zauwazalny jest wzrost kosztéw
funkcjonowania jednostki. W zadnym z analizowanych okreséw przychody osiggane z NFZ nie
wystarczaty na pokrycie biezacych kosztow funkcjonowania szpitala, co powodowato, ze wynik

na sprzedazy zawsze byt ujemny.

Pozostata dziatalnos¢ operacyjna polegajagca na swiadczeniu ustug niemedycznych min.

wynajmie pomieszczen zapewnia dodatkowe srodki poprawiajgce wynika tej dziatalnosci.

Przyczyng ztej sytuacji finansowej szpitala jest zbyt niska wycena procedur medycznych przez
NFZ, brak jest w ostatnim czasie waloryzacji s$wiadczen. Procedury $wiadczert medycznych
wycenione sg zdecydowanie ponizej poziomu opfacalnosci. Ze wzgledu na dos$é¢ wysokie
koszty state, podwyzki cen materiatéw, lekéw, ustug i innych niezbednych do udzielania
Swiadczen zdrowotnych zasobéw trudno bedzie osiggngé granice progu rentownosci. W
publicznym sektorze ochrony zdrowia istnieja istotne ograniczenia w zakresie udzielania
odptatnych Swiadczen zdrowotnych, a jednoczesnie wzrastajg wymagania i oczekiwania
pacjentéw, ktdére ksztattowane sg przez sektor prywatny. Istotnym czynnikiem wzrostu

kosztdw jest zagwarantowany wzrost wynagrodzen dla pielegniarek, ktory wptywa na
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oczekiwania innych grup zawodowych personelu. Sektor prywatny wptywa réwniez na

oczekiwania finansowe lekarzy, ktérych coraz trudniej jest pozyskac.

Osiggniecie optymalnego poziomu przychoddw ze sprzedazy a takze restrukturyzacja kosztow

bedzie miato wptyw na stabilizacje sytuacji finansowej jednostki w najblizszych latach.
Podstawowym celem Dyrekcji jest zachowanie ptynnosci finansowej szpitala.

Po przeprowadzeniu analiz dotyczgcych mozliwosci zmniejszenia kosztow energii elektrycznej
szpital wdrozyt energooszczedne technologie poprzez montaz odnawialnych zrédet energii,
co pozwoli w przysztosci znacznie zmniejszy¢ zuzycie energii elektrycznej. Pomimo wzrostu

cen energii koszty energii elektrycznej ksztatftujg sie na poziomie sprzed roku.

W zakresie dziatalnosci realizowanej przez szpital niewiele jest ustug rentownych. Opieka
medyczna jest niedofinansowana od wielu lat, jednak jednostka podejmuje dziatania mogace
przynies¢ poprawe sytuacji ekonomicznej poprzez wdrozenie i uruchomienie nowych poradni

specjalistycznych i wysokospecjalistycznych procedur medycznych.
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11.WSKAZNIKI EKONOMICZNO - FINANSOWE

Tabela podsumowujgca wyniki oceny sytuacji ekonomiczno-finansowej

Grupa Wskazniki Wartosc Ocena
wskaznika 2022
1. Wskazniki 1/wskaznik zyskownosci netto (%) | -3,20 0
zyskownosdci | 2/wskaznik zyskownosci | -3,20 0
dziatalnosci operacyjnej (%)
3/ Wskaznik zyskownosci aktywow | -10,2 0
(%)
Razem: 0
2. Wskazniki 1/ wskaznik biezacej ptynnosci 0,60 4
ptynnosci 2/ wskaznik szybkiej ptynnosci 0,48 0
Razem: 4
3. Wskazniki 1/ wskaZnik rotacji naleznosci | 19,58 3
efektywnosci | ( w dniach)
2/ wskaznik rotacji zobowigzan | 22,66 7
(w dniach)
Razem: 10
4. Wskazniki 1/ wskainik zadtuzenia aktywéw(%) | 75,00 3
zadtuzenia 2/ wskaznik wyptacalnosci -4,66 0
Razem: 3
tgczna wartos¢ punktow 17

Jak wynika z powyzszej tabeli wskazZniki ksztattuja si¢ nieco nizszym

poprzednim.

poziomie jak w roku
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C. PROGNOZA NA KOLEJNE LATA 2023-2025

I Przyjete zatozenia

Projekcja przysztych wynikéw finansowych zostata sporzgdzona w sposéb szacunkowy na
bazie rzeczywistych wynikéw w latach ubieglych, z uwzglednieniem wstepnych
dostepnych danych i uzyskanych wynikéw w | kwartale 2023 roku. Przyszte wartosci
oszacowano na bazie mozliwego do uzyskania kontraktu z NFZ na rok 2023
z uwzglednieniem historycznych danych i trendéw wystepujgcych w Zespole Opieki
Zdrowotne] w Konskich skorygowang do wartosci urealnionych, mozliwych do uzyskania

przychoddéw.

Przychody na lata przyszte zostaty oszacowane przy zatozeniu nie zmienionych
w przyszfosci warunkow pranych i gospodarczych szpitala, w tym przy nie zmienionym

istotnie profilu, rodzaju i poziomu dziatalnosci.

Prognoza zostata sporzadzona przy zatozeniu kontynuowania dziatalnosci ZOZ w dajacej
sie przewidzie¢ przysztosci, gdyz nie istniejg przestanki wskazujgce na zagroienie
kontynuacji dziatania. Podmiot nie zamierza ogranicza¢ zakresu realizowania $wiadczen
ale zamierza jg rozwija¢ poprzez uruchamianie dodatkowych poradni specjalistycznych.
Od 2020 roku sytuacja w Polsce i na Swiecie jest nieprzewidywalna, co w znaczacy sposéb
wptywa na funkcjonowanie szpitala. Pandemia , ktéra miata miejsce od 2020 roku oraz
wojna w Ukrainie majg nadal negatywny wptyw na gospodarke i utrudnione zarzadzanie
podmiotem leczniczym. Stan ten bedzie miat istotny wptyw na sytuacje jednostki w 2023

roku i w latach kolejnych i w sposéb wielowymiarowy wptynie na sytuacje szpitala.

Niezaleznie od sytuacji finansowej jednostki, podmiot leczniczy jest zobowigzany
realizowac¢ ustawowy wzrost wynagrodzen pracownikéw wykonujacy zawody medyczne
(pielegniarki, potoine, lekarze specjalisci, lekarze rezydenci, ratownicy medyczni,
fizjoterapeuci i inni) oraz pozostatych pracownikéw zaktadu w zakresie natozonym przez

obowigzujgce przepisy prawa.

Wskutek realizacji ustawy z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw  wykonujgcych zawody medyczne
zatrudnionych w podmiotach leczniczych ( Dz. U. 2022.2139 tj) , ustawy z dnia 5 lipca 2018

0 zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdéw
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publicznych oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. 2018. 1532), nastepuje stopniowe

pogorszenie sytuacji finansowej jednostki.

Wzrost minimalnego wynagrodzenia przektada sie na wyzsze koszty zakupu ustug takich
jak: ustugi pralnicze, przygotowywania positkdw, sprzatania, napraw i konserwaciji, ustug
informatycznych, odbioru odpadéw komunalnych. Wzrost kosztéw nie jest waloryzowany
przez ptatnika - Narodowy Fundusz Zdrowia. Wskutek powyzszego, jednostka poniosta w

2022 roku strate bilansowg w wysokosci 6 338 337,17 ztotych.

Rok 2023 powinien by¢ juz okresem wzglednej stabilizacji, wobec tego poziom

generowanych strat powinien by¢ zdecydowanie nizszy.

Wobec tego, ze Zespodt opieki Zdrowotnej w Koriskich posiada juz kontrakt z NFZ, istnieje
duze prawdopodobierstwo, ze zatozony poziom wzrostu przychodéw jest mozliwy do

uzyskania w kolejnych latach.

Prognoza zostata sporzadzona przy zatozeniu kontynuacji dziatalnosci, przy zastosowaniu
norm prawnych obowigzujacych w Samodzielnych Publicznych Zaktadach Opieki

Zdrowotnej na dzien sporzadzenia prognozy.

Wszystkie obliczenia i analizy w niniejszym opracowaniu zostaty wykonane przy zatozeniu

nastegpujgcych parametréw wyjsciowych:

e Okres sptat pozyczek i kredytdéw bedzie zgodny z harmonogramem;

o Okres analizy 3 lata przy czym ustalono rok 2022 jako rok bazowy. Dane za 2022
sq danymi historycznymi, dane za rok 2023 obejmujg zatozone kwoty w planie
finansowym, plan na 2024 i 2025 z uwzglednieniem zastosowanych wylaczen
i korekt. Projekcje oparto na przewidywanych wskaznikach wzrostu przychodéw,
a takze wspdétmiernie do tego wzrostu kosztéw z uwzglednieniem zaplanowanych
nakltadéw, a takie z zastosowaniem utrzymania statej struktury kosztéw,

w odniesieniu do przychoddéw.

* Nakfady inwestycyjne i realizacja projektdw unijnych sg uzaleznione od pozyskania
zewnegtrznego finansowania, wobec tego w wyniku podejmowanych dziatan beda
sig rownowazy¢ wptywy i wydatki i ewentualne nie ujecie danego zadania

W prognozie pozostanie bez wptywu na efekt obliczen.
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Poniewaz branza nie dziata w warunkach rynkowych, wyniki faktycznie uzyskiwane
w kolejnych latach przez szpital bedy zalezaly od polityki pafdstwa w zakresie opieki
zdrowotnej. Narodowy Fundusz Zdrowia kontraktuje ustug zdrowotne na niewystarczajgcym
poziomie wobec czego istnieje znaczace ryzyko niezrealizowania sie prognozy. Zasadniczym
zatozeniem jakie przyjeto przy planowaniu przychoddw w obszarze swiadczen medycznych to

zwiekszenie kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Koszty rodzajowe oszacowano na bazie struktury kosztéw z roku ubiegtego doliczajac
stosunkowo niewielki wzrost w poszczegdlnych pozycjach, ze wzgledu na ustawowo

zagwarantowany wzrost ptacy minimalnej, co zwigzane bedzie ze wzrostem ustug obcych.

Koszty finansowe zaplanowano na poziomie wynikajacym z zawartych umodw, z rezerwa na

biezgce odsetki od kontrahentow.

Wykonanie $wiadczen ponad ustalony limit niesie za sobg ryzyko nie uzyskania za nie zaptaty

od NFZ. Prognoza nie zaktada wykonania istotnych nadwykonan.

W zastosowanym podejsciu analiza i prognoza danych oparta jest na zawartym z NFZ
kontrakcie, a takze braku istotnej mozliwosci jego zwiekszenia, jedynie istnieje préba
zwiekszenia ilosci przyjmowanych pacjentdéw w poradniach specjalistycznych pod warunkiem
wyptaty dodatkowych srodkow dla lekarzy za przyjecia ponad limit zawarty w umowach.
Zawarty kontrakt jest podstawowg dang w SP ZOZ, gdyz okreslone w warunkach realizacji
Swiadczen wartosci determinujg poziom kosztéw we wszystkich ich rodzajach. Poziom
wykonania $wiadczen wptywa bezposrednio na poziom zuzytych materiatéw ( w tym lekdw,
ustug obcych). Koszt wynagrodzen determinowany jest wymaganiami stawianymi przez
uwarunkowania prawne udzielania Swiadczen, a takze ksztattowanymi przez prawo
poziomami stawek minimalnych. Dlatego w prognozie koszty udzielanych sSwiadczen

oszacowane zostaty jako procentowy odpowiednik uzyskiwanych wptywéw z przychodow.

Obliczenia wykonano w wartosciach nominalnych, nie uwzgledniajac wptywu inflacji, ktéry

spowodowany jest wojng w Ukrainie i trwajgca nadal pandemia.
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1. Koszty zakoriczonych prac rozwojowych

2. Wartos¢ firmy

3. Inne wartosci niematerialne i prawne

345 000,00

425 000,00

340 000,00

4, Zaliczki na wartosci niematerialne i prawne

a) grunty (w ty prawo uzytkowania

wieczystego gruntu) 408 513,00 408 513,00 408 513,00

b) budynki, lokale i obiekty inzynierii

ladowej i wodnej 22 840 000,00 20 174 000,00 19 950 000,00

¢) urzadzenia techniczne i maszyny 2 214 000,00 1770 000,00 1710 000,00

d) srodki transportu 279 000,00 223 000,00 465 000,00

e) inne $rodki trwate 12 326 000,00 11 100 000,00 10 400 000,00
2. | Srodkitrwate w budowie 186 000,00 420 000,00 400 000,00
3. Zaliczki na $rodki trwate w budowie

1. Od jednostek powigzanych

Od pozostatych jednostek, w ktérych
2. jednostka posiada zaangazowanie w
kapitale

3. Od pozostatych jednostek

1. Nieruchomosci

2. Wartosci niematerialne i prawne

- udziaty lub akcje
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- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne diugoterminowe aktywa
finansowe

- udziaty lub akcje

- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne dtugoterminowe aktywa
finansowe

- udziaty lub akcje

- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne diugoterminowe aktywa
finansowe

Inne inwestycje dtugoterminowe

.
o

Aktywa z tytutu odroczonego podatku
dochodowego

Inne rozliczenia miedzyokresowe

e

1. |Materialy 2 473 000,00 1238 000,00 1214 000,00
2. Pétprodukty i produkty w toku

3. Produkty gotowe

4, Towary

5. Zaliczki na dostawy
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- do 12 miesiecy

- powyzej 12 miesiecy

R

- do 12 miesiecy

- powyzej 12 miesiecy

o
.
-

e
o

- do 12 miesiecy

6019 381,00

4 650 000,00

4 890 000,00

- powyzej 12 miesiecy

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

c)inne

595 000,00

424 000,00

461 000,00

d) dochodzone na drodze sgdowe;j

- udziaty lub akcje

- inne papiery wartos$ciowe

- udzielone pozyczki

- inne krétkoterminowe aktywa
finansowe

- udziaty lub akcje

- inne papiery wartosciowe

- udzielone pozyczki

- inne krétkoterminowe aktywa
finansowe
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- $rodki pieniezne w kasie i na
rachunkach

2386 000,00

3626 000,00

2427 000,00

- inne $rodki pieniezne

- inne aktywa pieniezne

Inne inwestycje krétkoterminowe

Krétkoterminowe rozliczenia
miedzyokresowe

423 000,00

485 000,00

415 000,00

Nalezne wptaty na kapitat (fundusz)
podstawy

Udziaty (akcje) wtasne

Kapitat (fundusz) podstawowy

17 856 087,77

17 856 087,77

17 856 087,77

Kapitat {fundusz) zapasowy, w tym:

343 788,06

343 788,06

343 788,06

- nadwyzka warto$ci sprzedazy (wartosci
emisyjnej) nad warto$cig nominalng udziatéw
(akgji)

Kapitat (fundusz) z aktualizacji wyceny

- z tytutu aktualizacji wartosci godziwe]j

Pozostate kapitaty (fundusze) rezerwowe

- tworzone zgodnie z umowa3 (statutem) spotki

- na udzialy (akcje) wtasne

Zysk (strata) z lat ubiegtych

-27 879 836,00

-43 011 783,00

-49 021 333,00

VI.

Zysk (strata) netto

-15131 947,00

-6 009 550,00

2 238 000,00

VI

Odpisy z zysku netto w ciggu roku obrotowego(-)

19



L o e Qéé‘-vé"ﬂ -
- - s - - .
¢ : : i G - i

- diugoterminowa

- krétkoterminowa

- dtugoterminowe

- krétkoterminowe

nia diugoterminos . 61167 1700

S o

1. | Wobec jednostek powigzanych

Wobec pozostatych jednostek, w ktérych

a) kredyty i pozyczki 1561 167,00 2 170 000,00 1 340 000,00

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw
wartosciowych

c) inne zobowigzania finansowe

d) zobowiazania wekslowe
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- do 12 miesiecy

- powyzej 12 miesiecy
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- powyzej 12 miesiecy

b) inne

a) kredyty i pozyczki

275 496,00

830 000,00

830 000,00

b) z tytutu emisji dtuznych papieréw
wartosciowych

c) inne zobowiazania finansowe

- do 12 miesiecy

14 733 398,34 12 603 970,00 13 157 770,34
- powyzej 12 miesiecy

e) zaliczki otrzymane na dostawy

f) zobowigzania wekslowe

g) z tytutu podatkow, cet, ubezpieczen i innych

$wiadczen 6 794 000,00 7 247 000,00 7 290 000,00

h) z tytutu wynagrodzen 6 283 000,00 6 824 000,00 5097 200,00

i) inne 1072 000,00 1090 000,00 695 000,00

Fundusze specjalne 1929 000,00 1724 000,00 1410 000,00

L

- dtugoterminowe

21 510 740,00

23 188 000,00

21 302 000,00

- krétkoterminowe

5000 000,00

4 964 000,00
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Obliczone wskazniki na lata 2023-2025

wartosé Wartosé Wartos¢
wskaznika ocena wskaznika | ocena wskaznika | ocena
grupa wskazniki 2023 2023 2024 2024 2025 2025
1/ wskaznik
zyskownosci netto (%) -7,03 0 -2,58 0 0,89 3
2/ wskaznik
Wskazniki | 2ZYskownosci
zyskownoéci dziatalnosci operacyjnej
(%) -7,03 0 -2,58 0 0,89 3
3/ wskaznik
zyskownosci aktywow
(%) -6,85 0 -3,15 0 1,27 4
razem: 0 0 10
1/ wskaznik biezgcej
wskazniki ptynnosci 0,34 0 0,31 0 0,30 0
ptynnosci 2/ wskaznik szybkiej
ptynnosci 0,27 0 0,27 0 0,26 0
razem: 0 0 0
1/wskaznik rotacji
wskazniki naleznosci (w dniach) 28,70 3 17,15 3 14,17 3
efektywnosci | 5/ \skaznik rotacji
zobowigzan (w dniach) 46,93 7 43,94 7 18,72 7
razem: 10 10 10
1/ wskaznik zadtuzenia
wskazniki aktywow (%) 96,64 0 105,94 0 106,04 0
zadtuzenia 2/ wskaznik
wyptacalnosci -1,97 0 -1,54 0 -1,60 0
razem: 0 0 0
taczna warto$¢ punktow 10 10 20
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Prognoza finansowa na lata 2023-2025 zostal sporzadzona w sposéb szacunkowy,
z zastosowaniem uproszczen , z uwzglednieniem korekt, ktdére powodujg urealnienie wartosci
w prognozie. Przyjeto zalozenie, ze szpital uzyska kontraktowanie swiadczen na zaktadanym

poziomie, a NFZ ureguluje wszystkie zobowigzania.

W prognozie nie uwzgledniono przysztych inwestycji, gdyz w przypadku gdy beda one
realizowane, bedg finansowane ze zrodet zewnetrznych, wobec tego ich wptyw na prognoze

bedzie rwnowazny zaréwno po stronie wptywodw i wydatkow.

Poziom aktywdw w pozycji naleznosci bedzie zalezat od uzyskanego kontraktu i bedzie
stanowit ok 1/12 kwoty kontraktu z NFZ. W roku 2023 poziom naleznosci bedzie sie ksztattowat

na poziomie ok. 6,5 ml. zt

Poziom zobowigzan bedzie przyrastat w wysokosciach wspotmiernych do ponoszonej straty

na dziatalnosci.

Aktywa trwate bedg réwnowazone rozliczeniami migdzyokresowymi przychoddw, gdyz

wszystkie istotne inwestycje bedg finansowane z funduszy zewnetrznych.

Poziom kapitatow wtasnych bedzie uzalezniony od osigganych wynikéw i poziomu pokrywanej
straty przez Organ Zatozycielski. Przewidywany jest stopniowy spadek funduszy wtasnych

w ramach przyrostu nie rozliczonych strat z lat ubiegtych.

Nadal najwiekszy udziat przychodow przypadac bedzie na przychody z kontraktu z NFZ, szpital
planuje stale zwieksza¢ kontrakt i rozwija¢ swojg dziatalno$¢ poprzez uruchamianie

dodatkowych poradni specjalistycznych i pracownie rezonansu magnetycznego.

Tak jak wspominano powyzej, koszty funkcjonowania jednostki beda stale rosnac. Sytuacja
taka determinowana jest zmieniajgcy sie sytuacjg spoteczno —ekonomiczng. Najwigkszg czgsc
wydatkow szpital przeznacza na wynagrodzenia ktére stanowig okoto 50% wszystkich
wydatkow, determinujg one rowniez wysokosé sktadek spotecznych i innych Swiadczen jakie
szpital jest zobowigzany optaci¢. Kolejng grupg kosztédw sg ustugi obce, ktdére s zwigzane

z rodzajem udzielanych $wiadczen, gdzie najwazniejszy jest czynnik ludzki.
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Il.  ISTOTNE ZDARZENIA MAJACE WPLYW NA SYTUACIE EKONOMICZNO -
FINANSOWA

1. Niepewnos¢ w zakresie poziomu kontraktowania $wiadczen przez NFZ.

Nie jest znany w chwili obecnej mozliwy do uzyskania w kolejnych latach poziom kontraktu
z NFZ. Praktyka wskazuje, ze Narodowy Fundusz Zdrowia zawiera umowy na bazie umoéw
o udzielania swiadczen opieki zdrowotnej , z uwzglednieniem poziomu wykonania kontraktu.
NFZ kontraktuje $wiadczenia na kolejne lata nie zapewniajac znacznego przyrostu kontraktu.
Nie jest znany réwniez wptyw zmian w ogéinej polityce zdrowotnej na poziom finansowania

$wiadczen udzielanych przez szpital w Konskich.

2. Wozrost kosztéow prowadzonej dziatalnosci.

Ustawodawca podwyzszyt stawki minimalne wynagrodzer zaréwno w zakresie pracownikéw
etatowych, jak i zatrudnionych na zlecenie. Obowigzuje ustawa o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujacych zawody medyczne
zatrudnionych w podmiotach leczniczych. Przetozyto sie to w szczegdlnosci na znaczacy wzrost
wynagrodzen, koszty ustug zywienia, sprzatania a takze innych ustug $wiadczonych przez
ustugodawcéw. Niestety szpital nie posiada dodatkowych $rodkéw na pokrycie wzrastajgcych

zobowiazan z tego tytutu.

Wskutek realizacji ustawy z dnia 8 czerwca 2017 roku o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujacych zawody medyczne zatrudnionych w
podmiotach leczniczych ( Dz. U. 2022.2139 tj) tylko personel medyczny ma zagwarantowane
podwyzszanie wynagrodzer zasadniczych, wobec tego, rosng roszczenia ze strony innych grup
zawodowych i ma to bezposredni wptyw na poziom ponoszonych kosztéw. Wobec

powyiszego ptace bedg nadal rosty, co bedzie miato duzy wptyw na finanse szpitala.

Ponoszone straty powodujg przyrastanie poziomu zobowigzan w kolejnych okresach
sprawozdawczych. Ma to bezposredni negatywny wptyw na mozliwo$é pozyskiwania

zewnetrznego finansowania w celu zabezpieczenia biezgcej ptynnosci.
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3. Informacje o istotnych czynnikach ryzyka nie ziszczenia sie prognozy.

Istotne czynniki, ktére moga zawazy¢ na prawidtowym funkcjonowaniu Szpitala i mieé¢ wptyw

na jego sytuacje ekonomiczno - finansowg w latach przysziych:

e  Wptyw pandemii i wybuch wojny w Ukrainie na gospodarke krajowa przedktada sie w
sposob bezposredni na dziatalnos$¢ szpitala.

e Zagrozenie pracy personelu, wypalenie zawodowe a takze narastajaca fala depres;ji
wsrod personelu medycznego spowodowana obecng sytuacja epidemiczng i wojna.

e Zbyt wysoka S$rednia wieku personelu medycznego moze powodowac braki
w zatrudnieniu wyspecjalizowanej i doswiadczonej kadry medycznej.

e Sytuacja szpitala w znacznym stopniu uzalezniona jest od polityki zdrowotnej
realizowanej przez Panstwo i Narodowy Fundusz Zdrowia. Rozwdj lub ograniczanie
wykonywanych w przysztosci $wiadczen medycznych zalezy od czynnikow
zewnetrznych, na ktére szpital nie ma wptywu.

e Stawki ryczattowe za udzielanie Swiadczen w znaczgcej czesci wykonywanych procedur
nie zapewniajg odpowiedniego poziomu finansowania w petfni zabezpieczajgcego
koniecznych do poniesienia w zwigzku z ich realizacjg kosztéw. Wobec tego nie jest
mozliwe zapewnienie o biezgcym utrzymaniu przez szpital ptynnosci finansowej jesli
nadal bedzie ponosit straty na podstawowej dziatalnosci.

e Zbyt niska wartos¢ srodkow finansowych w odniesieniu do niezbednych do
zrealizowania Swiadczen zdrowotnych w zwigzku ze zgtaszanym zapotrzebowaniem
spotecznym, moze wptywaé na pogorszenie sytuacji finansowej szpitala, ktéry ma
potencjat by wykonywaé odpowiednio wyisza liczbe Swiadczen , jednak wystepuje
ograniczenie w postaci braku ich finansowania i zbyt niskiej wyceny majg wptyw na
biezgca zt3 sytuacje finansowa.

e Systemowe rozwigzania dotyczgce ptacy minimalnej beda miaty wptyw na wzrost
wynagrodzen w catej gospodarce. Nie jest w chwili obecnej mozliwe oszacowania ich
wptywu na sytuacje finansowag szpitala.

e Nie ma pewnosci jak bedzie wygladat rynek ustug $wiadczen medycznych w Polsce

w najblizszym czasie. Proponowane zmiany mogg w istotny sposéb narzucic
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dodatkowe obcigzenia podmiotom leczniczym bez zapewnienia dodatkowego
finansowania. Wptywac to bedzie zaréwno na rentownos¢ biezgcg jednostki jak
i mozliwos¢ oferowania dodatkowych ustug nie objetych kontraktem z NFZ.

W wyniku braku systemowych rozwigzan w zakresie ksztatcenia pielegniarek i
pofoznych bedg nastepowaty niekorzystne dla szpitala procesy przechodzenia na renty
i emerytury bez zastepowalnosci w tej grupie zawodowe;.

Znaczace braki medycznej kadry specjalistycznej a w szczegélnosci lekarzy,
fizjoterapeutdéw , technikéw RTG.

Szpital wymaga ciaggle znaczacych naktaddéw inwestycyjnych na infrastrukture. Bedzie
to miato wplyw na poziom realizowanych $wiadczer podczas wykonywania remontéw

oddziatéw.
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1. PODSUMOWANIE RAPORTU

Szpital pomimo ponoszonych strat prezentuje stabilng sytuacje finansowg, utrzymywang od
wielu lat. Posiada dobre zaplecze sprzetowe, infrastrukture. Potwierdza to poziom umorzenia

infrastruktury, ktory jest nieznaczny.

Doswiadczony zesp6t specjalistéw , ekspertow zapewnia bardzo dobra jakos$¢ udzielania
Swiadczen medycznych , co od lat potwierdzajg posiadane przez szpital certyfikaty min:
Akredytacja, Szpital bez bdlu, Szpital przyjazny dziecku, Bezpieczny szpital to bezpieczny

pacjent.

Zasadniczym problemem prowadzenia dziatalnosci medycznej jest niedoszacowanie przez
ptatnika wyceny udzielanych $wiadczen zdrowotnych, nie uwzgledniajac wzrostu inflacji,
zadan finansowych pozostatego personelu niemedycznego, ktory jest niezbedny do obstugi i

rozliczen udzielanych $wiadczen.

Szpital w Koriskich jest szpitalem specjalistycznym o ugruntowanej tradycji, posiada wielki
potencjat do rozwoju, ktéry nie moze w petni byé realizowany przez brak Srodkéw

finansowych.

Z0Z w Konskich jako jedyny szpital w powicie, ktérego nadrzednym celem jest ratowanie zycia
i zdrowia majac natozony ustawowy obowigzek udzielania $wiadczen, nie ma mozliwosci
konkurowania na rynku ustug komercyjnych, a $rodki z Narodowego Funduszu Zdrowia nie

wystarczajg na pokrycie niezbednych do poniesienia kosztow.
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